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Wstep

Keratograph 5M zostata wyprodukowana i sprawdzona wedtug surowych kryteriow

jakosci.

Bezpieczna eksploatacja urzadzenia wymaga jego prawidtowego uzywania.

= Przed jego uruchomieniem nalezy doktadnie zapoznac sie z zawartoscia
niniejszej instrukcji uzytkowania. W szczegélnosci nalezy przestrzegaé zasad
bezpieczenstwal!

Do urzadzenia dotaczono nastepujace informacje dla uzytkownika w wydrukowanej

formie:

m  Instrukcja uzytkowania: Opisuje budowe urzadzenia, zawiera wszystkie
wskazowki dotyczace bezpieczehstwa zwigzane z obstuga urzadzenia oraz
prowadzi uzytkownika przez procedury réznych pomiaréw. Zawiera
podstawowe wskazowki dotyczace zarzadzania danymi pacjentdw.

Wiecej informacji dla uzytkownikéw mozna znalez¢ na stronie internetowej OCULUS

lub za pomoca dotaczonego kodu QR:

m  Podrecznik uzytkownika: zawiera wszystkie informacje wykraczajgce poza sam
pomiar. Sg tam opisane wszystkie mozliwosci oprogramowania
diagnostycznego i analizujagcego oraz dalsze informacje na temat
administrowania danymi pacjentéw.

= Instrukcja instalacji oprogramowania: opisuje instalacje oprogramowania
i Keratograph 5M odpowiednich sterownikéw.

®m  Floating License Key: opisuje, w jaki sposéb Keratograph 5M mozna korzystac
z oprogramowania w sieci, jesli pracuje sie z Floating License Key.

m  Opis zewnetrznego interfejsu danych oprogramowania: opisuje ustawienia i
formaty danych dla oprogramowania zewnetrznego.

Z powodu prac rozwojowych mozliwe sg niewielkie réznice przedstawionych ilustragji
w stosunku do dostarczonego urzadzenia.

W razie pytan lub potrzeby dalszych informacji zwigzanych z nabytym urzadzeniem
prosimy o kontakt telefoniczny, mailowy lub faksem. Nasz zespdt jest do dyspozycji.

OCULUS Optikgerate GmbH

Numer artykutu: 10043336
Zwolniono do druku: 23.04.2026
Aktualizacja: 06
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1 Zakres dostawy

1 Zakres dostawy

Standardowy zakres dostawy

Keratograph 5M

Oprogramowanie do obrazowania
Dzojstik bezprzewodowy OCULUS
Kabel sieciowy (w zaleznosci od kraju uzytkownika)

Kabel przytaczeniowy
Med. secure Isolator + USB Connection acc.
Przedtuzacz dla Med. Secure Isolator 4 m

Floating License Key
z instrukcja

Opcjonalne wyposazenie

Raport JENVIS Pro Dry Eye
- R-Scan

- TF-Scan

- Meibo Scan

Pupilometria
DICOM/PACS Interface
OxiMap

Pakiet twardego dysku
Przetacznik nozny

Ptyta montazowa, do stelazy OCULUS, regulowana
(wielkos¢: 360 mm — 460 mm) z/bez podporki pod brode i czoto

Ptyta montazowa, do stelazy OCULUS, regulowana
(wielkos¢: 360 mm — 460 mm) z podpdrka pod brode i czoto

Akcesoria

Zasilacz stotu 24 V

kotpak chroniacy przed kurzem
Kulka referencyjna

Uchwyt soczewki kontaktowej
Informacje dla uzytkownika

Prawo do zmian zakresu dostawy w ramach rozwoju technicznego zastrzezone.

>

2>

W przypadku zauwazenia uszkodzen transportowych nalezy je natychmiast
zgtaszac do firmy spedycyjne;.

Uszkodzenia powinny zosta¢ potwierdzone na liscie przewozowym w celu
przeprowadzenia procesu reklamacji zgodnie z procedura.

Wiecej informacji na temat transportu podano w — Rozdz. 18 (strona 80)
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2 Bezpieczenstwo

Wszystkie istotne dla bezpieczenstwa zasady uzywania urzadzenia sg opisane tylko
w instrukgji uzytkowania.

= Przeczytad uwaznie instrukcje uzytkowania.

= Instrukcje uzytkowania przechowywac w poblizu urzadzenia.

= Nalezy przestrzegaé lokalnych przepiséw dotyczacych zapobiegania wypadkom.

Wszystkie zwigzane z produktem powazne zdarzenia nalezy zgtasza¢ producentowi
(vigilance@oculus.de) i odpowiednim wtadzom panstwa cztonkowskiego, bedacego
miejscem zamieszkania pacjenta lub siedziba uzytkownika.

2.1 Symbole

2.1.1  Na urzadzeniu i tabliczce znamionowej

1 2 3

HOCULUS Optil| gerate Gmhm
Minchholzhau|ser Str. 29

35582 Wetzlar|e GERMANY
ocu LUS Made in Germany  2018-07-30——4

——<eratograph 5M 0o VNN

4I—:E| 77000 @]c €N

13—LTSN] 7700 1001 8170

12 I 24V DC: 2.1 A . 21}770001001 B‘ITO
US-Pat. 7.293 875 E O] e20 | & 16
11 | Use only ocuLUS ~

\Power supply! No. 0!/i1¢ 01|50 (01)0404¢(584000477 J

10 9 8 7
Rys. 2-1: Tabliczka znamionowa (przyktad)
8

Nie wyrzucac do Smieci
komunalnych

Logo producenta

2 Nazwa i adres producenta 9 Czesc typu B wchodzaca w
bezposredni kontakt z ciatem
pacjenta

3 Oznakowanie CE i 10  Sprzet medyczny

nr jednostki notyfikowane;j (Medical Device)

4 Data produkgji 11 Informacje dotyczace zasilacza

5 Przestrzegac instrukcji uzytkowania 12  Zasilanie

6 numer UDI, sktadajacy sie z: 13 Numer seryjny

UDI-DI (Device-ldentification)

UDI-PI (Product Identifier) and 14 Numer artykutu

Kod Matrix do odczytu . )
komputerowego 15  Oznaczenie urzadzenia

7 Klasa ochronnosci
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2.1.2 Na opakowaniu

=

Transport

i jﬂ/ | Dopuszczalny zakres temperatur podczas transportu

Chronic przed wilgocia

Kruche

r ., A
r A
TT Transportowac w pozycji pionowej
| e ]
r I N
Przechowywania

i jﬂ/ | Dopuszczalny zakres temperatur podczas przechowywania

a Ograniczenie dot. wilgotnosci powietrza

@ Cisnienie powietrza, ograniczenie

2.1.3 W podreczniku

Ostroznie

Oznacza ewentualng sytuacje niebezpieczna, wskutek ktérej moga wystapié lekkie
obrazenia ciata lub straty materialne.

Wskazowka

Oznacza sytuacje mogace skutkowac btednymi wynikami badania, wskazéwki
dotyczace uzycia oraz przydatne lub istotne informacje.

Oznacza dalsze informacje na temat produktu lub postugiwania sie nim, na ktére
nalezy zwracac szczegélng uwage.

© @ P
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& OCULUS®

> opisuje Sciezki menu.
Przyktad wywotywania nowego badania:
Pentacam® > Badanie > Nowe
CO znaczy:
= Wybraé menu ,Badanie” (Examination) z paska menu.
=  Wybraé pozycje menu ,Skan” (Scan).
[...] oznacza przyciski i guziki
- Odniesienie

2.2 Zasady bezpieczenstwa podczas uzytkowania
Ostroznie
A Nieprawidiowa obstuga moze spowodowal obrazenia ciata lub uszkodzenie
urzadzenia.
= Nalezy przestrzegac zasad bezpieczenstwa zawartych w niniejszej instrukgji
uzytkowania.
Ostroznie
A Nieautoryzowane modyfikacje urzadzenia moga spowodowac obrazenia ciata lub
uszkodzenie urzadzenia.
= Nie wolno modyfikowac tego urzadzenia ani odpowiedniego stotu podnosnego
bez autoryzacji producenta.
= Zmiany i modyfikacje moga by¢ przeprowadzane tylko przez serwis OCULUS
i autoryzowanych sprzedawcow.
2.2.1  Wskazoéwki dotyczgce eksploatacji systemu ME
Urzadzenie Keratograph 5M i podtaczony do niego komputer tworza medyczny
system elektryczny w rozumieniu IEC 60601-1. Jesli podtaczy sie kolejne urzadzenia,
np. drukarke, to staja sie one czescig MSE.
=  Wszystkie urzadzenia medycznego systemu elektrycznego musza spetniac
wymagania normy IEC 60601-1 lub IEC 60950-1 / IEC 62368-1.
2.2.2 Wskazowki dotyczgce bezpieczenstwa elektrycznego
Ostroznie
A Obrazenia u 0s6b lub straty materialne spowodowane nieprawidtowym
stopniem bezpieczenstwa
Potaczenie Keratograph 5M i nie-medycznych urzadzen elektrycznych (np.
komputeréw) w medyczny system elektryczny nie moze sprawi¢, ze stopien
bezpieczenstwa pacjenta spadnie ponizej stopnia wymaganego przez IEC 60601-1 .
Jesli potaczenie spowoduje przekroczenie dopuszczalnych wartosci pradow
uptywowych, nalezy zaprojektowaé s$rodki ochronne obejmujace urzadzenie
odtaczajace.
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Zwraca¢ uwage na poprawnos$¢ wykonania potaczen z urzagdzeniami nie-
medycznymi.

= Uzywad tylko zasilacza wskazanego w zakresie dostawy.

= Korzystacd tylko z takiego komputera, ktory jest zgodny ze specyfikacja podana
w niniejszej instrukcji uzytkowania,(patrz Dane techniczne)

Ostroznie

Obrazenia u os6b lub straty materialne spowodowane uzywaniem nie
bezpiecznej listwy zasilajacej

Jesli do podtaczenia Keratograph 5M uzywa sie listwy zasilajacej, trzeba przestrzegac
nastepujacych zalecen:

A

> Listwy zasilajgcej uzywac zgodnie z wymaganiami I[EC 60601-1, ustep 16.

= Listwy zasilajacej nie ktasé na podtodze.

= Uzywad najwyzej jednej listwy zasilajacej.

= Do listwy zasilajacej podtaczaé tylko Keratograph 5M i ewentualnie potrzebny
komputer.

= Listwa zasilajaca musi by¢ zasilana poprzez transformator separacyjny.

= Jesli do Keratograph 5M podtacza sie nowy komputer, nalezy sprawdzic jego
bezpieczenstwo elektryczne. W tym celu trzeba wezwac serwis OCULUS.

Ostroznie

Ryzyko dla kompatybilnosci elektromagnetycznej (EMC/kabel)

Obrazenia u os6b lub straty materialne spowodowane zaktoceniami

elektromagnetycznymi

Przenosne i mobilne urzadzenia komunikacyjne HF (wysokiej czestotliwosci) moga

wptywaé na medyczne urzadzenia elektryczne, <XRef>Rozdz. , strona 83.

= Nalezy uwaza¢, zeby przenosne i mobilne urzadzenia komunikacyjne nie
emitowaty zakidcajagcego promieniowania.

= Zalecenie: zachowywac¢ minimalny bezpieczny odstep 4 m. Jesli odstep jest
mniejszy, trzeba sie upewni¢, ze Keratograph 5M dziata prawidtowo.

2.3 Wskazowki dotyczgce cyberbezpieczenstwa

O

Wskazowka

Nalezy przestrzegaC przepisdw, wytycznych i zalecen wiasciwych organéw
odpowiedzialnych w danym kraju za bezpieczenstwo informacji i ochrone
infrastruktury krytycznej.

®

Urzadzenie zostato zaprojektowane w taki sposéb, ze nie wymaga potaczenia
sieciowego ani internetowego. Urzadzenie dziata wytacznie poprzez podtgczony
komputer.

Uzytkownicy, ktorzy tacza komputer sparowany z urzadzeniem z Internetem lub inng
siecig w innych celach, sa odpowiedzialni za zapewnienie bezpieczenstwa i kontroli
tego pofaczenia.
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2.3.1

2.3.2

Srodki bezpieczenstwa zapobiegajgce nieupowaznionemu dostepowi

Aby zapewnié¢ cyberbezpieczenstwo urzadzenia:
= Nalezy zabezpieczy¢ urzadzenie przed dostepem osdb nieuprawnionych.

Nalezy przestrzegaé nastepujacych srodkéw ostroznosci:

Nalezy zabezpieczy¢ komputer silnym hastem (np. podczas uruchamiania systemu
Windows).

Nalezy wybra¢ ztozone hasto sktadajace sie z co najmniej dwunastu znakow,
zawierajace litery, cyfry i znaki specjalne. Nalezy unikac stéw wystepujacych

w stowniku.

Nie nalezy wybierac jako hasta imienia ani nazwy urzadzenia (np. ,Pentacam”).
Po pierwszym zalogowaniu nalezy zmieni¢ hasto domysine.

Regularnie zmienia¢ hasto.

Nie zapisywac hasta w tatwo dostepnym migjscu.

Uzywac unikalnych haset dla réznych kont uzytkownikéw.

Nie nalezy przekazywac nazw uzytkownikdéw ani haset wspotpracownikom ani
innym osobom, nawet jesli s one uprawnione do wgladu w tego typu informacje
zgodnie z przepisami prawa lub wytycznymi pracodawcy (np. dwoch
uzytkownikéw sprawdzajacych te sama probke pacjenta).

Nalezy ustawi¢ wygaszacz ekranu, ktory po wytaczeniu wymaga ponownego
wprowadzenia hasta.

Ustawi¢ odpowiedni czas wygaszacza ekranu (np. 10 minut), w zaleznosci od
warunkow pracy, takich jak czas trwania badania i przeptyw pacjentéw.

Upewnic sig, ze urzadzenie jest zablokowane (skrot klawiszowy: klawisz z logo
Windows + L") lub zabezpieczone w inny sposdb, gdy nie jest uzywane, aby
zapobiec nieuprawnionemu dostepowi do elektronicznie chronionych danych
zdrowotnych (ePHI).

Przeprowadzi¢ szkolenie operatorow w zakresie ochrony danych i postepowania
z danymi osobowymi.

m W razie potrzeby skontaktowad sie z dziatem IT placéwki stuzby zdrowia.

Srodki bezpieczenstwa przy podtgczaniu do sieci lokalnej lub sieci internetowej

Nie nalezy nawigzywac potaczenia z Internetem podczas korzystania z urzadzenia.
Jest to uwazane za nieprawidtowe uzytkowanie!

m Jesdli komputer jest podtgczony do Internetu w innym celu, nalezy zapewnic

bezpieczenstwo danych.

Jesli komputer jest podtaczony do sieci lokalnej, nalezy zapewnié bezpieczenstwo
danych. Nalezy przestrzegaé co najmniej nastepujacych srodkéw ostroznosci:

Komputer nalezy podtgczy¢ do sieci najlepiej za pomoca kabla, a nie potaczenia
bezprzewodowego.

Nalezy stosowac solidne metody zabezpieczen, w tym zaawansowany standard
szyfrowania z silnym kluczem sieciowym, rowniez w przypadku potaczen
przewodowych. Zaleca sie tez korzystanie z firewalla (programowego lub
sprzetowego).

Nalezy przestrzegaé wskazdéwek dotyczacych integracji z sieciag IT

— Rozdz. Zatgcznik E “Instrukcja integracji z siecig IT" (strona 91).
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Wskazowka

o Dziat IT placowki opieki zdrowotnej powinien wdrozy¢ ramy zarzadzania ryzykiem
zgodne z norma IEC 80001-1, aby wspierac bezpieczng integracje medycznych sieci
informatycznych. Obejmuje to ocene ryzyka, egzekwowanie kontroli dostepu,
zabezpieczanie sieci, stosowanie aktualizacji oprogramowania, monitorowanie
incydentéw, ochrone danych, zarzadzanie cyklem zycia urzadzen oraz szkolenie
pracownikéw w celu zapewnienia bezpieczenstwa pacjentdw i integralnosci danych.
Szczegdtowe informacje dotyczace bezpieczehstwa mozna uzyskaé na zadanie w
oswiadczeniu producenta dotyczacym bezpieczenstwa urzadzen medycznych
(MDS2).

2.3.3 Bezpieczenstwo urzgdzenia

= Upewnic sig, ze urzadzenie jest zabezpieczone przed nieuprawnionym
dostepem patrz “2.3.1 Srodki bezpieczenstwa zapobiegajace
nieupowaznionemu dostepowi” na stronie 14.
Nalezy chroni¢ urzadzenie i podtgczone systemy przed ztosliwym
oprogramowaniem.
Nowe wersje oprogramowania nalezy wdraza¢ natychmiast po ich
udostepnieniu.
Nalezy wdrozy¢ dostep personelu obstugujacego w oparciu o zasade
niezbednosci.

Dziat IT placowki opieki zdrowotnej jest odpowiedzialny za wdrozenie kontroli
dotyczacych obstugi i utylizacji nosnikéw i zasobdw.
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2.3.4 Odpowiedzialnos¢ za dane

Operatorzy powinni unika¢ wprowadzania zbednych danych identyfikacyjnych.

W miare mozliwosci dane powinny by¢é anonimizowane i powigzane z

identyfikatorem probki, a nie z pacjentem. Nalezy uzywaé tylko tych danych

wejsciowych, ktére sa niezbedne do osiggniecia zamierzonego celu.

Operatorzy maja dostep do wrazliwych danych pacjentow (ePHI).

= Nie nalezy wykonywac zdje¢, zrzutéw ekranu ani obrazéw (np. za pomoca
innego urzadzenia) informacji wyswietlanych na urzadzeniu.

Dane nalezy regularnie usuwac zgodnie z wytycznymi placowki stuzby zdrowia

dotyczacymi usuwania danych, jesli odpowiednie dane s3 przetwarzane na

urzadzeniu.

Dziat IT placéwki stuzby zdrowia jest odpowiedzialny za usuwanie nieuzywanych kont

uzytkownikéw.

Tylko upowazniony personel jest uprawniony do tworzenia kopii zapasowych. Dziat

IT placdwki stuzby zdrowia zarzadza lokalizacjg kazdej kopii zapasowej, aby moc

reagowacé na ewentualne zapytania oséb, ktérych dane dotycza. Kopie zapasowe

i pliki archiwalne musza by¢ bezpiecznie przesytane i przechowywane.

2.3.5 Zgtaszanie i postepowanie w przypadku incydentéw zwigzanych
z bezpieczenstwem

Uzytkownicy musza informowaé dziat IT swojej organizacji opieki zdrowotnej
o wszystkich podejrzewanych lub potwierdzonych naruszeniach bezpieczenstwa lub
ochrony danych, w tym o podejrzewanych lub naruszonych kontach uzytkownikéw.
Uzytkownicy muszg zgtaszaé wszystkie awarie ustug lub problemy z dostepem.

m W przypadku uznania kont za naruszone, utraty urzadzen lub wykrycia lub
podejrzenia nieuprawnionego dostepu, dziat IT organizacji opieki zdrowotnej
blokuje konta uzytkownikéw lub zmienia kryteria logowania i wydaje nowe dane
logowania, aby uzytkownik mégt bezpiecznie uzyskac dostep do swojego konta.
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3 Opis urzgdzenia

3 Opis urzgdzenia

3.1 Czesci urzadzenia

Rys. 3-1: K5 bez podpérki pod brode i czoto (po lewej) oraz z podpdrka pod brode i czoto (po prawej)

Czasza z pierscieniami Placido 7
Otwarcie kamery ze znacznikiem
2 ; . 8
fiksacji
3 Tabliczka znamionowa 9
4 Wiacznik/wytacznik 10
5 Podtaczenie zasilania 11
6 Suport krzyzowy 12

Sruba blokujaca
Zebatki

Podpérka pod czoto

Podpérka pod brode

Dzojstik

Uchwyt obrotowy do dopasowania
wysokosci podporki pod brode

Instrukcja uzytkowania Keratograph 5M (10043336 — Wer06)
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3.2

Dzojstik bezprzewodowy

Jesli urzadzenie jest wyposazone w dzojstik bezprzewodowy, na ekranie pojawi sie
symbol widoczny z boku. Za pomoca dzojstika mozna uruchamia¢ rézne funkcje
rejestrow.
= Nalezy upewnic sie, ze wybrano dzojstik bezprzewodowy.
Aby to sprawdzi¢, nalezy otworzy¢ ukryte ikony na pasku zadan.
lkona dzojstika bezprzewodowego OCULUS wyswietla sie w zasobniku
systemowym. W tym miejscu mozna sprawdzi¢ stan dzojstika, np. poziom
natadowania baterii.
= Aby aktywowac dzojstik, nalezy go dotknaé.
Komunikacja z komputerem lub oprogramowaniem do badania nastepuje w
ciagu 2 sekund. Dioda LED na adapterze USB Bluetooth $wieci na czerwono.

