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ВВЕДЕНИЕ И О Б Л А С ТЬ  ПРИ М ЕНЕН И Я

1СЛК на устройстве можно проводить конусно-лучевую  ком пью терную  том ограф ию , 

с е в а  проводит том ограф ическое обследование

; = ; s r .""=™Е Ег-:6Ь-. = = :
необходимости и вы бора оператора.

С помощью hyperion Х9 можно получать следую щ ие проекции;

r r : r r . = s r r : . r ; : . " S = = ^ ^ ^  — ~  . о в т

S "  и " е Г е Г н и ': и "1 р а ”  Г с о ч Г Г ж Г ^ ю с т н ы х  суставов (TM J) с различна,х углов 

зрения.

при наличии установленной стрелы телерентгеновского излучения с пом ощ ью  hyperion Х9 можно получать 

следующие проекции:

Цефалограммы при стандартном  или педиатрическом  латеральном  обзоре; 
Цефалограммы при переднезаднем или заднепереднем  обзоре, 
Рентгеновские снимки костей руки (запястья).

в случае возможности проведения Конусно-лучевой трехмерной том ограф ии с пом ощ ью  hyperion Х9 также 
МОЖНО получать том ограф ические изображения

hyperion Х9 можно использовать в следую щ их направлениях стом атологической практики:

Эндодонтология;
Пародонтология;

Ф ункц иоТ а°л !нТ д Т аТ н^ст^ и лечение краниомандибулярны х нарущ ений; 
Хирургическая стоматология;
Имплантология;
Челюстно-лицевая хирургия;
Ортодонтия.

Противопоказания;

:  способности дстекгирования м ягких тканей.
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I Iне Руководства19 г ___________ ________________. ------------------------ ------

еруководство представляет собой необходимое справочное пособие и содержит важную информацию 
|укции по применению рентгенологической системы и соответствующих клавиш управления.
I инструкции описывают как правильно и безопасно использовать цифровую рентгенологическую

1ьно прочитайте и полностью ознакомьтесь с содержимым руководства перед началом эксплуатации

использования программного обеспечения обращайтесь к отдельному руководству, 
юе руководство выпускается только в электронном виде на DVD, к нему можно обращаться

Йцвадственно с дисплея ПК в процессе использования.
1уется хранить копию данного руководства в пределах доступа с целью подготовки операторов и 

пришве пособия для консультирования в процессе использования устройства. Это руководство также 
|яе|щ т всю информацию, необходимую для обеспечения безопасности пациента, оператора и самого

позюму рекомендуется внимательнейшим образом прочитать разделы, относящиеся к правиламнно
ôcти.

инальный текст руководства написан на итальянском языке.

вне предупреждения „
1внтгенологическая система и сопутствую щ ее программ ное обеспечение и драйвера разработаны 

аены компанией Cefla S.C. -  Cefla  Dental G roup (Сэф ла Дэнтал Групп), Имола (БО) -  Италия, далее 
|Разработчик, которая является производителем и дистрибью тором , в соответствии с Директивой о

дицинского назначения ЕС. .
зования системы, в которую так же включены дополнительны е опции том ограф ии, требуется 
Ь1й компьютер с необходимым программны м обеспечением, установленны м для получения и 
зображений Для установки и использования программ ного обеспечения обращ айтесь к отдельному 
ш я пользователя программы. В случае применения системы только для получения панорамны х 

|Вгрических изображений использование компью тера возможно, но не обязательно. Пожалуйста, 
лопрочитайте данное руководство, так же, как и руководства для пользователей ПК и программного 
ИЯ, перед началом эксплуатации устройства.

пучасть данного документа нельзя воспроизводить, сохранять в поисковой системе, передавать в какой-либо 
5икаким-либо способом, электронным, механическим, посредством фотокопирования, записи и прочими, 

йрительного разрешения производителя.
,чик следует стратегии постоянного улучшения своей продукции, следовательно, некоторые отдельные 

и изображения, содержащиеся в данном руководстве, могут иметь различия с приобретенной

ник оставляет за собой право вносить изменения в данное руководство без предварительных объявлений. 
т  технические спецификации и иллюстрации, содержащиеся в данном документе, не являются 
1ЬНЫМИ. Разработчик оставляет за собой право вносить технические изменения и улучшения без 
1вания инструкций.

•рированные торговые марки и марки продукции, указанные в руководстве, являются собственностью 
вующих владельцев.
1ЬН0 прочитайте ПОЛЬЗОВАТЕЛЬСКОЕ ЛИЦЕНЗИОННОЕ СОГЛАШЕНИЕ перед началом эксплуатации 

I. В процессе установки программа предложит принять соглашение; в случае несогласия с условиями 
>ния, программа установлена не будет.

(̂ йсга, обращайте особое внимание на разделы руководства, помеченны е следую щ ими символами;

Предупреждения, касаю щ иеся безопасност и пациент а или операт ора.

Вджная инф ормация об  используемом уст ройст ве.

ТОЛЬКО Д Л Я  3D И ЗДЕЛИ И
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I
1ссл вею твии  с Законом о Защита Личной информации,
защищать конфиденциальную информацию ^  необходимо получить
„зображений или личных данных лаодента стом атолог
разрешение пациента. В щ , | ^ а н н ы х  Для получения информации о способах защиты

д " к " п о д ; : Г ™ ^ я о б о д « ^
Microsoft © W indow s. ---------------- -

i

. 6 P . » » ,  ■ ™ « -
.Шрективе93/42/ЕЕСипослеДующимпоправкам(Директива2007/47/ЕС)-ДирективаоМедицинскихИодепиях

. Директиве 2006/42/EEC -  Директива о М ашиностроении

Европейские технологические стандарты : uo^xu л ■ n f im n p  тоебования по безопасности

• Г е Г 1 - Г 2 - о .  -  “  -
■ — ь н Г с т а н д а р т Э л е к т р о м а т н и т ^  , ,

• СтГндарт^ОДиационная защ ита

диатостического рентгенолотическото оборудования. . . .  о5м .|,е  тоебования по безопасности -
IEC60601-1.4- 2000 м едицинское  электрооборудование -  Часть М .  О бщ ие тР®°°вания
Вспомотательный С тандарт Протраммируемое по безопасности -

. IEC 60601-1.6; 2006 М едицинское электрооборудование -  Часть 1-6. О бщ ие треоовани

Г б “ 1 9 9 8 М о д и ц :^
■ l^ ^ e ^o p o B  высокото налряжения по основам

. ! " S i -2-32; 1994 М едицинское электрооборудование -  Часть 2: Конкретны е требования по безопасности 

оборудования, подклю ченного к 2-44- Конкретны е требования по основам

томографии. nfionx/лования -  Часть 1: Классиф икация оборудования,
IEC 60825-1: 2003 Безопасность лазерного оборудовани
требования и руководство по эксплуатации.

1.5 Классификация в соответствии с требованиями по безопасности директивы IEC
Система классиф ицирована как класс I и тип В,
60601-1:1998. плитгоипппгичргкое  электрооборудование класса ИВ в
" с т в Г Г д Т е ‘'к^и^^^^^^ ^ последую щ ими поправками.
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Е Г о Г у ^ р Г с т ^  по эксплуатации м ожно обнаружить следую щ ие символы:

I Наименование производителя и место производства.

I Серийный номер продукции 
Дата производства (месяц/год)

I Символ «Возможный риск; «Прочитайте Руководство по эксплуатации»

Предупреждение об угрозе безопасности пациента или оператора

Обратитесь за инф ормацией к соответствую щ ей документации

I Данный символ в руководстве указы вает на раздел, содержащ ий важную  инф ормацию  
об использовании продукции

Задействованная деталь относится к типу В в соответствии с Директивой IEC 60601-1

Устройство соответствует требованиям , изложенны м в Директиве 93/43/ЕЕС и 
to051 последующих поправках

Символ, предупреждаю щ ий об ионизирую щ ей радиации

Символ, предупреждаю щ ий об использовании излучения ЛАЗЕРА Класса I

Символ: утилизировать устройство в соответствии с Директивой 2002/96/ЕС

Включение питания

предупреждения по безопасности------------------------------------------ ---------------------------------- -------------------------
данная инструкция описы вает корректное ислользование системы. Пожалуйста, внимательно 
прочитайте руководство перед началом эксллуатации оборудования.

™ и л и  менеджер по установке обязан проверить соответствие м естны х действую щ их стандартов и/ 
' й^нсультироваться с  Квалиф ицированны м Специалистом . О братить особое вним ание на вы полнение

Виьсге по закону о защ ите сотрудников, населения и пациентов от Ноомьй
gsiwe РЕЛЕВАНТНЫЕ ДИРЕКТИВЫ  перечислены в данном  руководстве (1.4 -  Стандарты  и Нор ).



1ЦГ0 Ч  b yp e fio n X S -РУКОВОДСТВО для ПОЛЬЗОВАТЕЛЯ

„„ь зо в а ть  систему в ситуациях, отличны х от о п и с а н н ы х ^^о б л а с ти  лрименения (Введение), и лри

^ Г оГ вГ лр̂ яТ рГ Г ^ ^ ^ ^ ^ ^  Д а н н с о  усТроиства кем -либо кроме в р а ч -;̂
стоГатологов или специалистов в области радиологии.

С - и = 1 и е  системы при наличии

:Гм ;д о л ж е н устана вл и ватьутверж д енн ы йра зраб отчи ком те хни .л од на б л ю д ени ем К ва^^^^^^

■Специалиста. nr^oпuя•^нямятьcя исключительно для медицинского

[.сосгвеклвии с действующим устанавливают устройство, должно

' ;2 1 ^ство в ^Г ь  с т а н ^ З и Р ^ ^ ^ ^ ^ ^  ®
|*лользуемых с медицинскими целями). поедосторожности, связанных с  электромагнитным

Г " Г а  ™ а % П а с т ^ Г в “с Г =  рекомендациями, указанными в разделе

.Электромагнитная безопасность» данного руководстм . пространство, необходимое устройству для

^  "

обследования.
. Скстему можно установить в виде следующ их ко нф и гурац и ^

1. Прикрепление к стене при помощи " Р ® ^ ° * ® ” ” “ ^ “  д 1(омплектация),доступномвдвухисполнениях.
2. Р а з м е щ е н и е н а ф и к с и р о ^ ™  предложенными производителем, может привести к

. Установка, проведенная не в соотве у,,»гтрмк1 и снизить устойчивость к повреждениям.
электромагнитному излучению „  подключения к пульту управления рентгенологическим

. в частности, используйте экранированный к а б ^  ' ^ " Х ^ Г р у к о в о д ^ е  по технической эксплуагтации.

Г п ^ Г н и Г б Г е  « н о й Х Т м а Ц ^  обращ айтесь к разделу по установке и инструкциям, указанным в

руководстве по технической эксплуатации,

“J iJ Z Z Z Z Z Z Z .  ™ » . С П -.." ."»  » '» « — 1~ " ” "

г:‘ iZSZ./1\Г\апс1/ци1.

продемонстрировав, что польза превышает риски.

(Ь) использование свинцовых фартуков с щитовидным воротником для пациентов не требуется.

„  заблаговременно до иа .едования женщины д ^ о г о
временности или возможной беременности. ^  провел консультации, чтобы обсудить
Г п - = Г р - ;р Г ^ е Т м “ ^^^^ - -  — РОЙ наряду с другими
ВОЗМОЖНЫМИ типами обследования.

оператор должен находится на “ ом рд—
Z Z Z  в ~  Е с л Г о п " “ бязан оставаться в помещении для обследований, он или она должны 

защищены свинцовым фартуком с щитовидным воротником. -----------------------------



,гарантирует безопасность, безотказность и производительность устройства.
pjHTHfl обусловлена вы полнением следую щ их правил;

■ Следует четко выполнять условия, указанны е в гарантийном сертиф икате.
[  Устройство необходимо использовать в соответствии с инструкциями, содержащ им ися в данном

руководстве;
Установка, техническое обслуживание и обновление устройства должно проводиться 
персоналом, уполномоченны м разработчиком.
Не вскрывать обш ивку устройства. Установка, ремонт и вообщ е все операции, требую щ ие 
вскрытия обшивки устройства, должны  проводиться только техниками, уполномоченны ми
разработчиком;
Устройство может быть установлено только при условиях, соответствую щ их ограничениям , 
данным в этом руководстве.
Помещение, в котором устанавливаю т рентгенологическое оборудование, должно 
соответствовать действую щ им  в стране использования оф ициальны м директивам , в которых 
прописана противорадиационная защ ита.

^иятехнической поддержки обращ аться по адресу: 
^.СИ.»-«ЧЕФЛАДЕНТАЛ ГРУПП», Италия,
С,.CEFLA DENTAL GROUP,
:СА,14/с

lb (ВО)-Italy , . ^
Й0542653 441, факс: (+39) 0542 653 607, е-гпа11; cefladenta le@ cefla .it

[обслуживание и утилизация___________________ __________________ __
Никогда не вскрывайте обш ивку устройства. * *

) не содержит детали, которые может починить пользователь. В случае неисправности не пытайтесь 
вльно провести какую-либо ремонтную операцию. Если вы обнаружили или подозреваете какое-либо 
е работы системы, не пытайтесь исправить ошибку и не используйте систему для пациента, но свяжитесь

кгеенно со своим местным дистрибьютером. 
гель не может проводить работы по обслуживанию каких-либо механических или электронных частей

^оков для доступа ко внутренней электросхеме может вызвать поломку и нарушение электрической 
иисти устройства и привести к утрате права на гарантию.
еопеоации по обслуживанию, ремонту и изменению устройства должны проводиться только служащими, 

ш ш т  непосредственно разработчиком или третьей стороной, напрямую уполномоченной 
щом; они должны проводиться в соответствии с действующ им законодательством и общепринятыми
ши стандартами.
аизамена всех необходимых компонентов системы проводится квалифицированным персоналом, 

ее необходимости любой процедуры по обслуживанию, пожалуйста, свяжитесь с производителем через
тадрескоторогоуказан на титульном листе данного руководства, и заполните ф орму о Запросе Информации.
toMOCTH возврата устройства или его частей разработчику или в центр Технической Поддержки,

*щируйте все внешние части устройства при помощи специального средства (см. раздел «Очистка и 
ИЯ») и верните устройство, предпочтительно, в заводской упаковке, 

мнии срока эксплуатации устройства утилизируйте его в сосггвегсгвии с действующ им законодательством, 
.(екомевдуется продезинфицировать все внешние части устройства перед утилизацией и разделить 

лылля дифференцированного сбора отходов.
пстш с Директивами 2002/95/ЕС, 2002/96/ЕС и 2003/108/ЕС, касающимися ограниченного применения 

л веществ в электрических и электронных устройствах, так же, как и для утилизации отходов, не 
«вуйте устройство вместе с твердыми бытовыми отходами, но собирайте их отдельно. В случае приобретения 

i сходного типа, эквивалентного, устройство с заканчивающ имся сроком эксплуатации следует вернуть 
(геоу для утилизации. Что касается повторного использования, переработки и других форм восстановления 

и я н ^  отходов, разработчик выполняет функции, определенные в конкретном национальном 
пьстве. Корректный диф ф еренцированный сбор отходов для последующей переработки, обработки 

предпочтителен для окружающей среды вследствие предотвращения возможного отрицательного
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^ияиаокружающую среду и '^ к а  н Г у с т р о й ^ е '’(̂ ^̂ ^^^  ̂ что продукцию по окончании

Ь н Г Г ™ "  = производителя), срок службы  Hyperion

" ^ я е т  10 лет (около 30 000 исследовании).

