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1 Einflihrung

1.1 Informationen zu Philips Veradius

Philips Veradius mit Flachdetektor ist ein mobiles Rontgensystem
tiir die Akquisition und Anzeige diagnostischer Réntgenbilder.

Es ist fiir den Einsatz in medizinischen Einrichtungen mit Rontgenbedarf
vorgesehen.

Mobile Betrachtungsstation ——————— = D

C-Bogenstativ

Abbildung 1.1 Systemiibersicht

1.2 Informationen zu dieser Bedienungsanleitung

Diese Bedienungsanleitung unterstiitzt Benutzer und Bediener beim sicheren
und effizienten Betrieb des beschriebenen Gerits. Als ,,Benutzer” wird hier
die Person mit Verfiigungsgewalt iiber die Anlage bezeichnet. ,Bediener®
sind diejenigen Personen, die das Gerit bedienen.

Vor der Arbeit mit dem Philips Veradius-System miissen Sie alle darauf
angebrachten Hinweisschilder mit der Aufschrift DANGER und SAFETY
lesen, zur Kenntnis nehmen und genau befolgen.

Lesen Sie vor der Arbeit mit dem Gerit unbedingt diese Bedienungsanleitung
griindlich durch, und beachten Sie insbesondere alle mit WARNHINWEIS,
VORsICHT und HINWEIS gekennzeichneten Stellen. Richten Sie Thr besonderes
Augenmerk auf die Informationen und Anleitungen im Abschnitt 2 ,Sicherheit'.

A

WARNHINWEISE enthalten Anweisungen, deren Nichtbeachtung zu schweren oder todlichen
Verletzungen eines Bedieners, Patienten oder einer anderen Person bzw. zu einer

Fehldiagnose fiihren kann.

VORSICHT kennzeichnet Anweisungen, deren Nichtbeachtung Schdden an den in dieser
Bedienungsanleitung beschriebenen Gerdten und/oder an anderen Gerdten bzw.

Gegenstdnden hervorrufen undl/oder die Umwelt belasten konnte.

Philips Veradius  Version 1.1 Einfithrung 1-1



1.2

Informationen zu dieser Bedienungsanleitung

1-2

1.2.1

Einfiihrung

HINWEISE

sind niitzliche Zusatzinformationen, die den Benutzer auf ungewéhnliche Sachverhalte
hinweisen.

In dieser Bedienungsanleitung wird die umfangreichste Konfiguration des
Systems mit der maximalen Anzahl von Optionen und Zubehor beschrieben.
Bei Ihrem System sind méglicherweise nicht alle beschriebenen Funktionen
verfiigbar.

Konventionen

Beispiel

Beispiel

Beispiel

In dieser Bedienungsanleitung werden bestimmte typografische Konventionen
verwendet, um die Anweisungen verstindlicher zu machen. Sie haben die
folgenden Bedeutungen:

Senkrechte Linien

Senkrechte Linien (| |) werden zur Kennzeichnung von Schaltflichen
auf einem Bildschirm oder in einem Fenster sowie von Tasten auf
einer Bedienkonsole verwendet.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Priifen|.

Eckige Klammern

Verweisen auf Tasten einer Bedienkonsole wird eine Bezeichnung in eckigen
Klammern ([ ]) nachgestellt. Diese Bezeichnung bezieht sich auf die

im Abschnitt 11.2 ,Legende’ dargestellte Abbildung der Taste auf der
Bedienkonsole.

Driicken Sie die Taste |System ein| [M15] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Einfache Anfiihrungszeichen

Einfache Anfiihrungszeichen werden fiir die folgenden Elemente verwendet:
o Abschnitts- und Kapiteliiberschriften in dieser Bedienungsanleitung
* Bezeichnungen von Bildschirmen, Fenstern und Feldern auf dem Bildschirm

Geben Sie den Namen des Patienten in das Feld ,Name" ein.

Philips Veradius  Version 1.1
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Vorgesehener Verwendungszweck 1.3

1.3

Philips Veradius

Vorgesehener Verwendungszweck

WARNHINWEIS

VORSICHT

Version 1.1

Dieses Geriit darf nur von entsprechend geschulten, qualifizierten und
autorisierten klinischen Mitarbeitern, wie Arzten, Chirurgen, Kardiologen,
Radiologen und Rontgentechnikern, installiert, verwendet und bedient
werden. Diese Personen miissen mit den Sicherheitsinformationen und
Notfallmafinahmen sowie den Einsatzméglichkeiten und Funktionen

des Gerits umfassend vertraut sein.

Das Gerit kann im zulissigen Bereich zur radiologischen Fiithrung und
Visualisierung wihrend der Durchfithrung diagnostischer, interventioneller
und chirurgischer Verfahren an allen Patienten mit Ausnahme von Kleinkindern
verwendet werden. Es kann in medizinischen Einrichtungen im oder
auflerhalb des OPs in steriler als auch nicht steriler Umgebung fiir eine
Vielzahl von Verfahren eingesetzt werden.

Anwendungen

 Orthopidisch
* Neurologisch
» Abdominal

* Vaskuldr

¢ Thorakal

* Kardiologisch

A

Interventionelle Verfahren: Dieses Geradt ist fiir die Durchfiihrung lang andauernder
interventioneller Verfahren unter radioskopischer Fiihrung vorgesehen. Dazu geh6ren
auch solche, bei denen die Oberfldchendosis hoch genug ist, um deterministische
Effekte zu verursachen.

Der Betrieb und die Bedienung dieses Gerits unterliegen den am Standort
geltenden gesetzlichen Bestimmungen. Benutzer und Bediener sind
verpflichtet, dieses Gerit ausschlieflich in Ubereinstimmung mit den
geltenden Gesetzen und Verordnungen zu betreiben und zu bedienen.

Der Einsatz des Gerits fiir Verwendungszwecke, fiir die es nicht vorgesehen
ist und die nicht ausdriicklich vom Hersteller angegeben wurden, kann
ebenso wie die unsachgemifie Bedienung des Gerits den Hersteller

(oder seinen Vertreter) von der Haftung fiir eine daraus resultierende
Nichteinhaltung von Gesetzen oder Vorschriften sowie fiir Sach- oder
Personenschiden befreien.

In den Vereinigten Staaten ist der Verkauf, der Vertrieb und der Betrieb des Gerdts

laut Gesetz nur durch einen Arzt oder auf Anweisung eines Arztes zuldssig.
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1.4 Kontraindikationen

Réntgenstrahlung ist potenziell schidlich. Die folgenden Vorsichtsmafinahmen

und Gefahrenhinweise sind unbedingt und jederzeit zu beachten:

¢ Bei radiologischen Untersuchungen bzw. Behandlungen von Frauen,
von denen bekannt ist, dass sie schwanger sind, ist der Schutz des
Ungeborenen besonders zu beriicksichtigen.

* Besteht die Gefahr, dass empfindliche Korperteile oder Organe (z. B. Auge
oder Gonaden) der Réntgenstrahlung ausgesetzt werden, miissen diese
wirksam abgeschirmt werden.

* Bei unsachgemifier Vorgehensweise besteht die Gefahr akuter
Hautverbrennungen (Patient).

* Bei unsachgemifier Vorgehensweise besteht die Gefahr eines akuten
Haarausfalls (Patient).

* Bei unsachgemifler Vorgehensweise besteht die Gefahr chronischer
Strahlenschiden (Personal).

1.5 Kompatibilitit

Das in dieser Bedienungsanleitung beschriebene Gerit sollte ausschliefllich
zusammen mit anderen Geriten oder Komponenten verwendet werden,

die von Philips Medical Systems ausdriicklich als kompatibel anerkannt sind.
Eine Liste dieser Gerite und Komponenten ist von der unter ,Konformitit'

angegebenen Adresse auf Anfrage erhildich.

Anderungen und/oder Erweiterungen des Gerits diirfen nur von Philips
Healthcare selbst oder von Dritten, die von Philips Healthcare ausdriicklich
tiir diese Arbeiten autorisiert wurden, durchgefiihrt werden. Derartige
Modifikationen und/oder Erweiterungen miissen im Rahmen simtlicher
geltender Gesetze und Vorschriften, die am Standort des Gerits giiltig sind,
sowie nach allen Regeln der Technik fachgerecht durchgefiihrt werden.

Anderungen und/oder Erweiterungen des Gerits, die durch Personen

ohne eine entsprechende Ausbildung und/oder mit nicht ausdriicklich
zugelassenen Komponenten durchgefiihrt werden, kénnen zum Verfall
aller Garantieanspriiche gegeniiber Philips Healthcare fithren. Wie bei allen
technisch komplexen Anlagen kann die Wartung durch nicht ausreichend
qualifizierte Personen und/oder unter Verwendung von nicht zugelassenen
Ersatzteilen zu Beschidigungen des Gerits und zu Personenschiden fiihren.

1-4 Einfiithrung Philips Veradius  Version 1.1
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Konformitit 1.6

1.6 Konformitat

HINWEIS

Das Réntgensystem Philips Veradius erfiillt die relevanten internationalen
und nationalen Normen und Gesetze. Informationen hierzu sind auf Anfrage
bei Ihrer Philips Healthcare-Vertretung vor Ort oder unter der folgenden
Adresse erhiltlich:

Philips Healthcare

GXR Business Team Surgery

PO. Box 10 000

5680 DA BEST

Niederlande
Fax: +31 40 2763110

Das Réntgensystem Philips Veradius erfiillt die Anforderungen der relevanten
internationalen und nationalen Gesetze und Normen zur elektromagnetischen
Vertriglichkeit (EMV), die fiir Systeme dieser Art gelten, sofern es nur fiir
vorgesehene Verwendungszwecke eingesetzt wird. Diese Gesetze und
Normen legen sowohl die erlaubten elektromagnetischen Emissionen als
auch die Unempfindlichkeit des Gerits gegeniiber elektromagnetischen
Storungen fest, die von externen Quellen ausgehen.

Philips Veradius erfiillt die Anforderungen von IEC 60601-1 und ist als Geriit
der Klasse 1 Klassifiziert.

Das System Philips Veradius enthdlt keine Patientenanwendungsteile.

1.7 Schulungsanforderungen

Bediener von Philips Veradius miissen in der sicheren und effizienten Bedienung
ausreichend geschult worden sein, bevor sie das in dieser Bedienungsanleitung
beschriebene Gerit bedienen. Die Schulungsanforderungen fiir diesen
Geritetyp sind von Land zu Land verschieden. Der Benutzer hat dafiir Sorge
zu tragen, dass die Bediener eine ausreichende Schulung entsprechend den
geltenden Gesetzen und Vorschriften erhalten.

Weitere Informationen zu Schulungen fiir die Bedienung dieses Gerits
erhalten Sie von Threr Philips Healthcare-Vertretung vor Ort. Oder wenden
Sie sich an:

Philips Healthcare

GXR Business Team Surgery
P.O. Box 10 000

5680 DA BEST
Niederlande

Fax: +31 40 2763110

1.8 Andere Handbiicher

Philips Veradius  Version 1.1

In dieser Bedienungsanleitung wird das System Philips Veradius beschrieben.
Manche Komponenten, die zusammen mit dem System verwendet werden
kénnen, werden mit eigenen Handbiichern geliefert.
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2

2.1

Philips Veradius

Sicherheit

Wi ichtige Sicherheitshinweise

WARNHINWEIS

WARNHINWEIS

Version 1.1

Sidmtliche Produkte von Philips Healthcare werden fiir die Einhaltung
strengster Sicherheitsnormen entwickelt. Jedoch miissen alle medizinischen
elektrischen Gerite sachgerecht bedient und gewartet werden, damit

die Sicherheit des Bedienpersonals und der Patienten gewihrleistet ist.

Es ist daher von grofiter Bedeutung, dass Sie alle Hinweisschilder mit der
Aufschrift DANGER sowie die sonstigen auf dem Philips Veradius-System
angebrachten Sicherheitshinweise lesen, zur Kenntnis nehmen und genau

befolgen.

Befolgen Sie unbedingt alle mit SICHERHEIT, WARNHINWEIS
und VORSICHT gekennzeichneten Sicherheitshinweise in dieser
Bedienungsanleitung, damit die Sicherheit des Bedienpersonals und
der Patienten gewihrleistet ist.

Insbesondere miissen die in diesem Abschnitt beschriebenen Notfallmafinahmen
gelesen und zur Kenntnis genommen werden, bevor Sie das Gerit zur
Untersuchung von Patienten einsetzen.

Lesen Sie auch die folgenden Abschnitte im Kapitel ,Einfithrung’ dieser
Bedienungsanleitung:

¢ Abschnitt 1.3 ,Vorgesehener Verwendungszweck'

e Abschnitt 1.4 ,Kontraindikationen'

o Abschnitt 1.7 ,Schulungsanforderungen'

A

Wartung und Defekte

* Vergewissern Sie sich vor jeder Verwendung des Systems Philips Veradius, dass die
Routinepriifungen erfolgreich abgeschlossen wurden und dass sich das planmdBige
Wartungsprogramm auf dem neuesten Stand befindet.

* Sollte bekannt sein (oder vermutet werden), dass ein Teil der Ausriistung bzw.
des Systems defekt oder falsch eingestellt ist, darf das System NICHT verwendet
werden, bis dieser Mangel behoben worden ist. Wird die Ausriistung oder das System
mit defekten bzw. falsch eingestellten Teilen betrieben, kann der Patient oder der
Bediener Strahlung oder anderen Sicherheitsrisiken ausgesetzt werden. Dies kann
zu schweren bzw. tédlichen Verletzungen oder zu klinischen Fehldiagnosen bzw.

Fehlbehandlungen fiihren.

Informationen zu den Routinepriifungen durch den Benutzer und zum
planmifligen Wartungsprogramm finden Sie im Kapitel 7 ,Wartung'.

A

Sicherheitshinweise

* Verwenden Sie das System Philips Veradius nicht, bevor Sie alle die Sicherheit
betreffenden Informationen und Verfahren sowie alle NotfallmaBnahmen in diesem
Kapitel gelesen und verstanden haben. Wenn Sie mit dem System Philips Veradius
ohne ausreichende Kenntnisse zur sicheren Verwendung arbeiten, kann es
zu schweren bzw. tédlichen Verletzungen kommen. AuBBerdem kann eine
Fehldiagnose bzw. eine Fehlbehandlung die Folge sein.
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2.2 NotfallmaBnahmen

WARNHINWEIS

WARNHINWEIS

WARNHINWEIS

A

Addquate Schulung

* Sie diirfen das Réntgensystem Philips Veradius—gleich fiir welchen Anwendungszweck—
erst dann einsetzen, wenn Sie fiir den sicheren und effizienten Einsatz dieses Systems
addquat geschult wurden. Sollten Sie Zweifel an Ihrer Fahigkeit haben, dieses Gerdt
sicher und effizient einzusetzen, diirfen Sie es NICHT verwenden. Der Betrieb dieses
Gerdts ohne angemessene Schulung kann zu schweren oder tédlichen Verletzungen

fiihren. AuBerdem kann eine Fehldiagnose bzw. eine Fehlbehandlung die Folge sein.

Informationen zu Schulungen finden Sie im Abschnitt
1.7 ,Schulungsanforderungen®.

A

Sicherheitsvorrichtungen
* Versuchen Sie niemals, irgendeine Sicherheitsvorrichtung dieses Systems zu entfernen,
zu modifizieren, zu iibergehen oder zu blockieren. Die Manipulation von

Sicherheitsvorrichtungen kann zu schweren oder tédlichen Verletzungen fiihren.

A

Vorgesehener Verwendungszweck und Kompatibilitdt

¢ Setzen Sie das Rontgensystem Philips Veradius nur fiir diejenigen Verwendungszwecke
ein, fiir die das System vorgesehen ist.

* Das System Philips Veradius darf nur zusammen mit Produkten verwendet werden,
die von Philips Healthcare als kompatibel eingestuft wurden.

* Wenn Philips Veradius fiir nicht vorgesehene Verwendungszwecke oder mit
inkompatiblen Gerdten verwendet wird, kann es zu schweren oder tédlichen
Verletzungen kommen. AuBerdem kann eine Fehldiagnose bzw. eine
Fehlbehandlung die Folge sein.

Weitere Informationen hierzu finden Sie in den Abschnitten 1.3 ,Vorgesehener
Verwendungszweck® und 1.5 ,Kompatibilitit".

2.2 NotfallmaBnahmen

’ // :::k\
\\\\Z:”Z:,«//”

WARNHINWEIS

2-2 Sicherheit

Schalten Sie das System bei einem Notfall sofort aus.
Driicken Sie auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs die Taste [Not-Aus| [C3].

2 Zichen Sie das Netzkabel der mobilen Betrachtungsstation aus der Steckdose.

A

Wenn das System Philips Veradius mit der Taste |Not-Aus| [C3] ausgeschaltet wird,
werden einige Systemschaltkreise weiterhin mit Strom versorgt, bis das Netzkabel
der mobilen Betrachtungsstation aus der Steckdose gezogen wird.

Philips Veradius  Version 1.1
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2.3

Elektrische Sicherheit

WARNHINWEISE

2.3.1

2.4

A

Entfernen Sie keine Systemabdeckungen oder Kabel von diesem Gerit, sofern
Sie in dieser Bedienungsanleitung nicht ausdriicklich dazu aufgefordert werden.
Im Inneren dieses Gerdts liegen hohe elektrische Spannungen an. Das Entfernen
von Systemabdeckungen oder Kabeln kann zu schweren oder tédlichen
Verletzungen fiihren.

Fassen Sie weder die Kontakte des C-Bogenstativkabels der mobilen
Betrachtungsstation noch den Mittelkontakt des Video-/USB-Anschlusses an,
wenn Sie den Patienten beriihren.

Der Netzwerkanschluss und der Anschluss fiir den Service-PC miissen mit einem
Trenntransformator ausgeriistet sein.

Beim Austausch der Kontrollleuchte fiir die Rontgenstrahlung an der mobilen
Betrachtungsstation ist darauf zu achten, nicht die Leuchtenkontakte und den
Patienten gleichzeitig zu beriihren.

Systemabdeckungen und Kabel diirfen nur von qualifizierten und dazu autorisierten
Kundendienstmitarbeitern entfernt werden. Dabei bezeichnet ,,qualifiziert*
Personen, die nach dem am Einsatzort geltenden Recht befugt sind, Arbeiten an
elektrischen medizinischen Anlagen dieser Art durchzufiihren, und ,,autorisiert
bedeutet, vom Betreiber des Systems autorisiert zu sein.

Betreiben Sie dieses Gerdt nur in Rdumen oder Bereichen, die alle geltenden
Gesetze (oder gesetzeskrdftigen Vorschriften) hinsichtlich der elektrischen
Sicherheit fiir Gerdte dieser Art erfiillen.

Trennen Sie dieses Gerdt vor dem Reinigen, Desinfizieren oder Sterilisieren immer

vom Stromnetz.

Aquipotenzialanschluss (Erdung)

WARNHINWEIS

A

Dieses Gerdt darf nur in Bereichen betrieben werden, die den vor Ort geltenden
Normen fiir elektrische Sicherheit in medizinisch genutzten Rdumen geniigen,
wie z. B. dem US National Electrical Code. IEC 60601 enthdlt auch Richtlinien
fiir Aquipotenzialanschliisse (Erdung).

Ein Aquipotenzialanschluss (Erdung) und ein Anschlusskabel stehen bereit.

SicherheitsmaBnahmen fiir den Transport

WARNHINWEISE

Philips Veradius

Version 1.1

Beim Bewegen mobiler oder transportabler Gerite miissen Kollisionen
mit bzw. das Uberfahren von Gegenstinden und/oder Personen vermieden
werden. Der Bediener muss vor einer Standortinderung der Anlage das
Bremssystem und alle Bedienelemente zum Manévrieren des Systems
kennen und sicher bedienen kénnen.

A

Stellen Sie sicher, dass sich das System in der Transportposition befindet
(siehe Abschnitt 2.12.1 ,Kennzeichnungen®).

Steigungen, Schwellen und Hindernisse miissen so langsam wie méglich
iiberquert werden. Lassen Sie bei starkem Gefdlle besondere Vorsicht walten.
Die Radbremsen miissen immer aktiviert werden, wenn das Gerdt steht.

Sicherheit 2-3
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Mechanische Sicherheit

2-4

2.5 Mechanische Sicherheit

WARNHINWEISE

A

¢ Systemabdeckungen diirfen nur von qualifiziertem und autorisiertem Personal
entfernt werden. Dabei bezeichnet ,,qualifiziert” Personen, die nach dem am
Einsatzort geltenden Recht befugt sind, Arbeiten an elektrischen medizinischen
Anlagen dieser Art durchzufiihren, und ,,autorisiert” bedeutet, vom Betreiber dieser
Anlage autorisiert zu sein. Die Systemabdeckungen diirfen AUF KEINEN FALL
vom Bedienpersonal selbst abgenommen werden.

* Stellen Sie sicher, dass sich die Systemverriegelung in der deaktivierten Position
befindet und dass der Schliissel der Systemverriegelung abgezogen ist,
um unbeabsichtigte motorgesteuerte Bewegungen zu vermeiden, wenn das
System Philips Veradius im stationdren Zustand zum Aufladen an das

Stromnetz angeschlossen ist.

2.6 Schutz vor Explosionen

WARNHINWEIS

Dieses Gerit darf nicht verwendet werden, wenn explosive Gase oder
Dimpfe (z. B. bestimmte Anisthesiegase) vorhanden sind. Der Betrieb

von elektrischen Geriten in einer Umgebung, fiir die sie nicht ausgelegt sind,
kann zu Brinden und Explosionen fiihren.

A

Entflammbare oder potenziell explosive Desinfektionssprays diirfen nicht verwendet
werden, da sich die von ihnen ausgehenden Ddampfe/Nebel entziinden kénnen und
zu schweren bzw. tédlichen Verletzungen und/oder Schdden am Geradt fiihren kénnen.

2.7 Brandschutz

WARNHINWEIS

Sicherheit

Der Betrieb von elektrischen Geriten in einer Umgebung, fiir die sie nicht
ausgelegt sind, kann zu Brinden und Explosionen fiihren. Die fiir den
entsprechenden medizinischen Bereich geltenden Brandschutzvorschriften
miissen in ihrer Gesamtheit angewendet, befolgt und umgesetzt werden.

Es miissen Feuerloscher sowohl fiir elektrische als auch fiir nicht elektrische
Brinde bereitstehen.

Alle Personen, die dieses medizinische elektrische Gerit bedienen, sollten
im Einsatz der Feuerldscher, anderer Brandschutzeinrichtungen und der
Notfallmafinahmen im Brandfall geschult sein.

A

Verwenden Sie ausschlieBlich entsprechend gekennzeichnete Feuerloscher fiir
elektrische oder chemische Brdnde. Die Verwendung von Wasser oder anderen
Fliissigkeiten zum Loschen elektrischer Brdnde kann zu schweren oder tédlichen

Verletzungen fiihren.

Trennen Sie das Gerit vor der Brandbekimpfung vom Stromnetz und
von anderen Versorgungsanschliissen, soweit dies gefahrlos moglich ist.
Sie verringern dadurch die Stromschlaggefahr.

Philips Veradius  Version 1.1
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Mobiltelefone und dhnliche Gerite 2.8

2.8

2.9

Philips Veradius

Mobiltelefone und ahnliche Geriaite

WARNHINWEIS

Das System Philips Veradius erfiillt die Anforderungen der geltenden
EMV-Normen.

Andere elektronische Gerite, die die in diesen EMV-Normen festgelegten
Grenzwerte iiberschreiten (z. B. Mobiltelefone), konnen in seltenen Fillen
den Betrieb des Réntgensystems Philips Veradius beeintrichtigen.

A

Tragbare Funksendegerdte, wie z. B. Mobiltelefone, diirfen im Untersuchungsraum
nicht zugelassen werden. Dabei ist es unerheblich, ob diese ein- oder ausgeschaltet
sind. Derartige Gerdte konnten die in den EMV-Normen festgelegten Grenzwerte
iiberschreiten und in sehr seltenen Fdllen den Betrieb des Réntgensystems

Philips Veradius beeintrdchtigen. Im Extremfall kann dies zu schweren oder tédlichen

Verletzungen bzw. zu klinischen Fehldiagnosen fiihren.

Elektromagnetische Vertraglichkeit

VORSICHT

Version 1.1

Das Réntgensystem Philips Veradius ist so konzipiert, dass es elektrostatische
Entladungen tolerieren kann. Dies wurde durch eingehende Tests bestitigt.
Jedoch sind aufgrund der Natur mancher elektronischer Schaltkreise einige
Kontakte in den externen Steckern empfindlich gegeniiber elektrostatischen
Entladungen.

* Die Kontakte von Steckern, die mit dem Warnzeichen fiir elektrostatische
Entladungen gekennzeichnet sind, diirfen auf keinen Fall beriihrt werden.

* Die Yerwendung von anderen als den angegebenen Zubehérteilen und Kabeln
kann zu erh6hten Emissionen oder einer reduzierten Immunitét fiihren. Beachten
Sie hierzu auch die Tabellen zu elektromagnetischen Emissionen und der
elektromagnetischen Storfestigkeit in der Servicedokumentation.

* Das System Philips Veradius darf nicht unmittelbar neben anderen Gerdten oder mit
diesen gestapelt eingesetzt werden. Der Systembetrieb kann dadurch beeintrdchtigt
werden.

Das Rontgensystem Philips Veradius erfordert spezielle Vorsichtsmafinahmen
beziiglich der elektromagnetischen Vertriglichkeit (EMV). Zudem muss
das System gemif§ den EMV-Informationen in der Servicedokumentation
installiert und in Betrieb genommen werden.

Sicherheit 2-5
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2.10

Strahlenschutz

WARNHINWEISE

WARNHINWEIS

Sicherheit

Dieses System darf nur von qualifiziertem und autorisiertem Personal
bedient werden. Dabei bezeichnet ,,qualifiziert” Personen, die nach dem

am Einsatzort geltenden Recht befugt sind, elektrische medizinische Anlagen
dieser Art zu bedienen, und ,,autorisiert” bedeutet, vom Betreiber dieser
Anlage autorisiert zu sein.

Das Bedienpersonal und andere Personen, die im Untersuchungsraum
anwesend sind, miissen alle geltenden Gesetze und Vorschriften mit Gesetzeskraft
befolgen. Wenn Sie sich nicht sicher sind, welche Gesetze und Verordnungen
fiir den Betrieb des Gerits gelten, verwenden Sie dieses Gerit nicht.

Es ist auflerdem dringend zu empfehlen, sich mit den aktuellen Empfehlungen
der Internationalen Strahlenschutzkommission bzw. in den USA mit den
Empfehlungen des US National Council for Radiological Protection vertraut
zu machen.
* ICRP, Pergamon Press, Oxford, New York, Peking, Frankfurt, San Paulo,
Sydney, Tokio, Toronto
¢ NCRP, Suite 800, 7910 Woodmont Avenue, Bethesda, Maryland
20814 (USA)

Alle Strahlenschutzvorrichtungen des Systems und alle Thnen als Bediener
verfiigbaren Gerite, Zubehorteile und Verfahren, die dem Strahlenschutz
dienen, miissen vollstindig genutzt werden.

A

¢ Unternehmen Sie NIEMALS den Versuch, eine Sicherheitsvorrichtung dieses Gerdts
zu entfernen, zu modifizieren, zu iibergehen oder zu blockieren. Die Manipulation
von Sicherheitsvorrichtungen kann zu schweren oder tédlichen Verletzungen fiihren.

* Stellen Sie sicher, dass sich die Systemverriegelung in der deaktivierten Position
befindet und dass der Schliissel der Systemverriegelung entfernt ist, um eine
unbeabsichtigte Strahlungsabgabe oder Bewegung zu vermeiden, wenn das System
Philips Veradius im stationdren Zustand zum Aufladen an das Stromnetz

angeschlossen ist.

Es darf nur die verordnete Dosis abgegeben werden, die fiir eine bestimmte
Untersuchung oder Behandlung erforderlich ist.

A

Interventionelle Verfahren: Dieses Gerdit ist fiir den Einsatz in Verbindung mit
Verfahren vorgesehen, bei denen die Oberflichendosis auch bei normaler Verwendung
hoch genug ist, um deterministische Effekte zu verursachen. Es ist unerldsslich, dass Sie
alle Sicherheitshinweise fiir derartige Verfahren genau beachten.

Philips Veradius  Version 1.1
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Strahlenschutz fiir Laser 2.11

2.10.1

2.10.2

2.11

Philips Veradius

Bestrahlungsrichtlinien

Die folgenden Richtlinien miissen bei einer Bestrahlung befolgt werden:

o Strahlung darf nur abgegeben werden, wenn dies erforderlich ist.

* Halten Sie die Bestrahlungsdauer so kurz wie méglich.

¢ Verwenden Sie, sofern moglich, die automatische Dosissteuerung.

* Halten Sie sich so weit wie mdglich vom bestrahlten Objekt bzw.
von der Strahlenquelle entfernt auf.

o 'Tragen Sie eine Schiirze oder andere Schutzbekleidung.

* Verwenden Sie einen Dosimeter, um die aufgenommene Strahlung
Zu messen.

* Nutzen Sie zur Reduzierung der Strahlendosis méglichst die dosissparende
Durchleuchtung (LDF) statt der hochauflésenden Durchleuchtung (HQF).

¢ Schlielen Sie die Blende unter Verwendung der Voranzeiger (auf dem
LIH-Bild) so weit wie moglich.

* Halten Sie den Abstand zwischen Brennfleck und Haut so grof§ wie
mdglich, um die absorbierte Dosis zu minimieren.

* Entfernen Sie alle Fremdobjekte aus dem Primirstrahl (dazu gehéren
auch die Hinde des Bedieners).

¢ Positionieren Sie zum Reduzieren der Streustrahlung die Rontgenquelle
unter dem Tisch (wenn moglich), um die Sicherheit fiir Arzt und
Bedienpersonal zu erhchen.

o Beriicksichtigen Sie alle negativen Effekte, die von Objekten im Strahlengang
ausgehen, wie z. B. vom OP-Tisch.

¢ Positionieren Sie die mobile Betrachtungsstation so, dass ihre
Strahlungsanzeige fiir alle Personen an jeder Position im Raum
deutlich sichtbar ist.

Optimierung der Oberflachendosis

Bei lang andauernden interventionellen Verfahren kann die Oberflichendosis
auch bei normaler Verwendung hoch genug sein, um deterministische
Effekte zu verursachen.

Die Risiken und der Nutzen eines Verfahrens sollten anhand eines effizienten
Risikomanagements bestimmt werden.

Das System verfiigt iiber verschiedene auswihlbare Akquisitionsmodi mit
jeweils einer anderen Strahlendosis, die eine unterschiedliche Bildqualitit
ergeben. Es sollte immer der optimale Akquisitionsmodus fiir das jeweilige
Verfahren eingesetzt werden.

Strahlenschutz fiir Laser

Version 1.1

Das Laserlicht der Laserausrichtungseinheit (LAT) sollte nur unter der
Aufsicht eines medizinisch geschulten Mitarbeiters eingesetzt werden,
dem die Gefahrenquellen von Laserlicht bekannt sind.

Die Flachdetektor-Laserzieleinheit besteht aus zwei integrierten Lasern

der Klasse 1M.

Der Benutzer muss sicherstellen, dass die Anforderungen aller geltenden
lokalen Vorschriften fiir Laserstrahlung eingehalten werden.

Sicherheit 2-7



2.11 Strahlenschutz fiir Laser

WARNHINWEIS * Die Laser diirfen nicht grundlos eingeschaltet werden. Unnétige Strahlungsabgabe
ist zu vermeiden.
* Die Verwendung von Bedienelementen, Einstellungen und Verfahren, die nicht
ausdriicklich in dieser Bedienungsanleitung beschrieben sind, kann zu gefdhrlichen
Strahlenbelastungen fiihren.

Flachdetektor-Laserausrichtungseinheit

A

WARNHINWEIS Laserstrahlung. Auf keinen Fall mit optischen Gerdten direkt ansehen. Laserprodukt
der Klasse 1M. Auf keinen Fall aus groBer Nahe (bis zu 10 cm) mit optischen Gerdten
(z. B. Lupen oder Mikroskope) in den Laserstrahl blicken, da Sie sonst lhre Augen
schddigen kénnten.

Rontgenstrahler-Laserausrichtungseinheit

WARNHINWEIS Laser der Klasse Il (FDA), nicht in den Strahl sehen/Laser der Klasse 3R (IEC), direkte

Einstrahlung in die Augen vermeiden.
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Kennzeichnungen und Symbole 2.12

2.12 Kennzeichnungen und Symbole

2.12.1 Kennzeichnungen

Das System Philips Veradius ist mit den nachfolgend gezeigten
Sicherheitskennzeichnungen versehen.

Bedienkonsole des C-Bogenstativs (A)

Riickseite der mobilen Betrachtungsstation (E)

— Frontabdeckung des
C-Bogenstativs (C)

e Iy

Rontgenstrahler (B)

Zentrale Kennzeichnungsstation (D)

Abbildung 2.1 Positionen der Sicherheitskennzeichnungen

Warnhinweise auf der C-Bogenkonsole (A)

Der Warnhinweis befindet sich auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs.
Er gilt nur fiir die USA sowie fiir China und Japan.

4 I

WARNING

THIS X-RAY UNIT MAY BE DANGEROUS TO PATIENT

AND OPERATOR UNLESS SAFE EXPOSURE FACTORS,
OPERATING INSTRUCTIONS AND MAINTENANCE
SCHEDULES ARE OBSERVED.

- 4

Hinweistext

This X-ray unit may be dangerous to patient and operator unless safe exposure factors, operating
instructions and maintenance schedules are observed. (Dieses Rontgengerit kann den Patienten
und den Bediener gefihrden, wenn nicht samtliche SicherheitsmaBnahmen, Bedienungsanweisungen

und Wartungspldne eingehalten werden.)
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2-10

Sicherheit

Warnhinweise auf dem Rontgenstrahler (B)

Die folgenden Warnhinweise befinden sich auf dem Rontgenstrahler.

C AU T O N

LASER RADIATION LASER RADIATION AYOID

D0 1OT STARE INTO BEAR DIRECT EYE EXPOSLRE

WAL, QUTPUT < Q8 AK, OUTPUT < 5
EMITTED WAVELERGTH 670 nm EMITIED WAVELENGTH 870 nm

FOA CLASS IILASER FRODUCT CLASS 3f LASER PRODUCT IIEC 508251 2001-0€)

Laser aperture

Hinweistext

Laser Radiation (Laserstrahlung) Laser Radiation (Laserstrahlung)

Do not stare into beam Avoid direct eye exposure

(Nicht in den Strahl sehen) (Direkte Einstrahlung in die Augen vermeiden)
Max. output < 0,8 mW Max. output <5 mW

(Max. Ausgangsleistung < 0,8 mW) (Max. Ausgangsleistung < 5 mW)

Emitted wavelength 670 nm Emitted wavelength 670 nm

(Wellenlange 670 nm) (Wellenlinge 670 nm)

FDA Class Il laser product Class 3R laser product (IEC 60825-1 2001-08)

(Laserprodukt der FDA-Klasse ) (Laserprodukt der Klasse 3R)
Lasercsffnung

Der folgende Warnhinweis gilt nur fiir die USA.

- WARNING -

This spacer must be installed.
Unless the specific procedure prohibits this.

Kennzeichnung auf der Frontabdeckung des C-Bogenstativs (C)

Die folgende Kennzeichnung befindet sich auf der Frontabdeckung des
C-Bogenstativs und zeigt die Position der zentralen Kennzeichnungsstation.

Philips Veradius  Version 1.1
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Zentrale Kennzeichnungsstation (D)

Die zentrale Kennzeichnungsstation enthilt die folgenden Informationen
zu zertifizierbaren Komponenten (DHHS):

* Rontgensteuerung

* Rontgenrshrengehiuse

¢ Bilderkennungssystem

* Rontgengenerator

¢ Blendenvorrichtung

 Laserprodukt

» Rontgenrshre

Gesamte Systemkonfiguration

A

WARNHINWEIS Beim Austausch zertifizierter Komponenten miissen die entsprechenden Kennzeichnungen

aktualisiert werden.

Warnhinweise und Kennzeichnungen auf der Riickseite der mobilen
Betrachtungsstation (E)

Die folgenden Kennzeichnungen befinden sich auf der Riickseite
der mobilen Betrachtungsstation.

Hype:
Sb!.'
Made in Holland (Veradius System)
label n”. 459800005621
Philips Medical Systsms NL B.V.
Veenpluls 4-6 5684 PC Best c €
The Netheriands 0344
Continuous operation
with Intermittent loading
Mains rating Frequency Momentary Long term
100,110,120,130 V ~. 50/60 Hz 2A 10A
200,210,220,230,240V ~.  50/60 Hz 10A 6A
Single phase
*
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Hinweistext

Philips type: (Typ)
Made in Holland s/n: (Seriennr.)
(Veradius System)
label no. 459800005621 (Kennzeichnungsnr.)

Philips Medical Systems NL B.V
Veenpluis 4-6 5684 PC Best
The Netherlands

Continuous operation with intermittent loading

(Dauerbetrieb mit periodischen Belastungen)

Mains rating Frequency Momentary Long term
(Stromversorgung) (Frequenz) (Kurzzeitig) (Langzeit)
100, 110, 120, 130 V~ 50/60 Hz 20A 10 A

200, 210, 220, 230, 240 V~ 50/60 Hz 10 A 6A

Single phase (Einphasig)

UL 60601-1 and

Medical Electrical Equipment
s B ® Certified according to
CAN/CSA-C22.2 No.601.1-M90

C us

MC224313

Hinweistext

Medical Electrical Equipment (Medizinisches elektrisches Gerit)
Certified according to UL 60601-1 and

CAN/CSA-C22.2 No.601.1-M90 (Zertifiziert gemaB UL 60601-1 und
CAN/CSA-C22.2 No.601.1-M90)

Warning
Grounding reliability can only be achieved when the equipment is
connected to a sufficiently grounded power socket

4522 165 1308 1

Hinweistext

Grounding reliability can only be achieved when the equipment is connected to a sufficiently
grounded power socket. (Eine zuverlissige Masseverbindung kann nur hergestellt werden,

wenn das Gerit an eine geerdete Netzsteckdose angeschlossen wird.)
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2.12.2

Philips Veradius

Symbole

Y 3
Arad

CE..

.E%% O ©® @@8

Version 1.1

Das Rontgensystem Philips Veradius trigt die nachfolgend aufgelisteten
Symbole.

Gefihrliche Spannung

In Schaltschrinken, die mit diesem Symbol gekennzeichnet sind, treten
gefihrliche Spannungen auf. Systemabdeckungen diirfen nur von geschultem
Personal abgenommen werden. Das Gerit enthilt keine Komponenten,

die vom Benutzer gewartet werden kénnen. Versuchen Sie auf keinen Fall,
dieses Gerit zu reparieren.

Achtung

Dieses Symbol weist darauf hin, dass die Begleitdokumentation eingesehen
werden muss. Warnhinweise in der Bedienungsanleitung und im
Servicehandbuch, denen besondere Aufmerksamkeit geschenkt werden
miissen, sind mit einem dhnlichen Symbol gekennzeichnet.

Information
Dieses Symbol weist auf Informationen hin.

Warnung vor elektrostatischer Entladung
Anschliisse fiir empfindliche Teile sind mit diesem Warnsymbol
fiir elektrostatische Entladung gekennzeichnet.

CE
Dieses Symbol gibt an, dass das Gerit die Anforderungen der EU-Richtlinien
erfiillc. Die Nummer der benannten Stelle ist ebenfalls angegeben.

Wechselstrom
Dieses Symbol weist auf Wechselstrom hin.

Masse

Dieses Symbol kennzeichnet den Masseanschluss. Dieser Anschluss
ermoglicht es, zwischen dem C-Bogenstativ und dem Patiententisch bzw.
einer im Krankenhaus vorgesehenen Masseschiene eine elektrische
Verbindung herzustellen.

Schutzerde

Dieses Symbol kennzeichnet den Schutzleiteranschluss, mit dem aus
Sicherheitsgriinden die leitenden Teile von Geriten der Klasse 1 verbunden
sind. Dieser Anschluss sollte mit einem externen Erdungssystem verbunden
werden.

Ein

Dieses Symbol kennzeichnet das Einschalten einer Geridtekomponente.

Aus
Dieses Symbol kennzeichnet das Ausschalten einer Geritekomponente.

Canadian Standards Association

Dieses Symbol zeigt an, dass Philips Veradius von der Canadian Standards
Association auf die Einhaltung der geltenden US-amerikanischen und
kanadischen Normen gepriift und zertifiziert wurde.

Kleiner Brennfleck
Die Grofe des kleinen Brennflecks ist neben dem Symbol angegeben.

GrofSer Brennfleck
Die Grofle des groflen Brennflecks ist neben dem Symbol angegeben.
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Sicherheit

150 & BB

Lasersymbol
Dieses Symbol kennzeichnet Lasergerite.

Strahlungssymbol
Dieses Symbol kennzeichnet Strahlengerite (R6ntgenstrahlung).

Transportsymbol

Dieses Symbol weist darauf hin, dass das C-Bogenstativ vor dem Transport
in die Transportposition gebracht werden muss. Nihere Informationen
finden Sie im Abschnitt 5.1 , Transport’.

Entsorgung

Dieses Symbol gibt an, dass das Gerit Materialien enthilt, die bei einer
unsachgemiflen Entsorgung die Umwelt belasten. Nihere Informationen
finden Sie im Abschnitt 8 ,Entsorgung’.
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Philips Veradius

Installation

In diesem Abschnitt wird beschrieben, wie die Interaktion mit der mobilen
Betrachtungsstation erfolgt und wie die Systemparameter konfiguriert werden.

Benutzeroberflache

HINWEIS

Touchpad

Linke Taste

HINWEISE

Version 1.1

Dieser Abschnitt enthilt eine grundlegende Einfiihrung in die
Benutzeroberfliche der mobilen Betrachtungsstation. Die erweiterten
Optionen werden weiter hinten in dieser Bedienungsanleitung erldutert.

Mit Hilfe von Popup-Fenstern kénnen Informationen zu den Schaltflachen und
anderen Elementen der Benutzeroberfliche angezeigt werden. Die Popup-Hinweise
sind standardmdBig deaktiviert und konnen im Hilfefenster aktiviert werden (siehe
Abschnitt 5.6 ,Informationen und Hilfe‘). Die Hinweise werden dann an der Zeigerposition

angezeigt, wenn sich der Zeiger iiber einem Element der Benutzeroberfldche befindet.

Navigation

Verwenden Sie das Touchpad [M38] und die linke Taste [M39] auf der
Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation, um den Zeiger auf dem
Bildschirm des Untersuchungsmonitors zu steuern.

N

Abbildung 3.1 Touchpad

Mit dem Zeiger kénnen Sie auf dem Bildschirm Elemente auswihlen
oder auf Schaltflichen klicken.

* Bewegen Sie den Zeiger iiber eine Schaltfliche oder ein Element.

¢ Diriicken Sie auf der Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation

die linke Taste [M39], um die Schaltfliiche zu aktivieren bzw. das Element
auszuwihlen.

* Der héheren Benutzerfreundlichkeit wegen dndert sich das Aussehen einer
Schaltfldache, wenn auf sie geklickt wurde. Ein ausgewdhlites Element wird
hervorgehoben (sofern maglich).

* Mit Hilfe der Touchscreen-Funktion des Untersuchungsmonitors kann der Bediener
auf Schaltflachen klicken sowie Elemente durch direkte Beriihrungen auf dem
Bildschirm auswdhlen und verschieben.

* Wenn die Workstation installiert und verwendet wird, kann der Zeiger auf dem
Bildschirm des Untersuchungsmonitors mit mehr mit dem Touchpad [M38] und
der linken Taste [M39] auf der Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation
gesteuert werden. Stattdessen wird mit diesen Bedienelementen dann der Zeiger
auf dem Vergleichsmonitor der Workstation gesteuert.
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Benutzeroberflache

3-2

Installation

«— Delete

Tab

HINWEIS

Ziehen von Elementen

Manche Elemente kénnen auf dem Bildschirm verschoben werden.
Positionieren Sie zum Verschieben den Zeiger iiber dem gewiinschten
Element, und ziehen Sie dieses mit gedriickt gehaltener linker Taste [M39]
an die neue Position.

Mit Hilfe der Touchscreen-Funktion kéonnen Bildschirmelemente durch
Beriihren und Ziehen verschoben werden. Das Element wird freigegeben,
wenn der Bildschirm nicht mehr beriihrt wird.

Eingeben von Text
Wenn ein Textfeld ausgewihlt ist, konnen Sie Text iiber die Tastatur auf der

Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation eingeben. Verwenden Sie
zum Durchfiihren von Korrekturen bei der Texteingabe die Riicktaste bzw.
Loschtaste auf der Tastatur.

Wenn mehrere Textfelder zur Verfiigung stehen, driicken Sie, nachdem
Sie die Eingabe in einem Feld abgeschlossen haben, auf der Bedienkonsole
der mobilen Betrachtungsstation die Tabulatortaste, um das nichste Feld
auszuwihlen.

Akzeptieren
Das Driicken der Taste |Akzeptieren| [M33] auf der Bedienkonsole der

mobilen Betrachtungsstation hat dieselbe Wirkung wie das Klicken auf die
blau hervorgehobene Standardschaltfliche auf dem Untersuchungsmonitor.

Es handelt sich dabei um ein praktisches Tastaturkiirzel fiir den entsprechenden
Befehl.

Riickgiingia

Manche Vorginge kénnen mit der Taste |Riickgingig| [M35] auf der
Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation riickgingig gemacht
werden. Durch Driicken der Taste |Riickgingig| [M35] wird der letzte
Vorgang riickgingig gemacht, ein ausgewihltes grafisches Element
(wie etwa eine Beschriftung) entfernt bzw. der Text in einem Feld

auf den urspriinglichen Wert vor der Bearbeitung zuriickgesetzt.

Beim Driicken der Taste |Riickgdngig| [M35] wird nur der jeweils letzte Vorgang
riickgdngig gemacht. Mehrere Vorgdnge kénnen durch wiederholtes Driicken der
Taste |Riickgdngig| [M35] riickgdngig gemacht werden.
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Benutzeroberfliche 3.1

Schaltfliche

Schaltfliche (deaktiviert)

Informationszeile

Philips Veradius

Version 1.1

Haufig verwendete Elemente der Benutzeroberfliche

Schaltfliche

Statusanzeige

Andern I
Léschen I

Untersuchung starten I

Arbeitsliste abrufen

|

[
Infovon Arbaitsliste

Feld

Sortierungsanzeige

e

tient 01
Patient 02
Patient 03
Patient 04
Patient 05

N|ime WM |Geburtsd. Patienten-Nr. Untersuchungstyp  |Arzt
‘ Hinzufiigen I <

M

3
3
M
3

09-08-1953 3457567 EEmes T Ausgewéhlter Patient
05-07-1960 45734945 Pelis

10-12-1958 84]KH89327 Thorax Physician01 ———— Patientendatensatz
12-04-1946 4HGAT3 Pehis Physician 02

08-11-1949 873487 Thorax Physician 03

Patientenliste

Abbildung 3.2 Benutzeroberfliche der mobilen Betrachtungsstation (Verwaltungsbildschirm)

Element

Beschreibung

Patientendatensatz Jede Zeile der Patientenliste enthilt einen Patientendatensatz.

Schaltfliche

Feld

Es kann immer nur ein Patientendatensatz ausgewahlt werden.

Wenn Sie eine Zeile auswihlen, wird diese blau unterlegt angezeigt.

Beim Klicken auf eine Schaltfliche wird eine bestimmte Funktion aufgerufen.
Wenn die Funktion zum betreffenden Zeitpunkt nicht verfiigbar ist, wird die
Schaltfliche deaktiviert.

Ein Feld enthilt Daten, wie z. B. den Namen des Patienten oder

die Untersuchungsart.
Wenn ein Feld ausgewihlt ist, kann sein Text bearbeitet werden.

Liegen fiir ein Feld vordefinierte Werte vor, wird bei Auswahl des Feldes
eine Liste eingeblendet. Der Zeiger wird dann ausgeblendet und das
ausgewihlte Listenelement markiert. Mit dem Touchpad oder dem

Touchscreen kénnen Sie durch die Liste blattern.
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Element Beschreibung

Statusanzeige Die Statusanzeige liefert Statusinformationen zu einem Patientendatensatz.

Die moglichen Statussymbole werden in der folgenden Liste gezeigt.

Wenn keines dieser Symbole fiir eine Untersuchung verwendet werden

kann, wird kein Status angezeigt.

Eine Untersuchung kann fiir mehr als einen Status giiltig sein. In diesem Fall
wird der Status angezeigt, der sich in der folgenden Liste am weitesten oben

befindet.

Aktuell zur Akquisition ausgewihlte Untersuchung

Aktuell zur Befundung ausgewihlte Untersuchung

Der letzte Export von Bildern der Untersuchung wurde

erfolgreich abgeschlossen.

Die Untersuchung wurde vom RIS/KIS iiber den

= Q5

Arbeitslistenmanager (WLM) importiert.

Sortierungsanzeige Durch Klicken auf ein Feld wird die Patientenliste nach den betreffenden
Feldwerten sortiert. Wenn Sie erneut auf das Feld klicken, wird die
Sortierrichtung umgedreht.
Die Sortierungsanzeige zeigt Folgendes an:
* Das Feld, nach dem die Patientenliste sortiert ist
* Die Reihenfolge, in der die Patientenliste sortiert ist, d. h. auf- oder

absteigend (numerisch-alphabetisch)

Patientenliste In der Patientenliste werden alle fiir die Hauptaufgaben ,Buchen’

und ,Befundung’ zur Verfiigung stehenden Patienten aufgefiihrt.

Fir die Aufgaben ,Buchen’ und ,Befundung’ ist jeweils eine separate,

von der anderen Aufgabe unabhingige Patientenliste verfugbar:

* Klicken Sie auf die Schaltfliche |Buchen]|, um die Patientenliste fiir die
Buchung anzuzeigen.

* Klicken Sie auf die Schaltfliche |Befundung|, um die Patientenliste fiir

die Befundung anzuzeigen.

Informationszeile Hier werden Warnhinweise und Meldungen fiir den Bediener angezeigt.

3-4 Installation Philips Veradius  Version 1.1

Philips Healthcare



Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Fenster ,Einrichten’ 3.2

3.2

3.2.1

3.2.2

Philips Veradius

Fenster ,Einrichten’

Sie kénnen einige Systemparameter im Fenster ,Einrichten® dndern,
auf das Sie vom Verwaltungsbildschirm aus zugreifen kénnen.
Der Verwaltungsbildschirm wird nach dem Systemstart angezeigt.

Offnen des Fensters ,Einrichten®

HINWEISE

Wenn der Verwaltungsbildschirm nicht angezeigt wird, 6ffnen Sie ihn mit
der Taste [Verwaltung| [M16].

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,
um das Fenster ,Einrichten‘ anzuzeigen.

Einrichten

Arzte . " I
Dr Janssen ‘ Hinzufiigen

‘ Andem I

‘ Léschen I

Datum 17-06-2009 Netzwerk-IP-Adresse |192.168.84.200
Uhrzeit 1253 Service-1P-Adresse | 192.168.1.61

Testbild ‘ SchwarzweiR I D Service aktivieren

Sprache I Deutsch |:|

Standarduntersuchung I Extremitaten |:|

‘ SchlieBen

Abbildung 3.3 Fenster ,Einrichten’

Das Fenster ,Einrichten® enthilt Funktionen zum Andern verschiedener
Systemparameter. Diese Funktionen werden auf den folgenden Seiten
beschrieben.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Schlieen|, um das Fenster ,Einrichten
zu schlieflen und zum Verwaltungsbildschirm zuriickzukehren.

+ Alle im Fenster ,Einrichten vorgenommenen Anderungen werden sofort wirksam.