P>

‘

stick

[1: 18200 9501-8170

00T

N

& oCcLuLUS®

Rys. 3-2: Dzojstik z wyzwalaczem (u gory) Rys. 3-3: Kontrola stanu i ustawienia
dzojstika

Aktywacja pomiaru Naciskanie wyzwalacza
Rejestrowanie wideo Przytrzymanie nacisnietego wyzwalacza
Jesdli dzojstik nie bedzie uzywany przez 90 sekund, komunikacja z adapterem USB

Bluetooth zostanie przerwana w celu oszczedzania energii baterii. Czerwona dioda
LED na adapterze USB Bluetooth gasnie.

Bateria wystarcza na okoto 1. rok przy przecietnym uzytkowaniu.

Gdy bateria jest roztadowana, w oprogramowaniu do badania wyswietlany jest
komunikat o koniecznosci jej wymiany.
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3.3 Elementy wchodzgce w bezposredni kontakt z ciatem pacjenta

1 Podpérka pod czoto
2 Podpdrka pod brode

Rys. 3-4: Elementy wchodzace w bezposredni
kontakt z ciatem pacjenta

Podpdrka pod brode i czoto to elementy wchodzace w bezposredni kontakt z ciatem
pacjenta typu B.

3.4 Zasada dziatania

OCULUS Keratograph 5M taczy w sobie keratometryczna i topograficzng procedure
pomiarowa.

Powierzchnia rogéwki jest mierzona przez odbijajacy sie na niej system pierscieni.
Pozyskane dane sa analizowane przez komputer.

Techniczna zasada dziatania

System oswietlenia ze specjalnym reflektorem podswietla od tytu przezroczysta
czasze z narysowanymi na niej koncentrycznymi kregami.

Obraz czaszy jest odbijany przez znajdujace sie naprzeciwko oko pacjenta.

Ten wirtualny obraz jest rejestrowany przez precyzyjny obiektyw i kolorowa kamere
o wysokiej rozdzielczosci.

Do dyspozycji badajacego sa wszystkie zapisy widoczne dzieki odbiegajacym od
normy promieniami krzywizn badanego oka.

Poczatkowo analogowy obraz jest przygotowywany w czesci pomiarowej do analizy,
czyli jest zamieniany w posta¢ cyfrowa i kompresowany do przetworzenia
w komputerze.

Jesli komputer otrzyma odpowiedni zestaw danych dla obrazu pomiarowego, oblicza
na ich podstawie topograficzny model rogowki.

Wynik pomiaru jest wyswietlany na monitorze jako kolorowy obraz, jako wykres i jako
obraz przestrzenny.
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3.5 Uzycie zgodnie z przeznaczeniem

3.5.1 Przeznaczenie
Keratograph 5M to urzadzenie pomiarowe, stuzace do badania oka i wykonywania
pomiarow powierzchni rogdéwki (topografia rogowki). Keratograph 5M jest
przeznaczony do dobierania soczewek kontaktowych.
Keratograph 5M jest réwniez przeznaczony do badan przesiewowych w kierunku
suchego oka.
Uzywa sie Keratograph 5M na odpowiednim stanowisku lub urzadzeniu do badania.
Keratograph 5M wolno wykorzystywad tylko do takiego celu, ktory zostat podany
w niniejszej instrukcji uzytkowania. Obejmuje to réwniez przestrzeganie zasad
bezpieczenstwa.

3.5.2 Przewidziane wskazania medyczne
Keratograph 5M moze by¢ uzywany przez lekarzy, optykéw i optometrystéow do
badania nastepujacych elementow:
= topografia rogowki w celu dobrania soczewek kontaktowych
= Analiza filmu tzowego (suche oko)

3.5.3 Przeciwwskazania
brak znanych

3.5.4  Mozliwe skutki uboczne
brak znanych

3.5.5 Przewidywani uzytkownicy
Keratograph 5M przeznaczono wytacznie do profesjonalnego uzytku w:
m  gabinetach okulistycznych
m  klinikach
m  u optykdw lub optometrystow
Keratograph 5M przeznaczony jest wylacznie do uzytkowania przez przeszkolony
personel:
m  ktéry dzieki swojej wiedzy, wyksztatceniu i doswiadczeniu praktycznemu sg

w stanie zagwarantowaé prawidtowe postugiwanie sie.
m  ktdry zostat poinstruowany przez pracownikéw OCULUS lub przez
autoryzowanego sprzedawce.

3.5.6  Grupa pacjentéw
Dzieci w wieku od lat 3. Brak ograniczern odnosnie wagi ciata i stanu zdrowia: Pacjent
musi by¢ przytomny i byé w stanie zrozumie¢, co to jest obiekt fiksacyjny, oraz go
widziec.
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4 Rozstawianie i podtgczanie

m  Urzadzenie moze by¢ rozstawiane i podtgczane wytacznie przez firme OCULUS
lub autoryzowanego sprzedawce.

= Nie nalezy uzywa¢ urzadzenia w pomieszczeniach wilgotnych, nie wolno takze
przechowywac w takich warunkach.

= Unikac¢ wody kapiacej, ptynacej i rozpryskowej w poblizu urzadzenia i upewnic
sie, ze nie wniknie do niego zaden ptyn. Z tego powodu w poblizu urzadzenia
nie nalezy stawia¢ zadnych pojemnikow z ptynami.

m  Urzadzenie nalezy uzytkowac w pomieszczeniach do celow medycznych tylko
wtedy, gdy posiadaja one instalacje zgodna z przepisami VDE 0100-710.

m  Urzadzen objetych dostawa nie wolno eksploatowac w obszarach zagrozonych
wybuchem, w obecnosci palnych srodkéw anestetycznych czy lotnych
rozpuszczalnikow, jak alkohol, benzyna itp.

m  Urzadzenie nalezy rozstawiac tak, aby zachowac tatwy dostep do wtyczki
sieciowej. Dzieki temu mozna je tatwiej odtaczy¢ od sieci np. na czas naprawy.
Przy podtaczaniu potaczen elektrycznych nie uzywac nadmiernej sity.

Jesli potaczenie jest niemozliwe, sprawdzi¢, czy wtyczka pasuje do gniazdka.

m W razie zauwazenia uszkodzenia potaczenia wtykowego, zleci¢ jego usuniecie
naszemu serwisowi.

m  Uzywad tylko takiego urzadzenia, ktére zostato prawidtowo zamocowane do
przystosowanego stotu podnosnego.

O

Uszkodzenie urzadzenia wskutek transportowania lub przechowywania

= Urzadzenia Keratograph 5M nie nalezy naraza¢ na wstrzasy, uderzenia,
zanieczyszczenia, wilgoc i/lub wysokie temperatury.

= Zurzadzeniem nalezy sie obchodzi¢ ostroznie.

O

Btedne pomiary/uszkodzenia urzadzenia wskutek nieprawidiowego rozstawienia

= Prosze pamietac, ze przed pierwszym uzyciem ,Keratograph 5M" musi zostac
rozstawiona i podtgczona przez nasz serwis lub przez autoryzowanego przez
OCULUS spegjaliste.

= Zwrocic¢ sie do OCULUS lub autoryzowanego sprzedawcy z prosba
o poinstruowanie z zakresu obstugi Keratograph 5M.

4.1 Warunki rozstawienia i eksploatac;i

O

Uszkodzenia urzadzenia spowodowane kondensacja wynikajaca z duzych réznic

temperatur

= Po transporcie lub przechowywaniu nalezy najpierw pozostawic urzadzenie na
okoto 3-4 godziny w miejscu instalacji, aby mogto dostosowac sie do warunkow
otoczenia. Silne zmiany temperatury z zimnej na cieptg moga spowodowacé
zaparowanie elementéw optycznych.

Temperatura od +10 do +35°C
Wilgotnos¢ powietrza 30-75%
Cisnienie powietrza 800-1060 hPa
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= Urzadzenie Keratograph 5M nalezy rozstawia¢ tak, aby zachowad tatwy dostep
do wtyczki sieciowej. Dzieki temu mozna je tatwiej odtgczy¢ od sieci np. na czas
naprawy.

= Urzadzenie nalezy ustawi¢ w takim miejscu, zeby na pomiary nie wptywato
zadne bezposrednie swiatto.

4.2 Wskazowki dotyczgce srodowiska pacjenta

Srodowisko pacjenta to pomieszczenie, w ktorym moze dojé¢ do kontaktu pacjenta
z dowolna czescig systemu lub kontaktu pacjenta z inng osoba majaca stycznosé z
systemem.

uzywa sie listew zasilajacych lub urzadzenia niezgodnego ze standardem IEC 60601-1,

W srodowisku pacjenta uzywaé wytacznie urzadzen zgodnych z IEC 60601-1. Jesli
0 nalezy zastosowac transformator separacyjny.

/ 1,5m

Rys. 4-1: Srodowisko pacjenta

4.3 Podtgczanie przetgcznika noznego

W razie potrzeby mozna podtaczy¢ przetgcznik nozny (warunek: przytacze USB w
komputerze). Przetgcznika noznego mozna uzywaé do wyzwalania rejestru obrazu. W
przypadku wideo mozna rozpocza¢ i zakonczy¢ rejestr za pomoca przetgcznika
noznego — Rozdz. 12.5 (strona 54).
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= Podtaczy¢ wtyczke USB przetacznika noznego do gniazda USB w komputerze.
Przetgcznik nozny jest aktywny.

4.4 Podtgczanie zasilania

O

Ostroznie

Zagrozenie dla bezpieczenstwa elektrycznego

Aby zapewni¢ bezpieczenstwo elektryczne, nalezy przestrzegac ponizszych
wskazoéwek:

Urzadzenia nie wolno uzywaé w bezposrednim sasiedztwie innych urzadzen.
Urzadzenia nie wolno stawia¢ na innych urzadzeniach.

Uzywac tylko zasilacza wskazanego w zakresie dostawy,

<XRef>Rozdz. Zatacznik A, strona 83.

Uzywac tylko kabla sieciowego, ktéry spetnia wymagania

Zgodny z IEC 60227-1, typ HO5VV-F, min. 0,75 mm? i IEC 60320-1, typ C7.
Jesli do podtaczenia Keratograph 5M uzywa sie listwy zasilajacej: Uzywad listwy
zasilajacej zgodnej z IEC 60601-1.

Listwy zasilajacej nie ktas¢ na podtodze.

Uzywa¢ najwyzej jednej listwy zasilajace;j.

Do listwy zasilajgcej podtaczac tylko Keratograph 5M i ewentualnie potrzebny
komputer.

Uzywac gniazda elektrycznego posiadajacego prawidtowe przytacze dla
przewodu ochronnego.

L2 L 7 T T N O

Rys. 4-2: Podtaczanie

1.  Wiozy¢ wtyczke kabla Med. Secure Isolator do gniazda i przykreci¢ potaczenie.
Zwrdci¢ uwage na wiozenie wtyczki w prawidtowej pozycji.

Wskazowka

Uszkodzenie urzadzenia wskutek nieprawidtlowego podtaczenia

Jedli urzadzenie nie bedzie prawidtowo podtgczone, a znajdzie sie pod napieciem,

moze dojs¢ do jego uszkodzenia.

= Przy podtaczaniu potaczen elektrycznych nie uzywac nadmiernej sity.

= Przestrzegac informacji podanych na tabliczce znamionowej.

= Jesli wtyczka jest uszkodzona, w celu usuniecia wady prosze sie skontaktowac
z serwisem OCULUS lub autoryzowanym sprzedawca.
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2. Przytacze dokrecic.
3. Potaczy¢ kabel Med. Secure Isolator z komputerem/laptopem i zasilaczem.

4.5 Wigczanie

1. Najpierw wigczy¢ komputer lub laptop. 1

2. Nastepnie wtacznikiem/wytacznikiem
(pozycja ON) wtacza sie Keratograph 5M.

Dioda LED w przetaczniku zapala sie na zielono.

Rys. 4-3: Wihacznik/wytacznik

4.6 Wyltgczanie

1. Zamknac¢ program Keratograph 5M i zarzadzanie danymi pacjentow.
2. Zamkna¢ system Windows.
3. Wytacznikiem/wiacznikiem wytaczyé Keratograph 5M (pozycja OFF).

Ostrzezenie
A Niebezpieczehstwo porazenia pradem elektrycznym, jesli na czas transportu,

czyszczenia, obstugi technicznej, dezynfekgji i naprawy urzadzenie Keratograph 5M

nie zostanie na wszystkich biegunach odtgczone od sieci elektryczne;j.

= Przed czyszczeniem i obstuga techniczng wyciggnad wtyczke sieciowa z gniazda.
W tym celu chwytad za wtyczke, nie ciaggnaé za kabel.
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3 Oprogramowanie Keratograph i obstuga

Ponizsze opisy dotycza wersji oprogramowania V 2.18r0 i nowszych.

5.1 Ekran pomiarowy

O Meibog. Ober/Unterid

O Mebographie Enzebid

O Fluobidaufnahme

O Nahteihshenmessung

O Lidwinkelmessung

©) Neue Aufnzhme

4 3 2 1

Rys. 5-1: Ekran pomiarowy

I

1 Przycisk ekranowy
[Zakoncz] (Close)

2 Przycisk ekranowy [Odblokuj
pomiar] (Measuring released)

3 Aktualny obraz z kamery z krzyzem
nitkowym
4 Pasek badan Badania, ktére mozna wykonaé¢ za pomoca keratografu, sa

pokazane na pasku badan.
Badania nieodblokowane sa prezentowane jako wyszarzone.

5.2 Wczytywanie istniejgcego badania

=  Wybraé pozycje menu [Badanie] (Examination) i nacisnagé [Wczytaj] (Load).
Otworzy sie ekran ,Przegladarka badan” (Examination Explorer).
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& OCULUS®

Filter exams
[ show ail

[ Redness

[ imaging
[J TF-Scan

[] Topography
[ Meibography
[] ory Eye Report

[ Pupiliometry
[ Questionnaire

Dienstag, 6. Januar 2015
DEQ #15 OSDI Questionnaire
==ii 12:59/ Binocular

Freitag, 21. November 2014

13 #13 Picture
x 10:57 / Rig
oy

3 #9 Meibo

SRR 08:50 / Right

i H #5 Movie

il oa:4s,'rugm

i ™ | #1 Tearmeniscus
" 08:42 / Right

[ ¢ 1 =NVis Ory Eve Report
12:53 / Binocular

@ &
[ #12 Tearmeniscus [E JF #11 Tearmeniscus
u 08:51 / Left u 08:51/ Right

#8 Redness R #7 Redness
06:49  Left 08:48 / Right
- . #4 NIKBUT #3 NIKBUT
H'O 08:46 / Left D 08:45 / Right

#10 Meibo

‘-&. 08:50 / Left

#6 Redness
08:48 / Right

L™ 7 22 Tearmeniscus
08:43 / Left

1
Rys. 5-2:

Woybieranie i wczytywanie badania

1 Filtr badan

2 Podglad badan

1. Wrazie potrzeby nalezy aktywowac filtr badania, np. ,Topografia” (Topography).

W podgladzie wyswietlane s3 tylko badania topografii.

2. Zaznaczyc¢ kliknieciem zadane badanie.
3. Potwierdzi¢ wybdr przyciskiem [Wczytaj badanie] (Load examination) lub
podwdjnym kliknieciem.
Zadane badanie jest wczytywane do programu Keratograph 5M.

®

W przypadku niektorych pomiardw, np. pomiaru kata powieki, po nacisnieciu
przycisku ekranowego [Pojedynczy obraz] (Image) uzytkownik zostanie przeniesiony
bezposrednio do menu oceny.

5.3 Drukowanie strony ekranowej

1.  Wybraé pozycje menu [Drukowanie] (Print).
Otworzy sie menu drukowania.

2. Wpisac zadang drukarke i ustawienia.

3. Nacisnac przycisk ekranowy [Drukowanie] (Print).
Aktualna strona ekranowa zostanie wydrukowana.

26 /94
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& oCcuULus® 5 Oprogramowanie Keratograph i obstuga

5.4 Rejestrowanie za pomocg przetgcznika noznego

W przypadku funkgcji pomiarowych, w ktérych rejestrowany jest pojedynczy obraz lub
wideo w celu udokumentowania wynikéw (np. rejestrowanie wysokosci menisku
tzowego, R-Scan, Meibo-Scan itp.), w celu tatwiejszej obstugi mozna uzy¢
przetacznika noznego.

Rejestrowanie Kroétko nacisng¢ przetacznik nozny
obrazu

Rejestrowanie wideo  Nacisnaé przetacznik nozny i przytrzymac go do momentu
osiggniecia pozadanego konca rejestru

55 Konczenie badania

1. Poprosic¢ pacjenta o zabranie gtowy z podpérki.
2. Zakonczy¢ pomiar lub przygotowaé pomiar nowego pacjenta.
Menu [Pacjent] (Patient) > [Nowy pacjent/koniec] (New patient/End)
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6

Przygotowanie pomiaru

®

Instrukcja uzytkowania koncentruje sie na koncepcji obstugi i opisuje procedury
réznych pomiarow.

Szczegotowe informacje o analizie pomiaréw mozna znalez¢ w podreczniku
uzytkownika.

O

Ostroznie
Btedne pomiary wskutek nieprawidtowej obstugi
Przed pierwszym uzyciem:

= Zwrocic sie do OCULUS lub autoryzowanego sprzedawcy z prosba o
poinstruowanie z zakresu obstugi urzadzenia.

Firma OCULUS Optikgerdte GmbH nie ponosi odpowiedzialnosci za dalsze
wykorzystywanie w jakiejkolwiek formie danych i analiz obliczeniowych pozyskanych
za pomoca urzadzenia.

6.1

Podczas obstugi urzadzenia nalezy pamietac o nastepujacych kwestiach:

= Nigdy nie eksploatowac uszkodzonego urzadzenia.

= Urzadzenie nalezy eksploatowac tylko z akcesoriami dostarczonymi przez
OCULUS i tylko w nienagannym stanie technicznym. Uzywac tylko zasilacza
otrzymanego wraz z dostawa.

Nie zakrywa¢ otworéw wentylacyjnych.

Nie dotykac jednoczesnie pacjenta i urzadzenia.

Trzeba pamieta¢, ze urzadzenia nie wolno przechyla¢, np. opierajac je,a takze ze
nie wolno na nim niczego stawiac.

Urzadzenia z akumulatorami czy kablami nie wolno ustawiaé na urzadzeniach
generujacych ciepto, kaloryferach, kuchenkach mikrofalowych itp.

Urzadzenie powinno sie obstugiwacd tylko wtedy, gdy zrozumiato sie instrukcje
uzytkowania.

v v vy

Start programu Keratograph

1.  Uruchomic oprogramowanie Keratograph, wybierajac w module zarzadzania
danymi pacjentow
B pacjenta lub
®m  tworzac nowego pacjenta
Nastepnie kliknaé przycisk ekranowy [Keratograph].
2. Sprawdzi¢, czy
®  na podpdrce pod brode lezy swiezy papier lub czy ewentualnie podpérka
pod brode zostata wyczyszczona i zdezynfekowana
m  podpédrka czota zostata wyczyszczona i zdezynfekowana
3. Przed pierwszym pomiarem: Przeprowadzi¢ pomiar referencyjny.
Procedure przeprowadzania pomiaru wzorcowego mozna odczytac
w <XRef>Rozdz. 15.6, strona 74.
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& oCcuLUs® 6 Przygotowanie pomiaru

= Poczatkujacym zaleca sie kilkakrotne przeéwiczenie procesu pomiaru przy
uzyciu kulki referencyjnej(<XRef>Rozdz. 15.6, strona 74).

