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Die fur dieses System verwendete Software enthdlt Software, die
Eigentum von SuperSonic Imagine ist, und Software, die SuperSonic
Imagine mit Zustimmung eines Lizenzgebers verwenden darf.

Die Verfugbarkeit dieser Software und der zugehtrigen Dokumente ist
beschrankt.

Die Software und die zugehdrigen Dokumente durfen nur fur dieses
System verwendet werden.

Ihnen werden keinerlei Rechte am geistigen Eigentum dieser Software
und der zugehorigen Dokumente Ubertragen.

Sie dirfen die Software oder die Dokumente weder kopieren noch die
Software ganz oder teilweise verandern.

Sie durfen die Software nicht neu kompilieren oder neu assemblieren.

Sie dirfen die Software oder die Dokumente nicht an Dritte abtreten,
Ubertragen, ihnen diese offenlegen oder Unterlizenzen hierfir erteilen.

Die Ultraschallsystem-Software unterliegt den US-amerikanischen und
franzdsischen Ausfuhrbestimmungen und Exportkontrollgesetzen und
Sie dirfen die Software ohne ausdriickliche Genehmigung der US-
amerikanischen oder franzdsi schen Behdrden weder ganz noch teilweise
exportieren oder reexportieren.

Diein den Dokumenten enthaltenen Informationen oder die Programme
in der Software kdnnen jederzeit ohne V orankiindigung gedndert werden.

A ACHTUNG

Das System darf nicht modifiziert werden.
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Die folgenden Namen sind Marken oder eingetragene Marken von
SuperSonic Imagine, Inc:

* Aixplorer®

¢ The Theragnostic Company™

¢ ShearWave™:-Elastographie

* SWE™-Modus

¢ Q-Box™
 UltraFast™-Bildgebung

¢ SuperCompound™

* UltimateFocus™

¢ SuperRes™

e TissueTuner™

» SonicTouch™

* SonicSoftware™

* Manua TouchTGC™

e SuperLinear™ 15-4 Schallkopf

e SuperCurved™ 6-1 Schallkopf

e SuperEndocavity™ 12-3 Schallkopf
* SuperLinearVolumetric™ 16-5 Schallkopf
* SuperLinear™ 10-2 Schallkopf

» SuperMicroConvex™ 12-3 Schallkopf
¢ TouchRing™

» SonicResearch™

o Multiave™

* Thy-RADS™

* ReportBuilder™

e UltraFast™ Doppler
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Kapitel 1. Einfuhrung

Aixplorer® Bedienungsanleitung 1




2 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Willkommen!

Willkommen und herzlichen Glickwunsch zum Kauf Thres Aixplorer®
Ultraschallsystems.

Folgende Dokumente sind fir das Aixplorer® Ultraschallsystem
erhdtlich:

* Kurzanleitung
* Bedienungsanleitung

Die Kurzanleitung enthdlt grundlegende Informationen Uber die
Verwendung des Produkts.

Sie ersetzt nicht die Bedienungsanleitung.

Diese Bedienungsanleitung enthélt wichtige Informationen Uber die
Verwendung und die Sicherheit des Produkts. Lesen Sie diese Anleitung
aufmerksam durch und verwahren Sie sie an einem leicht zugéanglichen
Ort.

Bei der Entwicklung des Aixplorer® Systems standen die Sicherheit fir
den Bediener und den Patienten an erster Stelle.

Lesen Sie die nachfolgenden Kapitel aufmerksam durch, bevor Sie
anfangen, mit dem System zu arbeiten.

SuperSonic Imagine garantiert die bestimmungsgemal?e Funktion
des Systems nur bei Beachtung und Einhaltung aller in
dieser Bedienungsanleitung beschriebenen Vorsichtsmal3nahmen und
Warnhinweise.
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Uber diese
Bedienungsanleitung

Diese Bedienungsanleitung enthét wichtige Informationen Uber die
Verwendung | hres Ultraschal lsystems.

Diein dieser Bedienungsanleitung beschriebenen Funktionen sind u. U.
optional. Fur ndhere I nformationen wenden Siesich bittean Ihren lokalen
SuperSonic Imagine-Vertriebs- oder Servicemitarbeiter.

Die Bilder sind unverbindlich und dienen lediglich der allgemeinen
Information.

Sie enthdlt auch Informationen zur Kontaktaufhahme mit SuperSonic
Imagine falls Sie Unterstiitzung bendtigen.

Diese Anleitung ist vorgesehen fur den Gebrauch durch, oder im
Auftrag von, und unter direkter Aufsicht eines zugelassenen Arztes, der
qualifiziert ist, die Verwendung des Ultraschallgeréts anzuordnen.

Diese Anleitung ist fir Benutzer vorgesehen, die im Gebrauch von
medizinischen Ultraschallgerdten geschult oder anderweitig damit
vertraut sind.

Dieses Handbuch ist keine klinische Anleitung fir die Durchfiihrung
einer Ultraschalluntersuchung.

Diese Bedienungsanleitung entspricht:

» Européische Richtlinie 93/42/EWG, modifiziert durch Européische
Richtlinie 2007/47/EWG

* FDA-Richtlinie, 21 CFR § 801.109
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Uber dieses Gerit

Allgemeine Beschreibung

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® System ist ein mobiles Ultraschall-
Bildgebungssystem, das bel der algemeinen Diagnose mittels
Ultraschallbildern eingesetzt wird.

Das System enthdt einen Scan Converter und kann mit verschiedenen
Schallkopfen fur Linear-, Konvex-, Mikro-Konvex- und angetriebene
Lineararrays verbunden werden, deren erfasste Bilder auf einem LCD-
Monitor angezeigt werden.

Uber das einstellbare Bedienpult mit integriertem Touchscreen kann der
Benutzer schnell und effizient eine Ultraschalluntersuchung gemal3 dem
ALARA-Prinzip durchfihren.

Das System ermdglicht es dem Benutzer auch, Messungen und
entsprechende Berechnungen durchzufiihren, Bilder an einen digitalen
Speicher oder ein externes Gerét (z. B. Drucker) zu Ubertragen und
diagnostische Untersuchungen in einem Berichtsformat zu Gberprifen.

Das System funktioniert ahnlich wie vorhandene Geréte und Schallkdpfe
fUr die Bildgebungs-Madi: B-Modus, Farb-Dopplersonographie, Pulsed
Wave Doppler, Harmonic Imaging, Amplitude Power Doppler
Imaging, Directiona Amplitude Power Imaging, Kontrastbildgebung,
Elastographie und 3D-Bildgebung.

Verwendungszweck

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschallsystem ist vorgesehen
fur die Mehrzweck-Ultraschallbildgebung im Puls-Echo-Verfahren, die
Doppler-Analyse von Flissigkeitsstrémungen im menschlichen Kérper
und die Elastographie von weichen Geweben.
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Anwendungsgebiete

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschallsystem ist for
folgende Anwendungen in der nicht invasiven Bildgebungsdiagnostik
ausgelegt: Abdominal, Kleine Organe (zum Beispiel Brust, Schilddrise,
Hoden, Prostata, Penis), Bewegungsapparat, Oberfldchennaher
Bewegungsapparat, Vaskuldr, Peripher Vaskuldr, GYN, Becken,
Padiatrie, Kopfbereich bei Neugeborenen, Urologie.

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschallsystem ist fir folgende
Anwendungen in der invasiven Bildgebungsdiagnostik ausgelegt: Kleine
Organe, Transrektal, Transvaginal, GYN, Becken, Urologie, Vaskul&r
und Gehirn.%.

Mit dem System lassen sich auch anatomische Strukturen
vermessen (Abdominal, Kleine Organe, Vaskulér, Bewegungsapparat,
Oberflachlicher Bewegungsapparat, Peripher Vaskuldr, GYN, Becken,
Padiatrie, Urologie, Transrektal, Transvaginal, Kopfbereich bei
Neugeborenen).

Dieses Gerét ist vorgesehen fur den Gebrauch durch oder im Auftrag von
und unter der Aufsicht eines zugel assenen Arztes, der qualifiziert ist, die
Verwendung des Geréts anzuordnen.2.

Dieses System daf nur von geschulten  Sonografie-
Fachkréften verwendet werden, denen die Risiken Ubermaidiger
Schallenergieexposition im Korper, insbesondere bei Vorhandensein
grof3er Flissigkeitsmengen im Scan-Bereich, bekannt sind.

Kontraindikationen

Das Aixplorer® Systemist nicht flr die Verwendung bei Féten geeignet.
Es ist weder fir den Einsatz am Auge noch fir eine Verwendung
vorgesehen, bei der der Schallstrahl durch das Auge verlauft.

Die Vewendung des Systems bei Verfahren mit perkutaner
Nabel schnurpunktion (PUBS) und In-vitro-Fertilisation (IVF) wird vom
Hersteller nicht empfohlen.

Dje Anwendung fur Gehirn ist nur in Europa zugel assen
%Die vom Gerit ausgegebenen Daten sind ausschliefdlich fir die Verwendung durch
qualifizierte Arzte bestimmt, die zu einer Diagnosestellung befugt sind.
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Aixplorer® System ist nicht fir kardiale Anwendungen geeignet.
Die Verwendung des Aixplorer® Systems mit einem Defibrillator ist
verboten.

Das Aixplorer® System ist nicht fur die Anwendung mit brennbarer
Anésthetika oder in Kombination mit brennbaren Wirkstoffen geeignet.

Verschreibungspflichtiges Gerat

Achtung: Nach US-Bundesrecht diirfen Ultraschalldiagnostikgeréte nur
von Arzten oder auf Anordnung von Arzten verkauft werden 2.

Conformance Standards

Gemdald Europadische Richtlinie 93/42/EWG, modifiziert durch
Europédische Richtlinie  2007/47/EWG, ist Aixplorer® ein
Medizinprodukt der Klasse lla.

Gemdals;

» |EC/EN 60601-1, Betriebsmittel der Schutzklasse |, Typ BF.
* |EC 60601-1-2, Betriebsmittel der Schutzklasse A.

Das Produkt entspricht folgenden Normen:

« UL 60601-1 Medizinische elektrische Gerdte, Teil 1. Allgemeine
Festlegungen fir die Sicherheit

¢ CAN/CSA-C22.2 Nr. 601.1 Medizinische elektrische Gerédte - Teil 1:
Allgemeine Festlegungen fir die Sicherheit

* IEC/EN 60601-1-1 Medizinische elektrische Gerdte — Teil 1-1:
Allgemeine Festlegungen fir die Sicherheit — Erganzungsnorm:
Sicherheitsanforderungen fir medizinische elektrische Geréte.

* IEC/EN 60601-1-2 Medizinische elektrische Gerdte — Teil 1-2:
Allgemeine Festlegungen fir die Sicherheit — Erganzungsnorm:
Elektromagnetische Vertraglichkeit - Anforderungen und Prifungen.

« |IEC/EN 60601-1-4 Medizinische elektrische Gerdte — Tell 1-4:
Allgemeine Festlegungen fur die Sicherheit — Erganzungsnorm:
Programmierbare el ektrische medizinische Systeme
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* |[EC 60601-2-37 Medizinische elektrische Gerdte — Teil 2-37:
Besondere Festlegungen fir die Sicherheit von Ultraschal l-Geréten fOr
die medizinische Diagnose und Uberwachung.

« |IEC 62304 Medizingerdte-Software - Software-Lebenszyklus-
Prozesse

« NEMA UD 2 Norm fir die Messung der Schall-Ausgangsl el stung bei
Ultraschalldiagnostikgeraten

« NEMA UD 3 Norm fir die Echtzeitanzeige von
thermischen und mechanischen Schall-Ausgangsleistungsindizes bei
Ultraschalldiagnostikgeréten.

* EN I1SO 10993-1: Biologische Beurteilung von Medizinprodukten -
Teil 1: Beurteilung und Prifung

« EN ISO 14971: Medizinprodukte - Anwendung des
Risikomanagements auf Medizinprodukte

« |EC/EN 60601-1 Medizinische elektrische Gerdte—Teil 1: Allgemeine
Festlegungen fir die Sicherheit

» |EC 61340-5-1: Elektrostatik — Teil 5-1: Schutz von elektronischen
Bauelementen gegen elektrostatische Phanomene - Allgemeine
Anforderungen

» |EC 61340-5-2: Elektrostatik — Teil 5-2: Schutz von elektronischen
Bauelementen gegen el ektrostati sche Phanomene - Benutzerhandbuch

» EN 50419: 2006 Kennzeichnung von Elektro- und Elektronikgeréten
entsprechend Artikel 11(2) der Richtlinie 2002/96/EG (WEEE)

 Digita Imaging and Communications in Medicine (DICOM): PS 3
-2011

Zertifikate

SuperSonic Imagine ist gemal3 1SO 13485 zertifiziert.
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Kontakte

Bei Fragen stehen lhnen unsere lokalen Kundendienstmitarbeiter zur
Verfligung.

Wenden Sie sich fir Unterstiitzung bitte an Ihren lokalen SuperSonic
Imagine-Vertriebs- oder Servicemitarbeiter.

Frankreich

Super Sonic Imagine, S.A.

JardinsdelaDuranne - Bét. E et F

510 rue René Descartes

F - 13857 Aix-en-Provence, Cedex 13857 - France
Telefon: +33 (0)442 99 24 32

Telefon: +33 (0)426 70 02 70

Fax: +33 (0)442 52 59 21

E-Mail: contactsFR@supersonicimagine.com

USA

Super Sonic Imagine, Inc.

11714 North Creek Parkway N - Suite 150
WA 98011 Bothell - Nordamerika

Telefon: +1(425) 686 6380

Fax: +1(425) 686 6387

E-Mail: contactsUSA @supersonicimagine.com

GroBbritannien

Super Sonic Imagine Ltd.,
18 Upper Walk

Aixplorer® Bedienungsanleitung 9




Virginia Water

Surrey GU25 4SN - Grof3britannien

Telefon: +44 (0)845 643-4516

E-Mail: contactsUK @supersonicimagine.com

Deutschland

Super Sonic Imagine GmbH

Zeppelinstr. 71— 73

81669 Munchen - Deutschland

Telefon: +49 89 36036 - 844

Fax: + 49 89 36036 - 700

E-Mail: contactsDE@supersonicimagine.com

China

Super Sonic Imagine

Suite 2304, Block D, Ocean International, DongSiHuan ZhongL u,
Chaoyang District, Peking (100025), China

Telefon: +86-10- 85861023/ 2951/ 2917

E-Mail: beijing@supersonicimagine.com

Vertriebsnetz Asien

Super Sonic Imagine, S.A.

JardinsdelaDuranne- Béat. Eet F

510 rue René Descartes

F - 13857 Aix-en-Provence, Cedex 13857 - France
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Telefon: +33 (0)442 99 24 32
Fax: +33 (0)442 52 59 21
E-Mail: contactsA SI A @supersonicimagine.com

Service

Wenden Sie sich an Ihren lokalen SuperSonic Imagine-Vertreter.

Aixplorer® Bedienungsanleitung
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Service

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschallsystem ist fir eine
langjahrige Betriebszeit ausgelegt.

Die Lebensdauer des Produkts ist direkt abhangig von folgenden
Variablen:

* Anzahl der klinischen Betriebsstunden des Produkts

« Anzahl der Stunden, in denen das Produkt eingeschaltet ist ohne fir
eine klinische Anwendung verwendet zu werden

* Umwelteinfliisse wie Temperatur, L uftfeuchtigkeit und Luftdruck, die
auf das Produkt einwirken

 Entsprechende Bedingungen bei der Stromversorgung

¢ Ordnungsgemal3e Handhabung und Transport des Produkts
¢ Ordnungsgemdl3e L agerung des Produkts bei Nichtgebrauch
» Ordnungsgemal3e Wartung und Reinigung des Produkts

e Qualitét der Reparaturen

e Qualitét des mit dem Gerét verwendeten Zubehors

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschall system muss von einem
autorisierten SuperSonic Imagine-Vertriebs- oder Servicemitarbeiter
aufgestellt werden.

Zur Optimierung des Betriebs und Maximierung der Lebensdauer
des Produkts empfehlen wir eine jahrliche, von einem autorisierten
SuperSonic Imagine-Vertreter durchzufhrende Wartung.

Hierflr sind Wartungs- und Instandhaltungsvertrége erhéltlich.

Alle Reparaturen sind von einem autorisierten SuperSonic Imagine-
Vertreter durchzufiihren.

Die unter Kapitel 9, Systempflege und Instandhaltung[397]
beschriebenen Wartungsmalinahmen kénnen vom Benutzer durchgefihrt
werden.

Durch eine unsachgemaf3e Aufstellung, Reparatur oder Wartung werden
samitliche mit diesem Produkt verbundenen Garantien unguiltig.

Fir ndhere Informationen wenden Sie sich bitte an einen lokaen
SuperSonic Imagine-Vertriebs- oder Servicemitarbeiter.
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Upgrades und Updates

Es kann sein, dass Upgrades veroffentlicht werden, die Verbesserungen
der Hardware oder Software beinhalten.

Diesen System-Upgrades sind Benutzerinformationen beigeflgt.

Stellen Sie stets sicher, dass Sie diefur hre Produktversion entsprechend
Uberarbeitete Fassung dieses Dokuments verwenden.

Um zu Uberpriifen, ob Sie die richtige Dokumentenversion fir Ihr
System verwenden, oder um die jeweils aktuelle Fassung zu erhalten,
kontaktieren Sie lhren SuperSonic Imagine-Vertreter oder lokalen
Vertriebshandler.
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Kapitel 2.

Physikalischer
Uberblick
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Abmessungen

Breite: 61cm
Hohe:

¢ 169 cm mit voll ausgefahrenem Monitor
e 131 cm mit festgestelltem Monitor

Tiefe: 105 cm

Gewicht: etwa 97 kg ohne Zubehor.

Aixplorer® Bedienungsanleitung
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Elektrische
Betriebsanforderungen

Das System enthélt eine interne Stromversorgung , die bei folgenden
Spannungsbereichen arbeiten kann:

* 100V ~, 50/60 Hz, bei 1500 W,
* 110- 120V ~, 50/60 Hz, bei 1500 W
* oder 220-240 V~, 50/60 Hz bei 1500 W.

Die Stromversorgung muss Uber eine geerdete, Hospital-Grade-
Steckdose erfolgen (UL 60601-1).

18 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Eingangs-/
Ausgangsanschlusse

USB Ports

A ACHTUNG

Extern betricbene USB-Gerdte diurfen nicht an die USB-Ports des
Aixplorer® Ultraschallsystems angeschl ossen werden.

Ethernet-Stecker dirfen nur an |EC-zertifizierte Gerate angeschlossen
werden.

An die beiden USB-Ports des Systems kdnnen beliebige USB-Geréte

angeschlossen werden, solange sie Uber den USB-Port oder Uber eine
externe, | EC60601-konforme Spannungsquelle versorgt werden kénnen.

A WARNUNG

Bei der Verwendung e nes USB-Ports muss darauf geachtet werden, dass
weder der Anwender noch der Patient den USB-Port mit den Handen oder
anderen Kaorperteilen aul3en oder innen berihrt.

Auf dem System sind folgende Ports verflgbar:

» Ein USB-Port befindet sich auf der Riickseite des Bedienpults:
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an diesen USB-Port kann ein Speicherstick angeschlossen werden.

» An der Riickseite des Bedienpults befinden sich zwei USB-Ports Uber
den Luftfiltern:

* Ein USB-Port befindet sich zwischen den zwei FulRstiitzen:
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An diesen USB-Port kann ein Ful3schalter angeschlossen werden.

Mit dem Aixplorer® System kann als Option ein KINESIS-FuRschalter
geliefert werden.

Anschliel}en eines FulRschalters:

* Stecken Sie das USB-Kabel in den USB-Port zwischen den zwei
FuRstitzen ein (siehe Bild oben).

e Wenn das System eingeschaltet ist, konnen Sie Funktion der
beiden Pedale im Setup konfigurieren (siehe Kapitel 8, Individuelle
Systemeinstellungen [355]).

DVI-Port

An der Rickseite des Systems befindet sich ein DV I-Port. Der Anschluss
unterstutzt den Typ DVI-D.

& ACHTUNG

Nur Geréte, die den Richtlinien IEC 60601-1:2005 entsprechen, dirfen
an den DV I-Port angeschl ossen werden.

Aixplorer® Bedienungsanleitung 21



An diesen Port kann ein DV I-fahiger Monitor angeschlossen werden.

Weitere Detailsfinden Sieunter , Zusatzliche Video-Ger ate" [26].

CD/DVD-Laufwerk

Das CD-Laufwerk befindet sich auf der linken Seite des Bedienpults:

Auswerfen einer CD/DVD

1. Klicken Sie auf das entsprechende Symbol (CD or DVD)
2. Befolgen Sie die Anweisungen auf dem Bildschirm

Weitere  Informationen  Uber  Symbole finden Sie in
»Hinweissymbole" [177].
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Zum manuellen Auswerfen der CD/DVD fuhren Sie das Ende einer
aufgebogenen Biroklammer in die kleine Bohrung neben dem CD/DV D-
Player ein.
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Drucker

Systemintegrierte Drucker
(optional)

In das Systemist ein monochromer Thermodrucker von SONY integriert.
Er befindet sich an der Riickseite des Wagens.

Der mit dem System gelieferte monochrome Thermodrucker von SONY
sollte eingeschaltet bleiben.

Er schaltet selbsttétig in den Energiesparmodus. Das Ausschalten und
Neustarten des Drucker bel astet das Aixplorer®-System und kann andere
elektrische Probleme verursachen.

Zusatzlicher Drucker

Wenn gewinscht, kann ein zusétzlicher Drucker an das Aixplorer®-
Gerét angeschlossen werden.

A WARNUNG

Schlief3en Sie nie einen Drucker an einen USB-Port |hres Aixplorer® an,
der nicht die Norm IEC 60601-1 erfullt.

Wenn der Drucker die IEC 60950 erfillt, fihren Sie die folgenden
Schritte aus:

1. Stellen Sie sicher, dass das Aixplorer®-Gerdt an das Netzwerk
angeschlossen ist (der Ethernet-Port befindet sich an der Rickseite
des Wagens).

2. Stecken Sie das Netzkabel des externen Druckers in eine Steckdose
en.

3. Schlieflen Sie das Netzwerkkabel des externen Druckers an das
Netzwerk an.
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4, Schalten Sie den externen Drucker ein.

5. Konfigurieren Sie das Aixplorer®-System auf den Drucker im
gleichen Netzwerk.

2

Y

ANMERKUNG

Der Aixplorer® und der externe Drucker dirfen an das gleiche Netzwerk
in lhrer Einrichtung angeschlossen sein.

Wenn der Drucker die IEC 60601-1 erfillt, fuhren Sie die folgenden
Schritte aus:

1. Stecken Sie das Netzkabel des externen Druckers in eine Steckdose
en.
2. Fuhren Sie je nach Druckermodell einen der folgenden Schritte aus:
« Schlief3en Sie den Drucker mit dem USB-Kabel an das Aixplorer®-
System an.
e Schlielen Sie den Drucker mit dem Netzwerkkabel an das
Aixplorer®-System an.

Eine Liste der empfohlenen Drucker erhalten Sie auf Anfrage von Ihrem
SuperSonic Imagine-Vertreter.
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2Zusatzliche Video-Gerate

Wenn gewlnscht, kann ein zusétzliches Videogerdt wie ein LCD-
Bildschirm oder ein Beamer an lhr Aixplorer®-Gerét angeschlossen
werden.

Das Aixplorer®-System besitzt einen digitalen Videoausgang mit einer
nativen Aufldsung von 1920 x 1080.

An das Aixplorer®-System lassen sich Videogeréte anschliefzen, die mit
diesem Anschlusstyp und der Videoaufldsung kompatibel sind.

Wenn Ihr externes Videogerét die Vorgaben der IEC60601-1:2005 und
die hier genannten Anforderungen erfiillt, fihren Sie folgende Schritte
aus.

1. Schalten Sie Ihr externes Videogerét ein.

2. Vergewissern Sie sich, dass das externe Videogerét eingeschaltet ist
und stellen Sie es auf die Eingangssignale vom DVI-Stecker ein.
Weitere Informationen finden Sie im Benutzerhandbuch des externen
Videogerdts.

3. Schlieflen Sie das externe Videogerdt mit einem DVI-Kabel mit
maximal 5 m Lange an das Aixplorer®-System an.

4. Schalten Sie die Stromversorgung des Aixplorer® ein. Die
Hauptanzeige wird auf der im System integrierten Anzeige und auf
dem externen Bildschirm angezeigt.

*Mit dem Aixplorer®-System wurden DVI-Kabel mit 5 m Lange
getestet. Langere Kabel kénnen zu einer Verschlechterung oder dem
Verlust des digitalen Signals fuhren.

2

Y

HINWEIS ZUR FEHLERSUCHE

Wenn das externe Videogerdt die Auflésung von 1920 x 1080 nicht
unterstiitzt, kénnen unter anderem folgende Effekte auftreten:

1. Am externen Videogerdt wird kein Signal angezeigt.

2. Das Bild wird mit schwarzen Balken an den Randern angezeigt
(L etterbox-Effekt).
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3. DasBild wird nicht mit dem originalen Ansichtsverhdtnis dargestellt.
Dies kann zu einer gestauchten oder gedehnten Darstellung fiihren,
um den Bildbereich auszufillen.

Falls Probleme mit der Videoqualitédt oder dem Ansichtsverhdtnis
auftreten, unterstitzt das externe Videogerdt wahrscheinlich nicht die
native Auflosung von 1920 x 1080. Dieses Problem kann durch eine
»Digitalen Skalierer* zwischen externem Bildschirm und Aixplorer®
behoben werden. Fur weiteren Informationen hierzu kontaktieren Sie
bitte Ihre SuperSonic Imagine-Vertretung.

& ACHTUNG

Etwaige Zusatzgerdte, die an medizinische elektrische Geréte
angeschlossen werden, missen die entsprechenden IEC- bzw. |SO-
Normen (z.B. |IEC 60950 fur Datenverarbeitungsgeréte) erfullen.

Zudem mussen sdmtliche Konfigurationen die Anforderungen fur
medi zinische el ektrische Geréte erfiillen (siehe |IEC 60601-1-1 bzw. Abs.
16 der 3. Ausg. von |EC 60601-1).

Jede Person, die Zusatzgerdte an medizinische elektrische Gerédte
anschliefdt, nimmt Konfigurationen an einem medizinischen Gerét vor
und ist infolgedessen dafur verantwortlich, dass dieses/diese Gerét/e die
Anforderungen fur medizinische elektrische Geréte erfullt/erfullen.

Beachten Sie, dass ortliche Bestimmungen vor o.g. Anforderungen
Vorrang haben.

Im Zweifelsfall wenden Sie sich Sie sich bitte an | hre drtliche Vertretung
oder den Kundendienst.
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Temperatur-, Luftdruck- und
Feuchtigkeitsgrenzen

Das System muss innerhalb der unten angegebenen Grenzwerte
betrieben, gelagert und transportiert werden.

Die Betriebsumgebung des Gerdtes muss konstant gehalten werden,
anderenfalls muss das Gerét abgeschaltet werden.

Temperatur Von 10°Chis35# | Von-20°C bis50# | Von-20°C bis50#
(Von -50°F bis 95°F) | (Von -4°F bis 122°F) | (Von -4°F bis 122°F)
Relative Von30%his80% | Von30%hbis80% | Von 30 % bis 80 %
Luftfeuchtigkeit
Druck Von 525 mmHg Von 375 mmHg Von 375 mmHg
bis 795 mmHg bis 795 mmHg bis 795 mmHg
Hohe Unter 3000 m

Annehmen und Lagern des
Aixplorer®

Lassen Sie nach der Lieferung und ersten Instalation die
Systemverpackung von einem autorisierten Vertreter von SuperSonic
Imagine 6ffnen. Wenn Sie das Gerét zum Service an SuperSonic Imagine
zuriicksenden muissen, verpacken Sie es nicht. Kontaktieren Sie lhren
lokale SuperSonic Imagine-Vertreter.

Das Aixplorer® System darf ausschliefflich von autorisiertem
SuperSonic Imagine-Personal aufgestellt werden.

Vor dem ersten Einschalten muss sich das System unbedingt fir 48
Stunden an die Umgebungstemperatur angleichen.
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Lagern des Gerats

Das Aixplorer® Ultraschallsystem kann unter den in diesem Kapitel
angegebenen Umgebungsgrenzwerten fir unbegrenzte Zeit eingelagert
werden.

Bei langerer Lagerung (Uber 1 Jahr) besteht die Méglichkeit, dass sich
die eingebauten Batterien entladen.

Wenn Sie planen, das Gerd Uber langere Zeit nicht zu
verwenden, kontaktieren Sie einen autorisierten SuperSonic Imagine-
Servicevertreter und lassen Sie die Batterien vor der Lagerung entfernen.

Entsprechend kann essinnvoll sein, dass beim Neustart des Systems nach
langerer Lagerdauer ein Servicevertreter anwesend ist.

Sichere Entsorgung des Gerats

Das Aixplorer® Ultraschallsystem enthdt Komponenten, die in
ahnlicher Form auch in Personal Computern zu finden sind.

Diese elektronischen Komponenten innerhab des Gehause
konnen geringe Mengen Blei (elektrische  Komponenten),
Quecksilber (elektrische Komponenten und Batterien) und sowie
Lithiumverbindungen (Batterien) enthalten.

Das Gehause besteht aus recycelbaren Kunststoffen. Bei der Entsorgung
des Geréts mit den el ektrischen Komponenten und Kunststoffen sind die
geltenden Entsorgungsbestimmungen zu beachten.

Fir ndhere Informationen wenden Sie sich bitte an lhren lokaen
SuperSonic Imagine-Vertreter.
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Kapitel 3. Sicherheit
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Warnhinweise

Folgende Symbole werden in dieser Anleitung verwendet:

Das Symbol WARNUNG weist auf nétige Vorsichtsmal3nahmen zur
Vermeidung von Verletzungen mit eventueller Todesfolge hin.

WARNUNG

Das Symbol ACHTUNG weist auf nétige Vorsichtsmal3nahmen zum
Schutz des Gerétes hin.

ACHTUNG
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Symbole

Die nachstehenden Symbole befinden sich auf dem Ultraschall-System.

Bitte machen Sie sich mit ihnen und den diesbeziglichen Textabschnitten
dieser Anleitung vertraut.

Allgemeine Bedienelemente

10 Auf dem Betriebsschalter, bedeutet EIN und AUS des Systems

d) Auf dem Bedienpult, bedeutet START und STOPP des Systems

Elektrizitat und Elektronik

USB-Eingang/-Ausgang

Ethernet-Verbindung

Potentialausgleich

Isolierter Patientenanschluss. Typ BF

Erde

Wi | B <= | G|

DVI-Ausgang

Andere

c € CE-Zeichen fur Konformitét mit Européischer Richtlinie 93/42/
EWG und Modifizierung 2007/47/EWG

Auf sichere Entsorgung des Geréts achten

Achtung: Siehe Bedienungsanleitung

A . ) _
‘ N Elektrostatisch gefahrdetes Bautell
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Vermeiden Sie seitliches Schieben des Aixplorer oder ein
Anschieben tber den Monitor, und schieben Sie das System auch
nicht bei starkem Widerstand. Es kénnte umkippen.

Sitzen Sie nicht auf dem System, der Druckerabdeckung, dem
Bedienpult oder den Griffen.

L® &

Hersteller - Herstellungsdatum
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Allgemeine Geratesicherheit

Lesen Sie diese Bedienungsanleitung bitte sorgféltig und machen Sie
sich mit Ultraschallsystem und den Schallkopfen vor der Anwendung
vertraut.

A WARNUNG

Nehmen Sie keinesfalls das Gehéuse ab. Im Inneren des Systems sind
geféhrliche Spannungen vorhanden.

Verwenden Sie ausschlief3lich mitgelieferte Netzkabel und schliefen Sie
diese an entsprechend geerdete Wandsteckdosen an, um die Gefahr eines
Stromschlags zu vermeiden.

Nehmen Sie das System nicht in Betrieb, wenn eine grofiere Menge (2 ml
oder mehr, nasse Oberflache) Flussigkeit (Wasser, Salzlsung, Alkohol,
Blut usw.) durch das AuRengehduse, einschliefdlich des Bedienpults,
getreten ist.

Nehmen Sie das System erst nach Entfernen der Flissigkeit in
vollkommen trockenem Zustand wieder in Gebrauch.

Bewegen Sie das System auf Rampen und in engen Géngen vorsichtig.

Haten Sie Hande und FiRe von den Rédern fern, wenn Sie das System
umstellen oder transportieren.

Betétigen Sie vor Wartungs- oder Reinigungsarbeiten stets den ON/
Standby-Schalter, um das System in den Ruhemodus zu versetzen.Stellen
Sie dann den Betriebsschalter auf OFF und trennen Sie das System vom
Netz.

Vermeiden Sie seitliches Schieben des Systems, und schieben Sie das
System auch nicht bei starkem Widerstand. Es kénnte umkippen.

A ACHTUNG

Reparaturen dirfen nur von autorisiertem Personal erfolgen.
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Reparatur- und Wartungsarbeiten missen ausschliefdlich  von
autorisiertem Personal vorgenommen werden.Der Anwender st
verantwortlich fir Reparatur- und Wartungsarbeiten, die von nicht
autorisiertem Personal vorgenommen werden und zum Verlust jeglicher
ausdrticklicher oder stillschweigender Garantieanspriiche fiihren kénnen.

Fir einen optimalen Betrieb sollte das Aixplorer® System an
einen Stromkreis mit einer Belastbarkeit von mindestens 1500 W
angeschlossen werden.

Zur Vermeidung von Interferenzen wird von einem Betrieb des
Geréts in einer Umgebung abgeraten, in der tragbare und mobile HF-
Kommunikationsgeréte verwendet werden.

Vermeiden Sie das Hantieren mit Fliissigkeiten in der Nahe des Systems.
Dringt Flussigkeit durch die Entliftung des Systems ein, kann dies zu
einem Ausfall der Stromversorgung fihren.

Warme Luft tritt an der Ruckseite, den beiden Seiten und an der
Unterseite des Systems aus. Diesist normal, wenn das System in Betrieb
ist.

Achten Sie darauf, die Liftungsoffnungen auf der Hinterseite des
Systems nicht zu blockieren oder zu verstopfen.

Verwenden Sie zum Umstellen des Systems den Griff auf der VVorderseite

Achten Siedarauf, nicht Uber die Kabel des Systemsoder der Schallkopfe
zu fahren, um diese nicht zu beschédigen.

Versuchen Sie niemals, einen Schallkopf oder Schallkopfanschluss zu
offnen.

Tauchen Sie die System- und Schallkopfkabel nicht in Fllssigkeit ein.

Ultraschall-Schallképfe werden durch falsche Handhabung schnell
beschadigt. Lassen Sie den Schallkopf nicht fallen und halten Sieihn von
scharfen oder scheuernden Oberflachen und Objekten fern.

Unsachgemal3es Reinigen oder Sterilisieren des Schallkopfs kann
permanente Schaden verursachen. Siehe Kapitel 9, Systempflege und
I nstandhaltung [397].

Die automatische Freeze-Funktion schaltet die Energiezufuhr zum
Schallkopf ab, wenn dieser nicht in Gebrauch ist. Hierdurch wird eine zu
starke Erwarmung und Beschédigung des Schallkopfs vermieden.
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Sollte eine Fehlermeldung auf dem Monitor erscheinen, die auf eine
Gefahrensituation hinweist, so notieren Sie sich den Fehlercode und
schalten das System aus. Wenden Sie sich zur Ldsung des Problems an
den Kundendienst von SuperSonic Imagine.

Stellen Sie keine Peripheriegeréte oder andere Geréte mit einem Gewicht
Uber 10 kg auf das System. Es kdnnte sonst kippen.

Bel Erreichen einer Ubermdllig hohen Innentemperatur wird eine
Warnmeldung angezeigt.Einige Zeit danach schaltet sich das System
automatisch ab.
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Elektrische Sicherheit

Dieses System wurde von el nem unabhéngi gen Prifunternehmen getestet
und als Elektrogerét der Klasse 1 mit isolierten Teilen vom Type BF zur
Anwendung an Patienten befunden.

Das Produkt erfillt folgende Normen:

* |EC 60601-1, UL 60601-1, CAN/CSA- C22.2 Nr. 601.1

A WARNUNG

Es besteht die Gefahr eines Stromschlages, wenn das System nicht
ordnungsgemal? geerdet ist.

Das System muss an eine geerdete Wandsteckdose angeschlossen
werden. Die Erdungsleitung muss in einwandfreiem Zustand sein.
Verwenden Sie keinesfalls Adapter oder Konverter fur den Anschluss an
eine Steckdose (Dreistift-auf-Zweistift-Adapter).

Verwenden Sie ausschliefdlich die von SuperSonic Imagine
mitgelieferten Kabel und schliefen Sie diese gemd dem
Montageverfahren an.

Uberpriifen Sie die Stromkabel und Stecker regelméRig auf ihren
einwandfreien Zustand, um Stromschlag- und Brandgefahr zu
vermeiden.

Im Inneren des Systems sind gefahrliche Spannungen vorhanden.Das
Gehduse des Systems darf daher nicht abgenommen werden.
Einstellungsdnderungen und Komponentenaustausch im Inneren des
Systems missen von einem autorisierten SuperSonic Imagine-
Servicemitarbeiter durchgefuhrt werden.

Uberprifen Sie stets den Schallkopf vor der Verwendung, um die
Gefahr eines Stromschlags zu vermeiden. Stellen Sie sicher, dass seine
Oberflache keine Spriinge, Risse oder Briiche aufweist und dass weder
Gehause noch Kabel beschadigt sind.

Elektrostatische Entladungen und Schlége sind ein Naturph&nomen. Ein
elektrostatischer Schlag ist eine Entladung von elektrischer Energie,
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die auf Aktenschrénke, Computergeréte, Metalltiirgriffe und andere
Personen Ubertragen werden kann.

Elektrostatische Schlége treten am haufigsten unter feuchtigkeitsarmen
Umgebungsbedingungen infolge von Heizung oder Klimaanlage auf.

Um Schaden am System oder an Schalkopfen infolge einer
elektrostatischen Entladung eines Anwenders oder Patienten zu
vermeiden, empfiehlt sich die Verwendung antistatischer Matten,
Sprays oder einer Masseverbindung zwischen dem System und der
Patientenliege.

A ACHTUNG

Vorsicht beim Ein- und Ausstecken des Systems.

Achten Sie darauf, beim Ein- oder Ausstecken des Schallkopfes die Pin-
V erbindung nicht zu berthren.

Fiihren Sie keine Gegenstande durch die Offnungen des Gehéuses ein.

Sollte ein Gegenstand durch eine Offnung des Gehauses fallen, so
schalten Sie das System sofort aus und verwenden Sie es erst wieder,
nachdem esvon einem autorisierten Service-Mitarbeiter Uberpriift wurde.
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Elektromagnetische
Interferenzen

Far medizinische  elektrische  Gerdte  sind besondere
Vorsichtsmal3nahmen zur elektromagnetischen Vertraglichkeit (EMV)
erforderlich.Die Aufstellung und Inbetriebnahme hat nach den EMV-
Vorgaben zu erfolgen.

Das Aixplorer® System darf ausschliefdich von autorisiertem
SuperSonic Imagine-Personal aufgestellt werden.

Dieses System wurde getestet und entspricht den Normen fir
Medizinprodukte der Klasse A nach |EC 60601-1-2.

Diese Normen sorgen fir einen angemessenen Schutz vor schédlichen
Interferenzen in Krankenhdusern und Kliniken.

Dieses Gerét kann Hochfrequenzenergie ausstrahlen.Bei Nichtbeachtung
der Anweisungen fir Aufstellung und Einsatz des Aixplorer kann es zu
Interferenzen mit anderen Geréten in seiner Nahe kommen.

Ein Ausschalten und erneutes Einschalten des Systems zeigt, ob die
Stérung von diesem Gerét verursacht wird.

Uberdies kénnen elektromagnetische Felder aus ortsfesten Sendern
wie etwa Basisstationen fir Mobil- oder Schnurlostelefone sowie
beweglicher Landfunk, Amateurfunk, AM- und FM-Radio- und
Fernsehsender mit der Verwendung dieses Geréts interferieren.

Tragbare und mobile RF-Kommunikationssysteme kénnen die Funktion
des Geréts beeintrachtigen.

Diese Felder kdnnen die Bildgualitét des Geréts beeintrachtigen.
EMI-Quellen kdnnen nicht immer im Voraus erkannt werden.

Sollte es zu schédlicher I nterferenz zwischen diesem System und anderen
Gerdten kommen oder weist das System Interferenzmuster auf dem Bild
auf, so versuchen Sie bitte, die Interferenz folgendermalien zu beheben:

* Vergroliern Sie den Abstand zwischen den Teilen des Systems

« Stellen Sie sicher, dass das System nicht an dieselbe Steckdose wie
andere Gerédte angeschlossen ist.
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« Verwenden Sie nur abgeschirmte Kabel fir den Anschluss des Systems
an Netzwerke und Peripheriegeréte.

« Richten Sie das System neu aus.
* Bitten Sie den Hersteller oder Kundendienstberater um Hilfe.

Sollte der Betrieb danach weiterhin beeintréchtigt sein, so sind eventuell
weitere Mal3nahmen wie eine Umstellung des Systems erforderlich.
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Empfohlene Abstande
zwischen dem Aixplorer und
tragbaren und mobilen RF-
Kommunikationsmitteln

Der Aixplorer® ist fur den Einsatz in einer elektromagnetischen
Umgebung mit kontrollierten RF-Stérungen ausgel egt.

Der Kunde oder Anwender des Aixplorer® kann dazu
beitragen, elektromagnetische Interferenz zu vermeiden, indem
er einen Mindestabstand zwischen tragbaren und mobilen RF-
Kommunikationsmitteln (Sender) und dem Aixplorer® einhdt. Die in
der nachstehenden Aufstellung empfohlen Absténderichten sich nach der
Ausgangsleistung der Kommunikationsmittel.

0.01 35 0.12 0.23

0.1 1 0.40 0.73
1 35 12 23
10 111 3.8 73
100 350 12 23

Fir Sender mit einer anderen maximalen Nennleistung als den 0.g. Werten kann
der empfohlene Schutzabstand d in Metern (m) anhand der Gleichung fur die
Sender frequenzen ber echnet wer den, wobei P die maximale Nennleistung des
Sendersin Watt (W) gemaf Angaben des Senderherstellersist.

ANMERKUNG 1: Bei 80 MHz und 800 MHz gilt der Schutzabstand fur den
hoheren Frequenzbereich.

ANMERKUNG 2: Diese Leitlinien gelten moglicherweise nicht in allen Fallen.
Die elektromagnetische Ausbreitung wird durch die Absorption und Reflexion
von Gebauden, Gegenstanden und Per sonen beeinflusst.

Aixplorer® Bedienungsanleitung 43



A WARNUNG

Dieses System darf nur von medizinischem Fachpersonal betrieben
werden.

Dieses System kann Funkstorungen verursachen oder den Betrieb von
Geréten in der Umgebung unterbrechen.

Eventuell sind Entstdrungsmal3nahmen erforderlich, wie etwa eine
Neuausrichtung oder Umstellung des Aixplorer® Systems oder eine
Abschirmung des Standortes.

& ACHTUNG

Wird das System beim Vorhandensein eines elektromagnetischen
Feldes eingesetzt, kann dies zu einer Betriebsleistung auf3erhalb der
angegebenen L eistungsparameter fiihren.

Vermeiden Sie die Verwendung von Mobiltelefonen, Pagern,
Radiogeréten, Fernsehern oder Gerédten zur Mikrowellentbertragung in
der Nahe des Systems.

Werden andere Kabel, Schallkopfe und Zubehdrteile as die mit dem
Produkt mitgelieferten verwendet, kann dies zu erhéhten Emissionen des
Systems fihren.

Achten Sie darauf, beim Ein- oder Ausstecken des Schallkopfes die Pin-
Verbindung nicht zu berthren.

Schlief}en Sie den Schallkopf nur an, wenn V orsichtsmal3nahmen fur den
Fall einer elektrostatischen Entladung getroffen wurden.

Aixplorer® ist mit folgenden Kabeln ausgestattet:

Stromkabel 3m
Schallkopf-Kabel 2,10m
Ethernet-K abel 5m
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Aixplorer® wurde mit folgendem Zubehor auf elektromagnetische
Vertréglichkeit getestet:

¢ SONY UP-D711MD, integrierter Schwarz-Wei3-Drucker
* SONY UP-D25MD, Farbdrucker mit Einbaueinheit

¢ SuperSonic Imagine SL15-4 Schallkopf

* SuperSonic Imagine SC6-1 Schallkopf

» SuperSonic Imagine SE12-3 Schallkopf

* SuperSonic Imagine SLV 16-5 Schallkopf

e SuperSonic Imagine SLV 10-2 Schallkopf

¢ SuperSonic Imagine SMC12-3 Schallkopf

e Ethernet-Kabel, CAT6a SSTP (PIMF) 500MHz (geschirmt)
AWG26/7, entspricht den Standards EIA/TIA568 B2- | SO/IEC11801,
maximale Lange 5 m

* FuRschalter

A WARNUNG

Der Gebrauch von Zubehor und Kabeln, die hier nicht erwahnt wurden,
kann zu erhdhten Emissionen oder einer groferen Systemanfélligkeit
fuhren.
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Erklarung zu
elektromagnetischen Emissionen

Der Aixplorer® ist fir den Einsatz in nachstehend genannter Umgebung
geeignet. Der Anwender muss gewahrleisten, dass das System nur in dem
in der Tabelle angegebenen elektromagnetischen Umfeld genutzt wird.

HF-Emission CISPR 11 Gruppe 1 Der Aixplorer® verwendet
HF-Energie nur fir seine
interne Funktion. Seine
HF-Emissionen sind daher
minimal und Stérungen
von benachbarten
elektronischen Geréten
unwahrscheinlich.

HF-Emission CISPR 11 Klasse A Aixplorer® ist fir
den Einsatz in allen

Einrichtungen aufZer

Emission von Klasse A

Oberschwingungen
nach |EC 61000-3-2

Wohnraumen und jenen
mit unmittelbarem

Emission von konform Anschluss an
Spannungsschwankungen/ das offentliche
Flicker nach Niederspannungsnetz
IEC 61000-3-3 zur Versorgung
von Gebauden
fur Wohnzwecke
geeignet.

A WARNUNG

Der Aixplorer® und Zusatzgerdte sollten nicht neben anderen
elektrischen Geréten betrieben oder mit ihnen gelagert werden.

Léasst sich dies nicht vermeiden, Uberprifen Sie die Funktionsfahigkeit
des Aixplorer® und der Zusatzgeréte.
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Storfestigkeits-Erklarung

Geleitete
HF-
Storgrofzen
nach |IEC
61000-4-6
Gestrahlte
HF-
Storgrofien
nach |IEC
61000-4-3

3 Veff 0,10 Veff

150 kHz 3,0V/m
bis 80 MHz

3Vim

80 MHz bis
2,5GHz

Tragbare und mobile Funkgeréte
sollten in keinem geringeren Abstand
zum Aixplorer® einschliefdlich der
Kabel verwendet werden als dem
empfohlenen Schutzabstand, der
nach der fur die Sendefrequenz
geltenden Gleichung berechnet wird.

Empfohlener Schutzabstand

d=35\P
d=1.2fP 80 MHz bis 800 MHz

d=2.3\[P 800 MHz bis 2,5 GHz

mit P al's der Nennleistung des Senders
in Watt (W) gemé&R Angaben des
Senderherstellers und d a's empfohlenem
Schutzabstand in Metern (m).
In der Umgebung von Geréten
mit dem folgenden Symbol
kénnen Stérungen auftreten:

)

ANMERKUNG 1: Be 80 MHz und 800 MHz gilt der hohere
Frequenzbereich.

ANMERKUNG 2: Diese Leitlinien gelten moglicherweise nicht in allen
Fallen. Die elektromagnetische Ausbreitung wird durch die Absorption
und Reflexion von Gebauden, Gegensténden und Personen beeinflusst.

a) Die Feldstarke stationdrer Sender, wie z. B. Basisstationen
von Funktelefonen (mobil/schnurlos) und mobilen Landfunkgeréten,
Amateurfunkstationen, AM- und FM-Rundfunk- und Fernsehsender
konnen theoretisch nicht genau vorherbestimmt werden. Um die
elektromagnetische Umgebung hinsichtlich der stationdren HF-Sender
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zu ermitteln, sollte eine Studie des Standorts erwogen werden. Wenn
die gemessene Feldstéarke an dem Standort, an dem der Aixplorer®
benutzt wird, das o0.9. Konformitétsniveau Uberschreitet, sollte der
Aixplorer® beobachtet werden, um seinen ordnungsgemal3en Betrieb
zu Uberprufen. Sollte der Betrieb beeintréchtigt sein, so sind eventuell
weitere Malinahmen wie eine Neuausrichtung oder Umstellung des
Aixplorer® erforderlich.

b) Uber den Frequenzbereich von 150 kHz bis 80 MHz sollte die
Feldstarke unter [VI] V/m liegen.

Elektrostatische +6 kV + 4 kV Kontakt FuRbdden
Entladung Kontaktentladung + + 8 kV Luft sollten aus Holz,
(ESD) nach 8 kV Luftentladung Beton oder
IEC 61000-4-2 Keramikfliesen
sein. Bei FulRbdden
aus synthetischem
Material muss
dierelative
Luftfeuchtigkeit
min. 30% betragen.
Schnelle transiente +2 kV fur +2 kV flr Die Qualitat der
elektr. Storgrofien/ Netzleitung Netzleitung \ ersorgungsspannung
Bursts nach +1 kV fir +1 kV fir sollte der einer
IEC 61000-4-4 Eingangs-/ Eingangs-/ typischen
Ausgangsleitungen | Ausgangsleitungen |  Geschéfts- oder
rankenhausumgebungy
entsprechen.
Stof3spannung +1kV +1kV Die Qualitét der
(Surge) nach Gegentaktspannung | Gegentaktspannung |V ersorgungsspannung
IEC 61000-4-5 +2 kV +2 kV sollte der einer
Gleichtaktspannung | Gleichtaktspannung typischen
Geschéfts- oder
rankenhausumgebungy
entsprechen.
Spannungseinbriiche, <5%UT <5%UT Die Qualitét der
Klurzzeitunterbrechungen (>95 % (>95 % \ ersorgungsspannung
und Einbruchin UT) Einbruch in UT) sollte der einer
Schwankungender | ¢ 05 zyklen fiir 0,5 Zyklen typischen
\ ersorgungsspannung 20 % UT 20% UT Geschéfts- oder
rankenhausumgebungy
HINWEIS: UT ist die Netzwechsel spannung
vor der Anwendung des Testbereichs.
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nach IEC (60% Einbruch (60% Einbruch entsprechen. Wenn
61000-4-11 inUT) inUT) der Anwender des
fur 5 Zyklen fur 5 Zyklen Aixplorer®
70% UT 70% UT einen fortgesetzten
(30 % Einbruch (30 % Einbruch Betrieb auch beim
inUT) inuUT) Auftreten von
fur 25 Zyklen fur 25 Zyklen | Unterbrechungen
<5%UT <5%UT der
Energieversorgung
(>95 % (>95% benétigt, wird
Einbruchin UT) Einbruch in UT) empfohlen, den
fur 5 Sek fir 5 Sek Aixplorer®
Uber eine
unterbrechungsfreie
Stromversorgung
oder eine Batterie
Zu versorgen.
Magnetfeld bei der 3A/m 3A/m Magnetfelder bei
'V ersorgungsfrequenz der Netzfrequenz
(50/60H2z) nach sollten den
IEC 61000-4-8 typischen Werten,
wiesiein der
Geschéfts- und
rankenhausumgebun
vorzufinden sind,
entsprechen.
HINWEIS: UT ist die Netzwechsel spannung
vor der Anwendung des Testbereichs.
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Thermische Sicherheit

Unser System wurde so konzipiert, dass (gemessen nach der IEC Norm
60601-2-37) seine Oberflachentemperatur 50°C in der Luft bzw. 43°C
bei Kontakt mit dem Patienten oder Anwender nicht Ubersteigt.

Das Ultraschallsystem und der Schallkopf erzeugen ein gewissesMalR an
Warme.

Die von den elektrischen Bestandteilen des Ultraschallsystems erzeugte
Warme wird Uber spezielle L iftungsausgange abgel eitet.

Die Oberflache des Ultraschallkopfes kann sich ebenfalls erwdrmen.

In einigen Fallen l&sst sich die Warme des Schallkopfs auf der Haut
spuren.

Dieskann der Fall sein, wenn der Schallkopf langere Zeit an der gleichen
Korperstelle verbleibt.

Das Ultraschallsystem wurde mit Innensensoren ausgestattet, die den
Temperaturanstieg im Gehause Uberwachen.

Bei einer Uberhitzung kann das System Alarme und WARNUNGEN
anzeigen.

Bei extremer oder Ubermal3ig langer Erwarmung schaltet sich das System
automatisch aus.

Sollte die Erwédrmung des Schallkopfes oder Systems zu Problemen
fuhren, so wenden Sie sich bitte sofort an lhren SuperSonic Imagine-
Servicemitarbeiter.

A WARNUNG

Ubersteigt die Umgebungstemperatur die  empfohlenen
Betriebstemperaturwerte, kann es zu einer Uberhitzung des Systems
kommen.

Stellen Sie zur Vermeidung von Uberhitzung sicher, dass das System
bei normaler Raumtemperatur betrieben wird und ein angemessenes
Bel Uftungssystem vorhanden ist.
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Ultraschall kann gesundheitsschadigende Wirkungen auf Gewebe haben
und eventuell zu Verletzungen des Patienten fiihren.

Achten Sie stets darauf, die Belastungszeit fir den Patienten so kurz wie
moglich zu halten.Arbeiten Sie mit niedriger Ultraschallintensitét, wenn
hohere Werte keinen medizinischen Vorteil bringen (ALARA-Prinzip).

Im Fall einer Uberhitzung des Systems aufgrund &uferer Bedingungen
oder eines internen Defekts gibt das System eine Warnmeldung aus
und schaltet sich abrupt ab, um Hitzeschaden oder Brand zu vermeiden.
Schalten Sie das System in diesem Falle nicht mehr ein, und wenden Sie
sich an Ihren SuperSonic Imagine Service-Mitarbeiter.

Die Schalkopfflache kann sich erwarmen. Dies tritt vor allem
bei langerer Verwendung des Schallkopfes auf und/oder wenn die
Kontaktstelle mit dem Korper unverandert bleibt.

Haten Sie sich bitte an das ALARA-Prinzip, um eine unnétige
Erwérmung des Patienten bzw. Schallkopfes zu vermeiden.

Wird der Schallkopf nicht verwendet, empfiehlt sich die Anwendung der
»FREEZE"-Funktion, um die Schallenergiezufuhr zu unterbrechen.

Positionieren Sie den Schalkopf nicht zu lange auf derselben
Kontaktstelle, da es sonst zu leichten Verbrennungen kommen kann.

& ACHTUNG

Nehmen Sie das System nicht in Betrieb, wenn die
Umgebungstemperatur die empfohlenen Grenzwerte Uiberschreitet.

Vorsicht beim Betrieb des Systems in kleinen R&umen. Die
Raumtemperatur kann sich erhéhen.

Ersetzen bzw. reinigen Sie die Luftfilter regelmalig, um einer
Uberhitzung des Systems vorzubeugen.

DasUltraschallsystemist mit einer Auto-FREEZ E-Funktion ausgestattet,
die sich aktiviert, wenn innerhalb eines vom Anwender festgesetzten
Zeitraums keines der Bildgebungs-Bedienelemente betétigt wird. So
wird eine Erhitzung des Schallkopfes vermieden. Verwenden Sie die
FREEZE-Taste, um die Abtastung fortzusetzen.
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Gibt das System sténdig Betriebstemperaturwarnungen aus, so brechen
Sie die Untersuchung mit dem System ab.Wenden Sie sich zur Lésung
des Prablems an | hren SuperSonic Imagine Service- Mitarbeiter.

Erreicht das System eine bestimmte Temperatur, befolgen Sie die
Anweisungen auf dem Bildschirm.

Mechanische Sicherheit

Bel der ergonomischen und mechanischen Optimierung dieses
Ultraschallsystems stehen Bedienkomfort, Leistungseffizienz und
Sicherheit im Vordergrund.V orraussetzung fir optimale Ergebnisse sind
jedoch die genaue Befolgung sdmtlicher Anweisungen, Warnhinweise
und Vorsichtsmal3nahmen, diein dieser Bedienungsanl eitung besprochen
werden.

Brechen Sie im Falle eines mechanischen Schadens den Einsatz des
Systems sofort ab und bitten Sie einen autorisierten SuperSonic |magine-
Servicemitarbeiter um Hilfe.

A WARNUNG

Nehmen Sie das System nicht in Betrieb, wenn Teile des Gehduses
fehlen, Spriinge aufweisen, beschédigt oder falsch montiert sind.

Eine Berihrung der elektrischen bzw. mechanischen Innenbauteile kann
zu Verletzungen oder Tod fuhren.

Sollte ein Gegenstand durch eine Offnung des Gehduses fallen, so
schalten Sie das System sofort aus und verwenden Sie es erst wieder,
nachdem esvon einem autorisierten Service-Mitarbeiter Uberpriift wurde.

Vermeiden Sie seitliches Schieben des Aixplorer oder ein Anschieben
Uber den Monitor, und schieben Sie das System auch nicht bel starkem
Widerstand. Es kdnnte umkippen.
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A ACHTUNG

Vorsicht beim Zugang zu den fir Peripheriegeréte vorgesehenen
Bereichen.

Vorsicht beim Anfassen der Kabel auf der Riickseite des Systems. Einige
der mechanischen AufZenteile kdnnen Abschiirfungen verursachen.

Gleiten die Rader des Systems nicht widerstandslos tiber den Boden, so
wenden Sie keine Kraft an.

Stellen Sie keine Peripheriegeréte oder andere Geréte mit einem Gewicht
Uber 10 kg auf das System. Es kdnnte sonst kippen.

Achten Siedarauf, nicht Uber die Kabel des Systemsoder der Schallkopfe
zu fahren, um diese nicht zu beschédigen.

Versuchen Sie niemals, einen Schallkopf oder Schallkopfanschluss zu
offnen.

Tauchen Sie die System- und Schallkopfkabel nicht in Flissigkeit ein.
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Sichere Durchfiihrung von
Ultraschalluntersuchungen
mit dem SuperSonic Imagine
Aixplorer®-System

Bioeffekte und Biophysik im
Ultraschall

Frequenz und Energieniveau von
Ultraschallwellen

Ultraschall ist Schall oberhab der menschlichen Hoérgrenze,
im Frequenzbereich von Uber 20 kiloHertz (kHz). Medizinisch-
diagnostische  Ultraschallsysteme  erzeugen in  der  Regel
Ultraschallwellen zwischen 1 und 20 MegaHertz (MHZz).

Ein Aufnehmer, oder Schallkopf wird auf den Korper des Patienten
gehalten. Er strahlt Ultraschallwellen ab, die in den Korper eintreten und
an den Grenzen zwischen Gewebetypen reflektiert werden.

Der Schallkopf empféngt diese Reflexionen.Sie werden von einem
Computersystem zusammengesetzt und verarbeitet, und erscheinen
anschlief3end als Bild auf einem Monitor.

Die Hauptparameter der Ultraschallwellen, wie Frequenz, Dichte,
Fokussierung und Apertur, kbnnen variieren.

So erzeugen Strahlen bei hdheren Frequenzen zwar Bilder mit einer
hoheren Auflsung, dringen jedoch nicht so tief in den Korper ein wie
niedrigere Frequenzen, die wiederum Bilder mit geringerer Auflésung
erzeugen.

Die Frequenzwahl ist daher immer ein Kompromiss zwischen raumliche
Auflésung und Bildtiefe.
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Das Energieniveau von Ultraschallwellen wird in W/cm? gemessen. Es
werden zwei Schltsselwerte berechnet und berticksichtigt: der rdumliche
Spitzenwert der zeitlich gemittelten Intensitét (Igpra), gemessen in mw/
cm?, sowie der raumliche Spitzenwert der gemittelten Pulsintensitét
(Isppa). der in W/cm? gemessen wird. Diagnostische Ultraschallsysteme
arbeiten normalerweise mit einem Energieniveau, das einem Igprp
zwischen 0 und 720 mW/cm?2 entspricht.

Richtlinienanderung und
Anwenderschulung

Im Jahre 1983 wurden vom American I nstitute of Ultrasound in Medicine
(AIUM) erstmals Richtlinien und Empfehlungen fir Ultraschall-
Hersteller veroffentlicht.

Diese Richtlinien wurden 1988 revidiert, wobei die Energiehtchstgrenze
auf 100 mW/cn? festgel egt wurde.

Unter diesem Grenzwert wurden zu keinem Zeitpunkt unerwinschte
biologische Effekte bei Tieren oder Menschen beobachtet.Allerdings
wurden 1993 dem widersprechende Beobachtungen bekannt.

Seit 1993 wird von der US-amerikanischen Lebensmittel- und
Arzneimittelbehtrde (FDA - Food and Drug Administration) eine
Hochstgrenze fur die akustische Leistung von Ultraschallgerdten
vorgegeben.

Im Zuge der Entwicklung immer ausgefeilterer Systeme mit verbesserter
Bildgualitdt und groRerer diagnostischer Sensitivitdt erkannte man
jedoch, dass eine sichere Erhéhung des Limits unter bestimmten
Umstanden diagnostische Vorteile mit sich bringt (z.B. bei Patienten mit
ausgepragtem Fettgewebe).

1997 erhdhte die FDA die Hoéchstgrenze fir das Energieniveau
betrachtlich (siehe Abschnitt Aktueller Stand von Ausgangswerten und
erkannte dem Anwender bei der Minimierung moglicher biologischer
Effekte des Ultraschalls eine wichtigere Rolle zu.

Somit liegt es in der Veanwortung des Anwenders
eines Ultraschallsystems, dem Aixplorer® eingeschlossen, eine
fundierte Entscheidung hinsichtlich der gewtnschten diagnostischen
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Informationen im Vergleich zu moglichen nachteiligen Bioeffekten zu
treffen.

Jeder Anwender muss daher lber eine entsprechende Ausbildung oder
Schulung verfiigen, um diese Entscheidungen verantworten zu kdnnen.

In diesem Zusammenhang verdffentlichte AIUM 1994 das Dokument
»Medical Ultrasound Safety”, dasinzwischen in einer neuen verbesserten
Ausgabe as ,,Medical Ultrasound Safety 2 erschienen ist. Die Lektlre
des Dokuments wird von uns sehr empfohlen, da es sich speziell mit
diesem hier behandelten Kapitel befasst.

Ultraschall-Anwendung: Historie und
Sicherheitsaspekte

Ab den 1950er Jahren fand der Ultraschall Anwendung in der klinischen
Medizin.

Er wurde trotz anhaltender Sicherheitsbedenken stets als mogliches
medizinisches Bildgebungsverfahren betrachtet: Von Anfang an zeigten
verschiedene Studien, dass sich gentigend hohe Ultraschallintensitéten
schédlich auf biologisches Material auswirken kdnnen, und dies sogar
bei niedrigeren Dosen al's den heute verwendeten.

Da jedoch keine Nebenwirkungen bei Patienten auftraten, wurde
die diagnostische Ultraschalltechnologie immer weiter entwickelt und
verbessert, bis Mitte der 1980er Jahre mit Graustufen- und Echtzeit-
Bildgebung ein neuer Hohepunkt erreicht war.

Gleichzeitig verbesserte sich auch die Quantifizierung von
Ultraschallfeldern maf3geblich, womit ein Instrument zur prézisen
Messung von Ultraschallintensitéten geschaffen war.

Die diagnostische Ultraschall-Bildgebung hat im Laufe der letzten 50
Jahre eine hervorragende Sicherheitsbilanz aufzuwei sen.

Auch die jungste Entwicklung neuer Anwendungen und Modi sowie
der vermehrte Einsatz von Ultraschall haben diese Bilanz nicht triiben
konnen.

Das Thema Sicherheit bleibt im Fokus der Regulierungsbehérden.Diese
befassen sich weiterhin mit der Uberarbeitung von Richtlinien
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und Normen, um Risiken moglichst klein zu halten und sichere
Rahmenbedingungen fur Patienten, Hersteller und Anwender zu
gewahrleisten.

Potentielle Gefahren bei hoher
Ausgangsleistung

Schéadliche Wirkungen von Ultraschall wurden erstmals von Paul
Langevin im Jahre 1917 beobachtet: ,Fische, die in einem kleinen
Gefald in den Schallstrahl in der Ndhe der Emissionsquelle gestellt
wurden, starben sofort, wahrend verschiedene Beobachter einen Schmerz
verspirten, als sie die Hand in diesen Bereich hielten®.

1930 vertffentlichte Harvey die erste Studie Uber biologische
Effekte des Ultraschalls: Er berichtete von den physikalischen,
chemischen und biologischen Auswirkungen, die Anderungen bei
Makromolektilen, Mikroorganismen, Zellen, isolierten Zellen, Bakterien,
Gewebe und Organen hervorriefen.Dabel konzentrierte er sich auf
Wechselwirkungsmechanismen.

Mitte der 1990er Jahre wurden im Rahmen einer Tierstudie Lungen-
und Darmblutungen bel einer dreimindtigen gepulsten 2-MHz-
Ultraschalluntersuchung beobachtet, die jedoch nicht interoperativ
mittel s transdsophageal er Echokardiographie bestétigt wurden.