* Die Felder mit den IP-Adressen werden bei der Installation durch einen
Kundendiensttechniker festgelegt und kénnen nicht im Fenster ,Einrichten®
gedndert werden.

Hinzufiigen eines Arztes

1

HINWEIS

Version 1.1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,

um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.

In der Liste kénnen die Namen von maximal 49 Arzten gespeichert werden. Bei Erreichen
dieses Hochstwertes wird ein Warnhinweis angezeigt, und es kénnen keine weiteren
Namen hinzugefiigt werden. Wenn die Liste voll ist, wird die Schaltflache |Hinzufiigen|
deaktiviert. Bei Bedarf kénnen Sie nicht benétigte Namen Iéschen, um Platz zu schaffen.

Informationen zum Loschen eines Arztes finden Sie weiter unten.
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Fenster ,Einrichten

3-6

3.2.3

Installation

HINWEIS

Klicken Sie neben der Liste ,Arzte auf die Schaltfliche |[Hinzufiigen|.
Das Popup-Fenster zum Hinzufiigen von Arzten wird gesffnet.
Geben Sie im Feld ,Name‘ den Namen des neuen Arztes ein.

Der neue Name muss eindeutig sein und darf einschlieflich Leerzeichen
maximal 20 Zeichen enthalten.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |OK|, um den neuen Arzt der Liste ,Arzte’

hinzuzufiigen.

Wenn der neue Name bereits in der Liste ,Arzte‘ vorhanden ist, wird ein Warnhinweis
angezeigt.

Wenn der neue Name zulissig ist, wird das Popup-Fenster ausgeblendet,
und der neue Arzt wird in der alphabetisch sortierten Liste ,Arzte® angezeigt.

- Oder -

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Abbrechen|, um den Vorgang abzubrechen
und das Popup-Fenster zum Hinzufiigen eines neues Arztes zu schlieflen.

Andern des Namens eines Arztes

HINWEIS

HINWEIS

HINWEIS

1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,

um das Fenster ,Einrichten® zu 6ffnen.

Klicken Sie in der Liste ,Arzte* auf den Namen des Arztes, den Sie indern
méchten.

Die Liste ,Arzte’ ist alphabetisch sortiert.
Verwenden Sie bei Bedarf die Bildlaufleiste neben der Liste, um weitere Namen

anzuzeigen. Die Bildlaufleiste wird nur angezeigt, wenn mehr Namen von Arzten
vorhanden sind, als angezeigt werden kénnen.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Andern|.

Das Popup-Fenster zum Andern von Arzten wird mit dem Namen
des ausgewihlten Arztes im Feld ,Name® angezeigt.

Wenn der Name eines Arztes gedndert wird, werden bereits vorhandene Untersuchungen,
bei denen der urspriingliche Name verwendet wurde, nicht aktualisiert.

Bearbeiten Sie den Namen des Arztes.

Der geinderte Name muss eindeutig sein und darf einschliefflich Leerzeichen
maximal 20 Zeichen enthalten.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |OK

geinderten Namen zu aktualisieren.

, um die Liste ,Arzte‘ mit dem

Wenn sich der gednderte Name bereits in der Liste ,Arzte‘ befindet, wird eine

Warnmeldung angezeigt.

Wenn der geinderte Name akzeptiert wird, wird das Popup-Fenster
ausgeblendet, und der geiinderte Name wird in der alphabetisch sortierten
Liste ,Arzte’ angezeigt.

- Oder -

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Abbrechen|, um den Vorgang abzubrechen
und das Popup-Fenster zu schlieffen, ohne den Namen des Arztes zu dndern.
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Fenster ,Einrichten’ 3.2

3.2.4

3.2.5

3.2.6

3.2.7

Philips Veradius

Loschen eines Arztes

HINWEIS

1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,

um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.

Klicken Sie in der Liste ,Arzte‘ auf den Namen des Arztes, den Sie l6schen
mochten.

Die Liste ,Arzte’ ist alphabetisch sortiert.

Verwenden Sie bei Bedarf die Bildlaufleiste neben der Liste, um weitere Namen
anzuzeigen. Die Bildlaufleiste wird nur angezeigt, wenn mehr Namen von Arzten
vorhanden sind, als angezeigt werden kénnen.

Klicken Sie auf die Schaltfliche [Loschen).

Der ausgewihlte Arztename wird aus der Liste ,Arzte‘ entfernt.

Andern des Datums

HINWEIS

1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten)|,
um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.

Geben Sie in das Feld ,Datum‘ das Datum ein.

Das vom System verwendete Datumsformat wird bei der Installation durch einen
Kundendiensttechniker eingestellt. Ndhere Informationen finden Sie im Abschnitt 3.3
,Anpassen von Systemeinstellungen‘.

Wenn das Datum im korrekten Format eingegeben wurde, wird das System
sofort aktualisiert. Ist das Format nicht richtig, wird in der Informationszeile
ein Warnhinweis angezeigt. Das Datum muss dann erneut eingegeben werden.

Andern der Uhrzeit

1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,

um das Fenster ,Einrichten® zu 6ffnen.
Geben Sie im Feld ,Uhrzeit’ die Uhrzeit im 24-Stunden-Format (hh:mm) ein.

Wenn die Uhrzeit im korrekten Format eingegeben wurde, wird das System
sofort aktualisiert. Ist das Format nicht richtig, wird ein Warnhinweis
angezeigt. Die Uhrzeit muss dann erneut eingegeben werden.

Anzeigen des Testbilds

Version 1.1

Anhand des Testbildes kénnen Sie die Monitoreinstellungen iiberpriifen und
den Drucker einrichten.

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten
um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Schwarzweif|.

>

Das Testbild wird auf beiden Monitoren angezeigt und mit dem Drucker
ausgegeben.

Driicken Sie zum Entfernen des Testbilds von den Monitoren die Taste
|Verwaltung| [M16].

Der Verwaltungsbildschirm wird angezeigt.
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3.2.8

3.2.9

3.2.10

Installation

Andern der Sprache

HINWEISE

1

3

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,

um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.
Offnen Sie die Dropdown-Auswahlliste ,Sprache".

In der Liste ,Sprache’ werden alle verfiigbaren Sprachen angezeigt.

Wihlen Sie in der Liste ,Sprache’ die gewiinschte Sprache aus.

Die ausgewihlte Sprache wird fiir den Rest der Sitzung auf der mobilen
Betrachtungsstation und am C-Bogenstativ verwendet.

¢ Wenn das System neu gestartet wird, wird die Benutzeroberfldche wieder
in der Standardsprache angezeigt, die bei der Installation durch einen
Kundendiensttechniker eingestellt wurde.

»  Zum Andern der Standardsprache wenden Sie sich an den Kundendienst.

* Nach dem Andern der Sprache bleiben folgende Komponenten uniibersetzt: Vom KIS/
RIS empfangene Daten, vom Bediener eingegebener Text sowie der Untersuchungstyp
in der Untersuchungsliste (das Geschlecht des Patienten wird jedoch immer iibersetzt).

Andern des Standarduntersuchungstyps

Der neu ausgewihlte Untersuchungstyp wird zur Standardeinstellung fiir
neue Untersuchungen. Diese Einstellung bleibt auch nach einem Neustart
des Systems erhalten.

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,
um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.
Offnen Sie die Dropdown-Auswahlliste ,Standarduntersuchung.

In der Liste ,Standarduntersuchung’ werden alle verfiigbaren
Untersuchungstypen angezeigt.

Wihlen Sie in der Liste ,Standarduntersuchung’ den gewiinschten
Untersuchungstyp aus.

Aktivieren des Servicezugriffs

HINWEISE

Der Zugriff auf das System fiir Servicevorginge muss durch den Bediener
ausdriicklich freigegeben werden.

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Einrichten]|,
um das Fenster ,Einrichten‘ zu 6ffnen.
Aktivieren Sie das Kontrollkistchen |Service aktivieren|.

Der Servicezugriff wird aktiviert, und auf dem Untersuchungsmonitor wird

fiir die Dauer der Aktivierung die Meldung ,,SERVICE AKTIVIERT angezeigt.

Nach dem Aktivieren des Kontrollkistchens [Service aktivieren| wird das
Fenster ,Einrichten® geschlossen und der Verwaltungsbildschirm angezeigt.

Um einen nicht autorisierten Zugriff auf das System zu vermeiden, sollte
das Kontrollkistchen [Service aktivieren| nach der Durchfiihrung der
erforderlichen Servicevorginge deaktiviert werden.

* Das Kontrollkdstchen |Service aktivieren| wird beim Ausschalten des Systems aus
Sicherheitsgriinden automatisch deaktiviert.

¢ Fiir den Servicezugriff wird eine Verbindung iiber das Ethernet-Netzwerk genutzt.
Servicevorgdnge konnen sich daher auf die Systemleistung auswirken.
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Anpassen von Systemeinstellungen 3.3

3.3

Philips Veradius

Anpassen von Systemeinstellungen

Version 1.1

Einige Systemparameter konnen zur Optimierung der Leistung fiir spezielle
Anwendungen oder zur Erfiillung personlicher Priferenzen bei der Installation

geindert werden. Wenden Sie sich zum Andern dieser Parameter an den

Kundendienst vor Ort.

Allgemeine Systemparameter

Name des Krankenhauses

Sprache

Datumsformat
MaBeinheit
Rotationswinkel des Bildes

Durchlaufpuffer

Gesetzlich vorgeschriebene
Einstellungen

Kennwort (Kennwortschutz)
Akustisches Warnsignal links

Akustisches Warnsignal rechts

Untersuchungstypen

Name

Untersuchungsparameter

Speicherung'

Automatische DVD-Aufzeichnung

Rauschschwankung
Kontrast

Helligkeit

Kante

Landmarken

Invertieren

Einstellung

Maximal 30 Zeichen

Dinisch, Deutsch, Englisch, Franzésisch, Italienisch,
Niederlandisch, Norwegisch, Spanisch, Schwedisch
TT/MM/)J)), J)JMM/TT, MM/TT/J)))

Millimeter oder Zoll

0 bis 359

10 bis 1000 (Standard 500) bei 2000-Bilder-Option
10 bis 5000 (Standard 2500) bei 10000-Bilder-Option
10 bis 10000 (Standard 5000) bei 20000-Bilder-Option
Beschriankung der Eintrittsdosis (kV)

(nur nach Riicksprache mit den 6rtlichen Behorden)
Maximal 20 Zeichen

Ein/Aus

Immer ein/Nur bei hochauflésender Durchleuchtung

Einstellung
Der Name kann gedndert werden, seine Parameter

bleiben aber erhalten.

Einstellung

Alle/LIH/Aus

Wabhr/Falsch

Aus, 1 bis 19

—49 bis +49 (Standardeinstellung 0)
—49 bis +49 (Standardeinstellung 0)
Aus, 1 bis 15

0 bis 3

Ein, Aus (Standardeinstellung)

'Diese Einstellung kann fiir die linke und rechte Taste des Handschalters

separat konfiguriert werden (fiir die Pedale des Fufschalters werden dieselben
Einstellungen verwendet).

Druckereinstellungen (Option)

Helligkeitseinstellung (Gammakurve) Variabel (sieche Druckerhandbuch)
fiir Papier/Transparentfolie

Papier/Transparentfolie automatisch ~ Ein/Aus

zuschneiden

Anzeigemodus
Stativanzeige HHS oder IEC (Standardeinstellung)
Anzeige des Dosisberichts zur HHS oder IEC (Standardeinstellung)
kumulativen Dosis

Uhrzeitanzeige HHS oder IEC (Standardeinstellung)
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4 Systemiibersicht

4.1 Informationen zu Philips Veradius

Philips Veradius ist ein mobiles Réntgensystem fiir die Erfassung und
Anzeige diagnostischer Réntgenbilder. Das System besteht aus zwei
Hauptkomponenten: C-Bogenstativ und mobile Betrachtungsstation.

Untersuchungsmonitor

Vergleichsmonitor

==k

1 PHILIPS }’

-
&
Mobile Betrachtungsstation

Rontgenstrahler

Abbildung 4.1
4.2 Konfiguration
4.2.1 Das C-Bogenstativ

Flachdetektor

Stativmonitor

Tiefenblende

=

C-Bogen C-Bogenstativ

Systemkomponenten

Rontgenstrahler

Die Réntgenrshre befindet sich im Rontgenstrahler. Sie ist mit einer

Drehanode ausgestattet, die sich durch eine hohe Eindringtiefe und lingere

Durchleuchtungen bei hoher Qualitit auszeichnet. Ein zusitzlicher
integrierter Strahlenfilter (0,1 mm Cu) reduziert die Oberflichendosis
des Patienten im Vergleich zu konventionellen Filtern um 40 %.
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Konfiguration
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HINWEIS

Systemibersicht

Tiefenblende

Die Tiefenblende begrenzt den Réntgenstrahl auf das tatsichliche Sichtfeld
des Flachdetektors. Blendenverschliisse aus Blei kénnen unabhingig
voneinander verschoben und gedreht werden, um eine direkte Exposition
des Flachdetektors zu verhindern und die Streustrahlung zu reduzieren.

Flachdetektor

Der Flachdetektor verfiigt iiber drei Groflenmodi und ein abnehmbares
Streustrahlenraster.

Wenn Sie das Streustrahlenraster abnehmen miissen, ersetzen Sie dessen Schrauben
durch die mitgelieferten unverlierbaren Schrauben, die von Hand angezogen werden
kénnen.

Handschalter

Der Handschalter kann auf beiden Seiten des C-Bogenstativs angeschlossen

werden und wird fiir die Aktivierung einer Reihe von Durchleuchtungs- und
Aufnahmemodi verwendet, wie z. B. fiir dosissparende und hochauflésende

Durchleuchtungen.

ot

Abbildung 4.2 Handschalter

FuBschalter

Der Fufischalter wird an die Anschlusstafel des C-Bogenstativs angeschlossen.
Mit ihm kénnen verschiedene Durchleuchtungs- und Aufnahmemodi, z. B.
fir dosissparende oder hochauflssende Durchleuchtungen, aktiviert werden.

Abbildung 4.3 FuBschalter
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Bewegungen des C-Bogens und des C-Bogenstativs

Die mechanischen Bewegungen des C-Bogenstativs sind vollstindig
ausbalanciert. Die Bremsen werden manuell betitigt. Die Hoheneinstellung
erfolgt motorgetrieben.

Die Steuergriffe sind miteinander verbunden und steuern die Hinterrider.
Die Vorderrider sind frei beweglich. Weitere Informationen zur Steuerung
finden Sie im Abschnitt 5.1 , Transport".

Das C-Bogenstativ ist mit einer Bremse ausgestattet. Informationen zur
Verwendung der Bremse finden Sie im Abschnitt 5.1 ,Transport".

Alle Rider verfiigen iiber Kabelablenkvorrichtungen.
Die Bewegungen des C-Bogens sind in den folgenden Abbildungen dargestellt.

Abbildung 4.5 Vertikale Bewegung (links) und Bewegung in Langsrichtung (rechts)
des C-Bogens

Abbildung 4.6 Schwenkung (links) und Parallelbewegung (rechts) des C-Bogens

Systemiibersicht 4-3
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Bedienkonsole des C-Bogenstativs

Uber die Bedienkonsole des C-Bogenstativs werden alle Aufnahme- und
Durchleuchtungsfunktionen gesteuert. Die Bedienkonsole enthilt ein
Tastenfeld und eine Anzeige.

Die motorisierte Hoheneinstellung wird mit den Tasten auf beiden Seiten
der Bedienkonsole des C-Bogenstativs gesteuert.

Die Funktionen der Tasten werden im Kapitel 5 ,Betrieb® erldutert.
Eine Ubersicht iiber die Elemente der Konsole finden Sie unter 11.2 ,Legende’.

Nach dem Start des Systems wird die Funktionsseite angezeigt. Diese Seite
setzt sich aus drei Hauptbereichen zusammen:

e Informationsbereich zur Strahlung

o Funktionsbereich

¢ Informationsbereich

Informationsbereich zur Strahlung— LL 495 |

Informationsbereich

Q Extremitaten

Funktionsbereich—

@

Systemmeldungen |

15 FluoLD
1] Modus

s ——) () O O O

Funktionsbereich—

Funktionsbereich

Abbildung 4.7 Anzeige des C-Bogenstativs (IEC)

Informationsbereich zur Strahlung
In diesem Bereich werden Echtzeitdaten zu den folgenden

Strahlungsparametern angezeigt:
o kV-Wert
e Mittlerer mA- bzw. mAs-Wert
- Sowohl der Wert fiir das linke Pedal/die linke Taste als auch fiir
das rechte Pedal/die rechte Taste des Hand- und Fuf$schalters wird
angezeigt. Das zuletzt verwendete Pedal/die zuletzt verwendete
Taste wird normal angezeigt, das/die andere ist abgeblendet.

4-4 Systemiibersicht Philips Veradius  Version 1.1
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* Dosisanzeige (IEC-Anzeigemodus ausgewihlt):

- Die kumulative Gesamtdosis wird vor und nach einer
Réntgenuntersuchung und wihrend digitalen Aufnahmen angezeigt.
Einheiten: pGy oder mGy oder Gy.

- Die aktuelle mittlere Dosisleistung wird wihrend Rontgenuntersuchungen
angezeigt. Einheiten: pGy/Sek. oder mGy/Sek.

¢ Dosisanzeige (HHS-Anzeigemodus ausgewihlt):

- Die kumulative Gesamtdosis wird vor und nach einer
Réntgenuntersuchung und wihrend digitalen Aufnahmen angezeigt.
Einheiten: mGy

- Die aktuelle mittlere Dosisleistung wird wihrend Rontgenuntersuchungen
angezeigt. Einheiten: mGy/Min.

¢ Anzeige der kumulativen Zeit. Das Format fiir die kumulative Zeit hingt
vom ausgewihlten Anzeigemodus ab:

- Wenn der IEC-Anzeigemodus ausgewihlt ist, werden Minuten
und Sekunden angezeigt, und zwar im Minuten/Sekunden-Format:
0:00-999:59

- Wenn der HHS-Anzeigemodus ausgewihlt ist, werden Minuten
angezeigt, und zwar im Minuten/Dezimalminuten-Format: 0.0-999.9

Funktionsbereich
Die im Funktionsbereich angezeigten Systemeinstellungen kénnen tiber

die Softtasten [C18] unter oder neben den jeweiligen Funktionselementen
bearbeitet werden. Mit den Softtasten konnen Sie folgende Aktionen
durchfiihren:

 Aufein Menii zugreifen

o Zwischen verschiedenen Werten wechseln

Wenn Sie auf ein Menii zugreifen, aber dort innerhalb von ca. sieben Sekunden
keine Option auswihlen, wird automatisch wieder die Funktionsseite angezeigt.

Weitere Informationen zum Meniiaufbau finden Sie im Abschnitt 10.2
,Menii- und Funktionsiibersicht'.

Informationsbereich
In der Mitte des Bildschirms werden die folgenden Informationen angezeigt:

¢ Untersuchungstyp

o Temperatur des Rontgenstrahlers oder der Rontgenrshre (sofern warm)

¢ Bestrahlungsstatus (wihrend der Bestrahlung wird ein Strahlungssymbol
eingeblendet)

Systemmeldungsbereich
Unterhalb des Informationsbereichs werden Systemmeldungen

(z. B. Fehler- und Warnmeldungen) angezeigt.

Energiespeicher

Das System Philips Veradius verfiigt iiber einen Energiespeicher, der im
C-Bogenstativ untergebracht ist.

Beim Ausschalten des Philips Veradius-Systems zeigt die Ladungsanzeige auf
der Anschlusstafel des C-Bogenstativs den Ladungsstand des Energiespeichers
an: Die Anzeige blinkt langsam, wenn nur wenig Ladung vorhanden ist,

und sie blinkt schneller, wihrend der Energiespeicher aufgeladen wird.

Wenn das System Philips Veradius eingeschaltet ist, leuchtet die
Ladungsanzeige durchgehend.
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Anschluss fiir mobile Betrachtungsstation

4-6

FuBschalteranschluss

Ladungsanzeige des Energiespeichers ——————————

Anschlusstafel des C-Bogenstativs

Die Anschlusstafel befindet sich vorne links am C-Bogenstativ. Sie enthilt

die folgenden Komponenten:

o Fuflschalteranschluss

* Erdungsanschluss

* Ladungsanzeige des Energiespeichers

* Systemverriegelung

* Anschluss fiir Verbindungskabel zwischen mobiler Betrachtungsstation
und C-Bogenstativ

Erdungsanschluss

N

Systemverriegelung

Abbildung 4.8 Anschlusstafel des C-Bogenstativs

Systemverriegelung

Mithilfe der Systemverriegelung kénnen Sie verhindern, dass die Strahlung
oder Hoheneinstellung aktiviert wird. Die Sperre wird mit einem Schliissel
betitigt.

4.2.2 Mobile Betrachtungsstation

HINWEIS

Systemibersicht

Monitore

Die mobile Betrachtungsstation von Philips Veradius ist mit zwei sehr hellen
LCD-Monitoren ausgeriistet.

Untersuchungsmonitor (linker Monitor)

e Live-Bild

* Roadmaps

» LIH-Bilder (Last Image Hold, letztes Bild)
* Buchung von Untersuchungen

* Befundung von Untersuchungen

» Touchscreen-Funktion

Wenn Sie die Touchscreen-Funktion verwenden, driicken Sie nicht zu krdftig auf
den Bildschirm.

Vergleichsmonitor (rechter Monitor)

* Referenzbilder
 Externe Videoquelle

 ViewForum-Workstation (Option)
¢ Medizinischer DVD-Rekorder (Option)

Philips Veradius  Version 1.1
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Die Monitore kénnen um 180° gedreht werden, um fiir den Bediener an
der mobilen Betrachtungsstation oder fiir den Arzt an der Tischseite eine
mdglichst gute Sicht zu gewihrleisten.

Kennwortschutz

Die Patientendaten auf der mobilen Betrachtungsstation kénnen mit einem
Kennwort vor unbefugtem Zugriff geschiitzt werden. Auf die Patientendaten
kann erst zugegriffen werden, wenn das richtige Kennwort eingegeben wurde.

HINWEIS Es ist jederzeit moglich, ohne die Eingabe eines Kennwortes eine Notfalluntersuchung
durchzufiihren sowie Aufnahmen fiir einen neuen Patienten zu erstellen.

Das Kennwort wird bei der Installation vom Kundendienst eingerichtet.
Nach der Installation kann das Kennwort durch den Kundendienst oder
einen autorisierten Mitarbeiter des Krankenhauses geindert oder der
Kennwortschutz insgesamt deaktiviert werden (er kann spiter wieder
aktiviert werden).

Eigenstiandige Verwendung der mobilen Betrachtungsstation

Die mobile Betrachtungsstation kann zum Anzeigen, Archivieren und
Nachbearbeiten von Bildern als eigenstindiges Gerit, d. h. ohne Anschluss
an das C-Bogenstativ, eingesetzt werden.

Sie kénnen auch die nichste Untersuchung durch Auswihlen des
Untersuchungstyps fiir den Patienten vorbereiten, wihrend die mobile
Betrachtungsstation nicht an das C-Bogenstativangeschlossen ist.

Steuerung

Die Bremse der mobilen Betrachtungsstation kann freigegeben, angezogen
und zum einfacheren Transport (mit Parallelbewegungen) verriegelt werden.

Alle Rider verfiigen tiber Kabelablenkvorrichtungen.

Bedienelemente und Anzeigen

Uber die mobile Betrachtungsstation werden alle Funktionen gesteuert,
die zum Verwalten von Patienten, Untersuchungen und Bildern erforderlich
sind. Die Bedienkonsole enthilt eine Tastatur und Tasten.

Die Funktionen der Tasten werden im Kapitel 5 ,Betrieb® erliutert. Eine
Ubersicht iiber die Flemente der Konsole finden Sie unter 11.2 ,Legende".

Anzeige fiir Rontgenstrahlung
Diese Anzeige leuchtet, wenn die Réntgenstrahlung aktiviert ist. Sie befindet

sich iiber den Monitoren oben an der Monitortrigersiule.

Anzeige fiir IR-Empfang
Der IR-Empfinger befindet sich direke iiber den Monitoren. Eine griine
LED leuchtet, wenn ein Befehl von der Fernbedienung empfangen wird.

Philips Veradius  Version 1.1 Systemiibersicht 4-7
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4.2.3

Anschlusstafel der mobilen Betrachtungsstation

Die Anschlusstafel befindet sich vorne an der mobilen Betrachtungsstation.

Anschlusstafel der mobilen
Betrachtungsstation

Abbildung 4.9 Anschlusstafel der mobilen Betrachtungsstation

Verfiigbare Anschliisse
Die Anschlusstafel der mobilen Betrachtungsstation enthilt die folgenden
Anschliisse:

Anschluss fiir den Service-PC/Digital Navigation Link

USB-Anschliisse fiir optionale Workstation bzw. fiir die mobile
USB-Anschliisse (fiir die mobile Betrachtungsstation) Betrachtungsstation, falls keine Workstation installiert ist

DVI-Ausginge

Abbildung 4.10 Anschlisse auf der Anschlusstafel der mobilen Betrachtungsstation

Systemiibersicht Philips Veradius  Version 1.1
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Konfiguration 4.2

WARNHINWEISE

4.2.4

Philips Veradius

A

* Fassen Sie weder die Kontakte des C-Bogen-Stativkabels der mobilen
Betrachtungsstation noch den Mittelkontakt des Videoausgangs an,
wenn Sie den Patienten beriihren.

® Der Netzwerkanschluss und der Anschluss fiir den Service-PC miissen mit einem
Trenntransformator ausgeriistet sein.

® Alle Anschliisse diirfen nur unter Beachtung der VorsichtsmaBnahmen verwendet
werden, die in IEC 60601-1-1 beschrieben sind.

® Zusatzgerdte diirfen nur verwendet werden, wenn sie mit dem CE-Zeichen
gekennzeichnet und mit dem verwendeten Veradius-System volistdndig kompatibel
sind. Der Einsatz von Zusatzgerdten, die den Sicherheitsanforderungen des
Veradius-Systems nicht geniigen, kann das Sicherheitsniveau des Gesamtsystems
herabsetzen. Alle in der Patientenumgebung betriebenen Gerdte, die an das
Veradius-System angeschlossen werden, miissen die Anforderungen der Normen
UL60601-1 und IEC 60601-1 erfiillen. Gerdte, die auBBerhalb der Patientenumgebung
betrieben werden, diirfen nur dann an das Philips Veradius-System angeschlossen
werden, wenn sie die entsprechenden UL- und EN/IEC-Normen erfiillen.

AnschlieBen zusitzlicher Monitore

Sie kénnen an die DVI-Ausginge (oder den analogen Videoausgang)
der Anschlusstafel weitere Monitore anschlieflen. Die Zusatzmonitore

miissen gemif§ IEC 60601-1-1 (Tabelle BBB.201) angeschlossen werden.

Beachten Sie beim Aufstellen zusdtzlicher Monitore im Operationssaal Folgendes:

* Es ist ratsam, Monitore zu verwenden, die denselben Typ wie die bereits
am System angeschlossenen aufweisen und der Norm IEC 60601-1
entsprechen. Wenn solche Monitore im selben Raum wie das System
eingesetzt werden, kann ein normales DVI-Kabel verwendet werden.

e Wenn ein anderer Monitortyp verwendet wird, der nicht der Norm
IEC 60601-1 entspricht, stattdessen aber die Norm IEC 60950 erfiillt,

ist der Einsatz eines galvanischen Trenngerits vorgeschrieben.

Beachten Sie beim Aufstellen zusdtzlicher Monitore auBerhalb des Operationssaals
Folgendes:

Der Einsatz eines galvanischen Trenngerits ist hier immer vorgeschrieben.

Stativmonitor

Version 1.1

Auf dem C-Bogenstativ befindet sich ein Monitor, der den Bildschirm des
Untersuchungsmonitors der mobilen Betrachtungsstation zeigt. Der Monitor
kann gedreht und geneigt werden.

L o

II/ Q"\V{(w!

Abbildung 4.11 Stativmonitor

SR
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4.2.5

4.2.6

4.2.7

Standard-DICOM-Paket

HINWEIS

Dieses Paket dient als Schnittstelle zwischen der mobilen Betrachtungsstation
und dem Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk. Es entspricht dem
DICOM 3.0-Standard.

Die DICOM-Schnittstelle erméglicht es, die Bilder einer abgeschlossenen
Untersuchung an ein Netzwerkspeichergerit zu exportieren oder fiir die
Ausgabe an einen Netzwerkdrucker zu senden. Die folgenden Formate
werden unterstiitzt:

» DICOM SC (Secondary Capture)
» DICOM XA (X-Ray Angiographic)

Bilder kénnen auch dann zum Exportieren oder Drucken ausgewihlt
werden, wenn das Philips Veradius-System nicht mit dem Netzwerk
verbunden ist. Die Bilder werden zunichst in einer Warteschlange
gespeichert und erst dann gesendet, wenn das System wieder mit dem
Netzwerk verbunden wird.

Der Dosisbericht der Untersuchung kann auch exportiert oder gedruckt werden.

Erweitertes DICOM-Paket

Das erweiterte DICOM-Paket erweitert den Funktionsumfang der
DICOM-Schnittstelle um die folgenden Funktionen:

o Arbeitslistenverwaltung (WLM, Worklist Management)
Ermaglicht es, die Daten gebuchter Patienten von einem WLM-Server
im Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk zur mobilen Betrachtungsstation
zu senden.

* MPPS (Modality Performed Procedure Step)
Bietet Fortschrittsinformationen zu Untersuchungen, einen Dosisbericht
und Statusinformationen, die fiir die Befundschreibung verwendet werden
kénnen.

o Speicherzusage
Bietet eine Bestitigung, dass Bilder nach dem Export an ein
Netzwerkspeichergerit sicher archiviert wurden.

Fernbedienung

Systemiibersicht

Die Fernbedienung arbeitet mit Infrarotstrahlung. Mit ihr kénnen einige
Bildfunktionen vom OP-Tisch aus gesteuert werden. Der IR-Sender sitzt
vorne an der Fernbedienung. Ist der Strahlengang durch Gegenstinde verstellt,
konnen keine Signale iibermittelt werden. Der IR-Empfinger befindet sich an
der mobilen Betrachtungsstation tiber dem Untersuchungsmonitor. Eine LED
am Empfinger zeigt an, dass ein Befehl empfangen wurde.

Eine Beschreibung der Tasten finden Sie im Abschnitt 11.2 ,Legende".

Philips Veradius  Version 1.1
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WARNHINWEISE

4.2.8

Philips Veradius

Die Funktionsfihigkeit der Fernbedienung wird nicht beeintrichtigt, wenn
sie in einen sterilen durchsichtigen Beutel gehiillt wird. Die fiir den Betrieb
verwendeten Batterien miissen regelmiflig ausgewechselt werden.

PHILIPS

Abbildung 4.12 Fernbedienung

A

* Identische Fernbedienungen sind austauschbar. Daher darf die Fernbedienung
nicht verwendet werden, wenn sich mehrere Systeme im selben Raum befinden.
Ansonsten kénnten mit der Fernbedienung des einen Gerdts unbeabsichtigt
Aktionen auf einem anderen System ausgefiihrt werden.

* Infrarotsignale der Fernbedienung kénnen andere infrarotgesteuerte Gerdte im
Raum stéren und zu unkontrolliertem Funktionsverhalten fiihren. Vergewissern
Sie sich, dass keine Storungen bei einem anderen Gerdt auftreten kénnen, bevor
Sie die Fernbedienung verwenden.

* Nehmen Sie die Batterien heraus, wenn die Fernbedienung ldngere Zeit nicht
verwendet werden soll.

Laserzieleinheiten

Version 1.1

Es gibt zwei integrierte Laserzieleinheiten:
o Laserzieleinheit fiir Rontgenstrahler (Option)
o Laserzieleinheit fiir Flachdetektor

Die Laserzieleinheit projiziert mit Laserlicht ein Fadenkreuz auf den

Patienten. Die Mitte des projizierten Fadenkreuzes entspricht dem

Zentrum des Réntgenstrahls. Die Vorrichtung erfiillt folgende Aufgaben:

¢ Positionierung des C-Bogens zur Minimierung der Strahlungsmenge
fiir den Patienten und das Personal

o Schnelle und prizise Ausrichtung von Objekten mit dem Zentrum des
Réntgenstrahls

» Markierung des Rontgenstrahlzentrums auf der Haut des Patienten fiir
die Schnittfiihrung und zum Entfernen von Fremdkérpern

Systemibersicht 4-11



4.2 Konfiguration
Laserzieleinheit fiir Flachdetektor
Die in den Flachdetektor integrierte Laserzieleinheit besteht aus zwei Lasern,
die ein Fadenkreuz auf den Rontgenstrahler projizieren. Die Laser werden
mit der Taste |Laserzieleinheit ein/aus| [C12] auf der Bedienkonsole des
C-Bogenstativs ein- bzw. ausgeschaltet.

Laser Laser
Abbildung 4.13 Laserzieleinheit fiir Flachdetektor
4.2.9 Erweiterter Drehbereich

Der C-Bogen kann mit einer erweiterten Drehvorrichtung ausgeriistet
werden, die eine hohere Projektionsflexibilitit bietet.
Abbildung 4.14 Erweiterter Drehbereich des C-Bogens
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4.2.10

4.2.11

Philips Veradius

Abstandhalter

Der Mindestabstand zwischen Strahlungsquelle und Haut betriigt 20 cm.

In einigen Lindern ist ein Abstandhalter von 30 cm erforderlich. Bei den fiir
diese Linder bestimmten Systemen wird ein entsprechender Abstandhalter
mitgeliefert.

Abbildung 4.15 Abstandhalter

Federklemme

Version 1.1

Die sterile Abdeckung kann mit einer Federklemme am C-Bogen befestigt
werden, ohne dabei dessen Bewegungsfreiheit einzuschrinken.
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4.3 Optionen und Zubehor

WARNHINWEIS

A

Zusammen mit dem Philips Veradius-System diirfen nur Optionen und Gerdte

eingesetzt werden, die von Philips Healthcare geliefert werden. Der Gebrauch von

Zusatzgerdten, die den Sicherheitsanforderungen dieses Gerdts nicht gerecht werden,

kann die Sicherheit des gesamten Systems beeintrdchtigen. Es miissen folgende Punkte

beriicksichtigt werden:

* Verwendung der Zusatzgerdte in der Patientenumgebung

* Nachweis, dass die Sicherheitszertifikate des Zubehérs den entsprechenden
harmonisierten nationalen Normen von IEC 60601-1 und/oder IEC 60601-1-1 geniigen

4.3.1 ViewForum-Workstation

Mit der optionalen ViewForum-Workstation kann auf prioperativ
aufgenommene Bilder auf der mobilen Betrachtungsstation zugegriffen
werden. Die aufgenommenen Bilder kénnen aus dem Krankenhausnetzwerk,

von einer DICOM-CD bzw. -DVD oder vom Philips Veradius-System selbst
abgerufen werden.

Diese Option soll den konventionellen Lichtkasten ersetzen und den
direkten Vergleich von intra- und prioperativen Bildern auf der mobilen
Betrachtungsstation erméglichen. Die Kombination aus ViewForum-
Workstation und Philips Veradius erméoglicht eine optimale
Operationsplanung und erhéht den Patientendurchsatz.

Die ViewForum-Workstation ist so vorkonfiguriert, dass sie dem Benutzer
in der Chirurgie die erforderlichen Funktionen zur Visualisierung und
Verarbeitung von Bildern bietet. Zudem erméglicht sie die Speicherung
von Daten auf einem USB-Speichergerit. Um die Leistungsfihigkeit der
ViewForum-Workstation zu erhéhen, kann die Standardkonfiguration
mit den folgenden Zusatzoptionen erweitert werden:

» DICOM-Speicherung auf CD oder DVD

e MIP/MPR-Paket

o Berichterstattungspaket

4.3.2 Laserzieleinheit fiir Rontgenstrahler

Systemiibersicht

Die Laserzieleinheit ist in den Rontgenstrahler integriert. Sie projiziert ein
Fadenkreuz auf das Eingangsfenster des Flachdetektors. Die Laserzieleinheit
wird mit der Taste |Laserzieleinheit ein/aus| [C12] auf der Bedienkonsole
des C-Bogenstativs ein- bzw. ausgeschaltet.

Philips Veradius  Version 1.1
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4.3

4.3.3

4.3.4

Philips Veradius

Papier-/Transparentfoliendrucker

Es gibt zwei Méglichkeiten zum Drucken von Videobildern:
* Sony UP-970AD zum Drucken auf Papier
 Sony UP-990AD zum Drucken auf Papier oder Transparentfolie

Abbildung 4.16 Drucker

Medizinischer DVD-Rekorder (MDVDR)

Der medizinische DVD-Rekorder (MDVDR) ist eine Zusatzoption
zum Aufzeichnen und Wiedergeben von Bildern und Durchliufen.

Abbildung 4.18 Medizinischer DVD-Recorder PMDR-A

Version 1.1 Systemiibersicht
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4.3.5

4.3.6

4.3.7

4.3.8

Speichererweiterung

GefiBpaket

Bei Verwendung der Speichererweiterung kann eine groflere Anzahl

von Bildern gespeichert werden. Zwei Optionen stehen zur Verfiigung:

10000 Bilder auf Festplatte
20000 Bilder auf Festplatte

Diese Option erweitert das System um Folgendes:
¢ Untersuchungstypen
- Vaskulir
- Vaskulir Extremititen!
- Vaskulir Zerebral
- Vaskulir CO,!
o Gefiftfunktionen
- Subtraktion
- Maskenversatz
- Trace
- Roadmap
* Gefifverarbeitung
- Pixelverschiebung
- Landmarken
- Trace-Anzeige

! Verborgen. Kann vom Kundendienst verfiigbar gemacht werden.

Schmerzpaket

Herzpaket

Systemiibersicht

Diese Option erweitert das System um Folgendes:
* Untersuchungstyp fiir Schmerztherapie
* Funktionen zur Schmerztherapie

- Gefillsubtraktion
- Vaskulire Landmarken-Verarbeitung

Diese Option erweitert das System um Folgendes:
¢ Untersuchungstypen

- Koronararterie 15

- Koronararterie 23

- Elektrophysiologie
 Herzfunktionen

- Hohere Pulsfrequenzen von 20 und 23 pps

Philips Veradius

Version 1.1
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5 Betrieb

5.0 Einflihrung

In diesem Kapitel werden die Verfahren beschrieben, die fiir den Betrieb des
Philips Veradius-Systems erforderlich sind.

5.0.1 Sicherheit

Der Bediener ist dazu verpflichtet, sich mit den in Kapitel 2 ,Sicherheit’
beschriebenen Sicherheitshinweisen vertraut zu machen.

A
WARNHINWEIS Sicherheitshinweise

 Starten Sie das Philips Veradius-System nicht, bevor Sie und alle anderen Benutzer alle
die Sicherheit betreffenden Informationen und Verfahren sowie alle NotfallmaBnahmen
gelesen und verstanden haben, die in Kapitel 2 ,Sicherheit‘ beschrieben sind.

* Der Betrieb des Philips Veradius-Systems ohne genaue Kenntnis ALLER die
Sicherheit betreffenden Informationen und Verfahren in Kapitel 2 ,Sicherheit kann
zu schweren oder tédlichen Verletzungen fiihren. AuBerdem kann eine Fehldiagnose
bzw. eine Fehlbehandlung die Folge sein.

A

WARNHINWEIS Wartung und Stérungen

* Setzen Sie das Philips Veradius-System nicht fiir medizinische Anwendungen ein,
bevor Sie sich vergewissert haben, dass das Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen
ordnungsgemdB abgeschlossen wurde und sich das planmdBige Wartungsprogramm
auf dem neusten Stand befindet.

* Wenn bekannt ist (oder vermutet wird), dass ein Teil des Philips Veradius-Systems
defekt ist, VERWENDEN SIE DAS SYSTEM NICHT, bis die defekte Komponente
repariert wurde. Wenn das Philips Veradius-System mit defekten Komponenten
betrieben wird, besteht das Risiko, dass der Patient oder der Bediener einer
gefdhrlichen Strahlung oder anderen Sicherheitsrisiken ausgesetzt wird. Dies
wiederum kann zum Tod oder zu schweren Verletzungen fiihren. AuBerdem kann
eine Fehldiagnose bzw. eine Fehlbehandlung die Folge sein.

Informationen zum Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen und
zum planmifligen Wartungsprogramm finden Sie in Kapitel 7 ,Wartung'.

A
WARNHINWEIS Kenntnisse des Bedieners
* Setzen Sie das Philips Veradius-System nur dann zur Untersuchung von Patienten
ein, wenn Sie die Moglichkeiten und Funktionen des Systems vollstdndig verstanden
haben. Eine Verwendung des Gerdts ohne derartige Kenntnisse kann die Wirksamkeit
reduzieren und/oder die Sicherheit des Patienten, Benutzers und anderer Personen
gefdhrden.

Lesen Sie vor dem Einsatz des Systems dieses Handbuch griindlich durch.
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5.1 Transport

5.1 Transport

Uberfiihren des Systems in die Transportposition

* Bewegung in Lingsrichtung: 0 cm
 Schwenkposition: 0°

o Tischhohe: 8§ cm

* Drehung: 0°

Winkelbildung: 0°

Bewegen und Transportieren des C-Bogenstativs

1 Losen Sie die Bremse.
2 Steuern Sie die Bewegungen des Stativs mit dem Biigel und den Steuergriffen.

Die beiden Steuergriffe sind miteinander gekoppelt und steuern die
Hinterrider. Die Vorderrider sind frei drehbar. Sie verfiigen iiber drei
Einrastpositionen: geradeaus, links und rechts. Mit den Radstellungen
zwischen diesen vordefinierten Positionen kann das C-Bogenstativ in alle
Richtungen bewegt werden.

3 Wenn sich das Stativ an der gewiinschten Stelle befindet, bringen Sie es mit
den Steuergriffen genau in die korrekte Position.

4 Ziehen Sie die Bremse an.

Steuergriff

Biigel

Bremspedal

Abbildung 5.1 Bewegen des C-Bogenstativs

Seitwdrtsbewegung
Wenn die Steuergriffe fiir die Hinterrider nach links oder nach rechts zeigen,

lasst sich das Stativ seitwirts bewegen.

Bewegen der mobilen Betrachtungsstation

Die mobile Betrachtungsstation kann mithilfe des Biigels bewegt werden.
Fiir Transporte iiber lingere Strecken haben Sie die Méglichkeit,
die Bremse anzuziehen oder zwei Rider zu blockieren.

5-2 Betrieb Philips Veradius  Version 1.1
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Bigel

Positionen des Bremspedals —_— ]

Bremspedal

Abbildung 5.2 Bewegen der mobilen Betrachtungsstation

Das Bremspedal hat drei Positionen:

Transportposition
* In dieser Position sind die Rider parallel aneinander
gekoppelt, sodass sich die mobile Betrachtungsstation

auch iiber langere Stecken bequem verschieben ldsst.

Bremse gelost

‘ (O Bei geloster Bremse lasst sich die mobile Betrachtungsstation
ungehindert in alle Richtungen bewegen.

Bremse angezogen

> O Bei angezogener Bremse lasst sich die mobile

Betrachtungsstation nicht bewegen.
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Transport

5.4

Betrieb

HINWEIS

1
2

3

Monitore
Wenn die mobile Betrachtungsstation bewegt werden soll, miissen

die Monitore in die Transportposition gebracht werden:
Falten Sie die Monitore zusammen.
Justieren Sie die Monitore in der Mindesthohe.

Verstauen Sie die Kabel mithilfe der Verriegelungsbolzen an der Seite
der mobilen Betrachtungsstation.

Abbildung 5.3 Monitore in der Transportposition

Weitere Informationen finden Sie in Abschnitt 5.5 ,Monitore°.
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5.2 Positionierung

Die mobile Betrachtungsstation sollte immer so positioniert werden, dass die
geschlossene Seite in Richtung Patient weist.

Geschlossene Seite

Offene Seite

A

WARNHINWEIS Luftfluss
Positionieren Sie die mobile Betrachtungsstation auf keinen Fall so, dass die offene
Seite zum Patienten weist. An der gedffneten Seite befindet sich ein Liifter, der den
sterilen Luftfluss beeintrdchtigen kann.
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5.3 Bremsen und Bewegungen des C-Bogens

5.3 Bremsen und Bewegungen des C-Bogens

Hebel der Langsbremse

Hebel der Schwenkbremse

Ubersicht

’/‘=; Hebel der Drehbremse

WARNHINWEIS

5-6 Betrieb

&

\E. |

Hebel der Winkelbremse

A

Die Bewegungen des C-Bogens sind zwar ausgeglichen. Dennoch wird dringend
empfohlen, die C-Bogenbremsen anzuziehen, wenn sich der C-Bogen in Position befindet.

Die Dreh-, Winkel-, Lings- und Schwenkbremsen sind mit Symbolen
versehen, die die Bewegungsart und ihren Status anzeigen. Bei geldster

Bremse zeigt der Hebel zum Symbol , Entriegelt“. Bei angezogener
Bremse zeigt der Hebel zum Symbol ,, Verriegelt“.

Symbol  Funktion

@ Bremse entriegelt
@ Bremse verriegelt

Philips Veradius  Version 1.1
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Bremsen und Bewegungen des C-Bogens 5.3

5.3.1

Hebel fiir den Drehsicherheitsanschlag
(an der Unterseite des C-Bogens)

Philips Veradius

Drehung

Hebel der Drehbremse

Version 1.1

Bringen Sie den Bremshebel zum Losen der Drehbremse in die Stellung
»Entriegelt“ (vertikal). Um die Bremse wieder anzuziehen, bringen Sie den
Bremshebel in die Stellung ,, Verriegelt® (horizontal). Der Drehwinkel kann
von der Skala abgelesen werden.

Drehwinkel

Abbildung 5.4 Hebel der Drehbremse

Bei aktiviertem Sicherheitsanschlag sind Drehungen iiber einen Bereich von
—135° bis +135° maglich. Wenn Sie diesen Drehbereich erweitern méchten,
miissen Sie den Hebel des Sicherheitsanschlags betitigen.

Abbildung 5.5 Drehsicherheitsanschlag

Betrieb 5-7
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5.3.2 Wi inkelbildung

Um die Winkelbremse zu 16sen, bringen Sie den Bremshebel in die Stellung
~Entriegelt“. Um die Bremse wieder anzuziehen, bringen Sie den Bremshebel
in die Stellung ,,Verriegelt*.

Hebel der Winkelbremse

Abbildung 5.6 Hebel der Winkelbremse

Die Winkelstellung kann von der Skala abgelesen werden. Die méglichen
Winkel reichen von —90° bis +45°.

5.3.3 Bewegung in Langsrichtung

Um die Lingsbremse zu losen, bringen Sie den Bremshebel in die Stellung
~Entriegelt“. Um die Bremse wieder anzuziehen, bringen Sie den Bremshebel
in die Stellung ,,Verriegelt*.

Hebel der Lingsbremse

Abbildung 5.7 Hebel der Langsbremse

Bewegungen in Lingsrichtung kénnen von der Skala abgelesen werden.
Der Bewegungsradius in Lingsrichtung betrigt 20 cm.
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5.3.4 Schwenkbewegung

Um die Schwenkbremse zu 16sen, drehen Sie die beiden Bremshebel nach
oben. Um die Bremse wieder anzuziehen, bringen Sie die Bremshebel in die
horizontale Stellung.

Hebel der Schwenkbremse

Abbildung 5.8 Hebel der Schwenkbremse

Schwenkbewegungen sind in einem Bereich von —10° bis +10° méglich.

5.3.5 Hoheneinstellung

Hoheneinstellungen werden mit den Tasten neben der C-Bogensiule
an beiden Seiten des C-Bogenstativs gesteuert. Aus Sicherheitsgriinden
miissen beide Tasten gleichzeitig gedriickt werden.

1 Schalten Sie das C-Bogenstativ ein.

2 Vergewissern Sie sich, dass die Systemverriegelung aktiviert ist (Stellung I).

3 Driicken Sie gleichzeitig die beiden Tasten |Up| (Nach oben) [C19], um den
A U A C-Bogen nach oben zu bewegen. Die Aufwiirtsbewegung wird so lange
fortgesetzt, bis Sie die Tasten loslassen oder die obere Grenze erreicht ist.

4 Driicken Sie gleichzeitig die beiden Tasten |Down| (Nach unten) [C20],
um den C-Bogen nach unten zu bewegen. Die Abwiirtsbewegung wird
so lange fortgesetzt, bis Sie die Tasten loslassen oder die Transportposition
erreicht ist.

v Down v

5 An der Transportposition stoppt die Bewegung, und die Anzeige iiber den
Tasten leuchtet auf.

6 Wenn Sie die Abwiirtsbewegung in den erweiterten Bereich fortsetzen
méchten, driicken Sie die Tasten |Down| (Nach unten) [C20] erneut. Beim
Einsetzen der Bewegung ertont ein akustisches Signal, und die Anzeige
leuchtet weiterhin.
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&
4
Tasten und
Anzeigen fiir die
Hoheneinstellung
Abbildung 5.9 Hoheneinstellung des C-Bogenstativs
VORSICHT * Wenn Sie das Philips Veradius-System im erweiterten Bereich betreiben, sollten Sie

besonders vorsichtig sein, um Kollisionen mit dem Boden oder anderen Objekten
zu vermeiden.

¢ Wenn die Anzeige blinkt, ist ein Fehler aufgetreten. Die Hoheneinstellung wird dann
deaktiviert.

*  Wenn nur eine der Tasten gedriickt wird, sollte in keiner Richtung eine Bewegung
stattfinden. Wenn Sie wdhrend der Bewegung eine der Tasten loslassen, wird die
Bewegung sofort angehalten. Die einwandfreie Funktion der Hoheneinstellung
muss tdglich iiberpriift werden. Informationen hierzu finden Sie in Abschnitt 7.3
,Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen‘. Das Auftreten eines Fehlers bei der
Hoheneinstellung muss lhrer Kundendienstvertretung vor Ort mitgeteilt werden.

A

WARNHINWEIS Wenn das Philips Veradius-System bei der Hoheneinstellung ungewéhnliches
Verhalten zeigt, muss es ausgeschaltet werden (siehe Abschnitt 5.4.5 ,Not-Aus®).

5-10 Betrieb Philips Veradius  Version 1.1

Philips Healthcare



Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Ein-/Ausschalten des Systems 5.4

5.4 Ein-/Ausschalten des Systems

5.4.1 AnschlieBen des Systems

WARNHINWEIS

VORSICHT

Aquipotenzialanschluss (Erdung)

Steckverbinder fiir den FuBschalter

Systemverriegelung

Mobile Betrachtungsstation—
Kabelanschluss am C-Bogenstativ

Philips Veradius  Version 1.1

A

Zusatzgerdte diirfen nur verwendet werden, wenn sie mit dem CE-Zeichen
gekennzeichnet und mit dem Philips Veradius-System vollstdndig kompatibel sind.
Der Einsatz von Zusatzeinrichtungen, die den Sicherheitsanforderungen des

Philips Veradius-Systems nicht geniigen, kann die Sicherheit des gesamten Systems
beeintrdchtigen. Alle in der Patientenumgebung betriebenen Gerdte, die an das
Philips Veradius-System angeschlossen sind, miissen die Anforderungen der Normen
UL60601-1 und IEC 60601-1 erfiillen. Gerdte, die auBerhalb der Patientenumgebung
betrieben werden, diirfen nur dann an das Philips Veradius-System angeschlossen
werden, wenn sie die entsprechenden UL- und EN/IEC-Normen efrfiillen.

Wenn sich das C-Bogenstativ und die mobile Betrachtungsstation in der
gewiinschten Position befinden, stellen Sie die folgenden elektrischen
Anschliisse her.

