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SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch
Kapitel 1: Einleitung

Kapitel 1 Einleitung

Dieses Kapitel bietet eine Ubersicht der Hologic® SecurView® DX- und RT-Workstations
mit Informationen zu diesem Benutzerhandbuch, Ressourcen fiir Produktsupport und
Sicherheitsvorkehrungen.

1.1  Uberblick

Dieses Benutzerhandbuch ist eine Bedienungsanleitung fiir SecurView-Workstations:

¢ SecurView DX-Befundungs-Workstations
e SecurView RT-MTRA-Workstations

Dieses Benutzerhandbuch ist zudem eine Arbeitsanweisung fiir die folgenden
zusatzlichen Hologic-Softwareanwendungen:

¢ ImageChecker® Computer Aided Detection
* ImageChecker® 3D Calc CAD

* Quantra™ Breast Density Assessment

* Synchronisation mit Anwendungen

e Study List Manager

Weitere Informationen zur Advanced-Multimodality-Option finden Sie im SecurView
Advanced Multimodality Option User Guide (Benutzerhandbuch fiir SecurView Advanced
Multimodality-Option).

SecurView-Workstations bieten eine eigene Softcopy-Befundungsumgebung fiir die
diagnostische und Screening-Mammografie. Die Benutzeroberflache und die Arbeitsliste
des Systems sind so optimiert, dass sie erfahrene Mammografie-Radiologen bei hohen
Befundvolumen unterstiitzen. Die Effizienz und Qualitdt der Befundung werden durch
spezielle Funktionen unterstiitzt, darunter:

* Vordefinierte Hingungen

¢ Optimaler ReportFlow™

*  Arbeitslisten-Keypad

¢ Patienten-Strichcode-Scanner

¢ Individuelle Benutzeranmeldung und Benutzereinstellungen

¢ Automatisch erzeugte Arbeitslisten

* Vordefinierte Standardansichten

¢ Unterstiitzung fiir Doppelbefundung

SecurView bietet Zugriff auf weitere Patientendaten:

¢ Die MammoNavigator™ Funktion bietet einfachen Zugriff auf nicht standardisiertes
Bildmaterial wie zusétzliche Ansichten, Mosaiken und gescannte Dokumente.

* Integration von Mammography CAD Structured Report (CAD SR)

¢ Automatische Synchronisation mit externen Anwendungen
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1.2

B{Only

1.2.1

1.2.2

1.3

* Anwendungs-Ereignisprotokollierung fiir Compliance mit Richtlinien fiir den
Patientendatenschutz

e Study List Manager fiigt nicht lokale Patienten zur Patientenliste hinzu, um die
automatische Synchronisation zu erleichtern

Anwendungsgebiete

Laut Bundesgesetz der USA darf diese Vorrichtung ausschliefilich an einen Arzt oder
auf dessen Anordnung verkauft werden.

Verwendungszweck der SecurView DX-Befundungs-Workstation

Hologic SecurView DX wird verwendet zur Auswahl, Anzeige, Bearbeitung, zum Filmen
und zum Medienaustausch von Multimodalitatsbildern von Systemen einer Vielzahl
unterschiedlicher Modalitéten. Es besitzt ebenfalls eine Schnittstelle zu einer Reihe von
Geraten fiir Bildspeicherung und -druck iiber DICOM oder ahnliche
Schnittstellenstandards. Zusammen mit FDA-gepriiften Monitoren kann das Geréat von
einem geschulten Arzt zur Anzeige, Bearbeitung und Auswertung verlustfrei
komprimierter oder nicht komprimierter Mammografiebilder zur Screening- und
diagnostischen Mammografie und digitale Brusttomosynthese sowie beliebiger anderer
DICOM-Multimodalitédtsbilder verwendet werden. SecurView DX wird in der Regel von
geschulten Fachkréften verwendet, einschliefilich, aber nicht beschrankt auf Arzte,
Radiologen, Krankenschwestern und MTRAs.

Verwendungszweck der SecurView RT-MTRA-Workstation

Die SecurView RT-MTRA-Workstation ist ein Softcopy-Anzeigesystem, das nur zur
Betrachtung verwendet wird und keine diagnostische Mammografiebefundung
unterstiitzt. Es kann vorherige Mammografiebilder aus einem PACS und anderen
DICOM-Bildspeichersystemen zur Anzeige abrufen.

Verwendung dieses Benutzerhandbuchs
Dieses Benutzerhandbuch ist wie folgt aufgebaut:

* Einleitung bietet Hintergrundinformationen zu System und Benutzerhandbiichern.

e Beschreibung der Workstations bietet eine Ubersicht der SecurView-Workstations,

einschliefllich Beschreibungen der Komponenten. Dariiber hinaus werden Hoch- und
Herunterfahren des Systems und Anmeldung erlautert.

*  Patientenverwaltung erklart die Patientenliste, die alle Patienten, Untersuchungen und
Bilder in der SecurView-Datenbank enthalt. In diesem Kapitel wird zudem die
Einrichtung von Befundungsaufgabenlisten erlautert.

Befunden von Patienten beschreibt das Offnen von Patienten zur Anzeige, die
Verwendung der Anzeige- und Annotationswerkzeuge, das Schlieflen von
Untersuchungen sowie Druckoptionen.

Seite 2
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*  Arbeiten mit Tomosynthesebildern beschreibt die Anzeige von und das Arbeiten mit
Tomosynthesebildern.

»  Konfiquration von Benutzereinstellungen erlautert die Definition von Einstellungen fiir
einzelne Benutzer.

*  Hingungen und ReportFlows beschreibt Haingungen und ReportFlows, wie ein
Radiologe bestimmte ReportFlows fiir den tdglichen Gebrauch auswéahlen kann und
wie neue Hangungen und ReportFlows erstellt werden.

*  Aufgaben des Administrators beschreibt Aufgaben des Systemadministrators, wie die
Benutzerverwaltung, die Konfiguration von Einstellungen auf Systemebene sowie
die Sicherung der Patientendatenbank.

e Aufaben des Fall-Administrators beschreibt, wie der Fall-Administrator
Patientendaten 16schen kann.

e  Patienten- und ReportFlow-Dateien beschreibt Mafinahmen, die den MTRA bei der
Patientenverwaltung und dem Verwalten von ReportFlow-Dateien unterstiitzen.

1.4  Verfugbare Hilfsmittel

Zusétzlich zu diesem Benutzerhandbuch stehen Ihnen fiir die Arbeit mit
SecurView-Workstations noch die folgenden unterstiitzenden Hilfsmittel zur Verfiigung.

*  Schulung: Das Hologic-Applikations-Team bietet eingehende Fernschulungen fiir
neue Systeme fiir Radiologen und MTRAs. Fiir weitere individuelle Schulung
wenden Sie sich bitte an Thren Hologic-Vertreter.

* Hologic Training Center: Diese Webseite bietet einen schnellen Zugriff auf
Benutzerhandbiicher und Schulungsunterlagen fiir Hologic-Produkte und ist fiir
unsere Kunden gemaf3 der Garantie oder dem Servicevertrag von Hologic kostenlos
erhdltlich. Das Training Center finden Sie auf der Homepage von Hologic
(www.hologic.com).

* Zusatzdokumentation: Erganzend zu diesem Benutzerhandbuch bietet Hologic die
folgenden Unterlagen fiir SecurView-Workstations:

*  SecurView DX/RT Workstation Release Notes (Versionshinweise fiir die
SecurView DX/RT Workstation)

*  SecurView DX Workstation Quality Control Manual (Qualitdtskontrollhandbuch
fiir die SecurView DX Workstation)

*  SecurView DX/RT Workstation Installation & Service Manual (Installations- und
Servicehandbuch fiir die SecurView DX/RT Workstation)

¢ SecurView Workstation DICOM Conformance Statements
(SecurView-Workstation DICOM Conformance Statements)

*  SecurView Advanced Multimodality Option User Guide (Benutzerhandbuch fiir
SecurView Advanced Multimodality-Option)

* SecurView Advanced Multimodality Option Installation & Service Manual
(Installations- und Servicehandbuch fiir SecurView Advanced
Multimodality-Option)
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1.5

A

AN
&

AN

151

A

Die SecurView-Bedienungsanleitung und die Bedienungsanleitung fiir die Advanced
Multimodality-Option sind online erhaltlich. Wahlen Sie dazu das Hilfesymbol in
der Symbolleiste der SecurView-Workstation aus. Sie kénnen weitere gedruckte
Exemplare von Benutzerhandbiichern und Handbiichern bei Ihrem
Hologic-Vertreter anfordern. Die DICOM Conformance Statements sind erhaltlich

unter www.hologic.com.
* Produktsupport und Service: Informationen finden Sie auf der Copyright-Seite
dieses Benutzerhandbuchs.

Warnhinweise und VorsichtsmalRnahmen

In diesem Benutzerhandbuch sind technische und sicherheitsrelevante Informationen,
die besondere Aufmerksamkeit erfordern, durch folgende Konventionen hervorgehoben.

Warnung:
Eine Anweisung, die bei Nichtbeachtung zu einer gefihrlichen Situation
fithren konnte.

Achtung
Eine Anweisung, die bei Nichtbeachtung zu Systemschidden fiihren konnte.

Wichtig
Eine Anweisung, die korrekte Ergebnisse und optimale Leistung gewahrleisten oder die
Grenzen der Geriteleistung veranschaulichen soll.

Hinweis
Hintergrundinformationen zur Veranschaulichung eines bestimmten Schritts oder
Verfahrens.

Lesen Sie vor dem Arbeiten mit dem System die folgenden Warnhinweise und
VorsichtsmafSnahmen.

Systembedienung

Warnung:

Das System darf nur von Personen eingesetzt werden, die mit diesem
Benutzerhandbuch vertraut sind und im Rahmen einer Schulung in die
Verwendung des Systems eingewiesen wurden. Hologic haftet nicht fiir
Verletzungen oder Schiden in Zusammenhang mit der unsachgemaifien oder
unsicheren Bedienung des Systems.

Seite 4
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A Warnung:

Wenn Administratoren auf das Betriebssystem oder Dateisystem nicht
entsprechend den Anweisungen dieses Handbuchs oder mithilfe von
geschultem Hologic-Personal zugreifen, kann das System beschidigt oder
unbenutzbar werden.

Warnung:
Das System darf nur aufSerhalb der Patientenumgebung eingesetzt werden.
Es ist ausschlief8lich als Biiroanwendung gedacht.

>

Warnung:

Das Symbol neben dem Netzanschluss weist auf potenzielle Stromschlige
hin. Zur Verminderung des Risikos von Stromschldgen und Brandgefahr den
Computer nur an eine geerdete Stromversorgung anschliefien, die eine den
Systemspezifikationen entsprechende Spannung und Stromstirke abgibt.

>

Warnung:
Keine Behilter mit Fliissigkeit auf das Gerit stellen. Falls es zu einem
Verschiitten kommt, vor der Reinigung die Stromversorgung zu allen Teilen
unterbrechen, um das Risiko eines Stromschlags zu minimieren. Falls interne
Komponenten mit Fliissigkeiten in Berithrung kommen, das Gerit nicht
betreiben — kontaktieren Sie Ihren Servicebeauftragten.

& Achtung
Das System immer nach der in diesem Benutzerhandbuch beschriebenen
Vorgehensweise herunterfahren. Wenn das System nicht sachgemafs
heruntergefahren wird, konnen Daten verloren gehen oder das Betriebssystem
beschddigt werden.

Wichtig

& Damit das System einwandfrei funktionieren kann, muss die technische Qualitadt der
Mammografieaufnahmen (z. B. der Kontrast) vom Radiologen als annehmbar eingestuft
worden sein und den MQSA-Normen (Mammography Quality Standards Act) oder den
entsprechenden nationalen Normen entsprechen.

Wichtig

& Bau- und Betriebsart des Gerates erfiillen die aktuellen Normen fiir medizinische
Mammografieverfahren gemafS den Anforderungen des MQSA. Bei der Integration der
SecurView-Anwendung in klinische Verfahren ist darauf zu achten, dass stets die
Vorschriften des MQSA fiir die Vereinigten Staaten bzw. die geltenden nationalen
Normen erfiillt werden.
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Wichtig

& Bei der Befundung von Bildern eines digitalen Vollfeld-Mammografiegerates (FFDM)
sind die Richtlinien des American College of Radiologists (ACR) zu beachten. Um die
optimale Anzeige von diagnostischen Informationen sicherzustellen, befunden Sie jedes
Bild mit dem Skalierungsmodus Tatsédchliche Pixel. Bei der Anzeige von Bildern mit
einem Bildvergrofserungsfaktor-Teilwert grofser als eins vergrofiert SecurView die
Originalbilder durch Interpolation der Pixelwerte zwischen den Quellpixeln. Die
Pixeleigenschaften in den vergroflerten Bildern konnen von den Pixeln im Originalbild
abweichen. Weitere Informationen zu Skalierungsmodi finden Sie unter Skalierungsmodi
auf Seite 58.

Wichtig

& Um optimale Leistung der hochaufldsenden SecurView-Displays zu gewahrleisten,
befolgen Sie die empfohlenen Mafinahmen zur Qualitdtskontrolle. Fithren Sie samtliche
beschriebenen Qualitdtskontrollpriifungen in den vorgeschriebenen Intervallen
entsprechend nationalen Vorschriften durch.

Wichtig

@ SecurView-Workstations sind nur zum Gebrauch als Bildbefundungs-Workstations
vorgesehen. Die Workstations sind nicht fiir die Archivierung von Bilddaten oder zum
Gebrauch als Bildarchiv vorgesehen. Verwenden Sie ein PACS zur dauerhaften
Archivierung von Patientenbildern und -akten.

1.5.2 Installations- und Wartungsarbeiten

A Warnung:
Zur Stromversorgung des Systems stets ein dreipoliges geerdetes Kabel
verwenden, das den lokalen behordlichen Vorschriften entspricht. Durch die
Verwendung eines zweipoligen Adapters wird die Erdung unterbrochen und
das Stromschlagrisiko erh6ht.

Warnung:
SecurView-Workstation-Computer sind schwer! Wenn Sie Bedenken beziiglich
des Hebens oder der Aufstellung des Computers haben, bitten Sie um Hilfe.

Warnung:
Vor dem Reinigen der Systemkomponenten das System immer nach der in
diesem Benutzerhandbuch beschriebenen Vorgehensweise herunterfahren
und alle Komponenten vom Netz trennen, um das Risiko eines Stromschlags
zu verhindern. Niemals Alkohol, Benzol, Verdiinner oder andere brennbare
Reinigungsmittel verwenden.
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Achtung
Dieses Produkt enthilt keine vom Benutzer zu wartenden Teile.

Achtung

Betreiben Sie das Gerit in einer klimatisierten Umgebung mit guter Liiftung, welche
hinsichtlich Temperatur und Luftfeuchtigkeit den im Servicehandbuch genannten
Spezifikationen entspricht.

Achtung

Versuchen Sie nicht das SecurView-System selbst zu installieren oder zu reparieren.
Nur geschultes und von Hologic autorisiertes Personal ist fiir eine Systeminstallation
oder -reparatur ausreichend qualifiziert.

Achtung
Das Gerit vor dem Transport bzw. vor Wartungsarbeiten von der Stromquelle trennen.

Achtung

Installieren Sie das System zwecks Netzwerksicherheit und Virenschutz hinter der
Firewall der Institution. Fiir das System werden von Hologic kein
Computer-Virenschutz und keine Netzwerksicherheit bereitgestellt. Falls
Virenschutzsoftware bendtigt wird, finden Sie auf der Hologic-Webseite
Informationen zum Cybersecurity-Programm von Hologic sowie zu
Virenschutzsoftware.

> B> B> b>

1.6 Beanstandungen am Produkt

Jede medizinische Fachkraft, die Beanstandungen hat oder mit der Qualitat, Haltbarkeit,
Zuverlassigkeit, Sicherheit, Effektivitdt und/oder Leistung dieses Produkts nicht
zufrieden ist, sollte Hologic benachrichtigen.

Falls der begriindete Verdacht besteht, dass das Gerét zu einer schweren Verletzung
eines Patienten gefiihrt oder beigetragen hat, ist Hologic sofort telefonisch, per Fax oder
schriftlich zu benachrichtigen.
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1.7

Garantieerklarung

Falls in der Vereinbarung nicht ausdriicklich anders aufgefiihrt, gilt Folgendes: i) Fiir von
Hologic hergestellte Geréte wird dem urspriinglichen Kunden ein (1) Jahr ab
Versanddatum, oder falls eine Installation notwendig ist, ab Installationsdatum
(,Garantiezeitraum”) gewahrleistet, dass sie im Wesentlichen gemafs den
verdffentlichten Produktspezifikationen funktionieren. ii) Die Gewahrleistung fiir
Rontgenrohren fiir digitale Mammografie-Aufnahmen gilt fiir vierundzwanzig

(24) Monate. In diesem Zeitraum gilt die Gewahrleistung fiir die Rontgenréhren
wihrend der ersten zwdlf (12) Monate in vollem Umfang und wahrend der

Monate 13-24 auf einer linearen anteiligen Basis. iii) Fiir Ersatzteile und aufgearbeitete
Teile gilt eine Gewéhrleistung fiir den Rest des Garantiezeitraums bzw. neunzig (90)
Tage ab Versanddatum, je nachdem, welcher Zeitraum langer ist. iv) Fiir
Verbrauchsmaterialien wird fiir einen Zeitraum, der mit dem auf der Packung
angegebenen Verfallsdatum endet, gewéahrleistet, dass sie gemafs den verdffentlichten
Spezifikationen funktionieren. v) Fiir lizenzierte Software wird gewahrleistet, dass sie
gemaf den verdffentlichten Spezifikationen funktioniert. vi) Fiir Dienstleistungen wird
die fachgerechte Durchfiihrung gewdhrleistet. vii) Die Gewahrleistung fiir nicht von
Hologic stammende Gerédte wird von ihren jeweiligen Herstellern angeboten und solche
Herstellergarantien erstrecken sich auf die Kunden von Hologic, soweit vom Hersteller
solcher nicht von Hologic stammenden Gerate genehmigt. Hologic gewéhrleistet nicht
die ununterbrochene oder fehlerfreie Verwendung von Produkten oder die
Verwendbarkeit seiner Produkte mit nicht von Hologic stammenden autorisierten
Produkten Dritter. Diese Garantien gelten nicht fiir Artikel, die: (a) von anderem als von
Hologic autorisiertem Personal repariert, bewegt oder gedndert wurden; (b) physischer
(einschliefSlich thermischer und elektrischer) Belastung, Zweckentfremdung oder
unsachgemaflem Gebrauch ausgesetzt wurden; (c) auf jegliche Weise aufbewahrt,
gewartet oder bedient wurden, die nicht den anwendbaren Spezifikationen oder
Anweisungen von Hologic entspricht, was auch die Verweigerung des Kunden
einschliefst, von Hologic empfohlene Software-Aktualisierungen vorzunehmen; oder

(d) als gelieferte Ware ausgewiesen wird, die nicht einer Garantie von Hologic unterliegt,
bzw. die als Vorverdffentlichung oder ,,wie besehen” verkauft wird.
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Kapitel 2 Beschreibung der Workstations

Dieses Kapitel beschreibt die Modelle der Workstation, wie sie untereinander
zusammenarbeiten und wie sie mit anderen Geréten in der klinischen Umgebung
zusammenarbeiten. Dartiiber hinaus werden Hoch- und Herunterfahren des Systems und
Anmeldung erldutert.

2.1 Ubersicht der Workstations

Hologic bietet folgende SecurView-Workstations an:

* SecurView DX-Befundungs-Workstation — wird von Radiologen zur Befundung
medizinischer Bilder bei der Screening- und diagnostischen Mammografie sowie bei
der digitalen Brusttomosynthese verwendet. SecurView DX-Workstations konnen
entweder als Standalone-Workstations installiert werden, oder mehrere konnen als
Client-Workstations konfiguriert werden, die sich eine zentrale Datenbank auf einem
SecurView DX Manager teilen.

* SecurView DX-Manager - bietet zentralen Datenbankzugriff und fiihrt die
Bildpraparation fiir alle angeschlossenen SecurView DX-Client-Workstations.

¢ SecurView RT-MTRA-Workstation — wird von MTRAs zur Befundung
medizinischer Bilder zu Referenzzwecken verwendet. SecurView RT-Workstations
konnen entweder als Standalone-Workstations installiert werden, oder mehrere
konnen als Client-Workstations konfiguriert werden, die sich eine zentrale
Datenbank oder einen SecurView RT Manager teilen. SecurView RT-Workstations
werden in erster Linie an Einrichtungen mit Hologic Selenia® FFDM-Systemen
verwendet.

Hinweis
{v \ SecurView RT TechMate™ wird ab Version 9.0 nicht mehr unterstiitzt.

* SecurView RT-Manager - bietet zentralen Datenbankzugriff und fiihrt die
Bildpraparation fiir alle angeschlossenen SecurView RT-Client-Workstations durch.

2.2  SecurView DX-Befundungs-Workstation

Arzte verwenden SecurView DX-Befundungs-Workstations zur Befundung
medizinischer Bilder der Screening- und diagnostischen Mammografie sowie der
digitalen Brusttomosynthese.

SecurView DX bietet einen Patienten-Browser mit Abfrage-/Abruffunktionalitét fiir den
Zugriff auf Patientendaten, die Befundung und Annotation von Patientenbildern, die
Anzeige von mammographischen CAD SR-Ergebnissen sowie
Workstation-Administration und Benutzereinstellungen.
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Eine SecurView DX Standalone oder Client-Workstation besteht aus:

Einem Breitbild-Graustufen- oder Farb-Befundungs-Display (oder zwei
Hochformat-Displays)

Einem oder zwei optionalen niederaufldsenden Display(s) fiir die Advanced
Multimodality-Option, die MultiView™ MM-Software-Option, die
Patientenverwaltung und/oder externe Anwendungen.

Computer mit Microsoft Windows, Tastatur und Maus
SecurView-Arbeitslisten-Keypad mit Trackball (optional)
Strichcode-Scanner (optional, nicht abgebildet)

Unterbrechungsfreier Stromversorgung (USV, optional, nicht abgebildet)

Hinweis

& Die Advanced Multimodality-Option und MultiView MM-Option verbessern die
Softcopy-Befundungsumgebung der SecurView DX-Workstation. Fiir die Advanced
Multimodality-Option, die MultiView MM-Option, die Patientenliste und/oder eine
freigegebene Anwendung eines Drittanbieters kénnen Sie ein oder zwei zusatzliche(s)
Display(s) (bei installierter Synchronisation mit externen Anwendungen) verwenden.

Abbildung 1: SecurView DX-Befundungs-Workstation

2.2.1 SecurView DX-Standalone-Systeme

Als Standalone-System bietet jede SecurView DX-Workstation eine volle
Workstation-Funktionspalette:

Vorlaufige Speicherung aktueller Patienten

Patientenliste zum Suchen nach Patienten

Befundung und Annotation von Patientenbildern
Abfrage/Abruf von Patientenuntersuchungen aus einem PACS
DICOM-Konnektivitat

Datenbank mit konfigurierbaren System- und Benutzereinstellungen

Seite 10
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e Zur Anzeige vorbereitete Bilder
® Speicherung und Anzeige von Mammographie CAD SRs

Die folgende Abbildung zeigt den Fluss der Bilder von der Akquisitions-Workstation zur
SecurView DX-Standalone-Workstation. Nach der Bildbefundung an der SecurView
DX-Workstation werden alle Annotationen (Markierungen des Arztes mit
Beschreibungen) automatisch in der SecurView-Datenbank gespeichert und an alle
konfigurierten Ziele gesendet.

SecurView DX

Selenia Dimensions- Vorherige
System Bilder
Bilder Annotationen

Y

Abbildung 2: Informationsfluss mit einer SecurView DX-Standalone-Workstation

2.2.2 SecurView DX-Systeme mit mehreren Workstations

Ein SecurView DX-Manager unterstiitzt je nach Patientenaufkommen und
Workflow-Anforderungen eine oder mehrere SecurView DX-Client-Workstations. Der
Manager besteht aus:

*  Querformat-Display

e Computer mit Microsoft Windows, Tastatur und Maus

® USV (nicht abgebildet)
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Der SecurView DX-Manager stellt den zentralen Datenbankzugriff auf seine
Arbeitsgruppe sicher und fiihrt die Bildpraparation fiir alle angeschlossenen

SecurView DX-Client-Workstations. Der Manager hat die Rolle des DICOM-Moduls fiir
eine Arbeitsgruppe mit mehreren Workstations und ist fiir den Empfang von
DICOM-Bildern verantwortlich. Eine Arbeitsgruppe mit mehreren Workstations verhalt
sich wie ein einzelnes DICOM-Modul.

Abbildung 3: SecurView DX-Manager

Die folgende Abbildung zeigt den Fluss der Bilder von der Akquisitions-Workstation
zum SecurView DX-Manager. Nach der Bildbefundung an der SecurView
DX-Workstation werden alle Annotationen (Markierungen des Arztes mit
Beschreibungen) automatisch in der Manager-Datenbank gespeichert und an alle
konfigurierten Ziele gesendet.

Seite 12
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SecurView DX
Client-Workstation

Selenia Dimensions- A
System

Bilder Annotationen

Bilder Annotationen

Bilder Bilder
Annotationen i Annotationen
SecurView
DX-Manager
Selenia Dimensions-
System Bilder Annotationen Bilder Annotationen

SecurView DX
Client-Workstation

PACS

Abbildung 4: Informationsfluss in einem SecurView DX-System mit mehreren Workstations
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2.3

231

SecurView RT-MTRA-Workstation

MTRA verwenden SecurView RT-Workstations zur Priifung neuer Bilder, Befundung
vorheriger Bilder und zur Priifung von Annotationen von Radiologen sowie fiir
administrative Aufgaben.

SecurView RT-Workstations bieten eine niedrigauflosende Anzeige von Patientenbildern
und sind somit nicht fiir die diagnostische Befundung geeignet. SecurView RT bietet
jedoch zahlreiche SecurView DX-Workstation-Funktionen wie z.B. einen
Patienten-Browser mit Abfrage-/Abruffunktionalitét fiir den Zugriff auf Patientendaten
sowie Workstation-Administration und Benutzereinstellungen.

