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Nome do produto: Sistema de Ultra-som Diagndstico
Modelo: M5
Data de emissao deste manual: 2008-10

Versao: 1.0

CE...

Declaracao de propriedade intelectual

A SHENZHEN MINDRAY BIO-MEDICAL ELECTRONICS CO., LTD. (doravante Mindray)
possui os direitos de propriedade intelectual referentes a este manual e ao produto Mindray
em questao. Este manual pode fazer referéncia a informagdes protegidas por leis de direitos
autorais ou patentes e nao confere nenhuma licenga sob os direitos de patente da Mindray ou
direitos de terceiros. A Mindray ndo assume nenhuma responsabilidade decorrente de
violagbes de patentes ou de outros direitos de terceiros.

E intengdo da Mindray conservar o contelido deste manual como informac&o confidencial.
Portanto, a divulgacao das informagdes contidas neste manual, por qualquer meio ou modo,
sem a permissao por escrito da Mindray, é terminantemente proibida.

E terminantemente proibido publicar, emendar, reproduzir, distribuir, alugar, adaptar e traduzir
este manual, através de qualquer meio ou modo, sem a permisséo por escrito da Mindray.
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sdo marcas registradas ou comerciais da Mindray na China e em outros paises.

Todas as demais marcas comerciais que aparecem neste manual sdo usadas apenas para
fins editoriais, sem a intencdo de uso inadequado. Essas marcas séo de propriedade de seus
respectivos detentores.



Responsabilidade do fabricante

O conteudo deste manual esta sujeito a alteragbes sem aviso prévio.

Todas as informagdes contidas neste manual sdo consideradas corretas. A Mindray néo se
responsabiliza por erros contidos neste documento nem por danos incidentais ou
consequenciais relacionados a distribuigcdo, ao desempenho ou ao uso deste manual.

A Mindray é responsavel pelos efeitos de seguranga, confiabilidade e desempenho deste

produto somente se:

® Todas as operagdes de instalagdo, ampliagbes, alteragcdes, modificagcbes e reparos
deste produto forem realizados por uma equipe autorizada da Mindray.

® A instalacdo elétrica do local em questido estiver em conformidade com os requisitos
nacionais e locais aplicaveis.

® O produto for usado de acordo com as instrugbes do manual.

) ATENQAO: E importante que o hospital ou a organizagdo que utiliza
este sistema desenvolva um plano de manutengao
adequado. Se isto nao for feito, podem ocorrer danos na
maquina ou lesdes pessoais.

Garantia

ESTA GARANTIA E EXCLUSIVA E PREVALECE SOBRE TODAS AS OUTRAS GARANTIAS,
EXPRESSAS OU IMPLICITAS, INCLUINDO AS GARANTIAS DE COMERCIALIZACAO OU
ADEQUAGCAO A UM PROPOSITO ESPECIFICO.

Isencoes

A obrigacdo ou responsabilidade da Mindray, de acordo com esta garantia, n&o inclui
nenhuma despesa de transporte ou outras despesas ou obrigagdes devido a atrasos ou
danos diretos, indiretos ou consequenciais decorrentes do uso ou da aplicagao inadequados
do produto ou do uso de pegas ou acessorios nao aprovados pela Mindray, ou de reparos
feitos por pessoas que nao fazem parte da equipe autorizada da Mindray.

Essa garantia ndo cobre:

® Produtos da Mindray submetidos a uso inadequado, negligéncia ou acidente.

® Produtos da Mindray cuja etiqueta do numero de série original ou marcas de
identificacdo do produto tenham sido alteradas ou removidas.

® Produtos de outros fabricantes.



Politica de devolucao

Procedimento de devolugéao

Caso seja necessario devolver este produto ou alguma pecga deste produto a Mindray,

proceda do seguinte modo:

1. Autorizacdo de devolugéo: Entre em contato com o Departamento de atendimento ao
cliente e obtenha um numero de autorizagdo de servico “Customer Service
Authorization”. Este numero deve aparecer na parte externa da embalagem. As
embalagens devolvidas ndo serdo aceitas se 0 numero nao estiver claramente visivel.
Fornega o numero do modelo, o nimero de série e faga uma breve descricdo do motivo
da devolugao.

2. Politica de frete: O cliente é responsavel pelas despesas de frete quando este
equipamento for enviado a Mindray para manutencdo (incluindo as despesas
alfandegarias).

3. Endereco de devolugdo: Envie as pegas ou o sistema para o endereco indicado pelo
Departamento de atendimento ao cliente.

Contato da empresa

Fabricante: Shenzhen Mindray Bio-medical Electronics Co., Ltd.

Endereco: Mindray Building, Keji 12th Road South, Hi-tech Industrial Park,
Nanshan, Shenzhen 518057, P. R. China

Telefone: +86 755 26582479 26582888

Fax: +86 755 26582934 26582500

Representante na CE: Shanghai International Holding Corp. GmbH (Europa)

Endereco: EiffestraBe 80, Hamburg 20537, Alemanha
Tel.: 0049-40-2513175
Fax: 0049-40-255726



Informacgoes importantes

1.

2.

10.

11.

O cliente tem a responsabilidade de fazer a manutencéo e gerenciar o sistema apds a
entrega.
A garantia ndo cobre os seguintes itens, mesmo durante o periodo da garantia:

a. Perdas ou danos decorrentes de abuso ou uso inadequado.

b. Perdas ou danos causados por circunstancias involuntarias como incéndios,
terremotos, inundagdes, raios etc.

c. Perdas ou danos causados pelo ndo cumprimento das condi¢des especificadas
para este sistema, como fonte de alimentacdo inadequada, instalagdo ou
condigdes ambientais improprias.

d. Perdas ou danos decorrentes do uso do sistema fora da regido onde foi
originalmente vendido.

e. Perdas ou danos que envolvem a aquisi¢édo do sistema a partir de outra fonte que
nao seja a Mindray ou seus representantes autorizados.

Este sistema ndo deve ser usado por pessoas que nido fagcam parte da equipe médica
totalmente qualificada e certificada.

Nao altere nem modifique o software ou o hardware deste sistema.

A Mindray ndo sera, em nenhuma hipotese, responsavel por problemas, perdas ou
danos causados pelo reposicionamento, modificacdo ou reparo feito por outras equipes
que nao a designada pela Mindray.

A finalidade deste sistema é fornecer aos médicos dados para o diagnéstico clinico.

O médico é responsavel pelos procedimentos diagnésticos. A Mindray n&do se
responsabiliza pelos resultados dos procedimentos diagnésticos.

E necessario fazer backup dos dados importantes em uma midia de meméria externa.
A Mindray ndo se responsabiliza pela perda dos dados armazenados na memoéria deste
sistema devido a acidentes ou erros do operador.

Este manual contém avisos sobre possiveis perigos previstos, mas vocé sempre deve
ficar alerta para outros perigos diferentes dos mencionados. A Mindray ndo se
responsabiliza por perdas ou danos resultantes de negligéncia ou do ndo cumprimento
das precaugdes e instrugdes operacionais descritas neste manual do operador.

Se o gerente deste sistema mudar, entregue este manual do operador para o novo
gerente.



Introducao

Este manual do operador descreve os procedimentos operacionais referentes a este sistema
de ultra-som diagnéstico. Para assegurar operagdes seguras e corretas, leia atenta e

detalhadamente o manual antes de operar o sistema.

1. Convencgoes de simbologia

Neste manual do operador, as seguintes palavras sdo usadas além das precaugbes de
seguranga (consulte “Precaugdes de seguranga”). Leia este manual do operador antes de

usar o sistema.

OBSERVAGAO: Indica informagdes de interesse para o usuario relativas a
condigdes excepcionais ou procedimentos operacionais.

O sistema de ultra-som diagnéstico nao se destina ao uso

ACUIDADO: para fins oftalmolégicos. Seu uso nessa especialidade clinica
é contra-indicado.
2. Manuais do Operador

Os manuais do operador consistem nos manuais da unidade principal e dos transdutores.
Os manuais em inglés séo fornecidos impressos; no entanto, os manuais traduzidos para

outros idiomas séao fornecidos no CD.

1) Manuais impressos

e  Manual do Operador [Volume Basico]

Descreve as fungbes e operagdes basicas do sistema, precaugdes de seguranca,
modos de exame, modos de geracdo de imagem, predefinicdes, manutencdo e
saida acustica etc.

e  Manual do Operador [Volume Avangado]
Descreve predefinicdes de medida, medidas e calculos etc.
e  Manual do Operador [Dados da saida acustica e da temperatura da superficie]

Contém tabelas de dados da saida acustica dos transdutores.



e Folheto Técnico
Contém um guia rapido das operagodes basicas do sistema.
e  Manuais do Operador dos Transdutores

Descrevem os procedimentos de operagéao, limpeza e desinfec¢do dos transdutores.

2) Manuais no CD
e  Manual do Operador [Volume Basico]
e  Manual do Operador [Volume Avangado]

° Folheto Técnico

OBSERVAGAO: 1 Os manuais do CD s&o os manuais traduzidos para outros
idiomas de acordo com os manuais em inglés.

2 Quando houver alguma diferenga entre o conteudo dos
manuais dos CD e o sistema ou 0os manuais em inglés,
consulte SOMENTE os manuais em inglés
correspondentes.

3 Os manuais fornecidos podem variar dependendo do
sistema adquirido. Consulte a lista da embalagem.

3. Conteudo do Manual do Operador

O conteudo do manual do operador, como telas, menus ou descrigdes, pode ser diferente do
que vocé vé no sistema. O conteudo varia de acordo com a versao de software, as opgoes e

a configuragéo do sistema.



Precaucoes de seguranca

1. Significado das palavras simbdélicas

Neste manual do operador, as palavras simbdlicas APER|GO, AATENQAO,

ACUIDADO e OBSERVAGCAO s3o usadas com relagdo & seguranca e a outras

instrugdes importantes. Essas palavras simbdlicas e seus significados estédo definidos abaixo.

Entenda seu significado antes de ler este manual.

Palavra simbolica

Significado

A PERIGO Indica uma situag¢ao de risco iminente que, se nao for evitada,
resultara em lesGes graves ou fatais.

AATENQAO Indica uma situagao potencialmente de risco que, se nao for
evitada, pode resultar em lesdes graves ou fatais.

A CUIDADO Indica uma situagao potencialmente de risco que, se nao for
evitada, pode resultar em lesées leves ou moderadas.

OBSERVAGAO Indica uma situagao potencialmente de risco que, se nao for evitada,

pode resultar em danos a propriedade.

2. Significado dos simbolos de segurancga

Simbolo

Descrigao

Peca aplicada tipo BF
’R Os transdutores de ultra-som conectados neste sistema sédo pecas aplicadas tipo BF.

O maddulo de ECG conectado neste sistema € uma peca aplicada tipo BF.

ﬁ “Atencao” indica os pontos nos quais vocé deve prestar atengido. Nao se esquega de

ler o manual do operador com relagao a esses pontos antes de usar o sistema.




3. Precaucgodes de segurancga

Observe as seguintes medidas de precaugao para garantir a seguranga do paciente e do

operador durante o uso deste sistema.

APER|GO' Nao use gases inflamaveis (como gas anestésico, oxigénio
ou hidrogénio) nem liquidos inflamaveis, como etanol, perto
deste sistema porque ha perigo de explosao.

/A ATENCAO: 1

Conecte a tomada do adaptador deste sistema e as
tomadas dos periféricos nos receptaculos de parede
que correspondem as classificagoes indicadas na placa
de caracteristicas. Usar um receptaculo multifuncional
pode afetar o desempenho de aterramento do sistema e
provocar corrente de fuga que exceda os requisitos de
seguranca. Use o adaptador de energia fornecido com o
sistema; caso contrario, podem ocorrer choques
elétricos.

Use o cabo de impressao fornecido com este sistema
para conectar a impressora. Podem ocorrer choques
elétricos.

Conecte o condutor de aterramento antes de LIGAR o
sistema. Desconecte o cabo de aterramento apés
DESLIGAR o sistema. Caso contrario, podera haver
choques elétricos.

Para conectar a alimentagdo e o aterramento, siga os
procedimentos adequados descritos neste manual do
operador. Caso contrario, ha risco de choque elétrico.
Nao conecte o cabo de aterramento a um tubo de gas
ou de agua; caso contrario, o aterramento ndo sera
adequado ou podera ocorrer uma explosao de gas.
Antes de limpar o sistema, desconecte o cabo de
alimentagdao da tomada. Podem ocorrer choques
elétricos e falha do sistema.

Este sistema ndo é a prova d'agua. Nao use este
sistema em locais onde pode haver vazamentos de
agua. Se algum liquido respingar no sistema, podem
ocorrer choques elétricos. Se algum liquido respingar
acidentalmente no sistema ou penetrar na unidade,
entre em contato com o Departamento de atendimento
ao cliente ou o representante de vendas da Mindray.
Guarde e use os transdutores com cuidado. Nao use
um transdutor que esteja danificado, com a superficie
arranhada ou com algum tipo de fiagdo exposta. Pare
de usar o transdutor imediatamente e entre em contato
com o Departamento de atendimento ao cliente ou o
representante de vendas da Mindray.
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Nao permita que o paciente tenha contato com as
partes méveis do sistema de ultra-som ou com outros
dispositivos, por exemplo, portas de entrada/saida de
sinais. Podem ocorrer choques elétricos.

Nao use um transdutor disponivel no mercado diferente
do especificado pela Mindray. Os transdutores podem
danificar o sistema, provocando um problema grave,
como um incéndio na pior das hipéteses.

Nao deixe que os transdutores sofram golpes ou
quedas. O uso de transdutores com defeito pode
causar choque elétrico.

Ndo abra as tampas e o painel frontal do sistema.
Podem ocorrer choques elétricos ou curto-circuito
quando o hardware do sistema é exposto e ligado.

Nao use este sistema simultaneamente com
equipamentos como unidades eletrocirargicas,
equipamentos de tratamento de alta freqiiéncia ou
desfibriladores; caso contrario, podem ocorrer
choques elétricos.

Use apenas os eletrodos de ECG fornecidos com o
moédulo de ECG; caso contrario, podem ocorrer
choques elétricos.

Ao transportar o sistema, dobre o visor LCD,
desconecte o sistema de outros dispositivos (inclusive
os transdutores) e da fonte de alimentagao.

Os acessoérios conectados a interfaces analégicas e
digitais devem estar em conformidade com as normas
IEC relevantes (por exemplo, a norma de seguranga de
equipamentos de tecnologia da informag¢ao IEC 60950 e
a norma de equipamentos médicos IEC 60601-1). Além
disso, todas as configuragbes devem estar em
conformidade com a norma IEC60601-1-1. A pessoa que
conecta equipamentos adicionais nas portas de entrada
ou saida de sinais e configura o sistema médico é
responsavel por verificar se o sistema satisfaz os
requisitos de IEC60601-1-1. Se tiver alguma duvida
sobre esses requisitos, entre em contato com o
representante de vendas.

O uso prolongado e repetido do teclado pode resultar
em lesées nos nervos da méao ou do brago de algumas
pessoas. Siga os regulamentos locais de seguran¢a ou
saude relativos ao uso de teclados.
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/N CUIDADO:

1

Medidas de precaucgao relacionadas a técnicas de

exame clinico:

1) Este sistema deve ser usado apenas por
profissionais médicos qualificados.

2) Este manual do operador nao descreve técnicas de
exame clinico. O médico deve escolher as técnicas
de exame adequadas de acordo com o treinamento
especializado e a experiéncia clinica.

Podem ocorrer falhas devido a ondas de radio:

1) Se um dispositivo que emite ondas de radio for
usado nas proximidades deste sistema, podera
haver interferéncias nas operagdes. Nao coloque
ou use dispositivos que geram ondas de radio
(como telefones celulares, transceptores e
brinquedos controlados por radio) na sala onde o
sistema esta instalado.

2) Se uma pessoa colocar um dispositivo que emite
ondas de radio perto do sistema, peca-lhe que
DESLIGUE o aparelho imediatamente.

Precaucgoes que devem ser tomadas ao transportar o

sistema:

1) Ao colocar o sistema no carrinho e transporta-lo,
vocé deve prender todos os objetos no carrinho
para evitar quedas. Caso contrario, separe o
sistema do carrinho e transporte-os
individualmente.

Quando for necessario subir ou descer escadas
para transportar o sistema com o carrinho,
separe-0s primeiro e, em seguida, transporte-os
individualmente.

2) Os objetos colocados no monitor podem cair e ferir
alguém.

3) Antes de transportar o sistema, aperte bem todos
os dispositivos periféricos. Dispositivos
periféricos soltos podem cair e ferir alguém.

Nao exponha o sistema a vibragoes em excesso

decorrentes do transporte. Podem ocorrer danos

mecanicos.

Nao conecte este sistema a tomadas com os mesmos

disjuntores e fusiveis que controlam a corrente de

dispositivos como os sistemas de suporte a vida. Se
este sistema funcionar incorretamente e gerar uma
sobrecorrente ou quando houver uma corrente

instantanea com o equipamento ligado, os disjuntores e

fusiveis do circuito de alimentacao elétrica do

estabelecimento podem se soltar.
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Mantenha o sistema sempre seco. Evite transportar o
sistema rapidamente de um lugar frio para um lugar
quente; caso contrario, pode ocorrer condensagao ou
formagao de gotas de agua, o que pode provocar um
curto-circuito e possiveis choques elétricos.

Se o protetor do circuito cair, isso indica que o sistema
ou um dispositivo periférico foi desligado
incorretamente e que o sistema nao esta estavel. Nao é
possivel reparar o sistema nessas circunstancias.
Entre em contato com o Departamento de atendimento
ao cliente ou o representante de vendas da Mindray.
Nao existe o risco de queimaduras devido a altas
temperaturas durante exames de ultra-som de rotina. A
temperatura da superficie do transdutor pode
ultrapassar a temperatura do corpo do paciente devido
a temperatura ambiente e as combinagdes de tipos de
exame. Se o paciente reclamar de algum calor
excessivo do transdutor, interrompa o exame
imediatamente. Para evitar queimaduras nos pacientes,
verifique se ha algum dano na superficie do transdutor.
Nao aplique o transdutor na mesma regiao no paciente
por um longo tempo. Aplique o transdutor apenas pelo
periodo necessario para o diagnéstico.

O sistema e seus acessorios nao sao desinfetados ou
esterilizados antes da entrega. O operador é
responsavel por limpar e desinfetar os transdutores e
por esterilizar os suportes de biépsia de acordo com os
manuais antes de usa-los. Todos os itens devem ser
totalmente processados para remover por completo
substancias quimicas ou gases residuais nocivos para
o corpo humano ou prejudiciais para o acessério.

E necessario pressionar [Enc exame] para encerrar o
exame atual que esta em andamento e apagar o campo
Informagoées do paciente exibido no momento. Caso
contrario, os novos dados do paciente podem ser
combinados com os dados anteriores.

Nao conecte nem desconecte o cabo de alimentagao do
sistema ou seus acessorios (por exemplo, uma
impressora ou um gravador) sem DESLIGAR o
equipamento primeiro. Isso pode danificar o sistema e
seus acessorios ou provocar choques elétricos.

Nao DESLIGUE a fonte de alimentagdo do sistema
durante a impressao, o armazenamento de arquivos ou
a ativacao de outras operagoes do sistema. Um
processo interrompido talvez nao seja concluido e
pode ser perdido ou corrompido.
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Se o sistema for desligado de maneira incorreta
enquanto estiver em funcionamento, os dados poderao
ser danificados no disco rigido, podendo também
causar falha no sistema.

Nao use o sistema para examinar um feto no modo
Doppler por um longo periodo.

Né&o use um dispositivo de meméria USB (por exemplo,
uma unidade flash USB ou um disco rigido removivel)
que tenha dados nao protegidos. Caso contrario, o
sistema pode ser danificado.

E recomendado usar somente os dispositivos de video
especificados neste manual.

OBSERVAGAO:

N&o use o sistema proximo a um campo eletromagnético
forte (como o de um transformador), pois isso pode afetar o
desempenho do sistema.
Nao use o sistema préximo a fontes de radiagdo de alta
freqUiéncia, que podem afetar o desempenho do sistema ou
até mesmo provocar falhas no equipamento.
Para evitar danos ao sistema, ndo o utilize nos seguintes
ambientes:
1) Locais expostos a luz solar direta;
2) Locais sujeitos a mudangas repentinas de temperatura
ambiente;
) Locais com poeira;
4) Locais sujeitos a vibragao;

) Locais préximos a geradores de calor;
6) Locais muito umidos.
Ligue o sistema apenas depois que a alimentagéo tenha
sido desligada por mais de 20 segundos. Se for desligado
imediatamente depois de ser ligado, o sistema talvez nao
seja reinicializado corretamente e nao funcione direito.
Nao desconecte um transdutor que permanece no estado
de geragédo de imagens dindmicas. Isso pode danificar o
sistema e/ou o transdutor. Pressione a tecla [Freeze] para
congelar uma imagem ou desligar o sistema antes de
conectar ou desconectar um transdutor.
Quando o exame terminar, retire o gel do ultra-som da
superficie do transdutor. A agua do gel pode penetrar nas
lentes acusticas e afetar ou danificar a matriz do transdutor
e as lentes.

a
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Facga backup do sistema em uma midia de armazenamento
externo adequada, incluindo os dados do paciente e as
configuragbes do sistema. Os dados armazenados na
unidade de disco rigido do sistema podem ser perdidos
devido a falhas, operagdes improprias ou acidentes.

Nao aplique forca em excesso no painel de controle.
O sistema pode ser danificado.

Se o sistema for usado em uma sala pequena, a
temperatura ambiente pode aumentar. Fornega a ventilagao
e permita o fluxo de ar adequados.

Para descartar o sistema ou qualquer parte dele, entre em
contato com o Departamento de atendimento ao cliente ou o
representante de vendas da Mindray. A Mindray ndo é
responsavel por nenhum conteudo ou acessoério do sistema
que tenha sido descartado incorretamente.

Para assegurar o funcionamento ideal do sistema,
é recomendado submeté-lo a um acordo de manutencao da
Mindray. Vérios aspectos do desempenho e da operagéo do
sistema podem ser mantidos com a supervisao profissional
de um representante da equipe de manutencgao.

O recurso iScape de geragao de imagens panoramicas cria
uma unica imagem ampliada a partir de uma série de
quadros de imagem individuais. A qualidade da imagem
final depende do usuario e requer habilidade para a
aplicacao eficiente do recurso e da técnica. Tenha cuidado
ao obter medidas a partir de uma imagem ampliada.
Verifique se a data e a hora do exame atual sao iguais as do
sistema.

OBSERVAGAO: A seguinte definicdo da etiqueta WEEE aplica-se
apenas aos estados-membro da UE: O uso deste
simbolo indica que esse sistema nao deve ser tratado
como residuo doméstico. Ao garantir o descarte
correto do sistema, vocé ajuda a evitar possiveis
consequéncias negativas para o meio ambiente e a
saude humana. Para obter mais informagdes sobre a
devolugao e a reciclagem deste sistema, consulte o I
distribuidor do qual adquiriu o sistema.

* Para os produtos do sistema, esta etiqueta pode estar fixa apenas na
unidade principal.
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4, Alerta sobre o latex

AATENQ AO: As reagdes alérgicas em pacientes sensiveis ao latex
(borracha natural) podem variar de reacoes moderadas na
pele (irritagcdo) a choques anafilaticos fatais, incluindo
dificuldade respiratoéria (chiados), vertigem, choque, inchago
do rosto, urticarias, espirros ou coceira nos olhos (Alerta
médico da FDA sobre produtos de latex, “Allergic Reactions
to Latex-containing Medical Devices”, emitido em 29 de
margo de 1991).

Quando for escolher o revestimento do transdutor, € recomendavel que vocé entre em
contato direto com a CIVCO para obter informagdes sobre a tampa do transdutor, preco,
amostras e distribuicao local. Para obter informagdes sobre a CIVCO, entre em contato com:
® CIVCO Medical Instruments

® Tel.: 1-800-445-6741

® \WWW.civco.com
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5. Etiquetas de Aviso

Neste sistema, ha etiquetas de aviso coladas para chamar a atengéo do usuario para perigos

em potencial.

O simbolo / ! \ nas etiquetas de aviso indica medidas de precaugdes de segurancga.

As etiquetas de aviso usam as mesmas palavras simbdlicas que aquelas dos manuais do

operador.

Consulte o manual do operador para obter informagdes detalhadas sobre as etiquetas de

aviso. Leia o manual do operador atentamente antes de usar o sistema.

O nome, padrdes e significado de cada etiqueta de aviso sdo descritos abaixo:

N° Etiqueta

Significado

<1>

A

[13]

A

®

a)

b)

c)

Antes de usar o sistema, leia atentamente
o conteudo relevante deste manual do
operador.

Nao coloque nenhum objeto no teclado,
nao faga forca em excesso no teclado
nem dobre o teclado ao transportar o
sistema.

PERIGO: Se o sistema for usado com
anestésicos inflamaveis, ha risco de
explosao.

<2> | As etiquetas a seguir estdo

disponiveis quando o sistema é
usado no carrinho.

N

X

&)

a)

b)

c)

Antes de usar o sistema, leia atentamente
o conteudo relevante deste manual do
operador.

CUIDADO: Nao coloque o sistema com o
carrinho em uma superficie inclinada.
Caso contrario o sistema pode deslizar,
resultando em lesbes pessoais ou mau
funcionamento do sistema. Para
transportar o sistema em uma superficie
inclinada, sdo necessarias duas pessoas.

CUIDADO: Nao sente no sistema.
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Visao geral

1.1 Uso previsto

O sistema de ultra-som de diagnéstico destina-se ao tratamento de adultos, mulheres
gravidas, pacientes pediatricos e neonatos. Deve ser usado em partes abdominais,
ginecologia, obstetricia, partes pequenas (mamas, testiculos, tiredide etc.), uso pediatrico,
transcraniano, cardiaco, vascular periférico, urologia, ortopedia e exames intracirurgicos e

musculo-esqueléticos (geral e superficial).

1.2 Cédigo do produto e do modelo
M- o

Cdédigo do modelo

Cddigo do produto

OBSERVAGAO: As fungdes descritas no manual do operador podem variar de
acordo com o sistema adquirido.




Especificacoes do produto

21 Modos de aquisicdo de imagens
Modo B
Modo M

Modo C: Color, Power ou DirPower

Modo D: Doppler PW ou Doppler CW

Modo especial de geragéo de imagens: Geragao de imagens Smart3D ou de imagens

panoramicas iScape

2.2 Fonte de alimentagao (adaptador)

® \oltagem da fonte de alimentag&o: 100 a 240 V CA (para o adaptador)
® Frequéncia da fonte de alimentagao: 50/60 Hz (para o adaptador)

® Corrente de entrada: < 2,0 A (para o adaptador)

2.3 Condicoes ambientais

1 Condigbes operacionais
Temperatura ambiente: 0°Ca40°C
Umidade relativa do ar: 30% a 85% (sem condensagéao)
Presséo atmosférica: 700 hPa a 1060 hPa
2 Condigbes de armazenamento e
transporte
Temperatura ambiente: -20°C a 55°C
Umidade relativa do ar: 30% a 95% (sem condensagéo)
Pressao atmosférica: 700 hPa a 1060 hPa
AATENQ AO: Nao use este sistema sob condigées diferentes das

especificadas.

24 Dimensoes externas e peso

® Dimensobes externas:

361 mm de comprimento x 357 mm de largura x 75 mm de espessura
® Peso liquido: 6,33 kg




Configuracao do sistema

3.1 Configuragao padrao
® Unidade principal

® Mala de transporte

® Acessorios

® Transdutores em configuragao padrao

3.2 Transdutores disponiveis

Modelo Tipo Uso previsto Regiao aplicada
3C5s Convexo Ginecologia, obstetricia, abdome, pediatria Superficie
corporal
. ~ Superficie
6C2s Convexo Abdome, cérebro e coracédo de neonatos
corporal
7L4s Linear Pequenas partes, cérebro de neonatos, Superficie
vascular periférico, musculo-esquelético corporal
(geral e superficial)
7L6s Linear Pequenas partes, cérebro de neonatos, Superficie
vascular periférico, musculo-esquelético corporal
(geral e superficial)
10L4s Linear Pequenas partes, cérebro de neonatos, Superficie
vascular periférico, musculo-esquelético corporal
(geral e superficial)
6LB7s Biplanar Préstata, vesicula seminal, bexiga Transretal
6CV1s | Convexo Ginecologia, obstetricia, urologia Transvaginal
6LE7s Linear Ginecologia, obstetricia, urologia Transretal
2P2s Em fases Cardiologia, abdome pediatrico, transcraniano Superficie
corporal
3C1s Convexo Glngcologla, obstetricia, abdome, pediatria e | Superficie
cardiologia corporal
Pequenas partes, cérebro de neonatos, -
. o . r Superficie
7L5s Linear vascular periférico, musculo-esquelético
corporal

(geral e superficial)

Intracirurgico, pequenas partes, cérebro de
7LT4s Linear neonatos, vascular periférico,
musculo-esquelético (geral e superficial)

Intracirurgico;
passando pela
superficie do
corpo
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3.3 Opcoes
N° Nome Modelo
1 Software DICOM DICOM 3.0
2 cw /
3 Pedal 971-SWNOM (IP68)
4 Eletrodo de ECG Numero da pega: 0010-20-12126
5 Eletrodo de ECG Numero da pega: 0010-20-12127
6 Kit HPRF /
7 Bateria de ions de litio recarregavel LI231001A
8 Gravador de DVD externo (entrada USB) Bxg 25:2;32?\]/'
9 Gravador de DVR (gravador de DVD) MVR-11
10 Modulo de ECG ECG-11
1 Médulo de extenséo de entrada/saida IOM-11
12 Maodulo de extens&o da sonda PEM-11
13 Maodulo de V/A VAM-11
14 Pacote /
15 Kit iScape /
16 Kit Smart3D /
17 Carrinho UMT 200
18 M-Pack /
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3.4

Periféricos compativeis

N° Nome Modelo
1 Impressora de video PB | Digital: MITSUBISHI P93DC, SONY UP-D897
Analégica: MITSUBISHI P93W, SONY UP-897MD

2 Impressora de videoa | Digital: SONY UP-D23

cores Analégica: SONY UP-20MD, MITSUBISHI CP-910E
3 Impressora de HP OfficeJet Pro K5300

grafico/texto HP Photosmart D5368

(Entrada USB) HP DeskJet 1280
4 Gravador de video Sony SVO-9500MD

/A\ATENGAO:

Este sistema é compativel com a norma IEC60601-1-2:
2001+A1: 2004 e a emissao de radiofrequiéncia satisfaz os
requisitos de CISPR11 Classe B. Em um ambiente
doméstico, o cliente ou usuario é responsavel por conectar o
sistema com dispositivos periféricos de Classe B; caso
contrario, pode haver interferéncia de radiofreqiiéncia ou o
cliente ou usuario deve tomar as medidas adequadas.
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Introducao do sistema

4.1 Apresentacao de cada unidade
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Introdugao do sistema

NO

Nome

Funcgiao

Monitor

Exibe as imagens e pardmetros durante varreduras

2 Painel de controle Interface ou controle do sistema do operador
3 Barra Usada para transportar o sistema
4 Porta do transdutor | Conecta um transdutor a unidade principal ou conecta um
= modulo de extensdo da sonda
5 Alavanca de bloqueio | Bloqueia ou desbloqueia o transdutor conectado a unidade
do transdutor principal
IEI: simbolo de bloqueado
Iﬁ: simbolo de desbloqueado
6 Porta de extensdo de | Conecta o modulo de extensdo de E/S
E/S G-)
7 Porta de entrada de | Conecta o adaptador de energia
energia
12V === 9A (Max. )
8 Entrada USB *<= Conecta dispositivos USB
9 Porta de rede &= Conecta a rede
10 Saida de video|Conecta gravadores ou a impressora de video
S-Video separada
=
11 Carrinho Dispositivo opcional usado para colocar o sistema de

ultra-som e os modulos de extensao
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4.2 Modulos de extensao

Existem quatro médulos de extensao disponiveis para o sistema:

Maédulo de extensdo da sonda
Modulo de extensio de entrada/saida
Maédulo de extensao de V/A

Modulo de ECG

4.2.1 Modulo de extensao da sonda

N° Nome Funcéao
<1> Conector Conecta a porta do transdutor da unidade principal
<2> Portas do transdutor Portas estendidas para conectar dois transdutores
dindmicos; a intermediaria € uma porta de ancoragem
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4.2.2 Modulo de extensao de entrada/saida

e

<3>

[eXeXeReXe)

2 D)

©

/| O

O ©C 000000000000
00000000000

N° Nome e simbolo Funcgao
1&2 |Entrada USB *~* Conecta dispositivos USB.
3 (@) Conecta um visor ou projetor
Porta de saida VGA
4 Conecta dispositivos de porta serial
Porta serial ICICI P P
5&6 ] o Usada para sinais de audio do som do modo D
Porta de saida de audio dos comentarios de audio ou de saida de DVD
7 Porta de entrada do microfone | Reservado
D (Conecta um microfone usado para receber
comentarios de audio quando o gravador é
usado para registrar imagens)
8 % Conecta a porta de controle da impressora de
Porta de controle remoto .
video
9 Porta de saida de video|Usada parareceber o sinal de saida daimagem
composta (3 do gravador ou da impressora de video
10 Reservado.

Porta paralela &l

(Conecta os dispositivos de porta paralela)
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4.2.3 Modulo de extensao de V/A

O médulo é conectado a entrada USB da unidade principal por meio de um cabo USB.

L
N° (Nome Funcao
1 Porta de entrada de audio Usada para entrada do sinal de audio
2 Porta de entrada de audio Usada para entrada do sinal de audio

3 Porta de entrada de video|Usada para entrada composta do sinal de video
composta

4 Porta de entrada de video|Usada para entrada separada do sinal de video
separada

4.2.4 Médulo de ECG

O médulo é conectado a entrada USB da unidade principal por meio de um cabo USB.

Nome Funcao

Porta do eletrodo de ECG Usada para entrada do sinal de ECG

45



Introdugao do sistema

4.3 Painel de controle
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Introdugao do sistema

N° Nome em Descrigado do Funcao

inglés nome

1 / Controles de Pressione para selecionar os itens do menu
menu programavel exibidos na parte inferior da tela.
programavel 1 Consulte o contelido a seguir para obter fungdes

especificas.

2 |/ Controles de Pressione para selecionar os itens do menu
menu programavel exibidos na parte inferior da tela.
programavel 2 Consulte o conteudo a seguir para obter fungdes

especificas.

3 |/ Controles de Pressione para selecionar os itens do menu
menu programavel exibidos na parte inferior da tela.
programavel 3 Consulte o contetido a seguir para obter fungdes

especificas.

4 |/ Controles de Os controles para cima/para baixo sdo usados
menu para subir/descer quando ha mais de uma pagina
programavel 4 para 0 menu programavel;

Os controles para a esquerda/para a direita sdo
usados para alternar entre tipos de exame.

5 |/ Controles de Pressione para selecionar os itens do menu
menu programavel exibidos na parte inferior da tela.
programavel 5 Consulte o conteudo a seguir para obter fungdes

especificas.

6 |/ Controles de Pressione para selecionar os itens do menu
menu programavel exibidos na parte inferior da tela.
programavel 6 Consulte o conteudo a seguir para obter fungdes

especificas.

7 |/ Botéo Quando vocé pressiona o botao liga/desliga para
liga/desliga ligar o sistema, este entra no status de trabalho e

as luzes indicadoras acendem e ficam verdes.
Quando o sistema entra no status de espera, o
indicador fica amarelo.

Quando o sistema ¢é desligado, as luzes
indicadoras se apagam.

8 Esc Escape Pressione para sair do status atual e voltar ao

anterior.

9 |[Ajuda Ajuda Pressione para abrir ou fechar os documentos de

ajuda fornecidos.

10 |Relatdrio Relatério Pressione para abrir ou fechar os relatérios de

diagndstico.

11 | iStation / Pressione para entrar ou sair do sistema de

gerenciamento de informagdes do paciente.

12 | F1 Tecla definida E possivel atribuir uma funcéo a tecla.
pelo usuario

13 |F2 Tecla definida E possivel atribuir uma funcéo a tecla.
pelo usuario




Introdugao do sistema

14 |F3 Tecla definida E possivel atribuir uma funcéo a tecla.
pelo usuario
15 |F4 Tecla definida E possivel atribuir uma funcéo a tecla.
pelo usuario
16 | Quad Tela dividida em | Pressione para entrar ou sair do modo de exibi¢cdo
quatro partes de tela dividida em quatro partes.
17 |Bidps Bidps Pressione para mostrar ou ocultar a linha-guia da
biépsia.
18 | Configuragao | Configuragao Pressione para mostrar ou ocultar o menu Conf.
19 | Del Excl Pressione para excluir o comentario etc.
20 |/ Teclas Iguais as do computador.
alfanuméricas
21 |Menu Menu Pressione para exibir ou ocultar um menu de
parametros especificos do modo.
22 Compensacgéao de | Mova para ajustar a compensagéo de ganho
TGC ganho temporal | temporal.
(CGT)
23 |Comentario |[Comentario Pressione para acessar ou sair do status do
comentario de caracteres.
24 |Seta Seta Pressione para acessar ou sair do status do
comentario de seta.
25 |Apagar Apagar Pressione para apagar os comentarios ou calibres
de medida da tela.
26 |Info Informagdes do | Pressione para acessar a tela [Info pac].
paciente
27 |Exam Tipo de exame Pressione para alternar entre os tipos de exame.
28 |[Revisar Revisar Pressione para revisar os arquivos de imagem
armazenados.
29 |[End Exam Encerrar exame | Pressione para encerrar um exame.
30 [Body Mark Marca corp Pressione para acessar ou sair da fungao Marca
corp.
31 [Cine Revisao cine Pressione para acessar ou sair da fungdo Revisao
cine.
32 |Zoom Zoom Pressione para acessar ou sair da fungao Zoom.
33 Back Voltar ou excluir Presgion? para voIt.ar a operagao anterior ou
excluir o item anterior.
34 [ Alterar Alterar Pressione para alternar entre calibres na mesma
medida.
35 Medida Medida Pres.si~one para .ace.ssar ou sair do modo de
medi¢ao do aplicativo.
36 Calibre Calibre Pres.sif)ne para acessar ou sair do modo de
medicao geral.
37 Pressione para confirmar uma operagéao; o
Definir Definir mesmo que clicar com o botao esquerdo do
mouse.
38 |/ Trackball Role o trackball para mover a posi¢ao do cursor.
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39 |/ Botéo Gire para ajustar os parametros da imagem ou as
multifuncional setas de comentéario. Quando o cursor estiver
oculto, pressione para mostra-lo.

40 |B / Pressione para acessar o Modo B

41 | Dual / Pressione para acessar o modo Duplo a partir de
outro modo.

Pressione para alternar entre as duas janelas de
exibicdo do modo Duplo.

42 |iTouch / Gire para aumentar ou diminuir o ganho da
imagem; pressione para otimizar a exibicdo da
imagem como uma otimizacdo de uma tecla.

43 | Color / Pressione para acessar o0 modo Cor.

44 | Power / Pressione para acessar o modo Power.

45 |CW / Pressione para acessar o modo CW.

46 | Atualiz / ® Pressione para alterar a janela atualmente

ativa no modo B+M ou PW.
® Pressione para iniciar ou encerrar a captura
da imagem no modo Smart3D ou iScape.

47 |PW / Pressione para acessar o modo PW.

48 |M / Pressione para acessar 0 modo M.

49 | Imprimir Imprimir Pressione para imprimir; tecla definida pelo
usuario.

50 |Salvar Salvar Pressione para salvar; tecla definida pelo usuario.

51 Profundidade | Profundidade Pressior]e para a.umentar ou diminuir a
profundidade da imagem.

52 | Congelar Congelar Pressione para congelar ou descongelar a
imagem na tela.

53 |/ Indicador 1 Indica se a unidade principal esta conectada a
fonte de alimentacao.

Quando a unidade principal ndo esta conectada a
fonte de alimentacéo, a luz indicadora fica
apagada.

Quando a unidade principal esta conectada a
fonte de alimentacéo, a luz indicadora fica acesa
na cor verde.

54 |/ Indicador 2 Indica o status atual das baterias.

Quando o sistema ¢ alimentado pelas baterias € a
capacidade de energia ¢é inferior a 30%,
o indicador fica amarelo e pisca.

Quando as baterias estdo sendo carregadas,
a luz indicadora acende na cor amarela.

Quando a carga da bateria esta completa, a cor
do indicador muda de amarelo para verde.

Nos outros status, a luz indicadora fica apagada.
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Existem cindo teclas que podem funcionar com a tecla Fn:

Nome da tecla Funcgao

gi Pressione as duas teclas para aumentar o brilho do visor LCD.
[Fn] + —

{ﬁ Pressione as duas teclas para diminuir o brilho do visor LCD.
[Fn] +
[Fn] +[S] Pressione as duas teclas para desativar o som do alto-falante.

;j] Pressione as duas teclas para aumentar o contraste do visor.
[Fn] +

Cﬁ Pressione as duas teclas para diminuir o contraste do visor.
[Fn] +

4.4 Simbolos

O sistema usa os simbolos listados na tabela a seguir com a explicagdo sobre os

respectivos significados. Para informagbes sobre simbolos de seguranga, consulte

“Precaugdes de seguranga”.