Vergewissern Sie sich, dass die Steckdose iiber eine geeignete Erdung verfiigt und fiir
Stecker von geerdeten Netzkabeln geeignet ist. Der Widerstand der Steckdose muss den
in Kapitel 9 ,Technische Daten‘ beschriebenen Spezifikationen fiir Stromnetze geniigen.

1 Schlieflen Sie das Anschlusskabel der mobilen Betrachtungsstation an das
C-Bogenstativ an, indem Sie die farbigen Punkte an der Anschlusstafel des
Stativs ausrichten. Drehen Sie den Verschluss nach rechts, um den Stecker
zu befestigen.

Abbildung 5.10 Anschlusstafel des C-Bogenstativs mit Anschliissen

2 Stecken Sie den Netzstecker der mobilen Betrachtungsstation in eine
geeignete Steckdose.

3 Schlieflen Sie bei Bedarf den Fufdschalter an die Anschlusstafel des
C-Bogenstativs an.
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WARNHINWEIS

Systemverriegelung

Vor dem Einschalten des Systems muss die Systemverriegelung

auf ,,Deaktiviert” (Stellung ,,0%) gesetzt werden, um unbeabsichtigte
Réntgenstrahlung zu verhindern. Die Systemverriegelung darf nur
wihrend der Untersuchung und fiir die Hoheneinstellung auf ,, Aktiviert*

(Stellung ,I“) gesetzt werden.

Wenn die Systemverriegelung auf ,,0“ eingestellt ist, sind alle
Réntgenfunktionen deaktiviert, und auf dem Display des C-Bogenstativs
wird eine Meldung angezeigt. Auch die Hoheneinstellung ist gesperrt.

Aquipotenzialanschluss (Erdung)

A

Fiir die Sicherheit von Patient und Bediener ist ein Aquipotenzialanschluss (Erdung)
erforderlich (IEC- und VDE-Bestimmungen).

Dem System liegt ein gelb-griines Kabel fiir den Aquipotenzialanschluss
zwischen dem C-Bogenstativ und dem Patiententisch bei. Der Anschlusspunkt
ist mit dem Symbol fiir Aquipotenzialanschliisse (Erdung) gekennzeichnet.

Das C-Bogenstativ und der Patiententisch kénnen auch an eine Erdungsschiene
angeschlossen werden, die fiir diesen Zweck im Krankenhaus vorgesehen ist.

5.4.2 Einschalten des Systems

¢}

©

VORSICHT

HINWEIS

Betrieb

1

Um das System einzuschalten, driicken Sie entweder die Taste |System ein
[C1] am C-Bogenstativ oder [M15] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Nach dem Einschalten wird das System initialisiert und ein Selbsttest
durchgefiihrt. Auf dem Untersuchungsmonitor der mobilen
Betrachtungsstation und dem Display des C-Bogenstativs wird ein
Startbildschirm angezeigt.

Um etwaige Fehlfunktionen zu vermeiden, sollten Sie wdhrend des Startvorgangs

keine Tasten (auBer der Taste fiir die Hoheneinstellung) beriihren.

Wenn der Kennwortschutz aktiviert ist, wird vor dem éffnen des Verwaltungsbildschirms
das Fenster ,Kennwort’ eingeblendet. Weitere Informationen zum Fenster ,Kennwort®
finden Sie im folgenden Abschnitt.

Das System ist betriebsbereit, wenn:

¢ auf dem Untersuchungsmonitor der Verwaltungsbildschirm angezeigt wird,

¢ auf dem Display des C-Bogenstativs Statusangaben und Einstellungen
angezeigt werden, und

¢ keine Fehlermeldungen ausgegeben werden

Philips Veradius  Version 1.1
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Name

‘ Hinzufiigen &g Patient 01
‘ Patient 02
‘ Anden Patient 03
‘ - Patient 04

Patient 05

‘ Untersuchung starten

| Abeisiste abrufen
| infovon asiste

WiM |Geburtsd. | Patienten-Nr. Untersuchungstyp  [Arzt
09-08-1953 3457567 Extremities

F 05-07-1960 45734945 Pehis

F 10-12-1958 84]KHB9327 Thorax Physician 01

M 12-04-1946 4HG4T3 Pelis Physician 02

F 08-11-1949 873487 Thorax Physician 03

Exaremitdten Untersuchung

Review

WARNHINWEIS

HINWEIS

Philips Veradius  Version 1.1

Abbildung 5.11 Verwaltungsbildschirm und Anzeige auf dem C-Bogenstativ

A

Um zu verhindern, dass unberechtigte Personen zufdllig oder absichtlich Patientendaten
einsehen, lassen Sie das Philips Veradius-System nicht unbeaufsichtigt, solange es
eingeschaltet ist. Schalten Sie das System aus, wenn es nicht benétigt wird.

Fenster ,Erinnerung*

Wenn Standard-DICOM installiert ist und sich noch Bilder einer vorherigen
Sitzung in der Ubertragungswarteschlange befinden, werden Sie in einem
Fenster darauf hingewiesen.

Wenn wenig Speicherplatz verfiigbar ist, wird im Fenster ,Erinnerung’ eine
Meldung angezeigt, in der der Bediener aufgefordert wird, Untersuchungen
zu 16schen, die nicht mehr benétigt werden. Auf diese Weise soll verhindert
werden, dass iltere Untersuchungen automatisch iiberschrieben werden.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |OK

zu schlieflen.

, um das Fenster ,Erinnerung’

Erinnerung

Speicherplatz fiir 0 Bilder verfiigbar.
Untersuchungen manuell I6schen, um zu verhindern, dass die
altesten Untersuchungen automatisch geldscht werden.

Bilder zur Netzwerkiibertragung an Warteschlange libergeben. Um
Netzwerkibertragung fortzusetzen, im Exportfenster auf
'Fortsetzen' klicken.

oK

Abbildung 5.12 Fenster ,Erinnerung’ wiahrend des Startvorgangs

Bei aktiviertem Kennwortschutz wird das Fenster ,Erinnerung‘ nur angezeigt,

wenn ein giiltiges Kennwort eingegeben wird.
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Tipps

Mobile Die mobile Betrachtungsstation kann fiir die Anzeige und

Betrachtungsstation Nachverarbeitung von Durchldufen als eigenstindiges Gerit (d. h. ohne

im Einzelbetrieb Anschluss an das C-Bogenstativ) eingesetzt werden. Das System ist
so ausgelegt, dass keine Verwechslung von Patienten méglich ist.

Eine der vorbeugenden MaBnahmen besteht darin, dass bei jedem
Einschalten der mobilen Betrachtungsstation eine neue Patientendatei
angelegt wird. Manchmal muss das C-Bogenstativ jedoch nur neu
positioniert oder kurzzeitig entfernt werden, und die neuen Bilder
sollen anschlieBend zur selben Patientendatei geh6ren. Um dieser
Situation gerecht zu werden, kann das C-Bogenstativ ausgeschaltet und
von der mobilen Betrachtungsstation getrennt werden, wihrend diese
eingeschaltet bleibt. AnschlieBend kann das C-Bogenstativ wieder
angeschlossen und eingeschaltet werden. In diesem Fall werden die
neuen Bilder der bereits gedffneten Patientendatei hinzugefiigt.

Systemverriegelung Zum Durchfiihren von Durchleuchtungen und Hoéheneinstellungen
muss die Systemverriegelung aktiviert sein (der Schliissel befindet
sich dann in Stellung ,,1¢).

Héheneinstellung Wenn sich der Schliissel in der Stellung .1 befindet, kann sofort nach
dem Driicken der Tasten |System ein| [C1/M15] eine Hoheneinstellung
vorgenommen werden.

5.4.3 Kennwortschutz

Der Kennwortschutz schiitzt die Patientendaten vor nicht autorisiertem
Zugriff. Vor den folgenden Vorgingen muss das korrekte Kennwort
eingegeben werden:
 Befundung bereits vorhandener Untersuchungen
e Starten gebuchter Untersuchungen
¢ Einsatz der Exportfunktion (falls installiert)

HINWEIS Es ist jederzeit maoglich, ohne die Eingabe eines Kennwortes eine Notfalluntersuchung
zu erstellen und Bilder fiir einen neuen Patienten aufzunehmen und zu befunden.
Bei aktiviertem Kennwortschutz wird nach dem Systemstart das Fenster
,Kennwort® angezeigt. Das Kennwort wird bei der Installation vom
Kundendienst eingerichtet. Nach der Installation kann das Kennwort durch
den Kundendienst oder einen autorisierten Mitarbeiter des Krankenhauses
geindert oder der Kennwortschutz insgesamt deaktiviert werden (er kann
spiter wieder aktiviert werden).
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Philips Veradius

HINWEIS

HINWEIS

Version 1.1

PHILIPS

Veradius

&y
Ein Kennwort eingeben, um alle Patienten anzuzeigen.
Ohne Kennwort kénnen nur Bilder neuer Patienten akquiriert werden.

Kennwort

Copyrights and all other proprietary rights ir are and related documentat vare") made available
10 you rest exclusively with Philips or its licensc title or ownership in the Soft is conferred Lo you. Use of
he Software is subject to the enc icense conditions as are available on request

Abbildung 5.13 Fenster ,Kennwort'

Sie haben entweder die Moglichkeit, das korrekte Kennwort einzugeben und
dann auf bereits vorhandene und gebuchte Untersuchungen zuzugreifen,
oder auf die Schaltfliche |Ignorieren| zu klicken, um Bilder unter der
Notfalluntersuchung ,Kein Name* aufzunehmen und zu befunden.

Wenn Sie auf |Ignorieren| klicken, ist Ihnen der Zugriff auf vorhandene und gebuchte
Untersuchungen untersagt.

Fenster ,Kennwort*
Geben Sie in das Feld ,Kennwort® das korrekte Kennwort ein.

Klicken Sie auf |OK].

¢ Wenn das eingegebene Kennwort richtig ist, wird das Fenster ,Kennwort'
geschlossen und der Verwaltungsbildschirm angezeigt. Die Liste ,Buchen’
wird gedffnet, und der Bediener hat freien Zugriff auf alle Funktionen
des Systems.

Bei Eingabe des korrekten Kennworts wird fiir den Rest der Sitzung freier Zugriff auf
das System gewdhrt. Die Eingabe des Kennworts ist erst wieder nach einem Neustart

des Systems erforderlich.

* Wird ein falsches Kennwort eingegeben, werden Sie erneut aufgefordert,
das richtige Kennwort einzugeben.

o Sie haben drei Versuche, das richtige Kennwort einzugeben. Wenn auch
beim dritten Versuch das falsche Kennwort eingegeben wird, bleibt Thnen
nur noch die Mglichkeit, im Fenster ,Kennwort" auf die Schaltfliche
|Ignorieren| zu klicken.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Ignorieren
das richtige Kennwort nicht verfiigbar ist.

, wenn ein Notfall vorliegt oder

Nach dem Klicken auf [Ignorieren| ist im Verwaltungsbildschirm nur

die Notfalluntersuchung ,Kein Name* verfiigbar. Es ist nicht méglich,

den WLM-Server abzufragen oder die Exportfunktion aufzurufen (falls
installiert). Um die Listen ,Buchen‘ und ,Befundung’ anzuzeigen, muss
das System neu gestartet und das richtige Kennwort im Fenster ,Kennwort
eingegeben werden.
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HINWEISE

* Um ausschlieBlich Zugriff auf neue Untersuchungen zu erhalten, kénnen Sie
im Fenster ,Kennwort jederzeit auf die Schaltfldche |Ignorieren| klicken.

* Wird das System versehentlich ausgeschaltet, ist fiir den Zugriff auf gespeicherte
Untersuchungen nach dem Neustart des Systems erneut das Kennwort erforderlich.

5.4.4 Ausschalten des Systems

O

VORSICHT

HINWEISE

Betrieb

1

Um das gesamte System auszuschalten, driicken Sie die Taste |System aus
[M14] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Am C-Bogenstativ werden sofort die folgenden Funktionen deaktiviert:
e Strahlung

» motorgesteuerte Hoheneinstellung

Die iibrigen Funktionen am C-Bogenstativ und auf der mobilen
Betrachtungsstation werden automatisch und kontrolliert ausgeschaltet,
um den Verlust von Daten zu vermeiden. Auch die folgenden Optionen
werden automatisch deaktiviert (sofern sie installiert sind):

« MDVDR

 ViewForum-Workstation

* Drucker

Das kontrollierte Herunterfahren kann einige Sekunden dauern. Warten Sie
nach dem Herunterfahren mindestens fiinf Sekunden, bis Sie das System
wieder einschalten.

Wenn das System anzeigt, dass es vollstindig heruntergefahren wurde,
trennen Sie es vom Stromnetz.

Nach dem Ausschalten muss das System an das Stromnetz angeschlossen werden,

um den Energiespeicher aufzuladen.

* Wenn Sie die Taste |System aus| [M14] mindestens 3 Sekunden lang gedriickt
halten, wird die Stromversorgung der gesamten mobilen Betrachtungsstation sofort
unterbrochen. Dies betrifft auch die Viewforum-Workstation (sofern sie installiert ist),
die ausgeschaltet wird, ohne zuvor heruntergefahren zu werden. Dadurch kénnen
Daten verloren gehen.

* Wenn eine Viewforum-Workstation installiert ist, warten Sie mindestens
10 Sekunden, bevor Sie das Philips Veradius-System wieder einschalten.

Nur so ist ein ordnungsgemdBes Hochfahren der Workstation gewdhrleistet.

* Wenn Sie die Taste |C-Bogenstativ aus| [C2] auf dem C-Bogenstativ driicken,

wird nur das C-Bogenstativ ausgeschaltet.

Tipps

Bilder schiitzen Schiitzen Sie alle benétigten Bilder, bevor Sie das System ausschalten.
Trennen des Das C-Bogenstativ kann wihrend einer Untersuchung ausgeschaltet
C-Bogenstativs (und vom System getrennt) werden. Nach dem erneuten AnschlieBen
vom System werden alle Einstellungen usw. wiederhergestellt.
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5.4.5 Not-Aus
Schalten Sie das System bei einem Notfall sofort aus.
1 Driicken Sie die Taste [Not-Aus| [C3], um das C-Bogenstativ auszuschalten.

2 Zichen Sie den Netzstecker der mobilen Betrachtungsstation aus der
Netzsteckdose.

WARNHINWEIS Wenn das Philips Veradius-System mit der Taste |[Not-Aus| [C3] ausgeschaltet wird,
werden einige Systemschaltkreise weiterhin mit Strom versorgt, bis das Netzkabel

der mobilen Betrachtungsstation aus der Steckdose gezogen wird.

5.4.6 Stromausfall

Bei einem Stromausfall

o gehen alle Bilder aus dem aktuellen Durchlauf verloren.
o wird der Dosisbericht fiir diesen Durchlauf nicht aktualisiert.
¢ geht die Verbindung zum DICOM-Netzwerk verloren,

und Ubertragungsaufgaben werden abgebrochen.

- Aufgaben, die wihrend der Ubergabe an die Ubertragungswarteschlange
abgebrochen wurden, gehen verloren und miissen erneut ausgewihlt
und an die Wartschlange iibergeben werden.

- Aufgaben, die wihrend der eigentlichen Ubertragung zum
DICOM-Netzwerk abgebrochen wurden, gehen nicht verloren.

Sie miissen jedoch vom Fenster ,Ubertragen‘ aus erneut iibertragen
werden.

Nach Wiederherstellung der Stromversorgung:

¢ Schalten Sie das System ein.

* Die Héheneinstellung ist sofort wieder verfiigbar.

¢ Das System benétigt etwa 1 Minute zum Hochfahren. Erst dann ist

die Radioskopie wieder méglich.

- Das System startet mit den Standardeinstellungen und einem neuen
Patienten.

- Referenzbilder, Subtraktionsmasken usw. miissen neu erstellt werden.
(Es konnen keine Bilder von anderen Patienten angezeigt oder
verwendet werden.)

» Wenn sich in der Ubertragungswarteschlange noch Bilder aus der letzten

Sitzung befinden, wird ggf. das Fenster ,Erinnerung’ angezeigt.

In der Warteschlange abgelegte, abgebrochene Ubertragungsaufgaben
konnen vom Fenster ,Ubertragen® aus fortgesetzt werden. Weitere
Informationen finden Sie in Abschnitt 5.18.
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5.4.7 Batteriemanagement

Bei intensiver Verwendung ist der Energiespeicher u. U. nicht in der Lage,
den Energiebedarf des Systems zu decken. Wenn der Vorrat des Energiespeichers
einen Mindestwert unterschreitet, wird auf dem Display des C-Bogenstativs
eine Warnmeldung angezeigt. Sowohl das C-Bogenstativ als auch die mobile
Betrachtungsstation miissen angeschlossen bleiben. Die mobile
Betrachtungsstation muss weiterhin an die Steckdose angeschlossen sein.
Dadurch kann der Energiespeicher neu aufgeladen werden, was durch die

orange Anzeige auf der Anschlusstafel links am C-Bogenstativ angezeigt wird.
I N

Abbildung 5.14 Ladungsanzeige des Energiespeichers

Ladungsanzeige Systemverriegelung

Zum Aufladen miissen weder das C-Bogenstativ noch die mobile
Betrachtungsstation eingeschaltet werden.

Wenn das Philips Veradius-System ausgeschaltet ist, gibt die
Ladungsanzeige auf der Anschlusstafel des C-Bogenstativs den Ladestatus
des Energiespeichers an. Je stirker der Energiespeicher entladen ist, desto
langsamer blinkt die Lampe. Ist das Philips Veradius-System eingeschaltet,
leuchtet die Ladungsanzeige durchgehend.

Die Batterie sollte vor dem Einsatz vollstindig aufgeladen sein.

VORSICHT Wurde das System zum Aufladen an das Stromnetz angeschlossen, miissen Sie es
vor dem Transportieren zu einem anderen Ort von der Stromversorgung trennen.

HINWEIS Die Batterie wird alle sechs Wochen automatisch neu aufgeladen. Eine Meldung

auf dem Display des Stativs weist Sie darauf hin, dass die Batterie aufgeladen wird.
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Unzureichende Ladung der Batterie

Wenn die Batterie auf unter 60 % ihrer Kapazitit entladen ist, wird
auf dem Display des C-Bogenstativs eine Warnmeldung eingeblendet.

Fillt die Ladung der Batterie auf unter 30 %, konnen hochauflgsende
Durchleuchtungsliufe und digitale Aufnahmen vom System automatisch
gestoppt werden. Die anderen Bildgebungsmodi sollten weiterhin verfiigbar sein.

Ist die Batterie bis auf 0 % entladen, wird die Réntgenstrahlung deaktiviert.
Zum erneuten Aktivieren der Réntgenstrahlung muss die Batterie auf
mindestens 15 % aufgeladen werden. Datfiir sind ungefihr 20 Minuten

erforderlich.
A

Wenn das Philips Veradius-System geparkt und zum Aufladen an die Steckdose
angeschlossen wurde, stellen Sie sicher, dass die Systemverriegelung auf ,,Deaktiviert
(Stellung ,,0“) gesetzt ist und der Schliissel entfernt wurde, um eine versehentliche
Aktivierung der Strahlung und Ausfiihrung von Bewegungen zu verhindern.
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5.5

5.5.1

Betrieb

Monitore

Die LCD-Monitore wurden werkseitig fiir eine optimale Bildqualitit
eingestellt. Die Helligkeits- und Kontrasteinstellungen der Monitore
konnen daher nicht direke geidndert werden.

Monitore der mobilen Betrachtungsstation

HINWEIS

VORSICHT

Die Monitore der mobilen Betrachtungsstation kénnen um bis zu 180°
gedreht werden, um bei der Nachverarbeitung und Verwaltung von Bildern
auf der mobilen Betrachtungsstation oder bei Untersuchungen am Tisch
eine optimale Sicht auf die Bilder zu gewihrleisten.

180°-Drehung

Abbildung 5.15 Monitore

Touchscreen

Auf dem Touchscreen des Untersuchungsmonitors kénnen Sie Vorginge,
fiir die normalerweise ein Touchpad erforderlich ist (zum Klicken auf
Schaltflichen und zum Auswihlen und Ziehen von Elementen), direkt durch

Beriihren des Bildschirms ausfiihren. Driicken Sie nicht allzu kriftig auf den
Bildschirm.

Fiir den Referenzmonitor ist kein Touchscreen verfiigbar.

Wenn der Touchscreen verschmutzt ist, reagiert der Zeiger moglicherweise ungenau.
Achten Sie darauf, dass der Touchscreen auch am Rand immer sauber ist.
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1

Transportposition

Beim Transport der mobilen Betrachtungsstation miissen die Monitore
geschlossen und mit den beiden Verriegelungsbolzen verriegelt werden.

Schlieflen Sie die Monitore.

Abbildung 5.16 Monitore in der Transportposition (Vorder- und Seitenansicht)

2 Um die Monitore zu verriegeln, zichen Sie den Verriegelungsbolzen heraus,

3

drehen Sie ihn um 90°, und lassen Sie ihn in der verriegelten Position einrasten.

Verriegelungsbolzen

Abbildung 5.17 Monitore: Verriegelungsbolzen fiir den Transport

Um die Monitore zu entriegeln, ziehen Sie den Verriegelungsbolzen heraus,
drehen Sie ihn um 90°, und lassen Sie ihn in der entriegelten Position
einrasten.

A

Achten Sie darauf, dass die Monitore vor dem Transport der mobilen
Betrachtungsstation in die Transportposition gebracht werden.

Beim Transport sollten die Monitore auBerdem in der MindesthGhe justiert sein.
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5.5.2

Hoheneinstellung

Damit die Monitore flexibel positioniert werden kénnen, lisst sich ihre

Hohe einstellen.
o

Abbildung 5.18 Anheben und Absenken der Monitore

A

WARNHINWEIS * Stellen Sie sicher, dass die Strahlungsanzeige fiir alle im Raum befindlichen

Personen gut sichtbar ist.
¢ Um zu verhindern, dass unbefugte Personen zufdllig oder absichtlich
Patientendaten einsehen, richten Sie die Systemmonitore so aus, dass sie von Tiiren,

Durchgdngen und anderen Bereichen mit Publikumsverkehr abgewandt sind.

VORSICHT Bei der Anpassung der Hohe sollten die Monitore gedffnet sein. Verwenden Sie beide

Betrieb

Hdnde. Halten Sie den Monitor in der Ndhe der Drehachse mit beiden Hdnden oben
(Position 1, auf beiden Seiten) oder unten (Position 2, auf beiden Seiten).

Stativmonitor

Mit dem Stativmonitor im C-Bogenstativ kann das Stativ bequemer
ausgerichtet werden. Der Monitor kann gedreht (um +/-135°) und
geneigt werden.

Philips Veradius  Version 1.1

Philips Healthcare



Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Monitore 5.5

Philips Veradius

HINWEIS

Version 1.1

| /"
— [ v E' — (
| ST, )
l

;"‘Jr (1]

Abbildung 5.19 Stativmonitor drehen und neigen

Der Stativmonitor ist ein Slave des Untersuchungsmonitors. Er sollte nur verwendet
werden, um das C-Bogenstativ auszurichten.
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5.6 Informationen und Hilfe

5.6.1 Informationen am C-Bogenstativ

1 Wenn auf dem Display des C-Bogenstativs ein Fehlercode angezeigt wird,
o driicken Sie die Taste |Informationen| [C4] am C-Bogenstativ, um sich
weitere Informationen zur Fehlermeldung anzeigen zu lassen.

Weitere Informationen finden Sie in Kapitel 6 ,System- und
Fehlermeldungen®.

5.6.2 Hilfe auf der mobilen Betrachtungsstation

Wenn Sie Unterstiitzung benstigen, kénnen Sie auf dem Untersuchungsmonitor
des Philips Veradius-Systems das Fenster ,Hilfe 6ffnen.

1 Driicken Sie die Taste [Hilfe| [M17], um das Fenster ,Hilfe® anzuzeigen.

o

Das Fenster ,Hilfe® wird eingeblendet. Es enthilt einen Index mit
Hilfeinformationen und Schaltflichen fiir zusitzliche Funktionen
(sieche unten).

| Hilfe
i B
" seoton |
| [ Index H Info ] Daktivieren SchlieRen ‘
|
| Index Bildschirm ‘Patientenverwaltung'
Index A || Diefolgenden Funktionen sind verfigbar: A

Hilfe verwenden

. X So buchen Sie einen Patienten:
= Mobile Betrachtungsstation

Klicken Sie auf die Schaltflache 'Buchen' und dann auf

| | = Fembedienung "Hinzufiigen', um das Fenster 'Untersuchung hinzufiigen'
E anzuzsigen.

i Schaltflache *Hinzufiigen* (So klicken Sie: Bringen Sie den Mauscursor auf das

! Schaltflidche *Andermn’ gewiinschte Element und driicken Sie die linke Maustaste.
Schaltfliche ‘Léschen’ Driicken Sie emeut die Taste 'Hilfe', um diesen Hilfetext

I Schaltflache 'Untersuchung: wieder auszublenden.)

Hilfeindex L. Schalifliche Untersuchung, | g ytgn sig dip Arbsitsliste ab: _ Hilfetextfenster

| Schaltflache ‘Dosisbericht Klicken Sie auf die Schaltfliche ‘Arbeitsliste abrufen’, um die
Schaltflache ‘Exportieren’ 1| Arbeitsliste mit neuen oder aktualisierten Patienten

| Schaltflache ‘Arbeitsliste abn abzurufen.

I S O A So wahlen Sie einen Patienten fiir die Bildakquisition aus:

, E:::gimi:{';:ze" Kiicken Sie auf die Schaltflache ‘Buchen’.

) Markieren Sie den entsprechenden Patienten und klicken Sie

| Name Patient auf die Schaltflache ‘Untersuchuna starten’.

| Geschlecht Patient {So markieren Sie einen Patienten: Klicken Sie in der

| Geburtsdatum Patient Patientenliste auf die gewlinschte Zeile.)

| Patienten-Nr.

| Untersuchungsdatum 1| So wahlen Sie einen Patienten flir die Bildauswertung aus: v
[T Markieren Sie den entsprechenden Patienten und klicken Sie

Abbildung 5.20 Fenster ,Hilfe’

HINWEIS Das Fenster ,Hilfe‘ kann nicht gedffnet werden, solange eine Akquisition lduft.
2 Vergewissern Sie sich, dass die Schaltfliche |Index| ausgewihlt ist.

3 Wihlen Sie im Hilfeindex einen Eintrag aus.
HINWEISE ¢ Mit der Bildlaufleiste konnen Sie zu Eintrdgen bldttern, die im Index weiter
unten stehen.

* Der Hilfeindex enthdlt eine vollstdndige Liste aller Texte. Dazu geh6ren

auch Informationen iiber Elemente, die optional oder deaktiviert sind.
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Der ausgewihlte Text wird im Hilfetextfenster angezeigt. Verwenden
Sie die Bildlaufleiste, wenn der Text nicht vollstindig auf dem Bildschirm
angezeigt wird.

Um Informationen zur Systemversion und Software anzuzeigen, klicken
Sie im Fenster ,Hilfe* auf die Schaltfliche |Info|.

Um die Anzeige von Popup-Hinweisen auf der Benutzeroberfliche zu
aktivieren, aktivieren Sie das Kontrollkistchen |Popup-Hinweise aktivieren|.

Popup-Hinweise werden angezeigt, wenn das Kontrollkistchen
|Popup-Hinweise aktivieren| aktiviert ist.

Nach der Aktivierung von Popup-Hinweisen und dem Schlieffen des
Fensters ,Hilfe‘ werden nach einer kurzen Verzogerung Popup-Hinweise
angezeigt, wenn sich der Cursor auf der Benutzeroberfliche iiber einer
Schaltfliche oder einem anderen Element befindet. Der Popup-Hinweis
enthilt Informationen iiber das Element an der Cursorposition

(auch wenn es deaktiviert ist).

Bei Bedarf kénnen die Popup-Hinweise wieder ausgeschaltet werden.
Deaktivieren Sie dazu das Kontrollkistchen |Popup-Hinweise]|
im Fenster ,Hilfe".

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Schliefen|, um das Fenster ,Hilfe'
nach dem Lesen der Hilfeinformationen zu schliefSen.

Das Fenster ,Hilfe‘ kann auch so geschlossen werden:
* Durch Driicken der Taste |Hilfe| [M17], wdhrend das Fenster ,Hilfe‘ ge6ffnet ist.
* Durch Starten einer Akquisition.
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5.7 Verwalten von Patienten und Untersuchungen

Patienten und Untersuchungen werden im Verwaltungsbildschirm verwaltet.

,,,,,,, Der Verwaltungsbildschirm wird nach dem Systemstart angezeigt. Er kann
] auch wihrend einer Untersuchung oder Verarbeitung jederzeit durch
Driicken der Taste |Verwaltung| [M16] gedffnet werden.

Patienten und die zugehdrigen Untersuchungen werden in zwei

Patientenlisten gespeichert:

¢ Die Liste ,Buchen® enthilt Patienten, die fiir eine Untersuchung gebucht
sind. Gebuchte Untersuchungen werden entweder direkt am System
eingegeben oder vom RIS/KIS abgerufen.

¢ Die Patientenliste ,Befundung’ enthilt alle erfassten Untersuchungen,
die auf dem System gespeichert sind. Die in der Liste ,Befundung’
enthaltenen Untersuchungen konnen fiir die Anzeige oder die
Nachverarbeitung gedffnet werden. Zudem kénnen sie je nach den
installierten Optionen gedruckt, zu Zielen wie z. B. einem PACS
exportiert oder auf verschiedenen Medien gespeichert werden.

Name W/M |Geburtsd. | Patienten-Nr. Untersuchungstyp Azt

‘ Hinzufiigen l B patient 01 M 09-08-1953 3457567 Extremities

== Ppatient 02 F 05-07-1960 45734945 Pehis

‘ frae I Patient 03 F 10-12-1958 84]KH89327 Thorax Physician 01

‘ Loschon l Patient 04 M 12-04-1946 4HG4T3 Pelis Physician 02
Patient 05 F 08-11-1949 873487 Physician 03

Thorax
‘ Untersuchung starten I

‘ Arbeitsliste abrufen I
‘ Infovon Arbeitsliste I

Abbildung 5.21 Verwaltungsbildschirm

HINWEISE Wenn der Kennwortschutz aktiviert ist, aber kein giiltiges Kennwort eingegeben wird,
haben Sie Zugriff auf die Listen ,Buchen‘ und ,Befundung’, obwohl diese keine Daten
enthalten. Auf diese Weise ist gewdhrleistet, dass Notfalluntersuchungen erfasst
und befundet werden kénnen.

Tipp

Touchscreen Die in den folgenden Abschnitten beschriebenen Funktionen kénnen
Uber den Touchscreen ausgefiihrt werden. Durch Beriihren des
Bildschirms konnen Sie direkt auf Schaltflichen klicken sowie

Elemente auswihlen und tiber den Bildschirm ziehen.

A

WARNHINWEIS Das Philips Veradius-System ist nicht fiir Langzeitspeicherung ausgelegt. Daher sollten
immer nur die Daten des Patienten gespeichert werden, der gerade untersucht wird.
Aus Griinden der Datensicherheit sollten Patientendaten auBerdem auf einem sicheren
Speichergerdt (z. B. PACS) gespeichert werden.
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HINWEISE

HINWEIS

Philips Veradius  Version 1.1

Die Liste ,Buchen® enthilt alle gebuchten Untersuchungen, die auf dem
System eingegeben wurden. Die Untersuchungen werden in der Liste
standardmiflig in der Reihenfolge angezeigt, in der sie eingegeben wurden.
Sie kénnen die Liste jedoch durch Klicken auf die gewiinschte Feldkopfzeile

nach einem beliebigen Feld sortieren.

* Aus Griinden der Bedienerfreundlichkeit wird nur eine Seite mit gebuchten
Untersuchungen angezeigt (98 Untersuchungen). Auch wenn die Liste ,Buchen®
bereits voll ist, kbnnen Sie eine neue gebuchte Untersuchung eingeben.

In diesem Fall wird die dlteste Untersuchung aus der Liste entfernt.
* Informationen zum Entfernen aller Untersuchungen aus der aktuellen Liste

finden Sie in der Servicedokumentation.

Jede Zeile in der Liste ,Buchen” stellt eine Untersuchung dar und besteht
aus verschiedenen Feldern zum Speichern von Informationen iiber die
Untersuchung.

Feld Beschreibung

Name Maximal 20 Zeichen.

Geschlecht Mainnlich, Weiblich oder Unbekannt.

Geburtsdatum Das Format dieses Feldes wird bei der Installation festgelegt.
Patienten-Nr. Maximal 12 Zeichen.

Untersuchungstyp  Wird aus einer Dropdown-Liste ausgewahlt.
Die Akquisition fiir den Patienten beginnt mit dem ausgewihlten
Untersuchungstyp.
Informationen zum Andern des Standarduntersuchungstyps finden

Sie in Abschnitt 3.2 ,Fenster ,Einrichten®.
Arzt Wird aus einer Dropdown-Liste ausgewihlt.
Informationen zum Bearbeiten der Arzteliste finden Sie in Abschnitt 3.2

,Fenster ,Einrichten®.

Untersuchungsstatus
Die Untersuchungen in der Liste ,Buchen‘ kénnen durch ein Statussymbol

vor dem Namen des Patienten gekennzeichnet sein, das auf besondere
Umstinde hinweist:

Status Beschreibung
% Die Untersuchung wurde vom WLM-Server (RIS/KIS) importiert.
-

Besteht der Name einer Untersuchung, die von einem WMS-Server (Option) importiert
wurde, aus mehr als 20 Zeichen, werden auf der mobilen Betrachtungsstation nur die
ersten 20 Zeichen angezeigt. Die iibrigen Zeichen bleiben jedoch erhalten. Wird die
Untersuchung beispielsweise in einem PACS archiviert, ist wieder der volle Name
verfiigbar.
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Liste ,Befundung*

HINWEIS

Die Liste ,Befundung’ enthilt alle abgeschlossenen Untersuchungen,

die auf dem System erfasst wurden (einschliefflich der aktuellen,

zur Akquisition ausgewihlten Untersuchung). Die Untersuchungen werden
in der Liste standardmifSig in der Reihenfolge des Untersuchungsdatums
angezeigt, Sie konnen die Liste jedoch durch Klicken auf die gewiinschte
Feldkopfzeile nach einem beliebigen Feld sortieren.

Die Liste ,Befundung® kann mehrere Seiten mit Untersuchungen enthalten. Verwenden
Sie die Bildlaufleiste, oder driicken Sie die Taste |Bild-Auf] [M19] oder |Bild-Ab| [M37],
um weitere Seiten anzuzeigen.

Jede Zeile in der Liste ,Befundung’ stellt eine Untersuchung dar und besteht
aus verschiedenen Feldern zum Speichern von Informationen iiber die
Untersuchung.

Feld Beschreibung

Name Maximal 20 Zeichen.

Geschlecht Mannlich, Weiblich oder Unbekannt.

Geburtsdatum Das Format dieses Feldes wird bei der Installation festgelegt.
Patienten-Nr. Maximal 12 Zeichen.

Unt.-datum Datum der ersten Akquisition.

Das Format dieses Feldes wird bei der Installation festgelegt.

Typ Hier wird der letzte Untersuchungstyp angezeigt, der fiir diese
Untersuchung verwendet wurde (auch wenn einige Bilder zuvor mit
einem anderen Untersuchungstyp aufgenommen wurden).
Informationen zum Andern des Standarduntersuchungstyps finden Sie
in Abschnitt 3.2 ,Fenster ,Einrichten*.

Arzt Wird aus einer alphabetisch sortierten Dropdown-Liste ausgewahlt.
Informationen zum Bearbeiten der Arzteliste finden Sie in Abschnitt 3.2

,Fenster ,Einrichten®.

Bild Anzahl der Bilder, die mit der Untersuchung gespeichert wurden.

Untersuchungsstatus

Die Untersuchungen in der Liste ,Befundung’ kénnen durch ein
Statussymbol vor dem Namen des Patienten gekennzeichnet sein,
das auf besondere Umstinde hinweist:

Beschreibung

Die Untersuchung, die derzeit zur Akquisition ausgewahlt ist.

Die Untersuchung, die derzeit zur Befundung ausgewihlt ist.

30§

Wenn die zur Befundung ausgewihlte Untersuchung zugleich die zur Akquisition

ausgewihlte Untersuchung ist, wird der Status ,Akquisition‘ angezeigt.

Der letzte Export von Bildern dieser Untersuchung wurde erfolgreich
abgeschlossen.

Die Untersuchung wurde vom WLM-Server (RIS/KIS) importiert.

iy
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1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Buchen|,
um die Liste ,Buchen® anzuzeigen.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Hinzufiigen|.
Das Fenster ,Hinzufiigen® wird eingeblendet.
Hinzufiigen

Patient

Name Patient |

Patienten-Nr. |

Geburtsdatum (TT-MM-]]1])

Geschlecht () Mannlich () Weiblich @) Unbekannt
Untersuchung
o fomae @

Arzt | El
‘ 0K I ‘ Abbrechen ]

Abbildung 5.22 Fenster ,Hinzufligen®

Geben Sie mit der Tastatur in das Feld ,Name Patient’ den Namen des
Patienten ein, und driicken Sie die | Tabulator|-Taste, um den Cursor
in das nichste Feld zu setzen.

Geben Sie die Patienten-Nr. in das gleichnamige Feld ein, und driicken
Sie die | Tabulator|-Taste, um den Cursor in das nichste Feld zu setzen.

Geben Sie in das Feld ,Geburtsdatum® das Geburtsdatum des Patienten ein.

Das Geburtsdatum muss einschlieBlich der Bindestriche in dem Format eingegeben

werden, das rechts vom Feld ,Geburtsdatum® angezeigt wird.

Geben Sie das Geschlecht des Patienten an, indem Sie eine der verfiigbaren
Optionen auswihlen.

Wihlen Sie im Dropdown-Menii , Typ‘ den Untersuchungstyp aus.

Wihlen Sie im Dropdown-Menii ,Arzt’ den Arzt aus.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |OK]|, um die neue Untersuchung zu
bestitigen.

Das Fenster ,Hinzufiigen® wird geschlossen, und die neue Untersuchung wird
der Liste ,Buchen® hinzugefiigt.
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Tipps
Nachtragliche Sie mussen die Patientendaten nicht unbedingt vor der Untersuchung

Eingabe von Daten eingeben. Die Daten kdnnen auch nachtriglich gedndert werden.

Navigieren Anstatt die |Tabulator|-Taste zu driicken, kénnen Sie ein anderes Feld
auch dadurch auswihlen, dass Sie es auf dem Touchscreen beriihren oder

mit dem Zeiger darin klicken.

Auswahl aus Driicken Sie die Taste |[Nach oben| [M26] oder |Nach unten| [M34],

einer Liste um durch die Elemente einer Dropdown-Liste zu blattern.

Korrekturen Bei inkorrekten oder falsch eingegebenen Daten:
* Driicken Sie die Tasten |Vorheriges| [M25] und |Nachstes| [M27],
um den Cursor neben einem falsch eingegebenen Zeichen zu platzieren.
* Driicken Sie auf der Tastatur die |Riicktaste| (nach einem Zeichen) oder
die Taste |Entf| (vor einem Zeichen), um das falsch eingegebene Zeichen

zu entfernen.

Driicken Sie die Taste |Riickgangig| [M35], um eine Anderung in einem
Feld rickgingig zu machen und den Originalwert wiederherzustellen.
Sonderzeichen In die Felder kénnen auch Sonderzeichen eingegeben werden:
* Halten Sie die Taste |Verfassen| [M13] gedriickt, und geben Sie das
erste Zeichen ein.
* Lassen Sie die Taste |Verfassen| [M13] wieder los, und geben Sie das

zweite Zeichen ein.

Eine vollstindige Liste finden Sie in Abschnitt 10.1 ,Sonderzeichen‘.

5.7.4 Bearbeiten einer Untersuchung

HINWEIS

Betrieb

Die in der Liste ,Buchen’ oder ,Befundung’ angezeigten Untersuchungen
kénnen geidndert werden. Wihlen Sie im Verwaltungsbildschirm die
gewiinschte Liste aus.

Wihlen Sie in der Liste den gewiinschten Untersuchungseintrag aus.
Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Andern|.

Das Fenster ,Andern‘ wird eingeblendet. Das Fenster ,Andern‘ enthilt
die gleichen Elemente wie das Fenster ,Hinzuftigen".

Bearbeiten Sie die Elemente nach Bedarf.

Wenn die Untersuchung von einem WLM-Server abgerufen wurde, kénnen nur der
Arzt und der Untersuchungstyp gedndert werden.

Klicken Sie auf dif: Schaltfliche |OK], um die an der Untersuchung

vorgenommenen Anderungen zu bestitigen.

Das Fenster ,Andern‘ wird geschlossen, und die Untersuchung wird
aktualisiert.
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Loschen einer Untersuchung

VORSICHT

Untersuchungen kénnen aus den beiden Listen ,Buchen® und ,Befundung’
geloscht werden. Wihlen Sie im Verwaltungsbildschirm die gewiinschte
Liste aus.

Wihlen Sie in der Liste den gewiinschten Untersuchungseintrag aus.
Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Léschen).
Das Fenster ,Loschen® wird eingeblendet.

Léschen

Soll diese Untersuchung wirklich geldscht werden?

Name Patient: Patient 01
Patienten-Nr.: 65
Geburtsdatum: 01-01-1980
Geschlecht: Unbekannt
Anzahl der Bilder: 0

T

Abbildung 5.23 Fenster ,L6schen’

Im Fenster ,Ldschen® werden zur Bestitigung die Untersuchungsdaten
angezeigt.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Ja|, um die Untersuchung zu lgschen.

Die Untersuchung wird aus dem System geloscht, und das Fenster ,Lschen’
wird geschlossen.

Das Loschen einer Untersuchung kann nicht riickgdngig gemacht werden.

Auswihlen eines Patienten fiir die Akquisition

Version 1.1

1

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Buchen|,

um die Liste ,Buchen® anzuzeigen.

Wihlen Sie in der Liste ,Buchen einen Patienten fiir die Akquisition aus.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |[Untersuchung starten|.

Die Untersuchung wird zur Akquisition ausgewihlt.
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Der Verwaltungsbildschirm auf dem Untersuchungsmonitor wird durch
einen leeren Bildschirm ersetzt. Der Name des Patienten wird in der Mitte
des Bildschirms angezeigt. Das System ist nun zur Akquisition bereit.

Hospital $15
Patient
G. Richardson
ID123
31-12-1999 M
Untersuchung
Dr Janssen
Extremitéten

G. Richardson

Abbildung 5.24 Bereit zur Akquisition

Alle neu erfassten Bilder werden dieser Untersuchung hinzugefiigt.

Tipps
Status Fiir die Akquisition kénnen nur Patienten aus der Liste ,Buchen’

ausgewihlt werden.

Untersuchungstyp Wenn kein Untersuchungstyp ausgewihlt ist, wird der Standardtyp
verwendet.
Der Typ kann wihrend der Untersuchung am C-Bogenstativ geandert
werden.
Driicken Sie dazu die Softtaste [Untersuchungstyp| [C18], wahlen Sie den
gewiinschten Untersuchungstyp aus, und bestdtigen Sie. Sie konnen den
Untersuchungstyp fiir den Patienten auswiahlen, wahrend die mobile
Betrachtungsstation nicht an das C-Bogenstativ angeschlossen ist.
Erfassen Es ist auch moglich, Bilder aufzunehmen, ohne auf die Schaltfliche
|Untersuchung starten| zu klicken.
Wird die Akquisition gestartet, ohne zuvor einen Patienten auszuwihlen,

werden die erfassten Bilder in der Untersuchung ,Kein Name'* gespeichert.

Befunden von Untersuchungen

Detaillierte Informationen iiber das Auswihlen einer Untersuchung zur
Befundung und iiber die zugehorigen Nachverarbeitungsaufgaben finden Sie
in den Abschnitten 5.15 ,Befunden von Bildern‘ und 5.21
,Bildverarbeitung'.
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HINWEIS
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Um das System optimal zu nutzen, fiihren Sie die folgenden Schritte aus.
Wihlen Sie den richtigen Untersuchungstyp aus.

Beim richtigen Untersuchungstyp werden die Systemparameter automatisch

voreingestellt, und die Notwendigkeit manueller Anpassungen ist geringer.
Die folgende Tabelle enthilt eine Ubersicht iiber die Untersuchungstypen

und ihren Verwendungszweck.

Untersuchungstyp?
Extremitaten

Kopf

Wirbelsiule

Becken

Thorax
Herzschrittmacher
ERCP

Urologie

Schmerztherapie'

Vaskulir Extremititen’

Vaskulir Zerebral'

Vaskular!

Vaskulir CO,’

Koronararterie 15'

Koronararterie 23!

Elektrophysiologie'

' Optionale Untersuchungstypen

Verwendungszweck
Frakturheilung aller Extremitdten und sonstigen Knochen

Wirbelsaulenfixierungen (Hals- und Brustwirbelsaule),

Schmerztherapie, Neuromodulation, Lasernukleolyse
Frakturheilung, Skoliose-/Lordose-Korrektur, Schmerztherapie

Aufnahmen aller Teile der Beckenknochenstruktur, tiberwiegend

zur Frakturheilung

Zum Einfiihren von Kathetern in der Thoraxregion

Fir Herzschrittmacher- und Wiederbelebungsimplantate
ERCP-Verfahren (Endo Retrograde Cholangio Pancreatic) und
weitere Weichteilaufnahmen im Abdominalbereich, wo starker
Kontrast erforderlich ist.

Urologische und Histero-Verfahren im Abdominalbereich mit
starkem Kontrast

Fir alle Knochenstrukturen; bequeme Kombination mit digitalen
Aufnahmen. Wird auch bei Neurostimulationen verwendet.
Mit einfacher Subtraktionsméglichkeit.

Arteria femoralis, Arteria poplitea, Endarterektomie,

Bypass-Steuerung

Interkraniales Aneurysma

Abdominale Aortenaneurysma-Verfahren (AAA) und alle
weiteren vaskuliren Verfahren im Abdominalbereich
Abdominale Aortenaneurysma-Verfahren (AAA) und alle
weiteren vaskuldren Verfahren im Abdominalbereich mit CO,
als Kontrastmittel

Koronararterie (linke/rechte KoronargefiBe, Koronararterien und
Ventrikulografie links) und Herzklappenersatz

Vaskulire Verfahren rund um das Herz

Elektrophysiologie, Standardbildqualitit mit viel Bewegung und

sehr langen Verfahrenszeiten

2 Die verfiigbaren Optionen hingen vom installierten Untersuchungssatz ab.

Die Namen von Untersuchungstypen kénnen vom Kundendienst gedndert und
aus der Liste entfernt werden. Die technischen Parameter bleiben jedoch erhalten.

Starten Sie die Aufnahme, indem Sie den linken oder rechten Hand- oder

Fufischalter driicken.

* Mit dem linken Hand- oder Fuf8schalter starten Sie die dosissparende
Durchleuchtung.

e Mit dem rechten Hand- oder Fufischalter starten Sie die hochaufl6sende
Durchleuchtung, digitale Aufnahmen oder Gefifbilder.
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5.9

Aufnahmemodi

Verfiigbare Aufnahmemodi

(der ausgewihlte Aufnahmemodus

Betrieb

ist hervorgehoben)

Softtasten

Der Aufnahmemodus wird automatisch konfiguriert, wenn Sie einen
Untersuchungstyp auswihlen. Der Aufnahmemodus ist der unter dem rechten
Hand- oder Fuf8schalter programmierte Modus (gelber Schalter auf dem
Handschalter).

Abbildung 5.25 Handschalter
Sie kénnen einen anderen Aufnahmemodus auswihlen, indem Sie die

Softtaste [Modus| (gelb) am C-Bogenstativ, das mittlere Pedal [F2] des
Fufschalters oder die Taste [Mode| (Modus) [R8] der Fernbedienung driicken.

o

Extremitdten Untersuchung

Review

(AT 4s Fluoro FluoHQ Beweg. DigAuf

Softtaste |Mode|
(Modus)

Abbildung 5.26 Bedienkonsole des C-Bogenstativs: Auswihlen eines Aufnahmemodus

Es kann folgende Griinde geben, den Aufnahmemodus zu dndern:

¢ Sie mochten zwischen Durchleuchtung (dynamisch) und digitaler
Aufnahme umschalten.

¢ Sie mochten zwischen Durchleuchtungstypen (siche unten) umschalten,
um den Kontrast oder das Rauschen in den Bildern zu erhéhen oder
zu verringern.

¢ Sie mochten zwischen Gefif$funktionen umschalten.
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Das Philips Veradius-System bietet die folgenden Aufnahmemodi an:

* FluoLD: Dosissparende Durchleuchtung

* Fluoro: Normale Durchleuchtung

* FluoHQ: Hochauflssende Durchleuchtung

e Boost:  Durchleuchtung statischer Objekte mit hoher Dosis (max. 20R)

e Beweg.: Hohe Dosis pro Bild mit geringer Rauschunterdriickung bei
beweglichen Objekten

o Subtr:  Subtraktionsmodus

o Trace:  Trace-Modus

* Roadmp: Roadmap-Modus

» DigAuf: Einzelbilder mit hoher Auflgsung

* Die verfiigbaren Modi hdngen vom ausgewdhlten Untersuchungstyp bzw.
vom installierten Untersuchungssatz ab.

* Beim Philips Veradius-System ist der Durchleuchtungsmodus ein gepulstes
Verfahren.

* Der ausgewdhlte Aufnahmemodus wird in der rechten Ecke des Monitors angezeigt.
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5.10 Erstellen von Bildern mittels dosissparender
Durchleuchtung (LDF)

Fiir die Positionierung bzw. Umpositionierung des C-Bogens und als
Orientierunggshilfe bei chirurgischen und interventionellen Verfahren

empfiehlt sich die dosissparende Durchleuchtung (LDF).

1 Um ein LDF-Bild zu erstellen, driicken Sie entweder die linke Taste [H1]
des Handschalters oder das linke Pedal [F1] des Fufischalters.

Wihrend das System die Aufnahme vorbereitet, wird fiir kurze Zeit
das Sanduhrsymbol angezeigt.

Am Live-Symbol erkennen Sie, dass ein neu aufgenommenes Bild
angezeigt wird.

El=s ©

Das Bild wird auf dem Untersuchungsmonitor angezeigt. Beim Loslassen
der linken Taste [H1] des Handschalters oder des Fuf$schalters [F1] wird
die Rontgenstrahlung beendet, und das LIH-Bild wird angezeigt.

Tipp
Zuriicksetzen Dauert eine Durchleuchtung langer als 5 Minuten, ertont ein
des Timers fiir akustisches Signal. Driicken Sie die Taste |5-Minuten-Durchleuchtung
Durchleuchtungen zuriicksetzen| [C13], um das Signal auszuschalten. Danach kénnen
Sie mit der Durchleuchtung fortfahren.
Wenn Sie das Signal nicht innerhalb von 5 Minuten zuriicksetzen,
wird die Rontgenstrahlung deaktiviert.
Pulsfrequenz Um die Pulsfrequenz zu andern, driicken Sie die Softtaste
|Pulsfrequenz| und wihlen die gewiinschte Frequenz.
5.10.1 Erstellen von Durchleuchtungsmomentaufnahmen von
Live-Bildern
5 1 Fiihren Sie einen der folgenden Schritte aus, um wihrend einer
= Live-Durchleuchtung das aktuell angezeigte Bild zu speichern:
* Diriicken Sie die Taste |Schiitzen| [M32] auf der mobilen
Betrachtungsstation.

e Driicken Sie die Taste |Schiitzen| [R6] auf der Fernbedienung.
¢ Driicken Sie die Taste |Schiitzen| [C5] auf dem C-Bogenstativ.

Das als Momentaufnahme aufgezeichnete Bild wird in einem neuen
Durchlauf gespeichert.