Чистка и дезинф екция----------------------------------------- ппппрггя  лезинсЬекции. Ф изическое воздействие
Чистка -  это первая необходимая ^  ^  поверхностно-активны м и вещ ествами и
виде протирания котичества  м икроорганизмов. Процесс дезинф екции не

.^ У Г рГ йти у с п е Г н о У с ^ а е  отсутствия предварительной очистки поверхност ----------------------------

111»ерхиость нельзя как следует отистить, ее ^  п о м а д ью  продукции для больничного

с Г а з Г я м Т в и д Г в И Ч , ВГВ Г  туберкулеза (дезинф ицирую щ ее средство среднего уровня), 

^«иаченной специально для в стом атологической хирургии, может повредить
Й ы е  препараты и хим ическая п р о д у кц и я ,^п о л ь зу е м а я ^^^^^  испы тания и исследования показали, что
ршнные поверхности и пластмассовы е час „  ^  (^ ^в и я  всей продукции, присутствую щ ей на рынке.

r::r:ss = ”• "TpC S ~  ~ =
с „ . ,

, — к . ; « .

, спиртов, концентрация: комбинация обоих ком понентов не более 40

гна каждые 1°0 г дезинф ицирую щ его средства. испы тания на совм естим ость среди
ц „а Э с С и (С е « а в с )-Ч е ф л а Д е н т а п  r p y n ( C ^ e t e O e ^  W Р средствах, самы е подходящ ие
и н ы х  дезинфицирующих средств, доступны х на рынке, 
дезинфицирующие средства перечислены ниже.Г Окрашенные поверхности и пластиковы е элементы .

- Incidin Spezial (Henkel Ecolab);
- Omnizid (Om nident); тубеокулёза так как не является спирт-основны м
. Plastisept ( ALPRO  ) (не уничтожает микобактерии туберкулеза, так

дезинфектантом);

Не распылять продукцию  непосредственно на поверхность устрой--------, ------------------------
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кдезинфекции используйте одноразовую, неабразивную  бумагу (не использовать переработанную  

шьную марлю.

(ется выключать устройство перед очисткой или дезинф екцией внеш них частей.
1иалы, используемые для очистки и дезинф екции, должны  бы ть вы брош ены  после

мия.

«ческие процедуры  для защ иты  пациента
этическое  покрытие одноразового применения представляет собой основное средство защ иты 
яваспространения внутрибольничной инф екции от пациента к пациенту. Д ля предотвращ ения  

1ма1ространения инф екционны х заболеваний от пациента к пациенту необходим о всегда  
Ьиюльзовать предложенное покры тие одноразового прим енения. О дноразовое покры тие  

«ифицируется как м едицинское изделие Класса I, его  нельзя зам енить  покры тие ,

^ “ Д м Г п о ф ы т Т е Т о ^ ^ ^  ^о тв е тс тв о в а т ь  стандартам  ISO 10993-1 о биосовм естим ости и 
рждаться контролирую щ им органом, если таковы  требования (например, FDA, Ofc).

Всегда заменяйте одноразовое гигиеническое покры тие места прикуса перед размещ ением  нового 
пациента.

Одноразовые гигиенические покрытия (Cefla код 97901337) должны храниться в сухом чистом 
месте, вдали от прямых солнечны х или УФ лучей.

Место прикуса и упор для подбородка можно дезинф ицировать, погружая их в холодный 
^^и зГ ю Щ и й  р а ^ о р .  д л я  стерилизации зтих деталей следуйте инструкциям  поставщ ика
стерилизующего средства.

Накрывайте одноразовы ми покры тиями все детали, вступаю щ ие в контакт с руками 
стоматологического персонала, так как они м огут бы ть контаминированы  вследствие непрямого 
контакта с ротовой полостью  пациента. В частности, будьте аккуратны, обращ аясь с  консоль 
управления устройством  и сенсорны м  монитором, мыш ью и клавиатурой ПК.

Поежде чем пациент займет необходимое положение для рентген-обследования, всегда закры вайте 
прикТс новым пластиковым защ итны м покрытием (нестерильны м ) с целью предотвращ ения 
перекрестной контаминации.

примечание для пользователей Канады: О братитесь к ваш ему местном у Д'''=^Р«®‘-1ОТору за 
пластиковыми защ итны ми покры тиями правильного размера, которые продаю тся в Канаде в 
соответствии с местными правилами.

соответствии с требованиям и М инистерства здравоохранения Канады защ итное покрь1тие при^ус 
а д ^ ^ и е Г к п а с с а  поставляемое уполномоченны ми дистрибью торам и, как указано в базе даны х

M D E L . ______________________________________________ _________________ _________

So



99
V g ) 4 r o 4

Предупреждения по безопасности  

Условия применения

Общая безопасность
перед тем, как покинуть операционную , переведите главный переклю чатель устройства в неактивное 
состояние.
Пяройство не защ ищ ено от проникновения жидкостей (Класс IPX0 -  общ ая защ ита).
)̂ гройство непригодно для использования в присутствии смеси воспламеняю щ егося анестезирую щ его газа, 
сэдержащего кислород или оксид азота.

■ Переносные телекоммуникационны е устройства могут вызывать помехи в работе рентгенологического 
оборудования; их использование вблизи от рентгенологического устройства должно быть запрещ ено.

 ̂За устройством необходимо следить, поддерживать в состоянии безупречного ф ункционирования.
• Запрещается оставлять устройство без внимания, если оно вклю чено или готово к работе, особенно в 
|лрисутствии несоверш еннолетних или персонала, не уполном оченного к его использованию .
.'Разработчик отклоняет лю бую  ответственность (гражданскую  или уголовную ) за неправомочное 
^использование, халатность или неправильное прим енение устройства.
.^Неуполномоченные техники, м одиф ицирую щ ие устройство или зам еняю щ ие детали или компоненты  
другими, отличающимися, принимаю т на себя такую  же ответственность, как и разработчик.
Компьютеры, мониторы, принтеры, мыши, клавиатуры  и другие устройства, подклю ченны е к 
рентгенологическому оборудованию , должны соответствовать стандартам ISO, IEC и EN или 

[соответствующему местному законодательству.
Разработчик не несет ответственности за проблемы или неисправности деталей или компонентов, не 
утвержденных разработчиком и не соответствую щ их стандартам, установленны м квалиф ицированны ми 
техниками, которые были утверждены  разработчиком.
Не использовать электронны е изделия, которые не соответствую т IEC 60601-1-2 :2001, вблизи 
жизнеобеслечивающего оборудования (например, пейсмейкеры  или кардиостимуляторы ). Перед началом 
зксплуатации в лечебны х учреж дениях всегда проверяйте совм естим ость с прочим используемы м 
оборудованием.

• Рентгенологическая трубка  содержит изоляционное м инеральное масло. Это масло потенциально токсично 
при проглатывании или при контакте с кожными покровами или слизисты ми оболочками. В случае поломки 
или неисправности масло может вытечь. Избегайте прямого контакта с маслом и не вды хайте его пары.

. Нельзя есть, пить или курить рядом с устройством .

1.8.3. Безопасность при движении рентгенологического устройства
Рентгенологическое устройство осущ ествляет движ ения рядом с пациентом и оператором . Эти движения 
всегда контролируются оператором, удерживаю щ им определенны е клавиш и.

Вовремя каждого движения рентгенологического устройства оператор должен:

. Внимательно наблюдать за пациентом, и, в случае риска столкновения рентгенологического устройства с 
пациентом, немедленно прервать движение, отпустив клавиш у;

- Не допускать неправильного положения пациента (нахождение рук или других частей тела в неправильны х 
местах) или перемещ ение из области обследования.

Оператор не должен меш ать движ ению  сенсоров во время движения, контролируемого сервоприводом.
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Кнопка аварийной остановки
нзснабжена кнопкой аварийной остановки для прекращ ения операций рентгенологического устройства, 
роженной под опорным рычагом для пациента рядом с телескопической колонной. С помощ ью  
венного коннектора на панели в нижней части поднимаю щ ей колонны можно подклю чить кнопку 
(ной остановки дистанционного управления.

1
Кнопка аварийной 
остановки

Ifc клавишу можно активировать в случае опасности или чрезвычайной ситуации, например, при 
шкности прерывания излучения от источника, в ситуациях очевидной опасности для людей или при 
iHOM сигнале.
вкатии кнопки аварийной остановки радиационное излучение сразу же прерывается, и все движения рычага 
пациента и вращающейся стрелы прекращаются, все части, движущ иеся линейно, проходят расстояние 
вЮмм, а поворотные механизмы -  менее 2 градусов, и кнопка блокируется в безопасном положении, 
в аварийной остановки для восстановления нормальной ф ункциональности поверните клавиш у в 
иении, указанном на стрелке.

Образование конденсата
(ствие сильных тем пературны х колебаний в рентгенологическом  устройстве может образовы ваться 
исат. Активируйте рентгенологическое устройство только при достижении адекватной температуры  
вощей среды. См. раздел «Характеристики окружаю щ ей среды».

Электростатический разряд
!ростатический разряд (ESD)
тшатический разряд от человека может повредить электронны е компоненты  в случае контакта, 
шьшинстве случаев поврежденны е компоненты  необходимо заменить. Ремонт должен проводить 
к|жцированный техник.

асаитесь деталей, помеченных символом
А

i t a ^

I Лазерное излучение
гекасодержит несколько лазерны х диодов Класса 1, соответствую щ их Д ирективе IEC 60825-1. Три из них 
июжены на генераторе рентгеновского излучения, и один -  на основании опоры для подбородка.
«лазеров может на некоторое время ослепить и пациента, и оператора.
■осмотрите прямо на лазерны й луч. Проверьте, не направлен ли луч лазера в глаза пациента.
Охраняйте расстояние не менее 10 см между глазами и лазером.

вшение источника лазерного излучения обозначено символом Л к

<?2^
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1,8.8. Электромагнитная безопасность
Не использовать электронны е изделия, которые не соответствую т IEC 60601-1-2 :2001, вблизи 
чйнеобеслечивающего оборудования (например, пейсмейкеры  или кардиостимуляторы ).
Перед началом эксплуатации электронного устройства в лечебны х учреж дениях всегда проверяйте, совм естим о 
лйоно с другими присутствую щ ими устройствами, включая рентгенологическое устройство.

18.9. П р оти во р а д и а ц и о нн а я  защ ита
Система представляет собой рентгенологическое устройство. Будучи таковым, устройство 
подвергает пациента и операторов опасности, связанной с излучением радиации. Его следует 
использовать в соответствии с требованиями по безопасности, утвержденны ми в стандартах 
противорадиационной защ иты, действую щ их в стране использования. Ниже указаны  некоторые 
рекомендации:

Контролируйте рентгеновское излучение только  с контрольной базы; помещ ение для 
обследования должно быть экранировано соответствую щ им образом (если это требование 
законодательства, действую щ его в стране использования).
Перед запуском обследования убедитесь, что двери помещ ения для рентгенологического 
обследования закрыты.
Во время излучения в помещ ении для обследования может находиться только один пациент. 
В случае необходимости присутствия других лю дей в помещ ении во время обследования 
(например, для помощ и пациентам, не способны м  к самостоятельны м действиям ) используйте 
устройства индивидуальной защ иты от рассеянного излучения и, в лю бом случае, никогда не 
подвергайте части тела воздействию  рентгеновского излучения. Беременны м ж енщ инам  и 
несоверш еннолетним  запрещ ается помогать пациентам.
В процессе инициализации системы в помещ ении для обследования лю дей быть не должно, 
и двери должны быть закрыты. Д о заверш ения проекции уполномоченны й персонал должен 
располагаться снаружи помещ ения.
Убедитесь, что не отпустили кнопку рентгеновского излучения преждевременно. О братите 
внимание, что радиационное излучение может испускаться несколько раз во время цикла 
излучения. Подождите до окончания цикла излучения.
Следую щ ие параметры следует контролировать постоянно:
- В процессе излучения сохраняйте дистанцию  не менее 2 метров (3 метров для Канады) от

источника рентгеновского излучения.
Лю бой человек, непосредственно не связанны й с пациентом, в процессе обследования 
должен находиться снаружи или стоять во время излучения за свинцовы м экраном или 
панелью свинцового стекла.

- При наличии особы х требований используйте дозиметр для индивидуального контроля.
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ШЕ ПРОЦЕДУРЫ

шя панорамного рентгенологического или том ограф ического обследования рентгенологическое 
йорудовано поворотной стрелой, соединенной с опорой колонны. Поворотная стрела осущ ествляет 

■iiNoe поворотное поступательное движение, позволяю щ ее перемещ ать систему рентгеновского 
Ги детектор изображения вокруг пациента в соответствии со сложной орбитой, обусловленной 

шм профилем. Поворотная стрела крепится на опоре колонны, которая может скользить 
направлении посредством м оторизованного движения. Положение рентгенологического 

1яоказанное на изображениях, представляет собой Положение Д оступа к Пациенту.

„ноское устройство может быть оборудовано телерентгенологической стрелой, соединенной 
[юлонны. На стреле установлен цеф алостат для удерживания пациента в требуемом положении 
?5бследования, и детектор изображений, трансф орм ирую щ ий движения, синхронизированны е с 
Iрентгеновского излучения.

ШГ.И с выбором пользователя, рентгенологическое устройство можно оборудовать только детектором  
т (в таком случае оператор должен разместить его на поворотной стреле для панорамного 

ения или на стреле телерентгеновского излучения для телерадиограф ического обследования (СЕРН)), 
я различными детекторами изображений (несъемными, одним на поворотной стреле и другим — на 
ерентгеновского излучения).

I
I IseKTop конусно-лучевой трехмерной томограф ии. 
I Всенсор для панорамных изображений.
I Цостат (Фиксатор черепа)
■ [коль

'^рентгенологическая стрела
рсенсор для телерентгеновского излучения
*1азер системы сопровождения



КОМПОНЕНТЫ

г

О сновной механизм

Сенсор для панорамны х изображений

Дополнительная телерентгенологическая стрела

Краниостат (Фиксатор для черепа)

Дополнительны й телерентгенологический сенсор

Детектор для конусно-лучевой трехмерной томограф ии

Д ополнительное стандартное основание

Д ополнительное основание «простой доступ»

Cj
Клавиш а удаленного управления рентгеновским  излучением

DVD с руководством по эксплуатации, драйверам и и программны м обеспечением  для 
просмотра изображений.

