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Руководство Пользователя
В данном руководстве описывается работа ультразвукового аппарата 
MyLabOne. Руководство оператора состоит из четырех частей:

Вводное руководство
Здесь описывается процедура установки системы и приводятся основные 
инструкции по ее эксплуатации.

Это обозначение используется для ссылки на данную часть 
руководства. Появление в тексте этого обозначения 
указывает на то, что дополнительную информацию по 
рассматриваемому вопросу следует искать в данной части.

В Р

Датчики и расходные материалы
В этой части руководства приводятся описания процедур чистки, 
дезинфекции и технического обслуживания датчиков и расходных 
материалов. Также здесь приведена информация о применяемых расходных 
материалах.

Это обозначение используется для ссылки на данную часть 
_ _ _  _ руководства. Появление в тексте этого обозначения

чМ указывает на то, что дополнительную информацию по
рассматриваемому вопросу следует искать в данной части.

Техника безопасности и стандарты
В этой части руководства содержится информация о мерах 
предосторожности, которые необходимо соблюдать для обеспечения
безопасности пациентов и операторов. Также перечислены стандарты, 
требованиям которых соответствует система.

Это обозначение используется для ссылки на данную часть 
Й З 'г с г »  руководства. Появление в тексте этого обозначения

указывает на то, что дополнительную информацию по 
рассматриваемому вопросу следует искать в данной части.

Дополнительные функции
Это руководство содержит информацию обо всех дополнительных 
функциях, которые не освещены во вводном руководстве.

Это обозначение используется для руководства 
ЩЭ Д ф  «Дополнительные функции», которое можно найти на 

диске "Operator Manuals" (Руководство пользователя).

Использование в ветеринарии
Esaote предлагает специальные модели приборов, предназначенные для 
использования в ветеринарии -  со специальными датчиками и пакетами 
расчетов: более подробную информацию можно найти на официальном 
сайте Esaote. Ультразвуковые системы Esaote, предназначенные для 
обследования человека, также подходят квалифицированным ветеринарам

2/12



w
для использования в их работе. Вся информация об использовании системы, 
приведенная в данном руководстве, также применима и при использовании 
прибора для ветеринарии.
Однако следует учитывать ограничения в вычислениях и результатах. 
Свяжитесь с квалифицированным персоналом Esaote для получения 
информации по правильному проведению технического обслуживания в 
случае использования прибора в области ветеринарии.
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О Т В ЕТ С Т ВЕ Н Н О С Т Ь П РО И ЗВ О Д И Т Е Л Я _______________________

ESAOTE несет ответственность за безопасность, надежность и 
фунЕщионирование данного изделия только при соблюдении перечисленных 
ниже условий;

• пользователь выполняет все содержащиеся в руководстве 
инструкции по эксплуатации и техническому обслуживанию 
системы;

• все части руководства хранится в одном месте в состоянии, 
пригодном для чтения;

• все операции по калибровке, модификациям и ремонту выполняются 
только квалифицированными специалистами компании ESAOTE;

• условия эксплуатации системы отвечают действующим правилам 
техники безопасности;

• система электроснабжения, от которой питается система, 
соответствует действующим применимым нормам и правилам и
работает надлежащим образом. W
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Жизненный цикл продукта

Жизненный цикл

Производитель гарантирует безопасность и эффективность работы 
ультразвуковой системы MylabOne не менее шести лет с даты покупки 
системы, при условии, что:

• система используется в соответствии с инструкциями, приведенными 
в руководстве пользователя (и его возможных приложениях), которое 
должно быть всегда доступно для персонала и храниться в одном 
месте в состоянии, пригодном для чтения;

• любые операции по инсталляции, техническому обслуживанию, 
калибровке, модификации и ремонту системы должны выполняться 
только квалифицированным персоналом компании ESAOTE, при 
использовании оригинальных запасных частей ESAOTE.

По окончании шестилетнего срока эксплуатации с даты закупки изделия, 
рекомендуется связаться с представителем сервисной службы компании 
ESAOTE или зайти на официальный сайт ESAOTE fwww.esaate.com) для 
уточнения информации о сроке эксплуатации изделия и/или о наиболее 
подходящем способе его безопасной утилизации.

Надежность при эксплуатации____________________________________

Компания Esaote гарантирует надежность в эксплуатации 
ультразвуковой системы MyLabOne в течение шести лет с даты 
приобретения прибора.

Утилизация __________________________________________________

Ультразвуковая система MyLabOne попадает под действие Директивы 
2002/96/БС по утилизации электрической и электронной аппаратуры 
(WEEE).
На систему нанесен приведенный ниже символ, который четко 
демонстрирует, что система должна быть утилизирована отдельно от 
бытовых отходов. Этот символ также означает, что данная система 
появилась на рынке после 13 августа 2005 г.
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При утилизации любой частью системы, пользователь должен учитывать 
следующие пункты:

• все части системы и/или ее упаковки, пригодные для переработки, 
помечены соответствующим символом;

• все компоненты, используемые для упаковки, пригодны к 
повторному использованию и/или перерабатываемы, кроме упаковки, 
использующей технологию «closed-coupled barriers».

Предупрвждение

По окончанию срока службы система её н её отдельные части 
должны быть утилизированы согласно действующему
государственному и/мли федеральному н/или областному
законодательству.
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DICHIARAZIONE СЕ DI CONFORMITA’ - Direttiva 93/42/CEE - aUegato II 
CE DECLARATION OF CONFORMITY - 93f42/EEC Dmitive - m m xll 

DECLARATION DE CONFORM ITfi - 93/42/CEE  ̂annexe II 
KONFORMITATSERKLARUNG - 931421BWG ■ Anhmg II 

DECLARACI6N  DE CONFORMIDAD CE - Directiva 93/42/EEC

Noi costruttori:
We manufacturer;
Nous les Constructeurs:
Wir, die Hersteller:
Nosotros, los fabricantes

ESAOTE EUROPE -  Philipsweg 1 -  6227AJ Maastricht -  The Netherlands

dichiariamo, sotto la nostra responsabilita, che il sistema; 
declare under our sole respomability that the system: 
d6darons sous noire responsabilite que le syst§me: 
erkf^ren, ctaH das System, unter unserer Verantwortung: 
declaramos, bajo nuestra responsabilidad, que el producto:

MyLabOne

ё stato costruito applicando il sistema di garanzia della quality approvato per la 
progettazione, fabbricazione e controllo finale del prodotto e risponde alle 
disposizioni present! dell'Allegato 11 della direttiva 93/42/CEE sui dispositivi medici.

has been manufactured by applying the quality system approved for the design, 
manufacture and final inspection and meets the provisions o f the 93/42/EEC-Annex II 
medical devices directive.

a construit en appliquant le systeme de qualit6 approuv§ pour le projet, 
production at contrfile final du prodult et repond aux dispositions de la 
directive 93/42/CEE-Annexe II pour les appareils m6dicaux.

mit der Anwendung des geprOften 0иаШ 88уз(ет 8 fOrdas Projekt, die 
Fertigung und die SchluEkantrolle des Produkts gefertigt wurde und dafi es 
die Anordnungen der Riciitlinie 93/42/EWG-Anhang II fOr medizinische GerBte 
erfullt.

ha sido fabricado aplicando el sistema de garantia de la calidad aprobado para el 
diseno, fabricacion у control final del producto у responde a los requisites presentes 
en el Anexo II de la directiva 93/42/EEC sobre los dispositivos medicos.

II rappresentante legale ESAOTE EUROPE.
ESAOTE EUROPE legal representative. 

Le repr^sentant I^gal de ESAOTE EUROPE. 
ESAOTE EUROPE autorisierter Bevollmachtiger. 

El representante legal de ESAOTE EUROPE.
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ЛИЦЕНЗИОННОЕ СОГЛАШЕНИЕ НА ИСПОЛЬЗОВАНИЕ 
ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ, ПРИЛАГАЕМОГО К 

ОБОРУДОВАНИЮ

_____________________ Внимание!______________________

Перед работой с программным обеспечением, установленным на 
оборудовании, внимательно ознакомьтесь с приведенными ниже

условиями.

Приступая к работе с программным обеспечением, пользователь 
автоматически принимает перечисленные ниже условия.

ПРАВА СОБСТВЕННОСТИ
Вы приобрели прибор («ПРИБОР»), который включает программное 
обеспечение, принадлежащее компании Esaote на правах собственника 
или на основании лицензии, выданной одним или несколькими 
лицензиарами ("Поставщики программного обеспечения"). Такие 
программные продукты ("ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ"), а также 
связанные с ними носители, печатные материалы и размещенная в 
Интернете или изготовленная в электронной форме документация 
защищены международными законами и соглашениями об 
интеллектуальной собственности. ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ не 
продается, на его использование предоставляется лицензия. ПРОГРАММНОЕ 
ОБЕСПЕЧЕНИЕ, равно как и какие-либо авторские права и все права на 
промышленную и интеллектуальную собственность, остаются в 
исключительной собственности компании Esaote или ее поставщиков 
программного обеспечения.
Пользователь не приобретает ни титул, ни право собственности на 
ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕг настоящим ему предоставляется 
только лицензия на право пользования.

ЛИЦЕНЗИОННЫЕ ПРАВА И ОГРАНИЧЕНИЯ
Настоящей лицензией Esaote предоставляет конечному пользователю 
право использовать ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ на поставляемом 
ПРИБОРЕ.
Пользователю запрещается при любых обстоятельствах изготавливать и 
создавать несанкционированные копии ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ 
в целом или любой его части, включая прилагаемую к нему 
документацию.

На основании вышеизложенного и при условии, что ПРОГРАММНОЕ 
ОБЕСПЕЧЕНИЕ не защищено от копирования, разрешается изготовить 
только одну резервную копию ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ в целях 
безопасности.
Пользователю запрещается сдавать ПРОГРАММНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ а 
аренду или на прокат, но пользователь может передать на 
постоянной основе все предоставленные ему права при условии 
передачи всех копий ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ и всех

8/12



письменных материалов; при этом лицо, которому они передаются, 
должно принять все условия настоящего соглашения. Любая 
передача должна включать как самую последнюю, так и все 
предыдущие версии.
Пользователю запрещается конвертирование, декодирование, 
осуществление расшифровки структуры, дизассемблирование или 
изменение ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ.
Пользователю запрещается удалять, скрывать или изменять уведомления
об авторских правах, товарные знаки или иные уеедомления о правах 
собственности, приложенные к ПРОГРАММНОМУ ОБЕСПЕЧЕНИЮ или 
содержащиеся в нем.
Пользователю запрещается публиковать любые сведения или 
информацию, содержащие сравнения вышеупомянутого 
ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ с программным обеспечением, 
созданным другими компаниями.

9/12



СИСТЕМ А О ТСЛЕЖ ИВАНИЯ

В целях обеспечения оперативного контроля над изделием во исполнение 
требований стандарта качества IS013485 и Европейской Директивы по 
медицинскому оборудованию 93/42/ЕЕС, ESAOTE просит первоначального 
владельца оборудования связаться с нашими центральными заводами, 
филиалами или официальными дистрибьюторами и известить о каких-либо 
фактах передачи прав собственности на изделие. Пожалуйста, используйте 
надлежащим образом заполненную копию приведенного ниже бланка или иным 
способом пришлите запрошенные в нем данные. Все данные, относящиеся к 
системе, можно найти на ее идентификационной табличке.

Бланк оперативного контроля над изделием

То (Кому): ESAOTE EUROPE
Quality Assurance Department 
Philipsweg 1 
6227AJ Maastricht 
The Netherlands

ESAOTE system/device name (Наименование):..........................................................

REF (Номер для ссылки):

SN (Серийный номер):.............. ......................................................................................

Name and address of the original owner (Наименование и адрес первоначального 

владельца):......................................................................................................................

Name and address of the new owner (Наименование и адрес нового владельца):

Date (Дата):

Signature (Подпись)
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СИСТЕМ А БДИТЕЛЬНОСТИ

Это оборудование является предметом системы бдительности 
(послепродажного контроля) ESAOTE, призванной максимально эффективно и 
быстро устранить потенциальную или реальную опасность для пациента или 
пользователя, которая может возникнуть во время обычной работы системы. 
Таким образом, при обнаружении пользователем какой-либо неисправности или 
ухудшения рабочих характеристик прибора, а также выявлении каких-либо 
несоответствий маркировки или инструкций по использованию, которые могут 
привести к потенциальной или реальной опасности для пациента или 
пользователя, просьба незамедлительно информировать центральные заводы 
ESAOTE, филиалы или одного из наших официальных дистрибьюторов с 
помощью приведенной ниже формы или просто отправить перечисленные в 
этой форме сведения. Все данные, относящиеся к системе, можно найти на ее 
идентификационной табличке. Таким образом, мы сможем максимально быстро 
и эффективно принять все соответствующие меры.

Бланк послепродажного контроля

То (Кому): ESAOTE EUROPE
Quality Assurance Department 
Philipsweg 1 
6227AJ Maastricht 
The Netherlands

ESAOTE system/device name (Наименование);......................................................

REF (Номер для ссылки):............................................................................................

SN (Серийный номф):...................................................................................................

Description of the potential/real hazard (Описание потенциальной или реальной 

опасности):...................................................................................................................

Notes and suggestions (Замечания и предложения):....

Contact Person/Department (Контактное лицо/Отдел):

Address (Адрес):.....................................................................

Phone (Телефон):..........................................  Fax (Факс):

Date (Дата):

Signature (Подпись)
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Важная инф орм ация

С€
0344

Эта маркировка означает соответствие требованиям директивы 
93/42/ЕЕС по медицинскому оборудованию.

MyLabOne не предназначен для продаж в США.
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Е Ш щ ш т е

в  данном руководстве приводятся сведения об ультразвуковой сисгемс 
MyLabOne, доступной как в автономной, тж и в мобильной конфигурации 
на тележке. Термин “MyLabOne” исно^чьзуется в данном руководстве для 
обозначения обеих конфшураций. В случае, если приведенная информация 
касается только одной из зпдах конфигураций, это будет специально 
оговорено.

В руководстве приводятся сведения по установке и эксплуатации 
у.\ьтразвукоБой системы MyLabOne и описьшаются все системные клавиши и 
их функции.

Руководсгво состоит из следующих глав:

• Глава 1. Лополните-'\ьные сведения по технике безопасности

В данной главе приводятся сведения по технике безопасности, 
относящиеся непосредственно к системе MyLabOne.

•  Глава 2, Об.\асш лрхшенашя

В данной главе описывается, в каких областях применения может 
быть использована система MyLabOne.

• Глава 3. Компоненты системы и ее установка

В главе описываются возможные конфигурации системы 
MyLabOne. Здесь также приводятся инструкции по установке 
системы.

•  Глава 4. Компоновка экрана

В главе описывается способ вывода информации на экран.

•  Глава 5, Интерфейс пользователя

В D\aae описывает’ся интерфейс пользователя системы MyLabOne.

•  Глава 6, Проведение исследования

В главе описывается методика проведения исследования с
помощью системы MyLabOne.

•  Глава 7, Измерения и расчеты

В главе описывается методика выполнения измерений на
ультразвуковых изображениях.

•  Глава 8. Архивирование результатов иссчедований

В главе описываются функции архивирования MyLabOne,

• Глава 9; Системное меню
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В главе описываются процедуры настройки параметров системы 
MyLabOne.

• Глава 10, Обслуживание системы

В главе описываются все необходимые процедуры технического 
обслуживания.

•  Г лава ПТехнические характеристики

В данной главе приводятся все технические характеристики системы 
MyLabOne

В данном руководстве предупреждением ОСТОРОЖНО! выделены 
--------------------  описания ситуаций, которые опасны для пациента и/или оператора.

В Н И М А Н И Е !
В данном руководстве с.\ово ВНИМАНИЕ! описывает меры 
предосторожносш, необходимые Д/\я норхМальной работы оборудования.

BRHM»T6AbSO прочитайте текст, отмечеввмо зтям п словам», s  строго следуйте прав^ленным ь атом 

тскСТЁ ннструкцням.

в  данном руководстве клавиши панели ^тграаления выделены в тексте 
следующим образом:

Клавиши панели Выделены ГОЛУБЫМИ ЗАГЛАВНЫМИ БУКВАМИ либо 
управления соответствующим графичесиш символом (таким как 

кногаси, ползрпси и т.д.).
PATIENTS ARCHIVE
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^ 1  J^SC  ^ данной главе приводятся дополнительные сведения: по технике
безопасности, относящиеся непосредственно к ультразвуковой системе 
Myt-abOne. Внимательно прочтите руководство «Техника безопасности и 
стандарты», в котором содержится более подробное изложение всех 
аспектов, отаосящихся к безопасной эксплуатадии системы.

ОсвйтомхоАы В этих системах используготся литиевые аккуму.\яторы. Флуоресцентная
лампа, установленная внутри ЖК-дисплея, содержит рт)ть. Утилизщия 
аккуму \̂яторов и ЖК-дисплея до.\жна осуществляться в , соответствии с 
действующими местными нормами и правилами.

(Ж Н  о I

' I И р м  f
Система может бьпъ установлена на тележку с регулировкой высоты. Все 
четыре колеса тележки оснащены тормозалш, которые можно использовать 
независимо друг от друга

Не оставляйте тележку с системой на 
наклонных поверхностях.

Не используйте тормоза для парковки 
машины на наклонных поверхностях.

Если система оснащена периферийным 
оборудованием, убедитесь в том, что они 
хорошо закреплены при помощи 
ремней; в случае перевозки 
оборудования в транспортном средстве, 
рекомендуется отсоединить
периферийное обор^^ д̂ование и следовать 
рекомендациям производителя
оборудования.

1*1
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Настоящая у ч̂ьтразвуковая система прелназначена для эксплуатации в 
электромагнитной обстановке, характеристики которой гфиведены в 
таблице ниже и соответстврот стандарт}' ШС 60601-1-2:2001, Оператор 
должен убедиться в том, что условия эксплуатации соответггвугот этому 
стандарту.

Электромагнитно» излуаднмо
Измерение уровня 

излучения Электромагнитная обстановка

РЧ-иэлучени0 

CISPR 11
Группа 1

Радиочастотное излучение (РЧ) используется 
в системе MyLabOne только для рабочих 
операций- Поэтому уровень излучаемых им 
РЧ-сигналов очень низок, а вероятность 
создания помех работе расположенного рядом 
электронного оборудования чрезвычайно 
мала.

РЧ-излучения 

CISPR 11
Класс В

Гармоническое 
излучение от 
зпектросети

IEC 61000-3-2
Класс А Систему MyLabOne можно использовать в 

любых условиях, включая домашние. Его 
можно подключать непосредственно к 
основной электросети.

Флуктуации 
напряжений и 
пульсации

IEC еюоо-з-з

Соответствует
стандарту

Устойчивость к электромагнитным помехам
При проведении испытаний на устойчивость к электромагаитным помехам 
моделировались типовые переходные процессы в различных 
электромагнитных условиях. Система MyLabOne прошла испышния на 
стойкость к типовым переходным процессам в больничных и 
промышленных условиях, а также в условиях ее применения на дому.

Испытания на 
стойкость к 
излучениям

Уровни
соотвотствия

Электромагнитная обстановкй и 
вы палняемы в измерения

Электростатическ 
ИЙ разряд (ESD)

IEC 61000-4-2

±6 кВ при контакте 

±8 кВ на воздухе

Пол должен быть покрыт 
антистатическим материалом (дерево, 

бетон, керамическая плитка и т.п.). бели 
ПОЛ покрыт синтетическим материалом, 

относительная влажность должка 
поддерживаться на уровне не менее 

30%.

1-2
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Испытания на 
стойкость к 
излучениям

Электростатическ 
ИЙ разряд (ESD)

IEC 61000-4-2

Переходные 
процессы и 
последовательное 
ти быстрых 
электрических 
импульсов

IEC 61000-4-4

Импульс 

[ЕС 61000-4-5

Падение
напряжения,
кратковременные
перебои и
флуктуации
напряжения в
линии
электропитания 

IEC 61000-4-11

Магнитные поля 
при частоте 
электросети 
(50/60 Гц)

IEC 61000-4-8

РЧ-поля, 
наведенные по 
проводникам

IEC 61000-4-6

РЧ-поля,
наведенные
излучением

IEC 61000-4-3

Уровни
соответствия

±6 кВ при контакте 

±В кВ на воздухе

±2 кВ в линиях 
питания

±1 кВ на входной 
(выходной) линии

±1 кВ в
дифференциально 
м режиме

±2 кВ в общем 
режиме

<5 % от 
номинального 
напряжения (С/н) 
(падение 
напряжения >95 
%)
в течение 
полупериода

40 % и„
(падение
напряжения 60 %) 
в течение 5 циклов

70 % и„
(падение
напряжения 30 %) 
в течение 25 
циклов

<5 % и„
(падение 
напряжения >95 
%}
в течение 5 секунд

3 А/М

3 Vrms

от 150 кГц ДО 80 
МГц

3 В/м

от 80 МГц до 2,5 
ГГц

Электромагнитная обстановка и 
выполняемые измерения

Пол должен быть покрыт 
антистатическим материалом (дерево, 

бетон, керамическая плитка и т.п.). Если 
пол покрыт синтетическим материалом, 

относительная влажность должна 
поддерживаться на уровне не менее 

30%.

Качество источников и сетей 
электропитания и магнитные поля при 
частоте злектросети должны 
соответствовать типовым требованиям к 
промышленным и больничным 
системам.

Чтобы обеспечить бесперебойную 
работу системы MyLabOne даже во 
время перебоев с электропитанием, 
рекомендуется подключать ее через 
источник бесперебойного питания (ИБП) 
или аккумулятор.

Мобильные или портативные 
передающие радиочастотные 
устройства сряэи можно использовать 
не ближе, чем указано В следующей 
таблице.

Вблизи устройств, в маркировке которых 
присутствует приведенный ниже символ, 
могут возникать помехи;

(«iO)
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y c l MyLabOne.

ТБС Как указано в р}тсоводствЕ «Техника безопасности и стандарты», вблизи 
ультразвуковой системы не рекомендуется использовать радиочастотные 
передающие устройства. РЧ-системы могут вызывать помехи, искажающие 
ультразвуковые изображения.

Чтобы предотвратить создание элеетромагнитных помех, использ)*те 
радиочастотные устройства связи (сотовые мобильные телефоны  ̂й т. п.)
не бу\иже указанного говке расстояния от системы. В таблице приведены 
MHHHMajVbHbre расстояния в метрах в зависимости от максимальной 
выходной мощности РЧ-системы,

М аксималън 
ая выходная 

мощ ность 
передатчика 

[Щ

Расстояние в зависимости от частоты  передаваемого 
изАученнл

[т]

От 150 кГц до 
80 МГц

d =  \ . l4 P

От 80 М Гц 
до 800 М Гц

d =  l2 4 P

От 800 МГц до 
2,5 ГГц

d  = 1.ъ4 р

0.01 0,12 0.12 0.23

0.1 0.38 0.38 0.7Э

1 1.2 1.2 2.3

10 3.8 3.8 1.Ъ

100 12 12 23

Для передатчиков, мятеиыальная выходная мощность которых выходит за 
рамки значений, указанных в таблице, рекомендуемое минимальное 
расстояние d  в метрах (т ) можно оценить по приведенной в таблице 
формуле для соответствующего частотного диапазона. При зтом следует 
использовать значения максимальной выходной мощности передатчика Р в 
ваттах (W), указанные в документации изготовителя.

ПРИМЕЧАНИЕ 1. В качестве меры предосторожности всегда выбирайте 
большее из расстояний, указанных в таблице.

ПРИМЕЧАНИЕ 2. Электромагнитное излучение может поглощаться и 
отражаться элементами конструкций, объектами к людьми. Поэтому 
приведенные в таблице значения следует рассматривать только как 
ориентировочные

Оператор должен помкитъ, что интенсивность электроматоитных полей, 
создаваемых стационарными передатчиками (базовой станцией для саговой 
или беспроводной те.\ефонии, телевизионными и радиопередатчиками, а
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также Другими устройствами), нельзя предсказать теоретически. flosTONiy 
может возникнуть необходршость в проведении соответствующих 
измерений непофедственно в реальных условиях эксплуатации системы 
MyLabOne. Если интенсивность электромагнитных полей превышает 
уровень устойчивости к помехам, указанный в приведенных выше таблицах, 
и у№тразвукоБое оборудование работает некорректно, могут потребовался 
дополнительные меры, например, изменение ориентации и положения 
системы.

^  MyLabOne - S E T T I N G  STv^RTED ^

Система MyLabOne была разработана с целью обеспечить поверхностую 
температуру датчика в преде,\ах, определенных стандартом lEC 60601-2-37. 
Мы рекомендуем заморозить систем)'̂  в конце исследования, hj-tcm нажатия 
клавиши FREEZE (СТОП-КАДР), чтобы избежать перегрева датчика.
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Система MyLabOne предназначена для специаучистов, имеющих опыт 
работы с ультразвуковыми аппаратами.

ТБС
Ваил/ательиц 
прочитайте ы. 2 
рукмодшва 
«Техника 
бешасиаши и 
стандарты».

Примечание

Специалист всегда следовать принципу минима^чьной 
необходимой мощности. ALARA (As Low As Reasonably 
Achievable) и, в. частности, использовать минимальную 
акустическую мохдносгь в течение минимального времени, 
достаточного для получения янформадии диагностического 
качества.

е и в «  ей€;:1Гч11!?у1ы

Система MyLabOne может быть использована в следующих областях 
исследования:

О С Т О Р О Ж Н О !
Система MyLabOne не предназначена для офтальмологических или 
трансорбитальных исследований.