SecurView RT-Workstations werden in erster Linie an Einrichtungen mit Hologic Selenia
FFDM-Systemen verwendet.

Eine SecurView RT Standalone oder Client-Workstation besteht aus:

*  Querformat-Display
* Computer mit Microsoft Windows, Tastatur und Maus
¢ USV (nicht abgebildet)

Abbildung 5: SecurView RT-MTRA-Workstation

SecurView RT-Standalone-Systeme

Als Standalone-System bietet jede SecurView RT-Workstation eine Reihe von Funktionen
fiir MTRAs:

e Priifung neuer Untersuchungen und Bilder beim Eintreffen

* Befundung vorheriger Bilder und Priifung von Annotationen von Radiologen

* Erstellung und Verwaltung von ReportFlows und Hangungen

¢ Drucken, Importieren und Exportieren von Mammografieaufnahmedateien

Seite 14
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Die folgende Abbildung zeigt den Fluss der Bilder von der Akquisitions-Workstation zu
SecurView RT und DX Standalone-Workstations. Nach der Bildbefundung an der
SecurView DX-Workstation werden alle Annotationen (Markierungen des Arztes mit
Beschreibungen) automatisch in der SecurView-Datenbank gespeichert und an alle
konfigurierten Ziele gesendet (einschliefslich an alle SecurView RT-Workstations).

Annotationen .
I
: | :
SecurView RT- | SecurView DX-
Workstation | Workstation
I
|
Bilder |
Bilder | Vorherige Annotationen
| Bilder
|
|
|
| Y
|
|
L — — — -
Bilder g

Selenia-System
Abbildung 6: Informationsfluss mit SecurView DX und RT Standalone-Workstations

2.3.2 SecurView RT-Systeme mit mehreren Workstations

Ein SecurView RT-Manager unterstiitzt je nach Patientenaufkommen und
Workflow-Anforderungen eine oder mehrere SecurView RT-Client-Workstations. Wie
der SecurView DX-Manager bietet der SecurView RT-Manager den zentralen
Datenbankzugriff auf seine Arbeitsgruppe und fiihrt die Bildpréaparation fiir alle
angeschlossenen SecurView RT-Client-Workstations durch.
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Die folgende Abbildung zeigt den Fluss der Bilder von der Akquisitions-Workstation zu
SecurView RT- und DX-Workstations.

= R
Woh Selenia
Securtiew HT-Worketation gesencete Bilder

-lﬂ. .._r:_-h.,

- - hl } Securview DX
. SET Zar . Bilder
3 =z .
Bilder e ——
Gecuriow DX-Manager
Bilder A
p— war .
’[. | PACS
-
e ik Bildler

Sacuriewr RT-Marager

Bildar

SecurView RT-Workstation
Abbildung 7: Bildfluss in einer SecurView DX- und RT-Installation mit mehreren Workstations

Nach der Bildbefundung an der SecurView DX-Workstation werden alle auf der
Client-Workstation erstellten Annotationen (Markierungen des Arztes mit
Beschreibungen) automatisch in der SecurView DX-Manager-Datenbank gespeichert und
vom Manager an alle konfigurierten Ziele aufserhalb des Client-Clusters gesendet
(einschlieflich an alle SecurView RT-Standalone- oder Manager-Workstations).
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Der empfangende SecurView RT-Manager verteilt Annotationen an alle angeschlossenen
Clients. So kénnen MTRAs an den SecurView RT-Client-Workstations auf alle
Arztannotationen zugreifen.

SecurView RT-Workstation

Annotationen

SecurView DX

Annotationen

SecurView RT-Manager SecurView DX-Manager

Annotationen

Y SecurView DX

SecurView RT-Workstation
Abbildung 8: Fluss der Arztannotationen in einer SecurView DX- und RT-Installation
mit mehreren Workstations
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2.4

2.5

Aufteilung der Funktionen in Konfigurationen mit mehreren
Workstations

Die folgende Tabelle zeigt die Aufteilung der Funktionen zwischen Manager- und
Client-Workstations:

Tabelle 1: Funktionale Aufteilung zwischen Manager- und Client-Workstations

SecurView
Funktion DX- oder
RT-Manager

SecurView SecurView
DX-Client RT-Client

Patientenverwaltung zum Suchen nach
Untersuchungen

X X

Diagnostische Befundung von Patienten

Annotation von Patientenbildern

Anzeige von CAD SRs

Niedrigauflosende Anzeige von
Patientenbildern und Annotationen

Abfrage/Abruf von

Patientenuntersuchungen aus einem X X

PACS

Temporare Speicherung von aktuellen
Untersuchungen und CAD SRs

DICOM-Konnektivitat X

Datenbank mit konfigurierbaren
System- und Benutzereinstellungen

Benutzergruppen und Passwaorter

Ein SecurView-Systemadministrator muss jeden Benutzer registrieren und ein

Benutzerprofil mit folgenden Informationen anlegen:

Benutzername - ein Name, der den Benutzer im System identifiziert.
Passwort — zur sicheren Anmeldung.
Vor-/Nachname — tatséchlicher Name des Benutzers.

Benutzergruppe(n) — Radiologe, MTRA, Administrator, Fall-Administrator oder
Service (siehe die folgende Tabelle).

Rechte — eine Gruppe von Berechtigungen zum Befunden von Bildern und
Konfigurieren von Systemeinstellungen.
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Ein SecurView Systemadministrator oder ein Service Benutzer kann auf Systemebene
zusatzliche Passwortsicherheitseinstellungen fiir alle Benutzer, die nicht Active Directory
verwenden, konfigurieren.

* Require password change on next login — Der Benutzer muss das Passwort beim
ersten oder ndchsten Anmelden dndern.

¢ Password expiration — Der Benutzer muss das Passwort nach einer konfigurierbaren
Anzahl an Tagen d@ndern. Der Benutzer wird ab einer konfigurierbaren Anzahl von
Tagen vor Ablauf des Passworts iiber den bevorstehenden Ablauf des Passwortes
informiert.

Je nach zugewiesenen Gruppen und Rechten hat der Benutzer Zugriff auf bestimmte
Programmmodule (siehe Verwalten von Benutzerprofilen auf Seite 158).

Tabelle 2: Benutzergruppen und Rechte

Benutzergruppe Rechte — Diese Benutzer konnen .. .

Radiologe e Individuelle Arbeitslisten-Einstellungen
konfigurieren (zum Beispiel Standardwerkzeuge,
Hangungen, ReportFlows)

e Diagnostische Befundungen von
Patientenuntersuchungen durchfiihren

e Annotationen eingeben und anzeigen, mehrere
Datensitze fiir einen einzelnen Patienten
zusammenfiigen, Befundungsstatus fiir
Untersuchungen nachverfolgen

e In einem PACS nach Patienten suchen

e Untersuchungen abschlieffen

MTRA e Arbeitslisten fiir Screening- und diagnostische
Aufgabenlisten anlegen (auf SecurView DX)

e Patientenuntersuchungen und Annotationen
anzeigen

e Mehrere Datensitze fiir einen einzelnen Patienten
zusammenfiigen, Befundungsstatus fiir
Untersuchungen nachverfolgen (auf SecurView DX)

e In einem PACS nach Patienten suchen

Fall-Administrator e Bilder und Patienten aus der Datenbank 16schen

e Mehrere Datensitze fiir einen einzelnen Patienten
zusammenfiigen
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Tabelle 2: Benutzergruppen und Rechte

Benutzergruppe Rechte — Diese Benutzer kénnen . ..
Administrator ¢ Neue Benutzer anlegen und Benutzerrechte
zuweisen

e  Arbeitslisten-Einstellungen auf Systemebene
konfigurieren (zum Beispiel Hangungen,
ReportFlows)

e Andere Einstellungen auf Systemebene
konfigurieren wie Uberwachung des
Festplattenspeichers,

Auto-Fetching und Synchronisation mit externen
Anwendungen

e Datenbanken sichern

e Bildinformationen und die MammoNavigator-
Funktion konfigurieren

Service ¢ Netzwerk- und DICOM-Einstellungen konfigurieren

e  Workstation und Bild-Routing konfigurieren,
Patienten aus Datenbank 16schen und Lizenzen
verwalten

e Auf alle Administratoreinstellungen zugreifen

2.6 Starten und Herunterfahren

Unter normalen Umstadnden konnen Sie die Workstations eingeschaltet lassen. Befolgen
Sie diese Anweisungen, wenn jemand das System ausgeschaltet hat oder Sie es
herunterfahren miissen (z. B. falls Sie den Computer verstellen oder von einem
bevorstehenden Stromausfall erfahren).

So starten Sie eine SecurView-Workstation:

Hinweis
v Starten Sie in einer Umgebung mit mehreren Workstations den Manager vor den
Client-Workstations.

1. Schalten Sie die Peripheriegerate ein (die USV zuerst, dann die Displays).

2. Schalten Sie den SecurView-Workstation-Computer ein. Die SecurView-Anwendung
wird automatisch gestartet und zeigt das Fenster Anmelden an.
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Benutzername:;
Passwort:

Abbildung 9: Anmeldefenster

Informationen zur Anmeldung finden Sie unter Anmelden bei SecurView auf Seite 21.

So fahren Sie eine SecurView-Workstation herunter:

1. Wahlen Sie in der Anwendungsauswahl Ausschalten aus.

Hiermit beenden Sie das Programm.
Das System kann keine Bilder empfangen, bis das Programm
neugestartet wurde.

OK Abbrechen

Abbildung 10: Meldung beim Ausschalten

2. OK wihlen. Die SecurView-Anwendung wird geschlossen und der Computer
heruntergefahren.

3. Schalten Sie Peripheriegerate aus (die Displays zuerst, dann die USV).

2.7 Anmelden bei SecurView

Jeder Benutzer muss sich mit einem individuellen Benutzernamen und Passwort
anmelden. Ein Systemadministrator legt jedes Benutzerkonto an und weist den Benutzer
einer oder mehrerer Gruppen zu (Radiologe, MTRA, Administrator, Fall-Administrator
oder Service). Jede Gruppe umfasst eine Gruppe von Zugriffsberechtigungen auf
bestimmte Programmmodule. Siehe Benutzergruppen und Passwérter auf Seite 18.

So melden Sie sich bei SecurView an:

Geben Sie im Anmeldefenster Inren Benutzernamen und Ihr Passwort ein und klicken Sie
dann auf Anmelden, um den SecurView-Startbildschirm anzuzeigen.

Falls fiir Benutzer, die Active Directory nicht verwenden, zusétzliche
Passwortsicherheitseinstellungen konfiguriert sind, konnten Sie dazu aufgefordert
werden, das initiale Passwort beim ersten Anmelden, oder vor oder nach Ablauf des
Passworts zu andern. Wenn Sie das Passwort andern miissen, wird ein Passwort dndern
dialogfeld angezeigt, bevor der SecurView-Startbildschirm erscheint.
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18 Passwort andern #

Abbildung 11: Passwort dndern Dialogfeld — Passwort liuft demniichst ab
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[ Passwart anderm #

Abbildung 12: Passwort indern Dialogfeld — Passwort abgelaufen

Um das Passwort zu dndern:

1. Geben Sie das alte Passwort ein

2. Geben Sie das neue Passwort entsprechend der Regeln ein, die im Dialogfeld
angezeigt werden

Wiederholen Sie das neue Passwort
Wihlen Sie OK.

Hinweis

& Wenn Sie die Passwortanderung abbrechen, obwohl eine Passwortanderung notig ist
oder das alte Passwort abgelaufen ist, werden Sie sich nicht in SecurView anmelden
konnen.
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Abbildung 13: SecurView-Startbildschirm
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Zugriff auf die Anwendung erfolgt {iber die Registerkarten auf der rechten Seite der
Anzeige:

Arbeitslisten: Bietet Zugriff auf automatische Arbeitslisten und benutzerdefinierte
Aufgabenlisten. Diese Registerkarte steht nur der Benutzergruppe Radiologe auf
SecurView DX zur Verfiigung. Siehe Anzeigen von Patientenuntersuchungen auf
Seite 43.

Administration: Bietet Zugriff auf das Administrationsmodul, mit dem Patienten zur
Befundung (siehe Offiten der Patientenverwaltung auf Seite 27) ausgewdhlt und
Benutzereinstellungen konfiguriert werden konnen (siehe Konfiguration von
Benutzereinstellungen auf Seite 125).

Abmelden: Meldet Sie bei SecurView ab und zeigt das Fenster Anmelden an.

Ausschalten: Schliefst SecurView und fahrt den Computer herunter. Siehe Starten
und Herunterfahren auf Seite 20.

2.8  Zugriff auf Informationen tUber den Unique Device Identifier
(UDI)

Der Unique Device Identifier (UDI) ist ein eindeutiger numerischer oder
alphanumerischer Code, der ein medizinisches Gerédt wiahrend des Handels und der
Verwendung identifizierbar macht. UDI-Informationen werden im Bildschirm Uber der
SecurView-Anwendung angezeigt.

Um auf UDI-Informationen in Cenova zuzugreifen:

1.
2.

So melden Sie sich bei SecurView an (siehe Anmelden bei SecurView auf Seite 21).

Wahlen Sie die Registerkarte Uber aus.

UDI-Informationen werden im Bildschirm Uber angezeigt.
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Kapitel 3 Patientenverwaltung

Die Patientenverwaltung enthélt die Patientenliste mit allen Patienten und zugehorigen
Untersuchungen und Bildserien in der Datenbank sowie Untersuchungen von nicht
lokalen Patienten, die iiber den Study List Manager eingehen. Mithilfe der
Patientenverwaltung konnen Sie:

Patienten zur Anzeige auswahlen
Nach Patientenuntersuchungen suchen

Aufgabenlisten erstellen (vorgezogene Einrichtungen von Patienten-Arbeitslisten fiir
die Befundung)

Den Befundungsstatus von Untersuchungen nachverfolgen (nur SecurView DX)
DICOM-Bilder in SecurView importieren

Mit einem externen Study List Manager synchronisieren

3.1 Offnen der Patientenverwaltung

Wahlen Sie in der Anwendungsauswahl Administration aus. Die Registerkarte
Patientenverwaltung und die Patientenliste werden angezeigt. Die Registerkarte
Patientenliste ist das Hauptfenster, wenn man mit der Befundung von Patientenbildern
beginnt.

Abbildung 14: Patientenliste
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3.2

3.2.1

Die Patientenverwaltung umfasst drei Registerkarten:

Patientenliste: Zeigt alle im System verfiigbaren Patienten an und bietet Optionen
zum Suchen, Auswihlen und Befunden von Patienten.

Aufgabenlisten: Bietet eine Ubersicht bestehender Aufgabenlisten und der Patienten
in den Aufgabenlisten. Sie konnen die Aufgabenlisten ebenfalls bearbeiten, um die
Sortierreihenfolge zu dndern oder Patienten hinzuzufiigen oder zu entfernen.

Protokoll: Protokolliert fehlgeschlagene Druckauftrage, Auto-Fetching-Fehler und
andere Ereignisse im Zusammenhang mit dem Informationsaustausch mit
DICOM-Geriten.

Verwendung der Patientenliste

Die Patientenliste enthélt alle Patienten, Untersuchungen und Serien in der Datenbank.

Auswahl von Patienten

Sie konnen wie folgt einen oder mehrere Patienten auswahlen:

Geben Sie die ersten Buchstaben des Patientennamens ein, um zur Patientenliste zu
gelangen.

Um einen einzelnen Patienten auszuwahlen, klicken Sie auf den Patienten. Klicken
Sie auf +, um die Untersuchungen und Bildserien zu jeder Untersuchung anzuzeigen.

Abbildung 15: Beispieluntersuchungen und zugehérige Bildserien

Um weitere Patienten hinzuzufiigen, klicken Sie nacheinander auf diese.

Um eine Reihe aufeinander folgender Patienten auszuwéhlen, klicken Sie auf den
ersten Patienten, halten Sie die Maustaste gedriickt und ziehen Sie den Mauszeiger
bis zum letzten auszuwéhlenden Patienten (dariiber oder darunter). Lassen Sie dann
die Maustaste los.
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So beginnen Sie mit der Befundung;:

Wabhlen Sie einen oder mehrere Patienten (maximal 100) aus und wahlen Sie dann
Befunden oder

Doppelklicken Sie auf einen Patienten (um einen einzelnen Patienten zu 6ffnen) oder

Lesen Sie den Strichcode eines Patienten mit dem Strichcode-Scanner ein.

SecurView schliefst die Patientenliste, 6ffnet die Mammografie-Anzeige (MG)-Viewer mit
dem ersten Patienten und zeigt die Bilder anhand des in Ihren Benutzereinstellungen

konfigurierten ReportFlow an.

3.2.2 Schaltflachen in der Patientenliste

Die Patientenliste enthélt Schaltflichen zur einfacheren Patientenverwaltung.

Patientenliste | Aufgabenlisten | Protokoll |

Spalten anpassen | Erneut senden ‘ Noilzen| Editieren abbrechen‘ Aufgabenliste ers!ellen‘ Befunden | Abwiéhlen ‘

Liste akluallsleranlZnsammenfﬂgen‘ Import abbrechen ‘ Import ... ‘ Zwis:henbelundenl Neu laden ‘

Abbildung 16: Schaltflichen in der Patientenliste

Die Schaltflachen haben folgende Funktionen:

Spalte anpassen — ordnet alle Spalten anhand der Standardeinstellungen an.

Erneut senden — sendet DICOM-Objekte (GSPS-Notizen, GSPS-Berichte, MG
Secondary Capture-Bilder und/oder MM ScreenCapture-Bilder) erneut an alle
konfigurierten Ziele, zu denen ein friitherer Versuch fehlgeschlagen ist (nur
SecurView DX). Diese Schaltfldche ist verfiigbar, wenn der Status fiir mindestens
einen ausgewahlten Patienten ,, Befundet*” lautet (siehe Befundungsstatus auf Seite 33)
oder wenn in der Notiz-Spalte der Patientenliste ein ,** eingetragen ist.

Notizen — sortiert die Patientenliste neu, sodass Notizen oben erscheinen.

Befunden - startet die Befundung eines oder mehrerer ausgewahlter Patienten im
MG Viewer. Siehe Auswahl von Patienten auf Seite 28.

Abwihlen - hebt die Auswahl ausgewahlter Patienten auf.

Liste aktualisieren — fiigt neue Untersuchungen zur Patientenliste hinzu. Wenn die
Aufnahmestation oder PACS Bilder sendet, wahrend die Patientenliste geoffnet ist,
erscheinen die Eintrdge automatisch in der Patientenliste.

Zusammenfiigen — fiigt zwei Patientendatensatze manuell zusammen. Siehe
Zusammentiigen von Patientendaten auf Seite 36.

Zwischenbefunden — wéhrend der Patientenbefundung verfiigbar. Wéhlen Sie, um
das Lesen der aktuellen Worklist und des Patienten zu unterbrechen und einen oder
mehrere Patienten mit hoher Prioritit zu {iberpriifen. Nach der Uberpriifung dieser
Patienten kehren Sie zur zuvor gedffneten Worklist und dem Patienten zuriick, um
den Lesevorgang fortzusetzen.
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So aktivieren Sie den Zwischenbefunden-Modus:

1.

Waéhlen Sie im Durchsicht-Modus die Patientenliste tiber die Tastatur oder die
Symbolleiste aus.

Wenn die Patientenverwaltung angezeigt wird, wéhlen Sie einen oder mehrere
Patienten zur Uberpriifung aus, und klicken Sie dann auf die Schaltfléche
Zwischenbefunden. Zur Uberpriifung wird eine neue Sitzung gedffnet.

Klicken Sie nach Abschluss der Zwischensitzung auf die Symbolleistenschaltflédche,
um den Durchsicht-Modus zu beenden. AnschliefSend setzen Sie die vorherige
Sitzung an dem Punkt fort, an dem sie angehalten wurde.

Siehe auch Verwenden des Kontextmeniis auf Seite 35.

Hinweis

Nach der Riickkehr zu einer automatischen Arbeitsliste nach den Zwischenbefunden

ist es moglich, dass sich die Reihenfolge der Patienten in der Arbeitsliste gedndert hat,
sodass ein noch nicht {iberpriifter vor dem aktuell gedffneten Patienten kommt (siehe
Einstellungen fiir die Arbeitsliste auf Seite 126).

Import... — importiert DICOM-Patientendateien in die SecurView-Datenbank. Siehe
DICOM-Bilder importieren auf Seite 41.

Import abbrechen — wahrend des Imports von DICOM-Dateien aktiviert. Wahlen,
um den Import zu stoppen. SecurView speichert importierte Bilder.

Zum Erstellen und Bearbeiten von Aufgabenlisten stehen drei Schaltflachen zur
Verfiigung (siehe Erstellen von Aufgabenlisten auf Seite 39):

Aufgabenliste erstellen — erstellt eine Liste der Patienten zur Befundung.

Neu laden — aktiviert, wenn Sie Patienten in einer Aufgabenliste bearbeiten. Wahlen
Sie dies, um Ihre Anderungen riickgéngig zu machen.

Editieren abbrechen — aktiviert, wenn Sie Patienten in einer Aufgabenliste
bearbeiten. Wahlen Sie dies, um die Auswahl markierter Patienten aufzuheben.

Unter der Patientenliste stehen zwei Suchschaltflachen zur Verfiigung. Siehe Suchen nach
Patienten auf Seite 38.

Lokale Suche| Suche auf PACS

Abbildung 17: Schaltflichen in der Patientenlistensuche

Lokale Suche - sucht nach Patienten in der lokalen SecurView-Datenbank.

Suche auf PACS - verwendet ein PACS zum Suchen und Abrufen von Patienten.

Seite 30
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3.2.3 Spalten in der Patientenliste

Anhand der Spalteniiberschriften in der Patientenliste konnen Sie Patienten sortieren
und verwalten. Sie konnen beispielsweise eine beliebige Spalteniiberschrift auswahlen,
um Patienten nach Untersuchungsdatum, Name, Befundungsstatus usw. zu sortieren.
Zur Sortierung konnen zwei Sortierkriterien verwendet werden. Bei der Auswahl einer
Spalte wird diese sofort zum priméaren Sortierkriterium, und das zuvor gewahlte primare
Sortierkriterium wird automatisch zum sekundéren Sortierkriterium. Wenn Sie nach
einer beliebigen Spalte sortieren, schliefit SecurView alle Patientenuntersuchungen und
Serien und sortiert die Eintrége auf Patientenebene.

Sie konnen die Breite und Position der Spalten dndern:

¢ Ziehen Sie eine Spalteniiberschrift an die gewiinschte Position in der Patientenliste.
* Ziehen Sie den rechten Spaltenrand (in der Uberschrift), um die Breite zu dndern.
Wenn Sie das Administrationsmodul beenden, speichert SecurView die

Spaltenanordnung als Benutzereinstellung.

In diesem Abschnitt werden die Spalten beschrieben. Sofern nicht anders angegeben,
gelten die Angaben fiir die Anzeige auf Patientenebene.

* Untersuchungsdatum — Aufnahmedatum der neuesten Untersuchung. Bei nicht
lokalen Untersuchungen wird auf Serienebene ,non-local” (nicht lokal) anstelle der
Serienbeschreibung angezeigt.

e Name - Name des Patienten (Nachname, Vorname), maximal 100 Zeichen.

Hinweis
/N Fiir Sonderzeichen in einem Patientennamen, die SecurView nicht unterstiitzt, werden
Fragezeichen (,,?”) als Platzhalter angezeigt.

e Patienten ID — Identifikationsnummer des Patienten, maximal 70 Zeichen.
Zusammengefiigte oder kombinierte Patienten sind an einem Sternchen (*) zu erkennen.

Achtung:

& Das SecurView verwendet IDs (zusammen mit dem Geburtsdatum), um neuen Daten
mit vorhandenen Patientendaten zu verkniipfen. Patienten-IDs werden individuell
von der Einrichtung vergeben, wo die Bilder aufgenommen wurden. SecurView ist
nicht in der Lage, falsche Daten zu erkennen, die durch Fehleintridge an der
Akquisitions-Workstation entstanden sind. Fiir den Fall von falschen Patienten-IDs
konnten Bilder zum falschen Patienten hinzugefiigt werden und so eine
Verwechslung von Patienten zur Folge haben.

e Geburtsdatum — Geburtsdatum des Patienten.

* Modalitit - kommagetrennte Liste aller Modalititen jeder Patientenuntersuchung.
Tomosynthese-Untersuchungen und -Serien erscheinen mit der Modalitat , MG+".
Nicht lokale Untersuchungen haben in der Regel die Modalitit , US” und ,MR”. Auf
Untersuchungsebene erscheint jede Serie inklusive Lateralitdt, Ansicht, Bildtyp und
Anzahl der Bilder.
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Status — zeigt den Befundungsstatus des Patienten und jede Patientenuntersuchung
(nur SecurView DX). Siehe Befundungsstatus auf Seite 33.

Hinweis
Nicht lokale Untersuchungen haben keinen Status. Die Spalte Status ist bei nicht lokalen
Untersuchungen leer.

Markierung — Zwischenstatus fiir die letzte Untersuchung (Riicksprache erforderlich,
Zusitzliche Bilder erforderlich, Es liegen zusétzliche Bilder vor oder Zuriickgestellt)
(nur SecurView DX). Siehe Abschliefien einer Untersuchung auf Seite 95.

Typ — Typ der neuesten Untersuchung (Screening oder Diagnostisch).
CAD - Zeigt mit einem ‘+ an, ob fiir einen Patienten ein CAD-Bericht verfiigbar ist.

RTI - Zeigt den Lesezeit-Indikator an (Niedrig, Mittel oder Hoch), wenn ein
CAD-Bericht den Lesezeit-Indikator enthélt (zum Beispiel Hologic Genius AI™
Detection). Auf der Patientenebene wird der hochste Wert der neuesten
Untersuchung angezeigt, wenn mehrere Untersuchungen einen CAD-Bericht mit
dem Lesezeit-Indikator haben.