Декларация соответствия

Гарантийный сертиф икат
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1Ь УПРАВЛЕНИЯ

1ь управления (консоль на панели устройства)

:hermo Touch screen

О бласть панели управления
Клавиш а О писание и использование

Клавиш а подтверждения

Д виж ение по подъему колонны

Д виж ение по пусканию  колонны

Ф
Д виж ение краниостата (вверх) +
(только для систем, оснащ енны х устройством  для 
конусно-лучевой трехмерной том ограф ии)

Ф
Д виж ение краниостата (вниз) -
(только для систем, оснащ енны х устройством  для
конусно-лучевой трехмерной том ограф ии)

Ф
Вертикальное расположение лазера -  выступ клыка 
или мыщелка для кадрирования пациента (+)

Ф
Вертикальное расположение лазера -  выступ 
клыка или мыщелка для кадрирования пациента (-)

авления (консоль на панели устройства) позволяет полностью  контролировать рентгенологическое 
Размещение клавиш  управления спроектировано таким образом, чтобы разделить панель 

ш г  две области.
i область представлена сенсорны м экраном, позволяю щ им пользователю  вы бирать настройки, 
иыедля начала обследования, вы бирать обследование для проведения и просматривать инф ормацию  
{процесса.
ifiacTb представлена 7 клавиш ами с ф ункциями перемещ ения частей рентгенологического устройства 

(опоры для подбородка, лазеров системы сопровождения), которые использую т для расположения

ДИОДа на панели управления дем онстрирую т статус системы:

При вклю ченном состоянии рентгенологического устройства горит зеленый Д И О Д  слева. 
Если устройство в состоянии пониженного энергопотребления, зеленый Д И О Д  слева 
мигает.

Если зеленый Д И О Д  в центре горит ровным светом, это означает, что рентгенологическое 
устройство готово к излучению  рентгеновских лучей. Если нажата клавиш а удаленного 
управления рентгенологическим  устройством , начинается рентгенологическое 
обследование.
Если зеленый Д И О Д  в центре мигает, это означает, что устройство подклю чено к 
блокирую щ ему переключателю, который дает сигнал системе о том, что дверь в 
помещ ение для рентгенологического обследования открыта. В таком  случае устройство 
считается потенциально готовым, так как рентгеновское излучение активируется только 
при закры той двери. При нажатии клавиш и дистанционного управления устройство на 
дисплее появится сообщ ение об ош ибке (см. раздел С ообщ ения об О ш ибках).

О ранжевы й ДИ О Д справа активируется в процессе рентгеновского излучения.

SCг ?
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t  Панель кнопок на стреле создана кнопочная панель, даю щ ая
П О Д Т В Е Р Ж Д Е Н И Я _ _

------------------------------------------------ -  ̂ А ) Д виж ение колонны  вверхшо:

1

f

B) Кнопка подтверждения
C) Д виж ение колонны вниз

iwcrewaouuj ^ ------------ ------------- --------------------------------------На пульте дистанционного управления имеются.

1)
Клавиш а подтверждения рентгеновского 
излучения

2) Два СВЕТО ДИО Да 
а. Зеленый (устройство готово к

излучению )
Ь Ж елты й (процесс излучения)__________

Г - .„стьна  готова (зеленый Д И О Д  горит ровным свет!>м). можно начинать рентгенологическое оОспедованне

W

Кнопка нажата
Кнопка отпущ ена

жата _____________________________________________________ _
-ЕСЛИ отпустить кнопку до завершения обояедования, формироеание нзооражения оудет прервано.

Г~ а е 1 р е р ь ,е а н и я  ф ормирования нзооражения до ...... ........... ..
юбражен весь объем нет необходимости повторять обследование, и,

рентгенологического устройства во время излучения.

1 о ™ Г а е Г л о 7 е Т п о л н е н и я  следую щ их манипуляций. О ператор должен:
____ п1лЛг»гп ПМГ.КЯ

t
(игается после B b inonherii^^u i. О М У ------------ . ^  г

_____ „г>лгло»1 »я\/ fiM  якпючения I
непоедусмотремпо1л млуп --------------

выполнения прогона, в к л ю ч и т е ^ ж и м  сим уляции или вы берете программу без вклю чения исгочн 

облучения (прогон), нажмите кнопку ®  (перезагрузка).

^  кнопку нужно нажимать в т ечение всего процесса прогона, иначе движ ение оста нови тсяг нужно нажимать в ICMcmno OV.V..V...I______________________ _________________________________ -

г Г н а Г : ; г " к "
комнате.



ВЕДЕНИЕ 2D РЕНТГЕНО ЛО ГИЧЕСКО ГО  О Б СЛЕДО ВА НИЯ

1Г0 проведения двухмерного рентгенологического обследования следуйте указанному алгоритму: 

“систему
“ТИП рентгенологического обследования на сенсорном дисплее 

1ьте рентгенологическое обследование 
те пациента 
‘Обследование

^ск системы
1рапгенологическое устройство, нажав клавиш у вкл/выкл на задней части рядом с Ш  основанием  
[хпючится дисплей и прозвучит сигнал. Подождите, пока панель прогресса не укажет, что загрузка

ошена

Если рентгенологическое оборудование находится в состоянии пониженного энергопотребления 
(мигающий зеленый ДИ О Д Б  ). нажмите клавиш у ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я для восстановления 
функций. При корректном восстановлении работы активируется зеленый Д И О Д БЗ

Ьбортипа 2D обследования с консоли управления  

Доступные 2D обследования

we обследования (PAN)

|ительныи
tfp ____

Наименование О писание

STANDARD 
(СТАНДАРТНОЕ) 
Время сканирования; 
9,3 с -  8,5 с

Проекция, дем онстрирую щ ая всю зубную  систему 
целиком и височно-нижнечелю стной сустав (TMJ); в 
педиатрической практике адаптирован к морф ологии 
ребенка, процесс длится 8,5 с. Увеличение 1,23.

RH HALF-PAN
(СКАНИРО ВАНИЕ ПРАВОЙ 
ПОЛОВИНЫ )
Время сканирования;
6,5 с

Аналогично стандартном у сканированию , но ограничено 
только правой стороной.
Увеличение 1,23

LH HALF-PAN
(СКАНИРО ВАНИЕ ЛЕВОЙ 
ПОЛОВИНЫ )
Время сканирования:
6,5 с

Аналогично стандартном у сканированию , но ограничено 
только левой стороной.
Увеличение 1,23

W IDE FOCUS 
(Ш ИРО КИЙ Ф О КУС) 
Время сканирования: 
9,12 с

Аналогично стандартном у сканированию , но ф окальная 
область во ф ронтальной плоскости усилена с целью 
лучш его корневого воздействия.
Увеличение 1,23

£8 О



рвание дентиция (DENT)
фительныи

смотр
Наим енование О писание

BITEW ING  (ПРИКУС) 
Время сканирования; 
12,9 с

Комплект из 4 оптим изированны х изображений для 
представления коронок всего дентиция.
Увеличение 1,43

RH BITEW ING
(ПРИКУС ПРАВОЙ
ПОЛОВИНЫ )
Время сканирования:
6,4 с

Комплект из 2 оптим изированны х изображений для 
представления коронок правой половины дентиция. 
Увеличение 1,43

LH BITEW ING
(ПРИКУС ЛЕВОЙ
ПО ЛОВИНЫ )
Время сканирования:
6,5 с

Комплект из 2 оптим изированны х изображений для 
представления коронок левой половины дентиция. 
Увеличение 1,43

DENTITION 
(ЗУБНАЯ СИСТЕМ А) 
Время сканирования: 
7,3 с

Проекция всей челюсти, за исклю чением  височно- 
нижнечелю стного сустава (TM J) с улучш енной 
перпендикулярностью  для уменьш ения перекры вания 
коронок. Увеличение 1,23

FRONTAL (Ф РО Н ТАЛЬН О Е) 
Время сканирования:
2,3 с

Проекция ф ронтальной части дентиция с улучш енной 
ф окальной областью  для улучш ения корневого 
воздействия.
Увеличение 1,23

RH HALF-ARCH (ПРАВАЯ 
ПО ЛО ВИН А ЧЕЛЮ СТИ) 
Время сканирования:
5,5 с

А налогичен ЗУБНО Й СИСТЕМ Е, но ограничен 
правой половиной челюстей и с улучш енной 
перпендикулярностью  для уменьш ения перекры вания 
коронок.
Увеличение 1,23

LH HALF-ARCH (ЛЕВАЯ 
ПО ЛО ВИН А ЧЕЛЮ СТИ) 
Время сканирования;
9 с

А налогичен ЗУБНО Й СИСТЕМ Е, но ограничен левой 
половинойчелю стей неулучш енной перпендикулярностью  
для ум еньш ения перекры вания коронок.
Увеличение 1,23

педование гайморовы х пазух (SIN)
■редварительный
фосмотр

Наим енование О писание

M AXILLARIES 
(ГАЙМ ОРОВЫ  ПАЗУХИ) 
Время сканирования:
6,2 с

Линейная проекция черепа в заднепереднем  виде на 
уровне гайм оровы х пазух.
Увеличение 1,24

LH M AXILLARIES (ЛЕВАЯ 
ГАЙМ О РО ВА ПАЗУХА) 
Время сканирования;
2,6 с

Л инейная проекция черепа в латеральном  виде на 
уровне левой гайморовой пазухи.
Увеличение 1,24

RH M AXILLARIES (ПРАВАЯ 
ГАЙМ ОРОВА ПАЗУХА) 
Время сканирования;
2,6 с

Л инейная проекция черепа в латеральном  виде на 
уровне правойгайморовой пазухи.
Увеличение 1,24
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Р 9

‘височно-нижнечелюстного сустава (ATM)
Дельный Наименование О писание

DOUBLE R-L 
(ДВОЙНОЕ П-Л) 
Время сканирования; 
11,8с

П роведение обследования и левого и правого суставов 
в латеральной (Увеличение 1,30), и во с^)ронтальной 
плоскостях (Увеличение 1,50); всего четыре изображения.

FRONTAL R-L 
(ФРОНАТЛЬНОЕ П-Л) 
Время сканирования; 
5,9 с

Заднепередняя проекция обоих суставов. 
Увеличение 1,50

LATERAL R-L 
(БОКОВОЕ П-Л) 
Время сканирования; 
5,8 с

Боковая проекция (вдоль главной оси нижнечелю стного 
мыщ елка) обоих височно-нижнечелю стны х суставов. 
Увеличение 1,30

FRONTAL R3 
(ФРОНТАЛЬНОЕ ПЗ) 
Время сканирования; 
8,8 с

Только заднепередняя проекция правого сустава; 
проводится три сечения под разными углами для 
достижения наилучш ей анатомической визуализации. 
Увеличение 1,50

FRONTAL L3 
(ФРОНТАЛЬНОЕ ЛЗ) 
Время сканирования; 
8,8 с

Только заднепередняя проекция левого сустава; 
проводится три сечения под разными углами для 
достижения наилучш ей анатомической визуализации. 
Увеличение 1,50

LATERAL R3 (БО КО ВО Е ПЗ) 
Время сканирования;
8,8 с

Только латеральная проекция правого сустава; 
проводится три сечения под разными углами для 
достижения наилучш ей анатом ической визуализации. 
Увеличение 1,30

LATERAL L3 (БО КО ВО Е ЛЗ) 
Время сканирования;
8,8 с

Только латеральная проекция левого сустава; проводится 
три сечения под разными углами для достижения 
наилучш ей анатом ической визуализации. Увеличение 
1,30

программы обследования TMJ можно проводить одно и то  же обследование с закрытым ртом, в 
Iположении и с открытым ртом.

афическое обследование (СЕРН)

Цельный Наим енование О писание

AN TER O -PO ST 
(ПЕРЕДНЕЗАДН ЕЕ) 
Время сканирования 
6,6 с

Переднезаднее (АР) или заднепереднее 
обследование черепа (Длина 20 см).
Увеличение 1,11

(РА)

SUB-CHIN  V X  (ВЕРХНЯЯ 
ЧАСТЬ ПО ДБОРОДКА) 
Время сканирования 
10,0 с

Задняя аксиальная проекция черепа (длина 20 см, 
вклю чая обратны е проекции Уотерса (W aters) и Тауна 
(Towne).
Увеличение 1,11
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LATERO-LAT SH O RT/STAN- 
DARD/LO NG  (ЛАТЕРО- 
ЛАТЕРАЛБНО Е М АЛО Е/ 
СТАНДАРТН О Е/БО ЛЬШ О Е) 
Время сканирования 4,6 с

Латеро-латеральное обследование черепа (длина 18, 24 
или 30 см) с (|)ункцией автоматического улучш ения мягких 
тканей, при которой выделен эстетический проф иль лица. 
Увеличение 1,11

LATERO-LAT CHILD
(Л А Т Е Р О -Л А Т Е Р А Л Ь Н О Е
ДЕТСКО Е)
Время сканирования 
3,4 с

Латеро-латеральное обследование черепа в 
ум еньш енном  ф ормате 19 см в высоту и 18 см в длину, в 
основном  применимо в педиатрической практике. 
Увеличение 1,11

CARPU S (ЗАПЯСТЬЕ) 
Время сканирования 
3,6 с

С канирование запястья (длина 18 см) с помощ ью  
специальной опоры для руки.
Увеличение 1,03

Выбор обследования
ле включения устройства появляется Д О М АШ Н Я Я  
;аница со списком обследований, которые 

ователь выбирает в качестве предпочтительны х 
Ьболее 6 обследований).
|шветствии с предустановкой предпочтительны ми 

дованиями являются:
KJardPAN, Bitewing, TMJ Lateral R-L, TMJ Frontal R-L, 
riardCEPH Lateral, CB3D.

обследования, которое будет проведено, нет в 
ом списке, нажмите на значок EXAM  для доступа к 

пному списку доступных обследований.
[осле выбора предпочтительны х обследований 

тием на соответствующие иконки (при наличии) 
ледование утверждается KaKCURRENT (ТЕКУЩ ЕЕ), и 
ражается страница назначенного О БСЛЕДО ВАНИЯ.

1|3кйерите категорию обследования для проведения из 
ныхтипов: PAN -  DENT -  SIN -  TM J -  СЕРН -  3D. 

Р̂ бранная категория будет выделена (на примере 
Гилева-это PAN)

РАМ Standard kV: 76 rriA. 5

РАМ Standard

О Ф P A N  D E N T  T M J  S I N  С Е Р Н  3 D

flooieданной операции дисплей автоматически отобразит страницу О БС ЛЕДО ВАНИ Е с вы бранной категооией 
51екущего обследования.

Настройка обследования для ребенка
Чтобы активировать параметры обследования,

адаптированные под ребенка, кликните на иконку 
,если она доступна.

Если настройки для ребенка активированы , иконка

д̂ет выделена если настройки деактивированы  
|Три повторном нажатии на иконку, произойдет возврат 
йпредыдущую страницу.

PAI-J Standard

О Ф I P A N  , D E N I  I M J  S I N  С Е Р Н  3 D
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ройка текущего обследования в качестве
т  ТЕКУЩЕГО обследования в качестве

льного нажмите на и ко н ку '

О Ф P A N  D E N T  I M J  S I N  С Е Р Н  3 D

домашняя страница ПРЕДПО ЧТИТЕЛЬНЫ Е, 
можете вставить вы бранное обследование, 
всвободное место.