Области применения MyLabOne

Область исследования tHMe4aHiu[
Кардиология (взрослые 

и педиатрия) 
Сосудистая

Урология
Акушерство

Общая визуализация

Включает исследования П ЕРИ Ф ЕРИ Й Н Ы Х  
СОСУДОВ (FV)

Включает нсследовавия ПЛОДА (ОВ) и 
ГИ Н ЕКО ЛО ГИ ЧЕСКИ Е (GYN) 

Включает исследования АБДОМ ИНАЛЬНЫ Е 
(ABD), П ЕД И А ТРИ ЧЕСКИ Е (PED), МОЛОЧНОЙ 
Ж ЕЛЕЗЫ  (BREAST), Щ И Т О В И Д Н О Й  Ж ЕЛЕЗЫ  
(THYROID), других МАЛЫХ ОРГАНОВ (яичка и 

т.д.), при Н ЕО ТЛ О Ж Н О Й  П О М О Щ И  (ЕМ) и 
М Ы Ш ЕЧН О -С КЕЛЕТН Ы Е (MS)
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IISIM

Информацию » 
технических 
Xî aKmepMmuxax 
и лицш иях (М. в 
савтвттеующей 
главе. _ _ _

В таб \̂ице перечислены датчики для системы MyLabOne и области их 
[«.■шнического применения.

CAR FED PV SO TUY MS BRE NC AC UR ABD БМ OB-GYN
LA АЯТЧИКВ
SL3323
Линейный
датчик
1 3 -6
L40mm

/

'C' >,
'II

‘V

ail
h  I:

САллтчики
SC3421
КоНБСКСИЫЙ

датчик
7 - 3
радиус 40mtii
SC3123
Конвексный
датчик
10 ^ 6  радиус

Вшш__

/

11 ii

l i i i l
<fi\

✓ ж т

!'<Ч| I

у'
,  iiij' V ✓

О С Т О Р О Ж Н О )

CAR: Сердечный (Caidiac) (взрослые и педиатрия); PED: Педиатрм (Pediatric); PV: 
Периффийные сосуды (включая сосудистый доступ) (Penpheial Vasculac); SO: Малые органы 
(Small Parts and small organs); THY: Щитовидная жс.\сза (Ibyroic^ MS: Мышечносю&летаый 
(вю\ючает периферийную нервную блокаду); BRE: Молочная железа (Bieast); NC: 
Неоната-льЕШЙ головной (Neonatal cephalic); AC: Взроочый головной (Adult cephalic) ABD; 
Абдохшналытый (Abdominal); UR: Урологая (Uiology); OB-GYN: Акушерство и 
Гинекологая (Obstetric and Gynaecology); EM: Неогтложная помощь (Emergency Medidne).

Система MyLabOne не предназначена для офтальмологических или 
трансорбитальных исследований.

Кардиологические исследования
Ультразвуковое изл '̂чение от датчика пропускается через полость грудной 
клетки с ц&\ью получения изображения сердца. Качесгво получаемого 
изображения сердца достаточно для опенки любых дефектов, Исс^\едование, 
выполненное в допплеровскол! режиме, позво^\яет определить скоросгь и 
направление кровотока в сердце и сосулях-

Педиатричоские и неонатальные исследования головы
Ультразвуковое излучение от датчика пропускается через кожу с ць\ью 
получения изображения и оценки кровотоков в педиатрических и 
неоната.\ьных исследованиях. В последнем случае ультразвуковое излучение 
от датчика пропускается через родничок с це.\ью ъпъудлияагти черепно­
мозговых С1р)Тоур (визуализация) или потоков (Доплер), что позво \̂яет 
определить стругггурные или ф^тпощональные отклонения.

■ J
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О С Т О Р О Ж Н О !

О С Т О Р О Ж Н О !

Данные исследования не предназначены для офтальмологических или 
трансррбитальных исследований.

Васкулярные исследования
Ультразвуковое излучение от датчика пропускается через шею или 
конечности пациента, что позволяет получить изображение сонной артерии 
или других периферийных сосудов. На этих изображениях можно увидеть 
дефишл и зоны закупорки сосудов. Исследование, выполненное в 
допплеровском режиме, позволяет оценить скорость кровотока, его наличие 
или отсутствие, а также 1::рохоАимость периферических сосудов.

Данные исследования не предназначены для транскраниальных, 
трансорбитальных или любых других офтальмологических 
исследований.

Исследования Малых органов
Ультразвуковое излучение от датчика пропускается через кожу с целью 
получения изображе1шя малых органов, таких как щитовидная же\еза (шея), 
яички (скротальный мешочек) и молочная железа (грудная клетка).

Скелатно-мышечные исследования
При скелетно-мышечных исследованиях производится клиническая оценка 
мышечных Тканей, сухожилий и нервов.

Данные исследования не предназначены для офтальмологаческих или 
трансорбитальных исследований.

Абдо!минальные и связанные с ни1ни исследования
Ультразвуковое излучение от датчика пропускается через брюшную полость 
пациента с целью получения изображения абдоминальных органов для 
определения отьчонений (визуализация) и оценки скорости кровотока, 
проходимости абдоминальных сосудов через режимы Доплера.

^ Гинекологические исследования
ЧЦр Ультразвуковое излучение пропускается через кожу с целью визуализации

женских мочеполовых органов и оценки (Доплер) скорости кровотока и 
проходимости сосудов. Эндокавита/\ьный датчик также может быть
использован Д/чя визуализации тех же органов в эндоватинальных
исследованиях.

Урологические исследования
Ультразвуковое излучение пропускается через кожу с целью визуализации 
мужских мочеполовых органов (предстательной жь\езы, мочевопо пузыря и 
т,д,) и обнаружения структургшх и функциональных отк;\онений. 
Эндокавитальный датчик также может быть использован для визуализагщи 
Тех же  органов в трансрекгальных исследованиях.

Исследования при неотложной помощи
Ультразвуковой сканер используется для оценки, к примеру, повреждений 
брюшной полости, тазовых переломов, сердечных проблем, а также прочих

О С Т О Р О Ж Н О !
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Травм, различных зяболевалий или повреждений. Главной задачей 
становится определение главного ггсвреждения. Главным повре)адением 
может быть повре^кдение внутренних органов, внутреннее кровотечение или 
внематочная беременность. В экстренной ситуации также может бьпъ важно 
следить за положением дентрального венозного катетера и внутргаенных 
линяй.

Акушерские исследования
УльтразвзгноБое излучение от датчика пропускается через брюшную полость 
беременной женщины с целью получеггая изображения плода, обнаружения 
структурных отк.\онений или визуа^шзации и измерения анатомических и 
физиологических параметров плода для оценки развития плода. Б режимах 
Доплера ультразвуковое излучение от да1 чика пропускается через брюшную 
полость пациента с целью определения отклонений в плаценте или 
эмбриона,льном кровотоке. Эндокавитальный датчик также может бьпъ 
использован для тех же целей (эндоватнальных исс/\сдований).
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.......

Установка системы MyLabOne до/\жна осуществляться только сле1ща\истами 
компании ESAOTEj которые вьшолняют все операции, от распаковктт 
системы до провфки ее работоспособное™ и правильности 
программироваЕшя. В данной главе приводится обзор компонентов системы 
и основных оггераций.

Ш т
П ереносная

Мо6ил]>няя 
(put-yAHpyiiMS* по 

млсотс тележка)

MyLabOne может быть использован в комплекте с регулируемой по высоте 
тележкой (в мобильной конфигз'рации) или без тележки (в переносной 
конфигурации).

Переносная конфигурация
Прибор вю\ючает в себя: электронику сканера, ЖК-дисплей с технологией 
«touch screen», микрофон, динамики, разъем для датчиков, Кенсиштонский 
замок (Kensington lock), разъем для подставки Desk Stand, два разъема для 
USB, KHOjm O N/OFF и стилус д/\я экрана «touch screen».

Ручку аккумулятора можно использовать для переноски системы.

Работа с подставкой Desk Stand
MyLabOne может быть использован в комбинации с подставкой Desk Stand-
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Подставка Desk Stand имеет 
разъем питания, 3
дополнительных USB-разъемя, а 
также разъемы для LAN, ножного 
переключателя и DVT-I (с 
апалогоБЫМ VGA). Также 
доступны аудио-разъемы с 
гаездом выхода в «̂■шию связи 
(line^out connections) и разъемом 
для микрофона.

MyLabOne может быть установлен 
на ноДсгавк}' Desk Stand и 
закреплен при помощи кнопки 
lock. В дополнение имеется также 
крепление VESA, с помощью 
которого можно прикрепить 
подставку к стене или 
пантографу.

Рауяируемая по 

высоте тм и хка

Мобильная конфигурация
MyLabOne можно использовать в моби.\ьной конфшурании на 
peryMipyeMofi по высоте тележке.

На тележке имеется специальный 1фепеж для 
сканера.

ТеЛЕжка оснащена четырьмя
самоориентирующимися колесами с 
тормоза4МИ.

Педаль в основании тележки позволяет 
разблокировать вертикальное движение 
стойки Д;\я регулирования высоты тележки.

По сторонам рабочей поверхности имеется 
возможность прикрепить держатели для 
датчиков.
Держатель д.'\я датчиков предназначен для 
региональной анестезрш. Также имеются 
держатели Д/\я кабе/\я, которые обеспечивают 
простую и безопаснуго работу в стерильной 
среде.
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Дополнительные функции для мовильной конфигурации
Конфигурация тележки может быть дополнена следующими функциями и 
возможностями:

т

Увеличенный сгол с возможностью 
увеличения рабочей площади. Эта 
опция также включает манипууЧ)гтор, 
позволяющий перемещать сканер в 
определенных пределах при 
использовании у кровати больного.

Подставка Desk Stand/установочная 
станция (Docking Station) под сканер с 
раапиренными возможностями
подключений (описаны выше в разделе 
о подставке Desk Stand).

Развязывающий трансформатор (с 
дополнить\ьными соединениями Д/\я 
периферийных устройсге),

Допо^шительный блок аккуму^ипора, 
обеспечивающий до 8 часов работы 
системы.

В Н И М А Н И Е !

О С Т О Р О Ж Н О !

Когда гогтаиие прибора от сети невозможно, MyLabOne может работать т  
внутреннем аккум̂ л̂яторе.

Полностью заряженный аккуму.\ятор обеспечивает беспрерьганую работу 
прибора в течение 3 часов.

В случаях, к огда  MyLabOne о с н а щ е н  в н у т р ен н и м  аккумулятором^ н е  
оставляй те си ст ем у  отк р ы той  для п р я м ы х с о л н еч н ы х  л уч ей , ч тобы  
п р едотв р ати т ь  п ер ег р е в  аккумулятора.

В сл уч ае, если си с т е м а  ф у н к ц и о н и р у е т  н ен о р м а л ь н о , п р о и зв о д и т  
ст р а н н ы е звуки или запах, или перегревае1Ч:я, н ем е д л ен н о  п р ек р ати те  
р а б о т у  си ст ем ы  и о т со ед и н и т е  прибор от с е т и . В п о д о б н о м  случае  
н е о б х о д и м о  связаться  с п р едст ав и тел ем  к о м п а н и и  Esaote.

Аккумулятор всегда подзаряжается, когда сканер подсоединен к сети, 
независимо от того, включена система или выключена.

Как только пользователь подключает систему к розетке, а DC-адаптер к 
сканеру, пода,\яется следующее сообщение:

h a ' j  Ь с ч . ? п  t o n n i ' i . t  t:‘ d  i . o  t h e  о х е . о г г ы 1 p m - ^ e r  s u p p l y
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Когда система отсоединена от сети, появ.ляется следующее сообщение:

O i'v st i’ btort di^c«nnt!f.{.ed froni ttie e x le rn a l power iu p p ly

B H M I U i A H M E I

В Н И М А Н И Е !

Аккумулятор СО Временем разряжается. Максимальное время 
сохранения заряда полностью заряженной батареи составляет 
девяносто (90) дней. Рекомендуется перезаряжать полностью 
заряженный аккумулятор каждые 3 месяца. Частично заряженный 
аккумулятор c/veAyer подзаряжать раньше. Ионно-литиевая батарея 
становится непригодной к использованию, когда истощается ее заряд.

Емкость аккумулятора снижается со временем из-за изнашивания 
батареи.

Статус аккумулятора и значок зарядки
Значок аккум)'лятора на экране расположен на правой стороне контрольной 
пане^ш. Уровень заряда, отраженный на значке, и его цвет отображают 
статус аккуму.\ятора.

Оставшееся вреда рабоггы отображается при нажатии на значок 
аккумулятора.

Когда уровень заряда акк̂ ’мулятора достигает минимума, необходимого для 
нормальной работы системы, значок аккум}',\ятора будет отображаться 
красным и на нем появится мигающая метка «!». На экране появится 
слсд)тощее сообщегше:

fiartery  fev e l t o o  lf>«; sysiem  wifi shtirdown in  40 seconds

MyLabOne автоматически отк,\ючается при достижении NiHHHMaAbHoro 
j’poBHH заряда, необходимого для нормальной работы системы. Затем на 
экране появится слсд}тощее предупрезкдетте:

(iait.pry le.K'lK'd warniru) l eve l '  p1ea;;c cnnnoct to p w er bupply

Значок зарядки

Значок зарядки расположен рядом со значком аккуму.мгпэра. Если он 
отображается на экране, значит, MyLabOne подсоединен к сети, и 
аккуму/\ятор заряжается.

Индикатор аккумулятора и кнопка ON/OFF
Индикатор аккумулятора расположен внутри кнопки ON/OFF в левой части 
системы. Цвет индикатора обозначает одновременно статус аккул{)'Лятора и 
статус соединения с сетью. Всего существует шесть возможных вариантов:

_^^cTira^^Toga_H_^>T^
ЗЕЛЕНЫЙ/ЯРКИИ

ЗЕЛЕНЫЙ/ЯРКИЙ/
МИГАЮЩИЙ
ОРАНЖЕВЫЙ

Описание
Система MyLabOne включена и подсоединенэ к 
сети.
Система Му1лЬ0пе заканчивает работу и 
подсоединена к сети.
Система MyLabOne выключена, подзаряжается и
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подсасдинсн» fc сети (г|.ккумуЛЛтор подзаряжается), 
ОРАНЖЕВЫЙ/МИГАЮЩИЙ Система MyLabOne выключена и подсоединена к

сети (аккумулятор полностью  заряжен). 
ЗЕЛЕНЫЙ ТУСКЛЫЙ Система MyLabOne включена и не подсоединена к

сети.
ЗЕ^\ЕНЫЙ Система MyLabOne заканчивает рабооу и не

ТУСК.\ЫЙ/МИГАЮЩИЙ подсоединена К сети._____________________________

ЖК-индикатор статуса аккумулятора

Сбоку внутреннего аккумулятора 
расположен ЖК-индикаттор, который 
показывает состояние аккумулятора даже 
Б случае, если система выключена.

В Н И М А Н И Е !

О С Т О Р О Ж Н О )

Процедура подзарядки
Самый эффективный способ заряда аккумулятора — подсоединить систему к 
сети, НС Включай прибор. В этом случае зарядка аккумулятора займет около
2,5 часов.

Если аккуму,\ятор не использовался какое-то время, его требуется зарядить 
перед работой.

Подзаряжать MyLabOne следует только при помощи сетевого адаптера, 
поставленного вместе с прибором, или эквивалептпога ему типа, 
указанного производнтелем.

Заряжать и разряжать аккумулятор можно только при температуре в 
помещении между 15'’С и 30°С градусами.

Первое использование
Новый аккумулятор может быть частично разряжен: перед испо^чьзОЕянием в 
первый раз рекомендуется подзарядить аккумулятор.

MyLabOne

Расположение элементов управления и портов
Все элементы управления и порты расположены с внешней стороны 
консоли и лешо распознаваемы. Их описание приведено ниже:
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w

C5

C6

C7

В Н И М Д Н И Е 1
Когда в вентиляцию системы попадает пыль и хряэь, удалите ее при 
помощи пылесоса, включенного на малую мощность.

Разъем для датчика расположен в нижней правой часта системы. MyLabOne 
оборудован разъемом для датчиков 1 Zero Insettion Force (ZIP).

C8

C9

C9a

В приведенной ниже таблице перечислены разъемы и их предназначение.

Назвав 1̂ е Описание Использование

С1 Динамик PC/Doppler/Protocql Editor Audio
С2 Стилус для э(фаня- «touch Хранение стилуса

screen»
СЗ, СЗа иЯВ-раз-ьем Карта памяти USB 2.0, Принтер

С4 Кнопка завершения работы Начало/Завершение работы сканера
С5 Разъем питания Для подсоединения кабеля адаптера
С6 Разъем АЛЯ соединения с Для подсоединения MyLabOne к подстдаке

гтодставкой Desk Stand Desk Stand
С7 Микрофон Запись д,\я Protocol Editor
С8 Кенсингтонский замок Система протий взлома.

3<в
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C9 Устройство фиксации разъема Прикрелляет подсоединенный датчик к
ZIF системе

С9а Разъем для ZIF-датчнка Длй подсоединения датчика к системе

Ihr

Ш д Ф
Бвмев тдрбй/ую
информащю т. в
разделе
«Систмные
пастрожии

руководства
«Аопблнительпые
фуящии»

Систсли оснащена, 
программируемыми 
расположенными 
аккумулятора.

четырьмя
кнопками, 

на рз̂ чке

Кнопки программируются путем 
одновременного нажатия кнопки на 
ручке и любой клавиши 
пользовательского интерфейса на 
экране. Запрограммированная
клавиша обозначится значком, на 
котором отмечена соотвегсгвующая 
кнопка.

Подкпючвнив
датчиков

0 С Т 0 Р 0 Ж Н 0 1

В Н И М А Н И Е !

Подключение
еистамы

Электронные датчики
Датчики подключаются к ZIF-разъемам. Убедитесь, что устройство 
фиксации разъема ZIF находится в положении OPEN (Qncpbnio), 
совместите контакты обеих частей и осторожно вставьте разъем датчика в 
гнездо. Чтобы закрепить разъем, nepeAtecnrTe устройство фиксации разъема 
Б положение LOCK (Заблокировано).

Никогда не отсоединяйте датчик при включенном питании. Перед 
отсоединением датчика нажмите клавишу FREEZE (СТОП-КАДР).

Не выключайте аппарат до завершения этапа инициализации. 

Настройка переносной конфигурации MyLabOne
Убедитесь, что MyLabOne установлен на ровной горизонтальной рабочей 
поверхносга. Убедитесь, что все четыре ножки прибора касаются рабочей 
поверхносга.

Если система должна работать от сети, используйте ВС-адаптер.

Подставке 0 0 ^  Stand

Расположение элементов управления и портов

Д,\я MyLabOne можно использовать подставку Desk Stand. Таким образом 
становится возможным создавать постоянные рабочие условия, если 
AAyLabOne располагается на столе.
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Название Опнсание Использование
СЮ, СЮа Разъем USB Карта памяти USB 2.0, Принтер

СП Разъем LAN Для подключения к сети
С12 Разъем DVI-I Разъем с цифровыми и аналоговыми

сигналами для мониторов XVGA
С13 Задвижка (Lock) Для закрепления MyLabOne на подставке

Desk Stand
С14 Разъем USB Карта памяти USB 2.0. Принтер
С15 Разт>см АЛЯ микрофонз Для подсоединения внешнего микрофона
С15а Аудио-выход Для подсоединения внешних активных

аудиокоЛонок
С1б Разъем для ножного Для подсоединения ножного

переключателя переключателя
С17 Разъем д,\я кабеля питания Для подсоединения кабеля адаптера

Использование подставки  Desk Stand

•  Совместите отметку н нижней части сканера с отметкой на подставке 
Desk Stand.

•  Убедитесь, что выступы подставки входят в пазы на задней части 
сканера.

•  Осторожно вставьте сканер в крепление и убедитесь, что задняя 
стенка сканера выровнена относительно подставки. Убедитесь, что 
оба стыковочных разъема Точно совп^агат.

•  Закрепите MyLabOne на подставке Desk Stand задвижкой (С13), 
которая расположена в верхней часта подставки.

Тележка

Установка тележки
Тележка поставляется компанией ESAOTE в разобранном виде в комплекте 
с инструкцией по сборке. КваЛифицирован1п.ш персонал ESAOTE должен 
проследить за вскрытием упаковки и корректной сборкой тележки.
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Connectfur

Sterile
p tn b e
holder

Haadle

P io b e

с-лЬк
h old ei

P o w e i led

b o o t
paddle

P ro b e  c ib le  
holder

P io b e
holder Чтобы усгановнпъ MyLabOne на 

регулируемой по высоте тележке, 
следуйте приведегшым выше 
инструкщмм. Перед работой с 
прибором убедютсъ, что
MyLabOne надежно закреплен на 
тележке.

Присоединение 
держателей для 
датчиков

Адаптер е теяежке

Прикрепите держатели д-\я датчиков к краям рабочей гговсрхносга, начиная 
с угла стола.

'Iff "/

Установка
адаптера

Система на тележке Hcno.'VbsyeT для питания от сети тот же DC-адаптер, что и 
при обычной работе, ОтЕфойте покрытие в основании тележки, вставьте в 
сфедину DC-адаптер и закрепите сверх)' скобой, которая предназначена л\я 
того, чтобы удерживать адаптер в неподвижной позиции. Подсоедините 
DC-адаптер к розетке в основании. Затем подсоедините ка6е.\ь питания к 
DC-адаптеру.

В Н И М Д Н И В 1
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Подзаряжать MyLabOne следует только при помощи сетевого адаптера, 
поставленного вместе с прибором, или эквивалентного ему типа, 
указанного производителем.

У т и т е т  ш  т$лш^  - 
&атт

Ушанавха па тшж1д - 
у ( т т в т / т  (тапцт 
DoskingSiation

О С Т О Р О Ж Н О !

Рабочее
положение

о с т о р о ж н о !

Установка MyLabOne на тележку
Если тележка оснащена стандартным разъемом, MyLabOne можно установить 
на тележку, привинтив четыре винта к разъему на задней нане^ш системы.

Если тележка оснащена лополнительной- установочной станцией (docking 
station):

•  Совместите отметку' в 1гажней части сканера с отметкой на 
установочной станщга.

•  Убедитесь, что выст}тшг подставки входят в назы на задней части 
сканера.

• Осторожно вставьте сканер в крепление и убедитесь, что задняя 
стенка сканера выровнена относительно установочной станции. 
Убедитесь, что оба стыковочных разъема точно совпадают.

• Затем закрешгте MyLabOne на установочной станции.

Надежно закрепите MyLabOne при помощи задвижки в верхней части 
установочной станции,

У основания тележки расположена педаль, раулирутощая высоту' тележки. 
Осторожно нажимайте на педаль, чтобы разблокировать вертииа.\ьное 
движение стойки. Поднимайте или опускайте столешнихгу, чтобы 
расположить консоль на требуемой высоте.

Все колеса те \̂ежки оснащены тормозами.

Не оставляйте систему на наклонных поверхностях.

Не используйте Т орм оза для п ар к ов к и  с и с т е м ы  н а  н ак лон н ы х  
п о в ер х н о ст я х .
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Амвянишеяьные 
подкяючежт к eimu

w

Допопнитепьные  возможности т$лежки
Дополнительные возможности тележки посгавлянл'ся Esaote отдельно 
вместе с инструкцией по сборке.

Внутри оснорания улучшенной модели Т1ь\сдаси находятся три 
дополнительных разъема для периферийных устройств, Для того, чтобы 
поАК,\юч1т .  кабель тггания периферийного устройства, откройте крышку и 
подсоедините кабе.\ь к одной из допо/Шите-^зых розеток в основании 
тележки, Следуйте приведенным инструкциям для установки улучшенной 
моде/Ш тележки.

Соединительная
панель

О С Т О Р О Ж Н О !
Надежно закрепите MyLabOne при помощи злдвижки в верхней части 
установочной станции.

Используйте один из дополнитедьны:х кабелей, входящих в комплект 
поставки тележки, для питания MyLabOne от розетки тележки (обозначена 
символом J2), Воткните кабель питания и подсоедините тслсжк}? к сети.
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Система также оборудована переключателями первичного и вторргчного 
напряжения (J3) и заземляющим зажимом (J1).

а к ' к 1 1 м » » » 1 з а | ^ м

Если система осгава.\ась в температурных условиях, находящихся за 
установленными для корректной работы пределами (15-ь35‘’С), перед 
включением необходимо дать ей время акк/\иматизироваться. В 
нижеприведенной таблице приведено время ожидания:

Т(“С) 60 55 50 4S 40 3S-M5 10 S О -5 -10 -15 -20
Часы 8 6 4 2 1  О 1 2 4 6 8  10 12

1 1 а |г ш м е т ^ а  Ж 1С“д а с ш ^ 1 е 1 1

Яркость
Наиболее важной является рег '̂лировка ориентации экрана по отношению к 
оператору. Особенностью ЖК-днсплесв являеггся зависимость цветового 
воспргигога изображения от ориентации. Д,\я установки ЖК-дисплея в 
npaBHjVwioe положение используйте шкалу оттенков серого ш\и цветовую 
ппсалу (слева от изображения),

Калибровка
Калибровка экрана «touch scteen» может быть проведена из закладки 
SETTINGS (УСТАНОВКИ) и кнопки MENU (МЕНЮ). В SYSTEM SETUP (СИСТЕМНЫЕ 
НАСТРОЙКИ) выберите клавишу CALlBRAm TOUCHSCREEN (КАЛИБРОВКА 
ЭКРАНА): это активирует отмеп<у калибровки на 10 секунд. Нажатие на 
отметку акпгаирует данную процедуру. Если же отметка не будет нажата в 
течение 10 секунд, система вернется к исходному экрану.

Примечание

Д\я точной калибровки необходимо использовать стилус для 
экрана «touch screen».

Используйте стилус для указания отметок калибровки на экране и 
выпо.шяйте процедуру, следуя инструкциям системы. По завершении 
процедуры, система вернется к исходному экрану.