Einige Beispiele fir mégliche schadliche biol ogische Auswirkungen des
Ultraschalls:

e Zéellen der Sinnesorgane (Augen, Ohren, Nervengewebe) sind
besonders empfindlich gegentiber Ultraschall und kdnnen durch
thermische Effekte zerstort werden.

» Kavitationsmechanismen konnen Risse an den Innenwénden der
Blutgeféf3e verursachen und thrombogene Prozesse ausl 9sen.

e Zéllyse wurde in-vitro bei  kontinuierlicher  1-MHz-
Ultraschallbelastung aufgrund von Kavitation beobachtet.

e Vorzeitige Herzkontraktion mit normaler Erholung wurde bei
Froschen bel einer 1,2-MHz-Belastung mit einem 5-Millisekunden-
Einzelimpuls beobachtet.

 Bei Affen wurde eine verdnderte Entwicklung der Blutzellen
nach mehrfacher Belastung mit Ultraschall unter diagnostischen
Bedingungen beobachtet.
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Uberdies kénnen magliche biologische Auswirkungen des Ultraschalls
auf subzellulérer Ebene zu Struktur- und Funktionsanderungen in den
Zellmembranen fuhren, was die Signal tibertragung beei ntréchtigen kann.

Mechanismen fir thermische und
nicht-thermische biologische Effekte

Ultraschall kann ene Gewebeerwdrmung (thermische Effekte)
verursachen und nicht-thermische Effekte (mechanische Effekte)
hervorrufen.

THERMISCHE EFFEKTE

Ultraschallwellen, die sich in biologischem Gewebe ausbreiten, werden
in einem gewissen Abstand von ihrer Emissionsquelle durch Streuung
(Umlenkung des Ultraschallstrahls) und/oder Absorption (Umwandiung
in Warme) gedampft.

Je nach  Gewebebeschaffenheit kommt es zu enem
Temperaturanstieg, wenn die Erwarmungsgeschwindigkeit grof3er dsdie
AbkUhlgeschwindigkeit des Gewebesist.

Diese Auswirkungen konnen die Vorteile einer Ultraschalluntersuchung
aufheben.Der Anwender muss sich dieses Risikos bewusst sein.

NICHT-THERMISCHE ODER MECHANISCHE
EFFEKTE

Nicht-thermische Effekte sind u.a. Kavitation, Erzeugung von
Horschall, Zellbewegung in Flissigkeit, elektrische Veranderungen
in Zellmembranen, Schrumpfung und Ausdehnung von Blasen in
Flussigkeit und akustische Druck&nderungen.

Das Phanomen der Kavitation wurde eingehend untersucht: es tritt auf,
wenn Blasen in einem Ultraschallfeld zu schwingen beginnen. Dieser
Effekt wurde jedoch nicht in menschlichem Gewebe nachgewiesen; es
wurden lediglich einige Féllevon Blutungenin der Lunge oder dem Darm
von Labortieren beobachtet.
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Weitere ultraschallbedingte nicht thermische Effekte sind Anderungen
von Druck, Kraft, Torsion (verursacht Gewebeschwingungen) und
Stromung. Akustische Phanomene und elektrische Ver&nderungen von
Zellmembranen kénnen die Folge derartiger Anderungen sein und zu
Zellschaden fhren.

Die Folgen nicht-thermischer biologischer Effekte  kdnnen
Gewebeschaden, letztendlich Zelltod, Zellmembranrupturen oder
Rupturen kleiner Blutgefélie sein.

Auch wenn diese biologischen Auswirkungen bisang nicht am
Menschen beobachtet wurden, ist ihr Auftreten bei Technologien der
Zukunft nicht ausgeschlossen.

STUDIEN ZUR BELASTUNGSAUSWIRKUNG

Die biologischen Effekte von Ultraschall auf Ungeborene sind aufgrund
der Gewebeentwicklung seit jeher ein wichtiges Thema,

Das in den spdten 1980er Jahren, als neue Ultraschallverfahren
(harmonische Bildgebung, Farb-Doppler und 3D-Bildgebung) aufkamen
und sich neue diagnostische Moglichkeiten auftaten, noch mehr in den
Vordergrund riickte.

Da diese Verfahren potentiell mehr Ultraschallenergie benétigten,
revidierte die FDA Anfang der 90er Jahre ihre Richtlinien for
diagnostischen Ultraschall.

Infolgedessen wurde die fur fotale Untersuchungen erlaubte
Hochstgrenze der Ausgangdeistung um mehr as das 7-fache ihres
urspriinglichen Wertes erhéht.

Diese neuen Richtlinien wurden mit einer gewissen Skepsis
betrachtet und Forscher fuhrten epidemiologische Studien durch, um
Zusammenhange zwischen Ultraschallbelastung und Geburtsfehlern in
Verbindung mit der fétalen Entwicklung aufzudecken.

Wie vom National Council on Radiation Protection and M easurements
(NCRP) gepriift wurde, beobachtete eine der groften Studien 15.000
Frauen in Australien.Sie galt jedoch nicht der Untersuchung von
Geburtsfehlern. Die Tatsache, dass kein Anstieg von Geburtsfehlern
beobachtet wurde, war daher zwar beruhigend, galt jedoch nicht als
beweiskréftig.
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Eine weitere grol3 angelegte kanadische Studie befasste sich mit
der Korrelation zwischen Ultraschalluntersuchung und Frihgeburt. Sie
kam zu dem Ergebnis, dass die Sduglinge der Gruppe mit einer
hoheren Anzahl an Ultraschall-Screenings ein geringfiigig niedrigeres
Geburtsgewicht aufwiesen.

Die Interpretation epidemiologischer Studien kann jedoch dadurch
beeinflusst werden, dass Ultraschalluntersuchungen auch bei Verdacht
auf einen fétalen Defekt vorgenommen werden. Zudem gibt es
laut NCRP nur ungentigende Beweise fir den Ruickschluss, dass
diagnostischer Ultraschall unerwiinschte Wirkungen wie niedriges
Geburtsgewicht oder andere Nebenwirkungen verursacht.

Diese Schlussfolgerung schliefd jedoch die Mdglichkeit von
Nebenwirkungen nicht aus. Der Forschung sind Grenzen gesetzt, da
Arzte keine stringenteren Untersuchungen an ihren Patienten vornehmen
konnen. Als einen vorlaufigen verpflichtenden Schritt empfiehlt NCRO
mehr Tierstudien.

Vorteile und Risiken

Diagnostische Ultraschallsysteme liefern diagnostische Informationen,
diefur Patient, Arzt und Gesundheitssystem von grof3em Vorteil sind.

Die derzeit verfligbaren Systeme liefern sehr gute Bildqualitét und
verlassliche Daten, die dem Arzt optimal e Entscheidungen ermdglichen.

Die Ultraschall-Bildbearbeitung ist aus verschiedenen Griinden eines der
bevorzugten bildgebenden Verfahren:

 gilt alssicher,

o liefert  hochsensitive und  hochspezifische  diagnostische
Informationen,

« erféhrt bei Patienten breite Akzeptanz,

e ist im Gegensatiz zu anderen radiologischen Verfahren
kostenguinstiger.

Es sind jedoch Risiken mit der Entscheidung fir oder gegen eine
Ultraschalluntersuchung verbunden:

So wird der Patient durch die Ultraschalluntersuchung méglicherweise
unerwinschten  biologischen Effekten durch Erw&rmung bzw.
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Kavitation ausgesetzt, auch wenn derartige Vorfdle bei diagnostischer
Ultraschallintensitét an Menschen bisher nicht beobachtet wurden.

Arzte miissen auch den erwarteten Vorteil gegen die moglichen Risiken
einer Ultraschalluntersuchung abwagen.

Siemussen die fir die Untersuchung erforderliche Intensitét und Energie
gegen die zu erzielenden nitzlichen Informationen abwégen. Eine
Erhthung der Intensitdt, Belastungszeit, der fokalen Eigenschaften und
des Schalldrucks gehen mit einem erhohten Risiko an biologischen
Auswirkungen einher.

Allerdings kann ene zu geringe Intensitéé zu mangelhaften
diagnostischen Informationen flhren.

Die Entscheidung gegen eine Ultraschalluntersuchung kann Arzten
und Patienten wichtige diagnostische Informationen vorenthalten oder
letztendlich zur Anwendung anderer, invasiverer Verfahren oder
Verfahren mit lonenstrahlenbelastung fuhren, um zum selben Ergebnis
zu kommen.

Eine Entscheidung zugunsten einer Ultraschalluntersuchung sollte
heutzutage ohne Zbgern getroffen werden, wenn signifikante klinische
Vorteile erwartet werden.

AKTUELLER STAND VON AUSGANGSWERTEN

Seit der EinfUhrung des Output Display Standard (ODS) 1992 sowie
der Verdffentlichung der revidierten FDA-Richtlinien im September
1997 muss nach dem Output Display Standard fir diagnostische
Ultraschallsysteme, einschliefdlich des fétalen Dopplers (mit Ausnahme
von fétalen Herzfrequenzmonitoren), ein anwendungsunabhangiger
maximaler Ausgangswert angegeben werden.

Der Hochstwert ist derzeit auf (1) ein herabgesetztes I gpra-Limit von 720
mW/cm? und (2) einen maximalen M1 von 1,9 oder herabgesetzten Igppa
von 190 W/cm? festgesetzt. Einzige anwendungsspezifische Ausnahme
sind Augenuntersuchungen mit geringeren Héchstwerten.

Im Vergleich zu den in den Jahren 1985 und 1987 festgelegten
und verdffentlichten anwendungsspezifischen Hochstwerten (siehe
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nachstehende Tabelle) sind die Hochstwerte heutiger Systeme weitaus
hoher. Der Aixplorer® ist hierfir nicht freigegeben.

Tabelle 3.1. FDA-Grenzwerte fiir diagnostische Ultraschallsysteme (FDA,

1985)
Herz 430 65 160
Periphare Geféfie 720 65 160
und Sonstige*
Auge 17 28 50
Fotale Bildgebung 46 65 160

* Pelvis, Intraop., Small Parts(Brust, Schilddriise, Hoden), Schédel
Neonatal, Schadel Adult

Tabelle 3.2. FDA-Grenzwerte fiir diagnostische Ultraschallsysteme (FDA,

1987)
Herz 430 190 310
Periphare Geféfie 720 190 310
und Sonstige*
Auge 17 28 50
Fotale Bildgebung 94 190 310

* Pelvis, Intraop., Small Parts(Brust, Schilddriise, Hoden), Schéadel
Neonatal, Schadel Adult

Mit der Veroffentlichung der ODS im Jahre 1992 sind Anwender
von Ultraschallgeréten in der Lage, ihre Systeme auf der Basis von
Echtzeit-Informationen zu den méglichen Risiken biologischer Effekte
im Gewebe zu betreiben.

Die Echtzeit-Informationen bestehen aus zwei biophysikalischen
Kennzahlen, die als thermischer Index (mdgliches Risiko eines
Temperaturanstiegs) und mechanischer Index (mogliches Risiko einer
mechani schen Gewebebeschéadigung) bezeichnet werden.

Diese Kennzahlen erméglichen dem Anwender, angemessene und
fundierte klinische Entscheidungen zu treffen, Risiken gegen Vorteile

62 Aixplorer® Bedienungsanleitung




abzuwégen, und das ALARA-Prinzip (As Low As Reasonably
Achievable) anzuwenden.

Empfohlene Kennzahlen als Indikatoren
thermischer und mechanischer Effekte

THERMISCHER INDEX

Der thermische Index (TI) berechnet den Temperaturanstieg im
beschallten Gewebe; sein Wert ergibt sich aus dem Verhdltnis der
Gesamtschallleistung zur Schallleistung, die fur den Anstieg der
Gewebetemperatur um 1°C erforderlich ist.

Jeder Gewebetyp weist unterschiedliche Absorptionseigenschaften
und somit einen anderen Absorptionskoeffizienten auf, der direkt
proportional zur Ultraschallwellenfrequenz ist: je héher die Frequenz,
desto grof3er die Absorption und desto geringer die Eindringtiefe.

Bel einer Optimierung der Eindringtiefe fur das Bild muss aso das
erhohte Risiko eines Temperaturanstiegs im Gewebe bedacht werden.

Knochen weisen einen sehr hohen Absorptionskoeffizienten auf. Bei
biologischen Flissigkeiten wie Fruchtwasser, Liquor und Harn betrégt
der Absorptionskoeffizient Null.Daher weisen sie nur einen minimalen
Temperaturanstieg auf.

Weichgewebe hat einen Absorptionskoeffizienten, der irgendwo
zwischen FlUssigkeit und Knochen angesiedelt ist.

MECHANISCHER INDEX

Die  mechanischen  bzw. nicht-thermischen  Effekte  der
Ultraschallabsorption werden anhand einer relativen Messung kalkuliert:
dem sogenannten mechanischen Index (M1).

Dazu wird der réumliche Spitzenwert des Unterdrucks (0,3 dB/cm-MHz
an jedem Punkt entlang der Strahlachse) durch die Quadratwurzel der
Mittenfrequenz dividiert.
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Wie zuvor erldutert, ergeben sich mechanische Effekte aus der
Kompression und Dekompression im Gewebe sowie der Bildung von
Mikroblasen (Kavitation).

Dieses Phanomen steht mit dem negativen Spitzendruck wahrend
eines Impulses in Zusammenhang, der wiederum mit der mittleren
Impulsintensitét zusammenhangt.

Daher besteht ein Zusammenhang zwischen dem réumlichen Spitzenwert
der gemittelten Pulsintensitét (Igpps) und der Kavitét.

Viele Ultraschalgerdte stiitzen sich fir ihre Spezifikationen auf
denl gppa,was grofite Sorgfalt des Anwenders voraussetzt.

Aktuelle Standards empfehlen bei einem Ultraschallsystem, das einen
Tl bzw. MI Uber 1,0 erreichen kann, auf der Intensitdtsanzeige
den entsprechenden Indexwert anzuzeigen, damit der Anwender
madgliche unerwiinschte biologische Auswirkungen vorhersehen kann.
Der Aixplorer® hat diese Empfehlung umgesetzt.
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Thermische Mechanismen

Thermische Bioeffekte

Wie bereits im vorhergehenden Abschnitt angesprochen, kann die
Absorption von Ultraschallenergie durch biologisches Gewebe Wéarme
erzeugen.

Die Eigenerwdrmung des Schallkopfs kann ebenfals zur
Gewebeerwarmung beitragen.

Der Mechanismus thermischer Bioeffekte ist hinreichend bekannt und
kann fir verschiedene Belastungsbedigungen berechnet werden.

Obwohl verschiedene Studien mit Sdugergewebe zeigen, dass etliche
Aspekte in der Theorie klar sind, bleiben noch zahireiche Fragen
hinsichtlich des Anstiegs der in-vivo-Temperaturen offen.

Der Grad der Warmeerzeugung pro Volumeneinheit ist direkt
proportional zur:

o zeitlich gemittelten Ultraschallintensitét, die sich wiederum
proportional zur Druckamplitude und indirekt proportional zur Dichte
des Mediums verhdlt

« Ultraschallamplitudenabsorption, die mit der Frequenzerhdhung steigt

Treten Gewebeschéden aufgrund hoher Temperaturen auf, hangt das
Ausmald der Schaden von der Belastungsdauer sowie der erreichten
Temperatur ab.

Schadliche Einwirkungen werden in vitro im Allgemeinen bel
Temperaturen zwischen 3943°C und bei ausreichend langer Dauer
beobachtet.

Bei hoheren Temperaturen (>44°C) kann es zur Proteinkoagulation
kommen. Diese Wirkungen sind in experimentellen Untersuchungen von
warmeinduziertem Zelltod in Zellkulturen belegt.

Anwender von Ultraschallgeréten missen besonders beachten, dass in
manchen Féllen die Risiken die Vorteile einer Ultraschalluntersuchung
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moglicherweise aufheben.Dies gilt beispielsweise dann, wenn der
Temperaturanstieg in der Fokuszone des Ultraschallstrahles, z.B. bei
fotalen echographischen Untersuchungen, mit mehr als 3°C fir 10
Minuten oder langer errechnet wird.

Fir das Aixplorer® System wird die Temperatur nach dem NEMA
UD3 Standard fir die Echtzeit-Anzeige thermischer und mechanischer
Intensitéts-Indizes auf diagnostischen Ultraschallsystemen berechnet.

Von Grenzwerten ausgehende Daten weisen darauf hin, dass fur nicht
fotales Wei chgewebe und A btastbedingungen gemaf3 tiblichen B-Modus-
Untersuchungen, bei denen die Belastungsdauer an ein und derselben
Stelle weniger als ein paar Sekunden betragt, der zuldssige maximale
Temperaturanstieg fur l&ngere Belastungen gelockert werden koénnte.

Tabelle 3.3. Temperaturgrenzwerte fiir biologische Risiken im embryonalen
Gewebe und im Gewebe Erwachsener

Physiologisch 37.0 sicherer Bereich
Embryonales Gewebe 395 Risiko firr Obstetrik
und Pédiatrie
Gewebe von Erwachsenen 41.0 algemeine Risiken

Einfluss von Gewebeeigenschaften auf
thermische Effekte von Ultraschall

Ultraschallwellen, die sich in biologischem Gewebe ausbreiten,
werden aufgrund bestimmter Gewebeeigenschaften geschwécht. Diese
Abschwéachung ist entweder auf Absorption (ein Teil der Wellenenergie
wird in Wérme umgewandelt) oder Streuung (ein Teil der Wellenenergie
wird umgelenkt) zuriickzufihren. Je héher die Absorption, desto héher
das mdogliche Risiko eines Temperaturanstiegs im Gewebe.

Uberdies sind, wie zuvor erlautert, Gewebe mit geringer Vaskularisation
(z.B. Augen, Sehnen, Fettgewebe) sowie warmeleitende Gewebe
(Knaochen) anféllig fir hdhere Temperaturanstiege.
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Einfluss von technischen Faktoren und
Belastungsfaktoren auf thermische
Effekte von Ultraschall

V erschiedene techni sche Faktoren haben ebenfalls e nen Einfluss auf den
Temperaturanstieg im beschallten Gewebe:

* Fregquenz der Ultraschallwelle

Die Gewebeerwérmung hangt von der Absorption des Ultraschalls
ab; die Absorption héngt von der Frequenz der empfangenen
Ultraschallwelle ab.

Die Gewebeerwdrmung steigt also mit der Erhdhung der
Ultraschallwellenfrequenz.

 Strahlfokussierung

Die Strahlfokussierung verbessert die Bildauflésung, erhoht jedoch
auch die Intensitét und Gefahr eines Temperaturanstiegs.

e Art der Ultraschallwelle (gepulst oder kontinuierlich)

Gepulste Ultraschallwellen erzeugen in der Regel weniger Warme als
eine kontinuierliche Emission.

Weitere Faktoren sind u.a. Impulsdauer, Impul swiederholungsfrequenz
und Strahl-/Abtastkonfiguration.

Der Arbeitszyklus ist das Produkt aus Impulsdauer und
Impulswiederholungsfrequenz. Die Gewebeerwéarmung ist proportional
zum Arbeitszyklus.

* Belastetes Gewebevolumen

Bei den Abtastmodi (B-Modus und Farb-Doppler) wird der
Ultraschallenergie einem grofReren Gewebevolumen ausgesetzt, was
die Gefahr einer Erwdrmung vermindert.

Modi ohne Abtastung (M-Modus und Doppler spektral) arbeiten mit
einem stationéren Strahl Gber einem engeren Gewebevolumen. Be
diesen Modi besteht eine hthere Gefahr von Gewebeerwarmung.
Zum hodchsten Temperaturanstieg kommt es zwischen Fokuspunkt

Aixplorer® Bedienungsanleitung 67



und Oberflache, der exakten Stelle des , heiffesten Punktes®, je nach
Abschwéchung und Absorption des Gewebes sowie der Fokustiefe.

« Dauer der Ultraschallbelastung

Die Energieabsorption wahrend der Ultraschallbelastung wirkt sich
auf die Temperatur aus.

Je langer das Gewebe dem Ultraschall ausgesetzt ist, desto groRRer die
Absorption und somit das Risiko einer Erwarmung.

THERMISCHE DOSIS

Unmittelbare Konsequenz eines Temperaturanstiegs sind erhohte
biochemische Reaktionsraten.

Bei den meisten Enzymen erhoht sich diebiol ogische Aktivitét um Faktor
3 pro 10°C Temperaturanstieg.

Bei Temperaturen (ber 39°C setzt jedoch ihre Denaturierung
ein.Schéadliche Wirkungen wurden in vitro bei Temperaturen zwischen
39 und 43°C bei ausreichend langer Belastungsdauer beobachtet.

Das Konzept der thermischen Dosis beschreibt die Abhangigkeit
zwischen Belastungsdauer und Temperaturanstieg.

Bei biologischem Gewebe erwies sich eine Temperatur von 43°C
as Ubergangstemperaturgrenze, die als Referenzwert dient, wobei die
Einheiten einer thermischen Dosis as ,, aquivalente Minuten bei 43°C*
definiert sind.

Praktisch habiert jeder Temperaturanstieg um 1°C Uber 43°C die
aguivalente Zeit, wahrend jeder Temperaturabfall um 1°C unter 43°C
eine vierfache aquivalente Zeit ergibt.

BIOLOGISCH SENSIBLE BEREICHE

Jedes biologische Gewebe ist temperaturempfindlich. Dies kann
schéadliche und irreversible Auswirkungen haben.

Feten und Augenlinsen sind zwel Beispiele fur besonders empfindliches
Gewebe.
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Folgende Empfehlungen der World Federation of Ultrasound
in Medicine and Biology (WFUMB) zu ultraschalinduzierter
Temperaturerhthung wurden 1998 vertffentlicht:

1. Eine Belastung mit diagnostischem Ultraschall, bel der sich die
normale Kdorpertemperatur (37°C) durch einen maximalen in-situ-
Temperaturanstieg von 1,5°C erhoht, ist fir den klinischen Einsatz
unbedenklich.

2. Eine Belastung mit diagnostischem Ultraschall, bei der die
embryonale und fotale in-situ-Temperatur fir mindestens 5 Minuten
auf Uber 41°C (4°C Uber Normatemperatur) ansteigt, ist as
bedenklich zu betrachten.

3. Das Risiko einer unerwiinschten Belastung steigt mit der Dauer der
Belastung.

ABSORPTION

Das Mal3 der absorptionsbedingten Warmeerzeugung ist proportional zur
Schallintensitét und -absorption bei einer Einzelfrequenz.

Nach der anfanglichen Ausbreitung verbreitet sich die Wéarme langsam
im Gewebe, dehnt sich gleichmafdig aus und schwindet langsam.

Die Gewebeeigenschaften beeinflussen den durch die Ultraschallenergie
bewirkten Temperaturanstieg in der Weise, wie die Warmeabsorption
direkt vom Proteinanteil im Gewebe beeinflusst wird (Kollagen hat eine
besonders hohe Absorptionsfahigkeit).

In den meisten klinischen Situationen weisen Knochengewebe den
grofiten Absorptionskoeffizient auf, Haut und Sehnen dagegen
eine mittlere Absorptionsfahigkeit. Gehirn, Leber und Niere haben
eine geringe Absorptionsfahigkeit. Der Absorptionskoeffizient von
Flissigkeiten ist gleich Null.

Die Absorptionseigenschaften héngen bekanntermalden von der
Weéllenfrequenz ab.Man muss jedoch beachten, dass sich die Amplitude
und Art der Wellenformen bel der Ausbreitung ebenfalls verandern und
Energie im Medium absorbiert wird.

Die Absorption im Korper ist ein &ul3erst wichtiger Effekt, vor allem
deshalb, weil sie die Eindringtiefe der Ultraschalwellen, d.h. die
maximale Tiefe, bel der Gewebe im Korper abgebildet werden kann,
begrenzt.
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Im Allgemeinen erhéhen Bildgebungssysteme die Schallamplitude je
nach Tiefe, um den Absorptionseffekt zu kompensieren.

UMLIEGENDES GEWEBE

Der tatsachliche Temperaturanstieg im Gewebe hangt von verschiedenen
Faktoren ab, wie zum Beispiel von der ortsspezifischen Warmekapazitét,
der Belastungsdauer, dem Grad des Temperaturanstieges und dem Grad
der Ausbreitung von Warme in umliegendes Gewebe.

Der messhare Parameter fir diese Warmeverbreitung, bekannt als
Perfusionslénge, ist direkt proportional zur Wéarmeleitféhigkeit des
Gewebes und umgekehrt proportional zur Blutflussrate und der
spezifischen Blutwarmekapazitét.

Die Perfusionsldnge wird in Millimetern gemessen und liegt je nach
Gewebe zwischen 1 (fur stark vaskularisierte Organe) und 20 (fir
schwach vaskularisiertes Gewebe).

Die Durchblutung spielt eine wichtige Rolle in der Gewebekilhlung
und muss bei der Kakulation der Gewebetemperatur und ihrer
Abweichungen berticksichtigt werden.

Bel Geweben mit geringer Vaskularisation (z.B. Sehnen, Fett, Hornhaut)
sowie bei warmeleitenden Geweben, wie etwa Knochen, steigen die
Temperaturen stérker.

Ist die Perfusiondange kleiner als die Grofe des beschallten Volumens,
so ist die Warmelibertragung aus umliegendem Gewebe gering.

Ist sie jedoch groRer as das beschallte Volumen, so ist die
Warmelibertragung im beschallten VVolumen signifikant.

Aufgrund der Warmeleitung ist Gewebe in Knochenumgebung daher
besonders anféllig fur einen Warmeanstieg.

WARMELEITUNGS-EFFEKT

Der Temperaturanstieg durch Warmeleitung ist der Anstieg der lokalen
Temperatur im Gewebe in der Ndhe eines anderen Wérmeobjekts.
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Steigt die Temperatur in einer Knochenstruktur im Korper aufgrund
von Absorption, kann sich das umliegende Gewebe durch Warmeleitung
erwarmen.

Dieser Effekt ist besonders fur die Erwarmung des Gehirns aufgrund der
Né&he zum Schédel relevant.

Er kann auch auftreten, wenn ein Schallkopf ausgewahit und nicht
benutzt wird. Die Schalleistung kann zur &uf3eren Absorptionslinse
fliefRen und eine Eigenerwarmung verursachen.

Beginnt der Anwender dann mit der Untersuchung, kann der Schallkopf
den Korper mittels Warmel eitung durch direkten Kontakt erwarmen.

Allerdings ist die Erwdrmung der Auflagefléache des Schallkopfs nur
geringfugig, wenn sich diesein der Luft und in einer Luft-Gel-Mischung
befindet.

Wird der Schallkopf bei der Untersuchung eingesetzt, wird der Effekt der
durch Wérmeleitung bewirkten Temperaturénderung oft vernachlassigt ,
da er sich auf die Korperflache beschrénkt und geringer als der
Absorptionsbeitrag ist.

STREUEFFEKT

Der Streueffekt hangt von der Form und Rauheit des beschallten Objekts
(Streukdrper) ab. Je nach der Grof3e des Streukorpers unterscheidet man
drei Kategorien.

Spiegelnde Streuung

Unter spiegelnder Streuung versteht man die Reflexion von Objekten, die
viel grofer als eine Wellenlénge sind.

Ist das Objekt grofer dimensioniert als die Wellenlénge, so bildet die
Anndgherung der Reflexion auf dem Objekt eine Wellenfront, welche die
Form des Objekts imitiert.
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Diffuse Streuung

Diffuse Streuung tritt bei Objekten auf, die viel kleiner als eine
Wellenlange sind.

Unregelméligkeiten auf der Objektoberflache erzeugen einzelne
Reflexionen, die keine signifikanten Interferenzen verursachen.

In der medizinischen Bildgebung ist die diffuse Streuung von Relevanz,
dabiologisches Gewebe oft al's Ansammlung kleiner Sub-Wellenldngen-
Punktstreukorper betrachtet wird.

Doppler-Verfahren messen den Blutfluss je nach Streueffekt durch
zahlreiche kleine réumlich unaufgel 6ste Blutzel len.

Die meisten Ultraschall-Kontrastmittel wirken ebenfalls als Tracer
zur Verstdrkung der Streuung von Ultraschall auf gasgefillten
Resonanzkigel chen.

Diffraktive Streuung

Diffraktive Streuung tritt bei Objekten auf, deren Gréfe etwaskleiner al's
eine Wellenlange oder bis zu hundert Mal so grof3ist.

Diesist die grofite Gruppe von Streuobjekten.

Hier kann man davon ausgehen, dass die gestreuten Wellen von
der Oberflache der Streukorper erzeugt werden, die als zweite
Ultraschallquelle fungieren.

Raumliches Volumen von beschalltem
Gewebe

Bei einer bestimmten Belastungsdauer und bel einer bestimmten
Schallenergie werden grof3ere Volumen von beschalltem Gewebe einer
diffuseren Erwérmung ausgesetzt, um erhohte lokale Temperaturen zu
vermeiden.

Genau an der Fokussierungsstelle des Ultraschallstrahls ist die
Temperatur héher asvor oder nach dem Fokusbereich.

72 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Die Apertur des Ultraschalstrahls wirkt sich ebenfalls auf das
Erwarmungsvermdgen des Ultraschallstrahls aus:je nachdem, ob ein
Ultraschallstrahl mehr oder weniger fokussiert ist, wird mehr oder
weniger Energie an das Gewebe abgegeben.

Wie zuvor erwahnt, kann sich auch der Abtastmodus auf das raumliche
Volumen des beschallten Gewebes auswirken.

Gewebehomogenitat im beschallten
Volumen

Die Homogenitét desbeschal lten Gewebesist einer der Schllisselfaktoren
in der Warmelbertragung.

Ultraschallwellen durchdringen die verschiedenen Gewebeschichten der
Organe.

Diese Schichten beeinflussen die Absorption der Ultraschallenergie, da
eineerhohte Absorptionin einer der Schichten diean der interessierenden
Stelle verfugbare Ultraschallenergie vermindert.

Der dampfende Einfluss der Gewebeschichten auf die biologischen
Effekte von Ultraschall wurde in der Obstetrik eingehend untersucht.

Dabei zeigte sich, dass das Uberlagerte Gewebemodell die beste
Ubereinstimmung zwischen D&mpfungsmodell und tatsichlichen
Beobachtungen ergibt. Dabei héngt die Da&mpfung sowohl von der
Frequenz als auch von der Entfernung zu nicht flissigen Komponenten
ab.

Zudem wurde gezeigt, dass der von internationalen Standards
verlangte Dampfungskoeffizient zwei- bis dreimal niedriger war as die
gemessenen mittleren Werte zur Berechnung von Ultraschallintensitéten
in Gewebe.
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Nicht-thermische Mechanismen

Neben der Warme weisen Ultraschallwellen zudem eine Reihe von
mechanischen Effekten auf biologische Gewebe und Medien aus, die
auch als nicht-thermische Effekte bezeichnet werden.

Kavitation und die Rolle der Gasblasen

KAVITATION

Akustische Kavitation tritt auf, wenn der Ultraschallstrahl durch einen
Hohlraum wie zum Beispiel eine Gasblase geht.

Einige Gewebetypen von Erwachsenen enthalten Gasblasen (Lunge und
Darm) und sind daher eher fir Kavitation anfallig.

Bel der akustischen Kavitation kommt es aufgrund der Expansion wie
auch Kontraktion des Gaskorpers zur Verénderung bestehender Blasen
bzw. der Bildung neuer Blasen.

Ultraschallwellen konnen zu einer rhythmischen Expansion und
Kontraktion der Blasen fihren, d.h. zu einer Pulsierung oder
Schwingung.

Die Hypothese einer Bildung von Blasen in gasfreiem Gewebe und
Organen wird derzeit untersucht.

GLEICHGERICHTETE DIFFUSION

Unter Beschallung und bestimmten Bedingungen kann es zu Schwingung
und Wachstum einer Gasblase statt zu ihrer Auflésung in der Fllssigkeit
des Mediums kommen.

Die Ultraschallwelle lésst die Blase expandieren und aufgel0ste Gase
werden hineingepumpt, wodurch sie sich schnell vergrofiert.
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Kavitation auslosende Faktoren

Die Entstehung einer Kavitation hangt von zahlreichen Faktoren
ab, unter anderem dem Ultraschalldruck, dem Typ der generierten
Ultraschallwelle (fokussiert oder nicht, gepulst oder kontinuierlich), dem
V orhandensein von stehenden Wellen sowie der Beschaffenheit und dem
Zustand des Materials.

Kavitation kann in erster Linie dadurch verhindert werden, dass darauf
geachtet wird, ob Gasblasen im beschallten Gewebe vorhanden sind.

In flissigen Medien ist die Dichte der Flissigkeit ein weiterer
entscheidender biologischer Faktor fir die Kavitationsbildung: Bei
Flissigkeiten mit hoher Dichte kommt es zu stérkerer Kavitationshildung
mit starkerem Kollaps.

Zur Vermeidung einer Kavitation kdnnen sich einige technische Faktoren
ebenfalls als aulferst hilfreich erweisen, unter anderem die Begrenzung
der Druckamplitude des Ultraschallimpulses und die Impulslénge.

Sind Gasblasen im Gewebe vorhanden, so sind auch ihre Anzahl, Grole
und Position relevante Faktoren, die zu diesem Effekt beitragen.

Kavitationstypen

STABILE KAVITATION & MIKROSTROMUNG

Stabile Kavitation bedeutet die periodische Expansion bzw. Kontraktion
einer Gasblase.

Der gasformige K érper pulsiert aufgrund des Ultraschallfeldes und bl eibt
stabil.

Ein Teil des flissigen Mediums um die Glasblasen kann mit
den Schwingungen zu strdmen beginnen.Dies flhrt zur sogenannten
Mikrostréomung.

Es ist theoretisch moglich, dass Mikrostromung in flissigen Medien
auch durch ,akustische Stromung® aufgrund der Ruhrwirkung der
Ultraschallwelle verursacht wird.
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Wie auch bei der Mikrostromung fihrt die akustische Stromung
mit steigendem Ultraschalldruck zu einer Beschleunigung des
Flissigkeitsstromes.

Dieses Phanomen kann Rupturen der Zellmembran verursachen.

Eine Zellmembranschadigung wurde bislang jedoch nur bei
Tierversuchen beobachtet.Ob sie auch bei Menschen auftreten kann, ist
noch unklar.

Nukleierungsstellen

Wenn beschalltes Gewebe Gas- oder Dampfblasen enthdt, so kann die
ultraschallinduzierte Dehnung zu einer Kavitationsbildung ausgehend
vom Ort des Gases, der sogenannten ,, Nukleierungsstelle”, fihren.

Die genaue Beschaffenheit und der Ursprung von Nukleierungsstellen
in einem komplexen Medium wie Gewebe sind noch nicht vollig klar.
Theoretische Analysen und Hypothesen wurden bislang nicht durch
Versuche bestétigt.

INERTE KAVITATION

Die inerte Kavitation, bel ihrer ersten Beobachtung als instabile oder
Jtransiente Kavitation“ bezeichnet, ist das schnelle Anwachsen und
heftige Implodieren einer Gasblase. Sie gilt als Schwellenwerteffekt und
steigt bei héherer Frequenz.

Dieser Effekt steht in engem Zusammenhang mit extrem hohen
Temperaturen (ca. 5000°K) und zu seinen Folgen zdhlen u.a. die
Entstehung biologischer toxischer Verbindungen, die Entstehung von
Schockwellen und ,, Sonolumineszenz®.

WEITERE MECHANISCHE EFFEKTE

Ultraschallwellen kénnen auch andere mechani sche Effekte hervorrufen,
die nicht mit Gasblasen in Zusammenhang stehen. Dazu zdhlen u.a
Anderungen von Druck, Kraft, Torsion und Strémung.Sie konnen
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akustische Phanomene erzeugen und elektrische Verénderungen in
Zellmembranen verursachen und so ihre Durchgangigkeit fir grof3e
Molekile erhdhen.Sie kdnnen zu Bewegung und Umverteilung von
Zellen in Flussigkeit fuhren und Zellen schadigen.

Strahlenenergie

In letzter Zeit wurden statische oder dynamische Schallstrahlenergie-
Verfahren in der Ultraschalldiagnose eingesetzt.

Eines der verschiedenen Verfahren, das Schallstrahlenergie zur lokalen
Bewegung bzw. zum Vibrieren von Gewebe nutzt, ist das vom
Aixplorer® System angewandte Supersonic Shear Imaging.

Diese Technik nutzt die ultraschalinduzierte zeitlich gemittelte
Krafteinwirkung auf das Medium zu Erzeugung der Gewebebewegung.

Das Ausmal? dieses Effekts verhélt sich proportional zur lokalen zeitlich
gemittelten Intensitét und bewegt sich im Mikrometerbereich.

Schwellenwertphanomene

Der Kavitationseffekt ist eine weitaus schnellere Reaktion als der
Temperaturanstieg und zudem ein Schwellenwertphanomen.

Bei der inerten Kavitation wird der Schwellenwert anhand der Amplitude
der Ultraschallwelle, ihrer Frequenz sowie der Grofe bestehender
Nukleierungsstellen definiert.

Der Schwellenwert ist die Grenze eines kritischen GréfRenbereichs, in
dem Gasblasen inerter Kavitation ausgesetzt sind, wenn sie von einem
entsprechenden Schallfeld beschallt werden.

Mit anderen Worten, bei einer bestimmten Frequenz und
Schalldruckamplitude sind Blasen innerhalb eines bestimmten Radius
inerter Kavitation ausgesetzt.Blasen auf3erhalb dieses Bereichs sind nicht
davon betroffen.
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Pulmonale Hamorrhagie bei Tieren

Um unerwiinschte biologische Effekte nachweisen zu kdnnen, miissen
Versuche mit Ultraschall aufRerhalb des diagnostischen Bereichs
erfolgen.

Das Auftreten von Lungenblutungen ist wohl die am meisten untersuchte
unerwiinschte Auswirkung, wenn auch ihr Mechanismus bislang unklar
gebliebenist.

Thermische Bioeffekte und inerte Kavitation wurden as Ursachen fir
L ungenlasionen ausgeschl ossen.

Die umfangreichen Grenzwertstudien zu ultraschallinduzierten
Lungenschéden lassen dennoch generelle Rickschllisse zu.

Zum einen scheint das Ausmal3 der bei Tieren beobachteten Schaden kein
relevanter Faktor zu sein, da der Grad des Lungenschadens begrenzt ist
und sich das Organ von diesem Effekt erholen kann.

Zum anderenist der Ausldsemechanismusder Lungenl&sion anscheinend
bei allen Gattungen ghnlich und die Merkmale der induzierten La&sionen
sind unabhangig von Frequenz, Impulswiederholungsfrequenz und
Strahlbreite.

Ahnliche biologische Mechanismen konnen bei Patienten, bei denen
eine Ultraschalluntersuchung der L unge vorgenommen wird, jedoch von
Relevanz sein, vor allem bei Patienten mit Lungenerkrankungen oder bei
Risiko-Neugeborenen.
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Vorteile und Risiken des
Ultraschalls

Vorteile

Zweifelsonne hat die Ultraschal-Bildgebung die medizinisch
diagnostische Bildgebung revolutioniert.

In der Kardiologie ermdglicht der Ultraschall die genaue Darstellung der
anatomischen Struktur und Funktion des Herzens sowie seiner grof3en
Blutgeféle.

Der Radiologe sieht den Blutfluss in den Herzkammern und den
Vorhtfen sowie die Funktion der Klappen unter normalen und
pathol ogischen Bedingungen.

In der Obstetrik gibt es Bedenken hinsichtlich moglicher Bio-Effekte auf
den Embryo/F6tus wahrend der Schwangerschaft.

Dennoch  wird Ultraschall aufgrund seiner  hervorragenden
Sicherheitsbilanz weltweit routineméldig eingesetzt.

Im Laufe der letzten Jahre hat sich die Technik der Ultraschall-
Bildgebung enorm verbessert und ihr klinischer Anwendungsbereich
vergrofert sich standig.

Verschiedenste Ultraschallsysteme fur spezifische medizinische und
klinische Anwendungen, wie etwa Elastographie, Gefél3medizin,
Untersuchungen des Herzens und des Bewegungsapparats, stehen zur
Auswahl.

Die jingsten technologischen Entwicklungen haben eine weitaus hohere
Bildgualitét und bessere diagnostische Informationen moglich gemacht.

Dieser technol ogische Fortschritt und die erweiterte Anwendungspal ette
bedeuten jedoch auch grofRere Verantwortung fir den Anwender.

Aus der Sicht des Gesundheitssystems wie auch der Patienten sind
Ultraschall-Untersuchungen aufgrund ihrer Kosteneffizienz und nicht-
invasiven Eigenschaft eine ideale L 6sung.
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Ultraschall-Untersuchungen werden allgemein von Patienten akzeptiert
und die Kosten von den Krankenkassen tibernommen.

Risiken

Trotz der hervorragenden Sicherheitshilanz existiert das Risiko
maoglicher unerwiinschter Bioeffekte auf Gewebe- und Zellebene.

Wie zuvor erwéahnt, konnen biologische Mechanismen von
Lungenlasionen in der Art, wie sie bel nichtmenschlichen Saugern
beobachtet wurden, bel Patienten mit Lungenexposition im Zuge
sonografischer Verfahren von Relevanz sein.

Zudem konnen theoretisch Bioeffekte auf subzelluldrer Ebene auftreten,
auch wenn Uber diese Effekte bislang keine grof3e Klarheit herrscht.

An Saugetieren beobachtete unerwiinschte biologische Effekte wurden
niemals bei menschlichen Patienten festgestellt.

Daher betonen die Vorschriften nun verstérkt die Verantwortung des
Anwenders, das Risiko unerwiinschter biologischer Effekte fur ihre
Patienten moglichst klein zu halten.

Damit der Anwender fundierte Entscheidungen treffen und die
maoglichen biologischen Effekte gegen die erwarteten diagnostischen
Informationen abwégen kann, missen ihm ale erforderlichen
Informationen zur Verflgung gestellt werden.

Neuere  Anwendungen  (transdsophageale  Echokardiographie,
intravaskuldrer Ultraschall) rufen méglicherweise unvorhergesehene
biologische Effekte hervor. Weitere gezielte Forschungstétigkeit ist hier
notig, bevor sich ale Risiken definieren lassen.

Risiken einer Entscheidung gegen den
Einsatz von Ultraschall

Anwender von Ultraschallgeréten sollten stets zwischen moglichen
biologischen Effekten und den echten Gefahren abwégen, die mit
der Entscheidung gegen eine Ultraschall-Untersuchung und somit dem
Verzicht auf wichtige diagnostische Informationen verbunden sind.
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Die Ultraschall-Bildgebung liefert zahlreiche wertvolle Kklinische
und sachdienliche Informationen fir verschiedenste diagnostische
Anwendungen.

Diese Informationen kdnnen anstelle von risikoreicheren Verfahren oder
auch gemeinsam mit anderen diagnostischen Verfahren genutzt werden,
um die diagnostische Sicherheit zu erhthen oder um entscheidende
diagnostische Daten zu gewinnen.

Der Erwerb dieser Daten mit Hilfe anderer Test- oder
Bildgebungsverfahren ist meist mit hoheren Kosten und Risiken
verbunden.

Je hoher die akustische Leistung desto
hoher das Risiko

Die zeitlich gemittelte Ultraschalintensitédt an einer bestimmten
Gewebestelle ist I, wahrend der Grad der Warmeerzeugung pro
Volumeneinheit mit Q= 2oy, ausgedriickt wird, wobei a fur den
Absorptionskoeffizienten der Ultraschallamplitude steht.

Dies bedeutet, dass sich der Temperaturanstieg proportional zu einem
Mittelwert der Ultraschallintensitdt innerhalb eines Zeitraums, auch als
akustische Leistung bezeichnet, verhélt.

Das Risiko von thermischen Bioeffekten im beschallten Gewebe héangt
also direkt von der akustischen Leistung ab.

Je hoher die akustische Leistung desto
mehr diagnostische Information

Seit 1991 hat der technische Fortschritt bel Ultraschallsystemen eine
signifikante Steigerung der akustischen Leistung und somit bessere
raumliche Auflosung, bessere Kontraste, hohere Bildscharfe und hohere
diagnostische Sensitivitdt moglich gemacht.

3D- und 4D-Bildgebung, Farb-Doppler, Elastographie und neuerdings
SWE™  fihren die neuen und verbesserten Mdoglichkeiten der
Bildgebung aktueller Ultraschallsysteme vor Augen.
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Weitere Vorteile einer hoheren akustischen Leistung sind die
Moglichkeit, in groferer Tiefe zu schallen, unter anderem
aufgrund verbesserter Echo- und Doppler-Signalerfassung und
Signaldurchdringung, sowie Aufldsung durch hohere Frequenzen.

Auch das Wissen um unerwunschte biologische Effekte von Ultraschall
wurde weitgehend vertieft und fuhrte zur genaueren Abwagung der
Risiken und Vorteile eines besseren Ultraschallbildes.

Mehr Verantwortung fiur den Anwender
bei héherer Ausgangsleistung

Mit der Lockerung der Grenzwerte fir die akustische Ausgangsleistung
aktueller Ultraschallsysteme haben die Regulierungsbehérden natiirlich
auch die Entwicklung komplexerer diagnostischer Einsatzmdglichkeiten
und eine erhthte Bildqualitét erméglicht, gleichzeitig jedoch auch dem
Anwender mehr Verantwortung auferlegt.

Der Anwender muss die Risiken und Vorteile von diagnostischem
Ultraschall im Allgemeinen wie auch einer Erhthung der akustischen
Leistung zur Erzielung einer besseren Bildqualitét selbst beurteilen.

Dazu miussen Ultraschall-Anwender die Ultraschall-Systeme und -
Werkzeuge genau kennen.

Dies erfordert eine spezielle Ausbhildung und Schulung, die inzwischen
in den meisten Industrielandern Teil des Akkreditierungsverfahrens fir
den klinischen Einsatz von Ultraschall sind.

Der Anwender sollte

1. mit den méglichen Risiken vertraut sein

2. wissen, dass gute Bildquaitdt eine entsprechende Anpassung der
akustischen Leistung erfordert,

3. den klinischen Zustand der Patienten beurteilen und berticksichtigen

4. dle Bediendemente des Systems in Zusammenhang mit der
akustischen Leistung genau kennen.

Die aktuellen Ultraschallsysteme ermdglichen dem Anwender, Risiken
gegen Vorteile abzuwéagen und fundierte Entscheidungen zu treffen.
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Echtzeit-Informationen Uber die mdglichen Risiken unerwiinschter
biologischer Effekte werden in Form von Kennzahlen zur
Ausgangsintensitét und den mdglichen thermischen und mechanischen
Risiken angezeigt (thermischer Index: TI und mechanischer Index: MI).

Laut NCRP missen die Risiken von diagnostischem Ultraschall bei
einem M1 Uber 0,5 bzw. einem T1 Uiber 1,0 gegen die Vorteile abgewogen
werden. In der Praxis heil3t dies, dass bessere Bildqualitét mit htherem
Risiko fur den Patienten verbunden sein kann, das vor allem von seinem
Korperbau und Gesundheitszustand abhangt: die Risiken von diinnen und
fettleibigen Patienten sind unterschiedlich.Eine volle oder leere Blase
zum Zeitpunkt der Untersuchung bedeutet ebenfallsein unterschiedliches
Risiko und auch das Vorhandensein von Gasblasen im geschallten
Korperbereich kann das Risiko durch eine Unterschalluntersuchung fir
den Patienten erhGhen.
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Das ALARA-Prinzip

Nach der Internationalen Strahlenschutzkommission ist , medizinische
Strahlenbel astung die einzige Kategorie, in der eine starke Reduktion der
durchschnittlichen Dosis méglich ist.Daher ist es héchst wiinschenswert,
medizinische Strahlenbehandlungen, die dem Patienten keine Vorteile
bringen, zu reduzieren und sinnlose Bestrahlung im Zuge medizinischer
Untersuchungen zu minimieren®.

Zur Verminderung der Belastungsrisiken bei Ultraschalluntersuchungen
sollte nach dem ALARA-Prinzip verfahren werden: ALARA bedeutet
~As Low As Reasonably Achievable, d.h. ,so niedrig wie
sinnvollerweise erreichbar”.

Die Gesamtbelastung durch Ultraschall sollte also so niedrig wie
sinnvollerweise erreichbar gehalten werden, um die Sicherheit des
Patienten zu gewadhrleisten und gleichzeitig den diagnostischen
Informationsgewinn zu optimieren.

Steuerung der Ultraschallenergie

Das ALARA-Prinzip empfiehlt fur die diagnostische Ultraschall-
Bildgebung, die Gesamtultraschallenergie unterhalb der Grenze
zu haten, ab der biologische Auswirkungen mdglich sind, und
gleichzeitig die ausreichende Gewinnung diagnostischer Informationen
sicherzustellen.

Durch die Implementierung von ALARA werden alle erforderlichen
Informationen erhalten, wahrend eventuelle biologische Effekte so
gering wie vertretbar gehalten werden.

Es wird empfohlen, dass der Anwender die Untersuchung mit der
Auswahl der richtigen Schallkopffrequenz und Anwendung beginnt und
zunéchst mit einer niedrigen Ausgangsleistung arbeitet.

Samtliche Bedienelemente zur Optimierung der Bildqualitét sollten
verwendet werden (Fokus, Empfangsverstarkung...).

Nur wenn das Bild damit keinen diagnostischen Nutzen hat, sollte die
akustische Leistung erhoht werden.
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Die Ausgangsl ei stungssteuerung erméglicht dem Anwender die Auswahl
von Intensitéten unter dem festgesetzten Hochstwert.

Ein bedachter und sorgféltiger Einsatz besteht darin, die niedrigst
maogliche Intensitét zu wahlen, bel der eine gute Bildqualitét erzielt wird.

Belastungszeit kontrollieren

Bei den angezeigten Kennzahlen wird die Belastungsdauer nicht
beriicksichtigt.

Dasich die an einer Stelle empfangene Gesamtenergie proportional zur
Belastungsdauer an dieser Stelle verhdlt, sollte der Anwender auch die
Gesamtbel astungszeit an ein und derselben Stelle so kurz wie méglich
halten.

Eine erweiterte  Definition des  ALARA-Prinzips  heil3t

daher:Ausgangsleistung so niedrig wie maoglich, diagnostische
Informationen so gut wie moglich, Belastungszeit so kurz wie moglich.

Steuerung des Kontrollvorgangs

Die Bedienungsrichtlinien nach dem ALARA-Prinzip sollten vdllig klar
und auf bestmdgliche diagnostische Information ausgerichtet sein.

Zudem sollte der Anwender sicherstellen, dass:

 nur medizinisch erforderliches Schallen durchgefiihrt wird,
 eine Untersuchung niemals hastig durchgefhrt wird,
 der Qualitétsstandard immer eingehalten wird.

Eine schlecht durchgefuhrte Untersuchung erfordert
hdchstwahrscheinlich eine Zweite Untersuchung oder
Nachuntersuchung, was die Belastungszeit erhéht

Steuerung der Systemeinstellungen

Die Auswahl der idealen Systemeinstellungen (Schallkopf, Anwendung)
ist der erste Schritt vor Beginn einer Ultraschalluntersuchung.
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Anschlief3end wird der Anwender die richtige Schallintensitét fir die
Anwendung auswahlen, falls dies nicht automatisch erfolgt.

Letztendlich ist der Anwender verantwortlich fur die richtige klinische
Anwendung.

Das Aixplorer®  Ultraschallsystem bietet die  Moglichkeit
automatischer Einstellungen (vorgegeben) oder manueller Einstellungen
(benutzerseitig wahlbar).

Auswirkungen der Systemfunktionen

Das System bietet 3 verschiedene Méglichkeiten zur Steuerung der
akustischen Leistung.

Direkte Bedienelemente - wirken sich direkt auf die akustische L eistung
aus.

Dazu gehdren die Wahl der Anwendungen (siehe oben) und der
Ausgangsl eistung.

Die Anwendungswahl beeinflusst den zul&ssigen
Ausgangsintensitétsbereich.

Die Auswahl der richtigen Schallintensitét fir die Anwendung ist einer
der ersten Schritte bel jeder Untersuchung.

So sind z.B. periphere vaskuldre Intensitétsstufen nicht fir fotae
Untersuchungen geeignet.

Es gibt Systeme, bel denen die Auswahl des geeigneten
Intensitétsbereichs flr eine bestimmte Anwendung automatisch erfolgt,
wahrend dieser bei anderen manuell eingestellt werden muss.

Letztendlichist der Anwender verantwortlich fur den richtigen klinischen
Einsatz.

Das Aixplorer® Ultraschallsystem bietet die Mdglichkeit
automatischer Einstellungen (vorgegeben) oder manueller Einstellungen
(benutzerseitig wahlbar).

DieAusgangsleistung wirkt sich direkt auf die Schallintensitét aus, indem
sie diese erhoht oder senkt.
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Nach Auswahl der Anwendung ermdglicht die Steuerung der
Ausgangsleistung dem Anwender die Auswahl von Intensitétsstufen
unter dem festgesetzten Hochstwert.

Ein bedachter und sorgféltiger Einsatz besteht darin, die niedrigst
maogliche Intensitéat zu wahlen, bel der eine gute Bildqualitét erzielt wird.

Indir ekte Bedienelemente - wirken sich indirekt auf die Schallintensitét
aus.

Dazu gehoren die Auswahl des Schallkopfes (siehe ,, Auswirkungen des
Schallkopfes* unten), der Bildgebungsmodus (siehe ,, Auswirkungen des
Betriebsmodus® unten), die Impulswiederholungsfrequenz, Fokustiefe
und Impulslange.

Sie alle wirken sich indirekt auf die Ausgangsintensitét aus. so muss
z.B. die Betriebsfrequenz des Schallkopfes auf die erwartete Abtasttiefe
abgestimmt werden; ebenso geben Abtastmodus und stationarer Modus
an derselben Stelle nicht dieselbe Energie ab.

Nahere Informationen zu weiteren indirekten Bedienelementen
entnehmen Sie bitte dem Unterkapitel ,Indirekte Bedienelemente”
des Kapitels ,Anwendung des ALARA-Prinzips mit dem Aixplorer®
Ultraschall-Bildgebungssystem®.

Die Impulswiederholungsfrequenz oder -rate ist die Anzahl der
Ultraschall-Energieimpulse innerhalb einer bestimmten Zeitdauer.

Je hoher die Impulswiederholungsfrequenz, desto mehr Energieimpulse
werden innerhalb einer bestimmten Zeitdauer erzeugt.

Eine Reihe von Bedienelementen wirken sich auf die
Impulswiederholungsfrequenz  aus: Fokustiefe, Darstellungsstiefe,
Abtastvolumentiefe, Flussoptimierung, Skala, Anzahl der Fokusbereiche
und Abschnittsbreite.

Der Fokus des Ultraschallstrahls wirkt sich auf die Bildaufldsung aus.

Zur Beibehatung bzw. Erhohung der Auflésung bei einem anderen
Fokus muss die Ausgabe Uber dem Fokusbereich gedndert werden.

Diese Anderung der Ausgabe ist eine Funktion der Systemoptimierung.
Je nach Untersuchung sind verschiedene Fokustiefen erforderlich.
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Die Fokuseinstellung auf die richtige Tiefe verbessert die Aufldsung der
Zielstruktur.

Unter Impulslange versteht man die Dauer eines Ultraschallimpul ses.
Je langer der Impuls, desto gréfRer die zeitlich gemittelte Intensitét.

Je groler die zeitlich gemittelte Intensitét, desto groRer die
Wahrscheinlichkeit einer Temperaturerhthung und Kavitation.

Die Impulslange bzw. Impulsdauer ist die Ausgangsimpulsdauer beim
PW-Doppler.

Mit der Erhdhung des Doppler-Abtastvolumens erhoht sich die
Pulslénge.

Bedienedlemente fur den Empfang dienen der Verbesserung der
Bildqualitat und wirken sich nicht auf die akustische Leistung aus.

Sie andern die Art des Ultraschallechoempfangs und sollten vor einer
Erhthung der Ausgangsleistung eingestelIt werden.

Zu diesen Bedienelementen gehtren Verstérkung, TGC, dynamischer
Bereich und Bildverarbeitung.

Was vor einer Erhdhung der Ausgangsleistung keinesfalls vergessen
werden darf, ist die Optimierung der Bedienelemente fur den Empfang.

Zum Beispiel: Optimierung der Verstdrkung zur Verbesserung der
Bildgualitét vor Erhéhung der Ausgangsleistung.

Auswirkungen der Anwendungsmodi
DieWahl desBildgebungsmodus bestimmt die Art des Ultraschallstrahls.

So ist beispielsweise der B-Modus ein Abtastmodus, wahrend Doppler
ein stationdrer Modus oder M odus ohne Abtastung ist.

Ein stationérer Ultraschallstrahl konzentriert die Energie auf eine einzige
Stelle.

Ein bewegter oder abgetasteter Ultraschallstrahl verteilt seine Energie
Uber eine Flache, so dass der Strahl gegeniiber einem Modus ohne
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Scannen nur fir einen Bruchtell der Zeit auf die gleiche Flache
konzentriert ist.

Auswirkungen der Schallkopfwahl

Die Wahl des Schallkopfeswirkt sich indirekt auf die Ausgangsintensitét
aus.

Die Gewebedampfung andert sich je nach Frequenz.

Je hoher die Betriebsfrequenz des Schallkopfes, desto grof3er ist die
Déampfung der Ultraschallenergie.

Eine hohere Betriebsfrequenz des Schallkopfes erfordert mehr
Ausgangsleistung, um tiefer zu schallen.

Um bei derselben Ausgangsintensitét tiefer schallen zu kdnnen, ist eine
niedrigere Schallkopffrequenz erforderlich.

Eine groRere Verstarkung und hoéhere Ausgangsleistung ohne
entsprechende Verbesserung der Bildqualitét erfordern eventuell einen
Schallkopf mit niedrigerer Frequenz.

A WARNUNG

Die Ultraschallbel astungszeit solIte stets kurz gehalten werden; gehen Sie
jedoch bei der Untersuchung nicht zu hastig vor.

Stellen Sie sicher, dass die Indizes und Belastungszeit minimal gehalten
werden, ohne dabei die diagnostische Sensitivitét zu beeintréchtigen.
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Der Output Display Standard

Zweck des Output Display Standard

Der Output Display Standard (ODS) des Systems umfasst zwei
grundlegende Indizes: einen mechanischen Index und einen thermischen
Index.

Der thermische Index setzt sich aus folgenden Indizes zusammen:
Weichgewebe (TIS), Knochen (TIB) und Schadelknochen (TIC).

TIS, TIB oder TIC oder der maximale Wert dieser Indizes wird
permanent angezeigt.

Der Anwender kann den Index selbst auswahlen. Dieser richtet sich nach
der Anwendung.

Dass der Index anwendungsspezifisch ist, hat auch einen wichtigen
Einfluss auf das Indexverhalten.

Die Standardeinstellung ist ein Systemsteuerungsstatus, der vom
Hersteller oder Bediener vordefiniert wird.

Das System verfigt Uber Index-Voreinstellungen fir jede
Schallkopfanwendung.

Die Standardeinstellungen werden automatisch aktiviert, wenn das
Ultraschallsystem eingeschaltet wird, neue Patientendaten in die
Systemdatenbank eingegeben oder die Anwendung gedndert wird.

Die Entscheidung, welcher der 3 thermischen Indizes angezeigt wird,
sollte anhand der folgenden Kriterien getroffen werden:

* Geeigneter Index fur die klinische Anwendung: TIS wird fur die
Bildgebung von Weichgewebe verwendet, TIB fir einen Fokusin der
N&he von Knochen, und TIC fur Knochen in Oberflachennahe.

e Faktoren, die kunstlich hohe oder niedrige thermische Index-
Messwerte ergeben konnen: Ort der Flussigkeit bzw. des Knochens
oder der Blutfluss. Liegt zum Beispiel ein stark dampfender
Gewebepfad vor, so ist das tatséchliche Erwarmungspotential fir den
lokalen Bereich geringer als vom thermischen Index angezeigt wird.
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Die Verwendung eines Modus mit oder ohne Abtastung beeinflusst den
thermischen Index.

Bei einer Abtastung entsteht die Erwdrmung im Allgemeinen in
Oberflachennahe, bei Modi ohne Abtastung eher tiefer im Fokusbereich.

Mechanischer Index

Mechanische Bioeffekte sind Schwellenwerteffekte, die bei
Uberschreitung eines bestimmten | ntensitétsniveaus auftreten.

Der Schwellenwert ist je nach Gewebetyp verschieden.

Das mdgliche Auftreten von mechanischen Bioeffekten hangt vom
Spitzenwert des akustischen Unterdrucks und der Ultraschallfrequenz ab.

Der MI berlicksichtigt diese beiden Faktoren. Je héher der MI-Wert desto
grofder ist die Wahrscheinlichkeit eines Auftretens von mechanischen
Bioeffekten.

Es gibt keinen spezifischen MI-Wert, der anzeigt, dass tatsachlich ein
mechanischer Effekt auftritt.

Der MI dient as Orientierungshilfe fir die Umsetzung des ALARA-
Prinzips.

Thermischer Index

Der Tl informiert den Anwender Uber Anzeichen, die zu einer
Temperaturerhthung an der Korperoberflache fihren kdnnen, und zwar
im Korpergewebe oder an der Stelle des Ultraschallstrahlfokus auf
Knochen.

Der Tl informiert den Anwender also Uber enen mdglichen
Temperaturanstieg im Korpergewebe.

Dabel handelt es sich um den ungeféhren Temperaturanstieg in Gewebe
mit spezifischen Eigenschaften.

Der tatsachliche Temperaturanstieg wird von verschiedenen Faktoren
beeinflusst, z. B. Gewebetyp, Vaskularitdt oder Betriebsmodus.

Aixplorer® Bedienungsanleitung 91



Der TI dient als Orientierungshilfe fir die Umsetzung des ALARA-
Prinzips.

Der thermische Index (T1) informiert den Anwender Uiber eine mogliche
Erwérmung im Gewebe.

Der Tl wird Kkontinuierlich zwischen 0,0 und maximaer
Ausgangsleistung angezeigt.

Der mechanische Index wird im Ausgangs eistungsbereich von 0,0 bis
1,9 stdndig angezeigt.

Systemanzeige und Genauigkeit von Ml
und TI

Wie oben beschrieben, wird der Tl basierend auf Schallkopf und
Anwendung kontinuierlich von 0,0 bis zur maximalen Ausgangsleistung
in Schritten von 0,1 angezeigt.

Der mechanische Index wird im Ausgangsleistungsbereich von 0,0 bis
1,9in Schritten von 0,1 stdndig angezeigt. Daher betrégt die Genauigkeit
von M| und Tl im Aixplorer®-System 0,1 Einheiten.

Die Genauigkeitsschatzungen fir die MI- und TI-Anzeige des
Aixplorer® Systems sind in den akustischen Leistungstabellen dieses
Anwenderhandbuches aufgefiihrt.

Diese Genauigkeitsschdtzungen berticksichtigen  unterschiedliche
Schallkopfe und  Systeme, Grundfehler der  akustischen
Leistungsmodellierung sowie Messschwankungen, Uber die im
nachfolgenden Text berichtet wird.

Die angezeigten Werte sind als relative Daten zu betrachten, die dem
Anwender bei der Umsetzung des ALARA-Prinzipsdurch eine Gberlegte
Anwendung des Systems helfen sollen.

Die Werte sind nicht als tatséchliche physikalische Gréfen in
untersuchtem Gewebe oder untersuchten Organen zu interpretieren.

Die Basisdaten, die fur die Anzeige der Ausgangsleistung verwendet
werden, stammen aus L abormessungen nach dem AlUM-Messstandard.
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Die Messungen werden dann in Form von Algorithmen zur Berechnung
der angezeigten Ausgangswerte verwendet.

Viele der im Mess- und Berechungsverfahren verwendeten Annahmen
sind konservativ.

Eine Uberbewertung der tatsichlichen in-situ-Belastung wurde fir die
meisten Gewebepfadein das M ess- und Berechnungsverfahrenintegriert.

Zum Beispiel:

* Die im Wassertank gemessenen Werte wurden anhand eines
konservativen Industriestandards und Dampfungskoeffizienten von
0,3 dB / cm-MHz herabgesetzt.

» Fur die TI-Modelle wurden konservative Werte fir Gewebemerkmale
verwendet. Fir die Gewebe- oder Knochenabsorptionsrate,
Durchblutungsrate, Bluterwarmungsvermagen und
Warmeleitfahigkeit des Gewebes wurden konservative Werte
ausgewahlt.

» Die TI-Industriestandardmodelle gehen von einem stationédren
Temperaturanstieg aus, d.h. eswird angenommen, dass der Schallkopf
lange genug in einer Position verbleibt, um diesen stationdren Zustand
zu erreichen.

Eine Reihe von Faktoren werden bel der Genauigkeitsschétzung der
angezeigten Werte einbezogen: Hardware-Unterschiede, Genauigkeit
des Algorithmus und Messschwankungen und die

Unterschiede bel Schallkdpfen und Systemen sind ein ausschlaggebender
Faktor.

Bei Schalkopfen sind sie auf das Lestungspotential der
piezoelektrischen Kristalle, verfahrensbedingte Impendanzunterschiede
und unterschiedlich empfindliche Linsenfokussierungsparameter
zurickzufthren.

Systemunterschiede bei der Spannungssteuerung und Leistung des
Impulsgebers tragen ebenfalls zu den Schwankungen bei.

Die zur Schédtzung der akustischen Leistungswerte fur verschiedene
Betriebsbedingungen und  Impulsgeberspannungen  verwendeten
Algorithmen weisen bestimmte Messunsicherheiten auf.

Ungenauigkeiten bel Labormessungen sind unter anderem auf
Unterschiede bei Hydrophonkalibrierung und -leistung, Positionierungs-,
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Ausrichtungs- und Umwandlungstoleranzen sowie auf wechselndes
Testpersonal zurlckzufiihren.