4. Zaciemni¢ pomieszczenie, aby upewnié sie, ze zadne swiatto zaktdcajace nie
wpada do pola widzenia urzadzenia.

6.2 Utozenie pacjenta i stotu

5. Stét ustawic na takiej wysokosci, aby pacjent mégt wygodnie oprzec gtowe na
podpdrce pod brode i czoto.

6. Prosze poprosi¢ pacjenta, aby opart brode i czoto na podporce.

= Nie dotykac¢ jednoczesnie pacjenta i urzadzenia.

7. Uchwytem obrotowym ustawi¢ wysokos¢ podporki pod brode.
Pacjent siedzi prawidtowo, gdy czoto i broda dotykaja podpérki, a oczy znajduja
sie na wysokosci oznaczenia (czarny pierscien).

e\

Rys. 6-1: Ustawienie podpoérki pod brode/czoto

1 Czarny pierscien dla ukierunkowania na wysokosci oczu

2 Uchwyt obrotowy do dopasowania wysokosci podpérki pod
brode

8. W przypadku regulacji orientacyjnej (np. dla prawego oka) nalezy przesuwac
podstawe nastawcza, az oznaczenie z tytu podstawy nastawczej znajdzie sie
mniej wiecej w jednej linii z okregiem ,R".
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D,

| I

Podstawa nastawcza
Dzojstik

Oznaczenie ,L" = z lewej

T 1 Oznaczenie podstawy nastawczej

@‘ ‘ , Oznaczenie ,R" = z prawej

3

U AN W N =

=

4

Rys. 6-2: Justowanie wstepne

9. W razie koniecznosci skorygowaé potozenie podstawy nastawczej.
10. Poinstruowac pacjenta, aby przez caty pomiar patrzyt na czerwone $wiatetko
w $rodku uktadu pierscieni.

6.3 Wybor pomiaru

11. Wybra¢ odpowiedni pomiar i postepowaé zgodnie z opisem w odpowiednim
rozdziale.
— Rozdz. 7 "Pomiary topograficzne” (strona 32)
— Rozdz. 8 "Pomiary filmu tzowego (TF Scan)” (strona 37)
— Rozdz. 9 “Pomiary stopnia zaczerwienienia (R-Scan)” (strona 42)
— Rozdz. 10 “Rejestrowanie gruczotéw Meiboma (Meibo-Scan)” (strona 43)
— Rozdz. 11 “Rejestrowanie Zrenic (pupilometria)” (strona 45)
— Rozdz. 12 “"Pomiary obrazowania” (strona 48)

6.4 Wyroéwnanie kamery

Funkcje pomiarowe ,Topografia” (Topography) i ,NIKBUT" sg uruchamiane
automatycznie. Wymaga to precyzyjnego ustawienia kamery.

1. Glowice pomiarowa ustawi¢ przed okiem w taki sposéb, zeby znaczniki
keratometryczne ostro sie odbijaty (patrz rysunek).

2. Wyréwnac kamere doktadnie w wybranym kierunku, obracajac lub przechylajac
dzojstik w podanych kierunkach.

m Ruch kamery | Ruch dzojstika

- W prawo Przechyli¢ dzojstik w prawo

¢+ w lewo Przechyli¢ dzojstik w lewo

f naprzod Przechyli¢ dzojstik w kierunku pacjenta

* wstecz Odchyli¢ dzojstik od pacjenta

() w goére Obréci¢ dzojstik w kierunku zgodnym z ruchem
wskazowek zegara

4\ w dot Obroci¢ dzojstik w kierunku przeciwnym do ruchu

wskazéwek zegara
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Zaraz po osiagnieciu zadanej pozycji, na srodku pierscienia pojawia sie czarny krzyz
z czterema czarnymi liniami po bokach.

Urzadzenie Keratograph 5M automatycznie rozpocznie pomiar.

W przypadku niektdérych pomiarow wyswietlane sg pola grupowe [Oswietlenie]
(Ilumination), [Zmieniacz powiekszenia] (Magnification Changer) i [Kamera]
(Camera). W tych polach grupowych mozna ustawié kamere i oswietlenie oraz zapisac
ustawienia jako program.

Nalezy postepowac zgodnie z opisem w <XRef>Rozdz. 12.5, strona 54.

6.5 Pomiar reczny

W rzadkich przypadkach, np. przy mocno nieregularnej rogéwce automatyczne
rozpoczecie pomiaru moze by¢ niemozliwe. W takim przypadku mozna recznie
uruchomi¢ pomiar w nastepujacy sposob:

1. Aby wylaczy¢ automatyczne wyzwalanie pomiaru, nalezy nacisnaé spacje.

2. Nacisnac przycisk Enter,
lub
najpierw nacisnac spacje, a nastepnie przetacznik nozny, aby recznie uruchomic
pomiar.

Odtworzenie pomiaru z reczng aktywacjag moze by¢ niemozliwe.
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7 Pomiary topograficzne

7.1 Nowy pomiar

1. Przygotowal pomiar i utozy¢ stét oraz pacjenta.
2. W menu [Badanie] (Examination) wybra¢ podpunkt [Nowy] (New).
3. W polu ,Topografia” zaznaczy¢ opcje [Nowy pomiar].

® QCULLS - Kerstogeaph - Blank Screen - o x
Patient on Display Settiegs Help Prnt JPG  Eternal Software

Patentaame: 20 Demo_Keralograph M, JENVIS Pro_lndhaduel (12 Unt Exam, date: Eye: Rt s
T — St ocuLus:®
e

0 o g i vt laars

O P Ivaging.
) Mear Portion Height
O eyedd ange
0w Picure e

ageCam
) Hew Pachure piden.

Measuring released | Close. |

Rys. 7-1: Pomiary topograficzne

4. Poprosi¢ pacjenta, aby z szeroko otwartymi oczami patrzyt na czerwone swiatto
znajdujgce sie posrodku urzadzenia.

5. W przypadku szczegdlnie wrazliwych na Swiatto pacjentéw, nalezy w razie
potrzeby wytgczyc¢ przycisk [Niski poziom oslepiania biatym btyskiem] (Low
glare with white flash) (= Rozdz. 7.1.1 (strona 33)).

6. Wyréwnac kamere przy pomocy dzojstika.

Gdy tylko krzyz nitkowy zostanie precyzyjnie ustawiony, urzadzenie automatycznie
uruchomi pomiar. Otworzy sie ekran ,Przeglad” (Overview).

rogébwka ma powazne nieregularnosci (np. w przypadku powaznych

nieprawidtowosci rogowki),

B mozna wyzwoli¢ pomiar recznie (— Rozdz. 6.5 (strona 31)).

lub

m  Wyskakujace okno poprosi o reczne zaznaczenie $rodka pierscieni Placido
(— Rozdz. 7.1.2 (strona 33))

Odtworzenie pomiaru z reczng aktywacja moze by¢ niemozliwe.

@ Jesli pomiar nie zostanie wyzwolony automatycznie, co moze sie zdarzy¢, jesli
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7.1.1  Pacjenci wrazliwi na swiatto: Niski poziom oslepienia biatym btyskiem

W przypadku pacjentow szczegdlnie wrazliwych na Swiatto moze by¢ konieczne
zmniejszenie intensywnosci o$wietlenia keratografu.

= Aktywowac funkcje ,Niski poziom oslepienia biatym btyskiem” (Low glare with
white flash).

Urzadzenie jest wysrodkowane w stosunku do oka w $wietle podczerwonym. Tylko
sam obraz jest rejestrowany w Swietle biatym. Dzieki temu pacjent moze szerzej
otworzy¢ oko, co prowadzi do powiekszenia mierzonego obszaru.

— v = = 7 ocuLus®

== 4 ( E—— )

Ot peares | e

Rys. 7-2: Badanie topografii przy niskim poziomie oslepienia

7.1.2 Reczne zaznaczanie punktow srodkowych pierscieni Placido

W przypadku mocno nieregularnych ksztattéw rogdwki moze sie zdarzy¢, ze
znaczniki keratometryczne nie beda lezaly na jednej ptaszczyznie z punktem
srodkowym pierscieni Placido. Automatyczna analiza danych topograficznych jest
woéwczas niemozliwa. W takim przypadku pojawi sie zadanie, aby uzytkownik recznie
zaznaczyt srodek pierscieni (<XRef>,Pomiar reczny” na stronie 31).
= Klikng¢ lewym przyciskiem myszy w punkt srodkowy projektowanych na
rogowke pierscieni.
Zostaje obliczona topografia rogowki.
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21

The center of the examination image cannot be found.
Mark the center in the middle of the camera image, by using the mouse pointer, or cancel the examination and start a new one.

Rys. 7-3: Wyskakujace okno: Reczne zaznaczanie punktéow $rodkowych
pierscieni Placido
7.2 Tylna powierzchnia soczewki kontaktowej

Pomiar tylnej powierzchni soczewek kontaktowych dziata w podobny sposéb jak po-
miar rogowki.

Wiaczy¢ oprogramowanie Keratograph 5M.
W menu [Badanie] (Examination) wybra¢ podpunkt [Nowy] (New).

N =

w

Aktywowac przycisk [Tylna powierzchnia

soczewki kontaktowej] (CL Back Surface).
Pomiar jest teraz wykonywany w taki sam
sposdb, jak pomiar topografii —» Rozdz. 7

(strona 32). (¢ CL Back Surface

Topography

" New Measurement

Uchwyt soczewki kontaktowej mozna umiesci¢ na klipsie mocujacym, jesli soczewka
kontaktowa zostanie najpierw przymocowana do uchwytu soczewki kontaktowej
(patrz ponizej).
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7.2.1  Czesci do pomiaru tylnej powierzchni soczewki kontaktowe;j

6
Rys. 7-4: Potrzebne czesci do pomiaru tylnej powierzchni soczewki kontaktowej
Uchwyt kuli goérna czes$¢ uchwytu soczewki kontaktowej
referencyjnej (przedstawiona w powiekszeniu)
2 Uchwyt soczewki 5 Nakretka ztaczkowa uchwytu soczewki kontaktowej
kontaktowej (przedstawiona w powiekszeniu)

6 Sruba regulacyjna uchwytu soczewki kontaktowej

3 Klips mocujacy (przedstawiona w powiekszeniu)

Rys. 7-5: W petni zmontowany uchwyt soczewki kontaktowe;j
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7.2.2 Wypetnienie uchwytu soczewki kontaktowej wodg

1.  Odkreci¢ nakretke ztgczkowa, aby otworzy¢ uchwyt soczewki kontaktowe;j.
Napetni¢ go wodg i ponownie zamkng¢ za pomoca nakretki ztgczkowej.
Upewnic sig, ze zostato zgromadzone jak najmniej powietrza.

3. Przytrzymac uchwyt soczewki kontaktowej ze sruba regulacyjna skierowana
w dot.

4.  Wkrecic¢ Srube regulacyjng do uchwytu soczewki kontaktowej, az gorna czesc
uchwytu soczewki kontaktowej zostanie catkowicie zwilzona woda.

5. Nastepnie ponownie odkrec¢ Srube regulacyjna, az powierzchnia wody przyjmie
lekko wklestag krzywizne.

7.2.3 Pomiar tylnej powierzchni soczewki kontaktowej na sucho

6. Oczyscic i osuszy¢ mierzong soczewke kontaktowa miekka Sciereczka.
Upewnic sig, ze na wklestej powierzchni wewnetrznej nie ma wilgoci,
pozostatosci kurzu ani odciskow palcédw.

7.2.4  Zaktadanie soczewki kontaktowej

7. Chwycic¢ soczewke kontaktowa miedzy kciuk i palec wskazujacy i ostroznie
umiescic jg na powierzchni wody uchwytu soczewki kontaktowej.

8. Odkreci¢ srube regulacyjna uchwytu soczewki kontaktowej, az soczewka
zostanie mocno osadzona w uchwycie.
Nie powinny tworzy¢é sie pecherzyki powietrza, a woda nie powinna
przedostawac sie na tylng powierzchnie pomiarowa.

7.2.5 Mocowanie zamontowanego uchwytu soczewki kontaktowej

9.  Przykreci¢ uchwyt kuli referencyjnej do podpérki pod brode

10. Umiesci¢ uchwyt soczewki kontaktowej w klipsie mocujacym.

11. Ustawic¢ ramie montazowe tak, aby osie optyczne soczewki kontaktowej
i Keratograph 5M znajdowaty sie w przyblizeniu w jednej linii.
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8 Pomiary filmu tzowego (TF Scan)

s Help Print JPG

Patient name: Demo, Fatient Exam. date: Eye: Right Qs:
Date of birth: 12/12/1965 Patient ID: Exam. Info:

& ocurus®

We focus on progress

~Topography ——————————
€ New Measurement
€ cLBack Surface
TF-Scan
@ Lipid Layer
€ TF-Dynamic

|
€ Tear Meniscus Height

C nNeuT

[~ Magnification Changer

RScan——————————————
1.0
€ Bulbar Redness
€ 14
€ Meibog. Upper/Lower Lid
€ 2.0 (digital)
© Meibography Single Image
~Pupillometry————————— © 2.8 (digital)
" Pupillogram L
- Camera
© Asymmetry Test
| Exposure(ms) 70 |

¢ Manual

Gain(%)

€ Fluo Imaging
€ Near Portion Height

" Eyelid Angle

© New Picture/Video

Rys. 8-1: Badania ,TF-Scan”, przyktad warstwy lipidowej

._TF.
= TF-Scan oferuje nastepujace opcje analizy filmu tzowego:

@ Lipid Layer m  Warstwa lipidowa, —» Rozdz. 8.1 (strona 38)
m  Dynamika TF, - Rozdz. 8.2 (strona 39)

 TF-Dynamic m  Wysokos$¢ menisku zowego — Rozdz. 8.3 (strona 40)
m  NIKBUT, —» Rozdz. 8.4 (strona 41)

(" Tear Meniscus Height Wskazowki  dotyczace  zmieniacza  powiekszenia  mozna  znalezé w
— Rozdz. 12.5 "Ustawianie oswietlenia, zmieniacza powiekszenia i kamery” (strona 54).

" NIKBUT
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8.1 Badanie warstwy lipidowej
Kolory interferencyjne warstwy lipidowej i jej struktura staja sie widoczne i moga by¢
rejestrowane.
[F] 0CULU§ - KelaiuqraD!l - Overvier\u i E
e — v meow 7 ocuus
€ TF-Dynamic
© neut ~Magnification Changer
7:‘ M;.::. Upper/Lower Lid
€ Meibography Single Image HEARCL )
Pupillometry 2.8 (digital)
€ Pupillogram -
© Asymmetry Test e a =
€ Manual
Gain(%) 50 =
J—
€ Fluo Imaging
€ Near Portion Height
© Eyelid Angle
€ New Picture/Video
Rys. 8-2: Pomiar warstwy lipidowej
1.  Aktywowac przycisk [Warstwa lipidowa] (Lipid Layer).
Przesuna¢ Keratograph 5M stopniowo w kierunku oka pacjenta. Najpierw
ustawié ostro$¢ na pierscieniach Placido.
3. Cofnac lekko kamere i ustawic ostro$¢ na warstwie lipidowej podczas
rejestrowania.
4. Nacisnac
m  [Obraz] (Image), aby uzyska¢ migawke warstwy lipidowej, lub
m  [REC], aby zarejestrowaé wideo. Zatrzymac rejestr wideo za pomoca
przycisku [STOP] (Stop).
Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego
(— Rozdz. 5.5 (strona 27)).
Zalecenie: Do uzyskania optymalnej dokumentacji warstwy lipidowej najlepiej nadaje
sie rejestracja wideo.
= Aby méc optymalnie ocenié rozktad lipidéw na powierzchni filmu tzowego,
nalezy rejestrowad warstwe lipidowa przez czas trwania dwoch do trzech
mrugnieé powieki.
Wskazdéwki dotyczace zmieniacza powiekszenia mozna znalezé w — Rozdz. 12.5
(strona 54).
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8.2 Badanie dynamiki TF

Rejestracja wideo (do 32 obrazéw na sekunde) pozwala obserwowaé rozmieszczenie
czastek w filmie fzowym. Na podstawie wiasciwosci przeptywu mozna wyciggnaé
whnioski dotyczace lepkosci.

ppppp

vvvvvv

© 2.0 (digital)

© 2.8 (digital)

Camera

Exposure(mz) 61

1k

Gain(%)
© High Resolution
& Section

© High Frame Rate

Rys. 8-3: Pomiar dynamiki TF

1.
2.
3.
4.

Aktywowac przycisk [Dynamika TF] (TF-Dynamic).

W razie potrzeby wyregulowaé kamere — Rozdz. 13.3.2 (strona 61).

Nalezy ustawic ostro$¢ na jasnych punktach. Film fzowy musi by¢ ostry.

Nacisng¢

m  [Obraz] (Image), aby uzyskaé migawke czastek w filmie tzowym, lub

m  [REC], aby zarejestrowaé wideo. Zatrzymac rejestr wideo za pomoca
przycisku [STOP] (Stop).

Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego

— Rozdz. 5.5 (strona 27).

Zalecenie: Do uzyskania dokumentacji dynamiki filmu tzowego najlepiej nadaje sie

rejestracja wideo.

= Zarejestrowac wideo dla dwdch do trzech mrugnie, aby ocenic szybkosc i
zachowanie przeptywu filmu tzowego oraz liczbe czastek.

Wskazowki dotyczace zmieniacza powiekszenia mozna znalez¢é w — Rozdz. 12.5

(strona 54).
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8.3 Pomiar wysokosci menisku tzowego

@ 0CULUS - Keratograph - Overview

Patent Examnaton Dipay Settngs Help Print JPG

Patient name: Demo, Patient Exam. date: Eye: Right Qs:
Date of birth: 12/12/1965 Patient ID: Exam. Info:

& ocuLus®

We focus on progress

- Topography-
€ New Measurement

€ CLBack Surface
[~ TF-Scan
C Upid Layer

€ TF-Dynamic
- Hlumination

@ Tear Meniscus Height
© NIKBUT f R
RSan————————
|
€ Bulbar Redness | ® o
[~ Meibo-Scan
€ Meibog. Upper/Lower Lid [~ Magnification Changer
©  Meibography Single Image & 10
™
- Pupillametry € 14
© Pupillogram N € 2.0 (digital)
© Asymmetry Test ‘w 2.8 (digital)
© manual
Camera
Exposure(ms) 72 =
" Fluo Imaging. Gain(%) s5 =]
" Near Fortion Height B
€ Eyelid Angle
" New Picture/Video

Rys. 8-4: Pomiar menisku tzowego

Aby okresli¢ ilos¢ filmu tzowego, nalezy zmierzy¢ wysoko$é menisku tzowego.
1. Aktywowal przycisk [Wysoko$¢ menisku tzowego] (Tear Meniscus Height).

2.  Wybrac oswietlenie [Podczerwien] (IR) lub [Biaty] (White) po prawej stronie
w polu grupowym.

Swiatto podczerwone (IR) nie jest widoczne dla ludzkiego oka. Podczas pomiaru przy
takim oswietleniu oko pacjenta nie jest oSlepiane. Pozwala to unikna¢ zafatszowania
wynikow pomiaru z powodu wydzielania bodzca u pacjentéw wrazliwych na swiatto.

W razie potrzeby wyregulowaé kamere — Rozdz. 12.5 (strona 54).

Dostosowac obraz z kamery tak, aby menisk tzowy byt wyswietlany posrodku.
Wyostrzy¢ odbite pierscienie menisku tzowego.

Nacisnac¢ [Obraz] (Image).

Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego
— Rozdz. 5.5 (strona 27).