2 Driicken Sie erneut die Taste |Schiitzen| [M32/R6/C5], um wihrend

O ) . )
= derselben Durchleuchtung weitere Bilder zu speichern. Alle wihrend
derselben Durchleuchtung gespeicherten Bilder werden im selben
Durchlauf gespeichert.
HINWEIS ¢ Wenn Sie die Funktion ,Durchleuchtungsmomentaufnahme® nutzen,

wird automatisch auch das LIH-Bild als Teil des Durchlaufs gespeichert.
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Erstellen von Bildern mittels hochauflosender
Durchleuchtung (HQF)

HINWEISE

@M§9

Die hochauflgsende Durchleuchtung (HQF) empfiehlt sich, wenn Sie eine
héhere Bildqualitit als bei einer dosissparenden Durchleuchtung (LDF)
benétigen.

Driicken Sie entweder die rechte Taste [H2] des Handschalters oder
das rechte Pedal [F3] des Fuflschalters, um die HQF zu starten.

Wihrend das System die Aufnahme vorbereitet, wird fiir kurze Zeit das
Sanduhrsymbol angezeigt.

Am Live-Symbol erkennen Sie, dass ein neu aufgenommenes Bild
angezeigt wird.

Das Bild wird auf dem Untersuchungsmonitor angezeigt. Beim Loslassen der
rechten Taste des Handschalters [H2] bzw. des Fuischalters [F3] wird die
Réntgenstrahlung beendet, und das LIH-Bild wird angezeigt.

Tipp
Pulsfrequenz Um die Pulsfrequenz zu dndern, driicken Sie die Softtaste

|Pulsfrequenz| und wiahlen die gewiinschte Frequenz.

* Die maximale Durchlaufzeit einer HQF betrdgt 60 Sekunden bei den
Pulsfrequenzen 1/2 und 1/4 und 30 Sekunden bei voller Pulsfrequenz.

* Die Bilder werden im (ungeschiitzten) Arbeitsbereich des Bilddatentrdgers fiir
hochauflésende Aufnahmen gespeichert. Wenn sie nicht geschiitzt sind, kénnen
sie jedoch durch nachfolgende Durchldufe iiberschrieben werden (siehe auch
Abschnitt 5.16).

Erstellen digitaler Aufnahmen

Version 1.1

©
=

€]l ==

Digitale Aufnahmen sind Einzelbilder zum Archivieren qualitativ
hochwertiger Aufnahmen.

Wenn der digitale Aufnahmemodus noch nicht ausgewihlt ist,
driicken Sie die Softtaste [Modus| [C18], und wihlen Sie ,DigAuf'.

Um eine optimale Bildqualitit zu gewihrleisten, erstellen Sie zum Festlegen
des richtigen kV-Wertes zunichst ein Ubersichtsbild mittels LDF.

Driicken Sie dann entweder die rechte Taste [H2] des Handschalters oder das
rechte Pedal [F3] des Fufschalters, um eine einzelne Aufnahme zu erstellen.

Wihrend das System die Aufnahme vorbereitet, wird das Sanduhrsymbol
angezeigt.

Am Live-Symbol erkennen Sie, dass ein neu aufgenommenes Bild
angezeigt wird.

Die Aufnahme ist fertig, wenn ein Signalton zu héren ist und das LIH-Bild
angezeigt wird.
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5.13 Erstellen von GefaBBbildern

Einige Untersuchungstypen kénnen zum Erstellen von Gefif$bildern
verwendet werden. In diesen Untersuchungstypen kénnen Sie mit der
Softtaste [Modus| zwischen den folgenden Optionen wihlen:

e Fluoroskopie

¢ Subtraktion

o Trace

* Roadmap

¢ Digitale Aufnahme

5.13.1 Durchfithren von Subtraktionen

1 Andern Sie den Modus auf eine der folgenden Arten in ,Subtr®:
e Diriicken Sie die Softtaste [Modus|, und wihlen Sie ,Subtr".
¢ Driicken Sie das mittlere Pedal [F2] des Fuf$schalters, um in den Modus
,Subtr‘ zu wechseln.
¢ Driicken Sie die Taste [Mode| (Modus) [R8] auf der Fernbedienung,

um in den Modus ,Subtr® zu wechseln.

Der Modus wird unten rechts auf dem Monitor angezeigt.

Tipps
Bewegungsartefakte System und Patient diirfen wahrend der Subtraktion nicht bewegt

werden, da sonst Bewegungsartefakte entstehen.

2  Driicken Sie entweder die rechte Taste [H2] des Handschalters oder das
ﬁ]—k rechte Pedal [F3] des Fufischalters.

Nach der Erstellung der Maske wird das Bild grau angezeigt, und auf
dem Monitor wird die Meldung ,Injizieren‘ eingeblendet.

3 Starten Sie die Injektion des Kontrastmittels.
Auf dem Monitor werden Bilder des Kontrastmittelbolus angezeigt.

4  Geben Sie die Taste des Handschalters [H2] bzw. das Pedal des
Fuf3schalters [F3] frei, sobald der Kontrastmittelbolus verschwunden ist.

HINWEIS Geben Sie den Hand-/FuBschalter nicht frei, bevor der Subtraktionsdurchlauf
volistdndig abgeschlossen ist. Bei Freigabe des Hand-/FuBschalters wird unmittelbar

nach der Durchleuchtung eine neue Maske erstellt.

5 Um die einzelnen Bilder des Durchlaufs anzuzeigen, driicken Sie die
iy Softtasten |Vorheriges| und |Nichstes| [C18] am C-Bogenstativ, [R3] und
[R4] auf der Fernbedienung oder [Vorheriges| [M25] und |Nichstes| [M27]
auf der mobilen Betrachtungsstation.

6 Um die aufgenommenen Bilder dynamisch zu iiberpriifen, driicken Sie die
e Softtasten |Befundung| und |Durchlauf zyklisch wiedergeben| [C18] am
C-Bogenstativ, [R1] auf der Fernbedienung oder |Durchlauf zyklisch
wiedergeben| [M24] auf der mobilen Betrachtungsstation.
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Tipps

Korrekturen Informationen tiber Korrekturen an einem Subtraktionsdurchlauf finden
Sie in den Abschnitten 5.13.4 ,Neue Maske auswiahlen‘ und 5.21.6
,Pixelverschiebung'.

Subtraktion ein/aus Die Subtraktion kann wahrend eines Verfahrens oder bei der

Nachverarbeitung durch Driicken der Taste |Subtr. ein/aus|
[R9/M30] auf der Fernbedienung oder der mobilen

Betrachtungsstation ein- bzw. ausgeschaltet werden.

Erstellen einer Roadmap nach der Subtraktion

Mit dem Philips Veradius-System kann bei der Katheterisierung von
Gefiflen ein subtrahiertes Bild als so genannte ,Roadmap*, d. h. als
Fithrungshilfe, eingesetzt werden.

1 Wihlen Sie aus einem bereits erfassten Subtraktionsdurchlauf ein Bild aus,
das als Roadmap verwendet werden soll.

Weitere Informationen iiber das Navigieren durch Bilder finden Sie in

den Abschnitten 5.15.3 ,Einzelbildanzeige® und 5.15.4 ,Ubersichtsanzeige‘.

2 Andern Sie den Modus auf eine der folgenden Arten in ,Roadmap*:
¢ Driicken Sie die Softtaste [Modus|, und wihlen Sie ,Roadmap".
e Driicken Sie das mittlere Pedal [F2] des Fuf$schalters, um in den Modus

,Roadmap‘ umzuschalten.
e Driicken Sie auf der Fernbedienung die Taste [Mode| (Modus) [R8],

um in den Modus ,Roadmap‘ umzuschalten.

Der Modus wird unten rechts auf dem Monitor angezeigt.
Auf dem Monitor wird die Meldung ,Katheter® angezeigt.

3 Driicken Sie entweder die linke [H1] oder die rechte [H2] Taste des
Handschalters oder das linke Pedal [F1] des Fuf$schalters.

Das System wechselt in den Modus ,Roadmap‘. Das Maskenbild wird

invertiert, sodass die Gefifle weifd angezeigt werden.

Das Bild kann nun bei der Katheterisierung als Fithrungshilfe verwendet

werden.
HINWEIS Wenn Sie ein Bild eines vorherigen Durchlaufs verwenden, vergewissern Sie sich,
dass sich weder das Philips Veradius-System noch der Patient in der Zwischenzeit
bewegt haben.
Tipps
Verwenden anderer Als Roadmap kénnen auch nicht subtrahierte Kontrastbilder eingesetzt
Bilder als Roadmap werden.
SmartMask Sie kénnen auch ein Bild auf dem Referenzmonitor als Roadmap-Maske

verwenden. Driicken Sie dazu die Taste [SmartMask| [R7] auf der

Fernbedienung.
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Erstellen einer Roadmap mit Trace

Mithilfe der Spitzenabschattung kann das Gefiflsystem des relevanten
Bereichs in einem Bild vollstindig abgeschattet angezeigt werden. Wihrend
das Kontrastmittel durch den relevanten Bereich flief3t, verfolgt das System
alle Durchleuchtungsbilder (Trace schwarz fiir Jod- und Trace weifd fiir
CO,-Injektionen, je nach Untersuchungstyp). Auf diese Weise kann ein
Subtraktionsbild erstellt werden, auf dem alle Bereiche angezeigt werden,
durch die das Kontrastmittel geflossen ist. Das so erstellte Bild dient dann
bei der Katheterisierung als Roadmap.

Andern Sie den Modus auf eine der folgenden Arten in ,Trace":
¢ Diriicken Sie die Softtaste [Modus|, und wihlen Sie , Trace".
¢ Driicken Sie das mittlere Pedal [F2] des Fuf$schalters, um in den Modus

,Trace® zu wechseln.
¢ Driicken Sie die Taste [Mode| (Modus) [R8] auf der Fernbedienung,

um in den Modus , Trace® zu wechseln.

Der Modus wird unten rechts auf dem Monitor angezeigt.

Tipps
Optimale Bildqualitit ~ Stoppen Sie sofort nach der Erstellung des GefaBbildes, um eine
optimale Bildqualitit zu erhalten.

Bewegungsartefakte Bewegen Sie wihrend des Verfahrens weder das System noch

den Patienten, da sonst Bewegungsartefakte entstehen.

Driicken Sie entweder die rechte Taste des Handschalters [H2] oder
das rechte Pedal [F3] des Fufischalters.

Leiten Sie die Injektion des Kontrastmittels ein, wenn die Meldung
JInjizieren® auf dem Monitor eingeblendet wird.

Beim Loslassen der Handschaltertaste [H2] bzw. des Fuf3schalterpedals [F3]
schaltet das System automatisch in den Modus ,Roadmap".

Wihrend des Tracing werden die mit Jod gefiillten Gefif3e auf dem
Subtraktionsbild schwarz dargestellt (optional weifd bei CO,).

Tipp
SmartMask Parken Sie das mit Trace erstellte Bild auf dem Referenzmonitor, um es

spater mit SmartMask zu bearbeiten.

Driicken Sie entweder die linke [H1] oder die rechte [H2] Taste des
Handschalters oder das linke Pedal [F1] des Fuflschalters.

Das System schaltet in den Modus ,Roadmap‘ um. Das Bild wird invertiert,
sodass die Gefifle weifd dargestellt werden.

Verwenden Sie die dosissparende Durchleuchtung, wenn Sie den Katheter
(schwarz dargestellt) durch die Gefif3e fiihren.
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Tipps

SmartMask Wenn Sie vom Modus ,Roadmap* auf normales ,Fluoro‘ umschalten,
anschlieBend Standardbilder (keine Roadmap) aufnehmen und dann
wieder zum Modus ,Roadmap’ zuriickkehren, um in derselben
Lage weitere Roadmap-Bilder aufzunehmen, driicken Sie die Taste
|SmartMask| [R7] auf der Fernbedienung. SmartMask kopiert
das Bild vom Referenzmonitor auf den Untersuchungsmonitor,
wo es als Roadmap-Maske verwendet werden kann.

Dosis Fiir die Katheterisierung ist die dosissparende Durchleuchtung der
hochauflésenden Durchleuchtung vorzuziehen, da sie mit einer

geringeren Dosis arbeitet und zeitlich nicht begrenzt ist.

5.13.4 Neue Maske auswihlen

Das erste Bild eines Durchlaufs wird standardmif3ig als Maske verwendet.
Es ist jedoch méglich, ein anderes Bild desselben Durchlaufs als Maske
zu verwenden (z. B. ein Bild, das niher am Beginn der Injektion liegt),
damit fiir den gesamten Subtraktionsdurchlauf eine héhere Bildqualitit
erzielt wird.

1 Schalten Sie die Subtraktion aus, indem Sie die Taste |[Neue Maske| [M29]
auf der mobilen Betrachtungsstation driicken.

2  Waibhlen Sie das Bild, das als neue Maske verwendet werden soll.

Weitere Informationen iiber das Navigieren durch Bilder finden Sie in

den Abschnitten 5.15.3 ,Einzelbildanzeige® und 5.15.4 ,Ubersichtsanzeige‘.

3 Schalten Sie die Subtraktion ein, indem Sie Taste |[Neue Maske| [M29]
auf der mobilen Betrachtungsstation driicken.

Tipp

Fernbedienung Sie kénnen die Subtraktion auch mit der Fernbedienung ein- und
ausschalten, ohne dabei eine neue Maske auszuwihlen (diese Funktion
wird auf der Fernbedienung nicht unterstiitzt).

Taste |Neue Maske| Die Taste [Neue Maske| [M29] darf nicht mit der Taste |Subtraktion
ein/aus| [M30/R9] verwechselt werden. Die Taste |[Neue Maske| ist nur

auf der mobilen Betrachtungsstation verfiigbar.
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Bolusverfolgung

Eine Bolusverfolgung wird normalerweise nach einem vaskuliren
Eingriff mit dem Untersuchungstyp , Vaskulir® durchgefiihrt. Bei diesem
Untersuchungstyp sind die Einstellungen der rechten Hand- und
Fuflschalter fiir Bolusverfolgungsdurchliufe optimiert.

Vergewissern Sie sich, dass die Standardeinstellungen (Pulsfrequenz) fiir die
Bolusverfolgung geeignet sind. Sollte dies nicht der Fall sein, driicken Sie die
Softtaste |Pulsfrequenz| [C18], um die korrekte Pulsfrequenz auszuwihlen.

Driicken Sie entweder die linke Taste des Handschalters [H1] oder das linke
Pedal [F1] des Fufischalters, und bewegen Sie wihrend der Durchleuchtung
kontinuierlich den C-Bogen (siche Seitwirtsbewegung im Abschnitt
Abschnitt 5.1 , Transport®) oder die Tischplatte, um den von der
Bolusverfolgung erfassten Bereich zu iiberpriifen.

Geben Sie die linke Taste [H1] des Handschalters bzw. das linke Pedal
des Fuflschalters [F1] frei, und positionieren Sie den C-Bogen bzw.
die Tischplatte am Startpunkt der Bolusverfolgung.

Driicken Sie entweder die rechte Taste des Handschalters [H2] oder
das rechte Pedal [F3] des Fuf$schalters, und verfolgen Sie das injizierte
Kontrastmittel durch kontinuierliche Bewegung des C-Bogens oder
der Tischplatte.

Geben Sie am Ende der Bolusverfolgung die rechte Taste [H2] des
Handschalters bzw. das rechte Pedal des Fuf$schalters [F3] frei,
um den Aufnahmedurchlauf zu stoppen.
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Die folgenden Funktionen kénnen bei einer Durchleuchtung oder bei
der Anzeige des LIH-Bildes eingesetzt werden.

Sie werden iiber die Bedienkonsole des C-Bogenstativs aufgerufen.

A &
s © ©
o 4
=
] F Szl
[ © - 0
@ -+ @ 0 4 o
¥ o kX ® - O
Abbildung 5.27 Bedienkonsole des C-Bogenstativs
HINWEIS Die genauen Funktionsbezeichnungen finden Sie in Abschnitt 11.2 ,Legende".

5.14.1 Flachdetektorformat

Das Flachdetektorformat kann so geiindert werden, dass es der anatomischen
Struktur des relevanten Bereichs entspricht. Die folgenden Formate sind
verfiigbar:

e 27 cm

e 18 cm

e 13cm

HINWEISE * Das Flachdetektorformat kann auch wahrend einer Aufnahme gedndert werden.
Die Aufnahme wird dadurch nur kurz unterbrochen (weniger als eine Sekunde).
* Nach der Anderung des Flachdetektorformats wird die Tiefenblende automatisch
an das neue Format angepasst, wobei jedoch die manuelle Tiefenblendeneinstellung
nicht iiberschritten wird.

Das Flachdetektorformat kann auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs
oder mit der Fernbedienung geindert werden.

So dndern Sie das Flachdetektorformat auf der Bedienkonsole des
C-Bogenstativs

+ Driicken Sie wiederholt die Softtaste |Flachdetektorformat| [C18],
bis das gewiinschte Format (27 cm> 18 cm>13 cm) ausgewihlt ist.

So dndern Sie das Flachdetektorformat mit der Fernbedienung
1 Driicken Sie die Taste |Flachdetektorformat| [R10].

- Das eingestellte Format wird einige Sekunden lang auf dem
Untersuchungsmonitor angezeigt.

2 Wihrend das Format auf dem Untersuchungsmonitor angezeigt wird,
driicken Sie wiederholt die Taste |Flachdetektorformat| [R10], bis das
gewiinschte Format (27 cm> 18 cm>13 cm) ausgewihlt ist.
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Kontrast und Helligkeit

I D
- +
*
I D
St
:o'. -0~ ‘2’
4
° m
Auto
VORSICHT

Kontrast und Helligkeit kénnen mit den folgenden Tasten eingestellt
werden:

Driicken Sie die Taste [KH senken| [C10A], um die Helligkeit und den

Kontrast zu verringern.

Driicken Sie die Taste [KH erhshen| [C10C], um die Helligkeit und

den Kontrast zu erhohen.

Driicken Sie die Taste [KH zuriicksetzen| [C10B], um die Helligkeit

und den Kontrast auf die Standardeinstellungen zuriickzusetzen.

Driicken Sie die Taste [Auto KH| [C11], um die automatische Einstellung
von Helligkeit und Kontrast zu aktivieren bzw. zu deaktivieren. Diese
Funktion passt die Anzeige automatisch an den Inhalt des Bildes an,

um eine optimale Bildqualitit zu erzielen.

Bei der Aktivierung dieser Funktion leuchtet die LED neben der Taste
|Auto KH| [C11]. Wird die Funktion |[Auto KH| [C11] deaktiviert,
erlischt die LED.

Die neuen Kontrast- und Helligkeitseinstellungen werden auf alle Bilder auf
dem Untersuchungsmonitor angewendet. Die Einstellungen werden nicht
auf Bilder angewendet, die bereits auf dem Referenzmonitor geparke sind.

Verwenden Sie nicht den Stativmonitor, um den Kontrast und die Helligkeit
einzustellen.

Drehen von Bildern

>0«

0=«

4

@ =->o

HINWEISE

@ =0

Bilddrehungen kénnen wihrend der Akquisition oder wihrend der Anzeige
des LIH-Bildes durchgefiihrt werden.

Drehen Sie das Bild mit den Tasten |Drehen| [C9A] und [CIC].

Halten Sie die Taste so lange gedriicke, bis die gewiinschte Drehung erreicht ist.

Um das Bild wieder auf die Originalposition zuriickzusetzen, halten Sie die
Taste | Drehung zuriicksetzen| [C9B] mindestens 0,5 Sekunden lang gedriicke.

Die neue Einstellung gilt fiir alle nachfolgenden Bilder dieser Untersuchung.

* Beim Drehen des LIH-Bildes wird die Position der Tiefenblende bzw. der Blende
nicht angezeigt.

¢ Wenn im Rahmen der Nachverarbeitung die Funktionen ,Zoom®, ,Messen‘ oder
,Beschriftung auf das LIH-Bild angewendet wurden, wird das LIH-Bild auf dem
Untersuchungsmonitor nicht gedreht. Die Drehung wird aber auf alle nachfolgend
erfassten Durchldufe dieser Untersuchung angewendet.

¢ Die zuletzt ausgewdhlte Bilddrehung wird auf alle gespeicherten Bilder in einem
Durchlauf angewendet.

* Beim Start einer neuen Untersuchung wird die Bilddrehung auf die

Standardeinstellung zuriickgesetzt.
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5.14.4 Spiegeln von Bildern

Live-Durchleuchtungsbilder und LIH-Bilder kénnen horizontal oder vertikal

gespiegelt werden.

Um ein Bild horizontal zu spiegeln, driicken Sie die Taste |Horizontal

spiegeln| [C8].

Die LED neben der Taste beginnt zu leuchten, und das Bild wird horizontal
gespiegelt.

Die neue Einstellung gilt fiir alle nachfolgenden Bilder dieser Untersuchung,.

Um das gespiegelte Bild wieder auf die urspriingliche Ausrichtung

zuriickzusetzen, driicken Sie erneut die Taste |Horizontal spiegeln| [C8].

Die LED erlischt, und das Bild wird wieder in der urspriinglichen
Ausrichtung angezeigt.

Die neue Einstellung gilt fiir alle nachfolgenden Bilder dieser Untersuchung,.

Um ein Bild vertikal zu spiegeln, driicken Sie die Taste |Vertikal spiegeln| [C7].

Die LED neben der Taste beginnt zu leuchten, und das Bild wird vertikal
gespiegelt.

Die neue Einstellung gilt fiir alle nachfolgenden Bilder dieser Untersuchung.

Um das gespiegelte Bild wieder auf die urspriingliche Ausrichtung
zuriickzusetzen, driicken Sie erneut die Taste |Vertikal spiegeln| [C7].

Die LED erlischt, und das Bild wird wieder in der urspriinglichen
Ausrichtung angezeigt.

Die neue Einstellung gilt fiir alle nachfolgenden Bilder dieser Untersuchung,.

HINWEISE * Bei gespiegelten Bildern wird die Position der Tiefenblende bzw. der Blende nicht

angezeigt.

* Wenn im Rahmen der Nachverarbeitung die Funktionen ,Zoom®, ,Messen‘ oder
sBeschriftung® auf das LIH-Bild angewendet wurden, wird das LIH-Bild auf dem
Untersuchungsmonitor nicht gedreht. Die Drehung wird aber auf alle nachfolgend
erfassten Durchldufe dieser Untersuchung angewendet.

* Die zuletzt ausgewdhlte Spiegelung wird auf alle gespeicherten Bilder in einem
Durchlauf angewendet.

* Beim Start einer neuen Untersuchung wird die Bildspiegelung auf die
Standardeinstellung zuriickgesetzt.

5.14.5 Automatische Blendeneinstellung

Mithilfe von ASP (Automatic Shutter Positioning, automatische

Blendeneinstellung) kénnen Sie die Blenden durch Driicken einer einzigen

Taste auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs schnell einstellen. Auf diese

Weise wird die direkte Strahlung reduziert.

HINWEIS * Die Verschliisse werden durch ASP nur dann richtig eingestelit, wenn das Bild

Philips Veradius  Version 1.1

Bereiche direkter Strahlung enthadilt.
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Situation: Auf dem Untersuchungsmonitor wird das LIH-Bild
angezeigt. Die Blenden und die Irisblende befinden sich in der
Ausgangsposition (vollstindig geoffnet).

O Auto @

1 Um die automatische Blendeneinstellung zu aktivieren, driicken Sie die

Taste |Auto| [C14B], bis die Tiefenblenden zu sehen sind.
Die Blenden werden in der Position angezeigt, die fiir das LIH-Bild

am besten geeignet ist.

° o 2 Stellen Sie die endgiiltigen Blendenpositionen bei Bedarf manuell ein

O m (O (siche Kapitel 5.14.6).

T

3 Nehmen Sie nach Bedarf Bilder auf. Die neuen Blendenpositionen gelten

fiir alle nachfolgenden Bilder.

Situation: Auf dem Untersuchungsmonitor wird das LIH-Bild
angezeigt. Die Blenden oder die Irisblende sind nicht vollstandig
geoffnet.

1 Um die Blendenpositionen zuriickzusetzen, halten Sie die Taste |Blenden

® - O zuriicksetzen| [C16B] mindestens 0,5 Sekunden lang gedriickt.

2 Um die Position der Irisblende zuriickzusetzen, halten Sie die Taste

® - O |Irisblende zuriicksetzen| [C17B] mindestens 0,5 Sekunden lang gedriickt.
4 Die Blenden und die Irisblende werden auf die vollstindig gedffnete Position
zuriickgesetzt.

3 Erstellen Sie ein LIH-Bild.

° o 4 Driicken Sie die Taste |Auto| [C14B], um ASP zu aktivieren.
O Auto @

Die Blenden werden in der Position angezeigt, die fiir das LIH-Bild am
besten geeignet ist.

o o 5 Stellen Sie die endgiiltigen Blendenpositionen bei Bedarf manuell ein
O m O (siehe Kapitel 5.14.6).
* * 6 Nechmen Sie nach Bedarf Bilder auf. Die neuen Blendenpositionen gelten

fiir alle nachfolgenden Bilder.

HINWEISE * Die Tiefenblende ldsst sich bei Bedarf auch manuell einstellen, um die mit ASP
erzielten Ergebnisse zu verbessern.
* Kann nach der Aktivierung von ASP keine optimale Position ermittelt werden,
bleiben die Blenden in der Ausgangsposition.
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Einstellungen von Irisblende und Blende
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Blende

Kennzeichnung von Irisblende und Blenden auf dem LIH-Bild

Wenn das LIH-Bild angezeigt wird und Sie die Positionen der Blenden und der
Irisblende dndern, werden die neuen Positionen auf dem LIH-Bild angezeigt.
Die ausgewihlte Blende bzw. Irisblende ist an der hervorgehobenen Linie zu
erkennen. Die neue Position wird fiir alle nachfolgenden Bilder verwendet.

Irisblende

iy

Ausgewihlte Blende

Abbildung 5.28 Einstellen der Blenden und der Irisblende auf dem LIH-Bild
Um eine Blende einzustellen, driicken Sie die Tasten |Blende auswihlen|

[C14A] oder [C14C]. Wihlen Sie die gewiinschte Blende aus.

Eine LED auf der Bedienkonsole zeigt an, welche Blende ausgewihlt ist.

Tipp
Einstellen beider Zum Einstellen beider Blenden driicken Sie beide Tasten gleichzeitig.

Blenden

Um die ausgewihlte(n) Blende(n) zu drehen, driicken Sie die Tasten

|Blende(n) drehen| [C15A] oder [C15C].

Um die Drehung der Blende(n) zuriickzusetzen, halten Sie die Taste
|Blendendrehung zuriicksetzen| [C15B] mindestens 0,5 Sekunden lang gedriick.

Um die ausgewihlten Blende(n) zu verschieben, driicken Sie die Tasten
|Blende(n) verschieben| [C16A] oder [C16C].

Um die Verschiebung der Blende(n) zuriickzusetzen, halten Sie die Taste
|Blendenverschiebung zuriicksetzen| [C16B] mindestens 0,5 Sekunden lang
gedriicke.

Um die Irisblende nach innen oder auflen zu verschieben, driicken Sie die

Tasten |Irisblende verschieben| [C17A] oder [C17C].

Um die Irisblende zuriickzusetzen, halten Sie die Taste |Irisblende
zuriicksetzen| [C17B] mindestens 0,5 Sekunden lang gedriickt.

Betrieb 5-47



5.14 Grundlagen der Bildgebung

5.14.7 Automatische kV/mA-Steuerung

Standardmiflig wird die Bildhelligkeit durch die Einstellung der kV- und
mA-Werte automatisch gesteuert. Die einzigartige, patentierte BodySmart-
Funktion passt die Form und die Grofle des gemessenen Feldes sofort an
die untersuchte anatomische Struktur des Patienten an.

5.14.8 Manuelle kV/mA-Steuerung

Bei einigen Projektionen und/oder Bildinhalten (z. B. bei groflen
Metallobjekten) ist es u. U. erforderlich, die automatische kV/mA-Steuerung
manuell aufler Kraft zu setzen.

1 Driicken Sie die Menii-Softtaste |kV| [C18], um die manuelle Steuerung
zu aktivieren.

2 Verwenden Sie die linke Softtaste [C18], um den kV-Wert zu dndern.
Die mA- und kV-Werte sind miteinander gekoppelt.

3 Driicken Sie erneut die Menii-Softtaste |kV| [C18], um zur automatischen
Steuerung zuriickzukehren.

5.14.9 Pulsfrequenz

Durch Driicken der Softtaste [Pulsfrequenz| auf dem C-Bogenstativ kénnen
Sie die Pulsfrequenz dndern. Zur Auswahl stehen die Pulsfrequenzen ,Voll',
Y2 und ,%4°, mit denen Sie die effektive Dosis fiir statische Untersuchungen
einstellen konnen. Die verfiigbaren Pulsfrequenzen hingen vom ausgewihlten
Untersuchungstyp ab. Im folgenden Beispiel betrigt die volle Pulsfrequenz
15 Pulse/Sekunde, die halbe Pulsfrequenz 7,5 Pulse/Sekunde (angezeigt wird
8) und die Viertel-Pulsfrequenz 3,75 Pulse/Sekunde (angezeigt wird 4).

Die ausgewihlte Pulsfrequenz gilt sowohl fiir den linken als auch fiir den

rechten Hand-/Fuf$schalter.

¢ Die Speicherfrequenz fiir den rechten Hand-/Fuf8schalter kann auf ,Aus’,
,Alle® oder ,LIH® gesetzt werden.

¢ Bei der Einstellung ,Alle® (All) wird ein Durchlauf aufgezeichnet,
und jeder einzelne Puls wird als Teil des Durchlaufs gespeichert.

¢ Bei der Einstellung ,LIH* wird das LIH-Bild auf dem Untersuchungsmonitor
immer dann als Einzelbild gespeichert, wenn Fluoro freigegeben wird.

¢ Bei der Einstellung ,Aus‘ (Off) werden Bilder nicht automatisch
gespeichert, sondern nur dann, wenn der Bediener die Tasten |Schiitzen|
oder |Parken| driick.
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¢ Die Speicherfrequenz fiir den linken Hand-/Fuf3schalter ist standardmifSig
JAus® (Off).

Spchlinks: — Speicherfrequenz

Spch rechis:

Pulsfrequenz

Abbildung 5.29 Pulsfrequenz und Speicherfrequenz

Die Standardeinstellungen fiir die Speicherfrequenz kénnen vom
Kundendienst geindert werden.

Signale im hochauflé6senden Modus

Wenn Sie einen Aufnahmemodus wihlen, der 10 Ro/min iiberschreiten
kann (nur mdglich mit dem rechten Hand-/Fuf$schalter), wird auf der
Bedienkonsole des C-Bogenstativs ein optisches Zeichen angezeigt.

Wenn Sie den rechten Hand-/Fuf8schalter driicken und der hochauflésende
Modus aktiviert ist (> 10 Ro/min), wird ein akustisches Warnsignal ausgegeben.

o

Extremitdten Untersuchung

Review —— Softtaste
|Pulsfrequenz|

+_ FluoHQ
Modus

Zeichen fiir hochauflésenden Modus

Abbildung 5.30 Hochauflésender Modus aktiv

Die Aktivierung des hochauflésenden Modus hdngt vom ausgewdhliten
Aufnahmemodus in Kombination mit der Pulsfrequenz ab.

Das System kann so konfiguriert werden, dass ein akustisches Warnsignal
ausgegeben wird, wenn der linke Hand-/FuBschalter gedriickt wird.

Das System kann so konfiguriert werden, dass immer ein akustisches Warnsignal
ausgegeben wird, wenn der rechte Hand-/FuBschalter gedriickt wird (nicht nur,
wenn der hochauflésende Modus aktiv ist). Diese Anderungen werden von einem
Kundendiensttechniker durchgefiihrt.

Betrieb 5-49



5.15

Befunden von Bildern

5.15

5.15.1

5-50

Betrieb

Befunden von Bildern

Untersuchungen kénnen auf den Monitoren der mobilen Betrachtungsstation
befundet werden. Auf der mobilen Betrachtungsstation befinden sich auch
die entsprechenden Bedienelemente. Einen Teil dieser Bedienelemente
finden Sie auch auf der Fernbedienung und auf der Bedienkonsole des
C-Bogenstativs.

Auswihlen einer Untersuchung zur Befundung

HINWEISE

Untersuchungen, die im System gespeichert sind, kénnen auf der mobilen
Betrachtungsstation zur Befundung gedffnet werden. Alle verfiigbaren
Untersuchungen werden in der Liste ,Befundung’ gespeichert, die iiber den
Verwaltungsbildschirm aufgerufen werden kann.

Wenn der Verwaltungsbildschirm nicht bereits angezeigt wird, driicken
Sie die Taste [Verwaltung| [M16].

Die aktuelle Untersuchung ist markiert.

Wihlen Sie bei Bedarf eine andere Untersuchung zur Befundung aus.

Wenn die Liste ,Befundung’ mehr Untersuchungen enthilt, als auf dem
Bildschirm Platz finden, kénnen Sie mit der Bildlaufleiste oder durch
Driicken der Tasten |Bild-Auf] [M19] und |Bild-Ab| [M37] durch die
Liste blittern.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Untersuchung anzeigen)|.

Das letzte Bild des letzten Durchlaufs der ausgewihlten Untersuchung wird
auf dem Untersuchungsmonitor im Einzelbildmodus angezeigt.

* Liegen fiir die ausgewdhlte Untersuchung keine gespeicherten Bilder vor,
ist die Schaltflache |Untersuchung anzeigen| nicht verfiigbar.

¢ Wenn die Liste ,Befundung® angezeigt wird, kann die zur Befundung ausgewdhlte
Untersuchung auch dadurch geéffnet werden, dass Sie auf der mobilen
Betrachtungsstation die Taste |Einzelbild| [M22] oder |Ubersicht| [M23] driicken.
Wenn keine Untersuchung zur Befundung ausgewdhlt ist, wird die zur Akquisition
ausgewdhlte Untersuchung angezeigt.
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Zugriff auf Befundungsfunktionen iiber die Bedienkonsole
des C-Bogenstativs

Mit der Softtaste |Befundung| kénnen Sie am C-Bogenstativ auf die
wichtigsten Befundungsfunktionen zugreifen. Die am C-Bogenstativ
verfiigbaren Funktionen stellen eine Teilmenge der Funktionen dar,
die auf der mobilen Betrachtungsstation verfiigbar sind. Sie kdnnen
verwendet werden, um die Durchliufe der aktuellen Untersuchung
zu befunden. Eine andere Untersuchung zur Befundung kann jedoch
nur auf der mobilen Betrachtungsstation ausgewihlt werden (siche

Abschnitt 5.15.1).

+ Nachdem Sie die Bilder aufgenommen und gespeichert haben, driicken Sie
die Softtaste |Review| [C18] auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs.

o X

Extremitdten Untersuchung

Softtaste |Review|

Review

Fi 15 FluoHQ
Modus

Am C-Bogenstativ sind folgende Befundungsfunktionen verfiigbar:

Softtaste |Durchlauf zyklisch —— Softtaste |Néchstes|

Version 1.1

wiedergeben|
Softtaste |Ubersicht|  Softtaste |[Vorheriges|

Abbildung 5.31 Befundungsfunktionen auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs
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5.15.3 Einzelbildanzeige

In der Einzelbildanzeige wird ein Bild des Durchlaufs angezeigt. Beim
Offnen eines Durchlaufs wird standardmif3ig das letzte Bild angezeigt.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

Durchlaufnummer (Anfangszeit des Durchlaufs)
Bildnummer

Abbildung 5.32 Einzelbildanzeige

1 Fiihren Sie einen der folgenden Schritte aus, um die Einzelbildanzeige zu 6ffnen:

¢ Driicken Sie im Verwaltungsbildschirm (Liste ,Befundung’) die Taste
|Untersuchung anzeigen|.

¢ Driicken Sie auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste |Einzelbild| [M22].

pr=y ¢ Diriicken Sie auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs die Taste

|Ubersicht| [C18], um zwischen der Ubersicht und der Einzelbildanzeige
umzuschalten.

i * Diriicken Sie auf der Fernbedienung die Taste |Ubersicht| [R2],

um zwischen der Ubersicht und der Einzelbildanzeige umzuschalten.

2 Mit den folgenden Bedienelementen kénnen Sie andere Bilder anzeigen:

Zweck Taste
Mobile Betrachtungsstation Bedienkonsole des Fernbedienung
C-Bogenstativs
Einzeln durch Bilder und Durchlaufe blattern - Taste |Vorheriges| [M25] Taste |Vorheriges| [C18] = Taste |Vorheriges| [R3]
. Taste [Nachstes| [M27] I] Taste [Nichstes| [C18]  [=1] Taste [Nachstes| [R4]

Erstes Bild der Untersuchung anzeigen A Taste |Bild-Auf] [M19] - -

Letztes Bild der Untersuchung anzeigen . Taste |Bild-Ab| [M37] - -

Letztes Bild des vorherigen Durchlaufs anzeigen s Taste |Nach oben| [M26] - -

Erstes Bild des nachsten Durchlaufs anzeigen ' Taste |Nach unten| [M34] - -
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5.15.4 Ubersichtsanzeige

Zweck

Mittleres Bildes eines jeden Durchlaufs
in derselben Ubersicht anzeigen

Alle Bilder der Untersuchung anzeigen

Einzeln durch die Bilder blittern

Vorheriges Bild in der Ubersicht anzeigen

Nichstes Bild in der Ubersicht anzeigen

Philips Veradius  Version 1.1

Mit der Funktion ,Ubersicht‘ kénnen Sie sich eine Ubersicht aller Bilder
(und Durchliufe) der ausgewihlten Untersuchung in einer 4 x 4-Matrix
anzeigen lassen.

Ausgewihltes Bild Durchlauftrennlinie

Hospital S15
Patient
G. Richardson
80984503
02-02-1902 M
Untersuchung
Dr Janssen
Extremitaten
16-06-2009

Alle Bilder I
Ein Bild pro Durchlauf

Abbildung 5.33 Ubersichtsanzeige
Fiihren Sie einen der folgenden Schritte aus, um die Ubersichtsanzeige
der ausgewihlten Untersuchung zu 6ffnen:

* Driicken Sie auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste |Ubersicht| [M23].

* Diriicken Sie auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs die Taste |Ubersicht|
[C18], um zwischen der Einzelbildanzeige und der Ubersicht umzuschalten.

* Driicken Sie auf der Fernbedienung die Taste |Ubersicht| [R2],
um zwischen der Einzelbildanzeige und der Ubersicht umzuschalten.

Die folgenden Aktionen sind verfligbar:

Taste
Mobile Betrachtungsstation Bedienkonsole des Fernbedienung
C-Bogenstativs
|Ein Bild pro Durchlauf]| |Ubersicht| [C18] (i |Ubersicht| [R2]
(zweimal driicken) (zweimal driicken)
|Alle Bilder| . |Ubersicht| [C18] i |Ubersicht| [R2]
(zweimal driicken) (zweimal driicken)
Taste |Vorheriges| [M25] Taste |Vorheriges| [C18] =) Taste |Vorheriges| [R3]
. Taste [Nachstes| [M27] [: Taste [Nichstes| [C18]  [=1] Taste [Nachstes| [R4]
A Taste |Nach oben| [M26]
' Taste |Nach unten| [M34]
A Taste |Bild-Auf] [M19] - -
. Taste |Bild-Ab| [M37] - -

Betrieb 5-53



5.15 Befunden von Bildern

HINWEISE ¢ Sie kénnen einen Durchlauf auch mit dem Touchpad [M38] auswdbhlen.

e Besteht die Ubersicht aus mehreren Seiten, wird eine Seitenanzeige eingeblendet.
Auch hier kénnen Sie das Touchpad [M38] verwenden. Klicken Sie oben links
(vorherige Seite) oder unten rechts (ndchste Seite) auf die Seitenanzeige, um zur
vorherigen bzw. ndchsten Seite zu bldttern. Sie konnen die Seiten auch mit dem
Touchscreen auswdhlen.

¢ ,,Zweimal driicken* bedeutet auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs und auf
der Fernbedienung, dass die Taste zweimal in schneller Folge gedriickt werden muss.

5.15.5 Befunden durch zyklische Wiedergabe

1 Fiihren Sie einen der folgenden Schritte aus, um sich die Bilder eines
Durchlaufs zyklisch anzeigen zu lassen:

e Driicken Sie auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste |Durchlauf
zyklisch wiedergeben| [M24].

:lLl-)
e ¢ Driicken Sie auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs die Taste
|Durchlauf zyklisch wiedergeben| [C18].

e Driicken Sie auf der Fernbedienung die Taste |Durchlauf zyklisch
wiedergeben| [R1].

¢

Unten rechts auf dem Monitor wird das Symbol ,Durchlaufzyklus’
eingeblendet. Es zeigt an, dass die zyklische Wiedergabe des Durchlaufs
aktiviert ist.

2 Um die zyklische Wiedergabe zu beenden, driicken Sie erneut die Taste
|Durchlauf zyklisch wiedergeben| [M24/C18/R1].

Als Alternative kénnen Sie die zyklische Wiedergabe auch durch einen der
folgenden Schritte beenden:

¢ Driicken Sie auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste

O |Einzelbild| [M22].

= ¢ Driicken Sie apf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs (zweimal)
die Softtaste |Ubersicht| [C18].

EE ¢ Driicken Sie auf der Fernbedienung (zweimal) die Taste |Ubersicht| [R2].

Tipps
Anzeigen von Woihrend der zyklischen Anzeige eines Durchlaufs kénnen Sie sich
Durchlaufen auch den vorherigen oder den nachsten Durchlauf anzeigen lassen:
* Driicken Sie auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste |Vorheriges|
[M25] oder |Néchstes| [M27].
* Driicken Sie auf der Bedienkonsole des C-Bogenstativs die Taste
|Vorheriges| [M25] oder |Néchstes| [M27].
* Driicken Sie auf der Fernbedienung die Taste [R3] oder [R4].

Um zum ersten oder letzten Durchlauf zu blattern, driicken Sie die Taste
|Bild-Auf|] [M19] oder |Bild-Ab| [M37].

5-54 Betrieb Philips Veradius  Version 1.1

Philips Healthcare



Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Befunden von Bildern 5.15

5.15.6 Dosisbericht

,,,,,,, 1 Wenn der Verwaltungsbildschirm nicht bereits angezeigt wird, driicken
] Sie die Taste [Verwaltung| [M16].

Die aktuelle Untersuchung ist markiert.

2 Wihlen Sie bei Bedarf eine andere Untersuchung.
3 Klicken Sie auf die Schaltfliche |Dosisbericht]|.

Auf dem Untersuchungsmonitor wird das Fenster ,Dosisbericht® angezeigt.
g gezelg

Dosisbericht
Name Patient G. Richardson Klinikname Hospital §15
Patienten-Nr. 80984503 Arzt Dr Janssen
Geburtsdatum 02-02-1902 Untersuchungstyp Extremities
Geschlecht Mannlich Datum 16-06-2009
Uhrzeit 15:02
Modus Kumulative Dosis Durchleuchtung Anz
(mGy) {mGym?2) {mm:ss)
Dynamische Aufhahme 274 0.0354 245
Digitale Aufnahme 0.0242 0.000146 1
Gesamt 276 0.0356 2:45 il
‘ SchlieRen
Abbildung 5.34 Fenster ,Dosisbericht’
HINWEIS Die Details digitaler Bildaufnahmen werden nur angezeigt, wenn der Modus

,Digitale Aufnahme* verwendet wurde.

4 Klicken Sie auf die Schaltfliche |Schlieffen|, um das Fenster ,Dosisbericht’
zu schlieflen und zum Verwaltungsbildschirm zuriickzukehren.

Anzeige der kumulativen Zeit

Das Format fiir die kumulative Zeit hiingt vom ausgewihlten Anzeigemodus ab:

* Wenn der IEC-Anzeigemodus ausgewihlt ist, werden Minuten und
Sekunden angezeigt, und zwar im Minuten/Sekunden-Format: 0:00
bis 999:59. In der Kopfzeile fiir die Zeitangabe des Dosisberichts steht
entsprechend ,mmss".

e Wenn der HHS-Anzeigemodus ausgewihlt ist, werden Minuten angezeigt,
und zwar im Minuten/Dezimalminuten-Format: 0,0 bis 999,9. In der
Kopfzeile fiir die Zeitangabe des Dosisberichts steht entsprechend

,Minuten".
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Anzeige der kumulativen Dosis

Die kumulative Dosis wird in mGy angegeben, die kumulative Dosisfliche

in mGym?.

Tipp

Drucken Wenn ein Drucker installiert ist, kdnnen Sie den Bericht drucken, indem Sie
auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste |Drucken| [M36] driicken.

Auf USB-Gerit Der Bericht kann auf einem USB-Gerit gespeichert werden, indem Sie

speichern auf der mobilen Betrachtungsstation die Taste |USB| [M10] driicken.

Dosisbericht Der Dosisbericht kann in das Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk

exportieren exportiert oder auf einem Netzwerkdrucker ausgegeben werden.
Nzhere Informationen zum Drucken und Exportieren des Dosisberichts
Uber das Netzwerk finden Sie in Abschnitt 5.18.

5.15.7 Befunden anderer Untersuchungen wiahrend einer Aufnahme

Sie kénnen wihrend einer Aufnahme die Bilder einer vorherigen
Untersuchung anzeigen.

,,,,,,, 1 Wenn der Verwaltungsbildschirm nicht bereits angezeigt wird, driicken
f Sie die Taste [Verwaltung| [M16].

Die aktuelle Untersuchung ist markiert.

2 Wihlen Sie bei Bedarf eine andere Untersuchung zur Befundung aus.

Ein Bestitigungsdialogfeld wird angezeigt, in dem Sie festlegen miissen,
ob die aktuelle Untersuchung geschlossen werden soll.

HINWEIS Wenn Sie im Bestdtigungsdialogfeld auf die Schaltfldche |Ja| klicken, wird die aktuelle
Untersuchung geschlossen. Dieser Untersuchung kénnen dann keine weiteren Bilder
hinzugefiigt werden.

3 Klicken Sie im Bestitigungsdialogfeld auf die Schaltfliche |Nein|,
um die aktuell zur Aufnahme ausgewihlte Untersuchung beizubehalten.

Die ausgewihlte Untersuchung kann nun ausgewertet werden. Wenn Sie
die Durchleuchtung fortsetzen, wird wieder die aktuell zur Aufnahme
ausgewihlte Untersuchung angezeigt.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Untersuchung anzeigen|. Das letzte Bild
des letzten Durchlaufs der ausgewihlten Untersuchung wird auf dem
Untersuchungsmonitor im Einzelbildmodus angezeigt.

Tipps

Eine Untersuchung  Anstatt auf die Schaltfliche |Untersuchung anzeigen| zu klicken, kénnen

anzeigen Sie die ausgewihlte Untersuchung auch anzeigen, indem Sie auf der
mobilen Betrachtungsstation eine der folgenden Tasten driicken:

|Einzelbild| [M22]

O
o |Ubersicht| [M23]
s |Durchlaufschleife| [M24]
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5.15.8

Philips Veradius

Anzeigen von externen Videosignalen

Version 1.1

Sie kénnen Bilder von einer externen Videoquelle anzeigen, die an die
mobile Betrachtungsstation angeschlossen ist.

Schlieflen Sie eine Videoquelle an den Videoeingang auf der Anschlusstafel
der mobilen Betrachtungsstation an.

Driicken Sie die Taste |Externes Video| [M11] auf der mobilen
Betrachtungsstation.

Die Signale der externen Videoquelle werden auf dem Referenzmonitor
angezeigt.

Die LED fiir externes Video leuchtet auf. Daran ist zu erkennen, dass die
auf dem Referenzmonitor angezeigten Bilder von einer externen Quelle
stammen.

Driicken Sie erneut die Taste |Externes Video| [M11], um die Ausgabe
von Bildern von der externen Videoquelle zu stoppen.

Die LED fiir externes Video erlischt.
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Bildschutz und Bildspeicherverwaltung
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5.16.1
O
~
O
~
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Bildschutz und Bildspeicherverwaltung

Sie konnen zur Bildverwaltung bestimmte Bilder schiitzen. Die in
der aktuellen Untersuchung geschiitzten Bilder werden wihrend
der Untersuchung nicht iiberschrieben.

Schiitzen eines Bildes

Wihlen Sie das zu schiitzende Bild wie in den vorherigen Kapiteln

beschrieben aus.

Um das Bild zu schiitzen, fithren Sie einen der folgenden Schritte aus:

e Driicken Sie die Taste |Schiitzen| [M32] auf der mobilen Betrachtungsstation.
e Driicken Sie die Taste |Schiitzen| [R6] auf der Fernbedienung.

e Driicken Sie die Taste |Schiitzen| [C5] auf dem C-Bogenstativ.

Das Symbol fiir ,,Geschiitzt“ (Fahne) wird unten links auf dem geschiitzten

Bild angezeigt.

Um den gesamten Durchlauf zu schiitzen, driicken Sie wihrend der
Wiedergabe die Taste.

Tipps

Bilder schiitzen

Durchlauf schiitzen

Drucken und
Exportieren
Bilder und Masken
schiitzen

Schutz von Bildern

aufheben

Die geschiitzten Bilder der aktuellen Untersuchung werden wahrend der

Bildaufnahme nie tiberschrieben.

Wenn in der Ubersicht die Option ,Ein Bild pro Durchlauf ausgewihlt ist,

wird beim Schiitzen des Bildes in der Ubersicht der gesamte Durchlauf

geschiitzt.

Drucken oder exportieren Sie Bilder so friih wie méglich.

Handelt es sich bei dem geschiitzten Bild um ein subtrahiertes Bild,

werden sowohl die Maske als auch das Bild geschiitzt.

Driicken Sie bei geschiitzten Bildern bzw. Durchlidufen erneut die

Taste |Schiitzen|, um den Schutz aufzuheben.

Verwalten des Bildspeichers

Die Bilder werden auf einer Festplatte im System gespeichert und kénnen
vor dem Uberschreiben geschiitzt werden. Die Festplatte enthilt einen
Speicherbereich festgelegter Grofle, der nicht geschiitzt werden kann.
Dadurch ist gewihrleistet, dass immer ein Mindestarbeitsbereich zur
Verfiigung steht. Dieser Arbeitsbereich ist zu Beginn einer neuen
Untersuchung fiir neue Bilder verfiigbar.

Gesamter verfiigbarer Speicher

Arbeitsbereich

Geschiitzter Bereich

/L

Ungeschiitzte Bilder
dlterer Untersuchungen
konnen ohne Warnung
iiberschrieben werden.

Ungeschiitzte Bilder der
aktuellen Untersuchung
werden nach dem
Einblenden des
Uhrensymbols
iiberschrieben.

Geschiitzte Bilder ilterer
Untersuchungen
kénnen ohne Warnung
iiberschrieben werden.

Geschiitzte Bilder

der aktuellen
Untersuchung kénnen
nicht iiberschrieben
werden.

Abbildung 5.35 Uberblick iiber die Bildspeicherverwaltung

Philips Veradius

Version 1.1
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Philips Veradius

VORSICHT

VORSICHT

r

VORSICHT

HINWEIS

HINWEISE

Version 1.1

Ungeschiitzte Bilder friiherer Untersuchungen werden iiberschrieben, ohne dass zuvor
eine Warnung angezeigt wird.

Wenn der ungeschiitzte Arbeitsbereich vollstindig mit Bildern der aktuellen
Untersuchung gefiillt ist, werden die dltesten ungeschiitzten Bilder dieser
Untersuchung iiberschrieben. Vor dem Uberschreiben wird ein Uhrensymbol
zusammen mit der Bildgebungszeit (in Sekunden) angezeigt.

Das mit einer Zeitangabe in Sekunden angezeigte Uhrensymbol weist darauf hin,

dass Bilder der aktuellen Untersuchung iiberschrieben werden.

Nach dem Uberschreiben neuer Bilder wird die Zeitspanne (in Sekunden)
bis zum Uberschreiben eines weiteren neuen Durchlaufs angegeben.