Simbolo

Significado

Dispositivo tipo BF

Para evitar acidentes, consulte o conteudo correspondente no
Manual do Operador

Voltagem de risco

Nenhuma peca pode ser reparada pelo usuario
(aplicavel ao adaptador de energia)

Somente para uso em locais secos e fechados
(aplicavel ao adaptador de energia)

2R | b |

;

Botao liga/desliga

([((( k}‘:\

Porta do transdutor

Porta de rede

Porta paralela

|OIO|

Porta serial
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0

Interferéncia do sinal S-VIDEOQ; interferéncia do sinal de VIDEO

@]

Sinal VGA; sinal RGB

Porta de extensdo de E/S

Porta de controle remoto

Entrada USB

Sinal de audio

Conector de entrada de microfone

Indicador do status da bateria

Indicador da posicao de instalagdo da bateria

Porta da sonda tipo caneta (reservado para uso futuro)

Nuamero de série do produto

Data de fabricagao

Fabricante

EL&@U::-EE{D@ TP

Representante autorizado na Comunidade Européia

C€..

Este produto possui a marca da CE de acordo com as regulagdes
da Diretriz do Conselho 93/42/EEC referente a Equipamentos
médicos. O numero ao lado da marca CE (0123) corresponde ao
numero do 6rgéo autorizado pela UE que certificou o cumprimento

dos requisitos da Diretriz citada.
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5.1

Instalacao e conexoes

Instalacao do sistema

Leia e entenda as precaugdes de seguranca antes de posicionar o sistema.

1

2
3
4

Desligue e desconecte o sistema de todos os periféricos.

Para transportar o sistema, segure a barra.

Coloque o sistema no local desejado.

Deixe pelo menos 20 cm atras e nas laterais da maquina.

A CUIDADO: Mantenha um bom espago para o fluxo livre do ar ao redor da

parte traseira e das laterais do sistema; podem ocorrer falhas
devido ao aumento da temperatura operacional do sistema.

5.2

Fonte de alimentacao

Este sistema pode funcionar normalmente somente quando esta conectado a fonte de

alimentagéo externa ou quando a carga da bateria é suficiente.

5.2.1 Conexao da fonte de alimentacao externa

1

Conecte o conector do adaptador de energia na porta do adaptador no sistema.

2  Use um cabo trifasico para conectar o adaptador na fonte de alimentagao externa.
3 O sistema da fonte de alimentag&o externa deve satisfazer os seguintes requisitos:
® 100a240V CA
® 50/60Hz
® >20A
4 Modelo do adaptador de energia: MW122RA1223F04.
5 Fabricante do adaptador de energia:
Nome: AULT INCORPORATED
® Enderecgo: 7105 Northland Terrace Minneapolis, Minnesota 55428 EUA
® TEL.: (1) 763-592-1900
® FAX: (1) 763-592-1911
® E-MAIL: info@aultinc.com
® Site: www.aultinc.com
OBSERVAGAO: Use o adaptador de energia especificado.

5-1




Instalagdo e conexdes

5.2.2 Alimentacao por bateria

® (Quando estd conectado a fonte de alimentagéo externa, o sistema é alimentado pela
energia externa. As baterias internas de ions de litio estdo sendo carregadas.

® Quando esta desconectado da fonte de alimentagdo externa, o sistema é alimentado
pelas baterias de ions de litio. Consulte o “Capitulo 21 Baterias” para obter detalhes

sobre as operagdes e precaugoes.

5.3 Conexaol/desconexao de transdutores

A CUIDADO: 1 Pressione a tecla [Freeze] para congelar uma imagem
ou desligar o sistema antes de conectar/desconectar
um transdutor. Caso contrario, podem ocorrer falhas no
sistema ou no transdutor.

2 Quando estiver conectando ou desconectando um
transdutor, coloque-o em uma posi¢ao adequada para
evitar quedas ou danos.

3 Use apenas os transdutores fornecidos pela Mindray.
Os transdutores do mercado podem provocar danos ou
incéndios.

5.3.1 Conexao de um transdutor

A ATENQAO: Os transdutores, cabos e conectores estdao em bom estado e
sem defeitos, rachaduras ou descascamentos na superficie.
O uso de transdutores defeituosos pode causar choque
elétrico.

Para conectar um transdutor:

1 Mantenha a extremidade do cabo do transdutor na lateral direita do sistema e insira o
conector na porta do sistema. Em seguida, pressione até o final.

Observagao: Mantenha a extremidade do cabo do transdutor na lateral direita para
conseguir conecta-lo ao sistema corretamente.
2 Coloque a alavanca de bloqueio na posigao superior. Veja a figura abaixo.
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| Alavanca de
' bloqueio
5.3.2 Desconexao de um transdutor
Para desconectar um transdutor:
1 Coloque a alavanca de bloqueio na posigédo inferior para destravar o conector do
transdutor.
2 Puxe o conector do transdutor como mostra a figura abaixo.

5.4 Conexao do médulo de extensao da sonda

Conecte o moédulo de extensao da sonda na unidade principal pela porta do transdutor, que é
ampliada e se transforma em duas portas uteis e uma de ancoragem. Veja a figura abaixo.
Para conectar o médulo de extensao da sonda:
1 Desligue o sistema de ultra-som.
2  Alinhe o conector com a porta da sonda e encaixe com cuidado, com o ressalto voltado
para a lateral direita do sistema (quando vocé estiver em frente ao sistema).

3  Coloque a alavanca de travamento na posigao superior.
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A CUIDADO: Pressione o botao liga/desliga para desligar o sistema antes
de conectar ou desconectar o médulo de extensao da sonda.
Caso contrario, o sistema pode ser danificado.

OBSERVAGAO: Se o0 médulo de extensdo da sonda for usado para conectar um
transdutor, a qualidade da imagem pode ser danificada.

5.5 Conexao do moédulo de extensao de E/S

Conecte o médulo de extensao de E/S na unidade principal pela porta de extensao e de

entrada/saida. A porta de dados sera ampliada em duas ou mais. Veja a figura abaixo.

Modulo de extensdo de

entrada/saida

5.6 Conexdo do moédulo de extensao de V/A

Conecte o médulo da porta de extenséo de V/A na unidade principal pela entrada USB. Veja a

figura abaixo.
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5.7 Conexao do modulo de ECG

Conecte o médulo de ECG na unidade principal pela entrada USB. Veja a figura abaixo.

5.8 Conexao do pedal

Conecte o pedal na unidade principal pela entrada USB. Veja a figura abaixo.

E possivel definir as fungdes do pedal na pagina [Config chv]. Consulte a configuragéo do

pedal na segéo 17.2.

5.9 Conexao/remogao de um memory stick USB

AATENQA()- NAO remova um dispositivo de meméria USB diretamente;
caso contrario, o dispositivo e/ou o sistema pode ser
danificado.

Ao conectar um dispositivo de meméria USB no sistema de ultra-som pela entrada USB:
1 Vocé ouvira um som se a conexao for bem-sucedida.

2 Vocé vera o simbolo ® :_- no canto inferior direito da tela da imagem.
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Para remover o dispositivo de memoria USB:
1

Clique em ¢ :_- para abrir a tela [Remover disp USB].
Remover disp USB

Selecione a unidade a remover:

2  Selecione o dispositivo de memaria a ser removido.
Clique em [OK] para ouvir um som.
4  Remova o dispositivo de memaria USB.

w

5.10 Instalagao de uma impressora de grafico/texto

Como mostra a figura abaixo, uma impressora de grafico/texto tem um cabo de alimentagéo e
um cabo de dados. O cabo de alimentagcdo deve ser conectado diretamente em um
receptaculo de parede conforme necessario.

bo de alimentagao

Cabo de dados

Conector USB

Para instalar a impressora:

1 Conecte o cabo de dados a uma entrada USB do sistema.

Conecte o cabo de alimentagdo da impressora em um receptaculo de parede.
Ligue o sistema de ultra-som e a impressora.

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
Clique em [Periférico] para abrir a tela [Config periféric].

A pagina [Impressora] é aberta por padréo.

Clique em [Ad impress] para abrir a tela [Procurar].

o N O o b~ W DN

Selecione o caminho especifico para a instalagao e clique em [OK] para instalar a

impressora.
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OBSERVAGAO: Ao instalar o driver da impressora, especifique o caminho da
instalagcdo; caminhos imprecisos podem aumentar o tempo de
busca.

Para configurar a impressora:
1 Clique para selecionar a impressora instalada na lista da pagina [Impressoral.
2  Defina essa impressora como padrao.
3  Para visualizar seu atributo, clique no botdo [Atributos impress] para abrir a tela
[Atribut impr local].
4  Para definir o tamanho do papel, selecione A4, B5, Carta e Desc na lista suspensa.
5  Para definir a orientagdo da impressao, selecione [Paisagem] ou [Retrato].

6  Clique no botao [OK].

5.11 Instalacao de uma impressora de video

As impressoras de video compativeis com o sistema incluem as impressoras de video

analdgicas e digitais. As impressoras de video, analégicas ou digitais, podem ser coloridas ou

preto-e-branco.

® Para conectar uma impressora de video analdgica (SONY UP-897MD, por exemplo),
o procedimento é o seguinte (0 método para impressoras coloridas e preto-e-branco é o
mesmo):

1 Desembale a impressora.

Coloque a impressora na posi¢cao adequada.

Conecte o cabo de alimentacdo da impressora em um receptaculo.

A W DN

Use o0 moédulo de extensao de E/S para fornecer a porta de saida de video. Use o cabo
de dados fornecido com a impressora para conectar a porta de saida de video [ ea
porta de ENTRADA DE VIDEO da impressora. (Se a impressora MITSUBISHI CP-910E
for utilizada, o cabo de dados sera conectado diretamente na porta de saida S-Video na
lateral esquerda da unidade principal).

Carregue um rolo de papel e ligue o sistema e a impressora.

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].

Clique em [Periférico] para abrir a tela [Config periféric].

Clique na guia [I/O Config] para abrir a pagina [I/O Config].

© 00 N O O

Defina a porta de entrada de video, o tamanho da saida e o modo de saida.

10 Clique no botéo [OK].
® Paraimprimir a imagem na tela, pressione o botdo [PRINT] no painel da impressora.

® Para usar a tecla [Print] no painel de controle:
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1 Use o cabo remoto fornecido com a impressora para conectar a porta remota do médulo
de extensao de E/S do sistema na porta REMOTA da impressora.

Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].

Clique em [Sistema] para abrir a tela [Sistemal].

Clique na guia [Config chv] para abrir a pagina [Config chv].

Clique para selecionar [Imprimir] na caixa [Tecla] na lateral esquerda.

Clique para selecionar [Impr video P/B analdg] na caixa [Saida] na lateral direita.
Clique no botao [OK] para fechar a tela.

Clique em [Retornar] no menu para que as configuragdes entrem em vigor.

© 00 N o o B~ W0 N

Pressione a tecla [Print] no painel de controle para imprimir.

Cabo de dados

Cabo remoto Cabo de alimentagéo

® Para conectar uma impressora de video digital (MITSUBISHI P93DC, por exemplo):

1 Desembale a impressora.

2 Coloque a impressora na posi¢cao adequada.

3 Conecte o cabo de alimentagao da impressora em um receptaculo.

4 Use um cabo USB para conectar a entrada USB do sistema e a entrada USB da

impressora.

Carregue um rolo de papel e ligue o sistema e a impressora.

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
Clique em [Periférico] para abrir a tela [Config periféric].

Clique na guia [I/O Config] para abrir a pagina [I/O Config].

© 00 N O O

Defina a porta de entrada de video, o tamanho da saida e o modo de saida.
10 Clique na guia [Impressora] para abrir a pagina [Impressoral.

11 Clique para selecionar a impressora na lista.
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12 Clique no botéo [Cnf digi P/B] para impressora preto-e-branco;
ou clique no botao [Cnf digi cores] para impressora colorida.

13 Pressione [PRINT] no painel da impressora para imprimir.

® Para usar a tecla [Print] no painel de controle para imprimir:

1 Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu Conf.

2 Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistema].

3 Clique na guia [Config chv] para abrir a pagina [Config chv].

4 Clique para selecionar [Imprimir] na caixa [Tecla] na lateral esquerda.

5 Clique para selecionar [Impr video P/B dig] para impressora preto-e-branco,

ou [Impr video cores dig] na caixa [Saida] na lateral direita.

6 Clique no botao [OK] para fechar a tela.
7 Clique em [Retornar] no menu para que as configuragdes entrem em vigor.
8 Pressione a tecla [Print] no painel de controle para imprimir.

Cabo USB

Cabo de alimentagéo

Consulte os manuais fornecidos com as impressoras para obter mais informagoes.
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5.12 Uso da mala de transporte

A mala de transporte é usada para armazenamento e transporte do sistema e de algumas

opgodes.

OBSERVAGAO: Para retirar o sistema, primeiramente remova a barra de engate na
parte inferior da mala e, em seguida, coloque a mala em uma
superficie estavel. Finalmente, remova o sistema da mala.

5.12.1 Remoc¢ao da barra de engate

Para remover a barra de engate:
1 Coloque a mala de transporte voltada para cima em uma superficie plana.

2 Aperte as duas travas. Veja a figura abaixo.

3 Remova a barra de engate e vire a mala na superficie plana. Abra a mala.
Observacgao: Para abrir a mala, primeiramente destrave as trés travas na parte frontal e

na lateral. Veja a figura abaixo.

Unlock three locks
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5.12.2 Instalagao da barra de engate

Para instalar a barra de engate:
1 Coloque a mala voltada para cima em uma superficie plana.

2 Insira os dois ressaltos da barra de engate nos compartimentos da mala.

Insert the bulge into
the slot of the case.

Insert the bulge into
the slot of the case.

3 Pressione os rodizios da mala com uma mao e use a outra para apertar a barra

deslizante na outra extremidade da mala.

Squeeze the slider

s N 0"]

[ »

Press the roller end
4 Ainstalacdo da barra de engate esta concluida.
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5.13 Uso da M-Pack

5.13.1 Apresentacao da M-Pack

M-Pack é uma maleta portatil usada para transportar o sistema nos ombros e opera-lo ao

mesmo tempo.

OBSERVAGAO:

E possivel usar a M-Pack dentro ou fora da sala; no entanto,
se desejar colocar o sistema em uma mesa para opera-lo,
retire-o da maleta.

Antes de usar a M-Pack, verifique com atengéo se nao esta
faltando nenhum componente; verifique especificamente se
0s anéis de encaixe e as algas estao firmes e sem danos.
Nao opere o sistema dentro da M-Pack por mais de uma hora;
caso contrario, pode ocorrer superaquecimento.

Antes de usar a M-Pack, verifique se as ventilagdes de ar do
sistema e a M-Pack nao estdo bloqueadas.

Tome cuidado para nao deixar o sistema cair enquanto o
opera e anda ao mesmo tempo.

Limpe o transdutor antes de coloca-lo na maleta para evitar
mancha-la.
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N° Nome Funcgao

<1> Compartimento para | Prende o transdutor e o gel do ultra-som etc.
acessorios

<2> Tampa superior Protege e prende o visor do sistema

<3> Plataforma Protege e prende o painel de controle do sistema.

<4> Anel de encaixe Prende a alga.

<5> Ventilagdo de ar Usada para ventilagao e dissipagao de calor.

<6> Tampa da porta do |Usada para proteger a porta do transdutor quando nao
transdutor esta conectado no sistema.

<7> Tampa da porta Usada para proteger a porta do sistema.

5.13.2 Uso da M-Pack

1.

Para colocar o sistema na M-Pack:

Coloque a barra e o painel de controle na plataforma da maleta.
Coloque o visor do sistema na tampa superior da maleta e coloque as correias de fixagao
ao lado dos clipes do visor para prendé-lo.

<4>

N° Nome

<1> Exibigéo

<2> Clipes do visor
<3> Correia de fixacao
<4> Plataforma

Para prender a M-Pack nos ombros do operador:

Prenda uma extremidade da alga no anel de encaixe, na parte traseira da plataforma,

€ amarre a outra alca também.

Coloque as duas algas nos ombros e cruze-as nas costas do operador.
Passe as duas extremidades das algas por baixo dos bragos e prenda-as nos anéis de

encaixe na frente da plataforma.
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OBSERVAGCAO: Verifique se o sistema esta bem preso antes de terminar de colocar
as algas e se a M-Pack esta totalmente pronta para a operacéo.
As conexdes entre os componentes devem estar firmes para
impedir que o sistema caia e seja danificado.

3. Depois de remover a tampa da porta do transdutor e conectar o transdutor, vocé esta
pronto para operar o sistema.
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Ligar e desligar

Como ligar o sistema

A CUIDADO: Para garantir a operagao segura e eficiente do sistema, faga a

manutengao e verificagdes diarias. Se o sistema comecgar a
funcionar de modo inadequado, pare de realizar a varredura
imediatamente. Se o sistema continuar funcionando de modo
inadequado, encerre o sistema por completo e entre em
contato com o Departamento de atendimento ao cliente ou o
representante de vendas da Mindray. Se o sistema for usado
varias vezes mesmo com um estado operacional inadequado,
o paciente pode se machucar ou o equipamento pode ser
danificado.

® Verificagdes antes de ligar o sistema

Para verificar o sistema antes de liga-lo:

N° Item de verificagido

1 A temperatura, a umidade relativa e a pressdo atmosférica devem cumprir os
requisitos de condi¢des operacionais.

2 Nao deve haver condensagao.
O sistema e os dispositivos periféricos nao devem apresentar distor¢gdo, danos ou
sujeira. Se houver sujeira, limpe o equipamento conforme descrito na sec¢éo
“22.1.1 Como limpar o sistema”.

4 Nao deve haver parafusos soltos no monitor ou no painel de controle.
Nao deve haver nenhum cabo danificado (por exemplo, o cabo de alimentagao).
Mantenha as conexdes firmes com o sistema sempre.

6 Os transdutores e os cabos correspondentes ndo devem ser danificados nem
manchados.
Consulte os manuais do operador do transdutor para obter o procedimento de
limpeza e desinfecgéo do transdutor.

7 Nao deve haver nenhum entrelagamento dos cabos dos componentes conectados

no painel de controle.
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Verifique a fonte/cabo de alimentagao e todas as portas de entrada/saida. Verifique
se todas as conexdes nao estao danificadas e estdo desobstruidas.
Ao redor do sistema e suas saidas de ar, ndao deve haver nenhum tipo de

obstrugao.

Antes de usar o transdutor, realize os procedimentos de limpeza e desinfeccéo
descritos no manual do operador do transdutor.

10

O campo e o0 ambiente geral de varredura devem estar limpos.

® Como ligar

Para ligar o sistema:

1 Pressione o botéo liga/desliga

=" no canto superior direito do painel de controle.

2 O sistema entra no status operacional.

3 As luzes indicadoras se acendem e ficam verdes.

Para verificar o sistema depois de liga-lo:

N° Item de verificagao

1 Nao deve haver nenhum som ou cheiro anormal indicando possivel
superaquecimento.

2 Nao deve haver nenhuma mensagem de erro exibida varias vezes no sistema.

3 N&o deve haver nenhum ruido em excesso evidente e nenhuma descontinuidade,
auséncia ou artefato preto na imagem no modo B.

4 Durante o exame de ultra-som, verifique se a superficie do transdutor aquece
exageradamente.

5 As teclas e os botdes do painel de controle sao totalmente funcionais.

6 A data e a hora do exame sdo iguais a data e hora do sistema e sdo exibidas

corretamente.

A ATENQAO' 1 Se for utilizado um transdutor que aquece

exageradamente, o paciente pode se queimar.

2 Caso algum componente nao esteja funcionando de
modo adequado, isso pode indicar falha do sistema.
Nesse caso, encerre o sistema imediatamente e entre em
contato com o Departamento de atendimento ao cliente
ou o representante de vendas da Mindray.

OBSERVAGAO: Quando vocé inicia o sistema ou alterna entre os transdutores,

alguns cliques séo ouvidos. Este comportamento é normal.
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6.2

Como desligar o sistema

E necessario seguir os procedimentos corretos para desligar o sistema. Além disso, depois

de atualizar o software ou quando o sistema for desligado, € necessario encerrar e reiniciar.

® Para desligar o sistema normalmente:
1
Pressione levemente o botdo liga/desliga uma vez no canto superior direito do
painel de controle. A tela [Confirmar encerramento] é exibida. Veja a figura abaixo.
;'Shumwn Confirm N
Powes Off Quick O Cancel
2 m
skl para desligar o sistema, clique nele. E recomendado selecionar esse botdo
depois de atualizar o software do sistema.
-,
. para reiniciar rapidamente, clique nele para desligar o sistema e pressione o
botao liga/desliga para reinicia-lo.
: para cancelar a operagdo de encerramento, clique neste botdo para cancelar
essa operagao e deixar o sistema voltar ao status anterior.
® Se souber que o sistema nao sera usado por um longo periodo:

1 Desconecte o adaptador de energia.

2  Desconecte a fonte de alimentacao.

3  Desconecte todos os periféricos conectados ao sistema.

® Paraencerrar o sistema de modo direto caso nao consiga fazer isso normalmente:

1 Somente quando n&o conseguir encerrar o sistema normalmente, vocé podera
encerra-lo de modo direto. Pressione e mantenha pressionado o botao liga/desliga por
alguns minutos até que o sistema seja encerrado sem exibir a tela [Confirmar
encerramento].

2 Encerrar o sistema desse modo pode destruir os dados.

OBSERVAGAO: NAO encerre o sistema diretamente. Isso pode destruir os dados.
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7.1 Tela basica

O monitor do sistema exibe imagens de ultra-som, parametros, menus e a janela de

resultados de medida.

O diagrama a seguir mostra as diferentes areas, como as areas de informacgdes do paciente,

de menus e parametros da imagem, de miniaturas da imagem na imagem, da imagem

propriamente dita, das miniaturas das imagens salvas, do marcador corporal, das

informacgdes de ajuda e do icone do cursor, além do menu programavel e do icone de status

do sistema.

Manufacturer|

Hospital Name

Exam Date & Time Acoustic Power & MI/TI

Freeze Icon

Logo

Patient Information

Probe| Exam Mode| Operator| ECG Icon

Accession #

Image Parameter
& Menu Area

Image-in-image
Thumbnail

Image Area

Body Mark Area

Area of Help Information & Cursor Icon

Thumbnail Area of
Images Stored

Soft Menu Area

System Status Icon
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7.1.1 Area de informacées

A area de informagoes exibe o logotipo do fabricante, o nome do hospital, data e hora do exame,

energia acustica e MI/TI, icone do botao Freeze, informagdes do paciente, o modelo do

transdutor, o tipo do exame atual, o nome do operador, sexo ou idade do paciente (pode ser

definido), icone de ECG (se o mddulo de ECG estiver conectado), o numero de acesso etc.

Para predefinir se o sexo, a idade ou o operador devem ser exibidos:

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].

Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistema].

Clique na guia [Geral] para abrir a pagina [Geral].

Marque [Sexo], [Idade] ou [Operador] na caixa [Info pac] no canto superior esquerdo da

tela.

Logotipo do fabricante - O logotipo da Mindray é exibido no canto superior esquerdo
da tela.

Nome do hospital - O nome do hospital é exibido na tela e pode ser inserido em Conf —
Sistema — Regiéo.

Data e hora do exame — Refere-se a data e hora do sistema.

Para configurar data, hora e seus formatos:

® Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistema].

A pagina [Regiao] é aberta por padrao.

Selecione o [Form hora] e o [Form. data].

Altere a [Data sist] e a [Hora sistemal].

Nivel de energia acustica e indice MI/TI - O nivel de energia acustica e os indices
MI/TI s&o exibidos.

icone do botdo Freeze - Esse icone é exibido quando o botdo [Freeze] é pressionado.
Informacgdes do paciente - O nome e a ID do paciente sao exibidos na tela.

Para inserir as informagdes do paciente:

® Pressione a tecla [Info pac] no painel de controle para abrir a tela [Info pac].

® Insira as informagdes do paciente nos campos e clique no botao [OK].

Ou

® Pressione a tecla [iStation] no painel de controle para abrir a tela [iStation].

® Clique em [Import] para importar as informagdes do paciente salvas no sistema.
Ou

® Pressione a tecla [Info pac] no painel de controle para abrir a tela [Info pac].

® Clique no botao [ListaTrab] para abrir a tela [ListaTrab].

® Consulte e importe as informagdes do paciente a partir do servidor DICOM Worklist.
Modelo do transdutor - O nome do transdutor ativo no momento é exibido na tela.
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8 Tipo do exame atual - O tipo de exame usado no momento (por exemplo, A-Abdéme) é
exibido.
9 Nome do operador - O nome do operador é exibido na tela. Essas informagdes séo

inseridas na tela [Info pac].

10  icone de ECG - Esse icone consiste no simbolo em forma de coracédo e no valor da
freqliéncia cardiaca.

11 Numero de acesso - O niumero de acesso indica 0 nUmero do exame usado no sistema
de informagdes do hospital. Esse niumero pode ser importado via DICOM ou inserido
manualmente.

7.1.2 Area de parametros e menus da imagem

O parametro e o menu da imagem sé&o exibidos nessa area.

Quando ndo ha nenhum menu disponivel, essa area exibe os pardmetros da imagem do
modo atual. Quando um menu é exibido, os pardmetros da imagem s&o abrangidos pelo
menu.

Para mostrar ou ocultar o menu da imagem, clique na tecla [Menu] no painel de controle.
Se vocé clicar na tecla [Caliper] ou [Measure] para acessar o status de medida, o menu sera
exibido automaticamente.

Area do menu
A area do menu consiste no titulo do menu, nos itens de menu e no botao para virar paginas.
® Titulo do menu
O titulo refere-se ao nome do menu. Também é possivel navegar para outros menus por
meio do titulo
® Botao para virar paginas
Quando existem muitos itens de menu a serem exibidos em uma pagina, é possivel virar
as paginas clicando nesse botéo.
® [tens de menu

Os itens exibidos no menu dependem do modo de imagem e de predefini¢cdes.

Para predefinir os itens exibidos no menu programavel e de imagem em cada modo de
imagem:
® Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
® Clique no item [Preset tecla/menu] para abrir a tela [Preset tecla/menul].
® Apagina [Params img] é aberta por padréo.
® Selecione itens na caixa [Itens disponiveis] na lateral esquerda.
Mova os itens selecionados para a pagina [Menu] do menu da imagem na lateral direita.
® Clique no botao [OK].
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7.1.3 Miniatura da imagem na imagem

No status de zoom, essa area exibe a miniatura de uma imagem completa e um quadro
retangular é usado para realgar a area ampliada no momento. Esse recurso é chamado de
imagem na imagem.

Para ativar esse recurso, selecione [Exibir miniatura dur zoom] acessando: Conf — Sistema

— Predef img.

7.1.4 Area da imagem

A area da imagem exibe as imagens de ultra-som, as formas de onda de ECG, a barra de
escala de cinza, a barra de cores, a marca de ativacdo da janela, o eixo de coordenadas,

comentarios, calibres de medida e marcas corporais (pictogramas).

7.1.5 Area de miniaturas das imagens salvas

Essa area exibe as miniaturas das imagens salvas do paciente atual.

7.1.6 Area da marca corporal

No status Marca corp, essa area exibe as marcas corporais disponiveis.

7.1.7 Area de informacgées de ajuda e icone do cursor

Essa area exibe varias informagdes de ajuda ou a barra de progresso no status atual.

A area do icone de status indica o status do cursor atual.

7.1.8 Area do menu programavel

Os itens de menu programavel exibidos s&o relacionados ao modo da imagem e as

predefinicoes.

Para predefinir os itens exibidos no menu programavel em cada modo de imagem:
Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].

Clique no item [Preset tecla/menu] para abrir a tela [Preset tecla/menul].

A pagina [Params img] é aberta por padrao.

Selecione itens na caixa [ltens disponiveis] na lateral esquerda.

Mova os itens selecionados para a pagina [Tecla] do menu programavel.

Clique no botao [OK].

A area do menu programavel exibe as fung¢des correspondentes aos controles do menu
programavel no modo atual. Os itens de menu s&o operados por meio dos controles do menu
programavel no painel de controle. Os itens do menu programavel variam de acordo com as

predefinicdes de cada modo de imagem. Veja o exemplo a seguir.
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Os controles do menu programavel estéo localizados na parte superior do painel de controle,

como mostra a figura abaixo (considerando o menu do modo B como exemplo).

<13 = <2 L <454 3 <5 <6>

Freq 3.5MHz  Mapcinza Map2 Posigio foco Faixa dinam 60  Fx varred

As teclas para cima/para baixo em <4> sdo usadas para subir ou descer quando o menu
programavel tem varias paginas; as teclas para a esquerda/direita em <4> sdo usadas para
alternar entre os modos. E possivel operar os itens somente quando est&o realgados.

Os itens do menu programavel variam de acordo com o menu. A navegag¢ao do menu altera o
menu que, por sua vez, altera a navegagao.

Os itens do menu programavel sdo operados, respectivamente, por meio de cinco grupos de
controles <1>, <2>, <3>, <5> e <6>. Os itens do menu programavel também podem ser
ajustados com as teclas [Set] ou [Back] do painel de controle. Mova o cursor em um item de
menu programavel e pressione [Set] ou [Back] para alterar o parametro do item.

Quando a pagina atual do menu programavel é selecionada, todos os itens sdo realgados.

Assim que o usuario passa para outra pagina, a pagina anterior fica escura.

7.1.9 Area de status do sistema

Essa area exibe os icones relevantes do sistema, como dispositivo de memodria USB,

impressora, rede, entrada em chinés/inglés, hora atual do sistema etc.

7.1.10 Janela de resultados de medida

Ajanela de resultados de medida exibe os resultados das medidas efetuadas recentemente.

E possivel mover essa area na tela inteira.
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7.2 Operacoes basicas das telas

O esquema de uma tela € mostrado na figura abaixo. Uma tela € composta por titulo, guias de

paginas, contetdo e botdes.

Barra Predef sist

de titulo

Guia de Info pac Storage Coment.
aginas Exib info na faixa da imagem Tam imagem Tam fonte
pag — - — - -
Sexo ldd Operad 640x480 Peq

Unid Peso/Alt ' 800x600 Tam seta

@-
P = H o
Métric English @ 1024788 '

Conteudo KL 2peLs Compr cine

-~ = - 2 Dorméncia sist
Oriental Ocidental Toisen ECGH

Tpo (Loop ECG)
ConfExame Aguard 1> min Visualiz
Acessar no fim exame Formato indiv export quad

P

-
Varr *' Registr JPG °' BMP

- -
Revis ListaTrab Compr JPG

Mensag aviso qdo exame concl

Tipo sist argq

150

Gerenc pacientes

Salvar imagem sem info paciente
Rel exame geral
Env/impr imagem apds exame final Tam papel
-
ID autogerada Carr fabrica

Botbes .
=

funcionais & 55

Composicao Descrigao

Abarra de titulo é usada para fornecer uma descrigdo do conteudo e

Barra de titulo
funcionamento da tela.

Em algumas telas, o conteudo é distribuido em varias paginas. Use
Guia de paginas 0 ponteiro do cursor e selecione a tecla [Set] para abrir/fechar as
paginas disponiveis.

® Caixa de selegao: clique para marcar ou desmarcar o item.

® Caixa de opcao: clique para selecionar o item.

Conteudo ® (Caixa de listagem suspensa: clique [ ¥] para mostrar a lista e
selecionar um item.

® (Caixa de entrada: insira caracteres manualmente pelo qwerty.

Quando a operagédo de uma tela for concluida, pressione o botéo

OK] e [Canc.
[OKTel ] [OK] ou [Canc.] para salvar ou cancelar a operagao e fechar a tela.
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® Reposicionamento de uma tela

Para reposicionar uma tela:

1 Role o trackball para mover o cursor na barra de titulo da tela. Nesse momento, o cursor
se transforma em *:“; pressione a tecla [Set].

2 Role o trackball e reposicione o grafico da tela retangular no novo local desejado.

3 Pressione a tecla [Set] para mover a tela para a posi¢do desejada.

4 Depois da etapa 2, para cancelar a operacdo e manter a tela na posi¢cado original,

pressione a tecla [Back].
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Embora seja possivel comecar o exame de um paciente sem inserir informagdes sobre o
mesmo, é recomendado digitar essas informacdes antes de iniciar o exame. O sistema ira
configurar um banco de dados de informagbes exclusivo para cada paciente com base nas
informagdes inseridas, de modo que as informagdes de um paciente nao serao confundidas

com as de outro paciente.

A CUIDADO: Antes de examinar um novo paciente, pressione a tecla
| [End Exam] para encerrar o exame do paciente anterior,
atualizar a ID e as informag¢oes do paciente e evitar misturar

os dados do préximo novo paciente.

8.1 Como acessar/sair da tela Info pac

Para acessar a tela Info pac:

1 Pressione a tecla [Info] para abrir a tela Info pac.

2 Mova o cursor na area de exibicdo das informagdes do paciente e pressione [Set] para
inserir os dados do paciente em qualquer campo da tela.

Para sair da tela Info pac:

1 Na tela [Info pac], selecione o botdo [OK] ou a tecla [Info] para salvar as informagdes do
paciente inseridas e sair da tela. Ou

2 Selecione [Canc.] ou [Esc] para sair sem salvar nenhum dado inserido e fechar a tela.

8.2 Configuracao da tela de informagoes do paciente

Para configurar o conteudo exibido nos campos da tela [Info pac]:

® Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].

® Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistema].

® Clique na guia [Geral] para abrir a pagina [Geral].

® Marque ou desmarque [Sexo], [Idade] ou [Operador] a serem exibidos no banner da
imagem.

Clique para selecionar [Métric] ou [English] para as unidades de altura e peso.
® Clique para selecionar [Oriental] ou [Ocidental] para a férmula da area superficial do
corpo.
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8.3

Info pac

Ezib info na faiza da imagem

— _— =
Sexo ldd Operad

Unid Peso/Alt

- " ‘ "
Meétric English

Fdrmula superf

Oriental ~ QOcidental

Insercao das informacgoes do paciente

Para iniciar o exame de um novo paciente, pressione a tecla [Info] para abrir a tela [Info pac].

Veja a figura abaixo:

4

Info pac

Informacies gerais

ID pent [L
Home

DN

Oh

Descrigédo estudo

G (LMP)

DPP (LMP)

Accession #
Méd indicado

Coment.

Novo pacien

Dados paciente

iStation

Home N, ListaTrab

Gestacies

Gravida Para

Ectdip. Aborta

Diagnostic Operad

NovoExam

A tela [Info pac] consiste em quatro areas:
Informacgdes gerais

Informacgdes do exame
Informacgdes operacionais

Botdes de funcao

AW N =
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Para inserir as informago6es do paciente:
1  Abra a tela [Info pac].
2  Coloque o cursor na caixa especifica e pressione a tecla [Set].
3 Acaixa do campo é realgada e um cursor piscando aparece.
4  As informagdes podem ser inseridas ou selecionadas nas opgoes.

1. Informagdes gerais

® ID pent

E possivel selecionar a ID autogerada acessando: Conf — Sistema — Geral — Gerenc
pacientes. Depois de selecionar a ID autogerada, o sistema preenchera automaticamente o
campo da ID (do paciente) com um cddigo exclusivo de identificagdo de data e hora. Se a
opcao ID autogerada for desmarcada, sera necessario inserir uma ID. Depois de inserira ID e
confirma-la, ndo sera possivel altera-la.

® Nome

Vocé pode inserir o nome do paciente diretamente com o teclado. Sdo permitidos caracteres
deAaZ nimerosde0a9e*“”.

® Sexo

E possivel selecionar Masc ou Femin. no menu suspenso.

® DN (data de nascimento) e Idade

Vocé pode digitar a data de nascimento de um paciente e o sistema calculara a idade do

” o«

paciente automaticamente, exibindo-a na tela. A unidade de idade pode ser “Anos”, “Meses”
ou “Dias”. Se a idade for inferior a um ano, automaticamente, o sistema calculara a idade em
meses ou dias. E possivel inserir a data de nascimento de um paciente manualmente de

acordo com o formato exibido no campo ou clicar em para selecionar o ano, més e dia

desejado e clicar em “

S MT WT F S
1. 2% 93 24 &
78 910 11 12

14 15 16 17 18 19

21 22 EEl 74 25 76,
28 29 30 AN :

OHK

Observagao: Ao inserir a data manualmente, insira-a no formato AAAA/MM/DD.
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2. Informacbes do exame

E possivel selecionar oito tipos de exame: ABD (Abdome), OB (Obstétrico),
GIN (Ginecologia), CARD (Cardiaco), VAS (Vascular), URO (Urologia), PPQ (Parte pequena)
e PED (Pediatrico).

Depois de selecionar a guia do tipo de exame, vocé pode inserir informagdes especificas do
exame.

Informacdes sobre ABD

1 Descrigcao estudo: insira uma descrigdo para o exame ABD.
2 Altura e peso: insira a altura e o peso do paciente.
3 ASC: assim que a altura e o peso sao inseridos, o sistema calcula automaticamente a

area da superficie do corpo com base na férmula definida durante a configuragao.

Informagdes sobre OB

1 Descri¢cao estudo: insira uma descrigdo para o exame OB.

2 Calcule a idade da gestacao (IG) e a data do parto estimada (DPE) com base no ultimo

periodo menstrual (UPM), na fertilizag&o in vitro (FIV), na temperatura béasica do corpo

(TBC) e na data do exame anterior (DEA). Selecione UPM, FIV, DEA, TBC ou DPE na

lista suspensa. Além disso, também é possivel calcular a IG e o UPM com base na DPE

inserida.

Os seguintes parametros podem ser inseridos. A data pode ser inserida manualmente ou

pelo calendario.

UPM: Assim que o UPM ¢ inserido, o sistema calcula e exibe a IG e a DPE.

FIV: Assim que a FIV é inserida, o sistema calcula a IG e a DPE.

TBC: Assim que a TBC ¢ inserida, o sistema calcula a IG e a DPE.

DEA: Assim que a data do exame anterior e a IG (obtida para o exame anterior) séo
inseridas, o sistema calcula a IG e a DPE.

DPE: Assim que a DPE ¢ inserida, o sistema calcula e exibe a IG e o UPM.

Gravida: numero de gestagbes

Ectop.: numero de gestagbes anormais (por exemplo, gestagao extrauterina)

Gestagbes: numero de embrides (1, 2, 3; 1 € o padrao)

Para: niUmero de partos

Aborta: numero de abortos

N o o bk~ Ww

Informacdes sobre GIN

Descricao estudo: insira uma descri¢cdo para o exame GIN.

UPM: insira o ultimo periodo menstrual

Gravida: numero de gestacdes

Ectép.: numero de gestagdes anormais (por exemplo, gestagao extrauterina)
Para: niumero de partos

Aborta: numero de abortos

o O WDN -
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Informacgdes sobre CARD

1 Descricao estudo: insira uma descrigdo para o exame CARD.

2 Altura e peso: insira a altura e o peso do paciente.

3 ASC: assim que a altura e o peso sao inseridos, o sistema calcula automaticamente a
area da superficie do corpo com base na férmula definida durante a configuragao.

4 PA e FC: insira a presséao arterial e a freqliéncia cardiaca.

Informagdes sobre VAS

1 Descrigao estudo: insira uma descrigdo para o exame VAS.
2 PA (E) e PA (D): insira os valores da pressao arterial do braco esquerdo e do brago
direito.

Informacgdes sobre URO

1 Descrigao estudo: insira uma descrigdo para o exame URO.
2 AEPS: insira o valor do AEPS.

3 Coef PSA-M: insira o coeficiente PSA-M.

Informacdes sobre PPQ
1 Descrigao estudo: insira uma descrigdo para o exame PPQ.

Informagdes sobre PED
1 Descrigao estudo: insira uma descrigdo para o exame PED.

3. Informacgdes operacionais

® Accession #: refere-se ao numero do exame usado no DICOM.

® Operad, Diagnostic e Méd indicado: insira os nomes do operador, do diagnosticador e do
médico indicado. Se o nome tiver sido inserido antes, selecione-o na lista suspensa.

® Coment.: explicagao ou comentarios especificos do exame.

4. Botbes de fungao

® [Novo pacien]: clique para apagar as informagdes do paciente atual na tela de
informagdes do paciente e inserir dados do novo paciente.

® [NovoExam]: clique para apagar as informagdes do exame atual e criar um novo exame
para o paciente atual.

® [ListaTrab]: Se vocé instalar o pacote DICOM e definir o servidor Worklist, clique para
abrir a tela ListaTrab e importar as informagdes do paciente a partir do servidor.

® [iStation]: clique para inserir as informa¢des do paciente a fim de procurar pacientes ou
gerenciar os dados armazenados no sistema. Consulte a segdo 16.5 para obter
informagdes.

® [OK]: clique para salvar os dados do paciente inseridos e sair da tela.

® [Canc.]: clique para cancelar os dados do paciente inseridos e sair da tela.
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8.4 Como procurar pacientes

Antes de procurar um paciente, as informagbes dos pacientes devem estar disponiveis no
sistema de ultra-som ou no dispositivo de meméria USB. E necessario acessar a tela [iStation]

para procurar o paciente.