выбора положения, которое уже занято, 
ание, ранее установленное в качестве 
тельного, будет переписано.

P A N  S ta nd a rd

Х У

рцения на страницу О БС ЛЕДО ВАНИЯ нажмите на иконку Ш И .  Если текущ ее обследование уже

ввсписке предпочтительных, соответствую щ ая иконка будет выделена красным цветом

TW.J L a te ra l R.-L Н  T M J  Р А  R -L

Тройка типа ПРОЕКЦИИ
wx категориях обследования доступны  проекции разных типов.

риях PAN и TMJ при нажатии на иконки ^  ^  ^   ̂ можно переклю чаться с одного типа проекции
(ЮЩИЙ.

иорамного обследования можно выбирать между STANDARD (СТАНДАРТНЫ М ) и W ID E FOCUS 
Ш ФОКУСОМ).

P A f l W ide  F ocus

WIDE

P A N  i D F N T  I M.l S I N  C F P H  3 D P A N  I D E N T  I M J I S I N  С Е Р Н  3 D

STANDARD PAN W ID E FO CUS PAN



ш

t

r0 4  hy  p e r io n  X 9 - РУКОВОДСТВО д л я  п о л ь з о в а т е л я

ледовании дентиция можно вы бирать между STANDARD (СТАНДАРТНЫ М ) и B ITEW ING  (ПРИКУСО М ).

При обследованиях СЕРН поворот цеф алостата (ф иксатора головы) из ф ронтального в латеральное 
положение, и наоборот, определяет установку, показанную  на дисплее консоли управления.
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op уменьшенной анатомической области
щ позволяет, можно выбирать доступную  анатом ическую  область с помощ ью  блоков, которые 
на графических изображениях анатом ической области, участвую щ ей в рентгенологическом

01N! IMJ SIN CFPH 3D

ание STANDARD PAN 
ГНОЕ ПАНОРАМ НОЕ)

о Ф PAN DCNI IMJ SIN C t P I I  3D ■ о Ф PAN D t N I  IMJ SIN СЕРН 3D

О бследование HALF PAN R ight 
(ПАНО РАМ НО Е ПРАВОЙ 

ПО ЛОВИНЫ )

О бследование HALF PAN Left 
(ПАН О РАМ НО Е ЛЕВО Й 

ПО ЛОВИНЫ )

мфигурация ф акторов техники рентгеновского излучения
liiije ОБСЛЕДОВАНИЯ при нажатии на иконку

но получить доступ к КО НФ ИГУРАЦИИ 
I техники рентгеновского облучения (кВ, мА 

[олучения в с) в соответствии со сложением

kV. 9^ mA. 99 99

PAN DENT TMJ SIN СЕРН 3D

|ia Конфигурации.
(ПРЕДУСТАНОВКА); устанавливает 

[ры, соответствующие значениям по умолчанию  
шы,женщины и ребенка. Для каждой установки 
клых доступны три различны х сложения:

>9) о)
среднее миниат ю рное

PAN Standard

k V ;
m A :
s e c :

76

5
12.5

0

• '»))
ft"•»))

на иконку, соответствую щ ую  настройкам

Ьанию для м ужчины /женщ ины /ребенка в 
ги от строения пациента.

P R E D E F I N I T A  I M A N U A L E

(ИНДИВИДУАЛЬНАЯ НАСТРОЙКА):
ia e r  параметры вручную  с точностью  от 1 кВ или

й1ь режим CUSTOM  только в случае ручной 
««параметров излучения.

нения или уменьш ения значений кВ или мА 

) на иконки О О

PAN Standard

k V : 7 6
гп А : 5
s e c : 1 2 . 5

е

е

kV: 76

шА: 5

О
О

P R E D E F I N I T A  | M A N U A L E
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Подготовка к обследованию  

Устройства для расположения пациента

следования
(DENT SIN

ЕРН

i

Съемная опора
Ф иксатор для прикуса и 
краниостат (ф иксатор для черепа).

О пора для носа и краниостат 
(ф иксатор для черепа).

Телерентгенологическии 
краниостат (ф иксатор для черепа).

Изображение

ц

1 1  . 1  i

Не забывайте менять одноразовое покры тие перед каждым размещ ением нового пациента.

До начала каждого рентгенологического обследования уб ед и тесь, что пациент снял с себя все 
металлические предм еты , например, очки, съемны е протезы, уш ны е серьги и другие съемны е
металлические объекты на уровне головы или шеи. При использовании противорадиационного 
фартука убедитесь, что область шеи пациента не закрыта, иначе появится область, через которую 
не пройдет рентгеновское излучение._______________________________________________________________

|$,3,2. Размещение сенсоров
итесь, что сенсор, который будет использоваться, закреплен в положении, подходящ ем для проводимого 

'обследования, или расположите его заново.

Если сенсор размещен в положении, не подходящ ем для исследования, которое будет проведено, 
на консоли управления на панели устройства появится предупреждение, и продолжить вы бранное 
обследование не получится.

Вобычном состоянии пользователь не может переместить сенсоры  для обследований PAN и СЕРН.
Только в случае использования устройства, оборудованного стрелой для телерентгенологического обследования
СЕРН и только одним сенсором, сенсор можно перемещ ать из положения СЕРН в PAN, и наоборот, в зависим ости 
огтипа обследования, которое необходимо провести. Система автоматически распознает, в корректном  ли 
положении закреплен сенсор, в соответствии с типом  планируемого обследования. Если сенсор находится в 
некорректном положении, система д аст возможность переместить его в нужное положение.
Сстема блокировки сенсора вклю чает в себя и электронную  часть, и механический замок.
Впроцессе выполнения процедуры сенсор автоматически блокируется и исклю чает возможность собственного 
кремещения.

Не пытайтесь переместить сенсор, если его ф ункции не требую тся, и он настроен посредством 
рентгенологического устройства. С енсор представляет собой хрупкий электронны й компонент. При попы тках 
перемещения сенсора нажатием на рычаг появляется опасность повреждения и сенсора, и блокирую щ ей 
системы.
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leCKoe устройство автоматически настраивает съем или прикрепление сенсора, когда вы 
1 обследования, отличного от текущ его, и нажимаете клавиш у ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я на консоли

рр̂ ходится в неактивном состоянии (потому что не соответствует обследованию  или отсутствует), 
1ЙНС0ЛИ появляется сообщ ение об ош ибке, и обследование провести не получается, 
рши сенсор автоматически перемещ ается в положение выключения. Д анное положение можно 
якть, увидев сенсор в свободном состоянии в верхней области (А).

устройствах, оборудованны х двумя сенсорами, особенно 
|важно прикрепить сенсоры на корректны е опоры. Сенсоры 
||Южно различить по высоте черной полосы, идентиф ицирую щ ей 
область, чувствительную к рентгеновскому излучению  (см.

\ изображения)._________ _________________________________________

Сенсор PAN С енсор СЕРН

IСтатус доступа пациенту -  статус миним ального ожидания
енологическое устройство готово, оно может находиться в двух р а з л и т ы х  последовательны х

, к которым можно перейти при нажатии на клавиш у ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я W  : 
щ па  пациента = рентгенологическое устройство переходит в конф игурацию , откры ваю щ ую  

у доступ к устройству, и устанавливает правильное положение черепа.

ицнимального ожидания = к которому можно перейти при повторном нажатии клавиш и 
1ЕНИЯ после размещ ения пациента; это состояние предупреждает некоторы е подготовительны е 

^ устройства, уменьш ая м инимальное время, которое при процедуре рентгеновского излучения 
п̂роводит один и, следовательно, без помощ и оператора.

Оба состояния можно идентиф ицировать при активации ровного 
сигнала зеленого ДИ О Да на консоли управления (или мигающего, 
в случае разблокировки)._____________________ ____________________

О  У

т и г

[икатия клавиши ПО ДТВЕРЖ ДЕНИЯ подождите несколько секунд, пока рентгенологическое устройство 
|1шит свои движения; в этот период невозможно использовать консоль управления, за исклю чением  
1П0ДТВЕРЖДЕНИЯ для прерывания процедуры.

гоянии Статус Д оступа Пациента, и в состоянии Статус М инимального О жидания на дисплее консоли 
шя будет отображена страница Содержания О бследования.
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Страница Содержания О бследования
)страницу можно просматривать только в случае готовности устройства. Эта страница дегю нстрирует:

шчные факторы рентгенологической методики, настроенны е должны м образом и иконка W ^

[(PRESET (ПРЕДУСТАНОВКА)) или ^  (CUSTO M  (ИН ДИ ВИ ДУАЛЬНАЯ НАСТРОЙКА));
1|ыбранный тип обследования;
ивнки в нижней части страницы , с помощ ью  которых можно заново установить тип проекции и анатом ическую  

|збпастьдля обследования.

Расположение пациента
ойте рентгенологическое устройство на Статус Д оступа пациента для получения доступа к месту 
ожения пациента и перед началом какой-либо операции по ф иксации черепа.

I устройство не находится в Статусе Д оступа П ациента нажмите один раз кнопку ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я , 
ците завершения движений устройства и вклю чения лазерны х лучей.

(необходимости прерывания движ ений устройства нажмите клавиш у П О ДТВЕРЖ ДЕНИ Я ещ е раз.

. Лазерные лучи
биологическое устройство оборудовано четырьмя лазерными лучами для облегчения расположения пациента.

рхний горизонтальный лазерный луч 
иттальный вертикальны й лазерный луч 
усирующий вертикальны й лазерны й луч 

Нижний горизонтальный лазерны й луч

используется в обследованиях PAN, DENT, SIN, ATM, 3D 
используется во всех обследованиях 
используется в обследованиях PAN, DENT, SIN, TM J 
используется в обследованиях конусно-лучевой 3D томографии, СЕРН

Верхний горизонтальны й луч [1]
Формируется лазерным проектором, расположенны м на боковой части генератора рентгеновского излучения, 
его можно поднимать или опускать, адаптируя под разные размеры головы, при давлении на р ь н а г 
васположенный рядом с отверстием лазерного луча. Данны й лазер применяется в обследованиях типа PAN 
и DENT для подтверждения горизонтальности плоскости Ф ранкф урта пациента и, чаще, для корректировки
расположения.

Плоскость Ф ранкф урта представлена воображаемой линией, проходящ ей от верхней границы  слухового 
прохода до нижней границы глазной орбиты.

Сагиттальный вертикальный луч [2] ^
Обеспечивает симметрию  головы пациента по отнош ению  к срединной сагиттальной линии. Изучая д аннь 
луч, убедитесь, что пациент см отрит прямо перед собой, избегайте наклона головы набок или поворота.

№ ^ е т т о ч н о е ° п ^ ^ ^ ^ ^  плоскости; для  хорош его ф окуса в обследованиях PAN и D EN T данны й
Z * e H  с верхним краем клыка. Этот же луч используется для точного размещ ения головки

мыщелка в обследованиях TMJ.

ГнГо ’̂д в 'Г й ^а Г ф ^^  нижню ю  границу плоскости обзора при конусно-лучевой КТ и подтверждать
горизонтальность плоскости Ф ранкф урта пациента при телерадиограф ических обследованиях (СЕРН).
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L h включаются при однократном нажатии клавиш и ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я , и рентгенологическое 
1авершает свои движения для перехода в положение доступа пациента. Лучи исчезаю т через 30

©  ФВИЯ активности: для их повторного появления просто нажмите на одну из клавиш  w  
ЕКЛАВИШУ П О ДТВЕРЖ ДЕНИ Я . __________________________________________________________

, НО

[ш  каждом нажатии клавиш и ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я начинается движ ение всех движ ущ ихся частей
toncTBa. Будьте внимательны. НЕ нажимайте клавиш у в процессе расположения пациента .и
[ ;»литесь. что УСТРОЙСТВО может двигаться в безопасны х условиях.

зжение пациента: описание (фиксатор)

8 - М АЛАЯ
АН АТО М ИЧЕС КАЯ Д УГА

7 -Д У Г А

5 - ПЛАСТИКОВАЯ 
ЧАСТЬ

4 -Т Р У Б О Ч К А

3 - УПО Р ДЛЯ 
ПО ДБО РО ДКА

2 - СТЕРЖ ЕНЬ
1 -

О СНО ВАНИ Е

7 - ДУГА 

/

2 - СТЕРЖ ЕНЬ

6 - РЫ ЧАГ

10 - П О ДДЕРЖ КА 
НОСА

ФИКСАТОР ЧЕРЕПА С 
ПРИКУСОМ

ФИКСАТОР ЧЕ РЕ П А С 
ПО ДДЕРЖ КО Й НОСА

.рчерепа состоит из основания [1], на котором вмонтированы  два углеродны х стержня [2].
Ue установлено в месте упора для подбородка с металлическими контактами и может бы ть удалено 
шем вытягивания вверх.

L  подбородка [3] установлен на выделенных вставках в основании с помощ ью  ш тиф тов и может быть 
Впросто путем вытягивания вверх.

подбородка состоит из углеродны х трубочек [4] и пластиковы х деталей [5] с 
д  которые пациент должен прикусить резцами (см. следую щ ие пункты), 

ш  подбородка ф иксируется на место; для регулировки высоты или его удаления, 
lero, удерживая вытянутый боковой рычаг [6].

|ш о вы нашли нужную  высоту, отпустите рычаг; упор для подбородка будет 
лрован в этом положении с помощ ью  сам оцентрирую щ ей системы.

ей части угольны х стержней есть пластиковая дуга [7], которая соединяет два стержня и малую 
ческую дугу [8], установленная в каждом стержне.
улировки высоты дуг и затягивания ф иксатора черепа на пациенте, нажмите на рычаги [9] и поверните 

fjiTexnop, пока они не обхватят череп пациента.
МО давление на ребрах будет уменьш ено, дуги будут заф иксированы  в этом положении.

дованиях, где используется поддержка носа [10], она долж на монтироваться ВМЕСТО УПО РА ДЛЯ 
РОДКА во вставки в основании и надавив ВНИЗ Д О  УПО РА НА МЕСТО.
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5) Отрегулируйте высоту опоры для прикуса и поместите ее в ротовой 
полости так, чтобы пациент прикусил опору, как показано на 
изображении. Края резцов должны располагаться в углублениях опоры 
для прикуса. М ежзубное пространство резцов должно располагаться на 
срединной линии опоры для прикуса.

и. Опора моторизованного краниостата (ф иксатора черепа)
«для подбородка подвижен только для 3D исследований. Используйте ®  ^
r i  стороне консоли управления, для повы ш ения или понижения уровня упора для подбородка

JS^ToM  н а ж а ^ Г Г к л а в и ш у  механизм перемещ ается на 1 мм вверх или вниз, лри удерживании клавиш и 
имение механизма непреры вно при постоянной скорости.