Um das Uberschreiben zu verhindern, kénnen Sie die Bilder schiitzen.
Wenn neue Bilder der aktuellen Untersuchung geschiitzt werden, kénnen
Sie withrend dieser Untersuchung nicht mehr tiberschrieben werden.

Wenn die Festplatte vollstdndig mit geschiitzten Bildern gefiillt ist, werden geschiitzte
Bilder friiherer Untersuchungen ohne Warnung iiberschrieben.

Wenn die Festplatte fast voll ist, wird beim Start eine Meldung mit dem Hinweis
angezeigt, dass nicht mehr benétigte Untersuchungen gel6scht werden kénnen.
Auf diese Weise kénnen Sie sicherstellen, dass noch ausreichend Speicherplatz
vorhanden ist, und somit das automatische Uberschreiben dlterer Untersuchungen

verhindern.

Tipps

Arbeitsbereich direkt  Wenn das Uhrensymbol zur Warnung vor dem Uberschreiben angezeigt

vergroéBern wird, kann der Arbeitsbereich sofort vergroBert werden, indem
Durchldufe oder Bilder geschiitzt werden.

(Friihere Untersuchungen werden geldscht.)

Arbeitsbereich vor Der Arbeitsbereich kann durch das Léschen ilterer (geschiitzter)
der Untersuchung Untersuchungen vergroBert werden.
vergroBern Es ist generell ratsam, Untersuchungen zu I6schen, wenn sie nicht mehr

benotigt werden.

Maximale Die maximal zulassige Anzahl von Bildern in einem Durchlauf betragt 999.
DurchlaufgréBe Wird diese Anzahl liberschritten, werden die ersten Bilder
tberschrieben. Zuvor wird jedoch zur Warnung ein Uhrensymbol mit

der verbleibenden Zeit bis zum Uberschreiben angezeigt.

Vorgesehener Der vorkonfigurierte Durchlaufpuffer des Arbeitsbereichs, der nicht

Verwendungszweck  geschiitzt werden kann (sieche Abschnitt 3.3 ,Anpassen von
Systemeinstellungen®), gewidhrleistet in Verbindung mit den oben
beschriebenen Methoden zur Bildspeicherverwaltung, dass stets

geniigend Speicherkapazitit verfiigbar ist.
Da die maximale Lédnge eines Durchlaufs 999 betrdgt, ist auch die Durchlaufzeit
(bis zum Uberschreiben) beschrénkt.

Vor dem Start eines Durchlaufs wird die verfiigbare Speicherkapazitit
nicht angezeigt. In jedem Durchlauf kann der gesamte Arbeitsbereich
zum Speichern von Bildern verwendet werden.

Durchliufe, bei denen mehr als 999 Bilder gespeichert werden miissen,
fallen nicht in den normalen Anwendungsbereich dieses Gerits.
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5.16.2

5.17

5.17.1
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Parken eines Bilds auf dem Referenzmonitor

1

=

Driicken Sie die Taste |Parken| am C-Bogenstativ [C6], auf der mobilen
Betrachtungsstation [M31] oder auf der Fernbedienung [R5].

Das auf dem Untersuchungsmonitor angezeigte Bild wird zum
Vergleichsmonitor kopiert.

Drucken, Aufzeichnen und Speichern von Bildern

VORSICHT

Das System bietet die folgenden Funktionen zum Ausgeben von Patienten-
und Bilddaten auf Druckmedien (Papier, Transparentfolie) oder
Wechseldatentriger (DVD, USB-Gerit).

Druckmedien und Wechseldatentrdger mit Bildern und/oder anderen medizinischen
Daten miissen an einem sicheren Ort aufbewahrt werden, zu dem nur autorisierte
Personen Zugang haben.

Drucken von Bildern (Option)

VORSICHT

Bei installierter Druckeroption kann der Bildschirminhalt des
Untersuchungsmonitors auf Papier oder Transparentfolie gedruckt werden.

Vergewissern Sie sich, dass der Drucker eingeschaltet ist und Papier bzw.
Transparentfolie eingelegt ist.

Wihlen Sie das Bild oder den Dosisbericht zum Drucken auf dem linken

Monitor aus.

Drucken Sie das Bild oder den Dosisbericht, indem Sie die Taste |Drucken|
[M36] auf der mobilen Betrachtungsstation driicken.

Die Verwendung von Papiersorten bzw. Transparentfolien, die nicht
im Druckerhandbuch empfohlen werden, kann sich negativ auf die
Druckerleistung und die Druckqualitit auswirken.

Vollstindige Informationen zur Verwendung von Druckern finden Sie im

Druckerhandbuch.

¢ Achten Sie bei gedruckten Bildern unbedingt auf die Einhaltung der geltenden
internen Datenschutzbestimmungen.

* Bewahren Sie Papier und Transparentfolien (unbenutzt und bedruckt) nicht in einer
feuchten oder heiBen Umgebung auf.

* Bewahren Sie Papier und Transparentfolien nicht fiir Idngere Zeit an Orten auf,
wo sie direktem Sonnenlicht oder heller Raumbeleuchtung ausgesetzt sind.

* Bewahren Sie Papier und Transparentfolien (unbenutzt und bedruckt) an einem
kiihlen und dunklen Ort auf (unter 30 °C) auf, vorzugsweise in der ungeéffneten
Originalverpackung des Herstellers.

* Legen Sie bedruckte Papierseiten oder Transparentfolien auf keinen Fall auf oder
unter frische Diazokopien.

* Vermeiden Sie jeden Kontakt von Papier/Transparentfolien mit fliichtigen
organischen Lésungsmitteln und Vinylchlorid.

¢ Alkohol, Kunststoffklebestreifen oder -folien bewirken ein Verblassen der Ausdrucke.
Kleben Sie bedrucktes Papier mit doppelseitigem Klebeband oder mit einem festen

Klebstoff auf Wasserbasis auf ein anderes Blatt Papier auf.

Philips Veradius  Version 1.1
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5.17.2

Aufzeichnen von Bildern auf DVD (Option)

Der medizinische DVD-Rekorder (MDVDR) erméglicht das Speichern

von Bildern auf DVD. Sowohl statische als auch dynamische Bilder kénnen
aufgezeichnet werden. Der medizinische DVD-Rekorder unterstiitzt das
Format DVD+RW, und daher kénnen auf einem bereits beschriebenen
Datentriger zu einem spiteren Zeitpunkt weitere Daten gespeichert werden.
Zur einfacheren Handhabung und aus Griinden des Datenschutzes sollten
Sie fiir jeden Patienten und jede Untersuchung eine andere DVD verwenden.

A

WARNHINWEISE e DVD:s sollten nur zum voriibergehenden Speichern von Patientendaten verwendet

Philips Veradius

werden. Sie sind nicht fiir die Langzeitsicherung geeignet.

* DVDs mit Patientendaten miissen als vertraulich behandelt und in einer sicheren
Umgebung aufbewahrt werden.

* Die auf eine DVD geschriebenen Patientendaten sind nicht anonymisiert. Weitere
Informationen finden Sie in Abschnitt 10.4.3.

* Laufwerke fiir Wechseldatentrdger und Anschliisse konnen in dieser Version nicht
deaktiviert werden. Sie sollten daher zum Schutz vor unbefugtem Kopieren stets
darauf achten, dass das eingeschaltete Philips Veradius-System von einer
autorisierten Person beaufsichtigt wird.

LCD-Anzeige

il Aufzeichnung-LED

Offnen/SchlieBen Laufwerksschublade

Abbildung 5.36 Medizinischer DVD-Recorder (MDVDR-100)
LCD-Anzeige

|
|

Laufwerksschublade .
Offnen/SchlieBen

Abbildung 5.37 Medizinischer DVD-Recorder (PMDR-A)

Weitere Informationen finden Sie in der Bedienungsanleitung zum
medizinischen DVD-Rekorder der Serie MDVDR-100 von Perkins
Electronics oder zum medizinischen DVD-Rekorder PMDR-A Prodrive.

HINWEIS Verwenden Sie zum Bedienen der Laufwerke MDVDR-100 und PMDR-A die
Rekordertasten [M1-M9] auf der mobilen Betrachtungsstation. An den Laufwerken
braucht nur die Taste |Offnen/SchlieBen| gedriickt zu werden.
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HINWEISE

HINWEISE

HINWEISE

Aufzeichnen von Bildern

Sie konnen entweder Bilder wihrend einer Durchleuchtung automatisch
aufzeichnen lassen oder Durchliufe auf der mobilen Betrachtungsstation
auswihlen und manuell aufzeichnen.

Vorbereiten einer Aufzeichnung
Beachten Sie die folgenden Richtlinien, damit eine erfolgreiche

Aufzeichnung gewihrleistet ist.

Der medizinische DVD-Rekorder wird automatisch zusammen mit der
mobilen Betrachtungsstation eingeschaltet.

Driicken Sie am medizinischen DVD-Rekorder die Taste |Offnen/
Schlieflen|, um die Laufwerksschublade zu 6ffnen.

Legen Sie fiir die Aufzeichnung eine neue (formatierte) DVD ein.

¢ Im medizinischen DVD-Rekorder konnen nur Datentrdger mit dem Format
DVD+RW verwendet werden.

* Sie sollten fiir jede Untersuchung (oder jeden Patienten) eine neue leere DVD
verwenden. Dies vereinfacht die Handhabung und den Schutz der Vertraulichkeit
der auf den DVDs gespeicherten Patientendaten.

* Eine Wiederverwendung der DVDs wird nicht empfohlen. Bereits verwendete DVDs

sollten zerstort werden, wenn sie nicht mehr benétigt werden.

Driicken Sie erneut die Taste |Offnen/Schliefen|, um die Laufwerksschublade
zu schlieflen.

* Neue DVDs miissen vor der Aufzeichnung zuerst formatiert werden. Wenn Sie eine
neue DVD in den medizinischen DVD-Rekorder einlegen, wird sie automatisch
formatiert. Dieser Vorgang dauert ungefdhr 20 Sekunden. Wahrend der
Formatierung kénnen keine Bilder aufgezeichnet werden.

* Wenn Sie Bilder auf einer bereits formatierten DVD aufzeichnen méchten,
iiberpriifen Sie, ob geniigend Speicherplatz verfiigbar ist. Um den freien
Speicherplatz zu ermitteln, iiberpriifen Sie den letzten Titel im Titelmenii. Der letzte
Titel ist immer fiir Informationen zur Datentrdgerverwendung reserviert und enthdlt
den freien Speicherplatz als Prozentwert oder die Titelanzahl. Ndhere Informationen
zum Auswadhlen von Titeln finden Sie im Abschnitt ,,Wiedergeben von Bildern®.

Sie kénnen nun die Aufzeichnung entweder im automatischen oder im
manuellen Modus starten.

Automatische Aufzeichnung
Die Aufzeichnung kann automatisch durch die Durchleuchtung gestartet

werden, sodass Sie sich wihrend der Aufzeichnung von Bildern voll auf die
Untersuchung konzentrieren kénnen. Die automatische Aufzeichnung muss
bei der Installation durch den Kundendienst aktiviert werden.

* Wenn das Philips Veradius-System fiir die automatische Aufzeichnung eingerichtet
ist (abhdngig von Untersuchungstyp und Installationseinstellungen), startet
und stoppt der medizinische DYD-Rekorder die Aufzeichnungen automatisch.

* Achten Sie vor der Aufzeichnung darauf, dass die Richtlinien zur Vorbereitung
(siehe oben) befolgt werden.
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Starten Sie die Durchleuchtung.

Der medizinische DVD-Rekorder startet automatisch die Aufzeichnung der
Durchleuchtungsbilder, die auf dem Untersuchungsmonitor der mobilen
Betrachtungsstation angezeigt werden.

Auf dem Untersuchungsmonitor wird das Symbol fiir die DVD-
Aufzeichnung angezeigt.

Die Aufzeichnung-LED leuchtet auf (nur MDVDR-100).

Stoppen Sie die Durchleuchtung.

Der medizinische DVD-Recorder unterbricht die Aufzeichnung.
Sie haben nun zwei Méglichkeiten:

* Um die Aufzeichnung fortzusetzen, starten Sie die Durchleuchtung wieder.
- Der medizinische DVD-Rekorder setzt automatisch die Aufzeichnung fort.
- Die fortgesetzte Aufzeichnung wird als neues Kapitel unter demselben

Titel gespeichert.
- Oder -

¢ Um die Aufzeichnung abzuschliefen, driicken Sie auf der mobilen
Betrachtungsstation die Taste [STOPP| [M7].
- Die DVD wird abgeschlossen.

- Nach dem Abschliefen ist die Aufzeichnung auf der DVD als neuer
Titel verfiigbar.

Die Aufzeichnung der Durchleuchtung kann beliebig oft (bis zum Erreichen der
Speicherkapazitdt der DVD) angehalten und fortgesetzt werden, bevor die
Aufzeichnung abgeschlossen wird.

Die Aufzeichnung muss unbedingt durch Driicken der Taste |STOPP| [M7]
abgeschlossen werden, da sie sonst beim Ausschalten der mobilen Betrachtungsstation
verloren geht.

Manuelle Aufzeichnung
Bei der manuellen Aufzeichnung werden zunichst die gewiinschten

gespeicherten Bilder ausgewihlt und angezeigt. Danach werden die Bilder
auf eine DVD geschrieben.

Achten Sie vor der Aufzeichnung darauf, dass die Richtlinien zur Vorbereitung (siehe
oben) befolgt werden.

Zeigen Sie das Bild, das Sie aufzeichnen méchten, mit der Taste |Vorheriges|
[M25] oder |Nichstes| [M27] auf dem Untersuchungsmonitor der mobilen
Betrachtungsstation an.

Driicken Sie die Taste |Aufzeichnen| [M8] auf der Konsole der mobilen
Betrachtungsstation.

Der medizinische DVD-Rekorder startet die Aufzeichnung des auf dem
Untersuchungsmonitor angezeigten Bilds.

Die Aufzeichnung-LED leuchtet auf.
Driicken Sie die Taste |Durchlaufschleife| [M24], um den Durchlauf

Zu starten.

Wihrend der Durchlauf auf dem Untersuchungsmonitor wiedergegeben
wird, wird er auf DVD aufgezeichnet.
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Sie haben nun zwei Méglichkeiten:

¢ Um einen anderen Durchlauf aufzuzeichnen, driicken Sie auf der mobilen

Betrachtungsstation die Taste [PAUSE| [M4].
- Wihlen Sie mit der Taste [Vorheriges| [M25] oder |Nichstes| [M27]

ein anderes Bild aus.

- Driicken Sie erneut die Taste |PAUSE| [M4], um die Aufzeichnung

fortzusetzen.

- Oder -

* Um die Aufzeichnung abzuschlieflen, driicken Sie auf der mobilen
Betrachtungsstation die Taste [STOPP| [M7].
- Die DVD wird abgeschlossen.
- Nach dem Abschlielen ist die Aufzeichnung auf der DVD als neuer

Titel verfiigbar.

* Die Aufzeichnung kann beliebig oft (bis zum Erreichen der Speicherkapazitdt

der DVD) angehalten und neu gestartet werden, bevor die Aufzeichnung

abgeschlossen wird.

Die Aufzeichnung muss unbedingt durch Driicken der Taste |STOPP| [M7]

abgeschlossen werden, da sie sonst beim Ausschalten der mobilen Betrachtungsstation

verloren geht.

Tipps

Vorformatierte DVDs

Maximale Anzahl von

Kapiteln pro DVD

Maximale Anzahl von
Titeln pro DVD

Eine DVD pro Patient

Aufzeichnung nach
Untersuchungsende

Aufzeichnungen auf der
DVD stets abschlieBen

Meldungen auf der
LCD-Anzeige

Sie sollten vor einer Untersuchung stets einige vorformatierte
DVDs bereithalten. Dadurch kénnen Sie die durch das

Formatieren verursachte Verzégerung von 20 Sekunden umgehen.

Pro DVD sind fiir alle Titel zusammen maximal 244 Kapitel
zuldssig, wobei ein Titel bis zu 99 Kapitel enthalten kann.
Bei Erreichen dieses Maximalwerts wird der gerade
aufgezeichnete Titel automatisch vom medizinischen

DVD-Rekorder abgeschlossen.

Pro DVD sind maximal 48 Titel zulassig.

Wenn einer dieser Maximalwerte erreicht ist, wird auf

dem Untersuchungsmonitor gemeldet, dass die DVD voll ist.

Es kénnen dann keine weiteren Aufzeichnungen vorgenommen
werden. Um die Aufzeichnung fortzusetzen, legen Sie eine andere
DVD mit geniigend freiem Speicherplatz ein.

Zur einfacheren Verwaltung aufgezeichneter Bilder

und aus Griinden des Datenschutzes sollten Sie fiir jede
Patientenuntersuchung unbedingt eine andere DVD verwenden.
Die Bilder sollten moglichst sofort nach Untersuchungsende
aufgezeichnet werden.

Die Aufzeichnung auf die DVD sollte stets abgeschlossen werden.
Driicken Sie dazu die Taste |STOPP| [M7] auf der mobilen
Betrachtungsstation. Wenn eine Aufzeichnung nicht
abgeschlossen wird, kénnen ihre Daten verloren gehen.

Es kann mehrere Sekunden dauern, bis die LCD-Anzeige nach
der Aktivierung einer Funktion am medizinischen DVD-Rekorder

entsprechend aktualisiert wird.
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Wiedergeben von Bildern

Sie kénnen DVDs, die aufgezeichnete Bilder enthalten, mit dem
medizinischen DVD-Rekorder wiedergegeben. Die Bilder werden dann

auf dem Vergleichsmonitor der mobilen Betrachtungsstation angezeigt.

Legen Sie die gewiinschte DVD in den medizinischen DVD-Rekorder ein.

Driicken Sie die Taste [DVD anzeigen| [M9] auf der mobilen
Betrachtungsstation.

Die LED neben der Taste leuchtet, wenn die Funktion aktiviert ist.

Driicken Sie die Taste |Wiedergabe| [M3] auf der mobilen
Betrachtungsstation, um das Titelmenii zu aktivieren (nur MDVDR-100).
Das Titelmenii enthilt eine Liste aller auf der DVD aufgezeichneten Titel.
Jeder Titel wird mit dem ersten Bild der Aufzeichnung sowie mit Datum,
Uhrzeit und Linge der Aufzeichnung angezeigt.

Wihlen Sie den Titel aus, der angezeigt werden soll:

MDVDR-100
Driicken Sie die Taste |Vorlauf|] [M5], um den nichsten Titel in der Liste

auszuwihlen.

Driicken Sie die Taste |Riicklauf] [M2], um den vorherigen Titel in der Liste

auszuwihlen.

PMDR-A
Driicken Sie die Taste [Nichstes Kapitel| [M6], um den nichsten Titel in der
Liste auszuwihlen.

Driicken Sie die Taste |Vorheriges Kapitel| [M1], um den vorherigen Titel in

der Liste auszuwihlen.

Driicken Sie die Taste [Wiedergabe| [M3], um den ausgewihlten Titel
wiederzugeben.

Die aufgezeichneten Bilder werden auf dem Vergleichsmonitor der mobilen
Betrachtungsstation angezeigt.

Driicken Sie bei Bedarf die Taste |Pause| [M4], um die Wiedergabe

anzuhalten.

e Diriicken Sie erneut die Taste |PAUSE| [M4], um mit dem nichsten Bild
fortzufahren.

¢ Driicken Sie die Taste [Wiedergabe| [M3], um die Wiedergabe

fortzusetzen.

Beim Erreichen des Titelendes wird wieder das Titelmenii angezeigt.

* Die mit dem medizinischen DVD-Rekorder aufgezeichneten DVDs kénnen auch
mit normalen PC-Laufwerken oder DVD-Playern wiedergegeben werden. Fiir die
Wiedergabe auf einem PC muss ein DYD-Medienplayer (z. B. WinDVD) installiert sein.

* Wenn Sie die Taste |DVD anzeigen| [M9] driicken und keine DVD mit
aufgezeichneten Bildern eingelegt ist, wird das aktuelle Bild des
Untersuchungsmonitors auf dem Vergleichsmonitor angezeigt.
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Einstellen von Datum und Uhrzeit am MDVDR-100

Datum und Uhrzeit des MDVDR-100 werden iiber das Menii ,Setup*
eingestellt. Das Menii ,Setup® wird zwar auf dem Vergleichsmonitor
angezeigt, jedoch miissen Sie zum Offnen und Schlieffen des Meniis sowie
zum Auswihlen von Optionen die Tasten des MDVDR-100 verwenden.
Die Zweitfunktionen der Tasten, die fiir das Menii ,Setup® benétigt werden,
sind in der folgenden Abbildung dargestellt.

Wenn das Menii ,Setup‘ gedffnet ist, miissen Sie die Tasten des Rekorders verwenden
und nicht die Tasten auf der mobilen Betrachtungsstation. Einzige Ausnahme ist die

Taste |DVD anzeigen| [M9] der mobilen Betrachtungsstation.
STOP REW PLAY FWOD PAUSE REC
2 9 9 9 9 O
Il

| « > »

STOPP RUCKLAUF WIEDERGABE VORLAUF  PAUSE AUFNAHME

BEENDEN AUF AUSWAHLEN AB LINKS RECHTS

L RUCKLAUF + VORLAUF
Menii ,Setup‘ 6ffnen

Abbildung 5.38 Navigieren im Menii ,Setup‘ mit den Tasten des MDVDR-100

Driicken Sie die Taste [DVD anzeigen| [M9] auf der mobilen

Betrachtungsstation.
Die LED neben der Taste leuchtet, wenn die Funktion aktiviert ist.

Driicken Sie am MDVDR-100 gleichzeitig die Tasten [RUCKLAUF|
und [VORLAUFE|.

Driicken Sie die Taste [WIEDERGABE|, um das Menii ,SETUP>SYSTEM'

auf dem Vergleichsmonitor anzuzeigen.

,Set Time* (Uhrzeit einstellen) ist die erste Option im Menii
SETUP>SYSTEM'.

Weitere Informationen zum Navigieren im Menii ,Setup‘ finden Sie in der Abbildung oben.

Driicken Sie die Taste AUFNAHME)|, um fiir die Option ,Set Time'
(Uhrzeit einstellen) die Einstellung ,Manual® (Manuell) anzuzeigen.

Driicken Sie erneut die Taste AUFNAHME]|, um die Einstellung ,Manual‘
(Manuell) zu markieren.

Driicken Sie die Taste [WIEDERGABE|, um mit der Einstellung von Datum
und Uhrzeit zu beginnen.

Das Datum wird im Format MM/TT/]] angezeigt, gefolgt von der Uhrzeit
im Format HH:MM.

Der MDVDR-100 verwendet das 24-Stunden-Format.

Um cine Einstellung zu dndern, erhshen oder verringern Sie den Wert
mit der Taste [RUCKLAUF| bzw. [VORLAUF|.

Mit den Tasten |PAUSE| und |AUFNAHME]| kénnen Sie zur nichsten bzw.
vorherigen Einstellung wechseln.
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7 Sie kénnen die Einstellungen entweder mit ,Save* (Speichern) speichern oder
mit ,Cancel® (Abbrechen) verwerfen:

Markieren Sie die gewiinschte Option mit der Taste |PAUSE| oder
|AUFNAHME|.

8 Driicken Sie die Taste [WIEDERGABE]|, um die Anderungen je nach zuvor

markierter Option zu speichern oder zu verwerfen.
9 Driicken Sie nach dem Speichern oder Verwerfen der Anderungen die Taste
|STOPP|, um das Menii ,SETUP>SYSTEM® zu schlieflen.

Einstellen von Datum und Uhrzeit am PMDR-A

In der folgenden Abbildung werden die zum Einstellen von Datum
und Uhrzeit verwendeten Tasten des PMDR-A gezeigt.

ZURUCK  WIEDERGABE PAL_J.SE WEITER STOPP AUFNAHME
AB/LINKS EINGABE AUSWAHLEN AUF/RECHTS ZURUCK RECHTS
L ZURUCK + WEITER J
Uhrzeit- und Datumsmenii 6ffnen

Abbildung 5.39 Einstellen von Datum und Uhrzeit mit den Tasten des PMDR-A

1 Driicken Sie am PMDR-A die Taste |STOPP|, um den Hauptbildschirm
anzuzeigen. Wenn sich der Rekorder im Wiedergabe- oder Aufzeichnungsmodus
befindet, miissen Sie die Taste |STOPP| zweimal driicken.

2 Driicken Sie am PMDR-A gleichzeitig die Tasten [ZURUCK] und
|WEITER|. Auf der LCD-Anzeige wird dann das Menii zum Einstellen
von Datum und Uhrzeit angezeigt.

Die Uhrzeit wird im Format HH:MM:SS angezeigt. Das Datum wird im
Format TT/MMM/J]]J angezeigt.

HINWEIS Der PMDR-A verwendet das 24-Stunden-Format.

3 Mit den Tasten |ZURUCK]| und |[WEITER| kénnen Sie die gewiinschte
Option markieren.

Mit der Taste [WIEDERGABE]| aktivieren Sie eine Option.
Mit den Tasten [ZURUCK] und |WEITER| kénnen Sie einen Wert erhshen

bzw. verringern.

Mit der Taste [WIEDERGABE] speichern Sie eine Einstellung.

Mit der Taste |[STOPP| gelangen Sie zum vorherigen Menii zuriick.
4 Driicken Sie nach dem Einstellen von Datum und Uhrzeit die Taste
|STOPP|, um zum Hauptbildschirm zuriickzukehren.
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Speichern von Bildern auf einem USB-Gerit
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Die mobile Betrachtungsstation verfiigt iiber USB-Anschliisse, die es
ermoglichen, eine Bildschirmaufzeichnung des Untersuchungsmonitors
auf einem portablen USB-Speicherstick zu speichern.

A

* USB-Speichergerdte sollten nur zum voriibergehenden Speichern von Patientendaten
verwendet werden. Sie sind nicht fiir die Langzeitsicherung geeignet.

e USB-Speichergerdte mit Patientendaten miissen als vertraulich behandelt und
in einer sicheren Umgebung aufbewahrt werden.

* Die auf einem USB-Speichergerdt gespeicherten Patientendaten sind nicht
anonymisiert. Weitere Informationen finden Sie in Abschnitt 10.4.3.

* Laufwerke fiir Wechseldatentrdger und Anschliisse kénnen in dieser Version nicht
deaktiviert werden. Sie sollten daher zum Schutz vor unbefugtem Kopieren stets
darauf achten, dass das eingeschaltete Philips Veradius-System von einer
autorisierten Person beaufsichtigt wird.

e Starten Sie auf keinen Fall das System, wdhrend ein USB-Speicherstick eingesetzt ist.

So speichern Sie ein Bild auf einem USB-Stick:

Setzen Sie einen USB-Speicherstick in einen der USB-Anschliisse auf
der Anschlusstafel der mobilen Betrachtungsstation ein.

USB-Anschliisse (2) der mobilen USB-Anschliisse fiir optionale Workstation bzw.
Betrachtungsstation fur die mobile Betrachtungsstation, falls keine
Workstation installiert ist

& | | | |

USB Storage i Mouse Vi

Anschlusstafel der mobilen Betrachtungsstation
Abbildung 5.40 USB-Anschliisse der mobilen Betrachtungsstation

Vergewissern Sie sich, dass der gewiinschte Bildschirm auf dem
Untersuchungsmonitor angezeigt wird.

Driicken Sie die Taste |USB| [M10] auf der Konsole der mobilen
Betrachtungsstation.

Eine Bildschirmaufzeichnung des Untersuchungsmonitors wird erstellt
und auf den USB-Speicherstick tibertragen.

Wihrend die Bildschirmaufzeichnung gespeichert wird, leuchtet die USB-
LED. Eine weitere Bildschirmaufzeichnung kann erst erstellt werden, wenn die
LED erlischt und dadurch anzeigt, dass der Speichervorgang abgeschlossen ist.
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* Die Bildschirmaufzeichnung wird als 24-Bit-Farbbitmap auf dem USB-Speicherstick
gespeichert und nach dem Patienten, der Durchlaufnummer und der Bildnummer
benannt.

* Falls der Speicherplatz auf dem USB-Speicherstick nicht ausreicht, wird eine
Fehlermeldung angezeigt.

* Philips kann nicht gewdhrleisten, dass alle USB-Speichersticks kompatibel mit dem
Philips Veradius-System sind. Wenn eine Fehlermeldung angezeigt wird, die Sie auf
einen fehigeschlagenen Speichervorgang hinweist, speichern Sie die Daten auf

einem anderen USB-Speicherstick.

Nach Abschluss des Speichervorgangs kann ein anderer Bildschirm
aufgezeichnet oder der USB-Speicherstick entfernt werden.

Entfernen Sie den USB-Speicherstick erst, wenn die LED der Taste |USB| [M10]

erloschen ist.
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Standard-DICOM-Paket

Das Standard-DICOM-Paket ermdéglicht es, Untersuchungsbilder und
Dosisberichte zum Speichern oder Drucken in das Krankenhaus-/
Abteilungsnetzwerk zu iibertragen.

A

Die zu anderen DICOM-Workstations im Netzwerk iibertragenen Daten sind nicht
anonymisiert. Weitere Informationen finden Sie in Abschnitt 10.6.3.

Um das DICOM-Paket einsetzen zu konnen, muss das Philips Veradius-System mit dem
Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk verbunden sein.

Auswihlen von DICOM-Exportaufgaben

Wihlen Sie im Verwaltungsbildschirm die Untersuchung aus, die gespeichert
oder gedruckt werden soll.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Exportieren|.
Auf dem Untersuchungsmonitor wird das Fenster ,Exportieren® angezeigt.

Exportieren
Name Patient G. Richardson

Patienten-Nr. 80984503

Zugriffsnummer 12345
Ziel [Printer 1 (DRUCKEN) ]
Bildauswahl () Keine Bilder

() Alle Bilder (338)

(O Geschiitzten Bilder (0)
@ Aktuelles Bild

() Aktuelle Durchlauf (281)

2x2-4 :

Seitenformat Seitenanzahl 1

Bildformat X-Ray Angiographic ({A}
Sacondary Capturs (8C}

~
(=
=Y
(&
Q Secondary Capture (SC) mit Text

Dosisbericht Dosisbericht einschlieRen

‘ OKund MPPS ] Fortsetzen ] Abbrechen ]

Abbildung 5.41 Fenster ,[Exportieren’

Geben Sie bei Bedarf eine Zugriffsnummer fiir den Patienten in das Feld
,Zugriffsnummer* ein.
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Die Felder ,Name Patient‘ und ,Patienten-Nr.* konnen nicht bearbeitet werden.

Wihlen Sie das gewiinschte Netzwerkgerit in der Liste ,Ziel* aus.
Bei einem Ziel kann es sich um ein Speicherziel oder ein Druckziel handeln.

Wihlen Sie unter ,Bildauswahl‘ die Bilder aus, die gespeichert oder gedruckt

werden sollen:

Bildauswahl

Keine Bilder (wahlen Sie diese Option aus, um nur den Dosisbericht zu speichern oder zu drucken)
Alle Bilder

Geschiitzte Bilder

Aktuelles Bild

Aktueller Durchlauf

Die Anzahl der Bilder, die fiir die jeweilige Option verfiigbar sind, wird rechts neben
der Option angezeigt.

Wihlen Sie das gewiinschte Seitenlayout in der Liste ,Seitenformat’ aus.
Dieser Schritt ist nur beim Drucken erforderlich. Andernfalls kénnen Sie
mit dem nichsten Schritt fortfahren.

Die in der Liste ,Seitenformat’ verfiigbaren Optionen werden in Spalten x
Zeilen und nachfolgender Gesamtanzahl der Bilder pro Seite angegeben.

Nicht alle Seitenlayoutoptionen werden von jedem Drucker unterstiitzt. Die von den
Druckern im Netzwerk unterstiitzten Optionen kénnen vom Kundendienst oder einem
kompetenten Mitarbeiter des Krankenhauses konfiguriert werden.

Nach der Auswahl wird die Anzahl der Druckseiten rechts neben der Liste

,Seitenformat’ angezeigt.

Wihlen Sie unter ,Bildformat® das gewiinschte Format aus:

Bildformat Verwendung

X-Ray Angiographic (XA) Darstellung und Nachverarbeitung auf Workstations
(nicht verarbeitete Rohbilder)

Secondary Capture (SC) Fir Zielgerite, die keine Patientendaten in den

Bildern unterstiitzen

Secondary Capture (SC) mit Text Zum Drucken und Archivieren

Das Drucken ist nur mit dem Bildformat ,Secondary Capture (SC) mit Text’ moglich.

Wenn ein Dosisbericht benétigt wird, aktivieren Sie das Kontrollkistchen
,Dosisbericht einschlieSen’.

Wenn Sie mit den Einstellungen zufrieden sind, klicken Sie auf die
Schaltfliche |OK]|.
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HINWEIS Wenn die MPPS-Option installiert ist, wird im Fenster ,Exportieren‘ die
Bestdtigungsschaltfliche |OK und MPPS| angezeigt. Andernfalls wird die Schaltfldche
|OK| angezeigt.

Die Bilder und/oder der Dosisbericht werden kurzzeitig auf dem Bildschirm
angezeigt, wenn sie zur Ubertragung in das DICOM-Netzwerk an die
Warteschlange iibergeben werden.

HINWEISE * Solange die Bilder und/oder der Dosisbericht auf dem Bildschirm angezeigt werden
(sich in der Ubertragungswarteschlange befinden), kann die Auswahl noch
,,,,,,, abgebrochen werden. Driicken Sie hierzu die Taste |Verwaltung| [M16], oder
ﬂ starten Sie mit dem Hand- oder FuBschalter eine Durchleuchtung. Wenn Sie
die Taste |Verwaltung| driicken, miissen Sie den Abbruchvorgang bestdtigen.
Beim Start einer Durchleuchtung ist dies nicht erforderlich. Wird der Vorgang
abgebrochen, wihrend sich die Bilder undloder der Dosisbericht noch in der
Ubertragungswarteschlange befinden, werden diese aus der Warteschlange
entfernt. Sie miissen sie dann bei Bedarf noch einmal auswdhlen und exportieren.
* Die Auswahl wird auch dann ohne Speichern in der Warteschlange abgebrochen,
wenn Sie vor der Ubergabe an die Warteschlange im Fenster ,Exportieren® auf die
Schaltfldche |Abbrechen| klicken. In diesem Fall wird das Fenster ,Exportieren®
geschlossen, und Sie gelangen zuriick in den Verwaltungsbildschirm.
* Um anzuzeigen, dass eine Untersuchung an die Warteschlange iibergeben wurde, wird
im Untersuchungseintrag in der Liste ,Befundung das Exportstatussymbol angezeigt.
Dies bedeutet jedoch nicht zwangsldufig, dass die Bilder iibertragen wurden.
* Die Ubertragungswarteschlange kann nur von einem Kundendiensttechniker
geloscht werden.

Tipps
Notfalldurchleuchtung ~ Das Ubergeben an die Warteschlange wird abgebrochen, wenn in

einem Notfall eine Durchleuchtung durchgefiihrt werden muss.

Speichern oder Um einen Dosisbericht als eigenstandiges Element zu speichern oder
Drucken eines zu drucken, wihlen Sie in der Liste ,Bildauswahl® die Option ,Keine
Dosisberichts Bilder* aus, aktivieren Sie das Kontrollkastchen ,Dosisbericht

ohne Bilder einschlieBen®, und klicken dann auf die Schaltfliche |OK].
Exporteinstellungen Beim Start der nichsten Sitzung wird automatisch das zuletzt

verwendete Netzwerkgerit (,Ziel*) ausgewahlt, um das Konfigurieren
der Aufgaben zu erleichtern. Sie kénnen dieses Ziel akzeptieren oder
fur die aktuelle Aufgabe ein anderes Ziel (falls verfiigbar) auswihlen.
Zudem kénnen die fiir das jeweilige Ziel zuletzt verwendeten
Einstellungen fiir die nachste Aufgabe gespeichert werden.

Die Einstellungen kénnen bei Bedarf bearbeitet werden.

Weitere Vorgehensweise...

¢ Fahren Sie mit Abschnitt 5.18.2 ,Online—Ubertragungsaufgaben‘ fort,
wenn das Philips Veradius-System online ist.

e Fahren Sie mit Abschnitt 5.18.3 ,Offline arbeiten® fort, wenn das
Philips Veradius-System offline ist.
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Nachdem Sie die im vorherigen Abschnitt beschriebenen Schritte zur
Auswahl durchgefiihrt haben, wird das Fenster ,Ubertragen‘ mit
Informationen zur Ubertragung eingeblendet. Alle in der Warteschlange
befindlichen Aufgaben, die noch nicht gespeichert oder gedruckt wurden,
werden nun ebenfalls iibertragen und in der Liste ,Ubertragen‘ angezeigt.

Die neuesten Speicher- oder Druckaufgaben befinden sich oben in der
Warteschlangenliste. Die Reihenfolge der Warteschlangenliste kann nicht gedndert
werden.

Befundung Q

Obertragen

Name Patient [T | Ziel | tbertragungsstatus |

No Name Bilder Printer 1 Keine Verbindung

‘ Andem I No Name Dosisbericht Printer 1 Keine Verbindung
No Name Bilder Printer 1 Keine Verbindung
‘ Loschen o : B
No Name Dosisbericht Printer 1 Keine Verbindung
No Name Bilder Printer 2 Keine Verbindung
‘ Untersuchung anzeigen'

‘ Dosisbericht I

5 Bilder zu Uibertragen
5 zu iibertragende Aufgaben

‘ Abbrechen
‘ Info von Atbeitsliste I —]

Abbildung 5.42 Fenster ,Ubertragen’

Im Fenster ,Ubertragen‘ werden alle Speicher- und Druckaufgaben in der
Warteschlange mit dem zugehérigen Zielnetzwerkgerit und dem aktuellen
Ubertragungsstatus aufgelistet.

Wenn Sie zu einem beliebigen Zeitpunkt wihrend der Ubertragung in der
Liste auf eine Aufgabe klicken, werden die zugehérigen Detailinformationen
unter der Ubertragungsliste angezeigt.

Wihrend die verschiedenen Aufgaben zum jeweiligen Netzwerkgerit
(Spalte ,Ziel) tibertragen werden, wird in der Spalte ,Ubertragungsstatus‘
angezeigt, welche Aufgaben bereits tibertragen wurden und welche in

der Warteschlange noch auf die Ubertragung warten. Bei der aktuell
iibertragenen Aufgabe wird angezeigt, wie viele Bilder bereits iibertragen
wurden.

Unten im Fenster wird eine Zusammenfassung des gesamten
Ubertragungsverlaufs angezeigt, einschliefflich der Angabe, wie viele Bilder
und Patienten noch iibertragen werden miissen.

In der Spalte ,Ubertragungsstatus® wird zudem angegeben, ob bei der
Ubertragung ein Fehler aufgetreten ist. Wird ein Fehler angezeigt, klicken
Sie auf die zugehérige Aufgabe, um weitere Informationen zum Fehler und
Anleitungen zur Fehlerbehebung anzuzeigen. Fehler beziehen sich immer
auf eine bestimmte Aufgabe und haben nicht zwangslidufig zur Folge,

dass auch nachfolgende Aufgaben fehlschlagen. Wenn ein Fehler angezeigt

wird, wird dennoch die nichste Aufgabe in der Warteschlange verarbeitet.
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Nachdem alle Ubertragungsaufgaben abgearbeitet wurden, bleibt das Fenster
,Ubertragen* weiterhin sichtbar, um den Status der iibertragenen Aufgaben
anzuzeigen, d. h., ob diese erfolgreich iibertragen wurden oder ob ein Fehler
auftrat. Um das Fenster ,Ubertragen‘ zu schlieflen, klicken Sie auf die
Schaltfliche |Abbrechen|. Erfolgreich abgeschlossene Aufgaben werden
beim Schliefen des Fensters ,Ubertragen‘ aus der Warteschlange entfernt.

Abbrechen der Ubertragung

Wenn das Philips Veradius-System in einem Notfall fiir Aufnahmen benétigt
wird, kann die Ubertragung jederzeit unterbrochen werden. Beim Abbrechen
der Ubertragung gehen keine Aufgaben verloren. Die aktuell {ibertragene
Aufgabe wird abgebrochen und verbleibt in der Warteschlange, wo sie

dann bei der nichsten Ubertragung erneut gestartet wird. Auch die anderen
Aufgaben in der Warteschlange verbleiben dort bis zur nichsten Ubertragung.
Aufgaben, die vor dem Abbruch erfolgreich iibertragen wurden, werden aus
der Warteschlange entfernt.

Um die Ubertragung abzubrechen, fiihren Sie einen der folgenden
Schritte durch:

» Klicken Sie im Fenster ,Ubertragen auf die Schaltfliche |Abbrechen|.
Die Ubertragung wird abgebrochen, und der Verwaltungsbildschirm wird
wieder angezeigt.

¢ Driicken Sie die Taste |Verwaltung| [M16]. Sie miissen den Vorgang

bestitigen, bevor die Ubertragung abgebrochen werden kann.

¢ Starten Sie mit dem Hand- oder Fuf$schalter eine Durchleuchtung.

Tipp
Notfalldurchleuchtung ~ Das Ubertragen in das Netzwerk wird abgebrochen, wenn in einem
Notfall eine Durchleuchtung durchgefiihrt werden muss. Der Vorgang

kann spater im Fenster ,Exportieren’ fortgesetzt werden.

Offline arbeiten

HINWEIS

Nachdem Sie die unter ,Auswihlen von DICOM-Exportaufgaben’
beschriebenen Auswahlschritte durchgefiihrt haben, wird die Speicher- oder
Druckaufgabe in einer Warteschlange gespeichert. Der Verwaltungsbildschirm
wird dann wieder angezeigt. Die Aufgaben in der Warteschlange bleiben im
System gespeichert und werden zeitversetzt gedrucke oder gespeichert, wenn
das Philips Veradius-System zu einem spiteren Zeitpunkt wieder online ist.

Exportieren von Bildern und/oder Dosisberichten in der Warteschlange

Stellen Sie erneut eine Verbindung zwischen dem Philips Veradius-System
und dem Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk her.

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Exportieren|.

Die Schaltfldche |Exportieren| ist nicht verfiigbar, wenn der Kennwortschutz aktiviert
ist, jedoch kein giiltiges Kennwort eingegeben wurde.
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Das Fenster ,Exportieren® wird angezeigt. Detaillierte Informationen zum
ausgewihlten Patienten werden angezeigt, die jedoch ignoriert werden
kénnen, wenn zu diesem Zeitpunkt kein Speicher- oder Druckauftrag fiir
diesen Patienten erstellt werden soll. Fahren Sie direkt mit dem nichsten
Schritt fort.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Fortsetzen|, um die Ubertragung der
Aufgaben in der Warteschlange zu starten.

Das Fenster ,Ubertragen* wird angezeigt, und die Ubertragung der
Aufgaben in der Warteschlange beginnt. Weitere Informationen zum
Fenster ,Ubertragen‘ und zu Ubertragungen finden Sie unter ,Online-
Ubertragungsaufgaben'.

Durch die Auswahl einer neuen Speicher- oder Druckaufgabe wird auch die Ubertragung
anderer Aufgaben gestartet, die in einer friiheren Offline-Sitzung in der Warteschlange
gespeichert wurden.

Tipp
Ubertragungswarteschlange Sie kénnen die Ubertragungswarteschlange jederzeit
Uberprifen (im Online- oder Offline-Betrieb) tiberpriifen, indem Sie im

Fenster ,Exportieren‘ auf die Schaltfliche |Fortsetzen| klicken.
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Erweitertes DICOM-Paket

HINWEIS

Das erweiterte DICOM-Paket bietet erweiterte Funktionen zur Kommunikation
mit den DICOM-Diensten des Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerks.
Die folgenden Dienste sind verfiigbar:
o Arbeitslistenverwaltung
Abfragen eines WLM (Worklist Management)-Servers und Empfangen
von Daten gebuchter Patienten

o MPPS (Modality Performed Procedure Step)
Senden von MPPS-Daten fiir eine leistungsfihigere
Fortschrittsberichtserstattung

* Speicherzusage
Anzeigen des Speicherzusagestatus fiir Bilder, die zu einem Speichergerit
im Netzwerk gesendet wurden

Um diese Funktion einsetzen zu kénnen, muss Philips Veradius mit dem Krankenhaus-/

Abteilungsnetzwerk verbunden sein.

Abfragen des WLM-Servers

5

HINWEIS

Durch die Abfrage des WLM-Servers im Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk
konnen Sie die Daten von gebuchten Patienten, die dort gespeichert sind,
zur mobilen Betrachtungsstation iibertragen.

Die Verbindung zum WLM-Server wird bei der Installation durch den
Kundendienst konfiguriert.

Klicken Sie im Verwaltungsbildschirm auf die Schaltfliche |Buchen|.
Klicken Sie auf die Schaltfliche |Arbeitsliste abrufen|.

Die gebuchten Patienten werden vom WLM-Server abgerufen und in
der Liste ,Buchen angezeigt. Neben jedem empfangenen Eintrag wird
der WLM-Status angezeigt.

Das System muss online sein, damit Daten von gebuchten Patienten vom WLM-Server
abgerufen werden kénnen.

Um alle Daten eines vom WLM-Server abgerufenen gebuchten Patienten

anzuzeigen, wihlen Sie dessen Eintrag in der Liste ,Buchen® aus, und klicken
Sie auf die Schaltfliche |Info von Arbeitsliste|.

Das Fenster ,Informationen von der Arbeitsliste” wird mit den folgenden
Informationen angezeigt (sofern diese auf dem WLM-Server verfiigbar sind):

Patient

Patient Vollstindiger Name des Patienten

Patienten-Nr. Hauptkennnummer oder -code des Krankenhauses fiir den Patienten
Geburtsdatum Geburtsdatum des Patienten

Geschlecht Geschlecht des Patienten

Gewicht Gewicht des Patienten in kg

Andere Namen Andere Namen, die fiir den Patienten verwendet werden

Bildserviceauftrag
Zugriffsnummer Eine vom RIS erzeugte Nummer zur Identifizierung des Auftrags

Uberweisender Arzt Arzt, der den Patienten fiir diese Untersuchung liberwiesen hat
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Gebuchter Verfahrensschritt

Anfangsdatum
Anfangszeit

Beschreibung
Verfahrensschritt

Angefordertes

Kontrastmittel

Pramedikation

Stationsname
Ort
Angefordertes Verfahren

Nr. angefordertes
Verfahren

Beschreibung

angefordertes Verfahren
Patient medizinisch

Medizinische Hinweise

Kontrastmittelallergien

Besondere

Anforderungen

Datum, an dem der gebuchte Verfahrensschritt beginnen soll
Uhrzeit, zu der der gebuchte Verfahrensschritt beginnen soll

Vom Krankenhaus erstellte Beschreibung oder Klassifikation

des Verfahrensschritts, der durchgefiihrt werden soll

Kontrastmittel, das fiir den gebuchten Verfahrensschritt verwendet

werden soll

Medikation, die zu Beginn des gebuchten Verfahrensschritts

verabreicht werden soll
Philips Veradius

Ort, an dem der Verfahrensschritt durchgefiihrt werden soll

Kennung des angeforderten Verfahrens im Bildserviceauftrag

Vom Krankenhaus erstellte administrative Beschreibung oder

Klassifikation des angeforderten Verfahrens

Bedingungen, auf die das medizinische Personal aufmerksam gemacht

werden soll

Beschreibung zuvor aufgetretener allergischer Reaktionen auf
Kontrastmittel

Anforderungen medizinischer oder sozialer Natur

* Im Fenster ,Informationen von der Arbeitsliste‘ kénnen Sie die besonderen

Bediirfnisse oder Allergien eines Patienten anzeigen oder die Identitdt eines

Patienten beim Auftreten von méglichen Verwechslungen bestdtigen.

* Das Fenster kann nur fiir Patienten angezeigt werden, die vom WLM-Server

empfangen wurden.

4 Klicken Sie auf die Schaltfliche [Schlieffen|, um das Fenster ,Informationen

von der Arbeitsliste’ zu schliefien.

Verwalten der vom WLM-Server abgerufenen Patientendaten

Sie kénnen nur die Felder ,Untersuchung’ und ,Arzt* der vom WLM-Server
abgerufenen gebuchten Patienten bearbeiten. Alle anderen Felder sind
schreibgeschiitzt. Auf diese Weise kénnen Unterschiede, die zwischen
dem gebuchten Arzt und dem untersuchenden Arzt auftreten kdnnen,

beriicksichtigt werden.

Beim gebuchten Arzt handelt es sich um den Arzt, der auf dem WLM-Server

festgelegt wurde.

Abrufen von Aktualisierungen vom WLM-Server

Wenn Sie erneut auf die Schaltfliche |Arbeitsliste abrufen| klicken, wird die
Patientenliste mit den neuen gebuchten Patienten und den Anderungen
der bereits auf die mobile Betrachtungsstation iibertragenen Patienten

aktualisiert.
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HINWEISE

HINWEIS

HINWEISE

¢ Die WLM-Aktualisierung erfolgt lediglich in eine Richtung, und zwar
vom WLM-Server zur mobilen Betrachtungsstation und nicht umgekehrt.
* Aktualisierungen werden nicht automatisch durchgefiihrt. Alle Aktualisierungen

miissen durch Klicken auf die Schaltfldche |Arbeitsliste abrufen| gestartet werden.

Beim Klicken auf die Schaltfliche |Arbeitsliste abrufen| werden auch
gebuchte Patienten, die auf dem WLM-Server geloscht wurden, von der
mobilen Betrachtungsstation entfernt.

Ein Patient, fiir den Bilder aufgenommen wurden, wird nach einer Aktualisierung durch
den WLM-Server nicht vom System entfernt, selbst wenn der Eintrag auf dem
WLM-Server geloscht wurde. Dadurch wird gewdhrleistet, dass aufgenommene

Bilder befundet und exportiert werden kénnen.

Konfigurieren der WLM-Serverabfrage

Die zum WLM-Server gesendete Abfrage kann so konfiguriert werden,
dass lediglich die gebuchten Patienten zuriickgegeben werden, deren Daten
mit den folgenden WLM-Serverparametern iibereinstimmen:

* Modalitit

 AE Title der gebuchten Station

» Name der gebuchten Station

* Anfangsdatum des gebuchten Verfahrensschritts

Sie kénnen z. B. eine Abfrage erstellen, um alle Patienten abzurufen,
die am heutigen Tag fiir eine bestimmte mobile Betrachtungsstation
gebucht wurden.

* Wenn Sie die Abfrage dndern mochten, wenden Sie sich an den Kundendienst oder
einen kompetenten Mitarbeiter des Krankenhauses.
¢ Der Schaltfldche |Arbeitsliste abrufen| kann immer nur eine Abfrage zugewiesen

werden.

Exportieren von Patientendaten, die vom WLM-Server abgerufen
wurden

Wenn Sie Bilder eines gebuchten Patienten exportieren, der vom
WLM-Server abgerufen wurde, werden auch bestimmte Daten aus dem
Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk mit in den Export aufgenommen. Weitere
Informationen hierzu finden Sie in der DICOM-Konformititserklirung.

Senden von MPPS-Daten mit Untersuchungen

MPPS-Daten kénnen in das Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk gesendet
werden, um den Status einer Untersuchung zu melden. Die MPPS-Daten
liefern Details zum Protokoll, Arzt und MTRA. Diese Informationen
konnen dann fiir die Befundung verwendet werden.

Um MPPS einsetzen zu konnen, muss MPPS auf dem System aktiviert und
ein MPPS-Ziel konfiguriert sein. Dies kann entweder vom Kundendienst
oder von einem kompetenten Mitarbeiter des Krankenhauses vorgenommen
werden.
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MPPS ist vollstindig in die Exportfunktion integriert und kann iiber ein
zusitzliches Fenster zum durchgefiihrten Verfahrensschritt aufgerufen werden.

Offnen Sie im Verwaltungsbildschirm die Liste ,Befunden”.

