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Declaracio de propriedade intelectual

Direitos de propriedade intelectual

Todos os direitos autorais, marcas registradas, nomes de dominio, patentes, segredos
comerciais € outros direitos de propriedade intelectual existentes em nossos produtos e
neste Manual continuardo sendo de propriedade exclusiva da VINNO Technology
(Suzhou) Co., Ltda.(doravante referida como “VINNO”). WININICS ¢ a marca
registrada da VINNO, e estd devidamente registrada na Repiblica Popular da China e
em outros paises. Todos os direitos reservados.

Toda reprodugéo, modificagdo, armazenamento em um sistema de recuperagio ou
retransmissdo, ou qualquer outra forma de execugdo ou alteragio em qualquer outro
meio, de qualquer parte dos direitos de propriedade intelectual contidos aqui, sem
consentimento prévio por escrito da VINNO, & ilegal e estritamente proibida.

Toda infragéo dos direitos de propriedade intelectual sera tratada com vigor e a VINNO
podera buscar a injuncdo, assisténcia e indenizagio disponiveis em todas as leis e
regulamentos aplicéveis.

Informacoes confidenciais

Todo ou parte dos materiais ¢ informagdes contidos neste Manual, que tenham sido
criados ou desenvolvidos com base nos direitos de propriedade intelectual da VINNO,
sdo estritamente confidenciais e privilegiados. Vocé deve manter a confidencialidade
do Manual até que todas as informagdes confidenciais sejam disponibilizadas
publicamente.

E estritamente proibida a divulgacdio das informagBdes contidas neste Manual em
qualquer formato ou em qualquer meio sem permisséo prévia por escrito da VINNO.
Toda reprodugdo, modificagdo, armazenamento em um sistema de recuperacdo ou
retransmissdo das informagdes ou a disponibilizagdo das mesmas ao publico em
qualquer forma de execugio ou alteragdo ou em qualquer meio, sem o consentimento
prévio por escrito da VINNO, ¢é ilegal e estritamente proibida.
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Isencio de responsabilidade

A VINNO néo € responsavel pelo uso deste documento caso qualquer alteragdo ndo
autorizada seja feita em seu conteudo ou formato.

Todas as precaugdes foram tomadas para garantir a precisdo das informagdes deste
documento. No entanto, a VINNO nfo assume qualquer responsabilidade por erros,
imprecisdes ou omissdes que possam ocottrer neste documento. A VINNO reserva-se o
direito de modificar o produto sem aviso prévio para aprimorar a confiabilidade, o
funcionamento ou design. Este manual ¢ fornecido sem garantia de nenhum tipo,
implicita ou expressa, incluindo, entre outros, as garantias implicitas de
comercializagfo e adequacgio para uma finalidade especifica.

CAUTION

venda, distribuigiio e uso por ou sob encomenda de um médico licenciado.

Nos Estados Unidos, as leis federais restringem -este dispositivo a
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1 Geral

1.1Introducgdo

O VINNO E10/X1/X2/E10E/E10P/X1E/X1P/X2E/X2P (doravante referida como
“este dispositivo™) € um aparelho profissional de diagndstico ultrassdnico colorido
digital. Ele transmite ondas de ultrassom para os tecidos do corpo € mostra as
imagens de leitura dos tecidos e do fluxo sanguineo.

Principios da operacio

As imagens médicas de ultrassom sfo criadas pelo computador ¢ pela memoria
digital da transmissdo e da recepgio de ondas mecénicas de alta frequéncia
aplicadas por meio de uma sonda. As ondas de ultrassom mecanicas percorrem o
corpo, produzindo um eco, no qual ocorrem altera¢des de densidade. Por exemplo,
no caso de tecido humano, € criado um eco onde um sinal passa de uma regido de
tecido adiposo (gordura) para uma regido de tecido muscular. Os ecos voltam para
a sonda, onde sfo convertidos novamente em sinais elétricos.

Esses sinais de eco sdo altamente ampliados e processados por diversos circuitos
analogicos e digitais que usam filtros com muitas opges de frequéncia e tempo de
resposta para transformar os sinais elétricos de alta frequéncia em uma série de
sinais de imagem digital que, por sua vez, sio armazenados na memoria. Depois
que estiver na memdria, a imagem pode ser exibida em tempo real em um monitor
de imagens.

A sonda ¢ um dispositivo preciso e de estado s6lido que fornece varios formatos de
imagem. O design digital e o uso dos componentes de estado sélido fornecem
desempenho de imagem altamente estivel e consistente, com o minimo necessério
de manutencgio.

1.2Informagdes de contato

Este dispositivo foi desenvolvido e fabricado pela VINNO Technology (Suzhou)
Co., Ltd, China. As informagdes de contato encontram-se a seguir.

Os representantes de atendimento ao cliente estdo disponiveis no mundo todo para
responder duvidas e oferecer atendimento e manutengo. Entre em contato com o
representante da VINNO para obter assisténcia. Vocé também pode entrar ém
contato com o escritorio no enderego abaixo para consultar um representante de
atendimento ao cliente, ou acessar o site da VINNO: www.vinno.com.

Telefone: 4008873806

WINNCS : 1/282
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Fax: + 86 512 62873801
Endereco: SF Edificio A, 4F Edificio C, No.27 Xinfa Road, Suzhou Industrial Park,

P.R.China (215.123)

Empresa representativa brasileira autorizada:

VR Medical Importadora e Distribuidora de Produtos Médicos Ltda

Endereco: Rua Batataes, 391, conjs. 11, 12 and 13, Jardim Paulista, S3o Paulo,
Brazil Tel: +55 11 3889-0875 | Fax:114

1.3 Sobre este documento

e Antes de tentar usar este dispositivo, leia e entenda completamente todo o
conteddo deste documento, a fim de opera-lo adequadamente, prestando
atengéo em especial a todos os Avisos, Cuidados, Observagdes e Notificagdes.
Devido a limitagdes de espago, este manual ndo é perfeito. Em caso de
problemas, entre em contato com equipe técnica da VINNO.

e A fim de usar o dispositivo corretamente, mantenha este manual sempre junto
ao dispositivo.

e [Este manual acompanha somente o VINNO
E10/X1/X2/E10E/E10P/X1E/X1P/X2E/X2P.

e A configuragdo mais extensa estd descrita neste manual, incluindo o niimero
méximo de opgBes e os acessérios. E possivel que nem todas as fungdes,
opg¢des ou acessorios tenham sido comprados ou estejam licenciados em seu
dispositivo. '

e Este manual ¢ parte da documentagfio que acompanha este produto. Os demais
documentos do pacote sdo: Manual técnico avangado, Manual de servico.

1.4 Descrigdo do produto

Este equipamento ¢ baseado no sistema operacional Windows para uso
profissional, sistema de verificagdo em tempo real com desempenho.
Configuracdo de 2.359.296 canais digitais, dependendo do algoritmo e nimero
de elementos na transmissdo ou recepcdo, cine loop de 30000 (frames no
cinema), frame rate de 1500 por segundo (fps), faixa dindmica de 30 - 320dB,
TGC com 8 deslizantes potencidmetros de ajuste, compensagdo lateral de ganho
com 8 potencidmetros de ajuste deslizante digital, 512 linhas de densidade, 8 ni
veis de zona focal, 256 niveis de cinza, vdrios mapas de cores com imagem
Chroma, 6 niveis de filtro cinza, 8 niveis de persisténcia, ganho de 0 a 100%,
18,5 m / s de Doppler de faixa de velocidade mdxima, 8 niveis de velocidade de
varredura (Doppler). Os parametros sdo ajustdveis e vocé pode adicionar e salvar
o numero de predefinicdes necessdrias (Predefini¢des). Braco de suporte para
teclado com ajuste opcional de altura de 12 cm para cima / para baixo. A faixa de
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varredura de profundidade varia de acordo com o transdutor e a configuracdo
dos parametros, até 42.5 cm. Exporte o formato da imagem em BMP, JPEG, PNG
e exporte o video em AVI. Armazenamento de até 2 TB HDD.

Este dispositivo € um sistema profissional de digitalizacdo em tempo real de alto
desempenho,. baseado na inovadora plataforma de RF. As diversas sondas possibilitam
muitas aplicag¢des.

Este dispositivo fornece as seguintes possibilidades de diagndsticos:

Modo B, modo M

Modo CF e PDI

Doppler espectral: onda pulsada e onda continua (PW ¢ CW)
Doppler tecidual (TD)

Geragdo de imagem de velocidade do tecido (TVI)

Modo de volume: 3D e 4D (3D em tempo real)

WINNCS 3/282
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Uso previsto:

Este dispositivo € indicado para uso nas seguintes aplica¢cdes: Abdominal;
Fetal/Obstetricia; Ginecologia; Transvaginal; Urologia (incluindo prostata);
Transretal; Cardiaca (adulto e infantil); Vascular Periférica; Orgdos Pequenos/Partes
(tircoide, mamas, testiculos, musculoesqueléticas Convencional e Superficial);
Pediatria (incluindo cefélico neonatal); interventivo (bloqueio de nervos e acesso
vascular); Intraoperatéria (abdominal, cérebro) e Ultrassom Diagnostico Cefalico
Adulto. O dispositivo ¢ uma ferramenta de assisténcia médica valiosa para
diagnoéstico de doengas, anormalidades ou acompanhamento. Os sistemas dio
suporte a uma familia completa de sondas curvas, de endocavitaria, lineares, matriz
faseada (setorial), intraoperatérias e mecanicas 3D.

Este dispositivo foi desenvolvido para ser usado por, ou a pedido e sob a
supervisdo de um médico licenciado qualificado para orientar o uso do mesmo.

Populacéo de pacientes

Idade: todas as idades (inclusive embrides e fetos)
Local: no mundo todo

Género: masculino e feminino

Peso: todas as categorias de peso

Contraindicag¢des
Os produtos ndo foram desenvolvidos para uso oftdlmico ou qualquer uso no qual o
feixe aciistico passe pelos olhos.
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1.5 Sistema mecanico

1.5.1 Layout do sistema

1. Monitor :18.5 " ou 21.5" para todos os modelos

. Painel de controle retroiliminado

. Painel digital touch screen: 8’ (VINNO X1/X1E/X1P), e 10.1 " para os
outros o modelos)

4. Suporte da sonda

5. Alto-falante

6. Espaco para impressora, capacidade méaxima: 3kg

7. Portas da sonda ativas 3

8\9. Espago para o gel (aquecido opcional)

w N

1.5.2 Ajustes mecinicos

O painel de controle permite rotagdo, movimentos para frente e para tras e ajuste em
diferentes alturas. A alavanca permite travar e destravar, impedindo a rotagdo € os
movimentos para frente e para trds do painel de controle. O interruptor permite
ajustar a altura, empurrando a chave para cima ou para baixo.

)
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O painel da tela de imagem pode ser movido para cima ou para baixo e inclinado
em diferentes angulagSes. Ele também pode ser colocado na posi¢do horizontal
para praticidade € para que fique protegido durante o transporte.

Todas as rodas tém travas.

1.5.3 Teclado

1.5.3.1 Painel digital

Exceto as fungdes acionadas pelo painel de controle, o painel digital representa a
principal interface de operacéo.

O painel digital ¢ altamente sensivel ¢ ¢ composto de um monitor de tela plana. E
facil operd-lo mesmo em ambientes de pouca iluminagio; além disso, ele permite
acesso facil ao menu de controle.

Observaqée.s :

Este painel digital pode ser bloqueado por um campo magnético forte. Evite a
interferéncia de campos magnéticos. O painel digital pode ser afetado por qualquer
corpo estranho posicionado sobre ele. Para garantir o desempenho maximo, é
recomendado limpar o painel digital regularmente.
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1.5.3.2 Painel de controle

(1) Em espera: ativa e desativa o modo em espera do dispositivo.

(2) Imprimir: a fungdo desta tecla pode ser definida durante a configuragdo do
sistema.

Por padrio, a tecla ¢ definida com a fungfio de impressdo. No entanto, também
pode ser definida para salvar em USB ou no HDD.

(3) Armazenar em USB: a funcfio desta tecla pode ser definida durante a
configuragdo do sistema. Por padrio, a tecla € definida para armazenar as imagens
no disco U por meio da porta USB.

(4) Armazenar no HDD: a fun¢fo desta tecla pode ser definida durante a sessdo de
configuragdo do sistema. Por padrio, a tecla ¢ definida para armazenar as imagens
da drea de transferéncia para disco rigido. Depois que essa tecla é pressionada,
antes de a imagem ser congelada (pressionando a tecla “Congelar”), ela i
armazenara o loop de video da sessdo mais recente (o tempo do loop de video pode
ser alterado nas configuragSes do sistema). Depois que a imagem é congelada, ela
armazenara o ultimo quadro da imagem tnica.

(5) Congelar: congela e descongela a digitalizagfo.

(6) Profundidade/Zoom: altera a profundidade da digitalizagdo. Ampliar a
imagem da drea selecionada depois de pressionar esta tecla (a luz de LED € azul).
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(7) Rotagéo/Deslocamento: no modo 3D/4D, esta tecla permite que o operador
gire as imagens de renderizagdo. No modo 2D, esta tecla pode deslocar uma area
de interesse, como a area de interesse colorida e a imagem linear em 2D.

(8) Esquerda: esta tecla pode mostrar uma tela com duas imagens. A imagem a
esquerda € a ativa e a imagem 4 direita ¢ a estatica.

(9) Direita: esta tecla pode mostrar uma tela com duas imagens. A imagem a
direita € a ativa e a imagem a esquerda & a estética.

(10) Enter: para confirmar a ac¢do identificada por uma seta.

(11) Limpar: para apagar a anotagio, o padrdo de corpo ou o resultado de medigéo
na tela. Se pressionado uma vez, apagard o item mais recente. Se for mantido
pressionado por um periodo mais longo (no minimo 2 segundos), apagara todos os
resultados.

(12) Medida: para visualizar as medigGes de imagem. Os itens de medida podem
ser selecionados no menu de medidas.

(13) Automético: otimiza automaticamente a imagem relevante, como a imagem
no modo B, cor e onda de pulso.

(14) Tamanho da ROI: ROI significa regido de interesse. Pressionar essa tecla
permite que o operador altere o tamanho da ROI operando o trackball — os
movimentos para cima ou para baixo aumentam ou diminuem o tamanho da ROI
verticalmente, e os movimentos para a direita e para a esquerda aumentam ou
diminuem o tamanho da ROI horizontalmente.

(15) Linha M/D: pressione esta tecla para mostrar a linha desejada no modo M ou
no modo PW. Mover o trackball pode alterar a posigfio da linha.

(16) Cursor: ao pressionar essa tecla, o cursor serd exibido na tela. Ele pode ser
movido usando o trackball.

(17) M: pressione esta tecla para entrar no modo M.

(18) PW: pressione esta tecla para entrar no modo PW.

(19) CF: pressione esta tecla para entrar no modo CF.

(20) B: pressione esta tecla para entrar no modo B.

(21) HAR: pressione esta tecla para entrar em Imagens harmonicas.

(22) PDI: pressione esta tecla para entrar no modo PDI.

(23) CW: pressione esta tecla para entrar no modo CW.

(24) 4D: pressione esta tecla para entrar no modo 3D/4D.

(25) TD: pressione esta tecla para entrar no modo TD.

(26) TVI: pressione esta tecla para entrar no modo TVI.

(27) Padrio de corpo: pressione essa tecla para inserir o “Padrdo de corpo” e gire-a
para alterar a dire¢@o do padréo de corpo adicionado.

(28) Teclas para cima/para baixo: as fungdes dessas teclas serdo mostradas pelos
respectivos indicadores na parte inferior do painel digital. Eles aumentam ou
diminuem o valor dos pardmetros relevantes.

(29) TGC: estes controles deslizantes de 8 segdes ajustam o TGC (controle
ganho-tempo) em 8 posi¢des diferentes.

(30) Trackball: o operador pode usar o trackball para mover o cursor, a linha, a
ROI etc.
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(31)Suporte do gel. (opcional aquecido)
1.6Dispositivos periféricos opcionais

Impressora de video em preto e branco (USB)
Impressora colorida digital (USB)

Impressora LAN/Impressora sem fio

Teclado alfanumérico fisico

1.7 Anotagoes na tela

.

P HO I P B

(1) VINNO: marca registrada do fabricante.
(2) Nome do hospital: pode ser modificado pelo operador para inserir um nome
especifico. O padrdo € deixar em branco.

(3)  Profundidade: indica a profundidade que a imagem digitalizada est4 atingindo.
(4) MI, TI: indica o tamanho do Mecénico Actistico e do Indice Térmico.

(5) Sonda e aplicagdo: mostra qual sonda e aplicagdo atuais estio selecionadas e
sendo usadas.

(6) Imagens da 4rea de transferéncia: este campo mostra o lote de imagens
armazenadas temporariamente, que estio armazenadas no HDD.

(7)  Este campo indica alguns dos parimetros, tais como ganho digital, frequéncia,
taxa de quadros, poténcia de saida acustica. Os parimetros exibidos sdo diferentes em
modos diferentes.