Para acessar a tela [iStation]:
® Pressione a tecla [iStation] no painel de controle ou
® Pressione a tecla [Review] no painel de controle e clique no botéo [iStation] na tela ou

® Clique no botao [iStation] na tela [Info pac].

iStation

Pesqy Orig dados

o =N —
Item Home Senha 4 - Proc em results Redef

) 3%

| Home |Sexa  |1dd | TipoExame | Tpo exame |img |cip | Totak 25007 MB
Livr 24184 MB

0Oh 2008/07/23 10:18:33 3 i}

Sobre

Relat.

Enviar

Excl

Export

Selec tds

NovoExam Ativar exame

Para procurar informagoes do paciente:

1 Selecione a fonte de dados do banco de dados de pacientes, isto €, encontre o local
onde o sistema armazena os dados do paciente por padrao.

2 Para definir critérios, insira uma palavra-chave ou selecione ID, Nome, DN e Data do
exame.

3 Para apagar a palavra-chave inserida, clique em [Redef].

4 Para continuar pesquisando resultados, marque o item [Proc em results].
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8.5 Worklist (ListaTrab)

Para importar informacoes do paciente a partir do servidor DICOM Worklist:
® |Instale o pacote DICOM e defina o servidor Worklist.

® Conecte o servidor DICOM Worklist e verifique a conexao.

® Clique em m na tela Info pac para abrir a tela ListaTrab.
® Consulte e importe as informagdes do paciente a partir do servidor DICOM Worklist.

Veja a tela ListaTrab abaixo.

ListaTrab

Cons

ID pcnt Nome paciente Accession #

Cod Localz B { ) ServidorLtaTrah

Dt exame

Limp

4 registros listados
1D pent | Home | Accession # | Descr exame Dt exame | DN
2008/07/18 2008/07/18
2008/07/18 2008/07/18
2008/07/18 2008./07/18
2008/07/18 2008/07/18

Inic exame Transfer MostDetalhe

As operagdes dessa tela sdo as seguintes:

1 Selecione o servidor Worklist como fonte de dados.
2 ® Defina os critérios de consulta: insira a ID do paciente, o nome do paciente, a data
do exame, o nimero de acesso (Accession #) e o codigo de localizagao.
® Para redefinir os critérios, clique no botéo [Limp].

3 Clique em [Cons]; o sistema comega a procurar os dados do paciente de acordo com os
critérios.
4 Na lista de pacientes exibida:

a) Selecione o paciente desejado e clique em [Inic exame]; as informagbes do
paciente sdo importadas no sistema e o exame ¢ iniciado.

b) Selecione o paciente desejado e clique em [Transfer]; as informagdes do paciente
sao importadas na tela [Info pac] e as informagdes do paciente sdo exibidas.
Depois de editar as informagdes do paciente na tela [Info pac], selecione [OK] para
iniciar um novo exame.

c) Cliqgue em [MostDetalhe] para mostrar detalhes dos dados do paciente.

5 Clique em [Sair] para sair da tela ListaTrab.
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ACUIDADO' Se o tipo de exame for modificado durante uma medida,
) todos os calibres de medida serdo removidos da imagem.
Os dados das medidas gerais serao perdidos, mas os dados
das medidas por aplicagao serao armazenados nos
relatorios.

9.1 Apresentacao dos tipos de exame

O sistema pode realizar os seguintes tipos de exame:

® A-Abdbéme - Abdominal adulto

A-Cardiac - Cardiaco adulto

GIN - Ginecologia

OB1 - Primeiro trimestre

OB2/3 - Segundo e terceiro trimestres

Cardiac-F - Cardiaco fetal

Rim

Préstata

TIR - Tiredide

Mama

Outra Ppq - Outras partes pequenas

Carot.

Peri-veia - Venoso periférico das extremidades inferiores
Periartéria - Arterial periférico das extremidades inferiores
ABD-ped - Abdominal pediatrico

Ped-cardiol - Cardiaco pediatrico

Urology (Urologia)

Testicle (Testiculo)

Orthopedic (Ortopédico)

TCI (Imagem transcraniana, ITC)

ABD-Penetration (Penetracdo abdominal)
CAR-Penetration (Penetragcéo cardiaca)

FAST (Ultra-sonografia abdominal focada para trauma)
MSK (Musculo-esquelético)

Nerve (Nervos)

Misc 1 (Diversos 1)

Misc 2 (Diversos 2)

Misc 3 (Diversos 3)

User-defined (Definido pelo usuario)
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9.2

Selecao do transdutor e do tipo de exame

Como abrir a tela Sonda/Exame

Primeiro método:

1

w

Conecte o transdutor diretamente ou conecte um transdutor por meio do médulo de
extensdo da sonda.

Pressione a tecla [Info] no painel de controle para abrir a tela Info pac.

Insira as informagdes do paciente.

Pressione a tecla [Exam] no painel de controle para sair da tela de informagdes do
paciente e abrir a tela [Sonda/Exame]; as informagdes do paciente sdo salvas
simultaneamente.

Segundo método:

1

2

Conecte o transdutor diretamente ou conecte um transdutor por meio do médulo de
extensdo da sonda.
Pressione a tecla [Exam] no painel e controle para abrir a tela Sonda/Exame.

Selegao do transdutor e do tipo de exame

Na tela Sonda/Exame, mostrada abaixo, role o trackball para mover o cursor em um tipo de

exame na coluna de um transdutor e clique em [Set]. O transdutor e o tipo de exame sao

selecionados e o tipo de exame escolhido é acessado.

Sonda/Exame

A-Ahdome

A Cardiac

Gin

oB1

0B23

Cardiac-F

Rim

Prastata

TIR

Mama

Outra Ppy

Carat.

Pred exame
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[Salv]: Para salvar os pardmetros da imagem no modo de imagem atual como predefini¢des,
abra a tela [Sonda/Exame] e clique no botao [Salv]. Uma caixa de dialogo é exibida e
informa que a operagdo substituira os parametros da imagem atual. Vocé pode
selecionar [OK] ou [Canc.].

[Pred exame]: Clique para acessar a tela de predefinicdo do exame.

[Fech.]: Clique para cancelar a selegdo do exame e da sonda e sair da tela.

9.3 Definicdo de tipos de exame

1 No menu Conf, selecione o item [Pred exame] para acessar a tela de predefinicdo de
exames. Ou
2 Pressione a tecla [Exam] para abrir a tela Sonda/Exame e clique no botédo [Pred exame]

para acessar a tela de predefinicao de exames.

A tela de predefinicdo de exames consiste em duas paginas: Selegdo de exames e

Configuragédo de exames.

9.3.1 Selecao de exames

Apés acessar a tela Pred exame, a pagina Sel exame ¢é exibida, como mostra a figura abaixo.

Essa pagina é usada para atribuir um tipo de exame a um transdutor especifico.

Pred exame

Sel exame

Sonda

Bibl exames Exame selec
A-Ahdome i A-Abddme
A-Cardiac 0B2/3

Gin CardiacF
0B1 0B1

oB2/3 Gin
Cardiac-F Rim

Rim Urology
Prostata Prastata

TIR ABD-ped

Mama ABD-Penetration

Outra Ppg Periartéria

Carat. Periveia
Periartéria Cardt.
Periveia FAST
ABD-ped

Ped-cardiol

Urology

Testicle

Orthopedic

TCl
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A descrigdo do método de selegdo é a seguinte:

1

Para selecionar um transdutor, mova a cursor até a coluna

Sanda = e selecione 0 modelo de transdutor no menu suspenso.
Na lateral direita da tela, vocé pode ver os tipos de exame compativeis com o transdutor
atual. Na lateral esquerda, estao todos os tipos de exame compativeis com o sistema,
isto é, a biblioteca de exames.

Para excluir um exame compativel com o transdutor atual, primeiro selecione o exame e

. . i ’
depois clique em _ para exclui-lo.

Para adicionar um exame para o transdutor atual:

. . N . B
1) Selecione o exame em Bibl exames a esquerda e clique em _ para
adiciona-lo ao Exame selec.

. Bt . . . .
2) Clique em - para adicionar os exames que a biblioteca de exames

tem, mas o exame selecionado nao tem.
Depois de definir os tipos de exames selecionados, vocé pode organizar a ordem

Baixo
desses exames. Selecione os botdes - e _ para

ajustar a ordem desses tipos de exames um por um.
Para definir um tipo de exame como padrao para um transdutor:
a) Primeiramente selecione o tipo de exame.

b) Em seguida, clique em -

Clique em para confirmar a configuragdo modificada ou clique em

para cancela-la.
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9.3.2 Configuragao do exame

A tela Config exame é exibida como descrito a seguir:

Pred exame

Informacéo: Carregar ou colar presets exames substituira presets anteriores e néo é possivel reverter. Tenha cuidado com essa operacéo.

Modo exm. | Aplicativo |
A-Abdome Ahd
A-Cardiac CARD
Gin Gin
0B1 Ob
0B213 Oh
e 4 Predef medida
Rim
Prostata
TIR Predef coment.
Mama
LM Pred marca corp
Carat.
Periartéria
Periveia Predef img
ABD-ped
Ped-cardiol
Urology
Testicle

Orthopedic

Renom. Export ExportTudo

Depois de um tipo de exame ser selecionado:

1
2
3

()}

Cligue em [Renom.] para alterar o nome do tipo de exame definido pelo usuario.
Clique em [Cop.] para copiar os parametros do tipo de exame selecionado.

Selecione um segundo exame e clique em [Colar] para colar os parametros copiados no
tipo de exame selecionado em segundo lugar.

Clique em [Export] para abrir a tela e armazenar os parametros dos tipos de exame
selecionados.

Clique em [Abr.] para abrir a tela e carregar os parametros do tipo de exame.

Clique em [ExportTudo] para abrir a tela e armazenar os pardmetros de todos os tipos
de exame do transdutor atual.

Além disso, é possivel predefinir medidas, comentarios, marcas corporais e parametros
de imagem para os tipos de exame.

9.3.3 Tipos de exame definidos pelo usuario

Para definir tipos de exame para um transdutor:

1

a b~ WODN

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
Clique no item [Pred exame] para abrir a tela [Pred exame].

Clique na guia [Config exame] para abrir a pagina [Config exame].

Clique para selecionar [User-defined 1] na area [Modo exm.].

Clique para selecionar uma regiao de exame na area [Aplicativo].
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6

10
11
12

Pred exame

Config exame

Informacgéo: Carregar ou colar presets exames substituira presets anteriores e néao é possivel reverter. Tenha cuidado com essa operagio.

Modo exm. prIi[:aIivu |

CAR-Penetration CARD

FAST Abd

MSK Ppgy

Nerve Ppy

Misc 1 Ahd

Misc 2 Ahd

Misc 3 Abd

User-defined 1

Predef medida

User-defined 2 Abd Predef coment.
User-defined 3 Ob

User-defined 4 Gin Pred marca comp
User-defined 5 CARD

User-defined 6 Ppyg

User-defined 7 URO pietefimy
User-defined 8 VAS

User-defined 9 PED

User-defined 10 Abd

User-defined 11 Ahd

User-defined 12 Ahd

Renom. [T ExportTudo

Clique no botdo [Renom.] para abrir a tela [Renom.].

Renom.

Inserir novo nome

Insira um novo nome.

Clique em [Predef medida] para definir o pacote e os atributos de medida.
Clique em [Predef coment.] para definir comentarios.

Clique em [Pred marca corp] para definir marcas corporais.

Cliqgue em [Predef img] para definir imagens.

Clique no botao [OK] para confirmar.
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1 0 Modos de imagens

AATENQAO' As imagens exibidas neste sistema sdo apenas para
referéncia de diagnéstico. A Mindray ndo é responsavel pela

exatiddo dos resultados de diagnoéstico. O médico que
realiza o exame é responsavel por obter os resultados de
diagnoéstico corretos.

10.1 Modos de imagens
Osistema suporta os seguintes modos de imagens:
® ModoB

® Modo M

® Modo C: Color, Power ou DirPower

°

Modo D: Doppler PW ou Doppler CW
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10.2

Intercalar entre os modos de imagens

Tecla Selecionar e intercalar
9 Controle do Modo B: pressione para acessar o Modo B
o) Controle do Modo M: pressione para acessar o modo M.
= Controle do modo Doppler de onda pulsatil: pressione para acessar o modo
s Doppler PW
| Controle do modo Doppler de onda continua: pressione para acessar o modo
cw Doppler CW
c;h Controle do modo Cor: pressione para acessar o0 modo Cor
,5{5,, Controle do modo Power: pressione para acessar o modo Power
oo Tc_a(_:la} de exibicado dividida dual: pressione-a para acessar o0 modo de exibi¢gao
Dual dividida Dual.
a8 Tecla de exibigdo dividida quadrupla: pressione-a para acessar 0 modo de
Quad exibigao dividida quadrupla.
Tecla de intercalagao:
u%iau ® Pressione para alterar a janela atualmente ativa no modo B+M ou

PW+B/PW+C.
® Pressione para iniciar ou encerrar a captura da imagem no modo Smart3D ou

iScape.
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10.3 Ajustes da imagem

Os ajustes de imagens sao realizados por meio dos seguintes métodos:

1. Ajustes por meio de menus de imagem ou de menus programaveis

® Os menus de imagem estdo localizados no canto superior esquerdo da tela.
Para ajustar:
1) Pressione a tecla [Set] ou [Back] ou
2) Gire o botédo [Multifuncional].

® Os menus programaveis estao localizados na parte inferior da tela.
Para ajustar:
1) Pressione os controles dos menus programaveis ou
2) Pressione a tecla [Set] ou [Back].
3) Pressione os controles de menu programavel 4 para percorrer a pagina para

cima/para baixo.
® Os itens exibidos no menu dependem do modo de imagem e de predefinigbes. Desse
modo, 0 que aparece no seu sistema pode ser diferente das telas e dos menus
ilustrados neste manual.
® E possivel predefinir os itens dos menus programaveis ou de imagem. Consulte a segdo

[17.8 Predefinicao de teclas e menus] para obter informagdes.
Para predefinir os itens exibidos no menu programavel e de imagem em cada modo de

imagem:
1) Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
2) Clique no item [Preset tecla/menu] para abrir a tela [Preset tecla/menu].
3) Apagina [Params img] é aberta por padréo.
4) Selecione itens na caixa [ltens disponiveis] na lateral esquerda.
5) Mova os itens selecionados para a pagina [Menu] do menu da imagem na lateral

direita.

6) Clique no botao [OK].
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® Os menus de imagem e 0os menus programaveis serdo chamados de “menu” no ajuste

de imagem subsequiente.

2. Ajustes na area de parametros da imagem feitos com o botdo [Multifuncional] A area de
pardmetros da imagem estd localizada no canto superior esquerdo da tela.
Os parémetros da imagem sdo exibidos enquanto o menu de imagem nao esta
disponivel. Role o trackball para mover o cursor em um parametro.

® Um quadro aparece ao redor.

® Pressione [Set] e o cursor desaparecera.

® Gire o botado [Multifuncional] para alterar o parametro.

® Pressione [Set] novamente para confirmar.

3. Ajustes feitos com teclas/botao [Multifuncional]/controles deslizantes Alguns pardmetros
podem ser ajustados com teclas/botdo [Multifuncional]/controles deslizantes no painel

de controle, como profundidade, ganho, TGC etc.

10.3.1 Modo B

1. Alteragao da exibicao da imagem no Modo B
No Modo B, é possivel alterar a profundidade da exibi¢cdo, virar imagens (na horizontal ou

vertical), girar imagens, alterar o campo de visdo ou ampliar imagens.

Profundidade

Para alterar a profundidade, pressione as teclas no canto inferior direito do painel de controle.
. “ . . . .
® Pressione a tecla para diminuir a profundidade.

® Pressione atecla Z para aumentar a profundidade.

A profundidade ajustavel da imagem depende do transdutor selecionado.

Freqiiéncia

Para selecionar a freqiiéncia do transdutor atual:

® Clique no item [Freq] no menu para selecionar um dos valores de freqiiéncia

® Afrequéncia do transdutor também é exibida na area de parametros da imagem no canto

superior esquerdo da tela.
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THI (Tissue Harmonic Imaging, Imagens harménicas do tecido)

O recurso THI é usado para aumentar a penetragdo no campo, além da resolugéo ao redor do

campo, e para melhorar as imagens de partes pequenas.

® Clique no item [THI] no menu para ativar ou desativar o recurso.

® O transdutor 3C5s é compativel com este recurso.

Poténcia acustica

A poténcia acustica refere-se a poténcia de ultra-som transmitida do transdutor. Realize os

exames de acordo com a situagao real e o principio ALARA.

® Clique no item [Poténcia A.] no menu para selecionar entre as porcentagens.

® O valor AP também ¢é exibido na parte superior da tela.

Img trapézio

Para ativar/desativar o trapézio, clique no item [Img trapézio] no menu.

Como virar ou girar uma imagem

® \Virar para a esquerda/direita: Clique no item [Invers D/E] no menu para selecionar
[Esquerda] ou [Direita] e virar uma imagem para a esquerda ou direita.

® \irar para cima/para baixo: Clique no item [Invers C/B] no menu para selecionar [S] ou [B]
e virar uma imagem para cima ou para baixo.

® Rotagdo: Clique no item [Rotag&do] no menu para girar uma imagem em incrementos de
90°.

Ao virar ou girar uma imagem, a posicao da marca “M” serd alterada na tela; essa marca esta

localizada no canto superior esquerdo da area da imagem por padrao.

Campo de visao (Field of View, FOV)

Para alterar o campo de visao:

® Clique no item [Fx varred] no menu.

® Selecione entre quatro sele¢des: W, M1, M2 e N.

Guia B

® O recurso Guia B é valido somente para transdutores lineares.

® Clique no item [Guia B] no menu para selecionar entre os angulos da guia B.

2. Otimizagado da imagem B

E possivel otimizar o exame do paciente alterando parametros.
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iTouch

O recurso iTouch é usado para otimizar varios parametros da imagem no Modo B. A tecla
[iTouch] esta localizada abaixo dos controles deslizantes de ganho, na lateral direita do painel
de controle. Pressione a tecla [iTouch] para obter a otimizacdo de uma tecla.

Para definir a otimizacdo de uma tecla:

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].

Clique no item [Predef img] para abrir a tela [Predef img].

A pagina B/THI é aberta por padréo.

O item [iTouch] é exibido na caixa esquerda.

Selecione entre Esc, Cinza, Brilho, + brilho e o + brilh.

Ganho

Para ajustar o ganho geral da imagem no Modo B:

® Gire a tecla [iTouch] localizada na lateral direita do painel de controle.

® O valor do ganho é exibido na area de parametros da imagem, por exemplo, G70.

TGC

A compensacgdo de ganho temporal é usada para ajustar ou compensar o0 ganho de

profundidade em diferentes segmentos da imagem. O sistema tem controles deslizantes de

TGC de oito segmentos no canto superior direito do painel de controle.

® Para aumentar a compensagdo de ganho em uma area de interesse, mova o controle
deslizante TGC para a direita.

® Para diminuir a compensagao de ganho na area de interesse correspondente, mova o
controle deslizante TGC para a esquerda.

iBeam

O recurso iBeam é usado para combinar varios quadros com diferentes &ngulos de guia em

um quadro.

® O iBeam é valido somente para transdutores lineares.

® Clique em [iBeam] no menu para selecionar [Ligar] ou [Desligar] e ativar ou desativar
esse recurso.

Numero de foco e posicao do foco

Para aproximar os feixes da regido de interesse:

® Aumente o numero de zonas focais.

® Mova a posi¢ao das zonas focais.

® O simbolo da posigao do foco 4 & exibido na lateral direita da imagem.
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Para alterar o nUmero ou a posigéo do foco:

® Clique no item [Num foco] ou [Posi¢ao foco] no menu.

@ Altere o numero ou a posi¢ao das zonas focais.

Faixa dindamica

Afuncgéao Faixa dindmica é usada para ajustar a resolugao de contraste daimagem no Modo B

e comprimir ou ampliar o intervalo dinamico cinza.

® Clique no item [Faixa dindm] no menu.

® Selecione um valor de faixa dindmica.

® O valor também é exibido na area de parametros da imagem, por exemplo, DR 70.

Mapa cinza

Os mapas de cinza séo obtidos a partir das combinagdes da curva de transformacéo, da

rejeicdo de cinza e da correcdo de y.

® Clique no item [Mapcinza] no menu.

® Selecione entre os mapas de 1 a 8.

® E possivel definir o mapa de cinza na predefinigdo da imagem.

Densidade da linha

® Clique no item [Dens linha] no menu.

® Selecione alta ou baixa.

® Observagio: A alteragdo da densidade da linha ira alterar a taxa de quadros do Modo B
(quanto maior a densidade da linha, menor a taxa de quadros e vice-versa).

Processamento de imagem (Image Processing, IP)

O processamento de imagem €& uma combinagéo de parametros de imagem. O sistema tem

oito combinacgdes predefinidas de IP.

® Clique no item [IP] no menu.

® Selecione entre os valores IP.

® O valor IP também é exibido na area de parametros da imagem.

® E possivel definir o IP nas predefinicdes de imagem; o caminho é: Conf — Sistema —
Predef img — B/THI — BIP.

Colorir e Mapa Colorir

® Clique no item [Colorir] no menu para selecionar [Ligar] ou [Desligar] e ativar/desativar o
recurso.

® Clique no item [Mapa Colorir] no menu para selecionar entre varios esquemas de mapa.

® Aalteragdo do mapa também altera a barra de cores.
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Melhoria de margem

O recurso Melhoria de margem é usado para aumentar o perfil da imagem no Modo B e

aprimorar o detalhe das bordas.

Clique no item [Melhorar marg] no menu para altera-lo.

Persisténcia

A persisténcia é usada para remover o ruido da imagem e melhorar a qualidade geral da

imagem.

® Clique no item [Persist.] no menu.

® SelecioneentreOe?7.

TSI (Tissue Specific Imaging, Imagens especificas do tecido)

Esse recurso é usado para ajustar a velocidade do som em varios tipos de tecido, isto &,

Geral, Musculo, Fluido e Gordura.

® Pressione a tecla [Menu] para mostrar o menu do Modo B.

® Clique no item [TSI] no menu para selecionar entre quatro selegdes.

Rejei¢ao de ruido

® Clique no item [Rej ruido] no menu do Modo B.

® Selecione o valor entre 0, 1, 2 e 3. Quanto menor o valor, menor a rejeicéo de ruido e
vice-versa.

® Esse recurso rejeita o ruido da imagem no Modo B, aumentando a proporgéo sinal/ruido.

Pés-processamento

O pos-processamento é usado para aplicar modificagdes em um mapa de cinza a fim de

otimizar a qualidade geral da imagem.

® Selecione [Curva], [Rejeigao] ou [y] no menu do Modo B.

® O recurso de poés-processamento € valido para imagens em tempo real, imagens

congeladas ou no status de reviséo cine.

Transformagéo de cinza

1 No menu do Modo B, selecione [Curva] para exibir a curva de transformagao de cinza.
2 Mova o cursor em um né “-” ao longo da curva. O cursor se transforma em .
3 Pressione a tecla [Set] e role o trackball para mover o n6é ao longo do eixo vertical,

ajustando o mapa de cinza. Vocé percebera que a imagem do Modo B mudara ao
mesmo tempo em que a modificacdo serd mostrada em tempo real. E possivel
selecionar varios nés para criar um unico perfil de mapa de cinza.

4 Pressione a tecla [Set] pela segunda vez para fixar o né na nova posig¢ao.

5 Repita o processo acima para ajustar varios nos.
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Pressionar a tecla [Back] cancela o ajuste ativo, retornando o né para a posi¢ao
anterior.

Pressione a tecla [Set] na sele¢do [Linear]. O mapa de cinza sera transformado em uma
linha reta de 45°.

Clique em [OK] para confirmar o ajuste e sair da caixa de ferramentas do mapa de
cinza.

Clique em [Canc.] para cancelar todas as modificacdes, voltar a curva anterior e sair da

caixa de ferramentas do mapa de cinza.

O ajuste & mostrado nas figuras abaixo:

Rejeigdo de cinza

O recurso Rejeicao de cinza processa e rejeita os niveis de escala de cinza em determinadas

faixas.

1

Cligue no item [Rejeigdo] no menu da imagem B ou no menu programavel e a caixa de
ferramentas Rejei¢do de cinza sera exibida.

Mova o cursor até o marcador A . O cursor se transforma em 4. Pressione a tecla [Set]
e role o trackball para mover o marcador A ao longo do eixo horizontal. Vocé percebera
que a imagem do Modo B mudara ao mesmo tempo em que as modificagdes serdo
mostradas em tempo real.

Quando o ajuste estiver concluido, pressione a tecla [Set] pela segunda vez para fixar o
marcador na nova posigao.

Pressionar a tecla [Back] cancela o ajuste ativo, retornando o né para a posi¢ao
anterior.

Clique em [OK] para confirmar o ajuste e sair da caixa de ferramentas do mapa de
cinza.

Clique em [Canc.] para cancelar todas as modificacdes, voltar a curva anterior e sair da

caixa de ferramentas do mapa de cinza.
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O ajuste & mostrado nas figuras abaixo:

Corregaoy

e Acorrecdo y € usada para corrigir a distor¢do nao linear de imagens.

e As opgbes de corregao de y sdo representadas por 0, 1, 2 e 3, as quais representam,
respectivamente, os coeficientes de 1, 1.1, 1.2 e 1.3.

e Ajuste o item y no menu da imagem B ou no menu programavel e os pardmetros da

correcao y serdo exibidos no menu.

10.3.2 Modo M

2. Alteragao da imagem M

Freqiiéncia

Para selecionar a freqléncia do transdutor atual:

® Clique no item [Freq] no menu para selecionar um dos valores de frequéncia.

® Afreqliéncia do transdutor também é exibida na area de parametros da imagem no canto
superior esquerdo da tela.

Hora

Para ativar ou desativar os marcadores de linha de tempo no Modo M, clique no item [Hora]

no menu para selecionar [Ligar] ou [Desligar].

Velocidade

Essa funcéo é usada para aumentar ou diminuir a velocidade de varredura no Modo M.

® Clique no item [Veloc] no menu.

® Altere o valor da velocidade. Quanto menor o valor, maior a velocidade de atualizagéo e
quanto maior o valor, menor a velocidade de atualizagao.

Poténcia acustica

A poténcia acustica refere-se a poténcia de ultra-som transmitida do transdutor. Realize os

exames de acordo com a situagao real e o principio ALARA.

® Clique no item [Poténcia A.] no menu para selecionar entre as porcentagens.

® O valor AP também ¢é exibido na parte superior da tela.
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Exib formato

® Clique no item [Form disp] no menu.

® Selecione [Form disp] para as imagens B e M em um dos quatro formatos de exibig&o:
E/D, C/B 1:1, C/B 1:2 e Cheia.

Profundidade

Para alterar a profundidade, pressione as teclas no canto inferior direito do painel de controle.
. “ . . . .
® Pressione atecla para diminuir a profundidade.

. v .
® Pressione a tecla para aumentar a profundidade.

2. Otimizagao de imagens M

Ganho

Para ajustar o ganho geral da imagem:

® Gire a tecla [iTouch] localizada na lateral direita do painel de controle.

® O valor do ganho é exibido na area de pardmetros da imagem, por exemplo, G70.
Mapa cinza

Os mapas de cinza sédo obtidos a partir das combinagdes da curva de transformacao,
da rejeicdo de cinza e da correcao de y.

® (Clique no item [Mapcinza] no menu.

® Selecione entre os mapas de 1 a 8.

® E possivel definir o mapa de cinza na predefinicdo da imagem.

Posigao do foco

® Clique no item [Posigao foco] no menu.

® Altere a posi¢do das zonas focais.

® O simbolo da posigdo do foco 4 & exibido na lateral direita da imagem.

Faixa dindmica

Afuncédo Faixa dindmica é usada para ajustar a resolucao de contraste daimagem no Modo B
e comprimir ou ampliar o intervalo dindmico cinza.

® Clique no item [Faixa dindm] no menu.

® Selecione um valor de faixa dinamica.

® O valor também é exibido na area de pardmetros da imagem, por exemplo, DR 70.
Processamento de imagem (Image Processing, IP)

O processamento de imagem € uma combinagéo de parametros de imagem. O sistema tem

oito combinacgdes predefinidas de IP.
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Clique no item [IP] no menu.
Selecione entre os valores IP.

O valor IP também é exibido na area de parametros da imagem.

Defina IP na imagem; o caminho é: Conf — Sistema — Predefimg - M — M IP.

Colorir e Mapa Colorir

® Clique no item [Colorir] no menu para selecionar [Ligar] ou [Desligar] e ativar/desativar o
recurso.

® Clique no item [Mapa Colorir] no menu para selecionar entre varios esquemas de mapa.

® Aalteragdo do mapa também altera a barra de cores.

Suave M

Esse recurso é usado para processar as linhas de varredura das imagens M para rejeitar

ruidos e realcar a nitidez dos detalhes das imagens.

® Clique no item [Suave M] no menu.

®  Altere o valor. Quanto menor for o valor, menor sera a correlagédo de linha.

Pos-processamento

E possivel selecionar [Curval], [Rejei¢do] ou [y] no menu Modo M. Os métodos de ajuste das

imagens M s&o iguais aos das imagens B.

10.3.3 Modo Cor

O modo Cor é usado para detectar informagdes do fluxo de sangue no corpo. O sistema exibe
uma barra de cores na tela indicando a direcdo do fluxo no mesmo sentido ou no sentido
contrario do transdutor. Além disso, o sistema indica a velocidade do fluxo de sangue.
De acordo com a selegao da escala de cores, um fluxo maior/rapido sera exibido com mais

brilho e um fluxo menor/lento sera exibido mais escuro.

1. Alteragdo da exibigao do modo Cor

Freqiiéncia

Para selecionar a freqiéncia do transdutor atual:

® Clique no item [Freq] no menu para selecionar um dos valores de freqiiéncia

® Afreqiéncia do transdutor também é exibida na area de parametros da imagem no canto
superior esquerdo da tela.

Posicao da caixa da regiao de interesse e ajuste do tamanho

® Oculte o menu Cor da imagem.

® Quando a caixa da ROl estiver com uma linha pontilhada, role o trackball para alterar sua
posicdo. Pressione [Set] para fixa-la na nova posicéo. A caixa da ROI volta a apresentar
uma linha sdlida.

® Role o trackball para alterar seu tamanho e pressione [Set] para fixa-la.
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Largura B/C

Defina e limite a largura maxima da imagem no Modo B de acordo com a ROI colorida.

® Clique no item [Larg B/C] no menu.

® Selecione [Ligar] ou [Desligar] para ativar/desativar o recurso.

Escala (Scale)

O recurso Escala (Scale) é usado para ajustar a escala de velocidade e alterar a PRF.

® Clique no item [Scale] no menu.

® Aumente ou diminua seu valor.

Linha de base

Para ajustar a linha de base do modo Cor e mudar a faixa de velocidade do fluxo:

® Clique em [Linha de base] no menu.

® Aumente ou diminua seu valor.

Sinc Dual

O recurso Sinc Dual permite ativar o modo B e o modo Cor ao mesmo tempo.

® Clique no item [Sinc Dual] no menu.

® Selecione [Ligar] ou [Desligar] em Sinc Dual para ativar ou desativar o modo B e o modo
Cor ao mesmo tempo.

Poténcia acustica

A poténcia acustica refere-se a poténcia de ultra-som transmitida do transdutor. Realize os

exames de acordo com a situagao real e o principio ALARA.

® Clique no item [Poténcia A.] no menu para selecionar entre as porcentagens.

® O valor AP também ¢é exibido na parte superior da tela.

Exibicao da imagem no Modo B

® Clique no item [Exib img] no menu.

® Selecione [Ligar] ou [Desligar] para ativar ou desativar a exibigdo do Modo B enquanto o

modo Cor permanece ativo.

2. Otimizagao de imagens coloridas

Ganho de cor

® Gire a tecla [iTouch] localizada na lateral direita do painel de controle.
® O valor do ganho é exibido na area de parametros da imagem.
Estado do fluxo

® Clique no item [EstadFIx] no menu.

® Em [EstadFIx], selecione L, M e H.
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Guia

O recurso Guia é usado para ajustar a ROl do fluxo de cores com angulos diferentes,
mas sem movimentar o transdutor linear.

® Clique no item [Guia] no menu.

® Altere o valor.

® Esse recurso é valido somente para transdutores lineares.

Inverter

Abarra de cores pode ser invertida automaticamente quando o fluxo de cores for direcionado
para um angulo especifico, adaptando-se ao costume do operador de diferenciar a dire¢do do
fluxo. No entanto, também é possivel inverter a barra de cores manualmente.

Para inverter a barra de cores automaticamente, é necessario configura-la antes.

® Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].

® Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistema].

® Clique na guia [Predef img] para abrir a pagina [Predef img].

® Marque o item [Autolnvert] na regido [Imagem].

Para inverter a barra de cores manualmente:

® Clique no item [Invert] no menu.

® Selecione [Ligar] ou [Desligar] para inverter a barra de cores.

Priorid

O recurso Prioridade é usado para mostrar a prioridade do fluxo exibido.

® Clique no item [Priorid] no menu.

® Selecione entre 0% e 100% em incrementos de 10%.

Tamanho do pacote

Esse recurso é usado para ajustar a precisdo do fluxo de cores.

® Clique no item [Tam. pacote] no menu.

® Selecioneentre0,1,2e 3.

Color IP

® Clique no item [Color IP] no menu.

® Selecione entre 1 e 8.

® O valor Color IP selecionado também é exibido na area de pardmetros da imagem.
Mapa

Esse recurso indica o efeito de visualizagao da imagem colorida.

® Clique no item [Mapa] no menu.

® Selecione entre 1 e 11.

® Abarra de cores é alterada com o novo valor de Mapa.
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Filtro parietal

Esse recurso é usado para filtrar os sinais de velocidade do fluxo de baixa velocidade.

® Clique no item [Filtro parietal] no menu.

® Selecione valores [FP].

Densidade da linha

® Clique no item [Dens linha] no menu.

® Selecione alta ou baixa.

® Observagao: A alteracado da densidade da linha ira alterar a taxa de quadros do Modo B
(quanto maior a densidade da linha, menor a taxa de quadros e vice-versa).

Suavizagao

Esse recurso é usado para rejeitar o ruido e suavizar a imagem.

® Clique no item [Suaviz] no menu.

® Selecione entre 0 e 4. Quanto menor o valor, menor a extensdo de suavizagao.
Quanto maior o valor, maior a extensao de suavizacgéo.

Persisténcia

Esse recurso é usado para a suavizagao temporal da imagem.

® Clique no item [Persist.] no menu.

® Selecione entre 0 e 4.

Contraste

Esse recurso refere-se ao contraste dos mapas de cores.

® Clique no item [Contrast] no menu.

® Selecione entre 0 e 3. Quanto menor o valor, menor o contraste. Quanto maior o valor,
maior o contraste.

Posicao do foco

Esse recurso é usado para ajustar a posi¢ao do foco de cores em relagao ao foco B.

® Clique no item [Posigao foco] no menu.

® Selecione entre 0% e 100% em incrementos de 10%.

® Quando a posigao é alterada, o atraso de enfoque da transmissdo também é alterado.

10.3.4 Modo Power/DirPower

O modo Power basico € uma exibigdo nao direcional do fluxo de sangue na forma de
intensidade em contraposigao a velocidade do fluxo.
O modo DirPower (Power direcional) fornece informagdes adicionais da dire¢gao do fluxo no

sentido do transdutor ou no sentido oposto.
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Os parémetros ajustaveis do modo Power sdo iguais aos do modo Cor. Além disso, a Faixa
dindmica ajusta a resolugdo do contraste da imagem no modo Power reduzindo ou
aumentando a faixa de exibicdo. Pressione os controles de menu programavel para
selecionar [Faixa dindm] entre 10 e 70 em incrementos de 5.

Consulte a segao correspondente do modo Cor e do modo B. As descrigbes a seguir

apresentam os itens especiais do modo Power.

Mapa (Mapa Power/Mapa DirPower)

Os mapas no menu programavel Power sao agrupados em duas categorias: Mapas Power e
mapas Directional Power. Existem quatro mapas Power basicos e quatro mapas DirPower.
Os mapas Power fornecem informacdes da intensidade do fluxo; os mapas Directional Power
fornecem a intensidade e a dire¢do do fluxo.

® Clique no item [Mapa] no menu.

® Selecione entre os valores.

FBV (Rejeicao de baixa velocidade)

A funcdo Rejeicédo de baixa velocidade filtra os graus do fluxo de baixa velocidade. Aumente
ou diminua o limite de FBV por meio da opgéo [FBV] do menu do modo Power. Quanto maior
o valor, maior a velocidade rejeitada.

® Clique em [FBV] no menu.

® Selecione entre 1 e 9.

® Selecione [Desligar] para ativar ou desativar esse recurso.

10.3.5 Modo Doppler PW/CW

O modo PW (Doppler de onda pulsatil) ou CW (Doppler de onda continua) é usado para
fornecer a velocidade e a diregédo do fluxo de sangue utilizando uma exibi¢cdo espectral em
tempo real. O eixo horizontal representa o tempo e o eixo vertical representa a mudanca de
frequéncia Doppler. Se o angulo entre o feixe e o fluxo for conhecido, a mudanca de
freqUéncia podera ser convertida na velocidade e no volume do fluxo.

A maioria dos itens de menu é igual tanto para o menu PW quanto para o menu CW. Desse
modo, os dois menus serdo combinados para serem apresentados aqui. No entanto, alguns
itens de ajuste, como iTouch, VS, Guia, Duplo, Triplo e HPRF, ndo estéo disponiveis no modo

CWw.
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iTouch

Depois de pressionar a tecla [iTouch] no painel de controle, o sistema definira

automaticamente a linha de base PW e o valor PRF como as configuragdes ideais, de acordo

com as caracteristicas do tecido examinado atualmente.

Para predefinir a otimizagdo de uma tecla:

® Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].

® Clique no item [Predef img] para abrir a tela [Predef img].

® Clique na guia [PW] para abrir a pagina [PW].

® Selecione [iTouch Ratio] entre os valores de proporgdo na lista suspensa da caixa
direita.

Ganho

Gire o botdo [iTouch] no painel de controle para aumentar ou diminuir o ganho.

Escala (Scale)

Para alterar a PRF:

® Clique no item [Scale] no menu.

® Selecione [Scale] entre os valores.

Guia PW

Esse recurso é usado para direcionar o angulo VS do fluxo PW sem movimentar o transdutor

linear.

® Clique em [Guia PW] no menu.

® Selecione [Guia PW] entre os valores.

Inverter

O espectro pode ser invertido automaticamente quando o fluxo de cores for direcionado para

um angulo especifico, adaptando-se ao costume do operador de diferenciar a dire¢do do

fluxo. No entanto, também é possivel inverter o espectro manualmente.

Para inverter o espectro automaticamente, € necessario configura-lo antes.

® Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].

® Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistemal].

® Clique na guia [Predef img] para abrir a pagina [Predef img].

® Marque o item [Autolnvert] na regidao [Imagem].

Para inverter o espectro manualmente:

® Clique no item [Invert] no menu.

® Selecione [Ligar] ou [Desligar] para inverter o espectro.
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Angulo

O angulo entre o vetor Doppler e o fluxo é calculado para avaliar a velocidade do fluxo.
® Clique no item [Angulo] no menu e selecione [Angulo] entre os valores ou

® Gire o botdo [Multifuncional] para altera-lo.

Angulo rapido

® Clique no item [AngRapd] no menu.

® Altere os valores de [AngRapd] em incrementos de 60°.

Linha de base

Esse recurso € usado para acomodar o fluxo com uma velocidade mais rapida ou mais lenta
a fim de eliminar o alias.

® Clique no item [Linha de base] no menu.

® Selecione [Linha de base] entre 4 e -4.

VS

Esse recurso é usado para ajustar a largura da porta do volume de amostra no modo PW.
® Clique em [VS] no menu.

® Selecione [VS] entre 0,5 e 15.

Filtro parietal

Esse recurso é usado para remover os sinais do fluxo de baixa velocidade.

® Clique em [FP] no menu.

® Altere [FP].

Freqiiéncia

® Clique em [Freq] no menu.

® Selecione o valor [Freq].

Duplo e Triplo

® Afungao Duplo permite que dois modos estejam ativos ao mesmo tempo.

® Afungéao Triplo permite que trés modos estejam ativos ao mesmo tempo.

® Defina [Duplo] como [Ligado] para ativar B + PW.

® Defina [Triplo] como [Ligado] para ativar B + PW + Cor ou B + PW + Power.
Colorir e Mapa Colorir

® Clique em [Colorir] no menu para ativar/desativar o recurso.

® Clique em [Mapa Colorir] no menu para percorrer varios esquemas de mapas.

® Aalteragdo do mapa também altera a barra de cores.