Wihlen Sie in der Liste ,Befunden® die Untersuchung aus, die exportiert
werden soll.

Klicken Sie auf die Schaltfliche [Exportieren|, um das Fenster ,Exportieren’
zu offnen.

Legen Sie die gewiinschten Einstellungen fiir den Exportauftrag fest,
und klicken Sie im Fenster ,Durchgefiihrter Verfahrensschritt auf die
Schaltfliche |OK und MPPS].

Durchgefiihrter Verfahrensschritt

Name Patient G. Richardson
Patienten-Nr. 80984503
Zugriffsnummer 12345
Untersuchender Arzt Janssen

Bearbeitender MTRA ’

-l
Protokellname ’ El

Abemschliossen ] ‘ Abembrachan ] ‘ Abbrechen

Abbildung 5.43 Fenster ,Durchgefiihrter Verfahrensschritt’

Die folgenden Felder kénnen im Fenster ,Durchgefiihrter Verfahrensschritt’
nicht bearbeitet werden:

¢ Name Patient

¢ Patienten-Nr.

¢ Zugriffsnummer

e Untersuchender Arzt

Wenn der falsche Arzt angezeigt wird, kann dieser im Verwaltungsbildschirm gedndert
werden.

Wihlen Sie das richtige Protokoll in der Liste aus (erforderlich).

Wenn das gewiinschte Protokoll nicht aufgelistet ist, geben Sie einen Namen
fiir das neue Protokoll ein (maximal 20 Zeichen).

Wihlen Sie bei Bedarf den bearbeitenden MTRA in der Liste aus (optional).

Wenn der gewiinschte Name nicht aufgelistet ist, geben Sie einen Namen
fiir den neuen MTRA ein (maximal 20 Zeichen).

Neue Eintrdge in den Listen ,Protokollname‘ und ,Bearbeitender MTRA* werden auch
dann im System registriert, wenn der aktuelle MPPS-Auftrag abgebrochen wird.
Klicken Sie auf die Schaltfliche des entsprechenden MPPS-Status:

¢ Klicken Sie auf die Schaltfliche |Abgeschlossen|, um die Patientendaten

zum konfigurierten Exportziel und den Status ,Abgeschlossen’ zum

MPPS-Server zu senden.

e Klicken Sie auf die Schaltfliche |Abgebrochen|, um die Patientendaten
zum konfigurierten Exportziel und den Status ,Abgebrochen® zum
MPPS-Server zu senden.
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Nach dem Klicken auf die Schaltfliche |Abgeschlossen| oder |Abgebrochen|
wird das Fenster ,Ubertragen‘ angezeigt. In der Spalte , Typ‘ wird der
Datentyp der jeweiligen Ubertragung angegeben. Die moglichen
Ubertragungstypen sind ,MPPS‘, ,Dosisbericht’ und ,Bilder".

¢ Wenn Sie auf die Schaltfliche |[Abbrechen| klicken, wird der MPPS-
Vorgang abgebrochen, ohne den MPPS-Status zum Krankenhaus-/
Abteilungsnetzwerk zu senden und die Bilder zu exportieren. Nach dem
Abbruch wird das Fenster ,Exportieren‘ angezeigt.

Anzeigen des Speicherzusagestatus von Bildern

HINWEIS

HINWEIS

Durch die Speicherzusage erhalten Sie eine Riickmeldung zum Status der
Bilder, die in das Krankenhaus-/Abteilungsnetzwerk iibertragen wurden.
Sie konnen diesen Status im Fenster ,Ubertragen anzeigen und somit eine
Bestitigung dafiir erhalten, dass die Bilder, die zu einem Speichergerit
gesendet wurden, archiviert wurden.

Die Speicherzusagefunktion kann fiir jedes Speicherziel aktiviert oder deaktiviert
werden. Dies kann entweder vom Kundendienst oder von einem kompetenten
Mitarbeiter des Krankenhauses vorgenommen werden.

Wird das Fenster ,Ubertragen‘ nicht angezeigt, 6ffnen Sie es, indem
Sie im Fenster ,Exportieren‘ auf die Schaltfliche |Fortsetzen| klicken.

Uberpriifen Sie im Fenster ,Ubertragen‘ den Ubertragungsstatus der

exportierten Bilder:

 ,Keine Zusage‘ bedeutet, dass zwar eine Speicherzusageanforderung
gesendet wurde, die Bilder jedoch noch nicht im Archiv des Speichergerits
gespeichert wurden. Die Dauer, die zum Archivieren der Bilder
erforderlich ist, hingt von der Auslastung des Speichergerits ab.

Der Eintrag verbleibt in der Liste des Fensters ,Ubertragen‘, bis das
Speicherziel die Bilder im Archiv speichert.

Der Eintrag mit dem Status ,Keine Zusage® verbleibt zwar in der Liste ,Ubertragen‘,
die Untersuchung wird jedoch nur einmal gesendet.

Erfolgreich abgeschlossene Aufgaben werden beim Schlieffen des Fensters
,Ubertragen‘ aus der Warteschlange entfernt.
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VORSICHT

HINWEIS

Die optionale ViewForum-Workstation fiir das Philips Veradius-System
ermoglicht auf der mobilen Betrachtungsstation den Zugriff auf prioperativ
aufgenommene Bilder. Die Bilder kénnen vom Krankenhausnetzwerk,

von einer DICOM-DVD oder vom Philips Veradius-System selbst abgerufen

werden.

Die ViewForum-Workstation ist zwar unabhingig vom Philips Veradius-
System, sie verwendet jedoch die Tastatur, das Touchpad und den rechten
Monitor der mobilen Betrachtungsstation. Auf diese Weise konnen Sie die
Referenzbilder eines PACS neben den Live-Bildern von Philips Veradius

betrachten.

Die ViewForum-Workstation wird automatisch zusammen mit der mobilen
Betrachtungsstation ein- und ausgeschaltet.

Wenn Sie die Taste |System aus| [M14] auf der mobilen Betrachtungsstation driicken,
wird die ViewForum-Workstation zusammen mit der mobilen Betrachtungsstation
automatisch und sicher heruntergefahren. Wird jedoch der Netzstecker der mobilen
Betrachtungsstation abgezogen oder die Taste |System aus| [M14] ldnger als 3 Sekunden
gedriickt gehalten, wird die Stromversorgung der gesamten mobilen Betrachtungsstation,
einschlieBlich der ViewForum-Workstation, sofort unterbrochen. Dieses Ausschalten

ohne vorheriges Herunterfahren kann zum Verlust von Daten fiihren.

Mithilfe der Taste |Workstation| [M12] auf der mobilen Betrachtungsstation kénnen
Sie die Anzeige auf dem rechten Monitor zwischen dem Philips Veradius-System und
der ViewForum-Workstation umschalten. Die Taste |Workstation| [M12] verfiigt iiber

eine LED, die anzeigt, wann die ViewForum-Workstation aktiv ist.

Anmelden bei der ViewForum-Workstation

Version 1.1

Beim Starten der ViewForum-Workstation wird der Anmeldebildschirm

des Betriebssystems Windows XP angezeigt (vergewissern Sie sich, dass die
Anzeige auf dem rechten Monitor mit der Taste [Workstation| [M12] richtig
eingestellt ist).

Die Anmeldung bei der ViewForum-Workstation wird wie folgt durchgefiihrt:
* Melden Sie sich beim Betriebssystem an.

¢ Starten Sie die Anwendung der ViewForum-Workstation.

* Melden Sie sich bei ViewForum an.

So melden Sie sich beim Betriebssystem an:

Driicken Sie die Taste [Workstation| [M12], um den Bildschirm
der ViewForum-Workstation auf dem Monitor anzuzeigen.

Wihlen Sie auf dem Anmeldebildschirm den Benutzer ,VFUser" aus.
Geben Sie an der Kennworteingabeaufforderung das folgende Kennwort ein:

ViewUserl

Klicken Sie auf ,OK*, um sich anzumelden.
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So melden Sie sich bei der ViewForum-Workstation an:

1 Doppelklicken Sie nach der Anmeldung beim Betriebssystem auf das Symbol

,ViewForum".

Der Anmeldebildschirm der ViewForum-Workstation wird angezeigt.

PHILIPS

ViewForum

Abbildung 5.44 Anmeldebildschirm der ViewForum-Workstation

2 Wihlen Sie im Dropdown-Menii ,Name* den Benutzernamen ,Surgery
<
user’ aus.

3  Geben Sie das Kennwort in das Feld ,Password‘ (Kennwort) ein.
Das Kennwort fiir den Benutzer ,Surgery user* lautet: surgery
4 Klicken Sie auf ,OK', um sich anzumelden.

Die ViewForum-Workstation wird gestartet und ist einsatzbereit.
Die optionale ViewForum-Workstation ist fiir den chirurgischen Einsatz
vorkonfiguriert und somit fiir die Anforderungen chirurgischer Benutzer

ausgelegt.
5.20.2 Abmelden bei der ViewForum-Workstation
Wenn der Bildschirm der ViewForum-Workstation nicht auf dem rechten
Monitor angezeigt wird, driicken Sie die Taste [Workstation| [M12] auf der

mobilen Betrachtungsstation.

So melden Sie sich von der ViewForum-Workstation ab:
1 Klicken Sie in der Meniileiste auf das Menii ,Session® (Sitzung),
um es zu 6ffnen.

2 Klicken Sie im Menii ,Session® (Sitzung) auf ,Log off' (Abmelden).

Die aktuelle Sitzung wird geschlossen und der Benutzer abgemeldet.
Der Anmeldebildschirm wird angezeigt, und ein anderer Bediener kann
sich anmelden.

3 Klicken Sie bei Bedarf auf die Schaltfliche ,Exit® (Beenden),
um die ViewForum-Anwendung auf der Workstation zu schlieffen.
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Sie kénnen auch wie folgt vorgehen:

1 Klicken Sie in der Meniileiste auf das Menii ,Session® (Sitzung), um es
zu 6ffnen.

2 Klicken Sie im Menii ,Session® (Sitzung) auf ,Exit’ (Beenden).

Der aktuelle Benutzer wird automatisch abgemeldet und die Anwendung
der ViewForum-Workstation geschlossen.

5.20.3 Ubertragen von Daten zur und von der ViewForum-
Workstation

Fiir die Kombination von Philips Veradius und ViewForum-Workstation
stehen verschiedene Export- und Importfunktionen zur Verfiigung:

Anzeige: Anzeige:
Philips Veradius- Philips Veradius-
Untersuchungsmonitor Vergleichsmonitor

ViewForum-Workstation
MDVDR-Anzeige
Externes Video

Philips Veradius
Kein DICOM-Import > 4 < Import der Arbeitsliste vom RIS/KIS
L

-q DICOM-Export iiber das Netzwerk
DICOM-Export zur

ViewForum- sl D|COM-Druck
Workstation
4 4’ DVD-Videoaufzeichnung auf MDVDR (Option)
Durch den DICOM-Export von I > USB-Speicherung
Philips Veradius zur ViewForum- *
Workstation und die duale ViewForum-
Funktion des rechten Monitors wird die Workstation
Leistung des Systems gesteigert. ‘- s D|COM-Import tiber das Netzwerk

> USB-Export/-Import

Kein DICOM-Export oder -Druck x
4--—} Export (Option)/Import von/zu DICOM-DVD

Abbildung 5.45 Export- und Importszenarien
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Abrufen von Daten von einem PACS

Erfasste Bilder kénnen iiber das Netzwerk abgerufen werden. Diese Bilder
konnen fiir folgende Zwecke verwendet werden:
¢ Prioperative Planung vor der Aufnahme von Durchliufen mit
Philips Veradius
o Intraoperativer Direktvergleich mit Live-Bildern, wihrend diese mit
Philips Veradius aufgenommen werden

Um Bilder mit der ViewForum-Workstation iiber das Netzwerk abzurufen,
befolgen Sie die unter ,Abfragen und Abrufen® beschriebenen Anleitungen in
der ViewForum-Bedienungsanleitung, die mit der ViewForum-Workstation
geliefert wird.

Senden von Bildern zur ViewForum-Workstation

Die ViewForum-Workstation wird vom Kundendienst in der DICOM-
Export-Option von Philips Veradius als ,Ziel* konfiguriert.

Um Bilder vom Philips Veradius-System zur ViewForum-Workstation
zu senden, befolgen Sie die Anleitung in Abschnitt 5.18.

Uberblick iiber den Arbeitsablauf

Die Kombination von Philips Veradius und ViewForum-Workstation ist fiir
den folgenden Arbeitsablauf geeignet:

Praoperativ

Arbeitsliste und Patientendaten  Importieren Sie auf dem Philips Veradius-System mit einer

abrufen Datenbankabfrage Patientendaten vom RIS/KIS.
Praoperative Bilder fiir die Importieren Sie auf der ViewForum-Workstation iiber eine Abfrage
Operationsplanung abrufen Bilder von einem PACS.
- Oder -
Laden Sie auf der ViewForum-Workstation die Bilder von einer
DICOM-DVD.
Intraoperativ
Bilder erfassen Erfassen Sie Bilder mit Philips Veradius

(automatische Aufzeichnung auf MDVDR konfigurierbar).

Erfasste Bilder mit praoperativen Schalten Sie die Anzeige des rechten Monitors auf die ViewForum-

Bildern vergleichen Workstation um, um die erfassten Bilder direkt neben den

praoperativen Referenzbildern anzuzeigen.

Postoperativ

Erfasste Bilder zum KIS/RIS Exportieren Sie auf dem Philips Veradius-System die Durchlaufe mittels
(PACS) senden DICOM-Export zum RIS/KIS.

Erfasste Bilder drucken Verwenden Sie die DICOM-Druckfunktion des Philips Veradius-Systems.
Befundung Exportieren Sie auf dem Philips Veradius-System Durchlaufe mittels

DICOM-Export und MPPS zur ViewForum-Workstation.

Erstellen Sie Befunde auf der ViewForum-Workstation.

Archivierung/Ubertragung fiir Zeichnen Sie mit dem medizinischen DVD-Rekorder Bilder auf DVD auf.

den personlichen Gebrauch - Oder -

Betrieb

Kopieren Sie auf der ViewForum-Workstation Bilder auf ein USB-
Speichergerit.

- Oder -

Kopieren Sie auf der ViewForum-Workstation Durchldufe auf eine
DICOM-DVD (Zusatzoption).
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5.20.4

Exportieren von Bildern von ViewForum auf USB-Speichergerit

oder DVD

WARNHINWEISE

Philips Veradius

HINWEISE

Version 1.1

Bilder kénnen von der ViewForum-Workstation auf ein privates Speichergerit
exportiert werden. Die ViewForum-Workstation unterstiitzt die folgenden
Gerite:
» USB-Speicherstick oder anderes USB-Speichergerit

- Export einzelner Bilder im PNG-Format

- Export von Befunden im Microsoft Word-Format
+ DICOM-DVD

- Export von Durchliufen (konform mit DICOM-Export)

A

* USB-Speichergerdte oder DVDs sollten nur zum voriibergehenden Speichern von
Patientendaten verwendet werden. Sie sind nicht fiir die Langzeitsicherung
geeignet.

e USB-Speichergerdte und DVYDs mit Patientendaten miissen als vertraulich behandelt
und in einer sicheren Umgebung aufbewahrt werden.

DVD-Laufwerk (DVD-Brenner) ViewForum-USB-Anschliisse (2)

. ; MUVUR=1UU Medical DVD Recorder
=

Abbildung 5.46 DVD-Laufwerk und USB-Anschliisse

* Der Export auf ein USB-Speichergerdt ist eine Standardfunktion der ViewForum-
Workstation. Speichergerdte (z. B. USB-Speicherstick) gehéren jedoch nicht zum
Lieferumfang.

* Der Export auf eine DICOM-DVD ist eine Option fiir die ViewForum-Workstation.
Das DVD-Standardlaufwerk wird dann durch einen DVD-Brenner ersetzt.

So exportieren Sie ein Bild zu einem USB-Speichergerit:

Vergewissern Sie sich, dass ein USB-Speichergerit an einen der Anschliisse
der ViewForum-Workstation angeschlossen ist (siche Abbildung oben).

Wihlen Sie das Bild aus, das exportiert werden soll.
Klicken Sie im Menii ,Folder® (Ordner) auf ,Copy* (Kopieren).
Das Dialogfeld ,Copy‘ (Kopieren) wird gedftnet.

Wihlen Sie im Dropdown-Menii ,To* (Nach) die Einstellung ,PNG File
Format® (PNG-Dateiformat) aus.

Geben Sie in das Feld ,Destination’ (Ziel) den entsprechenden
Laufwerksbuchstaben und den Pfad des gewiinschten Speicherorts
auf dem USB-Speichergerit ein.
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Die Zuweisung der Laufwerksbuchstaben kann von System zu System variieren.
Geben Sie unbedingt den richtigen Laufwerksbuchstaben und Dateipfad ein.

Klicken Sie auf die Schaltfliche ,OK', um das ausgewihlte Bild auf
das USB-Speichergerit zu kopieren.

So exportieren Sie Bilder zum DVD-Laufwerk der ViewForum-
Workstation:

Detaillierte Informationen zur Verwendung des DVD-Laufwerks finden Sie in der
Bedienungsanleitung der ViewForum-Workstation.

Legen Sie eine beschreibbare DVD in das DVD-Laufwerk ein.
Wihlen Sie den Durchlauf aus, der exportiert werden soll.
Klicken Sie im Menii ,Folder (Ordner) auf ,Copy* (Kopieren).
Das Dialogfeld ,Copy* (Kopieren) wird gesffnet.

Wihlen Sie im Dropdown-Menii , To* (Nach) die Einstellung ,DVD
Recordable drive’ (DVD-Brenner) aus.

Klicken Sie auf die Schaltfliche ,OK', um den ausgewihlten Durchlauf
auf der DICOM-DVD aufzuzeichnen.

Kurzanleitung

In diesem Abschnitt finden Sie einen Uberblick iiber die wichtigsten
Verfahren und Funktionsschaltflichen, die fiir chirurgische Benutzer zum
Arbeiten mit der ViewForum-Workstation von Relevanz sind.

Navigation durch Patientendaten

Die Patientendaten sind auf der ViewForum-Workstation wie folgt organisiert:

PATIENT
Untersuchung
Durchgefiihrter Verfahrensschritt
Serie
Bilder
Serie
Bilder
Durchgefiihrter Verfahrensschritt
Serie

Bilder
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Steuerelemente

In den folgenden Tabellen sind die wichtigsten Steuerelemente der
Benutzeroberfliche auf der ViewForum-Workstation zusammengefasst:

Funktionsschaltflichen

Schaltfliche Funktion

<

3 Abfrage aktiv

Aktualisieren

=]

Abfragen

B

Ordner 6ffnen/schlieBen

=

ﬁ‘ Patientenebene zeigen

Symbolleiste

Schaltflichen

CE&EEE
oo (o5 &h

O [P &

Steuerung mit der Maus

Aktion
Mit der linken Maustaste klicken
Mit der mittleren Maustaste klicken

Mit der rechten Maustaste klicken

Mit gedriickter linker Maustaste ziehen

Mit gedriickter mittlerer Maustaste ziehen

Mit gedriickter mittlerer und rechter

Maustaste ziehen

Mit gedriickter linker und mittlerer

Maustaste ziehen

Funktion

Untersuchungsebene anzeigen

Kopieren nach...

Léschen

Attribute anzeigen/bearbeiten

Speicherbelegung
der Datenbank

Navigation durch Patientendaten

Bildschirmlayout:

- Nebeneinander

- Registerkarten

- Protokollanzeige

- Auf Standard zuriicksetzen

Darstellungseinstellungen speichern

Zoomen

Vollbild

S &8 & 9

Funktion Mauszeiger
Auswihlen

Auswahl aufheben

Kontextmenii
offnen
Bildlauf
FB/FL A @u} ,

TS
Z - =

oomen

Schwenken iy

o da
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Ubertragen von Bildern
Fiir die Ubertragung von Bildern von und zur ViewForum-Workstation gibt
es prinzipiell vier Méglichkeiten:
Quelle Ziel Konsole Hinweise
Philips Veradius zu  ViewForum- Mittels DICOM-Export auf der
Workstation mobilen Betrachtungsstation von
Philips Veradius
PACS zu  ViewForum- Mittels Abfragen und Abrufen auf Siehe ViewForum-Bedienungsanleitung
Workstation der ViewForum-Workstation
ViewForum-  zu  USB-Gerit Bild auswihlen Nur fiir die Ubertragung einzelner Bilder
Workstation Option ,Copy* (Kopieren) im Menii  USB-Speichergerit muss vom Benutzer
,Folder® (Ordner) auswihlen gestellt werden
ViewForum- zu  DICOM-DVD  Durchlauf auswiahlen Fiir die Ubertragung von Durchliufen im
Workstation Option ,Copy* (Kopieren) im Menii  DICOM-Format
,Folder® (Ordner) auswiahlen
HINWEIS Der Export vom PACS zur ViewForum-Workstation ist nicht erforderlich, da in die
Workstation importierte Bilder gewohnlich von einem PACS abgerufen wurden und
somit bereits im RIS/IKIS gespeichert sind. Bilder, die direkt vom Philips Veradius-
System in die ViewForum-Workstation importiert werden, sollten mittels DICOM-
Export von Philips Veradius-System zum PACS exportiert werden.
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Die Nachverarbeitungsfunktionen konnen fiir Bilder eingesetzt werden,
die in den Modi ,Vollbild*, ,Ubersicht* und ,LIH* angezeigt werden.

Zeigen Sie die zu verarbeitenden Bilder auf dem Untersuchungsmonitor an,
und driicken Sie die Taste |Bildverarbeitung| [M28].

Die Schaltflichen zur Bildverarbeitung werden im Schaltflichenbereich links
neben dem Bild angezeigt. Fiir einige Schaltflichen zur Bildverarbeitung sind
zusitzliche Steuerelemente verfiigbar. Diese Steuerelemente werden im
Bedienfeld unterhalb des Schaltflichenbereichs angezeigt, wenn Sie auf eine
der Schaltflichen zur Bildverarbeitung klicken.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities

2 (05:39)
34

Abbildung 5.47 Schaltflichenbereich und Bedienfeld zur Bildverarbeitung

In den folgenden Abschnitten finden Sie detaillierte Beschreibungen
der Schaltflichen zur Bildverarbeitung und der zugehéorigen Bedienfelder.

Tipp

Touchscreen Die in den folgenden Abschnitten beschriebenen Funktionen kénnen
tber den Touchscreen ausgefiihrt werden. Durch Beriihren des
Bildschirms kénnen Sie direkt auf Schaltflichen klicken sowie

Elemente auswihlen und tiber den Bildschirm ziehen.

A

Fiihren Sie die Nachverarbeitung von Bildern nicht auf dem Stativmonitor durch.
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5.21.1 Kontrast, Helligkeit und Kantenanhebung
Die Anderungen im Bereich ,Kontrast/Helligk./Kante* (KHK) sind nur fiir

das angezeigte Bild wirksam.

Werden die KHK-Einstellungen angewendet, behalten sie auch nach
einem Neustart der mobilen Betrachtungsstation ihre Giiltigkeit.
Die KHK-Einstellungen im Bedienfeld werden fiir alle Bilder des
Durchlaufs verwendet.

1 Wenn das KHK-Bedienfeld nicht angezeigt wird, klicken Sie im
Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |KHK].

Das KHK-Bedienfeld wird angezeigt.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

T

+

2]

Contrast/Brightness/Edge

Bedienfeld —&

1E2

L

=

>
e

&

\/ 2 (05:39)
5

Abbildung 5.48 KHK-Bedienfeld

2 DPassen Sie die KHK-Einstellungen an:
¢ Klicken Sie nach Bedarf auf die Pfeile ,+° und ,-* der verschiedenen
Parameter.

- Oder -

¢ Stellen Sie nach Bedarf die Schieberegler der verschiedenen Parameter ein.

3  Um die KHK-Einstellungen auf die Standardwerte zuriickzusetzen, klicken
Sie auf die Schaltfliche |Standard]|.
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Alzto

Auto

Verwenden von vordefinierten Helligkeits- und Kontrasteinstellungen

Kontrast und Helligkeit kénnen auch von der mobilen Betrachtungsstation
aus eingestellt werden, ohne dazu das Bedienfeld ,Kontrast/Helligk./Kante*
offnen zu miissen.

Um den Kontrast und die Helligkeit um eine Stufe zu erhéhen, driicken
Sie die Taste |[KH erhohen| [M20A] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Um den Kontrast und die Helligkeit um eine Stufe zu verringern, driicken
Sie die Taste |KH senken| [M20C] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Um den Kontrast und die Helligkeit zuriickzusetzen, driicken Sie die
Taste |KH zuriicksetzen| [M20B] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Um die automatische Einstellung von Kontrast und Helligkeit zu aktivieren,
driicken Sie die Taste |Auto KH| [M21] auf der mobilen Betrachtungsstation.

Die LED ,Auto KH* leuchtet auf, um anzugeben, dass Kontrast und
Helligkeit automatisch vom System gesteuert werden. Kontrast- und
Helligkeitseinstellungen, die im Bedienfeld vorgenommen wurden,
werden durch die Funktion ,Auto KH* auf8er Kraft gesetzt.

Um die automatische Einstellung von Kontrast und Helligkeit
zu deaktivieren, driicken Sie erneut die Taste |[Auto KH| [M21].

Die LED ,Auto KH* erlischt, um anzugeben, dass die Funktion nicht
aktiviert ist. Die zuvor konfigurierten Kontrast- und Helligkeitseinstellungen
werden erneut verwendet.
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5.21.2 Beschriftungen und Bemerkungen

Die Funktion ,Beschriftung’ erméglicht Folgendes:
o Platzieren einer Beschriftung im aktuell angezeigten Bild
 Hinzufiigen einer Bemerkung zu allen Bildern der Untersuchung

HINWEIS Einem Bild kann nur eine Beschriftung hinzugefiigt werden.

PHILIPS veradius Annotation Text

Hospital 01 nnotation 01 1
Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

Annotation

| Annotation

2 (05:39)
34

Abbildung 5.49 Bedienfeld ,Beschriftung’

Hinzufiigen einer Beschriftung

1 Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |Beschriftung].

hello

Das Bedienfeld ,Beschriftung’ wird angezeigt.
2 Klicken Sie im Bedienfeld ,Beschriftung’ auf die Schaltfliche [Beschriftung].

Das Feld ,Beschriftungstext® wird mit einem Pfeil angezeigt.

HINWEIS Eine zuvor eingefiigte Beschriftung wird automatisch entfernt.

3 Zichen Sie die Pfeilspitze an den gewiinschten Zielpunkt.

4 Wihlen Sie das Feld fiir den Beschriftungstext aus, und geben Sie iiber
die Tastatur der mobilen Betrachtungsstation den Text der Beschriftung
ein (maximal 30 Zeichen).
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5 Klicken Sie auf die Schaltfliche |Beschriftung|, um die Beschriftung

zu speichern.

Tipps

Sonderzeichen Driicken Sie die Taste |Verfassen| auf der mobilen Betrachtungsstation,
um Sonderzeichen hinzuzufiigen.
Nihere Informationen finden Sie in Abschnitt 10.1.

Neue Zeile Driicken Sie die |Eingabetaste| auf der mobilen Betrachtungsstation,
um eine neue Zeile einzufiigen.

Verschieben Das Textfeld, der Pfeil oder beide Elemente kénnen durch
Ziehen des jeweiligen Elements verschoben werden.
Dazu muss die Funktion ,Beschriftung’ nicht aktiv sein.

Bearbeiten Nachdem eine Beschriftung gespeichert wurde, kann sie nicht mehr

bearbeitet werden. Um eine Beschriftung zu dndern, erstellen Sie
eine neue (die gespeicherte Beschriftung wird dadurch gel6scht).
Beschriftung I6schen  Das Textfeld und der Pfeil kénnen entfernt werden, indem Sie
das Textfeld auswahlen und die Taste |L&schen| driicken.
Dazu muss die Funktion ,Beschriftung’ nicht aktiv sein.
Riickgiangig machen  Um den letzten Ziehvorgang oder die letzte Texteingabe riickgingig

zu machen, driicken Sie die Taste |Rickgangig| [M35].

HINWEIS Eine Beschriftung in einem LIH-Bild wird erst beim Speichern des LIH-Bilds
gespeichert. Wenn Sie das Bild nicht speichern, wird die Beschriftung beim

Anzeigen eines neuen Bilds entfernt.

Hinzufligen einer Bemerkung
Sie kénnen eine Bemerkung hinzufiigen, die auf allen Bildern der
Untersuchung angezeigt wird.

1 Geben Sie im Bedienfeld ,Beschriftung’ eine Bemerkung in das Feld
,Untersuchungsbemerkung’ ein (maximal 10 Zeichen). Verwenden
Sie dazu die Tastatur der mobilen Betrachtungsstation.

2 Driicken Sie die Taste |Akzeptieren| [M33] oder die |Eingabetaste
V| um die Bemerkung zu speichern.

>
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Zoom

Mit der Funktion ,Zoom* kann ein beliebiger Bereich des Bilds um den
Faktor 2 vergroflert werden.

1 Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |Zoom]|.
Das Zoomfeld wird auf dem Bild eingeblendet (fiir die Zoom-Funktion
ist kein Bedienfeld verfiigbar).

Best hospital
Patient
G. Richardson
80984503
07-23-1963 M
Examination
Dr lanssen
Extremities

1 (08:20)
1

Abbildung 5.50 Zoomen

2 Zichen Sie das Zoomfeld an die gewiinschte Position.

Wenn Sie im Schaltflichenbereich auf eine andere Schaltfliche zur
Bildverarbeitung klicken, bleibt das Zoomfeld weiterhin sichtbar.

3 Um das Zoomfeld auszublenden, driicken Sie die Taste |Loschen| auf
& der mobilen Betrachtungsstation.

HINWEISE e Ein bereits gezoomtes Bild kann nicht erneut vergréBert werden.
* Ein Zoomvorgang, der auf ein Bild angewendet wird, wird auf alle Bilder

des aktuellen Durchlaufs iibertragen.

Tipps
Verschieben Das Zoomfeld kann durch Ziehen verschoben werden.
Dazu muss die Funktion ,Zoom* nicht aktiv sein.

Riickgingig machen  Um den letzten Ziehvorgang des Zoomfelds riickgingig zu machen,
driicken Sie die Taste |Riickgingig| [M35].
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Version 1.1

Mithilfe der Funktion ,Messen‘ konnen Sie einen Abstand im aktuellen Bild
messen. Dariiber hinaus kann der Winkel zwischen zwei Linien berechnet
werden.

Bevor eine Messung berechnet werden kann, muss eine Kalibrierung
durchgefiihrt werden, um fiir den Durchlauf einen Referenzwert festzulegen.
Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche [Messen)|.

Das Bedienfeld ,Messen® wird angezeigt.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient

Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

3 X

Measure

Abbildung 5.51 Bedienfeld ,Messen’

A

Es liegt in der Verantwortung des Bedieners, Messungenauigkeiten durch geometrische

VergréBerungen oder Bewegungen des Patienten zu vermeiden.

Um genauer arbeiten zu kénnen, verwenden Sie die Funktion ,Zoom* zusammen mit
der Funktion ,Messen°.

Klicken Sie auf die Schaltfliche |Kalibrieren|, um die Kalibrierung zu starten.

Zeichnen Sie zwischen zwei Punkten mit bekanntem Abstand im Bild eine
Kalibrierungslinie.

Eine Kalibrierungslinie kann gezeichnet werden, indem Sie mit der Maus iiber das
Bild ziehen. Die Linie kann dann angepasst werden, indem Sie ihre Enden ziehen.

Geben Sie im Popup-Fenster ,Kalibrierung’ in das Textfeld die bekannte

Linge der Linie ein.
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PHILIPS veradius
Hospital 01
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Abbildung 5.52 Popup-Fenster ,Kalibrierung*

Driicken Sie die Taste |Akzeptieren| [M33], um den Kalibrierungswert

fiir den Durchlauf zu speichern.

* Fiir die Kalibrierung kann ein beliebiges Bild eines Durchlaufs verwendet werden.
Die Kalibrierung hat fiir alle Bilder dieses Durchlaufs Giiltigkeit.

* Pro Durchlauf kann nur eine Kalibrierung durchgefiihrt werden.

*  Wenn Sie die Messfunktion aktivieren, obwohl der Durchlauf noch nicht kalibriert

ist, wird ein Warnhinweis angezeigt.

¢ Bei der Durchfiihrung einer neuen Kalibrierung werden vorhandene Messungen

aktualisiert.

Tipps

Léschen

Verschieben

Riickgingig machen

Messlinien kénnen gel6scht werden, indem Sie die Taste |Loschen| auf der

mobilen Betrachtungsstation driicken.

Messlinien kénnen durch Ziehen verschoben werden.

Dazu muss die Funktion ,Messen‘ nicht aktiv sein.

Um den letzten Ziehvorgang riickgingig zu machen, driicken Sie die Taste
|Riickgangig| [M35].
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Messen von Abstinden
Sie konnen den Abstand zwischen zwei Punkten messen.
Klicken Sie im Bedienfeld ,Messen‘ auf die Schaltfliche |[Abstand.

Zeichnen Sie durch Ziehen mit der Maus eine Linie.

Die Linge der Linie wird angezeigt.
Die Linie kann durch Ziehen ihrer Enden angepasst werden.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient

Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

o
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+

Measure
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Abbildung 5.53 Abstandsmessung zwischen zwei Punkten
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Messen von Abstand und Winkel
Sie konnen Dreipunkt- und Winkelmessungen durchfiihren.

Klicken Sie im Bedienfeld ,Messen‘ auf die Schaltfliche |Abstand und
Winkel|.

Fiir diese Funktion miissen Sie anhand von drei Punkten zwei Linien und
einen Winkel festlegen.

Zeichnen Sie durch Ziehen mit der Maus eine Linie.
Die erste Linie wird angezeigt.

Erstellen Sie eine zweite Linie und einen Winkel, indem Sie am gewiinschten
Endpunkt der zweiten Linie in das Bild klicken.

Die Lingen beider Linien und der von ihnen gebildete Winkel werden
angezeigt.

Die Linien kénnen durch Ziehen ihrer Enden angepasst werden.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient

Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005
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Abbildung 5.54 Messen von zwei Abstinden und einem Winkel (drei Punkte)
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Bildverarbeitung 5.21

Philips Veradius

2

HINWEIS

Version 1.1

Messen von zwei Abstinden und einem Winkel

Sie kénnen eine Vierpunktmessung (zwei unabhingige Linien) und
Winkelmessung durchfiihren.

Klicken Sie im Bedienfeld ,Messen® auf die Schaltfliche |Zwei Abstinde
und Winkel|.

Fiir diese Funktion miissen Sie anhand von vier Punkten im Bild zwei nicht
verbundene Linien und einen Winkel festlegen.

Zeichnen Sie durch Ziehen mit der Maus eine Linie.

Die erste Linie wird angezeigt.

Zeichnen Sie durch Ziehen mit der Maus eine zweite Linie.
Die zweite Linie wird angezeigt.

Die Lingen beider Linien und der von ihnen gebildete Winkel werden
angezeigt.

Die Linien konnen durch Ziehen ihrer Enden angepasst werden.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005
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Abbildung 5.55 Messung von zwei Abstinden und einem Winkel (vier Punkte)
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Bildverarbeitung

5.21.5

5-100

Betrieb

Manuelle elektronische Dunkelsteuerung (MED)

@

Mithilfe der manuellen elektronischen Dunkelsteuerung (MED) kénnen
Sie unwichtige oder ablenkende Bereiche des Bilds ausschlief3en. Dieser
Ausschluss wird auf alle Bilder des aktuellen Durchlaufs angewendet.

Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche [MED|.

Das Bedienfeld ,Man. el. Dunkelsteuerung’ wird eingeblendet,
und die Blenden sowie die Irisblende werden im Bild angezeigt.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

B
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Abbildung 5.56 Manuelle elektronische Dunkelsteuerung

Um eine Blende zu verschieben, klicken Sie auf ihren Mittelpunkt und
ziehen sie an die neue Position.

Um eine Blende zu drehen, klicken Sie auf eines ihrer Enden, und ziehen Sie,
bis die gewiinschte Drehung erreicht ist.

Um die Irisblende zu verschieben, klicken Sie darauf und ziehen sie nach
innen oder auflen an die neue Position.

Um die Dunkelsteuerung auf die vollstindig gedfinete Position
zuriickzustellen, klicken Sie im Bedienfeld ,Man. el. Dunkelsteuerung’

auf die Schaltfliche |Reset|.

Um die geiinderten Positionen der elektronischen Dunkelsteuerung zu
speichern, klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche [MED]|,
oder wihlen Sie eine andere Funktion zur Bildverarbeitung aus.
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Bildverarbeitung 5.21

5.21.6

Philips Veradius

Pixelverschiebung

HINWEIS

Version 1.1

Die Funktion ,Pixelverschiebung® kann nur dann angewendet werden, wenn
die Subtraktionsfunktion aktiv ist. Sie erméglicht das Verschieben der Maske
relativ zum Bild.

Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |Pixelverschiebung].

Das Bedienfeld ,Pixelverschiebung’ wird angezeigt.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

1 (03:57)
770-769

Abbildung 5.57 Bedienfeld ,Pixelverschiebung’

2 DPassen Sie die Maske wie folgt an:

o Klicken Sie im Bedienfeld ,Pixelverschiebung’ auf einen der
Richtungspfeile.
- Die angewendete Verschiebung wird auf dem jeweiligen Pfeil angezeigt.
e Verschieben Sie die Maske im Bild durch Ziehen.

Die Pixelverschiebung wird auf alle Bilder des aktuellen Durchlaufs angewendet.

Tipps

Pixelverschiebung Driicken Sie die Taste |Riickgangig| [M35]. Die Pixelverschiebung wird
abbrechen wieder auf die Werte vor der Ausfiihrung der Funktion zuriickgesetzt.
Pixelverschiebung Driicken Sie erneut die Taste |Riickgangig| [M35], um die Pixelverschiebung
16schen auf Null zuriickzusetzen.
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5.21.7

5-102

Betrieb

Landmarken

b

2

Mithilfe der Funktion ,Landmarken‘ wird der aktuelle subtrahierte
Durchlauf mit einer Teilsubtraktion des Maskenbilds dargestellt.

Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |Landmarken|.

Das Bedienfeld ,Landmarken‘ wird angezeigt.

PHILIPS veradius
Hospital 01
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Patient 01

Examination

Extremities
16: 05
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770-769

Abbildung 5.58 Bedienfeld ,Landmarken’

Wihlen Sie im Bedienfeld ,Landmarken® eine der vier Landmarkenstufen aus.

Die Landmarkenstufe wird auf alle Bilder des Durchlaufs angewendet.

Philips Veradius  Version 1.1

Philips Healthcare



Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Bildverarbeitung 5.21

5.21.8

Philips Veradius

Invertieren

|

Version 1.1

Sie kénnen das angezeigte Bild invertieren.

Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |Invertieren

um das angezeigte Bild zu invertieren.

>

Das angezeigte Bild wird zeitgleich mit der aktiven Bildverarbeitungsaufgabe
invertiert.

Unten links im Bild wird das Invertierungssymbol angezeigt.

PHILIPS veradius
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Abbildung 5.59 Bild invertieren

Die Einstellung wird auf alle Bilder des Durchlaufs angewendet.

Um das Bild wieder normal anzuzeigen, klicken Sie erneut auf die
Schaltfliche |Invertieren|.
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5-104

Betrieb

Trace anzeigen

HINWEIS

Mit der Funktion ,Trace anzeigen® kénnen Sie unter Verwendung
aufgenommener Bilder einen Hintergrund mit der Gefiflstruktur erzeugen.

Zeigen Sie das erste Bild, das fiir das Tracing verwendet werden soll, auf dem
Bildschirm an.

Verwenden Sie die Tasten |Vorheriges| [M25] und |Nichstes| [M27],
um durch die Bilder zu navigieren und das gewiinschte Bild auszuwihlen.

Klicken Sie im Schaltflichenbereich auf die Schaltfliche |Trace anzeigen|.

Das Bedienfeld , Trace anzeigen® wird angezeigt. Das Zoomfeld, die Messungen
und die Beschriftungen werden aus dem Bild entfernt. Driicken Sie die Taste
[Nichstes| [M27], um Bilder zum Trace-Ergebnis hinzuzufiigen.

PHILIPS veradius
Hospital 01

Patient
Patient 01

Examination

Extremities
16-02-2005

1 (03:57)
9

Abbildung 5.60 Bedienfeld ,Trace anzeigen'
Klicken Sie auf die Schaltfliche |Speichern

, um ein Trace-Bild zu erstellen.

Das Trace-Bild wird in einem neuen Durchlauf gespeichert.

Wird ein subtrahierter Durchlauf fiir das Tracing verwendet, werden das Maskenbild
und das Trace-Bild in einem neuen Durchlauf gespeichert.
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Optionen und Zubehor 5.22

5.22

Optionen und Zubehor

5.22.1

WARNHINWEISE

4

HINWEIS

WARNHINWEISE

Philips Veradius  Version 1.1

Installieren Sie vor Beginn einer Untersuchung alle benétigten Optionen
und Zubehérkomponenten. Fiihren Sie bei Bedarf auch die folgenden
Maf3nahmen durch:

 Zurechtlegen der Fernbedienung

¢ Anschlieflen und Positionieren des Fuflschalters

* Einlegen und Initialisieren einer DVD im medizinischen DVD-Rekorder
s Uberpriifen, ob Papier bzw. Transparentfolie im Drucker eingelegt ist

Laserzieleinheiten

A

* Die Laser diirfen nicht grundlos eingeschaltet werden. Unnétige Strahlungsabgabe
ist zu vermeiden.

* Die Verwendung von Bedienelementen, Einstellungen und Verfahren, die nicht
ausdriicklich in dieser Bedienungsanleitung beschrieben sind, kann zu gefdhrlichen
Strahlenbelastungen fiihren.

* Die Laser verfiigen iiber keine automatische Abschaltung. Schalten Sie sie daher

immer aus, wenn sie nicht benétigt werden.

Die Laserzieleinheiten (Laser Aiming Devices, LAD) werden mit der Taste
|LAD ein/aus| [C12] am C-Bogenstativ ein- und ausgeschaltet.

Wenn Sie bei ausgeschalteten Laserzieleinheiten die Taste |[LAD ein/aus|
[C12] driicken, werden nacheinander die folgenden Einstellungen aktiviert.

Taste |LAD ein/aus| [C12] Rontgenstrahler-Zieleinheit Flachdetektor-Zieleinheit

Erster Tastendruck Ein Aus
Zweiter Tastendruck Aus Ein
Dritter Tastendruck Aus Aus

Vor der Untersuchung miissen keine Einstellungen vorgenommen werden.

Um die maximale Genauigkeit der Laserzieleinheiten zu gewdhrleisten, iiberpriifen
Sie ihre Ausrichtung (siehe 7.3 ,Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen®).

Rontgenstrahler-Laserzieleinheit

A

e Laser der Klasse Il (FDA), nicht in den Strahl sehen/Laser der Klasse 3R (IEC),
direkte Einstrahlung in die Augen vermeiden.

* Der Laser darf nicht zur Zielausrichtung verwendet werden, wenn die Mitte
des Lichtkreuzes nicht genau auf die Bildmittemarkierung auf dem Flachdetektor
ausgerichtet ist. Verwenden Sie das System in diesem Fall nicht, bis das Problem
von einem Kundendiensttechniker behoben wurde.

* Bei positioniertem C-Bogen ist die Ausrichtungsgenauigkeit herabgesetzt.
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Flachdetektor-Laserzieleinheit

A

WARNHINWEISE Laserstrahlung. Auf keinen Fall mit optischen Gerdten direkt ansehen. Laserprodukt
der Klasse 1M.

HINWEIS Die Flachdetektor-Laserzieleinheit darf nicht zur Positionierung verwendet werden,
wenn sich der Patient ndher als 20 cm am Flachdetektor befindet. Bei zu geringem

Abstand wird kein Fadenkreuz projiziert.

5.22.2 Anbringen der sterilen Abdeckungen am Veradius-System

Das Réntgensystem Philips Veradius kann sowohl mit sterilen
Stoffabdeckungen als auch mit Einwegabdeckungen versehen werden.

Abbildung 5.61 Sterile Abdeckungen

A

WARNHINWEISE ¢ Zum Anbringen der sterilen Abdeckungen sind zwei Personen erforderlich.
Eine der beiden Personen muss sterile Kleidung und Handschuhe tragen.
* Die sterilen Abdeckungen diirfen weder den Boden noch andere nicht sterile

Teile beriihren.
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Anbringen von sterilen Abdeckungen

Bringen Sie den C-Bogen in eine geeignete vertikale (ca. mittlere Hohe)
und horizontale Position.

Nehmen Sie den Federbiigel in die Hand, und fiihren Sie ihn in das offene
Ende der Federbiigeltasche ein.

Abbildung 5.62 Anbringen der sterilen Abdeckung am Federbiigel

Positionieren Sie ein Ende des Federbiigels an der Flachdetektorseite des
C-Bogens, drehen Sie ihn leicht, und klemmen Sie ihn dann fest.

Positionieren Sie das andere Ende an der Réntgenstrahlerseite des C-Bogens,
und klemmen Sie es fest.

Decken Sie den Flachdetektor und den Rontgenstrahler ab.

Abstandhalter fiir den Fokus-Haut-Mindestabstand

WARNHINWEIS

Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Philips Veradius

Mit dem Abstandhalter wird der Fokus-Haut-Mindestabstand (Source-Skin
Distance, SSD) gewihrleistet. In einigen Landern ist ein Abstandhalter von
30 cm erforderlich.

A

Um den gesetzlich vorgeschriebenen Fokus-Haut-Mindestabstand einhalten zu
konnen, muss stets ein Abstandhalter installiert sein.

Fiir bestimmte OP-Anwendungen, bei denen ein Fokus-Haut-Abstand von
weniger als 30 cm erforderlich ist, darf ein 20-cm-Distanzstiick verwendet
werden.

Nach Abschluss der jeweiligen OP-Anwendung muss wieder das 30-cm-
Distanzstiick installiert werden.
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5.22.4

5-108

Zusatzgerite

VORSICHT

WARNHINWEIS

WARNHINWEIS

Betrieb

Zusatzgerdte diirfen nur verwendet werden, wenn sie mit dem CE-Zeichen
gekennzeichnet und mit dem Philips Veradius-System vollstdndig kompatibel sind.
Der Einsatz von Zusatzgerdten, die den Sicherheitsanforderungen dieses Systems
nicht geniigen, kann das Sicherheitsniveau des gesamten Systems beeintrdchtigen.

A

Alle in der Patientenumgebung betriebenen Gerdte, die an das Philips Veradius-System
angeschlossen sind, miissen die Anforderungen der Normen UL60601-1 und IEC 60601-1
erfiillen. Gerdte, die auBBerhalb der Patientenumgebung betrieben werden, diirfen nur
dann an das Philips Veradius-System angeschlossen werden, wenn sie die entsprechenden
UL- und EN/IEC-Normen erfiillen.

Beziiglich Video- und USB-Anschliissen sind besondere Vorsichtsmafinahmen

zu ergreifen. Beachten Sie hierzu den folgenden Warnhinweis.

A

Der Gebrauch von Zusatzgerdten, die den Sicherheitsanforderungen dieses Gerdts

nicht gerecht werden, kann die Sicherheit des gesamten Systems beeintrdchtigen.

Es miissen folgende Punkte beriicksichtigt werden:

* Verwendung der Zusatzgerdte in der Patientenumgebung.

* Nachweis, dass die Sicherheitszertifikate des Zubehors den entsprechenden
harmonisierten nationalen Normen von IEC 60601-1 und/oder IEC 60601-1-1

geniigen.

Philips Veradius  Version 1.1
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6 System- und Fehlermeldungen

In diesem Kapitel finden Sie Informationen zum Umgang mit System- und
Fehlermeldungen, die vom Philips Veradius-System ausgegeben werden.

6.1 C-Bogenstativ

Beim Auftreten eines Fehlers wird ein Fehlercode und die dazugehérige
Beschreibung angezeigt.

1 Driicken Sie die Taste |Informationen| [C4], um zusitzliche Informationen

ﬂ zum Fehlercode aufzurufen.
2 Blittern Sie bei Bedarf mit den Softtasten [C18] schrittweise durch die Seiten.

Neben dem Fehlercode und der Beschreibung werden auch Anweisungen
gegeben. Wenn Sie aufgefordert werden, sich an den Kundendienst zu
wenden, notieren Sie sich den Fehlercode sowie Datum und Uhrzeit.

6.2 Mobile Betrachtungsstation

Fehler- und Systemmeldungen werden auf dem Untersuchungsmonitor
angezeigt.

Systemmeldungen werden wihrend der Durchfiihrung eines Arbeitsvorgangs
angezeigt und sind selbsterklirend.

Fehlermeldungen werden auf einem schwarzen Bildschirm angezeigt.
Notieren Sie sich die Meldung sowie Datum und Uhrzeit, und verstindigen
Sie den Kundendienst.

6.3 Drucker (Option)

Fehlermeldungen werden auf dem Display des Druckers angezeigt.

Eine vollstindige Liste der Fehlermeldungen mit Angaben iiber mégliche
Ursachen und Hinweisen zur Fehlerbehebung finden Sie im
Benutzerhandbuch des Druckers.

Philips Veradius  Version 1.1 System- und Fehlermeldungen 6-1



6.4

MDVDR (Option)

6-2

6.4 MDVDR (Option)

Fehlermeldungen werden auf dem LCD-Display des medizinischen
DVD-Recorders sowie auf dem Untersuchungsmonitor angezeigt.

Driicken Sie auf dem medizinischen DVD-Recorder die Taste [STOP),
um Fehlermeldungen nach der Durchfiihrung der entsprechenden
MafSnahmen wieder auszublenden.

Eine vollstindige Liste der Fehlermeldungen mit Angaben iiber mogliche
Ursachen und Hinweisen zur Fehlerbehebung finden Sie im
Benutzerhandbuch des medizinischen DVD-Recorders.

6.5 ViewForum-Workstation (Option)

System- und Fehlermeldungen

Eine vollstindige Liste der Fehlermeldungen mit Angaben iiber mégliche
Ursachen und Hinweisen zur Fehlerbehebung finden Sie in der
Bedienungsanleitung der Workstation.
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7.0

71

Philips Veradius

Wartung

Einflihrung

Das Philips Veradius-System erfordert nicht nur fachgerechte Bedienung,

sondern auch regelmiflige Wartungsarbeiten und Routinepriifungen. Diese

Mafnahmen sind fiir die Aufrechterhaltung der Sicherheit, Effizienz und

Zuverlissigkeit des Gerits unverzichtbar.

PlanmaiBiges Wartungsprogramm

Version 1.1

Regelmiflige Wartungsarbeiten diirfen nur von qualifizierten und autorisierten
Kundendienstmitarbeitern durchgefiihrt werden. Diese Wartungsarbeiten sind
ausfiihrlich in der Servicedokumentation beschrieben. ,,Qualifiziert“ sind in

diesem Zusammenhang Personen, denen es gesetzlich erlaubt ist, in dem
Zustindigkeitsbereich bzw. den Zustindigkeitsbereichen, in dem/denen das
System betrieben wird, an diesem Typ von elektrischem Medizingerit zu

arbeiten. ,,Autorisiert” sind Personen, die vom Betreiber des Produkts dazu

autorisiert wurden.

Philips bietet sowohl auf Anfrage als auch auf Vertragsbasis einen umfassenden
Wartungs- und Reparaturservice. Detaillierte Informationen hierzu erhalten
Sie von Threr Philips Serviceorganisation.

Der Bediener fiihrt zwar selbst keine regelmifligen Wartungsarbeiten durch,
sollte aber stets dafiir sorgen, dass sich das planmiflige Wartungsprogramm
auf dem neusten Stand befindet, bevor das Gerit fiir die Untersuchung von
Patienten eingesetzt wird.