(8) Areada imagem: € o campo em que a imagem §é exibida, incluindo todas as
imagens de modo, como B, CF/PDI, M e PW/CW.

(9) Data, Hora: este campo indica a data e a hora atuais. Esta data e esta hora
podem ser modificadas no menu de configuracio do sistema.
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(10) Médico responsavel: este campo mostra o nome do médico que esta realizando
0 exame.

(11) Informacdes do paciente: este campo mostra o nome ¢ o ID do paciente atual.
Se houver informagdes de obstetricia quando o paciente for novo, a “GA” € exibida
também.

(12) Status do USB/da rede: Mostra os icones do USB, do servidor de arquivos, da
rede e de Bluetooth.

1.7.1 Explicacio dos termos dos parimetros

Todos os parametros no campo de parametros sdo abreviados. As abreviagdes estdo
explicadas abaixo.

AP: Poténcia acuistica

DG: Ganho digital

Fq: Frequéncia

WEF: Filtro de parede

DR: Faixa dinamica

FR: Taxa de quadros

SD: Profundidade da amostra

1.8 Manual on-line

No menu de configuragdo do sistema do painel digital ha uma tecla “Mostrar
Manual”. Ao seleciona-la, o manual do operador serd exibido para consulta do
operador.
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2 Seguranca

2.1Introducdo

O dispositivo foi desenvolvido levando em considerac#o a seguranga do paciente e
do operador. Antes de operar o dispositivo, leia todo este capitulo atentamente. O
fabricante garante a segurancga e a confiabilidade do dispositivo somente se todos
os avisos e cuidados forem seguidos. Observe todos os Avisos, Cuidados,
Observagdes e Segurancgas neste documento e na maquina.

Descriciio do icone:
Varios niveis de precaugGes de seguranga podem ser encontrados neste manual.
Diferentes niveis de cuidado sfo identificados por um dos icones a seguir com
palavras sinalizadas.

\ WARNING

Indica um perigo que, se niio for evitado, pode resultar em
morte ou ferimentos graves.

CAUTION

ferimentos leves ou moderados e danos a propriedade.

Indica um perigo que, se nio for evitado, pode resultar em
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2.2 Responsabilidade do proprietario

Notificagio referente a modificagdes por parte do operador:

WARNING ,
Nunca modifique este dispositivo, incluindo componentes de sistema,
software, cabos ou qualquer outro componente ou acessério do dispositivo. A
modificacdo ndo autorizada pode resultar em riscos 4 seguranca. N3o tente desmontar
o dispositivo se nfo for treinado e autorizado pelo fabricante.

O operador deve se familiarizar com essas medidas de seguranca e evitar situagdes
que possam resultar em ferimentos ou danos.

Néo descarte este sistema (ou qualquer pega do mesmo) junto com lixo industrial e
doméstico. O sistema pode conter materiais como chumbo, tungsténio ou 6leo, além
de outras substincias perigosas que podem causar poluicdo ambiental grave. O
sistema também pode conter informagdes sigilosas que devem ser removidas
adequadamente (riscadas). Entre em contato com a VINNO antes de descartar este
sistema.

Na&o use este dispositivo durante o atendimento e a manutengo.
2.3 Notificacdo regulatoria

Este dispositivo foi testado para atender a todos os requisitos aplicaveis. Em
conformidade com a 93/42 EEC (Diretriz de dispositivos médicos), alterada pela
2007/47/EC, é um dispositivo médico de classe Ila.

Conformidade com os padrdes:
Os padrdes a seguir foram usados, portanto, o produto estd certificado em
conformidade com:
IEC 60601-1: 2012  Equipamento médico elétrico - Parte 1: Requisitos
gerais de seguranga basica e desempenho essencial
IEC 60601-1-2:2007/ISH1:2010 Requisitos e testes de compatibilidade

eletromagnética
IEC 60601-1-6:2010 Usabilidade
IEC 60601-2-37:2007  Equipamento elétrico médico - Requisitos

especificos para a seguranga de equipamentos de monitoramento e de
diagnéstico médico ultrassonico

IEC 61157:2007/AMD1:2013 Declaragdo de pardmetros de saida actistica

ISO 10993-1:2009/AC:2010 Avaliagdo biolégica dos dispositivos médicos
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IEC 62304:2006
vida de software
IEC 62366:2007
usabilidade em dispositivos médicos

Software de dispositivo médico — Processos de ciclo de

Dispositivos médicos — Aplicagdo da engenharia de

Diretiva do Conselho 93/42/EEC, alterada pela 2007/47/EC sobre
Dispositivos Médicos.
WEEE em conformidade com 2012/19/EU
RoHS em conformidade com 2011/65/EU
2.4 Descricao dos icones das etiquetas
Etiqueta Descriciio Local
(e Parte traseira
‘ Este € o indicador do endereco da empresa. da unidade
. e g , Parte traseira
REF Este € o indicador do ntiimero da pega. da unidade
FYYH | P . L Parte traseira
SN Este € o indicador do nimero de série. da unidade
s - Parte traseira
Isto indica o tempo de fabricagéo. da unidade
Sinal de Aviso Geral. Parte fraseira
da unidade

E  OBRIGATORIO ler
acompanha o dispositivo.

o documento que

Parte traseira
da unidade

Este equipamento ¢ do tipo BF, no qual a protegio
contra choque elétrico ndo conta somente com o
isolamento bésico. (O operador deve) Tomar
precaugdes de seguranga adicionais, como
isolamento duplo ou isolamento reforgado, a fim de
proporcionar aterramento de protego ou confianga
nas condi¢Ges de instalag#o.

Parte traseira
da unidade

Equipamento do tipo CF. Indica que o equipamento
tem uma pega de flutuagdo aplicada, apresentando
um grau de prote¢io adequado para contato cardiaco
direto.

Parte traseira
da unidade

Este simbolo indica que os residuos do equipamento
elétrico ou eletrénico ndo devem ser descartados no
sistema de coleta de lixo municipal, e sim coletados

Parte traseira

~—
K separadamente. Entre em contato com o | daunidade
— representante autorizado do fabricante para obter
informacdes sobre a desmontagem do equipamento.
WVINNCS 13/282
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Botéo Ligar/desligar

Aviso: o desligamento do sistema usando o botfo
“Ligar/desligar” nfo desconecta a unidade de
ultrassom da tensdo principal. Para desconectar a
unidade de ultrassom da tensdio principal apés o
desligamento do sistema, coloque o disjuntor
proximo a entrada principal na posigio
DESLIGADO, conformé descrito em 3.3.

Painel de
controle

Aviso: tensdo perigosa.

Este ¢ um sinal de aviso de perigo de choque
elétrico para indicar que hd um possivel risco de
choque elétrico.

Parte traseira
da unidade

Este € o sinal para ndo conectar os cabos do
equipamento quando ele estiver sendo embalado.

Parte traseira
do monitor

Néo coloque as méos aqui. H4 risco de esmagar as
maos.

Parte traseira
do console

Este ¢ sinal de aviso de que nfo € possivel girar
quando o monitor estd na posi¢do horizontal.

Parte traseira
do monitor

Este € o sinal de aviso para lembrar o operador de
mover o dispositivo somente apds travar o monitor
€ o painel de controle.

Parte traseira
do monitor

Este € o sinal de conex@o equipotencial. O operador
precisa conectar os pontos equipotenciais do
dispositivo para atingir a mesma poténcia.

Parte traseira
da unidade

Este ¢ o sinal de aterramento de prote¢io para
indicar qual dispositivo ou pega esta protegido pelo
aterramento.

Dentro da
unidade

Este € o sinal de aviso da posi¢do de transporte.
Durante o transporte ou a movimentagdo do
dispositivo em um local inclinado por uma
distdncia longa, ¢ necessario que mais de duas
pessoas movimentem o dispositivo, de modo que
ele fique de frente para a parte traseira e dianteira.

Parte traseira
da unidade

EC

Endereco do representante europeu autorizado.

Manual do
operador

CUIDADO: n3o empurre este dispositivo para os

Parte de cima

. . ~_ | do console
lados quando as rodas estiverem na posi¢io (ambos os
travada, pois o dispositivo ficar4 instavel.

lados)
14 /282 VINNCS
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Conector da
Estes simbolos referem-se a norma chinesa RoHS. | sonda

Néo aplicdvel a outros paises.
Parte traseira
da unidade

VINNO. da unidade

( e Este produto apresenta a marca CE. 0197 para | Parte traseira
0197

Simbolo de GOST. Autorizagdo regulatéria da | Parte traseira
- Ruassia da unidade

2.5 Notificagdes de seguranca e aviso

2.5.1 Saida acistica

Defini¢io dos parametros de saida acistica:
Indice térmico: TI € uma estimativa do aumento de temperatura do tecido mole ou
osso. Ha trés categorias de indice térmico:

e TIS: indice térmico de tecido mole, a principal categoria de TI. Usado para
aplicagdes que ndo mostram (ou visualizam) o0ssos.

* TIB: indice térmico ésseo (osso localizado em uma regidio focal). Usado
para aplicagéo fetal.

¢ TIC: indice térmico do osso cranial (osso localizado préximo a superficie).
Usado para aplicagdo transcraniana.

Indice mecénico: O MI é a probabilidade estimada de danos ao tecido devido as
cavitagdes.
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Declaracio de seguranca:

s CAUTION

A

para frequéncias, intensidades e tempos de exposicio de ultrassom, recomendamos
que o operador use as configuragdes de saida aclstica mais baixa, produzindo
informagdes de diagnéstico aceitaveis.

Embora nenhum efeito biologico perigoso tenha sido demonstrado

Controles do sistema que afetam a saida acustica:

O TI e o MI mostram a maior intensidade acustica possivel para um determinado
modo, ¢ isso pode ser obtido somente quando a combinag#o das configuragdes de
controle que resultam na saida méaxima € selecionada. A maioria das configuragles
resulta em uma saida muito mais baixa.

Ha varias observagdes a serem feitas. So elas:

* A duragfo de um exame de ultrassom ¢é tdo importante quando a saida
acustica, uma vez que a exposi¢do do paciente é diretamente relevante
para o tempo de digitalizagido do ultrassom.

* Uma melhor qualidade da imagem pode acelerar o resultado clinico,
reduzindo a duragdio geral de um exame. Portanto, toda melhoria na
qualidade da imagem pode ajudar a reduzir a exposicdo do paciente.

Selecdo da sonda:
Contanto que a aplicagdio apropriada esteja disponivel, qualquer sonda deste
dispositivo pode ser usada e cumprir com o limite dos requisitos de saida actistica.

Selec¢iio da aplicacio:
Selecionar a sonda e a aplicagfio fornecera a saida acustica dentro do limite dos
requisitos de saida actstica.

Alteracdo dos modos de geracio de imagens:

A saida actistica depende do modo de geragiio de imagens selecionado. A escolha
do modo afetard muito a energia absorvida pelo tecido. Depois que um modo
combinado for concluido, como os modos 2D e CF, a saida actistica total serd
composta por contribui¢des de cada modo individual.

Em relaciio a exposicio fetal:

Esteja sempre ciente do nivel de saida actstica observando a tela de saida acuistica.
Recomenda-se que o operador se familiarize com os controles deste dispositivo
que afetam a saida acustica.
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Exame obstétrico:

a CAUTION

Antes de fazer um exame com ultrassom, o paciente deve ser

informado a respeito de suas aplicages clinicas, que incluem beneficios
especificos, possiveis riscos e alternativas. Além disso, se o paciente exigir
informagdes sobre tempo de exposi¢ad e intensidade, elas devem ser devidamente
fornecidas. Um exame de ultrassom néo deve ser realizado para satisfazer o desejo
de familiares de saber o sexo do feto. De acordo com a legislagiio de diversos
paises, incluindo a China, € proibido usar um exame de ultrassom para detectar o
sexo (gé€nero) de um feto.

2.5.2 Segurancga do paciente

ARNING

As consideragdes listadas nesta se¢do podem afetar gravemente a
seguranga do paciente que estiver realizando um exame de ultrassom de
diagndstico.

Identificacio do paciente:

Inclua sempre a identificagio adequada, com todos os dados do paciente, e
verifique a precisdo do nome e/ou do RG do paciente depois de inserir os dados.
Certifique-se de que todos os dados gravados tenham o RG correto do paciente.
Erros na identificagdo do paciente podem resultar em um diagnostico incorreto.

Informacées de diagnédstico: ‘

As imagens e os calculos fornecidos por este dispositivo devem ser utilizados por
um operador competente, como uma ferramenta de diagnéstico. Essas informagdes
ndo devem ser consideradas como a unica fonte para o diagnéstico clinico.
Recomenda-se que o operador estude o material ¢ chegue as suas préprias
conclusdes profissionais a respeito da utilidade clinica deste dispositivo.

CAUTION

E necessdrio ter atengfio especial, a fim de garantir a0 méaximo a

confidencialidade das informagdes do paciente.

2.5.3 Seguranca da sonda

Perigos mecinicos:
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'ﬁ CAUTION
: A presenga de sondas danificadas ou o uso inadequado de uma

sonda pode resultar em ferimentos ou em maior risco de infecgfo. O operador deve
inspecionar frequentemente a sonda para verificar se ha danos, buscando
principalmente danos na superficie que a tornem 4spera ou pontiaguda. |

Nunca use muita for¢a ao manusear as sondas intracavitarias. E
necessario que o operador esteja familiarizado com todas as instrugBes e
precaucdes fornecidas com as sondas.

Perigo elétrico:

WARNING
As sondas s@o alimentadas por eletricidade e podem causar lesdes no
paciente ou no operador caso tenham contato com a solugio condutora. Uma sonda
danificada pode aumentar o risco de choque elétrico. Inspecione as sondas
frequentemente para verificar se ha fissuras ou aberturas nos invélucros e orificios
dentro e ao redor das lentes acusticas, ou algum outro dano.

2.5.4 Seguranca da equipe e do equipamento

Perigo de explosio:

Nunca opere este dispositivo na presenga de liquidos, vapores ou
gases inflamdaveis ou explosivos. O operador deve estar ciente das medidas para
prevenir os perigos de explosdo, conforme a seguir.
e Caso sejam detectadas substincias inflamaveis no ambiente, nfio conecte
ou ligue este dispositivo. Além disso, ndo desconecte ou desligue o
dispositivo caso ele ja esteja ligado.
* Caso sejam detectadas substincias inflamaveis, evacue e ventile a area
antes de desativar o dispositivo.

Perigo elétrico:

ARNING

*  Os circuitos internos deste dispositivo utilizam tensdes elevadas, capazes
de causar ferimentos graves ou morte por choque elétrico.

» O OPERADOR NAO DEVE tocar as pegas ATIVAS acessiveis do USB,
DVI, portas de dudio e 0 PACIENTE simultaneamente.

* USB, DVI e portas de dudio: SOMENTE conecte as PECAS ou
DISPOSITIVOS que NAO tenham risco de perigo elétrico externo.

* Saida maxima de 5V 0,5 A da porta USB.
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Todas as configura¢es desta conexdo devem estar em conformidade com os
requisitos da norma IEC60601-1. E de responsabilidade da pessoa que conectar as
pecas ou dispositivos e configurar um sistema médico verificar que o dispositivo
estd em conformidade com os requisitos da norma IEC60601-1. Em caso de
davidas, entre em contato com seu representante de servigo para obter
informagaes.

Para evitar lesdes:

ARNING

¢ N&o remova as capas protetoras deste dispositivo. N&o deve haver pecas
que puderem ser reparadas pelo operador. Se for necessario fazer
manutengéo, entre em contato com um técnico qualificado.

* Conecte o plugue a uma tomada de padrio hospitalar para garantir o
aterramento adequado.

e Para evitar o risco de choque elétrico, este equipamento s6 deve ser
conectado a uma fonte principal com aterramento de protecio.

* Nunca use adaptadores ou conversores de trés para dois pinos para
conectar um dispositivo a um plugue de alimentagio principal. A conex3o
do aterramento de protegdo serd perdida.

* Nao coloque liquidos sobre ou acima deste dispositivo. A infiltragdo de
um fluido condutor nos componentes do circuito ativo pode causar um
curto circuito, o que pode resultar em um incéndio.

* Pode haver risco elétrico se qualquer luz, monitor ou indicador visual
permanecer ligado depois que o dispositivo for desligado.

CAUTION

dispositivo deve ser inspecionado por uma equipe de servigo qualificada antes de
ser colocado em uso novamente.

Néo use este dispositivo caso haja problemas de seguranca. Este

Risco biolégico:

n CAUTION

Tenha cuidado com os riscos bioldgicos apés realizar procedimentos

transvaginais. Para evitar o risco de transmisso de doengas:
* Use protegdo, como luvas, e siga os procedimentos de esterilizagio
conforme exigido.
* Limpe totalmente as sondas ap6s o exame de cada paciente e desinfete ou
esterilize conforme necessario.
* Siga todas as politicas de controle de infecgSes internas aplicaveis 2
equipe e ao equipamento.
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Risco ao marca-passo:

A possibilidade de este dispositivo interferir em marca-passos é
minima. Porém, como o dispositivo gera sinais elétricos de alta frequéncia, o
operador deve estar ciente da possibilidade de risco.