CAD-Komplexitit — Zeigt die Quantitat der Befunde an (Keine Befunde, einzelner
Befund oder Mehrere Befunde), wenn fiir einen Patienten ein CAD-Bericht verfiigbar
ist, der CAD-Komplexitét enthélt (zum Beispiel Hologic Genius Al Detection). Auf
der Patientenebene wird der neueste Wert der neuesten Untersuchung angezeigt,
wenn mehrere Untersuchungen einen CAD-Bericht mit CAD-Komplexitdt haben.

Leseprioritit — Zeigt die Leseprioritat an (Normal oder Hoch), wenn fiir einen
Patienten ein CAD-Bericht verfiigbar ist, der eine Leseprioritat enthalt (zum Beispiel
Hologic Genius Al Detection). Gibt es mehrere CAD-Berichte mit Leseprioritat, wird
auf der Patientenebene der neueste Wert fiir die neueste Untersuchung angezeigt.

Notiz - zeigt an, ob fiir einen Patienten Notizen verfiigbar sind (siehe Senden und
Anzeigen von Notizen auf Seite 92). Ein ,,+” zeigt an, dass die SecurView-Workstation
mindestens eine Notiz empfangen hat. Ein Sternchen ,,*” zeigt an, dass ein Fehler
aufgetreten ist, als die Workstation versucht hat, eine Notiz zu senden. Benutzer mit
der Rolle MTRA konnen Patienten mit Notizen als gesehen markieren (siehe
Abschlieflen einer Untersuchung als MTRA auf Seite 98).

AF — zeigt den Auto-Fetching-Status des Patienten an. Siehe Automatischer Abruf von
Patientendaten (Auto-Fetching) auf Seite 35.

G — Patient ist gegen Loschen geschiitzt. Um einen Patienten zu schiitzen, klicken Sie
mit der rechten Maustaste auf den Patienten und wéahlen Sie Loschschutz aktivieren.
Siehe auch Verwenden des Kontextmeniis auf Seite 35.

Radiologe(n) — Name des oder der Radiologen, die entweder eine Untersuchung
befundet oder einen Patienten auf , Zuriickgestellt”, ,Zusétzliche Bilder erforderlich
(oder Empfangen)” oder , Zuriickgestellt” gesetzt haben. Ein Sternchen (*) erscheint
neben dem Namen des Radiologen, der den Patienten gesperrt hat (nur SecurView DX).

MTRAC(s) - Name des MTRA, der die Patientenbilder aufgenommen hat.

Uberweisender Arzt — Name des iiberweisenden Arztes.

Seite 32
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e Auftragsnummer - die Auftragsnummer der letzten Untersuchung bei Anzeige auf
der Patientenebene.

* Name der Einrichtung - Liste der Einrichtungsnamen, sortiert nach dem Alter der
verfligbaren Untersuchungen.

* Anzahl Untersuchungen — Gesamtzahl der verfiigbaren Untersuchungen.
e  Geschlecht — Geschlecht des Patienten, ,,M* oder ,, W”.

* Doppelbefundung — kennzeichnet Untersuchungen, die doppelt befundet werden
sollen (nur SecurView DX).

* Gesehen - diese Spalte wird nur bei SecurView RT angezeigt. A ,+” zeigt an, dass
eine empfangende Notiz fiir mindestens eine Untersuchung des Patienten in
SecurView RT angesehen wurde. Benutzer mit der Rolle MTRA konnen Patienten
mit Notizen als gesehen markieren (siehe Abschliefen einer Untersuchung als MTRA
auf Seite 98).

3.2.4 Befundungsstatus

In SecurView DX zeigt die Spalte Status in der Patientenliste den aktuellen
Befundungsstatus fiir jeden Patienten und jede Patientenuntersuchung. Die Spalte Status
wird in SecurView RT nicht angezeigt.

Die Befundungsstatus (Befundet, Nicht befundet usw.) kénnen eine unterschiedliche
Bedeutung haben, je nachdem, ob das Kennzeichen auf der Patientenebene oder
Untersuchungsebene erscheint.

Hinweis
/¥\  Nichtlokale Untersuchungen haben keinen Status. Die Spalte Status ist bei nicht lokalen
Untersuchungen leer.

Tabelle 3: Definitionen des Befundungsstatus

Befundungsstatus Patientenebene Untersuchungsebene
Nicht befundet Mindestens eine Untersuchung Die Untersuchung wurde
dieses Patienten hat den Status nicht befundet.
,,Nicht befundet” oder ,, Einmal
befundet”.
Befundet Mindestens eine Untersuchung Die Untersuchung wurde
dieses Patienten wurde vom befundet.
aktuellen Benutzer befundet. Alle
anderen Untersuchungen haben den
Status , Alt”.
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Tabelle 3: Definitionen des Befundungsstatus

Befundungsstatus Patientenebene Untersuchungsebene
Einmal befundet (Nicht zutreffend) In einer
Doppelbefundungs-

Umgebung eine
Untersuchung, die vom
ersten Radiologen
befundet wurde, aber
nicht vom zweiten.

Gedndert Mindestens eine Untersuchung Nach dem Befunden der
dieses Patienten hat den Status Untersuchung sind
,Gedndert”. weitere Bilder
eingetroffen.
Alt Alle Untersuchungen dieses Untersuchung, bei der
Patienten haben den Status , Alt”. zwischen Aufnahme und
Empfang der Bilder

mindestens fiinf Tage
liegen (dieser Wert ist
konfigurierbar).

In manchen Féllen dndert sich der Befundungsstatus automatisch. Wenn eine
Untersuchung beispielsweise ,, Befundet” wurde und SecurView neue Bilder empfangen
hat (maximal fiinf Tage, nachdem sie erstellt wurden), dann andert sich der
Befundungsstatus auf ,Gedndert”.

SecurView zeigt den Befundungsstatus wahrend der Patientenbefundung ebenfalls tiber
ein Symbol vor der Patienten-ID an (siehe Befunden des Patienten und Sperrstatus wihrend

der Befundung auf Seite 53).
Status Befundet*

Wenn DICOM-Objekte (GSPS-Notizen, GSPS-Berichte, MG Secondary Capture-Bilder
oder MM ScreenCapture-Bilder) gesendet wurden, aber kein konfiguriertes Ziel erreicht
haben, setzt SecurView den Patientenstatus auf , Befundet*” und aktiviert die
Schaltflache Erneut senden in der Patientenliste. Wenn ,, Befundet*” angezeigt wird,
priifen Sie, ob alle DICOM-Ziele korrekt konfiguriert wurden. Wenn sich der Status
,Befundet” durch Auswahl von Erneut senden weiterhin nicht dndert, wenden Sie sich
an den technischen Produktsupport von Hologic. Weitere Informationen finden Sie unter
Schaltflichen in der Patientenliste auf Seite 29.
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3.2.5 Automatischer Abruf von Patientendaten (Auto-Fetching)

Wenn SecurView neu akquirierte Bilder empfangt, kann es automatisch DICOM-Daten
fiir den Patienten aus einem Archiv abrufen. In diesem Fall ruft SecurView vorherige
Mammographiebilder, CAD SRs, GSPS-Berichte (Untersuchungsstatus mit oder ohne
Annotationen und markierte Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben),
GSPS-Notizen, MG Secondary Captures, MM ScreenCaptures sowie GSPS-Objekte von
Drittanbietern ab, die die Auto-Fetching-Kriterien erfiillen. Diese Funktion muss von
einem Servicetechniker oder Administrator konfiguriert werden (siehe Konfiguration von
Auto-Fetching/Auto-Completion auf Seite 166). Wenn Auto-Fetching On ist, zeigt die Spalte
,AF” in der Patientenliste den Status der aus dem Archiv angeforderten Patientendaten,
die in der Service-Schnittstelle als ,PACS 1” konfiguriert wurden. Mogliche Status sind:

* += Auto-Fetching erfolgreich durchgefiihrt
* 0= Auto-Fetching lauft
e D = Auto-Fetching wurde aufgeschoben (oder unterbrochen)

* F= Auto-Fetching fehlgeschlagen. Nahere Informationen finden Sie in der
Registerkarte Protokoll

e —=keine Daten auf PACS 1 gefunden, die die Kriterien fiir Auto-Fetching erfiillen

* leer = Auto-Fetching nicht angestofsen

3.2.6 Verwenden des Kontextmenus

Wenn Sie mit der rechten Maustaste auf einen Patienten klicken, wird ein Kontextmenii
mit mehreren Optionen gedffnet:

e Offenen Patienten zuriickstellen und anderen befunden — schliefst den aktuellen
Patienten, ermoglicht die Befundung eines neuen Patienten und kehrt dann zum
urspriinglichen Patienten zuriick (funktioniert wie die Schaltflache
Zwischenbefunden in der Patientenliste). Siehe Schaltflichen in der Patientenliste auf
Seite 29.

¢ Ldschschutz aktivieren — verhindert das unbeabsichtigte Loschen eines Patienten.

* Freischalten — ermoglicht die Freischaltung eines gesperrten Patienten (nur
SecurView DX). Es gibt drei Sperrstatus (,,Riicksprache erforderlich”, , Zusatzliche
Bilder erforderlich” oder ,, Zuriickgestellt”). Siehe Abschliefien einer Untersuchung auf
Seite 95.

e Ubernehmen — damit konnen Sie einen Patienten, der von einem anderen
Radiologen gesperrt wurde, , iibernehmen”.

¢ DPatienten synchronisieren — damit konnen Sie eine Synchronisationsanforderung an
eine externe Anwendung senden (siehe Patientensynchronisation mit einer externen
Anwendung auf Seite 102).

¢ Auf Medium exportieren — damit konnen Sie alle Bilder im DICOM-Format fiir die
gewadhlten Patienten in einen Ordner oder auf ein Wechsellaufwerk exportieren
(siehe Exportieren von DICOM-Dateien auf Seite 198).
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3.2.7

e Patienten trennen — damit konnen Sie zwei Patientendatensitze trennen, die in der
SecurView-Datenbank zusammengefiigt wurden. Diese Funktion macht die Aktion
der Schaltflache Zusammenfiigen in der Patientenliste riickgangig (siehe
Zusammenfiigen von Patientendaten auf Seite 36).

Zusammenfligen von Patientendaten

SecurView fiigt automatisch alle DICOM-Daten mit der gleichen Patienten-ID und dem
gleichen Geburtsdatum zusammen. Wenn die Einrichtung festlegt, dass Patienten-IDs
eindeutig sind und dass bestimmte Bildtypen (wie vorherige digitalisierte Filme) keinen
Wert fiir das Geburtsdatum enthalten, kann ein Servicetechniker das System so
konfigurieren, dass Bilder mit einer allgemeinen Patienten-ID und ohne Geburtsdatum
(oder mit dem gleichen Geburtsdatum) zusammengefiigt werden.

In diesem Abschnitt wird das Zusammenfiigen von Patientendatensatzen mit
verschiedenen Patienten-IDs beschrieben, die aber zur selben Person gehoren. Diese
Funktionalitat ermoglicht die Befundung von Patientenbildern nebeneinander, die zu
unterschiedlichen Zeitpunkten aufgenommen wurden.

Hinweis
Sie konnen Patienten nicht manuell zusammenfiigen, die nicht-lokale Untersuchungen
aus einem externen Study List Manager (SLM) enthalten.

Hinweis

Beachten Sie, dass beim Zusammenfiigen von Patientendaten auf SecurView (z. B. zwei
oder mehr Untersuchungen) nicht die auf dem PACS gespeicherten Patientendaten
zusammengefiigt werden.

Seite 36
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So fiigen Sie zwei Patientendatensitze zusammen:

1. Wenn keine Patienten gedffnet sind, wéhlen Sie zwei Patientendatensatze in der
Patientenliste und wéhlen Sie dann Zusammenfiigen. Wenn die gewéhlten Patienten
nicht auf einem Client in einem Arbeitsgruppen-Cluster geoffnet sind, zeigt
SecurView die gewdhlten Patientendatensétze an:

- 87800030
# Als primaren Patienten wahlen
Patienten_ID: | 87800030
Geburtsdatum:| 1964-12-24
Geschlecht F

- 87800029
 Als primaren Patienten wahlen
Patienten_ID: | 87800029
Geburtsdatum:| 1964-12-24
Geschlecht F

OK | Abbrechen|

Abbildung 18: Dialogfeld
,Primirpatient auswihlen”

2. Waihlen Sie den Patientendatensatz fiir den priméaren Patienten: Treffen Sie Ihre
Auswahl und wihlen Sie dann OK. Das System fiigt die beiden Patienten zusammen
und schliefit das Dialogfeld.

Nach dem Zusammenfiigen der Patienten erscheint nur der primére Patient in der
Patientenliste. SecurView weist alle Untersuchungen und Serien beider
Patientendatensdtze dem primaren Patienten zu. In der Patientenliste erscheint die
primére zusammengefiigte Patienten ID mit einem Sternchen (*).

3. Wahlen Sie den priméren Patienten und wahlen Sie dann Befunden. SecurView zeigt
alle Bilder und die dazugehorigen DICOM-Objekte (Notizen und
Untersuchungsstatus mit Annotationen, CAD SRs, etc.) der zusammengefiigten
Patienten im MG Viewer an.
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3.2.8

Suchen nach Patienten

SecurView-Workstations bieten zwei Suchméglichkeiten:

Das Standardsuchfeld (Patienten-ID oder Patientenname) wird Thren
Benutzereinstellungen entsprechend eingestellt (siehe Einstellungen fiir die Arbeitsliste auf
Seite 126).

Lokale Suche

Diese Option sucht nach Daten in der lokalen SecurView-Datenbank gemaf; den im
folgenden Fenster gezeigten Kriterien. Patienten, die die Suchkriterien erfiillen, werden
am Anfang der Patientenliste angeordnet und verbleiben dort, bis eine weitere lokale
Suche durchgefiihrt wird, der Benutzer die Patientenreihenfolge manuell dndert, die
Patientenliste zuriickgesetzt wird oder sich der Benutzer abmeldet. (Verwenden Sie ein
Sternchen (*) als Platzhalter.)

I
zwischen: [2007 ¥ |[September ¥|[17 ¥
und: [2007 ¥ | [September ¥| [17 ¥

Untersuchungsdatum: #

Patientenname:

Patienten ID:

Auftragsnummer:

|
|
|
Geburtsdatum: P [1900 ¥|[Januar  ¥|[1 ¥

Typ Status
I~ Diagnose I" Nicht befundet
I~ Screening I” Einmal befundet
I" Befundet
I" Gesperrt (Ruckspr., Zusatzaufh., in Bearb.)

Suchen | Abbrechen |

Abbildung 19: Lokale Suchkriterien
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Suche auf PACS

Sie konnen ein konfiguriertes PACS (Bildquelle) durchsuchen, um DICOM-Daten
abzurufen (vorherige Bilder oder Bilder aus anderen Modalitdten). SecurView kopiert die
abgerufenen Bilder in seine lokale Datenbank.

Abbildung 20: PACS-Suchkriterien

Um eine Suche durchzufiihren, geben Sie Ihre Kriterien ein und wéahlen Sie dann
Suchen. (Verwenden Sie ein Sternchen (*) als Platzhalter.) Bei erfolgreicher Suche
erscheinen die betreffenden Patientendaten im Bereich , Suchergebnisse”, und die
Schaltflache ,Laden” wird aktiviert. Um die Daten auf SecurView zu iibertragen, wahlen
Sie ein oder mehrere Elemente im Bereich ,Suchergebnisse” und wahlen Sie dann Laden.

Wichtig
& Wenn Sie eine neue Suche beginnen, bevor die vorherige Suche abgeschlossen ist, wird
nur der Status der neuen Suche angezeigt.

Eventuell unterstiitzt Ihr PACS nicht alle Registerkarten und Felder im Bereich
Erweiterte Kriterien. Die Registerkarten und Felder miissen von einem Servicetechniker
konfiguriert und aktiviert werden.

3.3  Erstellen von Aufgabenlisten

Eine Aufgabenliste ist eine von einem MTRA oder Radiologen im Vorfeld auf SecurView
DX eingerichtete Patienten-Arbeitsliste. Ein MTRA kann Aufgabenlisten fiir jeden
beliebigen Radiologen einrichten. Ein Radiologe kann Aufgabenlisten nur fiir den
personlichen Gebrauch einrichten.
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Hinweis

& Fiir die Sitzungsfunktion muss ein Administrator die Option Planung aktivieren (siehe
Planung auf Seite 163) und jeden Benutzer mit Setup-Rechten konfigurieren (siehe
Verwalten von Benutzerprofilen auf Seite 158). Beachten Sie auSerdem, dass SecurView die
Patienten in Ihren Aufgabenlisten-Arbeitslisten automatisch entsprechend Ihrer
Benutzereinstellung in der Registerkarte Arbeitsablauf sortiert (siehe Einstellungen fiir
die Arbeitsliste auf Seite 126).

So erstellen Sie eine Aufgabenliste:

1. Wahlen Sie in der Patientenliste die Patienten, die Sie einer Aufgabenliste zuweisen
mochten. Wahlen Sie dann Aufgabenliste erstellen:

emien
lsmith I

2. Geben Sie im Feld Name der Aufgabe einen Namen fiir die Aufnahme ein. Wenn Sie
Benutzerrechte fiir die Rolle MTRA besitzen, konnen Sie die Aufgabenliste iiber die
Dropdown-Liste Radiologe jedem beliebigen Radiologen zuweisen.

3. Wabhlen Sie OK, um die Aufgabenliste zu erstellen. Wenn Sie ein Benutzer mit der
Rolle Radiologe sind, wird die Registerkarte Aufgabenlisten automatisch geoffnet.
(Wenn Sie ein Benutzer mit der Rolle MTRA sind, wird die Patientenliste gedffnet.)

Abbildung 21: Registerkarte Aufgabenlisten
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Zeigen Sie in der Registerkarte Aufgabenlisten auf eine beliebige Aufgabenliste auf der
linken Seite und gehen Sie dann folgendermafien vor:

* Bearbeiten Sie die Reihenfolge der Patienten, indem Sie einen Patienten auswéhlen,
Reihenfolge festlegen wihlen und dann eine Spalteniiberschrift oder eine der
Pfeilschaltflachen auf der rechten Seite auswahlen.

* Bearbeiten Sie die Aufgabenliste, indem Sie Umbenennen auswihlen, um das
Dialogfeld Name der Aufgabe erneut zu 6ffnen. Bearbeiten Sie die Eintrage dann
nach Bedarf und wéahlen Sie OK.

* Fiigen Sie Patienten hinzu oder entfernen Sie sie, indem Sie Patienten bearbeiten
auswahlen, um die Patientenliste erneut zu 6ffnen. Wahlen Sie dann nach Bedarf
Patienten erneut aus (oder heben Sie die Auswahl auf) und wahlen Sie
Aufgabenliste erstellen, um das Dialogfeld Name der Aufgabe erneut zu 6ffnen.
Bearbeiten Sie die Eintrédge nach Bedarf und wéhlen Sie OK.

Wenn Sie wihrend der Bearbeitung von Patienten Thre Anderungen verwerfen méochten,
wiéhlen Sie in der Patientenliste Neu laden, um den vorherigen Aufgabenlistenstatus
wiederherzustellen.

3.4 DICOM-Bilder importieren

Klicken Sie die Schaltflache Importieren..., um DICOM-Bilder entweder von einem
lokalen Ordner oder einem externen Datentrédger (z. B. CD, DVD, USB-Laufwerk) zu
importieren.

Hinweis
{v \ Zum Exportieren von Bildern siehe Exportieren von DICOM-Dateien auf Seite 198.

So importieren Sie DICOM-Bilder:

1. Waiéhlen Sie in der Patientenliste auf Importieren ..., um den Import aus dem
Dialogfeld anzuzeigen.

2. Navigieren Sie zu dem Ordner mit den DICOM-Bildern, die Sie importieren
mochten. Der Standardpfad ist F:\ Exports\.

3. Wahlen Sie den Bildordner und OK aus. SecurView importiert alle DICOM
Part 10-konformen Bilder (einschlieSlich mit
DICOM-Kompressions-Transfersyntaxen gespeicherte) zur Patientenliste. Die
DICOM-Dateien sind grofs, und es kann einige Minuten dauern.

4. Stellen Sie nach dem Importieren von Bildern sicher, dass alle importierten Bilder in
der Patientenliste erscheinen.
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3.5

Synchronisieren der Patientenliste mit MultiView

Bei entsprechender Konfiguration kann Ihre SecurView-Workstation mit einem externen
Study List Manager synchronisiert werden.

¢ Die Patientenliste von SecurView enthalt alle Untersuchungen, fiir die Aufnahmen
bei SecurView eingegangen sind (lokale Untersuchung). Auflerdem enthalt diese
Patientenliste die Untersuchungen externer Systeme, die dem Study List Manager
bekannt sind (nicht lokale Untersuchungen). Bei Client-Workstations werden nur die
nicht lokalen Untersuchungen eines zugehorigen SLM-Clients (Study List Manager)
aufgelistet. Bei einem Manager werden alle nicht lokalen Untersuchungen
aufgelistet, die dem Study List Manager bekannt sind. Weitere Informationen zum
Konfigurieren des zugehorigen SLM-Clients fiir Client-Workstations finden Sie unter
Synchronisationsschnittstelle konfigurieren auf Seite 175.

* SecurView sendet die Informationen zu lokalen Untersuchungen, welche in der
Patientenliste angezeigt werden, an den Study List Manager.

1. Patientensynchronisation mit externen Anwendungen (siehe Patientensynchronisation
mit einer externen Anwendung auf Seite 102) ermoglicht die gleichzeitige
Patientenbefundung in SecurView und einer assoziierten MultiView-Anwendung

aus beiden Anwendungen heraus.

2.  Weitere Informationen zum Konfigurieren von Study List Management finden Sie
unter SLM-Konfiguration (Study List Manager) auf Seite 169.

Achtung:

Wenn die Synchronisation mit dem SLM (beispielsweise aufgrund eines
Kommunikationsfehlers) nicht erfolgreich ist, sind die nicht lokalen
Untersuchungen mdéglicherweise in der Patientenliste von SecurView nicht
verfiigbar. Uberpriifen Sie die lokale Patientenliste in anderen verbundenen
SLM-Client-Anwendungen (beispielsweise MultiView), um sicherzustellen, dass
alle relevanten Untersuchungen fiir einen Patienten befundet werden.

Achtung;:

Wenn ein nicht lokaler Patient der primire Patient eines zusammengefiigten
Patienten ist, wird die Zusammenfiigung der Patienten automatisch aufgehoben,
wenn die SLM-Synchronisation den nicht lokalen Patienten 16scht.

Seite 42
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Kapitel 4 Befunden von Patienten

Dieses Kapitel beschreibt das Offnen von Patienten zur Anzeige, die Verwendung der
Anzeige- und Annotationswerkzeuge, das Schlieffen von Untersuchungen, das Drucken
von Bildern sowie die Synchronisation mit einer externen Anwendung.

4.1  Anzeigen von Patientenuntersuchungen

Die Befundung basiert oftmals auf einer Patienten-Arbeitsliste. Es gibt drei Arten von
Arbeitslisten. Wenn Sie eine Arbeitsliste eingerichtet haben, kénnen Sie mit der
Befundung von Patienten im MG Viewer beginnen.

4.1.1 Arbeitslisten in der Patientenliste

In der Patientenliste konnen Sie manuell eine vorldufige Arbeitsliste erstellen, indem Sie

auf einen oder mehrere Patienten zeigen (in der folgenden Abbildung dunkelgrau
hervorgehoben) und dann Befunden auswahlen.

So beginnen Sie mit der Befundung:

e Waihlen Sie einen oder mehrere Patienten (maximal 100) aus
und wéhlen Sie dann Befunden oder

¢ Doppelklicken Sie auf einen Patienten, um einen einzelnen
Abbildung 22: Patienten zu 6ffnen, oder

Strichcode-Scanner e Lesen Sie den Strichcode eines Patienten mit dem
Strichcode-Scanner ein, um einen einzelnen Patienten zu
offnen. Der Strichcode-Scanner liest entweder die Patienten-
ID oder die Zugriffsnummer (je nach Konfiguration durch
den Servicetechniker).

Weitere Informationen zur Patientenliste finden Sie unter Verwendung der Patientenliste
auf Seite 28.
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4.1.2 Automatisch erzeugte Arbeitslisten

SecurView DX erstellt automatisch Arbeitslisten fiir nicht befundete Untersuchungen
sowie Untersuchungen fiir eine Doppelbefundung, wenn die Doppelbefundung
konfiguriert ist. Das System kann dariiber hinaus die nicht befundeten Untersuchungen
und Untersuchungen mit Doppelbefundung in Arbeitslisten mit Screening- und
diagnostischen Untersuchungen unterteilen. Die erzeugten Arbeitslisten hdngen von
Einstellungen ab, die vom Administrator konfiguriert werden (siehe Arbeitslisten auf
Seite 176) Zusétzlich kann der Benutzer, wenn CAD-Berichte mit dem Indikator Lesezeit
eingehen (zum Beispiel Hologic Genius Al Detection), automatisch Arbeitslisten nach
den Indikatorwerten Lesezeit (Niedrig, Mittel, Hoch) filtern, die Screening-Patienten
enthalten.

Um einen Lesezeitfilter auf automatische Arbeitslisten anzuwenden:

Wihlen Sie nach der Anmeldung die Registerkarte Arbeitslisten.
Wahlen Sie die Registerkarte Automatische Arbeitslisten.
Waihlen Sie Ein, um den Lesezeit-Filter zu aktivieren.

a. Waihlen Sie Niedrig, um die Screening-Patienten so zu filtern, dass nur
diejenigen mit einem niedrigen Indikator Lesezeit eingeschlossen werden.

b. Wahlen Sie Mittel, um die Screening-Patienten so zu filtern, dass nur diejenigen
mit einem mittleren Indikator Lesezeit eingeschlossen werden.

c.  Waihlen Sie Hoch, um die Screening-Patienten so zu filtern, dass nur diejenigen
mit einem hohen Indikator Lesezeit eingeschlossen werden.

d. Wabhlen Sie eine Kombination aus Niedrig, Mittel und Hoch, um die Screening-
Patienten so zu filtern, dass nur diejenigen mit den gewéhlten Indikatorwerten
der Lesezeit eingeschlossen werden.

e. Wabhlen Sie Benutzerdefiniert, um die Screening-Patienten so zu filtern, dass nur
die eingeschlossen werden, die dem konfigurierten Lesezeit-Mix entsprechen
(siehe Einstellungen fiir die Arbeitsliste auf Seite 126).

