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Jednotka BiopSee® v této verzi je určena pro fúzní biopsii s přístroji  a ultrasonografy 
BKMedical, se kterými je spojena  pomocí vodiče. 
 
 
 

Kompatibilní ultrasonografy: 
 
- FlexFocus 300, 400, 500,800 (doporučené typy FlexFocus 500 a 800) 

 
- bkSpecto 

 
- bk3000 a bk5000 

 
 
 
Kompatibilní transrektální snímače: 
 
 

Transrektální biopsie: 9018 a 8818 triplane, 9008 a 9008 biplane 
 
 

Transperineální biopsie: 9048 a 8848 biplane 
 
 

K dispozici je i možnost využití sond 9018 a 8818 pro transperineální biopsii, která vyžaduje 
odlišné vybavení stepperu i speciální softwarový modul 
 
 
 
Technologie vTRAX a eTRAX umožňuje sledování vektoru punce jehly v prostoru, slouží  pro 
biopsie z volné ruky.  
Hardware je nyní k dispozici pro abdominální snímače 9040,8830, a peroperační sondy 9015 a 
8815. 
 
 
 
Tento stručný Návod k použití je určen k základní orientaci ve  funkcích  přístroje BiopSee®.  
 
Lékař, který sestavu s BiopSee® používá  musí   

- být podrobně seznámen s ovládáním  připojeného ultrasonografu bkMedical (vlastní 

návod pro sonograf v jeho příslušenství)  

- podrobně proškolen v ovládání sestavy instalujícím technikem  

- absolvovat intenzivní kurs, pořádaný distributorem 

- mít znalosti problematiky biopsie prostaty, hodnocení MR prostaty dle PIRADS i 

problematiky navigace  a fúzní biopsie 

 

Kontrola  a verifikace  punkčních vektorů je třeba provádět vždy před začátkem vyšetření a pak 

vždy při podezření na nepřesnost zaměření     
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Úvod 
 

Společnost MedCom GmbH vám s potěšením představuje systém BiopSee, produkt 
vyhovující nejnovějším standardům lékařského zobrazování a diagnostiky. 
 

O této příručce 
 
Příručka uživatele softwaru BiopSee 3 popisuje základní funkce softwarové části 
systému BiopSee. Předpokládá se, že uživatel je profesionální a vyškolený uživatel, 
který získal dostatečné znalosti pro bezpečné ovládání zařízení. Podrobné informace 
o používání softwaru naleznete v Referenční příručce. 
 
Předpokládá se také, že uživatel má dostatečné znalosti operačního systému 
(Windows), aby mohl správně používat příslušné nástroje operačního systému. Tento 
dokument popisuje zejména každodenní provoz a interpretaci uživatelského rozhraní 
(hardware a software). Obsahuje také: 
 

• Stručný popis systému 

• Provozní postupy 

• Uživatelské postupy údržby (včetně zajištění kvality a odstraňování problémů) 
 
Před použitím systému si prosím pečlivě prostudujte tuto příručku. Správné fungování 
přístroje a softwaru lze zaručit pouze tehdy, jsou-li dodržovány pokyny v této příručce. 
 

Důležitá upozornění 
 
Software by měla používat pouze osoba vyškolená v technikách navigace jehly (jako 
např. biopsie prostaty) a taková osoba je v textu označována jako uživatel. Před 
použitím si pozorně přečtěte všechny pokyny. Uživatel je zodpovědný za správné 
klinické použití systému BiopSee. 
 

Výrobce 
 
Software BiopSee 3 vyrábí společnost MedCom GmbH, Dolivostraße 11, 64293 
Darmstadt, Německo. 
 

Zamýšlený účel 
 
BiopSee je lékařský zobrazovací software pro zdravotnické pracovníky, který je určen 
k podpoře navigace zobrazovacích přístrojů. Kromě toho lze software BiopSee použít 
pro obecné ultrazvukové vyšetření. 
 
Pomocí BiopSee je možné získávat, zpracovávat a zobrazovat ultrazvukové snímky 
a vytvářet 3D objemy z 2D obrazových sekvencí. Software je také schopen načítat 
a zobrazovat obrazové řady 3D DICOM 3. 
 
Systém umožňuje provést zobrazení orgánů a plánování přístupové cesty pro nástroje 
pomocí 3D datového souboru. Pro zlepšení plánování postupů může uživatel načíst 
více datových souborů a provést fúzi snímků. 
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Během navigace systém zobrazuje živý ultrazvukový snímek překrytý plánovacími 
objekty, a tak vede uživatele zaměření biopsie na určené místo. Plánované přístupové 
cesty a cíle lze aktualizovat a řádně zdokumentovat podle skutečné situace. 
 

 
UPOZORNĚNÍ: 
BIOPSEE JE ZDRAVOTNÍ ZAŘÍZENÍ NA PŘEDPIS. 
V SOULADU S 21 CFR 801.109 „POZOR: FEDERÁLNÍ ZÁKONY OMEZUJÍ PRODEJ 
TOHOTO ZAŘÍZENÍ POUZE LÉKAŘEM NEBO NA OBJEDNÁVKU LÉKAŘE“ 
 

 

Kompatibilní zařízení 
 

Kompatibilita ultrazvukového zařízení/ultrazvukového snímače 
[Kapitola Úvod - Kompatibilita ultrazvukového zařízení/ultrazvukového snímače 
v Referenční příručce] 
 

Kompatibilita krokovacího zařízení 
[Kapitola Úvod - Kompatibilita krokovacího zařízení v Referenční příručce] 
 

Kompatibilita vodič jehly 
[Kapitola Úvod - Kompatibilita vodiče jehly v Referenční příručce] 
 

Kompatibilita s manuální jehlou 
[Kapitola Úvod - Kompatibilita manuálních jehel v Referenční příručce] 
 

Kompatibilita jehel 
[Kapitola Úvod - Kompatibilita jehel v Referenční příručce] 
 

Kompatibilita počítačového systému 
[Kapitola Úvod - Kompatibilita s počítačovým systémem v Referenční příručce] 
 

Další kompatibilita s PC 
[Kapitola Úvod - Další kompatibilita s PC v Referenční příručce] 
 

Funkční popis 
 
BiopSee je systém plánování a vedení biopsie prostaty „v reálném čase“. Přímé 3D 
ultrazvukové zobrazování dává možnost velmi přesně naplánovat a provést odběry 
vzorků. Tento software umožňuje zohlednění anatomických struktur z různých 
zobrazovacích modalit a jejich použití pro navádění bioptické jehly v reálném čase. 
Uživatel možnost dokumentovat odebrané vzorky pro další vyhodnocení výsledků 
a přípravu léčby. 
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Bezpečnost 
 

Všeobecné 
 
Před použitím si pozorně přečtěte všechny pokyny. Dodržujte všechna varování 
a upozornění uvedená v těchto pokynech. 
 
Tato uživatelská příručka obsahuje pokyny pro používání systému. Neposkytuje 
informace nebo rady o postupu provádění biopsie. Uživatel je povinen mít přehled 
o vyšetřovacích postupech souvisejících s používáním systému. 
 
Přečtěte si také bezpečnostní informace poskytnuté výrobcem použitého 
zdravotnického vybavení. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
BIOPSEE MOHOU OBSLUHOVAT POUZE LÉKAŘI A ZDRAVOTNICKÝ PERSONÁL 
POUČENÍ OPRÁVNĚNÝMI OSOBAMI. 
 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
V PŘÍPADĚ PORUCHY ZAŘÍZENÍ ODVEĎTE  PACIENTA DO 
BEZPEČÍ A VYHLEDEJTE POMOC KVALIFIKOVANÉHO TECHNIKA. 
 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
SYSTÉM NIJAK NEUPRAVUJTE. TOTO UPOZORNĚNÍ SE TÝKÁ I POUŽITÍ 
APLIKACÍ, KTERÉ MOHOU MODIFIKOVAT DATA NEBO PROGRAMOVÉ ČÁSTI. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
POKUD BYLO MANIPULOVÁNO S DATY NEBO ČÁSTMI PROGRAMU (NAPŘ. 
POČÍTAČOVÝM VIREM), MĚL BY UŽIVATEL KONTAKTOVAT MEDCOM. 
 

 

Bezpečnostní funkce 
 
Detekce hardwaru: Po zapnutí systém zkontroluje, zda je přítomen ultrazvukový snímač 
a kodér krokovacího zařízení. Chybové zprávy naleznete v části „Systémové chyby a 
varování“. 
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Doporučení týkající se bezpečnosti 
 
UPOZORNĚNÍ:  
TATO VAROVNÁ IKONA V SOFTWARU BIOPSEE OZNAČUJE MOŽNOU 
NEBEZPEČNOU SITUACI. POKUD BUDE IGNOROVÁNA, MŮŽE TO MÍT ZA 
NÁSLEDEK VÁŽNÉ ZRANĚNÍ NEBO TRVALÉ POŠKOZENÍ. 
 
Poznámka:  
Ujistěte se, že je ultrazvukový snímač při transperineální biopsii prostaty  pevně připojen 
ke krokovacímu zařízení (stepperu). Pohyb ultrazvukového snímače musí být prováděn 
pomocí rozhraní krokovacího zařízení (ovládací knoflíky). Tím je zajištěno, že snímače 
pohybu sledují změnu polohy ultrazvukového snímače. 
 
Poznámka:  
Ujistěte se, že je krokovací zařízení -stepper-  (pokud se používá) pevně připevněno k 
operačnímu stolu pomocí vhodného imobilizačního hardwaru. 
 
Upozornění:  
Během celého postupu biopsie udržujte pacienta v klidu. Je nezbytné, aby pacient 
během ultrazvukového vyšetření zůstával nehybný. Pohyb pacienta během 
záznamu vede k závažným geometrickým chybám. 
 
Poznámka:  
Pokud mají snímky akustické artefakty (šum), upravte nastavení sonografu a opakujte 
jejich snímání  (akvizici).  
Pokud je ve vysoce kontrastních řezech obrazu - zejména při přechodu tkání - 
trojrozměrná prezentace objektu se šumem, doporučuje se akvizici opakovat.  
Zkontrolujte prosím znovu, že v dosahu zařízení nejsou žádná elektricky poháněná 
zařízení. 
 

Optický klam 
Prezentace obrazu v okně 3D na monitoru jsou projekce. Tento druh prezentace může 
způsobit optické klamy podobné těm, které se vyskytují při liniovém modelu krychle. 
Orientace struktury (mimo rámeček nebo v rámečku) může být z důvodu lidského 
optického vnímání nejasně viditelná a při dlouhodobějším pohledu se mění (dochází k 
přesouvání nebo přeskakování). Generování pohyblivé animace poskytuje méně 
zaměnitelnou prezentaci, kde lze snadno rozeznat prostorovou hloubku obrazu. 
 

Počítačová bezpečnost  
 
UPOZORNĚNÍ:  
BĚHEM VYŠETŘENÍ NEPŘIPOJUJTE K SYSTÉMU ŽÁDNÁ EXTERNÍ ZAŘÍZENÍ 
PŘES UZB ROZHRANÍ, ABYSTE ZAJISTILI ELEKTRICKOU BEZPEČNOST BĚHEM 
LÉČBY. 
 
Pozor:  
Obsluze se doporučuje, aby kromě postupů uvedených v této příručce, 
nepoužívala obslužné programy operačního systému ani jiná zařízení k žádným 
jiným účelům souvisejícím s programovým kódem nebo daty. 
 
Poznámka:  
Ve všech případech poruch nebo chyb systému musí být informován váš místní 
servisní technik. 
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Ochrana proti virům 
 
Pokud je počítač nainstalován v síťovém prostředí, musí být chráněn před viry 
a změnami způsobenými škodlivým kódem správcem počítačové sítě. Pro všechny 
BiopSee systémy, které jsou instalovány v síťovém prostředí nebo připojené k internetu, 
je potřebný anti-virový software, který je instalovaný přímo nebo prostřednictvím 
nemocniční sítě.  
Důrazně doporučujeme instalovat antivirový software také na systémy BiopSee, které 
nemají žádný kontakt s nemocniční sítí nebo internetem.  
Může být použit jakýkoli antivirový software, který IT oddělení nemocnice vybere jako 
vhodnou ochranu nemocničního počítačového vybavení. 
Aby byl antivirový software aktuální, pravidelně instalujte nejnovější definice virů. 
 
Antivirový a škodlivý software 
 
Doporučuje se následující: 
 
1. Chraňte systém před neoprávněným přístupem pomocí místních procedurálních 

opatření. 
 
2. Implementujte fyzickou ochranu: oddělte síťovou část, ve které běží software 

MedCom, od obecně přístupných síťových sekcí pomocí firewallů nebo jiných 
opatření. 

 
3. Používejte antivirový software v počítači, na kterém je spuštěn software MedCom. 
 
4. Udržujte aktuální definice svého antivirového softwaru. 
 
5. Nepoužívejte nástroj automatické aktualizace antivirového softwaru. 
 
 
Aktualizace systému Windows 
 
Doporučuje se následující: 
 
1. Aktualizujte operační systém Microsoft Windows pouze v případě důležitých 

aktualizací společnosti Microsoft a pouze v případě, že systém není součástí 
chráněného prostředí. 