Faixa dinamica

A fungao Faixa dindmica é usada para ajustar a resolugdo de contraste da imagem e diminuir

ou ampliar o intervalo de exibi¢do de cinza.
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® Clique em [Faixa dindm] no menu.
® Selecione um valor de faixa dindmica.
Audio
® Clique em [Audio] no menu.
® Altere o valor do volume de Doppler.
Sensibilidade do trago
® Clique em [Sensib traco] no menu.
® Selecione o valor de [Sensib trago].
Velocidade
® Clique em [Veloc] no menu.
@ Selecione o valor [Veloc].
Poténcia acustica
A poténcia acustica refere-se a poténcia de ultra-som transmitida do transdutor. Realize os
exames de acordo com a situagao real e o principio ALARA.
® Clique no item [Poténcia A.] no menu para selecionar entre as porcentagens.
® O valor AP também ¢é exibido na parte superior da tela.
Rastreio automatico
A fungao Rastreio automatico é definida como V max e V méd no menu.
® Limite
1) Aconfiguracao [Limite] é valida somente para a sele¢ao do fluxo maximo.
2) Clique no item [Limite] no menu.
3) Altere o valor para aumentar ou diminuir a sensibilidade do limite de Doppler.
® Rastrear a area
Esse recurso é usado para rastrear o fluxo espectral de Doppler.
1) Pararastrear a area acima da linha de base, selecione Acima.
2) Pararastrear a area abaixo da linha de base, selecione Abaixo.
3) Pararastrear a area acima e abaixo da linha de base, selecione Tudo.
® Rastreio suave
1) Clique no item [Rastr suaviz] no menu.
2) Selecione entre 1 e 4.

3) Selecione [Desligar] para desativa-lo.
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Parametro Calc Auto (Calculo automatico do espectro)
O recurso Calculo automatico do espectro é usado para calcular SP, FD, IR e IP para a forma
de onda Doppler. E possivel utiliza-lo em imagens em tempo real, imagens congeladas ou
imagens cine.
1. Clique em [CalcAuto] para ativar o calculo automatico do espectro.
2. Cliqgue em [CalcAutom espectro] para marcar os parametros do calculo automatico
na tela.
3. Clique na tecla [Caliper] para efetuar as medidas.
4. Os resultados do calculo automatico do espectro sdo exibidos na janela de
resultados.

Observagao:

1) O resultado do célculo automético sempre é exibido na linha superior da janela
de resultados e ndo desaparecera depois que novos calibres de medidas
forem adicionados.

2) No status de tempo real, o resultado exibido sempre se refere ao ultimo ciclo
cardiaco.

3) Nos status de congelamento e de cine, o resultado exibido é decorrente da
regido medida.

5. Para excluir o resultado, clique em [CalcAuto] para desativar o calculo automatico.

Calc Auto (Calculo automatico)
Clique nessa opgao no menu para ativar ou desativar o calculo automatico.
1. Quando ativado, o sistema exibe a forma de onda Doppler de acordo com os
parametros definidos em CélcAutom espectro.
2. Quando desativado, o status do calculo automatico € apagado e o resultado
desaparece da janela de resultados.
3. Para mostrar esse item no menu, € necessario predefini-lo nas telas [Predef img] e
[Preset tecla/menu].
4. [Pardm CalcAuto]: Clique para mostrar a tela [CalcAutom espectro].
5. Marque os parametros para o calculo automatico. Veja a figura abaixo.
6. Para mostrar esse item no menu, é necessario predefini-lo na tela

[Preset tecla/menul].
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CalcAutom espectro

Resultado CalcAutom espectro

sP

MdWMax

Padriao

Rastrear a area
Clique nessa opgao no menu para configurar a area de rastreamento para o calculo da forma
de onda Doppler. E possivel usar essa opgédo em imagens em tempo real e congeladas.
1. Ao ser definida como Acima, a area acima da linha de base é usada para o calculo
da forma de onda Doppler.
2. Ao ser definida como Abaixo, a area abaixo da linha de base é usada para o calculo
da forma de onda Doppler.
3. Ao ser definida como Tudo, a area inteira é usada para o calculo da forma de onda
Doppler.

Hora
Opcéao usada para ativar/desativar a hora na exibigdo espectral de Doppler.

® Clique em [Hora] no menu.
® Selecione [Ligar] ou [Desligar] para ativar ou desativar o recurso.

HPRF (High Pulse Repetition Frequency, Alta freqiiéncia de repeticdo do pulso)

O modo HPRF é usado quando sao detectadas velocidades acima da capacidade de
processamento da escala Doppler PW selecionada no momento ou quando o local anatémico
selecionado é muito profundo para a escala Doppler PW selecionada.
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® Clique no item [HPRF] no menu.

®  Selecione [Ligar] ou [Desligar] para ativar ou desativar o recurso HPRF.

Exib formato

® Clique no item [Form disp] no menu.

® Selecione entre D/E, C/B 1:1 (layout vertical com propor¢ao de tamanho 1:1), C/B 1:2

(layout vertical com proporgéo de tamanho 1:2) ou Cheia.

10.3.6 Ampliacao de imagens

® Aplicar zoom

Na varredura em tempo real ou no status de congelamento, pressione a tecla [Zoom] para
acessar o status Zoom.

® Ajuste do zoom

Girar o botao [Multifuncional] pode aumentar ou diminuir o fator de ampliagdo (no maximo 10
vezes). Girar o botao [Multifuncional] para a esquerda pode diminuir o fator de ampliagéo;
gira-lo para a direita aumenta o fator de ampliagéo. O fator de ampliagéo é exibido na area de
menus e de parametros da imagem. Z5.0, por exemplo, indica que o fator de ampliagéo atual
€ 5. No status de zoom, rolar o trackball pode mover a imagem ampliada.

® Sair do zoom

Pressione [Zoom] pela segunda vez ou pressione [Esc] para sair do status de zoom.

10.4 Predefinicao de parametros das imagens

Para acessar a tela [Predef img]:
1. Pressione o item Predef img no menu Conf ou

2. Pressione o item Pred exame no menu Conf para acessar a tela [Pred exame] e

selecione Config exame e clique em m

A predefinicdo de imagem €& usada para configurar parametros de imagens para um
transdutor especifico em um determinado tipo de exame. Nesse exemplo, observe as
diversas configuragdes disponiveis para o transdutor 3C5s no modo B/THI, exame

A-Abdbme.

10-22



Modos de imagens

Predef img

Modo exm.

B/THI

AAbdéme-Sonda int Sonda

Apower 0% A-Abdime-3C5s

= TIC v Prof. L Map cinz B

® colorir ® m MapaCinzTIR
Mapa Colorir Freq

TSI R Fx varred @: Invers D/E
iTouch i ‘ Pos foco { Invers C/B

Niim foco 1 Rotacio
Map cinz B
BIP
MapaCinzTIR

Dens linha:

Ganho

Gravar atual Carr fabrica

® O campo [A-Abdéme - Sonda int] na lateral esquerda da tela exibe a configuragao dos
parametros de todos os transdutores no tipo de exame A-Abdbéme.

® O campo [A-Abddme - 3C5s] na lateral direita da tela exibe a configuragdo dos
parametros do transdutor 3C5s no tipo de exame A-Abdbéme.

A operagéo de configuragdo dos parametros de imagem usa 0s menus suspensos para fazer

varias selegdes. As descricbes a seguir apresentam apenas os recursos [Gravar atuall,

[Carr fabrica], [BIP] e [THI IP], [Map cinz B] e [MapaCinzTIR].

[Gravar atual]: Clique para armazenar todas as configuragdes e valores usados atualmente

para cada paradmetro de imagem predefinido.

[Carr fabrica]: Clique em [Carr fabrica] para que todos os parametros sejam restaurados ao

padréo original da fabrica.
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BIP e THI IP
Clique no botdo [BIP] ou [THI IP] para acessar a combinagdo IP de configuragdes
correspondente, como mostra a figura abaixo. Configure os valores de parametros para cada

uma das combinacdes IP e clique em [OK] para armazenar a nova configuragéo.

Faixa dinam

Melhorar marg

Méd guads

Rej ruido
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Map cinz B e MapaCinzTIR

Clique em [Map cinz B] ou em [MapaCinzTIR] no campo esquerdo para acessar as
configuracdes do mapa de cinza, como mostra a figura abaixo.

Mapeinza

Map1

Rejeicdo Efeito curva

Linear

Gravar atual

Para obter informacdes sobre os ajustes de curvas de pds-processamento, consulte o
capitulo correspondente sobre o Modo B.

O sistema pode armazenar oito mapas diferentes de pds-processamento, que podem ser
selecionados no menu de imagem.
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1 1 Modos especiais de geragao

de imagens

O sistema oferece suporte aos seguintes modos opcionais de geragéo de imagens:

® Imagens Smart3D

® Geragao de imagens panoramicas iScape

OBSERVACAO: 1 Asimagens de ultra-som, especialmente as obtidas no modo
Smart3D ou no modo iScape, servem apenas como
referéncia, ndo para confirmar um diagnostico. Tome cuidado
para evitar diagndsticos incorretos.

2 Antes de adquirir imagens panoradmicas Smart3D ou iScape,
€ necessario predefinir os pardmetros exibidos nos menus.
Estas sdo as etapas operacionais:

Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].
Clique no item [Preset tecla/menu] para abrir a tela.

Na lista suspensa Modo de imagem, selecione Captura
3D, Revisdo 3D, Redef area int ou Captura iScape,
respectivamente.

Selecione itens na caixa ltens disponiveis e mova-os
para a lateral direita na caixa [Tecla] ou [Menu].

Clique em [OK] para confirmar.

11.1 Smart3D

11.1.1 Antes de usar

A qualidade das imagens reconstruidas no modo Smart3D esta diretamente relacionada com

a qualidade da imagem fetal, o angulo de um plano B tangente e a técnica de varredura,

conforme descrito a seguir.

1 Qualidade da imagem fetal: € possivel reconstruir imagens de fetos de 12 a 36

semanas; no entanto, € recomendado adquiririmagens de fetos de 26 a 34 semanas. A

melhor maneira é realizar a varredura quando o rosto do feto estiver para fora ou virado

para o lado.
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Angulo de um plano B tangente: o plano tangente ideal é obtido a partir da varredura

vertical do rosto do feto, de cima para baixo ou da esquerda para a direita, assim a

imagem do rosto sera totalmente adquirida. Para garantir imagens de alta qualidade,

realize a varredura na maior area possivel do rosto e mantenha a continuidade da

borda.

Técnica de varredura: estabilidade, suavidade e uniformidade s&o os principais pontos

necessarios.

o Estabilidade: seu corpo, seus bragos e suas maos devem se mover suavemente
durante a varredura.

e Suavidade: mova ou gire o transdutor lentamente (a velocidade da varredura linear
€ aproximadamente 2 cm/s; a taxa de rotagcado da varredura em formato de leque é
aproximadamente 10°/s~15°/s).

o Uniformidade: mova ou gire o transdutor em uma velocidade ou taxa constante para

evitar realizar a varredura repentinamente em uma velocidade maior ou menor.

11.1.2 Entrar ou sair do modo Smart3D

Para acessar o modo Smart3D:

Pressione a tecla [Menu] para exibir o menu principal.
Mova o cursor até o item [Outro] e clique nele para exibir o menu [Outro].

Clique no item [Smart3D] do menu [Outro] para acessar o modo Smart3D.

Para acessar o modo Smart3D por meio de uma tecla definida pelo usuario:

Atribua uma tecla (F1 a F4 ou as teclas direita e esquerda do pedal) como Smart3D
definido pelo usuario.

O caminho de configuragéo é “Conf — Sistema — Config chv”. Consulte a segéo 17.2
para obter informacdes.

Pressione a tecla Smart3D definida pelo usuario para acessar o modo rapidamente.

Para sair do modo Smart3D:

Se estiver no status Captura 3D, pressione o botdo [Multifuncional] no painel de controle
para mostrar o cursor e clique em [Sair] no menu; se preferir, pressione a tecla [Esc].
Se estiver no status Revisdo, pressione a tecla [Esc] para sair do status Captura 3D e

pressione [Esc] novamente para sair do modo Smart3D.
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11.1.3 Definir Smart3D

® Para definir parametros de Smart3D:

1 Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu Conf.

2 Selecione o item Predef img no menu para abrir a tela [Predef img].

3 Mova o cursor na guia Smart3D e pressione a tecla [Set] para acessar a pagina de
configuracao 3D.

4 Configure os parametros 3D de acordo com suas preferéncias na tela conforme
mostrado abaixo.

Predef img

Modo exm.

{ Smar3D

A-Ahddome-Sonda int
GER Renderiz

-
Método Linear = Superf
Distdncimm) _ Gamma Bias (%)
Ang (grau) Gamma Pos (%)
n -_~

Modo Suaviz
Lry area int 0% Colorir
Alt area int Mapa Colorir
Renderiz Threshold (%)
TipoCort

Transparénc (%)

Luz grad (%)

Gravar atual Carr fibrica

Nessa tela, é possivel predefinir os pardmetros 3D como desejar ou manter a configuragéo da
fabrica.

® Definir itens de menu e de menu programavel

Consulte a segao 17.8 para obter informagdes sobre como definir os itens de menu e de
menu programavel exibidos em Captura de imagens, Revisdo 3D e Redefinir a regido de

interesse.

11.1.4 Captura de imagens

® Método para capturar imagens

E possivel capturar imagens 3D por meio de varreduras lineares ou em forma de leque.
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Para selecionar varredura linear ou em forma de leque:
1  Acesse o modo Smart3D.
2  Pressione o botdo [Multifuncional] para mostrar o cursor.
3 Mova o cursor até o item [Método] no menu e clique para selecionar Linear ou Vent.
® Se Linear for selecionado, mova o cursor até o item [Distanc(mm)] para aumentar
ou diminuir o intervalo de distancia de uma varredura linear.
® Se Vent for selecionado, mova o cursor até o item [Ang (grau)] para aumentar ou
diminuir o intervalo do angulo de uma varredura em formato de leque.

® Varredura linear: mova o transdutor na superficie como mostra a figura abaixo.

® Varredura em forma de leque: gire o transdutor uma vez como mostra a figura abaixo.

Para capturar imagens:
Acesse 0 modo Captura 3D.
Captura 3D
Sair
Inic captura

Método

Ang (grau)

Método Vent  Ang (grau) Inic captura
B «Smar3De B

¥

Role o trackball para alterar a posigao da regiao de interesse e pressione a tecla [Set] para
definir a posigédo. Alterne o cursor para o status de alteragdo do tamanho da ROI e role o
trackball para alterar o tamanho.

Pressione o botdo [Multifuncional] para mostrar o cursor.
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Mova o cursor até o item [Método] no menu e clique para selecionar Linear ou Vent.

® Se Linear for selecionado, mova o cursor até o item [Distdnc(mm)] para aumentar ou
diminuir o intervalo de distancia de uma varredura linear.

® Se Vent for selecionado, mova o cursor até o item [Ang (grau)] para aumentar ou diminuir
o intervalo do angulo de uma varredura em formato de leque.

Pressione a tecla [Update] ou use o controle do menu programavel para clicar em [Inic captural

e iniciar a captura.

Para encerrar a captura de imagens:

® Pressione a tecla [Update] pela segunda vez ou

® Pressione a tecla [Freeze] ou

® Clique em [PararCaptura] no menu ou

® Aguarde até que a memoria esteja cheia e o sistema encerre a captura automaticamente.

Para sair do modo 3D no modo de captura 3D:

® Pressione a tecla [Esc] ou

® Clique no item [Sair] do menu Captura 3D ou

® Pressione a tecla [B] no painel de controle ou

® Pressione a tecla 3D definida pelo usuario no painel de controle.

11.1.5 Revisao 3D

Para encerrar o modo Captura 3D e acessar o modo Revisao 3D:

® Pressione a tecla [Update] ou

® Pressione a tecla [Freeze] ou

® Clique no item [PararCaptura] no menu ou

® Aguarde até que a captura 3D seja concluida automaticamente.

O menu Revisdo 3D é exibido da seguinte maneira:

hreshold

=port as AVl
edef drea int

Hecaptur

O menu programavel é o seguinte:

Rotagéao Y Rotagédo 7 Janela atual D Ajustar VOI On
Smart3D

v

Para sair do modo Revisao 3D e acessar o modo Captura 3D:

® Pressione a tecla [Freeze] ou

® Pressione a tecla [Esc] ou

® Pressione o0 botdo [Multifuncional] para mostrar o cursor e clique para selecionar

[Recaptur] na Revisao 3D.
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No modo Revisédo 3D, é possivel selecionar itens do menu Revisdo 3D ou em seu menu

programavel ou pressionar teclas relevantes para realizar as seguintes operagoes:

® Configurar a janela de revisdao

Pressione a tecla [Quad] no painel de controle para alternar a exibicdo das imagens 3D entre

uma e varias janelas.

® Ajustar volumes de interesse (Volume of Interest, VOI)

1. Para acessar o status de ajuste do VOI, clique no item [Ajustar VOI] no menu para
ativa-lo. Role o trackball para ajustar os tamanhos das caixas de VOI ao mesmo tempo
nas trés janelas. Pressione a tecla [Set] para confirmar o tamanho das caixas de VOI e
passe para o ajuste da posigdo da imagem. Role o trackball para ajustar a posicéo das
imagens.

2. Para confirmar o status do VOI e acessar o modo Reviséo 3D, clique no item [Ajustar VOI]
no menu para desativa-lo. Role o trackball para mover as linhas nos outros dois planos,
isto &, para alterar a posicao do plano selecionado nos outros dois planos.

® Girarimagem 3D

1. Clique em [Rotacéo X], [Rotagdo Y] ou [Rotagédo Z] no menu para girar a imagem 3D ao
longo da orientagdo X, Y ou Z. Role o trackball para ajustar a orientacdo da rotagéo.
Clique em [Redef imag] para retornar a imagem 3D giratéria ao status inicial.

2. Rotacdo automatica:

1) Pressione o botado [Multifuncional] para mostrar o cursor e mova-o até o item [Janela
atual] no menu para transforma-lo em um D (a imagem 3D é selecionada e sua
caixa é realgada). Se preferir, mova o cursor até a janela D e clique na tecla [Set]
para selecionar a imagem 3D.

2) Pressione o botdo [Multifuncional] para mostrar o cursor e mova-o até o item
[Rotagdo automatica] no menu e clique para ativa-lo. Altere o niumero ao lado de
Rotacdo automatica para mudar a velocidade de rotagdo. Rotagdo automatica
refere-se a rotacdo em torno do centro da esfera e rolar o trackball pode alterar a
orientagdo da rotacgao.

3) Clique em [Rotagao X], [Rotagéo Y] ou [Rotagao Z] no menu para sair do status de
rotagcdo. Se preferir, pressione o botao [Multifuncional] para sair do status de rotagao
e mostrar o cursor.

® Ajuste de imagens 3D
No status Revisdo 3D, é possivel ajustar [Renderiz], [Gamma Bias], [Gamma Pos] ou
[Colorir] para otimizar a imagem 3D.

1. Pressione o botdo [Multifuncional] para mostrar o cursor € mova-o até o item [Renderiz]
no menu; clique na tecla [Set] para selecionar as opgdes Min, Max, Superficie ou RaioX.
Quando RaioX é selecionado, é possivel ajustar [Limite], [Transparénc] e [Luz grad] no

menu.
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Pressione o botdo [Multifuncional] para mostrar o cursor e mova-o até os itens
[Gamma Bias] e [Gamma Pos] no menu; clique na tecla [Set] para selecionar os valores.
Pressione o botao [Multifuncional] para mostrar o cursor e mova-o até [Colorir]; clique na
tecla [Set] para ativa-lo ou desativa-lo.

Revisao de dados da superficie

Pressione o botao [Multifuncional] para mostrar o cursor e mova-o até a janela A, B, C ou
D; se preferir, mova o cursor até o item [Atual] no menu.

Clique na tecla [Set] para selecionar a imagem dos dados da superficie na janela.
Aimagem A, B ou C refere-se a uma imagem unida e a imagem D refere-se a imagem
3D.

Role o trackball para revisar os dados da superficie. E possivel ver a posi¢ao dos outros

dois planos secionais no plano selecionado. Role o trackball para alterar a posi¢ao do

plano. Veja a figura abaixo.

gri 65%
15%
Redef area int
Recaptur

Rotagao X Rotagio Y Rotagéo 7 Janela atual D Ajustar VOI
{Smart3D

¥

O layout das quatro janelas de imagem é o seguinte:

Janela de imagem A ‘ Janela de imagem B

Janela de imagem C ‘ Janela de imagem D
Observagao:

1) Acor da janela condiz com as linhas exibidas nas duas outras janelas. Se a cor da
janela Afor azul, por exemplo, a cor das linhas (que representam o plano exibido na

janela A) exibidas nas duas outras janelas também sera azul.

2) Quando uma janela é selecionada (a janela ativa), seu quadro fica mais espesso.
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Aplicar zoom na imagem 3D

Método para aplicar zoom
1) Selecione aimagem 3D na janela D:
2) Pressione a tecla [Zoom] para acessar o status de ampliacdo da imagem.

3) Gire o botao [Multifuncional] para aumentar ou diminuir o fator de ampliagao. O fator
maximo de zoom é 4.

Correlagéo entre planos e imagem 3D no status Zoom
1) Quando a imagem 3D é ampliada ou reduzida, os planos também sao alterados.

2) Ativar a opgao [Ajustar VOI] e rolar o trackball ndo altera o tamanho e a posi¢do do
VOI. No entanto, desativar a opgéo [Ajustar VOI] e rolar o trackball move os planos
na horizontal.

Cortar aimagem 3D

Para acessar o status de corte da imagem 3D, pressione o botao [Multifuncional] para

mostrar o cursor e mova-o até o item [Cort] para ativa-lo. A janela D é selecionada

automaticamente e uma cruz é exibida no centro. Um icone de tesoura aparece acima
do menu programavel.

Para alterar o tipo de corte, use o controle do menu programavel para clicar no item

[TipoCort] e selecionar entre as opgdes Intern, Externo, R inter e Intv ext.

1) Intern: contorno interno, a regido interna do contorno é recortada e a regido externa

permanece;

2) Externo: contorno externo, a regido externa do contorno é recortada e a regido

interna permanece;

3) R inter: retadngulo interno, a regido interna do retangulo é recortada e a regiéo

externa permanece;

4) Intv ext: retdngulo externo, a regido externa do contorno é recortada e a regiao
interna permanece.

Para recortar a regido interna ou externa do contorno/retangulo:
1) Selecione [TipoCort] no menu.
2) Pressione a tecla [Set] e role o trackball para definir uma regiao.

3) Pressione a tecla [Set] novamente; a regido selecionada é recortada.

Para desfazer uma etapa operacional, clique no item [Desfaz] no menu; o item se
transforma em [Refaz]. Clique nessa opg¢ao para restaurar a regido recortada. Para
desfazer todas as etapas operacionais, clique no item [Desf TDO] e inicie uma nova
operacgao de corte. Se voceé clicar no item [Redef area int], todas as operagdes de corte
serdo apagadas.

Para sair do status de corte, clique no item [Cort] no menu e desative-o.
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11.1.
1

w

11.1.

11.2

6 Redefinir regiao de interesse

No modo Revisédo 3D, clique no item [Redef area int] do menu de revisdo 3D para
redefinir a regido de interesse. Para obter informacdes sobre ajuste da posicdo e
tamanho da regiado de interesse, consulte “Captura de imagens em Smart3D”.

Depois que a regiao de interesse for redefinida, clique no item [Obtimag] no menu para
acessar a tela [Reviséo 3D]. O sistema criara uma nova imagem 3D com base na regido
de interesse redefinida.

Se vocé clicar no item [Redef area int], todas as operacdes de corte serdo apagadas.
No status Redef area int, pressione [Cine] para acessar o modo de revisao cine ou
pressione [Esc] ou [Update] para voltar ao modo de revisao 3D.

7 Salvar e abrir imagens

No modo Revisdo 3D, pressione a tecla [Salv] (com a fungdo salvar definida pelo
usuario) para salvar a imagem atual no sistema de gerenciamento de informacdes do
paciente no formato definido (JPG ou BMP) e o tamanho da imagem, que pode ser
configurado em Conf — Sistema — Geral — Armazenamento.

Clique duas vezes na miniatura para abrir a imagem 3D estatica na area de revisdo da
tela de exibigdo geral, da tela [Revis&o] ou da tela [iStation].

Para exportar a imagem 3D din&mica, clique no item [Export as AVI] no menu.

O status exibido atualmente se transformard no status inicial da imagem 3D
armazenada, que ira girar 360° ao longo do eixo X, Y ou Z, respectivamente.

iScape

O recurso iScape de geragéo de imagens panoramicas amplia seu campo de viséo, colocando
varios quadros B em uma unica imagem B ampliada. Use esse recurso, por exemplo, para
visualizar uma mao completa ou a tiredide.

Durante a varredura, mova o transdutor linearmente para adquirir uma série de imagens B.

Quando a varredura é concluida, o sistema une todas as imagens em uma Unica imagem B

ampliada.

Depois de obter a imagem ampliada, vocé pode gira-la, mové-la linearmente, amplia-la,

adicionar comentdrios, marcas corporais ou efetuar medidas na imagem ampliada.

E possivel executar o recurso de geragdo de imagens panoramicas iScape nas imagens do

Modo B em tempo real usando todos os transdutores lineares e convexos.

A CUIDADO: O recurso iScape de imagens panoramicas constréi uma imagem

ampliada a partir de quadros de imagens individuais. A qualidade
da imagem resultante depende do usuario e exige uma
determinada habilidade e pratica do operador para alcangar um
uso completamente profissional. Portanto, as medidas poderao
ser imprecisas. Tenha cuidado ao realizar medi¢des no modo
iScape. Uma velocidade baixa produz resultados de imagem
excelente.

OBSERVAGAO: O erro de medida tem uma margem de 5% no modo iScape.
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11.2.1 Entrar ou sair do modo iScape

Para acessar o modo iScape:

® Mova o cursor no item [iScape] no menu Outro e pressione a tecla [Set].

Para acessar o modo iScape por meio de uma tecla definida pelo usuario:

® Atribua uma tecla (F1 a F4 ou as teclas direita e esquerda do pedal) como o recurso
iScape de geragao de imagens panoramicas definido pelo usuario.
O caminho de configuracdo é “Conf — Sistema — Config chv”’. Consulte a segao
17.2 para obter informacgdes.

® Pressione a tecla iScape definida pelo usuario para acessar o modo rapidamente.

Para sair do modo iScape:
® Se estiver no status de captura, clique em [Sair] no menu ou pressione a tecla [Esc].
® Se estiver no status Revisao, pressione [Esc] para sair do status de captura e pressione

a tecla [Esc] novamente para sair do modo iScape.
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11.2.2 Configurar o modo iScape

1 Acesse o menu Conf.

2 Mova o cursor no item [Predef img] e clique na tecla [Set] para acessar a tela
[Predef img].

3 Clique na guia [iScape] para acessar a pagina iScape. Veja a figura abaixo.

Predef img

Modo exm.

Afbdime-Sonda int

Colorir

Mapa Colorir

Gravar atual Carr fabrica

Para exibir a opgéo Colorir, marque a caixa de selecdo; caso contrario, deixe a caixa
desmarcada. Para selecionar Mapa Colorir, escolhna um numero na lista suspensa.

® Definir itens de menu e de menu programavel
Consulte a se¢do 17.8 para obter informag¢des sobre como definir os itens de menu e de

menu programavel exibidos em captura de imagens, revisédo iScape e revisao de imagens.

11.2.3 Capturar imagens

1 Para acessar o modo de captura iScape:
® Mova o cursor no item [iScape] no menu Outro e pressione a tecla [Set] ou
® Pressione a tecla do recurso iScape de geragao de imagens panoramicas definida
pelo usuario no painel de controle.

2 Pressione a tecla [Update] ou use o controle do menu programavel para clicar em
[Inic iScape] e iniciar a captura de imagens iScape.
3 Efetue a varredura lentamente e, com um movimento uniforme, percorra a area toda

(a favor ou contra a marca de orientagdo do transdutor) para obter uma Unica imagem
ampliada do campo de visao.
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4 Pressione a tecla [Update] ou [Freeze] ou use o controle do menu programavel para
clicar em [Para iScape] a fim de encerrar a captura de imagens e congelar a tela.
Afusdo daimagem é iniciada. Assim que a aquisi¢édo € concluida, aimagem ampliada é
exibida. O modo de revisao do iScape é acessado.

5 Para sair do modo de revisao do iScape ou acessar o modo de captura para recapturar
imagens:
® Pressione a tecla [Freeze] ou
® Pressione a tecla [Esc] ou
® Selecione [Voltar p/captura] no menu.

6 Para sair do iScape no modo de captura do iScape:
® Pressione a tecla [Esc] ou
® Pressione a tecla [B] ou
® Pressione a tecla do recurso iScape de geragédo de imagens panoramicas definida

pelo usuario.

11.2.4 Revisar a imagem ampliada

Depois de concluir a captura da imagem, é possivel unir as imagens e acessar o modo de
revisdo do iScape.

® Girar aimagem ampliada

No modo de revisédo do iScape, clique em [Rotagdo] no menu para girar a imagem ampliada

no sentido horario ou anti-horario.

® Aumentar a imagem ampliada

No modo de revisdo do iScape:

1 Pressione a tecla [Zoom] para acessar o status de zoom.

2 Gire o botao [Multifuncional] para alterar a ampliagéo.

3 Role o trackball para alterar a posi¢ado da imagem ampliada.

4 Pressione a tecla [Zoom] novamente para sair do modo de zoom.
°

Configuragao de parametros
No modo de revisdo do iScape, usando os controles de menu programavel para selecionar os
itens desse menu, € possivel definir as opgdes Colorir, Mapa Colorir, Tam real e AdaptTam.
® Outro
No modo de revisdo do iScape, vocé pode realizar medidas, adicionar marcas corporais ou
comentarios.
® Avaliagao da qualidade da imagem
Muitas variaveis podem afetar a qualidade geral da imagem. E importante avaliar o contetido

e a qualidade da imagem antes que a imagem seja usada para diagnéstico ou medidas.

OBSERVAGAO: O recurso iScape de geragao de imagens panoramicas destina-se
a operadores ou médicos de ultra-som bem treinados. O operador
deve reconhecer os artefatos que irdo produzir uma imagem nao
confiavel ou com qualidade insatisfatoria.
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Os seguintes artefatos podem produzir uma imagem com qualidade insatisfatéria. Se a

qualidade da imagem nao satisfizer os seguintes critérios, exclua a imagem e capture-a

novamente.

® A imagem deve ser continua (ndo deve fazer parte de uma imagem que se move
repentinamente ou desaparece).

® Nenhuma sombra deve estar presente ou sinal de auséncia ao longo do plano de

varredura.

Perfil claro da anatomia em todo o plano de varredura sem distorgoes.

Alinha cutanea é continua.

As imagens sao capturadas desde o0 mesmo plano.

N&o ha nenhuma area preta grande na imagem.

11.2.5 Revisao das imagens capturadas quadro a quadro

No modo de revisédo do iScape, € possivel revisar as imagens capturadas quadro a quadro ou
efetuar medidas nessas imagens.

Para revisar as imagens:

1 Cligue em [Revisao cine] no menu e acesse o modo de revisao cine. A revisao cine
comega manualmente.

2 Role o trackball para revisar as imagens capturadas quadro por quadro.

3 Mova o cursor no inicio do loop de cine e clique em [Def esq] no menu para definir o
ponto de inicio.

4 Mova o cursor no final do loop de cine e clique em [Def dir] no menu para definir o ponto
final.

5 Clique em [Repr auto] no menu para definir o valor (menos 0); o sistema acessa o modo

de revisao cine automaticamente. A regido de revisdo esta entre o ponto de inicio e o
ponto final definidos.

6 Clique em [Repr auto] para alterar o valor (menos 0); a velocidade da reviséo cine é
alterada.
7 Clique em [Repr auto] para definir o valor como 0; o sistema interrompe a reviséo cine

automatica e acessa o0 modo manual de revisao.

8 Clique em [iScape] no menu ou pressione [Update] ou [Esc] para acessar o status de
visualizagdo do iScape; a imagem unida é exibida.
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11.2.6 Salvar e abrir imagens

No modo para revisar imagens ampliadas:

1

Pressione a tecla [Salv] (com a fungdo de salvamento definida pelo usuario) para salvar
a imagem ampliada na posi¢éo padrdo, no formato FRM (as imagens com um unico
quadro podem ser transformadas em formatos para computador: arquivos JPG, BMP ou
DCM. Consulte a segéo 16.8 para obter mais informacoes).

Clique no item [Salv CIN] no menu para salvar a imagem ampliada e sua série de
imagens adquiridas, com o sufixo CIN no nome do arquivo. O arquivo pode ser
transformado em um formato para computador: arquivos AVl ou DICOM. Apenas a
imagem ampliada pode ser enviada.

No modo para revisar a série de imagens adquiridas:

1

Pressione a tecla [Salv] (com a fung&o de salvamento definida pelo usuario) para salvar
a imagem com um unico quadro na posi¢ao padrao, no formato FRM.

Clique no item [Salv CIN] no menu para salvar a imagem ampliada e sua série de
imagens adquiridas, com o sufixo CIN no nome do arquivo. O arquivo pode ser
transformado em um formato para computador: arquivos AVl ou DICOM. Apenas a série
de imagens adquiridas pode ser enviada.

11-14



Revisao cine

Depois de pressionar a tecla [Freeze], o sistema permite revisar e editar as imagens antes de

congela-las. Essa fungédo € denominada revisao cine. As imagens ampliadas também podem

ser revisadas depois que a tecla [Freeze] é pressionada; o método operacional € o mesmo.

Vocé pode alterar os mapas de pds-processamento, executar medidas, adicionar

comentarios e marcas corporais nas imagens a serem revisadas.

O sistema oferece suporte tanto para a revisdo manual quanto para a automatica.

A configuragdo padrdo é Cine manual, mas também é possivel alternar entre manual e

automatico.

Além disso, o sistema oferece suporte para as imagens revisadas junto com formas de onda

de ECG, se a deteccdo de formas de ondas de ECG for executada.

/AcuibADO:

As imagens de revisdao cine podem ser combinadas
inadvertidamente em varreduras separadas do
paciente. A meméria de revisédo cine deve ser apagada
no final da varredura do paciente atual e no inicio do
novo paciente; para fazer isso, selecione a tecla [End
Exam] no painel de controle.

Os arquivos Cine armazenados na unidade de disco
rigido do sistema devem conter as informagdes do
paciente para evitar a sele¢ao de um arquivo de imagem
incorreto e de possiveis diagnosticos errados.

12.1

Para acessar a revisao cine:

Para sair da revisao cine:

Acessar/sair da funcao de revisao cine

Pressione a tecla [Freeze] para congelar uma imagem; as luzes indicadoras da tecla

[Cine] acendem.

O sistema acessa automaticamente o status de cine manual.

Pressione a tecla [Freeze] novamente para que o sistema volte ao procedimento de

aquisicao de imagens e saia da revisao cine.

Pressione a tecla [Cine] ou [Esc]; as imagens ainda estdo congeladas, mas o sistema sai

da revisao cine.
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12.2 Revisao cine nomodoBouC

12.2.1 Revisao cine manual

Depois que a revisdo cine for acessada no modo B ou C, role o trackball para exibir as
imagens cine na tela uma por uma. Se vocé rolar o trackball para a esquerda, a seqiiéncia de
revisdo sera invertida para a sequéncia de armazenamento de imagem e as imagens serao
exibidas em ordem decrescente. Por outro lado, se vocé rolar o trackball para a direita,
a sequéncia de revisdo sera igual a sequéncia de armazenamento de imagens e as imagens
serdo exibidas em ordem crescente. Ao revisar as imagens até o primeiro ou o ultimo quadro,
vocé também pode rolar o trackball para exibir o Ultimo ou o primeiro quadro.

A barra de progresso do cine na parte inferior da tela (como mostra a figura abaixo): a barra
inteira representa o numero total de quadros. Os dois niumeros no canto inferior direito
indicam, respectivamente, o nimero do quadro atual e o nimero total de quadros. O controle

deslizante indica a posi¢ao do quadro revisado no momento.

— = 113210

12.2.2 Revisao cine automatica

1 Na revisdo cine manual, use o controle do menu programavel para clicar em [Repr auto]
no menu e ativar a revisédo cine automatica.
2 Na revisdo cine automatica, use o controle do menu programavel para clicar em

[Repr auto] no menu e ajustar a velocidade da revisdo. Quando a velocidade ¢ alterada
para 0, o sistema sai da revisao cine automatica.

3 Na revisdo cine automatica, role o trackball para interromper o procedimento de revisao
automatica e acessar a revisdo cine manual.

12.3 Revisao cine no modo MouD

Acesse a revisao cine no modo M ou D e, em seguida, role o trackball; as imagens cine séo
exibidas na tela uma por uma. Role o trackball para a esquerda; o controle deslizante de
progresso da revisdo se move para a esquerda, as imagens se movem para a direita e as
imagens armazenadas anteriormente sdo invocadas. Por outro lado, se vocé rolar o trackball
para a direita, o controle deslizante de progresso da revisdo se movera para a direita, as
imagens se moverdo para a esquerda e as imagens armazenadas recentemente serdo
invocadas. Ao revisar as imagens até o primeiro ou o ultimo quadro, rolar o trackball ndo
movera a imagem para a esquerda ou para a direita.

A barra de progresso da revisao cine € exibida na parte inferior da tela (como mostra a figura
abaixo): Os dois numeros no canto inferior direito indicam, respectivamente, a hora atual e o
tempo total.

Para alternar entre Cine automatico e Cine manual, o método é idéntico ao do modo B ou C.
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12.4 Funcao de revisao cine vinculada

No status de visualizagdo dindmica dupla, a revisao cine vinculada refere-se a revisdo das
imagens capturadas no mesmo momento. E possivel realizar a revisdo cine vinculada dos
seguintes modos:

e B+M

® Modo Sinc Dual (B + Cor ou B + Power)

® Modo Duplo (B + PW)

® Modo Triplo (B + PW + Cor ou B + PW + Power)

Nos status que n&o sao Sinc Dual, é possivel revisar apenas as imagens na janela ativa no
momento.

Consulte as seg¢des 12.1 a 12.3 para obter informagdes sobre as operagdes de revisao cine.
No entanto, as imagens na revisao cine vinculada s&o exibidas sincronicamente nos modos B

+ M, B + Cor, B + Power, B + PW, B + PW + Cor ou B + PW + Power.

12.5 Configuracao da regiao de revisdo automatica

E possivel configurar um segmento do loop de cine para ser revisado automaticamente.
Depois de definir a regido para revisdo automatica, a revisdo cine automatica pode ser
executada apenas dentro dessa regido, mas a revisdo cine manual pode ser realizada além
dessa area. Quando o arquivo de cine € salvo, somente as imagens que estiverem dentro
dessa regiao serao salvas.

Depois que o sistema acessar a fungao de revisado cine, execute os procedimentos descritos
a seguir para configurar a regido. Assim que o processo de configuragao é concluido, duas

marcas triangulares aparecem nas duas extremidades da regido (como mostra a figura

abaixo):
nicio Fim
Método 1
1 Revise as imagens manualmente até o quadro que deseja configurar como ponto inicial

e use o controle do menu programavel para clicar em [Def esq] no menu e configurar a
posicao inicial.

2 Revise as imagens manualmente até o quadro que deseja configurar como ponto final e
use o controle do menu programavel para clicar em [Def dir] no menu e configurar a
posigao final.
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3 Use o controle do menu programavel para clicar em [Repr auto] e definir o valor
(menos 0), acessar a fungao de revisdo cine automatica e ajustar a velocidade de
revisdo com esse controle.

4 Use o controle do menu programavel para clicar em [Salv CIN] no menu e salvar as
imagens de cine na regido definida.

Método 2

1 Retorne manualmente até a primeira imagem a ser revisada e pressione a tecla [Menu]
para abrir o menu de cine; clique em [Def esq] para definir a posigéo inicial.

2 Pressione a tecla [Menu] para fechar o menu de cine; o sistema retornara ao status
Revisdo cine.

3 Retorne manualmente até a ultima imagem a ser revisada e pressione [Menu] para abrir
o menu de cine; clique em [Def dir] para definir a posicéao final.

4 Clique em [Repr auto] para definir o valor (menos 0) e acessar 0 modo de revisdo
automatica.

5 Gire o botao [Multifuncional] para ajustar a velocidade da revisao.

6 Pressione a tecla [Menu] para abrir o menu de cine e clique em [Salv CIN] para salvar as

imagens cine na regido definida.

12.6 Como salvar o cine

No status Freeze, é possivel salvar os arquivos de cine com regides de revisdo automéatica no

sistema como arquivos CIN. Existem duas maneiras de fazer isso:

1 Use o controle do menu programavel para clicar em [Salv CIN] no menu e salvar o arquivo
na posigao padréo do sistema.

2 Clique em [Salv CIN] no menu de cine para salvar o arquivo na posi¢ao padrao do sistema.

12.7 Configuragao do cine

12.7.1 Configuragao do comprimento do cine

E possivel definir o comprimento do cine na tela de configuragdo do sistema. Acesse a tela de
configuragdo do sistema e abra a pagina [Gerall. No campo Armazenamento, o item
Comprimento do cine esta localizado no centro, como mostra a figura abaixo.

Compr cine

Tpo sem ECGis)

Tpo (Loop ECG)

No caso de Tpo sem ECG(s), a unidade € segundos (s) e refere-se a duragao a partir do
momento do congelamento em contagem regressiva até o momento definido.

No caso de Tpo (Loop ECG), a unidade é o niumero de ciclos cardiacos, que podem ser
selecionados apenas no menu suspenso. Os ciclos cardiacos podem ser selecionados na

faixa de 1 a 16.
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12.7.2 Configuracao da divisdo da memoéria de cine

E possivel configurar a divisdo da memodria de cine no caminho Conf — Sistema — Predef
img. Selecione Automatico ou Corte para Mem. cine na pagina Predef img.