Abbildung 23: Kombinierte Arbeitslistenauswahl, Lesezeit-Filter
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Eine automatische Arbeitsliste auswihlen:

1. Wabhlen Sie nach dem Anmelden die Registerkarte Arbeitslisten aus.

2. Wabhlen Sie die Registerkarte Automatische Arbeitslisten. Je nach
Konfigurationseinstellungen sehen Sie ein, zwei, drei oder vier Schaltflachen:

Abbildung 24: Schaltflichen fiir automatische Arbeitslisten

3. Wahlen Sie eine Arbeitslisten-Schaltflache aus. Der MG Viewer wird geoffnet und
zeigt den ersten Patienten in der gewéhlten Arbeitsliste an. Es werden alle Patienten
angezeigt, die den angegebenen Kriterien entsprechen.

Die Schaltflachen sind deaktiviert, wenn es keine nicht befundeten Untersuchungen
oder Untersuchungen mit Doppelbefundung gibt.

4.1.3 Aufgabenlisten-Arbeitslisten

Wenn Thre Workstation fiir Aufgabenlisten konfiguriert wurde, konnen Sie die
Befundung durch Offnen einer Aufgabenliste starten. Weitere Informationen zum
Einrichten einer Aufgabenliste finden Sie unter Erstellen von Aufgabenlisten auf Seite 39.

So wihlen Sie eine Aufgabenliste:

1. Wabhlen Sie nach der Anmeldung die Registerkarte Arbeitslisten.

2. Wabhlen Sie die Registerkarte Aufgabenlisten. Wenn Sie Aufgabenlisten erstellt
haben (oder Aufgabenlisten fiir sich erstellen liefSen), erscheinen diese wie im
folgenden Beispiel gezeigt.

‘Manuelle Aufgabenlisten }Automatische Aufgabe ﬂ:
Aufgabenlisten fiir Radiologe jsmith: —————
06-14-2011, 09:58 am, jsmith
06-14-2011, 10:53 am, jsmith
06-14-2011, 10:56 am, jsmith

Befunden

Abbrechen
Abbildung 25: Beispielliste fiir Aufgabenlisten

3. Wabhlen Sie eine Aufgabenliste aus und wéhlen Sie dann Befunden. Der MG Viewer
wird gedffnet und zeigt den ersten Patienten in der Aufgabenlisten-Arbeitsliste an.
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414 MG Viewer

Beim Offnen eines Patienten wird der MG Viewer angezeigt.

Abbildung 26: MG Viewer — Anzeige links Abbildung 27: MG Viewer — Anzeige rechts

Der Grofsteil der Interaktion mit der Anwendung erfolgt iiber die Schaltflachen in der
Symbolleiste unten in der jeweiligen Anzeige oder iiber die entsprechenden Tasten auf
dem Keypad.

Hinweis

& Wenn ein Patient ohne aktuelle Bilder getffnet wird, wird eine Warnung angezeigt, die
Sie informiert, dass keine aktuellen Bilder verfiigbar sind. Sie konnen diese Warnung
deaktivieren (siehe ,Keine aktuellen Warnungen verfiigbar” in den Einstellungen fiir die
Arbeitsliste auf Seite 126).
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4.2  Anzeigen von Patientenbildern

Dieser Abschnitt beschreibt Werkzeuge und Optionen zur Anzeige von Patientenbildern.

Auswahl von Patienten auf Seite 48

Verwenden des speziellen Keypads auf Seite 49

Verwenden des Tortenmeniis auf Seite 50

Verwenden eines ReportFlows auf Seite 53

Befunden des Patienten und Sperrstatus wihrend der Befundung auf Seite 53

Verschieben von Bildern auf Seite 54

Bildhingungen auf Seite 54

Temporirer Einzelanordnungsmodus auf Seite 55

Intelligentes Roaming auf Seite 56

Skalierungsmodi auf Seite 58
Pixel-Meter auf Seite 59
Stapelanzeige und Indikator fiir Zeitpunkt auf Seite 60

MammoNavigator auf Seite 61

Bildinformation auf Seite 66

Patienteninformationen, Overlays auf Seite 67

MG Secondary Captures und MM ScreenCaptures auf Seite 69
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421 Auswahl von Patienten

Die Symbolleiste unten in der rechten Anzeige enthélt Werkzeuge fiir die ersten
Arbeitsschritte.

Symbol Verwendung

DD Nichster Patient: Nachsten Patienten der Arbeitsliste anzeigen.

44 Vorheriger Patient: Vorherigen Patienten der Arbeitsliste anzeigen.
@ Patientenliste: Patientenliste anzeigen. Siehe Verwendung der Patientenliste
= auf Seite 28.

Zuriicksetzen: Anderungen riickgéngig machen und Bilder fiir den
D 4 aktuellen Patienten auf ihren urspriinglichen Status beim Offnen
zuriicksetzen (Annotationen bleiben erhalten).

Untersuchung abschliefSen: Untersuchung abschliefSen. Aktiv bei
D Anzeige des letzten ReportFlow-Schritts. Weitere Informationen finden
Sie unter Abschliefien einer Untersuchung auf Seite 95.

Hilfe: Die SecurView-Benutzerhandbiicher in einem separaten Fenster

N offnen. (Systemadministratoren konnen die Benutzerhandbiicher iiber die
. Schaltflache , Hilfe”, links unter den Administrationsregisterkarten,
anzeigen.)
O Beenden: MG Viewer schlieffen und Administrationsmodul anzeigen.
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4.2.2 Verwenden des speziellen Keypads

Das optionale Keypad bietet schnellen Zugriff auf die meisten Anzeigeoptionen. Die
Symbole des Keypads entsprechen dhnlichen Symbolen auf den Schaltflachen der
Symbolleiste. In den folgenden Abschnitten des Benutzerhandbuchs wird die Funktion
der einzelnen Werkzeuge beschrieben.

Lupe Scrollrad

Fensterung (W/L)
MammoNavigator

Cine starten/stoppen

Zwischen MG/Tomo wechseln

Linke Maustaste sperren
Linke Maustaste

Rechte Maustaste sperren
Rechte Maustaste

Tatséchliche Pixel Links
Tatséchliche Pixel Rechts
Patientenliste
Untersuchung abschlieBen
Patienten-Information

Zuriicksetzen

Fensterung (W/L) zuriicksetzen
Passend

Ubersicht

Gleiche GroBe

CAD Ein/Aus

OriginalgraBe HOLOGIC

Vorheriger Patient

Gammafaktor erhthen
Gammafaktor verringem

Nachster Patient

CC Aktuell ReportFlow ReportFlow MLO Aktuell

Schritt riickwarts Schritt vorwérts
Abbildung 28: Keypad bei SecurView DX

Problemlésung fiir das Keypad (SecurView DX)

1. Wenn das Keypad auf Eingaben nicht reagiert, fithren Sie die folgenden Schritte aus:

a. Melden Sie sich bei SecurView als Benutzer in der Benutzergruppe
Administrator an (z. B. admin).

b. Trennen Sie das Keypad vom Computer.

c.  Wihlen Sie die Registerkarte Zuriick zu Windows und zur Bestédtigung OK,
warten Sie danach 5-10 Sekunden.

d. Schlielen Sie das Keypad wieder an.

Doppelklicken Sie auf das Symbol SecurView und melden Sie sich bei
SecurView an.

f. Priifen Sie, ob das Keypad funktioniert.
2. Wenn das Keypad weiterhin nicht reagiert, fithren Sie die folgenden Schritte aus:
Melden Sie sich als Benutzer bei SecurView an.
Trennen Sie das Keypad vom Computer.
Wahlen Sie die Registerkarte Ausschalten und zur Bestatigung OK.
Schliefien Sie das Keypad wieder an.

Schalten Sie den Computer ein.

™ e p0e oo

Melden Sie sich bei SecurView an und priifen Sie, ob das Keypad funktioniert.
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42.3 Verwenden des Tortenmenus

Das Tortenmenti bietet Zugriff auf zusitzliche Werkzeuge zur Bildauswertung.
So verwenden Sie das Tortenmenii:

* Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf ein beliebiges Bild und wéhlen Sie
dann ein Werkzeug aus dem Menti.

*  Zeigen Sie auf Bild- oder die Skalierungswerkzeuge im Tortenmenii, um ein
zweites Tortenmentii zu 6ffnen.

Legende
Alle Notizen senden

2. Filter fiir
Benutzermarkierungen

Tomo-Bilder markieren

Bildschirmbereich
synchronisieren

Pfeil
Ellipse
Freihand

Messung

-

© *® N @

Menii Skalierungswerkzeuge
10. Fenster/Ebene
11. Menii ,Bildwerkzeuge”
12. Spiegeln Oben/Unten
13. Rechtsdrehung um 90°
14. Drehung um 180°
15. Spiegeln/Drehen zuriicksetzen
16. Bildnotiz versenden
17. Film exportieren
18. Bild invertieren
Abbildung 29: Tortenmenii 19. Fensterung (numerisch)
20. Tatsachliche Pixel anzeigen
21. Spiegeln Links/Rechts
22. Linksdrehung um 90°
23. Lupe
24. Zoom/Zoom zuriicksetzen*
25. Invertierte Lupe
*Hinweis: Zoom ist eine aktivierbare/deaktivierbare Funktion. Wahlen Sie dies, um den

Zoom zu aktivieren. Wenn der Zoom aktiviert ist, dandert sich das Symbol in Zoom
zuriicksetzen.

Seite 50
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Einige Werkzeuge im Tortenmenti erscheinen ebenfalls auf der Symbolleiste des MG
Viewer und auf dem Keypad. Die einzelnen Werkzeuge sind in der folgenden Tabelle
beschrieben.

Symbol Beschreibung

Q
Q

-

Y

QA

& (s O o E P

Lupe — gewahlten Bildbereich vergrofiern. Siehe Lupe und invertierte

Lupe auf Seite 70.

Zoom - skaliert das Bild um den Fokuspunkt herum. Siehe
Kontinuierlicher Zoom auf Seite 74.

Zoom zuriicksetzen - setzt das gezoomte Bild in den
urspriinglichen Zustand zurtick.

Invertierte Lupe — vergrofierten Bereich invertieren.

Bild invertieren — ein Bild invertieren.

Fensterung (W/L) — stellt die Helligkeit und den Kontrast fiir ein
beliebiges Bild ein. Siehe Fenster/Ebene- und Gamma-Anpassungen
auf Seite 75.

Fensterung (digital) — Helligkeit und Kontrast eines Bilds {iber
Zahlenwerte prézise einstellen.

Tatsdchliche Pixel - fiir ein Bild im Einer-Anordnungsmodus ein
Pixel der urspriinglichen Bilddaten als ein Pixel im Display
anzeigen. Siehe Skalierungsmodi auf Seite 58.

Ellipse — eine elliptische Markierung zeichnen. Siehe Markieren
eines Bildes auf Seite 87.

Freihand-Tool - eine Freihand-Markierung zeichnen.

Pfeil - eine Pfeilmarkierung zeichnen.

Lineal - eine Linie mit einer Messldnge zeichnen.

Filter fiir Benutzermarkierungen — Annotationen fiir die aktuell
angezeigten Bilder anzeigen. Siehe Anzeigen von Annotationen auf
Seite 90.
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m - Sende samtliche Notizen — Notizen fiir alle Bilder an ein oder

—_t— mehrere DICOM-Gerit(e) senden. Siehe Senden und Anzeigen von
= Notizen auf Seite 92.
g Bildnotiz versenden — eine Notiz fiir das aktuell gewahlte Bild
I senden.

Bildschirmbereiche synchronisieren — Bildschirmbereiche fiir
alla simultanes Blattern durch rekonstruierte Schichten oder Scheiben
h | synchronisieren. Siehe Blittern mit synchronisiertem Bildschirmbereich

auf Seite 115.

Tomo-Bilder markieren— Tomosyntheseschichten oder -scheiben
fiir den Druck oder Export markieren. Siehe Markieren von
Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben auf Seite 121.

Film exportieren — einen Bildlauf-Film von Tomosynthese-
Rekonstruktionsschichten oder -scheiben oder
Tomosynthese-Projektionsbildern exportieren. Siehe Exportieren
eines Films auf Seite 116.

Menii Bildwerkzeuge — Menii Bildwerkzeuge 6ffnen.

Rechtsdrehung um 90° — ein Bild nach rechts drehen.

Linksdrehung um 90° - ein Bild nach links drehen.

Drehung um 180° — ein Bild um 180° drehen.

C LD &

X Spiegeln O/U - ein Bild auf seiner horizontalen Achse spiegeln
(oder bei Tomosynthese den Bildstapel spiegeln).

Spiegeln L/R - ein Bild auf seiner vertikalen Achse spiegeln (oder
: bei Tomosynthese den Bildstapel spiegeln).

DGQ Spiegeln/Drehen riicksetzen — ein gespiegeltes oder gedrehtes Bild
auf seine urspriingliche Ausrichtung zuriicksetzen.
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4.2.4 Verwenden eines ReportFlows

Wenn Sie einen Patienten 6ffnen, wahlt SecurView automatisch einen ReportFlow (eine
Serie von Bildhdngungen). Der fiir einen gegebenen Patienten standardmaéfiig angezeigte
ReportFlow richtet sich nach einer Benutzereinstellung (siehe Einstellungen fiir
ReportFlows auf Seite 154). Der Name des ReportFlows erscheint auf der Symbolleiste

unten links.

) ReportFlow Schritt
Patienten-ID — ¢ Patient 214 88 ¢H10) | riickwirts und
ReportFlow —  [3/17 SCR DIAG MLO CC P-C O-N, System S pAN « ReportFlow Schritt

vorwarts

*  Um durch den ReportFlow Schritt fiir Schritt zu navigieren, wahlen Sie ReportFlow
Schritt vorwirts oder ReportFlow Schritt riickwirts in der Symbolleiste oder
driicken Sie ReportFlow Schritt vorwirts oder ReportFlow Schritt riickwirts auf
dem Keypad.

o Uber die Symbolleiste oder das Keypad kénnen Sie eine alternative vordefinierte
Héngung auswahlen. SecurView merkt sich den aktuellen ReportFlow-Schritt und
fahrt mit dem nachsten ReportFlow-Schritt fort, wenn Sie erneut ReportFlow Schritt
vorwarts wahlen.

¢ Sie konnen jederzeit einen alternativen ReportFlow aus dem in der vorigen
Abbildung gezeigten Aufklappmenii auswahlen, welches alle verfiigbaren
ReportFlows enthalt.

Weitere Informationen zu ReportFlows finden Sie unter Hingungen und ReportFlows auf
Seite 137.

4.2.5 Befunden des Patienten und Sperrstatus wahrend der Befundung

Wahrend der Patientenbefundung zeigt SecurView den Befundungsstatus des Patienten
durch ein Symbol vor dem Patientennamen an wie in der vorigen Abbildung und im
folgenden Beispiel gezeigt:

Symbol Zugehoriger Befundungsstatus

Smith, Jane ,Nicht befundet” oder ,Gedndert” (kein Symbol wird
angezeigt)

# Jones, Alice ,Befundet”, , Einmal befundet” (vom aktuellen Benutzer) oder
LAt

* Kumar, Revati Gesperrt mit Status ,,Riicksprache erforderlich”, ,, Zusatzliche

Bilder erforderlich” oder ,,Zuriickgestellt” oder , Gesperrt” —
was im letzten Fall bedeutet, dass der Patient auf einer
anderen Workstation befundet wird

++ Brown, Kelly | Gesperrt mit Status , Es liegen zusatzliche Bilder vor”

@ Wong, Brenda ,Notiz liegt vor”
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4.2.6

4.2.7

(9][e]
[P1)

Uberblick

¢510

MLO CC

Fiir weitere Informationen zu Befundstatus siehe Befundungsstatus auf Seite 33.

Ein Benutzer mit der Rolle Radiologe kann einen Patienten iiber das Dialogfeld
Untersuchung abschlieflen sperren (siehe Abschliefien einer Untersuchung auf Seite 95).
Wenn ein Radiologe einen Patienten sperrt, verhindert SecurView, dass andere Benutzer
die Untersuchung abschlieflen und sie als ,, Befundet” markiert wird. Andere Benutzer
kénnen Annotationen erstellen und senden, aber SecurView erlaubt ihnen keinen Zugriff
auf das Dialogfeld Untersuchung abschlieffen. Andere Benutzer kénnen den Patienten
allerdings {iber das Kontextmenti freischalten (siehe Verwenden des Kontextmeniis auf
Seite 35).

Der Sperrstatus ist unabhingig vom Befundungsstatus. Wenn ein anderer Benutzer einen
gesperrten Patienten befundet, erscheint der Sperrstatus in den oberen AufSenecken der
Displays.

Verschieben von Bildern

Sie konnen Bilder jederzeit wahrend der Bildbetrachtung innerhalb eines Bereichs
verschieben. Dazu miissen Sie mit rechts auf das Bild klicken und es an die neuen
Position innerhalb des Bereichs ziehen.

Bildhangungen

Sie konnen jederzeit wahrend der Befundung eine vordefinierte Hangung aus der linken
Symbolleiste auswahlen.

a8 1 eso ] IC B el¢

M ¢l5 ¢ 15 50

Abbildung 30: Vordefinierte Bildhingungen

So wihlen Sie eine vordefinierte Bildausrichtung:

e Wihlen Sie Ubersicht, um alle acht Bilder eines standardmégigen Screening-
Patienten anzuzeigen (vier aktuelle und vier vorherige Bilder). Sie konnen
iiber eine Benutzereinstellung die Bildhangung anpassen, die der Schaltfliche
, Ubersicht” zugewiesen ist (siehe Einstellungen fiir ReportFlows auf Seite 154).

e  Wihlen Sie einmal MLO CC, um die aktuellen MLO- und CC-Bilder im
Zweier-Anordnungsmodus anzuzeigen (zwei MLO-Bilder in der linken
Anzeige und zwei CC-Bilder rechts).

e Waihlen Sie erneut MLO CC, um die vorherigen Bilder auf die gleiche Weise
anzuzeigen.
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In der folgenden Tabelle sind die {ibrigen vordefinierten Hangungen beschrieben.

=yznbot Bedeutung ‘ Symbol Bedeutung
db) CC Aktuell B iEhLl;rlTs Vorherig
(‘ | f) MLO Aktuell | {) I;‘/Ilfti)elﬁinks Vorherig
CC Rechts Vorherig
| ( Aktuell (‘ | ( MLO/CC Rechts Aktuell
14 RMLO Vorherig Aktuell || fy|% MLOJ/CC Links Aktuell

Wenn Sie mehrmals die Schaltfliche auswahlen:

e Das Display zeigt die verfiigbaren vorherigen Bilder der gleichen Lateralitat und
Ansicht in umgekehrter chronologischer Folge an.

* Wenn eine vorherige Untersuchung kein Bild mit der angezeigten Lateralitat, aber
ein Bild mit der gleichen Ansicht enthalt, bleibt das Display leer.

*  Wenn eine vorherige Untersuchung kein Bild der angezeigten Ansicht (oder einer
Lateralitét) enthalt, wird die vorherige Untersuchung {ibersprungen.

Das Erscheinungsbild der vordefinierten Hangungssymbole richtet sich nach einer

Benutzereinstellung (siehe Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128). Im vorigen

(Eh Beispiel hat der Benutzer SecurView so konfiguriert, dass die rechte Brust auf der
linken Seite, vorherige Bilder links, MLO links und CC rechts angezeigt werden, wobei
die Thoraxwand-Anordnung fiir aktuelle und vorherige Bilder gleich ist. Beachten Sie,
dass vorherige Bilder durch ein hellgraues Symbol gekennzeichnet werden.

Die Beispiele links zeigen, wie zwei vordefinierte Hingungssymbole erscheinen
\ konnen, wenn die Benutzereinstellung mit der Thoraxwand-Anordnung Riicken an
(.Eh Riicken konfiguriert ist. In diesem Fall befinden sich aktuelle Bilder links und vorherige
Bilder rechts. Die Symbole kennzeichnen die linke bzw. rechte Brust durch die
eingebetteten Buchstaben ,L“ und ,R”.

4.2.8 Temporarer Einzelanordnungsmodus

Doppelklicken Sie auf jedes Bild im Vierfach- oder Doppelanordnungsmodus, um zum
temporéren Einzelanordnungsmodus zu wechseln. Doppelklicken Sie erneut auf das
Bild, um zum vorherigen Anordnungsmodus zuriickzukehren. Das folgende Symbol
weist in den Bild-Overlays darauf hin, dass der temporare Einzelanordnungsmodus

aktiv ist ().
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4.2.9

Das angezeigte Bild in einem Stapel sowie alle Spiegelungs- und Drehvorgénge, die vor
oder wihrend des temporaren Einzelanordnungsmodus angewendet werden, werden
beim Starten oder SchliefSen des temporaren Einzelanordnungsmodus beibehalten. Eine
Verschiebung wird nach dem Start des temporaren Einzelanordnungsmodus
zuriickgesetzt und der vorherige Verschiebungsstatus wird nach dem Schliefien des
temporaren Einzelanordnungsmodus wiederhergestellt.

Der temporére Einzelanordnungsmodus wird automatisch bei folgenden Vorgiangen
deaktiviert:

* Sie aktivieren eine vordefinierte Hangungsoption.

® Sie dndern das Anordnungslayout mit der MammoNavigator™ Funktion.

® Sie ziehen ein Bild in einen tempordren Einzelanordnungsmodus-Bereich. In diesem
Fall wird der Bereich in den temporaren Einzelanordnungsmodus gewechselt.

Intelligentes Roaming

Mit Intelligentem Roaming konnen Sie ein im Modus ,, Tatsachliche Pixel anzeigen”
angezeigtes Bild in einer vordefinierten, schrittweisen Reihenfolge verschieben.
SecurView segmentiert das Bild und zeigt nur die Brust mit einem Sicherheitsrand an,
wobei Bereiche mit schwarzem Rand ignoriert werden.

Schritt 1 Schritt 2 Schritt 3 Schritt 4
Abbildung 31: Intelligentes Roaming

Die Brust kann von SecurView je nach Grofle in zwei oder vier Zonen unterteilt werden.
Intelligentes Roaming beginnt in einer oberen Ecke des Bilds und schreitet je nach
Lateralitat im oder gegen den Uhrzeigersinn fort.

Die Schaltflachen fiir Intelligentes Roaming sind in der rechten Symbolleiste aktiviert,
wenn sich die Anzeigen im Einzelanordnungsmodus befinden.
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So gehen Sie schrittweise durch das Bild:

Zeigen Sie ein beliebiges Bild im Einzelanordnungsmodus an. AnschliefSend:

(\ f) o Klicken Sie auf Intelligentes Roaming vorwirts, um sich einen Schritt
vorwarts zu bewegen.
(‘ () o Klicken Sie auf Intelligentes Roaming riickwirts, um einen Schritt
riickwarts zu machen.
Intelligentes
Roaming

Wenn Sie das Intelligente Roaming starten, wechselt die Anzeige automatisch in den
Modus , Tatsdchliche Pixel anzeigen”.

Der Indikator Intelligentes Roaming zeigt das Bild im Miniaturformat an. Ein weifs
umrandeter Bereich innerhalb des Miniaturbilds zeigt die Position jedes Schritts des
Intelligenten Roaming an.

Der Indikator wird standardmaéfig nach 1,5 s wieder ausgeblendet. Zur Einstellung der
Anzeigedauer des Indikators siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf
Seite 130.

Wichtig

/¥\ IsteinBild teilweise nicht sichtbar, klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Bild
und ziehen Sie es an die neue Position innerhalb des Bereichs. Der Indikator
Intelligentes Roaming wird eingeblendet, um die Position anzuzeigen.

Abbildung 32: Indikator Intelligentes Roaming
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4.2.10 Skalierungsmodi

- . Mit den Optionen zur Bildskalierung konnen Sie die Aufldsung der angezeigten Bilder
CaiC T anpassen. Bei Auswahl der Option Bildskalierung werden die Skalierungsoptionen in
Bildskalierung einer Popup-Liste angezeigt. In der folgenden Tabelle wird die Bedeutung jedes
Symbols beschrieben.

Symbol Verwendung/Tastenkombination

Passend — Jedes Bild so anpassen, dass es das Display ausfiillt. Wenn die Breite
und Hohe der Aufnahme kleiner als das Display ist, bestimmt der minimal
zuldssige Skalierungsfaktor (Standard = 1,5) das Verhalten. Wird der Faktor
L_T(\ iiberschritten, wird das Bild entsprechend der Mafse des Displays vergrofiert.
Andernfalls wird die Aufnahme in ihrer Originalaufldsung angezeigt. Der

mindestens zulédssige Skalierungsfaktor kann bei Bedarf von einem
Servicetechniker gedndert werden.

Einheitliche Groie — Die Bilder werden basierend auf der Brustkontur des
grofiten fiir den Patienten verfligbaren Bildes mit giiltiger Brustkontur auf jedem
Monitor mit derselben Auflosung angezeigt. Das grofste Bild kann je nach
NN Benutzereinstellung aus den aktuellen Bildern oder aus allen verfiigbaren
’.( L.ﬁ,’.( aktuellen und vorherigen Bildern ausgewahlt werden (siehe Einstellungen fiir die
Darstellung auf Seite 128).

e Driicken Sie [Y], um zwischen Einheitliche Grofie und Gleiche Grofie zu
wechseln.