Monitor:

ARN!NG

e NAO insira o dedo, a mao ou qualquer outro objeto na articulagdo ou no
brago do monitor, a fim de evitar ferimentos a0 mover o monitor e o brago
do monitor.

* Para evitar ferimentos ou danos ao sistema, NUNCA coloque objetos ou
liquidos sobre o monitor.

* NAO coloque objetos sobre as aberturas de ventilagdo na parte superior
traseira do monitor. Bloquear as aberturas de ventilagéo obstrui o fluxo de
ar adequado e pode resultar em incéndio, choque elétrico ou danos ao
equipamento.

e NAO arranhe ou pressione o painel com objetos pontiagudos, como uma
caneta ou um lapis, pois isso pode resultar em danos ao monitor.

2.5.5 Segurane¢a elétrica

Dispositivos periféricos conectados internamente:

CAUTION

conectados, como as impressoras ou 0 DVDRW, atendem a todos os padrdes listados
no capitulo 2.1. Esta declaragio & aplicdvel somente quando os periféricos testados
listados no capitulo 13 estiverem conectados nas tomadas de CA fornecidas neste
dispositivo.

Este dispositivo, juntamente com os dispositivos periféricos internos

Conexio externa de outros dispositivos periféricos:

CAUTION

Outros dispositivos externos, como cdmeras de laser, impressoras ¢

monitores externos, geralmente excedem o padrio médico permitido em relagdo a
vazamentos de corrente. Se eles estiverem conectados em tomadas de CA e, depois,
forem conectados a este dispositivo, isso representa uma violagio dos padrdes de
seguranga do paciente. Pode ser necessario utilizar isolamento elétrico adequado
dessas tomadas de CA para atender ao requisito de limite de fuga elétrica.

Movimento do dispositivo:
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Ao movimentar este dispositivo, gire o painel de controle para que

fique centralizado entre a exibicdo esquerda ¢ direita. Empurre o painel de controle o
mais para tras possivel, depois, movimente-o até a posi¢do mais baixa.

Uso do ECG:

' CAUTION
&' N&o use a onda de ECG deste dispositivo para diagndstico e

monitoramento. Use somente o cabo do ECG, que ¢ aprovado pela VINNO.

Uso do desfibrilador:

CAUTION
A\

Uso da unidade electrocirirgica:

Nio use este dispositivo com um desfibrilador.

' CAUTION
Mantenha a unidade electrocirirgica longe dos eletrodos do ECG para

evitar uma possivel interferéncia na onda do ECG. Para evitar o risco de queimaduras,
ndo use este dispositivo com equipamentos cirdrgicos de alta frequéncia.

Compatibilidade eletromagnética (EMC):

Este dispositivo pode produzir e usar a energia de radiofrequéncia da radiac3o.
Todos os tipos de equipamentos eletrdnicos podem caracteristicamente causar
interferéncia eletromagnética em outros equipamentos, seja ela transmitida pelo ar
ou por meio dos cabos de conexdo. O termo EMC indica a capacidade deste
dispositivo de limitar a influéncia eletromagnética de outros equipamentos e, ao
mesmo tempo, ndo afetar outros equipamentos com sua prépria radiagio
eletromagnética semelhante.

Este produto foi projetado para cumprir totalmente com a norma EN60601-1-2
(IEC60601-1-2), Classe A, referente aos regulamentos de EMC de equipamentos
médicos elétricos.

E necessdrio realizar a instalagio adequada seguindo o manual de servigo, a fim de
obter o desempenho de EMC total do produto.

Caso haja problemas relevantes para a EMC (ao ligar/desligar este dispositivo, é
possivel avaliar se ocorreu um problema relevante 4 EMC), o operador (ou a
equipe de servigo qualificada) deve tentar aplicar (uma ou mais) medidas para
solucionar o problema, conforme segue: :
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¢ Determinar a identidade do(s) equipamento(s) afetado(s) e substitui-lo(s).

e Realocar este dispositivo ou o equipamento afetado para aumentar a
distancia entre eles.

e Usar fontes de alimentacdo diferentes para o equipamento afetado e para
este dispositivo.

e Ligar para a equipe de servigo para obter mais orientagao.

Informagdes gerais

1. Os produtos equipados com um plugue de fonte de alimentagio devem ser
conectados em uma tomada fixa que tenha um condutor de aterramento de protegao.
Nunca use adaptadores ou conversores para conectar a um plugue de fonte de
alimentagéo (ou seja, conversores de trés para dois pinos).

2. Posicione este dispositivo o mais longe possivel de outros equipamentos
eletronicos.

3. Certifique-se de usar somente os cabos fornecidos ou indicados pela VINNO.
Conecte esses cabos seguindo os procedimentos de instalagdo (ou seja, conecte os
cabos de alimentagdo separadamente dos cabos de sinal).

4. Para designagdo dos equipamentos periféricos conectiveis a este produto,
consulte o manual do operador. Esses periféricos podem ser conectados ao produto
sem comprometer seu desempenho de EMC.

5. Evite usar equipamentos ndo designados para este dispositivo. Nao seguir as
instrugdes pode resultar no mau desempenho de EMC do produto.

6. Notificacdo referente a modificagdes por parte do operador:

Nunca modifique este produto. A modifica¢go unilateral do operador pode causar a
degradagédo do desempenho de EMC e pode colocar o paciente € o operador em sério
risco.

As modificagdes do produto incluem:

a. Mudangas nos cabos (comprimento, material, fiagdo etc.)

b. Mudangas no isolamento/layout do sistema.

c. Mudangas na configuragdo/componentes do sistema.

d. Mudangas nas pegas de fixa¢@o do sistema (abertura/fechamento de tampa).

7. Opere o dispositivo com todas as tampas fechadas. Se uma tampa estiver aberta
por qualquer motivo, certifique-se de que ela seja fechada antes de iniciar/retomar a
operacao.

OBSERVACAO: operar o dispositivo com qualquer tampa aberta pode afetar o
desempenho de EMC.

AWARNING

Niéo use os seguintes dispositivos perto do sistema de ultrassom
VINNO: dispositivos que transmitem ondas de rddio, como celulares,
transceptores de radio, transmissores de radio portateis, brinquedos controlados via
radio etc. O uso desses dispositivos pode fazer com que o sistema de ultrassom
VINNO opere fora das especificagdes certificadas. Mantenha esses aparelhos
desligados quando estiverem préximos do dispositivo.
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A equipe médica responsavel pelo dispositivo deve orientar técnicos, pacientes e
outras pessoas que talvez estejam préximas do dispositivo a cumprir plenamente os
regulamentos acima.

Sondas endocavitarias ndo podem ser usadas em superficie corporal, se a sonda
estiver energizada, ela n3o atenderd aos requisitos de compatibilidade
eletromagnética e podera causar interferéncia prejudicial a outros dispositivos no
ambiente.

Todas as sondas endocavitarias tém certificagdo de EMC.

Information of all the cables

Comments
. Cable Cable . . . L
Port No. Name Type Max. >3m | Shielded (Sip/Sop lines must include description of
) use)
0 Enclosure N/E — —_
1 Mains AC >3m  |Unshielded]AC mains port
2 Probe PC <3m |Unshielded[Ultrasound diagnostic
3 ECG PC >3m  |Unshielded©Only to be used for reference purposes inj
normal ultrasound scanning
4 USB (3 pcs) | SIP/SOP| <3m Shielded [USB port for data transmission, for
‘ connection with USB device
5 DVI SIP/SOP <3m Shielded [DVI port for connection to external display
6 LAN SIP/soP | >3m  |Unshielded[For connection of the EUT to local ares)
network
/ use [f)ort for | SIP/SOP >3m shielded For connection to external printer
printer
8 Foot switch | SIP/SOP >3m . . .
Unshielded Signal port for connection to foot switch
9 VCR audio | SIP/SOP <3m Shielded |Audio port for connection to external
output sound box
10 S - VIDEO SIP/SOP <3m Shielded S-Video port for connection to external

display

Supplementary information:
*Note: AC = AC Power Port; DC = DC Power Port; N/E = Non-Electrical; Batt=Battery
Sip/Sop = Signal Input/output Port; PC — Patient-Coupled Cable; TP = Telecommunication Ports

Imunidade eletromagnética:

Orientaciio e declaracio do fabricante — imunidade eletromagnética

Este dispositivo destina-se ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo.
O cliente ou o operador deste dispositivo deve garantir que ele seja usado nesse ambiente.

Teste de Nivel de teste Nivel de Ambiente
imunidade TIEC 60601 conformidade eletromagnético

— orientacio
VINNCS 23/282
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Descarga
eletrostatica (ESD)
1EC 61000-4-2

+6 kV contato
+8 kV ar

+6 kV contato
+8 kV ar

Os pisos devem ser de madeira,
concreto ou cerdmica. Se os
pisos forem revestidos com
material sintético, a umidade
relativa devera ser de pelo
menos 30%.

Disparo/Transiente
elétrico rapido
IEC 61000-4-4

+1 kV para linhas
de fornecimento de
energia

+1 kV para linhas
de fornecimento de
energia

A qualidade do fornecimento
da rede elétrica deve ser a de
um ambiente comercial ou
hospitalar tipico.

Sobretensio
1IEC 61000-4-5

+] kV fase(s) e neutro

+1 kV fase(s) e neutro

A qualidade do fornecimento
da rede elétrica deve ser a de
um ambiente comercial ou
hospitalar tipico.

Quedas de tensdo, | <5 % Ur <5 % Ur A qualidade do fornecimento
interrupgdes (queda de >95% em Ur) | (queda de >95%em Ur) | da rede elétrica deve ser a de
breves e variagdes | por 0,5 ciclo por 0,5 ciclo um ambiente comercial ou
de tensdo 40 % Ur 40 % Ut hospitalar tipico. Se uma queda
nas linhas de (queda de 60 % em Ur) | (queda de 60 % em Ur) | ou interrupgio de fornecimento
entrada de por 5 ciclos por 5 ciclos da rede elétrica ocorrer, a
fornecimento de 70 % Ur 70 % Ur corrente deste dispositivo pode
energia (queda de 30 % em Ur) | (queda de 30 % em Ur) | cair do nivel normal e talvez seja
TIEC 61000-4-11 por 25 ciclos por 25 ciclos) necessdrio usar uma fonte de
<5 % Ur <5 % Ur alimentagZo ininterrupta (UPS).
(queda de >95% em Ur) | (queda de >95% em Ur)
por5s por5s
Frequéncia de 3A/m Néo aplicavel Nio aplicavel

poténcia

(50/60 Hz)
campo magnético
1IEC 61000-4-8

OBSERVACAO Ut é a tenso principal de CA anterior a aplicagdo do nivel de teste.

Imunidade eletromagnética:

Orientacio e declaracio do fabricante — imunidade eletromagnética

Este dispositivo destina-se ao uso no ambiente eletromagnético especificado abaixo.
O cliente ou o operador deste dispositivo deve garantir que ele seja usado nesse ambiente.

Teste de Nivel de Nivel de Ambiente eletromagnético — orientacio
imunidade teste IEC | conformidade
60601
Equipamentos de comunicaggo via RF portiteis e
RF conduzida 3 Vrms 3 Vrms moveis
IEC 61000-4-6 150 kHz a 80 ndo devem ser usados perto de nenhuma parte
MHz deste dispositivo, incluindo cabos, a uma distancia
inferior & recomendada, calculada com base na
equagdo aplicavel a frequéncia do transmissor.
Distancia de separagdo recomendada:
RF irradiada 3V/m 3 V/m ,
IEC 61000-4-3 | 80 MHz 22,5 d =124P
GHz d = 124P 80 MHz a 800 MHz
d = 23JP 800MHza?2,5GHz
em que P € a poténcia nominal de saida méxima do
transmissor em watts (W), de acordo com o
fabricante do transmissor, € d € a separagdo
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recomendada.

Distancia em metros (m).

As intensidades do campo de transmissores de RF
fixos, conforme determinado por um levantamento
eletromagnético no local, devem ser inferiores ao
nivel de conformidade em cada faixa de
frequéncia.

Pode ocorrer interferéncia perto de equipamentos
marcados com o seguinte simbolo:

@)

OBSERVAC/}O 1 A 80 MHz e 800 MHz, aplica-se a frequéncia mais alta.
OBSERVACAO 2 Essas orientagdes ndo se aplicam a todas as situagdes. A propagacdo
eletromagnética ¢ afetada pela absorc¢do e o reflexo de estruturas, objetos € pessoas.

a. Ndo € possivel prever teoricamente com precisdo as intensidades do campo de
transmissores fixos, como bases para telefones de radio (celular/sem fio) e aparelhos de
radios mdveis, radio amador, transmissdo de radio AM e FM e transmissdo de TV. Para
avaliar o ambiente eletromagnético devido a transmissores de RF fixos, considere um
levantamento eletromagnético no local. Se a intensidade do campo medida no local em
que este dispositivo € usado exceder o nivel de conformidade de RF aplicavel acima, sera
necessario observar o dispositivo para verificar a operagdo normal. Se for observado um
desempenho anormal, talvez sejam necessarias medidas adicionais, como reorienta¢io ou
realojamento do dispositivo

b. Acima da faixa de frequéncia de 150 kHz a 80 MHz, as intensidades do campo devem
ser inferiores a 3 V/m.
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Distincias de separa¢io recomendadas:

Distincias de separaciio recomendadas entre
equipamentos de comunicaciio via RF portiteis e méveis e este dispositivo

Este dispositivo destina-se a0 uso em um ambiente eletromagnético no qual os distérbios
de RF irradiada sejam controlados. O cliente ou o operador deste dispositivo podem
ajudar a impedir interferéncias eletromagnéticas mantendo uma distincia minima entre
equipamentos de comunicagio via RF portiteis ¢ méveis (transmissores) e este
dispositivo, conforme recomendado abaixo, de acordo com a poténcia de saida méaxima
dos equipamentos de comunicagio.

Poténcia de saida | DistAncia de separaciio de acordo com a frequéncia do

maxima nominal | transmissor

do transmissor ‘m

W 150 kKHz a 80 MHz 80 MHz a 800 MHz 800 MHz a 2,5 GHz

d =124P d = 124P d =23\P

0,01 0,12 0,12 0,23

0,1 0,38 0,38 0,73

1 1,2 1,2 2,3

10 3,8 3,8 7,3

100 12 12 23

Para transmissores com uma poténcia de saida maxima nominal ndo listada acima, a
distancia de separagfio recomendada em metros (m) pode ser estimada usando a equagdo
para a frequéncia do transmissor, em que P € a poténcia nominal de saida mdxima do
transmissor em watts (W) de acordo com o fabricante do transmissor.

OBSERVACAO 1 A 80 MHz e 800 MHz, aplica-se a distdncia de separagio para a
frequéncia mais alta.

OBSERVACAO 2 Essas orientagdes ndo se aplicam a todas as situagdes. A propagac¢io
eletromagnética & afetada pela absor¢do e o reflexo de estruturas, objetos e pessoas.
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3 Iniciar o sistema

3.1Geral

A primeira instalagdo deve ser realizada apenas por pessoal autorizado. O sistema
tem uma configuragfo padrido que € aplicavel a maioria dos casos. Um operador
experiente pode alterar a configuracdo padrio e armazeni-la como uma
configuracdo definida pelo operador.

3.2 Avisos de seguranca

CAUTION

uma sala de armazenamento, para um cdmodo quente, serd necessario aguardar por
algumas horas até a desumidificagdo da méquina, antes de inicid-la, devido a
mudanca de temperatura do ambiente.

Quando este dispositivo for movido de um ambiente frio, como

3.3 Ligar/inicializar

1. Conecte o cabo de energia a parte traseira do dispositivo.

2. Conecte o cabo de energia a uma tomada da rede elétrica hospitalar com a tensdo
nominal adequada.

3. Ligue o interruptor principal na parte traseira do dispositivo.

4. Pressione o botdo “Standby” no canto superior direito do painel de controle. 3
Depois que o sistema estiver ligado e inicializado por alguns minutos, a imagem ‘
2D do transdutor selecionado anteriormente sera exibida. Todos os periféricos
conectados as saidas do dispositivo s6 podem ser ligados depois que o sistema J
estiver ligado.
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5. A cor do botdo “Standby”: laranja indica em espera, verde significa ligado. |
WARNING

O plugue de ENERGIA ou um conector € usado como o dispositivo
de desconexdo, que devera ficar sempre prontamente operavel

3.4-Desligar

': CAUTION

Para evitar perda dos dados do paciente atual e dos dados de
medigdo, € necessdrio salvar os dados para um paciente em qualquer menu de
modo do painel digital antes de desligar o dispositivo. Se os dados n3o forem
salvos, o dispositivo exibira um aviso ap0s a reinicializagfo.

1. Pressione o interruptor “ON/OFF” no canto superior direito do painel de controle.

2. Se vocé desejar desligar a energia elétrica, o operador precisara “DESLIGAR” o
dispositivo no painel traseiro.

3.5 Selégﬁo de sonda e aplicagao

3.5.1 Conectar a sonda no dispositivo f

Veja a seguir o processo de conexfo de sonda:
1. Conecte a sonda em um slot de sonda disponivel.
2. Empurre a trava no topo do conector da sonda para trava-lo.