A opcao “Automatico” de memodria de cine indica que o sistema divide a memoaria de cine
segundo o numero de janelas de imagens B. “Corte” indica que o sistema sempre divide a
memoria de cine. Mesmo na janela com uma Unica imagem B, o sistema divide a memoria de
cine em duas. E possivel pressionar a tecla [B] para alternar e exibir as imagens em qualquer
opgao de memoria e, assim, comparar as imagens em “Corte”. A capacidade da meméria é
distribuida uniformemente segundo o nimero de cortes, como mostrado na tabela abaixo. Se
usamos as imagens B em baixa densidade como exemplo, a capacidade da meméria de cine

de B é de N quadros.

ImageMOdO B unico Dual Quad
Cort
Uma memoria, A memobria é A memodria é dividida
. com capacidade dividida em duas, em quatro, com
Automatico de N quadros com capacidade de | capacidade de N/4
N/2 quadros cada quadros cada uma
uma
A memoria & A memoria & A memoria é dividida
dividida em duas, | dividida em duas, em quatro, com
Corte com capacidade com capacidade de | capacidade de N/4
de N/2 quadros N/2 quadros cada quadros cada uma
cada uma uma
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13 e

/\ ATENCAO:

1

Meca as areas de interesse a partir do plano de imagem
mais adequado para evitar diagnésticos incorretos a
partir de valores de medida imprecisos.

Para obter valores precisos do fluxo Doppler, mantenha
um angulo de 60° com relagdao ao vaso. Os angulos de
Doppler superiores ou inferiores a 60° produzem
leituras falsas e possiveis diagnodsticos incorretos.

/A cuibADO:

Se uma imagem for descongelada ou o modo for
alterado durante um procedimento de medigao,
os dados de calibre e medida serao apagados da tela.
Os dados de medidas gerais serdo perdidos (os dados
de medidas por aplicagdo sdo armazenados no
relatorio).

Se o sistema for desligado ou a tecla [End Exam] for
pressionada durante o procedimento de medigao,
os dados que nao estao salvos serao perdidos.

13.1  Operacoes basicas

13.1.1 Como acessar o status de medida

Para acessar o status de medida, pressione a tecla [Caliper] ou [Measure].
® Pressione a tecla [Caliper] para acessar o status de medidas gerais.
® Pressione a tecla [Measure] para acessar o status de medidas por aplicagéo.

Para sair do status de medida:

® Pressione a tecla [Caliper] ou [Measure] novamente.

E possivel efetuar medigdes em uma imagem:
® Com zoom

® De revisao cine
® Em tempo real

® Congelada
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13.1.2 Resultados de medidas e informagdes sobre a Ajuda

O sistema exibe e atualiza resultados de medidas na area de exibigdo de resultados.

As informacdes sobre a Ajuda referentes a calculos e medidas sédo exibidas na barra de Ajuda
na parte inferior da tela.

13.2 Medidas gerais

13.2.1 Medidas gerais — 2D

As medidas gerais em 2D consistem em medidas nos modos B, Cor e Power/DirPower.
As medidas listadas abaixo podem ser efetuadas em 2D:

Ferramenta de Funcéao
medigao

Distancia A distancia entre dois pontos de interesse.

Profundidade A distancia entre a superficie do transdutor e a ponta da sonda ao
longo do feixe de ultra-som.

Angulo O angulo entre dois planos interseccionados.

Area A area e/ou o perimetro de uma regiéo fechada.

Volume Volume de um destino.

Linha cruzada Medicdo do comprimento de dois segmentos de linhas
perpendiculares entre si.

Linha paralela A distancia entre cada par de linhas paralelas em uma sequéncia.

Comprimento do Comprimento de uma curva.

tracejado

Razao do comprimento | Comprimento de quaisquer duas linhas e a razao calculada.

Razao da area Area de quaisquer duas regides e a razdo calculada.

Histograma de B Distribuicdo da escala de cinza dos sinais de eco ultra-sénico em
uma regiao fechada.

Perfil B Distribuicdo da escala de cinza dos sinais de eco ultra-sbnico em
uma linha

Velocidade da cor Velocidade do fluxo de cor (valido somente para o modo Cor)

13.2.2 Medidas gerais - Modo M

As medidas listadas abaixo podem ser efetuadas no modo M:

Ferramenta de Funcgao
medi¢cao
Distancia A distancia vertical entre dois pontos.
Tempo Medigao do intervalo de tempo entre dois pontos quaisquer.
Inclinagao A inclinagao é calculada através da medigdo do tempo e distancia

entre dois pontos.

Frequéncia cardiaca Na imagem de freqiiéncia cardiaca no modo M, n intervalos (n < 8)
sdo medidos para calcular um valor de FC derivado do Modo M em
batimentos por minuto (BPM).

Velocidade Assim que a distancia e o tempo entre dois pontos sdo medidos, a
velocidade média pode ser calculada entre os dois pontos.
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13.2.3 Medidas gerais - Doppler

As medidas gerais no modo D também sdo chamadas de “mensuragdo Doppler”.

As ferramentas de medigao estdo descritas a seguir.

Ferramenta de
medi¢cao

Funcgao

Tempo

Medigéo do intervalo de tempo entre dois pontos quaisquer.

Freqléncia cardiaca

N intervalos (n < 8) sdo medidos para calcular um valor de FC
derivado do modo PW em batimentos por minuto (BPM).

Velocidade D

Em uma imagem no modo Doppler, a velocidade e o GP (gradiente de
pressao) de um ponto no formato de onda do espectro Doppler sdo
medidos.

Aceleragao

A velocidade e o intervalo de tempo entre dois pontos sdo medidos
para calcular a diferenca de velocidade e a aceleragéo.

SM/FD

A velocidade e o GP entre dois picos no espectro Doppler para
calcular o IR (indice de resisténcia) e SM/FD (velocidade sistdlica
maxima/diastdlica final).

Tragco D

Na imagem no modo PW, uma ou varias formas de onda Doppler sdo
tracadas para a obtencao da velocidade e do GP.

13.3 Medidas por aplicagao

® Medidas abdominais - Usadas para medidas dos érgdos abdominais (figado, vesicula

biliar, pancreas, rins etc.) e de grandes vasos abdominais.

® Medidas obstétricas - Usadas para medidas dos indices de crescimento fetal (incluindo

PFE), bem como dos célculos de IG e DPE. O feto pode ser avaliado pela analise do

grafico de crescimento e pelo perfil biofisico fetal.

® Medidas cardiacas — Usadas por medidas da fungao do ventriculo esquerdo e medidas

da artéria principal e dos parametros das veias.

® Medidas de ginecologia - Usadas para o utero, o ovario, os foliculos etc.

® Medidas de partes pequenas — Usadas para partes pequenas como a tiredide.

® Medidas de urologia - Usadas para volume da préstata, vesicula seminal, renal,

adrenal, de urina e dos testiculos.

® Medidas pediatricas - Usadas para medidas da junta do fémur.

® Medidas de vasos periféricos — Usadas para vasos carotidos, cerebrais, das

extremidades superior e inferior etc.
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AATENQAO' Verifiqgue se os comentarios inseridos sao corretos. Os
comentarios incorretos podem gerar diagnéstico
equivocado!

Os comentarios podem ser adicionados a uma imagem de ultra-som para chamar a atengéo,
anotar ou transmitir informagdes observadas durante o exame.

E possivel adicionar comentarios a imagens:

® Com zoom

® De revisdo cine

® Em tempo real

® Congeladas

Vocé pode:

® Digitar o caractere como comentarios;

® Inserir os comentarios predefinidos da biblioteca de comentarios;

® Inserir marcadores de seta.

14.1 Acessar/sair do modo Comentario

Para acessar o status de comentario:

1 Pressione a tecla [Comment] para acessar o status de comentario; o cursor se
transforma em “|".

2 Pressione qualquer tecla alfanumérica para acessar o status de comentario; a letra ou o
numero correspondente € exibido ao lado do cursor.

3 Pressione a tecla [Arrow] para acessar o status de adicdo de setas.

Para sair do status de comentario:

1 No status de comentario, pressione a tecla [Comment].

2 No status de comentario, pressione qualquer outra tecla do modo operacional, como
[Caliper], [Measure] etc.

3 No status de adi¢cao de setas, pressione a tecla [Arrow].
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14.2 Menu Comentarios

14.2.1 Menu da biblioteca de texto de comentarios

Depois de acessar o status de comentario, pressione a tecla [Menu] para mostrar ou ocultar o
menu da biblioteca de textos de comentarios. Nesses menus, é possivel adicionar textos de
comentario selecionados nos itens de menu. Os menus da biblioteca de textos de
comentarios consistem em menus para exames abdominais, cardiacos, ginecoldgicos,
obstétricos, urolégicos, de partes pequenas e vasculares.

Para personalizar a biblioteca de textos de comentarios, pressione a tecla [Setup] para
selecionar [Predef coment.] e abrir a tela de predefinicdo de comentarios. Depois de
personalizar a biblioteca de textos de comentarios para um exame, vocé vera textos
personalizados ao abrir o menu da biblioteca nesse modo de exame.

Para navegar até a biblioteca de textos de comentarios de outros exames, mova o trackball

até o titulo do menu da biblioteca para exibir opgdes de outros exames. Veja a tela abaixo.

A-Ahdomen oy P Abdome

F Lobo e Est card
Lobo d caudal Gin
Lig. red Lig. venoso Ob
A hepatica ¥V portal Urolog
W hepatica V hepatic... Ppyg
¥ hepat ... V¥ hepatic... Vasc
VB Duto bile
CBC
Bago A esplén
W esplén Pancreas
Corp pan... Cab panc...
Caud pancr Duto pan...
Rime Rim d
Adrenal Estémago
Esifago Int.
Duodeno Calon
Apéndice Ao
AMS VMS
VCl
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14.2.2 Menu programavel para comentarios

E possivel usar os controles de menu programavel para clicar nos itens de menu e definir a
posicao inicial dos comentarios, alterar o tamanho da fonte ou da seta, navegar até a
biblioteca de textos de comentarios de outros exames ou selecionar o idioma dos

comentarios. Veja a figura abaixo.

Def inicio Tam fonte Meio  Tam seta Meio Bibliot A-Abdomen  English

Coment.

¥

® Configuragao da posic¢ao inicial dos comentarios

No menu, clique em [Def inicio], mova o cursor até o local desejado para um comentario e
pressione a tecla [Set] para confirmar. Depois de definir o local, clique no texto do comentario
no menu e adicione-o ao local especificado. Clique em [Inicio] no menu para que o cursor
volte ao local inicial definido.

® Alteragéo do tamanho da fonte/seta

Para alterar o tamanho da fonte do texto do comentario, clique em [Tam fonte] e selecione
Pequeno, Médio ou Grande. Para alterar o tamanho da seta, clique em [Tam seta] e selecione

Pequeno, Médio ou Grande.

® Como navegar pelas bibliotecas de textos de comentarios

Para navegar pelas bibliotecas de textos de comentarios, clique em [Biblioteca] para alternar
entre as bibliotecas. O padrao é a biblioteca de textos de comentarios do modo de exame
atual.

® Alteracdo do idioma

Clique em [English] para ativar ou desativar os comentéarios em inglés. Se essa opgéo for
ativada, os comentérios serédo exibidos em inglés; caso contrario, os comentarios serao
exibidos no idioma definido nas predefinigdes.

Se o idioma atual for o inglés, a sele¢do de idioma nao estara disponivel.
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14.3

14.3.

E poss
1

14.3.
1

Adicao de comentarios

1 Como digitar caracteres de comentarios

ivel realizar as seguintes operagdes no status de comentario ou nos outros status.
Para definir o local do comentario:

Role o trackball ou pressione a tecla , , ou para mover o

cursor até o local desejado para os comentarios.

Para digitar os caracteres alfanuméricos:

e Digite os caracteres alfanuméricos por meio do qwerty (os caracteres padrdo sao
maiusculos);

o Para digitar os caracteres maiusculos, pressione [Shift] e a tecla do caractere ao
mesmo tempo.

Nova linha: No status de edigdo (os caracteres aparecem na cor verde), pressione

[Enter] para mover o cursor até a nova linha; o local do cursor € alinhado com a primeira

linha.

No status de edicao, pressione [Set] ou [Enter] para confirmar o caractere adicionado;

o caractere adicionado fica amarelo.

2 Adicao de um texto de comentario

Acesse o status de comentario e defina o local do comentario. O método € igual ao
mencionado anteriormente.

Gire o botao [Multifuncional] para exibir os textos de comentarios um por um no modo
de exame atual.

Se preferir, pressione a tecla [Menu] para que o menu da biblioteca de textos de
comentarios do modo de exame atual seja exibido na lateral esquerda da tela.
E possivel navegar até os menus de bibliotecas de outros modos de exame.

Para selecionar o texto do comentario:

Mova o cursor até o texto de comentario desejado no menu e pressione [Set]; em
seguida, o sistema adiciona o texto de comentario selecionado ao local definido. O texto
de comentario adicionado esta no status de edigao e, desse modo, é possivel altera-lo.
Se preferir, use 0 comego do texto para procurar o texto de comentario completo.
Mova o cursor até o local desejado para adicionar o texto do comentario e insira o
comecgo de um texto; em seguida, gire o botdo [Multifuncional] para exibir os textos de
comentario um por um.

Quando encontrar o texto desejado, pressione [Set] ou [Enter] para confirmar e sair do
status de comentario. O texto do comentario adicionado fica amarelo.
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14.3.3 Adicao de uma seta

E possivel adicionar uma seta a um local para o qual vocé deseja chamar a atencéo.

1

Pressione a tecla [Arrow]; uma seta sera exibida na posicéo padréo. E possivel mover a
seta, alterar sua orientagao ou exclui-la.

Para posicionar a seta na area de interesse:

Role o trackball até a posi¢do desejada.

Para alterar a orientacao da seta:

Gire o botao [Multifuncional] para alterar a orientacado da seta (em incrementos de 15°).
Use o controle do menu programavel para clicar no item [Tam seta] do menu e alterar o
tamanho da seta: Pequeno, Médio ou Grande.

Pressione [Set] ou [Enter] para fixar a posi¢ao da seta, que fica amarela.

Para adicionar mais setas, repita as etapas acima.

Pressione [Arrow] para sair do status de adicao de seta.

14.4 Como mover comentarios

1

14.5

Mova o cursor até o comentario que precisa ser movido. Pressione a tecla [Set] para
seleciona-lo. Nesse momento, uma caixa realgada aparece ao redor do comentario.
Role o trackball para mover o comentario até a nova posigao.

Pressione a tecla [Set] para fixar o comentario na nova posi¢do; a operagédo de

movimentagcao do comentario esta concluida.

Modificacao (edicdao) dos comentarios

14.5.1 Modificacao (edicao) dos caracteres

1

Mova o cursor até o comentario que precisa ser modificado e pressione a tecla [Set]
para seleciona-lo.

Pressione a tecla [Set] novamente para acessar o status de edigéo.

& =
el | e | . . f .
Use a tecla ou para mover o cursor até o local onde é necessario inserir

caracteres e digite os caracteres ou selecione o novo texto do comentario no menu da

biblioteca de textos de comentarios.

Pressione a tecla [Del] para excluir o caractere ou texto do comentario na lateral direita

do cursor.
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5 Pressione a tecla [Backspace] para excluir o caractere ou texto do comentario na lateral
esquerda do cursor.
6 Role o trackball ou pressione a tecla [Set] para confirmar a modificagao e sair do status

de edicao; o comentario fica amarelo.

14.5.2 Modificacao (edi¢cao) de setas

1 Mova o cursor até a seta que precisa ser modificada. Depois que o cursor se
transformar em , pressione a tecla [Set]. A seta atual passa para a cor verde, com
um quadro também verde ao seu redor, indicando que a seta pode ser editada. Mova o
cursor para modificar a posicao da seta.

2 Gire o botao [Multifuncional] para modificar a dire¢ao da seta.

Pressione a tecla [Set] para concluir a operagao de modificagao.

14.6 Exclusao de comentarios

14.6.1 Exclusao de caracteres, textos ou setas de

comentarios
1 Mova o cursor até a posi¢do de onde deseja excluir o comentario, seja um caractere,
um texto ou uma seta.
2 Pressione a tecla [Set] para selecionar o comentario a ser excluido.
3 Pressione a tecla [Del] ou [Back] para concluir a operagdo de exclusao; o cursor se

transforma no cursor de comentario.

14.6.2 Exclusao de um caractere, texto ou seta adicionado

recentemente

Depois de adicionar varios comentarios e assim que o cursor estiver no status “|” ou “ Fn,

pressione [Back] para excluir o comentario recentemente adicionado ou editado.

14.6.3 Exclusao de todos os comentarios (caracteres, textos

ou setas)

Pressionar o botao [Limp] pode remover todo o conteudo da tela da area da imagem,

incluindo caracteres, textos e setas de comentario, bem como calibres de medida.

OBSERVAGAO: Se a tecla [Limp] for pressionada sem que haja algum objeto
selecionado, todos os comentarios e calibres de medidas serdo
eliminados.
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14.7 Predefinicao de comentarios

E possivel personalizar o tamanho da fonte e da seta ou definir comentarios para um modo de

exame.

14.7.1 Tamanho da fonte e da seta

E possivel definir o tamanho da fonte e da seta no caminho: Conf — Sistema — Geral —

ABC.

Coment.

Tam fonte

Peq

Tam seta
-

Peg

14.7.2 Comentarios definidos pelo usuario

E possivel personalizar comentarios definidos pelo usuario para um modo de exame de
acordo com sua preferéncia. Os comentarios personalizados serdo exibidos no modo de

exame correspondente. Estas sdo as etapas operacionais:

1 Para abrir a tela [Predef coment.], selecione Predef coment. no menu Conf.
O exemplo a seguir mostra um comentario predefinido no modo A-Abdéme. Veja a figura

abaixo.

Predef coment.

Modo exm.

Home bibliot

Itens dispon

F
Lobo e
Lobo d
caudal

Lig. red

Lig. venoso
V hepatica d
V hepat méd
V hepatica e
V hepatica
A hepatica
V portal

VCl

Ao

AMS

VMS

VB

Duto bile
DBH

CBC

Carr fabrica

Itens selec

F
Lobo d

Lig. red

A hepitica

V hepitica

Y hepat méd
VB

DBH

Bago

V esplén

Corp pancreat
Caud pancr
Rim e
Adrenal
Esdfago
Duodeno
Apéndice
AMS

VCl
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caudal

Lig. venoso
V portal

V hepatica d
¥ hepatica e
Duto hile
CBC

A esplén
Pancreas
Cab pancreat
Duto pancreét
Rim d
Estdmago
Int.

Célon

Ao

VMS
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Selecione o0 modo de exame desejado.

Insira 0 nome da biblioteca: vocé pode inserir caracteres para o nome da biblioteca ou

aceitar o nome padrao (0 mesmo nome para o modo de exame).

Adicione comentarios definidos pelo usuario: insira textos de comentario diretamente ou

selecione algum texto na biblioteca de comentarios.

® Insira os textos de comentario diretamente: clique em uma linha em branco na caixa
Itens selec a direita; uma caixa realgada sera exibida com o cursor “|” piscando
dentro. E possivel inserir os caracteres diretamente como comentarios. Além disso,
vocé pode clicar em [Set] em um item selecionado para edita-lo.
Observagéao: os comentarios editados ou inseridos diretamente serio adicionados a
biblioteca

Predef coment.
Modo exm.

Nome hibliot

Itens dispon & Itens selec

F F Lgh,n e

Lobo e Lobo d caudal

Lobo d Lig. red Lig. venoso
caudal A hepitica V portal

Lig. red V hepatica ¥ hepatica d
Lig. venoso V hepat méd ¥ hepatica e
V hepatica d VB Duto hile

V hepat méd DBH CBC

V hepatica e Baco A esplén

V hepatica V esplén Pancreas

A hepatica Caorp pancreat Cab pancreat
V portal Caud pancr Duto pancreat
VCl Rim e Rim d

Ao Adrenal Estdmago
AMS Esdfago Int.

VMS Duodeno Célon

VB Apéndice Ao

Duto hile AMS VMS

DBH VCl

cBC : 1 ]

Carr fabrica

® Selecione ltens disponiveis: Primeiro, selecione uma biblioteca de comentarios na
lista suspensa ao lado de “ltens disponiveis” e clique em [Set] em um item exibido

abaixo de “ltens disponiveis”. Clique em para adicionar um item na
caixa na lateral direita. Para adicionar todos os itens da lateral esquerda a lateral

direita, clique em .

Altere os itens selecionados a direita: selecione um item na caixa a direita e clique no
botéo [S], [Baixo], [Esquerda] ou [Direita] para mover a posicéo do item.

Retirar ou excluir um comentario definido pelo usuario:

® Retire um item (da biblioteca ou definido pelo usuario) na caixa ltens selec:

. . . . 3 . ,
Selecione um item na caixa Itens selec e clique em - para retira-lo da

caixa ltens disponiveis. Para retirar todos os itens, clique em
Observagao: Ao ser retirado da caixa ltens disponiveis, o item ndo & eX|b|do no
menu de comentario.
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® Exclua um item definido pelo usuario na caixa ltens disponiveis:

Selecione um item definido pelo usuario na caixa ltens disponiveis e clique em
[Excl] na caixa (veja a figura abaixo). Quando o item definido pelo usuario é excluido
da caixa ltens disponiveis, 0 mesmo item na caixa ltens selecionados também
desaparece.

Observacao: E possivel excluir apenas os itens definidos pelo usuario, ndo os itens
da biblioteca do sistema. Assim que é excluido, o item definido pelo usuario ndo é
mais disponibilizado.

Predef coment.

Modo exm.

Home bibliot

Itens dispon 4 3 Itens selec

Esofago F Lobo e

Int. Lobo d caudal
Duodeno Lig. red Lig. venoso
Cilon A hepatica V portal
Apendice \f hepatica ¥V hepitica d
FluidoLiv V hepat méd ¥ hepatica e
Esq. VB Duto hile

Dir. DBH CBC

Prox Bago A esplén
Meio V esplén Péancreas
Distal Corp pancreat Cab pancreat
Sup Caud pancr Duto pancreat
Medial Rim e Rim d

Inf Adrenal Estomago
Superior Esdfago Int.

Anterior Duodeno Célon
Lateral Apéndice Ao

COve AMS VMS

Trans VCl

asd asd

Carr fabrica

7 Depois de personalizar os comentarios, clique em [OK] para confirmar e sair da tela
[Predef coment.].
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1 5 Marcas corporais

(pictogramas)

O status Marca corp (Pictograma) é usado para indicar a posigdo do exame do paciente e a

posi¢ao e a orientagao do transdutor.

15.1 Como acessar/sair do modo Marca corp

Para acessar o status Marca corp:

Pressione — para acessar o status de selecdo da marca corporal.

Para sair do status Marca corp:

1. Pressione [Marca corp] novamente para sair do status de marca corporal.

2. Pressione a tecla [Esc] para confirmar a operacdo atual e sair do status de marca

corporal.

15.2 Tipos de contornos anatomicos

As marcas corporais estdo agrupadas em marcas abdominais, cardiacas, ginecolégicas,
obstétricas, urolégicas, de partes pequenas e vasculares. Cada categoria consiste em varios
pictogramas que podem ser selecionados ou predefinidos de acordo com os requisitos do seu

fluxo de trabalho.

15.3 Menu programavel para marcas corporais

O menu programavel de marcas corporais exibe as configura¢gdes do modo atual:

® Clique em [Biblioteca] para selecionar [Abdome], [Cardiaco], [GIN], [OB], [Urolog],
[Parte peq] ou [Vascular] e exibir as marcas corporais correspondentes.

® Selecione Exibir On ou Off para ativar ou desativar o recurso Marca corp.

® Selecione PageDown para virar as paginas das marcas corporais. Se houver apenas
uma pagina, selecionar esse botdo nao mudara nada.

® MC (Marca corporal) atual 1°
A MC (Marca corporal) atual tem dois status: “1” e “2™. AMC atual, 1", é o padro.
Para adicionar duas marcas corporais a uma imagem, depois de ter adicionado uma,
mova o cursor para a MC atual, 1, e pressione [Set] para mostrar a MC atual 2"
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15.4 Adicao de marcas corporais

A secgao a seguir descreve as etapas para adicionar a primeira marca corporal a janela da

imagem.

1 Acesse o status Marca corp; use o controle do menu programavel para clicar em
[Biblioteca] e selecionar a categoria da marca corporal. As marcas corporais especificas do
exame sdo exibidas acima do menu programavel.

2 Mova o cursor até a marca corporal desejada para realgar sua opgéao (veja a figura abaixo).
Se houver duas ou mais paginas de marcas corporais, use o controle do menu

programavel para clicar em [PageDown] e virar as paginas.

Pressione [Set] para confirmar sua selecao.

Para ajustar o marcador de orientacao e posicéo do transdutor:
a) Role o trackball para colocar o marcador do transdutor na posi¢ao correta.
b) Gire o botdo [Multifuncional] para ajustar a orientagéo.

c) Pressione a tecla [Set] para confirmar a posicéo e a orientacdo do marcador do

transdutor e sair do modo Marca corp.

® Para adicionar um segundo elemento grafico de marca corporal depois de adicionar o

primeiro:

1 Pressione [Body Mark] no painel de controle. Selecione a categoria da marca corporal
pressionando o item na extrema esquerda do menu programavel. As marcas corporais
especificas do exame sao exibidas acima do menu programavel.

2 Use o controle do menu programavel ou mova o cursor até MC atual 1"e pressione [Set]
para mostrar MC atual 2"

3 Adicione a segunda marca corporal de acordo com as etapas descritas anteriormente

para o 1° grafico, conforme mencionado acima.
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15.5 Movimentacao de contornos anatomicos

E possivel mover o elemento grafico da marca corporal para qualquer posigdo desejada na

area da imagem.

1 Role o trackball para mover o cursor na marca corporal. O cursor se transforma em ,
indicando que vocé pode mover o pictograma para uma nova posi¢cao.

2 Clique na tecla [Set] para selecionar a marca corporal; um quadro sera exibido em torno
do elemento grafico.

3 Role o trackball para mover a marca corporal até a posicao desejada.

4 Clique na tecla [Set] para fixar e confirmar a nova posigao.

OBSERVAGAO: No modo B duplo, uma marca corporal ndo pode ser movida entre
janelas de imagem separadas.

15.6 Exclusao de contornos anatdémicos

® Para excluir uma marca corporal:

1 Use o trackball para posicionar o ponteiro de selecdo na marca corporal.

2 Clique na tecla [Set] para selecionar a marca corporal.

3 Pressione a tecla [Clear] para excluir a marca corporal selecionada.

OBSERVAGAO: No modo Marca corp, se nenhum objeto for selecionado,

ao pressionar a tecla [Clear], todos os comentarios, marcas

corporais e medi¢des gerais serdo apagados da tela.

® Excluir as marcas corporais na ordem inversa
No status Marca corp, pressione a tecla [Back] para excluir as marcas corporais na ordem

inversa.
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15.7 Predefinicao de contornos anatomicos

Para adaptar seu fluxo de trabalho, é possivel definir varias configuragdes preferenciais em
Pred marca corp. Essa fungéo serve para predefinir:
1. Marcas corporais em cada tipo de exame ou

Marcas corporais definidas pelo usuario.

2.
® Predefinir preferéncias de marca corporal especifica do tipo de exame
1

Selecione o item [Pred marca corp] no menu Conf e acesse a tela [Pred marca corp]

(como mostra a figura abaixo).
Pred marca corp

Modo exm.

Regiao da aplic

Itens dispon Itens selec

<

Lim;_)

Infa sonda

i

[+

o
N
v
d
P
&
»

A

Usuar Carr fabrica

2 No menu suspenso Modo exm., selecione o tipo de exame para o qual configuracbes de
marca corporal serdo predefinidas.
3 Nallista suspensa Regido da aplic, selecione a regido onde a marca corporal sera aplicada.

£
Selecione o pictograma desejado e clique em _ para adiciona-lo a coluna no

. . - e =< o -
lado direito. As funcdes - _ e _ sao as mesmas

descritas na seg¢ao “Predefinicdo de comentarios”.
5 Use os botdes [S] e [Baixo] para organizar a ordem dos pictogramas selecionados na
coluna a direita.
6 Para predefinir o local e a orientagao da sonda na marca corporal:
® Selecione uma marca corporal na caixa ltens selec.
® Mova o cursor na marca corporal na caixa Info sonda.

® Assim que o cursor se transformar em , pressione [Set]; uma sonda verde é
exibida.

® Mover o trackball pode alterar o local da sonda verde; girar o botdo [Multifuncional]
pode alterar a orientagéo.

® Pressione [Set] para confirmar o novo local e orientagdo. A sonda fica amarela.
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® Marcas corporais definidas pelo usuario
Se nado houver nenhum pictograma de marca corporal na biblioteca, vocé pode criar seu

préprio elemento grafico.

Na tela de predefinicdo de marcas corporais, acima, clique em para
acessar a tela definida pelo usuério (como mostra a figura abaixo).

Observagao: E possivel editar, excluir ou exportar um gréfico definido pelo usuério. Além
disso, vocé pode criar um elemento grafico de marca corporal com uma ferramenta de
desenho ou adiciona-lo a partir do carregamento. O método de carregamento e exportagédo é
similar ao da predefinigdo de comentarios. O formato do arquivo é *.BIN. A descri¢cao a seguir

explica a edicdo manual de marcas corporais.

Pred marca corp

Usuar

)

Export

Retornar
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Para adicionar marcas corporais definidas pelo usuario:
1 Cliqgue no botdo [Ad.] na tela para acessar a tela de criagdo de marcas corporais.

Vocé pode optar por copiar uma marca corporal existente ou desenhar uma nova.

Pred marca corp

AR A Qe d R e
€ [

Export

Retarnar .E
& v

2 Selecione uma marca corporal na tela atual e clique em [Cop.] para acessar a tela de

desenho de marcas corporais; € possivel editar a marca corporal copiada. Além disso,

vocé pode clicar em [Ad.] para acessar a tela de desenho de marcas corporais:

Pred marca corp - Ad. Marcacorp

Sonda

Visualiz

(53,59)
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3 As ferramentas de desenho sdo descritas a seguir; selecione uma das ferramentas para

criar seu elemento grafico personalizado.

Pincel Borracha

Virar para cimal.
para baixo
Mais zoom

Virar para a
esquerda/direita
Menos zoom

Girar Arrastar

* |V Sonda_
Selecione na tela, para ajustar a posi¢do do indicador do transdutor na

marca corporal, e gire o botao [Multifuncional] para alterar a dire¢do do indicador.

5 Depois de terminar o desenho de um contorno anatémico, clique em [OK] para salva-la e
saia do modo de contorno anatémico personalizada.

6 Depois de selecionar uma marca corporal definida pelo usuario, clique no botéo [Edit] para
edita-la ou clique no botéo [Excl] para exclui-la.
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1 6 Gerenciamento de arquivos de

pacientes

16.1 Formatos de arquivos de imagens

O sistema oferece suporte a formatos de arquivo que pertencem ao sistema e s&o

compativeis com o computador.

1.

Os formatos de arquivo que pertencem ao sistema incluem:

Arquivo de imagem de quadro unico (FRM)

Formato de arquivo estatico de quadro unico definido pelo sistema, formato nao
compactado, usado para medidas e comentarios.

Arquivo de cine (CIN)

Formato de arquivo de quadros multiplos definido pelo sistema; permite executar a
fungdo de revisdo cine manual ou automatica e executar medidas ou adicionar
comentarios para as imagens revisadas. Depois de abrir um arquivo CIN armazenado, o
sistema acessa o status de revisao cine automaticamente.

Além disso, o sistema oferece suporte as imagens salvas no formato JPG ou BMP nos
modos Smart3D ou iScape.

O sistema pode salvar arquivos FRM como arquivos BMP, JPG ou DCM ou salvar
arquivos CIN como arquivos AVI ou DCM. O sistema também pode abrir os arquivos
FRM, JPG, BMP e CIN.

Os formatos de arquivo compativeis com o computador incluem:

Arquivos na tela (BMP)

Formato de arquivo de quadro uUnico, usado para salvar a tela atual, formato nao
compactado.

Arquivos na tela (JPG)

Formato de arquivo de quadro uUnico usado para salvar a tela atual no formato
compactado; é possivel definir a taxa de compactacao.

Arquivo de multimidia (AVI)

Formato de arquivo de quadros multiplos, formato geral de arquivo cine.
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® Arquivo DICOM (DCM)

Formatos de arquivo padrdo DICOM, formato de quadro unico ou multiplos, usado para

registrar informagdes e imagens de pacientes; os arquivos podem ser abertos apenas

para visualizacdo, ndo para edicao, de forma idéntica ao formato JPG.

16.2 Midia de memoria

As midias de meméria incluem:

® Disco rigido do sistema
® Dispositivos de memoéria USB: Unidade Flash USB, disco rigido USB removivel,

DVD-RW

® Memoria DICOM

® Gravador de video ou DVD

16.3 Armazenamento de arquivos de imagem

Durante o processo de exame de um paciente, vocé pode armazenar as imagens de exames

diretamente no banco de dados do paciente para revisdo da imagem.

16.3.1 Configuragcao do armazenamento da imagem

Clique na guia [Geral] para abrir a pagina [Geral].

Storage
Tam imagem
-
640=480
800=600

-,
10242768

Compr cine
Tpo.sem ECG(s)

Tpo (Loop ECG)

Formato indiv export quad
A,

! JPG ' BMP

Compr JPG

Tipo sist arg

150

Pressione a tecla [Setup] no painel de controle para mostrar o menu [Conf].
Clique no item [Sistema] no menu para abrir a tela [Sistemal].

Defina o0 armazenamento da imagem no campo [Storage]. Veja a figura abaixo.

OBSERVACAO:

A compactagado no formato JPEG pode resultar em distor¢do da

imagem.
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16.3.2 Como salvar as imagens rapidamente na unidade Flash

usSB

Use a tecla definida pelo usuario no painel de controle para salvar rapidamente imagens de
quadro unico ou de cine em uma unidade Flash USB. Os arquivos s&o salvos no diretério de
pacientes/exames do US Export na unidade Flash USB.

® Como salvar uma imagem de quadro unico em uma unidade Flash USB

1) Defina o formato de salvamento como JPG ou BMP no caminho: Conf — Sistema —
Geral — Storage — Formato indiv export quad. A imagem sera salva na unidade Flash
USB no formato definido.

2) Defina a chave definida pelo usuario no caminho: Conf — Sistema — Config chv.
Selecione uma chave no campo a esquerda e selecione “Env imag p/disco USB (S1)” na
pagina Saida do campo Funcéo a direita. Pressione o botdo [OK] e selecione Retornar
no menu Conf para validar a configuragao.

® Como salvar imagens de cine em uma unidade Flash USB

1) Salve as imagens de cine em uma unidade Flash USB no formato AVI.

2) Defina a chave definida pelo usuario no caminho: Conf — Sistema — Config chv.
Selecione uma chave no campo a esquerda e selecione “Env cine p/disco USB (S2)” na
pagina Saida do campo Funcéo a direita. Pressione o botdo [OK] e selecione Retornar

no menu Conf para validar a configuragao.

16.3.3 Como salvar imagens rapidamente no sistema de

ultra-som

E possivel definir uma tecla de atalho para salvar rapidamente imagens de quadro tnico ou
de cine na posigao padrao no sistema. O nome de arquivo padrio tem informacgdes de ID ou
nome do paciente. Se nenhuma informacgao do paciente tiver sido inserida, o sistema criara
uma ID do paciente ao salvar a imagem.

Para salvar teclas de atalho para [Save Single Frame Image to Local] e para [Salv CIN]:
Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].

Clique no item [Sistema] para abrir a tela [Sistemal.

Clique na guia [Config chv] para abrir a pagina [Config chv].

Clique para selecionar uma chave na caixa [Tecla].

Clique para selecionar um item na caixa [Saida].

Clique em [OK].
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Para salvar uma imagem de quadro Unico no sistema:

Na tela da imagem, pressione a tecla de atalho para congelar a imagem e salvar a
imagem de quadro unico atual no diretério de arquivos padrdo no formato FRM.
O arquivo é armazenado com o nome de arquivo padrdo. A miniatura dessa imagem
sera exibida na drea de miniaturas na lateral direita da tela. Ao mover o cursor na
miniatura, o nome de arquivo com a extensao é exibido.

Quando uma caixa de dialogo for exibida na tela atual, pressione a tecla de atalho para

salvar a tela no formato JPG ou BMP (pode ser selecionado na predefinigao).

Para salvar o arquivo de cine no sistema:

Congele uma imagem.

Cliqgue em [Salv CIN] no menu para salvar o arquivo de imagem atual no diretério de
arquivos padrao no formato .CIN de imagem dindmica.

A miniatura dessa imagem sera exibida na area de miniaturas na lateral direita da tela.

Ao mover o cursor na miniatura, o nome de arquivo com a extensao € exibido.

16.3.4 Miniaturas

Depois de serem salvas no sistema, as imagens s&o exibidas como miniaturas.

Na tela [iStation], as miniaturas fazem referéncia as imagens armazenadas para o
exame ou o paciente selecionado.

No status de varredura ou de congelamento, as miniaturas fazem referéncia as imagens

armazenadas no exame atual. Clique em ou em para percorrer as
miniaturas para cima ou para baixo quando houver duas ou mais paginas.
Na tela [Revisao], as miniaturas fazem referéncia as imagens armazenadas no mesmo

exame.

Ao mover o cursor em uma miniatura, seu nome e formato sao exibidos.
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16.4 Armazenamento e gerenciamento de um relatoério

de exame

® Armazenamento de um relatorio

O relatério de exame do paciente é armazenado automaticamente no diretério de exames de

pacientes.

® Importagao, exportagdo e envio de um relatério

1) Na tela [iStation], selecione os dados do paciente, clique em [Import] ou [Export] para
importar ou exportar as informagdes do paciente, as imagens e os relatérios para um
dispositivo de memodria externo. Veja a figura abaixo.

Expott reg paciente

Unid
Espago necess
Espaco disp

Remover do local anterior

2) Na tela [iStation] ou [Revisao], clique em [Enviar] para enviar dados do paciente para um
dispositivo de memoaria externa. Vocé pode optar por exportar os relatérios com imagens.

Veja a figura abaixo.

Enviar

Destin
- HEF

s F:
+ B New Folder

5‘ DICOM

‘ Printer

Habhilit transf formato

Propried

) 6%
Total: 124 MB

Livr: 117 MB Export relat

TiPo
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Gerenciamento de arquivos de pacientes

Para exportar o relatério para o local especificado:

® Marque [Export relat].

® Selecione o formato do relatério na lista suspensa.

® Clique em [OK] para confirmar.

Para predefinir o tamanho do papel, o caminho é: Conf — Sistema — Geral — Rel exame

geral. E possivel selecionar A4, B5 ou Carta.

Rel exame geral

Tam papel

® Impressao de um relatorio

Use uma impressora de grafico/texto conectada para imprimir o relatério.

16.5 iStation - Gerenciamento dos dados do paciente

® Como abrir a tela iStation

Os dados do paciente incluem informagdes basicas do paciente, informagbes do exame,
arquivos de imagem e relatérios.

E possivel abrir a tela [iStation] para visualizar os dados do paciente.

Para abrir a tela [iStation]:

1) Pressione a tecla [iStation] no painel de controle ou

2) Clique no botao [iStation] na tela [Info pac] ou

3) Clique no botao [iStation] na tela [Revisao].
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A tela [iStation] exibida é a seguinte:

iStation

Pesqg Orig dados

5 G, &
em Senha i Proc em results

3%

| Home |Sexo | 1dd | TipoExame | Tpo exame limg |cip | 25007 MB
24184 MB

Ob 2008/07/23 10:18:33 3 i}

Sobre

Relat.

Enviar

Excl

Export

Selec tds

NovoExam Ativar exame

® Como procurar pacientes

1 Selecione a fonte de dados do banco de dados de pacientes, isto €, encontre o local
onde o sistema armazena os dados do paciente por padrao.

2 Definir critérios: Insira uma palavra-chave ou selecione ID, Nome, DN e Data do exame.

3 O sistema procura e exibe o resultado na area de dados do paciente.

4 Para continuar pesquisando resultados, marque o item [Proc em results].

Assim que o sistema termina a busca, os pacientes que satisfazem os critérios definidos séo
exibidos na lista de pacientes. Os dados do paciente sdo armazenados de acordo com os
tipos de exame e todos os dados de exame do paciente sdo salvos na mesma pasta de
arquivos.

Quando um paciente € selecionado na lista, as imagens desse paciente sao exibidas na parte
inferior da tela.

® Visualizagcao das informagoes do paciente

Na tela [iStation], depois de selecionar 0 exame de um paciente, clique no botao [Info] a
direita para exibir as informagdes do paciente desse exame.

® Visualizagao de um relatério

Depois de selecionar o exame de um paciente, clique no botdao [Relat.] para visualizar o

relatério correspondente a esse exame.
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® Envio dos dados do paciente

Depois de selecionar o paciente na lista, clique no botédo [Enviar] na lateral direita da tela para
enviar os dados do paciente para uma memoria externa, memoéria DICOM ou servidor de
impressao DICOM, ou envie-os para a impressora de video conectada ao sistema.

® Exclusao dos dados do paciente

Para excluir os dados do paciente ou do exame selecionados, clique no botao [Excl] na lateral
direita da tela. No entanto, ndo é possivel excluir os dados do paciente que estdo sendo
impressos, exportados ou enviados, nem excluir o exame atual.