Gleiche Grofie — Die Bilder auf jedem Monitor mit derselben Aufldsung anzeigen
basierend auf der Brustkontur des grofiten fiir den Patienten verfiigbaren Bilds.
Das grofite Bild kann je nach Benutzereinstellung aus den aktuellen Bildern oder
(\ = (\ aus allen verfiigbaren aktuellen und vorherigen Bildern ausgewahlt werden (siehe
U Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128).

e Driicken Sie [Y], um zwischen Einheitliche GrofSe und Gleiche Grofie zu
wechseln.

Originalgrofie — Alle Bilder so anzeigen, dass die tatsdchliche Grofse des
T AE Brustgewebes angezeigt wird, d. h. 1 cm Brustgewebe erscheint 1 cm grofs auf der
( El Anzeige.

e Driicken Sie [X], um Bilder in Originalgrofie anzuzeigen.

Tatsdchliche Pixel anzeigen — 1 Pixel des Originalbilds als 1 Pixel im Display
anzeigen (verfligbar bei beiden Anzeigen im Einzelanordnungsmodus).

o Driicken Sie [D] oder [7], um Tatsachliche Pixel auf der linken Anzeige
o {) darzustellen. Driicken Sie erneut, um zum vorherigen Skalierungsmodus

zuriickzukehren.

o Driicken Sie [F] oder [9], um Tatséchliche Pixel auf der rechten Anzeige
darzustellen. Driicken Sie erneut, um zum vorherigen Skalierungsmodus
zuriickzukehren.
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Hinweis
fv \ Ist ein Bild teilweise nicht sichtbar, klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Bild
und ziehen Sie es an die neuen Position innerhalb des Bereichs.

Falls SecurView ein Bild anzeigt, das sich nicht im gewahlten Skalierungsmodus

M @ befindet, erscheint neben dem angezeigten Bild ein Warnsymbol mit einem , X" (siehe
Beispiele links). Das Symbol wird beispielsweise angezeigt, wenn Sie auf dem linken
Monitor ein Bild im Modus Tatséchliche Pixel und auf dem rechten Monitor vier Bilder
in einem der anderen Modi anzeigen.

Hinweis

@ Um eine geeignetere Bilddarstellung bei doppelter Bildschirmanordnung zu erreichen,
passen Sie die Benutzereinstellung Bildgrofie bei doppelter Bildschirmanordnung
anpassen an, da Bilder aufgrund dieser Einstellung moglicherweise nicht wie in den
obigen Regeln beschrieben in den Ansichtsfenster passen. Weitere Informationen iiber
Benutzereinstellungen finden Sie in Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128.

Anzeigen diagnostischer Bilder mit voller Auflésung

Bei der Befundung von FFDM-Bildern sind ACR-Richtlinien zu beachten. Um die
optimale Anzeige von diagnostischen Informationen sicherzustellen, befunden Sie jedes
Bild mit dem Skalierungsmodus Tatsachliche Pixel.

Bei der Anzeige von Bildern mit einem Bildvergroierungsfaktor-Teilwert grofser eins
vergroflert SecurView die Originalbilder durch Interpolation der Pixelwerte zwischen
den Quellpixeln. Die Pixeleigenschaften in den vergrofierten Bildern kénnen von den
Pixeln im Originalbild abweichen.

*  Weitere Informationen zum Vergrofserungsfaktor finden Sie unter Pixel-Meter auf
Seite 59.

*  Weitere Informationen zum Festlegen von Tatsdchliche Pixel als Standard beim
Erstellen eines ReportFlows finden Sie unter Erstellen neuer ReportFlows auf Seite 151.

4.2.11 Pixel-Meter

Die Pixel-Meter zeigen Grofeninformationen fiir jedes Bild an:

70 pm « 1] Legende fiir Abbildungen
1. Anzeigeauflosung
* 2 2. Zoomfaktor
3. Urspriingliche
« (3 Auflésung
Zoomfaktor Zoomfaktor
BildgroRe Originalgroie

Abbildung 33: Pixel-Meter
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4212

Sie konnen die Einstellung fiir den Vergrofserungsfaktor tiber eine Benutzereinstellung
wahlen (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130).

* Bildgroie — Vergrofierungsfaktor, der die Vergrofierung im Verhaltnis zur
Pixelgrofle des Originalbilds angibt. Im vorigen Beispiel ist der Vergrofierungsfaktor
Bildgrofie ,, 1,0, was anzeigt, dass das Bild im Modus Tatsédchliche Pixel dargestellt
wird.

* Originalgréfie — Vergroflerungsfaktor, der die Vergréfierung im Verhaltnis zur
tatsdchlichen Grofie des Bilds angibt, in der vorigen Abbildung als ,,1,7x" angezeigt.

Bei der Anzeige von Bildern mit einem Bildvergrofierungsfaktor-Teilwert grofser eins
vergrofsert SecurView die Originalbilder durch Interpolation der Pixelwerte zwischen
den Quellpixeln. Die Pixeleigenschaften in den vergrofierten Bildern konnen von den
Pixeln im Originalbild abweichen. In diesem Fall wird der Hintergrund im Pixel-Meter
weif angezeigt, wie in der folgenden Abbildung.

+ 1] 88 pm Legende fiir Abbildungen

4. Anzeigeaufldosung
) = 5. Zoomfaktor

6. Urspriingliche

94 pm « H d 94 pm Aufldsung
Zoomfaktor Zoomfaktor
BildgréRe Originalgréle

Abbildung 34: Pixel-Meter mit weiflem Hintergrund
deutet auf interpolierte Pixelwerte hin

Stapelanzeige und Indikator fur Zeitpunkt

Wenn ein Satz Bildbereiche mehr als ein Bild enthailt, erscheint im entsprechenden
Bereich eine Stapelanzeige. Je nach Ihrer Benutzereinstellung konnen eine oder zwei
Anzeige(n) erscheinen (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf
Seite 130).

Abbildung 35: Stapelanzeige Abbildung 36: Stapelanzeige und Indikatoren
fiir Zeitpunkt

e Waihlen Sie den Pfeil nach oben (oder nach unten), um zum néchsten (oder
vorherigen) Bild im Stapel zu gehen.

e Waibhlen Sie den Pfeil nach rechts (oder nach links), um zum néchsten (oder
vorherigen) Zeitpunkt zu gehen.
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Sie konnen ebenfalls durch die Bilder navigieren, indem Sie auf eine Anzeige/einen
Indikator oder ein Bild zeigen und das Mausrad oder das Scrollrad auf dem Keypad
drehen. Die Stapelanzeige kann selektiert und in eine andere Anzeigeposition gezogen
werden.

4.2.13 Arbeiten mit Ultraschallbildern

Wenn ein Bildschirmbereich mehrere Einzelbild-Ultraschallbilder enthélt oder einen Satz
Mehrbild-Ultraschallaufnahmen, erscheint ein horizontaler Schieberegler im
entsprechenden Bildschirmbereich. Fiir Multiframe-Ultraschallaufnahmen erscheint eine
Cine-Schaltflache auf dem Schieberegler.

¢ Klicken Sie den Schieberegler an und ziehen Sie ihn, um durch die Aufnahmen zu
navigieren. Einzelbild-Ultraschallaufnahmen werden nach Aufnahmedatum und
Zeit, von alt nach neu, sortiert. Bei identischem/-er Aufnahmedatum und -zeit
werden stattdessen Seriennummer und Fallnummer verwendet, jeweils in
aufsteigender Reihenfolge.

e Waihlen Sie auf dem Schieberegler eine Position aus, um ein bestimmtes Bild
anzuzeigen.

e Scrollen Sie durch Multiframe-Ultraschallaufnahmen, indem Sie das Scrollrad der
Maus oder auf der Tastatur drehen.

e  Waihlen Sie die Schaltfliche Cine oder driicken Sie Cine auf der Workflow-Tastatur,
um automatisch durch Multiframe-Ultraschallaufnahmen zu scrollen.

Hinweis

& Die Standardgeschwindigkeit wird in den Nutzereinstellungen festgelegt. Die
Standardhochstgeschwindigkeit ist 30 Bilder/Sekunde. Ein Servicetechniker kann die
Hochstgeschwindigkeit erhShen. Systeme mit langsamen Prozessoren kénnen u. U. die
Cine-Funktion nicht mit 30 Bildern/Sekunde verarbeiten.

Der Schieberegler kann wenn gewiinscht mit der Drag&Drop-Funktion auf eine andere
Position auf dem Display verschoben werden.
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JPEG20000, LOSSLESS
NHF DD

LOSSLESS JPEG20000 18/11/2019
\5 Female, DoB: 01/02/1999 Age: 20y MI11 T
DR HOUSE

ID: NHFHISFGHGDD L10-2/ Breast / Breast

Z 100

REMOTE CONNECTION IN PROGRESS (USER LEVEL), Local IP is 192,168.3.146

Abbildung 37: Ultraschall-Bildnavigation
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JPEG, LOSSLESSS

Z 100 %

AqRe

Abbildung 38: Ultraschall-Multiframe-Bildnavigation
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4.2.14 Die MammoNavigator-Funktion

Die MammoNavigator-Funktion bietet schnellen Zugriff auf alle Bilder und
Untersuchungen fiir den aktuellen Patienten.

Legende fiir Abbildungen
El——02_Patient, 214_ScrDgn
02_Patient_214 1. Aktueller Patient
1966-01-07

B—— =-2008-11-25 ScrDgn j

2. Verfligbare Untersuchung

»

Bereich Untersuchungsiibersicht
(neueste oben)

Linke/rechte Bildposition austauschen
Obere/untere Bildposition austauschen

Linkes Display

N 9

Schaltflachen fiir Einzel-, Doppel- und
Vierfachanordnung

8. Rechtes Display

o

Aktuell angezeigte Bilder

10. Positionsanzeige

So 6ffnen Sie die MammoNavigator-Funktion:

@ ¢ Waihlen Sie MammoNavigator in der rechten Symbolleiste. Klicken Sie erneut,
um das Fenster zu schliefSen.

MammoNavigator  ReportFlows kénnen so angepasst werden, dass die MammoNavigator-Funktion beim
Hinzufiigen des funktionalen ReportFlow-Schritts zum Offnen (oder Schliefen) des
Navigators automatisch geoffnet (oder geschlossen) wird.
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Unten in der MammoNavigator-Funktion befinden sich Miniaturansichten der aktuell
angezeigten Bilder. Oben befindet sich eine Ubersicht aller Untersuchungsbilder fiir den
aktuellen Patienten inklusive Untersuchungsdatum und Verfahren. Fiir jedes Bild
werden zudem die Lateralitdt, die Projektionsart sowie jegliche Varianten angezeigt. Die
Miniaturbilder werden mit einem Héakchen versehen, wenn Sie das entsprechende Bild
im Einzelanordnungsmodus angezeigt haben.

* Ziehen Sie ein Bild von oben nach unten, um das Bild anzuzeigen.

¢ Wihlen Sie eine Anordnungs-Schaltflache, um die Anordnung zu dndern
(Einer-Anordnung, Zweier-Anordnung usw.).

Hinweis

& Ab SecurView Version 8.2 werden Bilder im Doppelanordnungsmodus entsprechend
dem gewaihlten Skalierungsmodus dargestellt (,Passend”, , Einheitliche Grofie”,
,,Gleiche Grofie” oder ,,Originalgrofse”). Je nach Originalbildgrofie und ausgewahltem
Modus wird das Bild moglicherweise mit niedrigerer Auflosung angezeigt als bei
fritheren Versionen.

Hinweis

& Ab SecurView 8.4 ist es moglich, die Displaygrofie zu konfigurieren, die zur Skalierung
von in Doppelanordnung dargestellten Bildern verwendet wird, siehe Einstellungen fiir
die Darstellung auf Seite 128. Je nach Benutzereinstellung, der Grofse des Originalbildes
und dem gewahlten Skalierungsmodus kann das Bild eventuell nicht in das Display

passen.

* Wihlen Sie den horizontalen Pfeil, um die linken und rechten Bildpositionen
auszutauschen (fiir Doppel- und Vierfachanordnung).

e  Wihlen Sie den vertikalen Pfeil, um die oberen und unteren Positionen
auszutauschen (nur Vierfachanordnung).

* Doppelklicken Sie auf ein Bild im unteren Bereich, um das Bild aus der Anzeige zu
entfernen.

Die Miniaturansichten der Tomosynthese sind wie folgt beschriftet:

e ,M” fiir konventionelle 2D-Mammographie und CE2D (kontrastverstarkte
2D-Mammographie) Niedrigenergiebilder

e, G” fiir synthetisierte 2D-Bilder

e T” fiir Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten

s, V”fiir Tomosynthese-Rekonstruktionsscheiben

o P fiir Tomosyntheseprojektionsbilder

e  S”fiir CE2D Subtraktionsbilder
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4.2.15

o

Die Ultraschall-Miniaturansichten sind wie folgt beschriftet:

e 'US' fiir Einzelbild-Ultraschallaufnahmen, die pro Untersuchung und Lateralitét (falls
festgelegt) in einer einzelnen Miniaturaufnahme kombiniert werden

e 'US-MF fiir eine Mehrbild-Ultraschallaufnahme

Ein Servicetechniker kann die Reihenfolge konfigurieren, in der die Miniaturbilder
angezeigt werden.

Bildinformation

Um detaillierte DICOM-Informationen fiir ein Bild anzuzeigen, 6ffnen Sie die
MammoNavigator-Funktion und klicken mit der rechten Maustaste auf das Miniaturbild
im Bereich Untersuchungsiibersicht.

| e ]

Abbildung 39: Beispiel-DICOM-Attribute fiir ein beliebiges Bild

Ein Administrator kann die Informationen konfigurieren, die im Fenster angezeigt
werden. Siehe MammoNavigator-Overlay auf Seite 187.

Hinweis

Um DICOM-Informationen anzuzeigen, die im Overlay der
MammoNavigator-Funktion nicht verfiigbar sind, stellen Sie sicher, dass der
Mauszeiger iiber der Aufnahme platziert ist, und driicken Sie anschliefend [H].
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4.2.16 Patienteninformationen, Overlays

Patienten- und Bildinformationen erscheinen als Overlays, die Sie ein- und ausschalten
konnen.

So zeigen Sie Overlays mit Patienteninformationen an:

tj e Waihlen Sie Patienten-Information in der rechten Symbolleiste, um das Overlay
= mit Patienteninformationen im , reduzierten Modus” zu offnen.

Patienten- o Klicken Sie erneut, um das Overlay mit Patienteninformationen im , erweiterten
informationen Modus” zu 6ffnen.

e Klicken Sie erneut, um die Overlays zu schliefSen.

¢ Klicken Sie auf die Patienteninformationen und halten Sie die Maustaste zwei
Sekunden lang gedriickt, um alle Bildinformationen (aufier
Untersuchungsdatum und Stapelanzeigen) aus den angezeigten Bildern zu
16schen.

Hinweis
v Fiir Keypad-Benutzer ist die Funktion , Alles 16schen” nur bei aktuellen Keypads (mit
Scrollrad) verfiigbar.
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Abbildung 40: Patienteninformationen, Overlays

Legende fiir Abbildungen

Statusanzeige (Alt, Befundet,
Zuriickgestellt usw.)

Digitale Marke, MTRA und
Indikatoren fiir
Aktuelle/Vorherige
Untersuchungen (1 = Vorherige
Untersuchung, 2 = Letzte
vorherige Untersuchungen usw.)

Patienteninformationen (oberer
Teil) mit Patientendaten

Patienteninformationen (unterer
Teil) mit DICOM-Daten

Stapelanzeigen und Pixel-Meter
Lineal

Beschreibung

Die angezeigten Elemente hangen zum Teil von Ihren Benutzereinstellungen ab (siehe
Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130). Dartiiber hinaus kann ein

Administrator die Informationen anpassen, die auf den oberen und unteren Overlays mit
Patienteninformationen erscheinen (siehe MG Viewer Bild-Overlay auf Seite 186).

Eine Farb- oder Graufstufenmarkierung des Untersuchungsdatums, der digitalen Marke
und der Stapelanzeige kann zur deutlicheren Unterscheidung zwischen aktuellen und
vorherigen Bildern von einem Servicetechniker von Hologic konfiguriert werden. Wenn

die Markierung aktiviert ist, wird sie standardmafig so konfiguriert, dass sie nur auf das

Untersuchungsdatum zutrifft.

Wenn die Markierung fiir aktuelle und vorherige Bilder aktiviert ist, kann diese mit der
Tastenkombination [STRG + t] ein- oder ausgeschaltet werden. Wenn die Markierung
ausgeschaltet ist, wird diese beim Neustart des System standardmafiig eingeschaltet.

Wichtig

Falls Overlays mit Patienteninformationen Bilddaten verdecken, wéhlen Sie
Patienteninformationen, um die Overlays auszublenden.

Seite 68
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4.2.17

MG Secondary
Capture

[e]

MM ScreenCapture

4.3

Hinweis

Wenn ein Patient ohne aktuelle Bilder getffnet wird, wird eine Warnung angezeigt, die
Sie informiert, dass keine aktuellen Bilder verfiigbar sind. Sie konnen diese Warnung
deaktivieren (siehe ,Keine aktuellen Warnungen verfiigbar” in den Einstellungen fiir die
Arbeitsliste auf Seite 126).

MG Secondary Captures und MM ScreenCaptures

MG Secondary Capture-Bilder konnen beim SchliefSen einer Untersuchung erstellt
werden, wenn die Einstellung , Ziele fiir ein MG Secondary Capture (Annotationen und
Markierte Tomoschichten)” konfiguriert wurde (siehe SecurView DX/RT Workstation
Installation & Service Manual (Installations- und Servicehandbuch fiir die SecurView DX/RT
Workstation)). MG Secondary Capture-Bilder sind erforderlich, wenn das Ziel-PACS
GSPS nicht akzeptiert oder wenn das PACS GSPS nicht anzeigen kann und der
Benutzer Annotationen auf der PACS-Workstation betrachten mochte. Wenn
SecurView ein MG Secondary Capture-Bild von einer DICOM-Quelle abruft, erscheint
ein Symbol (links gezeigt) zur Identifikation des empfangenen Bilds.

Entsprechend kénnen MM ScreenCapture-Bilder beim SchliefSen einer Untersuchung
erstellt werden, wenn die Einstellung ,, Ziele fiir ein MM ScreenCapture” konfiguriert
wurde (siehe SecurView DX/RT Workstation Installation & Service Manual

(Installations- und Servicehandbuch fiir die SecurView DX/RT Workstation)). Wenn
SecurView ein MM ScreenCapture-Bild von einer DICOM-Quelle abruft, erscheint ein
Symbol (links gezeigt) zur Identifikation des empfangenen Bilds.

Weitere Informationen finden Sie unter Abschlieflen einer Untersuchung auf Seite 95.

Visualisierung von Bilddetails

Dieser Abschnitt beschreibt Werkzeuge zur Visualisierung von Bilddetails, darunter
Anpassung von Vergrofierung, Helligkeit und Kontrast.

Die rechte Symbolleiste enthélt eine Reihe von Werkzeugen zur Bildauswertung:

D M Q Q
D- P04 A A R

Abbildung 41: Bildauswertungswerkzeuge

In der folgenden Tabelle wird die Verwendung jedes Werkzeugs beschrieben:

Verwendung

{) Fensterung (W/L): Helligkeit und/oder Kontrast eines beliebigen Bilds

anpassen.
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Symbol Verwendung

A Gammafaktor erhohen/verringern: Helligkeit und Kontrast aller
Bilder des aktuellen Patienten anpassen.

Fensterung (W/L) und Gamma zuriicksetzen: Alle Anderungen an
an Fensterungs- und Gammaeinstellungen auf ihre Ausgangswerte
zuriicksetzen.

VOI LUT: Alternative VOI LUT anwenden (z. B. Einstellung fiir
ﬂ ¥ | |Window/Level (Fenster/Ebene)).

Zuriicksetzen: Anderungen riickgangig machen und Bilder fiir den
D 4 aktuellen Patienten auf ihren urspriinglichen Status beim Offnen
zurlicksetzen (Annotationen bleiben erhalten).

Q Lupe: Gewdhlten Bildbereich vergrofiern.

Q Invertierte Lupe: Vergroflerten Bereich invertieren.

&

Q Zoom: Aktiviert den Zoom.

D Q q Zoom zuriicksetzen: Setzt alle gezoomten Bilder in den

urspriinglichen Zustand zurtick.

Das Tortenmenii bietet zusatzliche Werkzeuge zur Bildvisualisierung (siehe Verwenden
des Tortenmeniis auf Seite 50).

4.3.1 Lupeund invertierte Lupe

Mit der Lupe konnen Sie einen beliebigen Bildbereich der Anzeige um den Faktor 2
vergroflern. (Bei Tomosynthese-Daten verwendet die Lupe Pixel.) Im vergrofierten
Bereich werden Skalierungsmarken in mm angezeigt.

So vergrofsern Sie einen Bildbereich:
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Lupe

R

Invertierte Lupe

-

Bild invertieren

e Waihlen Sie Lupe, um den Zeiger in das Symbol Lupe zu dndern. Zeigen Sie auf
den zu vergroflernden Bereich und klicken Sie. Halten Sie die Maustaste
gedriickt und bewegen Sie den Zeiger auf dem Bild, um den vergrofserten
Bereich dynamisch zu aktualisieren. Lassen Sie dann die Maustaste los. Der
vergrofierte Bereich bleibt an seiner aktuellen Position.

e Zeigen Sie auf ein anderes Bild und klicken Sie, um eine neue Lupe auf diesem
Bild zu setzen.

So invertieren Sie einen vergrofSerten Bereich:

e Wihlen Sie Invertierte Lupe, um den Zeiger in das Symbol Invertierte Lupe zu
andern. Zeigen Sie auf den zu invertierenden Bereich und klicken Sie. Wie bei
der Lupe konnen Sie den Zeiger bewegen, um den invertierten Bereich
dynamisch zu aktualisieren.

So invertieren Sie ein komplettes Bild:

e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf ein Bild, um das Tortenmenii zu
offnen, und wahlen Sie Bildwerkzeuge, um das zweite Tortenmenii zu 6ffnen.
Wahlen Sie anschlieSend Bild invertieren.

So invertieren Sie alle angezeigten Bilder:

e Driicken Sie I auf der Tastatur.

Abbildung 42: Lupe Abbildung 43: Invertierte Lupe

So schlieflen Sie die Lupen:
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4.3.2

* Doppelklicken Sie auf einen vergrofSerten Bereich (ein Servicetechniker kann den
Doppelklick so konfigurieren, dass entweder eine oder alle Lupen geschlossen
werden) oder

e Andern Sie die Bildanordnung (oder gehen Sie zum néchsten ReportFlow-Schritt).

Beim Offnen des MG Viewer kann die Lupe oder die Invertierte Lupe als

Standardwerkzeug gewaihlt sein (Benutzereinstellung). Sie konnen ebenfalls die
Skalierungsmarken ein- oder ausschalten. Siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und
Bildinformationen auf Seite 130.

AlIE und die Lupen-Symbolleiste

Mittels Advanced Image Enhancement-(AIE-)Filterung lassen sich Herdbefunde oder
Verkalkungen besser visualisieren. Die AIE-Funktionen erscheinen nur dann, wenn ein
Servicetechniker Ihre Workstation mit einer besonderen Lizenz konfiguriert hat.

Bewegen Sie den Zeiger an den oberen oder unteren Rand des vergroflerten Bereichs, um
die AIE-Symbolleiste zu 6ffnen. In der folgenden Tabelle ist die Funktion der einzelnen
AIE-Werkzeuge erlautert.

Symbol ‘ Verwendung

Off

AIE Ein/Aus — AIE-Filterung ein-/ausschalten.

AIE-Herdbefunde — AIE-Filterung fiir Herdbefunde ein-/ausschalten

(,AGR” = aggressiv).

AIE-Verkalkungen — AIE-Filterung fiir Verkalkungen ein-/ausschalten

(,MDR*” = moderat).

Alle Lupen schliefSen — alle gedffneten Lupen schliefSen.

5 @

Lupe schliefsen — aktuell gewahlte Lupe schliefien.
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Magpnifier with AIE Tools
Abbildung 44: Lupe und AIE-Symbolleiste
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4.3.3 Kontinuierlicher Zoom

Verwenden Sie den Zoom, um den Zoomfaktor eines angezeigten Bildes dauerhaft zu
erhohen bzw. zu verringern. Der Zoom ist auf einen maximalen (20x) und einen
minimalen (50%) Zoomfaktor beschrankt. Wenden Sie sich an den Technischen
Kundendienst von Hologic, wenn Sie die Standardeinstellungen @ndern mdchten.

Hinweis

& Der kontinuierliche Zoom wird automatisch auf alle Kombinationsverfahrensbilder
derselben Lateralitdt und Ansicht innerhalb eines einzelnen Bildschirmbereichs
angewendet. Wenn Sie beispielsweise eine rekonstruierte Schicht zoomen und zu einer
anderen rekonstruierten Schicht bldttern, wird auch die neue Schicht vergrofSert. Der
kontinuierliche Zoom verhilt sich gleichermafsen beim Anwenden auf die
rekonstruierten Scheiben wie auf die rekonstruierten Schichten. Wenn Sie zu einem
2D- oder synthetisierten 2D-Bild im gleichen Bildschirmabschnitt wechseln, wird dieses
ebenfalls vergrofert.

Hinweis

& Anmerkungen werden skaliert, wenn der Zoomfaktor von Bildern geédndert wird.
Wenn eine Anmerkung auf einem gezoomten Bild erstellt wird und der Zoomfaktor
geandert wird, kann es vorkommen, dass die Anmerkung entweder sehr klein wird
oder dass sie Teile des Bildes iiberlagert, die ein Radiologe zu sehen wiinscht. Daher
sollten Anmerkungen nicht auf gezoomten Bildern erstellt werden.