Die konservativen Annahmedaten der L eistungsschdtzungsalgorithmen
zur linearen Ausbreitung bei allen Tiefen durch ein 0,3 dB/cm-MHz-
Dampfungsmedium wurden bel der Genauigkeitsschdtzung fur die
Anzeige nicht berlicksichtigt.

Weder eine lineare Ausbreitung der Schallwelle noch eine einheitliche
Dampfungsrate von 0,3 dB/cm-MHz treffen fur Wassertankmessungen
und die meisten Gewebepfade im Korper zu.

Gewebe und Organe im Korper weisen unterschiedliche
Déampfungseigenschaften auf.

Im Wasser ist die Dampfung praktisch gleich Null.

Im Korper, und vor alem bei Wassertankmessungen, treten bel einer
Erhdhung der Impulsgeberspannung nichtlineare Ausbreitungs- und
Séttigungsverluste auf.

Die Schatzungen der Anzeigegenauigkeit berticksichtigen Unterschiede
von Schallképfen und Systemen, Grundfehler der akustischen
L eistungsmodellierung sowie Messschwankungen.

Diese Schétzungen basieren nicht auf Fehlern bel Messungen oder
aufgrund von Messungen nach den AlIUM-Messstandards oder den
Auswirkungen von nichtlinearem Verlust auf die Messwerte.

Bedeutung von Tl und MI sowie
Zusammenhang mit biologischen
Effekten

THERMISCHER INDEX

Der Tl ist ein relativer Indikator fur den mdglichen Temperaturanstieg
an einer bestimmten Stelle entlang des Ultraschallstrahls.

LReativ’ deswegen, weil die angenommenen Bedingungen fir die
Gewebeerwarmung derart komplex sind, dass nicht davon ausgegangen
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werden kann, dass dieser Index den tatsichlichen Temperaturanstieg
unter allen Bedingungen anzeigt.

Ein Tl von 2 bedeutet daher einen hoheren Temperaturanstieg als
ein TI von 1, jedoch nicht unbedingt einen Anstieg um 2° C.
Dieser Temperaturanstieg ist ein theoretischer Schatzwert auf der
Basis von V ersuchsbedingungen, die moglicherweise nicht fur klinische
Bedingungen gelten.

Der Tl ist demnach als wichtiger Indikator anzusehen, der den
Anwender auf einen mdglichen Temperaturanstieg an einer bestimmten
Gewebestelle aufmerksam macht.

Die Relevanz eines durch Ultraschall verursachten Temperaturanstiegs
im Korper ist auf die beobachteten Veranderungen der Zellaktivitét in
Abhangigkeit von der Temperatur zurtickzufthren.

Im Allgemeinen tritt bei einer gesunden Enzymaktivitét ungefahr ein
Verdoppelung fir jeden Anstieg um 10°C auf. Der menschliche Korper
hélt heiRen Getranken und Fieber flr einen gewissen Zeitraum stand.
Bei einer durchschnittlichen Korperkerntemperatur von 37° C ist ein
Temperaturanstieg von 2°C kein Problem.

Die folgende Tabelle zeigt die Auswirkungen verschiedener
Temperaturstufen.

Tabelle 3.4. Temperaturauswirkungen von Millet and Ziskin, 1989

37-39 Keine gesundheitsgefdhrdenden
Auswirkungen Uber einen l&ngeren Zeitraum
39-43 Gesundheitsgefahrdende Auswirkungen nach einiger Zeit
>41 Schwellenwert fur fotale Komplikationen, langere Zeit
44-46 Koagulation von Protein
>45 Enzymdenaturierung setzt ein
>41.8 Krebszellen sterben ab (keine Vermehrung maéglich).
Wird oft al's Schadensgrenzwert angenommen, auf3er fir Augen

Der Temperaturanstieg im Gewebe wéhrend einer
Ultraschalluntersuchung ist auf die Absorption der Schallenergie
zurickzufthren.
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Mit Absorption bezeichnet man die Umwandlung von Ultraschallenergie
in Wéarme. Das Ausmal’ der Absorption héngt vom Gewebetyp ab.

Eine  spezifisches  Verfahren  zur  Quantifizierung  der
Gewebeabsorptionseigenschaften ist der ,, Absorptionskoeffizient”.

Der Absorptionskoeffizient wird in Dezibel pro Zentimeter pro
MegaHertz ausgedriickt.

Der Absorptionskoeffizient hangt stark vom beschallten Organ oder
Gewebetyp ab.

Fruchtwasser, Blut und Harn weisen einen sehr niedrigen
Absorptionskoeffizienten auf, was bedeutet, dass es dort zu einem
geringen Temperaturanstieg kommt und der Ultraschal beinahe
ungemindert durch die FlUssigkeit geht.

Knochen weisen hingegen einen sehr hohen Absorptionskoeffizienten
auf.

Dichte Knochen absorbieren die Energie sehr schnell, was zu einem
raschen Temperaturanstieg fuhrt.

Weichgewebe weist je nach Organ eine unterschiedliche Dichte auf,
innerhalb eines Organs ist die Dichte jedoch weitgehend gleich.

Die Absorption wird von der Ultraschallfrequenz beeinflusst. Je hoher
die Frequenz, desto hther die Absorption.

So kann der Temperaturanstieg minimiert werden:

Der Temperaturanstieg hangt von der Intensitét und Dauer der Belastung
an ein und derselben Stelle, der Grofe und Stelle des Fokus sowie der
Energieabsorption durch das Gewebe ab.

Der Anwender kann die Intensitédt (Ausgangsleistung), Dauer oder
Belastungszeit steuern.

Der Schallkopf ist normalerweise wahrend der Untersuchung sténdig in
Bewegung, was die Belastungszeit an einer bestimmten Gewebestelle
vermindert.

Ein weiterer ausschlaggebender Faktor fur den Temperaturanstieg ist die
Absorption der Ultraschallenergiein Gewebeschichten vor der Zielstelle.
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Eine erh6hte Absorption in diesen Schichten vermindert die an der
Zielstelle abgegebene Ultraschallenergie.

MECHANISCHER INDEX

Durch die Ultraschallbelastung werden neben dem Wéarmeeffekt eine
Reihe von mechanischen Effekten im Korper erzeugt.

Diese Effekte lassen sich in zwei Kategorien unterteilen.

Die erste Kategorie wird als akustische Kavitation bezeichnet. Sie tritt
auf, wenn der Schall einen Bereich mit einem Hohlraum, z.B. Gasblase
oder Luftsack, passiert.

Einige Gewebetypen, vor alem Lunge und Darm von Erwachsenen
enthalten Gasblasen und sind daher eher fur diese Kavitationseffekte
anfallig.

Fotale Lunge und Darm enthalten keine offensichtlichen Luftblasen, da
der Fotus noch keine L uft einatmet - er bekommt den Sauerstoff aus dem
miitterlichen Blutstrom.

Es konnten sich jedoch eventuell kleine Gasblasen in anderen
Korperteilen as Lunge und Darm bilden.

Dieser Bereich muss noch eingehender erforscht werden.

Bei Kavitation kdnnen die Schallwellen dazu fihren, dass Blasen oder
Lufteinschliisse sich rhythmisch ausdehnen und zusammenziehen: mit
anderen Worten, sie kdnnen pulsieren oder schwingen.

Beim Pulsieren senden die Gasblasen sekundéare Schallwellen in alle
Richtungen aus.

Bei einer Kontraktion der Gasblasen zum Implosionspunkt hin kann
es fur einige Zehntel Nanosekunden zu extrem hohen Temperaturen
kommen.

Diese hohen Temperatur- und Druckwerte konnen hochreaktive
chemische Substanzen, sogenannte freie Radikale, und andere
potenziell toxische Verbindungen bilden, die theoretisch - wenn auch
unwahrscheinlich - genetischen Schaden verursachen kénnen.
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Die rasche Gasblasenkontraktion bei der Kavitation kann zudem Mikro-
Flussigkeitsstrahlen bilden, die Zellen beschadigen kdnnen.

Bei der Fokussierung von diagnostischem Ultraschall auf die Lunge
oder den Darm von Versuchstieren mit Gasblasen wurden Rupturen sehr
kleiner Blutgefalie durch diese Kavitationseffekte beobachtet.

Die Sicherheitsrichtlinien fur diagnostischen Ultraschall sind darauf
ausgerichtet, Kavitationseffekte zu vermeiden, das sie potenziell
schédlich sind.

Wenn darauf geachtet wird, ob Gasblasen im beschallten Gewebe
vorhanden sind und zudem die Druckamplitude des Ultraschallimpul ses
begrenzt wird, kann Kavitation leichter vermieden werden.

Andere Faktoren wie etwa die Impulslénge und Flissigkeitsdichte sind
ebenfalls fur eine mogliche Kavitationsbildung ausschlaggebend.

Wenn Gasblasen im Gewebe vorhanden sind, so sind auch ihre Anzahl,
GroRRe und Position relevante Faktoren, die zu diesem Effekt beitragen.

Das Auftreten von Kavitation und ihrem Verhalten hangt von zahlreichen
Faktoren ab, u.a. Ultraschalldruck und Fregquenz, Ultraschallfeld
(fokussiert oder nicht, gepulst oder kontinuierlich), Vorhandensein von
stehenden Wellen sowie Beschaffenheit und Zustand des Materials und
seiner Begrenzungen.

Derzeit gibt es keinerlei Beweise fur das Auftreten von Kavitation in
menschlichem Gewebe oder Flissigkeiten infolge einer diagnostischen
Ultraschallbelastung.

Zudem begrenzen die Parameter der Bedienel emente unseres Ultraschall-
Bildgebungssystems die Spitzenausgangsleistung.

Ultraschall kann zudem andere mechanische Effekte ohne
Vorhandensein von Blasen verursachen.

Dazu zdhlen u. a. Anderungen von Druck, Kraft, Torsion (verursacht
Drehen von Teilchen) und Strémung (verursacht Schwingungen von
FlUssigkeit).

Diese Anderungen kénnen wiederum akustische Phanomene, elektrische
Veranderungen in Zellmembranen und ihre erhohte Durchgéngigkeit fir
grof3e Molekiile, Bewegung und Umverteilung von Zellen in FlUssigkeit
sowie Zellschéden verursachen.
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Wenn Ultraschall Flissigkeit passiert, verursacht er eine Art
Umrihrwirkung, die als akustische Stromung bezeichnet wird.

Mit dem Anstieg des Ultraschalldruckes wird der Flissigkeitsstrom
beschleunigt.

Theoretisch konnte diese Umrthrwirkung in fllssigkeitsgefillten
Korperteilen eines Patienten, wie etwa Blutgefé3en, Blase oder
Fruchtblase, auftreten. Bei Tierversuchen wurde das Auftreten von
Scherung beobachtet, wenn der Fllssigkeitsstrom in die Néhe eines
Festkorpers gelangt, was zur Beschédigung der Thrombozyten und zu
abnormaler Blutgerinnung (Thrombose) fuhren kann.

Esist nicht klar, in welchem Ausmald dieser Effekt bei Menschen unter
diagnostischer Ultraschallbelastung auftreten kann.

Trotz des Vorhandenseins mdoglicher unerwlnschter Wirkungen
von Ultraschall wurde das Gesamtrisiko einer diagnostischen
Ultraschalluntersuchung als minimal eingestuft, sogar bei mittlerer bis
langer Belastung.

Unter normalen Untersuchungsbedingungen hat sich eine bedachte und
vorsichtige Anwendung von Ultraschall unter Befolgung des ALARA-
Prinzips als sicheres, wirksames und zuverldssiges diagnostisches
Hilfsmittel erwiesen.
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Anwendung des ALARA-Prinzips

Implementieren des ALARA-Prinzips

ALARA-PRINZIP

Das Leitprinzip fur die Anwendung von diagnostischem
Ultraschall basiert auf dem Grundsatz ,As Low As Reasonably
Achievable’ (ALARA), d.h. ,so niedrig wie sinnvollerweise erreichbar”.

Die Entscheidung dartiber, was as sinnvoll gilt, wird dem Urteil und der
Erkenntnis von qualifiziertem Fachpersonal tberlassen.

Esist unmdglich, Regeln aufzustellen, die dasrichtige Verhalten in jeder
Situation vorschreiben.

Der Anwender kann das Risiko an biologischen Effekten minimieren,
indem er die Ultraschallbelastung bei der Bildakquisition so gering wie
moglich halt.

DER ANWENDER SOLLTE SICH BEI JEDER
UNTERSUCHUNG AN DAS ALARA-PRINZIP
HALTEN

Da es keine bestimmten Grenzwerte fir die biologischen Effekte von
diagnostischem Ultraschall gibt, ist der Anwender fur die Kontrolle der
an den Patienten abgegebenen Gesamtenergie verantwortlich.

Er muss den richtigen Kompromiss zwischen Belastungszeit und
Bildqualitat finden.

Zur Sicherstellung der Bildqualitét und Begrenzung der Belastungszeit
sind Ultraschall-Systeme mit Bedienelementen ausgestattet, die
wahrend der Untersuchung reguliert werden konnen, um die
Untersuchungsergebnisse zu optimieren.

Es ist wichtig, dass der Anwender in der Lage ist, nach dem ALARA-
Prinzip zu handeln.
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Die Fortschritte im Bereich des diagnostischen Ultraschalls - nicht nur
in der Technologie, sondern auch in ihrer Anwendung - haben die
Notwendigkeit verdeutlicht, den Anwender umfassender zu informieren
und anzuleiten.

Die Indizes der Ausgangseistung sind beispielsweise so ein wichtiges
Mittel zur Information.

Es gibt eine Reihe von Variablen, welche die Verwendung dieser
Indizes bei der Umsetzung des ALARA-Prinzips beeinflussen.
Zu diesen Variablen zdhlen Indexwerte, KorpergrofRe, Lage des
Knochens in Relation zum Fokus, Dampfung im Korper und
Ultraschallbel astungszeit.

Die Belastungszeit ist eine besonders niitzliche Variable, da sie vom
Anwender gesteuert werden kann.

Die Mdoglichkeit einer Begrenzung der Indexwerte erleichtert die
Umsetzung des ALARA-Prinzips.

UMSETZUNG VON ALARA ANHAND VON TI-
UND MI-INDIZES

Das ALARA-Konzept wird anhand der auf dem Bildschirm in Form
von biologisch relevanten Belastungsindizes angezeigten |nformationen
umgesetzt: T1 und MI.

Die Anzeige von biologischen Indizes dient lediglich als Hilfsmittel.

Der sichere Einsatz des Ultraschall-Bildgebungssystemswird anhand der
V erwendung niedrigst méglicher | ndizes, diebestmogliche diagnostische
Informationen liefern, gewahrleistet.

BEDIENELEMENTE UND AKUSTISCHE LEISTUNG

Eine Ultraschalluntersuchung an einem Patienten beginnt stets mit der
Wahl der geeigneten Schallkopffrequenz.

Nach der Wahl von Schallkopf und Anwendung je nach Anatomie
des Patienten wird die Ausgangsleistung so eingestellt, dass eine
Bilddarstellung mit der niedrigstmoglichen Intensitét gewahrleistet ist.
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Nach der Aufnahme folgen die Einstellung des Schallkopffokus, die
Erhdhung von Empfangsverstérkung, dynamischem Bereich und TGC
fur eine einheitliche Darstellung des Gewebes.

Wird durch die Einstellung von Verstarkung und TGC eine gute
Bildgualitét erzielt, so sollte die Ausgangs eistung verringert werden.

Erst nach diesen Einstellungen darf der Anwender die Ausgangsleistung
um eine Stufe erhchen.

Im Anschluss an die B-Bild-Darstellung des abgetasteten Organs kann
auf die farbkodierte Flussdarstellung (CFI) zur Ortung des Blutflusses
zurlickgegriffen werden.

Wie zuvor bei der B-Bilddarstellung miissen Verstarkung, TGC und
Bildverarbeitungsparameter vor einer Erhéhung der Ausgangsleistung
optimiert werden.

Nach der Ortung des Blutflusses wird das Abtastvolumen anhand der
Doppler-Bedienelemente Uber dem Gefal? positioniert. Stellen Sie vor
der Erhéhung der Ausgangsleistung den Geschwindigkeitsbereich und
die Doppler-Verstéarkung ein, um eine optimale Doppler-Abtastung zu
erzielen.

Nur wenn bei maximaler Doppler-Verstérkung kein akzeptables Bild
erzeugt wird, darf der Anwender die Ausgangsleistung erhéhen.

Kurz gefasst: Wahlen Sie die richtige Schallkopffrequenz und
Anwendung flir die Untersuchung aus, beginnen Sie mit einer
niedrigen Leistungsstufe; optimieren Sie das Bild mittels Fokus,
Empfangsverstéarkung und anderer Bildgebungs-Bedienelemente; ist
das Bild danach weiterhin diagnostisch unbrauchbar, so darf die
Ausgangsleistung erhéht werden.

Gesamtverstarkung und TGC sind die beiden wichtigsten
Empfangsregler, die der Anwender zur Verbesserung der Bildqualitét
verwenden sollte, bevor er die akustische Leistung erhoht.

Diese Bedienelemente wirken sich nicht auf die akustische Leistung,
sondern lediglich auf den Empfang des Ultraschallechos aus.

Was vor einer Erhdhung der Ausgangsleistung keinesfalls vergessen
werden darf, ist die Optimierung der Bedienelemente fur den Empfang.
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Zum Beispiel: Optimierung der Verstérkung zur Verbesserung der
Bildqualitét vor Erhdhung der Ausgangsleistung.

Der dynamische Bereich und die Bildnachverarbeitung sind ebenfalls
Empfangsregler, die sich nicht auf die akustische Ausgangsleistung
auswirken.

Auch hier gilt stets:Zuerst muss der Anwender diese beiden
Bedienelemente optimieren, bevor die Ausgangsleistung erhoht wird.

Systemanwendung und akustische
Leistung

Die Wahl der Anwendung und Steuerung der Ausgangsleistung wirken
sich direkt auf die Schallintensitét aus.

Je nach der Auswahl des Anwenders sind verschiedene zuléssige
Intensitéts- bzw. Ausgangs eistungsbereiche verfligbar.

Die Auswahl der richtigen Schallintensitét fir die Anwendung ist einer
der ersten Schritte bei jeder Untersuchung.

So sind z.B. periphere vaskuldre Intensitétsstufen nicht fir fotae
Untersuchungen geeignet.

Es gibt Systeme, bel denen die Auswahl des geeigneten
Intensitétsbereichs fir eine bestimmte Anwendung automatisch erfolgt,
wahrend dieser bei anderen manuell eingestellt werden muss.

Letztendlichist der Anwender verantwortlich fur denrichtigenklinischen
Einsatz.

Das Aixplorer® Ultraschalsystem bietet die Mdoglichkeit
automatischer Einstellungen (vorgegeben) oder manueller Einstellungen
(benutzerseitig wahlbar).

Die Ausgangsleistung wirkt sich direkt auf die Schallintensitét aus.
Nach Auswahl der Anwendung ermdglicht die Steuerung der

Ausgangsleistung dem Anwender die Erhohung bzw. Senkung der
Intensitat.
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Diese Steuerung ermdglicht dem Anwender die Auswahl von Intensitéten
unter dem festgesetzten Hochstwert.

Ein bedachter und sorgféltiger Einsatz schreibt vor, die niedrigst
maogliche Intensitét zu wahlen, bei der gute Bildqualitét erzielt wird.

Schallkopfwahl und akustische
Leistung

Folgende Bedienelemente wirken sich auf die akustische Leistung aus:

Impul swiederholungsfrequenz
Fokustiefe

Impulsléange

Schallkopfwahl.

Die Impulswiederholungsfrequenz oder -rate ist die Anzahl der
Ultraschall-Energieimpulse innerhalb einer bestimmten Zeitdauer.

Die Verweilzeit ist der Kehrwert der Impulswiederholungsfrequenz
minus der Impulsdauer.

Je héher die Impul swiederholungsfrequenz, desto mehr Energieimpulse
innerhalb einer bestimmten Zeitdauer und desto kiirzer die Verweil zeit.

Eine Reihe von Bedienelementen wirken sich auf die
Impulswiederholungsfrequenz  aus: Fokustiefe, Darstellungsstiefe,
Abtastvolumentiefe, Flussoptimierung, Skala, Anzahl der Fokusbereiche
und Abschnittsbreite.

Der Fokus des Ultraschallstrahls wirkt sich auf die Bildauflosung aus.

Zur Beibehatung bzw. Erhohung der Auflésung bei einem anderen
Fokus muss die Ausgabe Ulber dem Fokusbereich gedndert werden.

Diese Anderung der Ausgabe ist eine Funktion der Systemoptimierung.
Je nach Untersuchung sind verschiedene Fokustiefen erforderlich.

Die Fokuseinstellung auf die richtige Tiefe verbessert die Aufldsung der
Zielstruktur.
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Unter Impulsldnge versteht man die Dauer eines Ultraschallimpul ses.
Je langer der Impuls, desto grof3er die zeitlich gemittelte Intensitét.

Je groler die zeitlich gemittelte Intensitét, desto groRer die
Wahrscheinlichkeit einer Temperaturerhthung und Kavitation.

Die Impuldange, auch as Impulsdauer bezeichnet, ist die
Ausgangsimpulsdauer beim PW-Doppler.

Mit der Erhohung des Doppler-Abtastvolumens erhoht sich die
Puldange. Die Auswahl des Schallkopfes wirkt sich indirekt auf die
Intensitét aus.

Die Gewebedampfung andert sich je nach Frequenz. Je hoher die
Betriebsfrequenz des Schallkopfes, desto grofer ist die Dampfung der
Ultraschallenergie.

Eine hohere Betriebsfrequenz des Schallkopfes erfordert mehr
Ausgangsleistung, um tiefer zu schallen.

Um bei derselben Ausgangsintensitét tiefer schallen zu kdnnen, ist eine
niedrigere Schallkopffrequenz erforderlich.

Eine groRere Verstarkung und hohere Ausgangsleistung ohne

entsprechende Verbesserung der Bildqualitét erfordern eventuell einen
Schallkopf mit niedrigerer Frequenz.

Betriebsmodus und akustische
Leistung

DieWahl desBildgebungsmodusbestimmt die Art desUItraschallstrahls.

B-Modus ist ein Abtastmodus, wéhrend Doppler ein stationdrer Modus
oder Modus ohne Abtastung ist.

Ein stationérer Ultraschallstrahl konzentriert die Energie auf eine einzige
Stelle.

Ein bewegter oder abgetasteter Ultraschallstrahl verteilt seine Energie
Uber eine Flache, so dass der Strahl gegeniiber einem Modus ohne
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Scannen nur fir einen Bruchtell der Zeit auf die gleiche Flache
konzentriert ist.

Die ShearWave™-Elastographie arbeitet mit beiden Typen, also Modi
mit und ohne Abtastung:

« die Erzeugung der Schallstrahlenenergie ist eine Ultraschallemission
mit Abtastung

e die Erfassung der Transversalwellen-Ausbreitung erfolgt mittels
flacher Beschallung ohne Abtastung bei sehr hoher Frequenz
(UltraFast™),

» die B-Modus-Bildgebung wird im Interleave-Verfahren mit der
Elastographie-Sequenz ausgefihrt und ist ein Modus mit Abtastung.

Steuerung der Belastungszeit

Ein wichtiger Faktor, der bei der Umsetzung des ALARA-Prinzips eine
Rolle spielt, aber nicht angezeigt wird, ist die Zeit.

Da sich die Gesamtbelastung direkt proportional zur Zeitdauer des
Ultraschallstrahls in einem Bereich verhdlt, sollte der Anwender neben
dem Tl und M1 auch die Gesamtbel astungszeit an ein und derselben Stelle
S0 gering wie méglich halten.

Nach dem ALARA-Konzept sollte die Ultraschalbelastung zur
Erzielung klinisch verwertbarer Informationen so kurz wie moglich und
nur mit der kleinstmdglichen Ausgangsleistung erfolgen.

Wenn der Anwender die neuen V erantwortlichkeiten klar verstanden hat,
wird er die neuen Hochleistungsgerdte optimal nutzen und dabei das
Risiko fir den Patienten minimieren kdnnen.

Stellen Sie sicher, dass die Beschallungszeit minimal gehalten und nur
medizinisch erforderliches Schallen durchgefuhrt wird.

Beeintrachtigen Sie niemals die Qualitdt der Aufnahmen mit hastig
durchgefiihrten Untersuchungen.

Eine schlecht  durchgefihrte  Untersuchung  erfordert  eine
Nachuntersuchung, was letztendlich die Belastungszeit erhoht.

Der diagnostische Ultraschall ist ein wichtiges medizinisches Hilfsmittel
und sollte wie jedes andere effizient und wirksam eingesetzt werden.
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Anwendung von ALARA mit
dem Aixplorer® Ultraschall-
Bildgebungssystem

Der gewdhlte Bildgebungs-Modus des Systems richtet sich nach
den bendtigten Informationen. Der B-Modus liefert anatomische
Informationen.

PW-Doppler, Color Power-Darstellung (CPI), Direktionale Farb-Power-
Darstellung (DCPI) und farbkodierte Flussdarstellung (CFl) liefern
Informationen zum Blutfluss.

Ein Abtastmodus wie der B-Modus, SWE™, CPl, DCPI oder CFl
verteilt oder streut die Ultraschallenergie Uber einen Bereich, wéhrend ein
stationdrer Modus wie PW-Daoppler die Ultraschallenergie konzentriert.

Ein klares Verstdndnis der einzelnen Bildgebungsmodi erméglicht dem
Anwender eine sachkundige Anwendung des ALARA-Prinzips.

Zudem muss der  Anwender Uber  Schallkopffrequenz,
Systemeinstellungswerte und Schalltechniken Bescheid wissen, sowie
Uber entsprechende Erfahrung verfiigen, um nach dem ALARA-Prinzip
zu handeln.

Die Entscheidung Uber die Hohe der akustischen Leistung liegt
letztendlich beim Anwender.

Diese Entscheidung muss auf folgenden Faktoren beruhen: Patiententyp,
Art der Untersuchung, Anamnese des Patienten, leichte oder schwierige
Gewinnung diagnostisch niitzlicher Informationen, sowie die mégliche
lokale Erwarmung des Patienten aufgrund der Oberflachentemperatur
des Schallkopfes.

Ein bedachter Einsatz des Systems bedeutet, die nétige Belastungsdauer
flr den Patienten bei niedrigstmoglichen Index-Werten so kurz wie
madglich zu halten, um akzeptabl e diagnostische Ergebnisse zu erzielen.

Auch wenn hohe Index-Werte nicht unbedingt das A uftreten biol ogischer
Effekte implizieren, sollten sie ernst genommen werden.

Der Anwender sollte ales unternehmen, um die mdglichen
Auswirkungen eines hohen Index-Wertes zu minimieren.
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Eine begrenzte Belastungsdauer ist eine wirksame Mal3nahme, um dieses
Ziel zu erreichen.

Dem Anwender stehen verschiedene Bedienelemente fur die Einstellung
der Bildgualitét und Begrenzung der Schallintensitét zur Verfligung.

Diese Bedienelemente stehen mit den Techniken in Zusammenhang, die
der Anwender zur Umsetzung des ALARA-Prinzips einsetzen kann.

Diese Bedienelemente lassen sich in drei Kategorien unterteilen: direkte,
indirekte und Bedienelemente fir den Empfang.

Mit den Systemeinstellungen konnen sich die TI- und MI-Werte &ndern.
Dies ist bel der Einstellung der Ausgangsleistung am deutlichsten;

andere Systemeinstellungen wirken sich hingegen auf die angezeigten
Ausgangswerte aus.

DIREKTE BEDIENELEMENTE

Ausgangsleistung

Die Ausgangsleistung steuert die Schall-Ausgangsleistung des Systems.
Auf dem Bildschirm werden zwei Echtzeit-Werte angezeigt: Tl und MI.
Sie andern sich je nach Reaktion des Systems auf die Einstellung der
Ausgangsleistung.

Beim kombinierten Modus, wie simultanem CFI- und B-Modus, tragt
jeder einzelne Modus zum Gesamt-TI bei.

Ein Modus liefert dabei den Hauptbeitrag zu diesem Gesamtwert.

Der angezeigte M| stammt vom Modus mit dem grof3ten Spitzendruck.
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INDIREKTE BEDIENELEMENTE

B Bedienelemente

Z0O0OM

Eine Zoom-V ergrdfRerung durch Driicken auf ,,Zoom* kann die Bildrate
erhéhen. Dies erhoht den T1.

Zur Verbesserung der Aufldsung kann sich die Anzahl der Fokusbereiche
ebenfalls automatisch erhéhen. Dadurch kann sich der M1 &ndern, dadie
Spitzenintensitét bei einer unterschiedlichen Tiefe auftreten kann.

ANZAHL DER FOKUSBEREICHE

Mehr Fokusbereiche bedeuten moglicherweise eine Anderung des TI
und MI durch die automatische Anderung der Bildrate oder Fokustiefe.
Niedrigere Bildraten senken den TI. Der angezeigte M1 bezieht sich auf
den Bereich mit der grofiten Spitzenintensitét.

FOKUS
Eine Anderung der Fokustiefe dndert den MI. Allgemein gilt, dass die

MI-Werte hoher sind, wenn die Fokustiefe in der Nahe des natlrlichen
Fokus des Schallkopfes liegt.

CFl, CPI und DCPI Bedienelemente

FLUSSOPT.

Eine Erhohung der Farbsensitivitét Gber Flussopt. kann den T1 erhGhen.
Die Abtastung des Farbbildes dauert lénger. Farbimpulse sind der
dominierende Impulstyp bei diesem Modus.
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FARB-BOX/SEKTORBREITE

Eine kleinere Farbsektorbreite erhdhte die Farbbildrate und in der Folge
denTI.

Das System kann die Impul sgeberspannung automatisch verringern, um
unter dem Hochstwert des Systems zu bleiben.

Eine Verringerung der I mpul sgeberspannung senkt den M1.

FARB-BOX/SEKTORTIEFE

Eine grofRere Farbsektortiefe kann die Farbbildrate automatisch senken
oder einen neuen Farbfokusbereich oder eine andere Farbimpulslange
auswahlen.

Der TI andert sich aufgrund der Kombination dieser Effekte. Allgemein
gilt, dass sich der TI mit steigender Farbsektortiefe verringert. Der Ml
bezieht sich auf die Spitzenintensitét des dominierenden Impulstyps, der
ein Farbimpulsist.

SKALA

Bel Verwendung der Skala zur Erhéhung des
Farbgeschwindigkeitsbereichs kann sich der Tl erhthen. Das System
kann die Impulsgeberspannung automatisch einstellen, um unter
den Hochstwerten des Systems zu bleiben. Eine Verringerung der
I mpul sgeberspannung senkt auch den MlI.

Pulsed Wave Doppler-Bedienelemente

ABTASTVOLUMENTIEFE

Bei Erhéhung der Doppler-Abtastvolumentiefe wird die Doppler-PRF
automatisch verringert. Mit der PRF nimmt auch der Tl zu.

Das System kann die Impulsgeberspannung automatisch einstellen, um
unter den Hochstwerten des Systems zu bleiben. Eine Verringerung der
I mpul sgeberspannung senkt auch den MlI.
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Elastographie Bedienelemente

HD/FRAME RATE OPTIMIERUNG

Die Einstellung der HD/Frame Rate auf HD erhoht die Sensitivitét,
kann jedoch auch den TI erhdhen, da die Elastographie-Abtastung langer
davert.

ELASTOGRAPHIE-BOX/SEKTORBREITE

Eine kleinere Elastographie-Sektorbreite erhoht die Elastographie-
Bildrate und in der Folge den TI.

Das System kann die Impul sgeberspannung automatisch verringern, um
unter dem Hochstwert des Systems zu bleiben. Eine Verringerung der
I mpul sgeberspannung senkt den M.

ELASTOGRAPHIE-BOX/SEKTORTIEFE

Eine grofRere Elastographie-Sektortiefe kann die Elastographie-Bildrate
automatisch senken

Der Tl andert sich. Allgemein gilt, dass sich der TI mit steigender
Elastographie-Sektortiefe verringert. Der MI bezieht sich auf die
Spitzenintensitdt desdominierenden Impulstypsim kombinierten Modus.

Andere

B-MODUS, CFI, CPI, DCPI, PULSED WAVE DOPPLER, UND
ELASTOGRAPHIE

Bei Auswahl eines neuen Bildgebungsmodus werden T1 und M1 auf die
Standardeinstellungen zurtickgesetzt.

Jeder Modus hat seine entsprechende Impuls-Wiederholungsfrequenz
und maximale Intensitét.
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Bei Kombinations- oder Simultanmodi ergibt sich der Tl aus der Summe
der Anteile der aktivierten Modi, und der M1 entspricht dem M1 fir den
Fokusbereich und dem Maodus mit der grofiten herabgesetzten Intensitét.

TIEFE

Eine Erhéhung der B-Modus-Tiefe senkt automatisch die Bildrate im B-
Modus. Dies senkt den TI. Das System kann zudem automatisch eine
gréRere B-Modus-Fokustiefe auswahlen. Eine Anderung der Fokustiefe
kann den M| andern.Der angezeigte M1 entspricht jenem des Bereichs
mit der gréften Spitzenintensitat.

ANWENDUNG

Die Standardwerte fur die akustische Leistung werden eingestellt,
wenn der Anwender eine Anwendung auswahlt. Die werkseitigen
Standardeinstellungen sind je nach Schallkopf, Anwendung und
Modus verschieden. Die Standardeinstellungen wurden unter Beachtung
der von der FDA vorgegebenen Hochstwerte fir den jeweiligen
Verwendungszweck gewahlt.
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Klinische Anwendungen, Beispiele

SMALL PARTS

Der Anwender beginnt eine Ultraschalluntersuchung der Small Parts
mit der Auswahl der geeigneten Gewebevoreinstellung und Anwendung
(Brust Nah- und Fernfeld, Skrotum, Schilddriise, oder Allgemein
mit dem SL15-4 Schallkopf oder Brust bzw. Allgemein mit dem
SLV16-5). AnschliefRend schallt er das Korpergewebe und regelt die
Ausgangsleistung, wobei er die niedrigst mogliche Einstellung fir
das B-Bild wahlt. Danach passt er den Bereich und die Tiefe der
Fokuszone des Schallkopfs an.Der Anwender versucht, eine moglichst
gleichmél3ige Gewebedarstellung zu erzielen.Dazu benutzt er AutoTGC
oder erhoht die Empfangsverstarkung. Erzielt er ein zufriedenstellendes
Bild durch die Anpassung/Erhthung der Verstdrkung, sollte er
die Ausgangsleistung verringern. Ist nach diesen Einstellungen das
produzierte Bild unbefriedigend, kann der Anwender die Leistung
erhthen.

Nach der B-Modus-Darstellung der Small Parts/des oberflachennahen
Gewebes kann auf CFI CPI und/oder DCPI zur Ortung des Blutflusses
zurickgegriffen werden. Wie beim B-Bild sollten Verstérkung und
Bildeinstellungen optimiert werden, bevor die Ausgangsleistung, falls
notwendig, erhéht wird.

Hat der Anwender den Blutfluss lokalisiert, setzt er den PW-
Doppler ein und positioniert das Abtastvolumen Uber dem Gefal.
Vor einer Erhdhung der Ausgangsleistung optimiert der Anwender
den Geschwindigkeitsbereich oder Skala, um eine optimale Doppler-
Kurve zu erzielen. Nur wenn bei maximaler Doppler-Verstarkung kein
akzeptables Doppler-Spektrum erzeugt wird, darf der Bediener die
Ausgangsleistung erhéhen.

Nach dem Einsatz von 2D, Color Flow und Pulsed Wave
Doppler kann der Elastographie-Modus verwendet werden, um
die Gewebesteifigkeit zu Uberprufen. Einstellungen von SWE Opt.
(Auflésung, Standard oder Eindringtiefe), Grofe und Positionierung
der SWE-Box und SWE-Verstérkung sollten so vorgenommen werden,
dass ein optimales Elastographie-Bild erzielt wird, bevor eine Erhéhung
der Ausgangdleistung erfolgt. Ist die Bilddarstellung nach Optimierung
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der Einstellungen und maximaler Elastographie-Verstérkung nicht
zufriedenstellend, kann der Anwender die Ausgangsleistung erhéhen.

Im Anschluss an die konventionellen 2D-Darstellungen kénnen 3D-
Aufnahmen mit dem SLV16-5 vom B-Modus der ShearWave™
Elastographie gemacht werden.
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MSK

Bei jeder MSK-Untersuchung beginnt der Anwender mit der Wahl
der geeigneten Gewebe-Voreinstellung und Anwendung (MSK oder
MSK Fernfeld auf dem “L 15-4-Schallkopf).Anschlief3end schallt er das
Korpergewebe und regelt die Ausgangsleistung, wobei er die niedrigst
madgliche Einstellung fir das B-Bild wahlt. Danach passt er den Bereich
und die Tiefe der Fokuszone des Schallkopfs an.Der Anwender versucht,
eine moglichst gleichméllige Gewebedarstellung zu erzielen.Dazu
benutzt er AutoTGC oder erhoht die Empfangsverstéarkung. Erzielt
er ein zufriedenstellendes Bild durch die Anpassung/Erhéhung der
Verstérkung, sollte er die Ausgangsleistung verringern. Ist nach diesen
Einstellungen das produzierte Bild unbefriedigend, kann der Anwender
die Leistung erhéhen.

Nachdem ein B-Bild der kleinen Organe und des oberflachennahen
Gewebes erstellt wurde, kénnen CFI, CPl und/oder DCPI eingesetzt
werden, um den Blutfluss zu lokalisieren. Wie beim B-Bild sollten
Verstérkung und Bildeinstellungen optimiert werden, bevor die
Ausgangsleistung, falls notwendig, erhéht wird.

Hat der Anwender den Blutfluss lokalisiert, setzt er den PW-
Doppler ein und positioniert das Abtastvolumen Uber dem Gefals.
Vor einer Erhthung der Ausgangsleistung optimiert der Anwender
den Geschwindigkeitsbereich oder Skala, um eine optimale Doppler-
Kurve zu erzielen. Nur wenn bei maximaler Doppler-Verstérkung kein
akzeptables Doppler-Spektrum erzeugt wird, darf der Bediener die
Ausgangsleistung erhéhen.

Nach dem Einsatz von 2D, Color Flow und Pulsed Wave
Doppler kann der Elastographie-Modus verwendet werden, um
die Gewebesteifigkeit zu Uberprifen. Einstellungen von SWE Opt.
(Auflésung, Standard oder Eindringtiefe), Grofe und Positionierung
der SWE-Box und SWE-Verstérkung sollten so vorgenommen werden,
dass ein optimales Elastographie-Bild erzielt wird, bevor eine Erhéhung
der Ausgangdeistung erfolgt. Ist die Bilddarstellung nach Optimierung
der Einstellungen und maximaler Elastographie-Verstérkung nicht
zufriedenstellend, kann der Anwender die Ausgangsleistung erhéhen.
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ABDOMEN/PELVIS

Bel Ultraschalluntersuchungen des Abdomens beginnt der Anwender
mit der Wahl des geeigneten Schallkopfs (SC6-1 fir tieferliegende
und SL15-4 oder SL10-2 fur oberfldchennahe Organe) und der
geeigneten Gewebevoreinstellung (Niere, Becken, Abdomen, Prostata
oder Gynékologie bel Einsatz des SC6-1 und Darm beim Einsatz des
SL15-4 oder SL10-2 fur Untersuchungen des | ntestinums). Anschlief3end
schallt der Anwender das Zielorgan und regelt die Ausgangsleistung,
wobei er die niedrigst mogliche Einstellung wahlt, um ein optimales
Bild zu erzielen. Anschlief3end wird er den Bereich und die Tiefe
der Fokuszone einstellen und versuchen, durch eine Erh6hung der
Empfangsverstarkung ein moglichst gleichméfiiges Bild des Gewebes
zu erzielen. Wird ein angemessenes Bild mit der Verstarkungserhdhung
erzielt, so sollte die Ausgangsleistung verringert werden. Erst nach
diesen Einstellungen darf der Bediener ggf. die Ausgangsleistung auf die
néchste Stufe erhchen.

Nachdem ein B-Bild des Zidlorgans erstelt wurde, kdnnen
CFl, CPlI und/oder DCPI eingesetzt werden, um den Blutfluss
zu lokalisieren. Wie bei der B-Modus-Bildanzeige miuissen
Verstérkung und Bildverarbeitungsparameter vor einer Erhdhung der
Ausgangsleistung optimiert werden. Im Falle von Artefakten infolge der
Verstérkungserhdhung wird empfohlen, die Flash-Unterdriickungstaste
Zu aktivieren, um die Verstéarkung erhthen und die Schallleistung
verringern zu kénnen.

Nach der Ortung des Blutflusses wird das Abtastvolumen anhand der
PW-Doppler-Bedienelemente Uber dem Gefdl positioniert. Stellen Sie
vor der Erhéhung der Ausgangsleistung den Geschwindigkeitsbereich
und die Doppler-Verstdrkung ein, um eine optimale Doppler-Umfahrung
zu ezielen. Nur wenn bei maximaer Doppler-Verstdrkung kein
akzeptables Doppler-Spektrum erzeugt wird, darf der Bediener die
Ausgangsleistung erhéhen.

Nach dem Einsatz von 2D, Color Flow und Pulsed Wave
Doppler kann der Elastographie-Modus verwendet werden, um die
Gewebesteifigkeit des Organs zu Uberpriifen. Einstellungen von SWE
Opt.(Aufldsung, Standard, oder Eindringtiefe), Grof3e und Positionierung
der SWE-Box und SWE-Verstérkung sollten so vorgenommen werden,
dass ein optimales Elastographie-Bild erzielt wird, bevor eine
Erhdhung der Ausgangsleistung erfolgt. Nur wenn die Bilddarstellung
nach Optimierung der Einstellungen und maximaler Elastographie-
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Verstérkung nicht zufriedenstellend ist, kann der Anwender die
Augangsleistung erhéhen.
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ENDOKAVITARE ANWENDUNGEN

Bei Prostata- und gynékologischen Ultraschall-Untersuchungen beginnt
der Anwender mit der Wahl des geeigneten Schallkopfs (SE12-3 fur
intrakavitare Untersuchungen) und der bendtigten Anwendung (Prostata,
Gyn). Anschlief3end schallt der Anwender das Zielorgan und regelt die
Ausgangsl eistung, wobei er die niedrigst mogliche Einstellung wahlt, um
ein B-Modus-Bild zu erzielen. Anschlief3end wird er den Bereich und
die Tiefe der Fokuszone einstellen und versuchen, durch eine Erhdhung
der Empfangsverstéarkung ein moglichst gleichméaliiges Bild des Organs
zu erzielen. Wird ein angemessenes Bild mit der Verstarkungserhohung
erzielt, so sollte die Ausgangslei stung verringert werden. Erst wenn nach
diesen Einstellungen das produzierte Bild unbefriedigend ist, sollte der
Anwender die Leistung erhohen.

Nachdem ein B-Bild des Zielorgans erstellt wurde, konnen CF,
CPl und/oder DCPI eingesetzt werden, um den Blutfluss zu
lokalisieren. Wie bei der B-Modus-Bildanzeige missen Verstérkung und
Bildverarbeitungsparameter vor einer Erhdhung der Ausgangsleistung
optimiert werden. Der Anwender stellt dann den PW-Doppler-
Modus ein und positioniert das Abtastvolumen Uber dem Gefal.
Vor einer Erhthung der Ausgangsleistung optimiert der Anwender
den Geschwindigkeitsbereich oder Skala, um eine optimale Doppler-
Kurve zu erzielen. Nur wenn bel maximaler Doppler-Verstdrkung kein
akzeptables Bild erzeugt wird, darf der Anwender die Ausgangsleistung
erhohen.

Nach der Aufnahme von B-Modus-, Color Flow- und Pulsed Wave
Doppler-Bilder kann der Elastographie-Modus verwendet werden, um
die Gewebesteifigkeit des Zielorgans zu Uberprifen. Einstellungen
von SWE Opt.(Auflésung, Standard, oder Eindringtiefe), Grofle
und Positionierung der SWE-Box und SWE-Verstdrkung sollten
so vorgenommen werden, dass ein optimales Elastographie-Bild
erzielt wird, bevor eine Erhdhung der Ausgangseistung erfolgt. Nur
wenn die Bilddarstellung nach Optimierung der Einstellungen und
maximaler Elastographie-Verstarkung nicht zufriedenstellend ist, kann
der Anwender die Augangs eistung erhhen.
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VASKULAR

Fir die vaskuldre Bildgebung beginnt der Arzt mit der Auswahl des
geeigneten Schallkopfes (SL15-4 fir vaskuldre Bildgebung an der
Oberflache, SL10-2 fur tiefe vaskul&re Bildgebung, SC6-1 fur vaskulére
abdominale Bildgebung) und die geeignete Gewebe-Voreinstellung
(Karotis, obere Extremitét Arterie/V ene, untere Extremitét Arterie/Vene)
fur SL15-4 bzw. SL10-2 und vaskuldr abdominal fur SC6-1). Der
Arzt beginnt mit der Bildgebung der Zielgeféf3es bzw. -organs und
nimmt die Einstellungen der Ausgangsleistung vor, um sicherzustellen,
dass die niedrigstmdgliche Leistung zur Erzeugung eines angemessenen
B-Modus-Bildes verwendet wird. Nach der Aufnahme eines ersten
B-Modus-Bildes folgen die Einstellung der Tiefe und Breite des
Fokusfeldes.Hierauf sollte die Erhthung der Empfangsverstérkung fur
eine einheitliche Darstellung des Gefél3es bzw. Organs folgen. Wird ein
angemessenes Bild mit der Verstdrkungserhohung erzielt, so sollte die
Ausgangsl eistung verringert werden. Erst nach diesen Einstellungen darf
der Bediener ggf. die Ausgangsleistung auf die ndchste Stufe erhdhen.

Nach der Aufnahme der B-Modus-Bilder des Zielgefél3es oder —organs
kann auf die CFl, CPl und/oder dCPl zur Ortung des Blutflusses
zuruckgegriffen werden. Wie bel der B-Modus-Bildanzeige miissen
Verstérkung und Bildverarbeitungsparameter vor einer Erhdhung der
Ausgangsleistung optimiert werden. Im Falle von Artefakten infolge der
Verstérkungserhéhung wird empfohlen, die Flash-Unterdriickungstaste
zu aktivieren, um die Verstarkung erhéhen und die Schallleistung
verringern zu kénnen.

Nach der Ortung des Blutflusses wird das Abtastvolumen anhand der
PW-Doppler-Bedienelemente Uber dem Gefal3 positioniert. Stellen Sie
vor der Erhéhung der Ausgangsleistung den Geschwindigkeitsbereich
und die Doppler-Verstarkung ein, um eine optimale Doppler-Umfahrung
zu erzielen. Nur wenn bel maximaler Doppler-Verstérkung kein
akzeptables Doppler-Spektrum erzeugt wird, darf der Bediener die
Ausgangsleistung erhéhen.
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Alarm-System

Die Vewendung des Alarmsystems auf dem Aixplorer®
Ultraschallsystem erfordert die direkte Anwesenheit des Anwenders bei
der Untersuchung.

Da sich Anwender und Patient beide beim System befinden, ist das
Alarmsystem des Aixplorer® nur visueller Art.

Das Aixplorer® Alarmsystem verwendet entweder ein Pop-up-Fenster,
in dem Maldnahmen vorgeschlagen werden, oder eine Mitteilung im
Informationsbereich des Hauptmonitors.

Die Bedingungen zur Auslosung des Alarms konnen durch einen
Anwender nicht konfiguriert werden.

Das Ultraschallsystem zeichnet die Alarmvorgange auf, damit diese
spater von einem SuperSonic Imagine-Mitarbeiter evauiert werden
konnen.

Bei einem Alarm mittlerer Prioritét wird das System automatisch
blockiert.Systembedingt ist eine Situation eingetreten, die dem Patienten,
dem Anwender oder dem System schaden konnte.

Der Anwender wird durch eine entsprechende Warnung auf dem
Bildschirm informiert.

Wurde ein Alarm ausgel 6st, kann der Anwender nur einen SuperSonic
Imagine-Mitarbeiter informieren und melden, dass ein Neustart des
Systems erfolgte.

Warnungen mit niedriger Prioritétsstufe  haben eine
Informationsfunktion.

Der Anwender kann die Arbeit am System fortzusetzen, ist aber durch
die Warnung informiert, dass aufgrund der eingetretenen Situation der
Arbeitsablauf beeintrachtigt sein konnte.
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Folgende Warnungen erscheinen in den Pop-up-Fenstern fir diemittlere

Alarmstufe:

Schallleistung API-Fehler : Bitte fihren Sie einen Neustart
durch und kontaktieren Sie die SSI-Vertretung
Problem bei API-Berechnung aufgetreten..
BLS (karten Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
integrierte Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Sequenz) Esist ein unerwartetes Problem aufgetreten.
BLSCRC Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Ein Problem mit der CRC-Ubertragung ist aufgetreten.
Kanal- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Gruppe Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Esist ein unerwartetes Problem aufgetreten.
Hardware- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Enumeration Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Problem wéhrend des Enumerations-Prozesses.
Hardware- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Ausfall Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Esist ein unerwartetes Problem aufgetreten.
Hardware- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
L adesequenz Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Waéhrend der Ladesequenz ist ein Problem aufgetreten.
Hardware- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Version Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Die Firmware/Kernel-Version passt nicht zur Software-Version.
tromversorgurlg Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Problem bei der TPC: Kommunikation
|Uberwachung Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
der Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
fromversorgurg Problem bei der TPC: Monitoring
Einstellung Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
der Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
fromversorgurg Problem bei der TPC: Settings
Temperatur- Fehler
Uberwachung Die Temperaturiiberwachung ist nicht verfiigbar.
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Schallkopf- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Interface Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Ein Problem ist aufgetreten beim SHI.
Schallkopf- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Interface- Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Temperatur Die Schallkopftemperatur hat das Limit tiberschritten.
Unerwartetes Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
Hardware- Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Problem Esist ein unerwartetes Problem aufgetreten.
Signal- Hardware Fehler: Reboot ist erforderlich.
verarbeitung Bitte kontaktieren Sie einen SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
angehalten Erfasste, nicht verarbeitete Daten.
Hohe Das System muss aus Sicherheitsgriinden
Temperatur gestoppt werden (Temperatur zu hoch).
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Folgende Warnungen erscheinen Uiber Pop-up-Fenster fur die niedrige

Alarmstufe:
3D-Steuerung nicht verbunden Hardware-Fehler:3D ist nicht verfiigbar.
Bitte kontaktieren Sie einen
SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Die 3D-Steuerung ist nicht angeschlossen,
bitte Uberprifen Sie die Verbindung

oder wechseln Sie den Schallkopf.

3D-Steuerung Version Hardware-Fehler:3D ist nicht verfiigbar.

Bitte kontaktieren Sie einen
SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.

Die 3D-Steuerung kann nicht identifiziert
werden oder ist nicht angeschlossen,
bitte Uiberprifen Sie die Verbindung

oder wechseln Sie den Schallkopf.

3D-Steuerung USB Hardware-Fehler:3D ist nicht verfiigbar.
Bitte kontaktieren Sie einen
SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Die 3D-USB-Steuerung ist
nicht angeschlossen, bitte
Uberprifen Sie die Steuerung oder
wechseln Sie den Schallkopf.

3D-Steuerung Timeout Hardware-Fehler:3D ist nicht verfiigbar.
Bitte kontaktieren Sie einen
SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Die 3D-Steuerung ist nicht angeschlossen,
bitte Uiberprifen Sie die Verbindung
oder wechseln Sie den Schallkopf.

3D Akquisitions- Speicher Speicher-Fehler:3D Akquisition
bendtigt mehr Speicher als verfiigbar ist.
Bitte kontaktieren Sie einen
SuperSonic Imagine-Mitarbeiter.
Versuchen Sie die Akquisitions-
Parameter zu andern.

CPU-Prozessor-Temperatur Fehler
Temperatur des Prozessors zu hoch.

Graphikkarten-Temperatur Fehler
Temperatur der Graphikkarte zu hoch

Festplatten-Temperatur Fehler
Temperatur der Festplatte zu hoch

Bild-Review Review-Fehler: Korrupte Daten,
Bild kann nicht geladen werden.
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Sie werden zum B-Modus umgel eitet.

IRQ Timeout DMA Export DM A-Sequenzwarnung — 0x000001
Heben Sie FREEZE auf, um fortzufahren.

IRQ Timeout DMA Import DMA -Sequenzswarnung — 0x000002
Heben Sie FREEZE auf, um fortzufahren.

IRQ Timeout DM A-Sequenzwarnung — 0x000003
Heben Sie FREEZE auf, um fortzufahren.

Keine aktive Unters. fir Report Keine laufende Untersuchung.
Sie kdnnen auf den

Bericht nicht zugreifen.

PCI Bus-Temperatur Fehler
Temperatur aus Superl O zu hoch.

Schnittstellen-Temperatur Fehler

Temperatur von serieller
Schnittstelle ist zu hoch

Zu vielelalte Auftrége in der Auftragsliste Die Auftragdiste enthdlt mehr als
500 anstehende Auftrége und/oder
einige anstehende Auftrége, die dlter
als eine Woche sind. Bitte wahlen Sie
diese Auftrage aus und |6schen Sie
diese manuell von der Auftragsliste

Nachstehende Mittellungen werden fur einige Zeit auf dem
Hauptmonitor angezeigt. und sind von niedriger Prioritét.

Speicher Festplatte WARNUNG:
FESTPLATTE FAST VOLL
Bitte |6schen Sie Daten
von |hrem System.

USB-Ubertragung FEHLER bei der Ubertragung
von Daten auf das USB-Gerét
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Kapitel 4. System im
Uberblick
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Systembeschreibung

Das Aixplorer® System ist ein fahrbares Ultraschallsystem, das aus
einer Zentraleinheit in einem unteren Gehause sowie elnem beweglichen
Bedienpult mit Touchscreen, Monitor und mehreren Schallkopfen

besteht.

1. Monitor 2. Monitor-Gelenkarm
3. Touchscreen 4. Ablagebereich

5. Griffe 6. Schallkopfanschliisse
7. Luftfilter 8. Lenkrollen-Sperren
1. Gelhalter 2. Touchscreen

3. Lautsprecher 4. Trackball

5. TouchRing™ 6. Handstiitze
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Monitor und Gelenkarm

Der Monitor ist auf einem Gelenkarm montiert und kann vertikal sowie
horizontal positioniert werden.

Die Position des Monitors lasst sich auf verschiedene Bedienpositionen
und Bedienhthen einstellen.

-

Nach dem Lésen der Transportsperre kann der Monitor nach oben und
unten geneigt, nach links und rechts geschwenkt sowie von Seite zu Seite
bewegt werden.

Zur Freigabe des Monitors aus der Transportsperre drehen Sie die
Schraube auf dem Gelenkarm gegen den Uhrzeigersinn.

Zum Transportieren klappen Sie den Monitor nach unten und drehen die
Schraube im Uhrzeigersinn, um ihn in dieser Position zu blockieren.

Zum Einstellen des Monitors wird dieser einfach an den Seiten erfasst
und entsprechend geneigt, gedreht oder verschoben.
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Bedienpult

Bewegen des Bedienpults Auf und
ab

1. Dricken Sie den Sperrknopf am Aufenende des rechten Griffes wie
auf der Abbildung gezeigt:

—

2. Halten Sie den Knopf gedriickt und
* dricken Sie den Griff nach unten, um das Bedienpult abwérts zu
bewegen
« lassen Sie das Bedienpult nach oben gehen, ohne es anzuheben, um
es aufwarts zu bewegen.

Schwenken des Bedienpults

1. Ziehen Sie am Hebel unter dem Bedienpult, um die Sperre zu l6sen.
2. Drehen Sie das Bedienpult je nach Wunsch nach links oder rechts.

Lautsprecher und
Lautstarkeregelung

Die Lautstérke kann tber den Drehknopf mit dem Lautsprechersymbol
eingestellt werden, der sich auf dem Bedienpult neben dem Ein-/Aus-
Schalter befindet.
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& ACHTUNG

Achten Sie darauf, dass keine FlUssigkeit in die Lautsprecher gelangt.

Entfernen Sie Uberschiissiges Gel von der Oberfléche des Bedienpultes
nach Nutzung des Systems.

Vermeiden Sie, Flussigkeiten in der Néhe der Lautsprechergitter
abzustellen.
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Schallkopfe

AnschlieBBen Schallkopf

AnschlieBen eines Schallkopfs:

Schlief3en Sie den Schallkopf an und drehen Sie den Sperrhebel im
Uhrzeigersinn, um den Stecker zu blockieren.

Zum Trennen des Schallkopfes drehen Sie den Hebel gegen den
Uhrzeigersinn, um den Schallkopfstecker zu | 6sen, fassen den Stecker an
und ziehen ihn gerade heraus.

& ACHTUNG

Verbleibt beim Anschlie3en bzw. Trennen eines Schallkopfes ein Bild
auf dem Monitor, kann dies beim System und/oder dem Schallkopf eine
Betriebsstdrung verursachen.

Schliefen Sie wahrend des Einschalt- bzw. Abschaltvorgangs des
Systems keinen Schallkopf an bzw. trennen Sie ihn nicht vom System.
Dies kann zu einer Betriebsstérung des Systems fihren.
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Sollte ein Schallkopf zu Boden falen oder andere Stof3einwirkungen
erleiden, so untersuchen Sie ihn vor der Verwendung genau auf etwaige
Beschadigungen.

Stellen Sie sicher, dass der Schallkopf keine Spriinge aufweist und das
Kabel sowie die Isolierung intakt sind.

Sollten Sie Zweifel am einwandfreien Zustand des Schallkopfes haben,
so brechen Siedie V erwendung ab und wenden sich an einen autorisierten
SuperSonic-Servicemitarbeiter.

Lagern, Aufheben Schallkopf

Wenn der Schallkopf nicht in Gebrauch ist, kénnen Sie ihn am System
ablegen.

Schliefen Sie den Schallkopf an und platzieren Sie ihn in der
Schallkopfhalterung.

Verwenden der Kabelhalterung

Anbringung

1. Platzieren Sie den unteren Teil der Kabelhalterung auf dem Ring
unter dem Bedienpult.

2. Befestigen Sie die Halterung mit einer Schraube.
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Gebrauch

1. Nachdem die Kabelhaterung angebracht ist, fihren Sie das
Schallkopfkabel durch die zwei Haken.

2. Vor Scanbeginn fiihren Sie das Kabel durch die obere Kabelflihrung.

.

HE

ANMERKUNG
Die Kabelhalterung ist flexibel und sorgt fir komfortables Scannen.

Ablage auf dem System

Gelhalter

Der Wagen ist mit praktischen Gelhaltern ausgestattet.
Die Gelhalter befinden sich an beiden Seiten des Touchscreens.
Sie bieten Platz fur Gelflaschen in Standardgréfe a 250 ml und sind

© wahrend der Untersuchung bequem zu erreichen.
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TIPP

Platzieren Sie die Gelflaschen in den Gelhaltern mit der Offnung nach
unten, damit das Gel leicht herausflief3en kann.

Die Gelhalter sind zur leichten Reinigung abnehmbar.

Reinigen Sie sie mit Warmwasser und einer weichen Birste, um
eingetrocknete Gelreste zu entfernen.

Ablagebereich

Hier kdnnen Sie Gegenstande wie Notizbtcher, Protokolle, DVD und
Handtucher aufbewahren.

A ACHTUNG

V ersuchen Sie niemal's, das Gehause zu 6ff nen, um Geréte anzuschlief3en.

Wenden Sie sich hierfir bitte an Ihren SuperSonic Imagine-Vertreter
oder Servicemitarbeiter vor Ort.

Bei fasch angeschlossenen elektronischen Gerdten erlischt jeglicher
Garantieanspruch  fir das Ultraschallsystem und es kann zu
Betriebsstorungen, Stromschlag oder Brand kommen.

Stellen Sie keine zu schweren Peripheriegeréte auf das System.

Eine Ubermailige Belastung des Systems mit Peripheriegerdten bzw.
eine Anordnung von Peripheriegerdten auf3erhal b des daf iir vorgesehenen
Bereichs kann zur Instabilitdt des Systems fihren und dieses oder
Peripheriegerédte zum Kippen bringen.
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Mobilitat

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschallsystem ist ein mobiles
System.

DasGestell ist auf vier Lenkrollen montiert, die ein leichtes Bewegen des
Systems auf ebenen Oberflachen erleichtern.

Die Lenkrollen erméglichen dem Anwender, das System um Ecken zu
lenken.

TIPP

Esist einfacher und sicherer, das System zu schieben, als es zu ziehen.
Fassen Sie zum Schieben die Griffe fest an und bewahren Sie eine
aufrechte Haltung.

Griffe

Das Systemist auf der V orderseite unterhalb des Bedienpultsmit Griffen
ausgestattet, um es wahrend des Bewegens bequem und sicher halten zu
konnen.

Durch die grofien, unter dem Bedienpult angebrachten Griffe kann der
Benutzer das System beim Verschieben sicher festhalten.

Zum Lenken des Systems bewegen Sie die Griffe in die Gegenrichtung
der gewinschten Lenkrichtung (d.h. wenn Sie das System nach links
lenken mdchten, bewegen Sie die Griffe nach rechts).

A WARNUNG

Die Griffe sind nicht zum Heben des Systems vorgesehen.
Sie diirfen nur zum Schieben und Ziehen des Geréts verwendet werden.

Zum Heben des Systems muss dieses auf einer Palette fixiert werden,
oder in seiner Versandkiste verpackt sein.

Benutzen Sie keinen Handkarren zum Umstellen des Systems.
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Lenkrollen-Sperren

Der Sperrmechanismus an den Lenkrollen dient der Stabilisierung des
Systems wahrend des Bewegens, Schallens oder Aufbewahrens.

Jede Lenkrolle ist mit einem Sperrmechanismus versehen.
Der Mechanismus l&sst sich mit dem schwarzen Pedal betétigen.

Wird das Pedal auf die ‘ Position gestellt, wird die Lenkrolle
blockiert und verhindert ein freies Bewegen des Systems.

Verwenden Sie diese Position, um das System vor dem Schallen zu
stabilisieren.

Wird das Pedal auf die ﬁ Position gestellt, wird die Lenkrolle so
blockiert, dass das System vorwaérts und rickwarts bewegt, jedoch nicht
gedreht werden kann.

Wird das Peda auf die m Position gestellt, wird die Lenkrollsperre
gel6st und das System kann frei bewegt werden.

Es empfiehlt sich, die Lenkrollen zu blockieren, wenn das System
unbeaufsichtigt ist oder in Gangen bzw. an anderen Orten abgestellt
wird, wo die Gefahr eines Zusammenstof3es besteht.

A ACHTUNG

DieLenkrollsperren sind nicht daf ir vorgesehen, das System auf Rampen
oder abschuissigen Flachen zu stabilisieren.

Stellen Sie das System nicht auf abschiissigen oder unebenen Flachen ab.

FuBstiitzen

Das System ist mit zwei praktischen FuRRstiitzen ausgestattet.
Diese befinden sich zwischen und Uiber den vorderen Lenkrollen.

Sie ermdglichen eine ergonomische Ful3position in neutraler Stellung
wahrend des Schallensim Sitzen.
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Bewegen des Systems

Vor dem Bewegen des Systems

1. Schalten Sie das System aus.

2. Stecken Sie das Netzkabel und etwaige andere Kabel aus (Netzwerk,
usw.).

3. Achten Siedarauf, dasssich die Schallkopfkabel Uber Lenkrollenhdhe
befinden.Nutzen Sie dazu die Kabelfihrungsvorrichtung.

4. Entfernen bzw. sichern Sie ale Peripheriegeréte und Gegenstande auf
der Ablage.

5. Blockieren Sie den Gelenkarm des Monitors in seiner niedrigsten
Position.

6. L6sen Sie die Sperren der Lenkrollen

Bewegen des Systems

1. Fassen Sie das System fest an den Vordergriffen an.

Schieben Sie esin aufrechter Haltung vorwarts.

3. Zum Lenken des Systems bewegen Sie die Griffe in die
Gegenrichtung der gewinschten Lenkrichtung (d.h. wenn Sie das
System nach links lenken mdchten, bewegen Sie die Griffe nach
rechts).

N

A WARNUNG

Vorsicht beim Verstellen des Systems. Sie kénnen sich oder andere
verletzen, wenn es Uber Fl3e rollt oder gegen Schienbeine stoft.

Versuchen Sie niemals, das System aus eigener Kraft zu heben.

Verwenden Sie entsprechende Hilfsmittel, wie Rampen oder Aufziige,
um Verletzungen zu vermeiden.

Vorsicht beim Aufwérts- bzw. Abwaértsbewegen auf Rampen.
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Schieben Sie das System nicht mit Ubermaiger Kraft von der Seite an.
Es konnte umkippen.

Achten Sie darauf, dass die Lenkrollen nicht Uber Schallkopf- oder
Netzkabel rollen.

Sollten Sie einen Defekt am Rad-, Griff- oder Bremsmechanismus
feststellen, so stellen Sie das System auf einer ebenen Flache an einem
sicheren Ort ab, aktivieren die Lenkrollsperre und verwenden es nicht
mehr, bis die mechanischen Bauteile von einem autorisierten SuperSonic
Image Service-Mitarbeiter Uberprift wurden.
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AnschlieBBen des Netzkabels
und Schutzerde

A WARNUNG

Stellen Sie sicher, dass der Netzstecker an eine geerdete Dreistift-
Steckdose mit den auf dem Typenschild angegebenen Eigenschaften
angeschlossen wird.

Sollte eine derartige Steckdose nicht verfligbar sein, so wenden Sie sich
bitte an Ihre SuperSonic-Vertretung.