Wskazéwki  dotyczace  zmieniacza  powiekszenia mozna  znalez¢é @ w
<XRef>Rozdz. 12.5, strona 54.

ounew
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84 Pomiar NIKBUT

Za pomoca pomiaru NIKBUT (Non Invasive Keratograph Break-Up Time), okresla sie

czas rozpuszczania filmu fzowego. Do oswietlenia uzywane jest swiatto podczerwone
lub biate.

i
Patient name: Demo, Patient : ﬁh o
Date of birth: 12/12/1965 oCcuLus

We focus on progress:

[ Topography—————————————
€ New Measurement

€ cLBack Surface

TFScan

© Lipid Layer

€ TF-Dynamic

€ Tear Meniscus Height

@ NIKBUT

R-Scan
€ Bulbar Redness

~Meibo-Scan

€ Meibog. Upper/Lower Lid

" Meibography Single Image

pil

© Pupillogram

" Asymmetry Test
T Manual

- Imaging

' Fluo Imaging

© Near Portion Height

 Eyelid Angle

Blink 2 times

' New Ficture/Video

Rys. 8-5: Badanie NIKBUT

1. Aktywowad przycisk [NIKBUT] po lewej stronie na pasku zadan.

2.  Wybrac oswietlenie [Podczerwien] (IR) lub [Biaty] (White) po prawej stronie w
polu grupowym.

Swiatto podczerwone (IR) nie jest widoczne dla ludzkiego oka. Podczas pomiaru przy
takim oswietleniu oko pacjenta nie jest oSlepiane. Pozwala to unikna¢ zafatszowania
wynikow pomiaru z powodu wydzielania bodzca u pacjentéw wrazliwych na swiatto.

3. W razie potrzeby wyregulowaé kamere — Rozdz. 12.5 (strona 54).
Poprosi¢ pacjenta, aby mrugnat jeszcze 2 razy, gdy tylko na ekranie pojawi sie
odpowiednia wskazéwka. Nastepnie pacjent powinien trzymac¢ oko otwarte tak
dtugo, jak to mozliwe i jak dtugo bedzie to dla niego komfortowe.

= Pomiar zostanie wykonany automatycznie.

Wskazowka

Jesli pacjent mruga, porusza sie lub warstwa tzowa ulegnie znacznemu rozdarciu,
pomiar zostaje przerwany.
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9 Pomiary stopnia zaczerwienienia (R-Scan)

© ocuLUS - Keratograph
Patient Examination Dsplay s Hep Print JPG

o]

Patient name: Demo, Patient ‘ >Z o
Date of birth: 12/12/1965 Patient ID: OoCcULuUs

We focus on progress
~Topography——————————
€ New Measurement

" cLBack Surface

rTFSean——
€ Lipid Layer

© TF-Dynamic

€ Tear Meniscus Height

© NKBUT

R-Scan
© Bulbar Redness

" Meibog. Upper/Lower Lid

" Melbography Single Image.

pil Y
" Pupillogram
" Asymmetry Test

€ Manual

Tmaging
€ Fluo Imaging
€ Near Portion Height
 Eyelid Angle

" New Picture/Video

Rys. 9-1: Badanie R-Scan

R-Scan

{ ( Bubar Redness Tego badania mozna uzy¢ do sklasyfikowania stopnia zaczerwienienia.

1. Aktywowad przycisk [Stopien zaczerwienienia opuszki] (Bulbar Redness).

2. Wyréwnac kamere tak, aby szara siatka zakrywata teczéwke, a widoczne
naczynia spojowki byty ostro widoczne na zdjeciu.

3. Nacisnac¢ [Obraz] (Image).
Alternatywnie, do rejestrowania mozna roéwniez uzy¢ przetacznika noznego
(<XRef>Rozdz. 5.5, strona 27).
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10  Rejestrowanie gruczotow Meiboma (Meibo-Scan)

Za pomoca funkgji Meibo-Scan mozna wykonac zdjecia gérnej i dolnej powieki oraz
pojedyncze zdjecia, aby zaobserwowal i sklasyfikowaé zmiany w gruczotach
Meiboma. Dzieki tym zdjeciom gruczoty Meiboma mozna uwidoczni¢ i przedstawié
w tréjwymiarze.

inteligencji do oceny i klasyfikacji stanu gruczotéw Meiboma. Wyniki maja na celu
poméc uzytkownikom, ale nie zastepuja fachowej oceny lekarza.

Aby uzyska¢ bardziej szczeg6towe informacje, prosimy o kontakt z firma OCULUS
(sales@oculus.de).

@ W trybie Autograde oprogramowanie wykorzystuje metode oparta na sztucznej

©Q OCULUS - Keratograph - Overview
Patient Examination Dispay Settings Hep Print JPG

_ o] x|

& ocuLus®

We focus on progress

Patient name: Demo, Fatient
Date of birth: 12/12/1965

[~ Topography- Eyelid

€ New Measurement & Upper Eyelid

€ cLBack Surface

€ Lower Eyelid
[ TF-Scan

€ Lipid Layer

€ TF-Dynamic

" Tear Meniscus Height

© NIKBUT

RSan——————
€ Bulbar Redness. |

- Meibo-Scan

@ Meibog. Upper/Lower Lid
" Meibography Single Image
-~ Pupillometry
" Pupillogram
€ Asymmetry Test
Camea—————————————
i
Manual Exposure(ms) 36 =
Gain(%) 36 =
. Fluo Imaging gl
€ Near Portion Height
€ Eyelid Angle
" New Picture/Video
_Image Close

Rys. 10-1:  Badanie Meibo-Scan

10.1  Zapis obrazu goérnej i dolnej powieki

1. Aktywowad przycisk [Meibografia gornej/dolnej powieki] (Meibog. Upper/
Lower Lid) po prawej stronie w polu grupowym [Meibo-Scan] (Meibo Scan).

2. W razie potrzeby wyregulowaé kamere — Rozdz. 12.5 (strona 54).

3. Ustawi¢ kamere tak, aby najpierw gérna powieka miescita sie w polu rejestru
zaznaczonym na Czerwono.

4. Nalezy wykona¢ ektropionizacje gérnej powieki.
Aby odchyli¢ gérna powieke, nalezy poprosi¢ pacjenta, aby spojrzat w dot,
umieéci¢ okragty koniec LidStick® posrodku gornej powieki (mniej wiecej na
koncu ptytki tarsalnej) i delikatnie pociggna¢ druga reka, aby odchyli¢ gorna
powieke.
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10 Rejestrowanie gruczotéw Meiboma (Meibo-Scan) & OoCcuLuUs®

Ustawi¢ ostros¢ na gruczotach Meiboma.

Nacisnac¢ [Obraz] (Image), aby wyzwoli¢ rejestracje gornej powieki.
Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego
— Rozdz. 5.5 (strona 27).

Powtdrzy¢ te czynnosci dla dolnej powieki.

Aby odchyli¢ dolng powieke, nalezy przytozy¢ okragty koniec LidStick® na
srodku pod krawedzig powieki i pociggna¢ go w dot. Nalezy delikatnie ucisngc
oko, aby odchyli¢ powieke.

10.2 Rejestrowanie pojedynczego obrazu

Meibo-Scan
" Meibog. Upper Lower Lid
(* Meibography Single Image

1.

whn

Aktywowac [Pojedynczy obraz meibografii] (Meibography Single Image).
Wykonac ektropionizacje gornej i dolnej powieki.

Ustawi¢ kamere tak, aby goérna lub dolna powieka miescita sie w polu rejestru
zaznaczonym na Czerwono.

Ustawi¢ ostros¢ na gruczotach Meiboma.

Nacisnac¢ [Obraz] (Image), aby wyzwoli¢ rejestracje.

Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego
— Rozdz. 5.5 (strona 27).

44794
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11 Rejestrowanie zrenic (pupilometria)

11 Rejestrowanie zrenic (pupilometria)

_lo[xl

Patient Examination Disply Settings Help Print IPG
7 ocuLus

We focus on progress

Fatient name: Deme, Fatient Exam. date: Eye: Right Qs:
Date of birth: 12/12/1965 Fatient ID: Bxam. Info:

[~ Tepography-
€ New Measurement

€ CLBack Surface
TF-Scan -

€ Lipid Layer

€ TF-Dynamic

© Tear Meniscus Height

€ NIKBUT

RScan
€ Bulbar Redness

- Meibo-Scan

€ Meibog. UpperL

Close

Lid

" Melbography Single Image

€ pupillogram
@ Asymmetry Test

" Manual

qing
€ Fluo Imaging
€ Near Portion Height
" Eyelid Angle

€ New Picture/Video

6 - N W s 0 o N @ wof

Rys. 11-1:  Badanie pupillometrii

—pupilometry———— Funkgja ta umozliwia ciggta analize wielkosci Zrenicy w odniesieniu do réznych
warunkoéw oslepiania.

" Pupilogram =  Wybraé zadany program pomiarowy, aktywujac odpowiedni przycisk:
m  Wykres Zrenicy (— Strona 46)

" Asymmetric Test m  Test asymetrii (— Strona 47)
m  Reczny (- Strona 47)

" Manual

11.1  Wyrdéwnanie

Aby skorzysta¢ z pupilometrii, nalezy ustawi¢ ostrosc.

= Za pomoca podstawy nastawczej i dzojstika nalezy wycelowac w Srodek Zrenicy
(— Rozdz. 3.2 (strona 18)).

= Odlegtos¢ reguluje sie za pomoca ostrosci obrazu.
W tym celu nalezy wyostrzy¢ obraz Zrenicy, przesuwajac suport krzyzowy lub
dzojstik w kierunku do lub od keratografu.

Niebieski pasek stuzy jako wskaznik stopnia ostrosci obrazu z kamery. Im wyzej

znajduje sie niebieski pasek, tym ostrzejszy jest obraz z kamery.
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11.2  Wyswietlanie wartosci pomiarowych

Zmierzone wartosci sg wyswietlane w postaci wykresu:

1 2 3

2

—4
Rys. 11-2:  Schemat

1 Oslepienie pokazuje stan os$wietlenia pierscieniowego
(system Placido) w zaleznosci od czasu pomiaru.

2 Czerwone .Oslepienie wt.” (Glare on)
oznaczenia
3 Szare oznaczenia .Oslepienie wyt.” (Glare off)
4 05 x Czas pomiaru w sek.
5 Osy Wielkos¢ zrenicy w mm
6 Min. osl. pokazuje stan pierscienia wewnetrznego w

zaleznosci od czasu pomiaru. Intensywnos¢
oslepienia jest znacznie nizsza.

11.3  Wykres zrenicy

Automatyczny standardowy program pupillometrii.

0,2 s oslepienia, a nastepnie 9,8 s przerwy (5 razy).

1. Aktywowad przycisk [Wykres Zrenicy] (Pupillogram).

2. Ustawi¢ ostros¢ obrazu.

3. Nacisnac przycisk ekranowy [Start] (Start), aby rozpocza¢ pomiar.
Pomiar konczy sie automatycznie po 60 sekundach.
Naciskajac przycisk ekranowy [Stop] (Stop), mozna recznie zakonczy¢ pomiar.
Odpowiedni pomiar zostanie zapisany i nastapi automatyczne przejscie do
nastepnego ekranu, patrz Podrecznik uzytkownika.
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11 Rejestrowanie zrenic (pupilometria)

11.4 Test asymetrii

11.5 Reczny

Automatyczny program pupilometrii do wykrywania nieréwnych Zrenic.
5 s oslepienia, a nastepnie 15 s przerwy (3 razy).

1.
2.
3.

Aktywowac przycisk [Test asymetrii] (Asymmetric Test).

Ustawi¢ ostro$¢ obrazu.

Nacisnac przycisk ekranowy [Start] (Start), aby rozpocza¢ pomiar.

Pomiar konczy sie automatycznie po 60 sekundach.

Naciskajac przycisk ekranowy [Stop] (Stop), mozna recznie zakonczy¢ pomiar.
Odpowiedni pomiar zostanie zapisany i nastapi automatyczne przejscie do
nastepnego ekranu, patrz Podrecznik uzytkownika.

Stany oslepienia sg ustawiane recznie.

>

Intensywnos$¢ oslepiania mozna regulowaé za pomoca przyciskow ekranowych
[Oslepienie] (Glare) i [Min. odlepienie] (Min. glare).

W tym programie nalezy ustawi¢ oslepienie recznie (podczas procesu pomiaru,
w przeciwienstwie do programéw automatycznych).

Przycisk ekranowy [Oslepienie] (Glare): witaczanie lub wytaczanie catego
systemu pierscieniowego

Przycisk ekranowy [Min. o$lepienie] (Min. glare): wtaczanie lub wytaczanie
wewnetrznego pierscienia systemu pierscieniowego

Intensywnos$¢ bodzca dla [Min. oslepienie] (Min. glare) jest znacznie nizsza niz
dla [Oslepienie] (Glare).

Pomiar zostanie automatycznie zakonczony po 60 sekundach, gdy dojdzie do prawe;j
strony wykresu

Pomiar mozna tez zakonczy¢ recznie za pomoca przycisku ekranowego [STOP]
(Stop).

Po zakonczeniu pomiaru automatycznie otworzy sie ekran przegladu (Rys. 5-7,
strona 25).
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12 Pomiary obrazowania

Za pomoca oprogramowania do obrazowania i kolorowej kamery o wysokiej
rozdzielczosci mozna rejestrowac pliki wideo i obrazy w celu udokumentowania
obserwacji oka lub przeprowadzenia specjalnych pomiaréw w celu dopasowania
soczewek kontaktowych i kontroli dopasowania soczewek kontaktowych
z fluoresceing i bez niej.

ﬁz ocuLuUs®
foust -]€
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|| = =l
p

=
L E
Fa T
|| = H
™ e I~ Faaton
= || = =
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. i
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28 (agus)
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eommation) 3 4 ———— |
q o —

€ Fluo Imaging
¢ Near Portion Height
" Eyelid Angle

{* New PictureVideo

Rys. 12-1:  Badania z ,Obrazowaniem” (Imaging)

= Wybraé rodzaj rejestru, naciskajgc odpowiedni przycisk:
Rejestrowanie obrazu z fluorescencjg— Rozdz. 12.1 (strona 49)
m  Pomiar wysokosci w poblizu obiektu — Rozdz. 12.2 (strona 50)
m  Pomiar kata powieki — Rozdz. 12.3 (strona 51)

m  Nowy rejestr » Rozdz. 12.4 (strona 52)
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12.1  Rejestrowanie obrazu z fluorescencjg

Q OCULUS - Keratograph - Overview g

Patient Examination Disply Settings Help Print JPG

Patient name: Demo, Patient : ‘}z °
Date of birth: 12/12/1965 Patient ID: oCcuULUs

We focus on progress
r~Topography
€ New Measurement

€ €L Back Surface

- TF-Scan

€ Lipid Layer

¢ TF-Dynamic

€ Tear Meniscus Height

© NIKBUT

ReScan

€ Bulbar Redness
Meibo-Scan

" Meibog. Upper/Lowrer Lid
© Meibography Single Image
~ Pupillometry

¢ Pupillagram

Camera

Exposure(ms) 76

© Asymmetry Test

 Manual

Gain(%)

ging
© Fluo Imaging - =
€ Near Portion Height  High Resolution
© Eyelid Angle " High Frame Rate

© New Picture/Video

Rys. 12-2:  Funkcja obrazowania ,Rejestrowanie obrazu z fluorescencja” (Recording a Fluo
Image).

1.  Aktywowac przycisk [Rejestrowanie obrazu z fluorescencja] (Recording a Fluo
Image).
2. W razie potrzeby wyregulowac¢ kamere — Rozdz. 12.5 (strona 54).
Wyréwnac kamere ze Srodkiem soczewki kontaktowe;.
4. Nacisngc
m  [Obraz] (Image), aby uzyska¢ statyczny rejestr lub
®m  [Rec], aby zarejestrowad wideo, za pomoca ktérego mozna np. dynamicznie
ocenié¢ potozenie soczewki kontaktowej. Rejestrowanie wideo mozna
wstrzymac/zakonczy¢ za pomoca przycisku [Stop] (Stop).
Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego
(— Rozdz. 5.4 "Rejestrowanie za pomocq przetqcznika noznego” (strona 27)).

w

Rejestrowane wideo i obrazy pojedyncze sg zapisywane automatycznie.

Mozna uzywal rejestru obrazu z fluorescencja do dopasowywania soczewek
kontaktowych, patrz Podrecznik uzytkownika.
= Za pomoca przycisku [Zakoncz] (Close), mozna przejs¢ bezposrednio do
przegladu rejestréw.
Informacje na ten temat podano w Podreczniku uzytkownika.

Instrukcja uzytkowania Keratograph 5M (10043336 — Wer06) 49 /94



12 Pomiary obrazowania & ocuLus®

12.2 Pomiar wysokosci w poblizu obiektu

Pomiar wysokosci w poblizu obiektu stuzy do okreslenia potozenia linii podziatu dla
dwuogniskowych, stabilnych wymiarowo soczewek kontaktowych.

@ OCULUS - Keratograph - Overview _[o] x|
Patient Examination Dispiay Settings Help Print JPG
Patient name: ODemo, Patient Eye: Right Qs: & OG[_JL.[_J S»
Date of birth: 12/12/1965 Patient ID:

We focus on progress

~Topography——————————— Tlumination

[ [ Ring Tumination

© New Measurement

€ cLBack Surface

TF-Scan———————————
€ Lipid Layer
€ TF-Dynamic
€ Tear Meniscus Height

 NIKBUT

RScap———————
€ Bulbar Redness
- Meibo-Scan

€ Meibog. Upper/Lower Lid
¢ Meibography Single Image

Pupillometry
€ Pupillogram
© Asymmetry Test

" manual

€ Fluo Imaging
 Camera

| Erm) EE) =
Gain(%) = — -

& Near Portion Height
 Eyelid Angle

" New Picture/Videa

Rys. 12-3:  Funkcja obrazowania ,Pomiaru wysokosci w poblizu obiektu” (Measure near
portion height).

1. Aktywowac przycisk [Pomiar wysokosci w poblizu obiektu] (Measure near
portion height).

2. W razie potrzeby wyregulowaé kamere — Rozdz. 12.5 (strona 54).

3.  Wysrodkowac i ustawi¢ ostros¢ oka na obrazie z kamery.

4.  Aktywowac przycisk [Oswietlenie pierscieniowe] (Ring illumination), aby
rozjasni¢ oswietlenie. Oko zostanie oslepione, a Srednica Zrenicy bedzie
mozliwie najmniejsza.

5. Nacisnac przycisk ekranowy [Pojedynczy obraz] (Single Image), aby wyzwoli¢
rejestr.

Alternatywnie, do rejestrowania mozna roéwniez uzy¢ przetacznika noznego
(— Rozdz. 5.4 (strona 27)).

Rejestracja zostanie zapisana automatycznie.
Nacisna¢ [Zakoncz] (Close), aby przejs¢ do kolejnego ekranu.

Mozna teraz przeprowadzi¢ pomiar i ocene wysokosci w poblizu obiektu, patrz
Podrecznik uzytkownika.
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12.3 Pomiar kgta powieki

Pomiar kata nosowej dolnej powieki jest wymagany miedzy innymi do dopasowania

i precyzyjnego obliczenia torycznych soczewek miekkich.

s Help Print JPG

Patient name: Demo, Patient

Date of birth: 12/12/1365 Patient 1D:

r~Tepography
€ New Measurement

€ CLBack Surface

~TF-Scan
" Lipid Layer
€ TF-Dynamic
€ Tear Meniscus Height

 NIKBUT

ReScan

€ Bulbar Redness

¢ Meibog. Upper/Lower Lid

© Meibography Single Image

€ Pupillagram
€ Asymmetry Test

" manual

ging
© Fluo Imaging
£ Near Portion Height
= Eyelid Angle

" New Picture/Video

o] x|

& ocuLus®

We focus on progress

Tlumination
[r Ring Hlumination

 Camera
[ Exposure(ms) 39 =
 —
64 =
—

Close

i Gain(%)

Funkcja obrazowania ,Pomiar kata powieki” (Eyelid angle measurement)

Rys. 12-4:

Wysrodkowad oko na obrazie z kamery.
Nacisnac¢ [Obraz] (Image), aby wyzwoli¢ rejestracje.

AWN=

Aktywowac przycisk [Pomiar kata powieki] (Eyelid angle measurement).
W razie potrzeby wyregulowaé kamere — Rozdz. 12.

5 (strona 54).