га^ р « |ф © р 1ш ® ^ 1ы ж  о ^ й с т а

^ 0  Т Б С  ^  руководстве «Техника безопасности и стандарты» содержатся требования
техники безопасности и стандарты, которые следует соблюдать при работе с 
периферийными устройствами, разрешенными к использованию с системой 
MyLabOne.
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К системе MyLabOne можно также подключать и USB-принтерьг, Для 
USB-принтеры подключения USB-устройств предназначены порты СЗ and СЗа сканера,

СЮ, СЮа и С14 подставки Desk Stand и установочной станции. При этом 
периферийные устройства должны иметь USB-разъем типа В, чтобы 
использовать доступный USB-кабель,

О С Т О Р О Ж Н О !
Максимальная сила тока USB-портов MyLabOne составляет ЗООмА. 
Периферийные устройства, которым требуется больше мощности, и 
которые превосходят это ограничение, могут быть подключены к 
MyLabOne ТОЛЬКО если имеют собственное 
энергоснабжение.

в н еш н ее

О С Т О Р О Ж Н О )

Подача литания 
на периферий­
ные устройства

I Н и  М Д Н и  Е I

О С Т О Р О Ж Н О !

О С Г О Р О Ж Н О Г

Не отключайте USB-устройства во время работы системы. 
Используйте процедуру безопасного извлечения устройства или 
отключите USB-устройстоо, когда система выключена.

•  С помощью одного из дополнительных кабелей, входящих в 
комплект поставки тележки, подключите периферийное 
устройство к одной из розеток тележки (обозначена силшолом
J2).

Потребляемый ток подключенного устройства не должен превышать 
пределов, указанных для изолированных розеток. Это может привести 
к перегоранию предохранителей тележки.

•  Включите сетевые тумблеры периферийных устройств.

Тспфь можно подключить тележку к сети и далее управлять питанием всей 
системы с помош^.ю сетевого тумблера тележки.

Питание устройства должно осуществляться в соответствии с 
требованиями электробезопасности, которые указаны в разделе 
«Техника безопасности и сггандарты», ESAOTE рекомендует 
провести тест на обнаружение токов утечки (на пациенте и корпусе) 
при установке, чтобы удостовериться, что не превышаются 
действующие ограничения стандарта EN60601-1.

Если источником питания периферийных устройств служит не 
’1'ележка, не размещайте их в пределах области пациента (расстояние в
1.5 м и 2.5 м в высоту).

В последнем случае источник питания, к которому подк.\ючено 
периферийнее устройство, до.\жен отвечать стандартам медицинской 
безотсности: обращайтесь в отделение Esaote Service за информацией по 
правильной их установке.

Примечание
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Когда источником питания яериф(фИЙного устройств сложит 
не тележка, старайтесь не касаться одновременно пациента и 

; ггериферийнргр устройства.

Установка Нй tM M K y

• Заблокирует тележку, поставив Тормоза.

•  Установите периферийное устройство на подходящуто нолку и 
надежно закрепите его.

Убедитесь, что периферийные устройства надежно закреплены на 
предназначенной для них полке; в противном случае они могут упасть 
с тележки.

О С Т О Р О Ж Н О !

%

О С Т О Р О Ж Н О !

О С Т О Р О Ж Н О !

^ Т Б С

Для правильного подключгения периффийных устройств, следуйте 
указанрмм в инструкции производителя.

Если источником питания периферийных устройств служит не 
тележка, не размещайте их в пределах области пациента (расстояние в
1.5 м и 2.5 м в высоту).

В последнем случае источник питания, к которому подю\ючено 
периферийное устройство, должен отвечать стандартам медицинской 
безопасности: обращайтесь в отделение Esaote Service за информацией па 
правильной их установке.

Примечание

Когда источником питания периферийного устройства служит 
не тележка, старайтесь не касаться одновременно пациента и 
периферийного устройства.

Питание устройства должно осущеспшляться в соответствии с 
требованиями электробезопасности, которые указаны в разделе 
«Техника безопасности и стандарты». ESAOTE рекомендует 
провести тест на обнаружение токов утечки (на пациенте и корпусе) 
при установке, чтобы удостовериться, что не превышаются 
действующие ограничения стандарта EN60601-1.

В качестве меры предосторожности рекомендуется по возможност не 
размещать эти периферийные устройства в пределах области пациента. В 
последнем случае источник питания, к которому подключено 
периферийное устройство, должен отвечать стандартам медицинской 
безопасности: обращаш'есь в отдслсш^е Esaote Service за информацией по 
прави,\ьпой их установке.
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Ш Ш

XVGA-монитор

Ножной
переключатель

Ш д ф

Подключение к 
01СОМ-серверу

j M w i H i r r  е и ь н ы и

к  системе MyLi )̂One можно подключить внешний ХУСА-монгггор, 
Сгттаальный кабель монитора подключается к разъел{у С12  на боковой 
панели подставки Desk Stand.

К системе MyLabOne можно подключить ножной Пфеключатель. Ножной 
переключатель можно настроить д̂ \я испо-1\ьзования с большей частью 
кнопок на экране. Его можно использовать, к примеру, для управления 
режимом стоп-кадра и,\и режимами сбора данных в реальном времени. 
Ножной перек.\ючатель подключается к разъему С16 на боковой панели 
подставки Desk Stand (и.\и тележки)-

Ножной перею\ючатель можно приобрести отдельно,

Более подробную информацию см. в разде.\е «Системные настройки» 
руководства <\Д,ополнительные функции».

При наличии лицензии DICOM систему MyLabOne можно подключить к 
DICOM-серверу через порт СП для LAN.

Транспортировка в мобильной конфигурации
MyLabOne в конфигурации на рег^^лируемой по высоте тележке оснащена 
колесами и ручкой, которые позволяют пользовате.лю легко передвигать 
устройство. Следует придерживаться следующих мер предосторожносга;

•  Выключите а-хсгему и отсоедините шнур готтания.

• Если к системе ггодсоединены датчики, убедитесь, что они 
над,\ежащим образом размещены в специальных держателях для 
датчиков MyLabOne (на тележке), и что кабели не достают до пола.

•  Если периферийные устройства также размещены на внешней 
допо^\ните/\ьной п.л.атформе, убсд1ггесь, что они отсоединены от 
MyLabOne 1трежде, чем передвигать ультразвуковой агшарат,

•  Убедитесь, что MyLabOne надежно закреплен в креплении или иа 
установочной станции тележки.

•  Колеса MyLabOne оснащены тормозами; убедитесь, что они снятьг с 
тормозов, прегеде чем передвигать ультразвуковой аппарат.

• Старайтесь избегать излишних механических ударов во время 
передвижения системы.
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Во время перемещения системы убедитесь, что датчики за!фе11лены в 
соответствующих держателях, и что кабели датчиков надлежащим 
образом висят на соответствующих крючках.

Чтобы закрепить систему неподвижно, необходимо закрепить по 
крайней мере два колеса.

Если система установлена на тележке, не используйте ручки, чтобы 
поднять систему.

Транспортировка
При транспортировке системы на каком-либо транспортном средстве, 
помните;

•  Отсоедингпъ и убрать все датчики и периферийные 
устройства,

•  Испо,\ьзовать тормоза, чтобы закрегопъ систему на месте.

•  Снять систему с тележки,

•  Поместить систему в надлежащую зяиштнуго упаковку на 
Бремя транспор’шровки.

------  ^
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В данной главе приводится краткое описание информации, отображаемой 
на экране системы MyLabOne.

■Ош

Экран разделен па четыре части: 

Contiol Tabs

'IVHSfcJfltAnCrtVE «5?{ЖГ

Connectivity and 
Battery Icons

User Interface Keys

_ Image 
Area
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Заю\адки элементов управления позволяют выбирать и открьгаать различные 
программы,

Достугаше закладки: USER {ПОЛЬЗОВАТЕЛЬ), SiTTING S (УСТ̂ ад10ВКИ), PATIENT & 
ARCHfVE (ПАЦИЕНТ И АРХИВ), REPORT (ОТЧЕТ) и MyTutor (Учебник).

Б зависимости от открытой закладки, конфигурация к/чавиш и интерфейса 
по.\ьзователя может изменяться для выполнения различных функций и 
задач.

При использовании в переносной 
конфигурации MyLabOne можно 
поворачивать на левуто №%и правую 
(портретпый режим) сторон}' или 
даже вверх ногами. Экран 
автоматически подстраивается к 
ориентации экрана.

Эта функция повышает удобство 
работы с системой; информация на 
экране всегда будет читаема.

0
Значок архивации

Ш дФ

а
Значок

ащмултора

1̂1 зи;а:йЧ1®! a i c i c p i f Л 1 г ш р € 1

Системы архивирования
Значки систем архивирования отображаются в правом верхнем углу. Значок, 
помеченный «1», означает наличие неполадок, связанных с управлением 
данной системой архивирования.

Болес подробную информацию об архивировании данных см. в 
соответствующей главе, а также в руководстве Advanced орегайош 
{Допо^\ните.\ьныс функции).

Аккумулятор
Когда аккумулятор установлен, значок аккумулятора изменяется в 
зависимости от статуса заряда.
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Полностью Частично Полностью
заряженный разряженный разряженный 

удятор

t

Остаточный зардд (выраженный в процентах) появляется под значком 
аккумулятора при его ияжатии. Значок остаточного заряда постоянно 
обновляется.

CZ3#'
ЗпаЧох

шряжающегоа

аккуму./гяшра

Как только будет достигнут мйяи1ча.\ьньгй уровень 
заряда, необходимого для нормальной работы 
системы, оставшееся время работы (в минутах) 
отображается рядом со значком.

Если аккумулятор заряжается, рядом со значком аккумулятора появляется 
значок зарядки. Как только аккумулятор полностью заряжен или отключен 
сетевой кабель, значок зарядки исчезает. Когда аккумулятор заряжен не 
полностью, поЯБ/\яется предупреждение о том, что прибор отсоединен от 
внешней сети.

Беспроводное соединйнио
MyLabOne оборудован двумя беспроводными приложениями: д.\я сетевого 
подключения и для работы с беспроводными устройствами. Приложения 
используются для обмена данными по беспроводной сета, а также для 
подключения беспроводных устройств (налримф, к,\авиатуры) к сканеру. 
Статус обоих приложений можно верифицировать путем нажатия 
специальных значков в верхней правой части экрана. Оба при.\ожения 
можно включать к выключать.

Зп1шк Ш£

?Ф
Виток

пре '̂преждения

Периферийные устройства
Значки периферийных устройств появ.\яются и отображаются в правом 
верхнем углу экрана. Если ни одно из периферийных устройств не активно, 
значки не отображаются.

Значок периферийного устройства, помеченный «1», означает па/шчие 
неполмок, связанных с управлением данным устройством.

м !”ГЮ |‘̂ ! е й с а  f ie i i f a .3 0 i ; e f € 5 n f ?

Клавиши интерфейса пользователя позволягот работать с системой и 
производить на ней различные действия.

4^
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Конфигурация этой области отличается в зависимости от активной 
программы (выбранной одной из клавиш элементов управления) и активным 
режимом работы.

В режиме стол-кадра (Freeze) отображаются следугошие кнопки: MARK 

{МЕТКА), CALIPER (ИЗМЕРЕНИЯ), CLIP (КЛИП), PRINT (ПЕЧАТЬ), ANNOT 

(АННОТАЦИИ) И  C1NE (КИНОПЕТЛЯ), Функция кинопетли (cine) становится 
активна с полосой прокрутки, кнопками begin/end (начало/конец) и 
stop/forward (стоп/вперед). Также отображается число кадров.

В режиме реального времени (Real Time) становятся AocTjTiHbiMH Др>пгие 
функции, поддерживающие возможности сканирования в реальном 
времени.

В облясш клавиш интерфейса пользователя также отображаются кнопки 
категории исследования и предварительных установок. Они позволяют 
выбрать требуемую категорию исследования и предустановки с заданными 
настройками.

0 б , г в « ; . .  п р з с я о ' ё ' ! »

Отображение различных элементов изображения и значков на экране 
зависит от различршх факторов, таких как действующий режим, выбранная 
категория исследования и датчик. На следующей иллюстрации 
представлены элементы в области просмотра изображений.

/
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Кнопка:

H<Mfp

T r t  

...........
f

„ '̂  ”1  
!!i„ 7 'I

Знячок

Цетггр изображ ения 

Аитивгттй датчт1К 

Миниатторлмс кагпт сохра>1еигтых изображений 
З о н а  ф о к у с а  

Частота кадров 
Utvi'OBafl шкала режима CFM 

Параметра системы 
ГЬрат^Уфы аьуст'пческой эмиссии 

Шка.\а аттеиков серого 
Категорил TCECjTrxcro исслел1лания 

1!̂ начок opneHTariT'iit датчика

Выделенную область (2 0 0т  или шет/мощность) можно псртещать путем 
перетаскивания за цеглр границ области с правой стороны и снизу 
ультразвукового изображешта; менять размер выделенной области можно 
при помощи крайних точек.

Параметры системы
Э т и  параметры можно выводить на экран. В меню SYSTEM SETUP 

(СИСТЕМНЫЕ НАСТРОЙКИ) нажмите клавиш}>- DISPLAY (ОТОКРАЗИТЬ) и 
выберите закладку SCREEN (ЭКРАН). Там можно включить функцию Display 
Real Time Parameters (отображение параметров реального времени).

Визуализация О писание
ппп МГц

G т  %

D см
XV я
PRC п-п-1

PRS п
PST п
SV nti-nnn мм

0 mf

Частотя передачи или 
режим TEI (Разрешение или Глубина 

проникновения), если эта функцня 
задействована 

Усиление при визуализации (мин., %, 
макс.)

Глубина 
Фильтр режима XVievF 

Динамический диапазон. Резкость, 
Плотность (L; низкий, Н: высокий) 

Продолжительность 
Кривые постобработки 

Размеры контрольного о&ьема и 
глубина (импульсно-волновой режим) 

Допплеровский угол коррекции

Обозначения SV и © отображаются только в том случае, если активен 
соответсгвугощий курсор.

Режим CFM

PRF

П арам етр Значение
F пт МГц
G «в %

ляй кГц

О писание
Частота в режиме СРА'1 

Усиление в режиме CFM (мин., %, 
макс.)

Частота повторения импульсов

4-S
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PRC

PRS
WF

n-l-l Чувствителыгостт, Плотность (L: 
низкая, Н: высокая ), Сглаживание (L; 

низкое, Н; рысокое) 
Продолжительность 

Фильтр режима CFM (L: слабый, М; 
средний, Н: сильный)

Допплеравский
режим

%

Параметр Значение Описание
F я м  МГц Допплеровская частота
G mVo Усиление в допплеровском режиме

{мнн-, %, макс.)
PRF ЯЙЯкГц Частота повторения имггулъдов (кГи)
PRC н-н Кривые лредварительной обработки

(динамический диапазон, параметры
отсечки)

PST п Кривые постобработки
W F птп Гц Фильтры пульсации стенок
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в  данной главе приводится кратное описание элементов управления 
системы.

Интерфейс пользователя основан на технолоши «touch screen» и состоит из 
кнопок, ползунков и заклалок. При необходимости редактирования текста в 
иоле для ввода текста на экран вьшодится клавиатура.

Вид кнопок на экране меняется в зависимости от их статуса и доступносга 
кнопок, соответствующих каком-либо функциям. Если кнопка активна, се 
нажатие запускает соответствующую функцию.

9-1
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A frn iB H )! Няжетй Неакгиввй

Г/i ■■трал TeMfHi-cepm

мешимобЕр
NSBVES

Раздал Пользователя (User)
Эта вкладка открывается по рюлчанию в начале работы вместе со списком 
шаблонов настройют, Закладка USER (ПОЛЬЗОВАТЕЛЬ) агсгивирует 
изображение в Б-режиме (двумерное ч /б  изображение) в реальном времени,

В левой части экрана расположены кнопки, относящиеся к выбору шаблона 
настройки.

При нажатии этих кнопок появляется раскрывающееся меню и становится 
возможным выбрать шаблон настройки, чтобы оптимизир орать функции и 
установки системы, использующиеся для соотвегсгв^тощей продеду’ры.

Кнопка FREQUENCY (ЧАСТОТА) позволяет выбирать частоту визуа.\изации 
(более высокая частота оптимизирует разрешение, более низкая -  
увеличивает проникновение).

Кнопка DEPTH (ГЛУБИНА) предназначена для реличения или уменьшения 
глубины сканирования во всех двумерных режимах визуализации-

Регуляторы
усиления

Регуляторы ТОС

Этот ползунок предназначен д.\я регулировки эхосигнала. Чтобы увеличить 
усиление, сдвигайте ггалзунок вправо, чтобы уменьшить -  влево.

Ползунок также указывает на активную функцию и процентное значение 
усиления в соответствующих активных режимах визуализации. В
зависимости от активного режима, ползунок может управлять усилением 
сигналов в Б-режиме, в режиме цветового картирования (CFN’̂ , в режимах 
Power Doppler и Doppler. В случае, ес\и активны два или три режима, 
ползунок всегда соответствуся' последнему выбранному режиму.

Регуляторы TGC появляются при
нажатии на секцию в левой части 
экрана и исчезают через 3 секунды.
Если регуляторы активированы через 
меню, они останутся на экране.

Потеныиомеггры TGC управ.\яют 
усилением сигнала в отдельных зонах 
изображения и используются для

в-2
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последовательной рег^'лировки
интенсивности сигнала б этггх зонах.

Ш Т Б С

1мг

Регуляторы изображений должны быть настроены таким образом, 
чтобы следовать принципу минимальной необходимой мощности 
(принцип ALARA -  As Low As Reasonably АсЫеуаЫе) и, в частности, 
использовать минимально возможный для получения приемлемого 
изображения уровень. Внимательно прочитайте раздел «Техника 
безопасности и стандарты», в котором приведены рекомендации по 
ультразвуковой безопасности.

Кнопка COLOR вклгочает иди выключает режим цветового доготлеровского 
картирования (СЕМ). В режиме Color Kj'pcop определяет границы области 
интереса, в пределах которой выполняется цветовое картирование и анализ 
данных. Размеры и положение области интереса можно изменять с 
помощью ползунков, активирующих область интереса.

Кноггка PWR D активирует режим Power Doppler (Angio).

Кнопка DOPPLER акитируст импульсно-волновой допп/Черовский режим 
(PW); данная кнопка активирует положение контрольного объема, а затем 
импульсно-волновой режим. Доступный формат оггображения -  Split 
(разделение экрана по горизонта,\й).

Кнопка В+В выводит на экран В-эхограмму в реальном времени. Если 
используется М-режим, допплеровский режим или режим стоп-кадра, эта 
кнопка восстанавливает полноэкранное двумерное изображение.

Кнопка M-MODE активирует М-режим и выбор курсорной линии на В- 
эхотрамме. Доступный формат отображения -  режим с разделением экрана 
по горизонтали (SpUt): в верхней части выводится референтное двумерное 
изображение, в нижней -  М-эжограмма.

Во время исследования можно сохранять как отдельные изображения, так и 
серии (если для системы имеется лицензия Clip -  кинограмма). Для 
сохранения отде1\ьных кадров используется кнопка IMAGE, а для сохранения 
серий кадров -  кнопка CLIP (см. след. стр.).

Фу1ЖЦия Zoom (Увеличение) используется для выборочного увеличения 
зоны визуализации в В-режиме или в режиме цветового допплеровского 
картирования (CFM).
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ПШЕМТ

При лервом нажатии кнопки ZOOIVI появляется окно, которое можно 
позиционировать на экране. Повторное нажатие кнопки ZOORfl уве.лйчивает 
выбраннуго зону изображения.

Чтобы восстановить обычный формат отображения, нажмите кнопку 200М 
еще раз.

Для изменения ориентации сектора используются и€0пки ORIENT (верх/низ) 
и REVERSE {правая/левая, левая/правая).

Раздел режима сто1ькадра (Freeze Mode)
Кнопка FREEZE переводит систему в режим стоп-кадра, приостанав^швая 
вьшолнение текущего ана.\иза или сканирования. Чтобы возобноЕИ'П  ̂работу 
системы в рез^\ьном времени, снова нажмите кнопку FREEZE.

Система позволяет в любой момент выполнить измерения общего характера 
(кнопка CALIPER) и спещ1альные расчеты, преднязначснньге для текущего 
исследования (кнопка MEASURE). После нажатия требуемой кнопки, справа 
от изображения открьгаается список дост^тгных измерений.

MiASyf^

ANNOT

Кнопка MARK (METKAJ актавируег дополнительные функции.

Применение кнопок CALIPER и MARK более подробно описано в руководстве 
Advanced Opetadons (Дополнительные функции).

Кнопка ANNOT (АННОТАЦИИ) даегг достутг к глоссарию, который может 
настраиваться пользователем. Более подробную информацию, Kacafouj(yTOCfl 
ввода текста см. в руководстве Advanced Operations (Дополнительные 
функции).

Н а иллюстрации 
показан пример 
паяеАеят на зхране 
клавиатуры при 
вводе текстовых 
данных в 
memamcmejmii/ee 
кале
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Ввод текста Эта секция вк.\ючаст буквенно-цифровую клавиатуру. К\авиатура основана 
на технологий «touch screen» и появляется, если нажать ноле для ввода текста 
для редактирования. Клавиатура также может быть активгфована при 
помощи кнопки keyboard.
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Буквенно-цифровая клавиатура с раскладкой QWERTY используется Д/\я 
ввода текстовых данных в соответствующие ноля и окна на экране. Клавиша 
Caps Lock служит для перехода в верхний регистр клавиш.

Клавиша 4 Shift позволяет вводить буквы в верхнем или нижнем регастре (в 
зависимости от настройки к.̂ авиатурьг) h,w  ст^шольг, указанные в верхнем 
углу на некоторых клавишах.

Примечание

Клавита SHIFT используется для ввода одного силшола за раз.

Кнопка CLIP используется для сохранент-гя лоо\едовате.\ьности кадров (д,\я 
систем, имеющих лицензию Clip). Длина клипов зависит от длины 
кинопепли и действий по.и,зователя. Для создания клипов может 
использоваться следующая процедура;

•  nepeBeAine систему в режим стоп-кадра и выберите первый кадр K/vnna 
при помогли полосы прокрутки кш-юпетли.

•  Нажмите кнопку CLIP a v̂h того, чтобы начать получение кадров из 
кинопетли для создания клипа.
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SETTINGS

•  Книопет^\я начнет проитрьшаться дальше.

•  Если пользователь доадстся окончания кинопетли, в клип войдут все 
кадрЬ! до конца кинопетли, начиная с первого выбранного изображения.

•  Если повторно нажать на кнопку CUP во время полученш кадров, 
процесс остановится, и Б к-\ип войдут все кадры, с первого до последнего 
выбранного изображения,

Сохраненные изображения и последовательности отображаются в виде 
миниатюрных копий в правой части экрана.

Нажатие на миниатюрную копию выводит на экран сохраненное 
изображение для дальнейшего ана̂ чиза. Для доступа к архиву данных 
нажмите кнопку PATiENT &. ARCHIVE (ПАЦИЕНТ И АРХИВ).

Раздел ycf ановок (Settings)
Заюхадка SETTINGS огображает системное меню и различные установки 
категорий исследования для оготпхзаини изображения. Функшга меню 
подробно описываются в руководстве (^Дополнительные функции».

Кнопка MENU отображасгг системное меню для всех конфиг^’раций/настроек 
(название лечебного центра, шаблоны настроек и т.д.). Функции меню 
подробно описываются в следующей главе.

PATIENT & ARCHIVE

I » '

Раздел «Пациент и архив» (Patient & Archive)
Меню PATIENT & ARCHIVE используется д \я  ввода данных о пациенте, 
архивации исследований и управления базой данных.

Раздел отчетов (Report)
Нажатие закладки REPORT отрывает окно отчетов, где перечислены все 
измерения, проведенные во время исследования. В данн01М окне также 
можно редакгаровать данные наблюдений (in observation data) и графики. 
Страница отчетов доступна для печати.

Раздел MyTutor (Учебник)
Закладка MYTUTOR содержит страницу с обучающей информацией, 
вк\ючающсй клиническуто информацию и иллюстрации по активной 
категории исследования.
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^Глава'

S “ Проведение мсспэдовамия
В данной главе описьгоаготся типичные действия оператора при проведении 
исследований и как выключить систему в конце сессии.

Внимательно прочитайте руководство «Техника безопасности и 
стандартью: все перечисленные характеристики безопасности,
предупреждения и предостережения применимы ко всем 
исследованиям.

Перед использованием любого датчика необходимо прежде 
ознакомиться с отображаемыми механическими и термальными 
индексами, а также с принципом минимальной необходимой 
мощности ALARA (As L o w  Дв R e a so n a b ly  Achievable), Необходимо 
насколько возможно уменьшить время пребывания пациента под 
ультразвуковым излучением; пациент не должен подвергаться 
воздействию ультразвукового излучения дольше, чем того требует 
получение диагностической информации.

11а,^ |11гю  и  i i ic c i ie f le M U M M

После включения питания на экране пошлется ультразвуковое 
изображение Б-рсжилга и возможно начинать сканирование. На этой стмин 
исс\едованию автоматически приписывается название и поря1дковый номер 
(Дата + Номер). 11азвание можно заменить именем пациента в любой 
момент во время исследования путем выбора закладки PATIENT & ARCHIVE 
(ПАЦИЕНТ И АРХИВ), где можно ввести данные о пациенте и/или 
исследовании.

Нажатие клавший STORE AND CLOSE (СОХРАНИТЬ И ЗАКРЫТЬ) закрьшает 
текущее исследование, которое сохраняется в базе данных вместе с 
110С.\едними изображениями, сохраненны ми во время исследования.

Нажатие MEW PATIENT (НОВЫЙ ПАЦИЕНТ) и рсдакгирование имени в поле 
пациента в зак-\адке PATENT ARCHIVE инициализирует новое исследование. 
Система отобразит экран, показанный на следующей странице.

В Н И М А Н И Е 1
Не выключайте систему во время инициализации: это может 
повредить жесткий диск.