Beim Einschalten des Systems zeigt die Farbe der drei LED-Anzeigen
neben dem Betriebsschalter folgende Zusténde an:

Grin Normaler Betrieb
Gelb Hochspannungsfehler
Blau oder weil3 Unterbrechung der Stromversorgung

Beim Aufleuchten einer gelben, blauen oder weil?en LED schalten Sie
das System bitte aus und wenden Sie sich an [hren drtlichen SuperSonic
Imagine-Vertreter.

Warten Sie bis die GRUNE LED-Anzeige der Stromversorgung
leuchtet und nicht blinkt, bevor Sie das Bedienpult anschalten.
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Informationen zum
richtigen Anschluss des

Potentialausgleichsleiters (¥):

Wenn Sie ein anderes medizinisches Gerdt mit diesem System
verwenden, so ist ein Potentialausgleichskabel fir den Anschlussan eine
Potentialausgleichschiene erforderlich.

Nahere Informationen hierzu erhalten Sie bei Ihrer SuperSonic Imagine-
Vertretung.

Stellen Sie sicher, dass das Potentialausgleichskabel angeschlossen ist,
bevor Sie das System ans Netz anschlief3en.

Stellen Sie ebenfalls sicher, dass das Netzkabel des Systems ausgesteckt
ist, bevor Sie das Potentialausgleichskabel ausstecken, um die Gefahr
eines Stromschlages zu vermeiden.

Kompatibles Zubehor

Unter bestimmten Anwendungsbedingungen kann von Arzten bei der
Durchfiihrung von Untersuchungen mit dem System Zubehtrmaterial
von Drittlieferanten verwendet werden.

Die Entscheidung, Produkte von Drittlieferanten mit dem System und
den Schallkdpfen zu verwenden, liegt beim Arzt.

Die folgenden Tabellen enthalten eine Auflistung der Produkte, die zur
Verwendung mit dem Aixplorer® System und den Schallkdpfen geeignet
sind.

DieVerwendung anderer Produkte al s diefolgenden aufgelisteten erfol gt
auf eigene Gefahr des Anwenders und Patienten.

Gele

Die meisten Gele auf Wasserbasis sind fur die Schallképfe des
Ultraschallsystems geeignet.
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Die folgenden Gele werden aufgrund ihrer Kompatibilitdt mit unseren
Schallkdpfen empfohlen. Bitte Uberprifen Sie, ob die in folgender
Tabelle empfohlenen Produkte in lhrem Land fir die Verwendung

zugel assen sind.
Aquasonic 100 Parker Laboratories, Inc
Scangel Monaco Cosmetique
Ultra/Phonic Conductivity Pharmaceutical Innovations
Ultra/Phonic Free Pharmaceutical Innovations

A WARNUNG

Benutzen Sie nur empfohlene Gele (Kontaktmittel). Andere Produkte
konnen den Schallkopf beschéadigen und die Garantie ungultig machen.

Schallkopf-Schutzhiillen

Unter bestimmten Bedingungen, wenn der Schallkopf in Kontakt mit
Schleimhéuten, Blut oder Korperfliissigkeiten kommt, empfiehlt sich die
Verwendung einer Schallkopf-Schutzhdille.

/\  warnuNG
Es wird empfohlen, eine Schallkopf-Schutzhille zu benutzen.
Nach dem Gebrauch muss die Einweghtille entfernt und entsorgt werden.

Endokavitdre Schallkdpfe sollten mit einer sterilen Schutzhille
eingesetzt werden.

Werden die Schalkdpfe bel Biopsievorgdngen benutzt, sollte alles
Biopsie-Zubehdr fur diesen V organg steril sein und nach jedem Gebrauch
erneut gesaubert und sterilisiert werden.Verfahren Sie dabel gemal3 den
Anweisungen des Herstellers.
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Der SE12-3 Schallkopf sollte nach jeder Anwendung gesaubert und auf
hochster Stufe desinfiziert werden. Dies sollte auch dann geschehen,
wenn eine sterile Schutzhtille benutzt wurde,

Da Schutzhillen wahrend des Einsatzes undicht werden konnen und der
Grad der Ansteckung dann nicht so leicht einzuschétzen ist.

Die folgenden Tabellen enthalten eine Auflistung steriler Schutzhdillen,
die fur unsere Ultraschallkdpfe geeignet sind.

Bitte Uberprifen Sie, ob diein folgender Tabelle empfohlenen Produkte
in lhrem Land fir die Verwendung zugelassen sind.

SL15-4

Breite der Schallkopfauflageflache 6,58 cm; Kabellange 1,5 m

ClvCo Steril Latexfrei CIV-Flex/ 610-637 8,9 x
Teleskopgefalt 91,5cm
ClvCo Steril Latexfrei CIV-Flex/ 610-1000 10,2 x
Teleskopgefaltet 147cm
ClvCOo Steril Latexfrei CIV- 610-001 8,9 x 61cm
Flex/Flach
gefaltet
ClvCO Nicht steril Latexfrei CIV- 610-362 14 x 61lcm
Flex/ Flach
gefaltet (3D)

Breite der Schallkopfauflageflache 7,89 cm; Kabellange 2,1 m
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Latexfrei CIV-Flex/ 610-637 8,9 x
Teleskopgefalt 91,5cm
CIVCO Steril Latexfrei CIV-Flex/ 610-1000 10,2 x
Teleskopgefal tét 147cm
CIVCO Steril Latexfrei CIV-Flex/ 610-542 14 x 91,5cm
Teleskopgefal tét
(3D)
CIVCO Nicht steril Latexfrei ClV- 610-362 14 x 61cm
Flex/ Flach
gefaltet (3D)

Breite der Schallkopfauflageflache 2,42 cm; maximale Schallkopfbreite
mit Handstlick 4 cm; Kabellénge 2,1 m

CIVCO Steril Latexfrei ClV- 610-006 11,9
Flex/Flach verjingt auf
gefaltet 3,8x61cm
CIVCO Nicht steril Latexfrei ClV- 610-007 11,9
Flex/Flach verjingt auf
gefaltet/ 3,8x61cm
Kein Gel
CIVCO Steril Latex Gerollt 610-1199 | 3,5x 20cm
CIVCO Steril Latex Neo-Guard 610-213 2,6 x 30cm
CIVCO Steril Latex Gerollt/ 610-214 3,5 x 20cm
Einzeln
perforierte
Pakete
ClvVCO Steril Latexfrei | Neo-Guard/ 610-843 2,6 x 30cm
Gerollt

Bei perioperativer Anwendung am Gehirn (nur fir Europa
verfligbar),muss der endokavitére Schallkopf mit einer dieser sterilen
Schutzhiille eingesetzt werden:
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CIVCO Steril Latexfrei | Pyrogenfreie] 610-956 4,1x
CIV-Flex 147 cm
lintraoperative
Schallkopf-
Schutzhtlle

CIVCO Steril Latexfrei | Pyrogenfreie| 610-1107 10,2 x
CIV-Flex 147 cm
lintraoperative
Schallkopf-
Schutzhtlle

CIVCO Steril Latexfrei | Pyrogenfreie| 610-1118 15,2 x
NeoGuard 244 cm
lintraoperative
Schallkopf-
Schutzhlle

SLV16-5

Breite der Schallkopfauflageflache 6,4cm; Kabellange 2,1 m

ClvCo Steril Latexfrei Surgi 610-023 15,2
ntraoperativ verjingt
Akkordeon- auf 7,6 X
ahnlich 244 cm
gefaltet/
Kein Gel
ClvCO Steril UltraPro | CIV-Flex/ 610-608 | 14 x 91,5cm
1. Einweg- Teleskopgefaltét
Wechselkit (3D)

Alle Schalkopf-Schutzhillen sind CE-zertifiziert und haben die
Zulassungsnummer CE 0120.

Alle mit FDA-Zulassung:

» Universal CIV-Flex latexfreie Schallkopf-Schutzhiillen unter FDA
K970513
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» CIV-Flex 3D Schallkopf-Schutzhillen unter FDA K002546
» Neo-Guard und Eclipse Schallkopf-Schutzhullen unter FDA K991236
« Universal-Latex Schallkopf-Schutzhillen unter FDA K970515

SL10-2

Breite der Schallkopfauflageflache 5,92 cm, Kabellénge 2 m

ClvVCO Steril Latexfrei ClV- 610-323 6x 91,5cm
Flex/Flach
gefaltet
ClvVCO Steril Latexfrei ClV- 610-001 8,9 x 61cm
Flex/Flach
gefaltet
SMC12-3

Breite der Schallkopfauflageflache 0,91 cm; maximale Schallkopfbreite
mit Handsttick 2,78 cm; Kabellange 2,1 m

CIVCO Steril Latex Latex Pro/ 610-213 2,6 x 30cm
Gerollt

CIVCO Steril Latexfrei | Neo-Guard/ 610-1126 2 x 30cm
Gerollt

CIVCO Nicht steril Latexfrei | Neo-Guard/ 610-838 4 x 30cm
Gerollt
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A SCHALLKOPF-SCHUTZHULLEN AUS
LATEX

Schallkopfe konnen fir semikritische Anwendungen mit Latex- bzw.
latexfreien Schutzhillen Uberzogen werden. Bei der Verwendung
von Schutzhillen aus Latex besteht jedoch die Gefahr allergischer
Reaktionen.

Der Abdruck des folgenden medizinischen Warnhinweises soll den
Anwender Uber die mdglichen Gefahren von Latex-Schutzhillen
aufklaren:

Medizinischer Warnhinweis der FDA vom 29. Mé&rz 1991, Allergische
Reaktionen auf latexhaltige Medizinprodukte (FDA MDA91-1)

Aufgrund des Auftretens schwerer alergischer Reaktionen auf
Medizinprodukte, die Latex (Naturkautschuk) enthalten, empfiehlt die
FDA Arzten und anderem medizinischen Fachpersonal, auf Latex
empfindlich reagierende Patienten zu identifizieren und auf die
Behandlung allergischer Reaktionen vorbereitet zu sein.

Reaktionen auf Latex reichen von Kontakturtikaria bis zu systemischer
Anaphylaxie.

Latex ist en Bestandteil, der in zahlreichen
Medizinprodukten vorkommt, unter anderem in Operations
und Untersuchungshandschuhen, Kathetern, Intubationsschlduchen,
Narkosemasken und dem in der Zahnmedizin benutzten K offerdam.

In letzter Zeit haben sich Meldungen bei der FDA (ber allergische
Reaktionen auf latexhaltige Medizinprodukte gehauft.

Eine Marke fir latexiiberzogene Klistierspitzen wurde unléngst vom
Markt genommen, da mehrere Patienten infolge anaphylaktischer
Reaktionen im Zuge eines Bariumeinlaufs starben.

Weitere Berichte Uber Latexallergie wurden auch in der medizinischen
Literatur gefunden.

Eine mehrfache Latexexposition durch Medizinprodukte oder auch
andere Konsumartikel kann einer der Griinde fir das erhohte Auftreten
von Latexallergien sein.
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So wurde beispielsweise berichtet, dass 6%-7% des chirurgischen
Personals und 18%-40% der Patienten mit Spina bifida allergisch
gegenuber Latex sind.

Im Latex enthaltene Proteine scheinen die Hauptquelle der alergischen
Reaktionen zu sein.

Auch wenn unbekannt ist, wie hoch der Proteinanteil sein muss,
um schwere Reaktionen auszul0sen, arbeitet die FDA mit Herstellern
latexhaltiger Medizinprodukte zusammen, um den Proteinanteil in den
Produkten so gering wie moglich zu halten.

Die FDA empfiehlt medizinischem Fachpersonal diesbeziiglich folgende
Vorgehensweise:

Befragen Sie Patienten im Rahmen der Anamnese zu einer eventuellen
Latexalergie.

Diese Empfehlung gilt ganz besondersfir chirurgische und radiol ogische
Patienten, Patienten mit Spina bifida sowie medizinisches Personal .

Fragen Uber Jucken, Ausschlag oder Atembeschwerden nach dem Tragen
von Latexhandschuhen oder Aufblasen eines L uftballons kénnen dabei
hilfreich sein.

Bei Patienten mit positiver Anamnese muss dies auf dem Krankenblatt
vermerkt werden.

Bei Verdacht auf eine Latexalergie sollten Produkte aus anderen
Materidien, wie etwa Kunststoff, verwendet werden. Im Falle einer
Allergie des Patienten kann die medizinische Fachkraft beispielsweise
Handschuhe aus einem anderen Material Uber den Latexhandschuhen
tragen.

Fals sowohl die medizinische Fachkraft als auch der Patient
eine Latexalergie haben, kann ein Latexhandschuh auch zwischen
zwei Paar Handschuhen aus einem anderen Material getragen
werden. (Latexhandschuhe, die als,, hypoallergen” gekennzeichnet sind,
gewahren nicht immer Schutz vor allergischen Reaktionen.)

Selen Sie stets auf allergische Reaktionen vorbereitet, wenn latexhaltige
Medizinprodukte verwendet werden, vor allem bei einem Kontakt
zwischen Latex und Schleimhéuten.
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Sollte es zu einer alergischen Reaktion kommen und fallt der Verdacht
auf Latex als Ursache, so weisen Sie den Patienten auf eine mdgliche
Latexallergie hin und ziehen Sie eine immunol ogische Untersuchung in
Betracht.

Weisen Sie den Patienten an, medizinisches und Notfallpersona vor
medizinischen Behandlungen Uber eine bekannte Latexallergie zu
informieren.

Empfehlen Sie Patienten mit schwerer Latexallergie ggf. das Tragen
eines Erkennungsarmbandes.

Die FDA bittet medizinisches Personal um die Meldung jeglicher Art von
unerwinschten Reaktionen auf Latex oder andere in Medizinprodukten
enthaltene Materiaien. (Siehe Drug Bulletin der FDA, Ausgabe Oktober
1990).

Melden Sie etwaige Vorfélle bitte dem Problem Reporting Program der
FDA unter der gebuhrenfreien Nummer (USA): 800-638-6725.

Bel Fragen zu den Tétigkeiten der FDA in Zusammenhang mit
Latexallergie und Anésthesiologie wenden Sie sich bitte an das Office
of Health Affairs, Center for Devices and Radiological Health Rockville
MD.

Fur eine Referenzliste zu Latexallergie schreiben Sie bitte an: LATEX,
FDA, HFZ-220, Rockville, MD 20857.

Reinigungsmittel

Unter Kapitel 9, Systempflege und Instandhaltung397] finden
Sie ndhere Informationen zur Desinfektion und Reinigung sowie zu
entsprechenden Produkten.

Druckerpapier und Toner

Unter Kapitel 9, Systempflege und Instandhaltund397] finden Sie
ndhere Informationen zum Auswechseln von Druckerpapier und Toner
sowie zu entsprechenden Produkten.

Aixplorer® Bedienungsanleitung 149



A ACHTUNG

Etwaige Zusatzgerdte, die an medizinische elektrische Gerdte
angeschlossen werden, mussen die entsprechenden IEC- bzw. 1SO-
Normen (z.B. IEC 60950 fur Datenverarbeitungsgeréte) erfullen.

Zudem mussen sdmtliche Konfigurationen die Anforderungen fur
medi zinische el ektrische Geréte erfiillen (siehe |EC 60601-1-1 bzw. Abs.
16 der 3. Ausg. von |EC 60601-1).

Jede Person, die Zusatzgerdte an medizinische elektrische Geréte
anschliefdt, nimmt Konfigurationen an einem medizinischen Gerét vor
und ist infolgedessen dafirr verantwortlich, dass dieses/diese Gerét/e die
Anforderungen fur medizinische elektrische Geréte erfullt/erfillen.

Beachten Sie, dass ortliche Bestimmungen vor o.g. Anforderungen
Vorrang haben.

Im Zweifelsfall wenden Sie sich Sie sich bitte an Ihre 6rtliche Vertretung
oder den Kundendienst.

Biopsie-Nadelfihrungen

Biopsie-Nadelfuhrungen werden zu einer ultraschallgefihrten Biopsie
eingesetzt. Die Biopsie erfolgt, um eine Gewebeprobe oder Flissigkeit
aus einer Lasion zu entnehmen.

Folgende Biopsie-Kits konnen verwendet werden:

SL15-4 CIvVCO Infiniti plus 672-001
Flhrungssystem
auf der Ebene

SC6-1 CIvCOo Ultra-Pro 1. 672-002
Nadel fuihrungssystem

SE12-3 CIvVCO Endokavitére 657-014
Einweg-
Nadel fiihrung
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SE12-3 ClvCO Endokavitére 610-666
Mehrweg-
Nadel fiihrung

Eine vollstdndige Liste finden Sie in der aktuellen Version des Civco-
Katalogs fur SuperSonic Imagine.
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Kapitel 5. Verwendung
des Systems
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Konventionen

In dieser Bedienungsanleitung
verwendete Konventionen

Diese Bedienungsanleitung ist folgendermafen aufgebaut:

Alle Schritte sind nummeriert. Sie mussen in der angegebenen
Reihenfolge durchgefihrt werden, um ein richtiges Ergebnis
sicherzustellen.

Listen mit Aufzéhlungszeichen enthalten allgemeine Informationen zu
einer bestimmten Funktion oder einem bestimmten Vorgang. Sie geben

keine Reihenfolge vor.

Bedienelemente, Menlpunkte bzw. -titel sind so geschrieben, wie sie auf
dem System erscheinen.

Symbole erscheinen so, wie sie auf dem System erscheinen.

Die linke Seite des Systems befindet sich zu lhrer Linken, wenn Sie vor
dem System stehen.

Bertihren bedeutet, eine Schaltflache auf dem Touchscreen zu driicken.

Im System verwendete
Konventionen

Im System werden diese Konventionen verwendet:

Die Software des Systems benutzt grafische Darstellungen, die ghnlich
auch auf vielen PCs zu finden sind.

In einem MenU oder einer anderen Anzeige weist ein Markierungsbalken
darauf hin, dass das im Markierungsbalken enthaltene Element gerade
ausgewahlt wird.
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Durch Dricken auf Select (Auswahlen) wird das Element ausgewahlt,
einem Systemparameter ein Wert zugeordnet oder die dem Element
entsprechende Aktion gestartet

Zur Eingabe von Text in ein Textfeld setzen Sie den Cursor in das Feld
und verwenden Sie die Touchscreen-Tastatur.

Zum Anzeigen einer Liste, klicken Sie auf den Abwaértspfeil.

Achten Sie beim Scrollen durch eine Liste darauf, dass sich der Zeiger
auf der Liste befindet. Verwenden Sie dann den TouchRing ™ zum
Scrollen. Wenn Sie Ihren Finger im Uhrzeigersinn bewegen, scrollen
Sie abwaérts, wenn Sie ihn gegen den Uhrzeigersinn bewegen, scrollen
Sie aufwaérts.

Knopftechnik

Bedienpult

Die Bedienelemente auf dem Bedienpult bestehen aus Tasten, Kndpfen
und Drehknopftasten.

Driicken Sie auf eine Taste, um ihre Funktion ein- oder auszuschalten.
Drehen Sie einen Knopf, um die ausgewdhlte Einstellung zu andern.

Driicken Sie auf eine Drehknopftaste, um ihre Funktion einzuschalten
und drehen Sie diese, um die ausgewahlte Einstellung zu éndern.
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Touchscreen

Der Touchscreen verflgt je nach auszufiihrender Funktion Uber
verschiedene Bedienelemente:

Berthren Sieeinen Teil des
Rades, um sich das Menli eines
anderen Modus anzeigen zu lassen.
Berlihren Sie z.B. B, erscheint ein
Meni mit Bedienelementen des
B-Modus, das System wechselt
jedoch nicht in den B-Modus.

Beriihren Sie , Andere Einstellungen®,
um sich eine andere Seite mit
Bedienelementen des aktuellen
Modus anzeigen zu lassen. Fur die
meisten Bildgebungsmodi sind zwei
Seiten mit Einstellungen vorhanden.

Bertihren Sie dieses Bedienelement,
um eine bestimmte Seite oder
Funktion zu 6ffnen. Bertihren Sie
z.B. , Tastatur*, wird diese angezeigt.

Berlihren Sie dieses Bedienelement,
um eine Funktion ein- bzw.
auszuschalten. LED-Knopf eingeschaltet:
orange, ausgeschaltet: dunkelblau.

Dual

Berlihren Sie dieses Bedienelement,
HDIFr.Rate um den angezeigten Wert zu éndern.
Wenn Sie diese Taste mehrmals
hintereinander berthren,
werden alle Werte durchlaufen.
Der angezeigte Wert wird durch
die Position der orangefarbenen
Markierung angegeben.

Drehen Sie den Knopf unter
der Touchscreen-Aufschrift,
um den Wert zu andern.

Berlihren Sie dieses Bedienelement,
um den angezeigten Wert zu

Niedrig andern. Der angezelgte Wert

ist im Késtchen angegeben.

Wandfilter
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Beriihren Sie den entsprechenden
Teil der Taste, um den
zugehdrigen Wert zu éndern.

Clip
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Erste Schritte

System ein- und ausschalten

Das System kannin zwei verschiedene Energiemodi versetzt werden: Ein
und Aus.

Einschalten des Systems

1. Driicken Sie | auf dem Schalter an der Riickseite des Wagens.

Warten Sie bis die GRUNE LED-Anzeige der Stromversorgung
leuchtet und nicht blinkt, bevor Sie das Bedienpult anschalten.
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Hochfahren des Systems

1. Driicken Sieauf dem Bedienpult neben dem linken Lautsprecher O/
Off (Ein/Aus).
Das System Uberprift automatisch eine bestimmte Anzahl von
Komponenten und Peripheriegeréten und fahrt hoch.

Herunterfahren des Systems

1. Driicken Sie auf dem Bedienpult neben dem linken Lautsprecher On/
Off (Ein/Aus).
2. Das Abschaltmeni wird angezeigt.

3. Wahlen Sie Yes.

Ausschalten des Systems

1. Stellen Sie den Schalter an der Riickseite des Systems auf O , um das
System vollsténdig auszuschalten.

Sollten sich noch Elemente in der Warteschlange zum Exportieren
befinden, erscheint folgendes Abschaltmenu:

Die verbleibenden Auftrage werden standardmaflig beim néchsten
Systemstart neu gestartet. Méchten Sie die verbleibenden Auftrége
I6schen, so entfernen Sie das Hakchen, bevor Sie das System
herunterfahren.
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Wenn das System auf Off gestellt ist, verbraucht eskeinen Strom. Halten
Sie sich fir eine optimale Balance zwischen Anwenderkomfort und
Energieeffizienz an folgende Empfehlungen:

» Schalten Sie das System am Ende des Tages aus, wenn es Uber Nacht
nicht benutzt wird. Driicken Sie zum Ausschalten des Systems auf den
On/Off-Schalter Uber dem Bedienpult.

* Wird das System lénger nicht benutzt, so fahren Sie es herunter.
Dricken Sie zum Herunterfahren des Systems auf den On/Off-
Schalter des Bedienpultes.

Halten Sie sich beim Ausschalten des Systems nach Mdglichkeit stets an
dieses Verfahren.

Wenn Sie beim Ausschalten anders vorgehen, fihrt dies zu einer
langeren Initialisierungsdauer beim néchsten Einschalten des Systems
und moglicherweise zu anderen Problemen.

A ACHTUNG

Schalten Sie das System erst ein, nachdem es mindestens 15 Sekunden
lang ausgeschaltet war. Wird das System unmittelbar nach dem
Ausschalten wieder eingeschaltet, so kann es zu einer Betriebsstorung
kommen.

Léasst sich das System nicht Uber den normalen V organg ausschalten, so
halten Sie den On/Off-Schalter mindestens 5 Sekunden lang gedriickt.
Léasst es sich auch so nicht ausschalten, so schalten Sie den Schalter des
Bedienpultesfir die Stromversorgung auf der Riickseite des Systemsaus.

Wenden Siediese Ausschaltverfahrenim Normalfall nicht an. Siekdnnen
das System beschédigen.

Wird das System nicht im Normalverfahren ausgeschaltet, so werden
B-Modus-Bilder beim erneuten Einschalten mdglicherweise nicht
dargestellt. Dies bedeutet jedoch nicht, dass eine Betriebsstorung
vorliegt. Schalten Sie den Schater des Bedienpultes fur die
Stromversorgung auf der Rickseite des Systems aus, warten Sie
mindestens 15 Sekunden, und schalten Sie die Stromversorgung wieder
en.

Fahren Sie das System niemal swahrend einer Datei libertragung herunter.
Dies kann zu Datenkorruption oder Datenverlust fihren.
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A WARNUNG

In einer Gefahrensituation benutzen Sie den Schalter auf der unteren
Rickseite des Aixplorer®.

Einstellen von Uhrzeit und
Datum

Das System ist mit einer Uhr/Kalenderfunktion ausgestattet, welche die
Uhrzeit- und Datumseinstellungen auch beim Ausschalten und Trennen
des Systems vom Netz beibehélt.

Die Anleitung zum Einstellen von Uhrzeit und Datum finden Sie in
Kapitel Kapitel 8, Individuelle Systemeinstellungen [355].

Herstellung einer
Netzwerkverbindung

Das System unterstiitzt Standard-Netzwerkfunktionen, unter anderem
Drucken auf DICOM-Druckern, lokalen Druckern und Report-Druckern
(optional).

Siehe Kapite 8, Individuelle Systemeinstellungen [355] fir
Anweisungen zur Netzwerkkonfiguration.
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Auswahl eines Schallkopfs

Das System verfugt Uber vier Portsfur den Anschlussvon Schallkopfen,
die gleichzeitig besetzt werden konnen; es kann jedoch nur jeweils ein
Schallkopf betrieben werden.

Bewahren Sie den Schallkopf, der sich nicht in Verwendung befindet,
in einem der Schallkopfhalter auf.

Verwenden Sie stets das Kabelflhrungssystem, um ein Treten auf die
Kabel bzw. ein Dartberfahren mit den Lenkrollen zu vermeiden.

AnschlieBen eines Schallkopfs

Siehe, Anschlief3en Schallkopf* [131].

Auswahlen eines Schallkopfs fiir eine
Untersuchung

Das System erkennt nach dem Einschalten den zuletzt benutzten
Schallkopf, die letzte Anwendung und die letzte Preset-Einstellung.

Wahrend des Betriebs kann zwischen den vier angeschlossenen
Schallkopfen gewahlt werden.

1. Driicken Sie Probe auf dem Bedienpult.

Auf dem Touchscreen werden die mit den angeschlossenen
Schallképfen kompatiblen Anwendungen angezeigt.
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2. Berthren Siedas R egister der gewiinschten Anwendung.
Beispiel: Vaskulér
Auf dem Touchscreen werden die Schallkopfe und die
entsprechenden Voreinstellungen gezeigt, die Siefir die ausgewéhlte
Anwendung benutzen kénnen.

3. Beriihren Sie die gewtinschte \Voreinstellung
Beispiel: Karotis
Der Schallkopf-Bildschirm schliefdt sich und das System befindet
sich im Echtzeit-B-Modus.

Die Werksvoreinstellungen werden in einem dunkleren Blau und die
benutzerdefinierten Einstellungen in einem helleren Blau angezeigt.

=
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ANMERKUNG

Die angezeigte Liste der Voreinstellungen kann in der
Systemkonfiguration angepasst werden. Siehe Kapitel 8, Individuelle
Systemeinstellungen [355]

Der ausgewdhite Schallkopf, die Anwendung und die Voreinstellung
werden in der Kopfzeile der Hauptanzeige des Bilddarstellungsmodus

angezeigt.
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A WARNUNG

Benutzen Sie nur empfohlene Gele (Kontaktmittel). Andere Produkte
konnen den Schallkopf beschédigen und die Garantie ungltig machen.

Beginn einer Untersuchung

Bereit machen

Vor dem eigentlichen Schallen kdénnen Sie neue Patientendaten
eingeben oder Daten von Patienten aufrufen, deren Akte bereitsangel egt
wurde.

Bevor Sie einen neuen Patienten schallen, vergewissern Sie sich, dass
die vorherige Untersuchung beendet wurde, indem Sie folgendes tun:

* Dricken Sie =nd Exam auf dem Bedienpult.

* Dricken Sie auf New Patient (Neuer Patient) auf dem
Touchscreen.

Eingeben neuer Patientendaten

PATIENTENDATENEINGABE

1. Driicken Sie Patient auf dem Bedienpult.

Auf dem Hauptmonitor erscheint die vorausgefillte Seite zu den
Patientendaten.
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Die Registerkarte Allgemeine Informationen der Patienteneingabe
enthdlt die Felder fr die personenbezogenen Daten des Patienten.

Die Registerkarte ,, Worklist Information” (Arbeitdlisteninformationen)
der ,, Patient Data Entry* (Patientendateneingabe) zeigt | nformationen der
~Modality Worklist® (Modalitétsarbeitsliste) an (falls zugewiesen und
konfiguriert).

Acht weitere Registerkarten mit spezifischen klinischen Informationen
sind verfigbar:

* Brust

e Schilddriise
» Abdomen
* Nieren

e Becken

¢ Urogenital
« MSK

e Vaskular

So navigieren Sie durch die Register:

1. Bewegen Sie den Cursor auf die gewlnschte Registerkarte und
driicken Siedann Select (Auswahlen) auf dem Bedienpult.

2. Setzen Sie den Textcursor in das Feld, in das Sie Daten eingeben
maochten.

Das aktive Feld ist orange unterlegt.
3. Geben Sie den gewtinschten Text Uber die Tastatur ein.
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Eingabe

Sie kénnen den Text, den Sie gerade schreiben, direkt auf dem
Touchscreen im Voransichtsberei ch ansehen.

HH

ANMERKUNG

Patienten-1D: Das System identifiziert jeden Patienten Uiber eine eigene
ID. Sie kbnnen eine eigene ID eingeben oder diese automatisch vom
System erstellen lassen. Bilder und Berichte werden auf Basis der

Patienten-1D gespeichert.

Name und I1D erscheinen oben auf allen Bildanzeigen

AUSWAHLEN EINES WERTS IN EINER LISTE:

1. Bewegen Sie den Cursor zum Pfeil auf der rechten Seite der Drop-
down-Liste.

2. Dricken Sie zur Anzeige der Liste Select,

3. Bewegen Sie den Cursor bis zum gewiinschten Wert und bestétigen
Sie lhre Auswahl mit Select.
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Sie kénnen die Patientendateneingabe als ein Bild der Untersuchung
speichern.

Dafur dricken Sie Save Image, wédhrend Sie sich in der
Pati entendatenei ngabe-M aske befinden.

Dadurch wird die aktive Registerkarte al's Screenshot gespeichert.

Laden einer Patientendatei aus der
Modality Worklist

DURCHSUCHEN DER ARBEITSLISTE NACH
UNTERSUCHUNGEN

Diese Funktion ist verflgbar, wenn das System mit dem Netzwerk
verbunden ist und DICOM aktiviert wurde.

1. Driicken Sie Patient auf dem Bedienpult.

Auf dem Hauptmonitor erscheint die vorausgefillite Seite zu den
Patientendaten.

Die Tastatur erscheint auf dem Touchscreen.

=
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ANMERKUNG

Falls eine ,Modality Worklist“ (Modalitétsarbeitsliste) konfiguriert
und zugewiesen wurde, wird durch Dricken auf End
Exam  (Untersuchung beenden) automatisch die ,,Modality
Worklist“ (Modalitétsarbeitsliste) angezeigt (falls konfiguriert).

2. Bertihren Sie V.\\Vorklist auf dem Touchscreen.

Die Modality Worklist erscheint auf dem Hauptbildschirm.
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Zum Filtern der Liste nutzen Sie die Schaltflachen tber der Liste.

Platzieren Sieden Zeiger auf einer Spalteniiberschrift und sortieren
Siedie Liste entsprechend der ausgewahlten Spalte mit Select.

Benutzen Sie die Suchfunktion, um einen bestimmten Patienten zu
finden.

3. Bewegen Sie den Cursor zu der Patientendatei, die Sie 6ffnen
maochten.
4. Driicken Sie Select auf dem Bedienpullt.

Auf dem Hauptbildschirm erscheint die vorausgefillte Seite zur
Patientendatenei ngabe.

Sie kdnnen bestimmte Informationen fir diesen Patienten bearbeiten.

Néhere Informationen zum  Konfigurieren der ,Modality
Worklist® (Modalitatsarbeitdiste) finden Sie unter Kapitel 8,
Individuelle Systemeinstellungen [355].

BROAD QUERY (UMFASSENDE QUERY), PATIENT
QUERY (PATIENTENABFRAGE)

Aixplorer® bietet zwei durch das IHE (Integrating the Headthcare
Enterprise) definierte Abfragetypen an: umfassende Abfragen und
Patientenabfragen.
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Die Arbeitdiste fuhrt standardmafdig umfassende Abfragen durch.

Die PatientenQuery (Patientenabfrage) beschrankt die Anzahl der
eingehenden Antworten und erhdht somit die Vertraulichkeit, begrenzt
das Risiko der versehentlichen Auswahl des falschen Patienten in der
Arbeitdiste und begrenzt die Menge der an das System Ubertragenen
Daten.

Verwendung der PatientenQuery (Patientenabfrage):

1. Driicken Sie auf PatientenQuery (Patientenabfrage) auf dem
Touchscreen, um eine Abfrage nur fir einen spezifischen Patienten
durchzuftihren. Verwenden Sie diesen Modus insbesondere dann,
wenn Ihr Netzwerk langsam ist.

Ein Fenster wird eingeblendet.

Modality Worklist

2. Geben Sie die Daten fir den spezifischen Patienten ein, den Sie auf
der Arbeitsliste abrufen mochten.
Zur Durchfiihrung der Abfrage muss mindestens ein Pflichtfeld
ausgefullt werden.

3. Klicken Sie auf Query (Abfrage), um die Abfrage fur den
spezifischen Patienten durchzufihren.

Dricken Sie auf Umfassende Query (Umfassende Abfrage)
auf dem Touchscreen, um zum  Abfragemodus ,Broad
Worklist“ (Umfassende Abfrage) zu wechseln.

Die ,Modaity Worklist* (Modalitétsarbeitsiste) kann verwendet
werden, wenn das System vom Netzwerk getrennt ist. Weitere Details
finden Sie unter Kapitel 8, I ndividuelle Systemeinstellungen [355].
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Patientendaten editieren

BEARBEITBARE DATEN

Die Daten des aktuellen Patienten kdnnen bearbeitet werden. Einige
Informationen kénnen jederzeit wahrend einer Untersuchung bearbeitet
werden, falls sie nicht von der Modality Worklist importiert wurden.

BEARBEITEN VON PATIENTENDATEN

1. Platzieren Sie den Textcursor in dem Feld, das Sie bearbeiten
mochten.

Das aktive Feld ist orange unterlegt.
2. Geben Sie den neuen Text Uber die Tastatur ein.

Bearbeiten Sie enes der Identifikations-Felder, erscheint ein
Diaogfenster mit einer Meldung. Bestétigen Sie mit V&S oder brechen
Siemit No ab.

Es gibt folgende Identifikationsfelder :

» Nachname des Patienten

* Vorname des Patienten

e Zweiter Vorname des Patienten

Patienten-ID

Auftragsnummer

Alle Felder des DICOM-Registers der Patientendaten-Eingabe

=
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Wenn Sie einesder 0.g. Felder NACH dem Versenden der Untersuchung
an einen Server bearbeiten, startet der DICOM Store mdglicherweiseeine
neue Untersuchung mit den neuen Patientendaten.

Durch die Eingabe von Koérpergrof3e und -gewicht des Patienten wird
automatisch der Body Mass Index (BMI) berechnet.

172 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Untersuchung beenden

Vergewissern Siesich, dassalle von Ihnen benétigten Bil der gespeichert
wurden.

Nach dem Ende der Untersuchung beenden Sie diese folgendermalien:
Dricken Sie End Exam auf dem Bedienpult.
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Bildgebungs-Modi

Allgemeine Informationen zu den
Bildgebungs-Maodi

Aufrufen/Verlassen eines Modus

Das Aixploree® Ultraschallsystem bietet eine Relhe von
Bildgebungsmodi Uber die M odusauswahltasten.

Die Modustasten (orange) befinden sich auf dem Bedienpult unter dem
Touchscreen.

* Dricken Sie 5, um im Graustufen-B-Modus zu schallen.

* Dricken Sie S\VWE ™, um im Graustufen-B-Modus mit tberlagertem
Echtzeit-Farbelastogramm zu schallen.

* Dricken Sie COL, uminfarbkodierter Flussdarstellung (CFl), Color-
Power-Darstellung (CPI), oder Direktional e Color-Power-Darstellung
(DCPI) zu schallen.

* Dricken Sie P\ fur den Pulsed Wave Doppler.

* Dricken Sie CEUS, um die Kontrastmittel-Bildgebung (Contrast
Enhanced Ultrasound imaging) zu aktivieren.
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Der Zugang zum 3D-Modus erfolgt Uber den Touchscreen.

Wird die = -Taste gedriickt, wahrend ein anderer Modus lauft, so wird
der aktuelle Modus abgebrochen und der B-Modus angezeigt.

Die vorhergehenden Einstellungen werden wieder hergestellt.
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Hauptanzeige fiir die Bildgebung

Auf der Hauptanzeige fur die Bildgebung sind ein Ultraschallbild,
Untersuchungs- und Bilddaten sowie eine Reihe von Indikatoren zu
sehen.

Der Bildbereich befindet sich ungefdhr in der Mitte der
Bildgebungsanzeige.

Rechts vom Bild befinden sich ene Tiefenskala sowie en
Graustufenbalken und/oder Farbbalken.

Die Patienten- und Untersuchungsdaten werden direkt (ber dem
Ultraschallbild angezeigt. Dort erscheinen auch die aktuelle Uhrzeit und
das Datum, der Name der Einrichtung, der ausgewahlte Schallkopf und
die ausgewahlte Anwendung, sowie die Werte des Thermischen Index
(T1) und des Mechanischen Index (MI).

Die Bildparameter werden links vom Bild angezeigt.

1. Ultraschallbild 2. Patient/Unters.daten

3. Bildparameter 4. Tiefenskala

5. Graustufenbalken 6. Schallkopf/Voreinstellung
7. Ml und TI 8. Hinweissymbole

Siehe einzelne Bildgebungsmodi fir eine genaue Beschreibung der
jeweiligen Hauptanzeige.
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Hinweissymbole

Im unteren linken Bereich der Hauptanzeige erscheint eine Reihe von
Symbolen, die Sie tiber den Status des Systems informieren.

CD im CD/DVD-Laufwerk eingelegt

CD wird gebrannt

NN GIEEE SRR

Fehler wahrend des CD-Brennvorgangs

DVD im CD/DVD-Laufwerk eingelegt

DVD wird gebrannt

Fehler wahrend des DV D-Brennvorgangs

Keine CD oder DVD im CD/DV D-Laufwerk

USB-Gerét ist eingesteckt

System exportiert Daten auf USB-Gerét

Fehler wahrend des USB-Exports

Das System ist mit Netzwerk verbunden

Netzwerkfehler

Das System exportiert Daten auf DICOM Store SCP

Fan)

Fehler DICOM Modality Worklist SCP
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Fehler DICOM Store SCP

IE

Das System druckt auf DICOM Drucker

Fehler DICOM-Drucker

i |

Fehler DICOM commit server

System druckt auf lokalem Drucker

v @

171

Fehler lokaler Drucker

Modality Performed Procedure Step (MPPS) ist belegt

||

Fehler MPPS

=

&

DICOM Modality Worklist wird aktualisiert

Fehler DICOM Modality Worklist

=)

DICOM Modality Worklist: Offline-Modus

OFFLINE

DICOM Modality Worklist gefiltert

Luftfilter Gberprifen

Verfligbarer Speicherplatz auf der Festplatte

SIE|

Query and Retrieve
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Uber den interaktiven Bildschirm -
Touchscreen

Der Bildgebungs-Touchscreen ist je nach Abtastmodus unterschiedlich.

Er verfigt Uber:

« algemeine Bedienelemente, die in allen Bildgebungsmodi vorhanden
sind

 Bildgebungsparameter, die sich auf den/die aktiven Modus/Modi
beziehen

« Drehregler, die Uber ihre entsprechenden Knopfe bedient werden, die
sich unter dem Touchscreen befinden

 einNavigationsrad, mit dem die Parameter aller aktiven Modi geéndert
werden konnen

Tastatr

Farb.-Optim.

Ml Fluss Blitzunterdrickun;

Wandfilter

Med Invertieran Nebeneinander

Res/Pen HDIFr. Rate

Nulllinia STeuerUNG
o 0

1. Allgemeine Bedienelemente 2. Bildgebungsparameter
3. Drehregler 4. Navigationsrad

Rufen Sie jeden Bildgebungsmodus auf, um eine genaue Ubersicht der
jeweiligen Parameter zu erhalten.
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Allgemeine Bedienelemente

Einige Bedienelemente sind in allen Bildgebungsmodi vorhanden. Sie
sind nachstehend aufgefihrt.

Eine Beschreibung der modusspezifischen Bedienelemente finden Siein
den jeweiligen Kapiteln Gber die einzelnen Bildgebungsmodi.

Einfrieren

Im Live-Modus driicken Sie -reeze auf dem Bedienpult, um das Bild
zu fixieren. Ein Schneeflockensymbol erscheint auf dem Bild und zeigt
an, dass das Bild fixiert wurde.

Nach Fixieren desBildesdriicken Sieerneut F-recze, um die Fixierung
aufzuheben und in den Live-Bildgebungsmodus zuriickzukehren.

Tiefe

Uber Depth (Tiefe) lassen sich die Tiefenzonen einstellen, innerhalb
derer die Anatomie im B-Modus dargestel It wird.

Je grofer die Abbildungstiefe, umso tiefer im Korper erfolgt die
Echoerfassung. Daher dauert es langer, bis der Schallkopf das Signal
empfangt. Es erhoht sich also die Empfangszeit, und es muissen
mehr Informationen verarbeitet werden. Die Zeit zwischen zwei
Ultraschallstrahlen wird erhoht.

Infolgedessen wird die Bildrate verringert.

Depth (Tiefe) ist nur im Live-Bildgebungsmodus einstel lbar.
Die Einstellung Depth (Tiefe) befindet sich auf dem Bedienpult.
Drehen Sie Depth:

* im Uhrzeigersinn, um die Tiefe zu vergrofdern und tiefere Strukturen
darzustellen

* gegen den Uhrzeigersinn, um die Tiefe zu verringern und
oberflachennahe Strukturen zu schallen.

Die Tiefeneinstellung ist je nach Anwendung und Modus verschieden.
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Die Tiefe wird auf dem Bildschirm in cm dargestellt.

Gain

Die Gesamtverstarkung erhoht bzw. verringert die Menge der auf eéinem
Bild angezeigten Echoinformationen.

Sie kann das Bild aufhellen oder verdunkeln, wenn geniigend
Echoinformationen erzeugt werden.

Gain l&sst sich im Live-Modus und bei fixierten Bildern verstellen.

Die Verstérkung lasst sich in jedem Modus Uber den Modus-Knopf
einstellen.

Drehen Sie &, SWE™, COL oder P\ je nachdem welcher Modus
aktiviert ist:

e im Uhrzeigersinn, um die Gesamtverstérkung zu erhdhen und ein
helleres Bild zu erhalten

¢ gegen den Uhrzeigersinn, um die Gesamtverstéarkung zu senken und
ein dunkleres Bild zu erhaten.

Time Gain Compensation (TGC)

AUTOTGC

Auto TGC regelt die Verstérkung im B-Modus an verschiedenen
Tiefen und fir verschiedene Gewebeddmpfungen automatisch ein.

Die Gesamthelligkeit wird automatisch je nach der Einstellung von
AutoTGC Offset geregelt (siehe, AutoTGC-Offset” [193]).
AutoTGC befindet sich auf dem Bedienpult.

DrickenSie Auto TGC. Falserforderlich, konnen Siedie Verstarkung
auch unabhéngig regeln (siehe , Gain“ [181] oben).
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MANUALTOUCHTGC™

Die gleichméaiige Helligkeit des Bildes lasst sich selektiv regeln.

Driicken Sie T GC auf dem Touchscreen.

Das B-Modus-Bild wird gleichzeitig hinter den Schiebereglern
dargestdlit.

Zeichnen Sie nach Bedarf die TGC-Kurve mit einem Stift oder dem
Finger.

Sie kénnen auch die Position jeder virtuellen Eingabe auf ihrer Linie
andern, indem Sie eine andere Stelle auf derselben Linie bertihren.

Transmit Focal Zone

Der Fokusbereich ist jene Tiefe, bei der die laterale Auflésung auf dem
Bild am besten ist.

Die Fokusposition ist jene Tiefe, bei der die Ubertragene
Ultraschallenergie fokussiert wird.

Focus ist nurim Live-Bildgebungsmodus einstellbar.
Focus befindet sich auf dem Bedienpuilt.

Drehen Sie~ocus

* im Uhrzeigersinn, um den Fokusbereich tiefer zu platzieren
« gegen den Uhrzeigersinn, um den Fokusbereich oberflachenngher zu
platzieren.

Dricken Sie Focus und drehen Sie anschlief3end den Knopf

« im Uhrzeigersinn, um den Fokusbereich zu vergrofRern
« gegen den Uhrzeigersinn, um die Fokusgrofie zu verkleinern

Driicken Sie Focus  erneut, um den Fokusbereich zu verlegen.

Eine Anderung der GroRRe des Fokusbereiches wirkt sich auf die Bildrate
aus.
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Je grof3er der Fokusbereich, desto langsamer die Bildrate.

Zur genaueren Untersuchung kann ein Auswahlbereich in den
Bildgebungs-Modi vergréfizert werden. Zwei Zoom-Typen sind auf dem
Aixplorer® verflgbar: der HD-Zoom und der digitale Zoom.

HD Z0O0OM

Der HD-Zoom konzentriert die Systemverarbeitungskapazitét auf einen
bestimmten Zielbereich des Echtzeit-Bildes.

DasErgebnisist eine verkleinerte Gesamtansicht, diejedoch eine bessere
Detailschéarfe und hohere Bildrate aufweist, wodurch fiir den Zielbereich
eine bessere Bildqualitét erzielt wird.

HD Zoom ist nur im Live-Bildgebungsmodus einstellbar.
Zur Nutzung der HD Zoom-Funktion:
1. Driicken Sie Zo0m auf dem Bedienpult.

Auf dem Bild wird ein Feld eingeblendet.
2. Bewegen Sie die Zoom-Box mithilfedes Trackball

3. Driicken Sie auf Select (Auswahlen), um den Trackball auf die
Boxgrof3e einzustellen.

4. Passen Sie die GroRe der Zoom-Box mithilfedes Trackball an.
5. Driicken Sie Z0 01 erneut, um das Bild zu vergroRern.
6. Dricken Sie Z00m erneut, um das Bild zu verlassen.

DIGITALER ZOOM

Digital Zoom (Digitaler Zoom) ist eine vergroflernde Post-processing-
Funktion. Aus diesem Grund hat sie keine Auswirkung auf die Bildrate.
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Digital Zoom ist im Live-Bildgebungsmodus und bei fixiertem Bild
einstellbar.

Drehen Sie Zoom:

* im Uhrzeigersinn, um den Zoom-Faktor zu erhdhen
¢ gegen den Uhrzeigersinn, um den Zoom-Faktor zu verringern.

=
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Im Live-Moduskénnen HD Zoom und Digital Zoom gleichzeitig genutzt
werden.

Links / Rechts

Links/Rechts dient dazu, das Bild entlang der Links-Rechts-Achse
umzudrehen.

Berthren Sie L inks/Rechts, um das Bild umzudrehen.

Oben/unten

Oben/Unten dient dazu, das Bild entlang der Oben-Unten-Achse
umzudrehen.

Bertihren Sie Oben/Unten, um das Bild umzudrehen.
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Berthren Sie Dual, um den Dual-Modus zu aktivieren oder zu
deaktivieren.

Das linke Bild ist aktiv.

Driicken Sie Select, um das linke Bild zu fixieren und das rechte zu
aktivieren.

Dricken Sie Freeze, um beide Seiten zu fixieren.

e das aktive Bild weist ein orangefarbenes S as
Orientierungsmarkierung auf

 dasinaktive Bild weist ein weil3es S al's Orientierungsmarkierung auf.

Durch Driickenauf Select kénnen Sieden aktiven Status zwischen den
Dual-Bildern wechseln.

Die Bildeinstellungen gelten stets fir das aktive Bild im Dualmodus.
Die Bildeinstellungen fir die Dualbilder sind voneinander unabhéngig.

Wenn Sie Freeze vor Select  drucken, konnen Sie die
Bildeinstellungen und Modi der aktiven Seite andern.

Dual oben/unten

Dual oben/unten hat die gleiche Funktion wie Du al, teilt das Bild
jedoch in ein oberes und ein unteres Bild auf.

1. Dricken Sieauf Dual,um Dual oben/unten zu aktivieren.

2. Driucken Sieauf Dual oben/unten, um das Anzeigeformat Dual
oben/unten zu aktivieren oder zu deaktivieren.
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Abspielen

Wenn das Bild fixiert wird, wird in allen Modi eine Schaltflache
Abspielen auf dem Touchscreen angezeigt.
Abspielen ermdglicht das Anzeigen von Clips. Unter K apitel 7, Bild-

und Datenmanagement [327] finden Sie weitere Informationen zum
Anzeigen von Clips.

Patientennamen ausblenden

Patientennamen ausblenden ermoglicht das temporére
Ausblenden der Patienteninformationen auf dem Bildschirm. Die
ausgeblendeten Informationen bleiben jedoch in der Datenbank.

Trackball-Funktionswechsel

Wenn mehrere Funktionen mit dem Trackball verfligbar sind, so werden
diese unten am Bild angezeigt. Die aktive Funktion wird orange
angezeigt.

Driicken Sie auf den Zeiger, um die aktive Trackball-Funktion zu
andern.

Dricken Sieauf Select, umzwischen B 0x move (Position der Box)
und B0x size (BoxgrofRe anpassen) zu wechseln.

Dricken Sie auf Select, um zwischen Imgl und Img2 in
Doppelanzeige zu wechseln.
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Monitoreinstellung

Auf jeder Touchscreen-Seite fur den Bildgebungsmodus kénnen Sie mit
der Schaltflache Mionitoreinstellung thr Monitorprofil auswahlen.

1. Dricken Sie Monitoreinstellung auf dem Touchscreen.
Auf dem Touchscreen wird eine Seite zum Einstellen des Monitors
angezeigt.

2. Drehen Sie den Knopf Monitorprofil, bis Sie die gewinschte
Einstellung gefunden haben.

Dricken Sie Monitorprofile  Werksstandard, um das
Monitorprofil auf die Werkseinstellung zurlickzusetzen.
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B-Modus Bildgebung

Der B-Modusist ein zweidimensionaler Ultraschall-Bildgebungsmodus,
der die Darstellung der aus Gewebe mit unterschiedlicher Dichte
zurlickgesendeten Echos in verschiedenen Graustufen ermdglicht.

Zugang zum B-Modus

Driicken Sievon jedem beliebigen Modusausauf 5 auf dem Bedienpullt.

Hauptanzeige des B-Bildes

s

1. Name des Krankenhauses/der Klinik 2. Datum und Uhrzeit

3. Patientenname 4. Patienten-1D

5. Schallkopf/Voreinstellung/ MI/TI 6. Bildgebungsparameter
7. Ultraschallbild 8. Tiefenskala

9. Fokusbereich 10. Graustufenanzeige
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B-Modus Touchscreen

Im B-Moduswerden auf dem Touchscreen verschiedene Bedienelemente
angezeigt, die eine Optimierung des B-Bildes ermoglichen.

Es gibt 2 Seiten mit B-Modus-Parametern. Diese Einstellungen
lassen sich durch Bertihren des jeweiligen Bedienelements auf dem
Touchscreen oder durch Drehen des Drehknopfes direkt unter dem
Touchscreen regeln.

Palientennams Anders
: Enstellungen
Hide

Tasaatur

Sektargribe

Panoramabild Grofl Links i Rechts

Harmonle Imaging

ResiPan

Sehalllalsning
o di

SupsrCompaund

HIDIFr. Rate

TFimsuuTirner
1548 mis

Biopsie

Um in den Parameterseiten zu bléttern, berthren Sie Andere

Einstellungen.

Fatientenname Anders
y Einstellungen
Hide

Tastatur

Diopsiewinkel

1 188 Biopsic ausbiende

Aixplorer® Bedienungsanleitung




B-Modus-Parameter

HARMONIC IMAGING

Der Modus ,,Harmonische Bildgebung” dient der Verringerung von
Storecho und Halleffekten sowie der Verstérkung von Gewebegrenzen.

Die Harmonische Bildgebung ist nur im Live-Bildgebungsmodus
verflgbar.

Dricken Sie Harmonic Imaging, um die harmonische Bildgebung
zu aktivieren/deaktivieren.

RES/PEN

Res/Pen ermoglicht die Anderung der Mittenfrequenz fiir eine erhohte
Auflésung oder erhohte Eindringtiefe. Res/Pen ist nur im Live-

Bildgebungsmodus verfligbar. Driicken Sie Res/Pen, um den Wert zu
andern.

Die orangefarbene LED-Anzeige weist auf den aktiven Wert hin:

» LED links: Res (Auflésung)
» LED Mitte: Gen (Allgemein)
e LED rechts: Pen (Eindringtiefe)

HD/FR. RATE

HD/Fr. Rate ermdglicht die Einstellung der Bildrate und Liniendichte
fir eine erhohte raumliche oder zeitliche Auflésung.

Bertihren Sie HD/Fr. Rate, um den Wert zu andern.
Drei Optionen stehen zur Auswah:

» HD (Hochauflgsend): LED links
» Ausgeglichen: LED Mitte
» Fr. Rate (Bildrate): LED rechts
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TISSUETUNER™

TissueTuner™ ermoglicht die Einstellung der Empfangsparameter
in Zusammenhang mit der angenommenen Schallgeschwindigkeit
des Ultraschalls im  Korper. Die  Abstimmung  der
Schallgeschwindigkeitsparameter auf den untersuchten Gewebetyp
erzielt eine hdhere raumliche und laterale Auflésung.

TissueTuner ™ ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Drehen Sie den Knopf unter TissueTuner ™:

» im Uhrzeigersinn fir ein dichteres Gewebe (hdhere Geschwindigkeit
der Schallwerte)

» gegen den Uhrzeigersinn fir ein weniger dichtes Gewebe (geringere
Geschwindigkeit der Schallwerte)

TissueTuner™-Werte sind von der gewahlten Anwendung
abhangig.

DYNAM. BEREICH

Dynam. Bereich ermoglicht die Anderung des Bereichs, in dem die
Amplituden der Echosignale dargestellt werden.

Dynam. Bereich ist im Live-Bildgebungsmodus und bei fixiertem
Bild verfugbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Dynam. Bereich:

* im Uhrzeigersinn, um die Graustufenwerte zu komprimieren
* gegen den Uhrzeigersinn, um DR zu verringern.

Die Werte des Dynam. Bereichs hangen von der ausgewahlten
Anwendung ab.
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2D-MAP

2D-Map weist die Darstellung der Echoamplituden einem Graustufen-
oder Farbbereich zu.

20D-Map ist im Live-Bildgebungsmodus und bei fixiertem Bild
verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter 20 Viap:

 im Uhrzeigersinn, um zur Ansicht der néchsten Karte zu gehen

» gegen den Uhrzeigersinn, um zur Ansicht der vorhergehenden Karte
zu gehen

Sieben Karten stehen zur Auswahl.

SUPERCOMPOUND ™

SuperCompound kombiniert den zuriickgesendeten Ultraschall
aus einer grollen Auswahl gesteuerter Echolinien, um ein Bild mit
hervorragender Struktur, verstérkter Abgrenzung und verringerter
Abschattung zu erzeugen. SuperCompound ist nur im Live
Bildgebungsmodus verfligbar.

Dricken Sie auf SuperCompound, um den Modus
SuperCompound zu aktivieren.

SCHALLLEISTUNG

Schallleistung regelt die Ausgangsleistung des Systems.
Schallleistung ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfigbar.
Drehen Sie den Knopf unter Schallleistung:

» im Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu erhbhen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu verringern.

Die maximale akustische Ausgangdeitung betrdgt 0dB und die
minimale Leistung liegt bei -30dB.

Siehe Kapitel 3, Sicherheit [31] fur Informationen Uber die akustische
Ausgangsl eistungen.
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AUTOTGC-OFFSET

AutoTGC-Offset ermoglicht  die  Programmierung  der
automatischen Gesamtverstdrkung bei der Verwendung von
AutoTGC.

AutoTGC-Offset befindet sich auf der zweiten Seite der Parameter-
Einstellungen.

Drehen Sie den Drehknopf unter Auto TGC-Offset:

» im Uhrzeigersinn, wenn Sie ein helleres Bild wiinschen
 gegen den Uhrzeigersinn, wenn Sie ein dunkleres Bild winschen.

PERSISTENZ

Dieses Bildmittelungsverfahren verringert Bildrauschen.

Persistenz ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild (zur Ansicht von Clips) verfligbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Persisienz:

* im Uhrzeigersinn, um die Persistenz zu erhohen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Persistenz zu verringern.

SUPERRES™

SuperRes™ ist eine Bildverarbeitungsfunktion, die verringerte
Kornigkeit, bessere Bildstruktur und Kantenanhebung ohne
Auswirkung auf die Bildrate ermdglicht.

Superlkes ist im Live-Bildgebungsmodus und bel fixiertem Bild
verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Superes:

* im Uhrzeigersinn, um Super2es zu erhdhen
* gegen den Uhrzeigersinn, um Superi2es zu verringern.

SuperRes-Werte hangen davon ab, ob SuperCompound ein-
oder ausgeschaltet ist.
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SEKTORGROBE

Sektorgrolie erweitert oder verringert die GrofRe des Sektorwinkels,
um den Auswahlbereich des Bildes zu maximieren. Die Anderung der
Sektorgrofie beeinflusst die Bildrate. Je kleiner die Sektorgrof3e, je
schneller die Bildrate.

TRAPEZ

Trapez ermoglicht die VergroRerung des Sichtfeldes.

Drucken Sie auf [rapez, um den Trapezmodus zu aktivieren oder zu
deaktivieren.

Biopsie

Biopsie-Nadelfiihrungen werden wahrend einer ultraschallgefihrten
Biopsie eingesetzt. Das System zeigt eine Fuhrungdinie, die den
voraussi chtlichen Weg des Biopsie-Werkzeugs darstel It.

Eine Liste von kompatiblen Biopsie-Kitsfinden Sieunter , Kompatibles
Zubehor* [141].

ANBRINGEN UND ENTFERNEN EINER BIOPSIE-
NADELFUHRUNG

A WARNUNG

Uberpriifen Sie alle Komponenten und den Schallkopf.

Stellen Sie sicher, dass die von Ihnen benutzte Nadelfuhrung fur den
Schallkopf, das System und die System-Software geeignet ist.
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Einige Nadelfihrungen missen U(ber einer sterilen Schallkopf-
Schutzhille angebracht werden. Lesen Sie die zur Biopsie-Nadelfiihrung
gehdrende Anleitung.

Nach jedem Gebrauch missen Biopsie-Nadelfiihrungen je nach Typ
entweder sterilisiert oder entsorgt werden. Lesen Sie die zur Biopsie-
Nadelfuhrung gehdrende Anleitung.

Wie die Biopsie-Nadelfuhrung auf dem Schallkopf angebracht wird,
entnehmen Sie der mit dem Kit gelieferten Anleitung.

ANWEISUNGEN ZUR VERWENDUNG DER
BIOPSIE-FUHRUNGSLINIE

Der Aixplorer® generiert zwei Biopsie-Fuhrungslinien, dies sind die
»Linien” auf dem Ultraschallbild.

Diese Fuhrungslinien zeigen den voraussichtlichen Weg der Nadel an
und sollten nicht als Standard verwendet werden, bei dem sich die Nadel
zwischen den beiden Fuhrungslinien befinden muss.

Bitte beachten Sie, dass die angezeigten Biopsie-Fuhrungslinien nicht die
exakte Nadel position wahrend der Biopsie angeben.

A WARNUNG

Stellen Sie sicher, dass Sie den TissueTuner vor einer Biopsie richtig
eingestellt haben. Mit der optimalen TissueTuner-Einstellung erzielen
Sieein Bildin hoher Auflésung, wasfur eine bessere Nadel fiihrung sorgt.

& ACHTUNG

Be aktivierter Biopsie-Funktion ist die Zeit zum automatischen Fixieren
im B-Modus desktiviert.

Achten Sie darauf, die Biopsie-Funktion nach dem Verfahren
auszuschalten, um eine Beschadigung des Schallkopfs zu verhindern.
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Die Biopsie-Fuhrungslinie ist fur die Schallkopfe SC6-1 und SE12-3
verflgbar.

1. Schallen Sieim B-Modus und optimieren Sie das Bild.
2. Lokalisieren Sie den Biopsie-Bereich.
3. Bertihren Sie Biopsie auf dem Touchscreen.

Blopsiewinkel und Blopsie ausblenden sind aktiviert (nicht
grau). Die Biopsie-Fuhrungslinien erscheinen auf dem Bildschirm.

1. Bertihren Sie Biopsiewinkel, bis der gewtinschte Biopsie-Winkel
auf dem Schaltfeld angezeigt wird.

2. Setzen Sie den Trackball ein, um das Biopsie-Ziel entlang der
Fuhrungslinien zu bewegen.

3. Machen Siedie Biopsie.
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Panoramabild

Zur Panorama-Bildgebung werden beim Bewegen des Ultraschallkopfs
Uber die ausgewdhlte Struktur (Structure of Interest) Einzelbilder
aufgenommen. Durch Uberlagerung dieser Einzelbilder wird dann ein
zusammengesetztes Bild generiert. Ausgewahlte Strukturen, die so grofi3
sind, dass sie Uber das Sichtfeld des Ultraschallkopfes hinausgehen,
lassen sich so visualisieren und messen.

T° TIPP
Tragen Sie eine ausreichende Menge Ultraschallgel auf dem zum Scan

ausgewahlten Segment auf, um eine gleichméaliige Bewegung wahrend
der Panoramaaufnahme sicherzustellen.

START DER PANORAMA-BILDGEBUNG

Die Funktion zur Panorama-Bildgebung steht fir die Schallképfe SL15-4
und SL10-2 zur Verfligung.
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Driicken Sie auf dem Touchscreen auf Panoramabild.
Im System wird der Standby-Modus fir die Panorama-Bildgebung
aufgerufen.

AUFNAHME VON PANORAMABILDERN

1

2.

198

Passen Sie die verfligbaren Aufnahmeparameter an, um Bildqualitét
und Einzelbildrate zu optimieren.

Dricken Sie auf Select (Auswahl), um mit der Aufnahme zu
beginnen.

=

HH

ANMERKUNG

Sie kdnnen die Taste S zum Starten der Panoramaaufnahme in der
Systemkonfiguration einrichten.

Bewegen Sie den Schallkopf gleichméfdig und kontinuierlich Gber
die ausgewahlte Struktur. Achten Sie darauf, die Scanbewegung
moglichst parallel zur Scanebene auszufthren.

Das System erkennt die Richtung der Schallkopfbewegung
automatisch, und das zusammengesetzte Bild wird dementsprechend
erstellt.

Scannen Sie ggf. in einer Rickwartsbhewegung, um unerwinschte
Teile des zusammengesetzten Panoramabilds zu |8schen. Fahren
Sie dann mit dem Scanvorgang in der urspriinglichen
Bewegungsrichtung fort.

. Dricken Sie Freeze (Einfrieren).

Auf dem System wird das vollsténdig zusammengesetzte Bild
angezeigt.
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ifjfj EMPFEHLUNGEN ZUM SCHALLEN

* Stellen Sie sicher, dass die zu schallende Flache flach oder leicht
kurvig ist, um zu verhindern, dass Gewebefléchen durch Rauschen
oder fehlende Strukturdetails beherrscht werden.

» Tragen Sie grof3ziigig Gel auf und wenden Sie ausreichenden (aber
keinen Uberméafiigen) Druck auf den Schallkopf aus, um wahrend der
Panoramaaufnahme fir guten Hautkontakt zu sorgen.

e Achten Sie beim Schallen auf ene langsame und
gleichmallige Bewegung ohne Wackeln, Verdrehen oder plétzliche
Richtungsénderungen, und bleiben Sie moglichst auf derselben
Schallebene.

A WARNUNG

* Fehler bei der Aufnahme von Panoramabildern zeigen sich durch
das Vorhandensein von Artefakten wie Bildltcken, unregelmaf3iger
Kontur von Hautlinien sowie gezackten Kanten, deutlich
sichtbaren ,Néhten” zwischen aufeinanderfolgenden Einzelbildern
und verschwommenen oder schlecht definierten Bereichen. Sollten
derartige Artefakte auftreten, wird ausdriicklich empfohlen, das
aktuelle zusammengesetzte Panoramabild zu verwerfen und die
Panoramaaufnahme zu wiederholen.

Hinweise:

¢ Alle vom zusammengesetzten Panoramabild abgel eiteten Messungen
werden mit einem Sternchen gekennzeichnet, um anzuzeigen, dass es
sich um geschétzte Messergebnisse und moglicherweise fehlerhafte
Aufnahmen der Panoramabilder handelt.

» Wenn die zu vermessende Struktur in das Sichtfeld des Schallkopfs
passt, wird dringend empfohlen, einen standardmatigen B-Modus-
Bildrahmen und nicht das zusammengesetzte Panoramabild zu
verwenden.
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BEARBEITEN VON PANORAMABILDERN

Anzeige

Verwenden Sie die Funktionalitét ~00m wieim reguldren B-Modus.
Verwenden Sie die Funktionalitdt Pan wie im reguléren B-Modus.