So aktivieren Sie den kontinuierlichen Zoom:

A 1. Wahlen Sie Zoom oder driicken Sie F7 auf der Tastatur. Der Zeiger wird zum
Q Symbol fiir Kontinuierlicher Zoom.
Kontinuierlicher 2. Bewegen Sie den Zeiger zum Fokuspunkt des Bildes. Klicken Sie mit der Maus und
Zoom halten Sie die Maustaste gedriickt. Ziehen Sie sie dann nach oben oder nach unten,

um den Zoomfaktor zu andern:
e Hochziehen — der Zoomfaktor wird erhoht

e Herunterziehen — der Zoomfaktor wird verringert

Hinweis

& Fiir eine Verkleinerung auf eine geringere Grofe als anfangs angezeigt verkleinern Sie
das Bild zunéachst auf die urspriinglich angezeigte Grofle. Lassen Sie dann die
Maustaste los. Klicken Sie dann mit der Maustaste und ziehen Sie die Maus erneut, um
ein Bild kleiner anzuzeigen.

3. Lassen Sie die Maustaste los, wenn Sie die gewiinschte Grofse erreicht haben. Das
Bild wird in der neuen Grofse angezeigt.
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Hinweis
(N ¢ Nach dem Aktivieren des Modus ,Zoom” dndert sich das Symbolleisten-
Symbol in das Symbol ,,Zoom zuriicksetzen”.

e Waihrend der Zoom aktiviert ist, sind die Werkzeuge zum Spiegeln und Drehen
deaktiviert.

e Der Zoom hat nur Auswirkungen auf die Grofie der Konturen von CAD-
Markierungen. RightOn™ CAD-Markierungen werden nicht gezoomt.

So setzen Sie den kontinuierlichen Zoom zuriick:

Hinweis
/¥\ Umdie Anderungen zuriicksetzen zu kdnnen, muss der Zoom aktiviert sein.

D A q 1. Waéhlen Sie in der Symbolleiste Zoom zuriicksetzen oder driicken Sie F7 auf der
Q Tastatur, um alle Bilder in allen Bildschirmbereichen in den urspriinglichen
Zoom zuriicksetzen Zustand zuriickzusetzen.

Hinweis

/\  EinServicetechniker von Hologic kann einen speziellen Befehl zum Zuriicksetzen des
Zooms als Tastenkiirzel fiir die Tastatur bzw. das Tastenfeld konfigurieren.

2. Wahlen Sie Zoom zuriicksetzen (wird innerhalb eines Bildbereichs angezeigt), um
nur das bzw. die Bilder in diesem Bildbereich in den urspriinglichen Zustand
zuriickzusetzen.

Hinweis

& Alle Verschiebungen, die wahrend der Verwendung des Zooms vorgenommen
wurden, werden zuriickgesetzt. Verschiebungen, Spiegelungen und Drehungen, die
vor dem Zoomen ausgefiihrt wurden, bleiben nach dem Zuriicksetzen des Zooms
erhalten.

Der Zoom kann beim Offnen des MG Viewers das bevorzugte Standardwerkzeug sein
(Benutzerpraferenz). Siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130.

4.3.4 Fenster/Ebene- und Gamma-Anpassungen
Zur Anpassung von Bildhelligkeit und -kontrast stehen zwei Werkzeuge zur Verfligung:

* Verwenden Sie das Werkzeug , Fenster/Ebene”, um Helligkeit und Kontrast fiir jedes
beliebige Bild anzupassen. Uber eine Benutzereinstellung konnen Sie festlegen, dass
das Werkzeug , Fenster/Ebene” beim Offnen des MG Viewer standardmafig gewdahlt
ist (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130).

* Verwenden Sie das Werkzeug , Gammafaktor erhohen/verringern”, um Helligkeit
und Kontrast fiir alle Bilder des aktuellen Patienten anzupassen.
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So passen Sie die Helligkeit und den Kontrast fiir ein beliebiges Bild an:

{) 1. Wihlen Sie Fenster/Ebene, zeigen Sie auf ein Bild und ziehen Sie die Maus.
e Durch Ziehen nach links oder rechts dndert sich die Fensterbreite
Fenster/Ebene (Kontrast) — nach links erhoht sich der Kontrast, nach rechts verringert er
sich.

e Durch Ziehen nach oben oder unten dndert sich die Fensterebene
(Helligkeit) — nach oben erhellt sich das Bild, nach unten verdunkelt es sich.

2. Lassen Sie die Maustaste los, wenn Sie mit der Bildanpassung zufrieden sind. Das
Bild wird mit den neuen Fenster/Ebene-Werten angezeigt.

So passen Sie Helligkeit und Kontrast durch Eingabe von Zahlenwerten an:

1. Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf ein Bild, um das Tortenmenii zu 6ffnen,
und wahlen Sie Bildwerkzeuge, um das zweite Tortenmenii zu 6ffnen. Wahlen Sie
anschlieffend Fenster/Ebene (numerisch).
Fenster/Ebene
(numerisch)
Fur: 2009-11-25 11:46 (Vorherige 1, 8 Monate),
Window ’W
Level  [2047
Vorschau | OK |  Abbrechen
Abbildung 45: Dialogfenster ,, Helligkeit”
2. Geben Sie Werte in die Felder Fensterbreite und Fensterlage ein.
e Waihlen Sie Vorschau, um Ihre Einstellungen zu testen.
e Wihlen Sie OK, wenn Sie mit den neuen Einstellungen zufrieden sind.
So passen Sie Helligkeit und Kontrast aller Bilder des aktuellen Patienten an:
/ e Waihlen Sie Gammafaktor erhhen, um Helligkeit und Kontrast um eine Stufe
+ zu erhdhen.
Gammafaktor
erhdhen
/ e Waihlen Sie Gammafaktor verringern, um Helligkeit und Kontrast um eine
- Stufe zu verringern.
Gammafaktor
verringern
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So setzen Sie die Fenster/Ebene- und/oder Gammaeinstellungen auf ihre
Standardwerte zuriick:

D ﬂ 4 e Waihlen Sie Fenster/Ebene zuriicksetzen oder
e Waihlen Sie Zuriicksetzen oder
Pen's'ter/Ebene e  Wechseln Sie zu einem anderen Patienten.
zuriicksetzen
Zuriicksetzen

4.3.5 Anwenden von VOI LUTs

Ein Bild kann eine oder mehrere Nachschlagetabelle(n) mit geeigneten Werten (Value of
Interest Look-Up Tables, VOI LUTs) enthalten. Eine VOI LUT kann eine vordefinierte
Fensterungseinstellung oder eine nicht lineare LUT sein. Bilder aus einer einzelnen Serie
haben in der Regel die gleiche VOI LUT, wobei mehrere Serien innerhalb einer
Untersuchung unterschiedliche VOI LUTs haben koénnen. Beim Offnen des MG Viewer
wendet SecurView eine standardmaéflige VOI LUT an und macht andere eingebettete VOI
LUTs verfiigbar. Ein Servicetechniker kann die standardmaéfSige VOI LUT konfigurieren.

So wechseln Sie von der standardméifligen zu einer anderen VOI LUT:

ﬂ 1. Wahlen Sie VOI LUT wihlen. Eine Liste der VOI LUTs erscheint, sofern sie in den
v Bildern verfiigbar sind.

VOI LUT wiihlen Stucy: 2007-12-13
Default
(L) LvLO Harder
(L) LMLO Marmal
(L) RMLO Harder
(

L) RMLO Mormal

(L) Softer

3] LCC Harder
5] LCC Mormal
5} RCC Harder
T =) RCC Mormal
_i’ 5) Softer
DT T~
Abbildung 46: Beispielliste VOI LUT

(
(
{
{
(

2. Wahlen Sie eine LUT aus der Liste, um die neue VOI LUT anzuwenden.
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4.3.6

MPE-Bilder

Mammography Prior Enhancement™ (MPE) ist ein Softwaremodul, das herkdmmliche
zweidimensionale digitale Mammografie-Rontgenaufnahmen verarbeitet. MPE wurde
speziell zum Einsatz mit Screening-Ansichten entwickelt, die aus fritheren
Untersuchungen mit GE Senographe Full-Field Digital
Mammography-(FFDM-)Systemen stammen. MEP-Bilder erscheinen nur dann, wenn ein
Servicetechniker Ihre Workstation mit einer besonderen Lizenz konfiguriert hat.

Das MPE-Modul empfangt unter anderem Bildpixeldaten, Bildgebungsinformationen
sowie Bildverarbeitungsparameter. Im Rahmen der Bildverarbeitung fithrt das Modul
Schritte durch, um durch Logarithmusumwandlung, Hautlinienkorrektur und
Kontrastverstarkung die Bilddarstellung zu verbessern. Es gibt Standardmethoden fiir
optimale Anzeige und Befundung von Mammografiebildern mit minimaler Fensterung.

Anwendungsgebiete

Mammography Prior Enhancement ist ein Softwaremodul mit der Aufgabe, die
Darstellung von fritheren digitale Mammografie-Rontgenaufnahmen von
Nicht-Hologic-Systemen zu verbessern, um sie mehr an digitale
Mammografie-Rontgenaufnahmen von Hologic-Systemen anzupassen. MPE-verarbeitete
Bilder dienen nur zu Vergleichszwecken und kénnen nicht fiir Primérdiagnosen
verwendet werden.

MPE lauft auf einem Windows-basierten Computer. Ergebnisse konnen auf einer
Workstation angezeigt werden, die Mammografie-Rontgenaufnahmen darstellen kann,
wie beispielsweise die Hologic SecurView DX-Workstation.

Anzeigen von MPE-Bildern

Der Radiologe betrachtet MPE-verarbeitete Bilder beim Vergleich mit aktuellen digitalen
Mammografieaufnahmen. Die SecurView DX-Workstation wendet die
MPE-Verarbeitung automatisch auf alle Bilder an, die die MPE-KTriterien erfiillen, und
zeigt die Bilder anhand ihrer standardmaéfigen, fiir Alt-Neu-Vergleiche definierten
Hangungsprotokolle an.

Wichtig

Treffen Sie keine klinischen Entscheidungen und stellen Sie keine Diagnosen nur
anhand von MPE-verarbeiteten Bildern. Verwenden Sie zur Interpretation stets aktuelle
Untersuchungsbilder, auf die keine MPE-Verarbeitung angewendet wurde.

Hinweis

In seltenen Fallen ist die erste Darstellung einiger MPE-verarbeiteter Bilder u.U. nicht
optimal. Fithren Sie eine manuelle Fensterung durch, um die Darstellung solcher Bilder
zu verbessern.
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Die folgenden Bilder stammen von der SecurView DX-Workstation. Das linke Bild ist ein
Beispiel der Bilddarstellung vor der MPE-Verarbeitung. Rechts ist ein Beispiel der
Bilddarstellung nach der MPE-Verarbeitung.

,RmLo

anonymized

Abbildung 47: Ohne MPE-Verarbeitung Abbildung 48: Mit MPE-Verarbeitung

4.3.7 DICOM 6000-Overlays

Die SecurView-Workstation zeigt Overlays an, die in der DICOM 6000-Gruppe im
Dateikopf des Bildes enthalten sind. Bei Bildern, die ein DICOM 6000-Overlay enthalten,
erstellt SecurView eine interne Kopie des Bildes, bei dem das Overlay eingebrannt ist.

Wenn die Anzeige von DICOM 6000-Overlays unerwiinscht ist, kann ein
Servicetechniker die Funktion deaktivieren.

Anzeige von DICOM 6000-Overlays

Die interne Kopie des Bildes mit dem eingebrannten Overlay ist mit dem entsprechenden
Originalbild gestapelt.

Hinweis
v Wenn ein Benutzer nicht durch alle Bilder in einem Stapel blattert, konnen
Annotationen, die in DICOM 6000-Overlays enthalten sind, {ibersehen werden.
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4.3.8

Abbildung 49: Originalbild Abbildung 50: Bild mit DICOM 6000-Overlay

SecurView kann nur eine DICOM 6000-Gruppe mit einem grafischen Overlay anzeigen,
das die gleiche Grofie des Originalbilds hat.

Die Overlays werden in Weifs mit schwarzer Umrisslinie eingebrannt. Um die
Sichtbarkeit der Overlays zu verbessern, kann ein Servicetechniker die Dicke und Breite
der Umrisslinie konfigurieren.

Der SecurView-Benutzer darf auf dem Originalbild nur Markierungen, Annotationen
und Messungen erstellen. Es ist nicht moglich, die interne Kopie des Bildes mit dem
eingebrannten Overlay zu annotieren.

CLAHE-Bildverbesserung

Die SecurView-Workstation unterstiitzt die Bildverbesserungsmethode Contrast Limited
Adaptive Histogram Equalization (CLAHE). Bilder mit der Kontrastoptimierung zeigen
das Overlay-,, CLAHE” an. Wenn die CLAHE-Verbesserung fiir ein Bild konfiguriert ist,
aber nicht erfolgreich angewendet wird, wird das Originalbild zusammen mit der
Systemmeldung , Bildverarbeitung fehlgeschlagen” angezeigt.

Ein Servicetechniker kann die CLAHE-Verbesserung konfigurieren.

Hinweis

In seltenen Féllen ist die erste Darstellung einiger CLAHE-verbesserter Bilder u. U.
nicht optimal. Fithren Sie eine manuelle Fensterung durch, um die Darstellung solcher
Bilder zu verbessern.
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4.4

44.1

a5

Computergestiitzte

Erkennung

Verwenden von CAD

SecurView Workstations akzeptieren CAD SR-Mammografieobjekte, die von Hologic
ImageChecker CAD, Hologic Quantra, Hologic Genius Al Detection, iCAD SecondLook,
iCAD PowerLook und anderen Anwendungen erzeugt werden. Wenn CAD SR
CAD-Ergebnisse enthélt, kann SecurView die CAD-Ergebnisse fiir jedes Bild anzeigen.

Hinweis
Hologic Genius Al Detection ist nicht fiir alle Markte verfiigbar.

Die CAD-Funktionalitat ist durch eine Lizenz geschiitzt. Die Lizenz kontrolliert den
Zugriff auf die CAD-Funktionalitat, indem sie die CAD-Schaltflédche in der Symbolleiste
und auf dem Keypad aktiviert. Weitere Informationen zu den einzelnen
CAD-Anwendungen finden Sie in der Bedienungsanleitung des CAD-Herstellers.

Anzeigen von CAD-Informationen

Wenn CAD-Ergebnisse fiir einen Patienten vorliegen, erscheint das Symbol ,,+” in der
CAD-Spalte der Patientenliste. Wenn Sie zudem einen Patienten mit CAD-Ergebnissen
befunden, wird die CAD-Schaltflache in der Symbolleiste aktiv (nicht grau).
CAD-Ergebnisse konnen so konfiguriert werden, dass sie automatisch als
ReportFlow-Schritt angezeigt werden.

So zeigen Sie CAD-Ergebnisse an:

Wahlen Sie beim Betrachten einer Untersuchung mit CAD-Ergebnissen
Computergestiitzte Erkennung. Die Anwendung zeigt das CAD-Overlay an.
CAD-Markierungen erscheinen, wenn sie fiir die aktuell angezeigten Bilder vorhanden
sind.

Bei der Betrachtung einer Untersuchung mit CAD-Ergebnissen ist es moglich,
Benutzereinstellungen vorzunehmen, um die CAD-Overlays automatisch anzuzeigen,
ohne die Schaltfldche auszuwéhlen, und unabhangig von den konfigurierten
ReportFlow-Schritten (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf
Seite 130).

Hinweis

Alle CAD-Ergebnisse fiir Mikroverkalkungen, die nicht von Hologic stammen, werden
als Umriss mit einer weifien Linie auf schwarzem Hintergrund dargestellt. Alle
CAD-Ergebnisse von Mammographie-Brustdichten, die nicht von Hologic stammen,
werden als Umriss mit einer weiffen Linie auf schwarzem Hintergrund dargestellt.
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4.4.2

a5

Computergestiitzte
Erkennung

Hologic CAD
Hologic ImageChecker CAD und Genius Al Detection-Ergebnisanzeige enthalten:

* RightOn CAD-Markierungen
¢ EmphaSize™ CAD-Markierungen
¢ PeerView™ CAD-Markierungen

e LesionMetrics™ (nur fiir das ImageChecker CAD vom Cenova™-Server)

RightOn CAD-Markierungen

Die Hologic-Ergebnisse umfassen drei unterschiedliche RightOn CAD-Markierungen
(Mass, Calc und Malc). Sie konnen tiber die Benutzereinstellung entweder nur eine oder
alle drei Arten von Markierungen zur Anzeige auswahlen. Jede Markierung identifiziert
einen interessierenden Bereich.

A Calc — markiert Regionen, die auf Mikroverkalkungen hindeuten.

Mass — markiert Regionen, die auf Herdbefunde oder strukturelle
* Veranderungen hindeuten.

Malc — markiert Regionen mit Calc- und Mass-Markierungen, die dicht
' beieinander liegen.

Hologic CAD-Overlay

Wenn Sie beim Betrachten einer Untersuchung mit Hologic CAD-Ergebnissen
Computergestiitzte Erkennung auswahlen, zeigt SecurView das Hologic CAD-Overlay
an. CAD-Markierungen erscheinen, wenn sie fiir die aktuell angezeigten Bilder
vorhanden sind.

C

Abbildung 51: ImageChecker CAD-und Genius Al Detection Overlay
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Die Anzahl der Calc-, Mass- und Malc-Markierungen wird rechts angezeigt. Links zeigt
SecurView die Version des ImageChecker CAD-Algorithmus sowie die fiir
Verkalkungen (C) und Raumforderungen (M) gewahlten Arbeitspunkte an, oder das
Genius Al Detection-Deep-Learning-Modell und die Algorithmus-Version fiir
Verkalkungen (C) und Raumforderungen (M).

Wenn die Hologic-CAD-Anwendung das Bild nicht verarbeiten kann, zeigt SecurView
unterbrochene Linien um die RightOn CAD-Marken an und die Zahl der Markierungen
fiir den entsprechenden Algorithmus wird nicht angezeigt:

Q

2l

Abbildung 52: ImageChecker CAD konnte das Bild nicht verarbeiten

EmphaSize CAD-Markierungen

Mithilfe dieser Funktion kénnen auf SecurView Hologic CAD-Markierungen
unterschiedlicher GrofSe angezeigt werden, wobei die Grofse der Auffalligkeit der Muster
des Befunds entspricht. Wenn Hologic CAD bestimmt, dass eine Region auffalligere
Muster aufweist, erscheint die CAD-Markierung grofSer, um anzuzeigen, dass der
Radiologe diese Region genauer priifen sollte. SecurView-Systeme zeigen EmphaSize-
Markierungen standardméfig an. Uber eine Benutzereinstellung konnen Sie
EmphaSize-Markierungen ausschalten (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und
Bildinformationen auf Seite 130).

Abbildung 53: CAD ohne EmphaSize Abbildung 54: CAD mit EmphaSize
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RightOn

£o

PeerView / RightOn

PeerView CAD-Markierungen

PeerView hebt anatomische Befunde hervor, die vom Algorithmus erkannt wurden. Im
folgenden Beispiel ist dieselbe Region mit und ohne PeerView Malc-Markierung
(Herdbefund mit Mikroverkalkungen) abgebildet. PeerView konturiert das
Verdichtungszentrum eines Herdbefunds und hebt die einzelnen Mikroverkalkungen
eines Clusters hervor).

So zeigen Sie PeerView-Ergebnisse an:

Wabhlen Sie PeerView/RightOn. Erneut auswiahlen, um RightOn-Markierungen
anzuzeigen.

Abbildung 55: Ohne PeerView Abbildung 56: Mit PeerView

PeerView-Ergebnisse werden nur angezeigt, wenn die CAD-Anzeige aktiviert wurde
und fiir mindestens ein angezeigtes Bild CAD-Ergebnisse angezeigt werden. Wenn im
aktuellen CAD SR keine PeerView-Informationen vorhanden sind, zeigt SecurView nur
RightOn CAD-Marken.

LesionMetrics (ImageChecker CAD)

LesionMetrics liefert Daten, die vom ImageChecker-CAD von einem Cenova-Server fiir
jede vom Algorithmus markierte ROI berechnet wurde. Abhéngig von der Art der Lasion
kann die Software u. a. folgende Werte errechnen: Lasionsgrofse, Abstand zur
Brustwarze, Abstand zur Brustwand, Grad der Spikulation, Kontrast im Bereich der
Mikroverkalkung, Anzahl der Mikroverkalkungen und Dichte der Raumforderung.
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So zeigen Sie LesionMetrics fiir jeden ImageChecker CAD-Befund an:

Doppelklicken Sie auf eine RightOn oder PeerView CAD-Markierung. Neben der
gewahlten CAD-Markierung 6ffnet sich ein neues Fenster:

B R2 LesionMetrics™ R x| x|
Calcification Cluster Mass Malc
Name ‘Wert ‘ Name |Wert ‘ Name Wert
5 Anzahl der Verkalkungen 37
Gréle (Lange Achse 25cm
Anzshidefveikalitingen g AbstanEi vor? Mamille) 3.4cm ERED (ORI, SIEL
Gréke (Lange Achse) 0.3cm Abstand von Th 4 B Abstand von Mamille 1.9cm
Abstand von Mamille 6.3 cm DI Shtan von Thoraxwvan 3'2 O;:m Abstand von Thoraxwand 3.8 cm
ichtemessun F
Abstand von Thoraxwand 2.5 cm ] g 0° Dichtemessung 85 %
Kontrast 5% Spiculamessung 38 % Spiculamessung 30 %
CAD OroratBor 5 CAD Operating Point i1 Kontrast 14 %
P g CAD Operating Point 0
Alles schlieRen OK
Alles schlieBen| OK —I Alles schlieBen| OK

4.4.3 Hologic-Bildgebungs-Biomarker

Hinweis
/¥\  Das Anzeigen von Biomarkern hangt von der Verfiigbarkeit ab. Weitere Informationen
erhalten Sie von Threr Verkaufsstelle.

Die Biomarker-Algorithmen von Hologic Imaging analysieren jedes Bild innerhalb einer
Studie und bieten Bewertungsergebnisse fiir die Brustdichte. SecurView gibt die
Ergebnisse pro Patient, pro Brust und pro Bild aus. Weitere Informationen finden Sie der
Understanding Quantra-Bedienungsanleitung. (Diese Produkte sind separat erhaltlich).

So zeigen Sie die Ergebnisse der Hologic Bildgebungs-Biomarker an:

i\ Biomarker auswéhlen. Die Biomarker-Ergebnisse werden entsprechend den
b ( Benutzereinstellungen auf drei Registerkarten angezeigt (siehe Einstellungen fiir
Biomarker Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130). Sie konnen tiber die

Benutzereinstellungen konfigurieren, welche Ergebnisse zuerst angezeigt werden (nach
Patient (Standardeinstellung), nach Brust oder nach Bild).

Hinweis
v Die Biomarker-Ergebnisse konnen in Abhéngigkeit von der Version des Hologic
Bildgebungs-Biomarker-Algorithmus variieren.
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4.4.4

CAD: 1 of 2
Zwischen CAD-
Ergebnis wihlen

_ od) _ =

Abbildung 57: Registerkarten fiir Hologic Bildgebungs-Biomarker nach Testperson
und nach Brust

Ergebnisse ohne Werte verweisen auf eine leere Zelle, d. h., der Bericht enthalt keinen
Wert fiir die gewiinschte Messung.

Um den vollstandigen Namen des Biomarker-Ergebnisses anzuzeigen, zeigen Sie auf
den abgekiirzten Namen, wie in der folgenden Abbildung zu sehen.

Wechsel zwischen mehreren Mammography CAD SRs

SecurView zeigt anfanglich die Markierungen eines bestimmten CAD SR auf jedem Bild.
Als Standard gilt jeweils der neueste CAD SR, der sich auf das Bild bezieht (nach Datum
und Uhrzeit). Innerhalb einer einzelnen Studie kann es mehrere CAD SRS geben, die auf
verschiedene Bilder verweisen. So kann beispielsweise ein neuer CAD SR erzeugt
werden, nachdem eine Untersuchung an der Akquisitions-Workstation erneut geoffnet
wurde, um ein neues Bild hinzuzufiigen.

Wenn Sie ein CAD SR auf einem Bild wahlen, zeigt SecurView den Inhalt auf allen von
diesem CAD SR wird ein Hiakchen angezeigt. Der gewédhlte CAD SR bleibt fiir alle
referenzierten Bilder erhalten, solange der Patient geladen ist.

So wechseln Sie zu einem neuen CAD SR:

1. Wabhlen Sie auf dem CAD-Overlay CAD-Ergebnisse auswihlen. In einem
Aufklappmenti werden alle verfligbaren CAD SRS fiir das Bild angezeigt. Neben
dem aktuell angezeigten CAD SR wird ein Hakchen angezeigt.

F 11-07-2011 16:04 R2 Technology, Inc.
11-07-2011 16:01 R2 Technology, Inc.

Abbildung 58: Beispiel fiir CAD SR Liste

2. Waihlen Sie einen der Listeneintrage, um den referenzierte CAD SR zu laden und
die Markierungen auf dem Bild anzuzeigen.
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4.5

45.1

b

Freihand

0

Ellipse

Erstellen und Anzeigen von Annotationen

Eine Annotation besteht aus einer Markierung und einer optionalen Beschreibung eines
interessierenden Bereichs. Sie konnen eine Lasion mit einer Ellipse, einer
Freihandzeichnung, einem Pfeil oder mit Messungen markieren und den Bereich

anschlieflend beschreiben. SecurView verkniipft jede Annotation mit einem bestimmten
Bild.

Auf SecurView hat der Annotations-Ersteller exklusive Uberarbeitungs- und
Loschrechte. Andere Benutzer konnen die Annotationen aber anzeigen (aufSer solchen in
Untersuchungen mit Doppelbefundung), und andere Benutzer kénnen ihre eigenen
Annotationen fiir den Patienten eingeben. Sie konnen Annotationen an andere
Standalone-Workstations oder Arbeitsgruppen mit mehreren Workstations senden. Siehe
Senden und Anzeigen von Notizen auf Seite 92 und Abschlieflen einer Untersuchung auf

Seite 95.

Markieren eines Bildes

Verwenden Sie das Ellipsen-, Freihand-, Pfeil- und/oder das Linealwerkzeug zur
Markierung eines interessanten Bereichs.