Примечание
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Ф д ф G целью гарантировать целостность данных и 
конфиденциальность, система позволяет задавать список 
пользователей, которые могут работать на данной сисгсме. В 

: этом слу^е, для доступа в систему пользователю необходимо 
зарегистрироваться и эвесга лароль. За дополнительной 
информацией обращайтесь к руководству <у\ополнительньгс 
функции» (“Advanced Operations”).

Окно Patient & Archive (Пациент и Архив) используется для ввода сведений 
о пациенте, а также д̂ \я вывода сохраненных исследований.

Примечание

Пользователь может программировать и добавлять шаблоны 
настройки, чтобы система лучше отвечала индивидуальным 
клиническим нуждам или предпочтениям, в то время как 
категории исследования зависят от установленных 
дополнительных л н ц ^ и й .

Снтема не 
позволят 
odmsptMSHHo 
вводить дату 
рождения и ш рат

В любой момент времени во время исследования оператор может 
просмотреть сведения о пациенте с помощью кнопки PATIENT & ARCHIVE. Во 
время исследования сведения о пациенте можно изменять только один раз.

■ FifMiwnrf.

..ilpi'iinii:''

..iJiRQoc..

..
..—■

(ЮС HM|UiK№t ' '>

: ! « M i r 0 2 - 0 i i  ;;S 'waeuuAR

ЙЮТ-l̂ -B/.oe VAM.UL»»

„Мы.

Для выбора полей и других элементов управления, нажмите их пальцем или 
стилусом.
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Bbo|| сведений о 
пациенте

Выберите поле да экране.

Сведения о пагшигге вводятся с помощью буквенно-цифровой 
клавиатуры, Неправильно введенные символы удаляются 
клавишей ^  Back Space.

Для быстротчэ перемещения по различит! элементам управления 
ишользуйте клавишу Tab

Нажмите клавишу ENTER на клавиатуре, чтобы закрыть 
клавиатуру и подтвердить изменения в выбранном поле.

Чтобы сохранить текущее исследование, нажмите клавишу STORE 
& CLOSE.

Ш д Ф
Примечание

Система автоматически присвоит пациенту врел1енный 
уникальный йдентификационный номер. Временные данные 
могут быть в любое время изменены на имя пациента и ето Ш- 
Данные также могут хрантъся под временным номером: при 
сохранении в базе данных он становится постоянным.

Запрее f &гзе 
данных

Просмотр
ысшдоаат^

Эаред багареи

Завершение
исследования

Авполттыъны! 
шдепия (М. а 1лш 
((Архивирование 
данных)}

На экране по умолчанию появится изображение в режиме 2D, которое будет 
изменяться в реальном времени. ВЕлбранные категория исследования и 
шаблоны настройки автоматически определяют установки д/\я каждого из 
доступных режимов работы.

Клавиша QUERY (ЗАПРОС) позволяет производить поиск сохраненных 
исследований по базе данных. Еош  данные пациента уже находятся в 
архиве, их возможно извлекать из заархивированного исследования без 
необходимости вводить их снова.

На экране PATIENT ARCHIVE выберите имя п а т е н т а  из списка 
заархивированных исс.\едований и нажмите клавишу REVIEW (ПРОСМОТР) для 
захрузки данных на экран.

Когда заряд аккумулятора д о ст г н ет  минимального уровня, необходимого 
для нормальной работы, на значке акку’мулятора появится мигаюищлт знак 
«!». В этом случае необходимо подсоединить систему к сети или следить за 
оставшимся временем работы, которое отображается при нажатии на значок 
аккумулятора, чтобы успеть завершить исследование до отк,\гочения 
системы.

Чтобы завершить исследование, нажмите клавишу STORE *  CLOSE. 
Откроется окно для завершения исследования, с помоп^ью которого можно 
заархивирова ть результаты исследования.

Перед, архивированием данных их можно сделать анонимными. 
Исследование можно одновременио архивировать и экспортировать, а 
соответствующие отчеты можно сохранять на внешних носителях.
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Если
исследованио не 
завершено

В случае, если предыдущие данные не были сохранены, при нажатии 
клавиши NEW PATIENT появляется предупреждающее сообщ ение. Данное 
сообщ ение также появляется, когда система была выключена без сохранения 
последнего исследования;

Пользователь может закрыть исследование, введя имя пациента и нажав 
клавиш}' STORE & CLOSE. Пользователь также может:

•  Нажать клавишу CANCEL {ОТМЕНА), чтобы вернуться к 

исс.\едоЕании (если это возможно).

•  Нажать EXPORT (ЭКСПОРТ) для экспорта данных, собранных во 
время исследования, на внешний носитель.

• Нажать DISCARD (НЕ СОХРАНЯТЬ) Д;\я закрытия окна исследования 
без сохранения его в базе данных.

Когда данные о пациенте отредактированы, и оператор закрывает 
закладку Patient & Archive (открывает hobj№ закладку), закладка Patient & 
Archive будет блокирована.

Повторное нажатие закладки PATiKNT & ARCHIW показывает, что:

•  Большая часть кнопок неактивна.

•  Большая часть полей для ввода даг-шьгх о пациенте недоступна 
для изменений или исправлений-

Примечанио
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Поля ID, Refetring Physician (ведущий врач), Perfonning 
Physician (врач-исполнитель) и Gendef (пол) не заблокируют 
заклад" Patient & Archive в случае их р^дакггирования.

При открытии закладки PATIEiNT & ARCHIVE отобразится о^едующий
экран:

■fe

PNMCI
JnhAiimm ИЫМ№
D,, Tdl234Sfi7

v;:

VfiigM fOtO

■Umibt *

Beuiee tiodpaS/̂ ю 
информацию об 
архивации и 
хрантт 
шсАедований ш. в 
Тя/ые S «Вводного 
р^шодства»

П ри этом доступны только следующие клавиши и их функции:

•  Клавиша STORE & CLOSE сохраняет текущее исследование. Эта 
функция удаляет изображения, но сохраняет данные о падиенте 
текущего исследования,

•  Клавиша EXPORT экспортирует изображения из текущего 
исследования на внешние носители,

•  рСлавиша NEW PATIENT начинает новое исследование. Эта 
функция удаляет изображения и данные о пациенте текущего 
исследования.

Только следующие поля для ввода данных о  пациенте доскупны для 
редакпфоваиия;

•  Поля ID, Referring Physician (ведущий врач), Perfomiing 
Physician (врач-исподнитель) и Gender (пол).

Примечание
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Чтобы получить . возможность редактировать данные о . 
пациенте, необходимо воспользоваться функцией NEW PATIENT 
И начать новое исследование.

Ф д Ф
Бйл« тдраби̂ ю
информацию ем. в
раздш
«Системные
мстртки»
руководсшви
«Аопояттеяъны!
функции»

О С Т О Р О Ж Н О !

Клавиша LOG OFF (ВЫХОД) открывает экран User Login. Другой 
пользователь может, введя свое имя пользова-геля и  пароль, получить 
доступ к системе и проводить исследования.

Примечание :

Эта клавиша появляется, когда в меню наг^оек безопасности 
■(SecMly Settings) включен кошфоль до:сгуиа'(Access Control).

м с е т е д ш ш т м я

Чтобы активизировать один из досгупньгк режимов в реальном времени, 
нажмите соответствующую ему кнопку.

Перед началом исследования убедитесь, что активный датчик, 
отображенный на экране, соответствует требованиям проводимой 
процедуры.

Следует выбирать шаблоны настройки 
исследования. Выбранные Шаблоны 
конфгау'рацию установок, штгамальную для данной процедуры.

согласно ТИП}' проводимого 
настройки обеспечивают

Дальнейшее улучшение изображения и изменения в шаблонах настроек 
могут быть выполнены, начиная с установок, содержапщхся в закладке 
SETTINGS (УСТАНОВКИ). Описание установок в этой закладке приведено в 
руководстве <Дополнительные функции» (Advanced Operations).

Более подробная информация о 2D базисной линии (reference line) 
приводится в следуговдих главах.

В форматах М режнма и Доплера, положение линии М-режима или 
контрольного объема соответственно можно изменять, если 2D 
изображение активно.

Клавиша IMAGE {ИЗОБРАЖЕНИЕ) сохраняет статические изображения (2D, 
Color или Doppler) в режиме реального времени или стоп-кадра. Отдельные 
изображения могут быть сохранены в формате BMP, PNG или JPEG.

Клавиша CLIP сохраняет последовательности изображений (2D и Color) в 
режиме стоп-кадра. Формат файлов для клипов - AVI Codec: Microsoft® 
MPEG-4 V2 и MS-Videol.

e-B
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Клипы сжимаются д,\я сохранения в цифровом формате. Сжатые файлы 
сохраняются с минимальной потерей информации (см. Главу 11 
«Технические характеристики»). Алгоритм сжатия данных, который 
использует MyLabOnfij обеспечивает сохранение элементов изображения 
для создания отчетов.

Примечание

Сохранение цифровых данных обычно происходит медленнее 
частоты кадров ультразвуковых изображений, таким образом, 
частота кадров клипа может быть ниже исходного.

Это модеет произойти в случае одновременного сохранения 
новых клипов.

Ф д ф

Миниатюрные копии сохраненных изображений выводятся внизу экрана в 
хронолопгаеском порядке. Всего на экране помещается не более семи 
миниатюрных изображений: стрелки нод столбцом миниатюрных копий 
позволяют выводить нз экран следующий ряд сохраненных изображений и 
клипов.

Подробное описание всех клавиш программных функций, действующих в 
разли^гных реж1шах, см. в руководстве Advanced operations (Допо.\яитедьныс 
фЗ’нкции).

KtiOHKaEnd

п а и г и

Клавиша FREEZE предназначена для перевода изображения в режим стон- 
кядра. После ее нажатия на экране появляется полоса прокрутки
содержтюго памяти, в которой временно сохраняются изображения, 
полученные непосре;д,ственно перед переходом системы в режрш стоп-кадра.

Прокрутка содержимого памяти
Чтобы просмотреть одно за другим изображения из кинопамяги, 
используйте полосу прокрутки. Чтобы автоматически перейти в начало или 
конец серии, воспользуйтесь клавишами BEGIN и END (Начало/Конец).

Кнопка Pkff

Ф д ф

в  режиме стоп-кадра серию сохраненных изображений можно 
просматривать в режиме кинопетли (cine mode), е с ш  активна клавиша PLAY.

Подробное описание кнопок программных функций, активных в режиме 
стоп-кадра, см. в руководстве Advanced operatiotis (Дополнительные 
функции).
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П росм отр  iLfsSMKbiM иеспе^-^смшания
Для просмотра во время исследования ранее сохраненных изображений 
следует выбрать одно из мигшатюрных изображений, представленных 
справа.

Если было сохранено более семи изображений или ю\ипов, стрелки под 
столбцом миниатюрных копий позволяют оператору быстро npoKpj'HHBaib 
лшниатюрные копии изображений: при нажатии этой ю\явиши,
отображаются следующие семь миниатюрных копий.

Выбранное изображение выводится на экран.

Чтобы удалить сохраненное изображение или серию, выберите 
соответствующую миниатюрную копию и нажмите клавишу DELETE 
(УДАЛИТЬ).

<<#

Примечание

Как правило, изобртения сжимаются, что приводит к 
некоторой потере : ' инфррмадии. За допсьчнительной 
информацией обр^айтесь к техническим харякгерисгакям.

А к н ш ж р м

Все операции ввода текста осуществляются с помощ ью  буквенно-цифровой  
клавиатуры, которая появляется, когда на экране выбрано поле для ввода 
Текста или соответствующее окно.
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Клавиша ANINOT (АННОТАЦИИ) дает досгутп к устанавливаемому пользователем 
глоссарию. В руководстве <у\аполнит&\ьные функции» (Advanced 
Operations) описывается, как создавать и пользоваться глоссарием.

В Н И М А Н И Е 1
Это система на основе ПК; выключение системы во время работы 
может привести к потере данных или повреждению драйвера.

Рекомендуется всегда проводить процедуру выключения; оператор 
ОБЯЗАТЕЛЬНО должен прервать все неза1сонченные операции на 
компьютере перед выключением системы. Убедитесь, что ни один 
значок системы архивирования не мигает  ̂если это так, значит, какая- 
то операция не была завершена, что требует провести операцию по 
прс1фащению работы системы.

Для завершения работы системы нажмите клавишу O N/OFF.

Примечание

Если прекращете работы cncreMtJ не было проведено 
правильно, при следующем включении появится сообщение.
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Гл ава

в  данной гладе описываются общие измерения, а также пакеты специальных 
расчетов для различных категорий исследований.

Измерения можно выполнять ка изображениях в режиме стоп-кадра. 
Возможные измерения отображены с правой стороны экрана. Сообщения на 
экране П0Дсказыва10Т оператору его действия во время проведения 
измерений. Реауу\ьтаты выводятся слева от изображения.

При выборе проекций и позиционировании курсоров peKOMeHAyetcH 
руководствоваться принятыми в медицинском учреждении 
процедурами и инструкциями специалистов.

Примечание

Всегда выбирайте максимально возможный размер 
изображения. Т.о. измеряемые анатомические 
структуры/сигналы: отображаются в максич(альном масштабе, 
что минимизирует возможность ошибки :в измерениях.

Система не позволяет проводить измерения на изображениях, 
калибровка которых не допускает однозначной интерпретации. 
При попытке выполнить шмфения на таких изображениях 
выводится сообщение об ошибке.

Функция общих измфытай позволяет быстро измерить следующие 
пара\<етры; расстояние, площадь, объем и угол.
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Избирательное
удаление
измерений

Ф д ф

Данная кнопка открывает меню обшвх измерений. На экране системы 
отарыэается список возможных измерений, содержимое которого зависит от 
дейстррощего режима. Пользовать\ь может дополнительно настроить этот 
список в зависимости от категории исследования (см- Главу 9 <(Настройка 
параметров системы»).

Измерения могут быть разбиты на группы (отдельные группы помечены 
значком +), которые соответствуют главным измерениям, включая суб- 
парамеггры. Чтобы JipocMoxpeib измерения, включенные в группу, нажмите 
символ +, и йзмерегше отобразится на экране.

Выбранное из списка измерение немедленно становится рабочим.

Для точных измерений используйте сшлус. Кнопка UNDO (ОТМЕНИТЬ} 
позволяет начать измерение заново или ошенить последнее действие. 
Кнопка FINiSH (ЗАВЕРШИТЬ) завершает текущее измерение. Измеряемое 
значение бывод1П-ся на экран в реальном Бремени слева от изображения.

•  По.месште стилус на измерение, которое требуется удампъ (оно 
отображается белым цветом).

•  Нажмите кнопку DELETE (УДАЛИТЬ), чтобы удалить измерение.

Чтобы уда/\гоъ с экрана все измерения и их резу/\ьтаты, нажмите кнопку 
CLEAR (ОЧИСТИТЬ).

Подробное описание общих измерений, предусмотренных для каждой 
категории исследования, см. в руководстве Advanced Operations 
(Дополнительные функции).

Г1а1€€;ЯЪ!!; СИ

В основе пакетов спсциа/чьных расчетов лежат измерения, которые должны 
быть выполнены на определенных анатомических структурах.

Чтобы открьпъ меню специа.\ьных расчетов, нажмите кнопку MEASURE 
(ИЗМЕРЕНИЕ). Система автоматически выберет пакет расчетов, 
соответсхв^тощий выбранным режиму и категории исследования-

Список измерений, которые можно выпо/шшъ, отображается в правой части 
экрана. Измерения могут бьгп> разбргш на группы (отдельные гр}тшы 
помечены значком +), которые соответствуют либо определенным 
анатомическим структурам, либо главным измерениям, включая с̂ -б- 
параметры. Чтобы просмотреть измерения, включенные в группу, нажмите 
соответствующий стш ол, и измерение отобразится на экране.

Выбор измерения • Переведите изображение в режим стоп-кадра и нажмите на 
кнопку MEASURE
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• Выберите требуемое измерение из группы нажатием кнопки п ш  
при помощи стилуса (выбранная группа отображается вверху 
списка).

•  Чтобы выполнить всю последовательность измерений в группе, 
выберите и нажмите эту группу.

•  Чтобы выполнить какое-то одно измерение из группы, нажмите 
значок +  , чтобы раафыть ес, и нажмите требуемое измерение.

В нижней части экрана отображаются инструкции по выполнению 
выбранного измерения. Стилус используется для расположения точек 
измерения.

Лая уда^чения неподтвержденного измерения руководствуйтесь инструкцией 
по удалению общих измерений.

Подробное описание спещ^альных измерений, предусмотренных для 
каждой категории исследования, см. s руководстве Advanced Operations 
(Дополнительные функции).
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Глава ^
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и с е т ^ р р в а н и м

в  данной главе описана процедура архивирования изображений и вызова 
соответствующего архива,

База данных с сохранегаплми исследованиями няходрггся в закладке PATIENT & 
ARCHIVE (ПАЦИЕНТ И АРХИВ),

Ш д Ф
За допааншяеяьпой 
информацией 
обращайтгсь к 
ииме «Сиетшнт 
настройки»

Аожмитмъные
ĤKIfUU

Система MyLabOne оснавдека встроенньпм жестким диском, на который можно 
архивировать исследовавгия (лока^\ьньт архив). Данные также можно 
сохранять на внешних устройствах и в формате DICOM® (если приобретена 
лицензия DICOIH), или. эксггортировять в формате BMP, PNG, JPEG или 
AVI (ииформацито о кодеках см, в спецификации). После экспорта данных 
на внешнее устройство их уже нельзя будет просматривать на самой сисгеме.

Кнопка IMAGE служит для сохранения отдельных изображений (сжатых или с 
полным разрешением), а кнопка CLIP — для сохранения серий, 
Продо.шитсльность клипов можно настраивать -  см. Главу 5 данного 
руководства.

Примечание

Не выключайте систему и не извлекайте архивационный 
носитель во время сохранения; данных. Это может привести к их 
повреждению.

Примечание
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Регу \̂ярно создавайте резервные копии исследований, 
срхргтенных в базе даршых. Резервные кощ т  можно сохранять 
на внешних носителях.

Store & Close Кнопка STORE & CLOSE (СОХРАНИТЬ И ЗАКРЫТЬ) позволяет архивировать и
сохранять исследования в памяти системы.

Когда исо\едование не сохранено, в случае, если пользователь хочет ввест 
новые данные о пациенте при помощи кнопки 14EW PATIENT {НОВЫЙ 
ПАЦИЕНТ), появляется следутощее предупреждение:

■ !i'i-

при необходимости фамилия пациента может быть изменена. Нажмите на 
поле для ввода для вызова клавиатуры.

Нажмите кнопку STORE & CLOSE (СОХРАНИТЬ И ЗАКРЫТЬ), чтобы сохранить 
исследование. Каждому исследованию присваивается свой Ю. Чтобы 
перейти к исходном}' обзору закладки Patient & Archive, нажмите CANCEL 
(ОТМЕНА). Чтобы перейти к следующему исследованию, не сохраняя текущее, 
нажмите DISCARD (НЕ СОХРАНЯТЬ).

Примечание

1Снонка STORE & CLOSE нспальэуется для сохранешет текущего 
исследования. Эта фушщия удаляет изображения, но сохраняет 
данные пациента текущегоисследования. Клавиша NEW PATIENT
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начинает новое исс\едоваше. Эта функция удаляет изображения 
и данные о пациенте текущего исследования.

В Н И М А Н И Е 1

О С Т О Р О Ж Н О !

Исследования также можно экспортировать на USB. Подсоедишгте карту 
памяти USB к системе и нажмите кнопку EXPORT.

Не выключайте питание оборудования и не извлекайте 
архивационный носитель во время сохранения данных. Это может 
привести к их утрате и к повреждению жесткого диска. При 
необходимости возможно произвести процедуру Shut Down 
(прекращение работы)» которая прервет процесс и безопасна 
отключит систему.

Максимальная сила тока USB-портов MyLabOne составляет 500мА. 
Периферийные устройства, которым требуется больше мощности, и 
которые превосходят это ограничение, могут быть подключены к 
MyLabOne ТОЛЬКО если имеют собственное внешнее 
энергоснабжение.

Иа илАЮтрации
тктат cnpasomoi 
вхуо архива

1‘1с*ш'1едеваим|1| из архива
Система позволяет повторно загружать и просматривать данные 
исследований из архива. Можно повторно загружать изображения и 
просматривать отде.'\ьньге исследования для каждого патента.

При выборе закладки PATIENT & ARCHIVE отфьшается следующее окно:
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Открывается список архивированных иссАсдоватшй, в котором можно 
выбрать отда\ьные исследования для просмотра.

По.\ьзователь также может производить поиск по базе данных следующим 
образом:

•  Выберите по^\я для ввода и используйте их как критерии поиска 
(например, изменение имени пациента, даты исследования и т.Д-)- 
П ри выборе поля для ввода текста появляется буквенно-цифровая 
клавиатура.

•  Нажмите кнопку QUERY (ЗАПРОС), чтобы активизировать поиск. 
Если критерии поиска совпадут с введенными данными, 
отобразится результат.

•  Если кнопка QUERY нажата, а критерии поиска не заданы, 
отобразится список всех исследований из базы̂  данных.

П о завершении поиска на экране появляется список исследованрш, 
удовлетворяющих заданным критерия\1. С помощ ью полосы- прокрутки 
можно прокрутить список и выбрать в нем требуемое исслцдование.

Чтобы открыть исследование, пользовате.\ь может выбрать один пункт в 
списке исследований и нажать кнопку REVIEW (ПРОСМОТР). Откроется 
выбранное исследование, и  в правой части экрана отобразятся 
миниатюрные копии изображений.

П одробную  информацию о возможных операциях и активных кнопках 
интерфейса пользователя см. в руководстве Advanced operations 
(Дополнительные функции).

3ai«p§iie«e ара«ш̂ «р<вй1акжпэ

Нажмите кнопку закладки USER (ПОЛЬЗОВАТЕЛЬ), чтобы закрыть сеанс 
просмотра архива и вернуться в режим сканирования.

в Н I
Не выключайте питание системы и не извлекайте архивационный 
носитель во время сохранения данных. Это может принести к их утрате 
я к повреждению жесткого диска. При необходимости возможно 
произвести процедуру Shut Down (прекращение работы), которая 
прервет процесс и безопасно отключит систему.
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О С Т О Р О Ж Н О !

USB-устройства
Съемные USB-усггройства можно использовать для многократной записи 
данных, т- е. новую информацию можно записать в дополнение к тем 
данны1 (, которые уже сохранены на этом носителе.

Максимальная сила тока USB-портов MyLabOne составляет 500мА. 
Периферийные устройства, которым требуется больше мощности, и 
которые превосходят это ограничение, могут быть подключены к 
MyLabOne ТОЛЬКО если имеют собственное внешнее 
энергоснабжение.

Не отключайте USB-устройства во время работы системы. 
Используйте процедуру безопасного извлечения устройства иди 
отключите USB-устройство, когда система выключена.
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Системное меню открьюяет'ся кнопкой MENU, Эта кнопка доступна в закладке 
SETTINGS (УСТАНОВКИ). Система дает по/\ьзовятелю Дисгуп к структуре меню 
со веши конфигурируемыми тараметрами и связанными с ними 
элементами.

C M S iip e  r ia p © ite i!ffp i» !

Кнопки главного меню или корневые каталога меню расположены в левой 
части экрана. Каждый корневой каталог включает различные суб-меню. При 
выборе одного из суб-меню отображаются соответствующие страницы с 
функщ1ями.
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Менго имеет разветвленную структуру. Главные корневые каталоги 
перечислены ниже;

Системные настройки (System setup)
Конфигурация этого раздела вклн?чает функции отображения для 
интерфейса пользоватсуи!, а также ка.\ибровку экрана «touch scteen». Здесь 
также можно изменять различные опции измерений, касающихся единиц 
измерения и общих аспектов. Помимо этого данное меню позволяет 
пользователю изменять службы архива и экспорта.

Периферийные устройства (Peripherals)
Все периферийные устройства, которые могут быть подсоединены к 
MyLabOne, могут конфигурироваться в данном окне меню. Типы 
периферийных устройств варьируются от DICOM до цифровых принтеров 
и беспроводных устройств.

Измерения и Анализ (Measurement & Analysis)
Это меню включает настройку доступных пакетов расчетов для различных 
категорий исс/\едования (страницы измерений и отчетов) и перечисляет 
Д0ст}т1ные измерения.

Сетевые конфигурации (Network configuration)
Эта страница включает установки для системных конфигураций в сети и 
конфигурации сетевого каталога и беспроводных соединений.

Инструменты (Tools)
На этой странице возможно настраивать карты серого системы и 
редактировать пошаговый протокол (stepwise protocol). Таким образом 
пользователь имеет возможность определтгп! процессуальный протокол 
(pjrocedural protocol, включающий дейстрия и инструкции, которым 
надлежит следовать во время исследования.

Бв40Паснос1ъ (Security)
А;шная опция позволяет пользователю определить настройки безодясносги 
и сменить паро.\ь.

Рааиое (Miscellaneous)
Данная страница включаег информацию о системных настройках (включая 
аппаратное и программное обеспечение системы и доступные лицензии). 
Настройка меток тела и аннотаций также находятся на этой странице.

Внутри каждого из вышеперечисленных корневых ката/\огов находятся 
дополнительные окна, дающие достуи к страницам настроек.

Подробное описание настраиваемых параметров и отдельных установок в 
меню прив^ено в руководстве Advanced operations (Дополнитальные 
функции).
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системы
В главе описаны основйые опфяции по обслуш-гаанию системы.

Чисшв. стштчм т 11ер^|фермйным
Очень важно периодически выполнять чистку системы и подключенных к 
ней периферийных устройств. Сама система может иметь чувствительные к 
пыли детали, рабочие показатели которых при недостаточном уходе могут 
jTcyAmHTbca.

Периферийные устройства следует чистить в соответствии с инструкциями 
их изготовителей.

О С Т О Р О Ж Н О !

Чистка системы

О С Т О Р О Ж Н О !