К,4. Обследования PAN, DENT и SIN
Регулируйте высоту устройства для облегчения доступа пациента, 
с помощью клавиш  движения подъема или опускания колонны.
Таескопическая колонна сначала движется медленно и затем набирает 
еюрость. О трегулируйте высоту так, чтобы опора прикуса была чуть 
выше плоскости прикуса пациента. Таким образом, вы побуждаете 
пациента вытянуться, доставая до опоры для прикуса, помогая ему или 
ей вытянуть и распрямить шею.

Убедитесь, что опора для прикуса повернута набок, оставляя 
пространство для пациента.
Наденьте одноразовое покрытие на опору для прикуса.

Направьте пациента по направлению  к устройству так, чтобы она или 
она встали перед опорой для прикуса и смогли ухватиться за больш ие 
рукоятки. Оператор встает напротив пациента. Попросите пациента 
поставить подбородок на опору для подбородка.

4 Попросите пациента придвинуться вперед, удерживая рукоятки, до 
достижения положения, показанного на изображении.
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аопоры может скользить вверх и вниз, облегчая корректное 
т опоры для прикуса. Д алее закрепите винт, блокируя 

шкуса в должном положении.

вы выполняете прикусное исследование (BITEW1NGS), 
НУЖНО НАСТРОИТЬ ПРИКУС НА ТО ЧНУЮ  ВЫСОТУ, 
тельно удалить упор для подбородка.

(Затем регулировать высоту участка прикуса так, чтобы паз [1], 
энный стрелкой, был виден только над основанием, как 

«азано на рисунке. Для подтверждения точного положения 
икуса, поверните ручку [2] в указанном  направлении; если 

Кйкус находится не в требуемом положении, вы не будете 
lnieTb возможность повернуть ручку._________________________ _

|ьте симметрию головы пациента, используя 
пьный лазер в качестве направляю щ ей линии.

сагиттальны й

)ьтекорректность расположения плоскости Франкс|эурта методом 
мия верхнего горизонтального лазера. Для регулирования 
зголовы пациента нажимайте на клавиш и движений по подъему 
анию колонны. Убедитесь, что пациент выпрямил спину и 

шл плечи.

ите пациента улыбнуться, обнажая верхние клыки, 
.^^ектируйте положение ф окусирую щ его вертикального луча, 
jioHсовпадал с вепуним ^ а е м  клыков. Для перемещ ения лазера
айте на клавиши . При каждом нажатии клавиш и лазер
небольшое единичное движение, с помощ ью  которого можно 

нить размещение с высокой точностью . С помощ ью  данной 
дуры края верхних резцов располагаются в пределах ф окальной

пиите фиксатор черепа, используя специальны е рычаги.

лите клавишу ПО ДТВЕРЖ ДЕНИЯ и, непосредственно, перед тем, 
пюкинуть помещ ение, чтобы нажать на клавиш у рентгеновского 

ения, попросите пациента закры ть глаза и сглотнуть.

!:RU
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ОБСЛЕДОВАНИЕ ВИ С О Ч Н О -Н И Ж Н ЕЧ ЕЛЮ С ТН О ГО  СУСТАВА (TM J)

! Ю

v g ) 4 r o i |

11. Обследование TMJ латеральное
лите опору для подбородка и прикуса и установите опору
назальной области.

1«.,улируйте высоту устройства для облегчения доступа пациенту 
омощью клавиш  движений по подъему и опусканию  колонны 

так, чтобы опора субназальной области была на уровне высоты 
ания носа. ’ Телескопическая колонна сначала будет двигаться 

пенно и затем наберет скорость.

^^ведите пациента по направлению  к устройству так, чтобы он или 
(на встали напротив опоры субназальной области и смогли ухватиться 
за большие рукоятки. О ператор встает напротив пациента. Позвольте 
ициенту поместить основание носа на опору субназальной области, 
икпоказано на изображении.

Ороверьте симметрию головы пациента, используя сагиттальны й 
вертикальный лазерный луч в качестве направляю щ ей линии. Проверьте 
юрректность расположения плоскости Ф ранкф урта методом наложения 
верхнего горизонтального лазера, как показано на изображении.

! Убедитесь, что требуем ое О БС ЛЕДО ВАНИ Е вы брано правильно,

принимая во внимание иконки РОТ ЗАКРЫ Т или РО Т О ТКРЫ Т

Примечание; в случае обследования при открытой ротовой 
полости лазерный луч движется вперед: при ш ироко раскрытой ротовой 
полости мыщелок пациента перемещ ается в суставную  ямку нижней

на клавиш и ф  ф  , наведите ф окусирую щ ий 
вертикальный лазерный луч непосредственно на головку мыщ елка, как 
показано на изображении.

5) Затяните ф иксатор черепа, используя специальны е рычаги.

Нажмите клавиш у ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я и, непосредственно перед тем, как покинуть помещ ение, чтобы 
нажать на клавиш у рентгеновского излучения, попросите пациента —
закрыть глаза и не двигаться.

М.5.2. Обследование TM J ф ронтальное urvrryСпедуйтеалгоритму,указанномудляобследованияТ1\/и ЛАТЕРАЛЬНОГО,
МВ пунктах 4 и 5 действуйте, как указано далее;

Поместите голову пациента не в соответствии с плоскостью  Ф ранкф урта, 
но так, чтобы горизонтальны й лазерны й луч проходил от верхней 
фаницы глазной орбиты д о  верхней границы слухового прохода, и две 
рточки располагались в одной горизонтальной плоскости, как показано 
на изображении.

корректировки наклона головы просто поднимите или опустите 
(̂щюйство с помощ ью  клавиш  коррекции высоты.

.
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рюграфическое обследование (СЕРН)
ш о е  обследование можно проводить только в том случае, если систем а оборудована стрелой 
(ОГОизлучения и соответствующ им цеф алостатом. В больш инстве случаях обследования такого 
юходит стоя. В случае очень вы соких или очень низких пациентов, или в случае инвалидной 
тся проведения испытания с сидящ им пациентом.

(использовании коляски проверьте, не помеш аю т ли движ ениям  устройства ее спинная или 
еые секции.

ойте ф иксаторы для уш ей, нажимая на верхние белые 
не на прозрачные стержни. Прикрепите одноразовы е 

Ь()иксаторов для ушей.

ionopy NASION (верхненосовую ) вверх.

овать высоту моторизованной колонны с помощ ью  
ующих клавиш  так, чтобы кольца ф иксаторов уш ей 

сьнатакой же высоте, что и внеш ний слуховой канал пациента.

чьте подход пациента к цефалостату. Пациент должен стоять с 
1спиной и смотреть на линию  горизонта.

IH0 поместите ф иксаторы  уш ей в отверстия слуховы х каналов, 
юни не причиняли неудобство пациенту.

ктЕРО-ЛАТЕРАЛЬНОЙ проекции голову пациента располагайте 
образом, чтобы плоскость Ф ранкф урта совпадала с 
пьным лазерным лучом. В случае проекций ПЕРЕД НЕЗАДНЯЯ , 

ПЕРЕДНЯЯ, ВЕРХНЕЙ ЧАСТИ ПО ДБОРОДКА, ОБРАТНОЙ 
СА И ТАУНА, голову пациента располагайте в соответствии с 

[снимка, требуемого для вы бранного метода.

шеопору NASION (верхненосовую ) вниз и отрегулируйте глубину 
таким образом, чтобы она соответствовала верхненосовой 

[пациента, не нажимая и не меняя ранее закрепленного положения.

те на клавишу ПО ДТВЕРЖ ДЕНИЯ и, непосредственно перед 
|йкпокинуть помещ ение, чтобы нажать на клавиш у рентгеновского 
йния, попросите пациента закры ть глаза, сжать зубы и 
|ерживать губы в расслабленном состоянии.

L
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Ь Х Г а л ^ Т ю Т в Т к у  корректности положения пациентаиналичияровногос^^^^^^^^
t o  диода на пульте дистанционного управления рентгенологическим  устройством.

желании нажмите клавиш у ПО ДТВЕРЖ ДЕНИ Я для перехода в положение С татуса М инимального

|ания.

(̂ аслолагался вплотную к небу.

лоаоронние должны  выйти из области предполагаемого излучения и встать за специальны ми 
|вщитными покрытиями.

Наиите клавишу рентгеновского излучение на пульте дистанционного 
J давления и удерживайте ее в течение всей процедуры. Время 
|||бследования определяется прерывистым сигналом  желтого 

влульте дистанционного управления устройством . О рентгеновском  
излучении сообщ ит звуковой сигнал.

Рентгенологическое устройство испускает излучение для получения изображений, ^ ^ ь к о  будучи в 
с” и готовности, н ^ р и м е р , когда активирован зеленый f

лучей. Исправьте ош ибку (см. раздел С ообщ ения об О ш ибках) и нажм ите кнопку П О Д Т В Е Р ) !^ -------^

ТРЕХМЕРНОЕ ТО М О ГРАФ И ЧЕСКО Е О Б СЛЕДО ВА НИ Е (КО Н УС Н О -ЛУЧЕВ АЯ 3D Т О М О Г Р А Ф И ^

ТОЛЬКО Д Л Я  3D И ЗДЕЛИ Й

нелное томограф ическое обследование получаю т при трехмерной реконструкции 
Х Т р е н т П в е к и м и  лучами, и оно может бы ть реком ендовано
П»рпных псезентаций полученны х с помощ ью  программы, запущ енной на рабочей базе (ПК). 
Z c l ^ H o T ™ M a Z  о получении изображений читайте руководство пользователя программ ного

Iобеспечения i R Y S .

перед расположением  пациента проверьте, снял ли он или она м еталлические предметы, например^ 
ш т  съемны е протезы уш ны е серьги и другие съемны е м еталлические предметы в области 
головы. При использовании защ итного противорадиационного экрана убедитесь, что шея пациен 
открыта, иначе появится область, недоступная излучению._________________________ _____________ _—

Включите ПК и запустите программу iRYS ]

в самом начале дня до проведения трехм ерного обследования программ а запросит процедуру ежедневной 
проверки, процедура ежедневной проверки
рентгеновских лучей, которую следует проводить Б ЕЗ УЧА СТИ Я ПАЦИЕНТА.

, За дуальной  инф ормацией обращ аться к брош ю ре «О перации по синхронизации» в руководстве 

пользователя iRYS.
RU



)обследования на консоли управления
|1енту нужно подойти к рентгенологическом у устройству не в процессе вы бора обследования, а 
ш  по окончании процедур, описанны х в данном  разделе.

иююстраницу ПРЕДПО ЧТЕНИЯ, кликнув 

]НЯЯ

ерное обследование находится среди 
льных, можно выбрать его, кликнув на 
цую клавишу, в обратном случае зайдите 
предварительно нажав клавиш у EXAM 

ОВАНИЕ).

СЕРН .й.Р-РА

||спучаях появится страница, показанная справа, 
цая правильно вы бранную  программу 

пых изображений.

PAN Standard

Выбор плоскости об зо р а  (FOV)

^плоскость обзора, кликнув на иконку ^  .

псястраница SET FOV (НАСТРО ИТЬ ПЛО СКО СТЬ 
|РА): выбрать требуемую  плоскость обзора, 
ртныеплоскости обзора варьирую т в зависимости от 
овленной модели рентгенологического устройства.

в настройки

к те на иконку 
ЕДОВАНИЯ.

требуемой плоскости обзора 
Ы  для возврата на страницу

| V ^ J
P.AN Standard

kv. 81 rriA. 10 aec 6 6

kv: 76 rnA 5 •■ec 12

Ш Ш т

ш В
СЕРН Lat standard

Q  Q  Q

i l ;

i i
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громка протокола
'протокол обследования, нажав на иконку ©

страница SET ARCH (НАСТРО ИТЬ ТИП 
СТИ). в зависимости от комплектации устройства 
[|ие позиции могут или не могут быть доступны
зра:

1 ^ 0  0

мтена иконку 
ПЕДОВАНИЯ.

для возвращ ения на страницу

т
V g ) 4 r o 4

kv. 76 m.A б sec О 1

<V ©

3)Выбор режима

рите режим, в котором будет проведено обследование:

Высокое разрешение; общее время сканирования 
.минимальный размер трехмерных элементов 150 мкм.

Максимальное разреш ение; общ ее время сканирования ~36 с, 
|иимальный размер трехмерны х элементов 75 мкм.

kV' 76 гпА 5 sec о 1

4) Выбор центра реконструируемого объема
1ыберите центр конусно-лучевой 3D реконструкции на странице О БСЛЕДО ВАНИЯ, кликнув на анатом ическую  
Ййсть, которую требуется реконструировать. Красный круг вы делит вы бранную  область.

|)ступные центры объемной реконструкции:

5x5 8x8 _____ 1 11x5 1x8

' Ц

СЩ ) С Щ )

5го всего лишь предварительный выбор центра реконструкции; после размещ ения пациента с рабочей базы 
,посредством последовательной процедуры, будет проведена точная корректировка анатом ической области, 

включенной в 3D обследование.

! Ц|имечание: менять ф акторы техники рентгеновского облучения (кВ, мА, время излучения в с) не требуется и 
не разрешается, так как они автоматически подбираю тся системой во время проведения обследования.

RU 37
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ение пациента для 3D обследования
ртовку рентгенологического устройства, вводите пациента.

евысоту моторизованной колонны с помощ ью  клавиш  
ведите колонну вверх, в соответствии с ростом пациента.

ен взяться за рукоятки обеими руками и встать прямо.

сти откорректируйте Bbir.oTv опоры для подбородка

1|лавиш панели управления и центра области
[«ображения, отм еченного нижним горизонтальны м 

который определяет нижню ю  границу области

для облегчения расположения

ге голову пациента в соответствии с направлением  
элазерноголуча, определяю щ его сагиттальную  плоскость.

;В^йте краниостат так, чтобы голова пациента была неподвижна.

и  рабочей базе ПК. 

дение обследования
процедуры получения изображения следуйте инструкциям, описанны м в руководстве 

iiiRYS по операциям синхронизации.

СМОТР и СОХРАНЕНИЕ
1И сохранения обследования необходим ПК и соответствую щ ее программ ное обеспечение, 
ская установка снабжена программой iRYS для просмотра и сохранения обследований. При 

о й  программы обращ айтесь к руководству для пользователя iRYS.

льзования программного обеспечения для просмотра и сохранения обследований, разработанного 
■аниями, обращ айтесь к инструкциям, приложенны м к прим еняем ом у программного обеспечению , 
ииепрограммного обеспечения iRYS необязательно в случае двухм ерны х обследований (например, 
хи цефалометрических).

льзование iRYS необходимо для получения том ограф ических обследований, так как они содержат 
и ,  полученные посредством техники объемной реконструкции.
имости передачи рентгенологического обследования пациенту или другом у оператору iRYS 
I направит вас на создание DVD, вклю чаю щ его копию  iRYS для просмотра изображений (iRYS 

„^ниченную для свободного распространения.
,/ ч а е  вы сможете экспортировать только рентгеновские снимки в стандартном  ф ормате (D ICO M  3.0), 

[кйкнобыло просматривать с помощ ью  программ других разработчиков.