So zeichnen Sie eine Markierung:

1. Wabhlen Sie Ellipse, Freihand, Pfeil oder Messung. Klicken Sie auf den
Anfangspunkt der Markierung, ziehen Sie die Maus zum Erstellen der Form und
lassen Sie dann die Maustaste los. (Bei einer Freihandmarkierung verbindet
SecurView automatisch die beiden Endpunkte.) SecurView nummeriert jede
Annotation (1, 2 und 3 in den folgenden Abbildungen).

Abbildung 59: Freihand Abbildung 60: Ellipse
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a

Pfeil

MATNARNA]

Messung

AN

Abbildung 61: Pfeil Abbildung 62: Messung

Um die Grofse der Markierung zu dndern, klicken und ziehen Sie einen der
rechteckigen Ziehpunkte.

Um die Markierung zu verschieben, klicken und halten Sie die Maustaste
innerhalb des Begrenzungsrahmens gedriickt (oder klicken Sie auf das
Lineal) und ziehen Sie die Markierung an die neue Position.

Um eine Beschreibung fiir eine Ellipsen-, Freihand- oder Pfeilmarkierung
einzugeben, wihlen Sie A (siehe Beschreiben eines Untersuchungsbereichs auf
Seite 89).

Um eine Ellipsen-, Freihand- oder Pfeilmarkierung zu l6schen, wahlen Sie
X (oder klicken Sie in den Begrenzungsrahmen und driicken Sie die
Riicktaste). Um das Lineal zu 16schen, klicken Sie auf einen rechteckigen
Ziehpunkt (oder driicken Sie die Riicktaste).

2. Waihlen Sie ein anderes Werkzeug (oder wechseln Sie zu einem anderen Bild), um
die Markierung zu verankern. (Um eine Markierung freizugeben, wéhlen Sie zuerst
das zur Erstellung verwendete Werkzeug: Ellipse, Freihand, Pfeil oder Lineal.)

Fiihren Sie Messungen auf Vergroflerungsansichten mit Vorsicht durch. Bei einigen
Herstellern sind die Umwandlungsfaktoren fiir den Pixelabstand u. U. nicht korrekt
codiert. Nehmen Sie deshalb wenn moglich Messungen auf unvergrofierten Ansichten

So messen Sie mit dem Lineal:

Klicken und ziehen Sie das fiir jedes Bild angezeigte Lineal. Um das Lineal um 90 Grad
zu drehen, klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Lineal und ziehen Sie die Maus
in die gewiinschte Richtung.

T IR N RN SERT PR ST e

Abbildung 63: Lineal
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Hinweis
/¥\  Messlangen werden mit Umwandlungsfaktoren fiir den Pixelabstand berechnet, die

von der Datenquelle zur Verfiigung gestellt werden. Beachten Sie die Angaben zur
Genauigkeit in den Anleitungen fiir die einzelnen Datenquellen.

4.5.2 Beschreiben eines Untersuchungsbereichs

Nach der Markierung eines Bilds konnen Sie eine Beschreibung des interessierenden
Bereichs eingeben. Wahlen Sie hierzu Lasionsattribute aus, geben Sie Text ein oder fiigen
Sie vordefinierte Textfolgen ein.

So geben Sie eine Beschreibung fiir eine Annotation ein:

O 1. Wahlen Sie Ellipse, Freihand oder Pfeil und selektieren Sie dann die Markierung,
um den Begrenzungsrahmen zu 6ffnen.
Ellipse 2. Wabhlen Sie A (oder doppelklicken Sie innerhalb des Begrenzungsrahmens), um
das Dialogfeld Annotation zu 6ffnen:
@ 4
~ Herdbefund I Architekturstérung
Freihand Form Begrenzung Dichte
I Rundiiche || I Glatt begrenzt || & Hohe I Spezialfalle
F|Qval - Mikrolubullen - G‘Ei,Che ™ Tubuldre Verdichtung/ Einzelner dilatierter Milchgang
I Lobular I Uberlagert I Geringere e
J I~ Irregular ~ Unscharf I~ Strahlentransparent § B
Spikuliert I~ Asymmetrisches Brustgewebe
e I Fokale asymmetrische Verdichtung
Pfeil
I” Verkalkung I" Zusatzbefunde
Typisch gutariy ——— -Mitltelgradig suspekie I Hauteinziehung

™ Haut I~ Amorphe / unscharfe I™ Retraktion der Mamille
I~ Vaskulare

- — = - " Hautverdickung
 Grobe, korkenzieherartige Héhere Wahrscheinlichkeit von Malignitat—— I Trabekulare Verdickung

F Grofe astartige ™ Pleomorphe f heterogene (granulr) I Hautveranderung

~ Rundliche I Feine lineare / feine linear-verastelte I~ Axillare Adenopathie
I~ mit transparentem Zentrum Verteilungsmuster I~ Archi srung
I~ Eierschalen- oder Ring-Typ ||  Gruppiert (gehauft) I™ Verkalkungen
 Kalkmilch I Linear

I Naht I Segmental

I~ Dystrophische I Regional

U I Diffus / verstreut

* Andere [Magnffication needed K] ﬂ E @ &

Magnify, Add XCCLl

OK Zurucksetzed Abbrechen
Abbildung 64: Dialogfeld Annotation
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3. Markieren Sie ein oder mehrere Kontrollkéstchen fiir die Lasionen und geben Sie
im unteren Feld nach Bedarf Text ein (oder fligen Sie eine vordefinierte Textfolge
ein). Wenn Sie fertig sind, wéhlen Sie OK, um die Beschreibung zu speichern.

Sie konnen das Dialogfeld Annotation iiber eine Benutzereinstellung so
konfigurieren, dass es mit oder ohne Kontrollkastchenbereich angezeigt wird
(siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130).

So vordefinieren Sie Textfolgen fiir Beschreibungen von Annotationen:

D 1. Wahlen Sie im Dialogfeld Annotation Neu, um das Dialogfeld Neuen Text eingeben
zu Offnen.

Neu 2. Geben Sie den Text ein und wahlen Sie OK, um die neue Textfolge zu der

+:j Dropdown-Liste hinzuzufiigen.

Einfiigen ¥ Andere |Magnification needed v ﬂg@&

'{é} Wenn Sie eine Textfolge definiert haben, ist sie {iber die Dropdown-Liste

auswahlbar. Dann haben Sie folgende Moglichkeiten:
Bearbeiten ¢ Wihlen Sie Einfiigen, um den Text zur Beschreibung der Annotation
>< hinzuzufiigen oder

e Waihlen Sie Bearbeiten, um die Textfolge zu bearbeiten oder

Loschen e Wahlen Sie Loschen, um die Textfolge zu 16schen.
45.3 Anzeigen von Annotationen
_%Z Wenn ein Patient im MG Viewer gedffnet wird, blendet SecurView Annotationen
, automatisch aus. Ein Symbol (links gezeigt) markiert alle Bilder mit einer oder
Annotationen .
mehreren Annotationen.
vorhanden
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So zeigen Sie Annotationen fiir die aktuell angezeigten Bilder an:

V Wahlen Sie Filter fiir Benutzermarkierungen, um Annotationen fiir die aktuell

I angezeigten Bilder anzeigen.

Filter fiir Benutzer-
markierungen
"¥|Joe Smith, 2010-06-26, 18:04

. - |Calcification: (Typically benign: Coarse,
Di Diffuse / )

No. 2
Joe Smith, 2010-06-26, 18:06
®|Mass: (Shape: Oval, Margins: Indistinct (ill

defined), Density: High)

Other: Callback. Magnification needed. Add

Abbildung 65: Beispiel fiir Annotationen
e Um das Annotationsfenster zu schliefen, klicken Sie auf das X in der oberen
rechten Ecke.

e Um die Annotationen auszublenden, wahlen Sie erneut Filter fiir
Benutzermarkierungen.

So zeigen Sie Annotationen fiir ein einzelnes Bild an:

Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Bild, um das Tortenmenii zu 6ffnen, und
wabhlen Sie Filter fiir Benutzermarkierungen, um Annotationen ein- oder auszublenden.

So wihlen Sie Radiologen:

Falls Annotationen fiir mehrere Radiologen vorliegen, wird eine Liste der Radiologen
angezeigt. Wahlen Sie den Namen des Radiologen, dessen Annotationen Sie anzeigen
mochten (oder wahlen Sie Alle, um alle Annotationen anzuzeigen). Um die
Annotationen auszublenden, wihlen Sie Keine.

Abbildung 66: Auswahl eines Befunders aus dem Tortenmenii
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GSPS-

Annotationen
vorhanden

4.6

4.6.1

So zeigen Sie GSPS-Annotationen von Drittanbietern an:

SecurView kann GSPS-Annotationen von Drittanbietern anzeigen. Wenn GSPS-
Annotationen eines Drittanbieters fiir ein Bild vorliegen, erscheint das links gezeigte
Symbol. Wenn Sie Filter fiir Benutzermarkierungen wahlen, markiert SecurView

GSPS-Annotationen durch ein A Symbol.

Alle
Keine
A\ Tim Anders, 2007-08-09, 09:20:22
Abbildung 67: Beispiel fiir GSPS-Annotation Indicator von Dritten

Hinweis

SecurView unterstiitzt nicht alle Inhalte von Drittanbieter-GSPS. Falls
GSPS-Annotationen eines speziellen Herstellers oder Gerdtemodells auf
SecurView nicht korrekt angezeigt werden, kann ein Servicetechniker
SecurView so konfigurieren, dass sie nicht angezeigt werden.

Senden und Anzeigen von Notizen

Eine GSPS-Notiz ist eine Meldung von einer anderen Hologic-Standalone-Workstation
oder einer Arbeitsgruppe mit mehreren Workstations, die alle Annotationen fiir ein Bild
mit aktuellen Fensterungswerten, Benutzername sowie Datum und Uhrzeit der
Erstellung enthalt (aber nicht den Befundungsstatus der Untersuchung). Notizen, die auf
Tomosynthesebildern basieren (ein Projektionsbildsatz oder ein rekonstruierter
Schichten- oder Scheibensatz), enthalten alle Annotationen aus dem Bildsatz.

Beim Anzeigen eines Patienten konnen Benutzer Notizen an andere konfigurierte
Hologic-Standalone-Workstations oder Arbeitsgruppen mit mehreren Workstations
senden. Nach dem Eingang konnen andere Benutzer die Annotationen anzeigen. In den
meisten Fillen senden Benutzer mit der Rolle Radiologe Notizen zur Betrachtung durch
Benutzer mit der Rolle MTRA. Ein Servicetechniker muss die Notizenziele konfigurieren.

Senden von Notizen

Es gibt drei Moglichkeiten, Notizen zu senden. (1) Sie konnen alle Notizen der aktuellen
Untersuchung senden, (2) Sie konnen alle Notizen beim Schliefen der Untersuchung
senden (siehe Abschlieflen einer Untersuchung auf Seite 95) oder (3) Sie konnen eine Notiz
fiir das aktuell gewdhlte Bild senden.
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So senden Sie alle Notizen:

Itl - 1. Klicken Sie mit der rechten Maustaste, um das Tortenmenii zu 6ffnen, und wahlen
—T:' Sie Alle Notizen senden.

Alle Notizen senden e Ist ein Notizenziel vorhanden, erstellt SecurView die Notizen und sendet sie
sofort. Die Notizen enthalten alle Annotationen, die entweder vom
(1) aktuellen Radiologen beziiglich nicht befundeter Studien oder (2) vom

aktuellen MTRA beziiglich neuen Studien (SecurView RT) gemacht wurden.

e Gibt es mehr als ein konfiguriertes Notizenziel, wird ein Untermenii
geoffnet.

Abbildung 68: Untermenii Alle Notizen senden

2. Um die Notizen zu senden, wahlen Sie ein Ziel oder ,,An alle senden”.

Hinweis

fv \ ,,Alle Notizen senden” gilt nur fiir nicht befundete Untersuchungen. Um Notizen fiir
befundete, alte oder gednderte Untersuchungen zu senden, verwenden Sie ,, Bildnotiz
versenden” oder , Untersuchung abschliefSen” (siehe Abschlieflen einer Untersuchung auf
Seite 95).
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So senden Sie eine Bildnotiz:

=Y Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf ein Bild, um das Tortenmenti zu 6ffnen, und
——

= wihlen Sie Bildwerkzeuge, um das zweite Tortenmenti zu 6ffnen. Wéhlen Sie dann
Bildnotiz versenden Bildnotiz versenden.

Abbildung 69: Untermenii Bildnotiz versenden

SecurView sendet die Notiz sofort. Falls mehrere konfigurierte Notizenziele vorliegen,
wird ein Untermenii geodffnet, wo Sie ein Ziel auswahlen konnen. Diese Notiz enthalt
alle Annotationen auf dem gewahlten Bild, unabhangig vom Ersteller oder
Untersuchungsstatus.

4.6.2 Anzeigen von Notizen

Wenn die Workstation eine Notiz fiir einen Patienten empféngt, wird in der Notiz-

1

i Spalte der Patientenliste ein ,+“. Wenn ein Patient im MG Viewer gedffnet wird,

Notiz vorhanden blendet SecurView Notizen automatisch aus. Das Symbol links markiert alle Bilder mit
einer oder mehreren Notizen.
So zeigen Sie Notizen fiir die aktuell angezeigten Bilder an:

V 1. Wabhlen Sie Filter fiir Benutzermarkierungen. Das Symbol Notiz vorhanden
i erscheint neben jeder Notiz.
Filter fiir Benutzer- Al
markierungen None

Tim Anders, 2007-08-09, 09:20:22
&+ b b, 2007-03-02, 16:57:28

2. Wahlen Sie den Namen des Radiologen, dessen Notizen Sie anzeigen mdchten
(oder wiahlen Sie Alle, um alle Annotationen anzuzeigen). Um die Annotationen
auszublenden, wiahlen Sie Keine.
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4.7  Abschliel3en einer Untersuchung

Der letzte Schritt bei der Befundung von Patienten ist normalerweise das Abschlieflen
von Untersuchungen, d.h. die Befundung der aktuell geladenen Untersuchungen
fertigstellen.

4.7.1 Abschliel3en einer Untersuchung als Radiologe

Nach dem Befunden eines Patienten 6ffnet ein Benutzer mit der Rolle ,,Radiologe” auf
SecurView DX das Dialogfeld , Untersuchung abschlieffen” und dndert den Befundstatus
fiir eine oder mehrere Untersuchungen, in der Regel von ,Nicht befundet” in
,,Befundet”. Ist eine Untersuchung noch nicht befundet oder ist eine zweite Befundung
erforderlich, kann der Radiologe stattdessen einen Sperrstatus zuweisen.

,Untersuchung schliefen” kann auch zur Sendung von Notizen, Speicherung von
Annotationen, markierten Tomosyntheseschichten oder -scheiben und Multimodality
ScreenCaptures oder zum Abbrechen einer zweiten Befundung verwendet werden.

Das Dialogfeld , Untersuchung abschliefen” wird automatisch geoffnet, wenn Sie den
letzten ReportFlow-Schritt erreichen oder Untersuchung abschlieSen wéhlen, abhangig
vom Befundstatus des Patienten:

¢ Das Dialogfeld , Untersuchung abschliefien” ist verfiigbar, wenn der aktuelle
Befundstatus , Nicht befundet”, , Einmal befundet” oder , Geandert” lautet. Das
Dialogfeld , Untersuchung abschlieflen” ist auch fiir neue oder geénderte
Annotationen, Messungen oder markierte Tomosyntheseschichten oder -scheiben fiir
,Befundete” oder , Alte” Untersuchungen verfiigbar.

* Das Dialogfeld , Untersuchung abschliefSen” ist nicht verfiigbar, wenn der
Befundstatus , Gesperrt”, ,Befundet” oder ,, Alt” ohne neue oder gednderte
Annotationen, Messungen oder markierte Tomosyntheseschichten oder -scheiben ist.
Wenn Sie allerdings den Patienten gesperrt haben, konnen Sie ihn freigeben — siehe
Verwenden des Kontextmeniis auf Seite 35.

Fiir weitere Informationen zu Befundstatus siehe Befundungsstatus auf Seite 33.
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So schliefien Sie eine Untersuchung als Radiologe:

D 1. Wabhlen Sie Untersuchung abschlielen (oder gehen Sie zum letzten ReportFlow-Schritt).
Untersuchung n Legende fiir Abbildungen
abschliefien 1. Untersuchungsliste fiir den aktuellen

Patienten (kann MG, US, MR, OT, DX, CR,
CT und PT einschliefien)

E 2. Beim Schlieflen auszufithrende Optionen

3. Sperroptionen

2. Passen Sie die Untersuchungseinstellungen nach Bedarf an. SecurView kann beim
Schliefien des Dialogfelds die folgenden Optionen ausfiihren:

a. Inder Untersuchungsliste haben Sie folgende Optionen: Wiahlen Sie ein oder
mehrere Kontrollkdstchen aus, um die Untersuchung als ,Befundet” zu
markieren. Alternativ konnen Sie die Kontrollkdstchen unmarkiert lassen oder
Markiere alle Untersuchungen als gelesen auswéahlen.

b. Waibhlen Sie Optionen fiir Notizen, Annotationen und ScreenCaptures, wenn Sie
sie bei Auswahl von OK zum Schliefsen des Dialogfelds an konfigurierte Ziele
senden mochten. (Siehe Einstellungen fiir die Arbeitsliste auf Seite 126 zum
Einrichten der Standardeinstellungen fiir diese Optionen.)
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Notizen senden — bei Auswahl von OK sendet diese Option fiir jede nicht
befundete Untersuchung eine GSPS-Notiz, die Markierungen (Annotationen und
markierte Tomoschichten) des aktuellen Benutzers enthalt, aber nicht den
Befundstatus.

Annotationen und markierte Tomoschichten speichern — bei Auswahl von OK
sendet diese Option (1) fiir jede als , Befundet” markierte Untersuchung einen
GSPS-Bericht, der den Befundstatus der Untersuchung und aktuelle
Benutzermarkierungen (Annotationen und markierte Tomoschichten) und/oder
(2) ein MG Secondary Capture-Bild fiir jedes Bild mit Markierungen des
aktuellen Benutzers und fiir jede markierte Tomosyntheseschicht oder -scheibe
enthilt. Diese Option gilt fiir jede Untersuchung, die als , Befundet” markiert ist,
und auch fiir schon ,Befundete” und , Alte” Untersuchungen, wenn sie {iber die
entsprechende Option unten aktiviert wurde.

ScreenCaptures speichern — bei Auswahl von OK sendet diese Option
Multimodality ScreenCaptures. Diese Option gilt fiir jede Untersuchung, die als
,Befundet” markiert ist, und auch fiir schon ,, Befundete” und ,, Alte”
Untersuchungen, wenn sie iiber die entsprechende Option unten aktiviert wurde.

Auch einschliellich Alte/Befundete Untersuchungen — wahlen Sie diese
Option, wenn Sie neue oder alte Annotationen, markierte
Tomosyntheseschichten oder -scheiben oder Multimodality ScreenCaptures fiir
Untersuchungen einbeziehen wollen, die entspreched in Notizen senden,
Annotationen und Markierte Tomoschichten speichern bzw. ScreenCaptures
speichern , Befundet” oder , Alt” sind.

Hinweis

& Wenn ,,Auch einschliefllich Alte/Befundete Untersuchungen” ausgewahlt wurde,
werden nur neue/gednderte Annotationen, markierte Tomosyntheseschichten oder
-scheiben oder Multimodality ScreenCaptures an die konfigurierten Ziele gesendet.
Zuvor gespeicherte/gesendete Notizen, GSPS-Berichte, MG Secondary Capture-Bilder
oder MM ScreenCapture-Bilder sind nicht betroffen.

Weitere Informationen finden Sie unter MG Secondary Captures und MM
ScreenCaptures auf Seite 69.

c. Waihlen Sie Doppelbefundung abbrechen, um einen Untersuchungsstatus von
, Einmal befundet” in , Befundet” zu andern.

Wichtig

& Dieses Kontrollkdstchen ist nur aktiviert, wenn die Doppelbefundung konfiguriert ist
und Sie die Untersuchung als ,,Befundet” markieren (siehe Schritt 2a). Wenn Sie die
Doppelbefundung abbrechen und den Befundungsstatus auf , Befundet” dndern,
konnen Sie den Befundungsstatus nicht auf , Nicht befundet” oder , Einmal befundet”
zuriicksetzen.
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4.7.2

d. Um den Patienten zu sperren, wahlen Sie Riicksprache erforderlich,
Zusitzliche Bilder erforderlich oder Zuriickgestellt. Beachten Sie, dass bei
Auswabhl einer Sperrschaltfldche alle neuen Untersuchungen als , Nicht
befundet” markiert werden.

Hinweis

Informationen, wie Sie einen Patienten nach Beenden des Dialogfelds ,, Untersuchung
abschliefSen” wieder freischalten konnen, finden Sie unter Verwenden des Kontextmeniis
auf Seite 35.

3.  Um die Einstellungen zu speichern und Daten an konfigurierte Ziele zu schicken,
wahlen Sie OK oder Nichster Patient.

Hinweis

Sie kénnen das System so konfigurieren, dass eine Warnmeldung erscheint, wenn eine
Untersuchung ohne Anzeige aller Bilder im Einzelanordnungsmodus (oder
Doppelanordnungsmodus) geschlossen wird (siehe , Warnhinweis fiir fehlende
Ansichten” in Einstellungen fiir die Arbeitsliste auf Seite 126).

Abschliel3en einer Untersuchung als MTRA

SecurView RT aktiviert die Schaltflache ,,Untersuchung abschlieffen”, wenn mindestens
eine GSPS-Notiz fiir den aktuell geoffneten Patienten vorliegt. SecurView zeigt
Untersuchungen mit einer oder mehreren empfangenen Notizen mit einem (+) in der
Notiz-Spalte der Patientenliste an.

Wenn SecurView RT eine oder mehrere Notizen fiir den Patienten empfangt, kann ein
Benutzer mit der Rolle ,MTRA” eine Untersuchung abschliefSen und als ,Gesehen”
markieren.

Wenn ein MTRA versucht einen Patienten mit empfangenen Notizen zu schliefen, zeigt
SecurView Folgendes an:

Markiere Patienten "Dusa, Uta" als gesehen?

Ja | Nein | Abbrechen |

Abbildung 70: Untersuchungsmitteilung fiir
Patienten mit empfangenen Notizen schlieflen

¢ Wihlen Sie Ja, um den Patienten als gesehen zu markieren und mit Ihrer ndchsten
Aktion fortzufahren.

e  Wihlen Sie Nein, um mit Ihrer nachsten Aktion fortzufahren, ohne den aktuellen
Patienten zu markieren.

* Waihlen Sie Abbrechen, um den aktuellen Patienten erneut anzuzeigen.
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Die Spalte Gesehen in der Patientenliste kennzeichnet Patienten mit empfangenen
Notizen, die vom MTRA angezeigt wurden.

4.7.3 Abschliel3en einer Untersuchung in einer externen Anwendung

Als Radiologe konnen Sie eine Untersuchung automatisch als , Befundet” fiir den aktuell
geladenen Patienten auf SecurView von einer externen Anwendung aus mithilfe von
Anwendungssychronisierung markieren. Die externe Anwendung muss das Senden der
Patientenstatus-aktualisieren-Meldung unterstiitzen. Nach Erhalt einer
Patientenstatus-aktualisieren-Meldung von einer externen Anwendung markiert
SecurView die identifizierte Untersuchung (oder alle nicht befundeten Untersuchungen
gemafl Benutzereinstellungen) als ,,Befundet” und sendet alle Notizen, Annotationen
und markierten Tomoschichten (einschliefSlich markierter Tomosynthesescheiben) an
konfigurierte Ziele gemafs den gewahlten Benutzereinstellungen (siehe Einstellungen fiir
die Arbeitsliste auf Seite 126).

Um die Ausgaben, die beim voriibergehenden Abschlieflen einer Untersuchung gesandt
werden zu dndern, 6ffnen Sie den Dialogfeld Untersuchung abschlieffen auf SecurView
und dndern die Einstellungen, bevor die Patientenstatus-aktualisieren-Meldung von der
externen Anwendung ausgeldst wird.

4.8 Druckoptionen

Die DICOM-Druckfunktion steht allen Benutzern mit Anzeigerechten zur Verfiigung. Sie
konnen Bilder inklusive anderer Daten wie Patienteninformationen, Annotationen usw.
auf einem DICOM-Filmdrucker ausdrucken. Informationen zum Drucken von
Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten und -scheiben finden Sie unter Drucken von
Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten und -scheiben auf Seite 122.

Fiir den MG Viewer gibt es zwei Druckmodi:

* Im Modus Screenshot werden die Bilder so gedruckt, wie sie auf der linken
und/oder rechten Anzeige dargestellt werden. Die angezeigten Bilder sollten im
geeigneten Druckformat vorliegen, in der Regel in Einzelanordnung mit einem Bild
pro Anzeige. SecurView druckt alle Zusatzinformationen (Overlays, Markierungen,
vergrofierte Bereiche usw.) so, wie sie auf der Anzeige dargestellt sind. Einzige
Ausnahme sind Textannotationen, die in einem Kasten gegeniiber der Thoraxwand
gedruckt werden.

Hinweis
/N Farbbilder, die im Modus Screenshot gedruckt werden, werden in Graustufen gedruckt.
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¢ Im Modus Diagnostik werden alle MG-Bilder einer gewahlten Untersuchung

gedruckt. Verwenden Sie diesen Modus, um Bilder fiir die ACR-Befundung zu
drucken. Sie kénnen zwischen zwei Anordnungen wahlen: entweder dorsal
(Thoraxwand der rechten Brust rechts) oder ventral (Thoraxwand der rechten Brust
links). Der diagnostische Druck ist nur fiir Patienten mit MG-Bildern aktiv (MG-MG,
DX-MG, CR-MG oder SC-MG).

Achtung:

Der Text ,Gedruckt in geringerer Auflésung” fiir gedruckte Aufnahmen weist
darauf hin, dass die Ausdrucke nicht fiir Diagnosezwecke geeignet sind. Dieser Text
kann unter Umstinden andere Textinformationen iiberschreiben oder mit diesen
iiberlappen.