 
2. Nedoporučuje se instalovat nekritické aktualizace operačního systému. Nepoužívejte 

nástroj automatické aktualizace pro operační systém a antivirový software. 
 
 
Kritické aktualizace softwaru 
 
Doporučujeme nainstalovat důležité aktualizace operačního systému, jakmile budou 
k dispozici. 
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Typografické konvence 
 
 
Písmo     Význam 

 
Tučně na okraji    Podmínky vztahující se k nabídkám v hlavním  
     aplikačním a databázovém klientovi. 
 
Tučně v textu    Termíny odkazující na prvky uživatelského rozhraní. 
 
TUČNĚ KAPITÁLKY    Označení hlavních menu 
 
VELKÁ PÍSMENA   Určení určitých datových souborů  
 
„ … “     Odkazy na kapitoly jsou v uvozovkách. 
 
<XX >     Identifikace tlačítek pro aktivaci dialogových oken  
     u hlavních nabídek je uvedena v závorkách. 
 
 
 

Symboly 
 

Symbol Význam Umístění 
 

  
 

 

Pozor, nahlédněte do 
průvodní dokumentace.
  

Objeví se v uživatelském 
rozhraní softwaru a na 
štítku vozíku. 

 
 
 

Zkratky 
 
ALT  Klávesa Alt na klávesnici 
AVI  Audio Video Interleave (formát pro audio/video data) 
 
CTRL  Klávesa Ctrl na klávesnici 
CT  Počítačová tomografie 
CTV Klinický cílový objem 
DB  Databáze 
 
ESC  Klávesa Esc na klávesnici 
File IO Vstup/výstup souboru  
FOV  Zorné pole  
 
GUI  Grafické uživatelské rozhraní  
LMB  Levé tlačítko myši  
MMB  Prostřední tlačítko myši  
MO  Magneticko optický  
 
MR/MRI    Magnetická rezonance / Zobrazování magnetickou rezonancí  
OAR  Orgán v ohrožení 
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PTV  Pacientský cílový objem 
RMB  Pravé tlačítko myši  
ROI Oblast zájmu 
TGC Řízení časového zesílení 
TIFF  Grafický formát přiloženého souboru (formát obrazového souboru)  
UZ(US)  Ultrazvuk 
UI   Uživatelské rozhraní  
VOI  Objem zájmu 
 
 
 
 

 

3D princip 
 
Jednou z funkcí systému BiopSee je schopnost vytvářet 3D ultrazvukové datové sady 
 
[Kapitola 3D princip v Referenční příručce] 
 
 
 
 

Sledovací zařízení – Navigace 
 

Součásti obrazové informace v 3D je i poloha řezu v prostoru. Tato je u zajišťována různými 
technikami: 

 
a) Magnetická rezonance vytváří paralelní 2Dřezy s definovanou vzdáleností řezů pomocí 

mechanického posunu stolu. Posud je definován v nastavení metody a zajištěn  systémem 
přístroje pro  magnetickou rezonanci.  
Pro využití dat  MR prostaty pro fúzní biopsii je třeba přístroj nastavit a optimalizovat 
způsoby snímání dle doporučení výrobce.  
Požádejte servisního technika výrobce systému MR. 
  

b) Pro transperineální biopsii se poloha sondy zjišťuje pomocí mechanického polohovacího 
zařízení, stepperu. Transrektální sonda je v něm upevněna v pohyblivém lůžku, poloha 
vysunutí sondy a jejího natáčení je snímána elektromechanickými senzory – enkodéry. 
Signály zpracuje řídící jednotka Navigačního systému. 
 

c) Pro transrektální biopsii s transrektální sondou  a biopsie z volné ruky dalšími snímači se 
využívá elektromagnetický princip  deformace elektromagnetického pole, ve kterém se 
pohybuje magnet (Faradayovův jev). Systém se skládá z řídící jednotky, zdroje 
magnetického pole (transmitter) na rameni a vozíku a senzoru (magnet na sondě 
připevněný kroužkem)  
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Začínáme 
 

Příprava spuštění systému 
 

Transperineální přístup 
 
Ke sledování polohy roviny řezu, navigaci i řízení biopsie slouží mechanické krokovací 
zařízení – stepper-, ve kterém je fixována ultrazvuková sonda a zabudovány 
elektronické snímače polohy. Sondou lze pomocí mechanických prvků (ovládací 
knoflíky) mechanicky pohybovat. 
 
Nejprve připojte krokovací zařízení (stepper) k vyšetřovacímu stolu a umístěte 
ultrazvukový snímač dovnitř krokovacího zařízení. Podle potřeby použijte vhodný 
ochranný kryt ultrazvukového snímače. 
 
Připojte video výstup ultrasonografu  k počítači jednotky BiopSee®. 
Dále připojte ke krokovacímu zařízení vodicí držák jehly společně s punkční mřížkou. 
Další podrobnosti týkající se tohoto příslušenství naleznete v příručce punkční mřížky. 
 
Ujistěte se, že je vozík s PC připojen k síťové zásuvce. Další informace o propojování 
součástí najdete v příslušných uživatelských příručkách k hardwaru (PC, ultrazvukové 
zařízení, krokovací zařízení). 
 

Postup z volné ruky, transrektální biopsie 
 
Ke sledování polohy zde slouží elektromagnetická navigační jednotka, která se skládá 
z řídící jednotky, z transmitteru na držáku, který generuje magnetické pole a 
magnetického senzoru na ultrazvukové sondě. 
Pohybem sondy s magnetem vzniká distorze magnetického pole na principu 
Faradayova jevu, ze kterého lze určit polohu ultrazvukového snímače. 
 
Nejprve připojte magnetickou sledovací jednotku na ultrazvukový snímač (nebo jehlu u 
verze eTRAX). Podle potřeby použijte vhodný ochranný kryt ultrazvukového snímače. 
 
Pokud je ultrazvukový snímač připojen k externímu UZ zařízení, připojte video výstup 
tohoto zařízení k počítači. 
 
Připojte také k ultrazvukovému snímači punkční attachement (vodič jehly)  a podle 
potřeby použijte ochranný kryt ultrazvukového snímače.  
 
Namísto připojených punkčních attachementů  je také možné použít jehly obsluhované 
manuálně (eTRAX, vTRAX). 
 
Poté připojte ultrazvukové zařízení/ultrazvukový snímač a elektromagnetickou 
sledovací jednotku k počítači jednotky BiopSee®. Ujistěte se, že je vozík s počítačem 
připojen k síťové zásuvce. Další informace o propojování součástí najdete v příslušných 
uživatelských příručkách k hardwaru (PC, ultrazvukové zařízení, sledovací jednotka). 
 
Umístěte anténu sledovací jednotky někam do vzdálenosti cca. 50 cm od pracovní 
plochy. 
 
Z ergonomických důvodů se doporučuje umístit anténu na levou stranu pacienta, více či 
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méně na úroveň stolu, jak je znázorněno na obrázku. 
 
Aby se zabránilo znečištění nebo kontaminaci, transmitter by měl být zakryt např. 
průhledným krytem, papírem, sterilní rouškou atd.  
Neumisťujte transmitter blízko magnetických kovů, , protože kov může rušit vyzařované 
magnetické pole, a proto může snížit přesnost sledování. 
Kovy ležící mimo přímou spojnici jsou obvykle bezproblémové. 

Spuštění 
 
Po připojení veškerého hardwaru zapněte počítač. Software BiopSee se spustí dvojitým 
kliknutím na ikonu na ploše. 

 
Ikona BiopSee na ploše 

 
 
 
Pokud se objeví zprávy naznačující, že během počáteční fáze nebyl nalezen žádný 
zdroj obrazu ani kodér polohy, postupujte podle daných pokynů a potvrďte kliknutím na 
tlačítko „OK“. 
 

  
 
Pokud i nadále budete dostávat chybové zprávy o hardwaru po provedení pokynů a 
restartování, i když jsou ultrazvukový snímač a krokovací zařízení správně připojeny, 
kontaktujte technickou podporu.  
Pokud si přejete používat systém bez modality akvizice, můžete software použít bez 
hardwaru pro zobrazování a určování polohy po stisknutí OK. 
 

  
 
Pokud se přihlašujete poprvé, zadejte jako uživatele „Administrátor“, heslo nechte 
prázdné a stiskněte „Ok“. Správné nastavení uživatele a hesla lze provést v 
uživatelském rozhraní databáze. 
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Uživatelské rozhraní 
 
Typický pohled na hlavní uživatelské rozhraní aplikace BiopSee je na následujícím 
obrázku. 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Hlavní grafické uživatelské rozhraní BiopSee (GUI) lze rozdělit do následujících částí: 
 

• Záhlaví  

• Lišta menu/nabídky 

• Panel nástrojů  

• Panel oken  

• Stavový řádek  

• Dialogové pole  

• 3D okno 

• Okna řezu (příčná, sagitální, koronální)  

• Zobrazení seznamu 

• Barevný pruh / šedý pruh 

• Varovný symbol 
 
 

Záhlaví 

Panel 
nástrojů 

 

Okno řezu 

Okno řezu 

Panel okna 

Varovné symboly 

3D obraz 
Dialogové 

pole 

Okno řezu 

Zobrazení seznamu 
Stavový 
řádek 

Lišta menu 

Panel 
barev 
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Záhlaví 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Záhlaví] 
 

Lišta menu 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Lišta menu] 
 

Panel nástrojů 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Panel nástrojů] 
 

Panel okna 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Panel okna] 
 

Stavový řádek 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Stavový řádek] 
 

Dialogové pole 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Dialogové pole] 
 

3D okno 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - 3D okno] 
 

Okna řezu 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Okna řezu] 
 

Zobrazení seznamu 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Zobrazení seznamu] 
 

Panel barev/stupňů šedi  
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Panel barev/stupňů šedi] 
 

 

Varovný symbol 
 
Varovný symbol znamená, že uživatel provedl akci, které způsobila, že podstatné 
informace již pravděpodobně nejsou patrné. To může znamenat nesprávné dedukce při 
vyhodnocování údajů. Kliknutím na Varovný symbol získáte nápovědu (Upozornění) 
s informací tom, která akce způsobila toto varování. 
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Vizualizace a navigace 

Řezy 

Obecné informace 
 
Okna řezu ukazují základní řezy objemovými daty: příčné, sagitální a koronální. Každý 
z nich lze aktivovat kliknutím levým tlačítkem myši uvnitř okna. Aktivní pohled je pak 
označen tenkým rámečkem. 
 
Souřadnice řezu jsou určeny tzv. ukazatelem řezu. Jeho souřadnice Z definuje polohu 
řezu pro příčnou rovinu, X pro sagitální rovinu a Y pro koronální rovinu. Každou ze 
souřadnic lze změnit úpravou posuvníku řezu v panelu okna. Posuvník zvětšení a 
zmenšení v liště okna navíc umožňuje změnit násobek zvětšení, který je společný pro 
všechny zobrazované řezy. 
 

Interakce myši 
 
Jakmile je okno řezu aktivní, kliknutím levého tlačítka myši uvnitř okna se změní pozice 
ukazatele uvnitř řezu. Tímto způsobem zůstává souřadnice určující aktuální polohu 
řezu nezměněna (například Z pro příčnou rovinu) a aktualizovány jsou pouze další dvě. 
V normálním navigačním režimu nemají prostřední a pravé tlačítko žádnou funkci. 
Podržíte-li stisknutou klávesu Shift, můžete posouvat okno řezu - obsah zobrazení lze 
posouvat levým tlačítkem myši. 
 

Panel nástrojů 
 
Když je okno řezu aktivní, je panel nástrojů přizpůsobený momentálně dostupným 
volbám. Funkce příslušných ikon jsou uvedeny níže. 
 
 Tlačítko Celá obrazovka - aktivuje aktivní okno na celou obrazovku a naopak. 
 
 
Tlačítko Tisk - spustí tisk PDF aktuálního zobrazení. 
 
 
Tlačítko střed řezu - Pokud bylo zobrazení řezu posouváno, stisknutím tohoto tlačítka 
se řez znovu vystředí 
 
Měření - kliknutím na ikonu levým tlačítkem myši se aktivuje naposledy zvolený režim 
měření. Pravé tlačítko myši otevře kontextové menu s dostupnými režimy měření, které 
lze aktivovat kliknutím levým tlačítkem myši. Další informace naleznete v kapitole 
„Měření“. 
 
Přepínání kontury - toto tlačítko přepíná zobrazení kontury. 
 
Bioptický model - pokud kliknete na ikonu modelu levým tlačítkem myši, zapne se 
nebo vypne poslední vizualizace modelu. Pravé tlačítko myši otevře kontextové menu 
s možnostmi modelu biopsie. Lze povolit následující režimy: 
 

• Bioptický model zobrazený v kontuře prostaty 

• Zobrazí se ohraničovací rámečky bioptického modelu 
 
Další informace o modelech biopsie naleznete v kapitole „Plánování“. 
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Vodič jehly - toto tlačítko zapíná/vypíná zobrazení možných poloh jehly. 