шализация и сохранение
я20-проекция, полученная с  пом ощ ью  устройства, хранится в его внутренней памяти, пока
DH6будет выключено или пока проекция не будет зам енена при вы полнении нового исследования.

 ̂.жение доступно во внутренней памяти, иконка 
я1е может быть сохранено на USB-клю че (ф лэшке).

активна на домаш ней странице

анить изображ ение :
J6, что иконка активна (если нет, это означает, что нет доступного  изображения во внутренней 

ги$В-ключ в коннектор на уровне консоли машины.
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«иге кнопку K 2 J  на домаш ней странице.
р̂а сохранения начата, и индикатор выполнения показы вает статус процесса.

ВНИМАНИЕ: НЕ УДАЛЯЙ ТЕ КЛЮ Ч, ДО  ТЕ Х  ПОР ПО КА ЗАП И СЬ НЕ БУДЕТ ЗАВ ЕР Ш ЕН А

езавершения процесса консоль автоматически вернется на дом аш ню ю  страницу.

цие ошибки могут встречаться при сохранении изображения:

з0.31: «USB-ключ не найден» => ключ был вставлен неправильно или не был распознан устройством , 
уйте снова вставить ключ и повторите процедуру. Если ош ибка не устранена, зам ените ключ на 
тимый (см. перечень в конце этой главы).

)ка0.32: «USB ош ибка при записи» => ключ поврежден, несовместим, защ ищ ен от записи или 
латочно свободного места. Повторите процедуру сохранения и, если ош ибка остается, проверьте, 
т т  не был защ ищ ен от записи и что имеется достаточно места, затем повторите попытку. При 
кодимости замените ключ на совместимы й. Р а д  '-it jr  ] ifii 7Ь "lA 5 ■ 5

^_кение в ф ормате PNG будет сохранено на USB- 
м, который необходимо перетащ ить в iRYS, для того 
||просматривать правильно.

гперечислены USB-ключи, которые были 
тированы на совм естим ость с устройством : 

disk Cruzer 4GB,
Cruzer 8GB, 

disk Cruzer 16GB, 
gston Traveler 16GB, 
qston Traveler 32GB.

СЕНСОРНЫЙ Д И С П ЛЕ Й

|™лпл. часть консоли на панели устройства представлена цветным сенсорны м экраном. Пользователь 
икимает на дисплей, выбирая граф ические иконки, соответствую щ ие ф ункциям  клавиш . И нтуитивны й 
кгерфейс упрощает выбор настроек, необходимы х для начала обследования.

М. Выбор Я З Ы КА
При включении системы появляется дом аш няя страница ПРЕДПО ЧТЕНИЯ.
При отображении д ругой страницы можно вернуться на ДО М АШ Н Ю Ю , нажимая клавиш у 

ЦВыбрать иконку E i  для перехода в меню КО НФ ИГУРАЦ ИИ КОНСОЛИ.
Внбрать иконку для перехода к выбору языка, где можно выбрать язы к из доступны х, нажимая на иконку, 
'федставляющую страну.
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J:

Вмсание и применение Клавиш а О писание и прим енение

ПРРЛПОЧТЕНИЯ
Нкввиша ДО М АШ НЯЯ

■ГУРАЦИЯ КОНСОЛИ
Н ^ а в  на эту иконку, вы переходите в 
Веню КОНФИГУРАЦИЯ КОНСОЛИ

Для выбора текущ его язы к

Восстанавливает список 
■федпочтительных обследований

Для перехода в меню конф игурации 
сенсорного дисплея

Клавиша калибровки
■Нажмите кончиком пальца на центр синих 
■окружностей на дисплее до заверш ения 
1 калибровки f

Кнопка чувствительности сенсорного
дисплея
Увеличить (+):
вы сокая чувствительность
Уменьш ить (-); низкая чувствительность
(для активации клавиш и нужно
приклады вать больш ее давление)

[ общая инф ормация о 
рентгенологическом устройстве

т

О ТМ ЕНИТЬ:
для отмены соверш енного действия. 
Дисплей отображает преды дущ ую  
страницу.

МИЦЫ ТЕКУЩ ЕЕ О БСЛЕДО ВА НИ Е
Данная иконка ручного выбора режима 
обследования, в котором можно 
прокручивать список с помощ ью  двух 
стрелок-клавиш вместо иконок PAN, 
DENT, TMJ, SIN и 3D, и выбирать 
диагностические программы  без 
воздействия на граф ические иконки

Также можно использовать 
альтернативный метод выбора 
возможной плоскости обзора

П РИ М ЕЧАН И Е: И спользование  
стрелок всегда представляет  
собой дополнительную  опцию . 
М ожно использовать все 
ф ункции устройства, нажимая на 
соответствую щ ие иконки кончиками  
пальцев.

Кнопка РЕБЕНО К
Выбирая эту кнопку, вы сможете 
переключаться между стандартным 
взрослым строением  и детским 
строением

т

Клавиш а ПРЕДП О ЧТИ ТЕЛЬН Ы Е 
Позволяет добавлять текущ ее 
обследование в список 
предпочтительных; после нажатия 
на данную  иконку возникнет окно с 
вопросом, куда в список нужно добавить 
обследование

Если текущ ее обследование уже 
находится в списке предпочтительных, 
иконка подсвечена, и нажатием 
на подсвеченную  иконку можно 
удалить обследование из списка 
предпочтительны х

RU lO S



ш и я  КОНФИГУРАЦИЯ Ф АКТО РО В ТЕХН И КИ  РЕНТГЕН О В СКО ГО  И ЗЛУЧЕНИЯ
мью данной иконки можно переходить на страницу конф игурации ф акторов методики рентгеновског 
1ния' паоаметоов кВ мА и продолжительности излучения в секундах.
УСТАНОВКА: настраивает параметры, соответствую щ ие значениям по умолчанию  для м у ж ч и н ь , 
т и ребенка. Для взрослы х можно выбрать три трипа телосложения:

™  среднее м иниат ю рное
Ш УАЛЬНЫЕ НАСТРОЙКИ: ручная настройка параметров с точностью  от 1 кВ и л и ^ ------ .

технических параметров
Настройка параметров со страницы 
ПРЕДУСТАНО ВКА t i t i *

Увеличение или ум еньш ение технических 
параметров

[)ика

О I Клавиша НАЗАД для возврата на преды дущ ую  страницу 
ItobKO при обследованиях TM J  

Рот открыт
Выбор режима обследования при 
открытой ротовой полости пациента

Д ействие Рот О ткрыт 
Иконка появляется на странице 
СО ДЕРЖ АНИЯ О бследования и дает 
возможность повторно определить 
режим Рот О ткрыт или Рот З акры т______

Только при обследовании типа СЕРН
'  ф ронтальное изображение СЕРН 

Нажать для выбора ф ронтального 
щ  телерадиограф ического режима

обследования

Только для 3D обследований__________
Режим получения изображений конусно­
лучевого трехмерного том ограф ического 
обследования высокого разреш ения

FOV (ПЛО СКО СТЬ ОБЗОРА)
Нажимая на данную  клавишу, 
вы переходите в меню SET-FO V 
(НАСТРО ЙКА ПЛО СКО СТИ ОБЗОРА), 
где можно выбрать различны е измерения 
области сканирования____________

СО ДЕРЖ АНИ Е

И конка ПРЕДУС ТАН О ВЛЕННЫ Х 
параметров 
На странице
О БСЛЕДОВАНИЯ; 
нажать для изменения параметров
Иконка ИНДИ ВИДУАЛЬНЫ Х 
параметров
На странице С О ДЕРЖ АНИ Е
О БСЛЕДОВАНИЯ;
нажать для изменения параметров

Рот Закрыт 
Выбор режима обследования при 
закрытой ротовой полости пациента 
или в исходном положении
Д ействие Рот Закры т 
Иконка появляется на странице 
СО ДЕРЖ АНИЯ О бследования и дает 
возможность повторно выбрать режим 
Рот О ткры т или Рот Закры т____________

Л атеральное изображение СЕРН 
Нажать для выбора латерального 
(бокового) телерадиограф ического 
режима обследования

Режим получения изображений 
конусно-лучевого трехмерного
том ограф ического обследования
м аксим ального разреш ения

Возврат на FO V (ПЛО С КО СТЬ ОБЗОРА) 
И конка на странице РЕЗЮ М Е 
О БСЛЕДО ВАНИЯ, при помощ и которой 
можно возвратиться в меню SET-FO V 
(НАС ТРО Й КА ПЛО СКО СТИ ОБЗОРА)
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рйбор обеих челюстей
1||
[

Выбор височно-нижнечелю стного 
сустава (TM J) в режиме конусно­
лучевой трехмерной томограф ии

Выбор нижней челюсти Выбор гайморовы х пазух в режиме 
конусно-лучевой трехмерной 
томограф ии

Тыбор верхней челюсти

ОДИЧЕСКИЕ ПРОВЕРКИ И О БСЛУЖ ИВАНИЕ
опасности и здоровья пациента, персонала или третьих сторон следует проводить проверки и

О ператор О бъ ект О писание
С п е ц и а л ь н о  
подготовленный техник 
дистрибью тора, который 
произвел установку 
устройства, или другой 
техник, проверенный 
производителем.

Рентгенологическое 
устройство в целом.

Для подтверждения 
ф у н к ц и о н а л ь н о й  
безопасности устройства 
р е к о м е н д у е т с я  
проводить осмотр всех 
частей устройства для 
предотвращ ения ремонта 
каких-либо деф ектов.

ЖЕ для настроек в США; пожалуйста, обратитесь к докум енту “97050543 AD D EN D U M  -  Inspection
ance”.

иодический осмотр для проверки изображений  
1бние холостого изображения
0 холостого изображения позволяет оптим изировать проведение сканирования. Эта короткая 
8является обязательной и запраш ивается программой iRYS кажды е две недели. Для проведения 
1(см. «Операции по Синхронизации» в Руководстве пользователя iRYS.

1|Юль качества при помощ и искусственной модели (КК с Искусственной моделью )
1 йчества включает проведение обы чного обследования с искусственной моделью посредством 

ской процедуры, которой управляет программа iRYS. Этот периодический контроль гарантирует
функционирование устройства и валидность полученны х результатов, 

ыачества проводится квалиф ицированны м экспертом или дистрибью тером , проводивш им первичную  
|рентгенологического устройства, или другим техником , проверенны м производителем, 

ного проведения процедуры обращ айтесь к разделу «О перации по синхронизации» в Руководстве 
теля iRYS и к техническом у руководству.

IТЕХНИЧЕСКИЕ ДА Н Н Ы Е

' С и е  источника питания 115 -  240 VAC (вольт переменного тока)
1 - ------------------------------- -----------------------------------------йгаисточника питания 50 / 60 Гц
Б т 1|яймый в исходном положении 1 А @  115 В; 0,5 А  @ 2 4 0  В
Сльмое значение силы тока, поглощ аемого в 
^ф ункционирования

1 4 А @ 1 1 5 В ; 7 А @ 2 4 0 В

Др̂ ^нным цикл движения колонны 25 с ВКЛ, 400 с ВЫКЛ
Ввльное сопротивление видимой линии 1 Q @  240 В - 0 , 5  О @ 1 1 5  В

НО
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циологические характеристики
^напряжения

IT0K

льное отклонение от заявленного значения:

ская трубка
р фокусного пятна

ный материал анода
ч анода
<1ая теплоемкость анода
иальное непрерывное теплорассеяние

60 -  85 кВ в непрерывном режиме (РЕЖИМ 2D)
90 кВ в пульсирующем режиме (РЕЖИМ 3D, КЛ 3D) 
(выбирается автоматически или вручную, с шагом в 1 кВ)
1 -1 0  мА
выбирается автоматически или вручную, с шагом в 1 мА
кВ: < 10 % 
мА: < 1 0 %
Линейность < 5 % 
Коэффициент вариации < 0,05
CEI ОРХ/105
0,5 мм в соответствии с IEC 336
Вольфрам (W)
5 ° (CEI)
30 кДж (CEI)
270 Вт (CEI)

: DI M>CALDAMMIfO Е DI RAFFREOPAMeNTO

tiypenon Тиж houeng heeOng end cooing arve - 95 RV 10 r«A (dulycyM 1 20|
160 

140 

120 

100 

3 90 
60 

40 

20 

0

42W

— -------------------

100
min

1|бственная фильтрация

и̂ивалентный слой (HLV)

3.2 mm А1 @ 85 kV (2D mode)
6.2 mm Al @ 85kV (CB3D mode)_____________________
2D (PAN,CEPH): HVL=3.6mm @85kV 
3D (CBCT mode): HVL=5.0mm @90kV (with automatic added
filter) ____________________________________ _

Рассеянное излучение <0,25 мГр / ч в 1 метре от фокуса 90KV Ю тА, 
duty cycle 1:20___________________ ________

Иаксимальный ток 7Адля варианта исполнения 230В пер.т.;
1 4 А Д Л Я  варианта исполнения 115В пер.т 85KV Ю тА

Время воздействия (PAN/CEPH) 2,6 -  14 с, непрерывное излучение
Коэффициент нагрузки рентгенологического устройства Максимальный 20 с ВКЛ, 400 с ВЫКП
Расстояние между источником и первичным коллиматором 100 мм
Расстояние между источником и кожным покровом (PAN) > 150 мм
Расстояние между источником и кожным покровом (СЕРН) > 1000 мм
Расстояние между источником и кожным покровом (КЛ 3D) > 150 мм_________________ _______________________

Типичная 0,30 мГр/с @ 70 кВ,10 мА, 1 м SDD. (+/ 30 %) (1,0 
мГр/с 70 кВ 550 мм 10 м А ) ________________ _

Интенсивность выходного излучения (доза на выходе)

ИСТОЧНИК -  РАССТОЯНИЕ ДО ДЕТЕКТОРА (SID) PAN 550 мм

ИСТОЧНИК -  РАССТОЯНИЕ ДО ДЕТЕКТОРА (SID) СЕРН 1512 мм

ИСТОЧНИК -  РАССТОЯНИЕ ДО ДЕТЕКТОРА (SID) КЛ 3D 660 мм

Срок действия датчика по крайней мере, 30 000 экспозиции
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цозная кривая для 2D обследований

IsodoM eeeine PAN STD [uQy/mA*]

• 0.0058 1 
- 0,00258 
0,00145 

- 0 .00093 , 
• 0,000641 
- 0,000471 
-О.ОООЭ61

и-илепение CTDI (И ндекса дозы  при ком пью терной том ограф ии) , ла п
1ИЗМ6РЯЮТ при помощ и цилиндрической модели из ПМ М А (полиметилметакрилата) диаметром
стиями, соответствующ ими 12, 3, 6 и 9 часам, и в центре.

И зображение цилиндра из ПМ М А для измерения CTDI

измерения, отверстия, которые бы ли пустыми, закры ли цилиндрами из ПМ М А, и в полый стандартный 
Слиндр вставили ионизационную  камеру.Ц11ИПДР DO*»»*'*-* riwi .. .J ---- , у

||8зрешением (HiRes):

L | ,  [11x81 HiRes, [11x5], [11x51 HiRes, [8x81, [8x81 H iRes, [5x51, [5x51 H iRes.