3.5.2 Selecio de sonda e aplica¢io

Selecione “Sonda & App” no painel tactil da pagina principal modo de varredura
para ir ao segundo menu, como mostrado na figura abaixo ou também pode
selecionar a sonda e aplicagdo na nova pagina do paciente.
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i B nfiguracd
Sem sonda Sem sonda !

General Abd Abd Pen Abd Vas

OB Trim 1 Of Trim_ OB Trim 3

Satimentos

ardizcos... |

Prioridades definidas para o operador: |
Apbs os ajustes de pardmetros ¢ terminada, vai para “Sonda & App”. Nesta pagina,
o operador pode renomear o aplicativo definido pelo usudrio, definir um aplicativo |
como padrio e redefinir todas as alteragdes.
E também adicionar um aplicativo definido pelo usudrio ou excluir um aplicativo i
definido pelo usudrio.

O menu de edigéo do aplicativo é como mostrado abaixo.

3.6 Armazenamento de imagem

Selecione “Armazenar no HDD” para salvar uma imagem VRD, DICOM ou AVI
no disco rigido do sistema. Selecione “Armazenar no USB” para salvar uma
imagem VRD, DICOM ou AVI no dispositivo USB conectado. Na configuragdio do
sistema, € possivel configurar o formato de armazenamento da imagem, consulte
13.4. No modo 3D/4D, a operagdo do armazenamento de imagem é semelhante.
A imagem salva no disco rigido serd exibida na 4rea de transferéncia. O operador
pode selecionar as imagens salvas, apds habilitar “Cursor”, para reproduzi-las. Se
voce salvar a imagem durante a digitalizagfio, ela serd um video. Se vocé salvar a j
imagem apds congelar o sistema, ela serd um quadro. Ao reproduzir um video
salvo no modo 3D/4D, o operador deve selecionar “Rotagio automatica” ou
“Reproducio automatica”.

Use o dispositivo USB especificado.
Os simbolos “<” e “>” sdo exibidos na parte inferior da drea de transferéncia.

Clique em “<” para reproduzir a imagem anterior ou em “>” para ver a imagem

seguinte.
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3.7 Congelar imagem

Pressionar “Congelar”, no canto inferior do painel de controle, permite que o
sistema alterne do modo de digitalizagdo para o modo congelado. Quando a tecla
estiver iluminada em laranja, isso indicard o modo congelado e que a imagem ¢
estatica. Quando a tecla estiver iluminada em verde, isso indicard o modo de

digitalizag8o real e que a imagem € em tempo real.
Selecione “Novo paciente”, “Arquivo”, “Sonda e aplicagdo”, “Configuragio do
sistema” ou “Padréio de corpo”, o sistema sera alternado para o modo congelado.

3.8Dados de paciente

Normalmente, o operador precisa inserir informag8es de um novo paciente antes
de fazer a digitalizagdo do novo paciente. Como alternativa, extraia dados de um
paciente antigo do arquivo para um novo exame dele. Leia o capitulo 4 para
referéncia.

3.9 Anotaciio com imagens

3.9.1 Anotacio com caracteres

No painel digital principal, ha um botdo “Comentérios”. Esse botdo para fazer
anotagdes.
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Tiredide Common

Depois de selecionar “Comentérios”, a tela digital serd exibida como mostrado
acima. No lado esquerdo, h4 alguns termos frequentes que podem ser selecionados o
para adicionar rapidamente esses comentarios a tela de imagem, basta arrastar ’
esses termos. Essas palavras variardo com base em diferentes aplicagdes e sondas.

Selecione ¢ mantenha pressionada uma segdo especifica da 4drea da imagem e,
entdo, um teclado alfanumérico serd exibido para que vocé adicione anotagdes. Ao |
selecionar e segurar o comentdrio anterior, ele pode ser editado, com o fundo do
campo de edigéo em cinza. Depois que outro campo for selecionado, a anotagio
anterior serd confirmada.

O operador pode adicionar seus préprios termos na primeira caixa aberta. Apbs
inserir as palavras, selecione a tecla “Enter” no teclado alfanumérico para
armazenar os termos.

Ap6s selecionar “Excluir”, esse botfio serd iluminado e sera exibido um sinal de
exclusdo ao lado de cada comentério. Para excluir o comentrio, selecione o sinal
de exclusdo. Apds selecionar novamente “Excluir”, essa tecla retornara ao normal ;
e o sinal de exclusdo de cada comentério desaparecera.

Selecione “Excluir tudo” para excluir todos os comentérios.

Veja abaixo como o teclado alfanumérico ¢ exibido
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Observagdes:
1. Selecione “CapsLock”; permite que o operador use maiuisculas.
2. Selecione “I™”’; permite que o operador inclua simbolos.

3. Selecione para fechar o teclado alfanumérico.

3.9.2 Indicador de seta

Arraste os indicadores de seta na tela de comentdrios para mové-los até a drea da
imagem para indicar o nidus. Apds selecionar a seta, é possivel gira-la.

3.9.3 Padrio de corpo

Apbs selecionar “Padrdo de corpo” em qualquer interface de usuario do painel
digital, todos os padr3es de corpo serdo exibidos na tela para que o operador
selecione um. Depois que um desses padrdes for selecionado, a caixa de padrio de
corpo ficaré verde, e o padrdo de corpo aparecera no canto inferior direito da tela de
imagem para referéncia. Agora, gire a tecla “Rotagdio/Deslocamento” no painel de
controle para alterar a orientagdo do indicador de sonda no padrio de corpo. Use o
trackball para mover o indicador de sonda na posigéo diferente do simbolo do padrio
de corpo. Para que o painel digital volte ao menu anterior, selecione “Sair”. Observe
que, apds retornar 2 interface de usudrio bésica, ndo serd possivel alterar o padréio de
corpo e o indicador de sonda. Para alterar a dire¢do € a posigfio do indicador de sonda,
selecione “Padrdo de corpo” novamente.

Apos a inser¢do do status do padrio de corpo, veja abaixo como o painel digital é
mostrado:
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A selegdo de diferentes aplicagdes pode mostrar diferentes padrdes de corpo.

Selecione “Importar” para importar padrdes de corpo de um cartio de memdria
USB. Apos selecionar a tecla “Importar”, o operador pode seguir o procedimento
para importar padrdes de corpo. Nesse caso, 0 operador tem que copiar um padriio
de corpo, no formato JPEG, de seu préprio PC.

Na configuragdo do sistema, € possivel ajustar o tamanho de padrdo de corpo,
consulte 13.1. : '

Se habilitar a “tecla Usar padrio de corpo” na configuragio do sistema, o operador
podera inserir o “Padrfo de corpo” pressionando a tecla “Zoom”. Gire a tecla
“Zoom” para girar o icone da sonda mesmo apds sair de Padrio de corpo, mova o
trackball para alterar a posi¢do do icone. Habilite a tecla “Cursor”, coloque o cursor
no padréo de corpo e, entfio, mova o trackball para alterar a posicio do padrio de
corpo. Pressione “Enter” para cotrigir a posi¢do do padrio de corpo.

3.10Modo de video

Durante a digitalizagio de um certo nimero de quadros, a sequéncia de imagens de
exame mais recente serd armazenada na memdria de loop de video depois que a
tecla “Congelar” for pressionada. A sequéncia sera repetida continuamente. Para
revisar a sequéncia quadro a quadro, mova o trackball horizontalmente. O
comprimento do loop de video depende do numero de linhas de digitalizagdo, da
profundidade de digitalizagio e de outros parimetros.

Veja abaixo como € a interface de usuario do painel digital no modo congelado.
Ajustar os pardmetros na interface de usuario do painel digital pode controlar a
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Observacdo:
1. Video/Unico: pode alternar a imagem de exibi¢do do modo de video para o
modo de imagem tnica. O botdo iluminado indica 0 modo de video, e o botio no
iluminado indica 0 modo de imagem tnica. E possivel definir o periodo de tempo |
da reprodugéo automatica em “Configuragio do sistema”.
2. Quadro inicial, Quadro final: controla o primeiro e o Gltimo quadros para exibir
continuamente em loop.
3. Velocidade: controla a velocidade de reprodugdo, como 400%, 200%, 100%,
60%, 50%, 40%, 20%.
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3.11Funcao de zoom

Ap6s pressionar “Zoom™ no painel de controle, o sistema entrard no modo zoom.
No modo zoom, ha duas exibi¢des de imagem. A imagem normal com ROI fica a
esquerda. A imagem com zoom fica a direita. Use o trackball para mover a posigio
da ROL. Girar a tecla “Zoom” aumenta ou diminui o zoom. No sentido horério, o
tamanho da ROI diminui, mas ¢ possivel obter uma ampliagdo maior. Por outro
lado, girar no sentido anti-horario aumenta a ROI, mas a ampliagfio fica menor.

Se habilitar a “tecla Usar padrio de corpo” na configuragfo do sistema, o operador
podera entrar no modo zoom pressionando a tecla “Profundidade”. Gire a tecla
“Profundidade” para aumentar ou reduzir o zoom.

3.12Tracado de ECG

O mddulo de ECG consiste em um conector inico no qual é possivel inserir um
conjunto de cabos de eletrodo. A imagem da digitaliza¢o é sincronizada com os
tragados de ECG. No modo M ou PW/CW, o tragado é sincronizado com uma
digitalizagdo especifica. Ajuste os pardmetros, como o ganho, a posicdo e a taxa de
digitalizagdo do tragado, usando as teclas relevantes no menu principal de cada
modo.

|: CAUTION
. Nao use a forma de onda do ECG deste dispositivo para diagndstico

ou monitoramento. Ela s6 deve ser usada para fins de referéncia na ultrassonografia
normal.

Conex@o do ECG interno:
O cabo do ECG ¢ um cabo modular que consiste em duas partes diferentes:

e O tronco: um cabo uUnico que se conecta ao dispositivo em uma
extremidade com um plugue de seis pinos e um divisor de cabo na outra
extremidade.

¢ Um cabo de eletrodo codificado por trés cores: cada cabo de eletrodo &
conectado ao eletrodo correspondente por um conector de pressdo
codificado por cores. ‘

O eletrodo segue os padrdes IEC. Os nomes e os cédigos de cor se referem a
seguinte descrigio:

Amarelo (L): p/n 412680-105

Vermelho (R): p/n 412680-108

Preto (N): p/n 412680-107
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3.12.1 Operacio de tracado de ECG

ECG: Ha um botio de ECG no menu de cada modo. O operador pode habilitd-lo ou 3'
desabilitd-lo. Quando estiver habilitado, o botfo sera iluminado ¢ o menu de ECG ‘
sera exibido. Ele ¢ habilitado por padro nas aplicagdes Cardiacas.

T haR ECG

0z

- H S

Paciente  Padrio de
corpo

Arguive  Comentsri...

|

j i i
& B |
| i H i
i

Exame final Relatario

>

App

‘Ganho de ECG Posigao de ECG i
4 Q%

No menu de ECG, ajuste varios pardmetros, como o Ganho do ECG, a posig¢do do
ECG, a varredura do ECG e o niimero de deriva¢des do ECG.

Ganho do ECG: E possivel alterar a amplitude da onda do ECG.

Varredura do ECG: Para alterar a digitaliza¢io lateral, ajuste a velocidade da
onda do ECG. Essa fungfo estd disponivel apenas em 2D e no
modo CF. Esse pardmetro € ajustado selecionado o botio
“Varredura do ECG” no painel digital. A velocidade de varredura
do ECG ¢ a mesma no modo M e na varredura lateral PW. Como |
alternativa, € possivel ajustar a velocidade de varredura nos
modos M e PW. !

Posigiio do ECG: E possivel mover para cima e para baixo para posicionar o ECG |
da imagem relevante conforme desejado. ‘

Nimero de derivagdes do ECG: Permite que o operador selecione qual onda de
ECG da derivagéo serd exibida na tela.
E possivel selecionar a onda de ECG de diferentes derivac¢des da seguinte maneira:
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Derivacéo I: registre o ECG entre o brago direito e a perna direita.
Derivacdo II: registre o0 ECG entre o brago direito € a perna esquerda.
Derivacéo I1I: registre o0 ECG entre o brago esquerdo e a perna esquerda.

A entrada de sinal do ECG pode ser de um dispositivo de ECG interno ou externo.
A entrada interna € usada para conectar as deriva¢es de eletrodo padrio ao
dispositivo para que o operador possa ter acesso a onda de ECG no sistema. A
entrada externa € usada para conectar um cabo especial a um aparelho de ECG
externo, que envia o sinal do ECG a este dispositivo.

Observagéo: Para conectar um dispositivo de ECG externo, hd um cabo especial
disponivel. Entre em contato com a VINNO para obté-lo.

A imagem de tragado de ECG € exibida na tela como mostrado abaixo:

3.13Varios formatos de exibigdo

A operagdo aqui descrita € apenas para os modos B, CF/PDI, PW/CW e M. As
opera¢des dos modos 3D e 4D sdo diferentes; o operador pode consultar os
capitulos sobre 3D e 4D.

Ha duas abordagens para ter varios formatos de exibigdo. Um & pressionar as teclas
“L” e “R”. O outro € selecionar os botdes no painel digital (“Dual”, “Quad”, “A”,

G(BSS’ C‘CS’ e G‘D”).
Teclas “Esquerda” e “Direita” para uma exibicio dupla:

Se o formato inicial for uma exibi¢do de imagem tnica, apOs pressionar
“Esquerda” no painel de controle, o sistema exibira duas imagens. A imagem da
H
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esquerda serd em tempo real, e aimagem da direita sera o ltimo quadro estatico no
mesmo modo. Para que o sistema retorne a exibi¢do de imagem unica, pressione :
novamente “Esquerda”. Se vocé pressionar “Direita”, a imagem da direita serd em ;
tempo real, e a imagem da esquerda serd o tiltimo quadro estatico.

Se o formato inicial for uma exibi¢do de imagem tnica, apds pressionar “Direita” |
no painel de controle, o sistema exibiré duas imagens. A imagem da direita serd em |
tempo real, e a imagem da esquerda sera o ultimo quadro estatico no mesmo modo.
Se voce pressionar novamente “Direita”, o sistema retornara a exibigdo de imagem |
unica. Se vocé pressionar “Esquerda”, a imagem da esquerda serd em tempo real, € a
imagem da direita serd o Gltimo quadro estético.

Use o botiao “Dual” no painel digital para entrar no formato de exibicio
dupla:

Formato de exibic...

(O primeiro botdo ¢ de exibigfo Unica; o segundo, dupla; o terceiro, quadrupla.)

Depois que “Dual” for selecionado no painel digital, o sistema exibird duas imagens. i
A imagem da posi¢iio “A” serd em tempo real ¢ o botdo “A” serd iluminado por |
padrfo. A imagem da posicio “B” serd o Gltimo quadro estdtico no mesmo modo.

|

Selecione o botdo “B” para ativar a imagem da posi¢do “B”. O botfio “B” sera
iluminado.

Selecione o botdo do formato de exibigdo finica para retornar & exibi¢do normal
com uma imagem.

Use o botio “Quad” no painel digital para entrar no formato de exibig¢io
quadrupla:

Formato de e‘xilbic';... »

WVINNCS
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(O primeiro botéo € de exibicéo Unica; o segundo, dupla; o terceiro, quadrupla.)

Os botdes “A”, “B”, “C” e “D” sdo mostrados abaixo:

Referéncia de ima...

Depois que “Quad” for selecionado no painel digital, o sistema exibird quatro
imagens. A imagem da posicdo “A” serd em tempo real € o botdo “A” serd
iluminado por padréo. “B”, “C” ¢ “D” sdo os ultimos quadros estaticos.

Selecione o botdo “B”, “C” ou “D” para ativar a imagem de posigéo de “B”, “C” ou
“D”. S6 € possivel ativar uma imagem por vez.

3.14Mudanga de tamanho de imagem 2D

No modo B, deslize o painel digital para a esquerda. H4 um pardmetro “Angulo da
imagem”. Esses pardmetros sdo usados para ajustar o tamanho da imagem.

3.15Ambiente

O dispositivo deve estar em um ambiente adequado. Isso se aplica a operag3o, ao
armazenamento € ao transporte. Os requisitos do ambiente sdo listados abaixo:

Requisito Temperatura | Umidade Presséio do ar
Transporte/remessa | -5 a 50 °C 10 a 80% 700 a 1060 hPa
Armazenamento -5a50°C 10 a 80% 700 a 1060 hPa
Operacio 10a 40 °C 30 a 75% 700 a 1060 hPa
WINNCS ’ 39/282
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4 Preparar para um exame e arquivo de dados de pacientes

Antes de comegar um exame, recomenda-se inserir as informagdes de um novo
paciente antes de iniciar uma digitalizagdo. Também € possivel inserir as
informag6es do paciente durante a digitaliza¢8o, mas o operador deve determinar
se a imagem correspondente pertence ou ndo ao paciente antes do armazenamento.
O operador pode extrair as informagdes do paciente do arquivo e iniciar um novo
exame. As informagGes do paciente sdo as mesmas de antes.