 
Jehly - pokud kliknete na tlačítko levým tlačítkem myši, zapne se/vypne poslední 
nastavení vizualizace jehly. Po stisknutí pravého tlačítka myši se zobrazí místní 
nabídka obsahující různé možnosti vizualizace: 

 

• Virtuální jehly  

• Živé jehly  

• Smíšené jehly 
 
Tato nastavení se vzájemně vylučují, tj. současně lze povolit pouze jedno z nich. Další 
informace o typech jehel najdete v kapitole „Plánování“. 
 

3D okno 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - 3D okno] 
 

Interakce myši 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - Interakce myši] 
 

Panel nástrojů 
[Kapitola Vizualizace a navigace v Referenční příručce - panel nástrojů] 
 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
VZHLEDEM K POVAZE PROJEKCE 3D NA 2D SE MŮŽE STÁT, ŽE UŽIVATEL 
BUDE VYSTAVEN OPTICKÉ ILUZI. PŘI INTERPRETACI GENEROVANÝCH 3D 
OBRÁZKŮ BUĎTE OPATRNÍ. CHCETE-LI SE VYHNOUT RIZIKU ILUZE, OTOČTE 
ZOBRAZENÍ ODPOVÍDAJÍCÍM ZPŮSOBEM. 
 
 
 

Ultrazvuková akvizice 
 
Plánování a vedení postupu biopsie závisí na získaných obrazech. Základní modalita 
použitá v softwaru je ultrazvuk. Pro získání objemových dat je třeba nejprve 
zaznamenat sekvenci obrázků. Chcete-li tak učinit, přepněte na modul ultrazvukové 
akvizice stisknutím odpovídajícího tlačítka. 
 
Rozložení v ultrazvukovém modulu se liší od obecného 4 kvadrantového okna, jelikož 
existuje pouze jedno okno, které zobrazuje živý UZ obraz. Uživatelské rozhraní vlevo 
se používá  k ovládání připojení externího ultrazvukového zařízení (viz obrázek v části 
„Externí ultrazvuk“). 
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Externí ultrazvuk 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Vzhled ultrazvukové akvizice - externí UZ nástroj 
 
Při použití externího ultrazvukového zařízení obsahuje uživatelské rozhraní vlevo 
ovládací prvky pro deaktivaci nebo povolení automatické detekce aktuálně 
zobrazeného UZ pole nebo jeho hloubky v UZ. Když dojde k deaktivaci automatické 
detekce, tyto ovládací prvky také umožňují manuálně vybrat, který externí sektor/jakou 
hloubku UZ bude BiopSee používat. 
 
K dispozici jsou následující prvky: 
 

Zmazení  
Stisknutím tohoto tlačítka dojde k zmrazení obrazu. Zmrazení zde znamená, že 
zachycování UZ obrazu je pozastaveno; neovlivňuje to stav externího UZ zařízení.  
Při zmrazení obrazu nelze změnu sektoru externího UZ nebo hloubku UZ 
detekovat automaticky (viz další kapitola). 
 
Chcete-li zmrazení zrušit, stiskněte toto tlačítko znovu a tím se obnoví akvizice. 
V akvizičním modulu systém automaticky zamrzne po 10 minutách, pokud není 
provedena žádná akce (změna obrazu externího UZ nebo hloubky UZ nebo jakýkoliv 
pohyb krokovacího zařízení). 

Detekce sektoru UZ a hloubky UZ 
 
Ve většině případů není nutné stisknout žádné z tlačítek zobrazených na obrázku vlevo. 
Důvodem je, že obvykle je akvizice externího UZ obrazu nakonfigurována tak, aby 
umožňovala automatickou detekci jak názvu sektoru externího UZ, tak jeho hloubky. 
Aktuálně zjištěný název a hloubka UZ sektoru se zobrazují v odpovídající skupině jako 
tučný text (viz obrázek vlevo). 
Při této konfiguraci jsou ve výchozím nastavení povoleny obě automatické detekce; 
zobrazují se tlačítka „Detekce sektoru UZ: Zapnuto“ a „Detekce hloubky UZ: Zapnuto“. 
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Chcete-li zobrazit živý obraz jiného sektoru v UZ nebo změnit hloubku UZ, provedete to 
jednoduše pomocí externího UZ zařízení. BiopSee automaticky detekuje sektor UZ a 
hloubku UZ a odpovídajícím způsobem se zaktualizuje. 
 

Manuální výběr sektoru externího UZ / hloubky UZ 
[Kapitola Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce - Manuální výběr sektoru 
externího UZ / hloubky UZ] 
 

Snímková frekvence 
[Kapitola Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce - Snímková frekvence] 
 

Hlavní ultrazvukové okno 

 
 

Zobrazení hlavního okna se záhlavím a zápatím: 
Integrované zařízení UZ (obrázek vlevo) a externí zařízení UZ (obrázek vpravo) 

 
Hlavní okno zobrazení ultrazvuku zobrazuje živý ultrazvukový obraz. Ve výchozím 
nastavení je obrázek vycentrován a není zvětšen, čili násobek zvětšení je 1,0. Chcete-li 
změnit násobek zvětšení, použijte posuvník nad obrázkem nebo kolečko myši, když je 
myš nad obrázkem. Chcete-li obrázek posunout svisle nebo vodorovně, podržte 
klávesu Shift a přetáhněte obrázek myší. 
 
Text záhlaví nad obrázkem (v prvním řádku): 

• Název sektoru UZ 

• Zda je obraz <ŽIVÝ> nebo <ZAMRZLÝ> 

• Hloubka sektoru UZ 
 
 
Text záhlaví nad obrázkem ukazuje (ve druhém řádku): 

• Informace o kodéru: poloha Z krokovacího zařízení s úhlem natočení. 
 
Poznámka:  
Hodnoty snímačů jsou k dispozici pouze tehdy, pokud je aktivní akviziční modul nebo 
vodicí modul. 
 
Poznámka:  
Sledovací jednotka je zapnuta pouze tehdy, pokud je aktivní akviziční modul nebo 
vodicí modul. 
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Vodiče jehly / punkční mřížky 

Zobrazení punkční mřížky 
[Kapitola Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce - Zobrazení punkční mřížky] 
 

Výběr jiné punkční mřížky 
[Kapitola Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce - Výběr jiné punkční mřížky] 
 

Změna stylu otvorů punkční mřížky 
[Kapitola Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce - Změna stylu otvorů punkční 
mřížky] 
 

Výchozí nastavení krokovacího zařízení  
 
Stisknutím tohoto tlačítka definujete obě aktuální polohy kodéru jako „nula“. Před 
stisknutím tohoto tlačítka byste měli posunout / otočit ultrazvukový snímač krokovacího 
zařízení do požadované počáteční polohy/úhlu: 

• Poloha Z: obvykle základní rovina prostaty.  

• Úhel: obvykle 0°, tj. ultrazvukový snímač není nakloněn. 
 

Provádění akvizice 
 
Akvizici UZ snímků můžete provést následujícím způsobem: 
1. Ujistěte se, že je zobrazen UZ snímek a že je živý, tj. nezamrzlý. Tím je aktivováno 

tlačítko „Zahájit akvizici“ na pravé straně (viz obrázek vlevo). 
 

2. Posuňte UZ ultrazvukový snímač v krokovacím zařízení do střední roviny prostaty 
a natočte jej na 0o, tj. aby ultrazvukový snímač nebyl nakloněn, 
 

3. Stiskněte tlačítko „Výchozí nastavení krokovacího zařízení“. 
 

4. Překryjte snímek punkční mřížkou stisknutím tlačítka „Punkční mřížka“ nebo „Ukaž“. 
a. Zkontrolujte, zda je vybrána správná punkční mřížka. 
b. V případě potřeby vyberte nyní správnou punkční mřížku. 
c. Ujistěte se, že je prostata zakrytá punkční mřížkou a pokud je to nutné, upravte 

polohu krokovacího zařízení. 
 

5. Pokud jste vybrali příčný sektor, přesuňte ultrazvukový snímač za základní rovinu 
(poloha Z je kladná).  
 
Pokud jste vybrali podélný sektor, otočte ultrazvukový snímač na jednu stranu 
prostaty a pak stiskněte tlačítko „Zahájit akvizici“. 

• Pouze v případě, že jste předtím nestiskli „Výchozí nastavení krokovacího 
zařízení“, budete nyní vyzváni, abyste tak učinili.  

• Když je toto tlačítko stisknuto, punkční mřížky a vrstvy TGC jsou skryté. 

• Nyní proběhne okamžitá akvizice aktuálního živého obrazu. Záhlaví nad UZ 
snímkem nyní vypadá takto: 
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i. První řádek ukazuje polohy kodéru živého obrazu, který byl právě pořízen. 

„(# 1)“ znamená, že byl zatím pořízen 1 živý obraz. 
ii. Poslední řádek začínající slovem „Rychlost:“ bude nyní použit k zobrazení 

rychlosti, kterou uživatel pohybuje ultrazvukovým snímačem v krokovacím 
zařízení. 

6.  
a. Pokud jste vybrali příčný sektor, použijte knoflík  krokovacího zařízení pro 

pohyb ultrazvukového snímače axiálně v apikálním směru ve velmi pomalém, 
souvislém a stálém pohybu, dokud není dosaženo roviny apexu. Pokračujte 
dále asi 10 mm za rovinou apexu. 
 

b. Pokud jste vybrali podélné pole, otáčejte ultrazvukovým snímačem velmi 
pomalým pohybem až na druhou stranu orgánu. Přitom bude záhlaví 
aktualizováno tak, aby zobrazovalo počet získaných živých obrázků 
a aktuální rychlost pohybu, např.: 

 
 

c. Zelená barva znamená, že rychlost pohybu je dostatečně nízká 

   
d. Oranžová nebo červená barva znamená, že rychlost pohybu je příliš vysoká. 
 To znamená, že kvalita rekonstruovaných 3D dat se velmi pravděpodobně 
 sníží. 

 
7. Po pořízení všech požadovaných živých snímků zastavte akvizici jedním z těchto 

způsobů: 
a. Uvolněte tlačítko „Zastavit akvizici“. 
b. Stiskněte klávesu <Escape>. 

 
8. Zastavením akvizice se 3D data automaticky vytvoří a zobrazí v konturovacím 

modulu nebo fúzním modulu. 
a. Výjimkou je akvizice, kdy byly získány méně než 4 živé obrázky. V tomto 
případě se nic neděje a lze zahájit novou akvizici. 

 

Provádění akvizice z volné ruky  
Informace pro pořizování snímků UZ pomocí nastavení možnosti BiopSee z volné ruky 
najdete v [Kapitole Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce - Provádění akvizice 
z volné ruky] 
 

Výchozí nastavení axiální-sagitální  
[Kapitola Ultrazvuková akvizice v Referenční příručce – Výchozí nastavení axiální-
sagitální] 
 

BK-Link 
[Kapitola v Referenční příručce: Konturování – BK-Link] 
 
 
UPOZORNĚNÍ:   
PŘI VKLÁDÁNÍ ULTRAZVUKOVÉHO SNÍMAČE DO TĚLA PACIENTA BUĎTE 
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OPATRNÍ.  NESPRÁVNÁ MANIPULACE VČETNĚ NADMĚRNÉHO TLAKU MŮŽE 
POŠKODIT KONEČNÍK. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NESPRÁVNÉ UMÍSTĚNÍ ULTRAZVUKOVÉHO SNÍMAČE UVNITŘ TĚLA PACIENTA 
MŮŽE VÉST KE SNÍŽENÍ KVALITY OBRAZU A TÍM K NEPŘESNÉMU PLÁNOVÁNÍ 
BIOPSIE A ODBĚRU VZORKŮ TKÁNĚ. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
PŘÍLIŠ RYCHLÁ AKVIZICE MŮŽE MÍT ZA NÁSLEDEK SNÍŽENÍ KVALITY 3D 
OBRAZU, COŽ MŮŽE VÉST K NESPRÁVNÉMU POSOUZENÍ OBRAZU. 
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Konturování 
 
Následující kapitola popisuje konturovací funkce softwaru BiopSee. Chcete-li přepnout 
na konturovací modul, stiskněte odpovídající tlačítko. 
 
V rámci aplikace každý orgán nebo léze představují jeden VOI (objem zájmu). 
 
 

Definování VOI 
 

 
 
Každý VOI je definován jedinečným názvem a specifickou barvou. Názvy orgánů lze 
použít pro snazší identifikaci. Podporováno je až 15 různých VOI. 
Barvu, šířku čáry a vizualizaci průsečíků lze definovat v předvolbách (viz odpovídající 
kapitola). 
 
Poznámka:  
Některé VOI lze označit jako povinné (například Prostata a Močová trubice) a nelze je 
vymazat. Další plánování vyšetření není možné bez jejich definice. 
 