® Importagao ou exportacao dos dados do paciente

E possivel exportar os dados do paciente selecionados para a midia compativel com o
sistema a fim de visualiza-los no computador ou importar esses dados para o sistema a partir
de uma midia externa.

[Export]: pressione esse botao para exportar os dados do paciente selecionados para a midia
compativel com o sistema.

[Import]: pressione esse botdo para importar os dados do paciente a partir de uma midia
externa.

® Operacgoes de imagens de pacientes

As imagens do paciente selecionado atualmente sdo exibidas na area de miniaturas abaixo
da lista de pacientes e vocé pode executar operacdes para as imagens selecionadas por
meio dos botdes na lateral direita.

[Enviar]: pressione esse botdo para enviar as imagens selecionadas para outra memoria,
memoaria DICOM ou servidor de impressao DICOM, ou para envia-las para a impressora de
video conectada ao sistema.

[Excl]: pressione esse botdo para excluir as imagens selecionadas.

® Ativagcdo de um exame

Depois de selecionar dados ou exames do paciente na tela [iStation], clique no botéao
[NovoExam] na parte inferior da tela para acessar um novo exame.

Depois de selecionar um exame, que tenha sido realizado em menos de 24 horas, clique no
botdo [Ativar exame] para ativar o exame e carregar informagdes basicas do paciente e
dados de medidas a fim de dar prosseguimento ao exame.

Se desejar selecionar dados do paciente em um banco de dados de meméoria externo para
iniciar um novo exame ou recuperar o exame, deixe o sistema carregar os dados do paciente

no banco de dados de pacientes do sistema.
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16.6 Revisdo e andlise de imagens

Durante a realizagdo do exame, € possivel revisar e analisar as imagens armazenadas
atualmente (apenas com referéncia as imagens armazenadas no caminho padrdo do
sistema).

16.6.1 Revisao da imagem

E possivel revisar todas as imagens armazenadas em um exame e enviar, excluir ou analisar

as imagens armazenadas.

1 Depois que as imagens do exame atual sdo armazenadas, as miniaturas das imagens
séo exibidas na lateral direita da tela e vocé pode revisa-las por meio das miniaturas.
Mova o cursor em uma miniatura e pressione [Set] duas vezes para abrir a imagem. Se
as imagens armazenadas forem um loop de cine, clique duas vezes na miniatura para
acessar a revisao de cine automatica.

2 Pressione a tecla [Review] para acessar a tela [Revis] e revisar as imagens
armazenadas nesse exame do paciente atual (se ndo houver nenhuma informacéo do
paciente atual, vocé podera revisar as imagens do ultimo exame).

3 Selecione 0 exame de um paciente na tela [iStation] e pressione [Review] para acessar
a tela [Revis] e revisar as imagens do paciente.

A tela [Revis] exibida é a seguinte:

— asd
2008/07/23 10:18:3

Sobre

Relat.

Ajuste imag

Selec tds

Excl

Enviar

Layout

NovoExam Ativar exame Abrir iStation
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Estas séo as etapas operacionais:

1

2
3
4

Mova o cursor em um item de exame na area HistorExame e pressione [Set].

O item selecionado é realgado.

Clique em [Info] ou [Relatério] para visualizar o relatério ou informagdes do paciente.
Clique duas vezes em uma miniatura para visualizar e analisar uma imagem. Gire o
botédo [Multifuncional] para navegar pelas miniaturas.

Os botdes de fung¢éo séo descritos a seguir:

HistéorExame: arvore do diretério de exames; se for acessado a partir da tela [iStation],

a tela [Revis] exibira os pacientes selecionados na tela [iStation]; se nenhum paciente for

selecionado, a tela Revisao exibira todos os pacientes do banco de dados e o exame do

paciente atual estara no status de expansao.
[Info]: pressione para revisar ou editar as informagdes do paciente selecionado
atualmente.

[Relatério]: pressione para revisar ou editar o relatério do paciente selecionado

atualmente.

[Selec tds]: pressione para selecionar todas as imagens na janela de miniaturas.
[Excl]: pressione para excluir a imagem selecionada.

[Enviar]: pressione para enviar a imagem selecionada para outro local, servidor de

armazenamento DICOM ou servidor ou impressora DICOM.

Layout: E possivel selecionar o layout da tela [Revis] entre 1x1, 2x2 ou 4x4.

[NovoExam]: pressione para criar um novo exame para o paciente selecionado e abrir a

tela [Info pac].

[Ativar exame]: pressione para acessar o exame atual e a tela de varredura da imagem;
essa opgao estara desativada se o paciente atual ndo puder ser ativado.

[Abrir]: pressione para abrir a imagem selecionada.

[iStation]: pressione para acessar a tela [iStation].

[Sair]: pressione para sair do status de revisao e voltar ao status anterior.

16.6.2 Analise da imagem

A analise da imagem permite visualizar, ampliar/reduzir, efetuar o pds-processamento e

medicdes, adicionar comentarios e fazer a reviséo cine (de varios quadros) de uma imagem

armazenada. As etapas operacionais sdo iguais as da varredura em tempo real. Consulte as

segdes correspondentes para obter informagbes detalhadas sobre operagdes de varredura

em tempo real.
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Para acessar o status de analise da imagem:

® No estado de varredura ou de congelamento da imagem, clique duas vezes em uma
miniatura armazenada neste exame para acessar a fungéo de analise da imagem ou

® Na funcdo Revisao, selecione uma miniatura e clique no botao [Abrir] ou clique duas

vezes diretamente na imagem selecionada para abri-la.

Para sair do status de analise da imagem:
® Pressione a tecla [Freeze] para sair do status de andlise da imagem e acessar o status
de varredura em tempo real ou

® Pressione a tecla [Review] para sair da analise da imagem e voltar ao status de reviséo.

16.7 iVision

A funcgéo iVision é usada para demonstracdo das imagens armazenadas. Os arquivos de
imagem sao reproduzidos, um por um, de acordo com 0s homes de arquivo.

® Para abrir a tela [iVision]:
1 Pressione a tecla [Menu] no painel de controle.
2 Navegue até o menu Outro.
3  Clique no item iVision no menu Outro.

Veja a tela [iVision] abaixo.
Wision
Conteddo DEMO
Contetido

Namero | Home arg
1 D:\DEMO
Ad arg
Ad catilogo
Excl

Limp

Modo demo Opgdo de DEMO

Auto Intery e | * Repetigéo

- -~
Manual S/ repeticdo

Inicio
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® Ositens de fungao da tela [iVision] sdo descritos a seguir:

Conteudo: para exibir a lista de arquivos.

[Ad arq]: para adicionar arquivos de demonstracao a lista de arquivos.

[Ad catalogo]: para adicionar diretérios de arquivos de demonstracdo a lista de arquivos.
[Excl]: para excluir o arquivo ou diretdrio selecionado da lista de arquivos.

[Limp]: para apagar todos os arquivos ou diretérios na lista de arquivos.
® Selecione Automatico ou Manual no Modo demo:

Demonstragao automatica: o sistema reproduz automaticamente todos os arquivos de

imagem da lista, um por um.

1) Os arquivos de imagem sao reproduzidos ciclicamente de acordo com a ordem dos
arquivos armazenados.

2) O intervalo de tempo entre as imagens reproduzidas é igual e pode ser alterado.
O tempo de 5 segundos é o padréo.

Demonstracdo manual: os arquivos de imagem sao reproduzidos manualmente a partir do

inicio ou do fim.

1) Os arquivos de imagem serao reproduzidos em dire¢gdes opostas se vocé pressionar

= &
2 fed | ~ . -
ou e nao podem ser reproduzidos ciclicamente.

&
2) Pressione i ou [Back] para reproduzir os arquivos de imagem do fim para o comeco;

=

o |

pressione ou [Set] para reproduzir do comego para o fim.

® Para sair do status iVision, primeiro selecione Repeticdo ou S/ repeticdo no campo
Opgéao de DEMO.

1) Quando Repeticdo estiver selecionado e as imagens estiverem sendo reproduzidas
ciclicamente, pressione [Esc] para sair do status iVision.

2) Quando S/ repeticdo € selecionado, a demonstragdo € encerrada automaticamente

assim que é reproduzida uma vez.
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16.8 Envio do arquivo de imagem

Para enviar um arquivo de imagem:

1.

Selecione a miniatura de uma imagem armazenada.

Clique em m (Enviar) no canto inferior direito da area de miniaturas.

A imagem sera enviada para:

Um dispositivo de memoaria externo
DVD-RW

Servidor de armazenamento DICOM
Servidor de impressao DICOM
Impressora de video conectada

A tela [Enviar] é a seguinte:

Enviar

Destin
- B F
+ BB Mew Folder

Habilit transf formato

Propried

6%
Total: 124 MB

Livr: 117 MB Export relat

TIPO

Para dispositivos de memoéria externos (por exemplo, dispositivos de memaria USB) ou
DVD-RW, é possivel selecionar o formato de armazenamento: Formato para computador
(uma imagem de quadro Unico é exportada como JPG ou BMP; o cine é exportado como
AVI); DICOM (DCM de um e de varios quadros).

Quando uma imagem ¢é enviada para uma midia externa, o sistema cria
automaticamente uma pasta de arquivo e fornece um nome no seguinte formato: nome
do paciente + ID do paciente.

Para o servidor de armazenamento ou impressdao DICOM, selecione o servidor
desejado.

Para uma impressora de video, selecione 0 nhome da impressora.
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16.9 Gerenciamento de trabalhos de impressao

E possivel gerenciar os trabalhos de impressao pendentes para impressoras de grafico/texto
ou de video digital.

Para gerenciar os trabalhos de impressao:

® Clique no icone B no canto inferior direito da tela para abrir a tela [Gerenc trab impr].

Gerenc trab impr

Printer Jobs:

ID | Mome | Status | Impress | Tempo env

Informacdes de todos os trabalhos de impresséo séo exibidos na lista, incluindo 1D, nome,
status (impressdo em andamento ou suspensa) e tempo env.

Para excluir um trabalho de impressao:

® Clique para selecionar um trabalho de impressao na lista.

® Clique no botéo [Excl].

Para reiniciar um trabalho de impressao apés ter sido suspenso:

® Clique para selecionar um trabalho de impressao suspenso na lista.

® Clique no botao [Restart].
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16.10 Backup de arquivos por meio do DVD-RW

O sistema permite que o DVD-RW grave dados em CD/DVD e leia dados do CD no
computador.
O sistema oferece suporte aos seguintes tipos de midia: CD-R, CD-RW, DVD+R e DVD+RW.

A unidade de DVD-RW é conectada ao sistema por uma entrada USB. Assim que um

CD/DVD é colocado na bandeja, o simbolo aparece no canto inferior direito da tela.
A unidade de DVD-RW pode gravar os arquivos no formato 1ISO ou UDF; o caminho de
configuragéo é: Conf — Sistema — Geral — Storage — Tipo sist arq.

Para gravar dados em um CD/DVD:

1 Coloque um CD/DVD na bandeja.

2 Clique no botéo [Enviar] ou [Export] na tela (como a tela [iStation]).

3 Clique no botéo [OK] ou [Export] na tela de exportagédo de arquivos.

4 Quando o processo de gravagédo é concluido, o sistema ejeta automaticamente o
CD/DVD se o formato for I1ISO. Se preferir, selecione o item [Ejet disco] no menu
[OpgéaoDisc] caso o formato seja UDF.

Para apagar dados de um CD/DVD:

! Q
Clique duas vezes no simbolo e para exibir a tela [OpgaoDisc], como mostra a

figura abaixo.

OpgaoDisc

2 Clique no botao [Apag disco] para apagar dados de um CD/DVD.
3 Quando os dados forem apagados, o sistema ejetara automaticamente o CD/DVD.

Ao usar um novo disco de DVD+RW e selecionar UDF como formato, vocé precisara formatar

o disco selecionando [Form disco] na tela acima.
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Os icones de status do disco estio localizados no canto inferior direito da tela e sdo descritos

a seguir:
: indica o status normal; é possivel gravar dados no disco.

: indica o status anormal; ndo é possivel gravar dados no disco. Os motivos que explicam
0 ocorrido sao:

1 Quando vocé usou um novo disco de DVD+RW e selecionou UDF como formato, o
disco néo foi formatado.

2 O sistema néo consegue reconhecer o formato do disco (€ necessario primeiro apagar
os dados do disco e, depois, utiliza-lo para gravar os dados. No entanto, os dados
anteriores podem ser perdidos).

3 Vocé inseriu um disco que ndo é compativel com o sistema.

4 Vocé inseriu um disco danificado.

: indica que o disco esta sendo formatado (demora aproximadamente 30 minutos para

formatar um disco de DVD+RW).

ACUIDADO: 1 Durante o processo de backup, se um CD/DVD for
retirado forcosamente ou em caso de execugdo de
outras operagdes, o backup podera falhar ou ocorrer
erro de funcionamento no sistema.

2 Pressione o botao [Ejet disco] para retirar o DVD antes
de desconectar o gravador de DVD ou desligar o
sistema. Caso contrario, o DVD pode ser danificado ou
os dados podem ser perdidos.

16.11 Revisao de arquivos AVI

Para revisar os arquivos AVI, que sdo armazenados no sistema de ultra-som, no PowerPoint
de um computador, realize as seguintes operac¢des para assegurar a qualidade das imagens:
Na tela do PowerPoint, selecione [Media Player] e, em seguida, selecione: Exibir — Barra de
ferramentas — Caixa de ferramentas de controle — Outros controles — Media Player.

Para configurar o arquivo: clique com o botao direito do mouse no controle — Propriedade —

Definido pelo usuario — Reviséao.
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A fungdo Conf foi desenvolvida para definir os parametros de configuragdo do sistema
operacional e manter as preferéncias de fluxo de trabalho do usuario. As configuragbes do
usuario e do sistema sdo armazenadas no disco rigido; o backup desses dados deve ser feito

em um CD ou em dispositivos de memoadria USB.

A CUIDADO: Quando os dados de configurag¢ao forem alterados, salve as
preferéncias de acordo com os métodos descritos neste
capitulo. A Mindray nao é responsavel pela perda dos dados
de configuragéo.

17.1 Como acessar/sair da configuracao

Para acessar o status de configuragao:

® Pressione a tecla [Setup] no painel de controle ou

® Mova o cursor no titulo do menu (menu de imagem, de ECG ou de bidpsia); outras
opgbes aparecem. Va até o item “Outro” e pressione [Set]. Selecione [Conf] no menu

[Outro] para acessar o menu [Conf].

Conf

Predefsist p,

Pred exame
Predef imy
Predef medida
Pred marca corp
Predef coment.
Preset tecla/menu
Periférico

DICOM

Dados pred.
Manutencéo

Sobre

Retornar

17-1



Configuragao de parametros

Para sair do status de configuragao:

Selecionar [Retornar] no menu fecha o menu Conf e salva as alteragdes.

17.2 Configuragao do sistema

A configuragéo do sistema contém varias paginas: Regiao, Geral, Predef img, Param med,
Ob, Config chv, Biéps e Opgéo.

Para confirmar os parametros modificados, clique em [OK]. Para cancelar os parametros
modificados, clique em [Canc.]. Para restaurar a pagina atual aos parametros configurados

de fabrica, clique no botéo [Carr fabrica]. O conteido de cada pagina é descrito a seguir.

® Regido
A pagina Regido serve para configurar o nome do hospital, o idioma, o fuso horario,
o formato de hora e data e a data e a hora do sistema. Insira 0 nome do hospital. Os
outros campos sao preenchidos com opgdes ou menus SUSpensos.
® Geral
A pagina Geral é dividida em varias areas: Info pac, ConfExame, Gerenc pacientes,
Storage, Dorméncia sist, ABC, Input Setting e Exibigao.
® Predefimg
A péagina Predef img esta dividida em Redef config e Imagem.
® Pardm med
A pagina Pardm med € usada para configurar:
a) Régua medir
b) Result medicao
c) Rel exame geral
d) Unidades de medida
® Ob
A pagina Ob é usada para configurar:
a) PFE
b) Foérmula calculo IG
® Config chv
Nessa pagina, é possivel definir as teclas [Impr.], [Salv], as teclas [F1] a [F4] e o pedal no
painel de controle. Além disso, & possivel definir [Brilho teclas], [Vol teclas] e

[Vel trackball].

17-2



Configuragao de parametros

Para definir a tecla [Impr.] ou [Salv]:

1 Selecione a guia [Tecla] para abrir a pagina [Tecla]. Veja a figura abaixo.

Predef sist

Fungdo Chy

Funcdo Chy

Fungdo Chy | Fungio

Impr.
Salv
F1

F2

F3

F4

Brilho teclas

Impr video P/B analag(P2)

Save Single frame Image to Local

Env imag p/disco USB(S1)
Nenh

Nenh

Salv CIN

Vol teclas

Config chv

Fungéo

Saida

Impr video cores analdg(P1)

Impr video P/B analdg(P2)

Impr video cores dig (P3)

Impr video P/B dig (P4)

Impr padrao (P3)

Save Single frame Image to Local

Save Single frame Image to DICOM Server
Print Single frame Image to DICOM Server
Save Multi-frame Image to DICOM Server
Env imag

Env cine p/ disco USB (52)

Salv CIN

Vel trackball

Carr fabrica

2 Clique para selecionar [Impr.] ou [Salv].
3 Clique para selecionar uma fungao na pagina [Saidal.

Clique em [OK].

Para definir as teclas [F1] a [F4]:
1 Selecione a guia [Tecla] para abrir a pagina [Tecla]. Veja a figura abaixo.

Predef sist

Funcdo Chy

Funcéo Chy

Fungéo Chv | Fungéo

Impr.
Salv
F1

F2

F3

F4

Brilho teclas

Impr video P/B analdg(P2)

Save Single frame Image to Local
Env imag p/disco USB{S1)

Nenh

Nenh

Salv CIN

Vol teclas

Config chv
Funcéo

Saida

Impr video cores analag(P1)

Impr video P/B analog(P2)

Impr video cores dig (P3)

Impr video P/B dig (P4)

Impr padrao (P5)

Save Single frame Image to Local

Save Single frame Image to DICOM Server
Print Single frame Image to DICOM Server
Save Multi-frame Image to DICOM Server

Env imag 0 USB(S1)

Env cine p/ disco USB (S2)
Salv CIN

iVision

Vel trackball

Carr fabrica
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2 Clique para selecionar [F1], [F2], [F3] ou [F4].
3 Clique para selecionar uma fungao nas paginas [Saida], [Propr avangadas], [Medida] ou

[Outra].

4 Cliqgue em [OK].

Para definir o pedal:
1 Selecione a guia [Pedal] para abrir a pagina [Pedal]. Veja a figura abaixo.

Predef sist

Funcéo Chv

i Pedal

Fungéo Chv | Fungéo
Imprvideo P/B analdg(P2)

Esq.
Dir.

Brilho teclas

congel

Vol teclas

Config chy

Fungéo

Saida

Impr video cores analag(P1)

Impr video P/B analdg(P2)

Impr video cores dig (P3)

Impr video P/B dig (P4)

Impr padrao (P4}

Save Single frame Image to Local

Save Single frame Image to DICOM Server
Print Single frame Image to DICOM Server
Save Multi frame Image to DICOM Server
Env imag p/disco USB{S1)

Env cine p/ disco USB (52)

Salv CIN

iVision

Vel trackhall

Carr fabrica

B un
2 Clique para selecionar [Esq.] ou [Dir.].
3 Clique para selecionar uma fungéo nas paginas [Saida], [Propr avangadas], [Medida] ou
[Outro].

4 Clique em [OK].

® Bioéps

A pagina Biops € usada para configurar o suporte padrao do transdutor e o tipo de ponto

da linha-guia de bidpsia ou para definir se a linha-guia deve ficar visivel.

® Opcao

A pagina Opc¢ao é usada para instalar ou desinstalar as fungdes opcionais.

17.3 Predefinicao do modo de exame

Consulte “9.3 Definigdo de tipos de exame”.

17.4 Predefinicao de parametros das imagens

Consulte “10.4 Predefinicdo de pardmetros das imagens”.
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17.5 Predefinicao de comentarios

Consulte “14.7 Predefinicao de comentarios”.

17.6 Predefinigcao de contornos anatémicos

Consulte “15.8 Predefinicado de contornos anatémicos”.

17.7 Predefinicao de medidas

Consulte Predefinicdo de medidas no Manual do Operador [Volume avangado].

17.8 Preset tecla/menu

E possivel predefinir itens de parametro nos modos de imagem de todos os tipos de
transdutores, no menu exibido na parte inferior da tela e no menu exibido no canto superior
esquerdo da tela, bem como itens de parametro para captura 3D, revisao 3D, PW Mark e
Redef area int. Além disso, vocé pode predefinir itens de pardmetro nos status Freeze e

Reviséao cine.

® Abrir a tela [Preset tecla/menu]

Para abrir a tela [Preset tecla/menu], pressione [Conf] e selecione Preset tecla/menu.

O padrao é o transdutor usado no momento no modo de imagem atual.

® Operacgdes de predefinicao

Como as operagodes de predefinicdo sao iguais para modos de imagem e status diferentes,

0 caso a seguir (transdutores lineares no modo B em tempo real) € tomado como exemplo.
1. ltens de parametro exibidos no menu programavel
O sistema tem configuragbes de fabrica para os itens de pardmetro exibidos no menu
programavel, no entanto, é possivel predefini-los ou personaliza-los de acordo com suas
preferéncias.
Para predefinir itens de parametro no menu programavel, acesse a pagina [Image Params]
na tela [Preset tecla/menu], selecione Probe Type como Linear e selecione Modo imag

como B. Abra a pagina [Tecla] na lateral direita. Veja a figura abaixo.
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Praset tacla’menu

Probe Type Modo imag

Ativar

Itens dispon
Rej ruido
TSI
Curva Mapcinza Posicédo foco Faixa dindm Fx varred
Rejeicdo
¥ Méd quads Niim foco Colorir Apower

Dens linha: Invers DIE Mapa Colorir Rotacéo

Melhorar marg Invers C/B

Ad linha vazia

Carr fahrica

Itens disponiveis na lateral esquerda: E possivel selecionar esses itens e mové-los até a
pagina Tecla a direita.

Itens na pagina Tecla a direita: Esses itens serdo exibidos no menu.

® Excluir itens do menu programavel

Para excluir um item: Mova o cursor em um item na pagina Tecla a direita, que é realgada,

. o . . .
clique em [Set] e mova o cursor em e cliqgue em [Set]. Esse item aparece na caixa

Itens disponiveis e sera excluido do menu programavel.

. . mas . .
Para excluir todos os itens: Mova o cursor em e clique em [Set]. Todos os itens
aparecem na caixa ltens disponiveis e serdo excluidos do menu programavel.

® Adicionar itens ao menu programavel

Para adicionar um item: Mova o cursor em um item e clique em [Set]; o item é realgado. Mova

O cursor em e cligue em [Set]; o item aparecera em um botdo anteriormente em
branco na pagina Tecla. Além disso, varios itens preencherao os botdes em branco da
esquerda para a direita e de cima para baixo. Se necessario, o sistema pode adicionar
automaticamente uma nova linha de botdes em branco e, ao mesmo tempo, adicionar os
novos itens; clique em [Ad linha vazia] ou [Excl linha vaz] para adicionar ou excluir uma linha

de botdes.
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® Alterar a posi¢gao de um item na pagina Tecla

Clique nos botdes [S], [Baixo], [I] ou [D] para alterar a posigdo de um item. Por exemplo,
para mover um item para baixo:

a) Selecione um item.

b) Clique em [Baixo]

c) O item sera movido para baixo e o item abaixo dele ira para cima.
2. ltens de parametro exibidos no menu de imagem
Para predefinir itens de pardmetro no menu de imagem, acesse a pagina [Image Params]
na tela [Preset tecla/menu], selecione Probe Type como Linear e selecione Modo imag

como B. Abra a pagina Menu na lateral direita. Veja a figura abaixo.

Preset tacla/menu

Image Params

Probe Type Modo imag

Ativar

Itens dispon " Menu

Freq
Posigdo foco -B--
Faixa dinam Rej ruido
Fx varred TSI

ITH Curva
Mapcinza Rejeicdo
Nim foco ¥

Dens linha:

P

Colorir

Invers D/E

Rotagio

Melhorar marg

Méd quaids

Mapa Colorir

Invers C/B

Apower

Carr fabrica

® Adicionar ou excluir um item

Para adicionar um item ao menu de imagem, selecione um item na caixa ltens disponiveis e

cligue em 28. Esse item sera exibido no menu de imagem.

Para excluir um item do menu de imagem, selecione um item na caixa a direita e clique em

< . . .
Wl Esse item desaparecera do menu de imagem.
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. . . . . e
Para excluir todos os itens do menu de imagem, clique diretamente em . Todos os

itens desaparecerdo do menu de imagem.

® Alterar a posi¢cao de um item

Para alterar a posigcdo de um item, selecione o item na caixa a direita e clique em [S] ou
[Baixo].

® Sair da tela [Preset tecla/menu]

Clique em [OK] para confirmar as operacdes de predefinicao e sair da tela.

Clique em [Canc.] para cancelar as operacgdes de predefinicdo e sair da tela.

17.9 Configuracao de periféricos

Clique na tecla [Conf] para mostrar o menu Conf e selecione [Periférico] no menu Conf para
abrir a tela [Config periféric]. A tela [Config periféric] € usada para configurar a impressora,
o gravador e a configuracdo de entrada/saida.

® Configurar a impressora

As configuragbes da impressora incluem: definicho de uma impressora, adicdo de uma

impressora, alteragdo dos atributos da impressora, definigdo do tamanho do papel e da

direcdo. Veja a figura abaixo.

Config periféric

Home impress | Padrion | Status
Sony UP-DBIT Impress dig padr P/B Offline
SONY UP-D23MD Impr dig padr colorid Offline
MITSUBISHI P93D AUS Offline Cnf digi cores
HP Photosmart D5300 series AlS Offline
HP LaserJet 2300 Series PCL 6 AlUS Offline
HP Deskjet 1260 AUS Offline
HP Business Inkjet 1000 Series AUS Offline

Conf impr padrio

Cnf digi P/B

Ad impress

Atributos impress

Tam papel Orientation

Paisagem

Retrato

Carr fabrica

17-8



Configuragao de parametros

1. Adicionar uma impressora
N&o é necessario instalar as impressoras de video digital mencionadas anteriormente no
Capitulo 3.4.
As impressoras ndo mencionadas devem ser instaladas. Clique em [Ad impress] para abrir a
tela, selecione o driver da impressora (com a extensdo INF) no local especificado e clique em
[OK]. Assim que a instalagéo for concluida, vocé precisa definir a impressora na tela [Config
periféric].

2. Definir uma impressora
Para definir uma impressora de grafico/texto padrdo, selecione uma impressora na lista e
cligue em [Definir grafico/texto].
Para definir uma impressora de video, selecione uma impressora na lista e clique em [Cnf digi
cores] ou [Cnf digi P/B].
Observacgdo: Se a tecla definida pelo usuario for usada para imprimir, o tipo de impressora
definido pelo usuario ira condizer com o tipo da impressora padrao.
Para alterar os atributos da impressora, clique em [Atributos impress].

3. Definir papel
Para definir o tamanho do papel, selecione A4, B5, Carta e Desc na lista suspensa.
Para definir a diregao do papel, selecione Paisagem e Retrato.
® Configurar gravador
Na tela [Config periféric], cligue em Gravador para abrir a pagina Gravador. O sistema é

compativel com gravador de DVD ou de video. Veja a figura abaixo.

Config periféric

Config DVR Config WCR

Canal entrd g Taxa haud série

Modo saida
Qualid registr
Idioma interface
Tipo midia

Note:Alternate DVR Setting,Please restart DVR device to take effect.

Gravador atual

Carr fabrica
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Config DVR
Configs Opgcoes disponiveis
Svideo
Canal entrd CVBS
. PAL
Modo saida NTSC

Qualid registr

HQ (1 hora): alta qualidade; uma hora de gravagédo em disco

SP (2 horas): reproducéo padréo; duas horas de gravagédo em disco

EP (4 horas): reprodu¢éo estendida, equivalente a VHS; quatro horas de
gravacéo em disco

LP (6 horas): reproducéo longa, equivalente a VHS; seis horas de
gravacéo em disco

Idioma interface Chln_ese
English
. - Disco compct
Tipo midia Disco rigido

Config VCR: taxa baud série, 9600 Hz por padrao.

Gravador atual: selecione DVR ou VCR como o gravador atual ou selecione Nenh se nao

desejar conectar um gravador.

® Configuragao de entrada/saida

Na tela [Config periféric], clique em I/O Config para abrir a pagina /O Config. E possivel

configurar a porta de entrada de video, o tamanho da saida de video e o modo, bem como a

intensidade das cores, o brilho e o contraste da exibi¢ao.

Input Setting
Porta entr video

Video

Qutput setting

Tam saida

-
640x480 "~ 800=600

Modo saida

-,

Exibir
Temperatura cor

9300 "~ 6500

Brilho e Contraste Abrir predef
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17.10 Gerenciar configuragoes

A pagina Dados pred. é usada para importar ou exportar os dados de configuragdo ou

restaurar os dados de configuragao de fabrica.

17.10.1 Exportacao dos dados de configuragao

Essa fungado é usada para gravar todos os dados de configuragao do sistema em um disco
para backup. Esse arquivo de dados tem o formato .DTA.

Os procedimentos sao descritos a seguir:

1 Selecione alguns ou todos os itens no campo [Export] a esquerda da tela [Dados pred.].
2 Clique em [Export] para abrir a tela [ExportDados].

3 Selecione o caminho para salvar os dados.

4 Selecione o arquivo exportado e o tipo como DTA.

5 Cliqgue em [OK].

17.10.2 Importacao dos dados de configuragao

Essa fungdo é usada para importar os dados de configuragdo existentes para a memoaria de
dados do sistema. O sistema sera redefinido e funcionara de acordo com as preferéncias de
configuragao importadas.

Os procedimentos sédo descritos a seguir:

Selecione um item no campo [Import] a direita da tela [Dados pred.].

Clique em [Import] para abrir a tela [Importar dados].

Selecione o caminho para salvar os dados.

Selecione o arquivo importado e o tipo como DTA.

Clique em [OK].

Para restaurar os dados de configuragéo de fabrica, clique em [Carr fabrica] na lateral
direita da tela.

Vocé pode usar as opgdes [Export], [ImportTudo] ou [Carr fabrica] na parte inferior da tela
para exportar, importar todos os dados de configuragdo do sistema ou restaurar todos os
padrdes de fabrica do sistema. Os métodos operacionais sao iguais aos mencionados acima.

OO OBk WON -

17.11 Manutencgao

O item [Manutengao] serve para atualizar o software do sistema ou outras funcionalidades
especiais. Se precisar dessas fungdes, entre em contato com o Departamento de

atendimento ao cliente ou o representante de vendas da Mindray.

17.12 Informacgodes do sistema

Selecione o item [Sobre] no menu Conf para acessar a tela de informacdes do sistema, que
exibe a versdo do software do sistema e as versdes dos outros dispositivos. Essas
informacdes ndo podem ser modificadas, somente visualizadas. Essas informagdes variam
de acordo com as configuragdes e a versao do sistema.
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18.1  Acessar ou sair do menu de bidpsia

Para acessar a tela de bidpsia:

1 Pressione a tecla [Biopsy] no painel de controle; a mensagem “Verifique instrugdes
antes da biopsia” sera exibida na tela. Clique em [OK] para mostrar a linha-guia de
bidpsia.

2 Pressione a tecla [Menu] para mostrar o menu de imagem, mova o cursor no titulo do
menu e clique em Biépsia no menu pop-up. A tela mostrada na figura abaixo sera
exibida.

Bidps

Suporte HNGBOD6-25
On

Meio

Para sair da tela de bidpsia:

1 Pressione a tecla [Esc]. Ou

2 Mova o cursor no titulo do menu Bidpsia e navegue para selecionar outras opgdes no
menu pop-up.

A ATENQAO: Enquanto estiver executando procedimentos de bidpsia, nao
congele as imagens.

18.2 Exibicao da linha-guia de biopsias

1 Selecione o angulo do suporte de bidpsia.
Selecione o angulo do suporte de bidpsia (alterando os dois ultimos digitos do valor do
parametro) na tela do suporte.

2 Para exibir ou ocultar a linha-guia:
a) Para exibir a linha-guia, ative [Exibi¢ao].
b) Para ocultar a linha-guia, desative [Exibi¢ao].

3 Selecione o tamanho do ponto da linha-guia.
Role o trackball para mover o cursor em [Tam pto] e pressione a tecla [Set] ou [Back]
para selecionar [Gde], [Médio] ou [Pequeno].
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18.3  Verificacao da linha-guia de biopsia

A ATENQAO: 1 Antes de cada procedimento de bidépsia, € necessario
verificar a linha-guia.
2 Se a agulha nao corresponder a linha-guia, ndo execute
o procedimento de biépsia.

OBSERVAGAO: Aimagem do modo B deve estar ativada para verificar a linha-guia
da bidpsia na tela.

E recomendado verificar o caminho da agulha com relagdo ao suporte de bidpsia em um

recipiente esterilizado com uma solugéo de agua destilada.

Clique em [Verif.] no menu Bidpsia para abrir o menu [Verif bidpsial].

Verif hiopsia

39.0mm
2a.0°

Carr fabrica

Sair

e Para ajustar a posigao

A alteracao do valor da posicdo pode mover a linha-guia da bidpsia na horizontal.

1) Pressione [Set] para aumentar o valor da posi¢ao.

2) Pressione [Back] para diminuir o valor da posicao.

3) Se preferir, gire o botdo [Multifuncional] para aumentar ou diminuir o valor da posigéao.

e Para ajustar o angulo

O método para ajustar o &ngulo da linha-guia é igual ao método para ajustar a posi¢céo da

linha-guia.

18-2



Guia de bidpsias

e Para salvar os parametros verificados

Depois que a posigédo e o angulo da linha-guia estiverem ajustados, clique em [Salv] e o

sistema ira salvar as configuragdes atuais da linha-guia.

OBSERVAGAO: Quando o sistema for reiniciado, as linhas-guia da bidpsia ndo_serdo

restauradas para as posicoes padrao de fabrica. As posi¢des alteradas da linha-guia da

biépsia devem ser restauradas para os padroes de fabrica.

e Pararestaurar os parametros predefinidos de fabrica

Cliqgue em [Carr fabrica] para que a posigéao e o angulo da linha-guia sejam restaurados para

as configuragdes padréo de fabrica.

¢  Sair do status Verif bidpsia

Clique em [Sair] e o sistema ira sair do modo de verificagédo da linha-guia.
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O sistema pode ser configurado com o modulo opcional de ECG. Nesse caso, o sinal de ECG
€ exibido na imagem e pode ser revisado simultaneamente com a mesma depois que estiver

congelada.

A ATENQAO: 1 Para evitar choque elétrico, realize as seguintes
verificagdes antes de comecar a trabalhar:
a) O cabo do eletrodo de ECG néao deve estar rachado,
desgastado ou apresentar sinais de danos ou tensdes.
b) O cabo do eletrodo de ECG deve estar corretamente
conectado.
c) Use os eletrodos de ECG fornecidos com o médulo
de ECG. Caso contrario, essa operagao pode resultar
em choques elétricos.

2 O cabo do eletrodo de ECG deve ser conectado ao
sistema primeiro.

3 O paciente pode ser conectado aos eletrodos de ECG
somente depois que o cabo for conectado ao sistema.
Se essas instru¢ées nao forem seguidas, o paciente
pode sofrer choques elétricos.

4 Néao aplique os eletrodos de ECG diretamente sobre o
coracdo do paciente, caso contrario, podera provocar
uma parada dos batimentos cardiacos do paciente.

5 Nao aplique os eletrodos de ECG se a tensao for
superior a 15 volts. Isso pode provocar choques
elétricos.

6 Antes de usar unidades eletrocirurgicas, equipamento
terapéutico de alta freqiiéncia ou desfibriladores, retire
os eletrodos de ECG do paciente, para evitar choque
elétrico.

7 As pecas condutoras de eletrodos e seus conectores
para ECG nao devem tocar outras partes condutoras,
inclusive o aterramento.
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19.1 Conexado de ECG

A conexao de ECG deve ser realizada segundo descrito a seguir:

1 Desconecte a fonte de alimentagao do sistema e conecte o médulo de ECG na entrada
USB do sistema.

2 Conecte o cabo de ECG na porta adequada do médulo de ECG.

Ligue a fonte de alimentagao elétrica do sistema.

4 Aplique os eletrodos no corpo do paciente (como mostra a figura abaixo).

w

D|re|‘a\ Esquerda Dlr‘ilta\ Esquerda
Vermelho/ I /
- . ! Branco ; ;
Amarelo -

Preto Verde Verde Vermelho

Norma IEC Norma AHA

19.2 Exibicao do sinal de ECG

Para exibir o sinal de ECG, pressione a tecla de ECG definida pelo usuario no painel de
controle ou selecione ECG no titulo do menu para acessar o menu ECG.

Exibicdo ECG

Selecione [Exibir On] no menu ECG para exibir a forma de onda de ECG.

Posigdo ECG

Selecione [Posicdo ECG] no menu ECG para alterar a posi¢do da linha de base da forma de
onda de ECG.

Ganho ECG

Selecione [Ganh ECG] no menu ECG para controlar a amplitude da forma de onda de ECG.
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19.3 Acionamento de ECG

19.3.1 Acionamento de ECG

O acionamento de ECG indica que a varredura da imagem esta ativada em alguns pontos dos
sinais de ECG e, desse modo, esta obtendo imagens B nesses pontos.
Quando o acionamento de ECG ocorre, aparecem algumas marcas na forma de onda de

ECG, indicando os pontos temporais onde as imagens B foram capturadas.

19.3.2 Modo de acionamento

No menu ECG, mova o cursor em [Modo acion] para ativa-lo e selecione as opgdes Unico,

Dual, TA ou Tempor; defina o tempo de atraso T1 e T2.

® Acionamento unico: Quando uma forma de onda R é detectada, uma imagem é acionada
apos o tempo de atraso T1 (definido no menu ECG).

® Acionamento duplo: Quando uma forma de onda R é detectada, duas imagens em duas
janelas sédo acionadas, respectivamente, apos o tempo de atraso T1 e T2 (definidos no
menu ECG).

® Acionamento do temporizador: Uma imagem é acionada apds um intervalo de tempo
(definido no menu ECG).

® TA: O tempo de atraso TA é definido no caminho: Conf — Predef img — ECG.

19.3.3 Real e acionamento

O recurso Real e acionamento é valido para os modos de acionamento Unico, TA e Tempor.
Mova o cursor em [Real e acion] no menu ECG para ativa-lo ou desativa-lo.

Quando [Real e acion] é ativado, duas imagens sao exibidas, respectivamente, em duas
janelas; uma é acionada pelo ECG e a outra € uma imagem em tempo real. Quando [Real e

acion] é desativado, somente a imagem acionada pelo ECG é exibida.

19.4 Revisao de ECG

Quando uma imagem for congelada, a forma de onda de ECG onde a imagem €& acionada
sera congelada ao mesmo tempo. No modo de acionamento Duplo, as duas imagens da
janela sao congeladas ao mesmo tempo. Quando as imagens sdo revisadas com o0s
eletrodos de ECG conectados, a forma de onda de ECG ¢é a referéncia de tempo.

Depois que as imagens s&o congeladas, todas as imagens em tempo real estdo no status de

revisdo vinculada.
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19.5 Como sair do modo de ECG

No modo de ECG, mova o cursor em [Exibi¢ao] para desativa-lo; a forma de onda de ECG

desaparecera e o sistema saira do modo de ECG.

19.6 Configuracao de ECG

E possivel configurar os parametros de ECG no caminho: Conf — Predef img — Pagina ECG.
Veja a figura abaixo.

AAbdome-Sonda int

E=ihir

Posicéo

Ezih FC

T

T2

Interno

Af
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2 0 Gravacao de imagem

20.1 VCR (videocassete)

O VCR é usado para gravar e reproduzir imagens do exame. A midia de armazenamento do

VCR é afita cassete.

OBSERVAGAO: 1

Verifique rigorosamente os procedimentos descritos a
seguir para a gravagao e reprodugcao de videos, caso
contrario, podera ocorrer perda de dados ou erro de
funcionamento do sistema.

Defina PAL ou NTSC na configuragao de acordo com o tipo
de VCR.

A exposicao acidental a campos eletromagnéticos fortes ou
0 manuseio incorreto do videocassete pode resultar na
perda de imagens e de dados. Desse modo, verifique se a
gravagao foi bem-sucedida assim que possivel. A Mindray
nao se responsabiliza por nenhuma perda de dados.

20.1.1 Configuragao

Para definir os seguintes pardmetros antes de usar o VCR:

1 O caminho de configuragéo é: Conf — Periférico — Gravador. Selecione VCR na lista
suspensa Gravador atual e selecione Taxa baud série no campo de configuracdo VCR
(observagdo: a taxa de transmissdo deve ser idéntica a do gravador de video.
E recomendado definir o valor da taxa baud como [9600]).

2 E possivel definir uma tecla para usar o VCR no seguinte caminho: Conf — Sistema —
Config chv. Selecione uma tecla na pagina Tecla ou Pedal, a esquerda, e selecione
Gravar ou Video (para reproducao) na pagina Outro a direita.