Para informagdes de novos pacientes, veja as recomendagdes a seguir:

1. ID do paciente.

2. Nome do paciente.

3. Data de nascimento/idade, género.

Esses dados sdo armazenados com as imagens do paciente e serfio transferidos com
as imagens do paciente correspondente para o arquivo.

As informagdes e os dados da aplicagfo abaixo podem variar em diferentes exames.
Recomendamos que eles também sejam inseridos.

1. Médico, operador.

2. Dados basicos na categoria relevante da aplicagfio.

4.1 Criagdo de um paciente novo

Depois que “Paciente novo™ for selecionado no painel digital, o sistema ficara no
status congelado e a tecla “Congelado” sera iluminada no painel de controle para
refletir isso. A tela do paciente sera exibida conforme mostrado abaixo. Pressione
“Congelar” no painel de controle ou selecione “X” no painel digital para retornar
ao menu principal sem salvar as informag3es. Se o operador inserir alguma
informagdo nessa pagina e selecionar “ v ”, o sistema criard um registro de
“paciente novo” e armazenara essas informagdes para iniciar a digitalizacdo.

Ao entrar na pagina “Paciente novo”, haverd um ID automético em “ID do
paciente”, e o operador podera usar esse ID ou inserir um. Havera um prefixo para
o ID se ele for inserido na configuragio do sistema.
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CARTAO e v

Observagio: 1
1. ABSA ¢ a 4rea da superficie corpdrea e sera calculada automaticamente quando os
dados acima (peso e altura) forem preenchidos.
2. A caixa vazia € 0 campo de entrada de dados. Depois de selecionar o local relevante, o
teclado alfanumérico sera exibido e podera ser selecionado para a inser¢do de dados ou i
de caracteres.

3. E necessério digitar apenas a data de nascimento ou a idade, o outro ser4 calculado
automaticamente com base na hora do sistema. Por esse motivo, é muito importante
que a hora do sistema esteja correta. H4 trés opgdes de género: N/D, masculino ou
feminino. |
4.Se o ID inserido for idéntico a um existente, o sistema exibiré a seguinte mensagem
de aviso: Ha registros de paciente idénticos aos do novo pabiente, deseja ver os
detalhes? O operador deve selecionar uma das op¢Ses para continuar: “Sim, revisar e
selecionar o registro existente”, “N&o, criar novo registro”, “Voltar para o paciente

novo”. i

Se néo houver um ID ou nome de paciente, selecione “+* no painel digital e o
sistema exibird uma mensagem com trés opgSes. As opgSes sdo: “Sair sem
paciente novo”, “Paciente novo com ID automético” e “Voltar para pagina do :
paciente”. Selecione “Paciente novo com ID automético” para que o sistema
atribua automaticamente um nimero ao ID do paciente novo. Selecione “Sair sem ;
paciente novo” para que o sistema volte para 0 modo de digitalizagio real sem ID |
do paciente. Se a opgfo “Voltar para pagina do paciente” for selecionada, o sistema i
retornard a pagina do novo paciente. |
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4.1.1 Secdo de dados gerais

ID do paciente: ntimero do ID, miximo de 30 caracteres.

Segundo ID: nimero do ID, méximo de 15 caracteres.

Sobrenome: sobrenome do paciente, maximo de 20 caracteres.

Nome do meio: nome do meio do paciente, maximo de 20 caracteres.

Nome: nome do paciente, maximo de 20 caracteres.

Data de nascimento: data de nascimento do paciente.

Idade: idade do paciente (a idade ¢ calculada e exibida automaticamente apds a
insergdo da data de nascimento).

Sexo: N/D, feminino, masculino (menu suspenso).

Médico responsavel: nome do médico responsavel, maximo de 30 caracteres.
Médico solicitante: nome do médico solicitante, maximo de 30 caracteres.
Operador: nome do operador, maximo de 30 caracteres.

4.1.2 Secdo de informacdes de dados da aplicagiio

Geral: esta categoria tem informagdes bésicas do paciente para muitas aplicagdes, que
incluem Abdome, Cardiologia, Vascular, Neurologia, Partes pequenas, Pediatria e
Ortopedia. Nesta segdo, insira a altura ¢ o peso. Entdo, a BSA (4rea de superficie
corporea) sera calculada automaticamente.

OB: informagdes de paciente para obstetricia.

GYN: informagdes de paciente para ginecologia.

UR: informagdes de paciente para ﬁrologia.

A se¢do de informagdes de paciente para a aplicagio de OB é mostrada abaixo:
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Observacio:
1. LMP: ultimo periodo menstrual, insira o primeiro dia do WGltimo periodo

menstrual.
2. BBT: temperatura basal, insira a data da temperatura basal registrada mais

recentemente antes do ultimo periodo menstrual. N&o sera possivel inserir dados
neste campo se os dados de LMP tiverem sido inseridos anteriormente.
E possivel inserir dados para LMP ou BBT. Entéo, a EDD e a GA serfo calculadas
com base no LMP ou na BBT.

3. EDD: o médico deve inserir a data estimada do parto ou isso pode ser calculado
automaticamente apos a inser¢do do LMP ou da BBT. Se a “EDD?” for inserida,
sera possivel calcular o “LMP” e a “GA”.

4. GA: idade gestacional, calculada automaticamente ap6s a inser¢io do LMP ou
da BBT. Ou insira a GA manualmente e obtenha a EDD automaticamente.

5. Gravida: insira o histdrico da paciente de gravidezes.

6. Partos: insira o histérico da paciente de nascidos vivos.

7. AB: insira o histdrico da paciente de abortos.

8. Ectopica: insira o histérico da paciente de gravidezes ectdpicas.

9. Feto: selecione o nimero de fetos (1 a 4).

A se¢do de informagdes de paciente para a aplicagdo de GYN é mostrada abaixo:
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Observacio:
1. PSA: antigeno prostatico especifico, insira o valor.
2. Coeficiente de PPSA: insira o valor do coeficiente de PSA previsto.

Se o operador ndo quiser inserir todos os dados, € possivel iniciar o exame
selecionando “B” ou “Congelado” no painel de controle ou “ v > no painel digital.

Observagio:
Se houver uma medig@o temporaria bem como a imagem sem informagdes do
paciente e sem nenhum armazenamento, serda exibida uma caixa de didlogo com
opg¢Oes apos a criagdo de um paciente novo. Se vocé selecionar “OK”, a imagem
atual e a medigcdo serfio armazenadas no arquivo do paciente novo. Se vocé
selecionar “Cancelar”, a imagem e a medig#o serdo excluidas.

4.1.3 Mensagem de indicacio

ID | Cenario Mensagem de indicagdo
Vocé ndo inseriu o ID nem o nome
x do paciente. E possivel selecionar
Toque no botdo “ v ” sem ID nem nome p d b bai
1 do paci . . . . uma das opgdes abaixo para
paciente inseridos na pagina Paciente . . .
HOVO continuar. Sair sem paciente novo.
) Paciente novo com ID automatico.
Voltar para Paciente novo.
L . . O ID de paciente ja existe, deseja
Toque em “ v ” na pagina Paciente novo . ,]73 . J: » esel
2 | se 0 ID de paciente inserido for idéntico continuar? Sim, revisar ¢ selecionar
a0 de um 2 ciente existente registro existente. Nao, criar novo
p ’ registro. Voltar para Paciente novo.
. . Deseja vincular os dados do
Toque em “Arquivo” ou “Paciente novo” J . .
3 ~ exame anterior a esse paciente
se houver dados néo salvos.
novo?
4 Selecione um ou mais pacientes, toque | Tem certeza de que deseja excluir
em “Excluir paciente” na pagina Arquivo. | o(s) paciente(s) selecionado(s)?
5 Selecione um exame, toque em “Excluir | Tem certeza de que deseja excluir
exame” na pagina Arquivo. o(s) exame(s) selecionado(s)?
Ha  dados exportados no
6 Exporte os mesmos pacientes para o | dispositivo e eles serdo totalmente
dispositivo USB. excluidos com essa operagdo,
deseja continuar?
Falha na exportagdo. N&o ha
7 Nio h4 espago suficiente no dispositivo | espago suficiente no dispositivo
USB ao exportar dados de pacientes. USB, ou o dispositivo foi
removido.
44 /282 VINNCS
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Ni#o hd nenhum dongle de
bluetooth conectado. O sistema
serda encerrado para que as
8 Primeiro uso do Bluetooth alterag8es surtam efeito.
Deseja continuar?
Aguarde 10 segundos e reinicie o
equipamento.
Envie uma ou mais imagens por e-mail | A configura¢do de e-mail ndo foi
9 | em Arquivo. Contudo, a configurago | concluida. Verifique-a em
de e-mail ndo foi concluida. “Configuracéo do sistema”.
Em Configuragdo do sistema/rede, o O corpo do c-mail estd vazio
10 | corpo do e-mail estd vazio. Toque em po. de |
“Testar”. Deseja envid-lo?
Em Configuragdo do sistema/rede, o O assunto do e-mail estd vazio
11 | assunto do e-mail estd vazio. Toque em Desei s 1o )
“Testar”. eseja envia-lo?
O sistema sera encerrado para que
as alteragdes surtam efeito.
12 | Altere o idioma, fuso horario, etc. Deseja continuar?
Aguarde 10 segundos e reinicie o
equipamento.
O sistema detectou que a licenga
Em Configuragio do sistema/Recursos, inserida € 1nYa11da ou ndo pertenga
13 . S s gt a este equipamento. Entre em
a licenga inserida ndo ¢ valida. .
contato com o fabricante para
obter assisténcia.
As seguintes opgdes serdo
ativadas:
14 Em Configuragdo do sistema/Recursos,
a licenga inserida € valida. Deseja aplicé-la?
Se vocé selecionar OK, entdo a
licenca sera aplicada.
Ocorreu uma exceg¢do inesperada no Quando OCOITer uma excecao
15 sistema inesperada, o sistema sera
’ encerrado. Lamentamos por isso.
16 Imprima um relatério enquanto a 5alba ao 1mprimir relatério. ,
. . erifique se a impressora esta
impressora estiver conectada. .
instalada adequadamente.
As predefini¢des da sonda atual
17 Toque em “Redefinir” na pagina Sonda | serfio restauradas para o valor
e aplicag@o. padrio de fabrica. Deseja
continuar?
Salve as alteragdes na pagina Sonda e
18 | aplicagsio ou adicione uma aplicagdo | Confirmar para salvar?
definida pelo usudrio.
Erro de impresséo:
Geralmente, ha duas condigbes
19 causardio erro de impressio:
1, condiggio anormal, como sem papel,
falta de tinta e outras anormalidades,
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verifique a impressora!

2, o driver da impressora mostra uma
caixa de didlogo que exige que o
usudrio selecione, vocé pode clicar no
botdo de zoom para dar uma olhada,
clique no aplicativo Vinno retornar o
aplicativo novamente!

Use o bluetooth na primeira vez,
precisa reiniciar o sistema.

20

4.2 Arquivo

Depois que “Arquivo” for selecionado no painel digital, o sistema entrara no modo
“Arquivo”. A interface de usuério do painel digital sera exibida conforme mostrado
abaixo, e a tela de imagem estard no status congelado. Ao pressionar “Congelar” a
qualquer momento enquanto neste modo, o sistema retornard ao modo de
digitalizagdo, e a interface de usudrio do painel digital entrard no modo de
digitalizago correspondente.

4.2.1 Menu de arquivo inicial

20201316108
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Observagio:
Paciente/exame
1. Quando vocé selecionar “Novo exame” no menu “Arquivo”, a sonda e a tela
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da aplicagfo serdio exibidas (ver 4.2.2). Em seguida, selecione a sonda e a aplicag@o.
Selecione a aplicagdo e, sem seguida, selecione “X” para ir para a interface de
usuario normal de digitalizagfo.

2. Depois de selecionar “Finalizar exame” no menu principal, o exame do
paciente atual serd interrompido. Agora, ndo ha nenhum paciente selecionado. O
relatério desse exame ndo pode ser armazenado, mas pode ser impresso. As
informagdes do exame n3o podem ser editadas em Arquivo, ¢ o botdo “Editar” ndo
aparecera na planilha. Em “Arquivo”, € possivel adicionar um novo exame ou um
novo paciente para realizar exame.

3. Selecione “Visualizar/Editar” para poder editar todas as informagdes de
paciente se o exame selecionado tiver sido finalizado e o paciente tiver sido
adicionado nas tltimas 24 horas. Mas os dados da categoria da aplicagio relevante
s6 podem ser editados se o paciente tiver sido adicionado nas dltimas 24 horas.

4. Apbs selecionar um nome de arquivo, ele permanecerd selecionado. Basta
selecionar mais arquivos se desejar utilizar mais de um. Se vocé desejar remover o
arquivo, desmarque a sele¢@o.

5. As informagdes do paciente mais recente sdo exibidas na tela inicial. Para
pesquisar determinados arquivos, insira as informagdes no campo de pesquisa e
selecione “Pesquisar” no teclado alfanumérico para fazer a pesquisa de acordo com
os dados inseridos. Toque em “ID do paciente”, “Nome”, “Ultima digitalizag@o”
ou em outras guias e todos os pacientes serdo listados em ordem crescente ou
decrescente. -

6. “Comparagio facil”: Durante a digitalizagio ao vivo ou selecionando uma
imagem na éarea de transferéncia, acesse “Arquivo”, selecione uma imagem de
paciente e, em seguida, selecione “Comparagio’ facil”. O sistema saird da tela
“Arquivo” e entrard no formato de exibigdo dupla: a direta, a imagem da
digitalizagdo ao vivo ou a imagem selecionada na érea de transferéncia e, a
esquerda, a imagem selecionada em “Arquivo”.

Gerenciamento: '

1. Salve os dados do paciente ou inStantﬁn'eo_s ¢ videos em um dispositivo USB,
DVD ou no servidor. Consulte o capitulo “Exportagio de dados de paciente ou
exame”. '

2. Exclua o arquivo ou arquivos do paciente selecionado ao tocar em “Excluir
paciente” no painel digital.

3. Exclua o arquivo ou arquivos do exame selecionado ao tocar em “Excluir

exame” no painel digital.
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4.2.2 Novo exame no menu Arquivo

Apbs selecionar “Novo exame” no menu “Arquivo”, a interface de usudrio do
painel digital sera exibida conforme mostrado abaixo.

Exibir/editar

0 w0 dffnA w

Observagéo:

1. Selecione “X” para o sistema retornar para o menu “Arquivo”.

2. Pressione “Congelar” no painel de controle para que o sistema entre no modo de

digitalizagdo no exame original (ndo no novo exame).

3. As informacdes anteriores sobre o “Médico examinador”, os dados do “Médico
%

solicitante™ e “Operador” serdo exibidos por padrdo nas dreas relevantes. O operador

também pode altera-los selecionando este campo. Ao selecionar o campo, o teclado

alfanumérico aparecera para que os dados sejam inseridos.

4.2.3 Exportacio de dados de paciente ou exame

Acesse Arquivo, toque no botdo “Mais...”.
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Storage media options

* Envio de Bluetosth

e itens de USB: Um dispositivo serve para fazer o backup de dados de pacientes.
O outro serve para o backup de instantineos e videos.

e itens de DVD: Um dispositivo serve para fazer o backup de dados de pacientes.
O outro serve para o backup de instantdneos e videos.

e itens de servidor: Um servidor DICOM para fazer o upload de arquivos
DICOM. Um servidor vCloud também para fazer o upload de arquivos
DICOM. Dois servidores de arquivo para o backup de dados de pacientes ¢ de
instantdneos ¢ videos. Um servidor FTP para salvar instantineos e videos.

A posigéo desses itens pode ser alterada. Toque no botdo e segure-o. Em seguida,

arraste para a posicdo desejada.

Selecione um ou mais pacientes em “Arquivo”. Se o dispositivo estiver conectado
a um dispositivo USB, DVD ou a um servidor, o botdo adequado sera iluminado na
pagina “Mais”. Toque no botdo iluminado “Dados de backup” ou “Salvar

instantaneos e videos” e acesse a pagina relevante.
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Backup data to USB

Formato de exportagdo

[ vro

[ orcow

8 Imagem

E/J Misc
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Total:l patients, size

O botdo “VRD”, “DICOM” ou “Imagem” serd iluminado, e as imagens
relevantes serdio selecionadas. Por padrio, todos esses trés botdes estdo
iluminados, para que os trés formatos sejam selecionados e exibidos.

Por padrio, o botdo “Selecionar tudo™ estd iluminado. Assim, todas as
imagens estdo selecionadas. Toque em uma imagem para desmarca-la.

Ha trés tipos de opgdo de midia para o backup de dados: USB, DVD e servidor
de arquivos. Se houver dois dispositivos USB, selecione um deles.

Toque em “Iniciar” para fazer o backup dos dados dos pacientes selecionados no
dispositivo selecionado. Todas as imagens selecionadas serfio salvas.

Os dados do paciente serdo salvos na pasta “VinnoRepository”. Por exemplo,
para um paciente chamado “Test” com o ID “123”, o caminho de
armazenamento sera: USB disk\VinnoRepository\[Test]-[123]-[XXXX].
“[Test]-[123]-[XXXX]” é uma subpasta de “VinnoRepository” denominada
pelo nome e ID do paciente.