Alternatywnie, do rejestrowania mozna rowniez uzy¢ przetacznika noznego

(- Rozdz. 5.4 (strona 27)).

Rejestracja zostanie zapisana i nastgpi automatyczne
ekranu.

przejscie do nastepnego

Mozna przeprowadzi¢ pomiar kata powieki, patrz Podrecznik uzytkownika.
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12.4 Nowy rejestr

Za pomoca [Nowy rejestr] (New Recording) mozna tworzy¢ dodatkowe zdjecia i
wideo na potrzeby dokumentacji obrazu oraz wprowadzac specjalne ustawienia.

1 23 4
S EEE

OCL|LIJS

T =) (o] o] [ren

Beleuchting
() R-Oben 8 Placido Weiss

H @ =

O R-zenwral (O Placido R

O NikauT

O Lipidschicht

O TF-Dynamik

VergroBerungsiechser
RScan
- O 0.5 oroBerer Abstant O 1.0 Keinere Blen 3
O Bubsre Rotung O 0.5 (gréBerer Abstand) O 1.0Keinere Bend

Meibo-Scan 010 () 1.0 Gebfiter

O Mebeg. Ober/nterid O
O 14

— 1 6

O 28 (dgita)

O Mebegraphie Enzebid

Pupilometie

O Pupilogramm

O Asymnetrie Test Kamera

O Manusl Belihtungszeit(ms) 39 =] 1

Verstériung (%) 64 = 1
imaging

O Fiuobidaufnahme

Beleuchtungregelung Orar _ 7

O Nahteihshenmessung
O Hohe Aufissung O Farbe.
O witere Aufl.(SMW) Osm
O Hohe idrate 8

O Lidwinkelmessung

O Neue Aufnahme.

[ Enzebid

1 109 8
Rys. 12-5:  Ekran przegladu ,Nowy rejestr” (New Recording)

Lista rozwijana
1 Lista wyboru Mozna skorzysta¢ z domyslnych ustawien rejestrowania
(domysinych) lub wybra¢ wiasne ustawienia rejestrowania.
Wartosci z wybranego programu rejestrowania zostan
2 Aktualizuj wprowadzon)(/e do pc')gl. Preg : ?
= Konfiguracja ustawien rejestrowania.
3 [Zapisz] (Save) = Wprowadzanie nazwy nowego programu rejestrowania.
= Nacisngc [Zapisz] (Save).
Wybrany program rejestrowania zostaje usuniety.

= [resul] (oeleis) Ustawienia producenta ,Default” nie moga zosta¢ usuniete.

Oswietlenie — Rozdz. 12.5.1 (strona 54)
Zmieniacz powiekszenia — Rozdz. 12.5.2 (strona 54)
Kamera — Rozdz. 12.5.3 (strona 55)

[Zakoncz] (Close)

O© 00 N o U

[Stop] (Stop) Konczenie rejestru wideo.
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Rozpoczynanie rejestru wideo.

Nalezy ograniczy¢ czas trwania rejestrowania do
maksymalnie jednej minuty, poniewaz w przeciwnym razie
ilos¢ danych bedzie bardzo duza.

10 [REC]

Wyzwalanie pojedynczego rejestru, np. w celu wykonania

1 IFeliEeying3) eiaier] (el Uieee) statycznych obrazéw fluorescencyjnych.

Wskazéwka
@ Rejestrowane wideo i obrazy pojedyncze sg zapisywane automatycznie.
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12.5 Ustawianie oswietlenia, zmieniacza powiekszenia i kamery

W przypadku niektorych pomiaréow wyswietlane sg pola [Oswietlenie] (lllumination),
[Zmieniacz powiekszenia] (Magnification Changer) i [Kamera] (Camera). W tych
polach mozna ustawi¢ odpowiednie wartosci oraz zapisac ustawienia jako program.

Optymalne ustawienia kamery sg juz wstepnie skonfigurowane dla okreslonych
@ funkcji pomiarowych.

12.5.1 Oswietlenie

Podczerwien géra/podczerwien Srodek: Jesli aktywne sa tylko pola wyboru
.Podczerwien goéra” i , Podczerwien srodek” (w zaciemnionym pomieszczeniu):

Dopasowanie soczewek kontaktowych mozna oceni¢, gdy Zrenica jest rozszerzona
(np. podczas dopasowywania soczewek wieloogniskowych).

Niebieskie: Niebieskie swiatto jest uzywane do stymulowania fluoresceiny do
fluorescencji.

Biate: Dynamika TF: Dwa punkty w dolnym obszarze czaszy sa ustawione na kolor
biaty.

Placido biaty: Topografia i badanie NIKBUT: Oswietlenie czaszy jest ustawione na
kolor biaty.

Placido z podczerwienia: Oswietlenie czaszy jest ustawione na podczerwien.
Pierscien wewnetrzny: Oko pacjenta jest minimalnie oslepiane.

Fiksacja Zapewnia wsparcie fiksacji dla pacjenta.

Pole wyboru: [Keratometr] (Keratometer): Znaczniki keratometru do centrowania
w topografii

12.5.2 Zmieniacz powiekszenia

W polu Zmieniacz powiekszenia do wyboru sg trzy powiekszenia optyczne i dwa

cyfrowe.

= 05do14

m 2,0 (cyfrowy)

= 2,8 (cyfrowy)

= 1,0 mniejsza przystona, zapewniajgca wigksza gtebig ostrosci
m 1,0 zo6tty filtr, do rejestrowania z fluoresceing

Jesli urzadzenie jest wyposazone w dzojstik bezprzewodowy, mozna za jego pomoca
rejestrowac rézne obrazy.
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12.5.3 Kamera

12.6 DEQ OSDI

Czas naswietlania: Im dtuzszy czas naswietlania, tym jasniejszy obraz. Przesuniecie
suwaka moze jednak spowodowac zmniejszenie ostrosci obrazu.

Wzmocnienie: Zwiekszenie wartosci wzmocnienia powoduje rozjasnienie obrazu.
Powoduje to jednak obnizenie jakosci obrazu; zbyt wysokie wzmocnienie prowadzi
do zaktocen obrazu.

Regulacja oswietlenia: Mozna uzy¢ tej funkcji do sterowania oswietleniem dla
catego rejestru, np. w celu unikniecia przeswietlenia rejestru.

W przypadku JENVIS PRO Dry Eye lub Chrystal Tear wyswietlane sa tutaj 2

dodatkowe pola wyboru:

®m ROl (Region of Interest): Aktywowac [ROI] i przesunac¢ kursor w wybrane
miejsce. Nacisnac¢ lewy przycisk myszy.
Mozna teraz sterowac oswietleniem dla wybranego obszaru.

®m  Histogram: W zaleznosci od ustawienia domysinego histogram jest
wyswietlany dla catego rejestru lub dla sekcji obrazu ROI.

Jesli wierzchotek wykresu znajduje sie na czerwonej linii Srodkowej, oswietlenie
jest dobrze ustawione.

Wysoka rozdzielczos¢, sredn. Rozdz. (S/W) lub wysoka liczba klatek na sekunde:
Przy wyzszej rozdzielczosci szczegoty sa lepiej widoczne, wysoka liczba klatek na
sekunde zapewnia ,ptynne” wideo.

Kolor lub S/W: Mozna wybrac¢ pomiedzy wyswietlaniem w kolorze lub w czerni i bieli.

fps (frames per second): Rejestry na sekunde

DEQ OSDI (Dry Eye Questionnaire Ocular Surface Disease Index) to standaryzowany
formularz z wywiadu. Przedmiotem ankiety sa subiektywne objawy pacjenta. Wartos¢
OSDI uzyskuje sie na podstawie 12 pytan.
Wiecej informacji podano w Podreczniku uzytkownika.
= Nacisna¢ przycisk ekranowy [Nowy] (New).

Zostanie wyswietlony DEQ OSDI.
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& OCULUS®

=] Repeat examnation Back to report
Patient name: 28_Demo. KG (5W), Ory Eve Report Exom. dote: 21.05.2015 11:% Eye: Binoalsr .
Date of brth:  05.05.1956 Patent ID:  short NDGUT Exam, Info: ﬁz DGULUS
‘We focus on progress
0SDI (Ocular Surface Disease Index)
mmnmm*hwdumhh“ All of the time Mast of the tme. Half of the time Some of the tme MNone of the Tme. No angwer
L Eyes that are sensitive to lighty © sl 3 I s e
2. Eyes that feel gritty? (o (o (o (o (o [ ]
1 5. Poar vison? (o ~ (o} (o} (o} (ol
deﬂcﬁ.ﬂqdﬂlﬁ:ﬁ.\zhn-ﬂ?mh Al of the time: Most of the time Haif of the time Some of the time Mane of the Time No answer
6. Readng? (ol C 13 [ of (ol (ol
7. Driving at night? » c I3 c « c
8. Working with a computer or bank machine (ATM)? » » c & » C
3. Watching Tv? c & c c c c
aons At w1y of theobnwiog Mofthetne | mostoftietme | Hafofthetme | Soneofthemme | MoneofteTme | Nomwer
10, Windy conditions? C C = » . F
11, Places or areas with kow humidity (very dry)? » » » = C C
12, Areas that are ai condtioned? » o » » » »
- ‘ -OWI-CHM 52
2 3
Rys. 12-6:  Ekran DEQ OSDI
1 Pytania dotyczace wywiadu medycznego
2 Wykres wyniku pomiaru
3 Wspotczynnik OSDI
= Wspdlnie z pacjentem nalezy omdwic pytania i wybra¢ odpowiednie
odpowiedzi. Wyniki dotycza obu oczu.
=  Powrd6c do przegladu. Nacisnaé przy tym przycisk ekranowy [Powrét do raportu]
(Back to report).
Wartos¢ OSDI jest wprowadzana w polu oceny i na wykresie.
Mozna réwniez uzyé kwestionariusza McMonnies zamiast DEQ OSDI. W tym celu
nalezy zmienic ustawienia, patrz Podrecznik uzytkownika.
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12.7 LIPCOF

Jesli wystepuja fatdy spojéwki réwnolegte do brzegu powieki (LIPCOF), mozna je
zobaczy¢ podczas badania SL w pionowej szczelinie optycznej w okolicy skroniowe;j
dolnej powieki. Wynik analizy mozna wprowadzi¢ tutaj. Wyniki te stanowia kolejny
parametr w ocenie suchego oka.

1.

Otworzyc liste rozwijang w kolumnie Ocena.

ODlExamraﬁng

IExantype |Exa11ral'mg

2

w

w

(=]

1 ' - Tearmeniscus height

e

- Redness |Mi|d redness

® . DEQ 0SDI |Moderate

@ . Meibography

. LIPCOF

Grade 0: No folds
Grade 1: One permanent fold

|Very high (20.35 mm) 4|
| Very short (<7 seconds) =l
[~
=
|Grade 2: 33% - 67% drop-out =]
|Grade 0: o folds =]

Grade 2: Multiple permanent folds <0.2mm

Add "'I Remove |

Grade 3: Multiple permanent folds 20.2mm

Rys. 12-7:

2.
3.

Wiecej informacji na temat LIPCOF podano w Podreczniku uzytkownika.

Wybra¢ stopien LIPCOF, kt6éry odpowiada ocenie.

Wprowadzanie wynikéw badan

Nacisna¢ [Powrdt do raportu] (Back to report), aby powrdci¢ do przegladu.
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13

Raport JENVIS Pro Dry Eye

Dzieki raportowi JENVIS Pro Dry Eye Report mozna przeprowadzi¢ petng ocene
diagnostyczna suchego oka. Mozliwy jest wybor pomiedzy kilkoma rozbudowanymi
listami zadan, takimi jak:

m  Screening

®  Indywidualna

®  Leczenie uzupetniajace

®  zgodnie z DEWS

Kazda lista zadan zapewnia ustrukturyzowany przeptyw pracy, ktéry oszczedza czas
i umozliwia wydajniejsza prace. Mozna przejs¢ do dowolnej pozycji na liscie zadan.
W przypadku kazdego badania oprogramowanie zapewnia dodatkowe informacje
pomocnicze dotyczace procesu rejestrowania (obszar ostrosci, ustawienia
oswietlenia, ustawienia kamery itp.).
Po przeprowadzeniu diagnostyki suchego oka za pomoca listy zadan rejestrowania,
na przyktad , Indywidualnej”, mozna przeanalizowac wyniki na liscie zadan oceny. Na
ekranie oceny przyczyny suchego oka sg podzielone na podkategorie. Kazdy obraz/
badanie mozna analizowa¢ osobno lub po kliknieciu podtytutu, takiego jak
.Margines powieki”, na ekranie zostang wyswietlone wszystkie odpowiednie badania.
Na podstawie przeprowadzonych analiz mozna utworzyé plan leczenia z réznymi
opcjami leczenia przyczyn suchosci oka.
Na koniec mozna utworzy¢ kompleksowy wydruk (raport JENVIS Pro Dry Eye Report)
zawierajacy wszystkie wyniki badan, opcje leczenia i obszerny glosariusz wyjasniajacy
wszystkie badania.
=  Wybraé [Badanie] (Examination) > [Nowy raport Dry Eye Report] (New Dry Eye
Report] > [Indywidualny] (Custom).

() OCULUS - Keratograph - Worklist A

Patient §SEWLEIGLN Display Settings

(R .
New Dry Eye Report N JENVIS Pro

ConvertcurrentReportto »  ~Ceening

Tt Individualized

Rys. 13-1:  Wybor raportu Dry Eye Report

Pojawi sie nastepujaca strona ekranowa:
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1 2 3 4

R ‘Capture Individuell L3 L |
JENVIS Pro

Tt o e

L Lo Vs

Rys. 13-2:  Przeglad badan na suchos$¢ oka

1
2
3
4

13.1

Dane pacjenta i badania 5 Wstepnie zdefiniowane badania
Pojedynczy obraz oka 6 Wskazéwki dotyczace pomiaru
Aktualnie badane oko (tutaj: lewe oko) 7 Ustawienia kamery / swietlenia

Wspomaganie biezgcego badania

Procedura z planem badania opartym na liscie zadan

Lista zadan pokazuje pierwszy etap planu badania za pomoca czerwonego

i zielonego pola.

Czerwone pole zawiera monit o utworzenie rejestru (pojedynczego obrazu lub

wideo) na potrzeby badania.

= Przeprowadzi¢ wskazane badanie (czerwone pole).
Jesli pole wyboru [Auto] (Auto) jest aktywne, przycisk ekranowy [Rejestr]
(Capture) staje sie przyciskiem ekranowym [Rejestr + nastepny] (Capture+Next).
Oznacza to, ze po zarejestrowaniu, oprogramowanie automatycznie przetaczy
sie na nastepny etap na liscie zadan.
Aby nie tworzy¢ tego rejestru, nalezy nacisnaé przycisk ekranowy [Nastepny]
(Next). Zielone pole wskazuje nastepny etap badania oraz oko, ktére bedzie
badane.

W celu zapewnienia jak najbardziej efektywnej pracy, oprogramowanie zaleca
kolejnos¢, w jakiej rejestry/badania prawego i lewego oka powinny by¢ wykonywane
jedno po drugim.

Sugeruje sie rozpoczecie od wysokosci menisku tzowego dla prawego oka,
a nastepnie przejscie do lewego oka. W przypadku badania NIKBUT
oprogramowanie zaleca rozpoczecie od lewego oka, a nastepnie prawego.
W przypadku kolejnych trzech badan uzytkownik zostanie poinstruowany, aby
wykonac wszystkie rejestry dla prawego oka, a nastepnie przetaczyc sie na lewe oko.
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W przypadku wprowadzania istotnych barwnikéw, takich jak fluoresceina, nalezy
najpierw wykonac wszystkie rejestry dla jednego oka, a nastepnie dla drugiego.

a
wr R I
Tear MeniscusHeight 2
G- camera 1 3
Sdans
| —i 4
Tearfin Dy Video NIKBUT 5
Lol Loy
Tearfilm-Dynamic
Lol Layer Vi
Topagrphy
Redness Scan

Rys. 13-3:  Etapy badania

1 Prawe lub lewe oko Wskazanie nastepnej pozycji kamery
2  Biezace badanie 5  Wskazanie nastepnego badania

3 Biezaca pozycja kamery

13.2 Dalsze informacje uzupetniajgce

To pole pomaga uzyska¢ najlepszy mozliwy rejestr. Obraz podgladu pokazuje obszar
zainteresowania dla odpowiednich informacji. W polu ponizej wyswietlane sa
informacje dotyczace rejestru, np. ostros¢ kamery, czy nalezy uzy¢ istotnych
barwnikéw, potozenie powieki itp.

Capture TF - Individualized
4—R JENVIS Pro — 1
Tear Meniscus Height

Capture advice:
Focus on the lacrimal lake. 3

Rys. 13-4:  Dalsze informacje uzupetniajace

1 Element rejestrowania badania (obszar zainteresowania)
2  Podglad

3 Wskazowki dot. rejestrowania

4

Prawe oko / lewe oko
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13.3 Ustawianie oswietlenia, zmieniacza powiekszenia i kamery

— Rozdz. 12.5 "Ustawianie os$wietlenia, zmieniacza powiekszenia i kamery”
(strona 54)

13.3.1  Zmiana ustawien w rejestrze raportu Dry Eye Report

2

Nacisniecie tego symbolu spowoduje otwarcie ekranu ,Ustawienia zapisu raportu
Dry Eye Report”.

Q Dry Eye Report Capture Settings
Preview image

Show preview image

The time the image is shown (in milliseconds):

Screening Mode

Screening capture mode: Both Eye [ ] one Eye
Capture Mode

Capture mode: |Capture o Next| | Capture I
Joystick Time

The time the joystick must be pressed to make videos (in milliseconds):

Save and Close m
Rys. 13-5:  Ustawienia rejestru raportu Dry Eye Report
Podglad: Okresla, czy i jak dtugo ma by¢ wyswietlany podglad.

Tryb Screening: Okresla, czy w trybie Screening ma by¢ badane oboje oczu, czy tylko
jedno oko. W przypadku wybrania opcji ,jedno oko” Screening jest wykonywany dla
oka, przed ktérym Keratograph 5M aktualnie stoi.

Tryb rejestru: Nalezy zdecydowal, czy po wykonaniu pomiaru/rejestru
oprogramowanie automatycznie przejdzie bezposrednio do nastepnego etapu
badania (przeciwlegte oko lub nastepne badanie).

Czas dzojstika: Okresli¢ czas, przez jaki wyzwalacz joysticka musi by¢ nacisniety, aby
zarejestrowad wideo.

13.3.2 Przyciski ekranowe i pola wyboru

Za pomocg ponizszych przyciskow ekranowych mozna uruchamia¢, zatrzymywac
i zapisywac rejestry oraz przechodzi¢ do kolejnych etapdw badania.

Capture + Next ~ auto REC STOP  PREV | | 277 | next

Rys. 13-6:  Przyktad: Przyciski ekranowe do rejestrowania wysokosci menisku tzowego

Pole wyboru ,,auto”: Zmienia sposdb wyswietlania przycisku ekranowego [Rejestr]
(Capture) na [Rejestr + nastepny] (Capture+Next).

Rejestr + nastepny: Pole wyboru ,auto” jest aktywowane. Uzyj tego przycisku
ekranowego, aby rozpocza¢ rejestrowanie i przejs¢ do nastepnego kroku na liscie
zadan.

Rejestr: Pole wyboru ,auto” jest dezaktywowane. Za pomoca tego przycisku
ekranowego mozna rozpoczad rejestr.
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REC/STOP: Za pomoca tych przyciskow ekranowych mozna rozpoczac lub zatrzymad
rejestrowanie wideo.

Nalezy ograniczy¢ czas trwania rejestrowania do maksymalnie jednej minuty.
W przeciwnym razie ilo$¢ danych na komputerze bedzie zbyt duza.

Wstecz: Ten przycisk ekranowy stuzy do wyzwalania pojedynczego rejestru. Mozna
na przyktad rejestrowac statyczne obrazy z fluorescencja.

0/50: Wskaznik postepu
Dalej: Te przyciski ekranowe powoduja przejscie do nastepnego kroku na liscie
zadan. Nie nastepuje rejestracja obrazu lub wideo.