Přidání nebo změna VOI: 
[Kapitola v Referenční příručce:  Konturování – Definování VOI] 
 

Definování TOI 
Přidání nebo změna Cíle zájmu (TOI) 
[Kapitola v Referenční příručce:  Konturování – Definování TOI] 
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Manuální konturování 
 
VOI popisuje orgán z hlediska jeho kontur. Konturu můžete nakreslit několika způsoby: 
 
 

• Volné kontury (segmentové, manuální nebo „splines“ křivky) 

• Předdefinované kontury prostaty 

• Kruhové kontury (pomocí definovaného nebo volného poloměru) 

• Předdefinované 2D tvary (elipsa nebo čtverec) 

• PEARL konturování 

• Předdefinované 3D tvary (koule nebo elipsoid) 
 
Kontury řezů mezi dvěma konturami jsou interpolovány a zobrazeny tmavší barvou. 
Tyto kontury mohou být překresleny novými konturami. 
 
Poznámka:  
Konturování je omezeno na spodní levé příčné okénko řezu. Toto okno obsahuje 
původní pohled z ultrazvukového zařízení. 
 
Poznámka:  
VOI se musí skládat nejméně ze dvou kontur pořízených z různých příčných řezů. 
Pokud neexistují, další plánování vyšetření není možné. 
 
 

Konturování z volné ruky  
 
Chcete-li zahájit konturovací proces z volné ruky, vyberte ze seznamu správný VOI a 
poté z rozbalovacího seznamu Metody konturování vyberte požadovaný režim 
(segmentální nebo kontinuální). Pak se ujistěte, že je tlačítko Editovat zapnuto. 
 
 
Dále definujte konturu výběrem bodů podél obvodu orgánu: 
 

• Segmentální: kliknutím levým tlačítkem myši v zobrazení řezu definujete multi-
segmentální čáru mezi posledním definovaným bodem a ukazatelem myši. 
 

• Manuální: kliknutím a tažením přes řez definujete body v předem definované 
vzdálenosti.  
 

• Prostřední tlačítko myši uzavře konturu. Poslední a první definované body 
budou propojeny.  
 

• Pravé tlačítko myši odstraní poslední definovaný bod. 
 
 
Poznámka:  
Průsečíky uvnitř kontury nejsou povoleny. Pokud je detekován průsečík, odpovídající 
kontura bude vymazána. 
 
Poznámka:  
Kontura se musí skládat nejméně ze tří bodů. Pokud je definováno méně bodů, funkce 
uzavření kontury je deaktivována. 
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Příklad kontury z volné ruky 
 
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - kontura z volné ruky] 
 

Předdefinované konturování prostaty  
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - Předdefinované konturování prostaty] 
 

Předdefinované kruhové konturování  
 [Kapitola Konturování v Referenční příručce - Předdefinované kruhové konturování] 
 

PEARL konturování 
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - PEARL konturování] 
 

Předdefinované 2D konturování 
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - Předdefinované 2D konturování] 
 

Předdefinované 3D konturování 
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - Předdefinované 3D konturování] 
 

Editování kontur   
 
Lze editovat jednotlivé body kontury nebo celou konturu. Kromě toho lze dočasnou 
konturu použít k manipulaci se stávajícími konturami pomocí booleovských operací. 
 

Režim editace jednoho bodu 
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - Režim editace jednoho bodu] 
 

Booleovské konturové operace 
[Kapitola Konturování v Referenční příručce - Operace s konturami] 
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Režim editace PEARL kontur 
[Kapitola Konturování - Režim editace PEARL kontur v Referenční příručce] 
 

Editace celé kontury 
[Kapitola Konturování - Režim editace celé kontury v Referenční příručce] 
 

Editace VOI 
[Kapitola Konturování - Editace VOI v Referenční příručce] 
 

Konturování BiopSee stanice  
[Kapitola Plánování biopsie - konturování BiopSee stanice v Referenční příručce] 
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Plánování biopsie 
 
Jakmile jsou pořízeny UZ snímky a případně konturovány 3D datové soubory, lze 
přistoupit k plánovací části postupu provádění biopsie. Stisknutím tlačítka plánovacího 
modulu povolíte uživatelské rozhraní odpovědné za umístění jehel do pořízeného 
objemu. 
 
Úkolem uživatele je umístit do datové sady takzvané virtuální jehly (nebo nástroje 
virtuální core-cut biopsie). Souřadnice se pak použijí při navádění získávání vzorků. 
Během tohoto procesu lze zaznamenat skutečnou polohu jehly v těle pacienta a použít 
ji pro další vyhodnocení dat.  
Soubor souřadnic jehly a nástroje core-cut biopsie se nazývá bioptický plán. Může být 
uložen a načten z databáze. Plán může obsahovat buď pouze virtuální jehly, nebo 
virtuální i živé jehly.  
Aplikace BiopSee nabízí dva režimy umístění: manuální a automatický. Kromě toho je 
možné modifikovat stávající plán přesouváním a mazáním virtuálních jehel. 
 

Režim manuálního umisťování 
 
Nejjednodušší způsob, jak vytvořit bioptický plán, je umístit ručně virtuální nástroje 
core-cut biopsie do 3D objemu. Chcete-li vstoupit do manuálního režimu, stačí přepnout 
na plánovací modul. 
 
Chcete-li vložit core, klikněte uvnitř řezu prostředním tlačítkem myši. Jehla bude 
umístěna na nejbližší možné souřadnice vodiče jehly. Hloubka je upravena tak, aby se 
souřadnice Z bioptického core shodovala s kurzorem myši. 
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Editace jehel 
 
Jakmile jsou jehly umístěny, lze je příslušně upravit. Všechny níže popsané úpravy se 
vztahují k aktuálnímu výběru virtuální jehly. Existují dvě možnosti úpravy jehel, první a 
nejvhodnější je modifikace jediné jehly v jednom ze tří zobrazení řezu a druhá je 
výběrem více jehel v zobrazení seznamu. 
 
Editace v řezech 
 
Úpravy virtuálních jehel v řezech jsou založeny na principu přetáhni a pusť (drag and 
drop). Virtuální jehlu lze posunout následujícím postupem:  
 

1) Umístěte myš nad virtuální jehlu v kterémkoli ze 3 pohledů na řezy. Jehla 
bude vybrána automaticky. 

 
2) Držte levé tlačítko myši stisknuté a pohybujte ukazatelem myši. Pohyb 

v axiálním směru mění hloubku zasunutí jehly, zatímco pohyb 
doleva/doprava a přední/zadní pohyb mění otvor punkční mřížky. 

 
 
Editace v zobrazení seznamu 
 
Úpravy v zobrazení seznamu jsou omezeny na smazání jehel, ale lze je použít na 
skupinu více jehel. Kliknutím na jehlu v zobrazení seznamu se vybere jehla a značka 
řezu se umístí do příslušné pozice v objemu. Pro výběr více jehel přidržte klávesu 
CTRL. Pravé tlačítko myši zruší celý výběr. Kliknutím na vybranou jehlu se stisknutou 
klávesou CTRL zrušíte konkrétní výběr. Pro smazání vybrané skupiny stiskněte klávesu 
DEL. 
 
 

 
 
 

Smazání všech jehel 
 
Dalším způsobem, jak zcela vymazat stávající plán, je stisknutí tlačítka „Smazat 
všechny jehly“. 
 

Změna pořadí jehly 
[Kapitola Plánování biopsie - změna pořadí jehly v Referenční příručce] 
 

Nastavení vlastností core 
[Kapitola Plánování biopsie - nastavení vlastností core v Referenční příručce] 
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Automatické umístění (TOP - Transperineální optimalizované 
umístění) 
[Kapitola Plánování biopsie v Referenční příručce - Automatické umístění (TOP - 
Transperineální optimalizované umístění)] 
 

Vizualizace a statistika TOP 
[Kapitola Plánování biopsie v Referenční příručce - Vizualizace a statistika TOP] 
 

 
 
 

TOP Nastavení 
[Kapitola Přesnost systému - Nastavení TOP v Referenční příručce] 
 

Další možnosti vizualizace 
[Kapitola Plánování biopsie - další možnosti vizualizace v Referenční příručce] 
 

Přesnost systému 
[Kapitola Přesnost systému - Přesnost systému v Referenční příručce] 
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Naváděcí režim 
 
Hlavní funkcí systému BiopSee je obrazově podporovaný bioptický postup. Po 
provedení segmentace dat a naplánování nástroje core-cut biopsie lze pokračovat 
správným postupem odběru vzorků. Všechny dostupné navigační informace mohou být 
propojeny se živým ultrazvukovým zobrazením, což poskytuje nezbytné prostředky pro 
uvedení bioptické jehly přesně do požadované polohy. 
 
Chcete-li přepnout na naváděcí modul, stiskněte odpovídající tlačítko. 
 
Po zapnutí modulu, je vzhled UI aktualizován a ultrazvukové zařízení zapne podélné 
zobrazování jako výchozí nastavení. V případě potřeby lze kdykoli přepnout na příčné 
zobrazení. Při použití jednotky pro digitalizaci analogového obrazu je třeba přepnout 
zobrazovací rovinu na ultrazvuku. Živý ultrazvukový obraz je překryt konturou a průřezy 
jehly podle polohy a rotace ultrazvukového snímače. 
 

 
Vzhled režimu navádění 

 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NAVÁDĚNÍ NENÍ MOŽNÉ, POKUD SE PUNKČNÍ MŘÍŽKA PLÁNU NEBO VODIČ 
JEHLY NESHODUJE S TĚMI AKTUÁLNĚ VYBRANÝMI. V TAKOVÉM PŘÍPADĚ 
JSOU NĚKTERÉ PRVKY UŽIVATELSKÉHO ROZHRANÍ ZAKÁZÁNY. 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NĚKTERÉ SOUČÁSTI SYSTÉMU, JAKO JE PUNKČNÍ MŘÍŽKA/ VODIČ JEHLY A 
JEHLY, JSOU V SOFTWARU ZOBRAZENY POMOCÍ JEJICH 
NAKONFIGUROVANÝCH ROZMĚRŮ A TVARŮ. V PŘÍPADĚ ODCHYLEK MEZI 
ŽIVÝM OBRAZEM A PŘEKRYVNÝMI OBJEKTY MUZÍ UŽIVATEL ZKONTROLOVAT 
AKTUÁLNĚ VYBRANÉ KOMPONENTY. 
 
 

  Naváděcí modul se skládá z následujících prvků: 

• Okno ultrazvuku (uprostřed) 

• Dialogové okno pro ovládání ultrazvuku (levá strana) 

• Lišta menu navádění (pravá strana) 

• Zobrazení seznamu jehel (dole) 
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Ultrazvukové okno vypadá stejně jako v akvizičním modulu. Zobrazuje živý 
ultrazvukový obraz a v záhlaví jsou uvedeny další informace. Záhlaví zobrazuje aktuální 
hloubku ultrazvuku, polohy kodéru (axiální polohu ultrazvukového snímače /Z/ a úhel 
rotace ultrazvukového snímače) a snímkovou frekvenci. Pokud je pro zavedení zvolena 
jehla, je zde navíc znázorněna poloha vodiče vybrané jehly. 
 

 
Hlavní okno s dalšími informacemi v záhlaví 

 
 

Hlavní okno 
 
Jsou aktivní následující možnosti vizualizace: 

• Jsou zobrazeny všechny VOI 

• Jsou zobrazeny všechny jehly (virtuální a živé jehly) 
 
V režimu navádění jsou k dispozici následující ovládací prvky: 

• Zvětšení: viz režim akvizice 

• Zapnuti/vypnuti punkční mřížky: viz režim akvizice 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
MŮŽE SE STÁT, ŽE SE ORGÁNY POHYBUJÍ VE VZTAHU K NASTAVENÍ 
ULTRAZVUKOVÉHO SNÍMAČE A KROKOVACÍHO ZAŘÍZENÍ. V TAKOVÉM 
PŘÍPADĚ PŘEKRÝVÁNÍ NEODPOVÍDÁ POSUNUTÝM STRUKTURÁM.  VÍCE 
INFORMACÍ O POSUNU ORGÁNŮ NAJDETE NÍŽE. 
 