Os dados de backup podem ser importados para o equipamento VINNO.
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@ Total:l patients, size: 93.12MB

e Por padrio, o botdo “Selecionar tudo” estd iluminado. Assim, todas as

imagens estdo selecionadas. Toque em uma imagem para desmarca-la.

® Ha quatro tipos de opc¢do de midia para salvar instantaneos e videos: USB,
DVD, servidor FTP e servidor de arquivos. Se houver dois dispositivos USB,
selecione um deles.

@ Depois de habilitar a opgdo “Converter VRD para AVI”, converta todos os
arquivos em formato VRD para AVI e salve as imagens no dispositivo
USB/DVD/FTP/servidor de arquivos. Essas imagens ainda estdo em formato
VRD nesta maquina.

e Intervalos de conversdo: 1 a 30 segundos. Defina 10 segundos para converter os
ultimos 10 segundos de uma imagem VRD para uma imagem AVI.

e Toque em “Salvar” para armazenar os instantdneos ou videos no dispositivo
selecionado.

e Se o formato da imagem for AVI, salve o video e o instantdneo da imagem no
dispositivo de midia.

e Se o formato da imagem for VRD, DICOM ou IMAGE, salve o instantdneo da
imagem selecionada no dispositivo de midia.

e Todos esses videos e instantdneos sfo salvos na pasta “PatientSnapshots™. Por
exemplo, para um paciente chamado “Test” com o ID “123”, com videos e
instantaneos salvos em 19/2/2016, o caminho de armazenamento sera: USB
disk\ PatientSnapshots\2016-2-19\[ Test]-[123]-[XXXX]. “2016-2-19” é uma
subpasta de = “PatientSnapshots”  denominada pela  data, e
“[Test]-[123]-[XXXX]” ¢ uma Subpasta' de “2016-2-19” denominada pelo
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nome ¢ ID do paciente.
Se este dispositivo estiver conectado a um servidor DICOM ou vCloud, sera

possivel fazer o upload das imagens DICOM no servidor.

e Exiba todas as imagens DICOM a direita.

e Toque no botio “Converter VRD para DICOM”. Todas as imagens VRD
também serdo exibidas a direita. Ao iniciar o upload das imagens, todas as
imagens VRD selecionadas serdo convertidas para DICOM e, em seguida, o
upload sera feito para o servidor DICOM ou vCloud.

e Intervalos de conversdo: 1 a 10 segundos. Defina 6 segundos para converter os
ultimos 6 segundos de uma imagem VRD para uma imagem DICOM.

e Por padrio, o botdo “Selecionar tudo” estd iluminado. Assim, todas as
imagens estéo selecionadas. Toque em uma imagem para desmarcé-la.

e Toque em “Iniciar” para fazer o upload das imagens no servidor.

4.2.4 Importacgio de dados de paciente ou exame

Selecione “Importar” em “Arquivo”. O sistema mudard para o menu mostrado
abaixo. O operador pode importar os dados e as informagSes dos pacientes a partir
de midias externas. O operador também pode ajustar os dados depois de serem
importados para o sistema.

Ao selecionar a midia de importagdo (USB, DVD ou servidor), também € possivel
utilizar a fungfio de pesquisa para encontrar as informagdes especificas sobre o
paciente correspondente na midia de importagéo. Ao selecionar o nome do arquivo,
¢ possivel selecionar cada arquivo individualmente. Alternativamente, selecione
“Selecionar tudo” no painel digital para selecionar todos os arquivos. Pressione

“Iniciar importag@o” para iniciar o processo de importagao.

Volte para o menu “Arquivo” selecionando “<” e volte para o modo de

digitalizagdo pressionar “Congelar”.
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< Importacdo

Importacéo de

12 do pacients Nom: Aniversaria

Gestéo

impartar para

12 do pacients Nome Aniversario

000223

Patz da Wim.Tamanho da in

Geénere * Data da ultimTamanho da inf

Toque na seta do lado direito do painel digital para obter a lista de arquivos de
exames. Em seguida, importe um arquivo de exame especifico neste menu.

4.2.5 Relatérios

Ao selecionar “Relatério” em “Arquivo” ou “Relatdrio” no menu principal, a tela

do painel digital vai para o menu exibido abaixo.

Nadelo Report Content Planitha Comentarios

idade. Ay}

L LesAind WICHING At
Rnpeershrior {iate of ¢

Part Fhysician

Dpessdon:

Flanitha

Observagio:
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1. A planilha de medig¢des serd gerada automaticamente sem nenhuma agdo por
parte do operador.

2. As informagdes do paciente e do médico serfo fornecidas pelo banco de dados
automaticamente. As informag¢des sfo analisadas manualmente. Ao selecionar a
caixa em branco, o teclado alfanumérico aparecera na parte inferior direita para
que os dados sejam inseridos. Apds editar os dados do paciente, selecione
“Visualizar” e os dados atualizados serdo exibidos no relatério.

3. Em “Zona de imagem”, selecione uma ou mais imagens. Em seguida, selecione
“Visualizar”, e as imagens selecionadas aparecerio no relatério.

4. Em “Grafico OB”, selecione “Salvar” para salvar o grafico atual. O gréfico
aparecera em “Grafico OB” no relatério. Selecione “Visualizar” e o gréfico
aparecerd no relatdrio.

5. Em “Planilha”, selecione uma sonda/aplicacdio. Todos os resultados serdo
exibidos. Selecione “Visualizar”, e os resultados aparecerio no relatério.

Se o numero de fetos do paciente atual for 2 ou mais, e algumas medi¢des forem
feitas com todos os fetos, habilite “Comparacéo de fetos” e todos os resultados das
medicSes de todos os fetos serdo listados em uma coluna.

6. Em “Comentérios”, o operador pode digitar alguns comentarios. Selecione
“Visualizar”, e os comentarios aparecerfo no relatério.

7. Em “Modelo”, o operador pode selecionar “Geral”, o modelo “OB” ou
diferentes formatos para varias imagens. Selecione o modelo “OB”. No relatério,
ha varias informagdes de GA e EDD, caso essas medigdes tiverem sido feitas. O
operador também pode inserir “Imprimir cépias”.

8. Selecione “Armazenar” para salvar o relatério.

9. Selecione “Armazenar no USB” para salvar o relatério em um dispositivo USB.
10. A impressora pode ser selecionada no canto superior esquerdo. Toque em “>”

para definir a configura¢do da impressora selecionada.

4.2.6 Bluetooth

Conecte um dongle de Bluetooth, selecione um paciente em “Arquivo”. Em
seguida, toque no botdo “Enviar via Bluetooth” para acessar a pagina do Bluetooth.
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< Envio de Bluetooth

Lista de dispositivos Bl...

Name do dispositive

DICom

Sem dongle de blustooth!

Depois de fazer a digitalizagfo, liste todos os dispositivos Bluetooth nas
proximidades. Selecione um dispositivo €, em seguida, selecione uma ou mais
imagens. Toque em “Enviar” para enviar as imagens ao dispositivo selecionado.
Antes de enviar as imagens, o sistema fard o pareamento com o dispositivo remoto.
Se 0 modo de economia de bateria estiver ativado, o operador precisara reiniciar o
sistema ao usar o Bluetooth pela primeira vez. Hd um icone de Bluetooth no canto
inferior direito da tela principal quando o dongle de Bluetooth estiver conectado.

4.2.7 E-mail

Antes de usar o e-mail, o operador precisa habilitar a rede e definir as
configuragdes de e-mail em “Configuraco do sistema”.

Selecione um paciente em “Arquivo”. Em seguida, toque no botio “Enviar via
e-mail” para acessar a pagina do e-mail. Digite um ou mais enderegos de e-mail e
selecione as imagens. Em seguida, toque em “Enviar” para enviar as imagens por
e-mail.
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(\ Enviar e-mail

Destinatario

Favoritos

Depois do envio ser feito com éxito, os enderegos serdo salvos na lista.

4.2.8 Menﬁ de i'isualizag:ﬁo

Selecione “Visualizar” em “Arquivo”. O sistema mudard para a funcdo de
visualizag3o e 0 menu mostrado abaixo.

\/ . e 2 f xarne : 11-16-2020 ><
{:j Multi selecso

Observacgio:

1. Apés entrar no modo de visualizagdo, selecione as imagens e, em seguida, selecione

“Unico”, “Dual” ou “Quad” para exibir as imagens nos diferentes formatos. Selecione
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as outras imagens e os diferentes modos de visualizagdo a serem exibidos. “Unico”
significa que a tela de imagem exibird a primeira imagem selecionada. “Dual”
significa que a tela de imagem exibird as duas ultimas imagens no formato de exibicgo
de imagem dupla. “Quad” significa que a tela de imagem exibird as quatro Gltimas
imagens no formato de exibi¢do de imagem quadrupla. Somente imagens VRD
podem ser exibidas no formato duplo cu quadruplo.

2. Ao selecionar as imagens pequenas, a caixa de imagens sera iluminada. Se a
opcdo “Multiplas sele¢cdes” estiver habilitada, basta selecionar a imagem para
utiliza-la ou tocé-la novamente para cancelar a selegéo.

3. Selecione o botdo “Mais™ para acessar a pagina “Mais”. O operador pode enviar
as imagens via Bluetooth/e-mail ou salvar as imagens em DVD. Toque nesses
botGes para entrar na pégina relevante.

4. Ao selecionar “<”, vocé volta para a pagina “Arquivo”.

5. Ao pressionar “Congelar” no painel de controle, vocé volta para o modo de

digitalizacdo anterior.
4.2.9 Lista de tarefas

Depois de habilitar a “Lista de tarefas” nas configuragdes do sistema, aparecera
uma guia “Lista de tarefas” em “Paciente novo”. E ha outra guia “Dados locais”.
O sistema obtém os pacientes no servidor da lista de tarefas automaticamente ao
acessar a pagina “Paciente novo” com a opg¢do “Carregar lista de tarefas
automaticamente” estiver habilitada. Escolha um paciente e selecione “Selecionar
atual” para iniciar o exame. Se vocé capturar algumas imagens, fizer algumas
medig¢des ou adicionar alguns comentdrios, o paciente atual sera salvo nos dados
locais.

Escolha a data de inicio e término e, em seguida, selecione “Pesquisar” para
carregar todos os pacientes desse periodo. Se vocé selecionar “Redefinir”, somente
os pacientes daquele dia serio carregados. Ao digitar o nome ou o ID do paciente e
selecionar “Pesquisar”, os pacientes pesquisados serfo baixados do servidor de
lista de tarefas.
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5 Modo B, Modo M 2D

5.1Modo 2D

5.1.1 Menu principal do modo B

Ao pressionar “B” no painel de controle, o modo serd alterado para o modo B de
exibigdo, exceto se estiver no modo HAR. Veja o menu de modo “B” no painel
digital abaixo. Neste menu, as telas “Paciente novo”, “Arquivo”, “Comentérios”,
“Configura¢éo do sistema” e “Padréo de corpo” podem ser acessadas. Além disso,
o exame pode ser finalizado e é possivel selecionar “Tela cheia”, “Formato de
exibi¢do” e “Mapa”. Os parametros também podem ser ajustados, tais como
“Frequéncia”, “Posicdo do foco”, “Numero de focos”, “Faixa dinidmica”,
“Densidade da linha”, “VSharpen”, nivel de “VSpeckle” e nivel de “VFusion”.

U [

Sem sonda Sem sanda

Cardtide Vert Artery Tiredide Mama

Paciente  Padrio de
nova Corpo

i : T
E M RN 7 MuscSkel sk Desp Arteries

Arquive Comentdri... Tela cheia Linhade

[ l [% ", . Lowesar Vains vena Abd PED Quadril PED

superior

Exame final Relatério

Freqidncia siggo & o0 % Gama dindmica VSharoen
13 MHz . ) ; 2 d8 3

Observagio:

1. Todas as operacdes de digitalizacdo devem ser executadas através do painel de
controle, enquanto as operagdes de otimizagdo de imagem, como ajuste de imagem,
anotagdes, configura¢des e gerenciamento de base de dados, devem ser realizadas
através do painel digital.

2. Os numeros indicam o parimetro ajustivel. O nimero padrio depende da
configuragdo da aplicagéo.

3. Habilite “TView” para que a imagem seja mais ampla na parte inferior do que na
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parte superior para obter uma vis&io mais ampla.

4. “L/R” significa que a imagem serd dobrada da esquerda para a direita ou da
direita para a esquerda. U/D significa que a imagem sera dobrada de cima para
baixo ou de baixo para cima.

5. “Tela cheia” pode ampliar a imagem para o tamanho de tela inteira para
aumenta-la. O tamanho da imagem ¢é ajustado da parte superior até a parte inferior
da tela, e a largura é ampliada apropriadamente.

6. A opgdo “VTissue” pode calcular automaticamente a melhor velocidade acustica
no tecido com base nos dados de digitalizag#o, a fim de aprimorar a qualidade da
imagem. Ao selecionar este botdo, ele serd iluminado para indicar que esta fungéo
esta ativada. Toque-o novamente para desativar a funcéo, e a velocidade do eco
retornard para o valor predefinido.

7. A operagdo do modo HAR € semelhante ao modo B, mas sem a opgéo
“VTissue”.

Os pardmetros da tela para cima/para baixo so os seguintes:

Frequéncia:

Ao regular este parametro, o operador pode equilibrar a resolugéo e a penetrago.
Uma alta frequéncia geralmente significa uma resolugdo melhor mas com uma
penetragdo inferior.

Posic¢io do foco:
Utilizado para selecionar a profundidade do foco ou focos atuais. A posi¢do do
foco ¢ indicada na parte esquerda da tela.

Numero de focos:
Esse pardmetro permite que o operador selecione o nimero de focos. O nimero de
focos depende da sonda selecionada.

Faixa dindmica:
Esse pardmetro permite que o operador aprimore a escala de cinza para facilitar a
exibicdo da imagem.

Densidade da linha:

Esse pardmetro ajuda a manter um equilibrio entre a resolugfo da imagem e a taxa
de quadros. Uma densidade da linha mais alta significa uma resolugdo melhor, mas
com uma taxa de quadros menor.

VSharpen:
Com esta fun¢fio, as extremidades da imagem podem ser observadas com mais
facilidade a olho nu. Quanto maior o nivel de VSharpen, melhor sera a extremidade
da imagem.
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5.1.2 Menu adicional do modo B

Quando o operador quiser ajustar a qualidade da imagem com mais pardmetros,
deslize o painel digital para a esquerda e toque na interface de usuario para exibir
mais pardmetros. O sistema retorna para o menu principal do modo B ao deslizar o
painel digital para a direita.

/./'\\ Vipeckle : VFusion

= < s > <z

VTissue

Filtro cinzento Persisténcia

< 1> <+ 2

Wiethorar a
agutha

Farmato de exibic...

N

O

Pasicin do face . o ¥ D Gama dnamica

92 d8

Angulo da imagem:

Esta fungdo pode ser usada para alterar o dngulo de digitalizagdo. Um &ngulo
menor pode oferecer uma taxa de quadros maior, mas a 4rea de digitalizagdio é
menor.

Persisténcia:
A estabilizacdo de quadros pode eliminar as manchas das imagens 2D. Virios
niveis de estabilizagdo de quadros podem ser definidos neste menu.

Filtro cinza:
Certos sinais de eco podem ser filtrados por esta fungéo para evitar ruidos.

Fluidez:
Esta func¢fo atenua a imagem reduzindo o nimero de pixels.

Largura do foco:
Esta fungio altera a largura da zona de foco.

Poténcia acustica: :
Esse parametro permite que o operador altere a poténcia acustica.
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Bidpsia:

Ao selecionar este botfo, a linha-guia de bidpsia seré exibida na tela de imagem.
Algumas biopsias possuem diferentes dngulos a serem selecionados. Se for o caso,
o sistema exibira os dngulos selecionaveis para que o operador possa selecionar o
desejado. Diferentes sondas apresentam diferentes linhas-guia de bidpsia.

VNear: No menu do painel digital 2D, use a seta na tecla “VNear” para aumentar,
diminuir ou desativar o nivel de composi¢do. Quando o nivel for 0, essa funcgéo
serd desativada. Quando o nivel for 1, 2, 3, mais um foco sera adicionado sc a
posic¢éo do foco atual for maior que 5 cm. Se houver mais de um foco, essa funcéo
ndo funcionara.

EdgeEnhance: Melhore a qualidade e o contraste da imagem aprimorando suas
informacgdes de extremidade e detalhe e reduzindo os ruidos para aprimorar o SNR
por filtro de difuséo.

NeedleEnhance: Funciona somente com sondas lineares. Para melhorar a imagem
da agulha ao fazer a bidpsia. Quando esta funcéo estiver habilitada, uma linha
limite vermelha sera exibida para mostrar o limite em vigor que ndo deve ser
cruzado. Ao girar a tecla “Rotagéio/Deslocamento”, seu angulo € alterado para que
se ajuste a agulha. Verifique se o dngulo entre a linha vermelha e a agulha € de 90°.
A direcdo € alterada ao pressionar a tecla “Rota¢do/Deslocamento”.