Выключите систему перед проведением чистки. Влажная чистка, а 
также распыленная жидкость могут вызвать электрический шок.

Для чистки ультразвуковой системы используют мягкую тканевую салфетку, 
слегка смоченную в воде. При необходимости используйте немного 
моющего средства, не содержащего аммиак или спирт. Выключите cиcгe^ty 
и протрите салфетой наружнуто поверхность.

Перед включением оборудования убедитесь, что моющее средство 
полностью высохло.

в н и 1и д н и е |

ЖЮдисплой

; ниМАНие1

Чистка зкрана

Не используйте никаких средств на основе аммиака, спирта или 
бензола на экране и корпусе аппарата -  они могут сильно повредить 
их.

Поверхность ЖК-дисплея слвдует без усилий протиратъ специальной сухой 
салфетаай.

Не наносите моющие средства или другие жидкости непосредственно 
на теплей. При попадании капель воды немедленно и полностью 
удалите их, иначе на экране могут остаться пятна.

■ Вытрите излишки ге̂ \я и оставшееся моющее средство мягкой чистой 
салфеткой.
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Чшши корпуса

В Н И М А Н И Е )

Чистка датчиков 
и держателей 
геля

Ф д р м

■ Осторолато протрите экран слегка влажной (не мокрой) мягкой 
■гканеБой салфеткой, чтобы удалить пыль и другие частицы.

■ Осторожно протрите переднюю сторону сканера (вк̂ мочая экран) 
салфеткой, включенной в число аксессуаров (Sani-Cloth Active), чтобы 
удалить матовый налст, сформировавшийся на экране. Это обеспечит 
прави;\ьную продолжительность контакта для дезинфекции низкого 
уровня.

■ Прогтирайте корпус мягеой сухой тканевой салфеткой.

■ При необходимости нанесите немного моющего ср^ства, не 
содержащего аммиак или спирт, на чистую мягкую салфетку и 
протрите гговерхность.

Когда в вентляцию системы попадает пыль и грязь, удалите ее при 
помощи пылесоса, включенного на малую мощность.

Эти принадлежности (доступные в мобильной конфигурации) легко 
извлекаются д̂ \я чистки. Их можно промыть в мягеом мыльном растворе. 
Перед тем, как встаэлять их на место, убедитесь, что они полностью 
высохли.

Описание процедуры чистки датчиков см. в руководстве «Датчики и 
расходные материалы».
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rnaiia

Т е

В данной главе приводятся технические характеристто!! системы MyLabOne.

Д ф Примечание

Более детальную ^формацию  о рабате со исанером см. в 
руководстве: Advaticed Opetatiotis ((уХополнительные функции»).

ш ш

Стандартная конфигурация общего назначения включает Generat Imaging 
(Общая визуализация), TEI.

Лицензия General Imaging включает следующие области применения: 
Abdominal (абдоминальная), SmaH Parts (малые органы). Thyroid (щитовидная 
жь\еза) and Musculo-skeletal (скелетно-мьппечная).

Дополнительные лицензии:

•  CFM/Angio

•  Doppler

•  Clips license

• Patient Database license

• DICOM license

• MyTutor (MyTutot может быть доступен не для всех категорий 
исследования; проверяйте, какие версии MyTutor были вьтущены)

' Xapax 'i'epH C t'H K M  м ш уг и з м е н я т 11ся  без прелваритсльного у в Е д о м л е и и я .
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•  Лицензии категорий исследования (напрш,1ер, Vasculaf (сосудистая), 
Women’s Health (женское здоровье), Urology (урология). Cardiology 
(кардиолопм). Regional Anaesthesia (лгестая анестезия), Emergency 
Medidne (экстренная медищшская помощь) и т.д-)

• X-View

Этот раздел предоставляет техническую информацию  о системе в ее 
автономной переносной конфигурации.

Дисплей

•  12’" П 'Т  LC D  T ouch Бсгссп 

Соединения дпя датчиков

•  С оединение для датчика 1 х Z IF

Раагъемы

•  2 X USB 2,0^
•  Газъем для установочной станции (Docking station)
•  I’iU btiM питаний для ОС-з,\аптера

Соединение
•  Ьеспроволное соелинссгис для cl»i-h и йесироиодных устройств
•  LAN (дополнитЕЛЬнал опция к подставке D esk Stand или установочной станции (Docking 

Station) иа тележке)
.  USB 2,0^

Файлы изображений

•  Форматы

•  CTiHA3{iTHHL- вызгплпые форматы файлов (BMP, PN G , JP IiG , AVI)
•  «РодггоЯ» формат и формат D1COM

•  XapahTt'prrcTTrKTf кнпограмм
• AVI-кодек; iMicrosoft® M PE G -4 V2 и M S-Videol
•  с;̂ кат]1с: окатнс я JPEG е потерей дяннь£х (око,\о 70% к1мЦ‘|Ца)

•  Стпи-11ялр1.г /  J3MP ^рдггятси с полиым ргэрешеип™

Программное обеспечение

•  Операционная система: Windows XF Professional
■ М[Г0Г0ЯЗиК0ВГ1ГТ“Г
• О опоБленпе программного обеспечения (Software/Firm ware) - через USB

Биометрия

•  Базовые н дополштге,\ьны^ измсрсггии п расчеты, общие ч зависимые ijr категории !1СС,\ед0В1НИД
• Аннотации, отметки телд

 ̂ Максимальная сила т«ка USB-портов М у Ь э Ь О п в  составляет 500мА. П ериф ерийны е устройства, 
которым трсбуи'ся болы ие м ощ ности, и  которые превосходят это ограничение, могут OblTli 
подклю чены к M y L a b O n e  Т О Л Ь К О  если имегот собствспнос внеш нее энертосгабжспие.
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Периферийные устройства

f Соединение через USB, наттример, тф м альи ы с/струй н ы е принтеры, карты памяти и т.д.

Размеры

.  115 (Н) X 340 (W )x  315(D ) мм

Вес конфигурации

• Оиолй б.О кг -  полная конфн17рация
•  Датчик: около 0.5 нт

DC Power Jack

•  C ontact tatiog: 7.5Л max. @  20V D C

Акк^пиулятор

•  И и 11(ю-литиеи1Я 14.4V
•  Ж .изнеиный 1;ит(л: мии>ыум 300 циклов зярвдки/разрядии

Условия работы

•  Температура:
•  Влажность:
•  Давление:

15+35°С
15-г95 %  (без коплепсакни iHpos) 
700+1060 hPa

Условия хранения

•  Тем1терат}’ра:
•  Влажнасгь:
•  Аавленис:

-20 +  + 60“С
5т95 %  (без кондснсацш! парои) 
7Q0-5-1060 hPa

Разъемы
.  3 X и з в  2.№
• Ij VN RJ45
•  Н ижиой персюиочателг.
•  D V II
•  Лудно вьгаоА
•  М икрофон
■ Разъем лля уо^иювочной етшщии Docking statiofl
•  Разт>ем цитаття для ВС-£1лаптсра

Размеры

•  290 (Н) X 250 (W) X 2S0 (D) мм

Вес конфигурации

» О коло 3.3 кг

PC Power Jack

•  C ontact fating: 7.5A max, ®  20V D C
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Условия работы

•  Темлература:
•  В л1икносгь:

• ЛаБлеиие:

Условия хранения

•  Температура:
• Влялсргосты
■ Дгшление:

15+35“С
15т95 %  (не конденсируется) 
700+1 (ХЗОЬРа

-2 0 +  +60°С
5+95 % (не конденсируется) 
700+1060 hPa

Спецификации

• Voltage opetative range: 100 + 240 Vac
• Mams fccquency; 47 + 63 H z
• Pow er consum ption: 1.4-0.6A
•  Output 120W max.
•  19V D C, 6.32Л maj!.

Условия работы
•  Температура:
■ Влажность:
•  Д авление

Условия хранения
•  Температура:
•  Влажность:
• Дя&ленис

15+35“С
15+95 % (но конденсируется) 
700+1060 ЬРа

-20 + +fiO°C
5+55 %  (не конленсируется) 
700+1060 hPa

Ратъомы

•  D ocking conncctoc

Размеры

•  Высота рабпчси гговер-гностп: около мин- 1010 мм -  макс. 1310 мм (li)
•  М'Аке, ENCtyi'a с уС1'ановленным MyLabOne около мин. 1260 мм -  макс, 1560 мм (Н)
•  Размеры основаиия; около эОО (IJ х 470 (W] .мм
• П плка д.м[ нрннтера: (ЖОАН 350 (Ь) х 2В0 (W) X 470 (?1) мм
• Рабочая поверхность; около 300 (IJ х 410 (W) х 980 (Н) мы

Вес конфигурации

•  О коло 22 кт

DC Power Jack (в основании тележки)

• C ontact rating: 7.5А max. @  20V D C
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Ш т т т ш ш ж ^ т  c c i € i i p n e H i e  щ т

Разъемы (на установочной станции)

•  3 X USB 2.0:1
•  1A N  RJ45
•  Ножной пержлючатель 
.  D V I-I
•  Аулио выход
■ М икроф он
•  РазъспА для устй1|(>в̂ 1Чной сшщмн Docking suiioa

^ ' ^ т и и м ш т м т т  с ,г г а я # г ш н м 1 ^  е

r i a K O T i m l i o M

Размеры с пантографом у |1

•  OftoAo макс. 640 мм (VĈ  х кш(с.705 мм (U)

Размеры дополнительной большой столешницы

•  О коло  450 (L) X 370 (W) мм
•  Высота: около мин. 10Й5 мм -  макс. 1385 мм (Н)

т е т е л ш м

Электроснабжение

• V oltag t operative range; 100 -г 240 Vac
•  Mains frequency: 47 т  (53 Hz
■ O u tp u t voltage 19V
• Pow er coflsumption: TB D
• Output 200W max.
•  F u ses:

•  2 0 0 - 2 4 0 V = > 2 5 0 V / T 5 A
•  a 0 0 - 1 2 0 V = >  2 5 0 V / T 1 0 A

Аккумулятор

• 12V
•  38 Ah
•  Bee 15 KT

•  O prional Maine H atty  for TpiUey

Дополнительные сетевые розетки

•  Розетка: 510 Ш С 320/С 13 тип; 10A-250V
•  Максимум 400 W  для внеш них периф ерийны х устройств

Дополнительный развязывающий трансформатор

•  600 VA
•  Fuses:

•  200 -  24в V = >  250 V  /  Т  5 А

-----  ^
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■ 1 0 0 - 1 2 0 V = >  2 5 0 V / T 1 0 A

MyLabOne соответствует с.\едугощил1 статтдартам безопасности:

• ENfiOfiOM
•  E N  60fi01- l -1

• EN 60S01-1-2
•  E N  e 0601- H
• EN flQ60]-3-37
•  E N 61 t 57

.  E N  ISO  10993-1

M y L a b O n s  -  S E T T I N e  S T A R T E D

ID
датчика

^Режимы T E l Частота 
BBjyilAHiaiiHB (M Hz)

Частот*
Допплера

(MHz)

SL3323 A ll Y es 6 . 0 - 1 0 . 0 - 1 3 , 0 5 . 6 - 6 . 7
SC 3421 AU Y es 2.5 -  4 ,3  -  6.6 2.5 -  3.1
S C 3123 АЦ Y es 6 . 6 - 8 . 0 - 1 0 . 0 5 - 6 . 6
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В руководстве содержится информация о датчиках и расходных материалах, 
которые можно использовать с ультразвуковой системой Esaote MyLabOne.
Руководство состоит из следующих глав:

• Г лава 1. Уход за датчиками
В главе описываются требования по уходу за датчиками ESAOTE, а также 
по их проверке, хранению и защите.

• Глава 2. Чистка и дезинфекция датчиков
В главе описываются требования по чистке и дезинфекции неинвазивных 
датчиков и датчиков, которые используются в случаях, близких к 
критическим.

• Глава 3: Принадлежности и расходные материалы ^
В главе даны характеристики расходных материалов. w

• Приложение А: Датчики WyLabOne
В приложении перечисляются все доступные модели датчиков и их 
основные характеристики.

• Приложение В: Расходные материалы
В приложении приводится список рекомендуемых агентов для чистки, 
дезинфекции и стерилизации.

• Приложение С: Электробезопасность датчиков
В приложении объясняется, как проверить электробезопасность датчиков.

В данном руководстве предупреждением ОСТОРОЖНО! выделены описания 
ситуаций, которые опасны для пациента и оператора. Слово ВНИМАНИЕ! 
предваряет меры предосторожности, необходимые для нормальной работы 
оборудования. Внимательно прочитайте текст, отмеченный этими словами, 
и строго следуйте приведенным в этом тексте инструкциям.

Введение _______________________________________________



1 -  УХОД ЗА ДАТЧИКАМИ_____________________________________________________ ______ _ М

Обращение с двтчпкамн  _______________________________________________________  ..._

Периодичность проверки датчиков____________________________ __ _________ ______ 1"1

Провепка д а т ч и к о в __________________________ __________ ______________________  1'2
Неинв з̂ивные датчики_________________________________________________________ _________________  1'2
Инвазивные датчики ________________________________________________ ____________ _ 1-3

Хранение и зашита датчиков_______ ___________________________________________________- 
Ежедневные действия______________________________________ _________________ __________  1'“*
Транспортировка или длительное хранение и защита  _____________________________________ * -4
Отправка д а т ч и к о в ______________________________________________ __________________Ь4

2 -ЧИСТКАИ ДЕЗИНФЕКЦИЯ ДАТЧИКОВ____________________________________________ 2-1

Периодичность чистки и дезикфекцин _________

Применяемые срсдстна_______________________________ __________________ _____________ _____ 2-г

Водонспрояицаемчсть датчиков ______________________ ______________________________ _______ 2-J

Чистив датчиков для некритического примевеиия__________ _______________________________  2-3

Д»инфекиня датчиков дли некритически* применений ______________________ _________________2-3

Чистка и дезияфекиня датчиков для применений, блтких к критическим_________ ____________ 2-4

3 - ПРИНАДЛЕЖНОСТИ И РАСХОДНЫЕ МАТЕРИАЛЫ_____________________________________3-1

Гель______________ _________________ ______________________ ______________________ ___________ 3-1

Че»лы___________ _____________________ ________________ _____________________ ___________  3-1

ПРИЛОЖЕНИЕ А - ДАТЧИКИ MYLABONE________________________________________________ А-1

Линейные датчики____________ _______________________________ ________________ ____________ А-1

Конвексные датчики_____________________________________________________________________ А-1

ПРИЛОЖЕНИЕ В ■ РАСХОДНЫЕ МАТЕРИАЛЫ__________________________________________  В-1
Линейные датчики_______________________________________________________________________ В-1
Конвексные датчики__________________ ___________________________________________ ________ В-2
Производители рекомендуемьгх средств _______________________  _____________________________В 3

ПРИЛОЖЕНИЕ С - ЭЛЕКТРОБЕЗОПАСНОСТЬ ДАТЧИКОВ_______________________________ С-1
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;̂ гпава̂ :

1 - Укед за даггчивмм

На повреждения, 
аызваннш 
падением или 

ударом датшко, 
памт^!шт на нш 
тяжелых 
предмшов, 
екручиваниш ти 
запутыванием 
каоаля, 
гарантийные 
абйзательапеа «# 
раскршираняттся

0 § |Ш 1 1 # а н и е  е  де*Р 1и га1У 1И

Неправильное обраодение с датчиком может привести к выходу его из строя. 
Акустические \̂инзы и кварцевые элементы при палении или ударе могут 
разбиться. Повреждения или надрезы кабеля датчика нарушают 
эласгрическую безопасность датчика.

Датчик может быть повренеден в следующих случаях;

■ При падении или ударе

•  При контакте с объектами с острыми краями

•  При контакте с химическими агентами

•  При контакте с горячими поверхностями 

При погружении в жидкости 

Под воздействием высоковольтного разряда

*

О С Т О Р О Ж Н О !

•  Под воздействием окружающей среды, чьи условия не 
удовлетворягот дозволенным

Если случится что-то из вышеперечисленного, не пользуйтесь 
датчиком им до тех пор, пока путем измерения токов утечки не 
убедитесь, что его электрическая часть не получила повреждений 
(дополнительную информацию можно найти в Приложении С). 
Свяжитесь с представителем Eeaote Serdce.

Не тяните за кабель датчика и не перегабайте его. Если датчики 
перевозятся на тележке, следите за тем, чтобы кабели не попали под 
колеса.

П е р и с 1 ^ |^ 1 Н 0 с т  п р с т е р д а

в  приведенной ниже таблице содержится перечень операций 
периодической проверки датчиков. Предлагаемая периодичность проверки 
неинвазотных датчиков яв̂ чяется лшнит«яльной. При частом использовании 
датчиков их необходимо проверял, раньше указанных сроков.
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О С Т О Р 0 Ж Н О 1

О С Т О Р О Ж Н О !

Физическая проверка неинвазчвных датчиков Один раз в месяц или после
падения датчика

Физическая проверка внутриподостных Перед каждым исследованием
датчиков

Физическая проверка няборог д.\я биопсии Перед каждым исследованиевд или
после падения

После падения или удара датчика не пользуйтесь им, пока не 
убедитесь, что его электрическая часть не получила повреждений. Эта 
проверка выполняется путем измерения токов утечки 
(дополнительную информацию см. в Приложении С).

И р с ш е р ю

Нвинвазивныа датчики
НеинвазиБНые датчики предназначены для использования исключительно
на внешних частях тела.

Во время периодических проверок датчиков убедитесь в следующем:

•  Корпус не должен быть повреж^ют. При обнаружении трещин 
или других физических повреждений, немедленно отправьте 
датчик в ремонт, обратившись к специалисту компании 
ESAOTE.

•  На vVHHse не должно бьпъ повреждений и сколов. При 
обнаружении каких -̂̂ нбо дефеютв на сканирующих окнах 
больше не пользуйтесь датчиком и оправьте его в ремонт.

•  Кабель датчика не должен иметь повреждений. При их 
обнаружении больше не пользуйтесь датчиком и оправьте его в 
ремонт.

•  Контакты разъема не дагжны быть погнуты. Если контакта 
повреждены, бо-Льше не по.\ьзуйтесь датчиком и оправьте его в 
ремонт.

Повреждения корпуса датчика или кабеля могут нарушить его 
электрическую безопасность.

Не пользуйтесь датчикам в случае его падения. Перед повторным 
использованием необходимо провести измерения токов утечки
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(дополнительную информацию см. a Приложении С), чтобы 
убедиться> что его элеюрическая часть не получила повреждений.

Физические повреждения датчика мопуг нанести электрические или 
механические травмы пациенту. Защитные чехлы НЕ ОБЕСПЕЧИ­
ВАЮТ защиту от таких травм и не гарантируют аьеюрическую 
изоляцию датчика. НЕ ПОЛЬЗУЙТЕСЬ датчиком, если известно или 
предполагается, что он повреэкден. Немедленно обратитесь в 
компанию ESAOTE.

M y L a b O n e  -  T R A N S D U C E R S  A N D  C O N S U M A B L E S

В Н И М А Н И 1 ! !
Не пытайтесь разобрать датчик; любые попытки сделать это могут 
привести к его повреждению и к аннулированию гарантии.

С ца\ью снизить вероятность повреждения датчика, рекомендуется:

•  Н е  касайтесь ли н зы  на конце датчика. Никогда не применяйте 
силу к линзе.

•  Разъем не является водонепроницаемым и всегда до.лжен 
оставаться сухим. Блок ^ттрзвлешта водонепроницаем, однако его 
не следует лишний раз погружать в жидкость-

После использования всегда очищайте и/№Ш дезинфицируйте датчик, как 
указано в данном руководсгрс.

Инвазивны* датчики
Инвазивные датчики проникают в тело пациента через отвфстия или сквозь 
поверхность тела.

Проверка внутриполостнога датчика
Бнутриполостеой датчик необходимо внимательно проверять перед каждым 
исследованием.

^ •  Визуально осмотрите всю поверхность датчика на отсутствие
отверстий, перекосов, разрывов или выбоин. Щг

•  Визуально осмотрите кабель, на нек< не до.лжно быть надрезов 
или других дефектов -  это может нарртить электрическую 
безопасность датчика.

•  Контакты разъема не должны быть погнуты. Если контакгы 
повреждены, больше не пользуйтесь датчиком и оправьте его в
p cM O frr .

Повреждения корпуса датчика или кабе^ш могут нарушить его 
электрическую безопасность.

Не пользуйтесь датчиком н случае его падения. Перед повторным 
использованием необходимо провести измерения токов утечки 
(дополнительную информацию см, в Приложении С), чтобы 
убедиться, что его электрическая часть не получила повреждений.

1-3
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В Н И М А Н И Е !

w

M y L a b O n e  -  T R A N S b U C E R S  Л М Ь  C O N S U M x e i E S

Физические повреждения датчика могут нанести элсюрические или 
механические травмы пациенту. Защитные чехлы НЕ ОБЕСПЕЧИ­
ВАЮТ защиту от TafCHx травм и не гарантируют элекфическуто 
изоляцию датчика. НЕ ПОЛЬЗУЙТЕСЬ датчиком, если известно или 
предполагается, что он поврежден. Немедленно обратитесь в 
компанию ЕйАОТЕ.

Не пытайтесь разобрать датчик: любые попытки сде>̂ ать это могут 
привести к его повреждению и к аннулированию гарантии. Это также 
может нарушить безопасность датчика.

С цо\ьто снизить вероятаость повреждения датчика, рекомендуется:

Н е  касай'гесь ли н зы  на конце датчика. Никогда не применяйте 
силу к линзе.

•  Разъем не является водонепроницаемым и всегда до.\жен 
оставаться сухим.

После использования всегда очищайте и дезинфицируйте датчик, как 
указано в данном руководстве.

Xpai“K5WM!!3! и |рГРЧ8ИРШ'Е
Ежедневные действия

Неинвазивные датчики
Датчики должны храниться в специальных гаездах на аллярате. Ес.\и все 
имеющиеся гаезда заполиены, положите датчик в предназначенный для 
него футляр. При этом перед хранением датчики до.\жны бьпъ полностью 
очищены от ге.\я (соответствующие инструкции см. в следующей главе).

Храните датчики только в их футлярах. В противном случае их можно 
случайно уронить или ударить.

Хранение и защита внутриполостных датчиков
Датчики всегда должны быть ло^\ностью очищены (соответствующие 
инструкции см. в следующей главе). Если датчики не используются, их 
следует хранить в предназначенных для них футлярах.

Храните датчики только в их футлярах. В противном случае их можно
В Н И М А Н И Е 1  ^—— _— ------ случайно уронить или ударить.

В И И М А Н И Ё 1

Транспортировка или длительное хранение и защита
Все датчики постав/Шотся в специальных футлярах, которые обязательно 
доуЧжны использоваться при ipaiicnopTHpoBKe и \̂и длительном храпении. 
Тщательно очиспгге датчик в соответствии с инструкциями, приведенными 
в следующей главе, и только затем уложите его в футуЧяр.
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При длите,\ьном хранеиии следите, чтобы со6люла.\ись требования к 
окружающей ф ед е , которые указаны в табличке, закрепленной на 
корпусе датчика.

Отправка датчиков
Перед отправкой датчика убедитесь в том^ что он  правильно упакован. Для 
полученил необходимой информации обращайтесь к специалистам 
компании Esaote.

1-S ^
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Ш п а ю  г :  ^

p p P i i i i M M

чттшт и д© »«ф е1‘а#!и
в  таблице ниже приведи! Пфечень операций периодического 
об&\уживания датчиков в зависимости от характера их применения, то есть 
различной степени риска распространения инфекции.

Устройство Периодичность
Перед первым 

применением и после 
каждого HCUOjUiSQBaHHH. 
По мере необходимости

Перед Первым 
ггрименением и после 

каждого ргспользования.

[1] Применение считэетсч некритичеси1М, когда устройство используется на 
неповрежденной коже.
[2] Применение считаетсй близким к критическому, когда устройство используется на 
слизистой оболочке.

Неивдазивные
датчики

Внутриполостные
датчики

Некритическое!'!

Близкое к 
Критическому!̂ !

Чистка

Дезинфекция

Чистка и 
дезинфекция

О С Т О Р О Ж Н О )

Если неинвазивные датчики используются в критических/близких к 
кр1ггическим ситуациях в стерильной области, используйте защитные чехлы 
во время исследований. Эти чехлы, как правило, изготовлены из латекса 
(npFqjoAWJfi каучук).

До начала исследования следует точно определить, нет ли у пациента 
аллергии на латекс. Поскольку известны случаи сильных 
аллергических реакций на латекс, будьте готовы оказать необходимую 
медицинскую помощь.

Перед первым применением после длительного хранения датчик 
рекомендуется продезинфицировать.

Не погружайте кабель датчика или разъем в воду или другую 
жидкость. Такое погружение может нарушить их электрическую 
безопасность. Датчик может быть погружен в воду до уровня

2-1



M y L a b O n e  -  T R A N S b U C E R S  A N D  C O N S U M A S L E S

максимального погружения (Maximum Inimetsion L evel -  cm . 

Приложение A).

Примечание

Датчики и наборы A.̂ я биопсии, посТ№\яемьге ESAOTE, не  
дезинфицирунлгя и  не стерилизуются,

О С Т О Р О Ж Н О !

Использ)тгге федсгва, рекомендуемые для чистки, дезинфекции и  
стерилизации, перечисленные в Приложении В.

Примечание

Повре:^ения, вызванньге использованием запрещенных 
средств не покрываются гарантией.

Дезинфицирующие и стерилизующие чистящие средства, 
перечисленные в приложении, рекомендуются исходя из их 
химической совместимости с материалами датчиков. При выборе не 
устанавливается их биологическая эффективность. Информацию о 
биологической эффективности дезинфицирующего средства вы 
можете найти в инструкции и рекомендациях производителя 
дезинфицирующего средства.

Использование каких-либо средств помимо перечисленных в 
приложении не рекомендуется. Они могут повредить корпус датчика 
или акустическую линзу.