Interakce uživatele 
 

Interakce uživatele v hlavním okně je navržena tak, aby poskytovala účinné prostředky 
pro získávání dokumentace pro biopsii vzorků. Po zasunutí jehly a uvolnění spouště by 
měla viditelná jehla vyhovovat virtuálnímu překrytí. Obvykle však existuje malá 
odchylka. Pro účely dokumentace pokračujte v opravě nastavení jehly. Nejprve klikněte 
na špičku jehly před uvolněním spouště prostředním tlačítkem myši - virtuální jehla se 
změní; od této chvíle se stane živou jehlou. V případě potřeby upravte kontrolní body 
označené značkami pomocí myši. Podobně jako u konturování existují následující 
funkce: 

• levé tlačítko myši – přetahování a přesun kontrolních bodů; 

• prostřední tlačítko myši – přidání nového kontrolního bodu;  

• pravé tlačítko myši – smazání kontrolních bodů. 
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Příklad opraveného nastavení jehly 

 

Ultrazvukové kontroly 
 
[Kapitola Navádění - Ovládání ultrazvuku v Referenční příručce] 
 

Zobrazení seznamu - možnosti, interakce myší 
 
[Kapitola: Vedení - Zobrazení seznamu - možnosti, interakce myši v Referenční 
příručce] 
 

Okno navigátoru(transperineální biopsie) 
 
Zobrazení navigátoru je umístěno poblíž pravého horního rohu obrázku. Obsahuje 
schematický pohled na schéma  aktivní ultrazvukové roviny.  
Navigátor zobrazuje informace o kontuře prostaty a jehle s polohou ultrazvukového 
snímače a sleduje jeho  otáčení ve stepperu. Je-li aktuálně vybrána jehla, zobrazí se 
také cílová poloha  a potřebná rotace ultrazvukového snímače.  
Pro lepší orientaci v datovém souboru je také zobrazen piktogram představující 
anatomické směry. 
 
Ve většině případů to bude příčný pohled na kontury a jehly spolu s čarou představující 
aktuální úhel ultrazvukového snímače. V některých případech, kdy hlavní obrázek 
zobrazuje příčný obraz, pohled ukazuje sagitální průřez kontury a projekci vybrané 
jehly. Poloha příčné roviny ultrazvukového snímače je označena svislou čarou. Šipky 
vedou ultrazvukový snímač do středu bioptického vzorku vybrané jehly. 
 

 
a)                              b) 
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c)                                d) 

 
 
Příklad zobrazení navigátoru: 

a) Normální zobrazení navigátoru, ukazuje příčnou projekci, ultrazvukový snímač 
je v podélné rovině 

b) Jehla je vybrána, navigátor zobrazuje cílový úhel 
c) Cílový úhel je dosažen 
d) Zobrazen podélný řez, ultrazvukový snímač je v podélné rovině, šipka označuje 

směr cílové hloubky. Cílová hloubka odpovídá poloze hrotu jehly před 
uvolněním spouště bioptického zařízení. 

 
Pokud se připravujete na zavedení jehly, upravte úhel ultrazvukového snímače podle 
vypočtené hodnoty a ověřte orientaci v pohledu navigátora. Šipky označují směr 
otáčení ultrazvukového snímače. Jakmile je dosaženo cílového úhlu, nezobrazí se 
žádné šipky a linie otáčení ultrazvukového snímače se změní na zelenou.  
Podle  navigátoru tak není potřeba další  konkrétní interakce uživatele. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NESPRÁVNÉ NASTAVENÍ KODÉRU MŮŽE VÉST K SYSTEMATICKÝM CHYBÁM 
BĚHEM POSTUPU UMISŤOVÁNÍ JEHLY. 
 
 

Lišta nabídky pro navádění 
 
Pravý pruh nabídky obsahuje ovládací prvky použité v postupu vkládání jehly 
a přizpůsobení posunu orgánů. 
 
 
Tlačítko Další jehla vybere další dostupnou virtuální jehlu. Jakmile je jehla vybrána, 
aktualizují se navigační informace a překryv. V tomto režimu je zobrazena pouze aktivní 
jehla a jsou zobrazeny také značky hloubky vpichu. Po stisknutí tlačítka Další jehla se 
plán uloží do databáze. 
 
 
Tlačítko Opakuj zruší poslední rekonstrukci, učiní odpovídající jehlu virtuální a znovu 
zvolí. To lze použít, pokud bylo například odebrání vzorku v pořádku, ale množství 
tkáně bylo neuspokojivé. V takovém případě je možné celý postup opakovat ze stejné 
polohy nebo upravit bioptický cíl pomocí prostředků popsaných v této kapitole. 
 

Postup v případě posunu orgánů 
 
Po přepnutí na vodicí modul se může stát, že dojde k posunu mezi skutečným obrazem 
prostaty a zanesením kontury. Může být dvojího druhu: 
 

• horizontální posun  

• vertikální posun 
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Vertikální posun je způsoben nejednotným tvarem použitého ochranného krytu 
ultrazvukové sondy. Pokud používáte vodní balónek, je vzdálenost mezi povrchem 
balónku a krystaly ultrazvuku odlišná v příčné a podélné rovině. Tento problém je 
možné jednoduše vyřešit úpravou množství vody uvnitř balónku. Vypuštění určitého 
množství vody způsobí pohyb prostaty směrem k povrchu ultrazvukového snímače a 
vertikální poloha překrytí bude odpovídat skutečnému umístění orgánů. 
 
Horizontální posun má různé příčiny: 

• Anestezie pacienta není dostatečně hluboká a kvůli bolesti, kterou po zavedení 
jehly pacient pociťuje, se prostata pohybuje 

• Orgán se pohybuje kvůli tření mezi krytem ultrazvukového snímače a tkání 
pacienta  

• Prostata se posunuje injektovanými jehlami. 
 
 
Bez ohledu na příčinu nebo směr posunu lze kontury přizpůsobit tak, aby odpovídaly 
posunuté anatomii. Za tímto účelem stiskněte tlačítko Adapt Mode (Režim 
přizpůsobení), čímž se aktivuje adaptační režim. 
 
V adaptačním režimu lze posouvat kontury po obrázku klepnutím levým tlačítkem myši 
a přetažením překryvné vrstvy. Přitom se pozice jehly upraví automaticky.  
Po dokončení přizpůsobení kontur znovu stiskněte tlačítko režimu přizpůsobení. 
Posunuté kontury a změněný plán uložte pro dokumentační účely. 
 
Poznámka:  
Ujistěte se, že jsou odstraněny všechny fyzické příčiny; jako poslední možnost použijte 
funkci přizpůsobení posunu orgánů. 
 
Poznámka:  
Může se stát, že ne všechny jehly mohou být přizpůsobeny (nová poloha by byla mimo 
povolený dosah). V takovém případě zůstanou tyto nepřizpůsobené jehly na svých 
původních pozicích. 
 
Poznámka:  
Pokud nelze jehly zcela přizpůsobit, má uživatel po přizpůsobení kontury stále možnost 
manuálně upravit polohu posunem vodiče jehly / punkční mřížky. 
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Popis nálezu  
 
Modul popisu nálezu se aktivuje stisknutím tlačítka Modul popisu nálezu: 
 

 
 
Tlačítko Modulu popisu nálezu je k dispozici pouze po načtení popisu nebo po stisknutí 
tlačítka Pořídit snímek pro popis nálezu: 
 

 
 
Modul popisu nálezu je odpovědný za ukládání a úpravy snímků vytvořených během 
operací aplikace. Snímek lze vytvořit stisknutím tlačítka snímku (viz výše) nebo 
stisknutím klávesy <F2>. 
 

Vzhled modulu popisu nálezu 
 

 
Vzhled modulu popisu nálezu 

 
Když je modul aktivní, objeví se na obrazovce dvě okna: okno snímku a zobrazení 
seznamu. Stejně jako u jiných rozvržení se okno aktivuje po kliknutí levým tlačítkem 
myši. V hlavním okně se zobrazí aktuálně vybraný obrázek a seznam obsahuje 
miniatury všech shromážděných snímků. 
 

Volby okna snímku 
[Kapitola Popis nálezu - Volby okna snímku v Referenční příručce] 
 

Hlavní dialogové pole  
[Kapitola Popis nálezu - Hlavní dialogové okno v Referenční příručce] 
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Biopsie z volné ruky (transrektální biopsie) 
 
Modul navigace z volné ruky je určen k podpoře uživatelů provádějících fúzi 3D 
objemových dat (tj. MR) a 2D ultrazvuku a poté provádějících navigaci a cílenou biopsii 
z volné ruky, tedy bez navigačního stepperu. Nejčastěji jde o transrektální biopsii 
nejlépe biplane snímači 8808e,8818 nebo 9008 a 9018.  
 
K navigaci využívá elektromagnetický polohovací systém pro sledování pohybu 
ultrazvukového snímače. 
 
Pro vstup do modulu stiskněte tlačítko na panelu nástrojů 
 
Po přepnutí na navigaci od ruky se změní vzhled programu: 
 
 

 
 
Levé okno obsahuje živý ultrazvukový obraz, zatímco pravé zobrazuje rovinu řezu 
napříč objemem. 
 

Navigace roviny řezu  
[Kapitola Biopsie z volné ruky - navigace roviny řezu v Referenční příručce ] 
 

Manuální  spojení shodné roviny MR a USG = registrace 
První manuální registraci je třeba považovat za přibližnou. Jakmile je provedena, může 
být doladěna podle potřeb. 
 
Pro začátek použijte Navigaci roviny řezu pro nalezení MR roviny, která ukazuje 
některé charakteristické anatomické detaily, které lze vidět na MR i na ultrazvuku.  
Lze použít například konturu orgánů, cystu nebo kalcifikaci. V závislosti na orientaci 
snímače lze zvolit konkrétní orientaci nebo převrácenou konfiguraci.  
Dále navigujte ultrazvukový snímač do stejné roviny.  
Velikost a orientace zde nejsou důležité, na ultrazvukových snímcích a MR obrázcích 
roviny řezu by měly být vidět pouze stejné anatomické detaily. Během procesu 
nastavení se ujistěte, že je systém sledování správně nastaven. Taková situace je v 
softwaru označena zprávou „Pozice OK“ v ultrazvukovém okně: 
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Kvalita signálu elektromagnetické sledovací jednotky musí být potvrzena zeleným 
světlem: 
 

 
 
 
Různé okolnosti mohou vést k varovným nebo chybovým zprávám v softwaru: 
 

• Pokud je ikona sledovacího zařízení žlutá, tak se pokuste přesunout zdroj blíže 
k sledovacímu zařízení. 

 
 

• Pokud zpráva ukazuje „zkreslení sledovacího zařízení“, odstraňte kovový 
předmět, který může rušit signál. 

 
 

• Pokud zpráva ukazuje „Přijímač mimo optimální rozsah!“, zkuste přesunout 
zdroj blíže k sledovací jednotce. 

 
 

• Pokud zpráva ukazuje „Sledovací jednotka není připojena“, pak zkontrolujte, 
zda jsou sledovací jednotka i zdroj připojeny k elektromagnetickému zařízení 
v systému BiopSee a sledovací jednotka je napájena a připojena k počítači. 

 
 
Pokud používáte   speciální sledovanou jehlu (jehla má podobný adaptér jako je použit 
na snímači a  slouží k řízení například biopsie ledviny) , ujistěte se, že odpovídající 
ikona je zobrazena zeleně. Postup se sledovanou jehlou vyžaduje speciální software 
 

 
 
Stejně jako v předchozím případě, je-li kruh žlutý nebo červený, posuňte zdroj před 
registrací blíže ke sledované jehle. 

 

 
 
Jakmile je na ultrazvuku a sledovací jednotce viditelná stejná cílová rovina a kvalita 
signálu je správná, stiskněte registrační tlačítko. 
 

 
 
 
Po stisknutí tlačítka je hrubá manuální registrace dokončena. 3D objem je upraven 
podle velikosti ultrazvuku a kontury a cíle jsou zobrazeny jako překryv na 
ultrazvukovém snímku. 



BiopSee 3 Uživatelská příručka k softwaru, rev.8,  

 

 
 

Manuální doladění fúze (registrace) 
 
Pokud se překryté hranice orgánů ještě neshodují s anatomií viditelnou na 
ultrazvukovém snímku, lze registraci doladit. Za tímto účelem stiskněte levé tlačítko 
myši a přetáhněte kontury do požadované polohy. Otáčení lze nastavit buď stisknutím 
a pohybem pravého tlačítka myši nebo stisknutím předdefinovaných tlačítek převrácení 
zobrazení. 
 

 

 
  
 

 
 
 
Výše uvedené posuvné nebo rotační úpravy mohou být opakovány kdykoli a v 
jakémkoli zobrazení, např. pro úpravu jemného doladění. Fúzi lze provést na živých 
(pohybujících se) obrázcích UZ nebo po stisknutí tlačítka FREEZE (zmrazení). 
 
 
Přepínač zobrazovacích rovin ultrazvukového snímače 
Pro přepínání mezi rovinami stiskněte tlačítko pro přepínání rovin. 
 
 
 
Uživatel nyní může pohybovat svým snímačem v libovolném směru, snímky MRI a UZ 
včetně všech hranic, cílů atd. jsou fúzovány a anatomické objemy a kontury z MRI jsou 
zobrazeny jako překryv nad obrazem UZ. Uživatel může také přepínat roviny mezi 
příčným a podélným zobrazením. V případě potřeby lze kdykoli a v jakémkoli zobrazení 
provést jemné doladění (posun, otočení) fúze. 
 
Registraci lze kdykoli resetovat stisknutím tlačítka „Reset registrace“. 
 