TI: Selecione a exibi¢do do indice térmico: TIS, TIB e TIC. TIS € o indice térmico
de tecido mole TIB € o indice térmico 6sseo. TIC é o indice térmico Osseo
craniano.

SGC (Compensacio de ganho de linhas de digitalizagdo): Compensacéo de
ganho de linhas de digitaliza¢do de imagens de tecido.

5.1.3 Modo Congelado

No modo congelado, a interface de usuario do painel digital aparece conforme
mostrado abaixo. A imagem armazenada pode ser otimizada ao ajustar os
pardmetros ou alterar os mapas, se necessario.
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Observagio:

1. No modo Congelado, ndo ha nenhum ajuste disponivel para “Frequéncia”,
“Posigdo do foco”, “Numero de focos”, “Densidade da linha” e “VSharpen”,
contrariamente a imagem B ao vivo.

2. Video/Unico: permite alternar as imagens para que sejam exibidas no modo de
video ou no modo de imagem tnica. O botdo iluminado indica 0 modo de video, e
o boto néo iluminado indica 0 modo de imagem fnica.

3. Quadro inicial, Quadro final: controla o primeiro e o tltimo quadros para exibir
continuamente em loop.

4. Velocidade: controla a velocidade de reprodugio, como 400%, 200%, 100%,
60%, 50%, 40% e 20%.

5. No modo Congelado, mude para o modo CF/PDI ou PW (se disponivel) para
fazer ajustes selecionando os botdes de modo na parte superior da tela.
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5.2 Operagao

5.2.1 Operagio geral

Ganho: Girando a tecla “B” no painel de controle, é possivel ajustar o brilho geral
da imagem 2D. Todos os ecos recebidos sdo amplificados com o mesmo valor de
ganho digital, independentemente da profundidade. Ao girar o controle “Ganho”
no sentido horério, é possivel aumentar o brilho de toda a imagem. Ao gira-lo no
sentido anti-horario, o brilho da imagem € reduzido. O valor do ganho digital é
exibido na tela.

Profundidade: Ao girar o botio “Profundidade” no painel de controle, € possivel
alterar a profundidade da imagem. Essa alteracdo s6 pode ser feita no modo de
digitalizagdo em tempo real. Se for girado no sentido horario, a faixa de
profundidade da imagem 2D ¢ ampliada, e o tamanho de exibi¢do da imagem ¢é
reduzido para mostrar toda a faixa de profundidade. Se for girado no sentido
anti-horario, a faixa de profundidade da imagem ¢ reduzida, e o tamanho de
exibi¢do da imagem ¢ amplificado.

Observagdo: 1. As profundidades minima e maxima variam de acordo com as
diferentes sondas utilizadas.

2. A profundidade real ¢ exibida no cabegalho de informagdes.

Controles deslizantes TGC: Usando as teclas de controle deslizantes “T'GC” no
painel de controle, é possivel variar o ganho em uma determinada profundidade da
imagem 2D. Deslize para a esquerda para reduzir o ganho da profundidade 2D
especifica correspondente. Deslize para a direita para aumentar o ganho da
profundidade 2D especifica correspondente.

Deslocamento de B: A tecla “Rotagdo/Deslocamento” no painel de controle pode
deslocar a imagem B para a direta, o centro (sem deslocamento) e a esquerda. O
movimento no sentido hordario ¢ para a direita, quando estiver no centro, ou para o
centro, quando estiver na esquerda. O movimento no sentido anti-horario € para o
centro, quando estiver na direita, ou para a esquerda, quando estiver no centro. A
ilustragdo abaixo serve como referéncia. O deslocamento de B existe apenas em
sondas lineares.
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Direita Centro Esquerda

Otimizacio automatica 2D: A tecla “Auto” no painel de controle pode otimizar a
resolugdo do contraste de acordo com o histograma da area de digitalizagdo. Ao

pressionar “Auto”, a otimizag8o automatica da escala de cinza aprimora o contraste.

Ao pressionar “Auto” novamente, a fungio de otimizagéo automatica € desativada.
Quando a fun¢do automatica estiver ativada, a tecla sera iluminada.

Imagens harmonicas: As imagens harmdnicas refletem a harmonia da frequéncia
nominal transmitida, como dupla, tripla ou quadrupla. Ela oferece um contraste de
escala de cinza melhor se comparada com a geragdo de imagem de ultrassom
padrdo. Pressione “HAR” para iniciar a geragdo de imagem harmonica. Depois de
ativada, a tecla fica iluminada. Se n#o estiver real¢ada, significa que a sonda
selecionada ndo oferece suporte para essa fungio. '

Frequéncia: Isso € um indicador e uma tecla néo tatil na interface de usudrio do
painel digital. Ela pode ser ajustada ao combinar a tela para cima/para baixo
localizada abaixo do indicador. A “Frequéncia” é a frequéncia do receptor. A faixa
permite um ajuste rapido da resolugfo e da penetragdo. A frequéncia elevada tem
uma resolugo melhor, mas com menos penetragio. Diferentes sondas possuem
variadas faixas de frequéncias. '

Posicio do foco: A zona do foco melhora a faixa de profundidade da nitidez
otimizada do feixe de ultrassom. Ela melhora a resolugdo da imagem de
profundidade. E possivel alterar a posigdo do foco usando a tela para cima/para
baixo no painel de controle com a posi¢io correspondente.

Numero de focos: Com a tecla para cima/para baixo Numero de focos, selecione o
niimero de zonas de foco. O nimero maximo de focos é 8. Quanto maior for o nivel
das zonas focais, menor serd a taxa de quadros.

VFusion: Esta fungfo aprimora a resolugdo do contraste com uma melhor
diferenciagdo de tecido e 6rgdos com extremidades mais claras. No menu do painel
digital 2D, use a seta na tecla “VFusion” para aumentar, diminuir ou desativar o
nivel de composi¢do. Quando o nivel for 0, essa tung#o serd desativada.

VSpeckle: Esta funggo reduz os ruidos de manchas na imagem de ultrassom. No
menu do painel digital 2D, use a seta na tecla “VSpeckle” para aumentar, diminuir
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ou desativar o nivel de redugéo de ruidos de manchas.
Observagdes: Este processo atenua a imagem, entdo algumas estruturas podem ser
distorcidas.

Faixa dindmica: Esta funcdo melhora uma parte da escala de cinza e facilita a
exibicdo da patologia.

Densidade da linha: Quanto maior a densidade da linha, melhor sera a resoluc#o,
mas isso afetara a taxa de quadros.

VSharpen: Esta fun¢o permite que o operador acentue ou atenue as extremidades da
imagem.

L/R e U/D: Estas fun¢des permitem que o operador dobre a imagem da esquerda
para a direita, da direita para a esquerda, de cima para baixo ou de baixo para cima,
conforme mostrado abaixo para referéncia.

Indicador de orientagdo .
/‘—/\ \

Esquerda/Direita

Acima/Abaixo
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5.2.2 Visualizacido trapezoidal

A visualizagio trapezoidal ampliard a area de digitalizagdo para permitir que o
operador tenha uma 4rea de visdo maior. Por exemplo, a imagem de digitalizagfio
da sonda linear ¢ um retingulo, mas apés ativar esta fungfio, a imagem de
digitalizagdo serd alterada para um trapezoide, que terd uma viso de digitalizagio
maior na parte inferior. '

Depois que “TView” no menu de modo “B” é selecionado, este botio serd
iluminado, e a imagem de digitalizagdo terd um formato trapezoidal para
proporcionar uma visdo mais ampla na parte inferior.

5.2.3 PView

A fungfo de visdo panoramica oferece a capacidade de construir e visualizar uma
imagem 2D estdtica que ¢ mais ampla que o campo de visio da sonda selecionada.
Ela constr6i uma imagem estendida a partir dos quadros individuais da imagem
conforme o operador move a sonda ao longo da superficie da pele.

5.2.3.1 Operagdo

1. Selecione “PView” no painel digital para entrar no modo “PView”.

2. Para comecar a construir a imagem, selecione “Iniciar” no painel de controle.
Em seguida, mova a sonda de maneira estivel, lenta e uniforme no sentido
longitudinal. Assegure que a sonda permanega em um plano durante a digitalizag#o.
A imagem € armazenada 4 medida que vocé realiza a digitalizagio e pode ser
monitorada durante sua aquisi¢éo.

3. Para concluir a digitalizago, selecione “Parar”.

4. Pressione “Reaquisi¢do™ para eliminar a imagem estendida e retornar para a
imagem normal. Assim, o operador pode comecar novamente. Ao selecionar
“Sair” no painel digital, vocé retorna para a digitalizagio de imagem normal.

lCAUTION
" A qualidade e utilidade das imagens estendidas € afetada pelo

movimento da sonda. Uma técnica incorreta pode gerar uma imagem com defeitos.
Uma imagem estendida de boa qualidade € caracterizada pelas extremidades
fluidas e uma diregdo clara. Todas as estruturas visiveis em imagens 2D com
digitalizag@o adequada podem ser facilmente identificadas.

66 /282 VYINNCS
8000337

~

o—

4
(S

Sl
[ gmet ]
A

»




ur2s”

Uma imagem estendida de baixa qualidade pode ser reconhecida por suas
extremidades irregulares e curvilineas. Além disso, ela poderd conter algumas
secdes com ruidos e defeitos nas proximidades das se¢Bes com estruturas claras.
Caso tenha sido gerada uma imagem estendida de baixa qualidade, é possivel
repetir a digitalizagio, e a imagem ruim pode ser inutilizada. Qualquer medigéo
baseada em uma imagem ruim € considerada como incorreta.

Observe que a precisdo da medigdo nas imagens estendidas é limitada e pode ser
inferior que as medidas nas imagens B. Ndo é recomenddvel usar esta mediggo:
esteja ciente de que nenhuma conclusio diagndstica deve ser feita com base apenas
em imagens panordmicas. Além disso, € necessério fazer a verifica¢io através de
outros procedimentos de diagnostico.

Precaugdes para movimentos uniformes:

e  Certifique-se de que haja gel o suficiente no trajeto da digitalizac3o.

e Mova a sonda de forma lenta e estavel.

e A sonda deve ficar em contato com a pele a todo momento durante a
aquisic8o da imagem estendida.

e Mantenha o movimento dentro do mesmo plano de digitalizagdo e nio
mude sua dire¢do de movimento durante a digitalizacéo.

e Uma digitalizagdo mais profunda requer um movimento mais lento da
sonda devido a necessidade de coletar mais dados.

Visualize a velocidade da sonda em movimento no canto superior esquerdo da tela
principal. O valor da velocidade fica verde, a menos que seja inferior a 3 cm/s. Se
for superior a 3 cm/s e inferior a 5 cm/s, ele ser4 exibido em amarelo. Se for
superior a 5 cm/s, ele ficara vermetho.

Se a opgdo “Habilitar recursos avangados do PView” estiver habilitada em
“Configuragéo do sistema”, 20 girar a tecla “Zoom”, é possivel ampliar e diminuir
a imagem PView e alterar sua posi¢io movendo o trackball.

5.2.4 Mapa

O mapa cinza determina o brilho exibido de um eco. Com um mapa cinza diferente,
¢ possivel obter uma imagem mais irregular ou mais suave. O cinza da imagem
pode ser ajustado nos modos congelado e digitalizagdo. Ao selecionar um mapa
cinza, o botdo correspondente sera iluminado.

Selecione “...... ” para acessar a pagina de configuragfio, na qual todos os mapas
sdo exibidos. Selecione um mapa. O operador podera exclui-lo ou adicions-lo a
lista de mapas. Podem ser adicionados até 8 mapas, no maximo.

WINNCS ‘ 67/282
8000337 :




5.3Modo M

As imagens em modo “M™ oferecem as informagdes de eco do movimento com
mudanga de tempo derivada de um feixe de ultrassom fixo. O modo “M” é usado
com uma imagem 2D, com uma linha que passa pela imagem 2D chamada de
cursor “M”. Esse cursor identifica a posi¢éo do feixe de ultrassom. O movimento
das informagdes de eco nesta posi¢éo ao longo do tempo é exibido pelo modo “M”.

53.1 ModoM

Ativa¢iio do modo M: Pressione “M™ no painel de controle para o sistema entrar
no modo “M”. Use o trackball para mover o cursor “M” para a esquerda ou direita.
O modo “M” e 2D sdo interrompidos ao pressionar “Congelar” no painel de
controle. Veja o menu principal do painel digital abaixo

a 0

Sem sonda Sem sonda

Abd Res General Abgd 3 Abd Vas

Padraode  Angulo
corpo multiplo

| @ : OB Trin 1 08 Teim 2 OB Trim 3

Arquive  Comentari...

Préstata

Filtra cinzento Garma mio V&harparn

Is]

Formato de exibi¢do: O operador pode alterar o formato de exibigdo
selecionando-o no painel digital. Hé dois tipos de formato de exibi¢io: Um & lado a
lado, e outro ¢ para cima e para baixo. Em cada tipo de formato, é possivel
selecionar diferentes divisdes entre as exibi¢Ses dos tracados “B” e “M”. No
formato lado a lado, hé trés tipos: “H 1/2”, “H3/4” e “Full”. No formato para cima
e para baixo, ha trés tipos: “V2/3”, “V1/2”, e “V1/3”.

Faixa dindmica: Esse pardmetro permite que o operador aprimore a escala de
cinza para facilitar a exibi¢do da patologia. E possivel alterar as vérias curvas de
controle dindmico selecionando a tela para cima/para baixo.
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Poténcia acustica: Esta fung&o ajusta a poténcia de transmisséo usando a tela para
cima/para baixo.

Velocidade de varredura: Com esta fungfio, é possivel ajustar as diferentes
velocidades de varredura usando a tela para cima/para baixo no painel de controle
de acordo com o indicador do painel digital correspondente.

Filtro cinza: Ele determina o limite acima do qual os ecos do ultrassom sdo
exibidos na tela para inibir os ecos menores. O valor do Filtro cinza € exibido na
area de informagdes relevantes no painel digital.

VSharpen: Torna as informagdes existentes facilmente visiveis por meio do
processamento digital.

Ganho: Pode ajustar o brilho geral do tragado do modo “M”. O ajuste do controle
“Ganho” determina a quantidade ampliada aplicada aos ecos recebidos. A fungéo
de ganho “M” s6 influencia o tragado M. Ao girar no sentido horério, o brilho de
toda a imagem ¢ aumentado. Ao girar no sentido anti-horéario, o brilho de toda a
imagem ¢ diminuido.

MAM: Ative 0 MAM tocando no botdo "Miultiplos 4ngulos". A linha M / D pode
ser girada no modo MAM.,

CM: Entre no modo M e pressione a tecla CF para entrar no modo CM.
Curva MAM: O recurso suporta o desenho de curva suavizada para Multiline e

Color MAM. , Multiline MAM suporta desenhar no méximo quatro linhas.

5.3.2 Congelar no modo M

Depois que o botdo “Congelar” for pressionado no painel de controle, a imagem
ficard no status da tela de quadro unico. O operador pode mover o trackball
horizontalmente para recuperar a sequéncia M armazenada. Selecionar
“Unico/Video” no painel digital pode trocar para o modo de Video. Depois que
esse botdo for selecionado, ele ficard iluminado. A imagem 2D sera reproduzida
automaticamente. Os quadros inicial e final podem ser alterados no menu “B”. Ao
movimentar o trackball, a imagem 2D pode ser revisada quadro a quadro.
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6 CF (Modo de fluxo de cor)/PDI (Modo Power-Doppler)

A geragdo de imagens do Fluxo de Cor ¢ do Power-Doppler usa o principio de
Doppler para criar a imagem. Ela fornece informagdes sobre a velocidade, a
direcdo, a qualidade e a cronometragem do fluxo sanguineo. Essas informagdes sdo
usadas para sobrepor uma imagem colorida a imagem digitalizada 2D em tons de
cinza.

6.1 Operagdo do modo CF

6.1.1 Menus principais do modo CF

A ativa¢io do modo CF: Pressione “CF” no painel de controle para ativar o modo
“CF”. Depois, a caixa “CF” aparecera na imagem 2D ativa. Controle o “Ganho”
girando essa tecla. Depois que essa tecla for pressionada, o menu aparecera no
painel digital (modo de digitalizagio) conforme exibido abaixo.

7 o

U

Sem sonda Sem sonda

Cardtida Vert Artery Tiredide Mama

Paciente
nov

H D : M<T> : & MuscSkel Msk Deep Acteries

Arquive Comentéri... Telacheia  Inverter

NN i i H
F e : . Veia . -
i H - : ; i . Abd PED Quadnl PED
superior

Exame final Relatario Display de

sincraniza...

AU

i é;’(_):g P b ;

Configurag... Sonda &
App

Observacio:

1. Todas as principais fung8es das operagdes de digitalizag8o estdo no painel de
controle. As teclas de fung¢éo do painel digital concentram-se principalmente no
ajuste de imagens, anotagio, configurac¢do e gerenciamento de banco de dados.
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2. O botdo “B” serve para o operador alternar a fim de alterar o pardmetro do modo
“B”. Se “PW” ou “CW?” estiver ativado, o botdo “PW/CW? no painel digital permite
que o operador alterne para a tela “PW/CW?” para alteragdo de pardmetro.