Следуйте инструкциям изготовителя чистящего средства для 
правильного использования.

Медицинскому персоналу следует принимать все необходимые 
защитные меры во время процедуры чистки, дезинфекции и 
стерилизации датчиков (т.е. перчатки, защитные очки и т.д.).

Всегда отсоединяйте датчик от прибора перед чисткой и 
дезинфекцией.
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Onucamtуровня 
шкеималътго 
погрг̂ жтт 
датчиков см. & 
Приложении А.

О С Т О Р О Ж Н О !

В о д еш ег1 р с1 '1 '1 1 .|и р « м о с1 !1 »

Не погружайте кабель датчика или разъем в воду или друтую жидкость. 
Датчик может быть погружен в воду только до уровня максимального 
по[ружения (Maximum Immersion Level), иначе работоспособность 
датчика может быть нарушена:

Погружение разъема датчика в воду или другую жидкость может 
нарушить безопасность датчика. Повреждения, возникшие в 
результате погружения датчика в жидкость, ве охватыванл1ся 
гарантией.

Ч и с т к а  д ж ч м ш и  д н и  н е » € р ш и ч е с ж 1 * м

п ^ т т т в т т т

Инстр\т£ции по чистке, приведенные в данном разАе/\е, относятся ко всем 
датчикам д\я некритического применення, то есть для тех случаев, когда 
датчик испо^\ьзустся на неповрежденной коже.

Инструкция по 
чистке

/1/W тон, чтобы 
обеспечить 
надлежащую 
работу датчиков, 
необходимо 
)фоаодишь их 
регулярг^ю uucmtg. 
ПосАе каждого 
исследования 
рекомен^шся 
ачщать датчик 
от гыя; а этом 

датчики 
содержатся в 
чистоте й период 
между прощдурами 
нормой тстки.

•  Отсоедините датчик от аппарата.

•  М т«ой тканевой салфежой снимите с поверхности датчика 
остатки акустическою геля.

•  Протрите датчик без усилий мягкой тканевой салфеткой, 
смоченной Б водном растворе мягкого мыла.

•  Протрите датчик мягкой влажной салфеткой, чтобы- удалить с 
него остатки мыда.

•  Протрите датчик мягкой сухой салфеткой, чтобы выс}тшпъ его.

ц р гч и ш в  щш н е 1ф м1м че с1» 1к

Инструкции по дезипфекции, приведенные в данном разделе, отпос?т:я ко 
всем датчикам для некритического применения, то есть для тех случаев, когда 
датчик испо.\ьзуется на неноврен^денной коже. При этом достаточна 
дезинфекция низкого уровня. Датчики можно дезинфицировать с помощью 
раствора рекомендуемых чистящих средств в соответствии с инструкциями 
изготовителя.

Инструкция по 
дваиифокции

Отсоедините датчик от аппарата.

Выполните чистку датчика, аледуя инстр}т<циям предыдущего 
параграфа.
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О С Т О Р О Ж Н О !

В Н И М Л Н И В 1

•  Погрртнте корпус датчика в рекомендуемое чистжцсс федство и 
точно выполните инструкции гаготовителя.

Не погружайте датчик в раствор полностью. Датчик не является 
водонепроиицаемым, поэтому такое погружение может нарушить его 
электрическую безопасность (уровень максимального погружения ' 
Maximum Immeision Level -  см. в Приложении А).

Не оставляйте датчик в дезинфицирующем растворе дольше, чем это 
необходимо для проведения.

Нельзя стерилизовать датчики в автоклаве, под ультрафиолетовыми 
лучами, гамма-излучением, а также с помощью различных методов 
газовой и тепловой стерилизации или стерилизации паром. Это может 
привести к необратимому повреждению датчика. Любое повреждение 
датчика, вызванное веществами или методами, не утверя^/^енными 
ESAOTE, аннулирует гарантию.

•  Извлеките датчик, промойте его стерилизованной водой; 
протрите рукоятку датчика и кабель мягкой тканевой салфеткой, 
смоченной в рекомендуемом средспве или растворе мягкого 
моющего средства.

•  Тщательно BbtqmiHTe датчик с помощью сухой салфетки или в 
течение как миним т̂м 30 минут на воздухе.

Ч тсгш  и
щ ш  п р и 1 и е 1 'в 1 и й ^  § я и з 1 с и ж  к

Инструкции, приведенные в данном разделе, относятся ко всем датчикам д,\я 
применения, близкого к кррпическому, то есть для тех случаев, когда датчик 
используется на слизистой оболочке. Мы рекомендуем использовать в таких 
случаях стер№1ьные чехлы. При этом необходима дезинфекция высокого 
j'poBHH. Во время чистки я дезинфекции рекомендуется использовать 
стерильные перчатки. Перед первым применением ддтчик также нужно 
дезинфицировать. Чистка и дезинфекция датчиков выполняются после 
каждого исследования.

Пере  ̂первым 
применением пшк 
длительмт 
хранент датчик 
рекомт^утт 
Ьшпфицирошкъ

•  Отсоедините датчик от аппарата.

•  Снимите защитный чехол и вьтолните чистку датчика, его 
рукоятки и эндоскопа над,\ежатим средством.

Примечание
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Co всеми отходами, , собранными после исследования (защитные 
чехлы, перчатки и др.), сдедуст обращаться как с материалами, 
содержащими инфекцию.

•  Если датчик загрязнен биологическими жидкостями, его 
необходимо дезинфицировать дважды; один раз до, а Лр}той раз 
после чистки.

Погрузите корпус датчика н рекомендуемый раствор и точно 
выполните инструкции изготовителя.

При проведении высокоуровневой дезинфекции не оставляйте
------------------------- датчик в дезинфицирующем растворе дольше, чем это рекомендовано

изготовителем.

Не погружайте датчик в жидкость полностью. Датчик не является 
водонепроницаемым, поэтому такое погружение может нарушить его 
электрическую безопасность (уровень максимального погружения - 
Maximum Immefsion Level -  см. в Приложении А).

•  Извлеките датчик, промойте его стфцлизованной водой, 
протрите рукоятку датчика и кабель мягкой тканевой салфеткой, 
смоченной в растворе мягкого моющего федства,

•  Тщательно высушите датчик с помощью сухой са.\фетки или в 
течение как м инт 1ум 30 минут на воздухе.

Любые повреяеденил датчика, вызванные применением средств или 
методик, не утверлд^снных компанией ESAOTE (например, 
дезинфекция в автоклаве, двуокисью этилена, спиртом или 
излучением), аннулируют гарантию. Такие методы стерилизации 
могут привести к необратимым повреждениям датчика.

Хранение дезинфицированных частей осущесгаляйте в соответстаии с 
принятыми п р О Ц с Л } 'р а м и .

1 Н и М л к  и Е I
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% mt П р и н эд и ет ш ^ ст м  

и р 1 «эд -1 ые 
ш ж гар и ая ы

4 r

В Н И М Д Н И Е 1

Вещества, 
запрещенные 
к использованию

Т ш ш

Всегда налосите на датчики гель, чтобы обеспечить правильтдй контакт датчик- 
пациеггг. Рекомснду«?гся применять гели то,\ько на водной или г^шцериновой 
основе.

Н е используйте гели, содержащие перечисленные ниже вещества. Это 
может привести к повреждению датчика.

ацетон

метанол, этанол, изопрогганол

•  денатурированный этиловый спирт

•  минеральное масло

•  йод

•  .\юбые ароматизированные лосьоны и.\и гели

•  г.школь

В приведенной ниже таблице ггерсчислены гели, прошедшие испытания на 
совместимость с системой MyLabOne.

Вещество Поставщик
Aquasonic®

Scan®
Packer Labotacoriea, Inc, 

Нью-Джерси, CHL\

Bo всех клинических ситуациях, в которых существует опасность инфицирования, 
рекомендуется использовать зйвдитные чех,\ы. В продаже имеются специальные 
чехлы для большинства типов датчиков, выпускаемых компанией Esaote. Чехлы, 
перечис.\енные ниже, выпускает компания С№СО Medical Instruments Inc., г.

3-1
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Калона, int. ..\йовя (СШЛ). Характеристики и правила пользования приведены в 
руководстве лроизводите^чя.

В таблицах принедены чехлы, включенные в набор прикадлежносгей.

Линейные 
и конввксные 
датчики

Датчики

SL3323 
SC3421, SC3123

Код набора по Размеры Стерильно Латекс 
воменкдатуре сть
изготовителя

610-001
610-002

8,9 X й1 см 
14 X 61 см

Ад
Дз

Нет
Нет

3-2
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П р и п о я т и е  ^

iH ly ia M ria

f t j j S P  в  данной главе приводятся списки датчиков MyLabOne со всеми о с н о е р ш с м и

характеристиками; возможности, зависящие от системы, описзны в 
документации вашей моде̂ чи.

Названия Название датчиков ESAOTE вючючает в себя слева направо:

•  Префикс, указывающий на гип разъема

• Префикс, указьгаающий на тигг датчика (напр., L = .^шейная 
решетка, С = кснвексный датчик и т.д.)

•  Номер, указывающий на происхождение датчика

•  Номер, }тсазывающи:й на размер датчика

•  Номер, указывающий ма технолопдо датчика

• Номер, указывающий на частоту датчика

В pj>KOBOAcTBe пользователя и на экране всегда указывается только префикс и 
номер датчика.

ID датчика Уровевь MaKciiMajU>BorD

SL3323 Ло 75 мм от наконечника да'1'чига

Ш дятчива Уровень максимального
^о^жен^1

SC 3421 Д о  85 мм от наконечника датчика
S C 3123  Л о  80 мм от  наконечника датчика
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Приложение

"1рипс01сенгв -  

ас:1ащкые метермаяы

0 С Т 0 Р 0 Ж Н 0 1

д е з к н |ф и 1 р ^ 1 0 1 Ш 1 е  м

с 1 в р » « 1 1 ш р с « |ш е  с р е д с т в а

в  нижеприведенных таблицах перечислены датчики MytabOne и 
рекомендуемые федсгва д,\я чистки (С), дезинфекции (D) и стерилизации 
(S). X  означает «не использовать».

Следуйте инструкциям производителя средства для надлежащего 
использования.

Линейные датчики___
SL3323

Лссе) RTU С

Alkiiiyme X

Allios D etergent с
Desinfectant

Anifwyde 1000 X

Cidex® D

Cidex Activated S
DiaidcKyde Solution

CLdex® ОРЛ D

Gdexplus!6 D /S

Ci4d0x-S® X

ConipHince™ X

Euznl/C ydezim e С

Ethyleue 0?iidt X

G ^ e p t  (tW o v d ! . ) D

G i^ e p t ®  FF D

Hexatlins G +H С

KlctlJ^yme X

Medi-Prcp с
Medister s
M etriddc®. Й

Miltjon X

N uO dex X

Omnicide™  (2-25%) D / s

Peiasafi;® s
PreCept RTU с
Salvaniofi X
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k m

Sani-cloth Active С

R esett H LD  (ex 
Securc fflvD )

X

Steranios D

STR ItftA D ® 100 X

I'ranseptic С

T-Spray с
T-Spray II с

VirJiiin® n
Wa^-idde-Ol® D/s

Конврксны» датчики
5СЗШ SC3421

Accol RTU С С

Alkazyme X X

Anios D etergent 
D esinfectam

с с

Anioxyde JOOO X X
a d e x ® D D

Qdcit ActivatKl 
Dialdehyde Solution

s X

a d e x ®  О РЛ D D

Q dexplus® D /S D /S

CEdox-S® X X
Compliipce''^* X X
Eiliol/C ydczim i: с с
Ethylene O sidc X X

G lgasept (t(№i vol.) D D

Ciigascpt® № D D

H exjiuos C5+R С С

KlenKytne X X

Medi-Prep с с
Medister s X

Mecriddc® s s
Milttjn X X

NuCideX X X

O m nicide™  (2.25"A) D /s D /s
Pc»safeCE S X
PreCcpt RTC С С

Salvimios X X

Sani-cloth Active с с
Rcsert H L D  (cx 
Secuic HLDJ

X X

Steianios D D

sniRRAD®WO X X

Tianscptic с С

T-Spray с с
T-Spniy II с с
V iik on ® D D

W ancide-Ul ® D/S D/S
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ПРОИЗВОНИТОПИ I
■ т т "

ApufoirtH;
l ^ » U O a f i i i i i l l '

CidsK® Ny [jquid Pliira^ldehjfde

CidtiK A rtiw c d  
P^^ideh^tie 5olutiun

Nu

А1Ы)>пе glu&nJdehydt solurioii

Cidcx® OPA Yc!i ДС|И1С1 bnlio-phnlftldehyde USA
[w wwsfcrfld.com/ibout^sp/lpt^hipm/iiiJtffi.asp)

Cidexplu^® Nn J(ju!d pura^aldelivdc
EnzuJ/Cvd«7ifnc N d jquid iBiUtil'mAbL- dpTpcirenr
N^jCTdtX No Jquid [Pcracehc ftcid

S'l'BRRADftlOQ
No

>y««m
.ciw-KavipfBiturie h^drugpn 
ic ta^de  ен(р1яапп

Edirlitfic Osidc N o Vstcm itlivimp 0*idc Various Various mftrtUfjCtuitrs
Omiiicitfc™ (2,23%) Yes jluHfildihvdc USA M T T R E L L L T D
Giga^ept
riOP^vol)

Nr)
iquid juCCiilillddchv-cic

Gcnnany id iO lkeetM ayi G m tH ,
[www.sL-hucIkcmayr. i:oin/int/'cn/cnnt^ct/srnilM4_adKs.«s.hrm)

Gi;>:licpt® FF N^i Jqui4 juccindi aldehyde

?ectis!ife9
Np

’nwder
n ациспиэ solucioii-hydrugt^n 
^efOxJdc Inii pcractrlic Acid UK ^ a y Jm p c x  Ud^ (http;//v(nvw-daj- 

m p e x t j  uk/l4h_produc?8 asp)
Virkun® N o -iquid ?Qti»ssi4rn p f coidinorw s^hatc

Cumpliaficc™ No -{ydrogen Perunde and pm ceric 
icid USA M «v«i R eacarcb C orporiiloit,

Merticide™ Yes J4u>ti niunirAldeTydB [gni/w.meTcexcorti/coinpany/grintacT/ijnitai.tftn)

W^vicide-01® Y et jquid jlu tm ld ch y d t USA ?^ave EDcf£v Syetenia TNC

Srcns
Yes i'eracctic

idd+lpwrpinperjtuce+biuddal
i^ent

>TERI& C4x}ibcji4iQn, (v '̂ww steiis.cum)fi-eite-t HLD ( ix  ScLurc
H\JD\

Uf^uid hydrogen pfiruxitidL phosphoric
Kid

Ki?il?yni6 N o iC|uid EMvmatic rttttctfcnt

Medistec
No ^jwdtf n iqutfOus brlvjrinft-hydro^ t̂fn 

pcmMclp +wni«;edc uLid ImJy Sufo Trttllfig- S.r.J.

Steum
(MurncUvie)

Variuu; ir'aMMlS i»iinuiiu:tuKr»

H c w iio i G-^R
N c

Powder ’ol^'htijfanide, quarciriuT 
ammnnUim chltjftdc

SteHrtius No jguid Gluhinddehytle

Salvviu» Ng ^owder Quaiernaiy wnmiioium ргорюлие, 
^:uiidiniufn я<:е(л4я Piimct Labocaw ires A n i« »  (www.%iftkM.c:u[i^

Artii7>;vdf 1000 No J^uid Peraceric rtftij
Anios Da reagent 
Dcsinfecn4nr

>.•(3 iquid Qualrirn^lT SlTiiYiOihum propiiip^l^,
aj^nidinium асвгив

Sani G o[h Active
No 2mn>qniuni СиЛфСШМ^

ivsnoetiuinLtJariiirt
4o fM 6id i4 l D w p a aib k »  liitem a[H »]4
wv.'niccpali.a:)m/dl%-iyrins/pdi/defiiait.asp)iupei: Siuii Cluth

^ u Wipps IjusLtcmafy вл'ъпюпЬт compound;
[iopfopvl llCiihiil

и и л

Sirti-Ckjth ЫВ N o ^uHttfnaq' ammoriium cornpnupds
M cdbrreo K q №ipeG \%  CEicifibde BP UK SetoD

Ш к1\ No
[ic|uid (iodivJinhypochlnrirr France

VlihoD Phaimaceutica] Ltd> (̂ lraлv mil№n-Tmj>D№/i^tun-^№ 
Wrib-pradumH3WTictJwrtt) ill l^bpfstQ irse AIVADIS

Alkasymfi
Nu ?uwdcf [IPA, quarcm itr ainiTiOrtium

;hji?ricte Гсяпсе U k ip lu rn i  UK. Ltd, (u-\vw.all4ipharm oy.uk)

Spo«)ft 11
Yes Li<iuiiJ b-iltdcogen pufQxidc USA inlta® Heaftbc4fe, Inc-, («vww.sultanhealdicafr.com)

Тглпзевйи Y ii зрсат 1sopcQpvl filchol USA PulccT t*ber«oxieB  In c . ŵww.oackerlabs.L-om)
Т-Зриу No ^ и у  ЛРЛ, nmmodijin 1 1C 1 i^harmafgudcflJ TiiAOv&ticma i»c  (vi'ww.pJwiminnpvadynfi.ctim)T S o r i r l l No кrbbdde
Awel RTU Nn ^vd^£)ДeIl peroxide Canada |V{toxTtrfraolofffeB(wwiA'.vico];.;i;ml
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П ^ Ь ж е н и е  ^

S U M ©

3 n e i c r p o 6 e : 3 0 , n a c

,цэтчитев
Внутриполостные датчики, прошводимые Esaote, п р е д с г а в у \Я Е О Т  собой 
рабочую часть тола BF, Для того, чтобы обесггечшъ элекфическую 
безопасность пациента и оператора, датчики должны быть физически 
неповрежденными, а аппарат — правильно заземлен.

Важно регулярно проверять электробезопасность дат=гиков для применений, 
близких к критическим (внутрштолостной), согласно указаниям стандарта 
EN 60601-1. Это означает, что процедуры, применяемые для проверки 
датчиков, должны также вк\ючать измерения токов утечки.

0 С Т 0 Р 0 Ж Н 0 1
Не используйте датчик, который подвергался ударам или 
предполагается, что он поврежден (внимательно прочитайте Главу 1 
данного руководства), до тех пор, пока путем измерения токов утечки 
не убедитесь, что его электрическая часть не получила повреждений. 
Свяжитесь с представителем ESAOTE.

Измерения токов утечки должен производить квалифицированный 
специалист при использовании испытательного оборудованил, 
отеечающего стандартам,

Примечанйе

Перед проведением измерений убедитесь, что исгалате^\ьное 
оборудование правильно калибровано.

Описанная ниже процедура относится к измерительном)' прибору ULT800 
(www.fliakebiomedical. сот): более подробную информацию по его
использованию ищите в инстругаши производителя. Можно также 
использовать любое другое оборудование, отвечающее стандартам, согласно 
соотвеппъутощим инструкциям.

О С Т О Р О Ж Н О !
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Процедура

О С Т О Р О Ж Н О !

Во время испытаний не касайтесь электродов или жидкости, в 
которую погружен датчик. Во время испытаний электроды 
подвергаются высокому напряжению.

Не погружайте кабель датчика или разъем в воду или другие 
жидкости. Это может нарушить элекгробезопасность. Датчик можно 
погружать в воду до уровня максимального погружения (см. 
Приложение А).

•  Подсоедините датчик к адалтеру измерите/\ьного прибора.

•  Вю\ючите измерительный прибор и дождитесь готовности к 
работе.

• Погррите датчик в раствор соли или Cidex®,

• Поместите электроды в раствор соли.

•  Подсоедините электроды и злаптер датчика к испытательному 
прибору.

•  Снача.ля проведите тест на удельную проводимость, а затем -  
измерение токов утечки.

Если измерение токов утечки дает отрицательный результат, не 
используйте датчик и свяжитесь с представителем ESAOTE.
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Описание

1: Измерительный прибор
2: Сенсор удельяой лроводимост
3; iV.anrep датчика
4: Бак для воды, наполненный Cidex® или солевым

раствором 
5: Исследуемый датчик
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ТЕХНИКА БЕЗОПЛСНОСТИ И СТАНДАРТЫ

РУКОВОДСТВО ОПЕРАТОРА 

Doc # 81B05EN01



Введение

в  руководстве приводятся сведения по технике безопасности и требованиям 
стандартов, применимых к ультразвуковьш системам MyLabOne. Руководство 
состоит из следующих глав:

• Г лава 1. Безопасность оператора
В главе описываются факторы, представляющие опасность для оператора во 
время эксплуатации ультразвуковой системы,

• Глава 2. Безопасность пациента
В главе описываются факторы, представляющие опасность для пациента во 
время эксплуатации ультразвуковой системы.

• Глава 3. Стандарты
В главе приводится перечень стандартов, требованиям которых 
соответствует система МуЬгЛОпе. Здесь также указываются стандарты, 
требованиям которых должны соответствовать подключаемые к системе 
периферийные устройства.

В данном руководстве предупреждением ОСТОРОЖНО! выделены описания 
ситуаций, которые опасны для пациента и оператора. Слово ВНИМАНИЕ! 
предваряет меры предосторожности, необходимые для нормальной работы 
оборудования. Внимательно прочитайте текст, отмеченный этими словами, 
и строго следуйте приведенным в этом тексте инструкциям.
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Т р е б о в а и в  к  у с т а и ^ » Е к ;е

Подробные инструкции по правильной установке и подключению системы 
приведены во вводном руководстве но эксплуаташга системы MyLabOne. Там 
же содержатся все иеобходиадые сведения о рекомендованных 
периферийных устройствах, которые можно подключать к системе.

Если потребуется, компания ESAOTE готова оказать любую помощь в 
установке системы.

Предупреждения
Неправильная установка системы может представлетъ опасность 
оператора. При установке системы точно соблюдайте инструкции, 
изложенные во вводном руководстве MyLabOne.

О С Т О Р О Ж Н О )

6  HTofiw р
максимальной

сгепени о5еспечит1»

utisoiiatHocTb,

сиСл1{»дййте
сл<;дующи1:
инструкции

требования к сети электропитания указаны в табличке, закрепленной на 
задней панели системы. Неправильное подключение к сети может нарушить 
электробезопасность системы.

Предупреждения
•  Опасность поражения электрическим током. Не снимайте 

внешние пш слл  системы и монитора. К работам по 
обслуживанию системы и регулировке ее внутренних 
компонентов допускаются только квалифицированные 
специалисты компании ESAOTE.

• Перед чисткой всегда выключайте питание оборудования.
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В Н И М А Н И Е )

(Q> Чтойы не догтусти'гь 

повреждения 

системы, 

соб̂ иодайте 
следутппдис меры 

11рсдосторожтюсти

Л

т ВР

Прадостережтия
• В случае некорректной работа системы немедленно 

выключите ее, чтобы не допустить более серьезной поломки.

•  Жилкокрисга.\лический дисплей системы очегп. хрупок, 
обращайтесь с ним максимально осторожно.

Информация о повторном использовании и вторичной переработке
Показанный на полях символ означает, что после окончания срока 
эксплуатации компонента его можно отправить на БТоричн}то переработку. 
Б зависимости от размера такого компонента компания ESAOTE помегцает 
на него }тазанный силшол и информацию о составе материала, из которого 
он изготовлен.

Упаковочный материал KOJvirDveKra поставки системы можно повторно 
использовать И подвергать вторичной переработке; п,\ясгиковьге корпуса 
ультразвукового аппарата и монитора, а также 6 оу \ ь ш и н с т в о  компонентов 
тележки, изготовленных из пластика, также предназначены для вторичной 
переработки.

Дополнительные сведения о порядке утилизации компонентов системы в 
соответствии с местными нормами и правилами см. во вводном руководстве 
MyLidjOne.

Отходы, образующиеся в результате исследований
Отходы, образутощиеся во время исС'\едований, следует считать 
потенциально инфицированными и утилизировать их в соответствии с 
действутющими нормативами.

Переносная
конфигурация

Система MyLabOne легко перемещается оператором. Однако при 
перемещении системы оператору может потребоваться помощь. Вес и 
размеры конфигураций системы указаны во вводном руководстве MyLabOne.

Система MyLabOne может быть классифицирована как переносная (апп-Ье1(ф 
и мо6&\ьная (тоЬДе):

• Переносная конфигурация означает, что система 
оборудована ручкой, чьи размеры и вес позваляют 
переносить за нее систему. В данном руководстве термин 
«переносной» всегда используется в данном значении.
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• Мобильная конфгаурация MyLabOne ocнaщeI^a колесами, 
позволяющими перемещать систему из одного помещения в 
другое. Б данном руководстве термин «мобильный» всегда 
используется в дшном значении.

Систему можгто переносить прямо за ручку, соблюдая при этом слс^^ующис 
меры предосторожности:

•  Консоль должна бьпъ отключена от сети электропитания,

•  Перед переноской и во время нее встроенный ЖК-дисплей 
должен быть закреплен,

• Необходимо отсосАишпъ от системы все подклхочснныс к 
ней кабели и устройства (датчики),

•  Ео\и консоль потребуется опустить на землю, ее необходимо 
положить плашмя па ровную поверхность,

• При транспортировке системы на автомобиле или другом 
транспортном средстве положите ее плапг̂ ш и закрепите.

Мобильная Система MyLabOne соответствует стандарт '̂ EN60601 1; система сохраняет
конфигурация равновесие на поверхностях с углом нак/\она до Ю градусов. При

перемещении системы на тележке соблюдайте следующие меры 
предосторожности:

•  Система должна быть отключена от сети электропитания,

•  Перед тем как перемещать систему, необходимо 
разблокировать передние колеса тележки,

•  При переезде через дверные порога, а также при въезде в 
,\ифт и выезде из него следует избегать ненужных толчков,

•  При перемещении системы с подключенными датчиками 
необходимо следить за тем, чтобы кабели не волочились по 
полу, а датчики были правильно закреплены в держателях,

• Перемещать систему можно только за ручку. Не следует 
толкать систему сбоку.