 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
MŮŽE SE STÁT, ŽE SE ORGÁNY POSUNOU NEBO ZDEFORMUJÍ VE VZTAHU 
K NASTAVENÍ REGISTRACE. V TAKOVÉM PŘÍPADĚ PŘEKRÝVÁNÍ NEODPOVÍDÁ 
POSUNUTÝM STRUKTURÁM. V TAKOVÉM PŘÍPADĚ MUZÍ BÝT REGISTRACE 
UPRAVENA PODLE VÝŠE UVEDENÉHO POPISU. 
 
UPOZORNĚNÍ:  
KVALITA MANUÁLNÍ REGISTRACE SILNĚ ZÁVISÍ NA KVALITĚ KONTURY. 
UJISTĚTE SE, ŽE PŘÍSLUŠNÝ ORGÁN (PROSTATA) JE DŮKLADNĚ VYMEZEN. 
 

Registrace markeru 
[Kapitola Biopsie z volné ruky - registrace markeru v Referenční příručce] 
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Rozložení zobrazení ve formátu čtyř oken 
[Kapitola Biopsie z volné ruky - rozložení čtyř oken v Referenční příručce] 
 

Nastavení jehly 
[Kapitola Biopsie z volné ruky - nastavení jehly v Referenční příručce] 
 

 

Vodiče jehel eTRAX a vTRAX  

(volitelné rozšíření EM navigace, speciální funkce s navigací polohy 
jehly) 
 
Hlavním účelem eTRAX nebo vTRAX je poskytovat další informace o cestě jehly 
během intervenčního výkonu pod sonografickou kontrolou.  
 
Použitá jehla se při tomto způsobu punkce sleduje buď pomocí senzoru uvnitř hrotu 
jehly (e TRAX) nebo namontovaného externě na hřídel jehly pomocí držáku (v TRAX). 
Pomocí informací o poloze a orientaci senzorů je BiopSee schopen vizualizovat jehlu 
jako překrytí přes ultrazvukový obraz. 
 
Je zobrazena nejen samotná jehla, ale také promítnutá trajektorie, jakož i průsečík mezi 
cestou jehly a ultrazvukovou rovinou. 
 
Provozní dosah senzoru připojeného k ultrazvukovému snímači a senzoru vTRAX je 70 
cm. Pokud je vzdálenost překročena, kvalita klesá a nelze zaručit přesné vedení jehly. 
Provozní rozsah senzoru malého eTRAX je 35 cm. 
 

 
 
Signální světla v pravém horním rohu uvádějí kvalitu signálu ultrazvukového snímače a 
sledovací jednotky jehly. 
 
Červená:   Sledovací jednotka není k dispozici nebo je kvalita signálu příliš  
   špatná na to, aby byla spolehlivá. 
 
Žlutá:   Kvalita signálu není příliš dobrá, mohlo by to způsobit chvění na  
   displeji jehly. 
 
Zelená:   Dobrá kvalita signálu. 
 
 
Překrytí jehly 
[Kapitola Biopsie z volné ruky - nastavení jehly v Referenční příručce] 
 
Kalibrace jehly 
Je-li vybrán senzor eTRAX, je jehla okamžitě nakreslena jako překryv přes ultrazvukový 
obraz. Je-li vybrán senzor v TRAX, musí se před zahájením navigace jehly vypočítat 
délka hrotu jehly. To je třeba provést pokaždé, když je vybrán režim z volné ruky. 
 
BiopSee dokáže vypočítat délku jehly automaticky během několika sekund pomocí 
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zabudovaného kalibračního algoritmu. Za tímto účelem musí být zvoleny dva body 
odběru vzorku. Špička jehly musí být proto držena v pevné poloze a jehla samotná by 
se měla pohybovat okolo špičky jako bodu otáčení. 
 
Poznámka:  
Délka hrotu jehly pro vTRAX musí být vypočtena před zahájením navigace jehly. To je 
třeba provést pokaždé, když je vybrán modul z volné ruky nebo se restartuje BiopSee. 
 
 

 
 
Po kalibračním postupu se zobrazí vypočtená délka hrotu jehly a nad ultrazvukovým 
snímkem se zobrazí překrytí jehly. Tato zobrazená délka nepředstavuje skutečnou 
vzdálenost mezi špičkou jehly a senzorem. Používá se pouze pro účely kalibrace, 
a proto ji uživatel může ignorovat. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
UJISTĚTE SE, ŽE SE DRÁHA JEHLY SHODUJE S JEHLOU NA SNÍMAČI. POKUD 
TOMU TAK NENÍ, MUZÍ BÝT REKALIBROVÁNA. JINAK NENÍ MOŽNÉ PŘESNÉ 
ZDOKUMENTOVÁNÍ MÍST BIOPSIE. KALIBRACI VODIČE JEHLY MUZÍ PROVÉST 
KVALIFIKOVANÝ PERSONÁL. 
 
UPOZORNĚNÍ:  
PŘI POUŽÍVÁNÍ SENZORU VTRAX MŮŽE BÝT PŘESNOST OVLIVNĚNA OHNUTÍM 
JEHLY. NEPOUŽÍVEJTE JEHLY S PRŮMĚREM NIŽŠÍM NEŽ 16G A POUŽÍVEJTE 
POUZE TUHÉ JEHLY. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
DÉLKA VIRTUÁLNÍ JEHLY JE DEFINOVÁNA VZDÁLENOSTÍ MEZI POLOHOU 
SNÍMAČE A ŠPIČKOU JEHLY. MĚŘENÍ JE V MM. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
ULTRAZVUKOVÉ SNÍMAČE A JEHLOVÉ SENZORY MUZÍ BÝT PŘED POUŽITÍM 
KALIBROVÁNY! KALIBRACI MUZÍ PROVÉST SERVISNÍ PERSONÁL 
SPOLEČNOSTI MEDCOM. NEPOUŽÍVEJTE BIOPSEE, POKUD SI VŠIMNETE 
JAKÉKOLI ODCHYLKY MEZI PŘEKRYVEM JEHLY A SKUTEČNOU POZICÍ JEHLY. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
BĚHEM NAVIGACE JEHLY NESMÍ VZDÁLENOST MEZI SENZOREM VTRAX 
A ŘÍDÍCÍ JEDNOTKOU NAVIGACE PŘEKROČIT 70 CM. PRO JEHLU ETRAX JE 
MAXIMÁLNÍ PRACOVNÍ VZDÁLENOST 35 CM. 

vTR
AX 
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UPOZORNĚNÍ:  
VZHLEDEM K MOŽNÝM NEPŘESNOSTEM VODIČE (OHÝBÁNÍ JEHLY, OCHYLKY 
ADAPTÉRU), MUZÍ BÝT KONEČNÉ ROZHODNUTÍ O NAVIGACI ZALOŽENO NA 
ŽIVÉM ULTRAZVUKOVÉM SNÍMKU. 
 

Kalibrace punkční linie jehly 
 
Po výběru je punkční linie jehly aktualizována na ultrazvukové rovině řezu .  
Pokud se překrytí neshoduje se skutečným průběhem  jehly, je nutné jej správně 
nastavit.  
V takovém případě stiskněte tlačítko „Kalibrace jehly“ a na ultrazvukovém snímku 
označte dva body: 

1. vstupní bod jehly 
2. koncový bod jehly 

 
Po definování bodů, které tvoří průběh jehly, stiskněte znovu tlačítko „Kalibrace 
attachementu “. Lumen jehly v překrytí by nyní měl odpovídat skutečnému obrazu 
lumina jehly.  
Nakonec zavřete okno nastavení jehly. 
 
UPOZORNĚNÍ:  
UJISTĚTE SE, ŽE LINIE BIOPSIE ODPOVÍDÁ VODIČI JEHLY NA SNÍMAČI. POKUD 
TOMU TAK NENÍ, MUZÍ BÝT PROVEDNA REKALIBRACE; JINAK NENÍ MOŽNÉ 
PŘESNÉ ZDOKUMENTOVÁNÍ MÍSTA BIOPSIE. KALIBRACI VODIČE JEHLY MUZÍ 
PROVÉST KVALIFIKOVANÝ PERSONÁL. 
 

Postup při biopsii 
 
Před zahájením biopsie se ujistěte, že registrace a vodič jehly jsou správné. Poté 
stiskněte tlačítko „Umístit“ pro vstup do režimu umísťování jehly. 
 
Po odebrání vzorku držte ultrazvukový snímač v klidu a označte špičkou jehly 
prostředním tlačítkem myši. Označení jehly je možné v ultrazvukových i objemových 
oknech.  
Chcete-li opravit polohu jehly, smažte jehlu ze seznamu jehel pravým tlačítkem myši a 
znovu ji vložte. Pokaždé, když je označena špička jehly, vytvoří se dokumentační 
snímek obrazovky.  
Tyto kroky opakujte a zdokumentujte všechna požadovaná místa biopsie.  
Chcete-li opravit registraci (kvůli posunu orgánu), použijte levé tlačítko myši k úpravě na 
ose x a pravé tlačítko myši k otáčení. 
 
Po dokončení všech požadovaných biopsií je možné zobrazení, tisk a uložení 
dokumentace ukazující prostorovou polohu všech odebraných bioptických vzorků. 
Chcete-li si prohlédnout snímky obrazovky, přejděte do modulu popisu nálezu.  
Pokud dojde ke změně modulu, jsou všechna neuložená data uložena automaticky do 
databáze. 
 
 
Poznámka:  
Kvalita dokumentace závisí na přesnosti opravení nastavení jehly. Ujistěte se, že 
nastavení bioptických vzorků je přesně rekonstruováno. 
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Vstupní/výstupní soubor 
 
Úkolem modulu vstupního a výstupního souboru je poskytnout prostředky pro ukládání 
a načítání různých typů dat. Patří sem: 3D objemy, kontury a plány. Kromě toho 
existuje funkce pro správu více objemů. 
 
Chcete-li přepnout na modul navádění, stiskněte tlačítko v kontextové nabídce 
spuštěné kliknutím na ikonu otazníku pravým tlačítkem myši. 
 
 
 

 
 
Modulu vstupního a výstupního souboru se skládá ze 4 nebo 6 oken v závislosti na 
nastavení fúze. Pokud však existuje pouze jeden objem, jedná se o 4 okna. 
 
 

Objemové datové sady 
 
[Kapitola Vstupní/výstupní soubor - hlavní dialogové okno v Referenční příručce] 
 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
FORMÁT SOUBORU VIZ NEOBSAHUJE ŽÁDNÁ DATA O PACIENTECH. PŘI 
UKLÁDÁNÍ DAT DO DATABÁZE SE UJISTĚTE, ŽE JE VYBRÁN NEBO VYTVOŘEN 
SPRÁVNÝ PACIENT. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NÁZEV SOUBORU VIZ OBSAHUJE ROZLIŠENÍ  DAT A  FYZICKOU VELIKOST, 
UJISTĚTE SE,  ŽE IMPORTOVANÝ SOUBOR POCHÁZÍ ZE SPOLEHLIVÉHO 
ZDROJE A ŽE NEBYL ZMĚNĚN NÁZEV SOUBORU. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
PŘESVĚDČTE SE, ŽE ÚDAJE O PACIENTOVI (JMÉNO, DATUM NAROZENÍ, ID) 
ODPOVÍDAJÍ AKTUÁLNĚ VYŠETŘOVANÉMU PACIENTOVI. 
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Kontury 
 
[Kapitola Vstupní/výstupní soubor - Kontury v Referenční příručce] 
 

Naplnění a uložení plánu 
 
[Kapitola Vstupní/výstupní soubor - Naplnění a uložení plánu v Referenční příručce] 
 

Práce s více objemy 
 
[Kapitola Vstupní/výstupní soubor - Práce s více objemy v Referenční příručce] 
 
 
 

Export datových balíčků 
 
[Kapitola Vstupní/výstupní soubor - Export datových balíčků v Referenční příručce] 
 
 

Tlačítko Uložit 
 
[Kapitola Vstupní/výstupní soubor - Tlačítko uložit v Referenční příručce] 
 
 

Ukončení aplikace 
 
Kliknutím na tlačítko „Ukončit BiopSee“ opustíte aplikaci BiopSee. 
 
Před uzavřením aplikace se zobrazí potvrzovací dialog. Všechna data budou uložena 
před vypnutím aplikace. 
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Databáze 
 
Standardní způsob ukládání dat v aplikaci BiopSee využívá proprietární databáze 
MedCom. Databáze běží jako samostatný proces s klientskou aplikací. Data mezi 
klientem a hlavním programem jsou vyměňována v okamžiku, kdy uživatel spustí 
operaci načítání nebo ukládání. 
 
 

Přihlášení do databáze 
 
Krátce po spuštění aplikace BiopSee se zobrazí přihlašovací okno databázového 
klienta. Ukázka přihlašovacího okna je na následujícím obrázku. 
 