3. O modo “PDI” ndo tem um botfo de “Inverter”.

4. Deslize para a esquerda no painel digital para obter mais pardmetros.

Frequéncia: Essa configuragdo controla a frequéncia de transmisso. Com uma
frequéncia maior, as velocidades de fluxo mais baixas sio mais bem exibidas a
uma PRF determinada, mas a profundidade de penetra¢do é reduzida. Com uma
frequéncia menor, havera um aumento na sensibilidade da profundidade.

PRF: A Frequéncia de repetigdo de pulso (PRF) rege o intervalo de velocidade
exibido. Aumentar a PRF aumentara o intervalo da velocidade. Uma PRF alta
evitard a distor¢do das informagSes sanguineas. No entanto, uma PRF mais alta
resultard em uma perda de sensibilidade em baixas velocidades de fluxo.

Filtro de parede: Os filtros méveis de parede s3o usados para eliminar o
movimento da parede vascular ¢ o ruido do movimento cardfaco que tem baixa
velocidade e alta intensidade.

Tamanho do pacote: Controla o nimero de amostras coletadas para um tnico
vetor de fluxo de cor. Isso permite que o operador melhore a sensibilidade da cor e
a precisdo da média de cores caso o tamanho do pacote aumente ou caso haja um
aumento na taxa de quadros se o tamanho do pacote diminuir.

Nivel da cor: Essa fung#o elimina o pequeno ruido de cor ou sinais de artefato de
movimento.

L/R: Quando esse botdo for selecionado, a imagem sera dobrada da esquerda para
a direita e vice-versa.

U/D: Quando esse botdo for selecionado, a imagem serd dobrada de cima para
baixo e vice-versa.

Inverter: Esta fungfo inverte a exibi¢io de cores em relagio a diregio do fluxo.
Normalmente a cor vermelha representa o fluxo até a sonda € a cor azul representa o
fluxo que se afasta da sonda. Apds a inversdo, as cores representario o inverso.

Mapa de cores: Permite que operador selecione diferentes cédigos de cor para a
exibig¢éo do fluxo sanguineo (semelhante s curvas de pds-processamento em tons
de cinza da imagem B). Selecione “...... ” para acessar a pagina de configuragio,
na qual todos os mapas sdo exibidos. Selecione um mapa. O operador podera
exclui-lo ou adicioné-lo & lista de mapas. Podem ser adicionados até 8 mapas, no
maximo.
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Densidade da linha: Determina a densidade da linha na caixa “CF”.

Exibicdo sincrona: Depois que esse botio for selecionado, duas imagens serdo
exibidas na tela principal: a da esquerda serd a imagem 2D e a da direita serd a
imagem 2D+CF.

Fluxo Radiante: O recurso ¢ compativel apenas no modo CF/PDI. Apés este
botéo ser selecionado, a imagem do fluxo ficara radiante e tridimensional.

ROI de Sincronizacio: Apés‘este botéo ser selecionado, a largura da imagem sera
a mesma que CF ROL

Para ver mais pardmetros para alteragdo, deslize o painel digital para a esquerda
para entrar no menu que exibe mais pardmetros, conforme mostrado abaixo:

Transparéncia Tamanho da paca... Flash de redugdo

< 12 )‘ < 2 :) CFPure®

Densidade de linha Persisténcia

< 4> K e

Formate de exil

Pesicao do faco

9]

Filtro de parede 54 Colorlevel Sensibilidade
10 4

Observagio: Deslize o painel digital para a direita para voltar para o menu normal
do modo “CF/PDI”.

Persisténcia: Suaviza a imagem fazendo uma média temporal, que melhora a
aparéncia da imagem colorida.

Reduciio de movimento: Reduz os artefatos de movimento produzidos na imagem. !

Densidade da linha: Uma densidade de linha maior melhora a resolugfio e reduz a
taxa de quadros.
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Linha de base: Pode ser usada para impedir distor¢io em uma das direcdes de
fluxo, de maneira semelhante ao deslocamento da linha de base do Doppler.
Deslocar a linha de base aumentara o intervalo de velocidade em uma direc3o.

Transparéncia: Indica a visibilidade da imagem de plano de fundo.

Poténcia aciistica: Ajusta a poténcia acustica de transmissio. Uma poténcia
acustica mais alta tem melhor penetragio.

Deslocamento: A tecla “Rotagdo/Deslocamento” no painel de controle pode
deslocar a imagem de CF para a direita, para o centro (sem deslocamento) ou para
a esquerda.

Pressionar “Congelar” no painel de controle faz com que o sistema entre no modo
congelado e a interface de usuario do painel digital seré alterada conforme a que
esta abaixo. Usar o trackball revisa a imagem quadro a quadro, de maneira
semelhante a0 modo “B”, independentemente de estar no modo tnico ou de video.
A imagem no modo de video ou no modo de quadro tfinico pode ser revisada
selecionando “Video/Unico” no painel digital. No modo unico, o ultimo quadro é
exibido na entrada inicial.

Sem sonda Sem sonda

Cardtida Vert Artery Tireoide

Arteries

Arguive  Comentari...

@ Pler werveins VO Abd PED
e/Single. Dis

Exame final  Relatdrio

Configtrac... - Sonda &

sys App

Start Frame Quadro final gloc & Ve Colarbeve!

19 82 ) 52 10

Observagio:

1. A fung@o de exibigdo panordmica nfo estd presente no modo congelado.

2. Quadro inicial, Quadro final: controla o primeiro e o Gltimo quadros para exibir
continuamente em loop.

3. Velocidade: controla a velocidade de reprodugio, como 400%, 200%, 100%,
60%, 50%, 40%, 20%.

4. No modo congelado, os modos “B” ou “PW/CW” (se disponiveis) podem ser
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ativados para ajuste selecionando os botdes de modo na parte superior esquerda.

6.1.2 Posicio e tamanho da caixa CF

A capacidade de alterar o tamanho da caixa e a posicdo do modo “CF” pode
oferecer flexibilidade na geracdo de imagens. Quando a “ROI” estiver iluminada
(pressionada, e nfio no status normal), o movimento do trackball alterara o tamanho
da caixa. O movimento para a direita/esquerda aumentara/diminuira o tamanho da
caixa da exibic@io lado a lado. O movimento para cima/para baixo do trackball
aumentara/diminuira o tamanho da caixa de exibigfo de cima para baixo.

Quando a “ROI” no painel de controle nédo estiver iluminada (status padrdo), o
movimento do trackball alterara a posi¢@o da caixa colorida.

6.1.3 Controle de ganho no modo CF

Girar a “CF” pode ajustar o ganho digital do modo “CF” para alterar a
sensibilidade. Se o controle de ganho de “CF” for muito baixo, serd dificil detectar
as pequenas anormalidades no fluxo e os grandes distirbios de fluxo serfo
possivelmente subestimados. Se o controle de ganho de “CF” for muito alto, o
ruido sera introduzido e causara distlrbios na detecgio do fluxo normal. Portanto,
o ganho de “CF” precisa ser ajustado adequadamente para garantir a exibicdo de
fluxo continuo. Além disso, ele precisa ser ajustado para o mais alto possivel, a
menos que apareca uma mancha de cor aleatéria.

De maneira semelhante a outra tecla de ganho, girar esta tecla no sentido horario
aumenta o ganho, e gird-la no sentido anti-horario diminui.

6.2 Power Doppler (PDI)

O Power Doppler foi feito para compensar o déficit do Doppler colorido. Se
comparado ao Doppler colorido, suas vantagens s3o: menos dependéncia do
angulo de incidéncia, auséncia de distor¢do, menos dependéncia da dire¢do e fluxo
sensivel a baixo.

Depois que o “PDI” for pressionado no painel de controle, o sistema entrard no
modo “PDI”. A tecla de rotagio “CF” afetard o ganho do “PDI” quando girada no
sentido horario ou anti-horario. De maneira semelhante aos outros botdes de
rotacdo, girar este botdo no sentido horario aumenta o ganho, e gird-lo no sentido
anti-horario diminui.
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O layout ¢ semelhante ao modo colorido. No entanto, a barra colorida tem uma
diferenga; no modo colorido, a barra colorida apresenta duas cores para indicar a
diregfio do fluxo (vermelho indica a dire¢io que vai de encontro & sonda e azul
indica direcdo que se afasta da sonda). A barra colorida do “PDI” nio tem
informagdes de diregdo e indica a poténcia do fluxo. Mas h4 um mapa “DPDIS”
para PDI, que possui informagdes de direco.

O menu “PDI” € semelhante ao modo colorido. No entanto, nenhuma das fungdes
determinadas pela velocidade esta disponivel no “PDI”; por exemplo, nfo existe o
botdo “Inverter”.

A operagdo do “PDI” também ¢ semelhante ao Doppler colorido e pode fazer
referéncia a operagdo do modo “CF”.
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7 Modo PW e CW (Modo Doppler espectral)

O Doppler espectral descreve o sinal de deslocamento do Doppler em um volume
de amostra. Ele exibe a rolagem da esquerda para a direita e exibe a distribuigéo
espectral da frequéncia de deslocamento do Doppler ao longo do tempo. Os valores
de frequéncia e velocidade aparecem no eixo vertical, e os de tempo aparecem no
eixo horizontal. O sinal fraco ou forte é exibido em tons variados de cinza. Os
sinais fortes sdo exibidos com mais brilho, enquanto os mais fracos sdo exibidos
com menos brilho.

7.1Modo PW (Doppler de onda pulsada)

Ha um cursor do volume da amostra no cursor “PW” e indica onde, junto com o
feixe de ultrassom, a anélise espectral estd sendo realizada.

7.1.1 Operac¢io do modo PW (menu principal)

Depois que o “PW” for pressionado no painel de controle, o sistema entrard no
modo “PW”,

A tecla de rotag8io “PW” aumentara ou diminuiré o ganho ao ser girada no sentido
hordrio e anti-horario, respectivamente.

Veja a seguir o menu principal:
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Observagio:

1. Se o modo “CF” ou “PDI” estiver inativo, o botdio “CF/PDI” relevante n3o sera
exibido. Somente quando “CF” ou “PDI” estiver ativo, os botdes “CF/PDI” ¢ “B”
na parte superior esquerda estario no modo ativo prontos para alternar.

2. Se a tecla para cima/para baixo “Correg¢do de Angulo” for mantida em uma das
duas posigdes, o dngulo serd ajustado continuamente em uma quantidade
consideravel.

Duplex e Triplex:

Quando o sistema estiver no modo “2D + CF + PW?”, ele terd o modo de
digitalizagdo “Duplex” e “Triplex”. O modo “Duplex” significa que o sistema ativa
somente “2D + CF” ou “2D + PW”. Se o modo “2D + CF” estiver ativo e
digitalizando em tempo real, “PW” serd uma imagem estética. Nesse momento, o
painel digital passard para o modo “CF”. Selecionar as teclas de modo da parte
superior esquerda permite alternar os modos do menu. Se o modo “2D + PW”
estiver ativo e digitalizando em tempo real, o modo “CF” serd uma imagem
estatica. Nesse momento, o painel digital passara para o modo “PW”. O operador
pode pressionar “Enter” no painel de controle para zalternar entre eles. O modo ‘
“Triplex” significa que o sistema terd digitalizagio em tempo real para “2D+CF” e
“PW?”. O operador pode selecionar o botdo “Duplex” ou “Triplex” no painel digital
para ativar o modo. Somente um dos modos “Triplex” e “Duplex” pode estar
ativado e iluminado por vez. A configuragdo padrio (“Duplex” ou “Triplex”)
depende da aplicagio.

Posigiio e largura do volume da amostra:
No “PW?”, uma area especifica ao longo do feixe de ultrassom ¢ usada como

r

amostra. Ela é chamada de volume de amostra, estd localizada no feixe de
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ultrassom e € exibida no formato de duas linhas perpendiculares a linha do feixe. O
local e o tamanho do volume podem ser alterados.

O local pode ser ajustado com o trackball. Mover o trackball para cima move o
volume de amostra para cima, enquanto mover o trackball para baixo move o
volume de amostra para baixo. Mover o trackball para a esquerda ou direita
movera o cursor PW para os lados esquerdo e direito, respectivamente.

Selecione a seta para cima/para baixo no botdo “Volume de amostra” no painel
digital para alterar o tamanho do volume de amostra.
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Otimizacido automatica do PW:

Usada para realizar a otimiza¢8o automadtica pressionando “Auto” no painel de
controle. Depois que a tecla € pressionada, o sistema detectara automaticamente a
velocidade mais alta do fluxo e ajustara a escala de velocidade (PRF) a fim de exibir
a velocidade na escala total adequadamente. Simultaneamente, a linha de base sera
alternada, a fim de exibir o espectro total.

Formato de exibicio:

Formato de exibigdo: O operador pode alterar o formato de exibigfo
selecionando-o no painel digital. Ha dois tipos de formato de exibi¢do: Um € lado a
lado, € outro é para cima e para baixo. Em cada tipo de formato, é possivel
selecionar diferentes divisGes entre as exibigdes dos tragados “B” e “PW”. No
formato lado a lado, hé trés tipos: “H 1/2”, “H3/4” e “Total”. No formato para cima
€ para baixo, ha trés tipos: “V2/3”, “V1/2” e “V1/3”,

Inverter:

Esta fun¢@o inverte a exibi¢do do espectro “PW” em relagdo a direg¢fo do fluxo. O
espectro exibido ¢ invertido ao redor da linha de base. A escala de velocidade ou
frequéncia ¢ alterada adequadamente. Quando “Inverter” estiver selecionado no
painel digital, esta fungfo funcionara. O espectro acima da linha de base é o fluxo
sanguineo na diregéio do transdutor; o espectro abaixo da linha de base é o fluxo
sanguineo na dire¢do oposta ao transdutor, em sua orientagdo normal. No status
invertido, a orientagfo sera o oposto.

Direc¢io do tracado:

O operador também pode selecionar diferentes dire¢des de tragado para que elas
fiquem “Acima”, “Abaixo” ou ambos. “Acima” significa que o tragado seguird a
curva do espectro acima da linha de base. “Abaixo” significa que o tragado seguira
a curva do espectro abaixo da linha de base. Selecionar ambas as opgdes significa
que o tragado seguird a curva do espectro acima e abaixo da linha de base. A
avaliagdo correspondente ¢ exibida automaticamente no monitor e atualizada a
cada ciclo cardiaco.

H4 linhas pontilhadas verticais para indicar os tltimos 1 a 5 ciclos. O ntimero do
ciclo € configurado de acordo com o “Ciclo cardiaco” na pagina do PW. “+” é o
pico do espectro.

Modo de tragado:
O operador pode definir 0 modo de tragado como “Maximo”, “Médio” ou ambos.

Se nenhum dos dois estiver iluminado, o tragado automatico € ativado.

Ciclo cardiaco: E possivel selecionar 1 a 5 ciclos.
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Sensibilidade do tracado:

Selecione a sensibilidade do tragado para equilibrar a sensibilidade e os artefatos.
As configuragdes de sensibilidade alta podem causar artefatos. Baixa sensibilidade
pode causar suavizagdo em alguns eventos de incidéncia.

Poténcia acistica:
Pressionar “Poténcia acfistica” no painel digital pode alterar a poténcia de
transmiss3o. Uma saida de poténcia acustica alta tem melhor penetragéo.

PRF:

O intervalo de velocidade na tela é controlado pela frequéncia de repeti¢do de
pulso (PRF). A medida que a PRF aumenta, o intervalo mensuréavel de velocidade
também aumenta. A medida que a escala de exibigio aumenta, as informagdes de
deslocamento méximo do Doppler podem ser aumentadas. A tecla para cima/para
baixo relevante aumenta ou reduz a PRF. Possivelmente a frequéncia de
amostragem maxima pode ser automaticamente adaptada com base na
profundidade do volume de amostra.

Depois que um determinado nivel de PRF for excedido, o sistema serd ativado no
modo “HPRF” (modo de PRF alta), o que pode aumentar ainda mais a velocidade
méxima de fluxo mensuravel.

A velocidade méxima normal de fluxo mensuravel é determinada pela
profundidade de medi¢do do volume de amostra. Para aumentar ainda mais a
velocidade de fluxo mensuravel para atingir a limitagdo normal, um ou mais
volumes de amostra adicionais sdo acrescentados ao cursor do feixe de ultrassom
como o volume de amostra virtual. Os fluxos sanguineos registrados pelo volume
de amostra virtual se sobrepdem ao sinal real do Doppler do volume de amostra
principal.

Linha de base:

Alterar a linha de base do espectro do “PW” pode aumentar o intervalo de
velocidade em uma dire¢do. As velocidades ou frequéncias exibidas na borda
superior e inferior da tela mostram o intervalo maximo de velocidade mensuravel.
A tecla para cima/para baixo correspondente a linha de base a move para cima ou
para baixo.

Deslocamento:
Pressionar a tecla “Deslocamento” para cima ou para baixo permite deslocar a
linha do PW. Funciona somente com sondas lineares.
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