(«ельсм еньш ей панелью, 1308 DXT вместо 1313 DXT, имеет только  4  режима; [11x51, [11x51 H iRes, [5x51, (5x51 

ItliRes.

автоматически предлагаемы е устройством.
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Г Технические  
1 факторы

Ц ентральное Латеральное  
(слева от 
пациента)

Л атерал ьно е  
(справа от 
пациента)

Л атерал ьно е  
(со спины  
пациента)

Латеральное 
(с лица 

пациента)
90 90 90 90 90

мА 4.00 4.00 4.00 4.00 4.00

время
воздействия (с)

3.6 3.6 3.6 3.6 3.6

мАс 14.40 14.40 14.40 14.40 14.40

CTD1100 [мГр] 2.104 1.838 1.878 1.780 1.822

"кВ 90 90 90 90 90

мА 6.00 6.00 6.00 6.00 6.00

время
воздействия (с)

9.0 9.0 9.0 9.0 9.0

мАс 54.00 54.00 54.00 54.00 54.00

CTD1100 [мГр] 7.271 6.182 6.206 6.144 6.182

1 —
кВ 90 90 90 90 90

мА 4.00 4.00 4.00 4.00 4.00

1 время
воздействия (с)

3.6 3.6 3.6 3.6 3.6

1 мАс 14.40 14.40 14.40 14.40 14.40

CTD1100 [мГр] 2.080 1.519 1.664 1.448 1.600

1f - кВ 90 90 90 90 90

мА 6.00 6.00 6.00 6.00 6.00

время
воздействия (с)

9.0 9.0 9.0 9.0 9.0

1 мАс 54.00 54.00 54.00 54.00 54.00

CTD1100 [мГр] 7.071 5.137 5.622 5.224 5.373
Г----------------
Г “ кВ 90 90 90 90 90

мА 4.00 4.00 4.00 4.00 4.00

! время
воздействия (с)

3.6 3.6 3.6 3.6 3.6

мАс 14.40 14.40 14.40 14.40 14.40

CTD1100 [мГр] 2.287 2.006 2.065 1.909 1.972

кВ 90 90 90 90 90

■мА 6.00 6.00 6.00 6.00 6.00
А
S время

воздействия (с)
9.0 9.0 9.0 9.0 9.0

мАс 54.00 54.00 54.00 54.00 54.00

CTD1100 [мГр] 7.748 6.647 6.944 6.468 6.607
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рп
ввания

Т е х н и ч е с к и е
факторы

Ц ентральное Л атерал ьн о е  
(слева от 
пациента)

Л атерал ьно е  
(справа от 
пациента)

Л атерал ьно е  
(со спины  
пациента)

Латеральное 
(с лица 

пациента)

Щ

кВ 90 90 90 90 90

мА 5.00 5.00 5.00 5.00 5.00

время
воздействия (с)

3.6 3.6 3.6 3.6 3.6

мАс 18.00 18.00 18.00 18.00 18.00

C TD 1100 [мГр] 2.421 1.520 1.550 1.437 1.502

6]
les

кВ 90 90 90 90 90

мА 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00

время
воздействия (с)

9.0 9.0 9.0 9.0 9.0

мАс 63.00 63.00 63.00 63.00 63.00

C TD 1100 [мГр] 7.609 4.760 4.812 4.476 4.724
упно только для детектора КЛ 3D том ограф ии)
ть заявленного значения +/- 30 %, в соответствии со стандартами

Характеристики детектора конусно-лучевой 3D том ограф ии
бер̂ пикселей 127 X 127 мкм
kiepbi чувствительной зоны (в зависимости от 
явленного детектора)

80x130, 130x130, 80x150, 150x150 мм

решение 3,94 LP/MM

Характеристики панорам ного сенсора (PAN)
пикселей 48 х 48 мкм

|меры чувствительной зоны 6 X 146 мм

ррешемие 5,2 LP/MM

(ЯИЧНЫЙ экран > 0,5 мм Свинца (РЬ)

Характеристики телерадиограф ического  сенсора (СЕРН)
(мер пикселей 48 X 48 мкм
(меры чувствительной области 6 X 220 мм
(решение 5,2 LP/MM

(рвичный экран > 0,5 мм Свинца (РЬ)

■10. Характеристики лазера
ртическая мощ ность Класс 1 в соответствии с IEC 60825-1: 2003

рна волны 635 нм
рюдная мощ ность 1,5 мВт
|емя активации Непреры вная волна; ограничение по времени 30”

|11. Размерные характеристики
{Ьсса (основное устройство) 180 кг
ifecca (цеф алометрическая установка) 25 кг
йксимальные схематические параметры (основное 
|сгройство)

1519 X 1312 мм

(аксимальные схематические параметры (с 
сгановленной цеф алометрической установкой)

1519 X 1829 мм

ысота М инимальная 1590 мм. М аксим альная 2380 мм
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1830 
( 72.0 )

510 290^
{ 2 0 . 1  ) * ^ 1 . 4 Y  

250 
( 9 . 8 )

1030 
( 40 .5 )

о0> N-
<о СМ

Размеры МИН1/1мАЛЬНЫЕ иЪ а к С И М А Л ^ ьТ ^ в вертикальном изображении
1590 -  2380 мм

J
660

( 2 5 - 8 )  Т з ю

( 51.7 )
. J

теристики окружаю щ ей среды
нкционирования

нспортировки и хранения

шмальные системны е требования

Температура + 1 0  - + 35 °С
О тносительная влажность 1 0 - 9 0  %
Давление 710 -  1060 гПа
Температура -1 0  - + 70 °С
О тносительная влажность 1 0 - 9 0  %
Давление 710 -  1060 гПа

ЮЛЬКО для 3D ИЗДЕЛИИ

.изображений КЛ 3D томограс|}ии
йкПК рабочей базы, лредназначенной для первичной реконструкции КЛ 3D том ограф ии, напрямую  
ной к устройству для получения рентгеновских снимков.

СТВО
О ДИСКАМ)

КОНСРИГУРАЦИЯ 1 КО НФ ИГУРАЦ ИЯ 2
N.1 CPU INTEL 17 3770 - 3.4 G H Z - 
4 CO RES

N. 1 CPU INTEL XEO N E5-2630 - 
2 .3G H Z - 6 C O RES

1 X  500 GB ЗА ТАЖ Е С ТКИ Й  Д И С К 
- 10K RPM

2 300 GB SATA Ж Е С ТКИ Й  Д И С К - 
10K RPM - C O N FIG U R ED  IN RAID 0

HG
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Дативная  п а м я т ь
Ш К  ПИТАНИЯ

Р А Ц И О Н Н А Я  
ЕМА

ЕОКАРТА(З)
КАРТА

8 GB DDR3 1600 MHZ, ИЛИ ВЫ ШЕ 
>= 550 W

4 GB DDR3 О ПЕРАТИВНО Й ПАМ ЯТИ 
>= 800 W

W IN D O W S 7 PR O FESSIO N AL SP1 32164 BIT

ATI RAD EO N HD 7770 P C  G HZ E D IT  VAPO RX 1GB G D D R 5 _______
2 ETH ER N ET ИНТЕРФ ЕЙСЫ  (ИЗ КОТОРЫ Х, ПО КРАЙНЕЙ МЕРЕ, ОДИН
IN TEL PR O -1 0 0 0 )__________________________________ _____________________
М И Н И М А ЛЬ Н О Е РАЗРЕШ ЕН ИЕ ДИ С П ЛЕЯ  1280X1024, 64 М И ЛЛИ О Н А 
ЦВЕТОВ (ИЛИ ВЫ Ш Е) DVD BURNER

т меое 550W  источник питания.
цололнение к указанной видеокарте смотрите полный список проверенны х видеокарт.

рцконные испытания были проведены со следую щ ими видеокартами:

Weon HD 4850 / 4870 / 4890 -  1GB 
Weon HD 5770 / 5850 / 5870 -  1GB
toe Radeon HD 6750 / 6770 -  VaporX  -  1GB -  RAM G DDR 5 
toe Radeon HD 6850 / 6870 -  VaporX  -  1GB -  RAM G DDR5 
toe Radeon HD 6950 -  VaporX -  1GB -  RAM G DDR 5 
toe Radeon HD 6970 -  VaporX -  2G B -  RAM G DDR 5 
ptoe Radeon HD 7770 -  VaporX -  1GB -  RAM G DDR 5

учение 2D изображений „гтп п м гтв о м  пля  получения рентгеновских изображений,
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I идентификационных этикеток

5ЩЕНИЯ ОБ О Ш И Б КАХ
^ н а  дисплее О писание ош ибки Реш ение проблемы
|ОЛЬЗОВАТЕЛЯ

Экранированная дверь, соединенная 
с рентгенологическим  устройством , 
открыта.

Закры ть дверь или лю бое другое 
устройство, чтобы рентгеновское 
излучение стало безопасны м для 
оператора

|ИЕ

|коб ошибке сенсора
Используемый сенсор не активен для 
текущего обследования

Проверьте, корректно ли установлен 
сенсор, и подходит ли он для выбранного 
обследования (СЕРН или PAN) 
Подключите сенсор и нажмите клавишу 
ПОДТВЕРЖДЕНИЯ

отпустили до 
1 R излучен ИЯ

Клавиша рентгеновского излучения на 
пульте управления была отпущена до 
завершения сканирования 
Сканирование было прервано.Изображение 
получено только частично

Если полученное изображение 
не является исчерпывающим для 
диагностики, повторите обследование, 
удерживая клавишу в течение всего 
процесса сканирования

RU
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^Никата
Клавиша на пульте управления была 
нажата слишком долго

Отпустите клавишу за указанный 
промежуток времени

1

Некорректное внутреннее сообщение Выключить рентгенологическое 
устройство и включить снова. Если 
ошибка все еще будет присутствовать, 
свяжитесь со Службой Поддержки

^■ ню  начать процесс
Несмотря на нажатие клавиши 
рентгеновского излучения, излучения 
рентгеновских лучей не происходит

Проверьте, готово ли рентгенологическое 
устройство (зеленый ДИОД активен). 
Если устройство не готово, настроить его 
на статус Готово и повторите процедуру

1
Ошибка сенсора PAN Установите сенсор в положение PAN. 

Как только сенсор будет установлен, 
сообщение об ошибке исчезнет

1
Ошибка сенсора СЕРН Установите сенсор в положение СЕРН. 

Как только сенсор будет установлен, 
сообщение об ошибке исчезнет

1

Некорректное расположение 
краниостата

Повторно установите краниостат и 
удостоверьтесь, что он находится в 
корректном положении, затем нажмите 
кнопку ПОДТВЕРЖДЕНИЯ

В
Ошибка инициализации сенсора Выключите рентгенологическое 

устройство и снова включите его. Если 
ошибка не исчезнет, свяжитесь со 
Службой Поддержки

1

Сенсор некорректно откалиброван Выключите рентгенологическое 
устройство и снова включите его. Если 
ошибка не исчезнет, свяжитесь со 
Службой Поддержки

1

Некорректный серийный номер сенсора Прикрепите сенсор к подходящему 
устройству рентгеновского излучения. 
Сенсоры и рентгенологическое 
устройство имеют взаимно однозначное 
соответствие элементов 
Если не получается установить 
соответствие, обращайтесь в Службу 
Поддержки

Изображение существует в памяти 
устройства на момент сохранения. 
Каждый раз при проведении обследования 
удостоверяйтесь, что нет ни одного 
изображения в памяти, предварительно 
не сохраненного на внешней памяти или 
не загруженного в ПК. Вы также можете 
загружать обследования с различных 
подключенных ПК. В таком случае 
вам необходимо дождаться окончания 
загрузки обследования для продолжения 
обследования

Сохраните изображение предыдущего 
обследования на ПК или полностью 
завершите обработку предыдущего 
изображения и сохраните его 
Невозможно провести какое-либо новое 
обследование до решения проблемы. В 
последнем случае подождите загрузки со 
всех подключенных ПК

Дбавочная конфигурация
Конфигурация устройства СЕРН еще не 
готова. Данное сообщение появляется 
при первом запуске устройства после 
подключения стрелы телерентгеновского 
излучения

Рентгенологическое устройство 
конфигурируется автоматически

Н13 Электронные панели не работают. При 
нажатии клавиши аварийной остановки 
несколько панелей обесточены

Повторно активируйте кнопку аварийной 
остановки и повторите обследование.
При сохранении ошибки свяжитесь со 
Службой Технической Поддержки

н и
Перегрев панели 
|)еобразователя

Сработал переключатель термальной 
защиты панели преобразователя

Подождите несколько минут до 
проведения следующего обследования. 
Время зависит от рабочей нагрузкиг



Свяжитесь со Службой Поддержки, сообщая код ошибки (например, 0.1 ,0 .2 ,0 .3 ...)

я В ' PRJ ош ибка запуска двигателя движ ения
M O V ош ибка запуска двигателя движения
M OV X ош ибка запуска двигателя движения
M OV Y ош ибка запуска двигателя движ ения

я В M OV R ош ибка запуска двигателя движения
яВ M OV Н ош ибка запуска двигателя движ ения

О ш ибка при калибровке обратной связи

1В О ш ибка M OV по осям
О ш ибка M O V по осям и регулировке осейд О ш ибка DAC колонны

в О ш ибка ADC колонны

ш О ш ибка потенциометра колонны

t V О ш ибка движения колонны

ш О ш ибка загрузки системного ф айла
О ш ибка системного ф айла

1
О ш ибка ф айлов конф игурации параллельно-последовательного 
преобразователя

1
О ш ибка ф айлов конф игурации последовательно-параллельного 
преобразователя

f
О ш ибка EPROM  (Стираемого П рограм м ируем ого П остоянного Запоминаю щ его 
Устройства)
О ш ибка движения коллиматора оси X
О ш ибка движения коллиматора оси Y

fl3 Нестабильный статус конвертера

|и О бщ ая ош ибка

1 Истечение срока ожидания для движ ения

1 Невозможность управления движением

 ̂ 3 Нестабильный статус панели

i О тсутствие соединения с сенсором  во время загрузки изображения

2 О ш ибка EPROM  сенсора (С тираем ого программ ируем ого ПЗУ)

, 4 Активаиия устройства при нестабильном  статусе сенсора

5 Проблема загрузки PAN сенсора колонны

б Истечение срока ожидания загрузки сенсора

1.7 Наруш ение проверки тестового изображения сенсора

ЙЬЗОВАТЕЛЬСКОЕ Л И Ц ЕН ЗИ О Н Н О Е СО ГЛАШ ЕНИЕ
1 ВАЖНО: ЧИТАЙТЕ ВНИМ АТЕЛЬНО

■ощие условия лицензии на програм мное обеспечение
- ицензия распространяется исклю чительно на программ ное обеспечение, представляю щ ее собой 
, те драйвера и библиотеки для подклю чения и управления циф ровы ми рентгенологическими 
I вами, для отображения дисплея и хранения программ ного обеспечения, совокупно определяемого 
;»и «iRYS viewer» (далее именуемого как «П рограм м ное обеспечение»), созданное компанией Cefla 

, hna Эс. Си.) -  Cefla Dental G roup (Сэф ла Дэнтал Групп) -  Имола -  Италия (далее именуемой как 
( [1ЧИК») и переданного покупателю (далее именуемого как «Пользователь»), Эти условия считаются 
ю признанными и принятыми на м омент установки программы.
вне выш еуказанного, корректная установка и дальнейш ее использование программы  предполагаю т 
ное принятие всех условий.