20.1.2 Gravar

® icones de gravagio de video

: no status de pausa, clique nesse icone para reiniciar a gravacéo de video.

: no status de gravagao, clique nesse icone para pausar a gravagao de video.

: clique nesse icone para interromper a gravacao.

L1 . - =
: esse icone indica o status de erro da gravacao.
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® Para gravar:

1 Conecte o gravador de video ao sistema de ultra-som e coloque um cassete no
gravador.

2 Defina o gravador de video no seguinte caminho: Conf — Periférico — Gravador.

3 Comece o exame de ultra-sonografia e adquira imagens.

4 ® Pressione a tecla definida pelo usuario (predefinida na tela [Config chv]) no painel

de controle. Ou
® Mova o cursor no titulo do menu para navegar até a opgédo Grav VCR e pressione
[Set] para mostrar o menu Grav VCR. Ou
® Clique no icone MM no canto inferior direito da tela.
5 Mova o cursor até a opgado Gravar/Pausa e pressione [Set] para acessar o status de
gravagao de video e gravar imagens.
6 Pressione a tecla de gravagéo de video definida pelo usuario pela segunda vez ou
mova o cursor na opgao Gravar/Pausa e pressione Set para interromper a gravagao.

7 Repita as etapas de 3 a 6 conforme necessario para gravar varios segmentos das
imagens.
8 Pressione [Parar reg] no menu Grav VCR para interromper a gravagao.
9 Pressione [Ejetar] para remover a fita cassete.
OBSERVAGAO: Quando a fita tiver gravado os dados e for retirada/reinserida,

selecione [Pesq branco] na frente do video para encontrar a
préxima posigao em branco da fita. A gravagao subsequente pode
substituir os dados existentes.
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20.1.3 Reproducgao

Para reproduzir as imagens gravadas com o video:

1
2

Conecte o gravador de video ao sistema e coloque a fita com os dados gravados.
Pressione a tecla definida pelo usuario para a reproducao de video no painel de controle ou
mova o cursor no titulo do menu para navegar até a opgéao Outro e pressione [Set] para
mostrar o menu Outro. Selecione Video no menu Outro e pressione [Set] para acessar a
reproducao de video. A seguinte tela é exibida.

1) Os botbes da parte inferior da tela sdo usados para controlar a reproducgao.
Suas fungdes sao descritas a seguir:

Reproduzir Marca Viss - para adicionar a marca
do segmento na posigéo atual.
I Pausa Pesquisa em branco.
—n Par r Interrompe a reproducdo do video
bt (mas ainda permanece no modo de
reprodugao) e ejeta a fita.
—n Segmento Sai do modo de reprodugdo de
anterior video.
u Retroceder m Som.
—n Avanco rapido @ Desativa o som.
—n Préximo - Ajusta o volume.
segmento

2) As fungbes Viss e de pesquisa estdo disponiveis na lateral esquerda da area de
revisao da imagem.



Gravagao de imagem

Viss:

Insira um numero (1~39) para Nim ind.

[Retroc]: pressione para procurar e encontrar a marca Viss correspondente retrocedendo a
fita.

[Avanco rap]: pressione para procurar e encontrar a marca Viss correspondente
avangando a fita.

Pesquisar:
Selecione
avancar.
Insira a hora e pressione [Pesq] para procurar € mover até a posi¢ao indicada.
Insira a hora e pressione [Contador] para definir o contador de video atual.

“w 9

ou “+” no menu suspenso Sinal; “-” refere-se a rebobinar; “+” refere-se a

3
Saia do status de reproducgao de video, clique em no canto inferior direito da tela ou
pressione a tecla de reproducao de video definida pelo usuario.

20.2 DVR (Gravador de video digital)

E possivel usar o gravador DVR (Gravador de video médico MVR-11) para gravar e

reproduzir videos e audios armazenados em um DVD ou disco rigido.

20.2.1 Configuragao

Para definir as configuragdes de DVR, acesse o caminho Conf — Periférico — Gravador —
Config DVR. Consulte a segao “17.9 Configuracao de periféricos” para obter informacgoes.

Observagao: Depois de redefinir os parametros de DVR, reinicie o gravador DVR.

20.2.2 Como acessar e sair do modo DVR

® Como acessar o modo DVR

Mova o cursor no titulo do menu e selecione [Grav DVR] ou clique em m para acessar o

menu de gravagéo. Veja a figura abaixo.
Grav DWYR
Gravar

Pausad

Par

Band {Abr/Fech)

Altern mid DSWD

GerencDados
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® Funcéao dos itens de menu

Itens Funcéao
Gravar Clique para iniciar a gravagao
Pausa Clique para interromper temporariamente a gravagao
Par Clique para interromper a gravagao
Band (Abr/Fech) Clique para abrir/fechar a bandeja de DVD
Altern mid Clique para selecionar a midia de armazenamento da gravagao
GerencDados Clique para acessar a operagao de gerenciamento de dados
Video Clique para acessar a tela de reprodugao de video
Sair Clique para sair do menu DVR

® Como sair do modo de DVR

Clique em [Sair] no menu [Grav DVR] para sair da operagéao de DVR.

20.2.3 Gravar

A operacéo de gravagéo registra videos/audio obtidos do exame e armazena-os em um DVD

ou no disco rigido do gravador DVR.

® Preparacédo antes de gravar

1

Conecte o gravador DVR no sistema de ultra-som e verifique se o DVD esta na
bandeja e se ha capacidade de armazenamento adequado no disco rigido.

O caminho de configuragéo é: Conf — Periférico — Gravador; selecione [DVR]
na lista suspensa [Gravar atual].

® Operacgdes basicas

Comece o exame de ultra-sonografia e obtenha imagens.
Para gravar:

® Clique em [Gravar] no menu [Grav DVR]. Ou

® Pressione o botao [Gravar] no painel de controle do gravador DVR. Ou

® Pressione o botdo [P] no controle remoto.

Para pausar:

® Clique em [Pausa] no menu [Grav DVR]. Ou

® Pressione o botao [Pausa] no painel de controle do gravador DVR. Ou

® Pressione a tecla [| |] no controle remoto.

Para continuar a gravar apos a pausa:

Clique no item [Gravar] pela segunda vez no menu [Grav DVR]. Veja a figura
abaixo.
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5. Para interromper a gravagao:
® Clique no item [Parar] no menu [Grav DVR]. Ou
® Pressione o botédo [Parar] no painel de controle do gravador DVR. Ou
® Pressione a tecla [m] no controle remoto. Ou
® Quando um novo exame ¢€ iniciado ou a tecla [End Exam] é pressionada

para interromper o exame atual, a gravacao é parada ao mesmo tempo.

20.2.4 Gerenciamento de dados

A funcao de gerenciamento de dados oferece processamento avancado e edita os dados
armazenados no DVD ou HDD, incluindo a nomeacao/exportagcdo do titulo e a
nomeagcao/exclusao/importacdo do DVD.

® Como acessar/sair

Para acessar a tela de gerenciamento de dados de DVR, clique em [GerencDados] no menu
[Grav DVD].

Para sair da tela de gerenciamento de dados de DVR, clique no botéo [Sair] na tela [Gerenc

dados DVD] ou [Gerenc dados HDD].

® Gerenciamento de dados de DVD
O gerenciamento de dados de DVD contém o gerenciamento de titulos e de DVD, como
mostra a figura a seguir. A barra de progresso indica a propor¢do do armazenamento

ocupado com relagao ao total.
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GerencDados

_ Gerenc dados DVD

Gerenc titul DVD

No [Nome | Data | TEMPO | Renom titul DVD
NewPatient 2008-7-22 8:27:46
NewPatient 20087 22 9:41:45
NewPatient 20087 22

NewPatient 20087 22 Export titul DVD

Gerenc disco DVD

Disc Type: DVD-Ri{Unfinalized)
Renom disc DVD

Finaliz dise DVD

Export disc DVD

Para editar os titulos registrados:

Renom titul DVD Cligue para inserir o nome definido pelo usuario do registro
selecionado na area de texto a direita.

_ Clique para excluir o titulo do registro selecionado.

Export titul DVD Clique para exportar o registro selecionado no DVD para o disco rigido.

® Gerenciamento de DVD:

Renom disc DVD CI|qU(=j p?rall inserir o nome definido pelo usuario do DVD na area de
texto a direita.

Finaliz disc DVD Clique para finalizar o DVD.
_ Clique para apagar todos os dados do DVD.
Export disc DVD Clique para exportar todos os dados do DVD para o disco rigido.

® Gerenciamento de dados de HDD (Unidade de disco rigido)

O gerenciamento de dados de HDD contém as operagdes de renomeagao, exclusdo ou
exportacao de um unico registro. Como mostra a figura a seguir, a barra de progresso indica a
propor¢ao do armazenamento ocupado com relagdo ao total, com uma lista de registros a

esquerda.
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GerencDados

i Gerenc dados HDD

Gerenc titul HDD

No |Nome | Data | TEMPO
VIDEO 200111 0:46:29
AUDIO 200111 0:51:58 Apag titul HDD
NewPatient 200111 0:23:2
NewPatient 200114 0:23:5
TEST 2001-11 2:7:23
NO1 2008520 17:31:20
HOZ 2008520 17:35:18
NewPatient 2008520 17:35:28
NewPatient 2008520 17:52:39
NewPatient 2008520 17:53:3
7 2008520 17:53:7
NewPatient 2008520 17:53:13
NOZ 2008520 17:53:17
NewPatient 200852 1:13:31
NewPatient 200852 5:6:32
NewPatient 200852 5:9:14
NewPatient 200892
NewPatient 200852

Renom titul HDD

Export titul HDD

Renom titul HDD Clique para inserir o nome definido pelo usuario do registro de HDD
selecionado na area de texto a direita.

Apag titul HDD Clique para excluir o titulo do registro selecionado.

Clique para exportar o registro selecionado no disco rigido para o DVD.

Export titul HDD
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20.2.5 Reproducao de video

E possivel reproduzir o registro de video e de audio. A tela de reprodugdo é mostrada na

figura a seguir (considere HDD como exemplo).

HDD 00:00:00/00:00:00

HDD

1 ¥IDEO 2001-1-1 0:46:29

2 AUDIO 2001-1-1 0:51:58

3 NewPatient 2001-1-1 0:23:2
4 NewPatient 2001-1-1 0:23:5
5 TEST 2001-1-1 2:7:23

6 NO1 2008-5-20 17:31:

8 NewPatient 2008-5-20 17:35:28
9 NewPatient 2008-5-20 17:52:39
10 NewPatient 2008-5-20 17:53:3
11 B5B5 2008-5-20 17:53:7

12 NewPatient 2008-5-20 17:53:13
13 NO2 2008-5-20 17:53:17

14 NewPatient 2008-5-2 1:13:31

de

® Como acessar/sair
Para acessar a tela de reproducgao:
1) Clique em [Altern mid] no menu [Grav DVR] para selecionar a midia de armazenamento.

2) Clique em [Video].

Para sair da tela de reproducao, clique em H na parte inferior da janela.
® Preparacgao antes de reproduzir
1 ® Conecte o gravador DVR ao sistema de ultra-som.
® Selecione [DVR] na lista suspensa [Gravar atuall.
2 Para selecionar uma midia de armazenamento:
® Pressione a tecla [HDD/DISCO] no painel de controle do gravador DVR. Ou
® Pressione a tecla [DVD] ou [HDD] no controle remoto. Ou

® Cliqgue em B&.1 na parte inferior da tela de reprodugéo.

20-9



Gravacao de imagem

® Operacdes basicas de reprodugao:

1 Para iniciar a reproducao de video, clique em [Video] no menu [Grav DVD].
2 ® Selecione 0 rei;istro desejado na lista de registros a esquerda.
® Clique em para reproduzir um segmento registrado.

® Afungao das operagdes de reprodugao esta listada na tabela a seguir.

Reproduzir H Préximo segmento
| il |
Pausa nall | Abrir/fechar bandeja

Interromper a H Sair do status de

reproducao reproducao

Segmento anterior Som

Retroceder @ Desativar o som

Avanco rapido . Ajustar o volume
3 Procurar titulo/capitulo:

Um marcador de capitulo sera inserido automaticamente pelo gravador sempre
que o registro for pausado. Durante a reprodugao, vocé pode pular para o
titulo/capitulo especificado selecionando o numero do titulo/capitulo. Consulte o

Manual do Operador do gravador DVR para obter informagdes.
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21.1  Visao geral
O sistema acessa o status de carregamento da bateria se:

® Esta conectado a fonte de alimentacao e esta desligado; o carregamento dura
aproximadamente 3,5 horas.
® Esta conectado a fonte de alimentacéo e esta ligado; o carregamento dura

aproximadamente 14 horas.

OBSERVAGAO: E recomendado carregar as baterias quando o sistema esta
desligado, de modo que vocé pode carrega-las rapidamente e
economizar tempo.

Quando a fonte de alimentagao externa ndo esta conectada, as duas baterias de ions de litio
alimentarao o sistema.
O modelo das baterias de ions de litio recarregaveis (doravante chamadas de baterias) é

LI231001A.

OBSERVAGAO:

—_

Use apenas as baterias especificadas.

2 Carregue as baterias periodicamente se ndo forem usadas
por muito tempo. Caso contrario, o desempenho das
baterias sera prejudicado.

3 Se houver apenas uma bateria no sistema, ela ndo podera
alimentar o equipamento nem ser carregada.

4 Substitua as duas baterias ao mesmo tempo.

21.2 Precaugoes

Observe as seguintes precaugdes:

1 Antes de usar as baterias, leia com atengao a descrigdo no rétulo da superficie das
baterias.
2 Ao usar as baterias pela primeira vez e observar que elas estdo sujas ou com algum

cheiro incomum, ndo as utilize.
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Nao exponha as baterias a fontes de calor ou alta presséo.

Nao bata nas baterias.

N&o deixe as baterias sob a luz solar direta.
As baterias foram desenvolvidas para serem carregadas somente nesse sistema.
Carregue as baterias apenas quando a temperatura ambiente estiver entre 0 e 40 °C.
Mantenha as baterias fora do alcance das criangas.

Quando as baterias estiverem sem carga, carregue-as imediatamente.

Quando as baterias ndo forem usadas por 10 dias ou mais, retire-as do sistema e
guarde-as com cuidado. N&o as coloque em um material condutor; guarde-as em um

local fresco e seco.

/\ ATENGAO:

10

As baterias tém um mecanismo e um circuito de
protecdo. Ndo desmonte nem altere a bateria.

Nao provoque curto-circuito nas baterias
conectando-as diretamente a terminais negativos com
objetos de metal.

Nao aquecga a bateria e ndo a queime a fim de
descarta-la.

Mantenha as baterias longe do fogo e de outras fontes
de calor.

Nao mergulhe as baterias em dgua nem as deixe ficar
umidas.

Néo carregue as baterias perto de fontes de calor, como
fogo ou aquecedores.

Nao perfure as baterias com um objeto pontiagudo e
ndo bata nelas.

N3ao use as baterias especificadas com outros modelos
de bateria.

Nao coloque as baterias em um forno de microondas ou
em um recipiente pressurizado.

Se as baterias estiverem emitindo algum cheiro ou
aquecendo, estiverem deformadas,

descoloridas ou apresentarem um comportamento
anormal durante o uso,

o carregamento ou enquanto estiverem guardadas,
remova-as e deixe

de utiliza-las.
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21.3 Instalacdo e remocao das baterias

AATENQAO: Desligue o sistema e desconecte o adaptador da
unidade principal antes de instalar ou remover as
baterias. Nao instale ou remova as baterias enquanto o
sistema estiver ligado ou se o sistema estiver
desligado, mas o adaptador estiver conectado ao
sistema.

As baterias sao colocadas nos compartimentos localizados na parte inferior do sistema. Duas
baterias sdo necessarias. E possivel instala-las ou remové-las enquanto o sistema esta

desligado e o adaptador esta desconectado da unidade principal.

Para instalar as baterias:

1 Desligue o sistema e desconecte o adaptador da unidade principal.
2 Feche o monitor, vire o sistema de cabega para baixo e coloque-o na mesa.
3 Ha dois compartimentos de bateria na parte inferior do sistema (as baterias devem ser

colocadas na direcéo correta, caso contrario, elas ndo serdo encaixadas). Empurre as
baterias com cuidado até encaixa-las. Agora as baterias estdo presas nos
compartimentos.

Buckla Ballary

Para remover as baterias:

1 Desligue o sistema e desconecte o adaptador da unidade principal.

2 Feche o monitor, vire o sistema de cabega para baixo e coloque-o na mesa.

3 Empurrre as duas travas localizadas entre os dois compartimentos para desbloquear as
baterias.

4 Retire as baterias dos compartimentos.
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21.4 Indicador de status da bateria

O indicador de status da bateria esta localizado no canto inferior direito da tela e indica a

carga da bateria.

® Oicone ! indica que a bateria esta descarregada.

Quando a capacidade de alimentac&o nao for suficiente, o sistema exibira a mensagem:
Atencao! A bateria esta descarregada! Insira o adaptador; caso contrario, o sistema sera
encerrado em um minuto.

Siga a instrugdo para manter o funcionamento normal do sistema.

® Oicone E indica que a bateria esta totalmente carregada.

® Os icones de bateria diferentes dos dois icones mencionados acima indicam que a

bateria tem uma carga intermediaria.

21.5 Um ciclo completo de descargal/carga

Depois de receber o sistema e antes de utiliza-lo pela primeira vez, é recomendado executar
um ciclo completo de descarga/carga. Se a bateria ndo for usada por mais de dois meses,
vocé também deve realizar esse ciclo. Além disso, a bateria deve ser guardada em um local
fresco e seco com a capacidade completa da corrente.

O ciclo completo de descarga/carga consiste em:

1 Descarregar por completo a bateria para que o sistema seja encerrado
automaticamente.

2 Carregar o sistema até que fique com a capacidade completa da corrente.

3 Descarregar o sistema para encerra-lo por completo.
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21.6 Verificacao do desempenho da bateria

O desempenho da bateria pode ser prejudicado com o passar do tempo, de modo que vocé

deve verificar o desempenho regularmente. Os procedimentos de verificagao sao descritos a

sequir:

1 Interrompa o exame de ultra-som.

2 Conecte o sistema a fonte de alimentagdo CA para carregar as baterias por completo.

3 Desconecte o sistema da fonte de alimentagcdo CA para que o sistema seja alimentado
pelas baterias até ser encerrado automaticamente.

4 O tempo de funcionamento indica o desempenho da bateria.

Se o tempo de funcionamento da bateria for muito menor do que o especificado no Manual de

especificagao, substitua a bateria ou entre em contato com a equipe de manutengao.

OBSERVAGAO: A bateria suporta 300 ciclos de carga/descarga durante sua vida
util. Se a bateria for usada indevidamente, a vida util pode
diminuir.

21.7 Descarte da bateria

Descarte a bateria se:
® Ela estiver danificada.
® Ela estiver gravemente degradada.

® FElafor usada por 3 anos.

OBSERVAGAO: Verifique os regulamentos locais ao descartar a bateria.
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A manutengdo de rotina do sistema deve ser realizada pelo usuario. O servigo de
manutengdo sera oferecido pelos engenheiros de manutengdo da Mindray enquanto o
sistema estiver coberto pela garantia. A manutencéo do sistema depois do vencimento da

garantia é de responsabilidade do proprietario/operador.

AATENQAO: 1 Somente um engenheiro de manuteng¢do autorizado
pela Mindray pode realizar procedimentos de
manutengdo ndo especificados neste manual do
operador.

2 Para manter o desempenho e a seguranga do sistema,
faca verificagoes periédicas no equipamento.

221 Manutencao diaria

Vocé é responsavel pela manutengao diaria.

22.1.1 Limpeza do sistema

A ATENQAO: Antes de limpar o sistema, verifique se o equipamento esta
desligado e se o cabo de alimentagado esta desconectado da
tomada. Se vocé limpar o sistema enquanto estiver ligado,
isto podera resultar em choque elétrico.

® Limpeza do transdutor

Consulte o manual do operador do transdutor correspondente para realizar as medidas de
limpeza e desinfecgao.

® Limpeza do cabo do transdutor
a) Use um pano seco e macio para retirar manchas do cabo do transdutor.

b) Se for dificil limpar as manchas completamente, use um pano macio umedecido com
detergente neutro e deixe secar naturalmente.
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® Como limpar o monitor

Com um pano macio, aplique um limpador de vidro diretamente no pano e limpe o monitor
para remover marcas de dedos, poeira e manchas. Deixe 0 monitor secar naturalmente.

OBSERVAGAO: Nao use limpador de vidros a base de hidrocarbonetos ou o
limpador para equipamentos OA (Office Automation) para limpar o
monitor. Essas substancias podem deteriorar o monitor.

® Limpeza do painel de controle, da tampa e do suporte

a) Use um pano macio para limpar a superficie do sistema. Se o sistema estiver sujo,
umedega o pano macio com detergente neutro ou suave e elimine todas as
manchas.

b) Use um pano seco e macio para remover a umidade e deixe todas as superficies
rigidas secarem naturalmente.

® Como limpar o trackball
a) Desmontagem do trackball
Pressione com as duas maos os ressaltos no anel de retengédo e gire o anel 45° no
sentido horario, até que se solte. Retire o anel e a esfera. Tenha cuidado para n&o deixar

a esfera cair.

Esfera

Anel de retencédo Tampa

k

b) Limpeza do mecanismo do trackball e da bola giratéria
Talvez exista um acumulo significativo de dleo e sujeira nos mecanismos internos do
trackball. Use um cotonete ou um pano macio e seco para limpar as duas hastes

longas e o suporte da bola giratéria e remover todo esse acumulo.

Use um pano macio e seco para limpar a bola giratéria.
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Bearing Long shaft

Long shaft

¢) Instalagao do trackball
Coloque a bola de volta no mecanismo do trackball e alinhe o encaixe do anel de
retencdo com a tampa. Pressione com as duas maos os ressaltos no anel e gire o
anel 45° no sentido anti-horario, até que se encaixe. Quando os ressaltos estiverem

nivelados com a tampa, o anel estara firme no lugar.

Clamping ring click

22.1.2 Cépia de backup do disco rigido do sistema

Para evitar deterioracdo ou perda dos dados armazenados no disco rigido do sistema,

crie uma coépia de backup do disco rigido em intervalos regulares.

22.2 Inspecoes de manutencao pelo engenheiro de

suporte técnico

As seguintes verificagbes devem ser realizadas para garantir e manter o desempenho e a
seguranca do sistema. Entre em contato com o Departamento de atendimento ao cliente ou o

representante de vendas da Mindray para programar e realizar essas verificagoes.
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Categoria de verificagao Item de verificagao

Limpeza Parte interna dos
periféricos do sistema

Seguranca elétrica Corrente de fuga do fio-terra

Corrente de fuga do compartimento

Corrente de fuga do paciente

Corrente de fuga do paciente (110% da rede elétrica em
pecas aplicadas)

Corrente auxiliar de fuga do paciente

Seguranga mecanica Mecanismo de montagem do monitor

Painel de controle

Mecanismo de montagem dos dispositivos periféricos
Outras pegas mecanicas

Aparéncia externa do transdutor

Aparéncia externa do eletrodo de ECG

Gravagao de imagem Imagens em cada modo

Gravagao de imagens usando o transdutor padrao

22.3 Consumiveis e pecas de reposicao periodica

Este sistema contém alguns consumiveis e pegas que precisam de reposicao periddica.
Antes de substitui-los, entre em contato com o Departamento de atendimento ao cliente ou o

representante de vendas da Mindray para obter instrugdes.

22.4 Resolucdo de problemas

ACUIDADO: 1 Enquanto estiver fazendo a limpeza, nao derrame agua
nem outro tipo de liquido no sistema. Caso contrario,
isso pode resultar defeito de funcionamento ou choque
elétrico.

2 Quando desejar limpar os conectores do transdutor e
os controles deslizantes de TGC, entre em contato com
o Departamento de atendimento ao cliente ou o
representante de vendas da Mindray. A limpeza por
vocé mesmo pode provocar defeito ou redugido do
desempenho do equipamento.

Para assegurar o funcionamento adequado do sistema, é recomendado definir um plano de
manutencgao e inspegao para verificar periodicamente a seguranga do sistema. Se o sistema
nao funcionar adequadamente, entre em contato com o Departamento de atendimento ao

cliente ou o representante de vendas da Mindray.

22-4



Manuteng¢ao do sistema

Se o funcionamento inadequado continuar (por exemplo, mensagens de erro na tela, tela em

branco, auséncia de menus), consulte a tabela abaixo. Se ndo for possivel solucionar o

problema, entre em contato com o Departamento de atendimento ao cliente ou o

representante de vendas da Mindray.

Tabela de resolugao de problemas

A qualidade da imagem foi
degradada

1.  Otipo de exame nao
esta correto.

2. Os parametros de
poés-processamento
da imagem ndo estéo
corretos.

3. As predefini¢cdes da
imagem sdo corretas.

N° Falha Causa Medida

1 Depois que o equipamento é | Sistema de alimentagao . Verifique se o sistema
ligado, o LED de elétrica com defeito ou esta conectado.
alimentacgao elétrica ndo conexao incorreta do . Verifique se o plug ndo
acende. cabo. esta frouxo ou

desconectado da parte
traseira do sistema.

2 Quando o LED de 1. Ointervalo entre o . Desligue o sistema e
alimentagédo do monitor esta encerramento e a aguarde no minimo um
aceso, nenhuma imagem é reinicializagéo do minuto; em seguida,
exibida. sistema é muito reinicie o sistema.

pequeno - aguarde . Ajuste o brilho e 0

no minimo 20 controle do monitor de

segundos. volta aos padrdes de
2. O brilho ou contraste fabrica.

do monitor pode ser

ajustado

indevidamente.

3 O monitor exibe caracteres, | 1. Os controles de . Ajuste o controle de

mas nao imagens. poténcia de poténcia de

transmissao, de transmissao, ganho ou
ganho geral e de TGC.
indevidamente. transdutor esta

2. Verifique se o conectado
transdutor esta corretamente.
totalmente . Descongele a imagem.
conectado.

3. O sistema esta no
modo congelado.

4

. Selecione um tipo de

exame adequado.

. Ajuste os parametros

de pds-processamento
da imagem ou redefina
0 pos-processamento
segundo os valores
padrao.

. Redefina as

configuracdes para o
padrao de fabrica.
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Esta se¢cdo do manual do operador € aplicavel ao sistema em geral, incluindo a unidade
principal, transdutores, acessorios e periféricos. Esta se¢do contém importantes informagdes
sobre a seguranca dos operadores do equipamento referentes a saida acustica e como
controlar a exposi¢édo do paciente usando o principio ALARA (o0 menor nivel razoavelmente
possivel). Esta secdo também contém informacgdes referentes a testes de saida acustica e a
exibicao de saidas em tempo real.

Antes de usar o sistema, leia essas informacgfes atentamente.

23.1 Preocupacgdes com bioefeitos

A ultra-sonografia diagnostica é considerada segura. Nunca houve relato de lesbes em
pacientes causadas pela ultra-sonografia diagnéstica.

No entanto, ndo se pode afirmar categoricamente que a ultra-sonografia seja 100% segura.
Pesquisas revelaram que muitas sessbes de ultra-sonografia causam danos aos tecidos do
corpo.

A tecnologia da ultra-sonografia diagndstica passou por um grande avango nos ultimos anos.
Este rapido avancgo criou grande preocupagao sobre os riscos em potencial dos bioefeitos

quando novos aplicativos e tecnologia de diagndstico se tornam disponiveis.

23.2 Declaragio de uso cauteloso

Embora ndo haja nenhum efeito biolégico comprovado causado em pacientes que foram
expostos a instrumentos de ultra-sonografia diagndstica atuais, existe a possibilidade de que
estes bioefeitos possam ser identificados no futuro. Portanto, a ultra-sonografia deve ser
usada de maneira cautelosa para fornecer beneficios médicos ao paciente. Altos niveis de
exposicao e exposicao prolongada devem ser evitados enquanto adquire-se as informacdes

clinicas necessarias.
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23.3 Principio ALARA (As Low As Reasonably
Achievable)

A aplicagéo do principio ALARA é exigida sempre que a energia radiolégica for usada. Aplicar
o principio ALARA garante que o nivel total da energia seja controlado abaixo de um nivel
suficientemente baixo, no qual efeitos bioldgicos ndo sdo gerados enquanto as informagoes
para o diagnostico estdo sendo obtidas. O total da energia € controlado através da
intensidade de saida e do tempo total da radiagao. A intensidade de saida necessaria para os
exames difere de acordo com o paciente e o caso clinico.

Nem todos os exames podem ser realizados com um nivel extremamente baixo de energia
acustica. Controla-lo em um nivel de energia acustica extremamente baixo pode resultar em
imagens de baixa qualidade ou sinais de Doppler insuficientes, afetando a confiabilidade do
diagnostico. Porém, aumentar a poténcia acustica mais do que o necessario nem sempre
contribui para uma melhor qualidade das informagdes exigidas para o diagndstico, além de
aumentar o risco de gerar efeitos bioldgicos.

Os usuarios devem se responsabilizar pela segurancga dos pacientes e usar a ultra-sonografia
cuidadosamente. Esse uso cauteloso significa que a poténcia de saida da ultra-sonografia
deve ser selecionada com base no principio ALARA.

Informacdes adicionais referentes ao conceito de ALARA e os possiveis bioefeitos da
ultra-sonografia encontram-se disponiveis em um documento do AIUM (Instituto

Norte-americano de Medicina por Ultra-sonografia), sob o titulo “Medical Ultrasound Safety”.

23.4 Explicacao sobre MI/TI

23.4.1 Conhecimento basico de Ml e TI

Atualmente, a relagéo entre os diferentes parametros de emissao de ultra-som (freqiéncia,
pressao acustica, intensidade etc) e os bioefeitos ndo é completamente compreendida.
E reconhecido que os bioefeitos s&o induzidos por dois mecanismos fundamentais. Um deles
€ o bioefeito térmico com absorg¢ao tecidual do ultra-som, e o outro € um bioefeito mecanico
baseado em cavitagdes. O Iindice térmico (TI) fornece o indice relativo de aumento de
temperatura gerado pelo bioefeito térmico, e o indice mecanico (MI) fornece o indice relativo
do bioefeito mecanico. Os indices Tl e MI refletem as condigbes imediatas de emissao,
de forma que nao consideram os efeitos acumulativos do periodo total de exame. Os modelos
Tl e MI contém simplificagbes praticas relativas a complexa interagdo dos bioefeitos. Por isso,
o operador devera levar em consideragcao que o pior caso de aumento de temperatura pode

ser muitas vezes superior ao valor de Tl exibido.
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MI (indice mecanico):

Os bioefeitos mecanicos sdo o resultado da compressao e descompressao de tecidos ndo
sonorizados com a formagao de microbolhas, também conhecidas como cavitagdes.

O MI é um indice que mostra a possibilidade de geragéo de cavitagdes baseadas em pressao
acustica, no qual o valor de pico da pressédo de rarefacdo acustica € dividido pela raiz
quadrada da freqliéncia. Portanto, o valor do indice mecanico passara a ser menor quando a
frequéncia for maior ou o valor de pico da pressdo de rarefagdo acustica for menor,
dificultando a geragédo de cavitagéo.

MI = Pr ot _,

\/g X Cyi

Cw = 1 (MPa/~/MHz )

No caso de frequiéncia de 1 MHz e valor de pico da pressao de rarefagédo acustica de 1MPa,
o Ml passa a ser 1. E possivel pensar que Ml seja um dos limiares da geracg&o da cavitagdo.
E, especialmente, é importante manter o valor do MI reduzido quando existirem gases e
tecidos moles junto, tanto em exposigdes pulmonares em exames cardiacos quando em

gases intestinais em exames abdominais.

Tl (indice térmico):

O TI é definido pela relagdo da poténcia acustica total com a poténcia acustica necessaria

para elevar a temperatura tecidual em 1 grau centigrado. Além disso, como os aumentos de

temperatura diferem segundo as estruturas dos tecidos, o Tl é dividido em trés categorias:

TIS (indice térmico dos tecidos moles), TIB (indice térmico ésseo) e TIC (indice térmico

dsseo-craniano).

® TIS: indice térmico relacionado a tecidos moles, como aplicacdes cardiacas e
abdominais.

® TIB: indice térmico para aplicagdes fetais (segundo e terceiro trimestre) ou de cérebro de
neonatos (através da fontanela), nas quais o feixe de ultra-som atravessa o tecido mole

e uma regido focal encontra-se nas imedia¢des do osso.

® TIC: indice térmico para aplicacdes pediatricas e craniana de adultos, nas quais o feixe
passa através do osso préoximo a entrada de feixe no corpo.

Embora a poténcia de saida seja controlada de forma automatica para as aplicagbes

selecionadas, os valores altos de Tl devem ser minimizados ou evitados em aplicagdes

obstétricas. Diretrizes da WFUMB (World Federation for Ultrasound in Medicine and Biology -

Federagdo Mundial de Ultra-som em Medicina e Biologia): declara que um aumento de

temperatura de 4 graus centigrados durante 5 minutos ou mais deve ser considerado

potencialmente de risco para o tecido fetal e embrionario.
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23.4.2 Exibicao de MI/TI

Os valores de Tl e Ml sao exibidos na parte superior da tela em tempo real. Durante os
exames, o operador deve monitorizar os valores desses indices e garantir que o tempo de
exposi¢ao e os valores de emissao sdo mantidos nos limites minimos necessarios para obter
diagndésticos efetivos.

Sob diferentes condigdes operacionais, uma vez que existe um caso em que o valor de Ml é
superior a 1,0, o ponto inicial de exibicao dos valores de Ml é de 0,4.

Igualmente, como existe um caso em que o valor de Tl & superior a 1,0, o ponto inicial de
exibicdo do valor de Tl é de 0,4. Vocé pode definir o item de Tl a ser exibido nas predefini¢des.
Abra a pagina B/THI na tela [Predef img] e as configura¢des da saida acustica sdo exibidas,

como mostrado na figura abaixo:

AAbdime--Sonda int

Apower

Nessa tela, pode-se definir se TIC, TIB ou TIS serdo exibidos, assim como o nivel da poténcia
acustica. De forma geral, quando da realizagado de um exame do cranio, o TIC é definido para

ser somente exibido.

OBSERVAGAO: Se houver um valor de Ml ou Tl superior a 1,0, aplique o principio
ALARA com cautela.

A precisao de exibi¢cao é de 0,1.
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23.5 Configuragio da poténcia acustica

® Ajuste da poténcia acustica

Use o controle do menu programavel para clicar em [Poténcia A.] no menu e ajustar a
porcentagem da poténcia acustica; o valor é exibido no item de menu programavel e também
na parte superior da tela. Quanto maior a porcentagem da poténcia acustica, maior a saida
acustica atual. Quando a imagem é congelada, o sistema para de transmitir a poténcia
acustica.

® Parametros predefinidos da poténcia acustica

A selecao dos aplicativos diagndsticos € um fator extremamente importante para controlar a
emissao de ultra-som. O nivel admissivel de intensidade de ultra-som diferente segundo a
regido de interesse. Principalmente no caso de exames fetais, deve-se aplicar o maximo de
cuidado.

Neste sistema, é possivel criar configuragdes de aquisicao de imagem usando a emissao de

ultra-som configurada por vocé. Neste momento, a funcdo padrdo encontra-se

desabilitada. O usuario é responsavel por qualquer alteracao feita nas confiquracdes

padréo.

Opcgodes padrao

Poténcia inicial 10% a 100%*

*

Definicdo de 100%: é a poténcia acustica maxima de um transdutor definida pelo
aumento da temperatura na superficie do transdutor no modo selecionado e as restricées de
poténcia acustica especificadas pela FDA.

OBSERVAGAO: Este sistema retorna automaticamente as configuragées sempre
que esses Vvalores sdo alterados (quando vocé liga o
equipamento, alterna entre transdutores, pressiona [End Exam]
ou seleciona Retornar no menu Conf). Nas configura¢des padréao
de fabrica, a saida acustica é limitada abaixo dos valores
pré-configurados. Seguindo a restricdo do principio ALARA, vocé
pode aumentar a poténcia acustica de acordo com os limites de
FDA 510(k) Guidance-Track3 e defini-la na tela de predefinicdes
da imagem.

A saida acustica do sistema foi medida e calculada de acordo com a norma IEC60601-2-37:
2005, FDA 510(K) GUIDANCE, o padrao de medida de saida acustica para equipamentos de
diagnostico de ultra-som (NEMA UD-2 2004) e o padréo para exibicdo em tempo real de
indices térmicos e mecéanicos em equipamentos de diagndstico de ultra-som (AIUM e NEMA
UD-3 2004).
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23.6 Controle de poténcia acustica

Um operador qualificado pode usar os controles do sistema para limitar a emissdo de

ultra-som e ajustar a qualidade das imagens. Existem trés categorias de controles do sistema

relacionadas a emisséo. Sao elas:

1. Controles que tém um efeito direto sobre a emisséo.

2. Controles que tém um controle indireto sobre a emisséo.

3. Controles que sao receptores.

® Controles diretos
E possivel controlar, se necessario, a saida acUstica com o controle do menu
programavel no painel de controle. Nesse caso, o valor maximo da saida acustica nunca
excede um Ml de 1,9, um Tl de 6 e um Igpa3 de 720 mW/cm? em qualquer modo de
operagao.

® Controles indiretos
Existem muitos parametros de aquisi¢gdo de imagem que afetam a saida indiretamente,
como os modos operacionais, a frequéncia, a posicao dos pontos focais, a profundidade
da imagem e a freqiiéncia de repeticéo do pulso (PRF).
O modo operacional determina se o feixe de ultra-som € de varredura ou ndo. O bioefeito
térmico esta diretamente relacionado com os modos M, Doppler e Cor. A atenuagéo
acustica do tecido é diretamente relacionada a frequiiéncia do transdutor. O ponto focal é
relacionado com a abertura ativa do transdutor e a largura do feixe. Quanto maior for a
frequéncia de repeticdo do pulso (PRF), maior serdo os pulsos de saida durante um
periodo de tempo.

® Controles de recepgao
Os controles de recepgao (por exemplo, ganho, faixa dindmica e pos-processamento da
imagem) ndo afetam a emissado. Esses controles devem ser usados, quando for possivel,
para melhorar a qualidade da imagem antes de usar controles que afetam a saida direta

ou indiretamente.
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23.7 Saida acustica

23.7.1 Parametros reduzidos de emissao de ultra-som

Para poder determinar os parametros de emissao de ultra-som relevantes, € empregado um
método que permite a comparagado de sistemas de ultra-som que operam em diferentes
freqUéncias e estdo enfocados em diferentes profundidades. Esse enfoque, denominado,
“reducdo” ou “atenuagao”, ajusta a saida acustica como medida em um tanque de agua para
calcular o efeito da propagacéo do ultra-som através do tecido. Segundo convencionado,
€ usada uma atenuagdo média de intensidade que corresponde a uma perda de
0,3 dB/cm/MHz. Isto significa que a intensidade do ultra-som serd reduzida em
0,3 dB/cm/MHz a cada centimetro do trajeto do transdutor. Isto pode ser expressado pela
seguinte equagéo:

Xlo(-O.S/lO x f,x z)

atten water

Onde latten refere-se a intensidade atenuada, lwater é a intensidade medida em um tanque
de agua (a distancia z), fc é a freqiiéncia central da onda de ultra-som (como medida em agua)
e z é a distancia do transdutor. A equacgao referente aos valores da pressao de atenuagao é
similar a essa, exceto pelo coeficiente de atenuagdo que é de 0,15 dB/cm/MHz, ou uma
metade do coeficiente de intensidade. O coeficiente de intensidade equivale ao dobro do
coeficiente da pressao, porque a intensidade é proporcional ao quadrado da pressao.

Embora o coeficiente de atenuagao escolhido, 0,3 dB/cm/MHz, seja muito inferior a qualquer
tecido solido especifico no corpo, esse valor foi escolhido para o calculo em exames fetais.
Nos exames de ultra-som fetais durante o primeiro trimestre, pode haver uma certa
quantidade de fluidos entre o transdutor e o feto, e a atenuacdo do fluido & muito pequena.

Portanto, o coeficiente de atenuacgéao é reduzido no calculo, para esse caso.

23.7.2 Limites de saida acustica

De acordo com os requisitos de Pista 3 da FDA (FDA Track 3), o enfoque de redugéo
(ou atenuagéo) foi incorporado nos Limites de Emisséo Acustica da FDA, como listado abaixo.
Espera-se que o nivel maximo de saida acustica de um transdutor em qualquer modo

operacional esteja dentro desses limites.