Verwenden Sie die Taste Drehen oder TouchRing ™, um das
zusammengesetzte Panoramabild zu drehen.

Verwenden Sieden Knopf G| 4tt0n0, um abrupte Ubergange zwischen
den Einzelbildern im zusammengesetzten Panoramabild zu glétten.

Trim

Trim (Zuschneiden) erméglicht das Verwerfen von Einzelbildern zu
Beginn oder am Ende der Panoramaaufnahme, so dass diese nicht Teil
des zusammengesetzten Panoramabilds werden.

1. Dricken Sie auf , Trim* auf dem Touchscreen, um den Vorgang zu
starten

Der Trackball wird auf Trim Start (Trimmen - Start) eingestellt.
2. Verschieben Sie den Trackball zum Ende der Panoramaaufnahme,

um die ausgewdhlten Einzelbilder vom Anfang der Aufnahme zu
verwerfen.

3. Dricken Sie auf Select (Auswahlen), um den Trackball auf Trim
End (Trimmen - Ende) einzustellen.

4. Verschieben Sie den Trackball an den Anfang der
Panoramaaufnahme, um die ausgewahlten Einzelbilder vom Ende
der Aufnahme zu verwerfen.

5. Deaktivieren Sie Trim (Zuschneiden), um die zugeschnittenen
Einzelbilder auszuschneiden.

Das verbliebene zusammengesetzte Panoramabild wird automati sch auf
die Bildschirmmal3e vergrofiert.

Dricken Sie auf Trim Reset (Zuschneiden zuriicksetzen), um die
Einzelbilder von Trim Start und Trim End wieder am Start bzw. am Ende
der Panoramaaufnahme anzufligen.
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Hautlinie Tick-Markierungen

Hautlinie Tick-Markierungen erméglicht das Anzeigen oder
Ausblenden von Teilstrichen entlang der Hautlinie.

Dricken Sie auf Hautlinie Tick-Markierungen, um die
Hautlinien-Tick-Markierungen zu aktivieren oder zu deaktivieren.

Glattung

Glattung ist ein Raumfilter, das zur Gléttung der Panoramaaufnahme
fr ein homogeneres Erscheinungsbild verwendet wird.

Drehen Sie den Drehknopf unter Glatiung:

 im Uhrzeigersinn, um die Glé&ttung zu erhéhen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Glattung zu verringern.

DURCHFUHREN VON MESSUNGEN AUF
PANORAMABILDERN

Driicken Sieauf Vieas . (Mess.) auf dem Bedienpult, um auf diefir die
Panoramaaufnahme verfligbaren Messungen zuzugreifen.

A WARNUNG

e Flhren Sie keine Messungen bel  zusammengesetzten
Panoramabildern durch, die mit erheblichen Ebenenabweichungen
aufgenommen wurden (etwa beim Folgen einer gewundenen Struktur).

* Fuhren Sie keine Messungen auf Strukturen durch, die im
zusammengesetzten Panoramabild @ufRerst echoarm und rauschstark
erscheinen.
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e Flhren Sie keine Messungen bel  zusammengesetzten
Panoramabildern von sehr kurvigen Objekten wie transversalen
Abschnitten durch Arm oder Bein durch.

Basismessungen (Distanz, Ellipse, Umfahren, ... ) auf einem
zusammengesetzten Panoramabild werden wie beim standardméldigen B-
Modus durchgefiihrt. Eine Beschreibung dieser Messungen finden Sie
unter , Basismessungen® [275].

Kurven Distanz Messungen

Siekonnen den Abstand einer Kurve auf der Panoramaauf nahme messen.
Das Messwerkzeug ,, Kurven Distanz" ist dahnlich dem Messwerkzeug
~Umfahren®, jedoch ist die Kurven-Distanzspur nicht geschlossen. Die
Kurven-Distanz-Messung erzeugt ein Abstandsmal3.

Durchfihren einer Kurven-Distanzmessung:

1. Erstellen Sie die Panoramaaufnahme.
2. Drucken Sie Vleas. auf dem Bedienpult.
3. Dricken Sieauf Kurven Distanz auf dem Touchscreen.
Ein erster Caliper erscheint.
4. Verschieben Sie den ersten Caliper an die gewiinschte Position.
Zum Verankern des ersten Messpunktes driicken Sie Select,

6. Verschieben Sie den Trackball, um das Abfahren der Kurve zu
starten.

7. Verwenden Sie den Knopf ,, Umfahren“, um die Spur bel Bedarf zu
| 6schen.

8. Dricken Sieauf Select, um die Messung abzuschlielen

Das System zeigt das Ergebnis der Kurven-Distanzmessung im
Messergebnis-Bereich an.

o
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SPEICHERN VON PANORAMABILDERN

Dricken Sie Save Ilmage (Bild speichern), um das aktuelle,
zusammengesetzte Panoramabild zu speichern, damit es zu einem
spateren Zeitpunkt Uberprift, bearbeitet, getrimmt und vermessen
werden kann.

BEENDEN DER PANORAMAAUFNAHME

Dricken Sie die Taste Panoramabild auf dem Touchscreen, um die
Panoramafunktion auszuschalten und zu beenden.
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Pulswellengeschwindigkeit (PWV)

PWV ermdglicht das M essen der Pulswellengeschwindigkeit (PWV) auf
der Karatis.

Die Pulswellengeschwindigkeit ist verknipft mit der Arterienverhartung,
die as Indikator fir mogliche zukiinftige kardiovaskulére Ereignisse
herangezogen wird. Der bei jedem Herzschlag wahrend der Systole
erzeugte Blutdruck breitet sich im gesamten Arterienbaum in Form der
so genannten ,,Pulswelle” aus. Die Ausbreitungsgeschwindigkeit dieser
»Pulswelle* (die,, Pulswellengeschwindigkeit* oder ,, PWV*) hangt stark
von der Steifigkeit der Arterienwand ab. Je steifer die Arterienwand ist,
desto schneller ist die Pulswelle.

17 TIPP

Um einen stabilen arteriellen Druck sicherzustellen, muss sich der Patient
in Ruhe befinden.

Erstellen Sie eine Langsansicht der Karotis, und zwar so weit wiemaéglich
von der Karotisbifurkation entfernt.

Richten Sie die Arterienwande sorgféltig mit der Hautlinie des
Schallkopfs aus. Um eine korrekte Ausrichtung mit dem Schallkopf in
der Hohenebene sicherzustellen, ist darauf zu achten, dass der Intima-
Media-Komplex auf dem Bild sichtbar ist.
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SO WIRD DIE PWV-FUNKTION VERWENDET

Akquisition

4.

Wahlen Sie die in der vaskuldren Anwendung voreingestellie
Karotis.

Fihren Sie einen Scan im B-Modus durch, um die Karotis zu
lokalisieren und eine Langsansicht der Karotis zu erhalten.

Wenn der Schallkopf ausgerichtet und die Bildgebungsebene stabil
ist, driicken Sie auf P\/V/\/ auf dem Touchscreen, um die Erfassung
durchzufihren.

=

i

ANMERKUNG

Sie konnen die Taste S zum Starten der PWV-Erfassung in der
Systemkonfiguration einrichten.

Nicht bewegen, bis die Erfassung abgeschlossen ist.

Nachbearbeitung

1

2.

Nach Abschluss der Erfassung wird ein Fenster auf dem Bild
eingeblendet.

Verwenden Sie den Trackball, um die Box auf der Karotis zu
positionieren.

Das Systems erkennt automatisch die Arterienwande innerhalb des
Fensters.

In einigen Fallen miissen Sie die Grof3e des Fensters evtl. andern:

a DruckenSieauf Pointer (Zeiger), umden Trackball auf Resize
(GroRe andern) einzustellen, und verwenden Sieden Trackball,
um die Feldgréfe zu andern.

Driicken Sie auf Select (Auswahlen), um die Segmentierung zu
validieren.

Das Systems erkennt und verfolgt automatisch die Pulswelle und zeigt
unten das B-Modus-Bild an:
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eine farbcodierte Karte der Durchmesserabweichungen (in cm/s) im
Zeitablauf (Sekunden) und entlang des arteriellen Segments (in mm)
bzw. der horizontalen und vertikalen Achse

die erkannten Wellenfronten zu Beginn und zum Ende der
Systole werden Uberlagernd auf der farbcodierten Karte der
Durchmesserabweichungen angezeigt, ebenso wie ihre lineare
Passform zur Ableitung der PWV

die gemessene Pulswellengeschwindigkeit zu Beginn der Systole (BS)
und zum Ende der Systole (ES) in m/s sowie die Varianz (A) in n/s.
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Tipps zum Schallen mit B-Modus

SCHALLEN MIT B-MODUS

Verwenden Sie fur jedes Zielorgan geeignete Voreinstellungen.
Stellen Sie die Tiefe je nach gewlinschtem Sichtfeld ein.

Positionieren Sie den Fokusbereich auf Tiefe des Zielbere chs oder leicht
darunter.

Driicken Sie auf AutoTGC, um ein einheitliches Bild zu erhalten.

Stellen Sie die Gesamtverstéarkung ein, um die richtige Helligkeit zu
erzielen.

Stellen Sie TissueTuner™ ein, um eine optimale Aufldsung zu erzielen.

VergroRRern Sie das Fokusfeld fur einen grofReren Fokusbereich und
hohere Auflésung.

Verwenden Sie die Harmonische Bildgebung zur klaren Abgrenzung
flUssigkeitsgefillter Strukturen

Verwenden Sie die Res-Einstellung des Bedienelements Res/Fr.Rate fiir
eine hthere Aufldsung.

Verwenden Sie die Bildraten-Einstellung des Bedienelements Res/
Fr.Rate fir eine hdhere zeitliche Auflésung.
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ShearWave™-Elastographie

Die ShearWave™-Elastographie (SWE™) zeigt Informationen Uber die
Gewebedl astizitat in Form einesleicht auswertbaren farbkodierten Bildes
an.

Die Elastizitdtsdaten sind zudem quantitativ. Einelokale Beurteilung der

Gewebesteifigkeit wird pro Pixel dargestellt und kann in kPainnerhalb
eines breiten Wertbereiches ausgedriickt werden.

Aufrufen von ShearWave™ -
Elastographie

Driicken Sie von jedem beliebigen Modus aus auf SVWVE ™ auf dem
Bedienpult.

Hauptanzeige des SWE™-Modus

1. Untersuchungs- und Patientendaten 2. Schallkopf/Voreinstellung/ MI/TI
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3. Ultraschallbild 4. Elastogramm
5. Clip-Speicher 6. Graustufen- und Elastizitétsbalken
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SWE™-Modus-Touchscreen

Im SWE™-Modus werden auf dem Touchscreen verschiedene
Bildeinstellungen angezeigt, die eine Optimierung des Elastizitétshildes
ermoglichen.

Es gibt 2 Seiten mit SWE™-Modus-Parametern. Diese Einstellungen
lassen sich durch Beriihren des Bedienelements auf dem Touchscreen
oder durch Drehen des Drehknopfes direkt darunter regeln.

Anzeigetormat

Elastisidisbersich|
00 ke

Schallisizmng
08

Um in den Parameterseiten zu bléttern, berthren Sie Andere
Einstellungen.
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Beschreibung von SWE™-Parametern

SWE™-0OPTIMIERUNG

SWE-Opt. ermoglicht die Optimierung der Elastographie-Auflésung
und Eindringtiefe fir Ihren Schallbereich.

SWE-Opt. ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Drehen Sie den Knopf unter S\WE-Opt.:

» im Uhrzeigersinn, um den néchsten Wert einzustellen
 gegen den Uhrzeigersinn, um den vorherigen Wert einzustellen.

Sie kdénnen zwischen drei Einstellungen wahlen:
* Auflésung

Verwenden Sie diese Einstellung bei der Bilddarstellung kleiner
oberflachennaher Zielbereiche.

Mit dieser Einstellung werden zudem verfélschte Elastographiesignale
aus Bereichen entfernt, in denen Flissigkeit vermutet wird.

* Standard

Diese Einstellung wird zwischen Auflésung und Eindringtiefe
abgestimmt.

Verwenden Sie diese Einstellung as Standard-Ausgangspunkt zur
Beurteilung der Steifigkeit eines Ziel objekts.

¢ Eindringtiefe

Verwenden Siediese Einstellung bei der Bilddarstellung tiefer gelegener
oder grolRerer Bereiche (echofrei bzw. hypoechoisch), die auf dem
Echobild méglicherweise Ausfélle aufweisen kénnen.

In diesen Bereichen wird Steifigkeit vermutet und sie erfordern einen fir
Hochgeschwindigkeits-Transversalwellen optimierten Eindringmodus.
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ANZEIGEEINHEIT

Dieses Steuerelement ermdglicht die Anderung der Farbbal kenskala fiir
SWE™ von kPa auf m/s.

Anzeigeeinhelt ist im Live-Modus und bei einem fixierten Bild
verflgbar.

Berlihren Sie Anzeigeeinheit, um den Wert zu andern.

ELASTIZITATSBEREICH

Der Elastizitatsbereich im SWE™-Modus sieht in etwa wie der
dynamische Bereich im B-Modus aus. Er andert den angezeigten
€elastischen Hochstwert.

Der Geschwindigkeitsbereich dient zur Komprimierung des Farbbildes
fUr eine bessere Ansicht von Gewebe mit unterschiedlicher Steifigkeit.

Er wirkt sich nicht auf die tatsachlichen Elastizitatswerte aus, sofern
diese innerhalb des Elastizitatsbereichs liegen.

Der Elastizitatsbereich ist im Live-Bildgebungsmodus und im
fixierten Bild verfligbar.

Drehen Sie den Knopf unter Elastizitaisbereich:

* im Uhrzeigersinn, um den Elastizitétsbereich zu vergrofRern
* gegen den Uhrzeigersinn, um den Elastizitatsbereich zu verringern.

Elastizitatsbereich wird in kPaangezeigt. Die dargestellten Werte
sind abhéngig von der gewahiten Anwendung.

Steifes Gewebe sollte gelb, orange oder rot erscheinen.

Erhbhen Sie den Elastizitatsbereich wenn Sie vorwiegend
dunkelrot in der Farb-Box sehen.

GESCHWINDIGKEITSBEREICH

De Geschwindigkeitsbereich funktioniert genauso wie der
Elastizitatsbereich.
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Geschwindigkeitsbereich  erscheint und  ersetzt  den
Elastizitatsbereich, wenn die Anzeigeeinheit auf m/s
eingestellt ist.

Er &ndert den angezeigten Geschwindigkeitshtchstwert.

Der Geschwindigkeitshereich dient zur Komprimierung des Farbbildes
fUr eine bessere Ansicht von Gewebe mit unterschiedlicher Steifigkeit.

Er wirkt sich nicht auf die tatsdchlichen Geschwindigkeitswerte aus,
sofern diese innerhalb des Geschwindigkeitshbereichs liegen.

ANZEIGEFORMAT

Dieses Steuerel ement andert das Format, in dem B-Modus- und SWE™-
Bilder auf der Hauptanzeige dargestellt werden.

Anzeigeformat ist im Live-Modus und bei einem fixierten Bild
verflgbar.

Dricken Sie auf Anzeigeformat bis das gewlnschte Format
angezeigt wird. Das Oben/Unten-Format ist die Standardeinstellung.

Drei Formate stehen zur Verfligung:

* Oben/Unten
* Nebeneinander
e Einzeln

OPAZITAT

Opazitat ermoglicht die Anderung der Transparenz des Elastogramms
Uber dem B-Bild.

Opazitat istim Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten Bild
verflgbar.

Drehen Sie den Knopf unter Opazitat:

* im Uhrzeigersinn, um das Farbbild Uber dem B-Bild stérker
hervorzuheben

* gegen den Uhrzeigersinn, um das Farbbild Uber dem B-Bild weniger
hervorzuheben.
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Opazitat reicht von 0 bis 100 %.
Die Standardeinstellung ist 50%.

HD/FR. RATE

HD/Fr. Rate ermoglicht die Einstellung der Bildrate und Liniendichte
fr eine erhohte raumliche oder zeitliche Auflésung.

Drei Optionen stehen zur Auswahl:

» HD (Hochauflésend): LED links
» Ausgeglichen: LED Mitte
» Fr. Rate (Bildrate): LED rechts

Bertihren Sie HD/Fr. Rate, um den Wert zu verandern.

ELASTIZITATSKARTE

Elastizitatskarte  legt fest, wie die Elastizititswerte in
Farbabstufungen dargestel It werden.

Elastizitatskarte ist im Live-Bildgebungsmodus und bei fixiertem
Bild verfugbar.

Drehen Sie den Knopf unter Elastizitatskarte:

» im Uhrzeigersinn, um die néchste Karte anzuzeigen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die vorherige Farbkarte anzuzeigen.

SCHALLLEISTUNG

Schallleistung zeigt die akustische Ausgangsleistung an.
Schallleistung ist nurim Live-Modus verfligbar.
Drehen Sie den Knopf unter Schallleistung:

* im Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu erh6hen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu senken.

DieWerteder Schallleistung liegen zwischen 0 dB und -30 dB.
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GLATTUNG

Glattung ist ein Raumfilter, der zur Gléttung des Elastogramms fur
ein homogeneres Erscheinungshild verwendet wird.

Glattung ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Drehen Sie den Drehknopf unter Glattung:

» im Uhrzeigersinn, um die Gléttung zu erhéhen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die Glattung zu verringern.

PERSISTENZ

Dieses Bildmittelungsverfahren verringert Bildrauschen.
Persistenz ist nurim Live-Bildgebungsmodus verfigbar.
Drehen Sie den Drehknopf unter Persisienz:

e im Uhrzeigersinn, um die Persistenz zu erhéhen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Persistenz zu verringern.

Q-BOX™

Siehe, Q-Box™*" [283].

Q-BOX™ RATIO

Siehe, Q-Box™ Ratio" [289].
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Tipps zum Schallen mit SWE™

" SCHALLEN MIT SWE™

Denken Sie stetsan die 3 S:
Softly, Smoothly und Slowly

Scan Softly: Es ist kein manueller Druck erforderlich, lediglich ein
sanfter Kontakt und viel Gel zwischen der Haut und dem Schallkopf

Scan Smoothly: Der Schallkopf leitet die Schwingungen automatisch in
das Gewebe; lassen Sie ihn einfach Uber die Haut gleiten, er muss weder
geschiittelt noch angedriickt werden

Scan Slowly: Passen Sie die Abtastgeschwindigkeit an die Bildrate
an. Vermeiden Sie bei der Bilddarstellung des Zielbereiches jegliche
Bewegung und warten Sie, bis das Bild stabilisiert ist.

Beginnen Sie stets mit der Voreinstellung Standard fir SWE Opt und
gehen Sie dann auf Auflésung oder Eindringtiefe, um die Feineinstellung
des Bildes vorzunehmen.

Bedienelemente, die im Live- oder Fixier-Modus verwendet werden
konnen, wie etwa Elastizitatsbereich, Anzeigeformat usw., sollten der
Einfachheit halber nach der Fixierung eingesetzt werden, dawahrend der
Elastographie die Hand unbedingt stillgehalten werden muss.

Aixplorer® Bedienungsanleitung 217



Farb-Modus Bildgebung

Farbbildgebungsmodi arbeiten nach dem Doppler-Prinzip, um ein
Farbbild der mittleren Flussgeschwindigkeit oder Flussleistung zu
erzeugen.

Das Aixplorer® Ultraschalsystem verfligt Uber drei Farbmodi:
Farbkodierte Flussdarstellung (CFl), Col or-Power-Darstellung (CPI) und
Direktionale Color-Power-Darstellung (DCPI).

Die verschiedenen Farb-Modi

Farbbildgebungsmodi arbeiten nach dem Doppler-Prinzip, um ein
Farbbild der mittleren Flussgeschwindigkeit oder Flusseistung zu
erzeugen.

Das Aixplorer® Ultraschalsystem verfligt Uber drei Farbmodi:
Farbkodierte Flussdarstellung (CFl), Col or-Power-Darstellung (CPI) und
Direktionale Color-Power-Darstellung (DCPI).

COLOR FLOW IMAGING (CFI)

Die farbkodierte Flussdarstellung ist ein Doppler-Modus, der zur
Lieferung farbkodierter quantitativer Informationen zur relativen
Flussgeschwindigkeit und Richtung des Blutflusses im B-Modus Bild
dient.

COLOR POWER IMAGING (CPD

Color-Power Imaging ist ein Farb-Doppler-Verfahren zur Abbildung
der Starke des Doppler-Signals aus dem Blutfluss und nicht aus der
Frequenzverschiebung des Signals. Anhand dieses Verfahrens stellt das
Ultraschallsystem die Stérke des Blutstroms dar, wobei von der Anzahl
der Reflektoren in Bewegung und nicht von ihrer Geschwindigkeit
ausgegangen wird. Die Strdmungsgeschwindigkeit wird in CPI nicht
abgebildet.
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DIRECTIONAL COLOR POWER IMAGING (DCPD

Directional Color Power Imaging (DCPI) ist en
neuer Flussdarstellungsmodus, der die beiden bestehenden
Flussdarstellungsmodi, Color Flow Imaging (CFI) und Color Power
Imaging (CPl), erganzt. Die DCPI zeigt die mittlere Doppler-Frequenz
jedes Pixels in der Farbbox an, inklusive der relativ zum Schallkopf
verlaufenden Flussrichtung.

Die im DCPI benutzten Farbskalen sind zweigeteilt. Im Allgemeinen
enthalten sie rote und blaue Farbabstufungen, wobei positive Doppler-
Frequenzen (Blutflussrichtung zum Schallkopf) auf dem oberen Teil der
DCPI-Farbskala und negative Doppler-Frequenzen (Blutflussrichtung
vom Schallkopf weg) im unteren Teil der Farbskala dargestellt werden.
Der Vorteil des DCPI liegt darin begriindet, dass die Flussrichtung
in den ZielgefalRen sowie Regionen mit hoher Flussgeschwindigkeit
(Aliasing), Flussumkehrungen usw. dargestellt werden.
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Aufrufen der Farbmodi

Driicken Sie von jedem beliebigen Modus aus auf COL auf dem
Bedienpult.

1. Fokusbhereich 2. Graustufenanzeige
3. Farbbalken 4. Farbbox
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Farbmodi-Touchscreen

Im Farbmodus werden auf dem Touchscreen verschiedene
Bildeinstellungen angezeigt, die eine Optimierung des Farbbildes
ermoglichen.

Esgibt zwei Seiten mit Farbparametern. Diese Einstellungen lassen sich
durch Bertihren des Bedienelements auf dem Touchscreen oder durch
Drehen des Drehknopfes direkt darunter regeln.

WG Patientenname Andere

Einstellung Mida Einstellungen

Ultrafast™
Doppler
Akquisition

Tastatur

Farh.-Optim.

Mtk Fluss Blitzunterdriickun;

‘Wandfilter

Med Invertiaren Mebeneinander

Res/Pen HDIFr. Rate Quick Steer
Min 0 Max

Stauerung
0

Patientenname Andeis
- Einstellungen
Hide

Tastatur

ABmisehuny
Farb-Modus

Farbe ausblenden cH

Sehalllalsning Farbpiariit
00 de 68

Um in den Parameterseiten zu bléttern, berthren Sie Andere
Einstellungen.
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Beschreibung der Farbbild-Parameter

FARB-MQODUS

Farb-Modus ermoglicht das Wechseln zwischen CFl, DCPI und CPI.
Farb-Modus ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfigbar.

Berthren Sie Farb-Modus, um den gewinschten Modus
auszuwahlen.

DUAL
Siehe, Dual* [185].

RES/PEN

Res/Pen ermoglicht die Anderung der Mittenfrequenz fiir eine erhéhte
Auflésung oder erhéhte Eindringtiefe.

Res/Pen ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Dricken Sieauf Res/Pen, um den Wert zu andern.
Die orangefarbene LED-Anzeige weist auf den aktiven Wert hin:

e LED links: Res (Auflésung)
» LED Mitte: Gen (Allgemein)
» LED rechts: Pen (Eindringtiefe)

HD/FR. RATE

HD/Fr. Rate ermoglicht die Einstellung der Bildrate und Liniendichte
fur eine erhohte réumliche oder zeitliche Auflésung.

Drei Optionen stehen zur Auswah:

» HD (Hochauflésend): LED links
* Mittel: LED Mitte
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* Fr. Rate (Bildrate): LED rechts

Berthren Sie HD/Fr. Rate, umihren Wert zu andern.

INVERTIEREN

Invertieren  ermoglicht, die Farbdarstellung des Blutflusses
umzukehren, d.h. rot weg vom Schallkopf (negative Geschwindigkeit)
und blau zum Schallkopf hin (positive Geschwindigkeit).

Invertieren ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild verfugbar.

Invertieren ist nur im CFI-Modus verflgbar.

Bertihren Sie Invertieren, um diese Funktion zu aktivieren bzw. zu
deaktivieren.

NEBENEINANDER

Nebeneinander ermoglicht das Aufteilen des Bildschirms in zwel
Live-Bereiche:

» Dielinke Seite zeigt nur den B-Modus an, as Referenz.
» Dierechte Seite zeigt den B-Modus und das Farbbild an.

FARBE AUSBLENDEN

Farbe aushlenden blendet die Farbinformationen Uber dem B-
Modus-Bild aus.

Farbe ausblenden ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem
fixierten Bild verfligbar.

Berthren Sie Farbe ausblenden, um diese Funktion zu aktivieren
bzw. zu deaktivieren.
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WANDFILTER

Dieser Parameter filtert langsame Signale heraus.

Er hilft, Bewegungsartefakte durch Atmen und andere Bewegungen zu
verringern. \Wandfilter ist nurim Live-Bildgebungsmodus verflgbar.

Berthren Sie \Wandfilter, bis Sie die gewilnschte Einstellung
ausgewahlt haben.

GESCHWINDIGKEITS-OPTIMIERUNG

FlussOpt. ermoglicht die schnelle Optimierung mehrerer Parameter
mit nur einem Bedienelement, um die gewlinschte Flussoptimierung zu
erzielen.

FlussOpt. andert die folgenden Parameter:

o Skala

o Wandfilter

» Aufldsung/Bildrate
* Persistenz

FlussOpt. ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.

Bertihren Sie FlussOpt., bis Sie die gewinschte Einstellung
ausgewahlt haben.

SKALA

Skala ermoglicht die Einstellung der angezeigten maximalen
Geschwindigkeit.

Skalaist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Drehen Sie den Knopf unter Skala:

» im Uhrzeigersinn, um die Skalaeinstellung zu erhdhen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Skalaeinstellung zu verringern.
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NULLLINIE

Mit Nulllinie wird die Verschiebung einer horizontalen
grafischen Linie auf der Farbkarte aktiviert, die die Nulllinie der
Schallgeschwindigkeit darstellt.

Die Nulllinienposition dient zur Festlegung der maximalen positiven
und negativen Geschwindigkeiten.

Durch Andern der Nulllinienposition wird die maximae positive
Geschwindigkeit erhtht und die maximale negative Geschwindigkeit
verringert, oder umgekehrt.

Nulllinie ist nur im Live-Bildgebungsmodus im CFI-Modus und bei
einem fixierten Bild verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Nulllinie

» imUhrzeigersinn, um die maximal en positiven Geschwindigkeiten zu
erhéhen

* gegen den Uhrzeigersinn, um die maximalen negativen
Geschwindigkeiten zu erhthen.

Hinweis: Die Nulllinie ist nur im CFI-Modus verfugbar. Im CPI-
Modus wird die Funktion ersetzt durch Dynam. Bereich.

Dynam. Bereich ermoglicht die Anderung des Bereichs, in dem die
Amplituden der Echosignale dargestellt werden. Er zeigt das gleiche
Verhalten wiedie Nulllinie,

QUICK STEER (SCHNELLE STEUERUNG)

Quick Steer (Schnelle Steuerung) ermdglicht die schnelle Steuerung
des Schallstrahls.

Dricken Sieauf Quick Steer (Schnelle Steuerung), um dessen Wert
Zu andern.

Verwenden Sie den Knopf Steering  (Steuerung)  for
Feineinstellungen.
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STEUERUNG

Fur eine maximale Sensitivitét und Genauigkeit der Farb-Doppler-
Modi wird in der Regel empfohlen, die Doppler-Untersuchungen bei
einem Dopplerwinkel von max. 60 Grad zwischen Ultraschallstrahl und
Gefadrichtung durchzufihren.

Steuerung ist nurim Live-Bildgebungsmodus verfgbar.
Drehen Sie den Knopf unter Steuerung, um die Farbbox zu steuern.

SCHALLLEISTUNG

Schallleistung zeigt die akustische Ausgangsleistung an.
Schalllerstung ist nurim Live-Modus verfiigbar.
Drehen Sie den Knopf unter Schallleistung:

» im Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu erh6hen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu senken.

Die Werteder Schallleistung liegen zwischen 0 dB (max.) und -20
dB (min.).

GLATTUNG

Glattung ist ein Raumfilter, der zur Gléttung des Farbbildes fir ein
homogeneres Erscheinungsbild verwendet wird.

Glattung ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Drehen Sie den Drehknopf unter Glattung:

» im Uhrzeigersinn, um die Gléttung zu erhéhen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die Glattung zu verringern.
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PERSISTENZ

Dieses Bildmittelungsverfahren verringert Bildrauschen.

Persistenz ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild (zur Ansicht von Clips) verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Persistenz:

» im Uhrzeigersinn, um die Persistenz zu erhéhen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Persistenz zu verringern.

FARBPRIORITAT

Farbprioritat ermoglicht die Auswahl eines Grenzwertes, jenseits
dessen Flussgeschwindigkeiten farbig dargestellt werden.

Farbprioritatistim Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild verfugbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Farbprioritat:

* im Uhrzeigersinn, um die Farbprioritét zu erhéhen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die Farbprioritdt zu verringern

Bereich und Standard-Wert sind von der Anwendung abhangig.

FARBKARTE

Mit Farbkarte wird festgelegt, wie die Blutflusswerte in
Farbabstufungen dargestel It werden.

FarbkarteistimLive-Bildgebungsmodusund bei einemfixierten Bild
verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Farbkarte:

* im Uhrzeigersinn, um zur néchsten Color Map zu gehen

» gegen den Uhrzeigersinn, um zur vorhergehenden Color Map zu
gehen
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ABMISCHUNG

Mit dieser Taste wird der Transparenzgrad des Farbbildes tiber dem B-
Modus-Bild eingestellt.

Wenn Abmischung  aktiviert ist, wird das Graustufenbild nahtlos
vom Farbbild Uberlagert.

Wenn Abmischung deaktiviert ist, ist der Ubergang zwischen B-
Modus und Farbe deutlicher.

Abmischung istim Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild verfugbar.

Dricken Sieauf Abmischung, umdiese Funktion zu aktivieren bzw.
zu deaktivieren.

FLASH-UNTERDRUCKUNG

Flash-Unterdr. nutzt eine anpassbare Wandfilter-Funktion, um
damit die durch Gewebebewegung entstehenden Flash-Artefakte zu
unterdriicken.

Bei eingeschalteter -lash-Unterdr. reduziert sich die Bildrate.
Flash-Unterdr. ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfligbar.

Dricken Sie auf Flash-Unterdr., um die Funktion ein- oder
auszuschalten.

ULTRAFAST™ DOPPLER AKQUISITION

UltraFast™-Doppler-Akquisition macht eine prospektive 2-
Sekunden-Aufnahme der CFI, CPI oder dCPI bei hoher Bildrate.

UltraFast™-Doppler-Akquisition ist nur verfligbar mit den
Schallkdpfen SL10-2 und SC6-1.

Nach Auswahl der Bildgebungsebene driicken Sie auf Ultra-ast™-
Doppler-Akquisition, um mit der Aufnahme zu beginnen.
Bewegen Sie den Schallkopf nicht, solange die Meldung ,, Aufnahme...”
auf dem Bildschirm angezeigt wird.

Nach der Aufnahme haben Sie Zugang zu den folgenden
Steuerelementen:

228 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Farbverstarkung

Drehen Sie den COL -Knopf, um die Verstarkung im Review-Modus
zu éndern:

» im Uhrzeigersinn, um die Verstadrkung zu erhthen
» gegen den Uhrzeigersinn, um die Verstarkung zu verringern

Anzeigeformat

Anzeigeformat ermoglicht das Andern des Ansichtsmodus wie
folgt:

* Vollbild zeigt nur das Bild an

* Quad gliedert den Bildschirm in 4 Teile auf: Clip, Mean Velocities
(Mittlere Geschwindigkeiten), Peak Systolic Frame (Systolische
Hochstgeschwindigkeit) und Max Velocities (Max. Geschw.)

e Spektrogramm zeigt oben das Bild und darunter die
Spektogramme an.

Dricken Sie auf Display format (Anzeigeformat), bis das
gewlnschte Format angezeigt wird.
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Die Schaltflache neben Anzeigeformalt ermoglicht die
Bildsteuerung:

Clip ermoglicht das Scrollen durch den UltraFast™ Doppler-Clip.

* PS zeigt dasBild des UltraFast™ Doppler-Clips mit der systolischen
Hochstgeschwindigkeit an.

* Max zeigt ein berechnetes Bild an, das der Hochstgeschwindigkeit
eines jeden Pixelsim UltraFast™ Doppler-Clip entspricht.

* Mean (Mittelwert) zeigt ein berechnetes Bild an, das der mittleren
Geschwindigkeit eines jeden Pixels im UltraFast™ Doppler-Clip
entspricht.

Dricken Sie den gewinschten Teil der Schaltflache, um den
Ansichtsmodus zu andern.

Bild systolische spitze anzeigen

Dieses Steuerelement ermittelt automatisch das Einzelbild mit der
Hochstgeschwindigkeit im UltraFast™ Doppler CFI Clip-Speicher.

Farbkarte

Siehe , Farbkarte" [227].

Abmischung

Siehe ,, Abmischung” [228].

Farbe ausblenden

Siehe, Farbe ausblenden” [223].
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Persistenz

Siehe , Persistenz* [227].

Farbprioritat

Siehe, Farbprioritat” [227].

Spektrogramm hinzuflgen

Im UltraFast™ Doppler-Modus haben Sie die Moglichkeit, bis zu
3 Abtastvolumina auf dem ausgewahlten Bild hinzuzufiigen, um
simultane Spektrogramme zu berechnen.

1. Dricken Sie auf hinzufugen Spekirogramm, um en
Spektrogramm hinzuzufigen.

2. Passen Sie die GroRe des Abtastvolumens mithilfe des
TouchRing ™ an.

3. Bewegen Sieden [rackball,, um das Abtastvolumen auf dem Bild
zu orten und das Spektrogramm zu aktualisieren

Das aktive Spektrogramm erscheint orange umrandet.

Dricken Sie auf dem Bedienpult auf Select (Auswahlen), um das
aktive Spektrogramm zu andern.

Sie kénnen Messungen zum aktiven Programm hinzufiigen. Siehe
» Messungen durchfihren® [275].

Nach dem Hinzufigen eines Spektrogramms haben Sie Zugriff auf
verschiedene PW-Parameter und Tools.

Spektrogramm léschen

Mit dieser Option werden das aktive Spektrogramm und das zugehdrige
Abtastvolumen aus dem Bild gel dscht.
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Wandfilter

Siehe , Wandfilter” [243]. Diese Option ist im Review-Modus im
UltraFast™ Doppler-Modus verfugbar.

Abtastgeschw.
Siehe,, Ablenkgeschwindigkeit” [244].

Die folgenden Parameter konnen Sie fir die einzelnen aktiven
Spektrogramme andern:

Nulllinie

Siehe,, Nulllinie" [243].

Skala
Siehe , Skala" [243].

Grobe Winkelkorrektur
Siehe , PW Winkel Grob* [240].

Winkelkorrektur, Feineinstellung

Siehe, PW Winkel fein “ [241].

PW-Map
Siehe , PW-Map* [242].

Invertieren

Siehe, Invertieren” [242].
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PW-Verstarkung

Drehen Sie den \/\V/-Knopf, um die Verstérkung im Review-Modus zu
andern:

* im Uhrzeigersinn, um die Verstarkung zu erhthen
» gegen den Uhrzeigersinn, um die Verstarkung zu verringern
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Tipps zum Schallen in FARBE

1" SCHALLEN IN FARBE
Versuchen Sie beim Schallen den optimalen Winkel fir maximale
Flusssensitivitét zu erzielen.

Verwenden Sie den TouchRing™, um ggf. die Gréfe der Farbbox
zu andern. Eine groflRere Box fuhrt zu einer verringerten zeitlichen
Auflésung (Bildrate).

Erhohen Sie die Farbverstarkung, bis Sie Rauschen sehen und verringern
Siedann die Verstérkung bis zur Eliminierung des Rauschens. So stellen
Sie sicher, die bestmdgliche Farb-Doppler-Sensitivitét zu erzielen.

Beim Schallen kleinerer GeféfRe (d. h. Brust, Schilddrise) ist
Mittensteuerung in der Regel die beste Wahl. Bei groRReren Gefallen
(d. h. Karotis, Arteria axillaris) steuern Sie die Farbbox, um den
optimalen (kleinsten) Winkel zum Fluss zu erzielen. Haben Sie den
besten Steuerwinkel ausgewahlt, so werden Sie eine Veradnderung der
Sengitivitat bemerken.

Wahlen Sie den geeigneten Wert zur Geschwindigkeitsoptimierung je
nach Art der zu schallenden Gefél3e.

Niedrig wird normalerweise fur kleinere GeféRe mit niedrigeren
Geschwindigkeiten und Venen verwendet.

Hoch wird normalerweise fir groRere GeféRe mit hdheren
Geschwindigkeiten und Arterien verwendet.

Zur Erhéhung der Flusssensitivitdt konnen Sie die Einstellungen von
Skala oder Wandfilter verringern.

Zur Beseitigung von Aliasing (nur CFl) erhohen Sie Skala.

Bewegen Sie den Schallkopf wahrend der Aufnahme eines
UltraFast™Doppler CFI-Clips nicht.
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Pulsed Wave Doppler Modus

Pulsed Wave Doppler (PW) ist ein Doppler-Modus, der die
Geschwindigkeit des Blutflusses innerhalb es kleinen Bereichs, des
sogenannten Doppler-Abtastvolumens, misst.

Diese Informationen werden as umfassende Anzeige der
Geschwindigkeit (oder Doppler-Frequenz) im Zeitablauf dargestellt.
Diese Darstellung wird auch Spektral-Doppler-Kurve oder nur Doppler-
Kurve (Doppler Trace) genannt. Die Informationen kénnen auch als
Stereoton gehdrt werden.

Zusédtzlich zur Doppler-Geschwindigkeitsanzeige wird auch ein
Ultraschallbild (nur Graustufe oder Graustufe und Farbe) als Leitfaden
zur richtigen Positionierung des Doppl er-Abtastvolumens angezeigt.

Aufrufen des PW-Modus

Driicken Sie von jedem beliebigen Modus aus auf P\ auf dem
Bedienpult.

Hauptanzeige des PW-Modus

1. Graustufenbild 2. Spektralanzeige
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3. Doppler-Linie 4. Abtastvolumen

Aixplorer® Bedienungsanleitung 237




PW-Modus Touch Screen

Im PW-Modus werden auf dem Touchscreen verschiedene
Bildeinstellungen angezeigt, die eine Optimierung des PW-Bildes und
der Kurve ermdglichen.

Es gibt 2 Seiten mit PW-Parametern. Diese Einstellungen lassen sich
durch Bertihren des Bedienelements auf dem Touchscreen oder durch
Drehen des Drehknopfes direkt darunter regeln.

Faligntenname

Hide
Tamtatur
PW futo Trace Mirtiara Spur Welo iy Foints

Spurerkennung Ermgafinydlichbeit

Oben Heeh

High PRF
Anzelgetarmat
Invertleran 2D Simulan

Quick Steer PW Winkel Grob
Min 0 Max B0 0 +80

Stwiieiting
20

Fatientenname

Andere
y Einstellungen
Hide

Tastatur

Abtastgesch,

Haoch

Sehalllalisning difiltimy i P
0.0 di 3 4

Um in den Parameterseiten zu bléttern, berthren Sie Andere
Einstellungen.
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Einrichten des PW-Modus

DOPPLER-LINIE

Bewegen Sie den Trackball nach links und rechts, um die Doppler-
Linieim 2-D-Bild zu bewegen.

POSITION DES ABTASTVOLUMENS

Bewegen Sie den Trackball nach oben und nach unten, um das
Abtastvolumen auf der Doppler-Linie zu bewegen.

GROBE DES ABTASTVOLUMENS

Gleiten Sie mit dem Finger Uber den TouchRing ™, um die GréRe
des Abtastvolumens zu verandern.
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Beschreibung der PW-Parameter

QUICK STEER (SCHNELLE STEUERUNG)

Quick Steer (Schnelle Steuerung) ermdglicht die schnelle Steuerung
des Schallstrahls.

Dricken Sieauf Quick Steer (Schnelle Steuerung), um dessen Wert
Zu andern.

Verwenden Sie den Knopf Steering  (Steuerung) — flr
Feineinstellungen.

STEUERUNG

Der Schallstrahl kann innerhalb bestimmter durch den Schallkopf und
die Bildebenengeometrie vorgegebener Grenzen so nahewie maglichin
die erwartete Bewegungsrichtung gelenkt werden.

Steuerung ist nurim Live-Bildgebungsmodus verfligbar.

Drehen Sie den Knopf unter Steuerunag, um die Doppler-Linie zu
steuern.

PW WINKEL GROB

PW Winkel Grob istim Live-Bildgebungsmodus und beim fixierten
Bild verfigbar.

PW Winkel Grob ist nur im Live-Modus verfiigbar.

Bertihren Sie P\ \Winkel Grob, bis Sie die gewiinschte Einstellung
erreicht haben.
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PW WINKEL FEIN

PW Winkel fein ist im Live-Modus und bei einem fixierten Bild
verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter PVW  Winkel fein  zur
Feineinstellung.

SCHALLLEISTUNG

Schalllelstung zeigt die akustische Ausgangsleistung an.
Schalllelstung ist nur im Live-Modus verfgbar.
Drehen Sie den Knopf unter Schallleistung:

* im Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu erhohen
» gegen den Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu senken.

Die Werte der Schallleistung liegen zwischen 0 dB (max.) und -20
dB (min.).

DYNAM. BEREICH

Sie kdnnen den dynamischen Bereich des PW-Modus unabhéngig vom
dynamischen Bereich des B-Modus optimieren.

Drehen Sie den Drehknopf unter Dynam. Bereich:

* im Uhrzeigersinn, um den dynamischen Bereich zu vergrofiern
* gegen den Uhrzeigersinn, um DR zu verringern.
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ANZEIGEFORMAT

Anzeigeformat ist im Live-Modus und bei einem fixierten Bild
verflgbar.

Dricken Sieauf Anzeigeformat, um den Wert zu andern.
Finf Anzeigeformate stehen zur Verfligung:

* nur 2D

% B-Bild- und %2 Spektral-Darstellung nebeneinander
nur Spektral

2/3 B-Bild- und 1/3 Spektraldarstellung

1/3 B-Bild- und 2/3 Spektraldarstellung

PW-MAP

PW-Map ist im Live-Bildgebungsmodus und beim fixierten Bild
verflgbar.

Drehen Sie den Knopf unter P\\V-Map:

* im Uhrzeigersinn, um zur vorhergehenden Karte zu gelangen
* gegen den Uhrzeigersinn, um zur n&chsten Karte zu gelangen

INVERTIEREN

Invertieren dreht die Spektraldarstellung vertika um, ohne die
Nulllinienpositon zu andern.

Normalerweise werden positive Geschwindigkeiten
(Geschwindigkeiten zum Schallkopf hin) Uber der Nulllinie angezeigt
und negative Geschwindigkeiten (Geschwindigkeiten vom Schallkopf
weg) unter der Nulllinie angezeigt.

Invertieren dreht die Position der positiven und negativen
Geschwindigkeiten in Relation zur Nulllinie um.

Invertieren ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild verfugbar.

Bertihren Sie Invertieren, um diese Funktion zu aktivieren bzw. zu
deaktivieren.
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WANDFILTER

Dieser Parameter filtert langsame Signale heraus.

Er hilft, durch Bewegungen des Patienten oder Schallkopfesverursachte
Bewegungsartefakte zu verringern.

Wandfilter ist nurim Live-Bildgebungsmodus verfligbar.

Berthren Sie \Wandfilter, bis Sie die gewinschte Einstellung
ausgewahlt haben.

SKALA

Skala ermoglicht die Anderung der auf dem Doppler-Spektrum
angezei gten maximalen Geschwindigkeiten.
Skalaist nur im Live-Bildgebungsmodus verfligbar.

Drehen Sie den Knopf unter Skala:

* im Uhrzeigersinn, um die Skalaeinstellung zu erhohen
* gegen den Uhrzeigersinn, um die Skalaeinstellung zu verringern.

NULLLINIE

Mit Nulllinie wird die Verschiebung einer horizontalen grafischen
Linie aktiviert, die die Nulllinie der Geschwindigkeit darstellt.

Die Nulllinienposition dient zur Festlegung der maximalen positiven
und negativen Geschwindigkeiten.

Durch Andern der Nulllinienposition wird die maximae positive
Geschwindigkeit erhoht und die maximale negative Geschwindigkeit
verringert, oder umgekehrt.

Nulllinie ist nur im Live-Bildgebungsmodus im CFI-Modus und bei
einem fixierten Bild verflgbar.

Drehen Sie den Drehknopf unter Nulllinie

» imUhrzeigersinn, um die maximal en positiven Geschwindigkeiten zu
erhthen

e gegen den Uhrzeigersinn, um die maximalen negativen
Geschwindigkeiten zu erhéhen.
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ABLENKGESCHWINDIGKEIT

Ablenkgeschwindigkeit  ermoglicht die  Anderung  der
Geschwindigkeit, mit der die Darstellung der Spektralsiulen aktualisiert
wird.

Ablenkgeschwindigkelt ist im Live-Bildgebungsmodus und bei
fixiertem Bild verfligbar.

Bertihren Sie Ablenkgeschwindigkeit, bis Sie den gewiinschten
Wert erreicht haben.

SIMULTANE DUPLEX- UND TRIPLE-MODI

Simultan er Duplex-Modus erméglicht die Echtzeit-Evaluierung
der Vaskularitét, wenn durch Atmung und Bewegung eine aleinige
Untersuchung mit dem PW-Doppler zu schwierig ist.

Simultan ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfgbar.
Berthren Sie Simultan, um diesen Modus ein- oder auszuschalten.

Im B-Moduswird Simultan angezeigt und die PW-Spektralkurve und
das B-Bild werden aktualisiert.

Im Farb-Modus wird Simultan angezeigt und die PW-Spektralkurve
und das Farbbild werden aktualisiert.

HIGH PRF

Hioh PRFE ermoglicht das Messen héherer Flussgeschwindigkeiten
as digenigen, die mit der konventionellen maximalen
Impul swiederholungsfrequenz (PRF) gemessen werden kdnnen, indem
die PRF Uber die Nyquist-Grenze erhoht und Aliasing verhindert wird.

Funktionsweise:

High PRFE erweitert die Skala der PW Doppler-Geschwindigkeit
Uber die fir ein gegebenes Abtastvolumen eindeutig messbare
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Hochstgeschwindigkeitsgrenze hinaus. Jenseits dieser Grenze entspricht
die Impulswiederholungsfrequenz (PRF) der tbertragenen PW Doppler-
Impulse einem Impulswiederholungsintervall (PRI), das kirzer ist as
die Ausbreitungszeit vom Schallkopf zur aktuellen Abtastvolumentiefe
und zurtick, was zu einer Doppeldeutigkeit des Bereichs fihrt (die
analysierten Doppler-Signale stammen nicht nur vom ausgewdahiten
priméren Abtastvolumen, sondern auch von einem oder zwei sekundéren
Abtastvolumina entlang des Doppler-Strahls.

Wie wird die Funktion verwendet:
Bertihren Sie High PRE, um die Funktion einzuschalten.
Die verfugbare Hochstskalawird als eine Funktion der Tiefe erhoht.

High PRE istfur ale Voreinstellungen auf allen Schallképfen im PW-
Live-Modus verfligbar.

2

i

EMPFEHLUNGEN ZUM SCHALLEN

* Positionen Sie das primére SV in den Zielbereich wie bei einem

konventionellen PW-Doppler.

Vermeiden Sie es, soweit moglich, sekundare SV in von

Rauschartefakten, Schatten oder Flussbereichen beherrschte

Abschnitte zu platzieren.

» Diese Tipps helfen Thnen ggf. bel der Positionierung sekundérer SV
mit hoher Impul swiederholungsfrequenz (PRF) zur Signal optimierung
und Vermeidung von Stérungen mit dem priméren SV:

» Variieren Sie den Geschwindigkeitsbereich, um die Position des
sekundéren Abtastvolumens zu andern.

» Variieren Sie die Tiefe des Bilds, um die Position des sekundéren
Abtastvolumens zu &ndern.

* Reduzieren Sie den Geschwindigkeitsbereich, um das sekundére
Abtastvolumen zu entfernen.

» Reduzieren Sie die Verstarkung.

» Variieren Sie die 2D-Bildorientierung.

+ Andern Sie das Schallfenster.
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PW AUTOTRACE

Mit diesem Steuerelement kdnnen Sie automatische PW-Messungen
durchfihren.

Sie kénnen in der Systemkonfiguration individuell definieren, welche
Messungen bei PW-Autotrace angezeigt werden.

PW-Autotrace istimLive-Bildgebungsmodusund bei fixiertem Bild
verflgbar.

Dricken Sie auf PVW-Autotrace, um die Huallkurve der
Hochstgeschwindigkeit des Flusses je nach Zeit anzuzeigen.

Wenn PVW-Autotrace aktiviert ist, haben Sie Zugang zu den
folgenden Einstellungen:

Mittlere Spur

Driicken Sie auf Viean Trace, um die mittlere Flussgeschwindigkeit
je nach Zeit anzuzeigen.

Velocity Points

Dricken Sie auf Velocity Points, um die PSV und EDV auf dem
Spektrum anzuzeigen.

Spurerkennung

Trace Detection ermdglicht lThnen, zwischen verschiedenen
Anzeigen hin- und herzuwechseln;

* positive Héchstgeschwindigkeit
* negative Hochstgeschwindigkeit
* positive und negative Hochstgeschwindigkeit
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Driucken Sieauf Trace Detection, um den Wert zu andern.

Empfindlichkeit

Dieses Steuerelement definiert die Nachweisgrenze fir PW-Autotrace.
Dricken Sieauf Empfindlichkert, um den Wert zu andern.

Zyklen auswahlen

Mit diesem Steuerelement kdnnen Sie die Herzzyklen éndern, von
denen ausgehend die berechneten Werte bei der Aktivierung von PW-
Autotrace gemittelt werden.

Drehen Sie den Drehknopf unter Zyklen auswahlen:

* im Uhrzeigersinn, um den/die néchsten Zyklus/en auszuwahlen

» gegen den Uhrzeigersinn, um den/die vorhergehenden Zyklus/en
auszuwahlen

Anz. Zyklen

Bel Aktivierung von PW-Autotrace werden die berechneten Werte
standardméfdig ausgehend von 3 Herzzyklen am Ende des PW-
Spektrums gemittelt.

Dricken Sieauf Anz. Zyklen, um den Wert zu andern.
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Tipps zum Schallen mit PW

7" SCHALLEN MIT PW

Wie beim Farbdoppler gilt auch hier: Optimieren Sie die Schallebene fir
den besten Winkel zur Blutflussdarstellung.

Aktivieren Sie den PW-Cursor, indem Sie auf PW driicken. Optimieren
Sieden Steuerwinkel und die Gréfie des Abtastvolumens (Trackballring),
bevor Sie mit der PW-Spektralkurve beginnen. Wird Farbe vor PW
aktiviert, so befindet sich der Cursor beim selben Steuerwinkel wie die
Farbbox.

Optimieren Siedie Doppler-Verstéarkung. Verringern Siedie Verstarkung
zur Beseitigung von Hintergrundrauschen.

Erhohen Sie die Skalaeinstellung oder verandern Sie die Nulllinie,um
Aliasing zu beseitigen.

Siekénnen nach der Fixierung stetsdie Nulllinie, das Anzeigeformat, die
PW-Map sowie die Ablenkgeschwindigkeit andern.

Setzen Sie den Simultan-M odus ein, wenn Gefél3e aufgrund von Atmung,
Bewegung oder der Grofie kleiner Geféf3e schwer zu schallen sind.
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3D-Bildgebung

Zugang zur 3D-Bildgebung

Das 3D-Paket wird mit dem SLV16-5 Schalkopf fir
Brustuntersuchungen und Allgemeine Anwendungen angeboten.

Der 3D-Modusist im B-Modus und im SWE-Modus verfigbar.
Vor Beginn einer 3D-Untersuchung:

1. Vergewissern Sie sich, dass der SLV16-5 Schallkopf eingesteckt
wurde

2. Driicken Sie auf dem Bedienpult auf Schalllkopf.

3. Wahlen Sie eine Registerkarte A nwendung auf dem Touchscreen
aus.
4. Wahlen Siedie gewlinschte \Voreinstellung/Preset

5. Schallen Sie zur Lokalisierung des interessierenden Bereichs und
optimieren Sieihr Bild.

Akquisition

1. Bertihren Sie Volumengrofie und wahlen Sie die GroRe des
Volumens, das Sie benétigen:

« M
e L
« XL
2. Bertihren Sie 2D-Akguisition, um mit der 3D-Bildakquisition zu
beginnen.

Uber die Fortschrittsanzeige konnen Sie den Status der Bildakquisition
erkennen.
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Méchten Sie eine laufende 3D-Akquisition annullieren, berihren Sie
nochmals D-Akquisition.
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Multi-Planare Rekonstruktion (MPR)

MPR - AKTIVE ANSICHT

Driicken Sie auf /A (Axial), C (Koronal), T (Transversal) oder 20D , um
die aktive Ansicht auszuwahlen.

MPR-ANSICHT

Nach abgeschlossener 3D-Akquisition zeigt das System die Standard
Multi Plane-Ansicht.

Drehen Sie den Knopf unter Ansichismodus, um diesen Modus zu
andern.

Dieaktive Ansicht bestimmt die Referenzansi cht der folgenden Ansicht-
Modi.
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MPR-NAVIGATION

Wenn der Zeiger eingeschaltet ist (ON):

1. Bertihren Sie Navigation auf dem Touchscreen, bis Trandate
angewahlt ist.
2. Wahlen Sie die Navigationsansicht mit Select.

3. Verwenden Sieden TouchRing ™ undden Trackball,uminder
gewdhlten Ansicht zu navigieren.

Wenn der Zeiger ausgeschaltet ist (OFF):

1. Bertihren Sie Navigation auf dem Touchscreen, bis Translate
angewahit ist.

2. Verwenden Sieden TouchRing ™ undden Trackball, uminder
gewdhlten Ansicht zu navigieren.

ROTATION

Wenn der Zeiger eingeschaltet ist (ON):

1. Bertihren Sie Navigation auf dem Touchscreen, bis Rotation
angewahit ist.
2. Bewegen Sieden Zeiger auf die Ansicht, die Sie drehen mochten.

3. Verwenden Sie den TouchRing ™, um die gewéahlte Ansicht zu
drehen.

4. Driicken Sie Select, um die Schnittebenen zu zentrieren, die
senkrecht zur ausgewahlten Ansicht stehen.

Wenn der Zeiger ausgeschaltet ist (OFF):

1. Bertihren Sie Navigation auf dem Touchscreen, bis Rotation
angewahlt ist.

2. Verwenden Sie den TouchRing™ und den Trackball, um die
gewdhlte Ansicht zu drehen.
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ANDERE EINSTELLUNGEN

Schichtdicke

Drehen Sie den Knopf unter Schichidicke, um den Wert zu
verandern.

Schicht-Rendering

Drehen Sie den Knopf unter Schicht-Rendering, um den Wert zu
verandern.

* Verwenden Sie Vi1, um hypoechoische Strukturen zu verstéarken
* Verwenden Sie V2, um hyperechoische Strukturen zu verstarken

* Verwenden Sie Avg oder Median, um Kontrast/Auflésung
auszuloten.

Zoom

Drehen Sie Z0 011, um ausgehend vom Kreuzungspunkt A, Cund T zu
vergrolern.

Multi Slice (MS)

Berthren Sie Vlultl Slice auf dem Touchscreen, umin den Multi Slice-
Modus zu gelangen.
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AKTIVES BILD

Beriihren Sie A, C oder T, um die aktive Ansicht auszuwahlen.

ANZEIGE

Berthren Sie Slice Number, um die Zahl der auf dem Bildschirm
gezeigten Schnittbilder zu andern.

NAVIGATION

Verwenden Sie TouchRing™, um die Mittelebene aus der
MultiSlice-Anzeige zu Ubertragen.
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ANDERE EINSTELLUNGEN

Schichtabstand

Drehen Sie den Knopf unter Schichtabstand, um den Wert zu
verandern.

Schichtdicke

Drehen Sieden Knopf unter Schichtdicke, umdenWert zu verandern.

Slab Render

Drehen Sieden Knopf unter Slab Render, um den Wert zu verandern.

3D History Loop

Sie konnen sich einen Clip der wéahrend der 3D-Akquisition
aufgenommenen 2D-Bilder ansehen.

Deaktivieren Sie Viultiplane und Multislice auf dem Touchscreen.
Das System befindet sich im 3D-History-Modus.

Verwenden Sieden Trackball, umim 3D-History-Modus zu scrollen.

3D und SWE™

SWE 3D-FILTER

3D-Filter ist ein glattender raumlicher Filter, der IThnen die Mdglichkeit
gibt, die Elasticity Map zu glétten.

Drehen Sie den Knopf unter 20D-=1lter, um die Gléattung zu verstarken
oder zu verringern.
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3D Messungen

Zusétzlich zu den 2D-Messwerkzeugen bietet das Aixplorer® System
verschiedene Messfunktionen zur Volumenberechnung in Multiplanar-
und MultiSlice-Ansichten:

» 3D-Volumen errechnet aus Ellipse und Abstand (MPR)

» 3D-Volumen errechnet aus drei Absténden (MPR)

¢ 3D-Volume errechnet aus mehreren Umfahrungen eines Volumens
(MS).

BASISMESSUNGEN

Siehe 2D ,Basismessungen“ [275] fur eine schrittweise
Beschreibung der Messungen fur Distanz, Ellipse, Umfahren, Q-Box™
und Q-Box Ratio™.

MESSUNGEN UBER MODULE
Siehe 2D ,, Messungen Uber Module* [292].

SPEZIELLE 3D-MESSUNGEN

Ellipse-Distanz-Volumen

Das Messwerkzeug 3D-Ellipse-Distanz-Volumen ist nur in der MPR-
Ansicht verflgbar.
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1. Dricken Sieauf Vesswerkzeuge auf dem Touchscreen.
2. Drucken Sieauf Volumen (Ellipse + Distanz).

3. Verwenden Sie lhre bevorzugte Methode, um eine Ellipse
auf der Dbetreffenden Ebene zu zeichnen (siehe 2D
» Basismessungen“ [275]).
Nach Zeichnung der Ellipse zeigt das System die erste Messmarke
fur die Abstandsmessung an.

4. Wéhlen Sie eine orthogonal e Ebene, um den Abstand zu zeichnen

Nach Zeichnung des Abstands zeigt das System die Volumen-Werte
im Messergebnis-Bereich.

3-Distanz-Volumen

Das 3D-Volumen-Messwerkzeug fir drei Distanzen ist nur in der MPR-
Ansicht verfligbar.

1. Dricken Sieauf Messwerkzeuge auf dem Touchscreen.

2. Dricken Sieauf Volumen (3 Distanz).

3. Verwenden Sie lhre bevorzugte Methode, um 2 Abstadnde (siehe
2D ,Basismessungen” [275) auf der betreffenden Ebene zu
zeichnen.

Nach Zeichnung des ersten Abstands zeigt das System die erste
Messmarke der zweiten Abstandsmessung.

1. Wahlen Sie nach der Zeichnung des zweiten Abstands eine
orthogonal e Schnittebene, um den letzten Abstand zu zeichnen.

Nach Zeichnung des letzten Abstands zeigt das System die Volumen-
Werte im Messergebnis-Bereich.

Trace Collection Volume

Das Trace Collection 3D-Volumen-Messwerkzeug ist nur in der MS-
Ansicht verfligbar.

1. Dricken Sieauf Vesswerkzeuge auf dem Touchscreen.
2. Drucken Sieauf Volumen (Umfahrungsmethode).
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3. Verwenden Sie lhre bevorzugte Methode, um eine erste Umfahrung
auf einem bestimmten Schnittbild zu zeichnen (siehe 2D
» Basismessungen“ [279]).

Nach der Zeichnung der ersten Umfahrung zeigt das System die erste
Messmarke auf der néchsten benachbarten Schnittbildscheibe.

1. Zeichnen Sie so viele Umfahrungs-Messlinien, wie Sie bendtigen
(mindestens 2 sind fur die Volumenberechnung erforderlich).

2. Beriihren Sie =, um die Messung zu abzuschlieflen.

Das System zeigt die Volumen-Werte im Messergebnis-Bereich.

Integriertes 3D-Review-Paket

Das integrierte 3D-Review-Paket ermdéglicht Ihnen, eine schon beendete
Untersuchung hinzuzufiigen, um zusétzliche Informationen von 3-D-
Volumen aus einer frilheren Untersuchung zu speichern.
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Contrast Enhanced Ultrasound
Imaging (CEUS)

Kontrastmittel-Ultraschall (CEUS) ist ein Bildgebungsmodus, mit dem
esmoglichist, mikro- und makro-vaskulare Flussinformationen in einem
Ultraschallbild zu beurteilen.

Die CEUS-Anwendung erfordert, dass die Ultraschalluntersuchungen
in Verbindung mit der Injektion eines auf Mikroblasen basierenden
Kontrastmittels durchgefthrt wird.

Im Ultraschallbild erflllen diese Mikroblasen die Funktion von
intravaskuldren Tracern und erméglichen die Differenzierung von
vaskuléren Strukturen.

Hinweis: SuperSonic Imagine verkauft keine K ontrastmittel-Produkte.

A WARNUNG

Zum Zeitpunkt der Verdffentlichung dieser Anleitung erlaubt die United
States Food and Drug Administration den Einsatz von Kontrastmitteln
in den Vereinigten Staaten nur mit Zustimmung des I nstitutional Review
Board (IRB).

Befolgen Sie beim Verabreichen der Ultraschall-Kontrastmittel die
Gebrauchsanweisungen des Herstellers sorgféltig und beachten Sie
Indikationen und Kontraindikationen.
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Zugang zum CEUS-Modus

Driicken Sie von jedem beliebigen Modus aus auf CEUS auf dem

Bedienpult.
Damit werden CEUS und B-Bild nebeneinander auf dem Bildschirm

dargestdlit.

Hauptanzeige des CEUS-Bildes

1. Kontrastmittelbild 2. Graustufenbild
3. MI- und TI-Information 4, Timer

Die CEUS-Ansicht auf der linken Bildschirmseite ist das Standard-Bild
und die CEUS-Einstellungen sind standardméf3ig aktiv.

Einige Knopfe auf dem Bedienpult wie Gain und Auto TGC werden
sowohl von CEUS als auch vom B-Modus genutzt. Letztendlich wird
durch den aktiven Modus bestimmt, welches Bild die Einstellungen

bedienen.
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Der CEUS-Touchscreen

Im CEUS-Modus bietet der Touchscreen zahlreiche Bedienelemente, die
dazu beitragen, das CEUS-Bild zu optimieren.

Es gibt zwei Seiten mit CEUS-Parametern und zwei Seiten mit Low-MI
B-Modus Parametern. Diese Einstellungen lassen sich durch Berthren
des jeweiligen Bedienelements auf dem Touchscreen oder durch Drehen
des Drehknopfes direkt unter dem Touchscreen regeln.

Sehalllalsning Flashisisning | CEUS Dy Berelel  CEUS Mag
210 dB di 36 dB 7

CEUS Touchscreen Parameter
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Fatientenname

Hide

Tantabur

Anzelge 1 rauf

Links / Rechts

Supercompommd Timar

HOIFr. Rate

Sehalllelsning
24,0 dB

Biopsie ausblende

AU TGC-Ofsar Farskens

Low-MI| B-Modus Touchscreen Parameter

Sie koénnen durch die Seiten bléttern, indem Sie Andere
Einstellungen berthren.
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Beschreibung der CEUS-Parameter

KONTRASTMITTEL

Kontrastmittel dient der Optimierung verschiedener CEUS-
Bildparameter zur besseren Sichtbarmachung spezieller auf dem Markt
erhdltlicher Mikroblasen-K ontrastmittel.

Berthren Sie Kontrastmittel, um enes diessr Mikroblasen-
Kontrastmittel auszuwahlen.

CEUS RES/PEN

CEUS Res/Pen ermoglicht im CEUS-Bild die Anderung der
Mittenfrequenz fir eine erhdhte Kontrastauflosung oder erhthte
Eindringtiefe.

CEUS Res/Pen ist nurim Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Bertihren Sie CEUS Res/Pen, um den Wert zu andern.

Die orangefarbene LED-Anzeige weist auf den aktiven Wert hin:

» LED links: Res (Auflésung)
» LED Mitte: Gen (Allgemein)
e LED rechts: Pen (Eindringtiefe)

CEUS HD/FR. RATE

CEUS HD/Fr. Rate ermoglicht die Einstellung der CEUS-Bildrate
und Liniendichte fir eine erhohte raumliche oder zeitliche Auflosung.