J
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Лиьзоватепьская лицензия „ „ „ „ „ г -  *а !гги ч р с ки  остается Разработчик, лицензировано для
'к е  обеспечение, собственником  которого

иние Программного обеспечения и его д о^м ента ц ии ^^  обеспечение, в общ ем, не может бы ть
ПОЛЬ предупрежден и подтверадает, ч Р Р поименения и использования, и что обновленны е 

IHсистемы, на которой ОНО установлено. п п л тя м м н о м  обеспечении является необходимым

тации.

^ « ы м и  требованиями ЕС и деталь или элемент (к примеру, включая,
1« образом. Программное обеспечение, к  жд ж п тп гп а Л и е й  видео и текстом), каждый текст или
*  ограничиваясь: кажды м изображением  икон ■ *  Р програм м ном у обеспечению , представляет

' = = г = = е т £ Н 1 “ ^  :Ь т .рТ = =

««eo-ru м впгппоизводить ПОЛНОСТЬЮ ИЛИ частично, Программное 

)условиях и с ограничениями, ® с которой
щьзователь может исклю чительно использовать р р ^^  П рограм м ное обеспечение ни бесплатно, ни
«поставляется. Пользователь не уполномочен распр^^^ п р о ^ ц и ю  или соответствую щ ее программ ное 
0 вознаграждение, обеспечивать услуги или Р Р использую щ ее П рограм м ное обеспечение каким-
йеспечение на основе Программного полностью или  частично
,Й0 образом. Категорически з а п р е щ у  подделы вать торговы е марки, номера
цтегрировать его в другие програм , ’ обеспечение или его носители.
«другую информацию, нанесенную  на Программ борке. Пользователь не м ожет проводить

“указано непосредственно обязательными правовыми норма^^^^^  ̂ передавать, переуступать,

Орограммного Обеспечения даже ДЛЯ продвижения, д е м о н с т^  обеспечения, и, следовательно, в случае
В случае несоответствия условии использования р р а Ь и с, лицензию  следует считать

Разработчик имеет право запросить возмещ ение причинен
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шммное обеспечение, собственником  которого ф актически остается Разработчик, лицензировано для 
^ва те л я  неисклкзчительно в течение неограниченного периода времени. Пользовательское соглаш ение не 
тает в себя право ни на получение П рограм м ного обеспечения в ф орм ате источника, ни на его л огичес у 
векгнтю докум ентацию  Таким образом. Пользователь подтверждает, что  Разработчик является и остается 
! ; ^ ч е с к Г с Г с т в Г н н и » м  всех прав: права собственности, авторского права и права на эконом ическое 
ользование П рограммного обеспечения и его документации.
ьзователь предупрежден и подтверждает, что программ ное обеспечение, в общ ем, не может б 
иботано без ош ибок в части каких-либо аспектов области применения и использования, и что  обновпеннью  
т  программного обеспечения могут вклю чать новые ош ибки, не присутствую щ ие в более ранних версиях, 
«овательно, пользователь признает, что Программное О беспечение может
1  целью Пользователь обязан, в своих собственны х интересах, всегда должны м образом  делать резервные 
1  t o b i  данны х (данные и изображения) во избежание возможны х ош ибок П рограм м ного обеспечения, та

иятиГГоэмож^^^^ ош ибок в Програм м ном  обеспечении является необходимы м
пвием гаоантии Пользовательской лицензии на использование П рограм м ного  обеспечения.
1внзия единственно гарантирует право на использование П рограм м ного обеспечения в качестве конечного 
Гьзователя, в соответствии с терминам и и дополнительны ми условиями, и предупреждениями онпа 
кументации.

д а м * 3 ^ ° с 7 е ч 'е н и е з а щ и щ е н о з а к о н а м и ,  указами, директивам и и другим и п^зим^^^^^
дативами, в частности, авторским правом и правом на интеллектуальную  собственность, та к  же,
шенимыми требованиям и ЕС и международны ми договорами. ппимеоу вклю чая
L  образом П рограм м ное обеспечение, каждая копия и каждая деталь или элемент (к примеру, в ^  , 
Гне ~ ч и в а я с ы  кажды м изображением, иконкой, ф отограф ией, видео и текстом),
1б1жение э л е к т р о н н а ^ л и  онлайн документация, относящ аяся к Програм м ном у обеспечению , представляет 
«  и^ пючГ тЗ ую  Г ^ в е н н о с т ь  Разработчика или его поставщ иков, и не может воспроизводиться 
ппьзоватепем в какой-либо ф орме и каким -либо способом. Все права на торговую  марку, наименование 
дакции и лю бую  другую  определенную  марку сохраняется Разработчиком  или соответствую щ им ю ридическим

^ н ” пользователь обязуется не копировать и не воспроизводить, полностью  или частично. П рограм м ное 
Е ™  “ зированное для пользователя, ни в печатной ф орме, ни в ф орм е доступной 
«пьютеде так ж е как и лю бую  другую  документацию , касаю щ ую ся П рограм м ного О беспедения, если только 
; ™ а с е д т с я '^ ^ ^ ^ ^ ^  и = предварительного разрещ ения Разработчика

й.1,3. И спользование продукции и вы ражение резолю тивны х УС "°вий обеспечение
1,Программное обеспечение. Пользователь может устанавливать и использовать П рограм м ное обеспе

: = = = : = = =

радирование , деком пиляцию , разборку, менять или переводить П рограм м ное обеспечение, если обра

не может передавать, переуступать, 
« е д  или з а ^Т а а д а е д ^^^^^  а д а в ^ в  аренду или арендовать, или в каком -либо виде предоставлять

К е Т о ^ Г о в ”  не можед давать разреш ение третьей стороне на использование

"с ш Г е д Т с гГ те д ь е д й .̂ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^
вгех^копий Программного обеспечения и всех его компонентов, находящ ихся у Пользовате .
Разработчик имеет право запросить возмещ ение причиненного ущ ерба.
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|р1нтия и исклю чения в условиях гарантии
юе обеспечение поставляется «как есть», и Разработчик не дает и не подтверждает какой-либо 
(реичных или неожиданны х ош ибок, и не дает обещ аний о качестве или корректном  ф ункционировании 
ного обеспечения, не дает и не подтверждает какой-либо гарантии о соответствии Программного 
пятому, что написано в электронной или онлайн документации, или документации, доступной в каком- 
06, за исключением гарантии на ф изический носитель (CD-RO M ), при доказательстве повреждения 
^кности использования. Любая гарантия исключается, в том числе в случае предположения, что 
ное обеспечение интегрировано или образует часть другой программы, разработанной третьей 
Еолеетого, по отнош ению  ктаким  программам Р азработчик категорически заявляет, что не проводились 
1случае, не будут проводены ни контроль, ни испытания на подтверждение ф ункционирования.

]граничение ответственности
них обстоятельствах ни Разработчик, ни его поставщ ики, не несут ответственности за прямые или 
«убытки (включая потерю или прекращ ение дохода или сбережений, наруш ение деятельности, потерю 
р  или данных, и другие эконом ические издержки), нанесенны е Пользователю или третьей стороне 
юльзования или не использования Программного обеспечения, даже если Разработчик отмечал 
ость подобного повреждения. Д анное ограничение ответственности применимо не только в случаях 
вания Программного О беспечения в несоответствии с процедурами, указанны ми Разработчиком, но 
!спучае использования программного обеспечения в соответствии с инструкциями.

Существующее законодательство, ю рисдикция и правом очность
панной лицензии регулируются итальянским законодательством. Н езависим оот различны х применимы х
цельного законодательства или М еждународной Конвенции, лю бы е разногласия по интерпретации 
шнению данного лицензионного соглаш ения, которые могут возникнуть между сторонами, подпадаю т 
шо под итальянскую  ю рисдикцию, с исклю чительны ми полномочиями Судов Болоньи.

Письменная ф орм а
вменение должно быть представлено в письменной ф орме, иначе посчитается недействительным, 
р  стороны соглаш аю тся отказать в признании какой-либо ю ридической силы предыдущ их,

( !иенных или последую щ их устны х заявлений, кем бы они ни были сделаны, и в дальнейш ем  отказы вать 
ш о й  силе лю бы х соглаш ений, признанны м для изменения общ их условий. Разработчик сохраняет 
щюбое время и в одностороннем  порядке менять данны е общ ие условия, предоставляя уведомления 
йразом, каким посчитает нужным.

Перевод
(ввода лицензии на другой язык следует понимать, что в случае несоответствия интерпретации 
1|ествбнную силу будет иметь версия на итальянском  языке.

Это предупреждение представляет собой важную  неотъемлем ую  часть вы ш еуказанны х общ их 
положений данного пользовательского с о г л а ш е н и я . ___________________________________

Соответствие програм много обеспечения действую щ ем у законодательству
^работник заявляет соответствие Программного обеспечения соответствую щ им законам  или 
1рым стандартам, такое соответствие следует понимать действую щ им  на м омент выведения 
В1чиком продукции на рынок.
но что законодательные или нормативны е изменения всегда возможны в виде изменения интерпретации 
 ̂а, учитывая, что все изменения и правки сделаю т Программное обеспечение, находящ ееся в 

ш сти Пользователя, более не соответствую щ им данны м нормам. Пользователь обязан время от 
«проверять, не противоречит ли закону та сф ера применения, для которой предназначено П рограм м ное 
ш е  (или, в лю бом случае, применение ещ е законно), или воздерживаться от использования программой 
ае сомнения относительно соответствия закону той сф еры  применения, для которой лредназначено 
iMHoe обеспечение, сразу же уведомляя Разработчика об обстоятельствах.
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DICHIARAZIONE “ CE” Dl CONFORMITA 
“ CE” CONFORMITY DECLARATION 

DECLARATION DE CONFORMITE “ CE”
ERKLARUNG VON “ CE” ZUSTIMMUNG 

DECLARACION DE CONFORMIDAD “ CE”
DECLARAQAO DE CONFORMIDADE “ CE”

AHAQZH niZTOTHTAZ “ CE”
ДЕКЛАРАЦИЯ СООТВЕТСТВИЯ “ CE”

DEKLARACJA ZGODNOSCI WE 
” CE”  UYGUNLUK BELGESi

9 3 / 4 2 / C E E
e success ive  m od ifiche  e d  in teg raz ion i /  and  subsequen t add itions  a n d  am endm en ts

c e f i »mui

Prodotto tipo/ Product type

Matr./ Serial N“.

Incollare in questo spazio I'etichetta del complesso 
odontoiatrico о di altra appareccdiatura о indicate 

modello e numero di matricola 
Stick the label of the dental equipment or other device 

into this space or write model and serial number

GB

Dichiariamo sotto la nostra esclusiva responsabilitci che i prodotti ai quail questa dichi arazior 
ai requisiti essenziali (Allegato I) present! nella seguente direttiva:
93/42/CEE Dispositivi Medici (D.Lgs.46/97) e successive modifiche ed integrazioni (disp^^tivo me

W e declare on our own responsibility that the products;wt|ich this d ec la ra ti^  r e f ^ r ^ )  
essential requirements (Annex I) to the following directive
93/42/EEC Medical Devices and subsequent additions and anliendmentsiCIa^ ejdica

Auf unsere Alleinverantwortung erklaren wir,/dass da  ̂
Anforderungen (Anhang I) der folgenden Ricntlir 
93/42/EWG Liber MedizinprodyWejnit spateren/AndenJhgen

clargjmos bajo nuestr^exclusiva resp^sjabilidad que ol pr^difcto 
isitosaeertciales (Anexo l)a e ja ^ )u ie n te  directive:

^eclarnr
requisi

(i3 /42/p(

)isposiwvos medicc

nosSi e

>Lis sucesr

dais (/\ne<o I) da s(

GR

PY

PL

TR

Imola, li_

|iE tk; ouj 
93/4; >/E

odif cjicior es

Nous declarons sous notre exclusive responsabilit6 que Те pro 
exigences essentielles (Annexe I) de la directive s u ivan te^-^
93/42/CEE Dispositifs medicaux - et ses modification^ et ^joulp Ljlterie^«;s (D

wor iuf

quel cette d^l^ratipn pe r^fqre e|a

e in

pi )sitif 

sicrt dieseP 'odu kt, 
ass ist

Lfid ^g^nzuijigep (M jedpini^he Einri4btafig der K la s s e ^ t^
J  ^  Л, .c

madical ce Clas 

Zustimming tiezi

al (Jue ^st^ desla'^cibn se re fier^est^^g ^J^R ne  

Dor^prdciones (Dispositive

que о p n id iM a  que se refere esta d e c la ra g a o ^ j^ ^ f^ n fo i^

3sitivds Meqicos/e sfjcessiva^ a lterag ^ s  e aditamentos (Equipamento mёdico de
\ /  \ /  /

'AqAcjvouuE pE/tr|v (тркАЕ^г(кп suGuvn paq oti to TTpoiovra ото oiroia avacpEpEiai q ттароСим ®Ш ооп E iv ^ c j^
XOuoEg ттройттоВЁаЕ!^ (Zuvripp^vo 1) auTqg iq^ KaiEuGuvrqpia O b qyiau^ '-v

C I j h i p b r E X / o ^ y i K O i  n o o i o v T O  k o i  O K o A o u B E q  T p o T T o n o i q o E i q  k o i  a u p T r A q p w o E i q  ( a u o K E u q  o e  K A d o q c ^ ^  

шу искПод нашу йс1шючйтельную ответственность заявляем, что продукты, к которым относится эта ^ к л а р а ц и я , 
отвенают суо1рЬ«внным требованиям (Приложение I), приведенным в следующей норме;
Директи'^а^>3/42/СЕЕ Медицинское оборудование и последующие модификации и дополнения (аппаратура 
Класса 1 1 ^

Deklarujemy па naszq wyfqcznq odpowiedzialnosc, ze produkty do ktorych ta deklaracja odnosi si^, sq zgodne z 
zasadniezymi wymogami (Zatqcznik I) znajdujqcymi siq w nast^pujqcej normie;
Dyrektywa 93/42/CEE Sprzqt Medyezny z pozniejszymi zmianami i uzupetnieniami (sprz^t medyezny z Klasy Mb).

Sorumiulugumuz altinda imal edilen uriinlerin ; Tibbi cihazlara dair 93/42/CEE ve sonraki degi?iklikler talimatlarinda 
belirtilen hukOmlere (Have I) uygun oldugunu belirten beyandir (Mb sinifi tibbi cihaz).

______________________  Bussolari Paolo
Managing Director
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