 
Chcete-li se přihlásit do databáze, vyberte uživatele z daného seznamu uživatelů, 
zadejte heslo pro tohoto uživatele a stiskněte OK. Při prvním spuštění programu bude 
k dispozici účet pro uživatele s názvem „Správce, Systém“, který má administrátorská 
práva k databázi. Na začátku by tento uživatel neměl mít žádné heslo. 
 
Jakmile se poprvé přihlásíte, nastavte z bezpečnostních důvodů nové heslo pro účet 
správce. 
 
Po přihlášení zůstane databázový klient na pozadí a je viditelné pouze hlavní 
uživatelské rozhraní aplikace BiopSee. 
 
 

Uživatelské rozhraní 
 

Přepnutí na uživatelské rozhraní klienta 
 
Rozhraní databázového klienta se aktivuje stisknutím odpovídajícího tlačítka. 
 
 

Struktura GUI klienta 
 
Obrázek níže ukazuje strukturu grafického uživatelského rozhraní databázového 
klienta. V horní části najdete hlavní nabídku obsahující dílčí nabídky, které představují 
různé funkční skupiny. 
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Pod hlavní nabídkou je panel nástrojů, který obsahuje grafická tlačítka pro některé 
speciální funkce.  
Pod lištou nástrojů jsou čtyři dílčí okna, které obsahují informace o pacientech, studie a 
datové soubory: Seznam pacientů, Seznam údajů o pacientech, Zobrazení stavu a 
Okno náhledu. 
 
Ve stavovém řádku dole jsou zobrazeny některé informace o stavu aplikace. Každý z 
výše uvedených prvků uživatelského rozhraní je podrobně popsán níže. 
 
A: Zpět na hlavní obrazovku  
Stisknutím tohoto tlačítka opustíte klienta a aktivuje se hlavní okno BiopSee. 
 
B: Síť DICOM  
Toto tlačítko umožňuje použít funkci DICOM I/O. 
 
Poznámka:  
Toto tlačítko je k dispozici, pouze pokud vaše verze podporuje funkce DICOM. 
 
C: Soubory DICOM  
Toto tlačítko umožňuje importovat soubory DICOM do databáze. 
 
Poznámka:  
Toto tlačítko je k dispozici, pouze pokud vaše verze podporuje funkce DICOM. 
 
D: Přesun dat  
Stisknutím tohoto tlačítka můžete přesunout všechna data nebo data určitého stáří z 
pevného disku (dočasné úložiště) na dlouhodobé paměťové médium, jako je MOD. 
 
E: Nový pacient  

A 

B C D 
E 

F 

Seznam 
pacientů 

Seznam dat 
Okno 

náhledu 

Zobrazení stavu  

Stavová 
lišta  
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Po výběru tohoto tlačítka lze vygenerovat nový záznam o pacientovi. 
 
 
 
F: Odhlášení  
Toto tlačítko se používá ke změně aktuálního uživatele databáze. Použití tohoto tlačítka 
je užitečné, když opouštíte kancelář nebo dokončujete každodenní práci a chcete 
zabránit jakékoli osobě v prohlížení vašich dat. 
 
Seznam pacientů  
V tomto seznamu jsou zobrazeni všichni pacienti. Pomocí filtru lze snížit počet pacientů 
uvedených v seznamu. Pro výběr pacienta jednoduše klikněte levým tlačítkem myši na 
jméno pacienta. Když dvakrát kliknete nebo vyberete ikonu plus, otevře se seznam 
studií patřících k danému pacientovi. Při výběru konkrétní studie se zobrazí 
odpovídající datové položky - po kliknutí na jméno pacienta se v seznamu dat zobrazí 
všechna data, která se vztahují k pacientovi. 
 
Seznam dat  
Pokud v seznamu pacientů vyberete pacienta nebo studii, zobrazí se v tomto seznamu 
všechny soubory patřící tomuto pacientovi nebo studii. Po výběru položky v seznamu 
dat se příslušné informace o datech zobrazí v poli Informace o souboru v zobrazení 
stavu. Dvojité kliknutí na zadání dat provede načtení dat do aplikace BiopSee. 
 
UPOZORNĚNÍ:  
PŘESVĚDČTE SE, ŽE ÚDAJE O PACIENTOVI (JMÉNO, DATUM NAROZENÍ, ID) 
ODPOVÍDAJÍ AKTUÁLNĚ VYŠETŘENÉMU PACIENTOVI. 
 
 
Okno náhledu  
Pokud vyberete soubor v seznamu dat, zobrazí se v náhledovém okně náhled souboru. 
Po uložení souboru systém náhled automaticky uloží. 
 
Zobrazení stavu 
Zobrazení stavu ukazuje určité informace o aktuálně vybraných pacientech, studiích a 
datových sadách. 
 
Stavový řádek  
Stavový řádek ukazuje další informace týkající se stavu aplikace: čas, volné místo na 
temp disku pro ukládání dat a stav Seznamu pacientů (filtrovaného nebo 
nefiltrovaného). 
 

Hlavní nabídka 
 
[Kapitola Databáze - Hlavní nabídka v Referenční příručce] 
 
 

Nabídka Soubor 
 
[Kapitola Databáze - Nabídka soubor v Referenční příručce] 
 

Nabídka Přidej 
 
[Kapitola Databáze - Nabídka přidej v Referenční příručce] 
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DICOM Net  
Výběrem tlačítka Přidej -> Síť DICOM nebo tlačítka Síť DICOM v hlavní nabídce se 
otevře dialogové okno Rozhraní DICOM, jak je znázorněno níže. Zde můžete 
importovat data z rozhraní StoreSCP do databáze, vznášet dotazy do archivů DICOM 
a odesílat data DICOM přes StoreSCU. 
 
Chcete-li importovat data do databáze, musíte nejprve odeslat data na server MedCom 
StoreSCP. Můžete posílat data přímo z modulů, jako je CT, MR nebo jiné moduly 
DICOM, nebo můžete požádat archiv DICOM, aby vám poslal data prostřednictvím 
dotazu na archiv DICOM. Kromě toho můžete vybrat soubory DICOM přímo z pevného 
disku nebo jiného paměťového média a odeslat je do StoreSCP prostřednictvím 
importu souborů. 
 
Poté, co jste jedním z těchto způsobů odeslali data na server StoreSCP, budou tato 
data viditelná ve stromu dialogového okna rozhraní DICOM. Nyní můžete tato data 
importovat pomocí tlačítka Import do databáze MedCom nebo můžete načíst soubor 
DICOM přímo tlačítkem Náhled. 
 
Pozor:  
Při vkládání jména do konzoly CT zvažte, prosím, databázové konvence pro 
uvádění jména pacienta: příjmení, jméno. 
 
Pozor:  
Před výběrem funkce Import pro studii vyčkejte na úplný přenos snímků. 
 
[Kapitola Databáze - Nabídka přidej v Referenční příručce] 
 
UPOZORNĚNÍ: 
IMPORT DAT BĚHEM PŘENOSU MŮŽE MÍT ZA NÁSLEDEK NEÚPLNOST STUDIÍ V 
DATABÁZI. 
 
Pozor:  
Úložiště DICOM je považováno za dočasné a data budou v případě potřeby 
vymazána bez dalších informací pro uživatele. Proto doporučujeme importovat 
požadovaná data DICOM do databáze co nejdříve. Chcete-li použít volbu využití 
Sítě DICOM, je nutné, aby byl nainstalován a spuštěn server StoreSCP. 
 
[Kapitola Databáze - Nabídka Přidej v Referenční příručce] 
 

Nabídka Administrace systému 
 
[Kapitola Databáze - Administrace systému v Referenční příručce] 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
ZMĚNA NÁZVU HODNOTY POLE ZMĚNÍ DŘÍVE ULOŽENÉ INFORMACE 
O PACIENTOVI, PROTOŽE VŠECHNY INFORMACE POUŽÍVAJÍ TATO VOLITELNÁ 
POLE. 
 
[Kapitola Databáze - Administrace systému v Referenční příručce] 
 

Nabídka „?“ 
 
Pokud vyberete položku „?“->O MedCom DB v nabídce, systém vám ukáže informace 
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o aktuální verzi klienta. 

Poznámky k databázové aplikaci 
 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci v Referenční příručce] 
 

Jak vytvořit nového pacienta? 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak vytvořit klienta v Referenční příručce] 
 

Jak vytvořit nového uživatele pro databázi? 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak vytvořit nového uživatele v Referenční 
příručce] 
 
 

Jak přesunout data? 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak přesunout data v Referenční příručce] 
 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
DŮRAZNĚ DOPORUČUJEME IMPLEMENTOVAT MECHANISMUZ ZÁLOHOVÁNÍ 
PEVNÉHO DISKU. PŘESUN DAT NENÍ ŽÁDNOU ALTERNATIVOU PRO 
ZÁLOHOVÁNÍ PEVNÉHO DISKU. 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NEVYTAHUJTE MAGNETICKO OPTICKÝ MODUL Z JEDNOTKY, DOKUD TENTO 
PROCES NESKONČÍ. 
 
 

Jak přesunout studii zpět do hlavního adresáře? 
 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak přesunout studii zpět do hlavního 
adresáře v Referenční příručce] 
 

Jak importovat a exportovat data? 
 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak importovat a exportovat data 
v Referenční příručce] 
 

Jak uložit objem a jeho kontury do databáze? 
 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak uložit objem a jeho kontury do databáze 
v Referenční příručce] 
 

Jak importovat data DICOM z CD/DVD? 
 
[Kapitola Poznámky k databázové aplikaci - jak importovat data DICOM z D/DVD 
v Referenční příručce] 
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Měření 
 
[Kapitola Měření v Referenční příručce] 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
MĚŘENÍ KONTUR NABÍZÍ PŘIBLIŽNÉ HODNOTY ZALOŽENÉ NA INTERPOLACI 
MEZI STRUKTURAMI ROI (OBJEM)  NEBO  MEZI  BODY  KONTURY  (PLOCHA, 
OBVOD).  PŘESNOST ZÁVISÍ NA KVALITĚ KONTUROVÁNÍ ORGÁNŮ. 
 
 
 

Měření na živém obrazu 
 
[Kapitola Měření - měření na živém obrazu v Referenční příručce] 
 

Fúze snímků  
 
Software BiopSee umožňuje kombinovat různé modality obrazu pro plánování biopsie. 
Fúzní modul je zodpovědný za registraci a zobrazení více objemů. Lze načíst až deset 
objemových datových sad. 
 
Stisknutím tlačítka režim fúze přepnete do uživatelského rozhraní fúze snímků. 
 
 

Manipulace s více objemy 
 
[Kapitola Fúze snímků - zpracování více objemů v Referenční příručce] 
 
 

Registrace objemu 
 
Registrace vám umožní umístit sekundární datový soubor do primárního datového 
souboru podle anatomie.  
K dispozici jsou následující metody: 
 

• Manuální registrace: můžete volně definovat geometrický vztah (posunutí a 
rotaci polohy) mezi dvěma objemy. 

 

• Evidence založená na konturách: kontury objemu jsou přizpůsobeny konturám 
jiného objemu nebo jsou podle nich elasticky upraveny. 

 
Nezávisle na metodě registrace jsou aktuální hodnoty faktorů pohybu a rotace 
zobrazeny na záložce Manuální. 
 
Poznámka:  
Pokud již je definována registrace pomocí rotace, otočení kolem os x, y a z se vynuluje. 
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Pro vymazání dané registrace klikněte na Reset. V tomto případě jsou středy obou 
datových sad synchronizovány bez rotace. 
 
 
 
Pokud jsou registrovány dva objemy, klikněte na tlačítko Přenos a přenesete obsah 
plánování (VOI a jehly) do sekundárního datového souboru. Jelikož plánování je možné 
pouze na primárních datech po přenosu plánu, je stav obou datových sad 
odpovídajícím způsobem zaměněn. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
OBSAH PLÁNU JE INTERPOLOVÁN PODLE ROZDÍLŮ MEZI DVĚMA DATOVÝMI 
SADAMI. VÝSLEDKY MUZÍ BÝT VYHODNOCENY A V PŘÍPADĚ POTŘEBY 
OPRAVENY. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:   
KONTURY MOHOU BÝT BĚHEM PŘENOSU OŘÍZNUTY, POKUD  SE  OBJEMY 
V MÍSTĚ KONTURY NEPŘEKRÝVAJÍ. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
KONTURY MOHOU BÝT BĚHEM PŘENOSU INTERPOLOVÁNY. VELIKOST 
MODIFIKACE ZÁVISÍ NA ROZDÍLU ROZLIŠENÍ MEZI OBJEMY A GEOMETRICKÉ 
TRANSFORMACI. 
 
 

Manuální registrace 
 

 
 

Manuální registrace 
 
Při manuální registraci můžete přesunout primární objem vzhledem k sekundárnímu 
objemu podél osy x, y a z. Navíc primární objem může být rotován relativně k 
primárnímu objemu kolem tří os. 
 