Bertihren Sie CEUS HD/Fr. Rate, um den Wert zu andern.
Drei Optionen stehen zur Auswah:

» HD (Hochauflésend): LED links
» Ausgeglichen: LED Mitte
» Fr. Rate (Bildrate): LED rechts
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MVI

VIV1 ermdglicht die Sichtbarmachung der Gefalarchitektur durch die
Verfolgung der Mikroblasen-Bewegung.

Bertihren Sie IV1\/I, um die Funktion zu aktivieren.

Beriihren Sie erneut |VI\/!, um die Funktion zu deaktivieren und die
Bildansicht zu bereinigen.

POI

POl markiert die Zielstelle, den sogenannten Point of Interest, sowohl
in CEUS- dsauchin Low-MI B-Modus-Bildern.

Verwenden Sieden Trackball, um den POl im Bild zu bewegen.

ANZEIGE 1 MEHR

Mit Anzeige 1 mehr konnen Sie das CEUS-Bild vergrofert
darstellen und das B-Bild ausblenden.

Bertihren Sie Anzeige 1 mehr, um die Funktion zu aktivieren.

Bertihren Sie erneut Anzeige 1 mehr, um die Funktion zu
deaktivieren und kehren Sie zur der Ansicht zuriick, in der CEUS und
B-Bild nebeneinander gezeigt werden.

CEUS TGC

CEUS TGC ermoglicht die Anderung der TGC in der CEUS-Ansicht.
Siehe Informationen zur Anderung der TCG-Einstellungen weiter oben.
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CEUS-VERSTARKUNG

CEUS Gain ermdglicht die Anpassung der Gesamtverstérkung an das
CEUS-BIld.

Der CEUS-Drehknopf ist derselbe Knopf wie im B-Modus, wahrend
sich der Anwender im CEUS-Modus befindet.

Zur Anderung der Verstarkung im CEUS-Modus:

Drehen Sie den Knopf =-Modus auf dem Bedienpult, wenn die Modus-
Anzeige auf CEUS eingestellt ist.

TIMER

Mit Timer kdnnen Sie eine Uhr starten, mit der Sie die Zeitphasen der
Mikroblasen-Wirkung kontrollieren.

Timer ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfigbar.

Bertihren Sie Timer, um die Funktion zu aktivieren. Die LED-Anzeige
leuchtet auf.

Beruhren Sieerneut Timer, um die Uhr anzuhalten.

FLASH

Mit Flash senden Sie eine begrenzte Zahl von Bildern mit hoher
Schallleistung in die Ultraschall-Bildsequenz.

Diese Flash-Bilder sollen die aktuellen Bilder von den Mikroblasen
sdubern, damit Sie die dynamische Wiederauffillung mit Mikroblasen
beobachten kdnnen.

Flash ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar. Bertihren Sie
Flash, um die Flash-Sequenz auszul sen.

Aixplorer® Bedienungsanleitung 265



CEUS-SCHALLLEISTUNG

CEUS-Schalllerstung regelt die Ausgangsleistung des Systems fir
das CEUS-Bild.

Im Allgemeinen werden sehr niedrige akustische Ausgangsleistungen
verwendet, um die ungewollte Zerstérung der fragilen Mikroblasen zu
vermeiden.

CEUS-Schallleistung ist nur im Live-Bildgebungsmodus
verflgbar.

Drehen Sie den Knopf unter Schallleistung:

* im Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu erh6hen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu verringern.

Die maximale akustische Ausgangdeitung betrdgt 0dB und die
minimale Leistung liegt bei -30dB.

Siehe Kapitel 3, Sicherheit [31] fur Informationen Uber die akustische
Ausgangsl eistungen.

FLASH-LEISTUNG

Flash-Leistung reguliert die Ausgangsleistung das System fir das
CEUS-Bild, wenn das Bedienelement ,, Flash* gedruickt wird.

Im Allgemeinen ist Flash-Leistung auf eine hohe Schallleistung
eingestellt und wird mit wenigen Bildern aktiviert. Die hohe Flash-
Schallleistung zerstort Mikroblasen im CEUS Bild, um die dynamische
Wiederaufflllung mit Mikroblasen beobachten zu kénnen.

Flash-Leistung ist nur im Live-Bildgebungsmodus verfiigbar.
Drehen Sie den Knopf unter Flash-Leistung:

» im Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu erh6hen
 gegen den Uhrzeigersinn, um die Schallleistung zu verringern.

Siehe Kapitel 3, Sicherheit [31] fur Informationen Uber die akustische
Ausgangsl eistungen.
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CEUS DYNAM. BEREICH

CEUS Dynam. Bereich ermoglicht die Anderung des Bereichs, in
dem die Amplituden der Echosignaleim CEUS-Bild angezeigt werden.

CEUS  Dynam. Bereich igt sowohl im Live-CEUS
Bildgebungsmodus verflgbar als auch im fixierten CEUS-Bild.

Drehen Sie den Knopf unter CEUS Dynam. Bereich:

» im Uhrzeigersinn, um die Graustufenwerte zu komprimieren
 gegen den Uhrzeigersinn, um DR zu verringern.

CEUS MAP

CEUS Map west die Darstellung der CEUS-Echoamplituden
Graustufen- oder Farbskalen zu.

CEUS Map ist sowohl im Live-CEUS-Bildgebungsmodus verfligbar
alsauch im fixierten CEUS-Bild.

Drehen Sie den Knopf unter CEUS Map:

e im Uhrzeigersinn, um zur Ansicht der néchsten Karte zu gehen

* gegen den Uhrzeigersinn, um zur Ansicht der vorhergehenden Karte
Zu gehen

FLASH ANZAHL BILDER

Mit Flash-Frames wird die Zahl der Bilder mit hoher Schallleistung
festgelegt, die wahrend einer Flash-Sequenz generiert werden.

Drehen Sie den Knopf, um die gewiinschte Anzahl der Flash-Frames
einzustellen.
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Tipps zum Schallen mit CEUS

1" SCHALLEN MIT CEUS

Optimieren Sie wie Ublich das B-Modus-Bild. Dann driicken Sie CEUS.

Waéhlen Sie die Kontrastmitteleinstellung, die sich fur das ausgewéhlte
Kontrastmittel am besten eignet.

Verabreichen Sie fir die geplante Anwendung die vom
Kontrastmittel hersteller empfohlene Dosis.

Dricken Sie Save Clip, wenn das Kontrastmittel voraussichtlich den
hdchsten Bolus erreicht hat.

Verwenden Sie eine niedrige CEUS-Ausgangsleistung, um die
Zerstérung der Mikroblasen so gering wie moglich zu halten.

Optimieren Sie das Bild tber die Res/Pen-Einstellung.
Optimieren Sie das Bild uber die HD/Fr. Rate-Einstellung.

Vor der Kontrastmittelinjektion mit der erforderlichen diagnostischen
Dosis muss ales Kontrastmittel aufgeldst sein.

Denken Sie daran, den Timer einzustellen, wenn Sie das Kontrastmittel
injizieren!
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Analysieren eines Bilds

Verwendung der
Schnitthildmarkierungen

Verwenden der
Schnitthildmarkierungen

Body Mark. ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem fixierten
Bild verfiigbar.

Body Mark. befindet sich auf dem Bedienpullt.

Dricken Sie auf Body Mark, um enem Bild ene
Schnittbildmarkierung hinzuzufigen.

Die Standard-Schnittbildmarkierung wird auf dem Touchscreen und dem
Hauptbildschirm rechts unten im Bild angezeigt.

Berlihren Sie P1< T, um das Schnittbildmarkierungs-Piktogramm zu
andern.

Eine Auswahl an Schnittbildmarkierungen erscheint auf dem
Touchscreen.

Berihren Sie die gewinschte Schnittbildmarkierung, um Sie
auszuwahlen.

Die Schallkopfausrichtung kann direkt auf dem Piktogramm angezeigt
werden.

Zum Hinzufigen einer Schallkopfausrichtung zum Piktogramm bertihren
Sie das Piktogramm, um die Kante des Schallkopfes anzugeben, die der
Ausrichtungsmarkierung auf dem Schallkopf entspricht.

Berthren Se dann das  Piktogramm  nochmals, um
die  Orientierungsmarke am  Schallkopf  gegeniber  der
Ausrichtungsmarkierung  anzugeben. Die  Schallkopfausrichtung
erscheint.
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Verwenden Sie den Knopf Drehen, um die Schallkopfausrichtung auf
der Schnittbildmarkierung zu drehen.

Dricken Sie Beenden auf dem Touchscreen, um die Seite mit den
Schnittbildmarkierungen zu verlassen.

Bertihren Sie HIDE (AUSBLENDEN), um das Piktogramm auf dem
Bild auszublenden.

Zur  Wiederherstellung einer  Schnittbildmarkierung auf dem
Hauptbildschirm beriihren Sie SHOV/ (ANZEIGEN).

Benutzerspezifische Anpassung

Sie konnen die Schnittbildmarkierungsbibliotheken in  der
Systemkonfiguration anpassen.

Sie kdnnen wahlen, ob immer der Touchscreen ,, Schnittbildmarkierung*
angezeigt werden soll, sobald Sie auf -reeze (Einfrieren) driicken.

Weitere Informationen finden Sie in Kapitel 8, Individuelle
Systemeinstellungen [355].
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Annotationen hinzufiugen

Sie kdnnen Annotationen und Pfeile auf einem Bild hinzuftigen, um
anatomische Strukturen und Positionen zu kennzeichnen.

Annot. befindet sich auf dem Bedienpult.

Die Annotationsfunktion ist im Live-Bildgebungsmodus und bei einem
fixierten Bild verfligbar.

Drucken Sieauf dem Bedienpult A1 ot., umeinem Bild Anmerkungen
hinzuzuflgen.

Eine Liste mit Annotationen erscheint auf dem Touchscreen und €n
Annotationscursor erscheint auf dem Hauptbildschirm.

Drehen Sie den Knopf Seite, um verschiedene Annotationsseiten
aufzurufen.

Zum Hinzufiigen einer Annotation stehen folgende Optionen zur
Auswahl:

» Wahlen Sie eine der vorprogrammierten Anmerkungen aus der
Bibliothek der Annotationen. Beriihren Sie die gewiinschte Annotation
und fligen Sie diese auf dem Hauptbildschirm hinzu.

* BerlhrenSie Tastatur, umsich eine Tastatur anzeigen zu lassen und
eine Annotation manuell einzugeben

* Berthren Sie Pfeil auf dem Touchscreen, um einen Pfeil auf dem
Hauptbildschirm hinzuzufigen.

Benutzen Sieden Trackball, um den Pfeil zu positionieren.

Zur Entfernung von Annotationen vom Hauptbildschirm benutzen Sie
die folgenden Optionen:

* Alles loschen entfernt ale Annotationen und Pfeile vom
Hauptbildschirm.

* Annot. losch. entfernt die Annotation, Uber der der Textcursor
mithilfe des Trackballs positioniert wurde.

e | etzt. Pfell loschen entfernt den Pfeil, der zuletzt in das Bild
gesetzt wurde.

Die Annctationsfunktion verflgt Uber spezielle Bedienelemente zur
einfacheren Vorgehensweise.
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Annotationsmodus

Fligen Sie eine Annotation als Titel hinzu, bleibt dieser erhalten, wenn
Sie die FREEZE-Einstellung aufheben.

Fugen Sie eine freie Annotation hinzu, wird diese bei Aufhebung der
FREEZE-Einstellung entfernt.

Drucken Sie Vo dus, um den Annotationsmodus zu andern.

Annotationsgruppen

Annotationen kdnnen nach Farben gruppiert werden. Annotationen
derselben Farbe gehdren zur selben Gruppe. Wenn Sie eine erste
Annotation aus einer Gruppe wahlen, wird diese auf dem Bildschirm
hinzugefiigt. Wahlen Sie danach eine Annotation aus derselben Gruppe,
wird die vorherige Annotation durch die neue ersetzt.

Annotationen auf transparenten (blauen) Tasten gehdren zu keiner
speziellen Gruppe. Deshalb werden diese nicht ersetzt.

Alle Annotationen erscheinen in weil3, wenn das Bild gespeichert oder
gedruckt wird.

Annotationen neu platzieren

Sie konnen die Platzierung von Annotationen, die Sie auf dem
Bildschirm hinzugefigt haben, andern:

1. wahlen Sie Annotation auf dem Touchscreen und fiigen Siediese
hinzu.

2. Bewegen Sieden Cursor Uber die neu hinzugefligte Annotation.
3. Druicken Sieauf Select (Auswahlen).
Die Annotation ist ausgewahlt.

4. Bewegen Sie den Cursor an die Stelle, an der Sie die Annotation
platzieren mochten.

5. Dricken Sie Select, um die Annotation frei zugeben.
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I

ANMERKUNG

Schieben Sie eine Annotation Uber eine vorhandene Annotation, wird
die vorherige Annotation ersetzt.

Bibliothek der Annotations

Sie konnen das Verzeichnis der vorprogrammierten Annotationen
bearbeiten, indem Sie lhre eigenen Annotationen manuell eingeben.
BerthrenSie2 151 BEARBEITEN, umdasVerzeichnisaufzurufen.

Die Seite , Systemkonfiguration, das Register , System/Anzeige* und
das Unterregister , Annotation” 6ffnen sich.

Hier konnen Sie die Annotationen fur die gewinschte klinische
Anwendung bearbeiten.

Weitere Details finden Sie unter Kapitel 8, Individuele
Systemeinstellungen [355].

Set Home

Berthren Sie Set Home, um die aktuelle Position al's Startposition fir
das aktuelle Anzeigeformat festzulegen.

Home

Berlihren Sie Hom e, um den Anmerkungscursor in seine Startposition
Zu setzen.

Der Cursor nimmt die festgel egte Startposition ein.
Beriihren Sie & =ENDEN, um das Register Annotationen zu verlassen.
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!

ANMERKUNG

Bei Annotationen im dualen Bildschirm verlassen Sie das Register
Annotationen auf dem Touchscreen, bevor Sie das Bild Uber die

Select-Taste aktualisieren.

Benutzerspezifische Anpassung

Sie kénnen wahlen, ob immer der Touchscreen ,, Annotation” angezeigt
werden soll, sobald Sie auf ~recze (Einfrieren) dricken.

Weitere Informationen finden Sie in Kapitel 8, Individuelle

Systemeinstellungen [355].
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Messungen durchfihren

Zugang zu Messungen

Verwenden Sie Messungen zur Definition von Dimension, Bereich,
Umfang und Volumen anatomischer Merkmale.

Der Aixplorer® bietet zwel Messarten:

« Basismessungen mit verschiedenen Messwerkzeugen

e Messungen Uber Module, die auf die Anatomie des Kdrpers Bezug
nehmen. Messungen tber Module sind nicht an ein Bild gebunden.
Sie erscheinen selbst dann im Bericht, wenn das dazugehdrige Bild
gel bscht wurde.

Dricken Sie auf Meas. (Mess) auf dem Bedienpult, um den
Messmodus zu 6ffnen. Auf der Hauptanzeige wird ein Standard-Caliper
angezeigt.

Beachten Sie, dass der Bildbereich auch auf dem Touchscreen sichtbar
ist, um Messungen mit dem Stift (Stylus) zu erleichtern.

Bei mit einem Sternchen (*) gekennzeichneten Messungen handelt es
sich um Schétzwerte.

Bertihren Sie Viesswerkzeuge auf dem Touchscreen.

Das System zeigt die Messwerkzeuge fur den aktiven Modus an.

Die Messergebnisse sind im Bereich ,, Messergebnisse” dargestellt, der
sich auf der Hauptanzeige unterhalb der Graustufenskalain der unteren
rechten Seite des Bildes befindet.

Beriihren Sie das gewlinschte M esswerkzeug:
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DISTANZ

Distanz steht inallen Modi fur die Abstandsmessung zur Verfligung.

Methode 1: mit dem Trackball und Select

1. Berthren Sie Distanz.

2. Verwenden Sie den Trackball, um den aktiven Cursor zum ersten
Messpunkt zu bewegen.

3. Verankern Sie den ersten Messpunkt mit Select

Das System verankert den ersten Messpunkt und zeigt einen zweiten
aktiven Cursor an.

Das System zeigt den Abstandswert im Messergebnisbereich rechts
vom Bild auf der Hauptanzeige an.

4. Bertihren Sie Endl, um die Messung zu beenden.

M ethode 2: mit dem Touchscreen
1. Bertihren Sie , Distanz”.

Der aktive Cursor erscheint.

2. Bertihren Sie das Bild auf dem Touchscreen an der Stelle, wo Sie den
ersten Cursor platzieren méchten.

Das System bewegt den Cursor an diese Stelle, verankert den ersten
Cursor und zeigt einen zweiten aktiven Cursor an.

3. Beritihren Sie das Bild auf dem Touchscreen an der Stelle, wo Sie den
zweiten Cursor positionieren mdchten.

4. Berthren Sie End, um den zweiten Cursor zu verankern.

Fir einen optimalen Messablauf kann auch eine Kombination aus
Methode 1 und Methode 2 verwendet werden.

276 Aixplorer® Bedienungsanleitung



ELLIPSE

Ellipsesteht in jedem Modus zur Verfligung.

Methode 1: mit dem Trackball und Select

1

Verankern Sie den ersten Messpunkt mit Select

Das System verankert den ersten Messpunkt und zeigt einen zweiten
aktiven Cursor an.

Benutzen Sie den Trackball, um den aktiven Cursor zum zweiten
Messpunkt zu bewegen.

Verankern Sie den zweiten Cursor mit Select.

Das System zeigt ein Ellipsoid zwischen den beiden Punkten an.

Verwenden Sie den Trackball, um die Form der Ellipse zu
verandern.

Durch wiederholtes Driicken von Select werden schrittweise der
erste Messpunkt, der zweite Messpunkt und das Ellipsoid aktiviert.

Bertihren Sie Endl, um die Messung fertigzustellen.

M ethode 2: mit dem Touchscreen

1

Bertihren Sie Ellipse.

Der aktive Cursor erscheint.

Bertihren Sie das Bild auf dem Touchscreen an der Stelle, wo Sie den
ersten Cursor platzieren mochten.

Ein zweiter Cursor wird automatisch angezeigt.

Ziehen Sie den zweiten aktiven Cursor entlang der Ellipsenachse,
ohne den Finger oder Stift abzusetzen.

Das System zeigt ein Ellipsoid zwischen den beiden Punkten an.
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6.

Setzen Sie den Finger oder Stift ab, wird der zweite Messpunkt
verankert.

Berthren Sie das Bild in der Nahe der gegentiberliegenden Achse der
Ellipse.

Ohne den Finger oder Stift abzusetzen, ziehen Sie das Ellipsoid in die
gewlinschte Position.

Bertihren Sie £ d, um die Messung fertigzustellen.

Fir einen optimalen Messablauf kann auch eine Kombination aus
Methode 1 und Methode 2 verwendet werden.

UMFAHREN

Umfahren steht in jedem Modus zur Verfligung.

M ethode 1: mit dem Trackball und Select

278

Beriihren Sie Umfahren.

Verwenden Sie den Trackball, um den aktiven Cursor zum ersten
Messpunkt zu bewegen.

Verankern Sie den ersten Messpunkt mit Select

Das System verankert den ersten Cursor und zeigt einen zweiten
aktiven Cursor direkt tber dem ersten an.

Das System verankert den ersten Cursor und zeigt einen zweiten
aktiven Cursor direkt tiber dem ersten an.

Diese Bewegung wird durch eine Linie angezeigt.
Verankern Sie den zweiten Cursor mit Select.

Das System verbindet die Endpunkte automatisch.

Sie konnen jedoch auch End bertihren, um die Messung
abzuschliefen.
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Liegen Start- und Endpunkt der Linie sehr nahe beieinander, schliefd das
System die Umfahrung automatisch.

Der Knopf unter Umfahren kann bei einer aktiven Umfahrung
verwendet werden, um die Linie schrittweise vom Ende her zu [6schen
und durch eine neue Messung zu ersetzen.

M ethode 2: mit dem Touchscreen

1. Bertihren Sie Umfahren.

Der aktive Cursor erscheint.

2. Bertihren Sie das Bild auf dem Touchscreen an der Stelle, wo Sie den
ersten Cursor platzieren méchten.

Ein zweiter Cursor erscheint automatisch Uber dem ersten.

3. Ziehen Sie den zweiten aktiven Cursor an der gewinschten
Verbindung entlang, ohne den Stift oder Finger abzusetzen.

Diese Bewegung wird durch eine Linie angezeigt.
Ein Absetzen des Fingers verankert die Umfahrung.

Ein BerUhren des Cursors reaktiviert die Umfahrung .
4. Bertihren Sie End, um die Messung fertigzustellen.

Liegen Start- und Endpunkt der Linie sehr nahe beieinander, schlief3t
das System die Umfahrung automatisch.

Der Knopf unter Umfahren kann bei einer aktiven Umfahrung
verwendet werden, um die Linie schrittwei se vom Ende her zu |6schen
und durch eine neue Messung zu ersetzen.

VOLUMEN

Ein Volumen mit drel Absténden ermdglicht die Verwendung dreier
unabhéngiger Absténde in denselben oder orthogonalen Bildern zur
Durchfihrung einer Volumenberechnung.

Zur Durchfuhrung einer Volumenberechnung dricken Sie auf
Messwerkzeuge.
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1. Dricken Sieauf \Volumen.

2. Verwenden Sie lhre bevorzugte Messung (siehe oben
»Abstandsmessungen”), um drei Abstande zu zeichnen.

3. Das System berechnet ein Volumen aus drei Abstéanden.

Sie kénnen ein Volumen auch mit Messungen Uber Module berechnen.
Siehe,, Messungen Uber Module* [292].

HUFTWINKEL

Der Huftwinkel ermoglicht die Berechnung der Winkel zwischen der
Dachlinie und der Nulllinie (a) sowie zwischen der Neigungslinie und
der Nulllinie (B).

Zur Durchfihrung einer Huftwinkel-Berechnung driicken Sie auf
Messwerkzeuge.

1. Dricken Sieauf Huftwinkel,

2. Ziehen Siedie Nulllinie a's gleichméafiige Distanz.

3. Ziehen Sie die Dachlinie als gleichmal3ige Distanz.
a wird berechnet.

4. Ziehen Sie die Neigungslinie a's gleichméaliige Distanz.
B wird berechnet.

D:D

D ermoglicht die Berechnung des Umfangs des Hiiftgel enkkopf's tiber
das Acetabulum.

Um die Berechnung des Hiiftkopfumfangs zu 6ffnen, driicken Sie auf
Messwerkzeuge.

1. Verwenden Sie den Trackball, um den Kreis in der Mitte des
Hiftgelenkkopfs zu positionieren.

2. Dricken Sieauf Select (Auswahlen).
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3. Verwenden Sieden Trackball, um die GroRe des Kreises an den
Huftgel enkkopf anzupassen.

D wird berechnet.

4. Ziehen Sie die Nulllinie as gleichméaliige Distanz.
d wird berechnet.
Das Verhdtnis d:D wird berechnet.

IM-DICKE

IMT berechnet die Intima-Media-Dicke einer bestimmten Region.

Driicken Sieauf |VI'T, um die Messung zu starten.

Eine Box erscheint auf dem Bildschirm; die Intima und Media werden
automatisch innerhalb der Box geortet und die IMT-Messung wird im
M essergebnishereich angezeigt.

* [T zeigt die Intima-Media-Dicke an.
* W zeigt die Boxbreite an.
* [t zeigt den Prozentsatz der Box an, fir den die IMT berechnet wird.

Verwenden Sie den Trackball, um die Box zu verschieben.

Driicken Sie Select auf dem Bedienfeld, um die BoxgroRRe anzupassen
und die Box zu drehen. Die Box erscheint mit gestrichelter Umrandung.

Verwenden Sieden Trackball, um die Boxgrofe anzupassen.
Verwenden Sieden TouchRing ™, um die Box zu drehen.

Dricken Sie nochmals auf Select, um den GroRenanpassungs-/
Drehmodus zu verlassen.

Sie haben Zugriff auf verschiedene Parameter, um die IMT-Berechnung
ZuU optimieren:

IMT Optim.

Ermoglicht  lhnen  die  Auswahl  zwischen  verschiedenen
Nachweisalgorithmen je nach der visuell geschétzten IMT.

Drehen Sie den Drehknopf unter [IV/'T Opt, um diesen Wert zu andern.
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IMT-Anzeige

Drehen Sieden Knopf unter |1 Display, umdie IMT-Umfahrung auf
dem Bild aus- oder einzublenden.

Zoom

Drehen Sie den Knopf unter Zoom, um das Bild zu zoomen und es in
doppelter GrofRe auf dem Touchscreen anzuzeigen.

IMT-Umfahrung bearbeiten
Auf Wunsch kénnen Sie die IMT-Umfahrung geringfugig verandern.

1. Driicken Sie je nach Wunsch Intima editieren oder Media
editieren
2. Bewegen Sie den Cursor, um die Umfahrung zu éndern

3. Deaktivieren Sie Intima editieren bzw. Media editieren, um
den Bearbeitungsmodus fur die IMT-Umfahrung zu verlassen

Manuell neu definieren
Auf Wunsch kénnen Sie die IMT-Umfahrung manuell zeichnen.

1. Dricken Sie Vianual Redefine

2. Dricken Sie je nach Wunsch Redefine Intima oder Redefine
Media

3. Die Intima- bzw. MediaUmfahrung wird geldscht und ein Cursor
wird angezeigt.

4. Bewegen Sie den Cursor, um die Intima bzw. Media manuell zu
zeichnen

5. Driicken Sie Exit Manual Redefine, um den manuellen Modus
zu verlassen

Zum Ldschen fahren Sie die Linie riickwarts entlang.

Drucken Sieauf Exit IMT, um IMT zu verlassen.
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% DURCHMESSERREDUKTION

Dieses Tool ermdglicht Thnen den Vergleich des Durchmessers des
unverkleinerten GefalRes mit dem Durchmesser des stenosierten bzw.
verkleinerten Lumens,

Dricken Sie % Durchmesserredukiion
Bewegen Sie den Cursor zum ersten Punkt des Restdurchmessers.
Dricken Sieauf Select, umihn zu verankern.

Bewegen Sie den néchsten Cursor zum zweiten Punkt des
Restdurchmessers

Drucken Sie auf Select, um ihn zu verankern.

6. Bewegen Sie den néchsten Cursor zum ersten Punkt des
Gefalidurchmessers

7. Dricken Sieauf Select, um ihn zu verankern.

8. Bewegen Sie den nachsten Cursor zum zweiten Punkt des
GefalRdurchmessers

9. Dricken Sieauf Select, um die Messung abzuschlielen

A wbdpRE

o

Das System berechnet den Gefél3durchmesser, den Restdurchmesser
sowie die Verkleinerung zwischen den beiden.

06 FLACHENINHALTREDUKTION

Dieses Tool ermdglicht lhnen den  Vergleich  ener
Querschnittsdarstellung  des unverkleinerten Gefélles mit  ener
Umfahrung des stenosierten bzw. verkleinerten Lumens.

Dricken Sie %0 Flacheninhaltreduktion

Bewegen Sie den Cursor zum ersten Punkt des Restbereichs.
Dricken Sieauf Select, um die Umfahrung zu starten
Bewegen Sie den Trackball, um den Restbereich zu zeichnen
Driicken Sie zur Bestétigung auf Select

Bewegen Sie den néchsten Cursor zum ersten Punkt des
Geféldbereichs

Driicken Sieauf Select, um die Umfahrung zu starten
Dricken Sieauf Select, um die Messung abzuschliel?en

© gk 0w

© N
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Das System berechnet den Gefél3bereich, den Restbereich sowie die
Verkleinerung zwischen den beiden.

DOPPLER ZEIT

Dieses Tool ist im UltraFast™ Doppler-Modus verfigbar.

Es ermdglicht Thnen die Berechnung von Zeitverschiebungen zwischen
2 Zeitachsen und den Vergleich des Zeitverhaltens mehrerer
Spektrogramme.

1. Fugen Sie Spektrogramme hinzu (Siehe |, Spektrogramm
hinzufigen® [231])

Driicken Sie Vleas Tools auf dem Touchscreen.
Dricken Sie Doppler Time

Positionieren Sie die erste Timeline

Driicken Sie zur Bestétigung auf Select
Positionieren Sie die zweite Timeline

Dricken Sie zur Bestétigung auf Select

No gk wdN

Die Doppler-Zeitverschiebung wird im Messerergebnisbereich in
Millisekunden angezeigt.

PW AUTOTRACE

Siehe, PW Autotrace" [246].

VELOCITY
Geschwindigkelt steht nur im PW-Modus zur Verfiigung.

1. Bertihren Sie \Velocity.

Ein Vel Caliper erscheint auf dem PW-Spektrum zusammen mit einer
vertikalen und einer horizontalen Achse.

2. Zum Verankern des Calipers driicken Sie Ceschwindigkeit,
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Mit dem VVelocity-Tool kénnen Doppler Geschwindigkeitsmessungen
(Vel) in cm/s und Druckgradientenberechnungen(PG) in mmHg
durchgefiihrt werden.

PSV / EDV
PSV/EDV steht nur im PW-Modus zu Verfligung.

1. Berthren Sie PSV/EDV.

Ein erster PSV-Caliper erscheint auf dem PW-Spektrum, zusammen
mit einer vertikalen und einer horizontalen Achse.

2. Zum Verankern driicken Sie Select,
Ein zweiter Caliper mit folgender Meldung erscheint:
» EDV falssich der Caliper oberhab der Nulllinie befindet
» MDYV fallssich der Caliper unterhalb der Nulllinie befindet
3. Zum Verankern driicken Sie Select.

Mit PSV/EDV konnen folgende M essungen vorgenommen werden:

» Peak Systolic Velacity (PSV)
End Diastolic Velocity (EDV)
Resistive Index (RI)

Ratio von Systole und Diastole
Peak Pressure Gradient (PG)

GEFABDURCHMESSER

Mit Gefalidiam kann man den Durchmesser eines GefaRes messen.

Gefassdiam steht nur im PW-Modus zur Verfligung.

1. Bertihren Sie Gefassdiam
Ein erster Caliper wird im Abtastvolumen angezeigt.

2. Verwenden Sie den Trackball, um den ersten Teil des Calipers
anzupassen.

3. Druicken Sie zum Verankern Select.
Ein zweiter Caliper wird im Abtastvolumen angezeigt.
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4. Verwenden Sie den Trackball, um den zweiten Teil des Calipers
anzupassen.

5. Dricken Sie zum Verankern auf Select (Auswahlen).

DOPPLER-GEFALLE

Doppler Slope ermdglicht die Messung der Beschleunigung oder
Verlangsamung der Doppler-Kurve.

Doppler-Gefalle steht nur im PW-Modus zur Verfligung.

1. Bertihren Sie Doppler-Gefalle.
Ein erster Cursor erscheint.
2. Zum Verankern des ersten Messpunktes driicken Sie Select.,

Das System verankert den ersten Messpunkt und zeigt einen zweiten
aktiven Cursor.

3. Verwenden Sieden Trackball, um den aktiven Cursor zu bewegen.
4. Zum Verankern des zweiten Messpunktes driicken Sie Select.

DOPPLER-SPUR

Doppler-Spur erméglicht die Messung eines einzigen Herzzyklusim
Doppler-Spektrum.

Doppler-Spur steht nur im PW-Modus zur Verfugung.

1. Bertihren Sie Doppler-Spur.

2. Verwenden Sie den Trackball, um den aktiven Cursor auf den
ersten Messpunkt zu setzen.

3. Verankern Sie den ersten Messpunkt mit Select

Das System verankert den ersten Messpunkt und generiert einen
zweiten aktiven Cursor.

4. Verwenden Sie den Trackball, um den aktiven Cursor auf der
vorgegebenen Doppler-Kurve zu bewegen.

Diese Bewegung wird durch eine Linie angezeigt.
5. Berthren Sie Select, um den zweiten Cursor zu verankern.
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VOLUME FLOW

Im PW-Modushaben Siedie Mdglichkeit, dieVolumenflussratein einem
Gefal3 zu messen.

1. Passen Siedie Grof3e des Abtastvolumens so an, dassesden gesamten
Gefal3durchmesser abdeckt.

Stellen Siedie \Winkelkorrekiur paralel zum Gefal ein.
Driicken Sieauf Select, um das PW-Spektrum zu aktualisieren.
Fixieren SiedasBild.

Driicken Sie IVieas . auf dem Bedienpult.

Dricken Sie \Volume Flow auf dem Touchscreen.

Passen Sie den Geféldurchmesser an, indem Sie die erste und zweite

Messmarke mit dem Trackball und der Schaltflache Select
(Auswahlen) positionieren.

Zeichnen Sie die Doppler-Kurve wahrend eines Herzzyklus.
9. Drucken Sieauf Select, um die Messung abzuschlielen.
Das System zeigt die FluRvolumenrate an.

N o g~ Db

®©

Wenn Autotrace aktiviert ist:

1. Dricken Sieauf \Volume Flow.
2. Passen Sie den GefalRdurchmesser an, indem Sie die erste und

zweite Messmarke mit dem Trackball und der Schaltflache Select
(Auswahlen) positionieren.

Das System zeigt die FluRvolumenrate an.

ICA/CCA-RATIO

Nach den ICA- und CCA-Messungen mit Modulen kénnen Sie die ICA/
CCA-Ratio berechnen.

1. Driicken Sieim PW-Modus auf dem Bedienpult auf Vieas.
Eine Liste der Messungen mit Modulen erscheint rechts.

2. Klicken Sieje nach Bedarf auf | inks oder Rechis.,
Die Liste der Messungen mit Modulen wird nach Seite gefiltert.
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3. Flhren Siedie ICA- und CCA-Messungen mit Modulen durch.

4. Dricken Sieauf Messwerkzeuge

5. Druicken Sie auf ICA/CCA-Ratio
Der Touchscreen zeigt eine Ergebnistabelle der durchgefihrten | CA-
und CCA-Messungen an.

6. Berthren Sie die gewlnschten ICA- und CCA-Messergebnisse,
deren Ratio das System berechnen soll

7. Driicken Sie auf dem Touchscreen auf \/alidieren, um die Ratio zu
validieren

Q-BOX™

Die Quantifizierungs-Box (Q-Box™) ermdglicht eine genaue
Quantifizierung der Steifigkeit einer Region.

Q-Box ™ ist nurim SWE™-Modus bei fixiertem Bild verfligbar.

1. Bertihren Sie O-Box ™,

Es erscheint ein Kreis, dessen Gréfie und Zielort geéndert werden
kann, und der zur Referenz auf dem B-Bild dupliziert wird (Oben/
Unten-Darstellung oder nebeneinander).

2. Driicken Sie zum Verankern ,, Select”.
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Q-BOX™ RATIO

O-Box™ Ratio ermdglicht einen Vergleich der Steifigkeit zweier
Regionen auf demselben Bild.

Q-Box™ Ratio it nur im SWE™-Modus bei fixiertem Bild
verfugbar.

1. Berthren Sie O-Box ™ Ratio.

Q-Box™ Ratio zeigt einen Kreis an, dessen Grole und Zielort
geandert werden konnen, und der zur Referenz auf dem B-Bild
dupliziert wird (Oben/Unten-Darstellung oder nebeneinander).

Platzieren Sie die O-BE0x™ in dem Bereich mit der grofdten
Steifigkeit.

Driicken Sie auf Select, umihn zu verankern.

Eine weitere (-2 0x ™ erscheint.

Platzieren Sie diese auf Weichgewebe.

Zum Verankern driicken Sie Select.,

N

o 0k~ w
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Weitere Touchscreen-Messfunktionen

Die nachstehenden Funktionen erleichtern den Arbeitsablauf bel
Messungen:

ALLES LOSCHEN

Mit Alles l0schen kénnen Siealleauf dem fixierten Bild angezeigten
Messungen |dschen.

LETZTES LOSCHEN

Mit Letztes [0schen léschen Sie den jeweils zuletzt verankerten
Cdliper.

ENDE

Mit Ende beenden Sie die aktive Messung.

UMFAHREN

Der Knopf unter LUmfahren kann bei einer aktiven Umfahrung
verwendet werden, um die Linie schrittweise vom Ende her zu 16schen
und durch eine neue Messung zu ersetzen.
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Z00M

Mit Zoom konnen Sie den auf dem Touchscreen dargestellten
Bildbereich vergrofern.

Drehen Sie den Knopf unter Z001m:

* im Uhrzeigersinn, um den Zoom-Faktor zu erh6hen
 gegen den Uhrzeigersinn, um den Zoom-Faktor zu verringern.

Verwenden Sie ,Anpassen”, um das Bild in den Messbereich des
Touchscreens einzupassen.

LETZTE ZUWEISEN

L etzte zuweisen emoglicht |hnen das Zuweisen der zuletzt
ausgef iihrten Messung zu einem Label.

1. Fihren Sie eine Messung aus.
2. Bertihren Sie , Letzte zuweisen” auf dem Touchscreen.

Das System zeigt die Liste der fur lhre Messung verfligbaren
Messmodule an

3. Klicken Sie auf die gewiinschte Messung

Weitere Informationen zu Messungen tber Module finden Sie unter
» Messungen Gber Module" [292]

BEENDEN

Mit Beenden beenden Sie aktive Messungen, schlieRen die
Touchscreen-Messungen und kehren zurtick zum fixierten Bild.
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Messungen uber Module

Driicken Sie IVieas . auf dem Bedienpult.

Auf der rechten Seite des Bildschirms erscheint eine Liste mit
vorformulierten Messungen.

Das verfuigbare Modul richtet sich nach der gewahlten Anwendung und
dem aktivierten Modus.

Die Module kdnnen in der Systemkonfiguration festgelegt werden.
Siehe , Packages' [391].

Bertihren Sie Pointer,

Um die Liste zu scrollen, platzieren Sieden Pointer auf der Liste und
verwenden Sieden TouchRing ™.,

Wahlen Sie das in Frage kommende Modul mit Select.

Das entsprechende Messwerkzeug ist aktiviert (Abstand...).

Verfahren Sie bei der Messung wie bel den Basismessungen.

Sie kdnnen bis zu 5 Messungen Uber dasselbe Modul vornehmen. Sie
erscheinen mit dem entsprechenden Cursor in der Liste.

Hinwels: Modul-Messungen kdnnen ausgeblendet sein.Dies hdngt von
der unter Systemkonfiguration gewahlten Option ab.

Anpassung der Messung
Sie kénnen die Messungen in der Systemkonfiguration anpassen.

Sie kénnen wahlen, ob immer der Touchscreen ,Messung* angezeigt
werden soll, sobald Sie auf Freeze (Einfrieren) driicken.

Weitere Informationen finden Sie in Kapitel 8, Individuelle
Systemeinstellungen [355].
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Messgenauigkeit

2D-MESSUNGEN

Folgende Tabelle zeigt die Messgenauigkeit und den Messbereich fir die
auf dem Ultraschallsystem verfligbaren 2D-M essungen.

Axiale Distanz +10% oder 1 mm 0,01 bis25cm Je nachdem
was grofer ist

Laterale Distanz +10% oder 2 mm 0,01 bis20 cm Je nachdem
was grofer ist

Diagonale Distanz | +10% oder 2 mm 0,01 bis25cm Je nachdem
was grofer ist

Gebiet +10% oder 25 mm? | 0,01 bis 1000 cm?2 Je nachdem
was grofer ist
*Konstante
Wmfahrungsgenavuigke
hangt vom
Anwender ab.

Umfang +10% oder 5 mm | 0,03 bis 10.000 cm Je nachdem
was grofer ist
*Konstante
Wmfahrungsgenavuigke
hangt vom
Anwender ab.

Ellipsoid-Volumen +10% 0,01 bis 2000 cm3 Je nachdem
was grofer ist

—

—

*Die angegebenen Toleranzen gelten nur fir Messungen in einem
homogenen Medium mit einer Schallgeschwindigkeit von 1540 nvs und
mit einer nicht brechenden Oberflache sowie einem Beschallungswinkel
von 90 Grad zur Schallkopfflache.

PANORAMA-ABSTANDSMARB

Schallkopf/ SL15-4/ Allgemein | 1
Voreinstellung
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Geometrie Linear
Nominae 8,5 MHz | 1,2
Mittenfrequenz
Bilflgebungsfrequenzbergichd,0 — 15,0 MHz | 1,2
Genauigkeit + 10% M 3
des Panorama-
Abstandsmalies
Schallkopf/ SL10-2/Allgemein
Voreinstellung
Geometrie Linear | 1
Nominae 6,0 MHz | 1,2
Mittenfrequenz
Bilglgebungsfrequenzbergich2,0 — 10,0 MHz | 1,2
Genauigkeit + 10% M 3
des Panorama-
Abstandsmalies

Erlauterungvon Symbolen, diein den Tabellen zur M essgenauigkeit
der Panorama-Bildgebung verwendet werden

Testbereich I: durch Inspektion oder qualitative Analyse Uberpruft.
Testbereich M: durch Messung Uberpriift.

Hinweis 1. Spezifikation dient ausschliefdlich zu Informationszwecken
und ist keine priifbare Anforderung auf Systemebene.

Hinweis 2: Spezifikation bezieht sich auf die Ultraschallimpulse, dieim
Bildgebungsteil der SWE-Sequenz verwendet werden.

Hinweis 3: Der Messgenauigkeitstest zur Panorama-Bildgebung wird
mithilfe eines ATS 551 Small Parts-Phantoms durchgefiihrt und deckt
eine maximale Distanz von ca. 20 cm ab.
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DOPPLER-MESSUNGEN

Das Doppler-Messkreuz wird auf einem einzigen Pixel an der
gewlnschten Stelle positioniert.

Geschwindigkeitsmessungen werden in cm/s bzw. m/s mit mindestens
einer Dezimakommastelle angezeigt.

Folgende Tabelle zeigt die Messgenauigkeit, den Bereich und die
Toleranz fir die auf dem Ultraschalsystem verfligbaren Doppler-
Messungen.

Geschwindigkeitsmessuhg < + 20% der Akquisition PW: 2,1cm/

Gesamtskala s-120cm/s

1Die angegebenen Toleranzen gelten nur fur Messungen in einem
homogenen Medium mit einer Schallgeschwindigkeit von 1540 nvs und
mit einer nicht brechenden Oberfléache sowie einem Doppler-Winkel von
0°. Diese Genauigkeiten ergeben sich ausder Positionierung des Cursors
auf der Doppler-Anzeige und den nachfolgenden Messungen.

Ubersicht iber Doppler-Messgenauigkeit und -sensitivitat der
Schallkopfe

Mit einem Kreuz (1) gekennzeichnete Elemente weisen darauf hin,dass
der angegebene Wert nur der Information dient und keine prifbare
Anforderung auf Systemebene ist.

Testbereich I: durch Inspektion oder Analyse Uberprift
Testbereich M: durch Messung Uberprift

T : nur as Referenz

(1) Mittenfrequenzen des Senders zur Graustufendarstellung

(2) Mit CIRS 043 Doppler String-Phantom.

Schallkopf/Voreinstellung SL15-4/ Brust |
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Geometrie T Linear
Nominale Mittenfrequenz 8,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 4,0-15MHz |
@
PW-Daoppler, spektrale =15% Fehler M
Geschwindigkeitsgenauigke
@

Messungen der Doppler-Geschwindigkeitsgenauigkeit mit  dem
Aixplorer® fur den Schallkopf SL15-4.

Schallkopf/Voreinstellung SC6-1/Abdomen |
Geometrie T Curved
Nominale Mittenfrequenz 3,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 1,0-6,0 MHz |
@
PW-Doppler- 2,0MHz M
Mittenfrequenz
PW-Doppler, spektrale =20% Fehler M
Geschwindigkeitsgenauigke
@)

Messungen der Doppler-Geschwindigkeitsgenauigkeit mit  dem
Aixplorer® fur den Schallkopf SC6-1.

Schallkopf/Voreinstellung SE12-3/Prostata |
Geometrie T Micro-convex
Nominale Mittenfrequenz 7 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 3-12MHz |
@
PW-Doppler- 4,5 MHz M
Mittenfrequenz
PW-Doppler, spektrale =25% Fehler M
Geschwindigkeitsgenauigke
@
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(1) Mittenfrequenzen des Senders zur Graustufendarstellung

Messungen der Doppler-Geschwindigkeitsgenauigkeit mit  dem
Aixplorer® fur den Schallkopf SE12-3.

Schallkopf/V oreinstellung SLV16-5/Brust |
Geometrie T motorbetrieben
Nominale Mittenfrequenz 8,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 5-16 MHz |
(1)
PW-Doppler- 5MHz M
Mittenfrequenz
PW-Doppler, spektrale =15% Fehler M
Geschwindigkeitsgenauigkei
@)

(1) Mittenfrequenzen des Senders zur Graustufendarstellung

Messungen der Doppler-Geschwindigkeitsgenauigkeit mit dem
Aixplorer® fur den Schallkopf SLV16-5.

Schallkopf/Voreinstellung | SL10-2/Vaskuldr — Karotis |
Geometrie T Linear
Nominale Mittenfrequenz 6 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 4,5-15MHz |
@
PW-Doppler- 3,75 MHz M
Mittenfrequenz
PW-Doppler, spektrale =10% Fehler M
Geschwindigkeitsgenavigke
@

(1) Mittenfrequenzen des Senders zur Graustufendarstellung

Messungen der Doppler-Geschwindigkeitsgenauigkeit mit dem
Aixplorer® fur den Schallkopf SMC12-3.
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Schallkopf/Voreinstellung SMC12-3/ |
Allgemein — Vaskulér
Geometrie T Micro-convex
Nominale Mittenfrequenz 7,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 3-12 MHz |
@
PW-Doppler- 4,5 MHz M
Mittenfrequenz
PW-Doppler, spektrale =25% Fehler M
Geschwindigkeitsgenauigke
@

(1) Mittenfreguenzen des Senders zur Graustufendar stellung

Messungen der Doppler-Geschwindigkeitsgenauigkeit mit  dem
Aixplorer® fur den Schallkopf SMC12-3.
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FARB-DOPPLERSENSITIVITAT:

Zweck dieser Prifungist die Messung der Eindringtiefe der farbkodierten
Flussdarstellung.

Jeder Schallkopf wird fur die Farb-Doppler-Funktion positioniert.

Das mit einem geneigten zylinderférmigen Geféd? von 4 mm
Durchmesser ausgestattete Farb-Doppler-Phantom wird geschallt, umdie
Farb-Doppler-Sensitivitét in Zentimetern zu messen.

Der Neigungswinkel betragt 30°.

Die maximale Eindringtiefe bei der das Doppler-Signal auf der Anzeige
nachgewiesen werden kann, wird anhand der Messschieber gemessen,
wobei ein Schieber an der Hautlinie positioniert wird und der andere an
der Stelle, an der das Farb-Doppler-Signal Ausfélle zu zeigen beginnt.

Der Abstand zwischen den beiden wird a's Eindringtiefe definiert.

Die Signale, die unter dieser Schwelle liegen, gelten als Rauschen und
sind keine gultigen Farb-Doppler-Signale.

Das Farb-Doppler-Phantom wird mit einer Wellenform konstanter
Strémung verwendet.

(1) Mittenfrequenzen des Senders zur Graustufendarstellung

(2) AccuFlow-Q-Pumpe von Shelley mit Modell QATP-100/Z
(Zerdine™-Gewebeimitationsmaterial, Schallgeschwindigkeit 1540 m/s
* 6 m/s bei 22°C, Dampfungskoeffizient 0,5 dB/cm/MHz), Blutfluss-
Phantom bei minimaler, maximaler und mittlerer durchschnittlicher
Doppler-Geschwindigkeitsleistung.

Schallkopf/V oreinstellung SL15-4/Brust |
Geometrie T Linear
Nominale Mittenfrequenz 8,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 4,0—-15MHz |
(1)
CF-Frequenzbereich 5-9 MHz M
Farbeindringtiefe (2) >4,0 CM M
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Schallkopf/Voreinstellung SC6-1/Abdominal |
Geometrie T Curved
Nominale Mittenfrequenz 3,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 1,0-6,0 MHz |
@
CF-Frequenzbereich 1,9-3,8MHz M
Farbeindringtiefe (2) >14,0Cm M

Schallkopf/V oreinstellung SE12-3/Prostata |
Geometrie t Micro-convex
Nominale Mittenfrequenz 7,5MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 3-12MHz |
@
CF-Frequenzbereich 45-75MHz M
Farbeindringtiefe (2) 50cm M

Schallkopf/V oreinstellung SLV16-5/ |
Geometrie T motorbetrieben
Nominale Mittenfrequenz 8,75 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 5-16 MHz |
(€
CF-Frequenzbereich 5-9MHz M
Farbeindringtiefe (2) 4,0cm M

Schallkopf/Voreinstellung SL10-2/UntExtVents |
Geometrie T Linear
Nominale Mittenfrequenz 6 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 4,5 bis15 MHz |
@
CF-Frequenzbereich 3,7 bis6,4 MHz M
Farbeindringtiefe (2) 84 mm M
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Schallkopf/Voreinstellung SMC12-3/Vaskulédr |
Geometrie T Micro-convex
Nominale Mittenfrequenz 7,5 MHz
|Bildgebungsfrequenzbereich 3-12MHz |
@
CF-Frequenzbereich 45-75MHz M
Farbeindringtiefe (2) 50cm M

(1) Mittenfreguenzen des Senders zur Graustufendar stellung

Aixplorer® Bedienungsanleitung 301




ELASTOGRAPHIE-MESSUNGEN

Die Tabellen unten dokumentieren die Spezifikationen zur SWE-
Elastizitéts-Genauigkeitsschétzung, zur SWE-Eindringtiefe und zur
raumlichen SWE-Aufl6sung aller Schallkopfe, fur die der SWE-Modus
verflgbar ist.

Schallkopf/ SLV16-5/ | 1
Voreinstellung Allgemein
Geometrie Linear | 1
Nominae 8,8 MHz | 1,2
Mittenfrequenz
Bilglgebungsfrequenzbergichb,0 — 16,0 MHz | 1,2
Elastizitats + 30 % oder 3 M 3
Senauigkeitsschétzung  kPa (je nachdem
was grofer ist)
SWE-Eindringtiefe 30 mm M 4
SWE réaumliche 2,0 mm M
Auflésung

Schallkopf/ SL15-4/Allgemein | 1
Voreinstellung
Geometrie Linear | 1
Nominae 8,5 MHz | 1,2
Mittenfrequenz
Bilglgebungsfrequenzbergichd,0 — 15,0 MHz | 1,2
Elastizitéts- + 30 % oder 3 M 3
Senauigkeitsschétzung  kPa (je nachdem
was grofer ist)
SWE-Eindringtiefe 30 mm M 4
SWE réaumliche 2,0 mm M
Auflésung

Schallkopf/ SL10-2/Allgemein | 1
Voreinstellung

Geometrie Linear | 1
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Bi

B

B

Nominale 6,0 MHz 1,2
Mittenfrequenz
fgebungsfrequenzbereich?2,0 — 10,0 MHz 1,2
Elastizitats- + 30 % oder 3 3
Senauigkeitsschétzung  kPa (je nachdem
was grofer ist)
SWE-Eindringtiefe 45 mm 4
SWE réaumliche 2,0 mm
Auflésung

Schal lkopf/ SE12-3/Allgemein 1
Voreinstellung
Geometrie Micro- 1
curved Linear
Nominale 7,5 MHz 1,2
Mittenfrequenz
fdgebungsfrequenzbergich3,0 — 12,0 MHz 1,2
Elastizitats- + 30 % oder 3 3
Senauigkeitsschdtzung  kPa (je nachdem
was grofler ist)
SWE-Eindringtiefe 30 mm 4
SWE réumliche 3,0mm 5
Auflésung

Schallkopf/ SMC12-3/ 1
Voreinstellung Allgemein
Geometrie Micro- 1
curved Linear
Nominae 7,5 MHz 1,2
Mittenfrequenz
fgebungsfrequenzbereich3,0 — 12,0 MHz 1,2
Elastizitéts- + 30 % oder 3 3
Senauigkeitsschétzung  kPa (je nachdem
was grofer ist)
SWE-Eindringtiefe 30 mm 4
SWE raumliche 3,0mm
Auflésung
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Schallkopf/ SC6-1/General | 1
Voreinstellung
Geometrie Curved linear | 1
Nominae 3,5MHz | 1,2
Mittenfrequenz
Bilglgebungsfrequenzbergich 1,0 — 6,0 MHz | 1,2
Elastizitats- + 30 % oder 3 M 3
Senauigkeitsschétzung  kPa (je nachdem
was grofer ist)
SWE-Eindringtiefe 75 mm M 4
SWE réaumliche 3,0mm M 5
Auflésung

Erlauterung von Symbolen, die in den Tabellen zur SWE-
Eindringtiefe und zur raumlichen Auflésung verwendet werden

Testbereich |: durch Inspektion oder qualitative Analyse tberpruft.
Testbereich M: durch Messung tberpriift.

Hinweis 1. Spezifikation dient ausschliefdlich zu Informationszwecken
und ist keine priifbare Anforderung auf Systemebene.

Hinweis 2: Spezifikation bezieht sich auf die Ultraschallimpulse, dieim
Bildgebungsteil der SWE-Sequenz verwendet werden.

Hinweis 3: Die Genauigkeit der SWE-Elastizitétsschatzung ist definiert
as Differenz zwischen der SWE-basierten Elagtizitétsmessung eines
bestimmten Phantomziels und der Referenzelastizitét dieses Ziels, wie
sie vom Hersteller des Phantoms angegeben wurde. Die Spezifikationen
SLV16-5, SL15-4, SL10-2, SE12-3, SMC12-3 und SC6-1 zur
Genauigkeit wurden von SWE-Messungen an den vier kugelformigen
Zielen (Referenzelastizitét gleich 8,4, 17,7, 47,7 und 80,1 kPa) sowie
dem im CIRS 049 Quality Assurance Elasticity-Phantom enthaltenen
Hintergrund gleicher Elastizitdt (Referenzelastizitét gleich 29 kPa)
abgeleitet.

Hinweis 4: Die SWE-Eindringtiefe ist als maximale Tiefe definiert,
fur die das SWE-Bild eine gute Farbfillung und minimales Rauschen
aufweist. Die Spezifikationen SLV16-5, SL15-4, SL10-2, SE12-3,
SMC12-3 und SC6-1 SWE zur Eindringtiefe wurden abgeleitet, indem
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die Regionen mit Hintergrundmaterial gleicher Elastizitét des CIRS 049
Quality Assurance Elasticity-Phantoms geschallt wurden.

Hinweis 5: Die Spezifikationen SLV16-5, SL15-4, SL10-2, SE12-3,
SMC12-3 und SC6-1 SWE zur rd&umlichen Auflésung wurden mithilfe
eines speziaangefertigten Phantoms abgeleitet, das zwei rechteckige
Gewebeimitationsbldcke mit einer Elastizitétsratio gleich 3 verwendet,
wobei das spezia angefertigte Phantom zweimal geschallt wurde, sodass
die Interface zwischen den beiden Blocken zuerst axial und dann lateral
ausgerichtet war und die durchschnittliche Breite der SWE-Elastizitdt im
Vergleich zum Abstand der Kurven der Block-Interfaces auf den axial
und lateral ausgerichteten SWE-Bildern gemessen wurde.

30 MESSUNGEN

Schallkopf/ SC6-1/General | 1
Voreinstellung
Geometrie Curved linear | 1
Nominae 3,5 MHz | 1,2
Mittenfrequenz
Bilglgebungsfrequenzbergich 1,0 — 6,0 MHz | 1,2
Elastizitéts- + 30 % oder 3 M 3
Senauigkeitsschétzung  kPa (je nachdem
was grofer ist)
SWE-Eindringtiefe 75 mm M 4
SWE réaumliche 3,0mm M
Auflésung

SLV16-5 THI 20 -6dB 0.7
5625/ -20dB 13
11,25 MHz

3D-Messung der transversalen raumlichen Auflosung fir B-Modus-
Bildgebung flr den SLV16-5

DieVolumenmessgenauigkeit ist definiert als+10 % im Bereich 0,01 bis
2000 cmg.
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BI-RADS®-Analyse

Das Breast Imaging Reporting and Data System (BI-RADS®) ist eine
standardisierte Klassifikation des American College of Radiology fur
Ultraschalluntersuchungen der Brust.

Es setzt sich aus verschiedenen Deskriptoren zusammen, nach denen der
Arzt einen Befund erstellen kann, der auf eine Kategorie verweist.

BI-RADS® Befundkategorien

Assessment incomplete: Weltere Untersuchung erforderlich

Negative (Negativ)

Benign finding (Gutartiger Befund)
Probably benign finding (Vermutlich gutartiger Befund)

Suspicious abnormality (Verdéchtiger Befund)

Highly suspicious of malignancy (Hochverdachtig auf Malignitét)

ojol bl OWIN]EFL]O

Known biopsy-proven malignancy (Biopsie
durchgefuhrt, Malignitét nachgewiesen)

BI-RADS® Befundkategorien fur Ultraschall des American College of
Radiology.

Hinweis: Unabhangig von der gewahlten Sprache erscheinen BI-RADS
Kriterien nur in Englisch.

Mit dem integrierten BI-RADS® -Klassifikationsformular lassen sich
Klassifizierungen nach dem BI-RADS®-Lexikon leicht und einfach
durchfihren.

Bis zu zwdlf Lé&sionen konnen in einer einzigen Untersuchung
klassifiziert werden.
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Durchfithrung von Klassifizierungen
nach dem BI-RADS®-Lexikon

1. Fixieren Sie das Bild im Modus, in dem Sie sich befinden mit
Freeze

2. Bertihren Sie Hinzufugen Neue Lasion
Auf dem Touchscreen erscheint eine Schaltfléche fir eine neue
Lasion (z.B. Lasion A).

3. Positionieren Sie den Lasionspfeilmarker mit dem Trackball, um
die Ziellasion auf dem Hauptbildschirm anzuzeigen.

4. Dricken Sie Select, um die Pfeilmarkierung zu verankern.

Das BI-RADS®-Menii erscheint links vom Bild auf dem
Hauptbildschirm.

BI-RADS B
Lesion A

BI-RADS B
Lesion A

5. Wéhlen Sie die Ergebnisse im BI-RADS®-K lassifikationsformul ar
mit dem Zeiger und Select aus.

6. Bertihren Sie N EXT im Menl oder | &sion auf dem Touchscreen,
um zur né&chsten Seite des BI-RADS®-Menus zu gelangen.

7. Drucken Sie Save Image, um das Bild zu speichern.
8. Beriihren Sie =xit, um das BI-RADS®-Menii zu schlielen.
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I

WICHTIGER HINWEIS

Nach dem Ausfillen des BI-RADS®-K | assifikationsformulars und dem
Verlassen des Menis mussen Sie auf Save [mage dricken, damit die
Daten gespeichert werden.

Das BI-RADS®-Menii kann so oft aufgerufen werden wie nétig, um den
Befund fr eine bestimmte L&sion zu vervollstéandigen.

Messungen, die durchgefihrt werden, wahrend das BI-RADS®-Meni
offen ist, werden direkt mit der ausgewahlten Lasion (z.B. L&sion A) im
Endbericht verbunden.

Messungen, die im BI-RADS®-Menu durchgefihrt werden, erscheinen
auf Seite 4.

Bilddokumentationen von
Klassifizierungen nach dem BI-RADS®-
Lexikon

Es it unmoglich, adle Mekmade des BI-RADS®-
Klassifikationsformulars mit einem einzigen Bild zu dokumentieren.

Bei der Dokumentation von L&sionsmerkmalen bietet dasintegrierte Bl-
RADS®-Meni deshalb die Méglichkeit, ein oder mehrere BI-RADS®-
Merkmale mit einem entsprechenden Bild zu dokumentieren.

1. Legen Sieeine neue L&sion fest und rufen Sie das BI-RADS® Meni
auf.

2. Wahlen Sie mithilfe des Zeigersund Select die Ergebnisse aus dem
BI-RADS® Klassifikationsformular aus.

3. Driicken Sie Save lmage, um das Bild zu speichern.

Die Bildnummer erscheint rechts von der ausgewahlten Antwort auf
dem BI-RADS®-K | assifikationsformular.

4. Siekonnen BI-RADS® nach jedem Save Image verlassen und zur
selben Lasion zurtickkehren, um zusétzliche Daten mit neuen Bildern
einzugeben.
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5. Werden divergierende Ergebnissefiir eine L &sion eingegeben, so kann
eine Ergebnisberichtigung im Bericht durchgefihrt werden (siehe
Kapitel 6, Berichte [313]).
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Thy-RADS ™-Analyse

Das von SuperSonic Imagine entwickelte Schilddriisen Berichts
und Datensystem (Thy-RADS™) bietet eine Reihe von Klinischen
Beurteilungskriterien fir Ultraschal luntersuchungen der Schilddriise.

Mit dem integrierten Thy-RADS™-Formblatt konnen Sie eine Analyse
leicht durchfuhren.

In einer einzigen Untersuchungen kdnnen bis zu 8 Knoten beurteilt
werden.

Durchfihrung von Klassifizierungen
nach dem Thy-RADS ™-Lexikon

1. Fixieren Siedas Bild in der Schilddriisen-Applikation mit FREEZE.
2. Berthren Sie Thy-RADS.
3. Bertihren Sie Neuen Knoten hinzufugen.

Ein Touchscreen-Button fir einen neuen Knoten erscheint (z.B.
Knoten A).

4. Positionieren Sie den Pfellmarker mit dem Trackball, um den
Zielknoten auf dem Hauptbildschirm anzuzeigen.

5. Dricken Sie Select, um die Pfeilmarkierung zu verankern.
Links auf dem Hauptbildschirm erscheint das Thy-RADS™-Men(l.
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THY-RADS™ X THY-RADS™
Knoten A Knoten A

6. Wahlen Sie mit Pointer (Zeiger) und Auswahlen (Select) die
Ergebnisse aus dem Thy-RADS™-K | assifizierungsformular aus.

7. Bertihren Sie NEXT (WEITER) im Meni oder die Einstellung
Nodule Page (Knoten) auf dem Touchscreen, um auf die nachste
Seite des Thy-RADS™-Menis zu gelangen.

8. Dricken Sie Save Image, um das Bild zu speichern.

Bertihren Sie Exit (Beenden), um das Thy-RADS™-Menl zu
schliefRen.

©

HH

WICHTIGER HINWEIS

Nach dem Ausflllen des Thy-RADS™-Formulars und dem Verlassen
des Menis missen Sie auf Save lmage (Bild speichern) driicken,
damit die Daten gespeichert werden.

Das Thy-RADS™-Menii kann so oft aufgerufen werden wie nétig, um
den Befund fir einen bestimmten Knoten zu vervollstandigen.

Messungen, die durchgefiihrt werden, wahrend das Thy-RADS™-Meni
offen ist, werden im Endbericht direkt dem ausgewdahlten Knoten (zum
Beispiel Knoten A) zugeordnet.
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Messungen, die im Thy-RADS™-Menl durchgefiihrt wurden, werden
auf Seite 4 angezeigt.

Bilddokumentationen von
Klassifizierungen nach dem Thy-
RADS™-Lexikon

Es ist nicht moglich, ale Merkmale des Thy-RADS™-
Klassifikationsformulars mit einem einzigen Bild zu dokumentieren.

Bel der Dokumentation von Knotenmerkmalen bietet das integriert
Thy-RADS™-Menu deshalb die Mdglichkeit, mehrere Thy-RADS™-
Merkmale mit einem entsprechenden Bild zu dokumentieren.

1. Legen Sie einen neuen Knoten fest und rufen Sie das Thy-RADS™-
MenU auf.

2. Wéhlen Sie mit Pointer (Zeiger) und Select (Auswahlen) die
Ergebnisse aus dem Thy-RADS™-K |assifikationsformular aus.

3. Driicken Sie Save Image, um das Bild zu speichern.

Die Bildnummer erscheint rechts von der ausgewahlten Antwort auf
dem Thy-RADS™-Klassifikationsformular.

4. Siekonnen Thy-RADS™ nachjedem Save lmage (Bild speichern)
verlassen und zum sel ben Knoten zurtickkehren, um zusétzliche Daten
mit neuen Bildern einzugeben.

5. Werden divergierende Ergebnissefir eine L &sion eingegeben, so kann
eine Ergebnisberichtigung im Bericht durchgefihrt werden (siehe
Kapitel 6, Berichte [313]).
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Kapitel 6. Berichte
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Beschreibung der
Berichtfunktion

Das Aixplorer® Ultraschalsystem ermoglicht die Verwaltung aller
wahrend der Untersuchung gesammelten Daten und die anschlief3ende
Erstellung eines Berichtes.

Die Berichtfunktion besteht aus zwei verschiedenen Ansichtsmodi:

* dem Berichtaufbau, mit dem Sie den Bericht erstellen und individuell
anpassen kénnen
* der Berichtvorschau, die Ihnen eine Druckansicht des Berichts zeigt.

Drucken Sie Report, um die Berichtfunktion aufzurufen.
Das Fenster Berichtaufbau wird gedffnet.

Berichtersteller

Beschreibung des Berichtaufbaus

Mit Berichtaufbau konnen Sie bestimmen, welche Daten aus der
Untersuchung in den Endbericht Gibernommen werden sollen.

Der Berichtaufbau setzt sich aus funf Registerkarten zusammen:

e Patienteninfo: hier kénnen Sie Patienteninformationen abrufen/
bearbeiten

* Bilder: hier werden die wahrend der Untersuchung aufgenommenen
Bilder, Messungen, BI-RADS®/Thy-RADS™ und Anmerkungen
gespeichert

e Daten: hier kénnen Sie ale Messungen mit Messmodulen und
Untersuchungsberechnungen abrufen
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e Worksheet: hier konnen Sie ein Arbeitsblatt zur Ortung der
durchgefihrten Messungen mit Messmodulen verwenden

e Fazit: hier kénnen Sie lhre Schlussfolgerung der Untersuchung
eingeben
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Patientendaten

Das Register Patienteninfo zeigt Informationen zum Patienten an; hier
finden Sie dieselben Infos wie auf dem Patientendaten-Bildschirm.