Komponente
Erdung (Masse)
Erdschlussstrom
Stromversorgungen

Platinen und Einschiibe

Monitor

Motorgesteuerte

Hoheneinstellung
Verriegelungen
Lager

Lifter

Steuerketten

Zu prifende Punkte

Erdung (Masse) des gesamten Systems Uberpriifen
Erdschlussstrom tberpriifen
Wechsel-/Gleichspannungen tiberpriifen

Sicheren Sitz tberpriifen

Auf Staub und Korrosion untersuchen
Einwandfreie Funktion tberpriifen

Priifung der elektrischen und mechanischen

Einstellungen
Einwandfreie Funktion iiberpriifen
Auf Staub und auslaufendes Schmiermittel untersuchen

Auf Staub untersuchen

OrdnungsgemaBe Kiihlung tiberpriifen

Auf Verschleil untersuchen

Ordnungsgemi@Ben Zug iiberpriifen

Haufigkeit

Jahrlich
Jahrlich
Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich
Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Wartung
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PlanmaBiges Wartungsprogramm

7-2

Wartung

Komponente

Bedienelemente

und Anzeigen

Réntgensteuerung

Ausrichtung

Mechanik

Fernbedienung

Optional

Energiespeicher
Bildqualitdt
Schilder und Aufkleber

Dosisanzeige

Zu prifende Punkte

Genauigkeit und Funktion der folgenden Komponenten

uberprifen:
- aller Bedienelemente

- aller visuellen/akustischen Anzeigen
Einwandfreie Funktion tberpriifen

Ausrichtung der Tiefenblende und Feldbegrenzung
Strahlausrichtung und -zentrierung

LAD-Ausrichtung und -Funktion

Verschliisse und Kabel

Alle mechanischen Anschlage
Réader; Ausrichtung der Rider und
Kabelablenkvorrichtungen

Bremsen und Verriegelungen
Einwandfreie Funktion tiberpriifen

Funktion der folgenden Komponenten iiberpriifen:
- MDVDR
- ViewForum-Workstation

- Papier-/Transparentfilmdrucker
Leistung und Zustand iiberpriifen
Leistung tiberpriifen

Lesbarkeit tberpriifen

Genauigkeit und Funktion iiberpriifen

Philips Veradius

Haufigkeit

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich

Jahrlich
Jahrlich
Jahrlich

Jahrlich

Version 1.1
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Fernwartung 7.2

7.2

Philips Veradius

Fernwartung

WARNHINWEIS

HINWEIS

Version 1.1

Fernwartungssitzung

Die Fernwartung ist Bestandteil des Servicevertrags. Mit technischer
Unterstiitzung vor Ort kénnen Fernwartungsaktionen durchgefiihrt werden.

Das System muss fiir Fernwartungsaktionen eigens eingeschaltet werden
und darf sich nicht im normalen Betrieb befinden. Der Kliniktechniker muss
das System an das Netzwerk anschliefSen und iiber die Einrichtungsfunktion
(siche Kapitel 3.2.1) den Servicemodus aktivieren.

Wenn das System im Servicemodus liduft, ist dies an der Systemanzeige
deutlich zu erkennen.

Es ist nicht méglich, aus der Ferne sicherheitsrelevante Funktionen
zu aktivieren (z. B. Rontgenstrahlen oder mechanische Bewegungen).

Der Servicetechniker hat wihrend der Fernsitzung keinen Zugrift
auf Patientendaten oder auf Bilder, die Patientendaten enthalten.

A

Das Philips Veradius-System steht wdhrend einer Fernwartungssitzung nicht fiir

klinische Zwecke zur Verfiigung.

Fiihren Sie nach jeder Fernwartungssitzung die tdglichen Routinepriifungen durch.
Weitere Informationen finden Sie in Kapitel 7.3.
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Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen

Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen

Der Benutzer des Philips Veradius-Systems muss ein Anwenderprogramm
tiir Routinepriifungen einrichten, wie es in der folgenden Tabelle dargestellt
ist. Der Benutzer wird gewohnlich das Bedienpersonal anweisen, diese
Priifungen und alle damit zusammenhingenden Arbeitsvorginge durchzufiihren.
In jedem Fall muss sich der Bediener des Philips Veradius-Systems
vergewissern, dass vor dem Einsatz des Systems fiir den vorgesehenen
Verwendungszweck alle Priifungen und Arbeitsvorginge einwandfrei
durchgefiihrt worden sind.

Priifung

Zubehor

Kabelablenkvorrichtungen

Bremsen, Rider

und Steuerung

Kabel

Akustischer Alarmgeber

und Lampe

Steckverbinder

Einschalten

Réntgengerit

C-Bogenstativ

Energiespeicher

Handschalter

FuBschalter

Ho6heneinstellung

Mobile

Betrachtungsstation

Beschreibung
Vollstandigkeit und Unversehrtheit

Auf Vorhandensein iiberpriifen, auf Schiaden

untersuchen

Einwandfreie Funktion tberprifen

Alle Kabel auf Knicke und/oder Bruchstellen

untersuchen

Einwandfreie Funktion uberprifen 3

Ordnungsgemi@Ben Anschluss tberpriifen,

auf Schaden untersuchen

Display und Monitor auf Fehlermeldungen
uberpriifen 2
Abbildung 5.10 zeigt die normalen Bildschirme

beim Systemstart
Funktion der Réntgensteuerung priifen 3
Einstellung und Position der Blende tiberpriifen 3

Einwandfreie Funktion der Systemverriegelung

Uberprifen
Einwandfreie Funktion der Tasten iberpriifen

Auf Warnmeldungen beziiglich

der Batterieladung tiberpriifen

Einwandfreie Funktion tberpriifen, auf Schiaden

untersuchen

Einwandfreie Funktion tiberpriifen, auf Schiaden

untersuchen
Einwandfreie Funktion tberpriifen

Einwandfreie Funktion der Monitore

Uberpriifen
Einwandfreie Funktion der Tasten lberpriifen

Korrekte Einstellung von Datum und Uhrzeit

Uberprifen

Philips Veradius

Haufigkeit
Taglich '

Tiglich !

Taglich '

Taglich

Nach dem Start !

Taglich

Vor Verwendung '

Tiglich !
Taglich !

Taglich '

Taglich

Nach dem Start

Taglich '

Tiglich !

Taglich '

Taglich

Tiglich !

Taglich '

Version 1.1
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Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen 7.3

Philips Veradius

Priifung Beschreibung Haufigkeit

Fernbedienung Einwandfreie Funktion tberpriifen, Taglich !

auf Schiaden untersuchen
Laserzieleinheit Korrekte Ausrichtung tiberpriifen 3 Taglich !

Drucker Einwandfreie Funktion und Vorhandensein Taglich !

von Papier/Transparentfilm tiberpriifen

MDVDR Einwandfreie Funktion und Vorhandensein Taglich !
einer DVD+RW (iberpriifen

ViewForum-Workstation  Einwandfreie Funktion tberpriifen Taglich !

! Visuelle und/oder akustische Priifungen.

2 Wenden Sie sich bei der Anzeige von Fehlermeldungen nach dem Start
an den Kundendienst.

3 Detaillierte Informationen finden Sie weiter unten.

Priifung der akustischen Alarmgeber und Lampen am C-Bogenstativ
Die Priifung der akustischen Alarmgeber und Lampen sollte nach dem
Systemstart durchgefiihrt werden.

Driicken Sie zur Aktivierung der Priifung der akustischen Alarmgeber
und Lampen gleichzeitig die Tasten |Informationen| [C4] und |Blende
zuriicksetzen| [C17B].

Alle LEDs leuchten auf, ein leerer Bildschirm (weif8/gelb) wird angezeigt,

und alle Summer ertonen.

Lassen Sie beide oder eine der Tasten los, um die Priifung der akustischen
Alarmgeber und Lampen zu beenden.

Priifung der akustischen Alarmgeber und Lampen der mobilen
Betrachtungsstation

Driicken Sie zur Aktivierung der Priifung der akustischen Alarmgeber und
Lampen gleichzeitig die Tasten |Vorheriges| [M25] und |Nichstes| [M27].

Sie horen einen kurzen Piepton, und alle LED-Anzeigen sowie die
Strahlungsanzeige leuchten auf.

Lassen Sie beide oder eine der Tasten los, um die Priifung der akustischen
Alarmgeber und Lampen zu beenden.

Funktionspriifung der Réntgensteuerung

Die Funktionspriifung der Rontgensteuerung muss tiglich durchgefiihrt
werden. Dabei diirfen sich keine Objekte im Rontgenstrahl befinden.

Driicken Sie die Softtaste ,kV* [C18], um den kV-Wert manuell auszuwihlen.
Geben Sie ,,70 kV* ein.

Driicken Sie die Softtaste ,kV*, um den kV-Wert automatisch auszuwihlen,
und fiihren Sie eine Durchleuchtung durch.

Wenn der kV-Wert auf 42-50 kV fillt, ist die Réntgensteuerung voll
funktionsfihig.

Wartung 7-5
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Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen
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Wartung

Priifung der Blende

Die Blende sollte tiglich iiberpriift werden.

Fiihren Sie ohne Objekt im Réntgenstrahl eine Durchleuchtung durch,
und schliefen Sie die Blende auf die halbe Grofie.

Driicken Sie bei Bedarf die Taste |Blende verschieben/zuriicksetzen| [C17].
Wenn der Kreis die Bildrinder abdecks, ist die Einstellung der Blende korreke.

Fiihren Sie die Schritte fiir die anderen Detektorgréflen durch.

Priifung der Flachdetektor-Laserausrichtungseinheit

Die Laserausrichtungseinheit muss tiglich tiberpriift werden.

Schalten Sie den Laser durch Driicken der Taste |[LAD ein/aus| [C12] ein.

Abbildung 7.1 Priifung der Laserzieleinheit

Messen Sie den Schnittpunkt der Laser am Réntgenstrahler, um zu
tiberpriifen, ob die Laserstrahlen sich im Mittelpunkt des Kreises schneiden.

Priifung der Rontgenstrahler-Laserausrichtungseinheit

Die Réntgenstrahler-Laserausrichtungseinheit sollte tiglich tiberpriift werden.
Schalten Sie den Laser durch Driicken der Taste |LAD ein/aus| [C12] ein.

Uberpriifen Sie, ob das Laserkreuz mit der Markierung auf dem
Flachdetektor tibereinstimmt.

Philips Veradius  Version 1.1
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Reinigung und Desinfektion 7.4

7.4

7.41

7.4.2

Philips Veradius

Reinigung und Desinfektion

WARNHINWEIS

VORSICHT

Reinigung

Das Philips Veradius-System muss regelmiflig gereinigt und desinfiziert werden.

A

Trennen Sie das Gerdt vor dem Reinigen oder Desinfizieren stets vom Stromnetz,
um die Gefahr von Stromschldgen zu vermeiden.

Verhindern Sie, dass Wasser oder andere Fliissigkeiten in das Gerdt eindringen, da dies

zu elektrischen Kurzschliissen und zur Korrosion von Metallkomponenten fiihren kann.

Fiir die Reinigungs- und Desinfektionsverfahren des Systems und der
Riumlichkeiten gelten alle Gesetze und Vorschriften mit Gesetzeskraft,
die am Standort des Systems Anwendung finden.

Emaillierte Teile und Aluminiumoberflichen kénnen mit einem
angefeuchteten Tuch und einem milden Reinigungsmittel abgewischt und
danach mit einem trockenen Wolltuch abgetrocknet werden. Verwenden Sie
NIEMALS aggressive Reinigungsmittel, Losungsmittel oder Scheuermittel
bzw. Polituren. Sollten Thnen die Eigenschaften eines Reinigungsmittels
nicht bekannt sein, darf es nicht verwendet werden. Verchromte Teile diirfen
nur mit einem trockenen Wolltuch abgerieben werden. Verwenden Sie keine
scheuernden Polituren. Um die Oberflicheneigenschaften zu erhalten,
verwenden Sie ein nicht scheuerndes Wachs.

Desinfizieren der Geriate

WARNHINWEIS

Version 1.1

Alle Geriteteile einschliefllich des Zubehérs und der Anschlusskabel konnen
durch Abwischen mit einem angefeuchteten Tuch und einem geeigneten
Mittel desinfiziert werden. Verwenden Sie NIEMALS aggressive
Desinfektionsmittel auf Phenol- oder Losungsmittelbasis. Wenn Sie sich
iiber die Eigenschaften eines Desinfektionsmittels nicht sicher sind,
verwenden Sie es nicht.

A

Die Verwendung entflammbarer oder potenziell explosiver Desinfektionssprays ist
nicht zuldssig. Bei der Anwendung derartiger Sprays werden Ddampfe erzeugt, die sich
entziinden und somit zu schweren oder tédlichen Verletzungen fiihren kénnen.

Wartung 7-7
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7.4.3

7.4.4

Wartung

Desinfizieren der Raume

VORSICHT

Reinigen des

VORSICHT

Rdume, in denen medizinische Gerdte verwendet werden, sollten nicht mit Sprays
desinfiziert werden, da die davon ausgehenden Ddmpfe/Nebel in das Gerdt eindringen
und elektrische Kurzschliisse, Metallkorrosionen und andere Schdden verursachen

konnen.

Vor dem Einsatz von nicht entflammbaren, nicht explosiven Sprays muss
das Gerit ausgeschaltet werden, bis es sich abgekiihlt hat. Dadurch wird
verhindert, dass der Spraynebel durch Konvektionsstrome in das Gerit
gesaugt wird. Das Gerdt muss vor dem Einsatz des Sprays zunichst mit
einer Kunststofffolie griindlich abgedeckt werden.

Nachdem alle Dimpfe abgezogen sind, kann die Kunststofffolie entfernt
und das Gerit auf die oben beschriebene Weise desinfiziert werden.

Vergewissern Sie sich nach dem Einsatz eines Sprays, dass alle Dampfe
abgezogen sind, bevor Sie das Gerit wieder einschalten.

Druckkopfes des Papier-/Transparentfilmdruckers

Der Drucker wird mit einem speziellen Reinigungsblatt geliefert, mit dem
der Thermokopf gereinigt werden kann, wenn die Ausdrucke verschmutzt
wirken.

Detaillierte Informationen zur Reinigung der Druckképfe finden
Sie im beiliegenden Benutzerhandbuch des Druckers.

* Driicken Sie keinesfalls die Tasten ,Drucken® oder ,Kopieren‘, wenn sich
das Reinigungsblatt im Drucker befindet.

* Reinigen Sie den Kopf nur dann, wenn es auch wirklich erforderlich ist.
Ein zu hdufiges Reinigen des Kopfes kann zu Fehlfunktionen fiihren.

Philips Veradius  Version 1.1
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8

8.0

Philips Veradius

Entsorgung

Einflihrung

WARNHINWEIS

Version 1.1

Philips Healthcare ist stets bemiiht, beim Schutz der Umwelt aktiv
mitzuwirken und durch das Angebot von Serviceleistungen, Wartungsarbeiten
und Schulungen den sicheren und effizienten Einsatz des Rontgensystems
Philips Veradius zu gewihrleisten.

Daher wird bei Philips bei der Entwicklung und Fertigung von Geriten
darauf geachtet, dass die geltenden Umweltschutzverordnungen eingehalten
werden. Wenn das Gerit ordnungsgemif3 genutzt und gewartet wird, stellt es
keinerlei Gefahr fiir die Umwelt dar. Das Gerit enthilt jedoch u. U. Materialien,
die bei einer unsachgemiflen Entsorgung die Umwelt belasten. Der Einsatz
derartiger Stoffe ist fiir bestimmte Funktionen und fiir die Erfiillung
bestimmter gesetzlicher und anderer Vorgaben unverzichtbar.

Dieser Abschnitt des Handbuchs richtet sich hauptsichlich an den Betreiber
des Gerits bzw. Systems—also an die Institution mit Verfigungsgewalt iiber
das Gerit. Bediener sind an Entsorgungsvorgingen fiir gewohnlich nicht
beteiligt. Eine Ausnahme hierzu stellt die Entsorgung bestimmter Batterien
dar (siche Kapitel 8.4 ,Entsorgung von Batterien®).

A

Vor der Ubergabe oder AuBerbetriebnahme des Philips Veradius-Systems miissen
sdmtliche Patientendaten geléscht werden, damit sie nicht von unbefugten Personen

eingesehen werden konnen.

Entsorgung 8-1
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8.1

Entsorgung

Ubergabe des Philips Veradius-Systems an einen
anderen Betreiber

Wenn das Philips Veradius-System an einen anderen Betreiber iibergeben werden
soll, der beabsichtigt, es fiir den vorgesehenen Verwendungszweck einzusetzen,
sollte das System vollstindig iibergeben werden. Insbesondere hat der derzeitige
Betreiber darauf zu achten, dass die gesamte Produktdokumentation,
einschliefflich dieses Handbuchs, an den neuen Betreiber weitergegeben wird.

Der neue Betreiber sollte auf die Supportleistungen aufmerksam gemacht
werden, die Philips Healthcare fiir Installation, Inbetriebnahme und
Wartung des Gerits bzw. Systems und zur umfassenden Schulung

des Bedienpersonals anbietet.

Der derzeitige Betreiber muss sich bewusst sein, dass die Ubergabe
elektrischer medizinischer Gerite an einen neuen Betreiber u. U.
schwerwiegende technische, medizinische und rechtliche Gefahren birgt.
Solche Gefahren kdnnen auch dann auftreten, wenn das Gerit Dritten
kostenlos iiberlassen wird. Wir empfehlen allen Betreibern dringend,
sich von ihrer PH-Vertretung vor Ort beraten zu lassen, bevor sie sich
zur Ubergabe von Geriten verpflichten. Sie konnen sich auch iiber die
folgende Adresse an PH wenden:

Philips Healthcare

GXR Business Team Surgery
P.O. Box 10 000

5680 DA BEST
Niederlande

Fax: +31 40 276 3110

Nach der Ubergabe eines Systems an einen neuen Betreiber erhilt der
vorherige Betreiber u. U. weiterhin wichtige Sicherheitsinformationen wie
Bekanntmachungen und Informationen zu Produktinderungen. In vielen
Rechtssystemen ist der ehemalige Betreiber verpflichtet, derartige
Sicherheitsinformationen an den neuen Betreiber weiterzuleiten. Ist der
bisherige Betreiber hierzu nicht willens oder in der Lage, so muss er Philips
Healthcare iiber den neuen Betreiber informieren, damit Philips Healthcare
dem neuen Betreiber alle sicherheitsrelevanten Informationen direkt
zukommen lassen kann.

Philips Veradius  Version 1.1
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Endgiiltige Entsorgung des Philips Veradius-Systems 8.2

8.2

8.3

Philips Veradius

Endgiiltige Entsorgung des Philips Veradius-

Systems

WARNHINWEIS

Unter Entsorgung ist die Beseitigung des Gerits bzw. Systems zu verstehen,
sodass es nicht linger fiir den vorgesehenen Verwendungszweck eingesetzt
werden kann.

A

Das Philips Veradius-System oder Teile davon diirfen unter keinen Umstdnden mit
Industrie- oder Hausmiill entsorgt werden. Dieses System enthdlt Gefahrenstoffe,
die eine spezielle Entsorgung erfordern. Die unsachgemdBe Entsorgung dieser
Stoffe kann zu schweren Umweltschdden fiihren.

Philips bietet dem Betreiber Unterstiitzung bei folgenden Verfahren an:

* Riickgewinnung wiederverwendbarer Teile

» Wiederaufbereitung wertvoller Stoffe durch kompetente
Entsorgungsunternechmen

o Sichere und effiziente Entsorgung von Geriten.

Wenden Sie sich bei Fragen zuerst an Ihre Philips Kundendienstvertretung,
oder nehmen Sie mit Philips Healthcare unter der folgenden Adresse
Kontakt auf:

Philips Healthcare

GXR Business Team Surgery
PO Box 10 000

5680 DA BEST
Niederlande

Fax: +31 40 276 3110.

http://lwww.healthcare.philips.com/main/about/sustainability/recycling/

Informationen liber Substanzen im Philips
Veradius-System

Version 1.1

Ausfiihrliche Informationen iiber REACH (Registration, Evaluation,
Authorization and Restriction of Chemicals = Registrierung, Bewertung,
Zulassung und Beschrinkung von Chemikalien) und SVHCs (Substances
of Very High Concern = besonders bedenkliche Stoffe) in Philips-Produkten
finden Sie auf der Philips-Website:

http://www.philips.com/about/sustainability/reach.page

Ausfiihrliche Informationen iiber Produkt-Recycling finden Sie im
Produkt-Recycling-Pass:

http://www.healthcare.philips.com/main/about/sustainability/recycling/

Entsorgung 8-3
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8.4

8.4.1

8.4.2

8.4.3

Entsorgung

Entsorgung von Batterien

Batterien der Fernbedienung

Um einen sicheren Betrieb der Fernbedienung zu gewihrleisten, miissen
die Batterien (Typ Philips PENLITE LR03) in regelmifligen Abstinden

ausgewechselt werden.

Entfernen Sie die alten Batterien, und entsorgen Sie sie auf
umweltfreundliche Weise, z. B. in einem Batteriecontainer.

Energiespeicher

Der Energiespeicher enthilt eine Reihe umweltschidlicher Chemikalien.
Die Entfernung und Entsorgung des Energiespeichers darf NUR von
qualifizierten und dafiir autorisierten Kundendiensttechnikern durchgefiihrt
werden.

ViewForum-Workstation (optional) und mobile
Betrachtungsstation

Perchlorat

Dieses Produke erfiillt die Bestimmungen des US-Bundesstaats Kalifornien.
Die Lithium-Knopfzellen und/oder -Batterien enthalten Perchlorat und
miissen gesondert entsorgt werden:

www.dtsc.ca.gov/hazardouswaste/perchlorate
Ausfiihrliche Informationen finden Sie im Produkt-Recycling-Pass:

http://www.healthcare.philips.com/main/about/sustainability/recycling/

Philips Veradius  Version 1.1
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9.1

Philips Veradius

Technische Daten

Normen und Bestimmungen

Version 1.1

Das Philips Veradius-System wurde unter Beriicksichtigung verschiedener
Richtlinien, Vorschriften und Normen entwickelt und hergestellt.
Informationen zur Konformitit mit relevanten nationalen und internationalen
Normen, Vorschriften und Gesetzen sind auf Anfrage von Ihrer Philips
Healthcare-Vertretung oder unter der folgenden Adresse erhiltich:

Philips Healthcare

GXR Business Team Surgery

P.O. Box 10 000

5680 DA BEST
Niederlande

Fax: +31 40 2763110

Das System geniigt den Anforderungen von IEC 60601-1 fiir gewohnliche
Gerite der Klasse 1 (ohne Schutz gegen Eindringen von Wasser).

Der Fuf3schalter ist wasserdicht (IPX7). Die Réntgenquelle des

Philips Veradius-Systems ist spritzwassergeschiitzt (IPX4). Betriebsart:
Dauerbetrieb mit zeitweiliger Belastung. Weitere Informationen hierzu
finden Sie in den Abschnitten iiber die Generatoren des Systems.

Das C-Bogenstativ und die mobile Betrachtungsstation (einschliellich
aller Optionen und Zubehérkomponenten von Philips Healthcare) sind
fiir den Betrieb in der Patientenumgebung geeignet.

Das System darf nicht in der Gegenwart von entflammbaren
Narkosegasmischungen betrieben werden.

Schaltpline, Teilelisten, Beschreibungen, Anweisungen fiir die
Kalibrierungen und verschiedene andere Informationen sind von Philips
Healthcare auf Anfrage erhiltlich. Diese Informationen stehen qualifiziertem
technischem Personal fiir Reparaturen an denjenigen Teilen des Geriits

zur Verfiigung, die vom Hersteller als reparaturfihig ausgewiesen wurden.

Technische Daten 9-1
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9.2 Technische Daten der Hauptkomponenten

9.2.1 Rontgenrohre
Definition Spezifikation
Hersteller Philips Medizin Systeme
Modellname RO-0306
Réhrentyp Drehanode
Nennspannung der Réntgenrshre 120 kV
Nennwerte des Brennflecks (IEC 60336/2005) 0,3 und 0,6
Nennleistung Anodeneingang (100 kV und 0,1 s) 0,3 Brennfleck = 6,0 kW
0,6 Brennfleck = 25,0 kW
Maximale Wirmeableitung 52,2 k}/min = 73 kHU/min = 870 W
Maximale kontinuierliche Warmeableitung 18 kJ/min = 25,2 kHU/min = 300 W
Das System kann ohne Beschadigung der
Réntgenrohre mittleren Belastungen unterhalb
der maximalen kontinuierlichen Warmeableitung
ausgesetzt werden. Grenzwerte werden durch
Uberhitzen der Rontgenrdhreneinheit erreicht.
Maximale Anodenwirmekapazitit 222 kJ = 300 kHU
Material des Ziels Rhenium-Wolfram
Zielwinkel 10°
Gesamthartungsgleichwert 0,75 mm Aluminiumgleichwert bei 70 kV
Stromversorgung der Drehanode 50/60 Hz, einphasig

Aufheiz- und Abkihlkurven der Anode
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Abbildung 9.1 Aufheiz- und Abkiihlkurven der Anode
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Version 1.1

Einfache Belastungsgrade der Réntgenréhre
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Abbildung 9.2 Einfacher Belastungsgrad, kleiner Brennfleck (40 % Anodenwarmekapazitit)

SPITZENSPANNUNG kV

NENNGROSSE DES BRENNFLECKS — 0,6 4

] =%
H"“-—-.,___ "-‘zﬁ 1%7
X2
1 -
L s
% T \\
L 400 ma TTH %QW ™~ L
M BR
=1 ]
\\ W
o1 02 04 06 -1 2 -4 & 1 2 4 L} 0

MAXIMALE AUFNAHMEDAUER (SEKUNDEN)

Abbildung 9.3 Einfacher Belastungsgrad, groBer Brennfleck (40 % Anodenwirmekapazitit)

Emissionseigenschaften der Rontgenrohre

Abbildung 9.4 und Abbildung 9.5 zeigen die Emissions- und

Gliihfadeneigenschaften fiir den kleinen und den grofSen Brennfleck der
Réntgenrshre im Veradius-System. Abbildung 9.6 und Abbildung 9.7 zeigen
die wichtigsten Emissions- und Gliihfadeneigenschaften fiir den Strahler.

Technische Daten
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Abbildung 9.5 Emissionseigenschaften, groBer Brennfleck
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9.2.2

Philips Veradius

23

20

pd

Frequenz Gliihfaden [kHz]
=]

1.5 2 25 3 3.5

IGliihfaden [A]

Abbildung 9.7 Emissionsfrequenz mit groBem Brennfleck

Rontgenrohreneinheit

Version 1.1

Réntgenrshreneinheit ohne Blendenvorrichtung, Konsole und Abdeckung.

Definition

Hersteller

Modellname

Nennspannung des Rontgenrohrengehduses
Eigenfilterung

Zusatzfilterung

Dauerfilterung (IEC 60522)

Dichtigkeitsfaktoren (max. kV und

kontinuierliche Wirmeableitung der Rohre)

Anzeige der Brennfleckposition

Spezifikation

Gilardoni S.p.a

iXion Monoblock

120 kV

1 mm Al-Aquivalent bei 75 kV

3 mm Al + 0,1 mm Cu

6,75 mm AI-AquivaIent bei 75 kV
120 kV und 300 W

Roter Punkt an der Seite des Strahlers

Technische Daten
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9.2.3

Technische Daten

Rontgenquelle

Réntgenrohreneinheit mit Blendenvorrichtung, Konsole und Abdeckung.
Definition Spezifikation

Maximale kontinuierliche Warmeableitung
Das System kann unbegrenzt mittleren Belastungen
unterhalb der maximalen kontinuierlichen

Wirmeableitung ausgesetzt werden.

Maximale Warmekapazitit der Rontgenrdhreneinheit  1.350 kj (1.900 kHU)
Anzeige der Oberflichentemperatur des Rontgenstrahlers

Meldung Temperatur des Strahlers

Keine Oltemperatur des Strahlers liegt

im Arbeitsbereich

Réntgenstrahler warm Ca. 44 °C
Rontgenstrahler sehr warm Ca. 48 °C
Strahler heiB! Durchl. mit niedr. Dosis verfiigbar Ca. 50 °C

Aufheiz- und Abkihlkurven des Strahlers
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Abbildung 9.8 Aufheiz- und Abkiihlkurven des Strahlers
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Technische Daten der Hauptkomponenten 9.2

9.2.4

9.2.5

Philips Veradius

Blendenvorrichtung

Blendenvorrichtung (BLD, Beam Limiting Device)

Definition
Hersteller

Modellname

Tiefenblende der BLD

Definition
Einstellen der Irisblende
Maximale symmetrische StrahlenfeldgroBe (IEC 806)

Minimaler Strahldurchmesser am Detektoreingang

(alle Formate)

Funktion

Verschliisse der BLD
Definition
Typ
Einstellung

Breiteneinstellung

Spezifikation
Philips Medizin Systeme
Tiefenblende BV300

Spezifikation
Stufenlos
265 mm

< 5 cm am Detektor

Von C-Bogenkonsole (fernbedient)

Spezifikation
2 unabhingige Verschliisse
Stufenlos

Schlitz von < 5 cm am Detektor

Drehung 360°
Funktion Von C-Bogenkonsole (fernbedient)
Anzeige Auf dem Bild und bei
,Letztes Bild halten®
Energiespeicher
Ladedauer der Batterie
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Abbildung 9.9 Aufladezeit des Energiespeichers
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9.2.6 Bilderkennungssystem

Technische Daten

Das Bilderkennungssystem wandelt die Rontgenaufnahmen in digitale
Videodaten um. Seine Hauptbestandteile sind der Flachdetektor, das Raster

und der Regler.

Bilderkennungssystem

Definition
Hersteller

Modellname

Flachdetektor

Definition
Hersteller
Modellname

Umwandlung von Rontgenstrahlen in Licht

Umwandlung von Licht in elektrische Ladung

und Spannung

Format des aktiven Detektors

Pixelabstand

Sensorzonen fiir Leitungsrauschen links

und rechts des aktiven Bereichs
Gesamtzahl der Pixel

Verfiigbare Modi

Maximale Verlustleistung

Kihlung

Normaler Quantenwirkungsgrad (0)
Datenausgangssignal

Detektor fiir dynamischen Bereich

Raster

Definition

Hersteller

Modellname

Typ

Material

Linien/cm
Raster-Brennfleck-Abstand
Verhiltnis

Déampfungsgrad (B/K)

(= Rasterbelichtungsfaktor/

Kontrastverbesserungsverhaltnis = 1/

Ubertragung primarer Strahlung = 1/0,71)

Spezifikation
Philips Medizin Systeme
FDSS FLC1.1

Spezifikation

Philips Medizin Systeme

PXD-2729C

Szintillator aus Thallium-dotiertem
Cisiumjodid

Amorphe Silizium-Dioden auf der Sensorplatte
wandeln das Licht in elektrische Ladung um,
und TFT-Schalter auf der Sensorplatte leiten
die Ladung zu den ladungsempfindlichen
Verstirkern.

* 1560 x 1440 Pixel
¢ 287,0 mm % 265,0 mm

184 pym
116 Pixel breit

1792 x 1440 (Zeilen x Spalten)
gelagert, nicht gelagert, gezoomt
25 W

Herkémmliche Kiihlung

60 %

DVLP

82 dB (14 Bit)

Spezifikation

Philips Medizin Systeme
9896 010 63621
Rechteckig

Kohlefaser

70

100 cm

131

1,41

Philips Veradius  Version 1.1
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Philips Veradius

Regler
Definition
Datenausgangssignal
Kalibrierung

Maximale Verlustleistung

Digitalbildprozessor

Spezifikation

12 Bit

* Fortwihrende Versatzkalibrierung im Leerlauf.

* Kalibrierung defekter Pixel (vom Kundendienst durchgefiihrt).
» Verstarkungskalibrierung (vom Kundendienst durchgefiihrt).

100 W

Der Bildprozessor des Veradius-Systems Version 1.1 ist der DFI-3.
Seine wichtigsten technischen Daten finden Sie in der folgenden Tabelle:

Definition

Typ

Standardverarbeitung

Verarbeitungsoptionen

Speicherkapazitit der Festplatte
Maximale

Speichergeschwindigkeit

Externe Anschliisse der MBS

Automatische Blendeneinstellung

Monitore

MBS-Monitore

Definition

Typ

GroBe

Anzeigematrix
Nennlichtleistung
Maximale Lichtleistung

Touchscreen (optional)

HINWEIS

Version 1.1

Spezifikation
DFI-3, dedizierter Pipeline-Prozessor fiir 16-Bit-Video mit
Echtzeitverarbeitung, Speicher und Overlay
Vorwirtsgekoppelte Verstarkungsregelung, Weikompression,
adaptive zeitliche Rekursiv-Rauschverminderung, adaptive
2D-Kantenglattung, Ausblendung, Videoinvertierung, digitale
Bilddrehung, Spiegelung, View Trace, Kontrast/Helligkeit
manuell/automatisch
Subtraktion, Roadmapping, Trace weiB, Trace schwarz, Zoom,
Messen, Pixelverschiebung, Landmarking
2.000, 10.000 oder 20.000 Bilder (je nach erworbener Option)
* 2.000-Bilder-Platte: bis zu 15 Bilder/s
* 10.000-Bilder-Platte: bis zu 23 Bilder/s
* 20.000-Bilder-Platte: bis zu 23 Bilder/s
* DVI-Ausgang (2 x LMON und RMON) (optional)
* DVI-Eingang (1 % angeschlossen an optionale interne
Workstation)
* Videoausgang (CCIR 50 Hz oder NTSC 60 Hz BNC)
* Videoeingang (1% S-Video)
* 10/100 Base T-Ethernet (2% Kliniknetzwerk
und Service-Port)
* USB (2 x uiber externen Hub)

Ja

Spezifikation

Extra heller TFT-LCD-Farbmonitor (SXGA)

46 cm

1280 x 1024 (3 x 8 Bit)

500 Cd/m?

720 Cd/m?

Nur linker Monitor, Near Touch, Infrarot (CarolTouch ELO)

Kontrast und Helligkeit konnen nur durch einen Kundendiensttechniker eingestellt werden.

Technische Daten 9-9



9.3 Systemdaten

Stativmonitor

Definition

Typ

GroBe

Position

Maximale Lichtleistung

Anzeigematrix

9.3 Systemdaten
9.3.1 Umgebungsbedingungen
Bedingung

Betriebstemperatur (ohne Hardwareoptionen)

Betriebstemperatur mit Hardwareoptionen,
getestet nach IEC 60950 (PC, Recorder, Drucker)

Lagerungstemperatur

Relative Luftfeuchtigkeit (Betrieb)
Relative Luftfeuchtigkeit (Lagerung)
Luftdruck (Betrieb und Lagerung)
Erschiitterungen

StoBB

9.3.2 Systembelastungsdaten

Dosissparende Durchleuchtung

Definition

Brennfleck

kV-Bereich
mA-Spitzenbereich
Maximale Leistung
Maximale Dauerbelastung

Pulsfrequenz (Puls pro Sekunde)

Pulsbreite

9-10 Technische Daten

Spezifikation
LCD

12 Zoll

Dreh- und neigbar
200 Cd/m?

1024 x 768

Wert

+ 10 bis 40 °C
* 10 bis 35 °C (optimale Leistung)
10 bis 30 °C

» —25 bis +55 °C bei Kurzzeitlagerung
» —25 bis +40 °C bei Langzeitlagerung

20 bis 80 %

5 bis 95 % (nicht kondensierend)
70 bis 110 kPa

10 bis 150 Hz, max. 0,35 mm
25g 6 ms

Daten

0,6 IEC

40 bis 120 kV

0,4 bis 30,0 mA

120 kV x 30,0 mA = 3.600 W
10 min

Volle, halbe und Viertel-Pulsfrequenzen
sind verfligbar

* Pulsfrequenz 12 (1/2 = 6, 1/4 = 3)

* Pulsfrequenz 15 (1/2 = 8, 1/4 = 4)

* Pulsfrequenz 20 (1/2 = 10, 1/4 = 5)

* Pulsfrequenz 23 (1/2 = 12, 1/4 = 6)

10 bis 27,8 ms

Philips Veradius  Version 1.1
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Hochauflésende Durchleuchtung (HQF)

Definition
Brennfleck
kV-Bereich
mA-Spitzenbereich
Maximale Leistung

Maximale Dauerbelastung

Pulse pro Sekunde (pps)

Pulsbreite

Digitale Aufnahme

Definition
Brennfleck
kV-Bereich

mA-Spitzenbereich

Daten

0,6 IEC

40 bis 120 kV

1,0 bis 60,0 mA

120 kV x 60 mA = 7.200 W

30 s bei voller Pulsfrequenz

60 s bei halber/Viertel-Pulsfrequenz

Volle, halbe und Viertel-Pulsfrequenzen sind verfiigbar
* Pulsfrequenz 12 (1/2 = 6, 1/4 = 3)

* Pulsfrequenz 15 (1/2 = 8, 1/4 = 4)

* Pulsfrequenz 20 (1/2 = 10, 1/4 = 5)

* Pulsfrequenz 23 (1/2 = 12, 1/4 = 6)

8 bis 16,7 ms

Daten

0,6 IEC

40 bis 120 kV

* 2,0 bis 60,0 mA (normale digitale Aufnahme)

* 4,1 bis 125 mA (digitale Aufnahme mit hoher Leistung)
Maximale Leistung 120 kV x 125 mA = 15.000 W
Zeitbereich 100 bis 330 ms

Wartezeit zwischen Belastungen 2 s (normale digitale Aufnahme)

30 s (digitale Aufnahme mit hoher Leistung)

9.3.3 Maximale Belastungsfaktoren

Dosissparende Durchleuchtung

Definition Daten
120 kV (bei 30 mA)
30 mA (bei 120 kV)

Nennspannung der Rontgenréhre
Maximalstrom der Rontgenrohre
(Spitzenwert)

Elektrische Maximalleistung (Mittelwert) 30 mA x 120 kV x 18,518ms x 15/s = 1.000 W

Hochauflésende Durchleuchtung (HQF)

Definition Daten
Nennspannung der Rontgenréhre 120 kV (bei 60 mA)
Maximalstrom der Rontgenrohre (Spitzenwert) 60 mA (bei 120 kV)

Elektrische Maximalleistung (Mittelwert) 60 mA x 120 kV x 18,518 x 15/s = 2.000 W

Philips Veradius  Version 1.1 Technische Daten 9-11



9.3 Systemdaten

Digitale Aufnahme

Definition Daten

Nennspannung der Réntgenrshre 120 (bei 125 mA)

Maximalstrom der Rontgenrohre (Spitzenwert) 125 mA (bei 120 kV)

Elektrische Maximalleistung (Mittelwert) 125 mA x 120 kV = 15.000 W

Elektrische Nennleistung (Mittelwert) bei 100 kV und 0,1 s 122 mA x 100 kV = 12.200 W

Niedrigstes Stromzeitprodukt 0,2 mAs (2 mA, 100 ms bei 40 kV)
9.3.4 Anzeigegenauigkeit

Die folgende Tabelle zeigt die Anzeigegenauigkeit fiir alle Spannungen > 45 kV.

Definition Daten
Spannungsabweichung + (8% +08kV)
Stromabweichung—Durchleuchtungsmodi +20 %
mAs-Abweichung—Digitale Aufnahme + (15 % mA + 5,0 ms)
Genauigkeit der Dosisleistung +25%

Genauigkeit der Flachendosisleistung +50%"

! Fiir Réntgenfeld mit Strahldurchmesser am Detektoreingang von
5 cm bis Maximum.

9.3.5 Messkriterien fiir Zulassungspriifungen
Parameter Beschreibung
kY, Spitze Messung mit einem nicht invasiven kV-Spitzenmessgerit,

20 cm vom Brennfleck.

Hinweis: Das Messgerit sollte die Filterung berticksichtigen.

mA pk Messung mit einem Oszilloskop, das an die Testpins des

Generators fiir den Rohrenstrom angeschlossen ist.

Uhrzeit Die Aufnahmedauer wurde lber eine Zeitfunktion im

Dosismessgerit bestimmt.

Rontgendosis Messung mit einem Dosismessgerit auf der Bezugsachse

des Rontgenstrahls.

Leck- und Streustrahlung  Manuelle kV-Steuerung und max. kV-Wert verwenden.
Angezeigten mA-Wert ablesen und Strahlungsergebnis fiir

die mA-Testwerte skalieren.

9.3.6 Einstellung der Aufnahmeparameter

Modus Spezifikation
Automatischer Modus Schritte von 0,1 kV, gekoppelt mit kV-Wert

Manueller Modus Schritte von 1,0 kV, gekoppelt mit kV-Wert

9-12 Technische Daten Philips Veradius  Version 1.1
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Dosisleistung

Dosisleistung mit Raster

Detektorformat = groB3, 26,5 cm
Objekt: 20 cm PMMA

kV/mA-Kurve
(mA-Spitzenwert)

12
12
12
12
12
30
12
12
12

kV/mA-Kurve

Pulsfrequenz (mA-Spitzenwert)

9.3.7
Modus Max.
Pulsfrequenz
(pps)
LDF 12
LDF 12
LDF 15
LDF 15
LDF 15
LDF 15
LDF 20
LDF 20
LDF 23
Modus Max.
(pps)
HQF 12
HQF 12
HQF 15
HQF 15
HQF 20
HQF 20
HQF 23
HQF 12
HQF 15
HQF 15
HQF 15
HQF 20
HQF 20
HQF 23
HQF 23
Modus Max.
Pulsfrequenz
(pPs)
DigAuf -
DigAuf -
DigAuf -
DigAuf -
Philips Veradius  Version 1.1

30
30
30
30
30
30
30
60
60
60
60
60
60
60
60

kV/mA-Kurve
(mA-Spitzenwert)

60
60
60
125

Pulsbreite

[ms]

10,4
17,4
10,0
16,7
27,8
18,5
12,6
16,8
10,4

Pulsbreite

[ms]

10,0
16,7
9,6

16,0
9,6

121
10,4
16,7
13,3
16,7
18,5
10,1
12,6
8,0

10,4

Pulsbreite

[ms]

100
165
330
100

kv

69
69
69
69
69
69
69
69
69

kv

69
69
69
69
69
69
69
69
69
69
69
69
69
69
69

kv

69
69
69
69

mA
(Mittelwert)

1,29
2,15
1,55
2,58
4,30
717
2,58
3,44
2,44

HGy/s bei
70 cm

43,0
7,7
51,6
86,1
143
239
86,1
115
81,3

Objekt: 20 cmn PMMA

mA
(Mittelwert)

3,10
5,16
3,72
6,20
4,91
6,20
6,10
10,3
10,3
12,9
143
10,3
12,9
9,38
12,2

HGy/s bei
70 cm

103
172
124
207
164
207
203
344
344
430
478
344
430
313
406

Objekt: 20 cmn PMMA

mAs

5,16
8,52
17,0
10,8

pGy bei
70 cm

172
284
568
359

Maximale

Ausgangsleistung: 120 kV

mA nGyl/s bei
(Mittelwert) 70 cm
1,50 202
2,50 337
1,80 242
3,00 404
5,00 673
8,33 1.122
3,00 404
4,00 539
2,83 381
Maximale

Ausgangsleistung: 120 kV

mA HGy/s bei
(Mittelwert) 70 cm
3,60 485
6,00 808
4,32 582
7,20 970
5,70 768
7,20 970
7,08 954
12,0 1.616
12,0 1.616
15,0 2.020
16,7 2.244
12,0 1.616
15,0 2.020
10,9 1.467
14,2 1.907
Maximale

Ausgangsleistung: 120 kV

mAs HGy bei
70 cm
6,00 808
9,90 1.333
19,8 2.666
12,5 1.683
Technische Daten 9-13



9.3 Systemdaten
Dosisleistung ohne Raster
Detektorformat = groB3, 26,5 cm
Objekt: 20 cmn PMMA Maximale
Ausgangsleistung: 120 kV
Modus Max. kV/mA-Kurve Pulsbreite kV mA nGyl/s bei mA pGyl/s bei
Pulsfrequenz  (mA-Spitzenwert) [ms] (Mittelwert) 70 cm (Mittelwert) 70 cm
(pps)
LDF 12 12 10,4 61 0,66 15,8 1,50 202
LDF 12 12 17,4 61 1,10 26,3 2,50 337
LDF 15 12 10,0 61 0,79 18,9 1,80 242
LDF 15 12 16,7 61 1,32 31,6 3,00 404
LDF 15 12 27,8 61 2,20 52,6 5,00 673
LDF 15 30 18,5 61 3,67 87,8 8,33 1.122
LDF 20 12 12,6 61 1,32 31,6 3,00 404
LDF 20 12 16,8 61 1,76 421 4,00 539
LDF 23 12 10,4 61 1,25 29,8 2,83 381
Objekt: 20 cmn PMMA Maximale
Ausgangsleistung 120 kV
Modus Max. kV/mA-Kurve Pulsbreite kv mA HGy/s bei mA HuGy/s bei
Pulsfrequenz (mA-Spitzenwert) [ms] (Mittelwert) 70 cm (Mittelwert) 70 cm
(pPs)
HQF 12 30 10,0 61 1,59 37,9 3,60 485
HQF 12 30 16,7 61 2,64 63,2 6,00 808
HQF 15 30 9,6 61 1,90 45,5 4,32 582
HQF 15 30 16,0 61 3,17 75,8 7,20 970
HQF 20 30 9,6 61 2,51 60,0 5,70 768
HQF 20 30 12,1 61 3,17 75,8 7,20 970
HQF 23 30 10,4 61 3,12 74,5 7,08 954
HQF 12 60 16,7 61 5,29 126 12,0 1.616
HQF 15 60 13,3 61 5,29 126 12,0 1.616
HQF 15 60 16,7 61 6,61 158 15,0 2.020
HQF 15 60 18,5 61 7,34 176 16,7 2.244
HQF 20 60 10,1 61 5,29 126 12,0 1.616
HQF 20 60 12,6 61 6,61 158 15,0 2.020
HQF 23 60 8,0 61 4,80 115 10,9 1.467
HQF 23 60 10,4 61 6,24 149 14,2 1.907
Objekt: 20 cm PMMA Maximale
Ausgangsleistung 120 kV
Modus Max. kV/mA-Kurve Pulsbreite kv mAs UGy bei mAs HGy bei
Pulsfrequenz (mA-Spitzenwert) [ms] 70 cm 70 cm
(PPs)
DigAuf - 60 100 | e 2,64 632 | 600 808
DigAuf - 60 165 | e 436 104 | 99 1.333
DigAuf - 60 30 | e 8,73 208 | 198 2,666
DigAuf - 125 100 ‘ 61 5,51 132 ’ 12,5 1.683
9-14 Technische Daten Philips Veradius  Version 1.1
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9.3.8

Philips Veradius

HINWEISE

Alle dynamischen Modi sind mit halben und Viertel-Pulsfrequenzen verfiigbar,
woraus sich halbe und Viertel-Dosen ergeben.

Die LDF mit 15 pps und 27,8 ms wird gemdB IEC als Modus mit normaler Dosis
bezeichnet (IEC 60601-2-43). Alle Viertel-Pulsfrequenzen werden gemdB IEC

als Modi mit niedriger Dosis bezeichnet.

20-cm-PMMA-Werte fiir ein groBes Feldformat. Ohne Raster erhoht sich die

Dosis bei mittleren Feldformaten um 50 % und bei kleinen Feldformaten um 100 %.
Mit Raster erhé6ht sich die Dosis bei mittleren Feldformaten um 30 % und bei kleinen
Feldformaten um 60 %.

Der interventionelle Referenzpunkt stellt den Schnittpunkt zwischen der
Rontgenstrahlachse und dem Patienten dar. Bei diesem Systemtyp wird das
interventionelle Verfahren normalerweise mit dem C-Bogen in der vertikalen oder
horizontalen Position und mit dem Patienten so nah wie méglich am Detektor
eingesetzt.

Der interventionelle Referenzpunkt befindet sich 30 cm von der Oberfldche des
Detektoreingangs oder 69,5 cm vom Brennfleck entfernt (IEC 60601-2-43).

Die Referenzwerte der Luftkerma (Leistung) werden am interventionellen
Referenzpunkt bestimmt.

Um die Strahlungsdaten zu iiberpriifen, platzieren Sie das 20-cm-PMMA-Phantom
am Detektor. Lassen Sie im automatischen Modus den kV-Wert durch das System
stabilisieren. Schalten Sie in den manuellen Modus, und platzieren Sie die
Dosissonde in der Mitte des Strahls und 30 cm vom Flachdetektor entfernt

(der Rontgenfeldbereich ist hier halb so groB wie am Detektor).

Der Fehler, der bei der Ermittlung der am festgelegten Punkt von der Haut
absorbierten Gesamtdosis auftritt, sollte im Mittel null betragen, sofern fiir das
Verfahren mehrere Ansichten eingesetzt werden. Selbst unter den ungiinstigsten
Bedingungen sollte der Fehler den Faktor 2 nicht iiberschreiten. Der Fehler kann
groBtenteils dadurch beseitigt werden, dass die Position des Patienten ausgewertet
und der entsprechende Korrekturfaktor berechnet wird (IEC 60601-2-43).

Einstellung der Dosisleistung am Detektoreingang (mit Raster)

HINWEIS

Version 1.1

Die méglichen Minima und Maxima der Dosisleistung am Detektoreingang
hinter dem Streustrahlenraster hingen vom Modus ab.

Die Rasteriibertragung der primdren Strahlung betrdgt 0,71.

Modus Minimum Maximum Minimum Maximum

[nGy/Puls] [nGyl/s]
LDF, volle Pulsfrequenz 57 26,3 Al 394,5
LDF, halbe Pulsfrequenz 57 26,3 35,5 197,2
LDF, Viertel-Pulsfrequenz 57 26,3 17,8 98,6
HQF 30 mA, volle Pulsfrequenz 13,6 23,6 170,4 340,8
HQF 30 mA, halbe Pulsfrequenz 13,6 23,6 85,2 1704
HQF 30 mA, Viertel-Pulsfrequenz 13,6 23,6 42,6 85,2
HQF 60 mA, volle Pulsfrequenz 22,7 52,6 515,2 789
HQF 60 mA, halbe Pulsfrequenz 22,7 52,6 257,7 394,5
HQF 60 mA, Viertel-Pulsfrequenz 22,7 52,6 128,9 197,2
Modus Minimum Maximum

[nGy/Puls]
DigAuf normal 284 937
DigAuf mit hoher Leistung - 592
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9.3.9

Vorgesehener unmittelbarer Aufenthaltsbereich

Technische Daten

Das System ist fiir radiologische Untersuchungen bestimmt, bei denen der
Bediener und/oder das Personal sich wihrend der normalen Verwendung
nahe am Patienten befindet.

Das System selbst verfiigt tiber keine Schutzvorkehrungen gegen

Streustrahlung durch Abstrahlung vom Patienten. Daher ist es nicht

mdglich, einen unmittelbaren Aufenthaltsbereich fiir den Bediener und das
Personal anzugeben.

Stattdessen geben die folgenden Streudiagramme einen Anhaltspunkt fiir den
wahrscheinlichen Streubereich in der Nihe des Patienten.

In diesen Diagrammen wird der Patient durch ein Testphantom der
Grofle 25 x 25 x 15 cm dargestellt, wie in IEC 60601-1-3 gefordert.

Die Rontgenrshrenspannung ist auf Maximum gestellt.
Der Rontgenrshrenstrom entspricht dem Wert fiir die maximale
kontinuierliche Wirmeableitung der Rontgenréhreneinheit.

Die in Kapitel 9.3.11 der technischen Daten abgebildeten Isokermazonen
zeigen, dass das Profil der Streustrahlung kreisférmig um die Bezugsachse

gleich bleibt.
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Abbildung 9.10 Vorgesehener unmittelbarer Aufenthaltsbereich bei 120 kV/300 W
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9.3.10

9.3.11

Philips Veradius

Das Diagramm zeigt eine hohe Streustrahlung um den Patienten.