Dále posuňte a otočte sekundární objem pomocí posuvníků pro pohyb a rotaci. 
Alternativně můžete interaktivně použít myš v oknech řezů zobrazujících fúzi: 
 
Registrace DICOM 
 

• Pomocí <CTRL> a levého tlačítka myši posuňte sekundární objem  

• Pomocí <CTRL> a pravého tlačítka myši otočte sekundární objem 

• Pomocí <CTRL> a prostředního tlačítka myši resetujte registraci. Oba objemy 
jsou registrovány podle jejich objemových středů bez jakékoliv rotace. 
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[Kapitola: Fúze snímků - Registrace objemu v Referenční příručce] 
 
 
Navrhněte registraci 
 
[Kapitola: Fúze snímků - Registrace objemu v Referenční příručce] 
 

Registrace podle kontury 
 

 
Registrace podle kontury 

 
Konturově založené registrace umožňuje zarovnání kontur dvou objemů a to buď 
rigidně, nebo pružně. 
 
Aby bylo možné provést rigidní registraci kontur ze dvou objemů, musí mít jak primární 
a tak sekundární objemy vytýčené kontury.  
V takovém případě vizualizujete na horních třech oknech kontury sekundárního objemu 
plnou (nepřerušovanou) čarou a kontury primárního objemu přerušovanou čarou. 
Jakmile vidíte kontury, stiskněte tlačítko Pevná registrace. Budete vizualizovat pohyb 
kontur, aby lépe odpovídal registraci. Navrhované hodnoty pohybu budou zobrazeny na 
posuvných ovladačích manuální fúze. Pokud potřebujete obnovit registraci do 
původního stavu, použijte tlačítko Reset. 
 
Pokud chcete pružně zaregistrovat kontury obou objemů, stiskněte tlačítko 
Deformovatelná registrace. Pokud chcete vymazat tuto deformovatelnou registraci, 
stiskněte tlačítko Reset. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  VZHLEDEM K MOŽNÝM NEPŘESNOSTEM REGISTRACE  (POHYB  
PACIENTA,  ZMĚNY  VE  VELIKOSTI  ORGÁNU) MUZÍ BÝT ZÁVĚREČNÁ 
NAVIGACE PO REGISTRACI  ZALOŽENA NA ŽIVÝCH ULTRAZVUKOVÝCH 
SNÍMCÍCH. LÉKAŘ MUZÍ PRO NAVEDENÍ VŽDY POUŽÍVAT ULTRAZVUK. 
 
Poznámka:  
Při použití registrace založené na konturách kvalita fúze snímků velmi závisí na 
přesnosti konturování. Ujistěte se, že kontury prostaty jsou definovány co nejpřesněji. 
 
Poznámka:  
Funkce plánování je k dispozici pouze pro primární objem a pouze pokud je primární 
objem UZ objemem. 
 
Plánování je možné pouze na základě primárního souboru dat, přičemž sekundární 
objem může poskytovat další anatomické informace. K definování role různých dat lze 
použít tlačítka P a S. Sady snímků (ImageSets) v seznamu jsou odpovídajícím 
způsobem označeny. 
 
Poznámka:  
První vytvořený nebo importovaný soubor ImageSet je automaticky definován jako 
primární a každé nově načtený soubor je nastaven jako primární, přičemž předchozí 
primární soubor se stává sekundárním. 
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Poznámka:  
Pokud je primární soubor označen jako sekundární, původní sekundární se stane 
primárním a naopak. 
 
Všechny stávající ImageSets lze odstranit tlačítkem Zruš načtení všech. 
 
Poznámka:  
Pokud je primární datový soubor odebrán automaticky, sekundární objem se stane 
primárním. 
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Předvolby 
 
[Kapitola: Předvolby v Referenční příručce] 
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Nástroje 
 
Tato kapitola popisuje následující funkce nástrojů a nastavení systému: 
 
• Podrobné informace o 3D datové sadě 
• Nastavení prostředí 
• Nastavení bioptického modelu  
• Barevné nastavení 3D datové sady  
 
  
Chcete-li přepnout na modul Nástroje, stiskněte tlačítko nástrojů. Chcete-li tak učinit, 
nejprve klikněte pravým tlačítkem myši na ikonu „?“ na pravé straně úplně nahoře. 
 
 
Modul nástrojů obsahuje dvě skupiny:  Informace a Nastavení. 
 

Informace 
 
Toto tlačítko otevře vyskakovací okno, které obsahuje informace o aktuálním 3D datové 
sadě. Pokud je datová sada importovanou sekvencí DICOM, lze zobrazit podrobnosti 
týkající se názvu instituce, jména obsluhy, typu zobrazovacího zařízení atd. 
Podrobnosti lze také uložit do souboru nebo vytisknout. 
 

 
Informační okno 3D datové sady  
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Nastavení 
 

Nastavení prostředí  
 
Nastavení prostředí definuje tyto parametry systému: 
 
• Název instituce 
• Typ jehly 
 
Stisknutím tlačítka Nastavení prostředí se otevře okno, které umožňuje zobrazení 
výše uvedených vlastností. 
 

 
Dialogové okno nastavení prostředí 

 
Úpravy konfigurace jsou možné pouze tehdy, když nejsou načtena žádná data, jinak se 
dialog otevře v režimu jen pro čtení. Stisknutím tlačítka Detaily se dialog rozbalí a 
zobrazí se podrobnosti o parametrech v dané oblasti.  
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Detaily nastavení prostředí 

 
Poznámka:  
Vybrané prostředí ovlivňuje postup biopsie. Pokud součásti aktuálně používaného 
zařízení nelze vybrat z odpovídajícího seznamu, kontaktujte MedCom. 
 
Pozor:  
Důrazně doporučujeme, abyste při každém spuštění ověřili aktuální výběr. 
 
 
UPOZORNĚNÍ:  
NESPRÁVNÝ VÝBĚR PARAMETRŮ PROSTŘEDÍ MŮŽE VÉST K NESPRÁVNÉMU 
PLÁNU BIOPSIE. 
 
 

Bioptický model 
 
[Kapitola: Nástroje - Bioptický model v Referenční příručce] 
 
 

Verze 
 
Po kliknutí na tlačítko O systému se objeví informační okno obsahující adresu výrobce 
a podrobnosti o verzi. 
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Řešení závad 
 

Závada Možná příčina Řešení 

Systém nelze zapnout. Systém není připojen k 
napájení. 

Zkontrolujte, zda 
nejsou spálené pojistky 
nebo poškozené 
kabely. V případě 
potřeby vyměňte. 
Zkontrolujte uživatelské 
příručky k hardwaru. 

Systém se spustí, ale 
hardware není 
rozpoznán. 

Snímač nebo 
ultrazvukové zařízení 
nejsou správně připojené 
nebo došlo k selhání 
hardwaru 

Znovu připojte 
snímač/ultrazvukové 
zařízení a spusťte 
systém znovu. 
Případně kontaktujte 
místní podporu. 

Krokovací zařízení je 
rozpoznáno, ale 
nefunguje. 

Krokovací zařízení není 
správně připojeno nebo 
je krokovací kabel 
poškozený. 

Znovu připojte kabel 
krokovacího zařízení a 
restartujte systém. 
Případně kontaktujte 
místní podporu. 

Žádný živý UZ snímek Časové zesílení nebo 
výkon systému mohou 
být nastaveny příliš 
nízko, nebo došlo 
selhání hardwaru. 

Upravte parametry 
ultrazvuku. Pokud to 
nepomůže, obraťte se 
na místní podporu. 

UZ snímek je zkreslený. Může existovat 
potenciální zdroj 
elektromagnetického 
rušení. 

Zkuste systém použít v 
jiné místnosti, případně 
kontaktujte místní 
podporu. 

Špatná kvalita UZ snímku Nedochází k dostatečnému 
kontaktu mezi snímačem 
a jeho krytem nebo mezi 
krytem a tkání. 

Zajistěte dostatečný kontakt 
mezi snímačem a tkání. 
Přidejte více gelu do 
prostoru mezi snímačem a 
krytem a do konečníku 
pacienta. V konečníku 
pacienta by neměl být 
vzduch ani výkaly. 

Špatná kvalita 3D 
obrazu 

Akvizice byla provedena 
příliš rychle. 

Opakujte snímání s 
pomalejším pohybem 
ultrazvukového 
snímače. 
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Specifikace a přesnost měření 
 
Následující pravidla platí pouze za optimálních podmínek! 
 
 

3D akvizice (získání 3D obrazu z 2D obrazů) 
 
Pracovní rozsah:   Je možná hloubka nejméně 135 mm, podrobnosti viz použitá 
    specifikace krokovacího zařízení. 
 
Min. vzdálenost mezi dvěma B snímky:    1 mm 
 
Přesnost měření je určena nejen softwarem BiopSee, ale také správným používáním 
lékařských protokolů. 
 
Měření vzdálenosti a plochy / obvodu se zobrazují s přesností na 0,1 mm. 
 
Následující obecné předpoklady lze učinit ohledně přesnosti jakéhokoli ultrazvukového 
systému: 
 

• Rychlost zvuku je konstantní - 1540 m/s  

• Odchylka rychlosti zvuku = 5% 

• Přesnost umístění posuvného měřítka je jeden pixel (závisí na obsluze) 

• Přesnost měření je založena na kombinaci střední hodnoty čtverce všech 
nezávislých zdrojů chyb  

• Chyby RMS jsou způsobeny rychlostí nejistoty zvuku, chybou pixelů a typickou 
geometrií převodníku 

  
Poznámka:  
Níže uvedená přesnost měření platí pro všechny snímače a pro všechny režimy. 
 

Měření Přesnost Testovací metoda  Rozsah 
Vzdálenost < ± 5 % or 1 

mm 
Fantomová datová sada 
MDS0020* 

0.1-20 cm 

Délka < ± 5 % or 1 
mm 

Fantomová datová sada 
MDS0020* 

0.1-20 cm 

Úhel < ± 1° Fantomová datová sada 
MDS0020* 

0°- 180° 

Plocha 
(elipsa) 

< ±4 %  
 

Fantomová datová sada 
MDS0020* 

0.1-1000 
cm² 

Obvod (elipsa) < ±3 % 
 

Fantomová datová sada 
MDS0020* 

0.1-70 cm 

Objem (elipsa) < ±4% Fantomová datová sada 
MDS0020* 

0.1-1000 
ml 

 
* Pro testování přesnosti vzdálenosti (jednorozměrné a multi-segmentální) a měření 
úhlu byly vytvořeny datové sady s objekty známých rozměrů. Testuje se, zda měření 
vzdáleností a úhlů poskytuje správné výsledky. Tímto způsobem lze také zjistit chyby 
programování. K ověření výsledků měření se používají fantomové datové sady 
(MDS0020) a skenování skutečných objektů. 
 
 

  



BiopSee 3 Uživatelská příručka k softwaru, rev.8,  

 

Systémové, chybové a výstražné zprávy 
 
Tato kapitola obsahuje nejčastější chybové zprávy týkající se hardwarových 
a softwarových částí systému BiopSee. 

 

Hardwarové chyby 
 

Zpráva Vysvětlení Postup 

Inicializace zdroje 
snímku se nezdařila 

a) Nesprávná nebo žádná 
připojená ultrazvuková 
sonda nebo chyba 
ultrazvukového zařízení. 

b) b) Nebylo připojeno 
žádné ultrazvukové 
zařízení a žádná jednotka 
pro digitalizaci 
analogového obrazu. 

Zkontrolujte připojení 
sondy, 
Zkontrolujte připojení 
jednotky pro digitalizaci 
analogového obrazu, 
jinak kontaktujte místní 
podporu. 

Mobilní UZ - neplatná 
kalibrace 3D (varování) 

Snímače uvedené ve 
zprávách nebyly 
kalibrovány nebo byla 
kalibrace změněna 
ručně. 
Může to být proto, že 
byl k systému BiopSee 
(nebo k externímu UZ 
zařízení) připojen 
nesprávný snímač. 

Připojte příslušný UZ 
snímač nebo 
kontaktujte místní 
podporu. 

Inicializace kodéru se 
nezdařila 

(Dočasné) selhání 
hardwaru - 
pravděpodobně kabel. 

Postupujte podle 
pokynů uvedených ve 
zprávě co nejpřesněji. 
Pokud to problém 
nevyřeší, obraťte se na 
místní podporu. 

 
 

Nejčastější chybové zprávy softwaru 
 
Zpráva Vysvětlení Postup 

Je třeba nastavit 
výchozí nastavení 
krokovacího zařízení 
(informace) 

Nelze provádět akvizici 
bez určení úvodního 
nastavení 
souřadnicového 
systému. 

Přesuňte snímač do 
základní roviny (zde se 
nazývá nulová poloha), 
otočením nastavte 
stupně na hodnotu nula 
a stiskněte tlačítko 
„Nastavit výchozí 
nastavení krokovacího 
zařízení“. 

Chyba při ukládání 
souborů, systém je plný 

Na pevném disku není 
dostatek místa pro 
uložení odpovídajících 
dat. 

Vyberte jiné médium 
nebo odstraňte 
nepoužívaná data z 
vybraného média. 

 
  