13.3.3 Kontrola jako$ci obrazéw

Pokaz podglad

Jesli funkcja jest wkaczona, obraz rejestru jest wyswietlany krotko po kazdej rejestracji
pojedynczego obrazu. Za pomocg tego obrazu mozna zdecydowaé, czy rejestr ma
dobra jakos¢ obrazu (ostrosc), czy tez mozna go odrzucic.

Capture Screening

R
@ JENVIS Pro o B
Tear Merisous Heght =]

Capture advice:
Focus on the lacrimal lake.

ot Eres [ Shom oreview (] Ghaose exaen e

Camers Magrsfcston Changer

Exone () n & 0.5 forges datance)
O

O 20 ()

O 28 g
il @ 10 Low dperire

Discard and repeat measurement? (Backspace <- ) B O 10 Velaw Fiter

Rys. 13-7:  Przeglad z podgladem

1 Dane pacjenta i badania

2 Podglad
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13.4  Wydruk raportu JENVIS Pro Dry Eye

W zaleznosci od typu raportu JENVIS Pro Dry Eye mozliwe sg dwa uktady. Mozna
wydrukowac co nastepuje:

= JENVIS Pro Dry Eye Screening

Wydruk Screening zawiera wyniki i opis trzech testow Screening.
= Raport JENVIS Pro Dry Eye

Wydruk raportu pokazuje wszystkie przeanalizowane kategorie.

Za pomoca przycisku ekranowego ,Drukuj” (Print) na pasku menu odpowiedni typ
mozna wysta¢ do drukarki lub wydrukowac¢ jako plik PDF.

=  Wybraé pozycje menu [Drukowanie] (Print).

Rys. 13-8:  Pozycja menu [Drukuj] (Print)

1 Przycisk ekranowy [Drukuj] (Print)

> Przycisk ekranowy [Drukuj do PDF] (Print
to PDF)
Pierwsza opcja umozliwia wydrukowanie raportu JENVIS Pro Dry Eye Report.
Druga opcja umozliwia wydrukowanie raportu w formacie pliku PDF.

Wyniki badania zespotu suchego oka sa przedstawione na wydruku raportu JENVIS
Pro Dry Eye Report. Raport JENVIS Pro Dry Eye Report zawiera stowniczek terminéw
istotnych dla pacjenta.
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14  Zarzgdzanie danymi pacjentow

W przypadku korzystania z zarzadzania danymi pacjentow GO w wersji 2.70 lub
nowszej instrukcje obstugi mozna znalez¢ na naszej stronie internetowej lub za
pomoca dotaczonego kodu QR.

14.1  Uruchamianie zarzgdzania danymi pacjentéw

Dane pacjentdw mozna wprowadzaé i uzywal w systemie zarzadzania danymi
pacjentow.
Po wiaczeniu komputer najpierw wczytuje system operacyjny.

N
= W razie koniecznosci nacisna¢ ikone urzadzenia Keratograph 5M.
Pojawia sie interfejs uzytkownika zarzgdzania danymi pacjentow

- Patient Funetions:

1
Lostname: |26 _Demo_Reratograph 5 = Keratograph Settings M 1
First name: [Imaging_Conjunctival Fincing Change Backup
9 B: [os032013 Search

IDNunber:  [Display: Image Overview; Compare e |

Comment1 [

Commertz: [ o

‘Show Patiets with exams of 2
’7(‘ Today © Last week © Lastmonth @ Aitimes ECHaE S
8 Patient st
Lastname | Firstniame. | Date of bith | 1D
h 5M Imaging_Conjunciival Fndg 05.03.2013 Display ervic
26_Demo_Keratograph 5M imaging_Contact Lens Fiting 2810.1992 Display: Inage Overview
26_Demo_Keratograph 5M Imaging_cying Up Time OF Soft 21032012 Display: Inage Overview
26_Demo_Keratograph 5M Imsgng_Lidangle 07111983 Dsplay: Camera Inage
26_Demo_Keratograph 5M imaging_Lidmargin:Lashes 01.07.1989 Display: Inage Overview
26_Demo_Keratograph 5M 07111987 Display: Cam
26_Demo_Keratograph 5M X 06.01.2014 Display: Comp:
27_Demo_Keratograph 5M JENVIS Pro Dry Eye Report 04012018 Soreening
27_Demo_Keratograph 5M JENVIS Pro Dry Eye Report 04012018 Individual 12 exams
24_Demo_Keratograph 5M Weibo_Compare 23112016 Display 2/4 Compare
24_Demo_Keratograph M Mebo-Scan 11201 Display JENVIS Gradin
e Patient 01102010 Fir Sereenshots
25_Demo_Keratograph 5M Pupilometry 06012014 Display: Overview; RAL
23 Demo_Keratograph 5M ReSean 12012012 Display: Qverview; JEN...
23 Demo_Keratograph 5M ReScan_Compare 13121982 Compare2/4 examinatio
22_Demo_Keratograph 5M TF-Sean_Lipid Layer 02122011 Display: Overview Com,
22_Demo_Keratograph 5M TF Scan_NIKBUT 07.09.2012 Display: Overview; NIK.
22_Demo_Keratograph 5M TF-Scan_Tear Meniscus Height 07092012 Display: Overview Com
21_Demo_Keratograph 5M Topography_ Big Comesl Covera 12041952 Display: Overvew: Cam
21_Demo_Keratograph 5M Topography_CL Fiting After Co 25111938 Display: Cortact lers ft
21_Demo_Keratograph M Topography_Comeal_Surgery 21.10.1981 OD: after Grossinking,
21_Demo_Keratograph 5M Topography_igh_sstigmtism 03022011 Dsplay: Overvew, 1 La,
21_Demo_Keratograph 4 Topography_Keratosonus_History 20011993 Display: Compare 3 exa
21_Demo_Keratograph 5M Topagraphy_KK 0D 1-2:05 2 17.121989 Display: Compare 2/3¢...
21_Demo_Keratograph 5M Topography_Normal 02031983 Display: Cortact ens ft
21_Demo_Keratograph 5M Topography_Orho-K 09.01.1977 Display Compare 2/3 ex.
‘
T —— twm | Export | Export Hocht | | Delete Patient | Delete & ! 3
[Patient count: 26 (1) [

6 5

Rys. 14-1:  Interfejs uzytkownika zarzadzania danymi pacjentéw

Grupa ,Funkcje”

Lista badan

Przycisk ekranowy [Skasuj bad.] (Delete exam.)
Przycisk ekranowy [Skasuj pac.] (Delete Patient)
Przycisk ekranowy [Eksport Hecht] (opcjonalny)

Przycisk ekranowy [Eksport] (Export)
Przycisk ekranowy [Import] (Import)
Lista pacjentéw
Grupa ,Pacjent”

U WN =
O 00 N O

Aby mozna byto pdzniej dostac sie do programu Keratograph 5M, najpierw trzeba
utworzy¢ nowego pacjenta lub wybrac pacjenta juz wpisanego na liste pacjentow.
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Wiecej

informacji na temat zarzadzania danymi pacjentdw podano w

<XRef>Rozdz. 14, strona 64.

14.2 Dodawanie nowego pacjenta

= Nacisna¢ przycisk [Nowy] (New), aby doda¢ nowego pacjenta do zarzadzania
danymi pacjentow.

= Whpisac nazwisko, imie i date urodzenia w oknie pacjenta.

Patiet:

Lastn | Save

Fistrame: |

Det.0.B |

D Namber, | Cancel

Commertl; |

Comneri2. |

Rys. 14-2:  Dodawanie pacjenta
Opcjonalnie pacjentowi mozna tez nada¢ numer ID.

= Wopisy zastosowac przyciskiem ekranowym [Zapisz] (Save).

Nowo utworzony pacjent pojawia sie na liscie pacjentow i zostaje wybrany
automatycznie.

14.3  Wybor istniejgcego pacjenta

Na liscie danych pacjentéw po lewej stronie ekranu w kolejnosci alfabetycznej sg
podani wszyscy dotychczas przebadani pacjenci:

Patient list:
Lastname # | Firstname Date of bith
0_Patient Anonymous 11.07.1976
Demo Patient 06.10.1976
Test T 23.03.1962
Test Theo 12.09.1965
W Bb 07.08.1968
Rys. 14-3:  Lista pacjentow

= Nacisnaé przycisk [Szukaj] (Search), aby szybko odnalez¢ na liscie zadanego

pacjenta.

= Wopisac nazwisko pacjenta lub poczatkowe litery nazwiska w polu ,Nazwisko".
Opcjonalnie pacjenta mozna wyszuka¢ po jego numerze identyfikacyjnym,
imieniu lub dacie urodzenia, jesli dane te wpisano przy pierwszorazowej

rejestracji.

= Klikna¢ zadany wpis na liscie, aby przenies¢ nazwe pacjenta do okna pacjenta.

Jednoczesnie w oknie badan (na dole po prawej stronie) wyswietlaja juz

istniejgce badania pacjenta.

14.4 Rozszerzone wyszukiwanie pacjenta: Pole wyboru [Rozszerzone]
(Extended)

= Aktywowac pole wyboru [Rozszerzone] (Extended).
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Wyswietlaja sie dodatkowe parametry wyszukiwania, dotyczace np. poprzednich
badan. Procedura jest taka, jak po wpisaniu nazwiska pacjenta.

- Patient:

Last nam: I

First name: [

Dat.o.B [T0s.12.0011 = [Gosazoom = Cancel
1D Number: [ ¥ Exended
Commert1 [

Commeri2. [

Exam date: [Thos.12.2011 =1 Fioo.12.2011 |

Devic | -

Ere [ =l

Type of exam.. [

Infotext: [

Result [

I invert result

Rys. 14-4:  Rozszerzone wyszukiwanie

14.5 Korzystanie z funkcji Hecht E-mail

Jesli

w ustawieniach zarzadzania danymi pacjentéw aktywuje sie funkcje Hecht

E-mail, mozna z niej korzysta¢ poprzez przycisk [Hecht], patrz takze Podrecznik
uzytkownika.

>

"YYWV

Wybraé zadanego pacjenta lub zagdane badanie w zarzadzaniu danych
pacjentow.

Nacisnac¢ przycisk ekranowy [Export Hecht].

Opcjonalnie wpisa¢ indywidualng wiadomos¢ w polu tekstowym.
Potwierdzi¢ wysytke wiadomosci przyciskiem [OK].

Po wybraniu (jednorazowym) swojego dostawcy Hecht i okresleniu formy
porady, dane wraz z indywidualna wiadomoscia sg wysytane do ,Hecht
MailCenter"”.

Po zakonczeniu badania dane pacjenta z wynikami pomiaréw mozna

nazwac inaczej, <XRef>Rozdz. 14.6, strona 66
eksportowal, <XRef>Rozdz. 14.7, strona 67
importowaé, <XRef>Rozdz. 14.8, strona 67
kopiowac, <XRef>Rozdz. 14.9, strona 68

uzytkownika.

@ Wiecej informacji na temat Zarzadzania danymi pacjentéw podano w Podreczniku

14.6 Zmiana nazwy danych pacjenta

Po utworzeniu dane pacjentéw mozna zmieniac.

>

>
>

Nacisnac¢ przycisk ekranowy [Zmien] (Change).

Pole edycji danych pacjenta sg odblokowane, kursor przeskakuje do pola
.Nazwisko" (Last name).

Zmienic¢ wpisy w poszczegolnych polach.

Nacisnac¢ przycisk ekranowy [Zapisz] (Save).

14.7 Eksportowanie danych pacjenta

Dane mozna eksportowac np. po to, aby skierowaé dane pacjenta i badania do
innego lekarza.

66 /94

Instrukcja uzytkowania Keratograph 5M (10043336 — Wer06)



ﬁz OCULUS®

14 Zarzgdzanie danymi pacjentow

Zaznaczy¢ pacjenta i ewentualnie dodatkowo jedno z badan na odpowiedniej

liscie.

Nacisnac przycisk ekranowy [Eksport] (Export) ponizej listy pacjentéw. Pojawi sie

nastepujace okno dialogowe:

X
|

Target

1 7 Singlefile (U12) Folder I
" Email
& Folder
" Control unit

€ Other PeriData -

¥ Including Bitmaps
™ Anorymous data

Memory required:  74.5 KB (76.288 Bytes)

Rys. 14-5:  Okno dialogowe ,Eksportowanie danych pacjenta”

1  Wybor miejsca zapisu
2 Przycisk ekranowy [...]

3 Przyciski ekranowe
[Anuluj] i [Eksport]

®

Opcje importu i eksportu danych sa wstepnie zdefiniowane w obszarze ,Ustawienia”,
patrz tez Podrecznik uzytkownika.

W zaleznosci od ustawien, nie trzeba wykonywaé wszystkich krokéw roboczych
(np. wybiera¢ katalogu).

2> W ,Cel" wybra¢, w jaki sposdb majag zosta¢ wyeksportowane dane.

®

Zalecenie: Wyeksportowaé dane pacjentow poprzez opcje ,Pojedyncze dane (U12)".

14.8

Nacisnac¢ przycisk ekranowy [...].

W oknie dialogowym wybrac katalog lub plik, do ktérego maja zostaé
wyeksportowane dane pacjenta.

Wybér potwierdzi¢ przyciskiem [OK] lub [Otwérz] (Open).

Nacisnac przycisk ekranowy [Eksport] (Export), aby wyeksportowac dane.

L0 2 N 7

Importowanie danych pacjenta

Jesli dane pacjenta sg przekazywane np. na nosniku danych USB, mozna je
importowac.

O

Wskazoéwka
Niebezpieczenstwo utraty danych spowodowane wirusami komputerowymi

Wirusy komputerowe moga by¢ przyczyna utraty danych.
= Przed importem sprawdzi¢, czy nosnik danych USB nie jest zawirusowany.

= Nacisna¢ przycisk ekranowy [Import]. Pojawi sie nastepujace okno dialogowe:
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= =S|
1 ——Fource
' Folder Folder: | - 2
Uiz ™ Remove source files
71 Conitrol urit
3
_ — s = EEEEE R

Rys. 14-6:  Okno dialogowe ,Import"

1 Wybor zrédta danych 4 Przycisk ekranowy [Import] (Import)
2 Przycisk ekranowy [...] 5 Lista pacjentow
3 Lista badan

Opcje importu i eksportu danych sa wstepnie zdefiniowane w obszarze ,Ustawienia”,

patrz tez Podrecznik uzytkownika.

= W zaleznosci od ustawien, nie trzeba wykonywaé wszystkich krokdéw roboczych
(np. wybiera¢ katalogu).

=  Wybraé opcje, w ktorej znajduja sie dane zroédtowe (,Folder” lub ,U12").

Zalecenie: Dane pacjentow importowac poprzez opcje ,U12".

Nacisnac przycisk ekranowy [...].

W oknie dialogowym wybra¢ katalog lub plik, w ktérym znajduja sie dane
pacjenta.

Wybor potwierdzi¢ przyciskiem [OK] lub [Otwérz] (Open).

W dolnej czesci okna dialogowego sa wyswietlani znalezieni pacjenci oraz
przynalezne badania.

= Nacisnaé przycisk ekranowy [Import] (Import), aby zaimportowac dane.

Dane staja sie dostepne w systemie zarzadzania danymi pacjentow.

vV

14.9 Zabezpieczanie danych (tworzenie kopii zapasowej)

Powinno sie regularnie zabezpiecza¢ dane pacjentdédw i badan. Gdyby doszto do
utraty danych, za pomoca tej funkcji mozna zrekonstruowaé dane na podstawie
wczesniej wykonanej kopii zapasowej. Poniewaz w zaleznosci od objetosci zbioru
danych wykonywanie kopii zapasowej moze trwac przez pewien czas, powinno sie ja
wykonywac¢ wtedy, gdy komputer i urzadzenie nie sg potrzebne.
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O

Wskazowka

Wirusy komputerowe moga by¢ przyczyna utraty danych.
= Przed sporzadzeniem kopii zapasowej sprawdzi¢, czy nosnik danych
(zewnetrzny twardy dysk, pamie¢ USB itd.) nie jest zawirusowany.

®

Dla zabezpieczania danych za pomoca Zarzadzania danymi pacjentow obowiazuja
ogolne zasady tworzenia kopii bezpieczenstwa. Pliki zapasowe zawsze powinny by¢
zapisywane w oddzielnym systemie (np. na dostarczonej pamieci USB o
wystarczajacej pojemnosci).

14.9.1 Zabezpieczanie danych

1. Nacisna¢ przycisk ekranowy [Backup] w gornej prawej czesci zarzadzania
danymi pacjentéw. Pojawi sie nastepujace okno dialogowe:

x
Backup -Restore 1
" Save all data
¥ Changed and new data only
v Including Bitmaps
5 —| Save Restore i ‘ 2
4 — Backwpdrectory: [ | Free: 2400268 (257.715.785.728 Bytes) 3
Cancel
[ [

Rys. 14-7:  Okno dialogowe ,Backup”

1 Wybér danych przewidzianych do 4 Katalog kopii zapasowej i przycisk

zabezpieczenia ekranowy [...]
2 Przycisk ekranowy [Zrekonstruuj] 5 Przycisk ekranowy [Zabezpiecz]
(Restore) (Save)

3 Wskazanie dostepnej ilosci pamieci

2. Zdecydowa(, czy zabezpieczone maja zostaé wszystkie dane, czy tez tylko
zmienione.

Zarzgdzanie danymi pacjentéw zaznacza wewnetrznie wszystkie zabezpieczane
rekordy danych.

Gdy wybierze sie opcje , Tylko zmienione lub nowe dane", zabezpieczone zostana
tylko te rekordy danych, ktére nie zostaty zabezpieczone w poprzedniej kopii
zapasowej.

3. Nacisnac przycisk ekranowy [...] z prawej strony pola ,Katalog kopii zapasowej".

4. W oknie dialogowym wybrac katalog lub plik, do ktérego maja zostac

skopiowane dane.

Wybor potwierdzi¢ przyciskiem [OK].

6. Nacisnac przycisk ekranowy [Zabezpiecz] (Save), aby zapisa¢ dane. Wybrane
dane zostajag zapisane w wybranym katalogu.

o
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14.9.2 Odtwarzanie danych

Po utracie danych mozna je z powrotem wczyta¢ do Zarzadzania danymi pacjentow

z wczesniej wykonanej kopii zapasowe;.

1. Nacisna¢ przycisk ekranowy [...].

2. W oknie dialogowym wybra¢ katalog, w ktérym znajduja sie zabezpieczone
dane.

3.  Wybor potwierdzi¢ przyciskiem [OK].

4. Nacisnac przycisk ekranowy [Zrekonstruuj] (Restore), aby wczytaé dane.
Wszystkie dane z odpowiedniego katalogu zostaja przeniesione do systemu
zarzadzania danymi pacjentéw.

14.9.3 Automatyczne tworzenie kopii zapasowej

Poza recznym tworzeniem kopii zapasowej mozna réwniez uruchomié automatyczne
tworzenie kopii zapasowej po zamknieciu zarzagdzania danymi pacjentow.
Koniecznych do tego ustawien nalezy dokonywaé w obszarze ,Ustawienia", patrz
Podrecznik uzytkownika.
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15  Czyszczenie, dezynfekcja i obstuga techniczna

Sterylizacja urzadzenia nie jest potrzebna.

Urzadzenie Keratograph 5M jest skonstruowane tak, ze nie wymaga regularnej
konserwacji. Aby zapewni¢ prawidtowe dziatanie urzadzenia, zaleca sie regularne
wykonywanie czynnosci wymienionych w sekcji Obstuga techniczna.