Es wird dringend empfohlen, Schiirzen zu tragen und andere Mafinahmen
zum Strahlenschutz zu ergreifen, um die Strahlendosis fiir den Bediener
und das Personal zu reduzieren.

Platzieren Sie die Rontgenquelle falls méglich unter dem Tisch,
und schlieflen Sie die Tiefenblende so weit wie méglich, um die
Streustrahlung zu reduzieren.

Auflerdem wird dringend empfohlen, die iibrigen in Kapitel 2.10
,Strahlenschutz® genannten Strahlungsrichtlinien zu befolgen.

Leckstrahlungsfaktor

Bei einer durchschnittlichen Belastung von 300 W (bei 120 kV) iibersteigt
die Leckstrahlung in einem Abstand von 1 Meter vom Brennfleck den

Wert 873 nGy/h (100 mR/h) nicht.

Streustrahlung (Isokermadaten)

Version 1.1

Messbedingungen

Die Tests wurden mit dem fiir die Grofle des Systems maximal verfiigbaren
Réntgenstrahl durchgefiihrt.

Ein wiirfelfsrmiges PMMA-Phantom mit einer Seitenlinge von 25 cm
wurde 5 cm vor dem Eingangsfenster des Flachdetektors platziert.

Die Eintrittsebene des Phantoms befand sich daher am interventionellen
Referenzpunkt 30 cm vor dem Flachdetektor.

Die Ergebnisse sind auf 1 (pGy/s)/(nGym?/s) normalisiert.

Das Dosisflichenprodukt im LDF-Modus mit 2,59 mA bei 120 kV
ist beispielsweise 10,4 pGym?/s (Tiefenblende offen). Die tatsichliche
Dosisleistung fiir einen normalisierten Wert von 0,01 betrigt demnach

104 nGyls.
Die Tischhshe war auf 87,5 cm eingestellt. Die Mitte des Phantoms befand

sich somit in einer Hohe von 1 m iiber dem Boden.
Die Messunsicherheit dieser Ergebnisse betrigt < + 50 %.

Die Messbedingungen fiir das System sind in den folgenden Abbildungen
dargestellt. Die Messungen wurden in der horizontalen und in der lateralen

Stellung durchgefiihrt.
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Horizontale Stellung

Mittelpunkt der Isokermadarstellung

1500 mm Isokermazone
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1000 mm Isokermazone D
it =
- _ c
S
@ 2
- C
E
T s © ® ¥
I
Abbildung 9.11 Messkonfiguration der Isokermadarstellung (horizontal)
Laterale Stellung
Mittelpunkt der Isokermadarstellung
|
1500 mm Isokermazone L
7777777777777777777777777777 —h
]
1000 mm Isokermazone D
N =
Interventioneller E
Referenzpunkt o €
a8
— E o
€
<
J S

Abbildung 9.12 Messkonfiguration der Isokermadarstellung (lateral)
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Isokermazonen

Horizontale Stellung

Héhe Werte von auBen nach innen (uGy/s)/(uGym?s) -
1.0m 0.0056——0.01 — 0.02 — 0.04 — 0.08
———————— 1.5m 0.005——0.01 — 0.02 — 0.04 — 0.08

Abbildung 9.13 Isokermadarstellung (horizontal)
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Laterale Stellung

Seme—=-——

Héhe Werte von auBen nach innen (uGy/s)/(uGym?s)
1.0m 0.005——0.01 — 0.02 — 0.04 — 0.08
-------- 1.5m 0.005——0.01 — 0.02 — 0.04

Abbildung 9.14 Isokermadarstellung (lateral)

Philips Veradius

Version 1.1
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9.3.12

Philips Veradius

Geometrie

Version 1.1

Abmessungen des C-Bogenstativs

Definition

Motorgesteuerte Hoheneinstellung

Bewegung in Langsrichtung
Schwenkbewegung

Drehung

Winkelbildung

Winkelbildung (erweiterte Drehung)
Quelle-Bild-Abstand (SID)
Fokus-Haut-Abstand (SSD)

Abstand vom Bildschirm des Flachdetektors

zum Austrittsfenster der Rontgenrohre
Abstand vom C-Bogen zum Réntgenstrahl

Gewicht

Philips Veradius

Spezifikation
49 cm (Bereich von +43 bis —6 cm)

(+41 bis —8 cm fiir den erweiterten Drehbereich)
20 cm

+10°

Uber + 180° mit Sicherheitsstopp bei + 135°
+90°/-25°

+90°/—45°

993 mm

IEC: Minimum 20 cm; HHS-Minimum 30 cm

76 cm

61 cm
332,5 kg

Die folgenden Diagramme zeigen die Geometrie des Philips Veradius-Systems:

81mm (32.1")

Abbildung 9.15 Philips Veradius, Draufsicht
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Abbildung 9.16 Philips Veradius, Seitenansicht

9-22 Technische Daten

Philips Veradius

Version 1.1

Philips Healthcare



Philips Healthcare 23 Nov. 2009

Systemdaten 9.3

Abmessungen der mobilen Betrachtungsstation

Definition

Gewicht (einschlieBlich Optionen)
Papier-/Transparentfilmdrucker (Option)
Medizinischer DVD-Recorder (Option)

ViewForum-Workstation (Option)

Wert
195 kg
10,4 kg
<4,0 kg
7,3 kg

Abmessungen der mobilen Betrachtungsstation

594 mm (23.4")

281 mm (11.1")

max. 1.870 mm (73,6”)

min. 1.640 mm (64,6”)

1.048 mm (41,3")

Philips Veradius

Version 1.1

e

T —
R IR
RN OB

702 mm (27.6")

180°

913 mm (35.9")

g0

701 mm (27.6")

Abbildung 9.17 Riickansicht und Draufsicht der mobilen Betrachtungsstation
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9.3.13 Sicherheitsdatenblatt

VORSICHT Die auf den folgenden Seiten aufgefiihrten Daten stammen vom Lieferanten.
Wir gehen von der Richtigkeit dieser Daten und Empfehlungen aus. Es wird
jedoch keine ausdriickliche oder stillschweigende Garantie gegeben.

Verschlossene Bleibatterie

F
@) HAWKER !
@R Y e
¥ ENERGY N
A\ 4
NFPA 704 RATING
NUR ZUR INFORMATION-Bitte Abschnitt X lesen.
ABSCHNITT I-Produkt- und Herstellerinformationen
Produktdaten: Revisionsdatum: Juni 1998
Verschlossene Bleibatterie
Cyclon®, Genesis®, SBS oder Hawker XT™
Name und Adresse des Herstellers Notfallnummer:
Hawker Energy Products Inc. 00-1-660-429-2165
617 North Ridgeview Drive Kundendienstnummer:
Warrensburg, MO 64093-9301, USA 800-964-2837 (nur innnerhalb der USA)
ABSCHNITT lI-Zusammensetzung
Gefihrliche Bestandteile CAS-Nr. OSHA PEL-TWA % (nach Gewicht)
Blei 7439-92-1 50 pg/m? 45 bis 60 %
Bleidioxid 1309-60-0 50 pg/m? 15 bis 25 %
Schwefelsaure (Elektrolyt) 7664-93-9 1,0 mg/m? 15 bis 20 %
Nicht gefahrliche Bestandteile k. A. k. A 5 bis 10 %
ABSCHNITT IllI-Physikalische/chemische Eigenschaften
Siedepunkt—k. A. Spezifisches Gewicht (H,0=1)-k. A.
Dampfdruck (mmHg)—k. A. Schmelzpunkt—k. A.
Wasserloslichkeit—k. A. Aussehen und Farbe—k. A.

ABSCHNITT IV-Brand- und Explosionsgefahr
Flammpunkt (Methode): k. A. Entziindungsgrenze: k. A. UEG: k. A. OEG: k. A.

Léschmittel: Mehrzweck-Pulverléscher, Kohlendioxidléscher oder Wasserléscher

Besondere BrandbekampfungsmaBnahmen: Batteriegehduse kiihlen, um Risse zu vermeiden. Im Brandfall entstehen toxische und dtzende
Saurenebel und Dampfe.
Spezifische Brand- und Explosionsgefahren: Es kann zur Bildung von Knallgas und bei dessen Entziindung zu einer Explosion kommen.

Von Ziindquellen fernhalten.

ABSCHNITT V-Reaktivitit

Zu vermeidende Bedingungen: Kurzschliisse vermeiden. Nicht tGiberladen. Nur zugelassene Ladeverfahren verwenden. Nicht in einem luftdichten

Behilter aufladen.
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ABSCHNITT VI-Gesundheitsgefihrdung

Expositionswege: k. A. Gesundheitsgefihrdung (akute und chronische): k. A.

Notfall- und Erste-Hilfe-MaBnahmen: Batterie enthilt als Elektrolyt Saure, die im Separator fest gebunden
ist. Bei Beschddigung der Batteriehiille austretende Flussigkeit
vollstindig mit Wasser von der Haut abwaschen oder Augen griindlich

mit Wasser ausspiilen.

ABSCHNITT VII-VorsichtsmaBnahmen fiir sichere Handhabung und Verwendung

MaBnahmen im Fall austretender Fliissigkeiten: Jeglichen Kontakt mit Sdure vermeiden. Zur Neutralisierung
Natriumcarbonat oder Kalk verwenden. Mit Wasser spiilen.

Entsorgung: GemiB geltender regionaler und nationaler Verordnungen entsorgen.
Nicht verbrennen. Batterien an dafiir eingerichtete Riicknahmestellen zur
wertstofflichen Verwertung der Metall- und Kunststoffteile zuriickgeben.

Vertreiber beziiglich Verfahren zur Produktriickgabe kontaktieren.

ABSCHNITT VIHI-KontrollmaBnahmen-Nicht anwendbar

ABSCHNITT IX-Transport

Bei von Hawker Energy Products Inc. hergestellten Batterien handelt es sich um Batterien mit absorbiertem Elektrolyt, d. h., der Elektrolyt ist im
Separator fest gebunden. AuBerdem sind die Batterien verschlossen. Mit Wirkung vom 30. September 1995 gelten Batterien von Hawker Energy
Products Inc. als ,auslaufsichere Batterien®. Sie miissen somit nicht den vollen Anforderungen von 49 CFR § 173.159 geniigen. Die friihere
Ausnahmeklassifizierung als ,, Trockenbatterien, keine Einschrankung* verlor am 30. September 1995 ihre Giiltigkeit. ,,Auslaufsichere Batterien* sind
von den umfassenden Anforderungen der Bestimmung beziiglich der Verpackung ausgenommen, insofern die folgenden Bedingungen erfiillt sind: (1)
Die Batterie ist gegen Kurzschliisse geschiitzt und sicher verpackt. (2) Bei nach dem 30. September 1995 hergestellten Batterien miissen die Batterie
sowie die Umverpackung deutlich und dauerhaft mit der Kennzeichnung ,,AUSLAUFSICHER" oder ,,AUSLAUFSICHERE BATTERIE* versehen
werden. (3) Die Batterie besteht die in 49 CFR § 173.159(d) festgelegten Erschiitterungs- und Differenzdruckprifungen.

Von Hawker Energy Products Inc. hergestellte Batterien wurden von der WYLE Scientific Services & Systems Laboratories Group gepriift und
erfiillen die Bedingungen der in 49 CFR § 173.159(d) dargelegten Erschiitterungs- und Differenzdruckpriifungen. Die Batterien sind folglich mit
Wirkung vom 30. September 1995 von den in 49 CFR § 173.159 dargelegten Anforderungen, auBer denen in Paragraph (d), des US-amerikanischen
Verkehrsministeriums Department of Transportation (DOT) ausgenommen.

Batterielieferungen vom Standort Warrensburg, USA, der Hawker Energy Products Inc. aus werden entsprechend geltenden DOT-Bestimmungen
ordnungsgemidB gekennzeichnet.

Durch den Austausch von Verpackungen an anderen Standorten sind u. U. zusitzliche Kennzeichnungen erforderlich, da neben
der Batterie selbst auch die Umverpackung der Batterie mit der vorgeschriebenen Kennzeichnung versehen sein muss:
,»AUSLAUFSICHER* oder ,,AUSLAUFSICHERE BATTERIE‘“. Da die Batterien als ,,auslaufsicher* klassifiziert sind und die oben
aufgefiihrten drei Bedingungen [aus § 173.159(d)] erfiillen, ist ihnen weder eine UN-Nummer zugewiesen noch miissen sie mit zusdtzlichen
DOT-Gefahrenhinweisen gekennzeichnet werden.

Die Anderung der Bestimmung mit Wirkung vom 30. September 1995 hatte zum Ziel, Spediteuren und Lieferunternehmen eine klare Richtlinie an die Hand
zu geben, mit der eine eindeutige Kennzeichnung von Batterien gewahrleistet wird, die in Ubereinstimmung mit den Bestimmungen zu Gefahrgiitern

des US-amerikanischen Department of Transport (DOT), den Richtlinien der International Civil Aeronautics Organization (ICAQO) sowie den
Verpackungsbestimmungen Packing Instruction 806 und Special Provision A67 der International Air Transport Association (IATA) gepriift und zugelassen

wurden und die folglich von allen anderen Anforderungen der Bestimmung ausgenommen sind und als ,,auslaufsichere Batterien* klassifiziert werden.

ABSCHNITT X-Zusitzliche Informationen

Die verschlossene Blei-Sdure-Batterie von Hawker ist gemaB dem OSHA Hazard Communication Standard (US-amerikanische
Gefahrstoffverordnung am Arbeitsplatz) als ,,Article” (Handelsware) definiert und als solcher von allen Anforderungen des Standards ausgenommen.
Das Sicherheitsdatenblatt dient daher nur zur Information.

Die hier enthaltenen Informationen und Empfehlungen stammen aus Quellen, die fiir zuverlissig gehalten werden, und beschreiben den aktuellen
Sachverhalt. Hawker Energy Products Inc. gibt weder Gewihrleistung oder Garantie noch tibernimmt Hawker Energy Products Inc. Verantwortung
beziiglich der absoluten Korrektheit oder Vollstindigkeit der hier aufgefiihrten Informationen. Es kann auch nicht davon ausgegangen werden, dass an
dieser Stelle alle zulissigen SicherheitsmaBnahmen beschrieben sind oder dass unter besonderen bzw. auBergewohnlichen Bedingungen oder

Umstinden keine zusitzlichen MaBnahmen ergriffen werden missen.

k. A. oder Nicht anwendbar-Gilt nicht fur das Endprodukt, wenn unter Normalbedingungen eingesetzt.
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9.3.14 Zertifizierbare Komponenten
Komponente Modellbezeichnung Kennzeichnung
Roéntgensteuerung Stativdrehanode Zentral
Rohrengehduse iXion Monoblock (siehe Handbuch des Gerits) Zentral
Réntgengenerator iXion RF-Generator (siche Handbuch des Gerits) Zentral
Blendenvorrichtung  Tiefenblende (sieche Handbuch des Gerits) Zentral
Flachdetektor Bilderkennungssystem Zentral
Laser Laserzieleinheit fiir Rontgenstrahler Zentral
Laser Laserzieleinheit fiir Flachdetektor Zentral

9.3.15 Open-Source-Software

In diesem Produkt wird Open-Source-Software verwendet.
Die Lizenzinformationen und den Quellcode finden Sie auf der Open-
Source-CD, die dem Produkt beiliegt.

9.3.16 Optionen und Zubehér
Konnektivitit Beschreibung
Netzwerkprotokoll Ethernet TCP/IP-Netzwerk mit dem Protokoll
DICOM v3.0
Netzwerkmedium 10BaseT, 100BaseT
Export auf Untersuchungsbasis Ja
DICOM-Konformitat—-wie SCU * Bildspeicher
Secondary Capture-Bildspeicher (SC)
Réntgenangiographie-Bildspeicher (XA)
* Abfrage/Abruf
Speicherzusage
Allgemeine Arbeitslistenverwaltung
Modalitdtsintern durchgefiihrter
Verfahrensschritt (MPPS)
* Druckverwaltung
Allgemeiner Graustufendruck
Zubehor Beschreibung
Federklemme fiir Abdeckungen Ja, fiir Abdeckung des C-Bogens
Laserzieleinheit fiir Strahler Beschreibung
Hersteller Philips Medizin Systeme
Modellname Laserausrichtungseinheit BV300
Modellnr. 9896 010 00652
Zusatzfilterung (Spiegel) < 0,75 mm Aluminiumgleichwert bei 70 kV
Standort In die Rontgeneinheit integriert
Klassifikationen Klasse Il (FDA) und Klasse 3R (IEC)
Ausrichtungsgenauigkeit < 3 % vom SID in vertikaler Strahlrichtung
Laserspezifikationen Wellenlinge: 670 nm (+ 10 nm)

Maximale Ausgangsleistung: <5 mW

Strahldivergenz: 10°
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9.3.17

Philips Veradius

WARNHINWEIS

Laserzieleinheit fiir Detektor
Hersteller

Modellname

Modellnr.

Zusatzfilterung (Spiegel)

Standort

Klassifikationen

Maximale Positionsabweichung der

angegebenen Mitte des Rontgenstrahls

Funktion

Laserspezifikationen

Andere Optionen
ViewForum-Workstation
Medizinischer DVD-Recorder
Papier-/Transparentfilmdrucker

DVI-Ausgang

A

Beschreibung

Philips Medizin Systeme
Laserzieleinheit fiir Flachdetektor
4511 165 16810

keine

Integriert in Detektorabdeckungen

(kein Einfluss auf Rontgenstrahl)
Klasse 1M IEC (FDA bezieht sich auf IEC)

+5mm

Fernbedient

Wellenldnge: 635 nm (x 10 nm)
Maximale Ausgangsleistung: <5 mW

Strahldivergenz: 90°

Beschreibung

Siehe zugehoriges Handbuch

Siehe zugehoriges Handbuch

Siehe zugehoriges Handbuch

DVI-Anschluss fiir digitale Slave-Uberwachung

von Live-Bildern

Zusammen mit dem Philips Veradius-System diirfen nur Optionen und Gerdte

eingesetzt werden, die von Philips Healthcare geliefert wurden. Der Gebrauch

von Zusatzgerdten, die den Sicherheitsanforderungen dieses Gerdts nicht gerecht

werden, kann die Sicherheit des gesamten Systems beeintrdchtigen.

Es miissen folgende Punkte beriicksichtigt werden:

* Verwendung der Zusatzgerdte in der Patientenumgebung

* Nachweis, dass die Sicherheitszertifikate des Zubehors den entsprechenden
harmonisierten nationalen Normen von IEC 60601-1 und/oder IEC 60601-1-1

geniigen

Stromversorgung

Version 1.1

Definition
Netztyp

Eingangsspannungsbereich

Frequenz

Max. Frequenzabweichung

Spezifikation
Einphasig (live/neutral, separate Erdung)

100, 110, 120, 130, 200, 210, 220, 230 oder

240 V, einstellbar tber Verzweigungen
50 oder 60 Hz
+1Hz

Es miissen Wandsteckdosen mit geeigneter Erdung fiir Erdungsstecker
vorhanden sein. Die Netzstecker miissen in den USA und Kanada fiir
Krankenhiuser zugelassen sein. In anderen Lindern muss der Stecker
tiir diese Art von Anwendung gemifd den vor Ort geltenden

Sicherheitsvorschriften zugelassen sein.
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Definition Netzversorgung Standby Stinder LDF HQF DigAuf
Stromstirke ! 100 bis 130 V 8A 20 A 10 A 10 A 8A
Stromstidrke ' 200 bis 240 V 5A 10 A 6A" 6 A 6 A
Strom (VA) 100 bis 240 V 850 VA 2200 VA 1.100 VA 1.100 VA 1.100 VA
Leistung (W) 100 bis 240 V 800 W 1.800 W 900 W 900 W 900 W
Gesamtwirmeableitung 2 800 W 1.800 W 1.440 W 2.400 W 600 W
! Die Netzstromwerte sind auf den Systemschildern angegeben.
2 LDF-, HQF- und Digitalaufnahmewerte fiir 120 kV und mA-Héchstwert
HINWEISE ¢ Die Werte werden fiir ein System ohne Optionen oder Zubeh6r angegeben.
¢ Die gemessenen Werte iibersteigen die angegebenen Werte um maximal 10 %
(UL 60601-1).
* Die Beschleunigungszeit des Stdnders betrdgt 0,3 oder 0,9 Sekunden.
Der Widerstand der Steckdose muss den folgenden Daten entsprechen:
Definition Einheit
100 bis 110 V:
Strom (LT/mom) 10/20 A (max. 1 s)
Max. Impedanz Siehe *
Netzspannung, Toleranz Siehe '
Netzsicherung Langsam
120/130 V:
Strom LT/mom 10/20 A (max. 1's)
Max. Impedanz Siehe '
Netzspannung, Toleranz Siehe *
Netzsicherung Langsam
Netzstecker (nur USA) NEMA 5-15 p
220 bis 240 V:
Strom LT/mom 6/10 A
Max. Impedanz 0,6 Q
Netzspannung, Toleranz +10 %
Netzsicherung 16 A trige
1 Abbildung 9.18 zeigt die maximale Netzimpedanz als Funktion der
Spannungstoleranzen fiir 100 und 120 V. Die Spannungstoleranz im
Netz betriigt beispielsweise bei 100 V und einer Impedanz von 0,1 Ohm
+10/-8 %. Bei einer Impedanz von 0,2 Ohm fillt die Toleranz auf +10/-6 %.
Bei 120 V und einer Impedanz von 0,18 Ohm fillt die Toleranz auf + 10 %.
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Max. erlaubter Netzwiderstand (Ohm)

ANFORDERUNGEN AN DIE 1004 UND 1200NETZWERSORGUNG

0,900

0,500

0,700

0,600

0,500

0,400

0,300

0,200 -

0,100

0,000

BEISPIEL

Wenn Viedz = 120 V- 5,6 % dann Rl = 04007
Wenn Vietz = 120 W - 9,1 % dann Rl = 0,240
Wenn Wiedz = 120 V- 8,2 % dann Rl = 0,300_

x““a_ 1201\

Wenn Viedz = 120 V- 10 % dann Rl = 0,180

100V

| BEISFIEL
Wienn Vhetz = 100\ — § % dann RI = 0,100
Wienn Vhetz = 100 ¥ — § % dann RI =0,200
— Wenn Vietz = 100 ¥ — 4 % dann RI =0,300

o 1

r: 4

3 i 3 ] 7 g a9 L]

Max. Netzspannungsabfall (%)

Abbildung 9.18

Maximaler Netzwiderstand und Netzspannungstoleranz
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10.1

Philips Veradius

Anhinge

Sonderzeichen

Version 1.1

Comp

Die Sonderzeichen, die in den Fenstern ,Patient’ und ,Untersuchung’ sowie
im Feld ,Beschriftung’ verwendet werden kénnen, sind in der folgenden

Tabelle aufgefiihrt.
1. 2.
+ + -
¢ c /
£ L -
€ o X
¥ Y =
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» > >
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So erstellen Sie ein Sonderzeichen:

Halten Sie die Taste |Comp| (Verfassen) [M13] gedriickt, und driicken
Sie fiir das Sonderzeichen das ,,1.“ erforderliche Zeichen.

Driicken Sie das ,,2.“ erforderliche Zeichen, und lassen Sie dann die

g — O — — m m m m

o O z

o O O

cC Cc Q X

(an)

m m m m =
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(o]}
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Taste |Comp| (Verfassen) [M13] wieder los, um das Sonderzeichen fertig

zu stellen.
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Menii- und Funktionsiibersicht

10.2

10-2

Anhinge

Funktionen der Softtasten [C18] auf dem C-Bogenstativ:

Softtaste
[V

|Flachdetektorformat|

|Pulsfrequenz|

Die verfiigbaren Pulsfrequenzen
(bps) hdngen von den
installierten Optionen ab.

|Modus|

Die verfiigbaren Modi
hdngen vom ausgewdhlten
Untersuchungstyp bzw.
vom installierten regionalen

Untersuchungssatz ab

|Befundung|

|Untersuchungstyp|

Menii- und Funktionsiibersicht

Wert
Auto.

manuell +

27 cm

18 cm

13 cm

- (digitale Aufnahme)

5,10, 20

6,12,23

3,6,12

4,8, 15

Extremitdtenuntersuchung:
FluoLD/Fluoro/FluoHQ/Beweg./DigAuf

Schmerztherapieuntersuchung:
Fluoro/FluoHQ/Boost/Subtr/DigAuf

GefaBuntersuchung:
Fluoro/Subtr/Trace/Roadmp/DigAuf

Herzuntersuchung
Fluoro/FluoHQ/DigAuf

Andere Untersuchungen:
Fluoro/FluoHQ/Boost/Beweg./DigAuf

Durchlauf zyklisch wiedergeben
Ubersicht

Vorheriges Bild

Nachstes Bild

Vorh.

Weiter

Akzeptieren

Philips Veradius

Version 1.1
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10.3

Philips Veradius

Quantitative Angaben

Version 1.1

In der folgenden Tabelle finden Sie eine Aufstellung der quantitativen

Angaben.

Variable

Max. Anzahl von Untersuchungen in der Liste zum Befunden von

Untersuchungen

Max. Anzahl von Untersuchungen in der Liste zum Buchen von

Untersuchungen

Max. Anzahl gebuchter WLM-Untersuchungen

Max. Anzahl von Bildern pro Durchlauf

Max. Anzahl von Arzten

Max. Anzahl von MTRAs

Max. Anzahl von Protokollnamen (MPPS)

Max. Anzahl von Untersuchungstypen

3Max. Zeichenzahl fiir den Patientennamen

Max. Zeichenzahl fiir das Textfeld ,Bemerkung’

Max. Zeichenzahl fiir die Patienten-Nr.

Max. Zeichenzahl fiir den Krankenhausnamen

*Max. Zeichenzahl fiir den Namen des Arztes

Max. Zeichenzahl fiir den Namen des MTRA (MPPS)
Max. Zeichenzahl fiir den Protokollnamen (MPPS)
Max. Zeichenzahl fiir die Zugriffsnummer

Max. Zeichenzahl fiir den Namen des Untersuchungstyps
Max. Zeichenzahl fiir Beschriftungen (einschlieBlich Zeilenumbruch)
Max. Anzahl von Zeilen in Beschriftungen

Max. Anzahl von Bildern in der Exportwarteschlange
Max. Anzahl von Bildern im Basissystem

Max. Anzahl von Bildern bei 10000-Bilder-Option
Max. Anzahl von Bildern bei 20000-Bilder-Option

GroBe der Anzeigematrix (max. verfiigbarer Bereich fiir die Anzeige

von Informationen)

GroBe der Bildanzeigematrix

Wert
99

100

98
999
49

49

49

16

20

10

12

30

20

20

20

12

20

30

6
5000
2000
10000
20000
1280 x 1024

1000 x 1000

a. Lingere Namen kénnen importiert und exportiert werden, wenn die
DICOM-Arbeitslistenverwaltung verwendet wird. Es werden jedoch nicht alle

Zeichen angezeigt.
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Anhinge

Sicherheit und Datenschutz

Es ist ein ausdriickliches Ziel von Philips Healthcare, die Anforderungen aller
relevanten Normen und Bestimmungen zu erfiillen. Um Kliniken bei der
Einhaltung der HIPAA-Anforderungen (Health Insurance Portability and
Accountability Act) zu unterstiitzen, das vom US-amerikanischen
Gesundheitsministerium erlassen wurde, sollten die folgenden Funktionen
und Einschrinkungen des Philips Veradius-Systems beachtet werden:

Zugriffsiberwachung

HINWEISE

Zugriffsiiberwachungslisten (eindeutige Benutzernamen fiir alle Benutzer
des Systems) werden in dieser Version nicht unterstiitzt. Es gibt jedoch einen
Kennwortschutz, der vom Benutzer vor dem Zugriff auf Patientendaten

die Eingabe eines Kennworts verlangt. Es empfiehlt sich, diese Funktion
einzusetzen, damit eine grundlegende Zugriffsiiberwachung gewihrleistet ist.

* Notfallaufnahmen sind auch dann méglich, wenn der Kennwortschutz verwendet
wird. Ein Benutzer, der sich ohne Kennwort anmeldet, hat zwar Zugriff auf die
Aufnahmefunktionen, nicht aber auf im System vorhandene Patientendaten.

¢ Der Kennwortschutz kann vom Service deaktiviert werden.

Loschen des Bildschirms und automatisches Abmelden

Loschen des Bildschirms und automatisches Abmelden werden in

dieser Version nicht unterstiitzt. Um zu verhindern, dass unberechtigte
Personen zufillig oder absichtlich Patientendaten einsehen, lassen Sie das
Philips Veradius-System nicht unbeaufsichtigt, solange es eingeschaltet ist.

Wenn Sie sich an die folgenden Regeln halten, konnen Patientendaten nicht
eingesehen werden:
* Richten Sie die Systemmonitore so aus, dass sie von Tiiren, Durchgingen
und anderen Bereichen mit Publikumsverkehr abgewandt sind.
* Loschen Sie Untersuchungen, nachdem sie archiviert wurden
(siche ,Archivieren von Patientendaten’ in diesem Kapitel).

Anonymisieren von Patientendaten

Derzeit gibt es im Philips Veradius-System keine Moglichkeit, Patientendaten
zu anonymisieren, bevor sie gedruckt, auf Wechselmedien gespeichert oder
tiber DICOM exportiert werden.

Wenn Sie anonymisierte Patientendaten drucken, speichern oder exportieren

mdchten, haben Sie folgende Moglichkeiten:

¢ Benennen Sie den Patienten um, bevor Sie die Daten drucken, speichern
oder exportieren.

* Wenn die Viewforum-Workstation installiert ist, exportieren Sie die
Patientendaten nach Viewforum. Dort kénnen Sie sie anonymisieren,
bevor sie gedruckt, gespeichert oder exportiert werden.

* Wenn in einem verbundenen DICOM-Archiv Anonymisierungswerkzeuge
verfiigbar sind, anonymisieren Sie die Patientendaten nach dem Archivieren,
und drucken oder exportieren Sie sie dann.

Philips Veradius  Version 1.1
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Sicherheit und Datenschutz 10.4

10.4.4

10.4.5

10.4.6

Philips Veradius

Sichern von Patientendaten

Das Philips Veradius-System ist ein Interventionswerkzeug. Es verfiigt iiber
keine Sicherungsfunktion. Das Schreiben der Patientendaten auf ein USB-
Speichergerit oder auf eine DVD stellt nur eine voriibergehende Méglichkeit
dar und kann eine echte Sicherungslésung nicht ersetzen.

Um nach dem Aufnehmen von Bildern mit dem System den Schutz der
Patientendaten zu gewihrleisten, sollten Sie diese zu einem speziellen
DICOM-Speichergerit senden, das fiir die Verwendung als Archiv

vorgesehen ist (siche ,Archivieren von Patientendaten in diesem Kapitel).

Archivieren von Patientendaten

Das Philips Veradius-System ist ein Interventionswerkzeug, das nicht fiir
die Langzeitspeicherung von Patientendaten ausgelegt ist. Im System
sollten immer nur die Daten des Patienten aufbewahrt werden, der gerade
untersucht wird.

Um nach dem Aufnehmen von Bildern mit dem System den Schutz der
Patientendaten zu gewihrleisten, sollten Sie diese zu einem speziellen
DICOM-Speichergerit senden, das fiir die Verwendung als Archiv

vorgesehen ist.

Nachdem Sie die Bilder archiviert haben, kénnen Sie sie vom
Philips Veradius-System l6schen, um Platz fiir weitere Aufnahmen
zu schaffen.

Wi iederherstellung nach einem Notfall

Version 1.1

Damit Patientendaten gegen Verlust geschiitzt sind, sollten Sie das

Philips Veradius-System in den Notfallplan Ihrer Klinik aufnehmen.

Beachten Sie die folgenden Regeln, wenn Sie ein Verfahren zum Schutz

der Patientendaten entwerfen:

e Patientendaten sollten auf dem Philips Veradius-System nur kurzzeitig
gespeichert werden.

» Ubertragen Sie die Patientendaten nach der Aufnahme so bald als méoglich
zu einem speziellen DICOM-Archiv.

o Loschen Sie die Patientendaten nach der Archivierung aus dem System.

* Verwenden Sie keine Wechselmedien als Langzeitspeicher fiir Patientendaten.

Anhidnge 10-5
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10-6

Netzwerksicherheit

Das Philips Veradius-System verfiigt iiber eine integrierte Firewall
zum Schutz gegen bosartige Eindringlinge. Um zusitzlichen Schutz
zu gewihrleisten, stellen Sie sicher, dass das System an ein lokales
Netzwerk mit entsprechenden Sicherheitsvorkehrungen angeschlossen
ist (z. B. Firewalls und Antivirenprogramme an den Zugriffspunkten).

Fiir das integrierte Betriebssystem des Philips Veradius-Systems sind
Sicherheitspatches verfiigbar, die zur ,,Abhirtung® des Betriebssystems
dienen und eine zusitzliche Schutzschicht gegen Viren, Malware und
bésartige Eindringlinge darstellen.

Wechselmedien (USB und DVD) kénnten dazu verwendet werden,
unberechtigte Kopien von Patientendaten anzulegen. Laufwerke und
Anschliisse fiir Wechseldatentriger konnen in dieser Version nicht deaktiviert
werden. Sie sollten daher zum Schutz vor unbefugtem Kopieren stets darauf
achten, dass das eingeschaltete Philips Veradius-System von einer
autorisierten Person beaufsichtigt wird.

Datenverschliisselung

Die sichere Ubertragung von Patientendaten im Netzwerk wird vom
Philips Veradius-System standardmiiflig nicht unterstiitzt. Sie kénnen
jedoch Thre eigenen Richtlinien fiir eine sichere Ubertragung im Netzwerk
implementieren.

Echtzeit-Virenscanner

Das Philips Veradius-System ist ein Interventionswerkzeug. Es ist dafiir
optimiert, Rontgenstrahlen auszusenden. Echtzeit-Virenscanner haben
normalerweise nachteilige Auswirkungen auf die Leistung und Reaktionszeit
des Systems. Aus diesem Grund ist in das System keine derartige Funktion
integriert, und wir raten fiir unsere Produkte von der Verwendung beliebiger
Antivirensoftware ab.

Das Philips Veradius-System ist virenresistent angelegt. Es verwendet eine
speziell konzipierte Software-Firewall, die den ein- und ausgehenden
Netzwerkverkehr iiberwacht und dafiir sorgt, dass Ports und Services keinen
Angriffen ausgesetzt sind.

Sollten Sie dennoch wiederholt ungewshnliches Systemverhalten oder
nachlassende Leistung beobachten (auch nachdem das System aus- und
wieder eingeschaltet wurde), muss ein Kundendiensttechniker hinzugezogen
werden.

Informationen iiber Echtzeit-Virenscanner auf ViewForum-Workstations
finden Sie in der Viewforum-Bedienungsanleitung.

Priifprotokoll

Anhinge

Obwohl das System alle grundlegenden Ereignisse aufzeichnet, wird die
umfassende Protokollierung von Benutzeraktionen in dieser Version nicht
unterstiitzt.
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11.1

Philips Veradius

Glossar

Akronyme

Version 1.1

Akronym
ASP

BLD

CCIR

CE
DICOM

DigAuf
DVD
DVD-RW
DVI

ERCP

FD
FPS

FWD (MDVDR)
HHS

HQF

IEC

KH
KHK
KIS

LAD
LCD
LDF
LED

LIH

MBS
MDVDR

MPPS

Bedeutung
Automatic Shutter Positioning (Automatische Blendeneinstellung)
Beam Limiting Device (Blendenvorrichtung)

Comité Consultatif International des Radio communications

(Internationaler Beratender Ausschuss fiir den Funkdienst)
Communauté Européenne (EG-Richtlinien)

Digital Imaging and Communications in Medicine (Standard zum

Austausch von digitalen Bildern in der Medizin)
Digitale Aufnahme

Digital Versatile Disc (digitales Speichermedium)
DVD-ReWritable (wiederbeschreibbare DVD)
Digital Video Input (digitales Videoeingangssignal)

Endo Retrograde Cholangio Pancreatic (retrograde endoskopische

Cholangiopankreatikographie, Verfahren)

Flachdetektor

Frames Per Second (Bildfrequenz, Speicherung)

Forward (Vorlauf)

Health & Human Services (Gesundheitsministerium der USA)
High-Quality Fluoroscopy (hochauflésende Durchleuchtung)

International Electrotechnical Commission

(internationale elektrotechnische Kommission)
Infrarot

Kontrast/Helligkeit

Kontrast, Helligkeit und Kantenanhebung
Klinikinformationssystem

Laser Aiming Device (Laserzieleinheit)

Liquid Crystal Display (Fliissigkristallbildschirm)
Low-Dose Fluoroscopy (dosissparende Durchleuchtung)
Light Emitting Diode (Leuchtdiode)

Last Image Hold (Letztes Bild halten)

Mobile Betrachtungsstation

Medizinischer DVD-Recorder

Modality Performed Procedure Step (modalititsintern durchgefiihrter
Verfahrensschritt)

Glossar 11-1
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Akronym Bedeutung

PC Personalcomputer

PMMA Polymethylmethacrylat

PPS Pulses Per Second (Pulsfrequenz)

REC (MDVDR)  Record (Aufzeichnen)

REW (MDVDR) Rewind (Riicklauf)

RIS Radiologieinformationssystem

Roadmp Roadmap

SC Secondary Capture

SCU Storage Class User

SOP Service Object Pair

Subtr Subtraktion

XA X-ray Angiographic (Rontgenangiografie)
11-2 Glossar Philips Veradius  Version 1.1
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Legende 11.2

11.2 Legende

Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation

M1 (DVD) Vorheriges Kapitel M22  Einzelbild
M2 (DVD) Riicklauf M23  Ubersicht
M3 (DVD) Wiedergabe M24  Durchlauf zyklisch
wiedergeben
M4 (DVD) Pause M25 Zuriick Tastatur fir die Texteingabe
M5 (DVD) Vorlauf M26  Nach oben
M6 (DVD) Nichstes Kapitel M27  Weiter MioMZOM3 M4 M5 Me M7 M8 M MO MIT M2
M7 (DVD) Stopp M28  Bildverarbeitung M« <« » 11 » » m o & O ) &
M8 (DVD) Aufzeichnen M29  Remask (Maske versetzen)
M9 DVD anzeigen M30  Subtraktion ein/aus
M10 USB M31  Parken
MI11  Externes Video M32  Schiitzen
M12  Workstation M33  Akzeptieren
M13  Comp (Verfassen) M34  Nach unten
M14  System aus M35  Riickgingig machen
M15  System ein M36  Drucken
M16  Verwalten M37  Bild-Ab
M17  Hilfe M38  Touchpad
M18  Loéschen M39  Linke Taste
M19  Bild-Auf M40  Rechte Taste

A e M20A KH senken
M20B KH zuriicksetzen
M20C KH erhshen
M21 Auto KH

Bedienkonsole der mobilen Betrachtungsstation

Philips Veradius Version 1.1 Glossar 11-3
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Legende 11.2

Philips Veradius

Version 1.1

Bedienkonsole des C-Bogenstativs

Cl1 C-Bogenstativ ein
C2 C-Bogenstativ aus
C3 Not-Aus

C4 Information

C5 Schiitzen

Co6 Parken

C7 Vertikal spiegeln
C8 Horizontal spiegeln
as ¢ C9A  Bild nach links drehen
C9B  Drehung zuriicksetzen
C9C  Bild nach rechts drehen
A CI0A KH senken
C10B KH zuriicksetzen
C10C KH erhshen
Cl11 Auto KH
C12 LAD ein/aus
C13 Timer fiir 5-Minuten-Durchleuchtung zuriicksetzen
as ¢ CIl14A Linke Blende auswihlen
C14B  Automatische Blendeneinstellung (ASP)
C14C Rechte Blende auswihlen
as¢c CI15A Blende(n) nach links drehen
C15B  Blendendrehung zuriicksetzen
C15C Blende(n) nach rechts drehen
a s ¢ CI6A Blende(n) nach innen verschieben
C16B Blenden zuriicksetzen
C16C Blende(n) nach auflen verschieben
aec CI17A Irisblende nach innen verschieben
C17B  Irisblende zuriicksetzen
C17C Irisblende nach aufien verschieben
C18 Softtasten

Héheneinstellung des C-Bogenstativs
C19 Nach oben
C20 Nach unten

C9

c10

Cc1

o /)
O [/ \)
O. ® ({ ] ) c3
C =
i) 3
| C13
g g
F O m O c14
D o ® @ ——cn
-0~ @ ® - O C16
" >0« 3 N -ﬁ- >«
¥ 0. X A|"'" ® - O c17
Cc18
Bedienkonsole des C-Bogenstativs
Hoéhenanzeige
[ J
CO——4A Up A
)
[ ]
C20——VY Down Yy
Héheneinstellung des C-Bogenstativs
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Legende 11.2
Fernbedienung
R1 Durchlauf zyklisch wiedergeben
R2 Ubersicht
R3 Vorheriges Bild/vorheriger Durchlauf
R4 Nichstes Bild/n4chster Durchlauf
R5 Parken
R6 Bild schiitzen/Durchleuchtungsmomentaufnahme
R7 SmartMask
RS Pedal zum Moduswechsel
R9 Subtraktion ein/aus )
R10 Flachdetektorformat
PHILIPS
Fernbedienung
Handschalter
H1 Aktiviert den ausgewihlten Modus fiir dosissparende
Durchleuchtung/Aufnahme
H2 Aktiviert den ausgewihlten Modus fiir hochauflésende
Durchleuchtung/Aufnahme
Handschalter
Fuflschalter
F1 Aktiviert den ausgewihlten Modus fiir dosissparende
Durchleuchtung/Aufnahme
F2 Pedal zum Moduswechsel
F3 Aktiviert den ausgewihlten Modus fiir hochauflésende
Durchleuchtung/Aufnahme
FuBschalter
Philips Veradius Version 1.1 Glossar 11-5
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Index

A

Abdeckungen, steril 5-106

Abstandhalter 4-13, 5-107

Akronyme [11-1

Akzeptieren (Taste) 3-2

Andere Handbiicher -5

Anderungen am Gerit -4

Anonymisieren von Patientendaten 10-4

Anpassen von Systemeinstellungen  3-9

Anschlieflen des Systems 5-11

Anschlusstafel

- C-Bogenstativ 4-6

- mobile Betrachtungsstation 4-8, 5-68

Anwenderprogramm fiir Routinepriifungen /-4

Anwendungsteile 1-5

Anzeige fiir IR-Empfang  4-7

Anzeige fiir Rontgenstrahlung  4-7

Anzeigegenauigkeit 9-12

Aquipotenzialanschluss (Erdung) 2-3, 4-6, 5-12

Archivieren von Patientendaten 10-5

Arzt

- dndern 3-6

- hinzufiigen 3-5

- léschen 3-7

Aufladen der Batterie 5-18

Aufnahmemodi 5-34, 5-35

Aufzeichnen von Bildern 5-60

- Medizinischer DVD-Recorder 5-61

Ausschalten 5-11, 5-16

- Notfille 2-2, 5-17

Auswihlen eines Patienten fiir die
Akquisition 5-31

Automatische Abmeldung 10-4

Automatische Blendeneinstellung (ASP) 5-45

Automatische Einstellung von Kontrast und
Helligkeit

- Bildgebung 5-44

- Bildverarbeitung 5-91

Automatische kV/mA-Steuerung  5-48

Batteriemanagement 5-18

Bearbeiten einer Untersuchung  5-30

Befunden anderer Untersuchungen wihrend
einer Aufnahme 5-56

Befunden durch zyklische Wiedergabe 5-54

Philips Veradius Version 1.1

Befunden von Bildern 5-50, 5-51
- Auswihlen einer Untersuchung zur
Befundung 5-50
- Befunden durch zyklische Wiedergabe 5-54
- Einzelbildanzeige 5-52
- externes Video 5-57
- Ubersichtsanzeige 5-53
Befundung (Liste) 5-26, 5-28
- Bearbeiten einer Untersuchung 5-30
- Lbéschen einer Untersuchung  5-31
- Untersuchungsstatus 5-28
Bemerkung (Bildverarbeitung) 5-92
Benutzeroberfliche 3-1
- Akzeptieren (Taste) 3-2
- Benutzeroberflichenelemente 3-3
- Eingeben von Text 3-2
- Navigation 3-1
- Riickgingig (Taste) 3-2
- Tabulatortaste 3-2
- Touchpad 3-1
- Verfassen (Taste) 10-1
- Ziehen von Elementen 3-2
Benutzeroberflichenelemente 3-3
Beschriftung (Bildverarbeitung) 5-92
Bestrahlungsrichtlinien 2-7
Bewegen des Systems  5-2
- mobile Betrachtungsstation 5-2
- Sicherheitsmafinahmen fiir den Transport 2-3
- Transportposition 5-2
Bewegen und Transportieren des Systems
- C-Bogenstativ 5-2
Bewegung in Lingsrichtung  5-8
Bewegungen des C-Bogenstativs 4-3
- Bewegung in Lingsrichtung 5-8
- C-Bogenstativ bremsen und bewegen 5-6
- Drehung 5-7
- Hoéheneinstellung  5-9
- Schwenkbewegung 5-9
- Winkelbildung 5-8
Bllder
- befunden, siche Befunden von Bildern
Bilderkennungssystem 9-8
Bildgebung
- Automatische Blendeneinstellung (ASP) 5-45
- Blenden 5-47
- Drehen von Bildern 5-44
- Flachdetektorformat 5-43
- Irisblende 5-47
- Kontrast und Helligkeit 5-44
- Spiegeln von Bildern 5-45
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Bildspeicher 5-58
- DVD 5-61
- DParken eines Bilds 5-60
- Uberschreiben von Bildern 5-58
- USB-Gerit 5-68
Bildverarbeitung 5-89
- Beschriftungen und Bemerkungen 5-92
- Invertieren 5-103
- Kontrast, Helligkeit und Kantenanhebung
(KHK) 5-90
- Landmarken 5-102
- Messung 5-95
- Pixelverschiebung 5-101
- Trace anzeigen 5-104
Zoom 5-94
Blenden
- Automatische Einstellung (ASP) 5-45
- Bildgebung 5-47
- Bildverarbeitung 5-100
Blendenvorrichtung  9-7
Bolusverfolgung  5-42
Brandschutz 2-4
Bremsen 5-6
Buchen (Liste) 5-26, 5-27
- Bearbeiten einer Untersuchung 5-30
- Hinzufiigen einer Untersuchung 5-29
- Lboschen einer Untersuchung  5-31
- Starten einer Untersuchung 5-31
- Untersuchungsstatus  5-27
- Untersuchungstyp 5-33

C

C-Bogenstativ 4-1

- Abmessungen 9-21

- Anschlusstafel 4-6

- bewegen und transportieren 5-2
- Bewegung in Lingsrichtung 5-8
- Bewegungsbereich 4-3

- Drehung 5-7

- Hoheneinstellung  5-9

- Informationen 5-24

- Konsole 4-4

- Schwenkbewegung 5-9

- Softtasten 4-4, 10-2

- System- und Fehlermeldungen 6-1
- Winkelbildung 5-8

D

Datenverschliisselung  10-6
Datum dndern 3-7
Defekte 2-1

Desinfektion /-7

1-2 Index

Desinfizieren der Gerite /-7

Desinfizieren der Riume /-8

DICOM 5-70, 5-76

- DICOM-Export 5-70

- Erinnerung (Fenster) 5-13

- Erweitertes DICOM 5-76

- MPPS 5-78

- Speicherzusage 5-80

- Standard-DICOM 5-70
- WLM-Server 5-76

Dlgltalblldprozessor 9-9

Digitale Aufnahme 5-37

Dosisbericht 5-55

Dosisleistung  9-13

Drehen von Bildern 5-44

Drehung 5-7

Drucken von Bildern 5-60

Drucker 4-15, 5-60

- System- und Fehlermeldungen 6-1

Durchleuchtungsmomentaufnahme 5-36

DVD

- Aufzeichnung 5-61

- Wiedergabe 5-65

Echtzeit-Virenscanner 10-6

Eigenstindige Verwendung, mobile
Betrachtungsstation 4-7

Einrichten (Fenster) 3-5

- Andern der Uhrzeit 3-7

- Andern des Datums 3-7

- Andern des Standarduntersuchungstyps 3-8

- Andern eines Arztes 3-6

- Hinzufiigen eines Arztes 3-5

- Loschen eines Arztes 3-7

- offnen 3-5

- Servicezugriff 3-8

- Spracheinstellung 3-8

- Testbild 3-7

Emschalten 5-11, 5-12

Einstellung der Dosisleistung am
Detektoreingang (mit Raster) 9-15

Einstellungen

- anpassen 3-9

Einstufung 1-5

Einzelbildanzeige 5-52

Elektrische Sicherheit 2-3

- Aquipotenzialanschluss (Erdung) 2-3

Elektromagnetische Vertriglichkeit 2-5

Endgiiltige Entsorgung des Systems 8-3

Energiespeicher 4-5, 9-7

- aufladen 5-18

- Batteriemanagement 5-18

- Ladungsanzeige 4-6, 5-18
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Entsorgung 8-1, 8-2, 8-3

- Batterien 8-4

- REACH 8-3

- SVHGCs 8-3

Entsorgung des Systems  8-1
Erinnerung (Fenster) 5-13
Erstellen digitaler Aufnahmen 5-37
Erstellen von Bildern 5-33
Erstellen von Gefif$bildern 5-38
Erstellen von HQF-Bildern 5-37
Erstellen von LDF-Bildern 5-36
Erweiterter Drehbereich 4-12
Erweitertes DICOM 4-10
Externes Video 5-57

F

Federklemme 4-13

Fernbedienung 4-10

Fernwartung /-3

Flachdetektor 4-2

- Flachdetektorformat 5-43
Flachdetektor, Laserzieleinheit 5-706
Fuflschalter 4-2

- Anschluss 4-6

- Steckverbinder 5-11

G

Gefifibilder 5-38

- Bolusverfolgung 5-42
neue Maske auswihlen 5-41
Roadmap 5-39

- Roadmap mit Trace 5-40
- Subtraktion 5-38
Gefillpaket 4-16

Geometrie 9-21

H

Handschalter 4-2
Herzpaket 4-16
Hilfe 5-24
- mobile Betrachtungsstation 5-24
Hinzuftigen einer Untersuchung 5-29
Hochauflosende Durchleuchtung (HQF) 5-37
Hochauflésender Modus
- Hochauflésender Modus

- akustisches Warnsignal 5-49
Hoéheneinstellung  5-9
- Monitore 5-22
HQF (hochauflésende Durchleuchtung) 5-37
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Informationen 5-24

- C-Bogenstativ  5-24

Informationen zum System -1, 4-1
Installation 3-1

Invertieren 5-103

Irisblende

- Automatische Einstellung (ASP) 5-45
- Bildgebung 5-47

- Bildverarbeitung 5-100
Isokermadaten 9-17, 9-19

K

Kantenanhebung (Bildverarbeitung) 5-90

Kennwortschutz 4-7, 5-14

Kennzeichnungen am System 2-9

Kompatibilitit mit anderen Geriten 1-4, 2-2,
4-14, 5-108

Konfiguration des Systems 4-1

Kontraindikationen 7-4

Kontrast und Helligkeit

- Bildgebung 5-44

- Bildverarbeitung 5-90

Konventionen 1-2

kV/mA-Steuerung

- automatisch 5-48

- manuell 5-48

L
Landmarken 5-102

Laserzieleinheit

- Flachdetektor 5-106

- Rontgenstrahler 5-105

Laserzieleinheit fiir Flachdetektor 4-12

Laserzieleinheit fiir Rontgenstrahler 4-11

Laserzieleinheiten 2-7, 5-105

- Laserzieleinheit fiir Flachdetektor 4-12

- Laserzieleinheit fiir Rontgenstrahler 4-11
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