Перевозка При перевозке системы на автомобиле или другом транспортном средстве
в автомобиле соблюдайте следуюпще меры предосторожности:

•  Необходил1о отсоединить все подключенные к системе 
кабели и устройства (датчики и т.д.) и  поместить датчики в 
футляры,
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Bo время перевозки переносную модель о\едует упаковывать 
в KopooFcy, Б какой она бьь\а поставлена (или другое защитпое 
устройство, поставляемое ESAOTE),

Для мобиучьпых систем необходимо заблокировать колеса 
те/\ежкн и закрепшъ саму тележку внутри транспортного 
средстра,

О С Т О Р О Ж Н О !
Оборудование не предназначено для применения в атмосфере, содержащей 
горючие смеси анестетиков с воздухом, кислородом или закисью азота. Б 
таких условиях систему использовать не\ьзя из-за опасности взрыва.

Д ’

ВРиДФ

Ф д р м

О С Т О Р О Ж Н О !

Повреж̂ енш, 
пщчениые гфи 
ткнт датчика, 
шударе б другой 
предмет, сжйтии, 
перегибе или 
скручивании /саогяя 
т покрываются

В Н И М А Н И Е !

Qi Во избежание 

шшрежления 

снсимы 
соПл10дай'1'е э1и 
меры

I [р е д о с т о р о ж п о с т и

Используйте с системой только те датчики, которые разрешены к 
применению компанией ESAOTE. Перечень датчиков, которые могут быть 
подю1 ючены к системе, см. во вводном руководстве AAyLabOne. Инструкции 
по использованию датчиков в специальных областях применештя см, б 

руководстве MyLabOne Advanced Operations (Дополнительные функции).

Все вопросы, связанные с чисткой и дезинфекцией датчиков, рассмотрены в 
руководстве «Датчики и расходр1ые материалы».

Лрвяулрвждвнин
•  Если вы уронили и \и  ударили датчик, не используйте его до 

тех пор, пока его электрическая безопасность не будет 
подтверждена путем измерения токов утечки.

•  Во время чистки не погружайте датчик в жидкость 
полностью. Датчик не т\яется водонепроницаемым, 
поэтому такое погружение может нарушить его 
ал.ектрическую безопасность.

Предостережения
•  Д \я стерилизации датчиков нельзя использовать методы 

газовой, тепловой или хилкгческой стерилизации. Это может 
привести к неустранимому повреждению датчика,

•  Нельзя подключать или отсоединять активный датчик, если 
система работает в реж№,1е сканирования в реальном времени.
Это можно делать только тогда, когда система находится в 
режиме стоп-кадра или выкиочена.

•  При чистке и дезинфекции датчика строго слелуйте 
инстр}тсыиям руководства <̂ Датчики и расходные материалы».
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TTJ>HT Вероятность инфицирования при применении датчиков и электродов на
^  неповрежденной коже, как правило, очень мала. Соблюдение основршх

процедур, описанных в руководстве «Датчики и расходные материальо>, 
обеспечивает достаточный уровень инфекционного контро.\я,

Внутриполосгные (эндокявитальные) датчики требуют специальной 
процедуры чистки и дезинфекции. Подробное описание этих процедур см. 
в руководстве <̂ ?\дтчики и расходные материалы».

в медшшнской j\wrepaType‘ описаны различные случаи заболеваний 
скелетно-мышечной системы, возникающих вследствие многократно 
повторяющихся движений оператора во время сканирования. Эти 
заболевания также описываются термином RSI (Repetilive Sttain Injury ■- 
травмы, связанные с повторяющейся нагрркой). Для того чтобы снизить 
опасность их возникновения, придерживайтесь следующих рекомендаций:

• Во вреш сканирования выберрпте устойчивое положение,

• Не сжимайте датчик слишком сильно,

• Делайте перерывы во время работы, чтобы дать мышцам 
возможность расслаби1ъся,

• Выполняйте стандартные упражнения, например лепсую 
разминку.

Р а б о т а  с  в м д а э д м © п г 1 € ж м

Во время сканирования оператор может длительное время находиться перед 
экраном. Поэтому у него мог>т возникнуть проблемы со зрением, например 
зрительное перенапряжение или раздражение глазз. Для снижения 
зрительного дискомфорта придерживайтесь следующих рекомендаций:

• Necas М. «Musculoskeletal symlitomiitolog;’ and Ripetitive Strani Injuiies in Dkgnostic Medtcal 
Soflo^raphers», Journal o f Dkgnostic Mcdical Sonography 12, p. 266-273,1996.

Pike I, Russo A., Berkowitz J et al. «The prevalence of musculoskeletal disorders among Diagnostic 
Medical Sanographei^», Journal of Diagnostic Medical Sonography 13, p. 219-227,1997.

3 Cm., например, OSIIA 3092 «Working safely with video teiminils display» (Безопасна* pa6oia с 
видеотерминалами), 1997.
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• J

• Расположите экран так, чтобы во время сканирования на нега 
было удобно смотреть.

• После продо̂ \ЖЕГге̂ \ьных сеансов работы делайте перерыв.

C liiiw aicy ib i Ш ш ш т ж ж

в сканере MyLabOne для классйфикации электрических соединений или 
предуттрежления о потенциально опасных факторах используются симво.чы, 
установленные стандартом EN60601-1 Д/Uj медицинских электронных 
устройсгв.

Вкл (сеть)

о Выкл (есть)

Рабочая часть типа BFType

Высокое Напряжение

А Этот символ означает «Внимание!». Перед дальнейшим 
применением функции, обозначенной этим символом, 

внимательно прочитайте связанный с ней раздел 
руководства по эксплуатации.

IP68
Блок педалей яв/\яется водонепроницаемым.
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П 'в ю  ^

О С Т О Р О Ж Н О !

Q> Ч гобы в

максимальной 

стспши обеатечигь 

безопасность, 

соблголайте 

слелуюхтше мерк 

предпстороятости

В Р

2 -  B e s w i a e i H N D C T b

( ш ц и е н т я а

Э # 1 е 1 С 1 |м ж 1 3 « 1 а с н 1 Ш !-ь

Предупреждения

• Для защиты от поражения электрическим током система должна 
быть правильно заземлена. Для надежной защиты необходимо 
ишо̂ !\ьзовать трехжильный кабель и трехконтакгаую вилку, 
которая должна подключаться к правильно заземленной сетевой 
розетке.

• При замене предохранителей используйте то.\ько такие, которые 
указаны во вводном руководстве MyLabOne.

•  На тележке предусмотрены изолированные вилки и разъемы д̂ \я 
подк\ючения дополнительных устройств (видеомагнитофонов, 
принтеров). При установке такого устройства следуйте 
инструкщмм, изложенным во вводном руководстве. 
HenpaBiL\bHoe подключение устройств может нарушить 
электробезопасность системы,

•  Ес-ЛИ нужно подключить периф ерийны е устройства к сканеру, не 
оснащ енном у тележкой, точн о выполните инструкции п о  
установке таких устройств, приведенные во вводном руководстве. 
НспрЕиви,\ьное подклю чение периферийных: устройств или  
использование устройств с неподходяпщ м и характеристиками 
может нарушить эл ек тр обезотск ость  системы,

•  Система MyLabOne не является водонепроющаемой и 
обеспечивает степень зашиты от жидкостей класса 1Р(Х)0, 
поэтому ее не следует оставлять под дождем и в условиях 
повышенной влажности. Не ставьте на поверхность системы 
емкости с жидкостями,

•  Перед подачей высоковольтного импульса дефибрилляции 
отсоединш'е от ггациснта электроды ЭК1" и датчики.

• В системе MyLabOne используются высокочастотные сигналы, 
которые MoiyjT создавать помехи работе кардиостимулятора.
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Чувшеитишоетъ 
к пемерсам сальте 
всего ipuiijuiemai в 
р т ш е  
дйлдерографии.

О С Т О Р О Ж Н О )

Ш в р
TaSyiuiff 
требований по 

уАамнности от 
различных 
уетройстё см. во 
ееодтм 
рушодтве.

Вероятность этого достаточно мала, однако о такой опасности 
необходимо помнить. В случае обнаружения помех работе 
кардиостиму.\ятора или подозрения на их наличие немедленно 
выключите систему,

• При использовании системы совместно с высокочастотным 
oBopyAOBaHHCNt (например, электрохирургическими аппаратами) 
необходимо помнить о том, что выход такого оборудования из 
строя иди повреждение .линзы датчика может привести к ожогу 
пациента токами высокой частоты. Тщате/\ьно проверяйте 
систему и датчик перед применением хирургического 
высокочастотного оборудования. Всегда отсоединяйте датчик, 
когда он не испальзуется для получения изображений.

3 « ж 1 р м а ш ш 1 « ю

при установке и вводе в эксплуатацию ультразвукового сканера со6.\юдайте 
приведенные ниже меры прсдосгорожносгн, касающиеся электромагнитной 
совместимости (ЭМС) оборудования.

Ультразвуковые аппараты излучают и принимают излучение в 
радиочастотном (РЧ) диапазоне и, следовательно, чувствительны к др}тим 
источникам такого излучения. Так, например, медицинские приборы, 
средства передачи информации, телевизионные и радиопередатчики могут 
вызывать помехи в работе ультразвуковой системы.

При работе в условиях РЧ-помех врач должен оценить ухудшение качества 
изображений и принять решение о возможности их использования д̂ \я 
диагностических целей.

Продупрвждвния

•  Портативные и мобильные РЧ-устройства связи также могут 
вносить помехи в работу ультразвуковой системы. Не 
по̂ \ьзуйтесь этими устройствами вблизи ультразвукового 
оборудования.

• Использование принадлежностей и кабелей, отличных от 
перечисленных во вводном руководстве MyLabOne, может 
привести к повышению уровня излучения и снижению 
устойчивости системы к помехам.

Если работа ультразвуковой системы мешает работе других устройств (это 
можно определить, включив систему и включив ее снова), можно 
попытаться решить проблему следующими способами:

•  переместите систему;

• увеличьте расстояние до других устройств;
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подючючите ультразвуковую систему к розетке, электрически 
развязанной от розетки, к которой подключено Другое 
устройство;

обратитесь за помощью к специалистам компании ESAO'fE 
Service.

Эпектрохирургические Инструменты
Электрохирургические инструменты или Другие устройства, наводящие на 
патщента радиочастотные электромагнитные поля и,̂ Ĵ  токи, могут вносить 
искажения в эхограммы. Использование электрохирургических 
инструментов при проведении У З И  в значительной степени воздействует на 
20-эхограммы, при этом применение Доплсровских режимов становится 
бесполезным.

и  ш ш ф т т щ € ^ ш -т т

$ М Ж Щ М Ж 1 Ь

ТТ'Р'М Перед кажАьпч исследованием выпо.\ните надлеж{1щую чистку датчиков.
Подробное огшсание процедуры чистки и дезинфекции датчиков, наборов 
для биопсии и электродов см. в руководстве <^тчики и расходные 
матфиалы».

Рабочие части, кйнтакшрумщив е пациентом
Материалы изготовлегшых компанией ESAOTE датчиков и элеюродов, 
которые контантиругот с пахдаентом, соответствутот требованиям сгакдартя 
EN ISO 10993 <(BiocompatibiIity Tests requirements» (Требования к 
испыгаииям на биосовместимость), сог̂ \асно их назначению. Негативных 
реакций на эти материа̂ чы не 6bLVo отмечено .

Пациенты, чувствительные к латексу
Управление США по контролю за продутсгами и лекарствами (FDA) 
предупреждает о необходимости соблюдать осторожность при
использовании изделий, изготовленных из латекса, поско.\ьку известны 
случаи сильных ал.\ергических реакций на него.

Примечание

Датчики и электроды, изготовленные компанией ESAOTE, НЕ 
.содерЛ4ат латекс .

О С Т О Р О Ж Н О !
Защитные чех̂ -шг, которые надеваются на датчики во время исследований, 
изготавливаются, главным образом, из латекса. Вггамательно прочитайте 
текст на упаковке, S котором указаны ислользусмыс Материалы. До начала 
исследования следует ТОЧ11ГО опред&\шъ, нет ли у пациента a.viepmH на
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латекс. Поскольку известны случаи сильных аллергических реакций на 
латекс, будьте готовы оказать нсобходим>10 мадицинскут помощь.

Ф в р
MyLabOne
Сведения об уровнях 
мощности т. во 
вводном

Опр(кл1нш  
термите Можно 
найти в шсафш, 
npuetdenmu в fcoHife 
главы.

Тежмшш fe»iiacH © siii при ̂ лытжзврсшыж 
и ссяа д эе а н м ях
Введение
Компания ESAOTE руководствуется caNCbiMH последними требованиями и 
рскомендащ1ями, установленными Мея;дународттой электротехнической 
комиссией (International Electrotechnical Commission) и Всемирной 
федерацией ультразвуковой диагностики в медихщне и биологаи (World 
Federation for Ulttasound in Medicine and Biology). В соответствии с этими 
требования\ш система MyLabOne оснащена функцией Acoustic Output 
Display (Индикация акустического выхода), позволяющей оператору в 
реальном времени получать информацию о фактической мощности 
системы.

Обоснование данной методики приводится в следующем разделе. Компания 
ESAOTE также рекомендует использовать в работе пргацтш минимальной 
необходимой мощности ALARA, который подробно описан в настоящем 
руководстве (см. ниже).

Клиническая безопасность
Более чем за тридцать лет использования медицинского ультразвукового 
оборудования не выявлено ни одного случая нанесения вреда операторам 
или пациентам, связанного с применением этого оборудованзш. Например, 
Американский институт ультразвука в медицине (AIUIVQ в октябре 1982 г. 
принял, а Б марте 1997 г. вновь подтвердил нижеприведенное положение о 
к.\иничсской безопасности у̂ \ьтразвука:

A IU M  Clinical Safety statement
Approved March 1997, October 1982

Diagnostic ultrasound has been in use since tine late 1950s. Given its 
l<nown benefits and recognized efficacy for medical diagnosis, 
including use during human pregnancy, the American Institute of 
Ultrasound in Medicine herein addresses the clinical safety of such 
use:

There are no confirmed biological effects on patients or instrument 
operators caused by exposures from present diagnostic ultrasound 
Instruments. Although the possibility exists that such biological effects 
may be identified in the future, current data Indicate that the benefits 
to patients of the prudent use of diagnostic ultrasound outweigh the 
risi<s, if any, that may be present.
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Явление «кавитапин»

Аме|тканский инсплут ультразвука в мвди14ине (AIUM). 
Положение по клинической безопасности, октябрь 

1982 г., изменения: март 19S3 г., октябрь 1983 г. и март 

1997 г.

Диягаостическое ультразвуковое оборудование применяется с 
конца 1950-S гг. Учитывая его известные прерагущества и 
общепризнанную эффективность црй постановке ме̂ цздинскнх 
диагнозов, в том числе и во время беременности, Американский 
инсгшуг ультразвука в медицине обращает внимание на 
технику безопасности при применении этого оборудования в 
кмшическйх условиях;

Н а пастоящт MOMium неустатвжт каких-либо фактов бгшмгического 
воздейшвш ш  пащешое или оператров Щ>и значениях инттсивтти 
их/^?пт  хф ат ф н ы х дж дщестутщих- ульгпртвуковьгх систем.
Хотя вошажтсть быявжния таких эффш тв е не отвергается,
пщ чент и рещ ш ат ы  показывают, что при ра^мном применении 
уугьпфаз̂ ка в Ьшгностшшх щж>< nptw^ufecmea ш тшьзбвания для 
пациентов tjpeo&jjadawm над возможными рисками.

Под «разумным применением» ультразвукового оборудования понимают его 
использование в соотБетствии с принципом минима \̂ьной необходимой 
мощности ALARA (As Low As Reasonably Achievable), который заключается в 
следующем; во время исследования продолжить'\ьносгь работы систты 
должна быть сокращена, а ее акустический выход -  снижен до 
минимального уровня, при котором еще возможно получение клинической 
информации диагностического качества.

Биологические эффокгы ультразвука
Хотя диагностические ультразвтаовые исследования превосходно 
зарекомендова.\и себя с точки зрения безопасности, дзвно известно, что при 
определенных уровнях мощности ультразвук способен воздействовать на 
биологаческие системы. Комитет по биоэффектам Всемирной федерации 
ультразвуковой диагностики в медицине и биологии (W F U M B ) выявил два 
основных механизма биологического воздействия ультразв̂ та: нетепловой 
(механический’) и тепловой.

Нетепловые биоэффекты (их также называют механическими) вызываются 
попеременным расширением и сокрящениел( ткани во время прохождения 
ультразвуковой во̂ \ны давления через газ или вб..\изи него. Главным 
образом, такие нетепловые воздействия (также известные как кавитация)

' American Institute of Ultrasound in Metlicjne Bioeffects Committee, Bioeffecrs rrrtisiftt'ra titms for thp
J. Ultrasovmd Med., 1988, 7 Suppl.
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обусловлены возникновением, ростом, колебаниями и, возможно, логганием 
микроп}'Эырьков в ткани. Эффект кавитации определяется рядом фжторов, 
таких как давление и частота ультразвукового излучения, параметрами 
ультразвукового поля (сфокусированное или несфокусированное, 
импульсное или непрерьшнос), а также типом и состоянием ткани и границ 
анатомических crpjiKiyp. Механические биоэффскгы: — пороговое явление, 
возникающее только при превышении определенного уровня акустического 
выхода. Этот пороговый уровень зависит от типа ткани. Считается, что 
вероятность возникновения механических эффектов возрастает по мере 
увеличения вьшчины пикового разрежения и снижается при увеличении 
частоты ультразвука.

До настоящего врсмешг не было выявлено негативных механических 
биоэффекгов во время диагностических ультразвуковых исследований 
человека, однако на сегодняшний день нельзя точно указать тот пороговый 
уровень, начиная с которого млекоггнтагощие могут подвергнуться 
воздействию кавитации.

T i  П Л OR O ^

Уиеличслие 

температуры iKaim под 

шгздснствием 

)VlJiTP^ Букового 

излучения.

Тепловым биоэффектом называют увеличение температуры ткани под 
воздействием ультразвукового излучения. Акустическая энергия, 
поглощенная тканями тела, преобразуется в тепловуго энергию. Если 
скорость поглощения энергии на определенном участке превышает скорость 
рассеяния тепла, температура локального участка увеличивается. Увеличсже 
температуры зависит от количества энергии, экспозиции и теплофизических 
характеристик ткани.

Отображение акустического выхода в реальном времени
До последнего врс.мени минимальная экспозиция опреде/\ялась на основе 
предельной величгшы акустического выхода-̂ , установленного Управлением 
США по контролю за продуктами и лекарствами (FDA), и имеющейся у 
оператора информации об элементах управления оборудованием и 
характеристиках тела пациента. Теперь благодаря новой функции -  
индикатору акустического выхода (Acoustic Output Display) -  пользователь 
может получать дополнительную информацию. Данные, представленные на 
этом индикаторе, можно применить для реализации принципа ALARA. Это 
позволяет строить работу не на основе гипотетических предположений, а в 
соответствии с приборными показаниями, определяющими уровень 
биоэффекгов для пациента как при существующих настройках элементов 
управления, так и при любых их изменениях. Таким образом, пользователь 
может получить изображение оптимального качества при соблюдении 
принщша ALARi\ и, таким образом, максимизировать отношение 
диагностической пользы к возможному риску.

щф

5 Известные также как стандартные предельные значения; л и  величины били рассчитаны на 
UCIIOFC 1 куспгч«скиго выхода оборудования, которое имелось на рынке до 1976 г.
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Отображение значений 

теплового н

мехаг^нческого индексов 

vnpotijacT iTpHHjrrHc 
о6осттоня?1кых решений 
на оснг>1»е ала-^иза 

соотношения мокду 

диагносл’ичсской 

1ГС]льз1>й и ЬизмоШГЫМ 

риском

в соответствии с требованиями стандарта AlUM /̂NEMA** <6tandard for Real- 
Time Display of Thermal and Mechanical Acoustic Оифи1 Indices on Diagnostic 
Ultrasound Equipment» (Стандарт представления в реальном времени 
теплового и механического индексов акустических выходов на 
диагностичсскоад у̂ чьтрязвуковом оборудовании), принятом в 1992 г. обоими 
)^еждениями, система MyLabOne оснащена встроенным индикатором 
акустического выхода, работающим в режиме реального времени. Этот 
стандарт представления акустического выхода (СПАВ) предусматривает 
отображение на индикаторе значений этих двух индексов, которые связаны с 
тепловыми и кавитационными процессаьш, вызванными ультразвуком, и 
упрощает принятие обоснованных решерпгй на основе ана̂ чиза 
соотношения между диагностической пользой (полезная информация) и 
риском (облучение пациента). Оператор системы, принимая во внимание 
тип исследования, состояние пациента и уровень сложности конкретного 
случая, принимает решение о величине акустического выхода, необходимого 
для получения полезной диагностической информации о пациенте. В 
течение всего исследования на индикаторе в рса.льном времени 
отображаются значения Теплового и механического индексов, зная которые, 
оператор может обоснованно свесш к минимуму лучевую нагрузку на 
пациента, получив при этом максш1ум диагностической информации.

Для систем, оснащенных индикатором акустического выхода. Управление 
США по кошролю за продуктами и лекарствами в настоящее время 
регламентирует только максимальное значение выхода. Система MyLabOne 
автоматически выбирает приемлемые уровни интенсивности д,\я 
конкретных ТИЛОВ исследований. Однако в сл̂ ч̂ае ю\инической 
необходимости оператор может в допустимых пределах вручную изменить 
автоматически заданные значения параметров. Таким образом, 
ответствештость за испо̂ \ьзуемый зровень акустического выхода несет 
оператор. На индикаторе, которым оснащена система MyLabOne, в реальном 
временя отображается вся необходимая информация об уровне 
интенсивности.

Nfepa tJueflKH
механических

биоэффснтон

Механический индекс
Механический индекс (MI) определяется как пиковое разрежение в МПа (с 
учетом коэффициента затухания в ткани, равного 0,3 дБ/см/МГц), деленное 
на квадратный корень из цеггтральной частоты датчика в МГц.

Зная значение механического индекса, оператор может свести риск 
механических биоэффектов к минимальному )'ронню, сохранив 
диагностическое качество изображений. Чем больше индекс, тем выше риск. 
Тем не менее, нельзя указать определенного порога, за которым 
действительно начинают проявляться биоэффекпы. Поэтому Д/\я данного

S Американский инсги'гут ультразвука р мошгшне (American Institute for Ultrasound in Mcdicinc),

Национальна* ассоциация изготовителей электрическйгй оборудования (Natiotial Electric 
Manufacturers Association).
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I-
Мера omiriKH 

гювышсиия темнертурьг

индекся отсутствует порог срабатьгеания сигналов тревоги, он используется 
только для реализации принципа ALARA.

Тепловой индекс
Тепловой индекс (Г1) QvpcHT индикатором условий, которые при 
опреда\енных допущениях могут принести к повышению температуры. Он 
рассчитывается как отношение общей акустической мопщости к 
акустической мошности, необходимой для повышения температуры ткани 
на 1 °С (вычисляется на основе тепловых моделей), В настояш,се время 
различают три тепловых индекса (полученрплх на основе тепловых моделей 
определенных анатомических структур), которые используются для оценки 
увеличения температуры на поверхносга, в толше тканей и.ли в точке 
фокусировки ультразвукового луча на кости;

1. Тепловой индекс мягких тканей (TIS -  Soft Tissue Thernial Index) 
характеризует увеличение температуры в толще мягкой 
однородной ткани.

2. Тепловой индекс черепной кости (Г1С -  Cranial Bone Themiai 
Index) характеризует реличение температуры костей черепа на 
или вблизи яоверхносгп при краниальных исследованиях.

3. Тепловой индекс кости (ТШ — Bone Thermal Index) характеризует 
увеличение телтерат^ры костей в фокусе луча, прошеди.тего 
через мягкую ткань, или вблизи него.

Так же как и механический индекс, тепловые индексы представляют собой 
относительный индикатор увеличения температуры: более высокое значение 
индекса соответствует большей температуре. Они указывают ш  возможность 
увеличения температуры и выражают относительную величину, которую 
можно использовать для реа̂ лизапли принципа ALARA.

Индикатор акустического выхода
Характеризующие ак}̂ сшческий выход индексы отображаются во время 
сканирования в правой части экрана вместе с установленным значением 
мощности на передачу.

Ниже приводятся используемые аббревиатуры:

Мпдты 
отйбражаются с
ш чтгтью  0,1.

Индекс
Тепловой ИНДЕКС мягких тканей ТШ

Тепловой индекс черепной TIC
кости

Тепловой индекс кости ТШ
_____ Механический индекс______________MI _____

На индикаторе выхода отображается только та информация, которая 
необходрша для реализации принципа ALARA, Внимание оператора не 
отвлекается на «лишнюю» информацгло. Во вреад ввода идентификатора 
пациента оператор выбирает категорию исследования (кардиологическое, 
васкулярное, акушфское и др,), Б зависимости от выбора система 
автоматически задает соответствующие значения индексов по умолчанию.
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Примечание

Система HE ОТОБРАЖ^^ЕТ значения индексов ниже 0,4,

Д аже ео\и максимальное значение индекса не превышает 1,0, на 
экран выводится значение не ниже 0,4. Это необходимо для 
оптимальной реализации принш т ALAEA,

В
комЬнирвйашых
режимах
(на>фимер: 2D  +
Ьцгтмер̂фафия)
отображаются
nenSajtbUMt
зтчтш инёеше
для этих двух'
режимов.

Отображение индексов
Б Ta6j\Hu;e ниже показаны индексы, которые используются для различных 
категорий исследований. Индексы отображаются с точностью ОД.