15.1  Okresy czyszczenia, dezynfekcji i obstugi technicznej

Czyszczenie

Czynnos¢
Czyszczenie obudowy, podpérki pod brode, 1 x na miesiac lub w razie
podporki pod czoto i czaszy potrzeby

Dezynfekcja

oot Joww
Zdezynfekowac podpérke pod czoto Po kazdym badaniu
Zdezynfekowac podpérke pod brode Po kazdym badaniu

(w przypadku zastosowania bez papieru)
Zdezynfekowaé obudowe W razie potrzeby

Obstuga techniczna

Czynnos¢

Pomiar wzorcowy 1 x na miesiac
lub w przypadku ustawienia urzadzenia w nowym miejscu

Serwis co 2 lata (zalecane) do kontroli parametrow
oswietleniowych i elektrycznych przez serwis OCULUS lub
autoryzowanego sprzedawce

15.2 Materiaty eksploatacyjne

Papierowa podktadka 400 arkuszy, nr art. 65313
na podpdrke pod brode

LidStick® 2 rolki, kazda po 100 szt., na art. 77502
Chusteczki mikrozid® sensitive wipes premium
dezynfekujace Firma Schilke & Mayr GmbH

rézne wielkosci opakowan: np. 2x 50 sztuk w miekkim
opakowaniu, nr art. 59882
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15.3 Czyszczenie

Ostroznie
A Niebezpieczenstwo porazenia pradem elektrycznym, jesli na czas wykonania tych
prac Keratograph 5M nie zostanie na wszystkich biegunach odfaczony od sieci
elektrycznej.
=2  Wylaczy¢ Keratograph 5M, — Rozdz. 4.6 (strona 24).
= Przed czyszczeniem wyciggna¢ wtyczke sieciowa z gniazda. W tym celu chwytac
za wtyczke, nie ciggnac za kabel.

Wskazowka
0 Uszkodzenie urzadzenia wskutek nieprawidlowego czyszczenia

= Uwaza¢, aby wilgo¢ dostata sie do wnetrza urzadzenia.
= Przestrzegac zalecen z opiséw produktow czy instrukcji uzytkowania srodkéw
i urzadzen stosowanych do pielegnacji i czyszczenia kamery albo jej akcesoridw.
= Urzadzenia nie czysci¢ agresywnymi, zawierajacymi chlor, Scierajgcymi czy
ostrymi srodkami do czyszczenia.

Rys. 15-1:  Czesci urzadzenia, ktére nalezy wyczyscic lub zdezynfekowad

Czasza 3 Podporka pod brode
2 Obudowa 4 Podporka pod czoto
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Potrzebne materiaty:

m  srodek do czyszczenia powierzchni plastikowych o wtasciwosciach
antystatycznych

m  Srodek do czyszczenia powierzchni lakierowanych: mieszanka réwnych czesci
spirytusu i wody destylowanej, ewentualnie z kilkoma kroplami zwyktego ptynu
do mycia naczyh

m  miekka, niestrzepiaca sie szmatka

15.3.1 Czyszczenie obudowy

= Powierzchnie obudowy czysci¢ miekka szmatka i antystatycznym srodkiem do
czyszczenia.

= Przy uzyciu mieszanki do czyszczenia powierzchni lakierowanych zetrzeé
ewentualne resztki z takich powierzchni.

15.3.2 Czyszczenie podporki pod brode i czoto

= Podporke pod brode i czoto czyscic¢ roztworem mydta (jesli s9 mocno
zanieczyszczone, uzy¢ alkoholu).
= Uzywad niestrzepiacej sie, zwilzonej szmatki.

15.3.3 Czyszczenie czaszy

Czasza jest elementem precyzyjnym i czutym na nacisk. Powierzchnia czaszy jest
wrazliwa na zarysowania.
= Powierzchnie czaszy nalezy czysci¢ wyjatkowo ostroznie.
Uzywac¢ do tego niestrzepiacej sie, suchej szmatki.
= Zwroci¢ uwage, aby do matych otwordw nie dostat sie kurz.
= W razie koniecznosci czasze mozna ostroznie wyczysci¢ bardzo lekko zwilzona
szmatka.

15.4 Dezynfekcja

Ostroznie
A Niebezpieczehstwo porazenia pradem elektrycznym, jesli na czas wykonania tych
prac Keratograph 5M nie zostanie na wszystkich biegunach odtgczony od sieci
elektryczne;.
= Wylaczy¢ Keratograph 5M, — Rozdz. 4.6 (strona 24).
= Przed dezynfekcja wyciaggnaé wtyczke sieciowa z gniazda. W tym celu chwytac
za wtyczke, nie ciggnac za kabel.

Wskazowka
o Roztwér dezynfekujgcy rozpryskiwany bezposrednio na powierzchnie urzadzenia
moze ja uszkodzic.
= Roztworem najpierw zawsze spryskac¢ szmatke - nie rozpyla¢ bezposrednio na
urzadzenie.
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15.5 Wymiana papieru i podpérki pod brode

Aby umiesci¢ nowy papier na podpdrke pod brode, postepowac w nastepujacy
sposob:

1 Mocowania

2 Papierowa podktadka pod brode

3 Podpérka pod brode
Rys. 15-1: Mocowanie papierowej podktadki pod brode

-—
.

Zdja¢ oba mocowania z podporki pod brode.

Umiesci¢ nowy papier podpérki pod brode. Otwory w papierze i podpérce pod
brode musza by¢ wyréwnane.

3. Przelozy¢ oba mocowania przez papier i podpdrke pod brode.

~

15.6 Pomiar wzorcowy

Aby osiggnac¢ duza doktadnos¢ pomiaru, keratograf nalezy skonfigurowaé przed
pierwszym badaniem pacjenta.

Pierwszy pomiar wzorcowy jest przeprowadzany podczas przygotowywania
urzadzenia do pracy przez OCULUS lub autoryzowanego sprzedawce.

Potrzebne materiaty

m  Kulka referencyjna (r = 8,000 mm), zakres dostawy
m  Alkohol do czyszczenia

Przed rozpoczeciem pomiaru Keratograph 5M musi by¢ wiaczone od okoto 15 minut.

Procedura przeprowadzania pomiaru wzorcowego jest nastepujaca:

1. Przed zapisaniem wartosci wzorcowych doktadnie wyczyscic kulke referencyjna
(np. alkoholem).

Rys. 15-2:  Uchwyt kulki z kulka referencyjna

2. Przymocowa¢ uchwyt kulki do prawej pionowej rozpérki podpérki pod brode
i czoto.

3. Obrocic uchwyt kulki tak, aby kulka referencyjna byta ustawiona rownolegle do
urzadzenia.
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Rys. 15-3:  Wyrdéwnanie rownolegte kulki referencyjnej
(widok urzadzenia z géry)

4.  Wyréwnac wysokos¢ uchwytu kulki w taki sposdb, aby kulka referencyjna
znajdowata sie na tej samej wysokosci co czarne oznaczenie (pierscien) na lewej
pionowej rozporce podporki pod brode i czoto.

Rys. 15-4:  Wyrdéwnanie wysokosci kulki referencyjnej

Upewni¢ sie, ze kulka referencyjna jest nadal ustawiona réwnolegle do
urzadzenia.

5. W menu [Ustawienia] wybrac pozycje [Pomiar wzorcowy].

6. Przeprowadzi¢ pomiar przy uzyciu kulki referencyjnej (- Rozdz 7.1 "Nowy
pomiar” (strona 32)).

7. Pytanie ,Kalibracja ok” potwierdzi¢ przyciskiem [OK].

Wskazoéwka
0 Jesli pojawi sie komunikat o btedzie ,Kulka referencyjna nie zostata zmierzona

kompletnie!”, wtedy kulke trzeba starannie wyczysci¢ i powtorzy¢ pomiar.

Po pomyslinym przeprowadzeniu pomiaru referencyjnego system zostaje ponownie
skonfigurowany.

Dane referencyjne zostajg zapisane bezposrednio w urzadzeniu, aby gtowica
pomiarowa nie byta zalezna od tylko jednego komputera czy laptopa.
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16 Dane techniczne

Glowica pomiarowa -
Zakres pomiarowy

Doktadnos¢
Odtwarzalnos¢
Liczba pierscieni
Odstep roboczy

Liczba analizowanych punktéw
pomiaru

Kamera
Wymiary, wys. x szer. x gt.
Ciezar

Interfejs

Zasilanie elektryczne
Napiecie

Maks. pobér mocy

Przewidywana zywotnos¢

3 do 38 mm
9 do 99 dpt

£ 0,1 dpt

+ 0,1 dpt

22

78 do 100 mm
22000

cyfrowa kamera kolorowa CCD
275 x 320 — 400 x 480 — 510 mm
3,2 kg (tylko cze$¢ pomiarowa)
6,1 kg (wraz ze stotem X-Y)

USB

24V DC; 2,1 A
90 — 264 V AC
18 W

10 lat

Oswietlenie LED — . T

Niebieskie
Podczerwien

Fluorescencyjny
Oswietlenie pierscieniowe

Meibo Podczerwien

Fiksacja Czerwony

Pierscien odblaskowy Biaty

Film fzowy Biaty

Oswietlenie pierscieniowe Biaty
Zasilacz - dilacz HMEGA49-5240210-7 (05150150)

Wejscie AC

Czestotliwos¢

Wyjscie DC

Pobo6r mocy
Bezpieczniki

Klasyfikacja wedtug

IEC 60601 - 1 Rodzaj ochrony przed porazeniem elektrycznym

Stopien ochrony przed porazeniem elektrycznym
Stopien ochrony przed szkodliwym wnikaniem wody

465 nm
880 nm
840 nm
660 nm

90 - 264 V AC

47 — 63 Hz

24V

2,1A

maks. 50,5 W

131,1 VA

Wbudowany wytacznik nadpradowy

Klasa ochronnosci 2

Typ B
P20
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Wyposazenie IT  Wyposazenie IT (komputer, monitor itp.) musi spetnia¢ wymagania IEC 62368-1 lub

IEC 60950.
Zalecana specyfikacja komputera Intel® Core™ i5, 500 GB SSD, 8 GB RAM,
Windows® 10, Intel® HD Graphics
Zalecana przekatna ekranu 24"
Zalecana 1920 x 1080 pikseli (Full HD)

Rozdzielczos¢ ekranu

Oznakowanie CE  zgodnie z rozporzadzeniem (UE) 93/42 o wyrobach medycznych.

Urzadzenie jest produktem klasy lla.

Procedury oceny zgodnosci zgodnie z dyrektywa (WE) 93/42/
EWG (MDD), zatacznik Il z wytaczeniem sekgji 4
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17  Usuwanie btedéw

A

Ostroznie

Nieprawidtowe usuwanie usterek moze spowodowac obrazenia oséb lub
uszkodzenie urzadzenia.

>

Jesli nie mozna usunac usterki, nalezy oznaczy¢ urzadzenie jako ,nieczynne”
i skontaktowac sie z serwisem lub autoryzowanym sprzedawca.

Dziatanie

Ponowne
uruchomienie

Kontrola potaczenia
wtykowego

Kontrola ustawien
zasilania

Kontrola portéw USB
Kontrola podstawy XY

Dane kontaktowe:

Telefon (w pilnych przypadkach): +49 641 2005-800

Przygotowad aplikacje TeamViewer i podac nastepujace informacje:
Numer klienta

Numer seryjny

Wersja oprogramowania

Opis btedu

m  Podjete juz dziatania

E-mail: service@oculus.de

Przesta¢ powyzsze informacje.

m W razie potrzeby uzupetnic o: Pliki U12, zdjecia

m  Duze pliki mozna przestac za posrednictwem serwisu WeTransfer.

L0 20 20 7 7 T N N

v

Wytaczy¢ urzadzenie za pomoca przetacznika wiaczania/wytaczania.
Odczekac 15 sekund.
Wihaczy¢ urzadzenie za pomoca przetacznika wiaczania/wytaczania.

Sprawdzi¢, czy wszystkie kable sg prawidtowo podtaczone.

Sprawdzi¢ potaczenie wtykowe miedzy kablem typu Y a zasilaczem.
Sprawdzi¢ potaczenie wtykowe miedzy kablem typu Y a komputerem.
Sprawdzi¢, czy uzywany jest przedtuzacz USB. Musi to by¢ kabel typu
repeater.

Sprawdzi¢, czy uzywany jest aktywny hub USB (z wtasnym zasilaniem).

Przej$¢ do ustawien systemowych.

Wytaczy¢ opcje [WHacz szybki start (zalecane)] (Activate quick start).

Przejs¢ do Menedzera urzadzen.

Klikna¢ zaktadke [Zarzadzanie energig] (Energy Management).

Wytaczy¢ opcje [Komputer moze wytgczyc to urzadzenie w celu oszczedzania
energii] (The computer can turn off the device to save energy).

Wymieni¢ porty USB w komputerze.

Sprawdzi¢, czy urzadzenie jest ustawione réwnolegle do osi XY.
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Po uruchomieniu programu  Zasilacz bez napiecia. Sprawdzi¢, czy kontrolka na zasilaczu
Keratograph 5M otwiera sie Swieci sie. Jesli nie, podtaczy¢ napiecie
okno dialogowe: ,Brak do zasilacza.
komunikacji z Keratograph »
SMI” Kabel faczacy (kabel Med. Secure  Sprawdzi¢, czy
Isolator) Keratograph 5M/zasilacz/  w  wtyk jest prawidtowo podtaczony
komputer/laptop nie jest do Keratograph 5M
prawidtowo podtaczony. = wtyk USB jest poprawnie
podtaczony do komputera/
laptopa

m  wtyk jest prawidtowo podtgczony
do strony niskiego napiecia w
zasilaczu

Problemy z oprogramowaniem/ze = Wytaczy¢ Keratograph 5M,

sprzetem. zrestartowacé komputer. Gdy
zarzadzanie danymi pacjentéw stanie
sie zndw aktywne, wiaczyc
Keratograph 5M. Przy uruchamianiu
programu Keratograph 5M musi sie
pojawi¢ komunikat ,Load Bootloader".
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18  Transport, opakowanie i utylizacja

Przed transportem i przechowywaniem urzadzenia, trzeba umiejetnie zdemontowad
i zapakowac urzadzenie.

18.1  Warunki transportu i przechowywania

Ostroznie
A Uszkodzenie urzadzenia wskutek nieprawidtowego transportowania i

przechowywania

Unikac uderzen, wstrzasow i zanieczyszczen.
Unika¢ wysokich temperatur i wilgoci.
Nalezy ostroznie transportowac urzadzenie.
Urzadzenia nie przenosi¢ za dzojstik.

Unika¢ bliskosci grzejnikéw i wilgoci.

L0 2

Temperatura otoczenia -10°C — +55°C -40°C — +70°C
Wilgotnos¢ wzgledna wiacznie z kondensacja 10-95% 10% — 95%
Cisnienie powietrza 700-1060 hPa 500 hPa — 1060 hPa

18.2 Demontowanie

= Roztaczajac potaczenia elektryczne nie nalezy ciagnaé za przewdd, lecz za
wtyczke.

Zakonczy¢ aktualne badanie.
Wytaczy¢ urzadzenie.
Odtaczy¢ kabel od komputera/laptopa i zasilacza.
Odtaczy¢ potaczenie skrecane kabla =
Med. Secure Isolator i sciagnad je.
Chwytac przy tym za wtyczke, nie
ciagna¢ za kabel.

pPWN=

Rys. 18-1:  Odtaczy¢ potaczenie skrecane
kabla Med. Secure Isolator
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18.3 Pakowanie

= Do bezpiecznego transportu nalezy uzywac oryginalnego opakowania
z elementami piankowymi.

®

= Nalezy zwréci¢ uwage na wymiary i wage urzadzenia — Rozdz. 16 “Dane
techniczne” (strona 76).

18.4 Utylizacja

Unika¢ uderzen, wstrzasow i zanieczyszczen.

Unika¢ wysokich temperatur i wilgoci.

Nie chwytac urzadzenia za dzojstik w celu jego podniesienia lub przeniesienia
Urzadzenie nalezy bezpiecznie zamocowac na palecie.

vV by

Zgodnie z dyrektywa 2012/19/WE parlamentu Europejskiego i Rady oraz ustawy
Republiki Federalnej Niemiec o wprowadzaniu do obrotu, wycofywaniu z obrotu
i przyjaznej dla  Srodowiska utylizacji zuzytego sprzetu elektrycznego
i elektronicznego, stary sprzet elektryczny i elektroniczny nalezy oddawac
w punktach recyklingu — nie wolno go wyrzuca¢ z domowymi odpadami.

= Keratograph 5M w sposéb prawidtowy i zgodny z przepisami prawa.

Instrukcja uzytkowania Keratograph 5M (10043336 — Wer06) 81/94



19 Warunki gwarancji & ocuLus®

19  Warunki gwarancji

Warto zapoznac sie z naszymi Ogolnymi Warunkami Handlowymi (OWH) na naszej
stronie internetowej www.oculus.de/imprint
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Zatgczniki

Zatgcznik A Kompatybilnos¢ elektromagnetyczna

Elektryczne urzadzenia medyczne podlegaja szczegdlnym srodkom bezpieczenstwa
pod wzgledem EMC i nalezy je instalowa¢ oraz eksploatowa¢ zgodnie ze
wskazéwkami EMC z dotaczonej dokumentacji.

Urzadzenia OCULUS sa przystosowane do pracy w otoczeniu profesjonalnych
urzadzen medycznych, np. w gabinetach lekarskich lub klinikach, ale nie w poblizu
aparatury chirurgicznej HF i nie w pomieszczeniach medycznego systemu
elektrycznego do obrazowania rezonansu magnetycznego z ekranowaniem HF.
Przenosne i mobilne urzadzenia komunikacyjne HF moga wptywa¢ na medyczne
urzadzenia elektryczne.

Wyprodukowano z uwzglednieniem dozwolonych objawéw zuzycia podczas

lub wskutek testow EMC, nie majacych wplywu na podstawowe

bezpieczenstwo:

m  Krotkotrwate przerwanie potaczenia USB podczas badania jest dopuszczalne,
poniewaz nie ma to wptywu na diagnoze, terapie i nadzor.

m  Drobne usterki analogowej kamery urzadzenia (nieznaczne szumy
wyswietlanego obrazu) podczas badania sa dopuszczalne, poniewaz nie maja
wplywu na diagnoze, terapie i nadzér.

m  Krotkie migotanie oswietlenia urzadzenia podczas badania jest dopuszczalne,
poniewaz nie majg wptywu na diagnoze, terapie i nadzor.

Ostroznie
0 Uzywanie akcesoriow, przetwornikéw i przewoddw niedopuszczonych przez OCULUS
moze powodowac podwyzszong emisje lub obnizaé¢ odpornosé na zaktécenia
urzadzenia Keratograph 5M.
2 Uzywad tylko akcesoriow, przetwornikow i przewodow wyspecyfikowanych
przez OCULUS.

Uzywanie akcesoriow, przetwornikow i przewodoéw dopuszczonych przez OCULUS

z urzadzeniami innymi niz urzadzenie Keratograph 5M moze powodowac

podwyzszona emisje lub obniza¢ odpornosc¢ innych urzadzen na zaktécenia.

= Akcesoridw, przetwornikow i przewodoéw dopuszczonych przez OCULUS nie
nalezy uzywac z urzadzeniami innymi niz urzadzenie Keratograph 5M.

Ostroznie
0 Zalecane odlegtosci pomiedzy przenosnymi i mobilnymi urzadzeniami

telekomunikacyjnymi wysokiej czestotliwosci i urzadzeniem.

Keratograph 5M jest przeznaczone do uzytku w Srodowisku elektromagnetycznym,
w ktoérym wielkosci zaktdcajace wysokiej czestotliwosci sg kontrolowane. Klient lub
uzytkownik urzadzenia moze pomodc uniknagé zaktdcen elektromagnetycznych,
przestrzegajac minimalnych odlegtosci miedzy przenosnymi i mobilnymi
urzadzeniami telekomunikacyjnymi wysokiej czestotliwosci (nadajnikami)

a Keratograph 5M, zgodnie z ponizszymi zaleceniami, w zaleznosci od maksymalnej
mocy wyjsciowej urzadzen telekomunikacyjnych. Przenosne urzadzenia
telekomunikacyjne wysokiej czestotliwosci (w tym urzadzenia peryferyjne, takie jak
kable antenowe i anteny zewnetrzne) powinny by¢ uzywane w odlegtosci nie
mniejszej niz 30 cm (12 cali) od dowolnej czesci Keratograph 5M urzadzenia.