Wieder Bildschirm,, Patientendaten” zeigt dasRegister Patienteninfo
allgemeine Informationen sowie spezifische Informationen zu jeder
klinischen Anwendung.

Sie kénnen alle Informationen des Patienteninfo-Registers bearbeiten.

Sie kénnen Daten in mehr als ein Register eingeben, wenn mehrere
Untersuchungen durchgefiihrt wurden.

Drucken Sie Patient, um zur Patientendateneingabe zuriickzukehren,
ale lhre Anderungen aus dem Berichtaufbau werden gespeichert und
aktualisiert.

Anhand der Symbole Info zeigen/Info aushblenden kénnen Sie auswéhlen,
welche Informationen im Endbericht erscheinen sollen:

Bei Auswahl des Symbols Show Info (Informationen anzeigen) EI
werden diese Information in den Endbericht aufgenommen.

Bei Auswahl des SymbolsHicd e Info(Informationen ausblenden) E
werden diese Informationen nicht in den Endbericht aufgenommen.

Im Endbericht ausgeblendete Informationen bleiben weiterhin als Tell
der Untersuchung im Ultraschallsystem gespeichert.
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Bilder

Die Registerkarte B1lder im Berichtaufbau zeigt alle im Rahmen der
Untersuchung aufgenommenen Bilder an.

Die Bilder werden in klinischen Anwendungsregistern organisiert.

Vertikale Registerkarten beziehen sich auf mit der BI-RADS®- und Thy-
RADS™-Tabelle verkniipfte Bilder.

Durch Auswéhlen der Bilder legen Sie fest, welche im Endbericht
erscheinen.

Klicken Sie auf das Symbol Uber dem Bild, um dieses in den Bericht
aufzunehmen oder daraus auszuschlief3en.

Bilder, die nicht im Endbericht erscheinen, bleiben weiterhin als Teil der
Untersuchung im Ultraschall system gespeichert.

Neben jedem Bild befindet sich ein fir Anmerkungen vorgesehenes
Textfeld.

Wahlen Sie das weil3e Textfeld neben dem Bild, fir das Anmerkungen
hinzugefiigt werden sollen.

Geben Sie Anmerkungen Uber diel astatur ein.

Messungen zu den einzelnen Bildern werden im Bereich rechtsangezeigt.

Anhand der Symbole Info zeigen/Info ausblenden kdnnen Sie auswahlen,
welche Messungen im Endbericht erscheinen sollen:
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* Wird das Symbol Info zeigen ausgewahlt, so werden diese
Messungen in den Endbericht Gbernommen.

* Wird das Symbol Info ausblenden ausgewahlt, so werden diese
Messungen nicht in den Endbericht Gbernommen.

Wurden keine Messungen zu den ausgewdhliten Bildern durchgefiihrt, so
ist dieser Bereich leer.
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Daten

Die Registerkarte Daten zeigt Ihnen die zur Untersuchung gehdrenden
M essergebnisse mit Modulen und Berechnungen.

In dieser Registerkarte kénnen Sie jedes Ergebnis aus den Messungen
mit Modulen fur den Endbericht ein- oder ausblenden.

1. Wahlen Sie die gewiinschte Unterregisterkarte (nur fir Anwendungen
verfugbar, in denen wéahrend der Untersuchung Messungen mit
Modulen vorgenommen wurden).

Selbst wenn ein Bild mit Messungen Uber Module geldscht wurde,
bleiben die dazugehtrigen Messungen in der Datei.

2. Sie kdnnen jedes Ergebnis der Textmodul-Messung einzeln ein- oder
ausblenden

Ausgeblendete M odul-M essungen erscheinen nicht im Endbericht.

320 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Worksheet

Beschreibung

Berichtersteller

Patientendaten . Bilder Daten

Die Registerkarte \Worksheet zeigt auf Diagrammen die in der
vaskuldren Anwendung durchgefiihrten Messungen mit Messmodulen
an.

Die Registerkarte \Vorksheet ist in Unterregisterkarten unterteilt, die
den Einstellungen entsprechen, die zur Durchfiihrung von M essungen mit
Messmodulen verwendete werden.

Hinzufiigen von Informationen zum
Arbeitshlatt

Esist moglich, jedem Arbeitsblatt I nformationen hinzuzuftigen, z. B. zur
Scan-Qualitét oder zu klinischen Befunden.

1. Klicken Sie auf das Textfeld neben der entsprechenden Messung.

Die Tastatur wird automatisch getffnet.
2. Geben Sie Text ein, um weitere Informationen anzugeben.
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Sie kdnnen jedem Arbeitsblatt M essergebnisse, Anmerkungen, Plaque-
Formen und Pfeile hinzufiigen.

1. Dricken Sie Toolbox auf dem Touchscreen.
In der Hauptanzeige wird ein Fenster gedffnet.
2. Klicken Sie auf die Informationen, die Sie hinzufiigen mdchten.

ERGEBNIS HINZUFUGEN

1. Klicken Sieinder Toolbox auf A cld Result (Ergebnishinzufligen).
Das neue Ergebnisfeld wird angezeigt.

2. Drucken SieErgebnis auswahlen auf dem neuen Ergebnisfeld.

3. Wéhlen Sie ein Ergebnis aus der Liste.

4. Klicken Sieauf das Ergebnisfeld und verschieben Sie esggf. mit dem
Trackball.

ANNQOTATION

1. Driicken Siein der Toolbox auf Annotate (Anmerken).

Ein Anmerkungsfeld wird im Arbeitsblatt angezeigt.
2. Bearbeiten Sie es mithilfe der Tastatur.

3. Klicken Sie auf die Anmerkung und verschieben Sie sie ggf. mit dem
Trackball.

4. Doppelklicken Sie auf das Anmerkungsfeld, um es bei Bedarf zu
drehen.

Pfeile werden um das Anmerkungsfeld herum angezeigt.

5. Verwenden Sie den TouchRing, um das Anmerkungsfeld zu
drehen.

6. Driicken Sie zur Bestétigung auf Select (Auswahlen.
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PLAQUE-FORM

1. Klicken Siein der Toolbox auf die hinzuzufligende Plaque-Form.

2. Klicken Sie auf die Plague-Form und verschieben Sie sie ggf. mit
dem Trackball.

3. Driicken Sie zur Bestétigung auf Select (Auswahlen.

4. Doppelklicken Sieauf die Plague-Form, um sie bei Bedarf zu drehen.
Pfeile werden um die Plague-Form herum angezeigt.

5. Verwenden Sieden TouchRing, um die Plaque-Form zu drehen.

6. Dricken Sie zur Bestétigung auf Select (Auswahlen.

PFEIL HINZUFUGEN

1. Klicken Sie auf ein Element im Arbeitsblatt, um es Uber einen Pfell
mit dem Diagramm zu verknipfen.

2. Driicken Siein der Toolbox auf Acdd arrow (Pfeil hinzuftigen).
3. Klicken Sie auf den hinzugefigten Pfeil.

4. Verschieben Sie die Spitze des Pfeils Trackball auf die gewlinschte
Stelle im Diagramm.

5. Driicken Sie zur Bestétigung auf Select (Auswahlen.

Entfernen von Informationen aus dem
Arbeitshlatt
1. Klicken Sie auf das zu entfernende Element.

2. Driicken Sie To0lbox auf dem Touchscreen.
3. Klicken Siein der Toolbox auf Remove (Entfernen).

Weitere Arbeitshlatt-spezifische
Informationen zur Carotis

Unten auf dem Carotis-Arbeitsblatt sind die SRU' und NASCET? -
Kriterien aufgefiihrt.

Isociety of Radiologistsin Ultrasound
2North American Symptomatic Carotid Endarterectomy Trial
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Klicken Sie auf die fir die Befunde geltenden Elemente, um sie dem
Arbeitsblatt hinzuzuflgen.

Berichtersteller

Patientendaten  Bilder  Dalen = Worl

WIRBELSALILENARTERIEN

Rechis: Links:

[ Amograde: Fliss
[} Retrogracer Fhuss.
[ o durchtuss
__PRIMARY FARAMETERS __ ADDITIONAL PARAMETERS _

Worksheet Revision% 1 10/09/2012 15:16:39
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Fazit

Die Registerkarte Fazit im Berichtaufbau ist ein Bildschirm mit freier
Texteingabe.

Berichtaufbau

Patienteninfo  Bilder Daten  Worksheet Fazit

L

Geben Sie hier abschlief3ende Informationen bzw. Schlussfolgerungen
zur Untersuchung ein.

Anhand der Symbole Info zeigen/Info ausblenden kénnen Sie auswéhlen,
ob die Schlussfolgerung im Schlussbericht erscheinen:

* Wird das Symbol nfo zeigen ausgewahlt, so wird die betreffende
Schlussfolgerung in den Schlussbericht Gbernommen.

* Wird das Symbol Info ausblenden ausgewédhlt, so wird
die betreffende Schlussfolgerung nicht in den Schlussbericht
Ubernommen.
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Generieren von Berichten

Verschiedene Berichte konnen im PDF-Format gespeichert und zur
Uberpriifung erneut aufgerufen werden:

e Worksheet Bericht: Speichert lediglich die Arbeitsbl atter.
e Kurzer Bericht: Speichert die Liste der Messergebnisse.

e Langer Berichi: Speichert alefur die Untersuchung verfiigbaren
Informationen (Bilder, Arbeitsblé&tter, Messungen tber Module und
Schlussfolgerung).

Dricken Sie Worksheel Bericht (Arbeitsblatt-Bericht), Kurzer
Bericht (Kurzer Bericht) oder Langer Bericht (Langer Bericht),
um die gewiinschten Berichte im PDF-Format zu generieren.

Bei allen Berichtsformaten ist der V orschaubildschirm in zwel Bereiche
unterteilt:

* Miniaturbilder der Seite
¢ Vorschau der ganzen Seite

Mit dem Zeiger und dem TouchRing ™ konnen Sie zwischen den
Seiten der beiden Bereiche navigieren.

Driicken Sie Select und setzen Sie den Zeiger gleichzeitig auf die
Bildlaufleiste, um zum Ende bzw. Anfang des Berichts zu gehen.

Drucken von Berichten

Sind Sie mit der Berichtvorschau zufrieden, konnen Sie den Bericht
ausdrucken.

Berthren Sie Bericht drucken auf dem Touchscreen, um den
Bericht auf einem konfigurierten Drucker auszudrucken.

Wenn kein Drucker verfugbar ist, wird der Bericht nicht gesendet.
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Kapitel 7. Bild- und
Datenmanagement
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Daten speichern

Bilder und Clips aufnehmen

Sie kénnen Einzelbilder oder Clip-Sequenzen aufnehmen und speichern.
Clips lassen sich retrospektiv und prospektiv aufnehmen.

Die aufgenommenen Bilder und die Clip-Sequenzen werden in der
Patientenuntersuchung gespeichert. Eine Miniaturansicht ist in der Live-
Bild-Darstellung und der Review-Darstellung verfligbar.

Wahrend der Aufnahme wird ein entsprechendes Symbol unten auf dem
Bildschirm angezeigt.

Nach der Aufnahme erscheint eine Miniaturbild-Anzeige des Bildes.

Aufnahme eines Einzelbildes

1. Driicken Sie Freeze

2. Dricken Sie Save Image
Das Bild erscheint auf der Miniaturansichtsleiste auf der rechten
Bildschirmseite.

Aufnehmen eines retrospektiven Clips
Sequenz

Der Aixplorer® ermoglicht die Aufnahme retrospektiver Clips.
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1
2.

Drucken Sie Freeze (Einfrieren).

Dricken Sie Save Clip (Clip speichern), um die Bilder der gerade
aufgenommenen Clip-Sequenz zu speichern.

Nach Fertigstellung des Clips ertont ein Signal, das lhnen seine
Speicherung bestétigt.

Der Clip erscheint in der Miniaturbild-Anzeige auf der rechten Seite
des Bildschirms.

Warten Sie erst den Signalton ab, bevor Sie Review dricken.

Aufnehmen eines prospektiven Clips
Sequenz

Im Live-Bildgebungsmodus ermdglicht der Aixplorer® die Aufnahme
prospektiver Clips.

1

2.

330

Driucken Sie Save Clip im Live-Modus, um prospektive Clips
aufzunehmen.

Die prospektive Clip-Aufnahme wird automatisch nach der in der
Systemkonfiguration angegebene Zeit beendet.

Nach Fertigstellung des Clips ertont ein Signal, das Ihnen seine
Speicherung bestétigt.

Drucken Sie nochmals auf Save Clip oder Freeze, um die
Aufnahme zu stoppen.

Nehmen Sie keine Anderung der Bildskalierung wéhrend der
prospektiven Clip-Aufnahme vor, v.a. nicht der folgenden
Einstellungen:

* Digitaler Zoom
* Anzeigeformat
* Dual oben/unten
* Trapezmodus

Auf einer DICOM-Bildaufruf-Workstation kann die Anderung der
Bildskalierung moglicherweise zu ungenauen Messungen danach auf
prospektiven DICOM-Clips fuhren.
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3. Der Clip erscheint in der Miniaturbild-Anzeige auf der rechten Seite
des Bildschirms.

Warten Sie erst den Signalton ab, bevor Sie Review driicken.

=

Ht!

ANMERKUNG

Wenn Save Image (Bild speichern) wéhrend der Aufnahme eines
prospektiven Clips gedriickt wird, wird dieser Prozess hierdurch nicht
gestoppt.

Zeiteinstellung fiir prospektive Clip-
Aufnahmen

Siehe Kapitel 8, Individuelle Systemeinstellungen [355].
Zeiteinstellung fir prospektive Clip-Aufnahmen:

Zur Festlegung der Dauer einer prospektiven Clip-Aufnahme wéahlen Sie
aus folgenden M oglichkeiten:

2 Sek, 5 Sek, 10 Sek, 15 Sek, 30 Sek, 1, 2, 3, 4, 5 Min.

Hinweis:. Im  Kongrastmittel-Modus kann eine  spezifische
Zeiteinstellung vorgenommen werden.

Zuschneiden von Clips

Durch das Zuschneiden kénnen Einzelbilder vom Anfang oder Ende
eines prospektiven oder retrospektiven Clips verworfen werden.

1. Driicken Sie auf dem Touchscreen auf 11111 (Zuschneiden).

Der Trackball wird auf Trim End (Ende zuschneiden) eingestellt.

2. Verschieben Sie den Trackball zum Anfang des Clips, um die
ausgewdhlten Einzelbilder vom Ende des Clips zu verwerfen.

Der Trackball wirdauf Trim Start (Anfang zuschneiden) eingestellt.
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3. Verschieben Sie den Trackball zum Ende des Clips, um die
erforderlichen Einzelbilder vom Anfang des Clips zu verwerfen.

4. Deaktivieren Sie Trim (Zuschneiden), um die zugeschnittenen
Einzelbilder auszuschneiden.

5. Dricken Sieauf Save Clip (Clip speichern), um einen Clip ohnedie
ausgeschnittenen Einzelbilder zu speichern.

Dricken Sie gof. auf Trim Reset (Zuschnitt zurlicksetzen), um
die Einzelbilder von ,Trim Start“ (Anfang zuschneiden) und ,Trim
End“ (Ende zuschneiden) wieder am Start bzw. am Ende der Aufnahme
anzuflgen.
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Untersuchung uberarbeiten

Anhand von Review kénnen Sie aufgenommene Bilder wahrend oder
nach einer Untersuchung prifen und vergleichen. Es koénnen auch
mehrere Untersuchungen fir einen Patienten Uberarbeitet werden. Von
Review aus kénnen Sie die gespeicherten Bilder oder Clip-Sequenzen
ansehen.

Gespeicherte Bilder kénnen angesehen, gedruckt, gesucht und gesichert
werden.

Bildanalysen kénnen ebenso von Review aus durchgefiihrt werden.
Bilder, die auf der Festplatte des Ultraschall systems gespeichert wurden,

koénnen an DV D-, USB-Datentrager oder DICOM-kompatible Geréte in
einem Netzwerk gesendet werden.

Allgemeines liber Review

Der Review-Modus bietet verschiedene Funktionen, unter anderem die
Durchfiihrung von Messungen und das Abspielen von Clip-Sequenzen.

MESSUNGEN IM REVIEW-MODUS

Im Review-Modus konnen Messungen auf Bildern der laufenden
Untersuchung durchgefiihrt werden.

Das Bild muss zuerst in voller Grofe angezeigt werden.

Messungen, die im Review-Modus bei der laufenden Untersuchung
durchgefihrt werden, kdnnen im Bericht gespeichert werden.

Messungen, die im Review-Modus bei friheren Untersuchungen
durchgefiihrt wurden, kdnnen nicht gespeichert werden.

Zur Anzeige der Bedienelemente fur die Messung auf dem Review-
Touchscreen driicken Sie Vieas. Zum Loschen aler Messungen aus
einem Bild beriihren Sie Alle [0schenauf dem Review-Touchscreen.
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Uberarbeitung starten

Druicken Sie auf Review, um den Review-Modus zu aktivieren.

Je nachdem, ob gerade eine Untersuchung stattfindet oder nicht,
erscheint eine entsprechende Anzeige.

Bel einer laufenden Untersuchung offnet sich beim Driicken auf
Review der Review-Bildschirm.

Wird gerade keine Untersuchung durchgefiihrt, so 6ffnet sich beim
Dricken auf Review das Patientenverzeichnis.

Patientenverzeichnis

. Exam
ity ANGNPMIOUS Al L2 D4 607 PM Vi

12 04:30:07 PM Acc Nb:

Wurde in der Systemkonfiguration eine automatische Ldschung
eingestellt, kénnen Sie einige Untersuchungen blockieren, damit diese
nicht automatisch gel dscht werden.

Driicken Sie erneut Review, um in den Live-Bildgebungsmodus
zurlickzukehren.

Patientenverzeichnis

Das Patientenverzeichnisist eine Liste von Untersuchungen, die auf dem
ausgewahlten Laufwerk gespeichert sind.
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Das Patientenverzeichnis ermdglicht dem Anwender die Sortierung,
Ansicht und Ubertragung von Untersuchungen.

Wird gerade keine Untersuchung durchgefiihrt, so 6ffnet sich beim
Aufrufen von Review das Patientenverzeichnis.

SPALTENUBERSCHRIFTEN IM
PATIENTENVERZEICHNIS

Im Patientenverzeichnis sind Untersuchungen in einer Tabelle mit
mehreren Spalten aufgefihrt.

Die Uberschrift jeder Spalte beschreibt den Inhalt der Spalte mit Text
oder Symbol.

Klicken Sieauf die Uberschrift der Spalte, um die Liste nach dieser Spalte
Zu sortieren.

In der Spalte ,, Unters.-Status* wird angezeigt, wie oft die Untersuchung
fortgesetzt wurde (wenn dies der Fall war).

Auswahlen und Laden von
Untersuchungen

Bel einer laufenden Untersuchung 6ffnet sich beim Driicken auf Review
der Review-Bildschirm mit Bildern, die ausder laufenden Untersuchung
geladen werden.

Wird gerade keine Untersuchung durchgefiihrt, so 6ffnet sich beim
Dricken auf Review das Patientenverzeichnis mit einer Auflistung
friherer Untersuchungen.

Zur Uberarbeitung fritherer Untersuchungen wahlen Sie zuerst eine
Untersuchung im Patientenverzeichnis.

Es kdnnen auch mehrere Untersuchungen eines Patienten ausgewahlt
und zur Uberarbeitung geladen werden.

Um alle Untersuchungen zu laden, bertihren Sie Alle auswahlen

Berthren Sie Anzeige ausgewahlt, um die ausgewahlten
Untersuchungen zur Ansicht zu laden.
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BILDANSICHT

Auf dem Review-Bildschirm koénnen Bilder einer Untersuchung im
ausgewahlten Layout angesehen und verglichen werden.

Miniaturbilder der laufenden oder ausgewahlten Untersuchung
erscheinen auf der rechten Bildschirmseite.

Die  Touchscreen-Anzeige  bietet Zugang zu  weliteren
Uberarbeitungsfunktionen.

NAVIGIEREN IN MINIATURBILDERN DER BILDER

Der Review-Modus ermdglicht die Ansicht kleiner Bilder, sogenannter
Miniaturansichten.

Die Miniaturansichten befinden sich auf der rechten Seite des Review-
Bildschirms.

Berihren Se Vorigesvorschaubild und
Nachstesvorschaubild auf dem Touchscreen, um sich durch
die Miniaturansichten zu bewegen. Mit dieser Funktion wird das
vorhergehende oder néchste Bild as Vollbild angezeigt.

Wenn Sie den Zeiger auf eine Miniaturansicht setzen, so wird diese
vergroflert.

Wenn Sie auf das Miniaturansichtsbild klicken, wird esin seiner vollen
Grole dargestellt.

Klicken Sieauf dasM lleimer-Symbol tber einem Miniaturbild, sowird
das Bild gel6scht.

VERGLEICHEN VON BILDERN

Im Review-Moduskénnen zwei Bilder el nes Patienten aus verschiedenen
Untersuchungen verglichen werden.

1. Wahlen Sie die beiden Untersuchungen im Patientenverzeichnis aus
2. Klicken Sieauf Anzeige ausgewahlt,

3. Klicken Sie auf den Patientennamen auf der linken Seite.
Es werden Miniaturansichten der beiden Untersuchungen angezeigt.
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4, Wahlen Sie die beiden Bilder, die Sie betrachten mochten, und
berhren Sie Vergleichen.

Die beiden Bilder werden nebeneinander angezeigt. Sie kdnnen
gleichzeitig Uberarbeitet werden, und es konnen Messungen
durchgefiihrt sowie Annotationen hinzugefigt werden.
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Bilder drucken

Drucken Sie aus Umweltschutzgriinden nur, wenn dies wirklich
erforderlich ist.

Verwenden Sie zum Speichern eher digitale Medien.

Bilder konnen auf einem integrierten Drucker (optional) oder auf
Druckern in einem Netzwerk ausgedruckt werden.

Das System ermdglicht die Konfigurierung von Drucksteuerungen und
Druckern.

Drucken im Live-Bildgebungsmodus

Wahrend einer Untersuchung kénnen Live-Bilder oder fixierte Bilder
gedruckt werden.

1. Erstellen Sie eine Aufnahme des gewlinschten Bildes.
2. Dricken Sie Save Image auf dem Bedienpult.

Die Bilder werden je nach Druckerkonfigurationen (siehe Kapitel 8,
Individuelle Systemeinstellungen [ 355]) ausgedruckt.

DRUCKEN VON GESPEICHERTEN BILDERN AUF
EINEM LOKALEN DRUCKER

Vom Review-Bildschirm aus konnen gespeicherte Einzel- und
M ehrfachbilder nacheinander, 1 bis 15 Bilder pro Seite, gedruckt werden.

Driicken Sie Review.

Wahlen Sie eine Untersuchung aus.

Dricken Sieauf Auswahl anzeigen.

Waéhlen Sie die Bilder auf der Review-Anzeige, die Sie drucken
mochten.

5. Wahlen Sie den Drucker, auf dem Sie drucken mdchten, mit der
entsprechenden Taste auf dem Touchscreen.

A wbd PR
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6. Wahlen Sie das gewtinschte Layout mit dem entsprechenden Knopf
aus.

7. Bertihren Siedanach Drucken.

Wichtig: Zum Konfigurieren des Netzwerkes missen Sie das
Netzwerkkabel auf der Riickseite des Aixplorer® zuerst an ein lokales
Netzwerk anschlief3en.

DRUCKEN VON GESPEICHERTEN BILDERN AUF
EINEM DICOM-DRUCKER (OPTIONAL)

Vom Review-Bildschirm aus kénnen Einzelbilder an einen DICOM-
Drucker gesendet werden.

. Dricken Sie Review.

Wahlen Sie eine Untersuchung aus.

. Berthren Sie Auswah! anzeigen.

Wahlen Sie auf dem Review-Bildschirm ein oder mehrere Bilder aus.
Bertihren Sie Export to DICONM (DICOM-Export).

Waéhlen Sie im Dialogfenster ” Senden an” einen DICOM-Drucker
aus.

7. Klicken Sie auf Ok, um die ausgewahlten Bilder zu drucken.

o gk NP
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Untersuchung senden

Formate exportieren

Im Review-Modus koénnen Bilder an DICOM-Drucker (optional) und
Server in einem Netzwerk, an eine CD/DVD oder USB-Datentréager
gesendet werden.

=

HH

ANMERKUNG

Das Format kann vor dem Senden von Bildern oder Clips ausgewahit
werden.

Informationen zum Senden von vergrofRerten Bildern an einen Drucker
oder an ein USB-Gerét finden Sie unter Kapitel 8, Individuelle
Systemeinstellungen [355].

Bilder senden

Vom Review-Bildschirm aus kénnen Bilder vom System an DICOM-
kompatible Drucker und Server in eéinem Netzwerk gesendet werden. Die
Bilder kdnnen auch zum DV D-Laufwerk des Systems gesendet werden.

1. Wahlen Sieauf dem Review-Bildschirm ein oder mehrere Bilder aus.

2. Berthren Sie Senden an DICOM oder Exportieren als
JPEG/H264

3. Wahlen Sieim Diaogfenster “ Senden an” einen Zielort aus.

Im Dialogfenster “Senden an” sind sowohl die gesamte
Speicherkapazitdt als auch der noch verflgbare Platz auf dem
Datentrager fir einen USB-Datentréger angezeigt.
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Send To DICOM...

= =

Store Commit Printers

i

ANMERKUNG

Kreuzen Sie das Kastchen Bild-Anonymisierung im Senden An-
Fenster an, um die Identifikation auf Bildern und in der Datenbank
Zu léschen.

4. Klicken Sieauf O, um die ausgewahlten Bilder zu senden.
Die Untersuchungen werden in mit Patientennamen versehene
Ordner exportiert.

Auswerfen einer CD/DVD

1. Klicken Sie auf das entsprechende Symbol (CD or DVD)
2. Befolgen Sie die Anweisungen auf dem Bildschirm

Zum manuellen Entfernen der CD/DVD fiihren Sie das Ende einer
Biroklammer in die neben dem CD/DVD-Player befindliche Offnung

en.
-

wnS
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Trennen einer USB-Verbindung

1
Warten Sie, bis das Symbol @ (System exportiert Daten auf USB)

durch das Symbol @ im Hinweissymbole-Bereich ersetzt wurde.
2. Trennen Sie die USB-Verbindung.

A WARNUNG

Achten Sie darauf, dass weder der Anwender noch der Patient den
USB-Port mit den Handen oder anderen Korperteilen auf3en bzw. innen
berthrt.

Sie kénnen den Export-Status jederzeit Uberprifen, indem Sie auf der
linken Bildschirmseite das entsprechende Symbol (Icon) anklicken.

Weitere  Informationen  Uber  Symbole finden Sie in
»Hinweissymbole" [177].
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Clinical Data Export (optional)

Der Aixplorer® ermoglicht die Verwaltung eigener Klinischer Studien
durch den Export von Daten in zwel unterschiedlichen Formaten.

Mit dem User's Club-Format lassen sich anonymisierte Bilder und
Messungen zusammen exportieren, um diese in klinischen Studien
bereitzustellen (User's Club-Tool).

Patientenverzeichnis

Mit dem Excel-Format lassen sich nicht anonymisierte Messungen
exportieren, um diese Daten in einem Arbeitsblatt zu verwenden.

Exportieren von Daten:

1. Stecken Sie ein USB-Gerét ein.

2. Dricken Sie auf Review (Uberprifen), um auf das
Patientenverzeichnis zuzugreifen.

3. Wahlen Sie die zu exportierende(n) Untersuchung(en) aus.

4. Berthren Sie Clinical  Data  Export  (Klinische Daten
exportieren) auf dem Touchscreen.

5. Wéhlen Sie ein Exportformat aus.

6. Wéhlen Sie lhr Gerét aus.

7. Dricken Sieauf Start (Starten).

Das System exportiert | hre Daten im ausgewahlten Format auf das USB-
Gerét.

Weitere Informationen finden Sie im User's Club: http://
www.aixplorerclub.com
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Untersuchungen und Bilder
loschen

Es besteht die Madoglichkeit, Uber das Patientenverzeichnis
Untersuchungen aus dem System zu [6schen.

Wird eine auf DV D archivierte Untersuchung versehentlich gel éscht, so
kann die archivierte Untersuchung neu geladen werden.

Auf dem Review-Bildschirm konnen gespeicherte Bilder einer
Untersuchung gel 6scht werden.

Diesist jedoch nur méglich, wenn , Bilder/Clips Senden® inden,, Druck-/
Netzwerkeinstellungen” auf ,, Am Ende der Untersuchung” eingestelltist.

Nach dem L dschen eines Bildeswird esmit einem X gekennzeichnet und
verbleibt voribergehend auf dem Review-Bildschirm.

Loschen eines oder mehrerer
Bilder

1. Wéhlen Sie die zu |6schenden Bilder aus
2. Beriihren Sie Auswah! l0schen auf dem Touchscreen
3. Berlihren Siel_0schen im Bestétigungsfeld.

Loschen von Untersuchungen

1. Wéhlen Sie ene oder mehrere Untersuchungen im
Patientenverzeichnis aus. Mochten Sie ale Untersuchungen
auswahlen, bertihren Sie Alle auswahlen

2. Klicken Sieauf Auswah! loschen
3. Berlihren Siel_Oschen im Bestétigungsfeld.
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Bildersuche mit Query and
Retrieve

Vor oder wahrend einer Untersuchung kann eine Abfrage (Query)
gestartet werden, um Bilder von frilheren Patienten-Untersuchungen zu
suchen, die auf einer Remote-Workstation gespeichert wurden.

Nach dem Auffinden der Bilder kdnnen qualifizierte Bilder fir eine
Uberarbeitung durch Aixplorer® abgeholt (Retrieve) werden.

Nach dem Abruf konnen die Bilder durchsucht werden, und ein
geeignetes Bild kann zur Uberpriifung ausgewahlt werden.

Ein so gefundenes Bild kann in einer Side-by-side-Ansicht neben ein
Realtime-Bild der laufenden Untersuchung gestellt werden.

Wichtig: Die Query-Retrieve-Funktion erfordert eine
Netzwerkverbindung des Aixplorer® Systems mit einer DICOM-
kompatiblen Archivierungs-Workstation.

Allgemeine Informationen zu
Query-Retrieve - Abfrageabruf

Ohne laufende Untersuchung kann eine Suchefiir eine beliebige Zahl von
fruheren Untersuchungen auf der Workstation durchgefihrt werden.

Die so gefundenen Bilduntersuchungen kénnen der Vorbereitung einer
neuen Untersuchung dienen.

Bei laufender Untersuchung wird das System versuchen, frihere
Untersuchungen des untersuchten Patienten zu finden (falls die
automatische Q/R so konfiguriert wurde).

Folgende Bildtypen kénnen mit der Q/R-Funktion gesucht werden:

» DICOM-Ultraschallbilder
« aus Ultraschall-Clips extrahierte DICOM-Ultraschal I bilder

« DICOM-Bilder von verschiedenen Modalitdten: computergestiitzte
Radiographie (CR), computergestiitzte Tomographie (CT),
Magnetresonanz bzw. Kernspin (MR), Nuklearmedizin (NM),
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secondary capture (wiederholte Aufnahme, SC), Angiografie (XA),
Rontgen rf (RF), digitale Mammografie (MG)

Zum Thema,, secondary capture" bitten wir Sie, die Bedienungsanleitung
fur lhre Workstation, die Workstation DICOM-Konformitétserklarung
oder |hren Workstation/PACS-Beauftragten zu Rate zu ziehen.

Jede friihere Untersuchung kann neben einem Echtzeitbild der laufenden
Untersuchung angezeigt werden.

Sollte  es zwischen laufender und friherer  Untersuchung
Unstimmigkeiten mit der Patientenidentifikation geben, erscheint ein
Warnhinweis.

2

Y

WEITERE INFORMATIONEN ZU
DICOM

Weitere Informationen zu DICOM entnehmen Sie bitte unserer DICOM-
Konformitétserklarung und IHE-Erklérung auf unserer Website:

http://www.super sonicimagine.com/dicom

http://www.super sonicimagine.com/ihe

Unter , Hinweissymbole" [177] finden Sie das Query-Retrieve-Symbol
(Abfrage-Abruf).

A WARNUNG

Einen Patienten mit einer anderen Patientenidentifikations-Kennung zu
zeigen, muss mit aulerster Vorsicht erfolgen.

Die Funktion wird fur den Fall bereitgestellt, dass der Name eines
Patienten oder Krankenhauses geéndert wird.

Der Anwender trégt das Risiko fur die Nutzung der Query-Retrieve
Funktion auf dem Aixplorer®.

Frihere mit Q/R gefundene Bilder kdnnen hilfreich sein, wenn sie als
Vergleichshilder zum Echtzeit-Ultraschal lbild dienen, sofern sie dieselbe
medizinische Fragestellung betreffen.

346 Aixplorer® Bedienungsanleitung



http://www.supersonicimagine.com/dicom
http://www.supersonicimagine.com/ihe

Verwenden Siedie auf dem Aixplorer® abgerufenen Bilder mit Vorsicht,
da diese eventuell gestaucht sind oder eine im Vergleich zur PACS-
Workstation geringere Bildqualitéat aufweisen konnten.

Bilder, die mit der Q/R-Funktion auf dem Aixplorer® aufgerufen
werden, sollten nicht a's alleinige Grundlage fir eine Diagnose dienen.
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Suche mit der Query-Funktion

Automatische Query

Sofern  konfiguriert, kann das System eine automatische Query
(Abfrage) von verschiedenen Untersuchungstypen fir einen bestimmten
Patienten durchfihren.

Dricken Sie bei Untersuchungsbeginn fir einen bestimmten Patienten
auf Save lmage (Bild speichern), um fir diesen Patienten ein erstes
Bild zu speichern.

Das System fihrt automatisch eine Abfrage fir den ausgewahlten
Patient durch.

Dricken Sie die Taste ()/ (Abfrage/Abruf) auf dem Bedienpult, um
die abgefragten Untersuchungen anzuzeigen.

Weitere Details finden Sie unter Kapitel 8, Individuele
Systemeinstellungen [355].

Manuelle Query

Dricken Sie die Taste O/R (Abfrage/Abruf), um eine
Untersuchungsabfrage zu starten.

Das Query-Dialogfenster 6ffnet sich.

®H Query

Mame [u]

Klicken Sie das Register an, in dem Sie suchen mdchten:
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¢ Patient Name (Patientenname)
e Patient ID (Patienten-1D)
e Accession Number (Zugangsnummer )

Verwenden Sie fur diese Suche die entsprechenden Filter.
Danach driicken Sieauf Abfrage.

Das System zeigt eine Liste der infrage kommenden Untersuchungen.
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Retrieve - Abruf

Automatischer Retrieve
Sofern konfiguriert, fuhrt das System einen automatischen Retrieve

(Abruf) der letzten aufgenommenen Serie fir jede der ausgewdhlten
Modalitaten durch.

Manueller Retrieve

Nach einer Abfrage gibt das System eine Liste mit passenden
Untersuchungen zurick.

¥ Queried Exams

Name D By irth  Modaliny
Rohin DESEOIS g ¥ : ]
Robin DESBOS I0001F us
Robin DESEOIS 100017
Robin DESBOIS 100017 ¥ s OEMEZ010
Robin DESEOE Bl e g RO 1023
100017
Ipoo1y
100017
10007
100017
1001y
Ieop17
T000TF A 2R

F AP

o

Die Untersuchungen werden in einer Tabelle mit den folgenden
Attributen angezeigt:

¢ Patientenname

e Patienten-1D

« Date of Birth (Geburtsdatum)

» Modalitat

» Number of Images (Zahl der Bilder)
» Datum/Uhrzeit

Wiunschen Sieweitere | nformationen zu einer bestimmten Untersuchung,
positionieren Sie den Pfeil auf dieser Untersuchung. Die Tooltip-
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Box (Schnellhilfefenster) wird eingeblendet und liefert die verlangte
Information.

Drucken Sie Select, um Untersuchungen aus der Query-Liste
auszuwahlen.

Neben den ausgewahlten Untersuchungen erscheint ei ne K ennzei chnung.

Bendtigen Sie die Query-Funktion ein weiteres Mal, wahlen Sie die
Neuve Abfrage-Taste auf der unteren Menlleiste.

Drucken Sie Abrufen, um die ausgewdhlten Untersuchungen
anzuzeigen.

Diese Untersuchungen werden auf das Aixplorer® System tbertragen.

.2

Y

ANMERKUNG

Die Ubertragung von Untersuchungen mit vielen Bildern oder von langen
Ultraschall-Bildschleifen kann lénger dauern. Esist deshalb ratsam, die
Q/R-Funktion vor Beginn der neuen Untersuchung einzusetzen.

Nach Abruf der ausgewédhlten Untersuchungen werden ale
entsprechenden Zeilen mit dem Hinweis RE=TRIEVED (Abgerufen)
gekennzeichnet.

Query-Bilder anzeigen und
navigieren

Dricken Sie zweimal Select, um ein Bild auf dem Vollbildschirm
anzuzeigen.
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Jans DOE 51 15:34:08
- emabe, Age: S1y SL15-4 ' Br ! Breas
, Dr PALIL 190746 M T T

| dani DOE
Exeniric DU0LI2005 100100

Die mit Q/R gefundenen Bilder werden auf der rechten Bildschirmseite
angezeigt.

Sie kdnnen durch diese Bilder navigieren, indem Sie die Felder oberhalb
des Bildschirms nutzen:

* Previous zeigt das vorhergehende Bild
* Next zeigt das folgende Bild.

Mit dem TouchRing kann ebenfalls durch die abgerufenen Bilder
navigiert werden.

Das Full Screen Symbol zeigt das Q/R-Bild in voller
BildschirmgréRe. Dabei wird das Redtime- oder fixierte Bild der
laufenden Untersuchung zeitwel se (iberdeckt.

Alle Bedienelemente des Systems funktionieren fir das aktuelle Live-
oder fixierte Bild wie Ublich.

Die Bedienelemente des Systems wirken sich nicht auf das abgerufene
Bild aus.
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Beenden von Query and Retrieve

Um die Ansicht der Q/R-Bilder zu beenden, driicken Sie ©/F2 auf dem
Bedienpult.

Untersuchung beenden

Vergewissern Siesich, dassallevon Ihnen benétigten Bilder gespeichert
wurden.

Nach dem Ende der Untersuchung beenden Sie diese folgendermalien:
Dricken Sie End Exam auf dem Bedienpult.

Untersuchung fortsetzen

Sie haben die M églichkeit, eine beendete Untersuchung fortzusetzen.

1. Dricken Sie End Exam, um sicherzustellen, dass keine
Untersuchung |&uft.

2. Dricken Sie Review,

3. Wéhlen Sie die Untersuchung, die Sie fortsetzen méchten, aus dem
Patientenverzeichnis aus.

4. Dricken Sie Fortsetzung auf dem Touchscreen.
Das System hat die beendete Untersuchung wieder gedffnet
und befindet sich im B-Modus. Die Miniaturansichten der
vorhergehenden Sitzung(en) dieser Untersuchung werden rechts
angezeigt.

Das Zeitlimit zur erneuten Offnung einer Untersuchung kann in der
Registerkarte System/Anzeige der Systemkonfiguration festgesetzt
werden.
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Drucken Sie End Exam, um die Untersuchung zu beenden.
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Kapitel 8. Individuelle
Systemeinstellungen
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Beschreibung der
Systemkonfiguration

Sie konnen am System speziell auf Ihre Bediurfnisse abgestimmte
Einstellungen vornehmen.

Sie kdnnen beispielsweise auf lhre Untersuchungen zugeschnittene
Voreinstellungen definieren und die Systemeinstellungen zur
Optimierung Ihres Arbeitsablaufs andern.

Fur den Zugang zur Systemkonfiguration klicken Sie von einem aktiven
Bildgebungsmodus aus auf Sy st.Konfig. auf dem Touchscreen.

Um auf die Systemkonfiguration zuzugreifen, berthren Sie
Syst.Konfig. auf dem Touchscreen, wahrend Sie sich in einem
beliebigen aktiven Bildgebungsmodus befinden.

Alle an den Systemkonfigurationen vorgenommenen Anderungen
werden automatisch gespei chert. Ausnahmen werden angezeigt.

Berthren Sie Beenden auf dem Touchscreen, um die
Systemkonfiguration zu verlassen.

Systemkonfiguration ist in 7 Register unterteilt:

« System/Anzeige

» Geréteeinstellungen
* Administration

* Voreinstellungen

» Messungen

» Research (optional)
e Systemdiagnose

Einzel heiten entnehmen Sie bitte den Beschreibungen zu jedem Register.
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System/Anzeige

Beschreibung des Registers
System/Anzeige

System/Anzeigeist in 3 Register gegliedert:

e System
* Regional
» Exam/Display

System

temkonfiguration

Hier kdnnen Sie:

* den Namen des Krankenhauses oder der Klinik eingeben

 die Reihenfolge der Patientennamen wéahlen

« den Namen des Untersuchers anzeigen/nicht anzeigen

» Daten von einem USB-Speichermedium hochladen und ein Logo
einflgen, das in der Kopfzeile des Berichts angezeigt wird, oder das
in der Kopfzeile des Berichts anzuzei gende Standardlogo auswahlen

* den auf dem Bildschirm anzuzeigenden thermischen Index (TI)
auswahlen
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e die Zeiteinstellung fir AutoFREEZE im Live-Bildgebungsmodus
vornehmen

¢ im B-Modus die Einstellung der TouchRing™-Funktion vornehmen

* ener programmierbaren Taste (, >“-Knopf auf dem Bedienpult) eine
Funktion zuweisen

* bel Verwendung einer dieser Funktionen einen Signalton ausldsen :
* Bild/Clip speichern
» Touchscreen-Tastatur

jeder Seite des Ful3schalters eine Funktion zuweisen (als Option
verflgbar).

4

HE

ANMERKUNG

Anderung desim Bericht gedruckten Logos

1. Uberpriifen Sie, ob das Késtchen “Logo im Bericht abdrucken”
angekreuzt wurde.

2. Sie haben jetzt folgende M 6glichkeiten:

* Wahlen Sie “Standard-Logo benutzen”, wenn Sie das Aixplorer®
Logo benutzen mochten.

» Waéhlen Sie “Anwender-Logo” wenn Sie lhr eigenes Logo benutzen
maochten.
* Dann stecken Sie den USB-Datentrdger mit dem von Ihnen
gewdhlten Logo in das System.
e Anschliefend klicken Sie auf das Logo, um Ihr eigenes Logo
aufzurufen.
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Dieser Abschnitt beschreibt die regionalen Einstellungen und Sprach
einstellungen des Systems.

Systemkonfiguration

Hier kbnnen Sie;

« die Sprache der Benutzeroberflache andern

die Sprache der Tastatur einstellen

das Format von Uhrzeit und Datum andern

die Sprache der Bedienungsanleitung auswahlen

die Zeit- und Datumseinstellung des Systems vornehmen

2

Y

ANMERKUNG

Datum und Zeit einstellen:

1. Wahlen Sie eine Zeitzone aus der Drop-down-Liste.
2. Sie haben jetzt folgende M oglichkeiten:

* Geben Sie einen Server fur das Network Time Protocol (NTP)
ein (as Standard konnen Sie ntp.ubuntu.com eingeben) und
klicken Sieauf ,Mit NTP synchronisieren” im Feld ,, Automatische
Einstellung*.
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« Wahlen Sie ein Datum und geben Sie die aktuelle Uhrzeit Uber die
Box Manuelle Einstellungen ein.Danach klicken Sie auf “Manuelle
Anderungen anwenden”.
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Exam/Display

mkonfiguration

Sy slge  Geriteslnstellingen  Venwalung  Vorenstellingen  Mesdingen  Systemdiagnoss

er kénnen Sie;

wahlen, ob Sie fir den Bild-Review, die Miniaturbilder und den
Bericht vergrofRerte Bilder verwenden mdchten

die Helligkeit des Bedienpults einstellen

den Bildschirmschoner aktivieren/deaktivieren und konfigurieren
ein Format fur Gewicht und Groéf3e der Patienten definieren
einstellen, ob Sie die Messfunktion Gber Module benutzen méchten
den Touchscreen kalibrieren

den Modus ,Untersuchung fortsetzen” personalisieren (siehe
» Untersuchung fortsetzen“ [353])

bevorzugte Einstellungen fir Farb- und PW-Modus vornehmen

e Auto-Invert Color/PW: verknipft die Farbskala mit dem PW-
Spektrum. Wahlen Sie diese Option, um die Farbskala bei der
Umdrehung des PW-Spektrums automatisch umzudrehen.

» Steering Angle Step definiert die schrittweise Steuerung fur die
Farbbox

* PW Fine Angle Step definiert die schrittweise Steuerung fir die
prézise Winkelkorrektur im PW

* Legen Sie fest, dass die Color Flow Map bel negativem
Steuerwinkel automatisch umgekehrt wird.

* Passen Sie die Drehrichtung des Knopfs fir den Steuerwinkel an.
Waéhlen Sie die nach dem Fixieren des Bilds durchzuf ihrende Aktion:
* nur Fixierung

Aixplorer® Bedienungsanleitung



 Schnittbildmarkierungen anzeigen
« Anmerkungen anzeigen
» Messungen anzeigen

Zur Kalibrierung des Touchscreens:

1. Dricken Sie “Touchscreen-Kalibrierung - jetzt kalibrieren”

2. Dricken Sie jeden Kalibrierungspunkt, der auf dem Touchscreen
erscheint, so lange, bis er verschwindet.

Ein vergroRertes Bild kann in Uberprifungen, Miniaturbildern
und Berichten verwendet werden. Diese Funktion ist nur in der
Einzelbildanzeige verfligbar. Méchten Sie diese Moglichkeit nutzen,
markieren Sie das entsprechende Kastchen.
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Gerateeinstellungen

Beschreibung des Registers
Gerateeinstellungen

Dieses Register ist in vier Unterregister gegliedert:

¢ Medieneinstellungen

* Medienzuordnung

» System-DICOM-Optionen
» Optionen Prospektive Clip

Medieneinstellungen

In dieser Sektion ist es moéglich, alle hinzugefugten und vereinigten
Massenmedien zu konfigurieren.

Systemkonfiguration
=

Ellingen | Mes

Zur Ansicht ener Liste der aktivierten Medien klicken Sie auf
M edieneinstellungen.

Fir jedes verfligbare Medium kénnen Sie anhand des Menlis die Art der
Datensendung festlegen:

* Nach Akquisition senden
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¢ Bei Untersuchungsende speichern
* Manuell senden

Uberdies konnen Sie Druck- und DICOM-Bildparamenter,Drucklayout,
Bildkompressionsgrad usw. einstellen.

Einzelbilddarstellungen kdnnen als vergrol3erte Bilder gedruckt oder
exportiert werden. Diese Funktion ist nur in der Einzelbildanzeige
verflgbar.

Mdchten Sie diese Mdglichkeit nutzen, markieren Sie das entsprechende
Késtchen.

=

Y

ANMERKUNG

Weitere Information zu DICOM entnehmen Sie bitte unserer
DICOM-Konformitéatserklarung  auf  unserer  Websitee  http://
WWW.supersonicimagine.com/dicom
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Medienzuordnung

Diese Sektion erlaubt, jedes im Teil hinzugefligte Material Verwaltung
ZU vereinigen.

Systemkonfiguration

Systent { Aneel

Hier konnen Sie der Arbeitskonfiguration ein aktives Medium
hinzuftigen.

Sie kdnnen aus der Medienliste wahlen, die im Administrationsbereich
der Systemkonfiguration vorkonfiguriert wurde.

Zuweisen eines Mediums:

1. Gehen Sie zum unteren Bildschirmteil, wo sich die Liste “Verfiigbare
Medien” befindet.

2. Klicken Sie auf den Medientyp, eine Liste wird angezeigt.
3. Wahlen Sie das Medium aus, das Sie zuweisen mochten.

4. Klicken Sie auf “zuweisen”. Das Medium erscheint oben in der Liste
der zugewiesenen Medien.

=

HH

ANMERKUNG

Siekdnnen ein Medium von der Liste der hinzugefigten Medien dadurch
entfernen, dass Sie es anklicken und dann mit einem Klick auf die
Schaltflache ,, Verknlpfung aufheben” wieder entfernen.
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System-DICOM-Optionen

In dieser Sektion ist es moglich, den Parameter DICOM zu regulieren.

Systemkonfiguration

Unter Haupt-DICOM-Optionen kénnen Sie ale DICOM-Parameter
zur |dentifizierung des Ultraschallsystems in einem DICOM-Netzwerk
eingeben.

Unter Optionen der Modality Worklist kénnen Sie die Art der Abfrage
der Modality Worklist SCP sowie die automatische Aktualisierungszeit
der Worklist festlegen, wenn dieses System im Register Verwaltung
verflgbar und konfiguriert ist.

Mithilfe der Abrufoption kénnen Sie ebenfalls konfigurieren, wie die
~Modality Worklist* (Modalitétsarbeitsliste) aktualisiert wird:

« Wahlen Sie ,Manua“ (Manudll), um die Arbeitdiste ausschliefdich
manuell zu aktualisieren.

« Wahlen Sie ,Automatic* (Automatisch), um einen Zeitpunkt fir die
automatische Aktualisierung der Arbeitsliste festzulegen.

 Wahlen Sie ,Smart”, um die Arbeitdiste jedes Ma automatisch
aktualiseren zu lassen, wenn im Bedienpult auf ,End
Exam® (Untersuchung beenden) gedriickt wird.

Sie kdnnen auch den Offline-Modus wahlen, damit nach Trennen des
Netzwerks nach wie vor ein Zugriff auf die neueste Aktualisierung der
Arbeitdliste moglich ist.
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Esist auch méglich, Ihren bevorzugten Arbeitsablauf fir das Ende einer
Untersuchung festzulegen:

* Modality Worklist anzeigen
 Patientendateneingabe anzeigen

Unter Optionen von Store SCP konnen Sie ale DICOM-Parameter
eingeben, die Store SCP und die automatische L éschung betreffen.

Unter Optionen von Q/R SCU kdnnen Sie die Query/Retrieve Parameter
konfigurieren.

Sie konnen auch die automatische Query-(Abfrage-) und die
automatische Retrieve-Funktion (Abruf-Funktion) konfigurieren, indem
Sie die abgerufenen Felder und Modalitéten auswahlen.
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Optionen Prospektive Clip

In dieser Sektion ist es moglich, die nachsten Clips zu konfigurieren.

Systemkonfiguration

Hier konnen Sie die Aufnahmedauer des néchsten Clips fir
Kontrastmittel-Untersuchungen und fiir andere Modi festlegen.
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Administration

Beschreibung des Registers
Administration

Dieses Register ist in 4 Unterregister gegliedert:

o Geréte

» Netzwerkkonfiguration
* Netzwerk-Tools

« Diskpflege

A ACHTUNG

Bildkomprimierung kann zu einem Verlust an Bildinformationen fhren.

Waéhrend eine geringe Bildkomprimierung im Allgemeinen in
der medizinischen Bildgebung toleriert wird, kann eine starke
Bildkomprimierung zu einer Bildverschlechterung fuhren.

Es liegt in der Verantwortung des Anwenders, den Grad der
Bildkomprimierung einzustellen, die flr exportierte Bilder diagnostisch
vertretbar vertretbar ist.

Falls Sie nicht sicher sind, welcher Komprimierungsgrad vertretbar ist,
informieren Sie sich dartiber in diesbeziiglicher Literatur oder verlassen
Sie sich auf die Standard-Bildkomprimierung des Systems.

370 Aixplorer® Bedienungsanleitung




Gerate

Systemkonfiguration

Syt | findeige  Geritednstelngen Vi efrngen | MEssngen

»Gerédte" bezieht sich auf die anféngliche Geratekonfiguration.

Eine Liste der Gerétetypen, die hinzugefiigt werden kdnnen, wird je nach
erworbenen Optionen auf der rechten Bildschirmseite angezeigt:

+ DICOM Store hinzuftigent

+ DICOM Modality Worklist hinzuftigen®

« DICOM Modality Performed Procedure Step (MPPS) hinzufiigen*
« DICOM-Drucker hinzuftigen'

« DICOM Query/Retrieve hinzuftigen'

* Bilddrucker hinzufiigen

Zum Hinzufigen eines Gerédts klicken Sie auf das entsprechende
Eingabefeld auf der linken Seite und konfigurieren Sie seine Parameter.

Klicken Sie auf einen in der Mitte des Bildschirms aufgelisteten
Gerétetyp, um seine Parameter anzuzeigen und zu konfigurieren.

INur nach Erwerb der DICOM-Option verfiigbar
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Netzwerkkonfiguration

Hier wird die Netzwerkkonfiguration des Aixplorer® vorgenommen.

Systemkonfiguration

Das System kann mit einer spezifischen IP-Adresse und
Netzwerkeinstellungen, mit Kabel anschluss oder automatisch im DHCP-
Modus konfiguriert werden.

Bel jeder Netzwerkkonfiguration wird die MAC-Adresse
angezeigt.Sobald eine V erbindung besteht, wird auch der Netzwerkstatus
angezeigt (besonders wichtig fur die DHCP-Konfiguration).
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Netzwerk-Tools

Systemkonfiguration

' GerRteslnsteliingen

Nach der Netzwerkkonfiguration (siehe
» Netzwerkkonfiguration® [372]) stehen Ihnen folgende Netzwerk-
Tools zur Verfligung:

Ping

Traceroute

Dig und Reverse Dig

MTR

DAD (Duplicate Address Detection)
|Pcalc

Weitere Informationen zum Einsatz dieser Tools erhalten Sie von lhrem
ortlichen SuperSonic Imagine Service-Mitarbeiter.
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Diskpflege

Systemkonfiguration

Ueyatem [ Anzeige  Gerdte

Unter Diskpflege befinden sich alle Optionen zur Verwaltung der auf der
Festplatte des Systems gespeicherten Untersuchungen.

Sichern/Wiederherstellen

Esist ebenfalls moglich, verschiedene Elemente des Systems zu sichern
und wiederherzustellen.

SICHERN
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Stecken Sie ein USB-Gerét ein, auf dem verschiedene Elemente lhres
Systems gesichert werden sollen.

Drucken Sieauf Backup/Restore (Sichern/'Wiederherstellen).
Geben Sie das Kennwort ein.

Driicken Sie auf O/<.,

Waéhlen Sie Ilhr USB-Gerét aus.

Waéhlen Sie die zu sichernden Elemente aus.

Driicken Sieauf Start (Starten).

Stecken Sie das USB-Gerét ein, auf dem verschiedene Elemente lhres
Systems gesichert wurden.

Drucken Sieauf Backup/Restore (Sichern/'Wiederherstellen).
Geben Sie das Kennwort ein.
Dricken Sie auf OIK.

Wéhlen Sie das USB-Gerét aus, auf dem verschiedene Elemente I hres
Systems gesichert wurden.

Wahlen Sie die Registerkarte Restore (Wiederherstellen) aus.
Wahlen Sie links die wiederherzustellende Sicherungsdatei aus.
Wahlen Sie rechts die wiederherzustellenden Elemente aus.
Driicken Sieauf Start (Starten).
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Voreinstellungen

Uber Voreinstellungen konnen die Einstellungen eines Systems fir
bestimmte Untersuchungen optimiert werden.

Voreinstellungen legen vide Grundeinstellungen fest. Dazu gehoren
zum Beispid Verstdrkung, Farbkarte, Filter, TissueTuner™,
Flussoptimierungen usw. ...

Das Einschalten des Systems aktiviert die Standard-V oreinstellungen.

Vor Beginn einer Untersuchung vergewissern Sie sich, dass die
entsprechende Voreinstellung aktiviert wurde.

Sie kénnen aus mehreren Standard-V oreinstellungen wahlen.
Diese Standard-V oreinstellungen lassen sich nicht 16schen.

Verschiedene Voreinstellungen, bei denen Schallkopf und Anwendung
kombiniert werden, kdnnen erstellt und gespeichert werden.Die Zahl der
Speicherplétze richtet sich nach der Zahl der Eingabemadglichkeiten auf
dem jeweiligen Schallkopf Touchscreen.

Beschreibung des Registers
Voreinstellungen

Dieses Register ist in 3 Unterregister gegliedert:

* Annotations
* Bodymarkers
e Voreinstellungen

Es ermoglicht die Anpassung von Annotationen-
und  Schnittbildmarkierungs-Paketen, sowie von Bildgebungs-
Voreinstellungen.

Annotations

Hier erfolgt die Konfigurierung der Annotationen in der ausgewahlten
Sprache.
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Systemkonfiguration

P e e
System | Anzeige nstellingen  VErwaltung | Voreinst

Ein Verzeichnis der Annotationen erstellen:

1. Wéhlen Sie ein Paket.

2. Wéhlen Sie die Seite, die Sie editieren mochten, indem Sie die
Navigier-Schaltflache tber dem Annotations-Kennfeld verwenden:

» Erste Seite/Letzte Seite

* Vorherige Seite/N&chste Seite
e Seite hinzufligen

» Seite entfernen

3. Zum Erstellen eines neuen Paketsklicken Sieauf Neues Paket und
geben Sie eine Bezeichnung in das Pop-up-Fenster ein.

4. Zum Duplizieren eines bestehenden Pakets klicken Sie auf
Paket duplizieren und geben Sie im Pop-up-Fenster eine neue
Bezeichnung ein. Eswird ein neues Paket mit allen Annotationen des
urspriinglichen Pakets erstellt, ohne dass dieses verandert wird.

5. Mochten Sie eine Annotation andern, klicken Sie diese an und andern
Sie den Text im Pop-up-Fenster.

6. Zum Erstellen einer neuen Annotation auf einer leeren Schaltflache
klicken Sie auf dieleere Schaltflache und geben Sieihre Bezeichnung
im Pop-up-Fenster ein

7. Mochten Sie eine Annotation aus der Gruppe entfernen, wéhlen Sie
Freie Annot (dieerste Farbbox auf der linken Seite) und klicken Sie
auf die Annotation, die Sie aus dieser Gruppe entfernen mochten. Das
Annotation-Feld wird ,, durchsichtig” (farblos) und wird durch kein
anderes ersetzt.
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8. Mdchten Sieeine Annotation von einer Gruppein einer andere Gruppe
verschieben, klicken Sie auf die neue Gruppenfarbe und klicken Sie
auf die Annotation. Die Annotation andert ihre Farbe.

9. Um die Kennzeichnung eines Drehknopfes zu andern oder einen
neuen zu erstellen, klicken Sie auf Titel editieren neben dem
Knopf, den Sie bearbeiten mdchten, und &ndern Sie den Text im Pop-
up-Fenster.

10.Zum Loéschen eines Drehknopfwertes klicken Sie auf den Wert und
anschlieffend auf den — Knopf daneben.

11.Zum Hinzufligen eines Drehknopfwertes tippen Sie den neuen Wert
in die Box und klicken auf den + zu Liste hinzufigen- Knopf
daneben.

12 Mdéchten Sie die Position eines Drehknopf-Wertesinnerhal b der Liste
andern, klicken Sie diesen Wert an und anschlief3end auf die daneben
befindlichen Pfeile.
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Bodymarker

Hier konnen Sie die Bibliotheken der Schnittbildmarkierungen
bearbeiten und einige der fir Bodymarker (Schnittbildmarkierungen)
zutreffenden Optionen anpassen.

Systemkonfiguration

Optionen

Wenn Sie die Option ,Beim Aufheben der Fixierung Bodymarker
[6schen® aktivieren, wird die Schnittbildmarkierung beim Aufheben der
Fixierung eines Bilds immer entfernt.

Wenn Sie die Option ,Beim Aufheben der
Fixierung Schallkopfmarkierung Idschen® aktivieren, wird die
Schallkopfmarkierung von der Schnittbildmarkierung beim Aufheben
der Fixierung eines Bildsimmer entfernt.

Sie konnen ein Timeout (Zeitsperre) fir den Touchscreen ,Body
Marker® (Schnittbildmarkierung) einstellen. Am Ende dieser Zeitsperre
wird der Touchscreen ,Body Marker* (Schnittbildmarkierung)
automatisch geschlossen.

Bibliothek der Schnitthildmarkierungen

Hier kdnnen Sie diese Bibliothek an jede Voreinstellung anpassen.
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BIBLIOTHEK DER SCHNITTBILDMARKIERUNGEN
FUR EINE BESTIMMTE VOREINSTELLUNG
ANZEIGEN

1. Wahlen Sie rechts das Paket aus, das gedndert werden soll.

Sie konnen mithilfe der folgenden Schaltfléachen durch die verschiedenen
Seiten der Bibliothek navigieren:

e Hirst (Erste) — Zeigt die erste Seite der Bibliothek an.

e Previous (Vorherige) — Zeigt die vorherige Seite der Bibliothek an.
* Nexl (Nachste) — Zeigt die nachste Seite der Bibliothek an.

e Last (Letzte) — Zeigt die letzte Seite der Bibliothek an.

Uber die Schaltflachen Add (Hinzufiigen) und Remove (Entfernen)
konnen Seiten aus der ausgewahlten Bibliothek entfernt werden.

ENTFERNEN EINER SCHNITTBILDMARKIERUNG
AUS DEM PAKET

1. Klicken Sie auf die zu entfernende Schnittbildmarkierung.

2. Klicken Sie unterhalb des Pfeils auf die Schaltflache Remove
(Entfernen).

VERSCHIEBEN EINER
SCHNITTBILDMARKIERUNG AUF DIE PAKETSEITE

1. Klicken Sie auf die zu verschiebende Schnittbildmarkierung.
2. Klicken Sie auf den entsprechenden Pieil.

EINSTELLEN EINER SCHNITTBILDMARKIERUNG
ALS STANDARD FUR DAS PAKET

1. Klicken Sie auf die Schnittbildmarkierung, die as standardméfiige
Schnittbildmarkierung der Bibliothek festgelegt werden soll.
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2. Klicken Sie unterhalb der Pfeile auf Als Standard setzen.

Die ausgewdahlten Schnittbildmarkierungen werden jedes Mal
standardméaf3ig angezeigt, wenn im Bedienpult fir die ausgewéhlte
Voreinstellung auf ,,Body Marker” (Schnittbildmarkierung) gedriickt
wird.

HINZUFUGEN EINER SCHNITTBILDMARKIERUNG
ZU EINEM PAKET

Alle im System verfligbaren Bibliotheken werden auf der linken Seite
angezeigt.

1. Wahlen Sie das entsprechende Paket

Die verfligbaren Schnittbildmarkierungen werden darunter angezeigt.
2. Klicken Sie auf die der Bibliothek hinzuzufigende
Schnittbildmarkierung.

3. Klicken Sie auf die Schdtflache A cld (Hinzufligen).

Die ausgewahlte Schnittbildmarkierung wird dem ersten verfligbaren
Platz in der Bibliothek hinzugefigt.

Hinweis: Alle Anderungen werden automatisch gespeichert.

Sie konnen eine Bibliothek mit Schnittbildmarkierungen fir eine
bestimmte Voreinstellung auf den Standard zuriickstellen, indem Sie auf
Auf Standardwert zurtcksetzen klicken.

ERSTELLEN EINES NEUEN
SCHNITTBILDMARKIERUNGS-PAKETS

1. Klicken Sie auf "leu und geben Sie die Bezeichnung des Pakets im
Pop-up-Fenster ein.

2. Wéahlen Sie Schnittbildmarkierungen in der Bibliothek aus und
flgen Sie diese Ihrem Paket hinzu. Siehe , Hinzuflgen einer
Schnittbildmarkierung zu einem Paket* [381]
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DUPLIZIEREN EINES PAKETS

1

382

Klicken Sieauf Duplizieren und geben Sieim Pop-up-Fenster eine
neue Bezeichnung ein.

Es wird ein neues Paket mit alen Schnittbildmarkierungen des
urspriinglichen Pakets erstellt, ohne dass dieses verandert wird.

Fur das Hinzufiigen einer Schnittbildmarkierung von einem anderen
Paket wahlen Sie das entsprechende Paket aus und verfahren wie beim
Hinzufligen einer Schnittbildmarkierung.
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Bildgebungs-Voreinstellungen

Systemkonfiguration

| Systen hnzelge e

Individuelle Voreinstellungen

Nachdem Sie das System wunschgemal? konfiguriert haben, kénnen Sie
daraus eine Voreinstellung machen.

1. Driicken Sie auf dem Bedienpult auf Schallkopf.
2. Berthren Sie Neue Voreinstellung
Ein Dialogfeld 6ffnet sich auf dem Hauptbildschirm.

= Erstellen Sie eine neue Voreinstellung
SC6-1

® Abbrechen
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Waéhlen Sie die Anwendung, in der Sie die Voreinstellung speichern
maochten.

Wahlen Sie eine Annotationsbibliothek fir Ihre neue V oreinstellung.

Wadhlen Sie eine Schnittbildmarkierungsbibliothek fir Ihre neue
Voreinstellung.

Wahlen Sie eine Messungshibliothek fir Ihre neue Voreinstellung.
Geben Sie den Namen Ihrer neuen Voreinstellung Uber die Tastatur
ein.

Bestdtigen Sie mit O K.

Driicken Sie Probe auf dem Bedienfeld, um die Voreinstellung zu
Uberprifen.

Die vom Benutzer erstellten Voreinstellungen werden auf dem
Touchscreen hellblau angezeigt.

Die werkseitig festgelegten Voreinstellungen werden auf dem
Touchscreen dunkelblau angezeigt.

Handhaben von Voreinstellungen

Im Unterregister Voreinstellungen konnen Sie die Bildgebungs
Voreinstellungen verwalten.

1

384

Wahlen Sie den entsprechenden Schallkopf und die Anwendung auf
der linken Seite des Bildschirms aus.