Категория
исследования

MI TIS TIB TIC

Экдоректальная Нет Нет Нет Нет
Все прочие А. 1-1ет

Значения акустического выхода, устанавливаемые по умолчанию
Устанавливаемые но в̂долчанию значения параметров системы зависят от 
датчика, режима работы и категории исследовашгя, выбранных при вводе 
идентификатора ианиента. Система MyLabOne по умолчанию выбирает 
такое значение мощнос-га на передачу, чтобы результирующие уровни 
выхода не превышали стандартных предельных значений Ispta (Spatial Peak 
Time Average Intensity -  нрггенсивность qjeAHHH no времени пиковая n o  
пространству), установлершых Управлением США по контролю за 
продуктами и лекарствами (ГОА) д.\я выбранной категории исследования.

Методика и точность о1Ч1бражения
Выведенные на экран значения индексов следует рассматривать то*'и>ко как 
относите/\ьные индикаторы, иоэво^шощис оператору реализовать принцип
ALARA,

Исходные данные о е л л и  пол}"чены на основе лабораторных измерений, 
выполненных в соответствии со стандартом AIUM. Затем по резу̂ \ьтат;'ам: 
этих измереггай были рассчитаны значения индексов в соответствии со 
сг^дартом AIUM/NEMA «Standard for Real-Time Display of Thetmal and 
Mechanical Acoustic Output Itidices on Diagnostic Ulttasound Equipment» 
(Стандарт представления в реальном времени Теплового И механического 
индексов акустических выходов на диагностическом ультразвуковом 
оборудовании). Большинство дан}тдсний, испо/\ьзованных при измерениях 
и расчетах, п о сути, брались С запасом. Измеренные с помощью резервуара с 
водой значения были скорректированы на взятый с запасом коэффрщиеит 
ослабления, установленный стандартом (0,3 дБ/см/МГц). Таким образом, в 
расчеты закладыва̂ \ась завышенная оценка фактических экатозиш^й.

 ̂Толькн для Те*1АиЬых индексов TIB^TIS.
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Точносгь: ±14% для механического индекса, ±30% для теплового. На 
точность отображаемых индексов влияет ряд факторов. Наиболее важными 
из них являются различие характерисгак конкретных датчиков и точность 
собственно лабораторных измерений (гидрофон, оператор, алгоритмы и  
пр.), тогда как изменчивость параметров генератора имп}̂ льсов системы и ее 
эффективности влияют незначительно.

Таким образом, точность, полученная на основе диапазона изменчивости: 
параметров датчиков и систем, а также ш собственных погрешностях 
моделирован™ и измерений, составляет 14 % для механического индекса и 
30% Д;\я тепловых ютдексов. Данная методика оценки точности не учитывает 
погрешности, заложенные в стандарте AIUM и в измерениях, выпо̂ шенных 
в соответствии с этим стандартом.

Максимальный акустичфский выход
Вместо стандартных предельных значений Isppa и Imax, установленных 
FDA, в системе используются недавно принятые значения механического 
индекса, которые считаются более точным относительным индикатором 
нетепловых биоэффекгов. Максимальное значение механического индекса 
ниже 1.9 (конкретную максимальную цифру вашей модели см, во вводном 
руководстве), FDA устанавливает эту цифру в качестве эквивалента 
преде.\ьньгх значений Isppa (до введения поправок). Максима-\ы1ое значение 
Ispta ограничивается значениями, установленными FDA (д,о введершя 
поправок) для исследований периферических сосудов (720 мВт/см^.

Предельные значения для других категорий исследований приведены в 
следующей таблице:

Категоран Предельные звачения Максимальное
исдледования Ispta (до введения значение, принятае в

поправок), мВт/см^ снстене MyLabOae 
( мВт/см^)

Кардиологические 430 720
Прочее 94 720

МаксимЕСльный выход для конкретного датчика может быть мет,ше 
предельного значения, заданного в системе, поско̂ \ьку он зависит от 
разл1тчных факторов (эффекгавности пьезокристалла, режима работы и 
т. п.).

Управлени* акустическим выходом
Элементы управления можно разделить на три категории;

1.

2.

элементы управления, непосредственно влияющие 
интенсивность (элементы прямого утфавления)

на

элементы управления, косвенно влияющие ка интенсрганость 
(элементы косвенного управления)

элементы управления, не влияющие на интенсивность, например 
регуляторы коэффициентов усиления и элементы, 
предназначенные для настройки параметров кривых.
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Элементы управления, н<ласредственно влияющие на интенсивность
Эта кятегория включает элементы управления типов;

•  Б зависимости от выбора категории исследовшия устанавливается 
диапазон значений интенсивности (см, разд. «Максимальный 
акустический выход») и выбираются индексы, значения которых 
будут отображены на экране;

•  элемент управления POW'ER (Мошносгь) позволяет увеличивать 
и уменьшать интенсивность акусшчсскаго выхода в рамках, 
которые определяются выбранной категорией исследования. 
Этсп" параметр В;\ияет на значения как механического, так и 
теплового индексов.

Элементы управления, косвенно влияющие на интенсивность
Эта фуппа элементов управления позволяет изменять некоторые друтие 
характеристики ультразвукового по̂ \я, отличные от интенсивности. 
Изменения параметров ультразв̂ 'кового поля приводят к изменению 
интенсивности излучения. Д\я каждого режи̂ ш усганавливаются 
собственные значения частоты повторения импульсов (PRF) и уровня 
интенсивности; более того, выбранные в каждом из режимов rapâ teтpы 
косвенно влияют на ультразвуковое поле.

Примечание

. Отображение тепловых индексов зависит от категории 
исследования и режима. ,

2D

HHI

В случае снижения частоты повторения импульсов, которое происходит, 
например, при реличении поля зрения, значение механического индекса 
может увеличиться.

Система MyLabOne позволяет задавать точки фокуса на передачу и таким 
образом влиять на оба индекса за счет изменения профиля луча. Как 
правило, чем ближе друг к другу расположены фокусные точки, тем выше 
значения механического и теплового индекса. Ес\и заданы две точки фокуса 
на передач)' или более, на экран выводятся те значения механического и 
теплового индексов, которые соответствуют зоне с наибольшими 
показателями. Кроме того, поскольку все датчики данной системы 
позволяют получать изображения д.ля abjtc частот, индексы, как правило, 
зависят от рабочей полосы частот датчика.

На акустический выход влияют те же факторы, что и в режиме 2D. Однако 
из за нс̂ данейных процессов, протекающих в тканях, в этом режиме, как 
правило, используются более высокие а1^стические выходы, чем 
обычно. Оператору необходимо особенно внимательно следить за 
значениями механического индекса (MI) в этом режиме. Чтобы
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поддерживать его на минимально возможном уровне, рекомендуется 
переместть точку фокуса как можно глубже в ткань.

В М-режил1е на поле излучения влияют только положение точки фокуса на 
передачу и частота. Когда М-режйМ используется одновременно с 2D- 
режимом, после обновления 20-эхограммы на экране системы может 
отображаться значение механического индекса для этого последнего режима, 
если оно выше. Если рассчитывается и тепловой индекс, то все сказанное 
относится и к его значениям.

Механический индекс определяется, главным образом, параметрами режима 
2D, то есть глубиной (от которой зависит частота повторения импульсов в 
режимах 2D и цветового картирования) и положением точки фокуса на 
передачу. Механический индекс также может увеличиться при уменьшении 
частоты повторения импу̂ \ьсов в режиме цветового картирования.

В то же время увеличение частоты повторения импульсов в CFM-режиме 
способствует увеличению теплового индекса. Таким образом, повышение 
частоты кадров в режиме CFM может вызвать рост теплового индекса на 
фоне снижения механического индекса. Наконец, следует помнить, что 
поскольку датчики позво,\яют получать цветовые карты на двух частотах, 
результат с точки зрения передаваемого сигнала является в значительной 
степени непредсказуемым.

Этот режим оптимизирует параметры цветового допплеровского 
картирования для визуализации движения ткани. Поэтому здесь на 
акустический выход влияют те же параметры, которые перечисля.\ись в 
описании режима 2D+CFM.

В импульсно-волновом допплеровском режиме частота повторения 
импульсов и точка фокуса автоматически определяются контрольным 
o6fbfiMOM. При уве̂ итчении глубины расположения контро^илого объема 
частота повторения импульсов снижается, однако механический индекс Гфи 
этом зачастую не увеличивается (что связано с глубиной положения точки 
фокуса), а теп,\овой индекс, как правило, у̂меньшается. Тепловой индекс 
может измениться и в результате изменения размеров контрольного объема. 
Однако этот фактор в основном приводит к изменению механического 
индекса.

Режим КТ Dopplef оптимизирует настройки для анализа движения тканей.

Наконец, поскольку большинство датчиков позволяет использовать в 
допплеровском режиме две частоты, результат с точки зрения передаваемого 
сигнала является в значительной степени непредсказуемым.

В непрерывно'волновом допплеровском режиме единственным критерием, 
влияюш:им на выход, является допплеровская частота. Как уже говорилось 
выше, поскольку большинство датчиков позволяет получать допплеровские 
изображения на двух частотах, результат с точки зрения передаваемого
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сигнала является в значительной степени непредсказуемым. Оператор может 
также выбрать диапазон скоростей, регистрируемых системой, однако это 
НЕ влияет на частоту повторения импульсов.

Примечание

Если в доплеровских режимах на экран также выводится 
обновляемая в реа̂ \ьном времени 20-эхограмма и значения 
индексов для режима 2D превышают; значения индексов в 
доплеровском режиме, на экран выводятся именно они.

руководство по 
рвализации 
принципа ALARA

В Р
Описание 
нрощ^ы 
оптимизации 
кфаметров в 
каждом ш режимов 
см. 60 вводном 
руководшее.

Реализация принципа ALARA в системе MyLabOne
Под «разумным» применением ультразвука понимают сокращение 
продолжительности работы системы и снижение ее акустического выхода во 
вре\1Я исследования до минимального уровня, при котором еще возможно 
получение клинической информации диагностического качества. Иными 
словами, задача состоит в том, чтобы̂  при полу^киии необходимой 
клинической информации поддерживать минимально возможные значения 
теплового и механического индексов и максимально сократить время 
сканирования.

Б этом разделе не описываются параметры пациентов и оборудоваг-шя, 
которые могут повлиять на значения индексов (например, размер тела 
пациента, перфузионные характеристики ткани, наличие или отсутствие 
жидкости и пр.).

•  После ввода сведений о пациенте выберите категоргао 
исследования.

• В зависимости от характеристик пациента и категории 
исследования (см. разд., посвященный областям применения 
системы) выберите соответствующий датчик и частоту.

Оператор системы MyLabOne может задать оптимальные с его точки зрения 
стандартные параметры для каждого режима или категории исследования, 
что уменьшает необходимость внесения поправок по ходу исследования и 
ускоряет получение необходимых изображений, снижая, таким образом, 
ультразвуковую нагрузку на лаштента.

•  Начните сканирование с низким уровнем выходя, затем 
оптимизируйте фокусировку, усиление и прочие параметры 
настройки системы, которые не удовлетворяют диагаостическим 
задачам, и только после этого увеличьте уровень выхода. Если 
при кардиологическом исследовании акустические ш}тугы 
мешают получить изображение диагностического качества, 
используйте функцию Tissue Enhancement Imaging (У̂ лучшенная 
визуализация ткани),

2 -1 3



M y L 4 b O n e  -  S / ^ F E T V  A N D  S T A N D A R D

В

кардиемтческих, 
ааскумяриых 
исследованиях, 
UfMeivsanmx 
абдоминальной 
о&ласти и 
пшерхттш 
рмтяожеиных 
малых opianoe, е 
режимах 
втуаяизащш 
аотте внимание 
cMdjm обращать 
на индекс MI, а в 
дошфотих 
режимах -  на 
нпд$кс T1S.

•  При выборе параметров настройки следите за показаниями 
индикатора акустического выхода. Учтите, что при расчете 
индексов не учитывается ПРОДОЛЖИТЕЛЬНОСТЬ 
экспозшхии. Поэтому чем вьпце значения индексов, тем короче 
должна быть экспозиция.

Какой индекс в каких случаях учитывать
В кардиологических, васкулярных исследованиях и исследованиях 
общего назначегшя (абдоминальной области, поверхностно 
расположенных малых органов, скелетно-мышечной системы) помимо 
механического индекса (Ш) на дисплее отображается значение теплового 
индекса мягких тканей (TIS). В режимах визуализации и цветового 
доплеровского картирования в первую очередь необходимо поддерж11вать 
на минимально возможном уровне показатель, характеризующий 
кавитацию. Для минимизации индекса MI можно уменьшить мощность до 
минимально возможного уровня, а также отрегулировать компенсацию 
усиления по глубине и общий коэффициент усиления, Для повышения 
разрешения и чувствите̂ и.ности в области интереса можно сместить 
положение точки фокуса на передачу. Конечно, в результате этого 
механический индекс (Ml) может увеличиться, однако благодаря 
повышению чувствительности можно уменьшить мощность излучаемого 
сгппала, что, в свою очередь, приведет к снижению значений этого индекса. 
Снижения Ш можно также добиться, еош увеличить частоту повторения 
шшульсов за счет уменьшения глубины изображения.

Если при работе в доплеровских режимах дополнительно включен режгсм 
2D, на экране будет отображаться индекс MI, соответствующий этому 
последнему режиму (поскольку в нем значения MI выше, чем в 
доплеронском режиме), и индекс TIS для доплфовского режима (на этот 
показатель следует обращать особое внимание). Значение индекса MI в этом 
случае характеризует энергию, которая воздействует на пациента лишь в 
течение минимального промежутка времени, то есть в течение развертки 
одного кадра, В частности, это следует иметь в виду при настройке предела 
регистрации доплеровской скорости: увеличение этого предела приведет к 
более часгом)' обновлению 20-эхограмм. Можно время от времени 
останавливать развертку 2 0 -эхо1рамм (стоп-кадр) или переключаться в 
полноэкранный режим, но это, скорее всего, приведет к увеличению 
времени поиска сигнала от интересующей струю^рьг и, о\едовательно, 
времени экспозиции.
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В Р

п р и  акушерских исследованиях в режиме визуализации и цветового 
доплеронского картироваиия на экране отображается механический индекс 
(MI) и тепловой индекс кости (ПВ). Хотя в этгос режимах пo-Ilpeжнe (̂y 
основное внимание с.\едует уде.\ять механическому индекс}', при 
исследованиях плода во втором и третьем триместре беременности следует 
контролировать и индекс ТШ, который характеризует фактическое 
повышение температуры. Б имнульсно-волновом доплеровском режиме 
индекс ТТВ является основным при сканировании плода в указанный период 
бфеменност, тогда как на ее ранних сроках более надежным показате.\ем 
считается тепловой индекс мягких тканей (I1S). При этом также остаются в 
силе положения общего характера, изложенные выше.

Таблицы акустических выходов
В соответствии с 1’рсбованиями стандартов ШС61157 и EN 60601-2-37 
данные но акустическому выходу м я  каждого датчика и каждого режима 
работы сведены в таблицы, которые помещены во вводном р̂ тговодстве 
MyLabOne.
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При опреда\ешш возможных эффектов ультразвукового луча необходимо 
рассчитать интенсивность применительно к определенному уча£лтку тааня. 
Из-за ослабления луча при прохождении сквозь тело его интенсивность в 
опред&\снной ткани («in situ») может оказаться в 10 или даже в 100 раз 
меньше по сравнению с измеренкФда, выполненными в воде д\я 
аналогичной по расположеш1Ю точке. Ве.\ргчина затухания ультразвукового 
Л)пч:а при прохождении его сквозь тело человека определяется тремя 
факторами:

1. Тип ткани, сквозь которую проходит луч

2. Частота ультразвукового излучения

3. Расстояние, пройденное лучом

Для опредс̂ чения приближенного значения затухания (с некоторым запасом) 
по трем ггеречисленньш фаютра !̂ FDA требует использовать слеАующ}^ 
формулу:

Id “ V  (-0-23 а f 2  )

• где Id -  расчетная интенсивность на определенном '̂частке ткани 
с учетом затухания

•  Iw -  интенсивность, измеренная в воде на расстоянии Z (см)

• я -  коэффициент затухания*', дБ/см/МГц

•  f  = частота ультразвукового излучения, МГц

Ispta

Isppa

Интенсивность аку(Ггического сигнала, излучаемого у̂ \ьтразвуковым 
датчиком, обычно определяется следующим образом:

Spatial Peak Time Average Intensity -  уфедненная по времени интенсивность 
ультразвукового сигнала в точке акусп^ческого поля, где федняя 
интенсивность илшульса является максима,льной.

Spatial Peak Pube Average Intensity -  усредненная по времени передачи 
импульса интенсивность ультразвукового сигнала в точке акустического 
поля, где федняя интенсивность импульса является максимальной.

Согласно Ш1стр5’кциям Fl'iA, этот коэффипнев'1' принимается равным 0,3 дБ/(см • МГц).
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Imax

Механический
индекс

Тепловой индекс

Максимальное
разрежение

Интеграл
интенсивности
импульса

Максима.\ьная иетенсивность -  интенсивность, усредненная по полупсриоду 
импульса, имеющего максимальртую амплитз'ду.

Механический индекс опреде.\яеп:я как пиковое разрежение в МПа (с учетом 
коэффициента затухания в ткани, равного 0,3 дБ/см/МГц), деленное на 
квадратный корень из центра,\ьной частоты датчика в МГц.

Тепловой индекс определяется как отношение общей акустической 
моодности к акустической мощности, необходимой Ду̂ я повышения 
температуры ткани на 1 ®С (рассчитывается на основе тепловх-лг моделей).

Максимальное разрежение (рр МПа) — максимальное разрежение, временно 
возникающее в еттределенной точке.

Интеграл интенсивности импульса (1̂ 11) -  интеграл мшовенных значений 
скорости в опреде/чештой точке и для опред&\енного импульса, взятый но 
интервалу времени, в течение которого огибающая акустического давления 
или сигнала гидрофона оТ/\ична от нуля. Он равен интегральной плотности 
потока энергии за один импульс.
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Параметр Уравнение
Ь1ягкйя ткань у поверхности 
TIS (резким сканирования^) 
ТШ (режим сканирования®)

210
f i

Большая апертура (А̂ рп ̂  1 
см“)

TIS (режим отсутствия 
сканирования!^)

max mmWy(z};I-iyi2 (^}x]cm^)\
z>ibp

210
f i

Малая апертура (Аарп< 1 съл) 
TIS (режим отсутствия 

сканирования^

Wo
210
f i

Кисть в фокусе ТШ (режим 
отсутствия сканирорания’'}

mij,fV^3(^fi.3)Av4.3(^5.3) , Wj(z53)
50 ’ 4.4 

где Zĝ  -- глубина, соответствующая максимальному 
значению W^(z)Lj.^^(?), или, что эквивалентно, 

глубина
Кость на поверхности (ПС)

AOD̂ q
Механический индекс (MI) р г  з(г.г/г)

41-
где pf^(Zjp) “  максимальное разрежение, \Ш а, с 

учетом коэффициента затухания в ткани в 0,3 дБ 
СМ"' ■ MГIГ  ̂в точке на оси распространения луча 

z,p, характеризующейся мяксима|\ьным интегралом 
интенсивности имп)^\ьсов (PIL3), -  центральная 

частота, МГц.

Режим сканирования (или ав’гасканироваиия) -  когггролирусмое электронными или 
механическими средстадми излучение пнслсдователышх ультразвуковых импульсов или серии 
импульсов и дьух или более нвпрявлсииях.

Режим (укутствия скдпироваиия (или сисутствия автоска! гироиания) -  излучсиие ультразвуковых 
им1[у,\ьсов н одном иакрилеиии, когда для изменения этого няир#влення исобхолпмо вручную 
переместит!, гпловку датчика.
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ш:й’юп||-;®рв!;1р«й1 вфс!|жер1ажд|Р;?

Переменная Определение

âl̂ rr Полезная площадь апертуры
с1ы,{г) (см) Эквивалентный диаметр луча 

1 4Жз(г)

Dtc| (см) Эквивалентный диаметр апертуры 

1 Я
£с(МГц) Центральная частота.

ЧпАв.ъ ((«Вт/см^ Эквива.\ентна средней по времени и пиковой по 
пространству НЕГтенсивности с учетом затухания 

(0,6 дБ см-’ ■ МГц-')
T̂A i ('чВт/см^) Средняя по времени интенсивность с учетом 

затухания на глубине г
W J mBt) Средняя по Бремени ак}'стическйя мощность на 

выходе из источника
Wm (мВт) Средняя по времени акустическая мощность на 

выходе из источника в центральной точке апертуры
W.3 (Z) (мВт) Средняя по времени акустическая мощность с 

учетом затухания на глубине z
W
~  (мВт/см)

Лв[устическая мощность на единицу длины 
(например, линейного датчика)

2 (см) Глубина от поверхности в направлении 
распространения ультразвукового луча

Zbp (см) Минимальный порог глубины (минимальная 
гл}'бина для измерения интенсивности в moacjUix 

TIS (в режиме отсутствия сканирования))
^Ьр ^  1® ес,

Глубина максимального увеличения температуры 
кости и фок^'се

P.3("sp) Максимальное разрежение, МПа, с учетом 
коэффициента затухания в ткани в 0,3 дБ cNr’ МГц“ 

' е точке на оси распространения луча 2̂ ,̂ 
характеризующейся максимальным интегралом 

интенсивности импульсов (РП.З)

J
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3 - Стандаршы

n c i M eip'ig.iPHCiC«ft||?' €1 & 1 ^ | С М 2а И Й Ш '

Система соответствует требованиям директивы по медицинском}' 
оборудованию 93/42/ЕЕС, в соответслБии с которой компания ESAOTE 
к,\ассифицируег даршое изделие как устройство класся Па.

а и е !1 С 1 |^ Л э р р :р в а н 1 # е !

в соответствии со стандартом EN60601-1 (стандарт lEC 60601-1, 
Медицинские электрические изделия. Общие требования безопасности) 
система MyLabOne классифицируется как оборудование ю\асса I с рабочими 
частями типа BF (датчики).

Система также сосяветсхвуст требованиям стандарта EN 60601-2-37 (IEC 
60601-2-37) «Particular requirements for the safety of ultrasonic medical diagnostic 
and monitoring eqvupment» (Медицинские электрические изделия. Частные 
требования безопасности. Ультразвуковое медицинское оборудование для 
диагностики и мониторинга)

Э 1 ^ ш я ^ ш ш " н ш т а т  €т т т т ш т § € ж т ь

Ф в р  Система MyLabOne соответствует требованиям стандарта EN60601-1-2
(Электр омагаитная совместимость). Классификация электромагнитного 
излучения усгройсп’в и уровни устойчивости к электромагнитным помехам 
рассмотрены во вводном руководстве MyLabOne.

1М |С Ж »В Л €);С Ш М «:гГЬ

Мятериа.'чы датчиков, ксггорые контактируют с пациентом, соответствуют 
требованиям стандарта EN ISO 10993-1, согласно их предназначенному 
применению. Негативных реакций на это материалы отмечено не было.
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с ? а 1 - а д а р т о в

EN60601-1 Медицинские электрические изделия. Общие требования
безопасности

EN60601-2-37 Медицинские электрические изделия. Частные требования
безопасности. Ультразвуковое медицинское дйорудование 
для диагностики и мониторинга 

EN60(501-l-2 Медицинские электрические изделия. Общие требования
безопасности. Электромагнитная совместимость. 
Требования и испытания 

EN60601-1-1 Медицинские электрические изделия. Общие требования
безопасности. Требования безопасности к медицинским 
электрическим изделиям. Требования н испытания 

EN ISO 10993-1 Биологическая оценка медицинских устройств. Руковод­
ство по выбору испытаний 

EN61157 Требования по представлению акустического выхода на
медицинском ультразвуковом диагностггческом 
оборудовании

AIUM/NEMA UD-3 Ультразвуковое диагностическое оборудование. Стандарт 
для отображения в реальном времени индексов 
термального и механического акустического выхода

A i€ _ ^ c ra i® « c « M i 1гы ж «щ

в качестве мер предосторожности, связанных с ультразвуковых! 
{(кустическим выходом, максимальное значение Ispta ограничено до 720 
мВт/см2, а максимальный Ш должен быть ниже 1.9.

Тре&11Ш ймя ста н д а р ш в к

Периферийные устройства, поАключенньге к у.\ьтразвуковой медицинской 
системе, становятся ее частью. Поэтому, чтобы вся система в целом 
соответствовала требованиям стандартов, эти устройства также до.тны им 
соответствовать.

Трвбован1м к устройстам:

•  Устройсгвр должно соответствовать требованиям 
стандарта EN60601-1 или EN60601-1-1:
•  Устройство дол»(£Но сЬответствова'**ь требованиям 
применимых стандартов по безопасности в своей 
категории;
•  Питание устройства должно осущсстоляться через 
развязывающий трансформатор, предназначенный для 
медицинского применения.
Требование по питанию от развязывающ его
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тряисформягора обеспечивается за счет подключения 
устройств к  изолированным розеткам тележки.

Требования к периферийным устройствам:

•  Устройство должно соответствовать требованиям стандарта 
EN55011 или EN55022 по предельным уровням излучения в 
зависимости от условий эксплуатации системы.'
•  Устройство должно соответствовать требованиям стандарта 
EN50O82-1 или EN61000-6-1 по устойчивости к 
электромагаитным помехам.



Аппарат ультразвуковой диагностический многофункциональный 
MyLab One с принадлежностями

Высокая технологичность и при этом 

простота использования 

Специализированные настройки и удобное 

меню

Высочайшее качество изображения с 

высокочастотными датчиками (до 22 МГц) 

Мобильность и широкая область 

применения

Коммуникабельность (Wireless, LAN) 

Удобство управления данными и 

вместительный жесткий диск, USB-слот. 

Большой выбор датчиков для 

визуализации как глубоких, так и 

поверхностных структур