W przeciwnym razie wydajno$¢ urzadzenia moze ulec pogorszeniu.
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Aby osiagnac¢ zgodnos$¢ z wymaganiami IEC 60601-1-2 6.1 i 6.2, nalezy uzywal
nastepujacych urzadzen, akcesoriéw, przetwornikéw i przewodow:

Numer
Zamowienia

77000 Keratograph 5M

05200320 Kabel z wtyczka, standard UE 25m
05200210 Kabel z wtyczka, standard US 25m

(110 V)

05150150 Zasilacz HEMG 49 24V, 2,1 A
70002 Med. secure Isolator + USB Connection acc. 2 m

Zatgcznik B Dyrektywy i deklaracja producenta: Elektromagnetyczna emisja
zaktocen i odpornos¢ na zaktocenia Keratograph SM

Dyrektywy i deklaracja producenta: Elektromagnetyczna emisja zaktocen przez Keratograph 5M, IEC

60601-1-2, wedtug tabeli 1

Keratograph 5M produkgji firmy OCULUS jest przeznaczony do eksploatacji w nizej podanym srodowisku
elektromagnetycznym. Uzytkownik Keratograph 5M powinien zapewni¢, zeby byt on uzywany w takim
Srodowisku.

Pomiary emisji zaktdcen Zgodnos¢ Srodowisko elektromagnetyczne - dyrektywy
Emisje HF Grupa 1 Urzadzenie korzysta z energii wysokiej czestotliwosci
wedtug CISPR 11 wytacznie na swoje wewnetrzne potrzeby. Dlatego tez

jego emisja HF jest bardzo niska i jest
nieprawdopodobne, zeby sasiednie urzagdzenia
elektryczne zostaty zaktécone.

Emisje HF wedtug CISPR 11 Klasa B

Emisja wyzszych Klasa A
harmonicznych wedtug
IEC 61000-3-2

Emisja wahan napiecia/ spetniono
migotania wedtug
IEC 61000-3-3
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Zatgczniki

Elektromagnetyczna odpornos¢ na zaktocenia, IEC 60601-1-2, wedtug tabeli 4

Kontrole odpornosci na
zaktdcenia

Wytadowania statyczne (ESD)
wedtug IEC 61000-4-2

Pole magnetyczne dla
czestotliwosci zasilania (50/60
Hz) wedtug IEC 61000-4-8

poziom
kontrolny

+ 8 kV
Wytadowanie
stykowe
+ 15kV
Wytadowanie
powietrzne

30 A/m
50 Hz lub 60 Hz

Poziom
zgodnosci

+ 8 kV
+ 15 kV

30 A/m
50 Hz lub 60 Hz

Srodowisko
elektromagnetyczne -

dyrektywy

Podtoga powinna by¢
wykonana z drewna lub betonu,
albo pokryta ptytkami
ceramicznymi. Jesli podtoga
jest pokryta materiatem
syntetycznym, poziom
wilgotnosci wzgledne;j
powinien wynosi¢ co najmniej
30%.

Pola magnetyczne dla
czestotliwosci sieciowej
powinny odpowiadac typowym
wartosciom wystepujacym w
srodowisku biznesowym lub
szpitalnym.

Elektromagnetyczna odpornos¢ na zaktécenia, IEC 60601-1-2, wedtug tabeli 5, 8

Szybkie zaktocenia impulsowe
typu burst wedtug IEC 61000-4-4

Napiecia udarowe (Surges) wg
IEC 6100-4-5

Spadki napiecia, krétkotrwate
przerwy w doptywie napiecia i w
razie wahan napiecia zasilania
zgodnie z IEC 61000-4-11

t+ 2 kV dla
przewodow
sieciowych
Czestotliwos¢
powtarzania
100 kHz
+1kVw
przypadku
elementéw
wejscia i wyjscia
+ 1 kV Napiecie
przeciwbiezne
+ 2kV Napiecie
wspolne

0% U, 1/2 okresu
przy 0, 45, 90,
135, 180, 225,
270 315 stopni

0% U, 1 okres i
70% U, 25/30
okresow
Jednofazowe:
przy O stopni

0% U, 250/300
okresow

0% U, 1/2 okresu
przy 0, 45, 90,
135, 180, 225,
270 315 stopni

0% U, 1 okres i
70% U,; 25/30
okresow
Jednofazowe:
przy O stopni

0% U, 250/300
okresow

Komentarz: U, to prad przemienny przed uzyciem poziomu kontrolnego

Jakos$¢ napiecia zasilania
powinna odpowiadac
typowemu napieciu
stosowanemu w Srodowisku
biznesowym lub szpitalnym.

Jakos¢ napiecia zasilania
powinna odpowiadac
typowemu napieciu
stosowanemu w Srodowisku
biznesowym lub szpitalnym.

Jakos$¢ napiecia zasilania
powinna odpowiadac
typowemu napieciu
stosowanemu w Srodowisku
biznesowym lub szpitalnym

Jesli uzytkownik Keratograph
5M wymaga ciagtego dziatania
réwniez podczas przerw w
doptywie energii elektrycznej,
zaleca sie, aby Keratograph 5M
zasila¢ z zasilacza awaryjnego
lub akumulatora.
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Elektromagnetyczna odpornosé na zaktécenia, IEC 60601-1-2, wedtug tabeli 4, 5

Kontrole
odpornosci na
zaktdcenia

Przewodzone
zaktocenia HF
wedtug

IEC 61000-4-6

Emitowane
zaktocenia HF
wedtug

IEC 61000-4-3

Komentarz 1:
Komentarz 2:

poziom kontrolny

3 Vskut

od 150 kHz do
80 MHz

6 V w pasmie ISM
i krotkofalarskim
-Pasma
czestotliwosci
miedzy 150 kHz a
80 MHz

80% AM przy

1 kHz

3V/m

od 80 MHz do
2,7 GHz

80% AM przy
1 kHz

Poziom
zgodnosci

Vkut =3V

Srodowisko elektromagnetyczne - dyrektywy

Przenosne i mobilne urzadzenia radiowe
wiacznie z przewodami nie powinny by¢
uzywane w odstepie mniejszym od
Keratograph 5M niz zalecana odlegtos¢
ochronna, obliczona na podstawie réwnania
odpowiedniego dla czestotliwosci nadawania.

Zalecana odlegtos¢ ochronna:

"3 5-
d=|=2=2|/pP
L(V1)
3,57
d = E) /P dla 80 MHz do 800 MHz
L(Eq)

d = [LJJI_D dla 800 MHz do 2,5 GHz
(Eq)

gdzie P to moc znamionowa nadajnika w
watach (W) zgodnie z informacjami od
producenta nadajnika, a d to zalecana
odlegtos¢ ochronna w metrach (m).

Zgodnie z testem przeprowadzonym na
miejscu (a), natezenie pola stacjonarnych
nadajnikéw radiowych powinno by¢ dla
wszystkich czestotliwosci mniejsze niz poziom
zgodnosci (b).

W sasiedztwie urzadzen z ponizszym znakiem
graficznym mozliwe sg zaktocenia:

(@)

Dla 80 Hz i 800 MHz obowiazuje wyzszy zakres czestotliwosci.

Podane wytyczne moga nie obowiazywac dla wszystkich przypadkéw. Rozchodzenie
sie parametrow elektromagnetycznych zalezy od absorpgji i odbi¢ od budynku,
przedmiotow i ludzi.

a. Natezenia pola nadajnikow stacjonarnych, np. stacji bazowych telefonii komérkowej i przenosnych urzadzen radiokomunikacji
ladowej, amatorskich stacji radiowych, nadajnikéw radiowych AM i FM oraz nadajnikéw nie da sie wczesniej doktadnie okreslic.
Aby ustali¢ srodowisko elektromagnetyczne pod katem nadajnikéw stacjonarnych, konieczne jest przeprowadzenie studium
lokalizacji. Jesli zmierzone natezenie pola w lokalizacji, gdzie jest uzywany Keratograph 5M przekracza podany poziom zgodnosci,
nalezy obserwowa¢ Keratograph 5M, aby potwierdzi¢ dziatanie zgodne z przeznaczeniem. W przypadku zauwazenia
niestandardowego dziatania konieczne moga by¢ dodatkowe srodki, jak np. zmiana ustawienia lub inne miejsce uzytkowania

Keratograph 5M.

b. W zakresie czestotliwosci od 150 kHz do 80 MHz natezenie pola powinno by¢ mniejsze niz 3 V/m.
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Zalecane odlegtosci ochronne miedzy przenosnymi i mobilnymi urzadzeniami telekomunikacyjnymi

wysokiej czestotliwosci oraz Keratograph 5M

Keratograph 5M jest przeznaczony do eksploatacji w srodowisku elektromagnetycznym, w ktérym wielkosci
zaktocajace wysokiej czestotliwosci sa kontrolowane. Uzytkownik Keratograph 5M moze pomoc uniknaé
zaktocen elektromagnetycznych, przestrzegajac podanych nizej minimalnych odlegtosci miedzy
przeno$nymi i mobilnymi urzadzeniami telekomunikacyjnymi wysokiej czestotliwosci (nadajnikami)

a urzadzeniem, w zaleznosci od mocy wyjsciowej urzadzenia telekomunikacyjnego.

Odlegtos¢ ochronna w zaleznosci od czestotliwosci nadajnika w m

Moc znamionowa nadajnika  od 150 kHz do 80 od 80 MHz do 800 od 800 MHz do 2,5 GHz
w MHz MHz d=23+P
d=12P d=12+pP
0,01 0,12 0,12 0.23
0.1 0,38 0,38 0,73
1 12 1,2 23
10 3,80 3,80 7.3
100 12 12 23

Dla nadajnikéw, ktérych maksymalna moc znamionowa nie zostata podana w powyzszej tabeli, zalecana
odlegtos¢ ochronng d w metrach (m) mozna okresli¢, stosujac rownanie podane w odpowiedniej kolumnie,
gdzie P oznacza maksymalna moc znamionowa nadajnika w watach (W) zgodnie z informacja podang przez
producenta nadajnika.

Komentarz 1: Dla 80 MHz i 800 MHz obowiazuje wyzszy zakres czestotliwosci.

Komentarz 2: Podane wytyczne moga nie obowiazywac dla wszystkich przypadkéw. Rozchodzenie sie parametréw
elektromagnetycznych zalezy od absorpgji i odbi¢ od budynku, przedmiotéw i ludzi
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Zatgcznik C Schemat podtgczenia

Keratograph 5M

Med. secure Isolator + USB Connection acc.
70002

Zasilacz
(05150150)

Komputer/PC/laptop

® Zzasilacz
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Zatgcznik D Karta informacyjna HEMG 49-S240210-7 (05150150)
°
3
H HiTRON
UNIVERSAL INPUT AC-DC MEDICAL & ITE APPLICATION
EXTERNAL DESKTOP SWITCHING ADAPTER 48-50 WATTS
GREEN POWER SINGLE OUTPUT HEMG49 SERIES
FEATURES:
B ACCOMMODATE UNIVERSAL AC INPUT
B MEET MEDICAL STANDARDS IEC60601-1
& ITE STANDARDS IEC60950-1
B EMI MEET EN 55011 & EN55022 /
FCC CLASS B
B MEET ENERGY STAR LEVELYV &
CEC LEVEL 1V
B CE MARKING COMPLIANCE
SPECIFICATION
INPUT SPECIFICATION OUTPUT SPECIFICATION
Input Voltage: Typical 90-264 Vac. Output Voltage: See Ratings Chart.
Input Connector: 3 pole AC inlet IEC320-C14(DT7) / Output Current: See Ratings Chart.
2 pole AC inlet IEC320-C3(DT8). Output Wattage: Typical 48-50Watts.
Input Frequency: 47-63Hz. Output Connector & Cord: Optional.
Inrush Current: 12Arms (52Apk) at 230Vac. Line Regulation: Typical 0.1%.
Input Current: Typical 0.91A at 115Vac/ 0.57A at 230Vac. || 0ad Regulation: Typical =1.5-3.0%.
Dielectric Withstand: Meet IEC60601-1 & IEC60950-1. Noise & Ripple: 1.0% peak to peak.
EMI: Meet. EN5501.1 & EN55022 / FCC Class B. OVP: Built-in by latch circuit.
Hold-up Time: iyp{cai ;?)mz at ;;Z\éac. Adjustability: Factory set.
ypl'ca m. at ac. L Over Current Protection (OCP):
Over Temp. Protection: Optional (NTC circui). Fully protected against output overload and short circuit.
Earth Leakage Current (Class I) : Less than 0.3 mA. Th };’I;U i1l sh gt d 12 OCP is activated '
Touch Leakage Current (Class I & II) :Less than 0.1mA. c ¢ I }:Vlf shu fOWI(I)z °r . 18 activated.
No Load Power: Less than 0.3W at 230Vac onsult the factory for OCP setting.
GENERAL SPECIFICATION
Efficiency: Typical 87%-88% (various with the output Operating Temperature: 0°C to +40°C.
L voltage) . Storage Temperature: -20 to +85°C.
Switching Frequency: Typical 65KHz. o Cooling: Free air convection.
Clrcul.t Topology: Fixed Frequency Flyback cireuit. Construction: Impact resistant thermo-plastic
Transient Response: Output voltage returns in less than
. o enclosure case.
5.5mS following a 50% load change. 3 .
Safety Standard: Meet Medical IEC60601-1 & ITE Power Density: 3.14-3.27Watts. / Cubic inch.
IEC60950-1, Class I for DT7(C14) or Class II for DT8(C8)  Desktop Format.
NOTE: (1) All measurements are at nominal input, full load, and +25°C unless otherwise specified.
(2) Load regulation is measured at 115Vac or 230Vac in percentage to indicate the change in output voltage as the load varied from half load to full load (+%).
(3) The exact obtainable load regulation depends upon the output cord selected and load current.
(4) Due to requests in market and advances in technology, specifications subject to change without notice.
)\ @- ce
c us LISTED
For the details of safety approval, please consult the factory.
_7-
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A RJ/IAE WARNEINTe

B ACCOMMODATE UNIV]

B MEET MEDICAL STANL
& ITE STANDARDS IEC

E EMIMEET EN 55011 & E
FCC CLASS B

B MEET ENERGY STAR L
CEC LEVEL1V

B CE MARKING COMPLI:

SPECIFICATION

INPUT SPECIFICATION OUTPUT SPECIFICATION

Input Voltage: Typical 90-264Vac. Output Voltage: See Ratings Chart.

Input Connector: 3 pole AC inlet IEC320-C14(DT7) / Output Current: See Ratings Chart
2 pole AC inlet IEC320-C8(DT8). Output Wattage: Typical 48-50Wat

Input Frequency: 47-63Hz. Output Connector & Cord: Option

Inrush Current: 12Arms (52Apk) at 230Vac. Line Regulation: Typical 0.1%.

Input Current: Typical 0.91A at 115Vac/ 0.57A at 230Vac. || 0ad Regulation: Typical £1.5-3.0%
Dielectric Withstand: Meet IEC60601-1 & IEC60950-1. Noise & Ripple: 1.0% peak to peak.
EMI: Mee‘f EN5501.1 & EN55022 / FCC Class B. OVP: Built-in by latch circuit.
Hold-up Time: Typical 12mS at 115Vac. Adjustability: Factory set.

Typlf:al 70m$ at 230Vac. o Over Current Protection (OCP):
Over Temp. Protection: Optional (NTC circuit). .
Fully protected against output ove

Earth Leakage Current (Class I) : Less than 0.3 mA. The PSU will shut d fter OCI
Touch Leakage Current (Class I & II) :Less than 0.1mA. ¢ X Isz Shu :WH a Per .
No Load Power: Less than 0.3W at 230Vac Consult the factory for OCP settin

GENERAL SPECIFICATION
Efficiency: Typical 87%-88% (various with the output Operating Temperature: 0°C to +4
voltage) Storage Temperature: -20 to +85°C

Switching Frequency: Typical 65KHz.

Circuit Topology: Fixed Frequency Flyback circuit.

Transient Response: Output voltage returns in less than
5.5mS following a 50% load change. .

Safety Standard: Meet Medical IEC60601-1 & ITE Power Density: 3.14-3.27Watts. / C1

IEC60950-1, Class I for DT7(C14) or Class II for DT8(C8)  Desktop Format.

NOTE: (1) All measurements are at nominal input, full load, and +25°C unless otherwise specified.
(2) Load regulation is measured at 115Vac or 230Vac in percentage to indicate the change in output voltage as the load varied from hal
(3) The exact obtainable load regulation depends upon the output cord selected and load current.
(4) Due to requests in market and advances in technology, specifications subject to change without notice.

c A us LOF ‘

For the details of safety af

Cooling: Free air convection.
Construction: Impact resistant thern
enclosure case.
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Zatgcznik E Instrukcja integracji z siecig IT

Wedtug IEC 60601-1, urzadzenie wraz z podtgczonym komputerem i pracujgcym na
nim oprogramowaniem urzadzenia tworzy programowalny medyczny elektryczny
system (PEMS).

Nalezy przestrzega¢ bezwzglednie — Rozdz. 2.3 “Wskazéwki dotyczace
cyberbezpieczenstwa” (strona 13) w niniejszej instrukcji uzytkowania.

Nalezy przestrzegaé ponizszych wskazéwek odnosnie integracji PEMS z siecig IT:

Celem integracji PEMS z siecia IT moze byc¢:

m  Uzyskanie licengji z lokalnego serwera licencyjnego

Zapisywanie i odczytywanie danych badan z lokalnego dysku sieciowego
Drukowanie

Eksport danych

DICOM-Workflow

Wymagane witasciwosci sieci IT, z ktéra ma zostac zintegrowany PEMS:
m  Preferowane potaczenie LAN to kablowe

m  Sie¢ IPv4

m  Szybka sie¢ Ethernet (co najmniej 100 Mbit/s)

Wymagana konfiguracja sieci IT, z ktora ma zostac zintegrowany PEMS:

m  Licencja: Wymagane otwarte porty: 3968 TCP; 51371 - 51372 UDP

m  Zapisywanie, drukowanie, eksportowanie danych: udostepnienie plikow i
drukarki dla sieci Microsoft (SMB 3.0 lub wyzsza - wymagany otwarty port: 445]
Klasa zapisu DICOM = PACS
Klasa DICOM Worklist Management Service (Modality Worklist Server)

Techniczne specyfikacje potaczenia sieciowego z PEMS, w tym specyfikacje

bezpieczenstwa danych:

m  Zapoznac sie z akapitem na temat cyberbezpieczenstwa (— Strona 13) w
rozdziale ,Bezpieczenstwo” w instrukcji obstugi urzadzenia.

m  Patrz instrukcja obstugi ,Floating License Key — zarzadzanie licencjami dla opgji
oprogramowania”

m  Patrz specyficzny dla urzadzenia opis interfejsu DICOM

Planowany przeplyw informacji miedzy PEMS, siecia IT i innymi urzadzeniami w

sieci IT oraz planowany routing przez sie¢ IT

m  Przekazywanie licencji z lokalnego serwera licencyjnego do PEMS i odwrotnie

m  Zapisywanie i eksport danych do lokalnego dysku sieciowego oraz wczytywanie
z lokalnego dysku sieciowego

m  Wydruk na lokalnej drukarce

Lista sytuacji niebezpiecznych, wynikajacych z faktu, ze sie¢ IT nie jest w stanie

udostepni¢ funkcji niezbednych do realizacji celu integracji PEMS z siecia IT:

Utrata danych

Nieprawidtowy transfer danych

Uszkodzenie danych

Nieprawidtowe tymczasowe przyporzadkowanie danych

Nieoczekiwany odbidér danych

Dostep osdb nieupowaznionych
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niezidentyfikowanymi do tej pory zagrozeniami dla pacjentéw, operatoréw lub oséb
trzecich.

Organizacja odpowiedzialna powinna te zagrozenia zidentyfikowac, przeanalizowaé,
ocenic i kontrolowad.

@ Podtgczenie PEMS do sieci IT, w ktdrej pracuja inne urzadzenia moze skutkowac

Pdzniejsze zmiany w sieci IT moga skutkowac kolejnymi zagrozeniami i moga
wymagac¢ dodatkowych analiz.

Za zmiany w sieci IT uwaza sie:

®m  Zmiany konfiguracji sieciowej

m  Podtaczenie dodatkowych urzadzen do sieci

m  Odtaczenie elementéw od sieci

m  Aktualizacja urzadzen podtaczonych do sieci
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