Die verfigbaren Voreinstellungen fir diesen Schallkopf und diese
Anwendung werden angezeigt.

Waéhlen Sie die zu &ndernde Voreinstellung aus.

Sie konnen eine Voreinstellung innerhalb der Liste mit Hilfe der
Schaltflachen Nach oben und Nach unten verschieben.

Sie werden in der gleichen Reihenfolge auf der Seite
»Voreinstellungen” des Touchscreen angezeigt.

Zum  Zurlcksetzen einer  Werksvoreinstellung  auf  die
Standardkonfiguration klicken Sieauf Zuriicksetzen.,
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ANDERN DER ANZEIGEREIHENFOLGE DER
VOREINSTELLUNGEN AUF DEM TOUCHSCREEN

1. Wahlen Sie den entsprechenden Schallkopf und die Anwendung auf
der linken Seite des Bildschirms aus.

Die verfigbaren Voreinstellungen fir diesen Schallkopf und diese
Anwendung werden angezeigt.

2. Wéhlen Sie die zu é&ndernde Voreinstellung aus.

3. Sie kénnen eine Voreinstellung innerhalb der Liste mit Hilfe der
Schaltflachen Nach oben und Nach unten verschieben.

Sie werden in der gleichen Reihenfolge auf der Seite
»Voreinstellungen” des Touchscreen angezeigt.

4, Zum  Zurlcksetzen ener Werksvoreinstellung auf  die
Standardkonfiguration klicken Sieauf Zuriicksetzen.,

ANDERN DER ANNOTATIONSPAKETE EINER
VOREINSTELLUNG

1. Wahlen Sie das Register Annotation auf der rechten Seite des
Bildschirms aus.

Siesehen dasFeld der verfligbaren Paketelinks neben der Schaltflache
»Hinzufigen* und das Feld der ausgewahlten Pakete auf der rechten
Seite.

Die ausgewdhlten Pakete sind digjenigen, die bereits in der
Voreinstellung verfigbar sind.

2. Zum Hinzufigen eines Annotationspakets wahlen Sie das
entsprechende Paket im Feld der verfligbaren Pakete aus und klicken
auf Hinzutigen.

Eswird im Feld der ausgewahlten Pakete angezeigt.
3. Im Feld der ausgewéhlten Pakete konnen Sie durch Klicken auf
Remove (Entfernen) ein Paket entfernen.

4. Sie konnen ein Paket auch innerhalb der Liste mit Hilfe der
Schaltflachen Nach oben und Nach unten verschieben.
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5.

Zum Bearbeiten eines Annotationspakets wahlen Sie das
entsprechende Paket im Feld der ausgewahlten Pakete aus und klicken
auf Edit Package (Paket bearbeiten).

ANDERN DER SCHNITTBILDMARKIERUNGS-
PAKETE EINER VOREINSTELLUNG

1

Waéhlen Sie das kleine Register Schnitthildmarkierung auf der
rechten Seite des Bildschirms aus.

Siesehen dasFeld der verfligbaren Paketelinks neben der Schaltflache
»Hinzuflgen“ und das Feld der ausgewahlten Pakete auf der rechten
Seite.

Die ausgewdhlten Pakete sind digjenigen, die bereits in der
Voreinstellung verflgbar sind.

Zum Hinzuflgen eines Schnittbildmarkierungs-Pakets wahlen Siedas
entsprechende Paket im Feld der verfligbaren Pakete aus und klicken
auf Hinzutugen.

Eswird im Feld der ausgewahlten Pakete angezeigt.

Im Feld der ausgewahlten Pakete kdnnen Sie durch Klicken auf
Remove (Entfernen) ein Paket entfernen.

Sie konnen ein Paket auch innerhalb der Liste mit Hilfe der
Schaltflachen Nach oben und Nach unten verschieben.

Zum Bearbeiten eines Schnittbildmarkierungs-Pakets wéhlen Sie das
Paket im Feld der ausgewahlten Pakete aus und klicken auf =it
Package (Paket bearbeiten).

ANDERN DER MESSPAKETE EINER
VOREINSTELLUNG

1
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Waéhlen Sie das kleine Register Viessung auf der rechten Seite des
Bildschirms aus.

Siesehen dasFeld der verfligbaren Paketelinks neben der Schaltflache
»Hinzufigen® und das Feld der ausgewahlten Pakete auf der rechten
Seite.
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Die ausgewdhlten Pakete sind digjenigen, die bereits in der
Voreinstellung verfigbar sind.

2. Zum Hinzufligen eines Messpakets wéahlen Sie das entsprechende
Paket im Feld der verfligbaren Pakete aus und klicken auf
Hinzuftgen.

Eswird im Feld der ausgewahlten Pakete angezeigt.

3. Im Feld der ausgewéhlten Pakete konnen Sie durch Klicken auf
Remove (Entfernen) ein Paket entfernen.

4. Sie konnen ein Paket auch innerhalb der Liste mit Hilfe der
Schaltflachen Nach oben und Nach unten verschieben.

5. Zum Bearbeiten eines Messpakets wahlen Sie ein Paket im Feld der
ausgewdhiten Pakete aus und klicken auf Edit Package (Paket
bearbeiten).

Voreinstellungen umbenennen

1. Sie haben jetzt folgende Mdglichkeiten:

* Dricken Sie Probe auf dem Bedienfeld, und bertihren Sie dann
Voremnstellungen verwaltenauf dem Touchscreen.

* Berthren Sie Syst. Konfig. auf dem Touchscreen und
klicken Sie anschlieBend auf ‘Voremnstellungen und
Voreinstellungen

2. Wéhlen Sie den Schallkopf und die Anwendung.

Die Liste der durch den Anwender konfigurierten Presets wird

angezeigt.

3. Klicken Sie auf die Voreinstellung, die umbenannt werden soll, und
klicken Sie auf Rename (Umbenennen)

Ein Popup-Menu 6ffnet sich.

4. Geben Sie eine neue Bezeichnung ein.
5. Bestdtigen Sie mit O

Voreinstellungen loschen

Sie konnen lhre individudlen Presets loschen. Diese
Werksvoreinstellungen lassen sich nicht |6schen.
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Sie haben jetzt folgende M oglichkeiten:

* Driicken Sie Probe auf dem Bedienfeld und beriihren Sie dann
Voreinstellungen verwalten auf dem Touchscreen.

* Berthren Sie Syst. Konfig. auf dem Touchscreen und

klicken Sie anschlieRend auf ‘oremnstellungen und
Voreinstellungen

Waéhlen Sie den Schallkopf und die Anwendung.

Die Liste der durch den Anwender konfigurierten Presets wird
angezeigt.

Klicken Sie auf die Voreinstellung, die geldscht werden soll, und
klicken Sieauf Remove (Entfernen).

Ein Popup-MenU 6ffnet sich.
Bestétigen Sie mit O

Aixplorer® Bedienungsanleitung



Messungen

Beschreibung des Registers
Messungen

Dieses Register ist in 3 Unterregister gegliedert:

e Messungen
* Messungen (Module) und Berechnungen
» Pakete

Messungen

Systemkonfiguration

i Werwaliung  Varelnstellingedi

Dieser Abschnitt ermdglicht Thnen eine Anpassung der M esswerkzeuge.

1. Wahlen Sie eine Messung aus der Liste links.

2. Sie kdnnen die Einheit und die Prézision andern. Klicken Sie auf die
Einheit oder die Prazision, die Sie andern méchten, und wahlen Sie
die gewlinschte Einheit aus der Drop-down-Liste aus.

3. Markieren Sie die Messungen, die auf dem Bildschirm angezeigt und/
oder im Bericht enthalten sein sollen.
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Messungen (Module) und
Berechnungen

Systemkonfiguration

—— — —
Systen | Anzelge Gyl nstellingen Verwaltung Voreinst

Hier kbnnen Sie jede Modulmessung individuell konfigurieren.

1. Wahlen Sie das entsprechende Paket
2. Wéhlen Sie das Messmodul, das Sie anpassen mdchten.

=

I

ANMERKUNG

Sie konnen den weifRen Bereich als Suchfeld verwenden, um
Messmodule schnell in der Liste zu finden.

Klicken Sie auf das Besen-Symbol, um den Text im Suchfeld zu
|6schen.

Die Informationen und Optionen zu diesem Modul werden rechts
angezeigt.

3. Sie koénnen die Einheit und die Prézision andern. Klicken Sie auf die
Einheit oder die Prazision, die Sie andern mochten, und wahlen Sie
die gewlinschte Einheit aus der Drop-down-Liste aus.

4. Markieren Sie die Messungen, die auf dem Bildschirm angezeigt und/
oder im Bericht enthalten sein sollen.
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Packages

Systemkonfiguration

nstelfungen  VErsaltung Voreinam

Hier kdnnen Sie Ihre eigenen Messpakete konfigurieren.

Das linke Fenster zeigt alle Messmodule, die auf dem System verflgbar
sind.

Das rechte Fenster enthélt nur die Messungen fir Anwendungen in der
Reihenfolge, in der sie auf der Hauptansicht angezeigt werden, wenn Sie
Meas. auf dem Bedienpult driicken.

Sie kdnnen die Messmodule fir eine bestimmte Anwendung selbst
editieren.

Hinzufligen eines M essmoduls zu einer Anwendung:

1. Wéhlen Sie auf der rechten Seite des Bildschirms das Paket, das Sie
andern mochten.

2. Wahlen Sie auf der linken Seite des Bildschirms das Paket, das
Messmodule enthdlt. Sie konnen , Alles* auswahlen, um die im
System verfiigbaren Messmodul e anzuzeigen.

3. Wahlen Sie das Messmodul, dass Sie aus der linken Seite der Liste
hinzuf igen méchten

4. Klicken Sieauf Hinzuftugen

Entfernen eines Messmoduls aus einem Paket:
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1. Wéhlen Sie das Paket auf der rechten Seite des Bildschirms.

2. Wahlen Sie das Messmodul, das Sie aus der rechten Seite der Liste
entfernen mochten.

3. Klicken Sieauf Remove (Entfernen)

Verschieben eines Messmodulsinnerhalb der Listein einem Paket:

1. Wéhlen Sie das Paket.

2. Wahlen Sie das Messmodul, das Sie auf der rechten Seite der Liste
verschieben mochten.

3. Klicken Sieauf Nach oben oder Nach unten , bisessich an der
gewlnschten Stelle befindet.

Umbenennen eines Pakets:

1. Wahlen Sie das Paket auf der rechten Seite des Bildschirms.
2. Klicken Sieauf Rename (Umbenennen)
3. Geben Sieim Pop-up-Fenster eine neue Bezeichnung ein.

Zurlcksetzen eines Pakets auf die Standardkonfiguration:

1. Wahlen Sie das Paket auf der rechten Seite des Bildschirms.
2. Zuriicksetzen eines Pakets auf die Standardkonfiguration:

Erstellen eines neuen Pakets:

1. Klicken Sieauf Neu

2. Geben Sie einen Namen im Pop-up-Fenster ein und klicken Sie auf
OK.

3. Anschlieffend kénnen Sie dem Paket neue Messmodule hinzuflgen.
Sie sind dann in den Voreinstellungen verfligbar.

Duplizieren eines Pakets:

1. Klicken Sieauf Duplizieren

2. Geben Sie einen Namen im Pop-up-Fenster ein und klicken Sie auf
OK.
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Ein neues Paket mit allen Messmodulen wird erstellt.
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Systemdiagnose

Systemkonfiguration

Der Zugriff auf das Diagnostik-Register ist nur dem Service-Techniker
vorbehalten.

Fir bestimmte Inhalte ist der Zugang Uber Passwort erforderlich, um
Systemdiagnosetests durchzuf iihren.

Dieser Bereich ist ausschliefdlich fur Service-Mitarbeiter im Auf3endienst
vorgesehen.

Fir den Zugang zu folgenden grundlegenden Systeminformationen ist
kein Passwort erforderlich:

¢ Product version (Produktversion)

» Software version (Software-Version)

« Fileformat version (Dateiformat-V ersion)

e Cart number (Nummer des Ultraschall systems)

e Serial number (Seriennummer)

* Panel firmware (Bedienpult Firmware)

e List of enabled options (Liste aktivierter Optionen)

Zusétzlich stehen folgende drei Bedienelemente zur Verfligung:

¢ Reset Panel (Bedienpult riicksetzen)
» Clear logs (Protokolle |6schen)
» Export logsto USB (Protokolle auf USB exportieren)
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In diesem Register haben Sie auch Zugang zum Remote Service.
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Kapitel 9. Systempflege
und Instandhaltung
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Papier und Toner auffullen

In der Bedienungsanleitung lhres Druckermodells finden Sie die
entsprechenden Anweisungen fur das richtige Nachfullen von
Druckerpapier und Toner.

Reinigung des Systems

Reinigungshaufigkeit

Die in diesem Kapitel erléuterten Wartungsarbeiten konnen Sie selbst
vornehmen.

Das Aixplorer® Ultraschallsystem muss in regelméfdigen Abstéanden
oder falls erforderlich auch 6fter, gereinigt werden.

SuperSonic Imagine empfiehlt folgende Reinigungsintervalle als
Richtlinie:

Wachentlich oder

Systembildschirm so oft wie nétig

Téaglich oder nach

Bedienpult des Systems jedem Patienten

Touchscreen-Anzeige Téglich oder nach

jedem Patienten
Gehéuse: Gestell Wochentlich oder
und Griffe so oft wie nétig

Wochentlich inspizieren,
Luftfilter monatlich reinigen
jahrlich ersetzen
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Schallkdpfe:
Reinigung und Nach jedem Patienten
Desinfektion

Es empfiehlt sich, das System regelméllig auf Wartungsbedarf zu
Uberprifen.

Fur ndhere Informationen wenden Sie sich bitte an Ihren SuperSonic
Imagine-Vertreter oder Servicemitarbeiter.

& ACHTUNG

Bei Fragen zu grundlegenden Wartungsarbeiten oder zu einem
Wartungsservice wenden Sie sich bitte an | hren autorisierten SuperSonic
Imagine-Servicemitarbeiter.

Betdtigen Sie stets den On-/Off-Schalter, schalten Sie den
Betriebsschalter auf der Rickseite des Gerdts aus, und ziehen Sie
den Netzstecker aus der Steckdose, bevor Sie Wartungs- oder
Reinigungsarbeiten am System vornehmen.

Es empfiehlt sich, bei Reinigungsarbeiten am System Handschuhe und
eine Schutzbrille zu tragen.

Sprihen Sie keine Reinigungsmittel direkt auf das System. Siekoénntenin
das System eindringen und Schéden verursachen.In diesem Falle erlischt
der Garantieanspruch.

Achten Sie darauf, dass sich keine Flissigkeiten um die Tasten des
Bedienpultes ansammel n.

Achten Sie ebenfalls darauf, dass keine Flissigkeit in das Gehause des
Systems eintritt.
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Reinigung des Gehauses

Reinigen Sie das Gehduse des Systems regelméfdig mit einem weichen,
leicht mit Wasser angefeuchteten Lappen und einer milden Seife.

Dies gilt auch fir den unteren Teil des Systems, das Bedienpult und die
Griffe.

Achten Sie ebenso darauf, dass nach jedem Einsatz des Systems bei
einer Untersuchung Gelreste von der Oberfl&che des Bedienpult entfernt
werden.

Die nachstehenden Produkte wurden getestet und alskompatibel mit dem
SuperSonic Imagine Aixplorer® befunden.

Sani-Cloth Active PDI esinfektions Quart. Ammonium
mittel

Reinigung des Monitors

Verwenden Sie zur Reinigung des Monitors ein sauberes, weiches mit
Fensterreiniger auf Ammoniakbasis befeuchtetes Baumwolltuch.

Verwenden Sie keine Papiertlicher, da sie Kratzer auf dem Monitor
verursachen kénnen.

Sprihen Sie das Reinigungsmittel auf das Tuch, nicht direkt auf die
Anzeigeflache.

Achten Sie darauf, dass kein Reinigungsmittel in das Gehduse eintritt.
Dies kann das System beschadigen.

Reinigung der Touchscreen-
Anzeige

Verwenden Sie zur Renigung der Touchscreen-Anzeige ein
sauberes, weiches mit Fensterreiniger auf Ammoniakbasis befeuchtetes
Baumwolltuch.
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Verwenden Sie keine Papiertlicher, da sie Kratzer auf dem Monitor
verursachen kdnnen. Sprilhen Sie das Reinigungsmittel auf das Tuch,
nicht direkt auf die Anzeigeflache.

Achten Sie darauf, dass kein Reinigungsmittel in das Gehduse eintritt.
Dies kann das System beschadigen.

Reinigung der Luftfilter

Das Aixplorer® Ultraschallsystem verfligt Gber Luftfilter.
Uberpriifen Sie diese wichentlich und reinigen Sie sie je nach Bedarf.

Beim ersten Einschalten am Monatsanfang erscheint auf dem Bildschirm
ein Symbol, das daran erinnert, die Luftfilter zu Gberprifen.

Verfahren Sie mit der Reinigung wie nachstehend beschrieben und
bestétigen Sie die Mitteilung im Pop-up-Fenster mit O,

Die Luftfilter befinden sich :

* in einem Einschub auf der Rickseite des Systems,
* in einem Einschub auf der Unterseite des Systems.

Um die ruckseitigen Luftfilter herauszunehmen, offnen Sie die
Gehauseabdeckung auf der Riickseite des Systems.

Um die seitlichen Luftfilter herauszunehmen, 6ffnen Sie die seitliche
Abdeckung mit einem Stift.

Es empfiehlt sich, die Luftfilter monatlich oder auch ofter zu reinigen,
wenn Sie starke Staub- bzw. Schmutzansammlungen bemerken.
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Die herausnehmbaren Luftfilter kdnnen mit milder Seife gewaschen
werden.Spulen Sie sie danach griindlich mit Wasser ab.

Lassen Sie die Filter an der Luft trocknen, bevor Sie sie wieder in das
System einsetzen.

Ersatzfilter fur den sofortigen Gebrauch werden mit dem System
mitgeliefert.

Zusétzliche Luftfilter kdnnen beim SuperSonic Kundendienst bestellt
werden.

Instandhaltung der Luftfilter

1. Nehmen Sie die L uftfilterabdeckung ab, indem Sie das Unterteil der
Abdeckung zu sich hinziehen.

2. Uberprifen Sie den Filter auf Schmutz und wechseln Sie ihn
gegebenenfalls gegen einen Ersatzfilter aus.

3. Verwenden Sie zur Reinigung je nach Zustand des Filters einen
Staubsauger oder Seife und Wasser.

4. Lassen Sie den gereinigten Filter vollsténdig trocknen, bevor Sieihn
wieder einsetzen.

A WARNUNG

Bevor Sie Wartungs- oder Reinigungsarbeiten am System vornehmen,
betdtigen Sie stets den On-/Off-Schalter, schalten Sie den
Betriebsschalter auf der Rickseite des Geréts aus und ziehen Sie den
Netzstecker aus der Steckdose.

Erhohte interne Termperaturen konnen durch die Verschmutzung der
L uftfilter verursacht werden.
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Achten Sie stets darauf, dass die Filter sauber sind, da es andernfalls zu
Systemausfallen wahrend kritischer Anwendungen kommen kann.

Installieren Sie niemals einen L uftfilter, der nicht vollstandig trocken ist.

A ACHTUNG

Schalten Sie das System ab, bevor Sie die Luftfilter entfernen.

Schalten Sie das System niemals ohne L uftfilter ein.
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Reinigung und Desinfektion
von Schallkopfen

Sicherheitshinweise

A WARNUNG

Vorsicht beim Umgang mit den Ultraschallkdpfen und bei ihrer
Reinigung.

Verwenden Sie keinesfalls beschédigte oder defekte Schallkopfe.

Tauchen Sie Schallkdpfe mit defekter Kontaktflache oder schadhaftem
Kabelmantel niemals in FlUssigkeit und achten Sie darauf, dass keine
Flissigkeit eintritt.

Eine Nichtbeachtung dieser Vorsichtsmal3nahmen kann zu schweren
V erletzungen sowie Schéden am Gerét fuhren.

Befolgen Sie diese Vorsichtsmal3nahmen, um Verletzungen sowie
Schéden am Gerét zu vermeiden:

Untersuchen Sie den Schallkopf vor der Reinigung auf Beschadigungen
oder Verschleif3anzeichen an Linse, Gehause, Kabel und Stecker.

Tragen Sie keinesfalls FlUssigreiniger auf beschadigte oder defekte
Schallkopfe auf.

Beachten Sie die maximale Eintauchtiefe fir den Schallkopf und tauchen
Sieihn niemalstiefer als angegeben in Flissigkeiten ein.

Tauchen Sie niemals den Stecker oder Adapter des Schallkopfes in
FlUssigkeiten ein.

Schaden am Schallkopf kénnen durch den Kontakt mit ungeeigneten
Kopplungsgelen oder Reinigungsmitteln verursacht werden.

Verwenden Sie ausschliefdlich fir den Schalkopf zugelassene
Reinigungsmittel.
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Tauchen Sie den Schallkopf nicht in Ldsungen ein, die Alkohol,
Bleichmittel, Ammoniumchloridverbindungen oder Wasserstoffperoxid
enthalten, bzw. vermeiden Sie einen langeren Kontakt mit diesen.

Das Ausmald der Desinfektion hangt vom untersuchten Gewebetyp
ab, mit dem der Schallkopf in Kontakt tritt.Vergewissern Sie sich,
dass Losungsstérke und Kontaktzeit fur den klinischen Einsatz des
Schallkopfs geeignet sind.

Verwenden Sie immer Schutzbrille und Handschuhe, wenn Sie Geréte
reinigen, desinfizieren oder sterilisieren.

Beachten Sie das Verfalsdatum der Sterilisierungsdsung. Vermeiden
Sie die Bertihrung des Desinfektionsmittels mit dem Stecker-Aufkleber.

& ACHTUNG

Werden Schallkopfe nicht ordnungsgemal’ gereinigt oder desinfiziert,
besteht das Risiko biologischer Gefahren.

Dies trifft besonders dann zu, wenn der Schallkopf in Berlihrung mit
Schleimhauten oder K érperflissigkeiten kommt.

Sorgféltige Reinigung und Desinfektion sind zur Vermeidung von
Krankheitsiibertragung und Kontrolle von Infektionen notwendig.

Der Anwender des Gerédts ist dafur verantwortlich, die angewandten
Verfahren zur Infektionskontrolle auf ihre Wirksamkeit zu Gberprifen.

Wenn der Schallkopf in Kontakt mit Korperflissigkeiten oder
Schleimhauten kommt, empfiehlt sich die Verwendung einer
zugelassenen, im Handel erhditlichen sterilen und pyrogenfreien
Schallkopf-Schutzhille.

Verwenden Sie ausschliefdlich Einweg-Schutzhillen. Schutzhillen
durfen keinesfalls wiederverwendet werden.

Vorsicht beim Umgang mit Desinfektionsmitteln.
Tragen Sie Gummihandschuhe und Schutzbrille.

Befolgen Sie stets die Anweisungen des Produktherstellers.
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Zu Beginn des Reinigungsvorgangs missen sadmtliche sichtbaren
Ruckstande entfernt werden, damit die chemischen flissigen
Desinfektionsmittel voll wirksam werden konnen.

Befolgen Sie die Anweisungen des Reinigungs-/Desinfektionsmittels fir
eine effiziente Reinigung.

Es ist darauf zu achten, dass keine Desinfektionsmittel auf die
Anschlussstelle von Kabel und Gehduse aufgetragen wird.

Achten Siedarauf, dasskeinerlei Fliissigkeitenin die Anschlussstelle von
Kabel und Gehause eintreten.

Verwenden Sie keine Alkohol produkte bzw. Produkte auf Alkohol-Basis
auf dem Schallkopfkabel.

Brechen Sie die Verwendung bei Anzeichen von Beschédigungen am
Schallkopf wie etwa Rissen, Sprungen, Ablésungen der Kontaktfléche
bzw. Kabelschaden ab und rufen Sie lhren autorisierten SuperSonic
Imagine-Service-Mitarbeiter zu Hilfe.

Reinigen und Desinfizieren von
Schallkopfen Anleitung

Die Reinigung und Desinfektion erfolgt in zwei Schritten: zuerst die
Reinigung und dann die Desinfektion.

Die Reinigung dient dazu, ale Fremdkorper (Blut, Gewebe,
Protein,Ultraschallgel, usw.) vom Schallkopf zu entfernen.

DESINFEKTION

Das Ausmal? der Desinfektion hangt vom untersuchten Gewebetyp ab,
mit dem der Schallkopf in Kontakt tritt.

Die Untersuchungen werden in drei Klassen unterteilt: nichtkritisch,
semikritisch und kritisch.
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Die Einteilung basiert auf dem Grad des Infektionsrisikos der jeweiligen
Anwendung.

Bei nichtkritischen Anwendungen kommt es lediglich zum Kontakt mit
intakter Haut; bei semikritischen Anwendungen tritt der Schallkopf in
Kontakt mit Schleimhauten; bei kritischen Anwendungen tritt er in
Kontakt mit einem in der Regel sterilen Bereich, sterilem Gewebe oder
Blutgefalien.

Bei Ultraschallkopfen, die fur nichtkritische Untersuchungen verwendet
werden, reicht im Allgemeinen eine Reinigung und Basi sdesinfektion vor
dem néchsten Patienten.

Schallkdpfe, diebei semikritischen Anwendungen zum Einsatz kommen,
mussen nach dem Gebrauch gesdubert und hochgradig desinfiziert
werden, selbst wenn eine Schutzhiille verwendet wurde.

Schallkopfe, diebei kritischen Anwendungen zum Einsatz kommen, sind
zu sterilisieren, und es wird die Verwendung einer sterilen Schutzhille
empfohlen. Schallkopfe, die bei kritischen Anwendungen zum Einsatz
kommen, miissen nach dem Gebrauch gesaubert und sterilisiert werden,
selbst wenn eine Schutzhiille verwendet wurde.

Allgemeines Reinigungs- und
Desinfektionsverfahren fur
Aixplorer® Schallkopfe

Die Schallkopfe fur den SuperSonic Imagine Aixplorer® sind fir
nichtkritische und semikritische Ultraschallanwendungen vorgesehen.
Der Schallkopf muss nach jeder Verwendung grindlich gereinigt und
desinfiziert werden. Generell ist fur nichtkritische Anwendungen des
SuperSonic Imagine Aixplorer®-Schallkopfes eine Basisdesinfektion
ausreichend.

Fir semikritische Anwendungen ist eine hochgradige Desinfektion
erforderlich, fur die ausschliefdlich eines der Desinfektionsmittel aus
untenstehender Liste verwendet werden sollte.

Befolgen Sie fir eine hochgradige Desinfektion bei semikritischen
Anwendungen genau die Anweisungen des Herstellers zu Anwendung
und Kontaktdauer.Gehen Sie vor wie auf dem Produktetikett angegeben.
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Verfahren zur Vorbereitung des
Schallkopfs auf die Desinfektion

1

Wischen SiedieK ontaktfl&che und das Gehause des Ul traschallkopfes
nach jeder Untersuchung grindlich ab, um samtliche Gelreste zu
entfernen.

Untersuchen Sie den Schallkopf auf Anzeichen von Beschadigung,
wie etwa Risse, Springe, Abldsungen der Kontakiflache oder
Kabelschaden. Sollten Sie einen Defekt feststellen, so brechen Sie
den Reinigungs- bzw. Desinfektionsvorgang ab und rufen einen
autorisierten SuperSonic |magine-Servicemitarbeiter zu Hilfe.
Wischen Sie die Kontaktflache, das Gehaduse und Kabel des
Schallkopfes mit einem weichen, mit Wasser befeuchteten Lappen ab.
Es kénnen auch eine milde Seife, Basisreiniger oder Enzymreiniger
(aus der nachstehenden Tabelle) verwendet werden.

Bel hartnéackigen, eingetrockneten Resten auf der Kontaktflache oder
auf dem Gehduse des Schallkopfes reinigen Sie den Schallkopf
vorsichtig mit einem mit Wasser befeuchteten Mull, Schwamm oder
einer weichborstigen Birste ab. Wischen Sie Partikelreste mit einem
mit Wasser befeuchteten Lappen ab.

. Spllen Sie den Schallkopf grindlich mit Wasser ab. Achten Sie

darauf, dass kein Wasser in die Anschlussstelle von Kabel und
Gehéause eintritt.

. Trocken Sie den Schallkopf an der Luft oder mit einem trockenen,

weichen Tuch.

Desinfektion

Reinigen Sie den Schallkopf stetsvor jeder Desinfektion. (Siehe oben)
Be  Verwendung enes FDA- bzw. CE-zertifizierten
Desinfektionsmittels befolgen Sie bitte genau die Anweisungen des
Herstellers.

Zur Basisdesinfektion kénnen Linse und Gehause des Schallkopfes
mit einem der folgenden Reinigungsmittel abgewischt werden:
Fir die hochgradige Desinfektion kann der Schallkopf mit einem
der folgenden Desinfekiionsmitiel abgewischt bzw. darin
eingetaucht werden.

Trocken Sie den Schallkopf an der Luft oder mit einem trockenen,
weichen Tuch.
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6. Untersuchen Sie den Schallkopf nochmals auf Anzeichen
von Beschadigung, wie etwa Risse, Springe, Ablésungen der
Kontaktflache bzw. Kabel schéden, bevor Sieihn erneut verwenden.

Reinigungs- und
Desinfektionsprodukte

Fiir den SL15-4, SL10-2, SMC12-3 und
SC6-1 Schallkopfe

Alkaspray GSA Alkapharm Reinigungs_ Isopropyla kohol
(Cidalkan) mittel Alkylamin
Desinfektiong-
mittel
Alkazyme Alkapharm IReinigungs- Quart. Ammonium
mittel
Desinfektiong-
mittel
Anioxyde 1000 Anios Desinfektiong- Peressigsdure
mittel
Cidex OPA* Advanced [jesinfektiond-  Orthophtalaldehyd
Sterilization :
Produdts mittel
Cidezyme Johnson and IReinigungs- Proteolytische Enzyme
Johnson mittel
Gigasept FF Schuller&Mayr[yesinfektiond-  Succindialdehyd,
mittel Dimethoxytetrahydrofuran
Linget’ Anios Anios IReinigungs- Ethanol
mittel Chlorhexidindigluconat
. . Alkylaminoalkylglyci
Qesinfektiond- Alkiaminoakylglycin
mittel
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Sani-Cloth PDI Desinfektiond- Quart. Ammonium
Active mittel
Steranios Anios Desinfektiong- Glutaraldehyd
mittel
T-Spray Pharmaceutical [(pesinfektiond- Quart. Ammonium
Innovations Inc. mittel
Tristel Duo Tristel SolutionsT yesinfektiond- Chlordioxid
Tristel Solo Tristel Solutiongpesinfektiond- Hexamethylenbiguanid

*: DISOPA in Japan

Fur den SE12-3 Schallkopf

Anioxyde 1000 Anios Desinfektiong- Peressigsaure
mittel
Cidex OPA* Advanced [jesinfektiond-  Orthophtalaldehyd
Sterilization ;
Products mittel
Gigasept FF Schuller&Mayr [yesinfektiond-  Succindialdehyd,
mittel Dimethoxytetrahydrofuran
Steranios Anios Desinfektiong- Glutaraldehyd
mittel
Tristel Duo Tristel Solutions’ yesinfektiond- Chlordioxid
Limited mittel
*: DISOPA in Japan
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Fur den Schallkopf SLV16-5

Cidex OPA* Advanced [jesinfekitiond-  Orthophtalaldehyd
Sterilization ;
Products mittel
Cidezyme Johnsonand  |Reini gungsH Proteolytische Enzyme
Johnson mittel
Linget’ Anios Anios [Reinigungs- Ethanol
mittel Chlorhexidindigluconat
. . Alkylaminoalkylglycin
Qesinfektiong- Alviamincakylalyd
mittel

*: DISOPA in Japan

Allgemeine Empfehlungen fur alle
Schallkopfe

Die 0.9. Reinigungsmittel fur die Basisdesinfektion und hochgradige
Desinfektion wurden getestet und als kompatibel mit SuperSonic
Imagine Aixplorer® Schallkdpfen befunden.

Bitte Uberprifen Sie, ob die empfohlenen Produktein Ihrem Land fur die
Verwendung zugel assen sind.

Der Einsatz eines nicht zugelassenen Reinigungsmittels kann den
Schallkopf beschéadigen und die Garantie ungultig machen.

Werden andere Produkte fur die Basisdesinfektion und hochgradige
Desinfektion a s die oben aufgelisteten verwendet, erfol gt dies auf eigene
Gefahr des Anwenders und Patienten.

Grenzen fiir das Eintauchen

Ist ein Eintauchen des Schallkopfes erforderlich, so gelten ausgehend
von seiner Kontaktflache folgende Regeln: 3 cm (1,18 in) Uber der
K abel zugentl astungs-Anschlussstel le.
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Tauchen Sie niemals die Kabel-Gehduse-Anschlussstelle in Flissigkeit.
Lassen Sie den Schallkopf niemals langer eingetaucht as fur die
Desinfektion nétig ist. Siehe nachstehende Abbildung.

Auflageifdche mit
Patientenkontakt

5L15-4 5C6-1 SLV16-5 SE12-3 5L10-2 SMC12-3

Weitere Informationen zur
Reinigung und Desinfektion von
Ultraschallkopfen

Weitere Informationen zur Reinigung und Desinfektion von
Ultraschallképfen finden Sie hier:

Chemical Sterilizationand high-level disinfectionin health carefacilities.
ANSI/AAMI ST58:2005 Sterilization and Disinfection of Medical
Devices: General Principles. Centers for Disease Control, Division of
Healthcare Quality Promotion.

http://www.cdc.gov/ncidod/hip/sterile/sterilgp.htm (5-2003) [http://
www.cdc.gov/ncidod/hip/sterile/sterilgp.htm%20(5-2003)]
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ODE Device Evauation Information—FDA Cleared Sterilants and
High Level Disinfectants with General Claims for Processing Reusable
Medical and Dental Devices.

http://www.fda.gov/cdr h/ode/ger mlab.html
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Kapitel 10. Fehlersuche
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Bel alen Bildgebungsmodi und auf den meisten Datenbildschirmen
erscheint die Schaltflache Help/Hilfe auf dem Touchscreen.

Bertihren Sie Help/Hilfe, um diese Bedienungsanleitung direkt auf
dem System zu &ffnen.

Treten bel der Bedienung des Systems Probleme auf, so finden Sie in
diesem Kapitel Vorschlage zur Behebung des Problems.

Sollte ein bestimmtes Problem hier nicht behandelt werden, wenden Sie
sich bitte an Ihren Kundendienstvertreter.

Durch Klicken auf die linke obere Bildschirmecke kdnnen Sie eine
Beschreibung des Problems hinzuftigen.

In der folgenden Fehlersuchetabelle sind eine Reihe von Stérungen sowie
die entsprechende K orrekturmaldnahme aufgelistet.

Das System lasst sich nicht einschalten Vergewissern Sie sich, dass das
System an eine intakte Steckdose
angeschlossen ist und der Hauptschalter
auf der Rickseite eingeschaltet ist.

Schalten Sie das System ein.

Die Bildqualitét ist schlecht Achten Sie auf einfallendes
Umgebungslicht
Helligkeit anpassen
Kontrast anpassen
Andern Sie Verstarkung,
TGC und AutoTGC.

Veréndern Sie die Position des
LCD-Bildschirms, um einen
besseren Sichtwinkel zu erzielen.

Fehlermeldung erscheint Notieren Sie sich den Fehler und wenden
auf dem Bildschirm Sie sich an Ihren Kundendienstberater.
Der Schallkopf wird nicht Stecken Sie den Schallkopf
vom System erkannt aus, stecken Sie ihn wieder

ein und wéhlen Sieihn erneut.

Sollte sich nichts gedndert haben,
wenden Sie sich an Ihren Kundendienst.

DVD funktioniert nicht Nehmen Sie eine andere DVD
zum Speichern der Daten.
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Sollte sich nichts gedndert haben,
wenden Sie sich an Ihren Kundendienst.

Das System startet nicht, die
Ventilatoren drehen sich nicht

Vergewissern Sie sich, dass das
System an eine intakte Steckdose
angeschlossen ist und der Hauptschalter
auf der Rickseite eingeschaltet ist.
Schalten Sie das System ein.
Sollte sich nichts gedndert haben,
wenden Sie sich an Thren Kundendienst.

Der Monitor I&sst sich nicht
einschalten(Ventilatoren laufen
und Bedienpult ist eingeschaltet)

Uberpriifen Sie den Ein-/
Aus-Schalter am Monitor.

Uberpriifen Sie das DVI-
Kabel auf der Riickseite.

Flhren Sie einen Neustart durch.

Sollte sich nichts gedndert haben,
wenden Sie sich an lhren Kundendienst.

Die Touchscreen-Ansicht reagiert nicht,
obwohl das System schallbereit ist

Fihren Sie einen Neustart durch.

Sollte sich nichts gedndert haben, wenden
Sie sich an Ihre Kundendienstvertretung.

Das Bedienpult ist ausgeschaltet

Flhren Sie einen Neustart durch.

Sollte sich nichts gedndert haben, wenden
Sie sich an Ihre Kundendienstvertretung.

Das System zeigt eine Meldung mit dem
Hinweis auf ein Hardware-Problem.

Fihren Sie einen Neustart durch.
Verschwindet die Meldung nicht, wenden
Sie sich bitte an lhren Kundendienst.

Beim Hochfahren wird
»GRUB Error* angezeigt.

Interner Festplattenfehler
Inspektion erforderlich.
Wenden Sie sich bitte
an lhren Kundendienst.

Der Startbildschirm (Splash Screen) ist zu
sehen, der Balken zur Fortschrittsanzeige
steht jedoch seit Uber 5 Minuten still.

Das Betriebssystem ist defekt.
Inspektion erforderlich.
Wenden Sie sich bitte
an lhren Kundendienst.

Ein Besen-Symbol wird
im Symbolbereich des
Bildschirms angezeigt.

Diese Meldung erscheint einmal im
Monat, um Sie daran zu erinnern, dass
die Luftfilter Gberpriift werden miissen.

Schalten Sie das System aus
und Uberprifen Sie die Filter.

Uberpriifen Sie das Symbol.
Ein Pop-up-Fenster 6ffnet sich.
Bestdtigen Sie mit Yes.

Das Symbol verschwindet.
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Artefakt, weile(r) Kegel im B-Modus, Fuihren Sie einen Neustart durch.

und/ oder farbige(r) Kegel im Color Flow | Solite sich nichts gedndert haben, wenden
Bild, von der Hautoberfldche ausgehend | Sje sich an | hre Kundendienstvertretung.
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Kapitel 11. Akustische
Leistungstabellen
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In akustischen
Leistungstabellen verwendete

Symbole

Folgende Symbole werden in den akustischen Leistungstabellen
verwendet:

Aaprt -12dB Ausgangsstrahlbiindel-Flache
deq Aquivalenter Aperturdurchmesser
faw ¢ Akustische Arbeitsfrequenz
Ipa,a Gedampfte puls-gemittelte I ntensitét
Ipi Puls-Integral der Intensitét
Ipi « Gedampftes Puls-Integral der Intensitét
Izpta Raumlicher Spitzen- und
zeitlicher Mittelwert der Intensitét
Ita,a gedampfter zeitlicher
Mittelwert der Intensitét
Ml Mechanischer Index
P Ausgangsleistung
Py Gedampfte Ausgangsleistung
Pr o Gedampfter Spitzenwert des
akustischen Unterdrucks
P, Spitzenwert des akustischen Unterdrucks
prr Impul swiederholungsfrequenz
Tl Thermischer Index
TIB Thermischer Index fiir Knochen
TIC Thermischer Index fir Schédelknochen
TIS Thermischer Index fir Weichgewebe
tg Impuls-Dauer
2z Tiefe fur Thermischen Index fur Knochen
Zbp Trennpunkitiefe
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Zg Tiefe flr Thermischen
Index fir Weichgewebe
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Schallleistungstabellen

Ubersicht der Schallleistung
Schallkopf/Modus

Das SuperSonic Imagine Aixplorer® Ultraschallsystem erfillt die IEC-
Norm 60601-2-37.

Folgende Tabelle bietet eine Ubersicht tber die Schallkopf/Modus-
Kombinationen, fur die das angezeigte globale MI- bzw. TI-Maximum
tber 1,0 liegt.

Tabelle 11.1. Schallkopf/Modus-Kombinationen, fir die das angezeigte globale
MI- bzw. TI-Maximum tber 1,0 liegt

B-Modus

PW-
Doppler

Farb-
Doppler

XX | X|X
XX | X|X
XX XX
XX XX
XX XX
XX XX

Amplitude-
Doppler

Direktionale
Farb-
Doppler

SWE™-
Modus

B-Modus

+ PW- X X X X X X
Doppler

X
X
X
X
X
X

Harmonic
Imaging
CEUS X

B-Modus
+3D

SWE™
+3D
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Messungenauigkeiten

Leistung (P) +/- 40.2 %

Druck ( Py ) +/-19.3%

Intensitét (Ipq bei max. MI) +/- 40.2 %
Mittenfrequenz (f an) +-1%

Diese Messungenauigkeiten sind in jeder der folgenden akustischen
L eistungstabellen angegeben.

Ausfihrliche
Schallleistungstabellen

Fir jede in 0.9. Tabelle angekreuzte Schallkopf/Modus-Kombination
folgt eine detaillierte akustische L eistungstabelle auf den néchsten Seiten
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SL15-4 Schallkopf

Betriebsmodus: 2D-Echo-Modus

Max. Indexwert
Pr o (MPa) 3.46
P (mw) 31.46 26.63
Min.[P(2¢).lta, 0(Z5)] (mw)
Zg (cm)
Zphp (cm)
Akustische Parameter 2z (cm)
zbel max. Ipj o (cm) 114
deq(zp) (cm)
f awf (MHz) 4.875 6 6.63
) X (cm) 2 124
Dimvon Aaprt
Y (cm) 05 05
prr (Hz) 43
p,bei max. Ii (MPa) 4.19
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm)
Ipi o bel max. I (W/cm?) 460
i FLx(cm) 1.26 0.9
Fokuslénge
FLy(cm) 0.14 0.12
Fokusbereich (mm) 7 68 52
TX-Freq (MHz) 45 6.42 75
Regel bedingungen Bildrate (Hz) 40 37 46
fir den Betrieb Betriebsspannung V) 55 62 72
Voreinstellungen SupM SK| D.Brust D.Brust
Darm, Darm,

428

Aixplorer® Bedienungsanleitung



Aixplorer® Bedienungsanleitung 429




Betriebsmodus. Farb-Doppler

Max. Indexwert
Pr « (MPa) 3.52
P (mwW) 66.54 61.71
Min.[Py(2q).Jta, 0(25)] (mwW)
Zs (cm)
Zbp (cm)
Akustische Parameter Zy (cm)
z bel max. Ipj o (cm) 16
deq(2p) (cm)
f awt (MHz) 738 | 875 8.75
, X (cm) 2.26 2.26
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.5 0.5
tg ps 0.48
prr (Hz) 43
prbei max. Ipi (MPa) 512
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm)
Ipj o bei max. Ipi (W/cm?) 26
FLx{(cm) 0.88 0.88
Fokuslénge
FLy(cm) 0.12 0.12
Fokusbereich (mm) 22 68 68
TX-Freg (MHz) 75 9 9
Bildrate (H2) 259 | 211 211
Regel bedingungen ;
fiir den Betrieh Betriebsspannung ) 50 50 50
Voreinstellungen \llgemeifllgemeiry, Allgemein,
Brust, | Brust, Brust,
SupBrustiD.Brust, D.Brust,
Karotis, Karotis,
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Betriebsmodus: SWE

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 4.05
P (mw) 461.01 461.01 | 456.18
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw)
Zg (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zp (cm) 1.43
zbei max. Ipj « (cm) 1.92
d, e q(Z b) (Cm) 0.82
faw ¢ (MHz) 6 5 5 5
) X (cm) 0.48 048 | 048
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 05 0.5 05
tg s 401.18
prr (Hz) 43
p,bei max. I (MPa) 5.42
Sonstige Informationen deqbei max. Ii (cm) 16.51
Ipj o bei max. Ipi (W/cm?) 452
FLx{(cm) 6.25 6.25 | 6.25
Fokuslénge
FLy(cm) 0.31 031 | 031
Fokusbereich (mm) 16 18 18 18
TX-Freq (MHz) 6 5 5 5
Regel bedingungen ;
fiir den Betrieh Bildrate (H2) 2 2 2 2
Betriebsspannung V) 50 50 50 50
Voreinstellungen MSK MSK | MSK
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Betriebsmodus: PW-Doppler

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 2.04
P (mw) 34.15 32.69 | 17.44
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zp (cm) 1.35
zbei max. Ipj « (cm) 1.38
d, e q(Z b) (Cm) 0.18
faw ¢ (MHz2) 5.25 5.38 5.25 5
) X (cm) 0.84 084 | 012
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 05 0.5 05
tg s 0.26
prr (Hz) 43
p,bei max. I (MPa) 2.46
Sonstige Informationen deghei max. Ini (cm) 0.25
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 169
FLx(cm) 04 0.3 0.81
Fokuslénge
FLy(cm) 0.16 0.16 0.18
Fokusbereich (mm) 52 68 52 7
TX-Freq (MHz) 5 5 5 5
Regel bedingungen Bildrate (H2) 10390 14286 17568 | 17568
fiir den Betrieb Betricosspannung ) 4207 50 50 | 483
Voreinstellungen \llgemei \llgemei Brust Allgemei
r r Brust, r
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SC6-1 Schallkopf

Betriebsmodus: 2D-Echo-Modus

Max. Indexwert
Pr,« (MPa) 279
P (mw) 62.03 #
Min.[P(2g).lta, 0(Z5)] (mw)
Zs (cm)
Zphp (cm)
Akustische Parameter 2z (cm)
zbel max. Ipj o (cm) 157
deq(zp) (cm)
f awf (MHz) 35 | 263 #
) X (cm) 3.63
Dimvon Aaprt
Y (cm) 13
tg ps 0.39
prr (Hz) 43
p,bei max. I (MPa) 317
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm)
Ipi o bel max. I (W/cm?) 415
i FLx(cm) 152
Fokuslénge
FLy(cm) 0.56
Fokusbereich (mm) 18 180
TX-Freq (MHz) 333 | 281
Regel bedingungen -
fiir den Betrich Bildrate (Hz) 43 36
Betriebsspannung V) 70 72
Voreinstellungen |Prostat§ childdriise,
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(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephale
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus. Farb-Doppler

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 15
P (mw) 159.27 #
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zy (cm)
zbei max. Ipj « (cm) 5.02
deq(2p) (cm)
f awf (MHz) 194 | 35 #
. X (cm) 5.97
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 13
tg s 157
prr (Hz) 139
p,bei max. I (MPa) 2.02
Sonstige Informationen deqbei max. Ii (cm)
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 139
) FLx(cm) 2.52
Fokuslénge
FLy(cm) 0.66
Fokusbereich (mm) 66 180
TX-Freq (MHz) 188 | 375
Regel bedingungen ;
fiir den Betrieh Bildrate (H2) 139 94
Betriebsspannung V) 50 50
Voreinstellungen Ilgemeij',l Igemel 1

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Max. Indexwert

Betriebsmodus: SWE-Modus

Pr,« (MPa) 243
P (mw) 250.97 | 223.04
Min.[P,(2s).lta, 0(Zs)] (mw) 48.55
Zg (cm) 2.64
Zpp (cm) 243
Akustische Parameter Zp (cm) 2.6
zbei max. Ipj « (cm) 247
deq(Z b) (Cm) 0.44
f awf (MHz) 25 25 25
. X (cm) 158 | 0.99
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 13 13
tg us 1485
prr (Hz) 2
p,bei max. I (MPa) 211
Sonstige Informationen deghei max. Ini (cm) 0.98
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 57
) FLx(cm) 04 0.28
Fokuslénge
FLy(cm) 0.5 1.02
Fokusbereich (mm) 20 75 20
TX-Freq (MHz) 25 25 25
Regel bedingungen ;
fiir den Betrieh Bildrate (H2) 2 2 2
Betriebsspannung V) 50 50 50

Voreinstellungen

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus: PW-Modus

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 132
P (mw) 310.34 | 297.33 #
Min.[P,(2s).lta, 0(Zs)] (mw) 179.48
Zg (cm) 257
Zpp (cm) 257

Akustische Parameter 2z (cm) 6.28
zbei max. Ipj « (cm) 6.04

d e q(Z b) (cm) 0.56

f awf (MH2) 225 225 | 225 | #
) X (cm) 1.78 1.78
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 13 13

prr (Hz) 3787
p,bei max. I (MPa) 2.03

Sonstige Informationen deqbei max. Ii (cm) 0.53
Ipj o bei max. Ipi (W/cm?) 112

) FLx(cm) 0.76 0.52

Fokuslénge

FLy(cm) 052 | 0.49

Fokusbereich (mm) 86 180 110

TX-Freq (MHz) 225 225 2.25

Regelbedingungen Bildrate (H2) 3787 3787 | 3787

fur den Betrieb
Betriebsspannung V) 50 48.3 | 39.26
Voreinstellungen \Ilgemeil\ \Ilgemeirllgemeill

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Max. Indexwert

SE12-3 Schallkopf

Betriebsmodus: 2D-Echo-Modus

Pr,« (MPa) 3.76
P (mw) 2.66
Min.[Py(zs)Ita, 025)] (mw)
Zs (cm)
Zbp (cm)
Akustische Parameter Zy (cm)
zbei max. Ipj « (cm) 0.65
deq(zp) (cm)
f ot (MH2) 563 | 45
Dimvon Aaprt X (am) 085
Y (cm) 0.6
tg Hs 0.23
prr (Hz) 40
p,bei max. I (MPa) 4,08
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm)
Ipi o bei max. Ipg (Wicm?) 395
FLx(cm) 0.48
Fokuslénge
FLy(cm) 0.18
Fokusbereich (mm) 7 60
Regelbedingungen TX-Fregq (MH2) 5 45
fiir den Betrieb Bildrate (H2) 40 | 40
Betriebsspannung V) 62.39 70
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Voreinstellungen

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephale
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus. Farb-Doppler

Max. Indexwert
Pr o (MPa) 3.19
P (mw) 11.96
Min.[P(zs).I ta,.(Zs)] (mw)
Zg (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter zy (cm)
zbel max. Ipj o (cm) 05
deq(zp) (cm)
faw ¢ (MHz) 6.5 5.75
. X (cm) 0.17
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.6
td us 041
prr (Hz) 209
prbei max. Ipi (MPa) 3.58
Sonstige Informationen deghei max. In; (cm)
Ipi o bel max. I (W/cm?) 270
i FLx(cm) 0.16
Fokuslénge
FLy(cm) 0.68
Fokusbereich (mm) 14 7
TX-Freq (MH2) 6.43 5.63
Regel bedingungen ”
fiir den Betrich Bildrate (H2) 209 275
Betriebsspannung V) 50 50
Voreinstellungen IIgemeii',I Igemei 1
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(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Max. Indexwert

Betriebsmodus: SWE-Modus

Pr,« (MPa) 332
P (mW) 44.14 44.14
Min.[Py(2s).lta, 0(25)] (mwW)
Zg (cm)
Zbp (cm)
Akustische Parameter 2z (cm) 2.04
zbel max. Ipj o (cm) 204
de q(Z b) (Cm) 0.23
f awf (MHz) 4.06 4.06 4.06
. X (cm) 0.6 0.6
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.6 0.6
tq ps 541.22
prr (Hz) 1
prbei max. Ipi (MPa) 3.74
Sonstige Informationen deghei max. In; (cm) 0.24
Ipi o bel max. I (W/cm?) 284
) FLx(cm) 0.36 0.36
Fokuslénge
FLy(cm) 0.2 0.2
Fokusbereich (mm) 35 35 35
TX-Freq (MHz) 4 4 4
Regel bedingungen ”
fiir den Betrich Bildrate (H2) 1 1
Betriebsspannung V) 62.79 62.79 62.79

Voreinstellungen

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus: PW-Modus

Max. Indexwert
Pr. o (MPa) 2.62
P (mw) - 57.74 5774 | #
Min.[Py(zs)Ita, 025)] (mWw)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zp (cm) 2.1
zbei max. Ipj « (cm) 21
deq(zp) (cm) 0.28
f aws (MH2) 463 - 4.38 438 | #
Dirm von Aaprt X (cm) - 0.48 0.48
Y (cm) - 0.6 0.6
tq Us 0.43
prr (Hz) 2396
p,bei max. I (MPa) 3.62
Sonstige Informationen deghei max. Ini (cm) 0.37
Ipi o bei max. I (W/cm?) 272
FLx(cm) - 0.4 04
Fokuslénge
FLy/(cm) - 0.26 0.26
Fokusbereich (mm) 40 - 60 60
TX-Freg (MHz) 45 - 45 45
R?gf'é’gfigg‘r‘i”é’bm Bildrate (H2) 2396 | - | 239 2396
Betriebsspannung V) 50 - 50 50
Voreinstellungen \Ilgemeil\ - \Ilgemei|1 \Ilgemeill

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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SLV16-5 Schallkopf

Betriebsmodus: 2D-Echo-Modus

Max. Indexwert

Pr,« (MPa) 3.87
P (mw) 6.91 - - #
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw) -
Zs (cm) _
Zbp (cm) -
Akustische Parameter Zy (cm) -
deq(z b (cm) -
f awt (MHz) 525 | 5.88 - - - #
: X (cm) 2.02 - - -
Dimvon Aaprt
Y (cm) 05 - - -
tq ps 0.26
prr (Hz) 64
p,bei max. I (MPa) 4.65
Songtige Informationen deghei max. In; (cm) -
Ipi o bei max. Ipi (W/cm?) 385
FLx(cm) 1.18 - -
Fokuslénge
FLy(cm) 0.14 - -
Fokusbereich (mm) 7 68 - - -
Regel bedingungen TX-Freq (MH2) 45 9 - i }
fur den Betrieb Bildrate (H2) 64 22 - - -
Betriebsspannung V) 67.19 | 56.54 - - -
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Voreinstellungen

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephale
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus. Farb-Doppler

Max. Indexwert
Pr o (MPa) 3.84
P (mw) 2399 | - } m
Min.[P(2s).Ita, 025)] (mw) -
Zg (cm) -
Zbp (cm) -
Akustische Parameter Zp (cm) -
zbel max. Ipj o (cm) 143
deq(zp) (cm) -
faw ¢ (MHz) 7.5 9 - - - #
. X (cm) 2.26 - - -
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.5 - - -
tq ps 0.46
prr (H2) 97
prbei max. Ipi (MPa) 5.39
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm) i
Ipi o bel max. I (W/cm?) 556
) FLx(cm) 0.99 - -
Fokuslange
FLy(cm) 0.1 - -
Fokusbereich (mm) 22 68 - - -
TX-Freq (MH2) 75 9 - - -
Regel bedingungen - - - -
fiir den Betrich Bildrate (H2) 97 100
Betriebsspannung V) 47 47 - - -
Voreinstellungen \Ilgemei|\llgemei|1 - - -

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus: SWE-Modus

Max. Indexwert

Pr o (MPa) 3.93
P (mW) - 7845 | 7531 | #
Min.[P(2¢).lta, 0(Z5)] (mw) 42
Zg (cm) 1.79
Zhp (cm) 1.79
Akustische Parameter 2z (cm) 1.28
zbel max. Ipj o (cm) 1.05
faw ¢ (MHz) 5.63 - 563 | 5.63 #
. X (cm) - 0.74 1
Dimvon Aaprt
Y (cm) - 0.5 05
tq ps 604.3
prr (H2) 1
prbei max. Ipi (MPa) 417
Sonstige Informationen deghei max. In; (cm) 0.14
Ipi o bel max. I (W/cm?) 507
i FLx(cm) - 0.32 0.28
Fokuslénge
FLy(cm) - 0.1 0.12
Fokusbereich (mm) 10 - 15 20
TX-Freq (MH2) 5.63 - 5.63 5.63
Regel bedingungen - -
fiir den Betrich Bildrate (H2) 1 1 1
Betriebsspannung V) 42.07 - 44.56 50

Voreinstellungen

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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Betriebsmodus: PW-Modus

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 2.74
P (mw) - 23.82 20.87 #
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zp (cm) 1.1
zbei max. Ipj « (cm) 124
d, e q(Z b) (Cm) 0.17
f awf (MH2) 5.25 - 5.13 5 #
) X (cm) - 0.84 0.84
Dl mvon Aaprt
Y (cm) - 0.5 0.5
prr (Hz) 2081
p,bei max. I (MPa) 3.18
Sonstige Informationen degbel max. I pi (cm) 0.17
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 338
FLx(cm) - 04 0.34
Fokuslénge
FLy(cm) - 0.14 0.12
Fokusbereich (mm) 68 - 68 52
TX-Freq (MHz) 5 - 5 5
Regel bedingungen ; B
fiir den Betrich Bildrate (Hz) 2081 2081 2081
Betriebsspannung V) 50 - 48.3 17.54
Voreinstellungen \Ilgemeil\ - \Ilgemei|1 \Ilgemeill

(b) Dieser Schallkopf ist nicht fur transkraniale oder neonatale zephae
Anwendungen geeignet.
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SL10-2 Schallkopf

Betriebsmodus: 2D-Echo-Modus

Max. Indexwert
Pr,« (MPa) 337
P (mw) 49 48.59
Min.[Py(zs)Ita, 025)] (mw)
Zs (cm)
Zbp (cm)
Akustische Parameter Zy (cm)
deq(zp) (cm)
f awt (MHz) 3875 | 4 4
) X (cm) 26 2.6
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 0.5 0.5
tq ps 0.32
prr (Hz) 43
p,bei max. I (MPa) 45
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm)
Ipi o bei max. I (W/cm?) 403
FLx(cm) 154 154
Fokuslénge
FLy(cm) 0.22 0.22
Fokusbereich (mm) 40 20 90
Regelbedingungen TX-Freq (MHz) 45 5 5
fur den Betrieb Bildrate (H2) 58 36 36
Betriebsspannung V) 62 72 72
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Voreinstellungen
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Betriebsmodus. Farb-Doppler

Max. Indexwert
Pr o (MPa) 311
P (mw) 70.52 70.52
Min.[Py(2q).Jta, 0(25)] (mwW)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zy (cm)
z bel max. Ipj o (cm) 0.93
deq(2p) (cm)
f awt (MHz) 5 5 5
, X (cm) 2.26 2.26
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.5 0.5
td us 0.62
prr (Hz) 43
prbei max. Ipi (MPa) 2.99
Sonstige Informationen degbei max. Inj (cm)
Ipj o bei max. Ipi (W/cm?) 346
) FLx{(cm) 0.62 0.62
Fokuslénge
FLy(cm) 0.18 0.18
Fokusbereich (mm) 14 68 68
TX-Freg (MHz) 5 5 5
Bildrate (Hz) 199 199 199
Regel bedingungen -
fiir den Betrieh Betriebsspannung ) 50 50 50
Voreinstellungen Carotis,ArtObEXt ArtObEXty
Igemein
UntEx]r,
rtObExtl,

454

Aixplorer® Bedienungsanleitung



Betriebsmodus: SWE

Max. Indexwert
Pr,« (MPa) 3.18
P (mw) 199 199 199
Min.[P,(2s).lta, 0(Zs)] (mw) 12.25
Zs (cm) 1.98
Zpp (cm) 1.98
Akustische Parameter Zp (cm) 1.9
zbei max. Ipj « (cm) 1.95
d e q(Z b) (Cm) 0.32
faws (MHz) 4.1 41 | 41 | 41
. X (cm) 274 | 274 | 274
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 05 0.5 05
prr (Hz) 1
p,bei max. I (MPa) 3.55
Sonstige Informationen degbel max. I pi (cm) 0.35
Ipj o bei max. Ipi (W/cm?) 232
FLx{(cm) 0.88 | 0.88 0.88
Fokuslénge
FLy(cm) 018 | 0.18 0.18
Fokusbereich (mm) 20 55 55 55
TX-Freq (MH2z) 4 4 4 4
Regel bedingungen ;
fiir den Betrieh Bildrate (H2) 1 1 1
Betriebsspannung V) 40 50 50 50
Voreinstellungen
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Betriebsmodus: PW-Doppler

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 1.79
P (mw) 82.44 81.68 | 29.94
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter zp (cm) 2
zbei max. Ipj « (cm) 192
deq(Z b) (Cm) 0.31
f awf (MHz) 413 375 375 | 375
) X (cm) 12 12 0.12
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 05 0.5 05
prr (Hz) 7792
p,bei max. I (MPa) 2.23
Sonstige Informationen degbel max. I pi (cm) 0.30
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 126
FLx{(cm) 0.38 0.44 0.22
Fokuslénge
FLy(cm) 0.27 0.26 05
Fokusbereich (mm) 30 68 88 7
TX-Freq (MHz) 3.75 3.75 375 3.75
Regel bedingungen ;
fiir den Betrich Bildrate (Hz) 7792 7792 10714 | 7792
Betriebsspannung V) 42 27 18 50
Voreinstellungen \Ilgemeil\ \Ilgemei|1 \Ilgemeiixllgemeir
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SMC12-3 Schallkopf

Betriebsmodus: 2D-Echo-Modus

Max. Indexwert
Pr.a (MPa) 414
P (mW) 118 1331
Min.[Py(zg).]ta, 0(25)] (mw)
Zs (cm)
Zphp (cm)
Akustische Parameter 2z (cm)
zbel max. Ipj o (cm) 0.61
deq(zp) (cm)
fawf (MH2z) 75 4.25 4.25
) X (cm) 1.58 1.58
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.6 0.6
prr (Hz) 43
p,bei max. Ii (MPa) 4.66
Sonstige Informationen deqbei max. Ipi (cm)
Ipi o bel max. I (W/cm?) 550
i FLx(cm) 1.08 1.08
Fokuslénge
FLy(cm) 0.34 0.34
Fokusbereich (mm) 7 88 88
TX-Freq (MHz) 75 5 5
Regel bedingungen Bildrate (Hz) 60 39 39
fir den Betrieb Betriebsspannung V) 52 72 72
Voreinstellungen Carotis | Carotis Carotis
fllgemeir'llgemeir fllgemeir
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Betriebsmodus. Farb-Doppler

Max. Indexwert
Pr.a (MPa) 3.86
P (mw) 23.99 25.49
Min.[Py(2q).Jta, 0(25)] (mwW)
Zs (cm)
Zbp (cm)
Akustische Parameter Zy (cm)
z bel max. Ipj o (cm) 0.63
deq(2p) (cm)
f ot (MHz) 65 | 6.38 6.38
. X (cm) 0.52 0.52
Dimvon Aaprt
Y (cm) 0.6 0.6
tg s 0.41
prr (H2) 43
prbei max. Ipi (MPa) 4.47
Sonstige Informationen degbei max. Inj (cm)
Ipj o bei max. Ipi (W/cm?) 452
) FLx{(cm) 0.24 0.24
Fokuslénge
FLy/(cm) 0.36 0.36
Fokusbereich (mm) 7 40 40
TX-Freq (MHz) 6.43 | 6.43 6.43
Bildrate (Hz) 143 203 203
Regel bedingungen -
fiir den Betrieb Betriebsspannung ) 47 50 50
Voreinstellungen \rtObEXxty Carotis Carotis
\lenObEx#l|gemein Igemein
ArtUntExtEhantom antom
\1enUnt UntExtl., UntExtl.,
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Betriebsmodus: SWE-Doppler

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 32
P (mw) 120.82 120.82 | 122.33
Min.[Py(2s)Ita, o(Zs)] (mw)
Zs (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter Zp (cm) 1.72
zbei max. Ipj « (cm) 1.25
deq(zp) (cm) 0.24
faw ¢ (MHz2) 4.06 4.06 406 | 4.06
) X (cm) 0.48 0.48 0.48
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 0.6 0.6 0.6
prr (Hz) 1
p,bei max. I (MPa) 31
Sonstige Informationen degbel max. I pi (cm) 0.22
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 216
FLx{(cm) 0.28 0.28 0.28
Fokuslénge
FLy(cm) 0.32 0.32 0.32
Fokusbereich (mm) 15 25 25 25
TX-Freq (MHz) 4 4 4 4
Regel bedingungen ;
fiir den Betrieh Bildrate (H2) 1 1 1
Betriebsspannung V) 50 60 60 60
Voreinstellungen \Ilgemeil\ \Ilgemei|1 \Ilgemeiixllgemeir
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Betriebsmodus: PW-Doppler

Max. Indexwert
Pr,o (MPa) 252
P (mw) 60.44 45.28 | 60.44
Min.[Py(24).Ita, a(2s)] (mw)
Zg (cm)
Zhp (cm)
Akustische Parameter 2z (cm) 0.86
zbei max. Ipj « (cm) 14
d, e q(Z b) (Cm) 0.28
f awf (MHz) 45 4.88 45 45
) X (cm) 0.79 0.43 0.43
Dl mvon Aaprt
Y (cm) 0.6 0.6 0.6
tg s 0.61
prr (Hz) 43
p,bei max. I (MPa) 3.17
Sonstige Informationen degbel max. I pi (cm) 0.33
Ipj o bei max. Ipi (Wicm?) 276
FLx{(cm) 0.36 0.32 0.32
Fokuslénge
FLy(cm) 0.2 031 0.31
Fokusbereich (mm) 60 50 22 22
TX-Freq (MHz) 45 45 45 45
Regel bedingungen ;
fiir den Betrich Bildrate (Hz) 2396 15195 2396 | 2396
Betriebsspannung V) 50 30 50 50
Voreinstellungen \Ilgemeil\ \Ilgemei|1 \Ilgemeiixllgemeir
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