23-7



Saida acustica

Limites maximos de emissao acustica da FDA para Pista 3 (valores atenuados)

Aplicagao lspta.s (MW/CM?) | lgppas (W/cm?) MI
Reaid ou
egloes 720 <190 <1.9
(exceto os olhos)

23.7.3 Diferencas entre o Ml e Tl real e exibido

Durante a operacgao, o sistema exibira para o operador os parametros de emissao acustica
indice térmico, TI, indice mecanico, MI (ou, as vezes, ambos os parametros
simultaneamente). Esses parametros foram desenvolvidos como indicadores genéricos de
risco da agao térmica ou mecanica da onda de ultra-som e servem para indicar ao operador
se um determinado pardmetro do sistema aumenta ou diminui a possibilidade do efeito
térmico ou mecanico. Especificamente, eles servem para auxiliar na implementagcao do
principio ALARA. Segundo o operador altera um determinado controle do sistema, o efeito
dessa alteragdo sobre a emissdo vai sendo mostrado. No entanto, por varios motivos, o
indice térmico ndo € o mesmo que uma elevagao da temperatura no corpo. Primeiramente,
para poder fornecer-lhe um indice Unico de exibicdo, foram feitas varias suposicbes de
simplificagdo. A maior delas foi 0 uso da férmula de atenuagéo descrita acima, que é muito
inferior ao valor real para a maioria dos tecidos no interior do corpo. Por exemplo, a varredura
através do musculo ou do tecido do 6rgdo gerara uma atenuacdo muito superior a
0,3 dB/cm/MHz. Também ha importantes simplificagdes para as propriedades térmicas do
tecido. Portanto, a varredura através de tecidos altamente perfundidos, como o coragédo ou a
vasculatura, gerardo um efeito muito inferior ao proposto pelo indice térmico.

Da mesma forma, foi feita a derivacéo do indice mecanico para indicar a possibilidade relativa
de efeitos mecénicos (cavitagdo). O Ml é baseado no valor reduzido do pico da pressao de
rarefacado e na frequéncia central da onda de ultra-som. O valor real do pico da pressao de
rarefacao é afetado pela atenuacéo real provocada pelo tecido na trajetéria entre o transdutor
e o ponto focal. Novamente, todos os tecidos sdlidos no interior do corpo possuem uma
atenuacgao superior ao valor prescrito de 0,3 dB/cm/MHz, portanto, o valor real do pico da
pressao de rarefagao sera inferior. Além disso, o valor real do pico da pressao de rarefagao
sera alterado segundo a regido anatdmica que estiver sendo examinada.

Diante do exposto, as exibigdes de Tl e Ml devem ser usadas apenas para auxiliar o operador

quando da implementagao do principio ALARA no momento de examinar o paciente.
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23.8 Imprecisdes de medidas

Power 32,9% (modo de nao varredura) )
5,1% (modo de varredura) )

Frequéncia 2%

Valor do pico da pressao de rarefagao 16.4 %

MI 16.4 %

23.9 Referéncias relativas a poténcia acustica e seguranga

1. “Bioeffects and Safety of Diagnostic Ultrasound”, publicado pelo AIUM em 1993.

2.  “Medical Ultrasound Safety”, publicado pelo AIUM em 1994.

3. “Acoustic Output Measurement Standard for Diagnostic Ultrasound Equipment,
Revision 3”, publicado pelo AIUM/NEMA em 2004

4. “Standard for real-time display of thermal and mechanical acoustic output indices on
diagnostic ultrasound equipment, Revision 2”, publicado pelo AIUM/NEMA em 2004

5. “Information for Manufacturers Seeking Marketing Clearance of Diagnostic Ultrasound
Systems and Transducers”, publicado pela FDA em 1997.

6. “Medical electrical equipment — Part 2-37: Particular requirements for the safety of
ultrasonic medical diagnostic and monitoring equipment”, publicado pela IEC em 2005

(segunda emenda).
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Tabela 1 - Erro de duas imagens bidimensionais

Parametro

Variagao do valor

Erro

Profundidade/distancia

No maximo, 300 mm

Até +/- 3% ou, quando o valor medido for inferior
a 40 mm, o erro sera inferior a 1,5 mm.

Area (Rastreamento)

No maximo, 1126 cm?

Até +/- 7% ou, quando o valor medido for
inferior a 16 cmz, o erro sera inferiora 1,2 cm?

Area (elipse, circulo)

No maximo, 884 cm?

Até +/- 7% ou, quando o valor medido for
inferior a 16 cmz, o erro sera inferiora 1,2 cm?

Angulo

0~180°

Até +/- 3%

% Estenose

No maximo, 1,0

Até +/- 7%

Volume

No maximo, 999 cm?

Até +/- 10% ou, quando o valor medido for
inferior a 64 cm3, o erro sera inferior a 6,4 cm®

Tabela 2 - Medidas de tempo/movimento

Parametro Variagao do valor Erro
Até +/- 39 I ido fi
Distancia No maximo, 300mm . © _/ 3% ou, quando o V? .or m.ed|do or
inferior a 40 mm, o erro sera inferior a 1,5 mm.
Tempo No maximo, 8 s Até +/- 1%

15~999 batimentos por

Frequéncia cardiaca i Até +/- 4%
minuto
Inclinagdo (modo M) | No maximo 999 mm/s Até +/- 4%
Tabela 3 - Medida da velocidade Doppler
Parametro Variagao Erro
Velocidade 20~250 cm/s Até +/- 5%
Tabela 4 - Medida do iScape
Parametro Variagao do valor Erro
Distancia / Até +/- 5%
OBSERVAGAO: Dentro da variagdo de campo selecionada, a precisdo da medida é

garantida dentro da fa

precisdo sao realizadas nas piores condigbes possiveis, ou
baseadas em um teste real para o sistema, independentemente do
erro da velocidade acustica.

ixa mencionada acima. As especificagbes de
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Classificacao de seguranca

De acordo com o tipo de protecéo contra choques elétricos:
a. EQUIPAMENTO DE CLASSE |

De acordo com o grau de protegao contra choques elétricos:
a. EQUIPAMENTO TIPO BF

De acordo com o grau de protegéo contra entrada prejudicial de agua:
a. Aunidade principal corresponde a IPXO0 e os transdutores a IPX7.
b. Pedal: 971 SWNOM corresponde a IP68.

De acordo com o grau de seguranga do aplicativo na presenca de uma MISTURA
DE AGENTE ANESTESICO INFLAMAVEL EM CONTATO COM O AR ou COM
OXIGENIO ou OXIDO NITROSO:
a. EQUIPAMENTO nao adequado para ser usado na presenga de MISTURA
DE AGENTE ANESTESICO INFLAMAVEL EM CONTATO COM O AR ou
COM OXIGENIO ou OXIDO NITROSO

De acordo com o modo da operagéao:
a. OPERACAO CONTINUA

De acordo com a instalacao e o uso:
a. EQUIPAMENTO PORTATIL

b. EQUIPAMENTO MOVEL (quando o sistema estiver instalado no carrinho)
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2 6 Orientacao e declaracao do

fabricante

O sistema obedece a norma EMC IEC60601-1-2: 2001+A1:2004.

AATENQAO: O uso de acessérios nao aprovados pode reduzir o
desempenho do sistema.

OBSERVAGAO: 1

O uso de acessorios, cabos e transdutores diferentes dos
especificados podera resultar em aumento nas emissées e
reducao na imunidade do sistema.

O sistema nao deve ser usado ao lado ou empilhado sobre
outro equipamento. Se esse tipo de uso for necessaério, o
sistema deve ser observado para comprovar o
funcionamento normal com a configuragdo na qual sera
usada.

Segundo a EMC, o sistema necessita de prevengao
especial e deve ser instalado e operado de acordo com as
informagdes fornecidas abaixo.

Como evitar imunidade na RF conduzida. Devido a
limitagbes tecnoldgicas, o nivel de imunidade de RF
conduzida esta limitado em 1 Vrms, a interface de RF
conduzida acima desse valor pode causar diagnésticos e
medidas incorretos. Sugerimos que o sistema seja
posicionado o mais distante possivel das fontes de ruido de
RF conduzida.

O funcionamento do sistema pode gerar resultados
imprecisos, caso o sinal fisiolégico do paciente seja inferior
a amplitude ou ao valor minimos indicados nas
especificagdes do produto.

Os equipamentos de comunicacéo portateis e moveis que
usam RF podem afetar o sistema. Vide as tabelas 1, 2,3 e 4
abaixo.
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TABELA 1

DIRETRIZES E DECLARAGAO DE EMISSOES ELETROMAGNETICAS DA MINDRAY

O sistema destina-se ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. O cliente ou
usuario do sistema deve assegurar que este seja usado nesse tipo de ambiente.

TESTE DE NIiVEL DE AMBIENTE ELETROMAGNETICO—
EMISSAO ORIENTACAO
O sistema usa energia de RF somente para sua
L funcao interna. Portanto, suas emissdes de RF séo
Emissbes de RF ; . ~
Grupo 1 muito baixas e provavelmente n&o causam
CISPR 11 : o .
nenhuma interferéncia em equipamentos
eletrénicos proximos.
Emissbes de RF
CISPR 11 Classe B
Emissdes de O sistema é adequado para o uso em qualquer
correntes cl A ambiente, incluindo aqueles residenciais e
harménicas IEC asse diretamente conectados a rede publica de energia
61000-3-2 elétrica de baixa voltagem que abastece edificios

Flutuacdes de
tensao/Emissdes
de flicker
IEC61000-3-3

Conformidade

para fins residenciais.
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TABELA 2

DIRETRIZES E DECLARAGAO DE IMUNIDADE ELETROMAGNETICA DA MINDRAY

O sistema destina-se ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. O cliente ou
usuario do sistema deve assegurar que este seja usado nesse tipo de ambiente.

. . AMBIENTE
TESTE DE NIVEL DE TESTE IEC NIVEL DE ELETROMAGNETICO
IMUNIDADE 60601 CONFORMIDADE — DIRETRIZ
Descarga 16 kV de contato, £8 kV | £6 kV de contato, £8 | O piso deve ser de
eletrostatica de ar kV de ar madeira, concreto ou
(ESD) IEC azulejo de ceramica. Se
61000-4-2 o chéo for coberto por

material sintético, a
umidade relativa deve
ser de, no minimo, 30%.

Surtos/transientes
elétricos rapidos

12 kV para voltagem da
fonte de alimentagao

+2 kV para
voltagem da fonte

A qualidade de poténcia
principal deve ser a de

IEC 61000-4-4 11 kV para voltagem de | de alimentagéo um tipico ambiente
entrada/saida 11 kV para comercial ou hospitalar.
voltagem de
entrada/saida
Oscilacao IEC +1 kV voltagem (s) até | +1 kV voltagem A qualidade de poténcia
61000-4-5 voltagem (s) 2 kV (s) até voltagem (s) | principal deve ser a de
voltagem (s) até +2 kV voltagem (s) | um tipico ambiente
fio-terra até fio-terra comercial ou hospitalar.
Quedas de <5% Ut <5% U A qualidade de poténcia
voltagem, (> 95% de queda em (> 95% de queda em | principal deve ser a de
interrupgdes Ur) para 0,5 ciclo Ur) para 0,5 ciclo um tipico ambiente

curtas e variagbes
de tensédo na
voltagem de
entrada de
alimentagao de
energia IEC
61000-4-11

<40% UT
(> 60% de queda em
Ur) para 5 ciclos

<70% UT (> 30% de
queda em UT, para
25 ciclos

<5% Ut (> 95% de
queda em Ug) para
5 segundos

<40% UT
(> 60% de queda
em U para 5 ciclos

<70% UT (> 30%
de queda em UT,
para 25 ciclos

<5% Ut (> 95% de
queda em Uq) para
5 segundos

comercial ou hospitalar.
Se for necessario
continuar operando
durante as interrupgoes
da fonte de alimentagéo,
é recomendado que o
produto seja alimentado
por uma fonte
ininterrupta de energia
(Non-Break) ou uma
bateria.

Campo magnético
da freqiiéncia de
alimentacgao
(50/60 HZ) IEC
61000-4-8

3A/m

3A/m

Os campos magnéticos
da frequéncia de
alimentagao devem
estar dentro dos niveis
caracteristicos de um
local tipico em um
ambiente comercial ou
hospitalar.

OBSERVACAO: UT é a voltagem da alimentagao elétrica de corrente alternada anterior &
aplicagao do nivel de teste.
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TABELA 3

DIRETRIZES E DECLARAGAO DE IMUNIDADE ELETROMAGNETICA DA MINDRAY

O sistema destina-se ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo. O cliente ou
usuario do sistema deve assegurar que este seja usado nesse tipo de ambiente.

TESTE DE Tr‘g\SIEIE- :JEEC NIiVEL DE AMBIENTE ELETROMAGNETICO—
IMUNIDADE 60601-1-2 CONFORMIDADE DIRETRIZ

Os equipamentos de comunicagao
portateis ou méveis de RF ndo devem
ser usados mais proximos a nenhuma
peca do sistema, incluindo os cabos,

RE do que a distancia de separagao
conduzida 3 Vrms 150 recomendada, calculada a partir da

IEC kHz a 80MHz 1 Vrms equacao aplicavel a freqiiéncia do
1000-4-6 transmissor .

Distancia de separagao recomendada

d=3,5x\/B

d=1,2 x\/E 80 MHz a 800 MHz

d=2,3 x\/E 800 MHz a 2,5 GHz

onde P é o valor nominal maximo de
saida do transmissor em Watts (W),

de acordo com o fabricante do
transmissor, e d é a distancia de
separac¢ao recomendada em metros (m).

RF irradiada As poténcias de campo de transmissores
IEC 3 Vim 80 MHz 3V/m de RF fixos, segundo determinado por
1000-4-3 a2,5GHz um estudo eletromagnético local, devem

ser menores que o nivel de conformidade
em cada variacao de freqiiéncia.

Nas proximidades dos equipamentos
marcados com o seguinte simbolo, pode

ewd)
ocorrer interferéncia:

Obs. 1 - A80 MHz e 800 MHz, é aplicavel a faixa maxima de freqiiéncia.
Obs. 2 - Essas diretrizes podem nao ser aplicaveis em todas as situagdes. A propagagao
eletromagnética ¢é afetada pela absorgéo e reflexao de estruturas, objetos e pessoas.

Teoricamente, nao é possivel prever com precisdo as poténcias de campos de
transmissores fixos, por exemplo telefones via estagbes de base ou radio (celulares, sem
fio), servigo terrestre de radio, radioamador, redes AM e FM de radio e redes de televisao.
Para avaliar o ambiente eletromagnético relacionado com transmissores fixos de RF,
deve-se considerar a necessidade de realizar uma pesquisa eletromagnética local. Se a
poténcia de campo medida no local em que o sistema é usado ultrapassar o nivel
aplicavel de conformidade de RF acima mencionado, o sistema deveria ser observado
para comprovar seu funcionamento normal. Se for constatado um desempenho anormal,
podem ser necessarias medidas adicionais, por exemplo, nova orientagao ou
reposicionamento do sistema.

Acima das taxas de freqléncia 150kHz a 80MHz, as poténcias de campo devem ser
inferiores a 1 V/m.
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TABELA 4

DISTANCIAS DE SEPARAGAO RECOMENDADAS ENTRE EQUIPAMENTOS DE
COMUNICAGAO PORTATIL E MOVEL DE RF E O SISTEMA

O sistema destina-se ao uso em um ambiente eletromagnético no qual distirbios de RF
irradiada s&o controlados. O cliente ou usuario do sistema pode ajudar a evitar interferéncia
eletromagnética mantendo uma distancia minima entre o equipamento de comunicacéo portatil
e moével de RF (transmissores) e o sistema como recomendado abaixo, de acordo com a
poténcia maxima de emissao do equipamento de comunicagéo.

Distancia de separagdo de acordo com a freqiiéncia do
transmissor
Poténcia de saida m
nominal maxima 150 kHz - 80 MHz 80 MHz - 800 MHz 800 MHz -
do transmissor
3.5 3.5 2,5GHz
w d==2lpP d=|=2 WP
1 3 d=|L VP
3
0.01 0.35 0.12 0.23
0.1 1.11 0.37 0.74
1 3.50 1.17 2.34
10 11.07 3.69 7.38
100 35.00 11.67 23.34

No caso de transmissores com poténcia maxima de saida nao listada acima, a distancia de
separagao recomendada em metros (m) pode ser determinada usando a equagao aplicavel a
freqUiéncia do transmissor, onde P é o valor nominal maximo de saida do transmissor em Watts
(W) de acordo com o fabricante do transmissor.

Se ocorrer distor¢gdo da imagem do sistema, pode ser necessario afastar ainda mais o sistema
das fontes de ruido de RF conduzida ou instalar um filtro para a fonte de alimentacao elétrica
externa, para minimizar o ruido a um nivel aceitavel.

Obs. 1 -A 80 MHz e 800 MHz, é aplicavel a distancia de separacao para a faixa maxima de
frequéncia.

Obs. 2 - Essas diretrizes podem nao ser aplicaveis em todas as situagdes. A propagagao
eletromagnética € afetada pela absorgéo e reflexao de estruturas, objetos e pessoas.
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Appendix A DICOM

O pacote DICOM ¢ opcional, de forma que a descricdo a seguir € aplicavel apenas aos

sistemas configurados com esse pacote.

Este sistema implementa as seguintes fungées DICOM:

® Storage

® Imprimir

® Worklist (ListaTrab)
® \Verif.

°

Salvar imagens em midias externas (Salve imagens de um ou varios quadros como

formato DICOM em midias externas como unidade Flash ou CD)

O fluxo de trabalho da configuragao e dos aplicativos DICOM é descrito

brevemente a seguir:

1. Configuragdo DICOM (configuragao local, do servidor e do servigo)

2. Verificar conectividade

3. Aplicativos de armazenamento, impressao e Worklist

Aplicativo qe armazgnamento ou Aplicativo Worklist
impressao
® Envie imagens para armazenamentoou | ® Consulte informagbes do paciente por
impressao na tela meio do servidor do Worklist:
iStation/Revisao/principal. 1) Pressione a tecla Info para abrir a tela Info
® Envie imagens para armazenamento ou pac.
impress&o com teclas de atalho. 2) Clique no botdo Worklist para abrir a tela
® Envie imagens para armazenamento ou ListaTrab.
impressdo ap6és o término de um | 3) Selecione o servidor Worklist configurado.
éxame. 4) Clique em Cons e o paciente encontrado
sera exibido na lista.
5) Selecione o registro de um paciente na
lista e clique em Inic exame, Transfer ou
MostDetalhe.
® Consulta automatica por meio do servidor
Worklist:
1) Defina um servidor Worklist como padrao.
2) O sistema consulta automaticamente as
informagdes do paciente em dias
diferentes no servidor Worklist e as exibe
na tela ListaTrab.
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4.

Gerenc tarefas DICOM

A.1 Configuragao DICOM (configuragao local, do servidor

e do servigo)

1.

Configuragao local

Para abrir a tela [Config local DICOM]:

Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].
Mova o cursor no item [DICOM] para mostrar o submenu.

Navegue para selecionar [Config local] e abrir a tela como mostra a figura abaixo.

Config local DICOM

Esta

HomeEstacao

GATEWAY

ico host local DICOR (inclus

A configuracao local DICOM é descrita a seguir:

1
2
3

N o o b

NomeEstagao: insira um nome do sistema de impressao.

LocalizEstagao: insira o local ou departamento onde o sistema esta colocado.

DHCP, Estat: selecione entre DHCP e Estat; se DHCP for selecionado, o endereco IP
sera obtido automaticamente a partir do servidor DNS; se Estat for selecionado, vocé
devera inserir o endereco IP estatico.

Endereco IP: insira o0 endereco IP do sistema; o segmento de rede € igual ao do servidor.
MASC SUBRED: segmento de rede exibido.

Gateway: IP de gateway.

Habilit armaz imagem SCP: selecione para ativar/desativar o servico SCP que recebe
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10
11

12
13

2,

arquivos DICOM remotos (recurso reservado).

Numero associagdes simultdneas: defina o numero de associagbes; o padrdo é 1
(recurso reservado).

Tit. AE: titulo da entidade do aplicativo; o titulo AE local deve coincidir com o do servidor.
Porta: a porta local deve coincidir com a do servidor.

PDU: o tamanho maximo de dados de PDU varia de 16384 a 65536; se o valor for menor
do que 16384 ou maior do que 65536, o sistema definira automaticamente o valor como
32768.

OK: clique para confirmar a configuragdo dos parametros.

Canc.: clique para cancelar a configuragdo dos parametros.

Configuragéao do servidor

Atela [Config serv] é usada para adicionar ou excluir servidores DICOM ou definir o endereco

IP do servidor DICOM.

Para abrir a tela [Config serv]:

Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].
Mova o cursor no item [DICOM] para mostrar o submenu.
Navegue para selecionar [Config serv] e abrir a tela como mostra a figura abaixo.

Config sery DICOM

Equip
Enderego IP

Ad

Lista equip

| Equips Enderaco IP

A configuracgao do servidor DICOM é descrita a seguir:

1

Equip: insira 0 nome do servidor que oferece suporte ao servico DICOM.
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3.

Endereco IP: insira o enderecgo IP do servidor.

Ad.: clique para adicionar o servidor depois de inserir o nome e o endereco IP do
servidor. Além disso, o servidor adicionado sera exibido na lista de dispositivos abaixo.
Excl: selecione um item na lista de dispositivos e clique para exclui-lo.

Sair: clique para sair da tela de configuragéo.

Configuracao do servigo

A tela [Config servigo] é usada para definir os atributos dos servigos de armazenamento,

impressao e lista de trabalho.

Para abrir a tela [Config servigo]:

Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu [Conf].
Mova o cursor no item [DICOM] para mostrar o submenu.

Navegue para selecionar [Config servigo] e abrir a tela como mostra a figura abaixo.

Config servige DICOM

- . -
Descomprim JPEG %@ compactacs

| Equips | Nome sary | Tit. AE | Padran

Verif desfl

A configuragao do servigo DICOM para armazenamento é descrita a seguir:

1

Equips: depois de configurar os servidores na tela Config serv DICOM, seus nomes sao
exibidos na lista suspensa; selecione o nome do servidor de armazenamento.

Nome serv: o padrdo é xxx-armazenamento e pode ser alterado pelo usuario.

Tit. AE: o titulo da entidade de aplicativo inserido aqui deve coincidir com o do servidor
de armazenamento.

Porta: a porta inserida aqui deve coincidir com a do servidor de armazenamento.
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10

11

12

13

14
15

16

17

N° max tentativ: recurso reservado.

Tpo intervalo (s): recurso reservado.

Perm multiquad: selecione para armazenar varios quadros se o SCP oferecer suporte a
esse recurso (recurso reservado).

Usar so6 sintaxe transfer implic: selecione se o SCP oferecer suporte apenas a sintaxe de
transferéncia implicita (recurso reservado).

TpoLim (s): refere-se ao periodo depois do qual o sistema deixara de tentar estabelecer
uma conexao com O servico.

Descomprim, JPEG, Taxa compactagcdo: selecione se o0s arquivos estiverem
compactados ou para definir a taxa de compactagéao.

Ad.: clique para adicionar o servico de armazenamento a lista de servigo.

Canc.: clique para cancelar a configuracao dos parametros.

Atualiz: selecione um item na lista de servigo, altere os parametros na area acima e
cligue em Atualiz; o item sera atualizado na lista de servigo.

Excl: clique para excluir o servigo selecionado na lista de servicos.

Padrao: selecione um item na lista de servigo e cligue em Padrao; esse servigo de
armazenamento é definido como padréo e vocé vera um Y na coluna Padrao.

Verif.: cligue para verificar se as duas entidades de aplicativo DICOM estao
normalmente conectadas.

Sair: clique para sair da tela de configuragao.

Cliqgue em [Impr.] para abrir a pagina Imprimir, como mostra a figura abaixo:



DICOM

Config servige DICON

lnpr.

Tit

TpoLim fs

drientagho filme

Inform

Porta | Padrio
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A configuragao do servigo DICOM para impressao é descrita a seguir:

1

w

N o o b

10
1
12

13

14

15

16

17
18
19
20
21

22
23

24

25

Equips: depois de configurar os servidores na tela Config serv DICOM, seus nomes sao
exibidos na lista suspensa; selecione o nome do servidor de impressao.

Nome serv: 0 padrao & xxx-impressao e pode ser alterado pelo usuario.

Tit. AE: o titulo da entidade de aplicativo inserido aqui deve coincidir com o do servidor
de impresséo.

Porta: a porta inserida aqui deve coincidir com a do servidor de impressao.

N° max tentativ: recurso reservado.

Tpo intervalo (s): recurso reservado.

TpoLim (s): refere-se ao periodo depois do qual o sistema deixara de tentar estabelecer
uma conexao com O Servigo.

Copias: refere-se as copias dos arquivos impressos; € possivel selecionar de 1 a 5 ou
inserir um numero diretamente.

Configs: o sistema é compativel com RGB (impressédo colorida) e MONOCROM2
(impressao em preto-e-branco).

Orientacao filme: selecione entre PAISAGEM e RETRATO.

Priorid: especifique a prioridade da tarefa de impressao entre ALTA, MEDIA ou BAIXA.
Tam filme: selecione o tamanho do arquivo entre as opgbes da lista suspensa. Se a
impressora nao aceitar a configuragéo 8 pol. x 10 pol. de tamanho do filme, altere-a pela
configuracdo adequada.

Exib formato: especifique a quantidade dos arquivos impressos, por exemplo,
PADRAO\2, 3 indica que 6 imagens sdo impressas em cada pagina.

Densid min: insira a densidade minima do filme.

Tipo meio: especifique a midia de impressao: Papel, Clear Film, FilmeAzul; selecione
FilmeAzul ou Clear Film para impressdo em preto-e-branco; selecione Papel para
impresséo colorida.

Destino: especifique onde o arquivo é exposto: MAGAZINE (armazenado no magazine)
ou PROCESS (exposto no processador).

Densid max: insira a densidade maxima do filme.

Inform parametr: insira as informagdes de configuragdo no campo.

Ad.: clique para adicionar o servigo de impressao a lista de servigo.

Canc.: clique para cancelar a configuragdo dos parametros.

Atualiz: selecione um item na lista de servigo, altere os parametros na area acima e
cligue em Atualiz; o item sera atualizado na lista de servigo.

Excl: clique para excluir o servico selecionado na lista de servicos.

Padrao: selecione um item na lista de servigo e clique em Padrao; esse servigo de
impresséo é definido como padrao e vocé vera um Y na coluna Padrao.

Verif.: cligue para verificar se as duas entidades de aplicativo DICOM estédo
normalmente conectadas.

Sair: clique para sair da tela de configuragéo.
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Clique em [ListaTrab] para abrir a pagina ListaTrab, como mostra a figura abaixo:

Config servige DICOM

Tit. AE

TpoLim fs)

| Euips Home sery | Tiit. AE | Pona | Padrin

Warif dasfl

A configuragéo do servigo DICOM para lista de trabalho € descrita a seguir:

1

w

N o o b

10
11

12
13

14

15

Equips: depois de configurar os servidores na tela Config serv DICOM, seus nomes séo
exibidos na lista suspensa; selecione o nome do servidor Worklist.
Nome serv: o padrao é xxx-Worklist e pode ser alterado pelo usuario.

Tit. AE: o titulo da entidade de aplicativo inserido aqui deve coincidir com o do servidor
Worklist.
Porta: a porta inserida aqui deve coincidir com a do servidor Worklist.

N° max tentativ: recurso reservado.
Tpo intervalo (s): recurso reservado.

TpoLim (s): refere-se ao periodo depois do qual o sistema deixara de tentar estabelecer
uma conexao com o servigo.

Titulo EA progr estacao: defina o titulo EA do dispositivo programado; por exemplo, se o
titulo EA for definido como M5 para o servidor remoto, os titulos EA local e da estagao
programada devem ser M5.

Ad.: clique para adicionar o servigo Worklist a lista de servigo.

Canc.: clique para cancelar a configuragdo dos parametros.

Atualiz: selecione um item na lista de servico, altere os parametros na area acima e
clique em Atualiz; o item sera atualizado na lista de servico.
Excl: clique para excluir o servigo selecionado na lista de servicos.

Padrao: selecione um item na lista de servigo e clique em Padrao; esse servigco Worklist
€ definido como padrao e vocé vera um Y na coluna Padrao.

Verif.: clique para verificar se as duas entidades de aplicativo DICOM estao
normalmente conectadas.

Sair: clique para sair da tela de configuragéo.
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A.2 Verificar conectividade

se desejar verificar a conectividade (n&o é obrigatdrio), clique no botdo Verif. na pagina de

armazenamento, impressao ou lista de trabalho, respectivamente.

A.3 Aplicativos de armazenamento, impressao e Worklist

Depois de concluir a configuracdo DICOM na tela Config servico DICOM, clique em Sair para

sair da caixa de dialogo e clique em Retornar no menu Conf para retornar a tela principal.

Agora vocé esta pronto para usar os aplicativos de armazenamento, impressao e Worklist.

® Os recursos de armazenamento e impressao DICOM sédo usados para enviar imagens

ao servidor DICOM para armazenamento ou impressao por meio do servico DICOM.

Vocé pode:

Enviar imagens para armazenamento ou impressao na tela
iStation/Revisao/principal.

Enviar imagens para armazenamento ou impressao com teclas de atalho.

Enviar imagens para armazenamento ou impressao apods o término de um exame.

Enviar imagens de compactagdo JPG para armazenamento.

® O recurso ListaTrab é usado para consultar ou importar informagdes do paciente por

meio do servico DICOM. E possivel selecionar um exame para carregar as informagées

do paciente em vez de inserir essas informagdes manualmente.

Para consultar informacgdes do paciente por meio do servidor do Worklist:

1.

2
3
4.
5

Pressione a tecla Info para abrir a tela Info pac.

Clique no botao Worklist para abrir a tela ListaTrab.

Selecione o servidor Worklist configurado.

Cliqgue em Cons e o paciente encontrado sera exibido na lista.

Selecione o registro de um paciente na lista e clique em Inic exame, Transfer ou

MostDetalhe.

Para consultar automaticamente por meio do servidor do Worklist:

1.

2.

Defina um servidor Worklist como padrao.
O sistema consulta automaticamente as informagdes do paciente em dias

diferentes no servidor Worklist e as exibe na tela ListaTrab.
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A 3.1 Aplicativos de armazenamento e impressao
® Para enviar imagens para armazenamento na tela iStation, na tela Revisdo ou na tela
principal:

1 ® Clique na tecla [iStation] ou [Info] para abrir a tela [iStation] ou

® Pressione a tecla [Reviséo] para acessar a tela de revisao ou

® Clique em na area de miniaturas na tela principal.

2 As operagbes de envio sado descritas detalhadamente para a tela [iStation] como
referéncia.

® As informacdes do paciente e do exame sao exibidas no centro da tela.

Clique para selecionar um paciente ou um exame na lista.

iStatien
Pesn Orin dados

ttam ; Senha Redef

| Home |s | 1t | TippExame | XA Imy Clip |
.. Port
b
Ital
Italian Sobre
Femin.
Femin,

Relat,

Femin.

Femin.

Selec s

A-10



DICOM

® As miniaturas sdo exibidas na area de miniaturas na parte inferior da tela.

Clique para selecionar uma ou varias miniaturas.

|Statian

Pesn

ftem

| Nome
OB0BOT.1... Portu

. Ital

Italian

3

Clique para selecionar [DICOM] na caixa [Destin] na lateral esquerda.
Selecione o nome do servidor DICOM na caixa [Armaz servidor] na lateral direita.

Clique no botao [OK].

Senha

| Sexa

Femin.

Femin,

Femin.

Femin,

Enviar

Destin

Sk
£ vicon

‘ Printer

I TipoExame | Tpo exame

ob Fal I 14:

Clique no botéo [Enviar] para abrir a tela [Enviar].

Selec servid
Armaz servidor

4 Y¥SH Store

Serv impress
YSH-Print
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® Paraenviarimagens para impressao na tela iStation, na tela Revisédo ou na tela principal:
1 ® Clique na tecla [iStation] ou [Info] para abrir a tela [iStation] ou
® Pressione a tecla [Revisao] para acessar a tela de revisao ou

® Clique em m na area de miniaturas na tela principal.
2 As operagdes de envio sdo descritas detalhadamente para a tela [iStation] como referéncia.
® Asinformagdes do paciente e do exame s&o exibidas no centro da tela.
Clique para selecionar um paciente ou um exame na lista.

iStation

Pesn

Item oc em results Redef

| Nome | ket | TipoExame | Tpo exame g cip |
... Poria

F008:0801 14:27:56 2 o

e Ml
Sobre
Femin.

Femin,

Relat.

Femin,

Femin,
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® As miniaturas sdo exibidas na area de miniaturas na parte inferior da tela.
Clique para selecionar uma ou varias miniaturas.

IStation
Pesn Oriy dados

Item Nome Sanha Froc em ] Redef

| Nome | Sexo

Tpo exame Tmg laip | Total:
... Portu Livr

20808101 14 2 0
. Ital

Italian Sobre
Femin.

Femin.
Enviar

Femin.

Femin.

Selec us

Enviar

NovoExam

3 Clique no botao [Enviar] para abrir a tela [Enviar].

Enviar

Destin
Selec servid

o = Armaz sernvidor

= YSH-Store
£% nicon

t Printer

Serv impress

o ¥SH-Print

4 Clique para selecionar [DICOM] na caixa [Destin] na lateral esquerda.

5 Selecione o nome do servidor DICOM na caixa [Serv impress] na lateral direita.
6 Clique no botao [OK].
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® Para enviar imagens para armazenamento ou impressao com teclas de atalho:

1. Vocé pode atribuir as seguintes funcdes (salvar e imprimir) as teclas do painel de

controle.

Save Single Frame Image to Local
Save Single Frame Image to DICOM Server
Save Multi-frame Image to DICOM Server

Print Single Frame Image to DICOM Server

E possivel selecionar a tecla [Print], a tecla [Save], a tecla [F1], [F2], [F3] ou [F4] no

painel de controle ou as teclas esquerda e direita do pedal como teclas definidas pelo

usuario.

a)
b)
c)
d)
e)

f)

Para definir teclas de atalho para salvar ou imprimir:

Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu Conf.
Selecione Sistema para abrir a tela Sistema.

Clique em Config chv para abrir a tela Config chv.
Atribua fungdes ao pedal ou as teclas desejadas.
Clique em [OK] para confirmar as predefinigcoes.

Selecione [Retornar] no menu [Conf] para que as predefinicdes entrem em vigor.

Consulte “Config chv” na segéo 17.2 Configuragéo do sistema para obter informacoes.
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Vamos considerar a tecla de atalho de armazenamento como exemplo:
1. Acesse a tela Config servico DICOM, defina o servidor de armazenamento como

Padrao; vocé vera Y na coluna Padrao. Veja a figura abaixo.

Config servi¢go DICOM

Configurar novo se

Equips Nome serv 4 Tit. AE [ Porta

TpolLim is)

Descomprim Taxa compacta

Ad. Atualiz
Lista serv

| Equips | Home sens | Tit. AE
Wxao WX0-Store CALLING_AE

Padrio Veril. Verif desfl

2. Saia da caixa de dialogo Config servico DICOM e clique em Retornar no menu Conf.

3. Pressione a tecla F2 no painel de controle (definida como tecla de atalho para Env qdr
p/ armazen Dicom); a imagem é congelada. O sistema faz a captura da tela atual e a
salva no servidor de armazenamento como arquivo de quadro unico. Ou

4. Pressione a tecla F3 no painel de controle (definida como tecla de atalho para Save
Multi-frame Image to DICOM Server); o sistema congela a imagem e a salva como
arquivo de varios quadros (por exemplo, se o sistema congelar o 67° quadro,

67 quadros de imagens serao enviados para o servidor de armazenamento).
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P DN

B1

2008/08/07
Portu 080807 -174839-1D00 f A-Abdbéme

F3.5 D19.7
FR27 P4

Def dir Repr auto X Press to turn on O Saly CIN

Para enviar imagens para armazenamento ou impress&o apos o término de um exame:
Pressione a tecla [Setup] para mostrar o menu Conf.

Selecione Sistema para abrir a tela Sistema.

Clique em Geral para abrir a pagina Geral.

Marque “Env/impr imagem apo6s exame final”. Veja a figura abaixo.
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Predef sist

Storage Coment.

Tam imagem Tam fonte

-
Peq Meia

Unid P | 6l Tam seta

Métric English 1024x768

Farmula superf ~ N
Compr cine
Ori J Dcidenta
Oriental Ocidental Tpo sam ECG(e)
Tpo {Loo ¥
Bguard &5 = | min Visualiz
Formato indiv

Registr ©PG

ListaTrab Compr JPG

Mensag aviso gdo exame concl

Geren ientes

- .
Salvar imagem s

Rel
Tam papel

1D autogerada Carr fabrica

Abra a tela Config servico DICOM, clique em Storage ou Print para abrir a pagina de
armazenamento ou impressao e defina o servidor de armazenamento ou impressao
como padrao; na lista de servigo, vocé vera Y na coluna Padrdo. Veja as duas figuras

abaixo.
Config servi¢co DICOM
Storage

Configurar novo servigo
Equips o v 4 Tit. AE

TpolLim is)

-
Descomprim JPEG Taxa compactaci

Ad. Arualiz
Lista serv

| Equips | Nome sens | Tit. AE

wWxo WX0 Store CALLING_AE

Padrio Verif. Verifl desfl
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Config servigo DICOM

Imps.

Tit. AE

TpolLim (s)

Propr impress
Configs =H Orientacéo filme ORTRAIT Priorid

Capias
Tam filine f N Exib formato Inform pardmets

Tipo meio PAPER Destino

Densid min | Densid max

Add. = Atualiz

Lista serv

Equips | Home serv | Tit. AE
WXa WXQPrint CALLING AE

Padrio Verif. Verif desfl

Depois de concluir a configuracdo acima, realize exames de ultra-som e obtenha
imagens. Sempre que vocé pressionar a tecla End Exam no painel de controle, o sistema

enviara imagens automaticamente para armazenamento ou impressdo por meio do

servico DICOM.

A-18



DICOM

A 3.2 Aplicativo Worklist

Para

1 Pressione a tecla [Info] no painel de controle para abrir a tela [Info pac].

consultar informagdes do paciente por meio do servidor do Worklist:

2 Clique no botao [Worklist] para abrir a tela [ListaTrab].

ListaTrab

Cons

1D pent 8 Home paciente Accession? B

(IR Requested Procedure 1D ServidorLtaTrab

Dt exame

Cons

2 reqistros listados

1D pent | Home | Accession # Descr exame
450
990

Inic exame Transfer MostDetalhe

Para consultar informagdes do paciente a partir do servidor DICOM Worklist:

Defina critérios de consulta em ID pcnt, Nome paciente, Accession #, Céd Localz,
ServidorLtaTrab ou Dt exame. Por padréo, a data do exame é a data atual.

Clique no botéo [Cons].

Os pacientes programados, que satisfazem os critérios, sdo exibidos na lista de
informagdes do paciente, localizada na parte inferior da tela.

Depois de finalizar a primeira consulta, vocé pode realizar a segunda consulta no
intervalo de pacientes programados usado na primeira vez. Os pacientes
programados da lista serdo alterados em tempo real.

Selecione o registro do paciente desejado na lista de pacientes exibida e

cligue em [Inic exame]; as informagdes do paciente sdo importadas no sistema e o
exame € iniciado. Ou

cligue em [Transfer]; as informagdes do paciente sdo importadas na tela [Info pac],
que é aberta. Depois de editar as informagdes do paciente na tela [Info pac], selecione
[OK] para iniciar um novo exame.

Para mostrar as informagdes do paciente em detalhes:

Clique para selecionar o registro do paciente.
Clique no botdo [MostDetalhe] para visualizar as informagdes do paciente e as
propriedades em detalhes.
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ListaTrab

Nome atributo
Patient Name
Patient ID
Other Patient 1Ds

Birth Date

al Date
1 AE Title

yde Meaning

| valor

450

2008/08,/06

luled Procedure Step 1D

Study Instance UID

Reguested Procedur

Requested Procedure

6 No status off-line, é possivel:
® Realizar a segunda consulta.

1.2.156.112536.1.2105.1.4.9427
iption

le Sequence

® (Clicar no botdo [MostDetalhe] na tela [ListaTrab] para visualizar as informagdes do

paciente detalhadas.

Para consultar automaticamente por meio do servidor do Worklist:

1. Abra a pagina ListaTrab na tela Config servico DICOM.

2. Selecione um item na lista de servico e clique no botdo Padrao para defini-lo como

padrao.

o o~ w

Clique em Sair na tela e clique em Retornar no menu Conf.
Pressione a tecla Info para abrir a tela Info pac.

Clique no botdo Worklist para abrir a tela ListaTrab.

os registros dos pacientes sdo exibidos na lista.
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A.4 Gerenc tarefas DICOM

Para visualizar o progresso da tarefa ou gerenciar tarefas depois de enviar imagens para

armazenamento ou impressao:

=
1. Clique no |cone no canto inferior direito da tela para abrir a tela Gerenc tarefas
DICOM. O gerenciamento de tarefas inclui o gerenciamento de tarefas de
armazenamento e impressdo. Somente as tarefas com falha permanecem na tela; as

tarefas bem-sucedidas sdo removidas.

Gearenc tarefas DICOM

Tif armazen

ID pent Nome paciente | Servic Servige 5S Estad

CALLING_AE Storage 0% Falhou
CALLING_AE Storage

Tentar novam,

A-21



DICOM

2. Selecione uma tarefa com falha e clique em Tentar novam.

Gerenc tarefas DICOM
Trf armazen

ID pent Nome paciente | Senvid i Estad

Storage Falhou

Storage Falhou

Tl‘.I'lr.:1.i

3. Selecione a tarefa com falha e clique em Canc. para excluir a tarefa.
Gerenc tarefas DICOM
Trf armazen
ID pent Mome paciente Wi Senvico Progress Estad

CALLING_AE Storage 0% Falhou

CALLING_AE Storage Falhou

Tentar novam.
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