Hinweis

Wenn eine kleinere Filmgrofe fiir den diagnostischen Druck verwendet wird, als fiir
Druck in echter Grofie benotigt wird, wird die Ausschlussklausel ,,Bild nicht in echter
Grofle gedruckt” auf den Film gedruckt.

Wenn das zu druckende Bild vergrofiert wurde (beispielsweise mit
Projektionsvarianten zur Vergroierung (M), Spot-Komprimierung (S) oder wenn der
ERMF-Wert zu hoch ist), wird die Grofie entsprechend angepasst, und das Bild enthalt
die Ausschlussklausel ,,Bild auf Filmgrofie angepasst”.

Hinweis
Diagnostischer Druck wird fiir Probenbilder nicht unterstiitzt.
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So drucken Sie den aktuell angezeigten Patienten:

1. Wahlen Sie in der Symbolleiste DICOM-Druck, um das Dialogfeld Drucken in MG
Viewer zu Offnen.

x|

e Patientenname 02_Patient, 210_ScrExt

DICOM-Druck

Tomosynthese

Druckmodus

 Screen Capture ¢ Diagnostisch

¥ Linkes Display ¥ Rechtes Display | & Dorsal ¢ Ventral
2009-11-2510:46

Drucker:

| |
Zusatzinformationen drucken

¥ Bildinformation oberer Teil I~ CAD-Markierungen

¥ Bildinformation unterer Teil I~ Messungen

¥ Lupen I Lineale

I” Markierungen

" Text-Annotationen

OK | Abbrechen
Abbildung 71: Dialogfeld Drucken in MG Viewer

2.  Wahlen Sie unter Druckmodus entweder Screenshot oder Diagnostisch.

*  Wabhlen Sie fiir den Modus , Screenshot” Linkes Display, Rechtes Display oder
beides.

* Wabhlen Sie fiir den Modus , Diagnostisch” entweder Dorsal oder Ventral.
3. Wahlen Sie den Drucker aus der Dropdown-Liste mit den Druckern.

¢ Fiir den Modus ,,Screenshot” miissen Sie einen Druckernamen wahlen, der die
Filmgrofe beinhaltet.

* Fiir den Modus ,, Diagnostisch” wahlt SecurView automatisch die Filmgrofse und
den DICOM-Préasentationsgroffenmodus abhangig von der Bildgrofse.
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4. Wabhlen Sie im Bereich ,,Zusatzinformationen drucken” eine oder mehrere Optionen.

* Im Modus ,Screenshot” kénnen Sie die Bilddruck-Overlays, Lupen,
Markierungen, Textbeschreibungen, CAD-Markierungen, Messungen und
Lineale einschliefsen.

* Im Modus ,Diagnostisch” konnen Sie nur die Overlays drucken.

Hinweis
/¥\  Zur Konfigurierung der Overlays, siehe Bilddruck-Overlay auf Seite 188.

5. Wahlen Sie OK, um die gewahlten Bilder und Informationen zu drucken.

Wahlen Sie bei Bedarf sofort die Schaltflaiche DICOM-Druck, um einen neuen
Druckauftrag zu starten, bevor der vorherige Druckauftrag fertiggestellt ist.

4.9 Patientensynchronisation mit einer externen Anwendung

Bei entsprechender Konfiguration kann Ihre SecurView-Workstation Patienten auf
verschiedene Weise mit einer externen Anwendung synchronisieren:

* Manuelle Synchronisation

* Automatische Synchronisation gemafs Benutzereinstellung

* Automatische Synchronisation, wenn SecurView eine Meldung empfangt

Fiir Informationen zur Konfiguration der Synchronisation mit einer externen
Anwendung siehe Synchronisationsschnittstelle konfigurieren auf Seite 175.

4.9.1 Manuelle Synchronisation

Sie konnen Patienten entweder aus der Patientenliste oder wahrend der
Patientenbefundung manuell synchronisieren.

D.}D e Klicken Sie in der Patientenliste mit der rechten Maustaste auf einen Patienten
= 3 und wahlen Sie Synchronisieren aus dem Kontextmenii.

Synchronisieren e Waihlen Sie wahrend der Patientenbefundung Synchronisieren in der
Symbolleiste oder driicken Sie [R] auf der Tastatur.

SecurView sendet daraufhin eine Patient-6ffnen-Meldung an die externe Anwendung.
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4.9.2 Automatische Synchronisation

Sie konnen Patienten automatisch gemaf3 Ihren ReportFlows und Benutzereinstellungen
synchronisieren (siehe Einstellungen fiir das Benutzerprofil auf Seite 134).

* Synchronisation mit einem ReportFlow — den Schritt Synchronisieren in Thren
ReportFlows verwenden. Wenn Synchronisieren zum aktuellen Schritt Ihrer
Arbeitsliste wird, sendet SecurView eine Patient-6ffnen-Meldung an die externe
Anwendung.

* Synchronisation beim Offnen eines Patienten - iiber Thre Benutzereinstellung
konnen Sie konfigurieren, dass SecurView jedes Mal, wenn Sie einen Patienten im
MG Viewer offnen, eine Patient-6ffnen-Meldung an die externe Anwendung sendet.

Hinweis

& Wenn Sie einen Patienten durch Scannen des Zugriffsnummer-Strichcodes auf der
Auftragsnummer 6ffnen, wird standardmafSig nur die Untersuchung mit der
Auftragsnummer mit Strichcode in die Patient-6ffnen-Meldung gesandt.

* Synchronisation beim Markieren einer Untersuchung als ,Befundet” — {iber Ihre
Benutzereinstellungen konnen Sie konfigurieren, dass SecurView jedes Mal, wenn
Sie eine Untersuchung abschlieflen und mindestens eine Untersuchung als
,Befundet” markiert ist, eine Patient-aktualisieren-Meldung an die externe
Anwendung sendet.

Hinweis
/W¥\ Die Synchronisation beim Schliefien einer Untersuchung wird derzeit nur von der
Hologic Aegis/MultiView-Workstation unterstiitzt.

4.9.3 Synchronisation beim Empfang einer Meldung

Wenn Sie sich als Benutzer mit der Rolle Radiologe anmelden, kann SecurView
automatisch einen Patienten im MG Viewer 6ffnen, wenn die Workstation eine
Patient-6ffnen-Meldung von der externen Anwendung empfangt.
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Kapitel 5 Arbeiten mit Tomosynthesebildern

Dieses Kapitel beschreibt das Anzeige von und das Arbeiten mit Tomosynthesebildern.
Die Brust-Tomosynthese ist eine 3D-Bildgebungstechnik auf Grundlage mehrerer
Projektionsbilder einer stationdr komprimierten Brust, die aus verschiedenen Winkeln
aufgenommen wurden. Die Projektionsbilder werden in einer Serie diinner (Schichten)
oder dicker (Scheiben) hochauflosender Bilder rekonstruiert, die einzeln oder in einem
dynamischen , Cine”-Modus angezeigt werden kénnen.

Hinweis
/¥\  Zum Anzeigen und Drucken von Tomosynthesebildern ist eine besondere Lizenz
erforderlich.

5.1  Ubersicht tiber die Tomosynthese-Bildgebung

Ein typisches Tomosynthese-Kombinationsverfahren besteht aus den folgenden Arten
von Bildern mit Bildsatzen fiir jede Ansicht:

¢ Ein oder mehrere Mammografiebilder (herkémmliches Mammografie- oder
synthetisiertes 2D-Bild).

¢ Eine Reihe von Tomosynthese-Projektionsbildern.

¢ Eine Reihe Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten.
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Abbildung 72: Tomosynthese: Rekonstruierte 3D-Schichten (schematische Darstellung)

¢ Eine Reihe Tomosynthese-Rekonstruktionsscheiben.
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Tomosynthesebilder werden in Einer-, Zweier- oder Vierfachanordnung angezeigt.
Projektionsbildsatze, rekonstruierte Schichtsatze, rekonstruierte Scheibensitze und
konventionelle Mammografie- oder synthetisierte 2D-Bildern mit derselben Lateralitéit
und Projektion eines Kombinationsverfahrens werden als Stapel innerhalb eines
Bildschirmbereichs angezeigt. Wenn CE2D (kontrastunterstiitzte 2D-Mammografie) mit
Tomosynthese in einem Kombinationsverfahren kombiniert wird, erscheinen im Stapel
CE2D-Niedrigenergie- und Subtraktionsbilder, die zu derselben Lateralitdt und Ansicht
gehoren.

Wichtig

& Die Untersuchung muss sorgfiltig befundet werden. Nachdem Sie mindestens eine
Rekonstruktion (rekonstruierte Schicht bzw. Scheibe) oder ein Bild eines
Kombinationsverfahrens befundet haben, wird SecurView Sie nicht benachrichtigen,
dass noch unbetrachtete Bilder vorliegen (d. h. der , Warnhinweis fiir fehlende
Ansichten” wird nicht angezeigt).

Hinweis

& SecurView akzeptiert Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten im Hologic-Secondary-
Capture-Bild (private Pixeldaten), Brusttomosynthese-Bild und in CT-Bildformaten.
Wenn bereits Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten in einem Format vorhanden
sind und dieselben Rekonstruktionsschichten noch einmal in einem anderen Format
eintreffen, ist das System so konfiguriert, dass es alle Rekonstruktionsschichten bis auf
die zuerst empfangenen verwirft.

Hinweis
Tomosynthese wird nicht bei Vergrofierungsaufnahmen angewendet.

©

Hinweis

SecurView akzeptiert synthetisierte 2D-Bilder bei einer digitalen
Mammografie-Rontgenaufnahme - fiir Prasentations- und
Brusttomosynthese-Aufnahmeformate. Wenn bereits ein synthetisiertes 2D-Bild in
einem Format vorliegt und dasselbe 2D-Bild in einem anderen Format eintrifft, werden
beide Bilder zur Ansicht bereitgestellt.

&

Hinweis
/¥\  Der Begriff ,Schicht” in der Benutzeroberfldche der SecurView-Anwendung bezieht
sich sowohl auf rekonstruierte Schichten als auch Scheiben.
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5.2  Navigation von Tomosynthesebildern

5.2.1 Tomosynthese-Navigationsschaltflachen

Sie konnen drei verschiedene Bildtypen wahlen, wenn ein Tomosynthese-Bilddatensatz
in einem Bereich oder Display angezeigt wird:
* Projektionsbilder

* Mammografie-Bild (konventionelle Mammografie, synthetisiertes 2D-,
CE2D-Niedrigenergie- oder CE2D-Subtraktionsbild)

¢ Rekonstruierte Schichten und Scheiben

Abbildung 73: Tomosynthese-Navigationsschaltflichen

Die in der vorigen Abbildung gezeigten Navigationsschaltflichen werden bei
Tomosynthesebildern angezeigt. Sie konnen die Schaltflichengruppe bei Bedarf
selektieren und an eine andere Displayposition ziehen. Ein Servicetechniker kann den
aktiven Bereich um die Navigationsschaltflachen und den Schieberegler bei Bedarf
anpassen.

Scheiben, die aus Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten manuell hergeleitet sind,
werden in Maximum Intensity Projection (MIP) angezeigt.

Symbol Verwendung
ﬁ Projektion — zeigt Projektionsbilder an.

MG-Bilder - zeigt konventionelle -Mammografie-Bilder, synthetisierte
2D-Bilder, CE2D-Niedrigenergie- oder CE2D-Subtraktionsbilder an. Ist
‘o,‘ mehr als ein Bild vorhanden, wird unter dem Symbol die Anzahl der
( Bilder angezeigt, z. B. ,1/2”. Durch wiederholtes Auswéhlen dieser
Schaltfldche schaltet das System zwischen den verfiigbaren
Mammografiebildern um.

| Sv—h Wechsel zwischen MG/Tomosynthese — wechselt zwischen
N Mammografiebildern und Rekonstruktionen.

Rekonstruktion — zeigt rekonstruierte Schichten und Scheiben an. Falls
sowohl rekonstruierte Schichten als auch Scheiben vorhanden sind, wird
\'“ unter dem Symbol die Anzahl der Rekonstruktionen angezeigt, z. B. ,,1/2".
(E Durch wiederholtes Auswahlen dieser Schaltfliche wird zwischen
Schichten und Scheiben gewechselt, wobei die gleiche Position innerhalb
des angezeigten Volumens erhalten bleibt.
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Symbol Verwendung

Cine - startet bzw. stoppt das sequenzielle Anzeigen von Projektionen
E oder Rekonstruktionen.

Sie konnen die Reihenfolge fiir das Anzeigen der konventionellen Mammografie
(einschliefSlich CE2D-Niedrigenergie) und der synthetisierten 2D- und CE2D-
Subtraktionsbilder iiber die Hangungskonfiguration konfigurieren (siehe Erstellen und
Andern von Hingungen auf Seite 140).

Sie konnen die Anzeigereihenfolge mehrerer Rekonstruktionen mit einer
Benutzereinstellung konfigurieren. Die urspriingliche Schicht oder Scheibe, die fiir die
Darstellung von Tomosynthese-Rekonstruktionen oder die urspriingliche Schicht, die fiir
die Darstellung von Projektionsbildern verwendet werden soll, kann ebenfalls mit einer
Benutzereinstellung konfiguriert werden. Siehe Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128.

5.2.2 Anzeigen von Tomosyntheseschichten oder -scheiben
Benutzen Sie den Schieberegler, um die rekonstruierten Schichten oder Scheiben
anzuzeigen oder die Scheibendicke zu dndern. Verwenden Sie das Mausrad oder das
Keypad-Scrollrad, um zwischen die Schichten zu blattern.
Um die Tomosyntheseschichten oder -scheiben zu betrachten:

W Wahlen Sie Rekonstruktion (eine der Tomosynthese-Navigationsschaltflichen), um
(E rekonstruierte Schichten oder Scheiben anzuzeigen. Ein vertikaler Schieberegler wird
Rekonstruktion angezeigt.

Legende fiir Abbildungen

1. Orientierungsindikator
(H,F,L,M)

2. Schiebereglergriff

3. Schichtdickebalken

4. Scheibendickeindikator (nur
beim Anzeigen von
Scheiben)

5. Aktuelle Schicht, SmartSlice
oder Scheiben; Gesamtzahl
der Schichten, SmartSlices
oder Scheiben; Tiefe der
aktuellen Schicht,
SmartSlice oder Scheibe in
der Brust, bezogen auf den
ersten im Satz

E
SmartSlice: 12/24 (33mm)
Abbildung 74: Schieberegler
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Markierte Schichten

Slice: 8/80

5.2.3

Die Orientierungsindikatoren oben und unten am Schieberegler hangen von der
aktuellen Ansichtsrichtung (ML, ML, MLO, LM, LMO, CC, SIO, ISO, XCCL, XCCM, FB)
des Bildes ab. ,H" steht fiir Head (Kopf), ,F” fiir Fuf3, ,M" fiir medial und , L” fiir lateral.

Um den Schieberegler bei Bedarf an eine andere Bildschirmposition zu verschieben,
ziehen Sie bei gedriickter Maustaste das Lineal an die gewiinschte Position.

Verwenden Sie das Werkzeug , Tomobilder markieren”, um eine rekonstruierte Schicht
oder Scheibe fiir den Druck, den Export auf externe Datentrager oder beim SchliefSen
einer Untersuchung fiir das Speichern auf konfigurierte Medien zu kennzeichnen. Eine
kleine Markierung neben dem vertikalen Schieberegler kennzeichnet eine markierte
Rekonstruktion an. Diese Markierung wird in der Datenbank gespeichert und bleibt
solange sichtbar, wie der Patient in der SecurView-Workstation bleibt. Siehe Markieren
von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben auf Seite 121.

SecurView zeigt kennzeichnet empfangene MG Secondary
Capture-Tomosynthese-Annotationen mit dem Kamerasymbol (links gezeigt). Wenn ein
MG Secondary Capture eine markierte Tomosyntheseschicht oder -scheibe reprasentiert,
erscheint auch Information zur Position der Schicht oder Scheibe.

Um zwischen die Schichten und Scheiben zu navigieren:

* Klicken Sie auf eine beliebige Position des Schiebereglers (oder zeigen Sie auf den
Schiebereglergriff und ziehen Sie den Schieberegler bei gedriickter Maustaste nach
oben oder nach unten). SecurView zeigt die entsprechende rekonstruierte Schicht
oder Scheibe an.

e Andern Sie die Schicht, indem Sie das Mausrad drehen oder die Tastatur nutzen.

¢ Verwenden Sie den Scheibendickebalken, um die Anzahl der angezeigten Schichten
oder Scheiben zu dndern (siehe Andern der Scheibendicke auf Seite 109).

Uber eine Benutzereinstellung konnen Sie den Maus/Keypad-Scrollrad-Modus entweder
auf ,,Nacheinander” (jeweils nur eine Schicht oder Scheibe) oder , Erweitert” (mehrere
Schichten oder Scheiben gleichzeitig) einstellen. Siehe Einstellungen fiir die Darstellung auf
Seite 128.

Andern der Scheibendicke

Verwenden Sie den Scheibendickebalken, um die Anzahl der angezeigten Schichten
manuell zu d&ndern.

1. Zeigen Sie mit der Maus auf den Scheibendickebalken, um den V-Teilungscursor
anzuzeigen. Die aktuelle Scheibendicke (Anzahl der Schichten) wird rechts neben
dem Schieberegler angezeigt.
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Legende fiir Abbildungen

o 1. Aktuelle Scheibendicke

2. V-Teilungscursor auf
der Scheibendickeleiste

I} H|IIII|IHI|

Abbildung 75: V-
Teilungscursor

2. Klicken und ziehen Sie den Zeiger nach oben oder unten, um die Scheibendicke zu
erhohen oder zu verringern. Vertikale Leisten auf dem Scheibendickeindikator
zeigen die urspriingliche Scheibendicke und die manuell eingestellte Scheibendicke
an.

Legende fiir Abbildungen

3. Manuell eingestellte
Scheibendicke

4. Originale Scheibendicke

Abbildung 76: Scheibendicke-
indikator

3. Um die Scheibendicke auf den Standardwert zuriickzusetzen, doppelklicken Sie,
wenn der V-Teilungscursor aktiv ist.

Konfigurieren Sie die standardméfiige Scheibendicke iiber eine Benutzereinstellung
(siehe Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128).

5.2.4 Annotation von Tomosynthese-Bildern

Tomosynthese-Bilder werden auf die gleiche Weise wie traditionelle MG-Bilder
kommentiert (siehe Erstellen und Anzeigen von Annotationen auf Seite 87). Wenn Sie
allerdings die Scheibendicke des kommentierten Tomosynthese-Bildes vergrofsern,
erscheint eine Freihand-, Ellipsen- oder Pfeilmarkierung in der Mitte der Scheibe und ist
als gepunktete Linie sichtbar, wie auf den folgenden Bildern angezeigt wird.
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Hinweis

& Ein Hologic GSPS-Bericht oder eine GSPS-Notiz verweist auf die speziellen
DICOM-Bildobjekte, auf denen der Benutzer Annotationen erstellt hat. Wenn dieselben
rekonstruierten Schichten oder synthetisierten 2D-Bilder in mehr als einem
DICOM-Format vorliegen (beispielsweise als Hologic-Secondary-Capture-Bild,
Brusttomosynthese-Aufnahme und CT-Bild fiir rekonstruierte Schichten; digitale
Mammografie-Rontgenaufnahme — fiir Prasentations- und
Brusttomosynthese-Aufnahmen fiir synthetisiertes 2D), werden die Annotationen nur
mit den Bildern angezeigt, die dem im GSPS referenzierten DICOM-Format
entsprechen.

5.25 Verwenden des Cine-Modus

Sie kénnen im Cine-Modus durch einen Satz Tomosynthese-Projektionsbilder oder
Rekonstruktionen in einem einzelnen Bildschirmbereich blattern. Der Cine-Modus wird
gleichzeitig auf alle synchronisierten Bildschirmbereiche angewendet.

Wenn der Cine-Modus manuell in mehreren nicht synchronisierten Bildschirmbereichen
gestartet wird, wird die Startposition so synchronisiert, dass in jedem Bildschirmbereich
ungefahr dieselbe Position der Brust erhalten bleibt. Die Cine-Position fiir jeden
Bildschirmbereich, fiir den Cine bereits lauft, wird die Startposition auf die zuletzt
gewadbhlte Startposition des Bildschirmbereichs im Cine-Modus angepasst. Sie kénnen die
Synchronisierung des Cine fiir nicht synchronisierte Bildschirmbereiche mit einer
Nutzereinstellung deaktivieren (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen
auf Seite 130).

Zur Konfigurierung der automatischen Aktivierung des Cine-Modus fiir
Tomosynthese-Rekonstruktionen, wenn ein ReportFlow-Schritt begonnen wird, der eine
einzige Hangungsanordnung enthilt, siehe Linstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128.

Hinweis
{Q} Cine-Modus beginnt nur automatisch fiir Hingungen, die zu einem ReportFlow
gehoren.
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So starten Sie den Cine-Modus:

1. Wabhlen Sie die Schaltflache Cine oder driicken Sie Cine auf der Workflow-Tastatur.
SecurView beginnt mit der aktuellen Schicht oder Scheibe und blattert durch
aufsteigende Schicht- oder Scheibennummern. Der Cine-Modus wird umgekehrt,
wenn die letzte (oder erste) Schicht oder Scheibe erreicht wird.

Hinweis
/\  Wenn ImageChecker 3D-Verkalkungsmarkierungen angezeigt werden, bléttert der
Cine-Modus nur durch die Schichten des aktuell gewahlten Kalk-Cluster.

2. Um den Cine-Modus zu stoppen,wahlen Sie erneut die Schaltfliche Cine oder
drehen Sie das Mausrad bzw. das Scrollrad auf der Tastatur.

So dndern Sie die Cine-Geschwindigkeit:

1. Wahlen Sie Umrandung der Cine-Schaltfliche, um den Geschwindigkeitsregler
anzuzeigen (falls dieser nicht angezeigt wird).

2. Bewegen Sie den Geschwindigkeitsregler, um die Geschwindigkeit von
langsam/links (5 Einzelbilder/s) auf schnell/rechts (bis zu 30 Einzelbilder/s)
einzustellen.

Hinweis

& Die Standardgeschwindigkeit wird in den Benutzereinstellungen festgelegt. Die
Maximalgeschwindigkeit betrégt 30 Frames pro Sekunde. Ein Servicetechniker kann die
Maximalgeschwindigkeit erhdhen. Systeme mit langsameren Prozessoren konnen Cine
mit 30 Einzelbildern/s u.U. nicht anzeigen.

3. Wahlen Sie ggf. erneut die Umrandung der Cine-Schaltfliche, um den
Geschwindigkeitsregler auszublenden.
Legende fiir Abbildungen

1. Umrandung

2. Geschwindigkeitsregler

Abbildung 77: Cine-Schaltfliche und
Geschwindigkeitsregler
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5.2.6 Verwenden des lokalen Cine-Modus

Verwenden Sie den Lokalen Cine-Modus, um einen bestimmten Schicht- oder
Scheibenbereich in einem einzelnen Bildschirmbereich anzuzeigen. Zur Einstellung des
Schicht- oder Scheibenbereichs siehe Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128.

So verwenden Sie den Lokalen Cine-Modus:

1. Es gibt drei Moglichkeiten den lokalen Cine-Modus zu starten:
* Cine auf dem Keypad gedriickt halten
* [F6] auf der Tastatur gedriickt halten oder
* die Schaltflache Cine mit der Maustaste anklicken und halten.

SecurView beginnt mit der aktuellen Schicht (oder Scheibe) und durchlauft die
spezifizierte Schichtenanzahl vor- und riickwarts. Wenn die aktuelle Schicht zum
Beispiel 25 und der Bereich 20 ist, bléttert SecurView durch die Schichten 15-35.

Lauft beim Starten des Lokalen Cine-Modus der normale Cine-Modus, wechselt
SecurView in den Lokalen Cine-Bereich.

2. Im Lokalen Cine-Modus konnen Sie die Mittelschicht (oder -scheibe) dndern, indem
Sie das Mausrad oder das Keypad-Scrollrad vorwaérts oder riickwarts drehen — die
Mittelschicht wandert nach oben bzw. unten, der Schichtbereich bleibt aber
unverandert.

3. Es gibt drei Moglichkeiten den lokalen Cine-Modus zu stoppen:
* Cine auf dem Keypad driicken, oder
* [Fé] auf der Tastatur driicken oder
*  Wahlen Sie die Schaltflache Cine.

5.2.7 Smart Mapping

Smart Mapping kann zur einfachen Visualisierung der Korrelation eines
Untersuchungsbereichs in einem synthetisierten Hologic-2D-Bild (Intelligent 2D™- oder
C-View™) mit der reprasentativsten rekonstruierten Schicht oder einem solchen
SmartSlice verwendet werden.

So verwenden Sie Smart Mapping:

1.  Um Smart Mapping fiir alle angezeigten synthetisierten 2D-Bilder zu aktivieren,

‘ wahlen Sie Smart Mapping in der linken Symbolleiste, driicken Sie die Taste[V] auf
der Tastatur oder gehen Sie zu einem Schritt innerhalb von ReportFlow, der die
Tool-Eigenschaft Activate Smart Mapping enthalt (siehe Erstellen neuer ReportFlows
auf Seite 151). Der Zeiger dndert sich zu einem Fadenkreuz innerhalb jedes
Bildbereich, der ein synthetisiertes 2D-Bild anzeigt, um anzuzeigen, dass Smart
Mapping aktiv ist.
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2. Wabhlen Sie im synthetisierten 2D-Bild den Untersuchungsbereich aus. Die
zugehorige rekonstruierte Schicht oder SmartSlice (je nachdem, was verfiigbar ist

oder was konfiguriert wurde, um oben angezeigt zu werden, wenn beide verfiigbar

sind) wird in einem einzigen Bildbereich auf der benachbarten Anzeige angezeigt.

Ein farbig oder grau hervorgehobener Rahmen zeigt an, welche Ansichtsfenster fiir
Smart Mapping gekoppelt sind (ein Servicetechniker kann die Rahmenhervorhebung
anpassen oder deaktivieren).

a.

Wenn sich der Zeiger im Bildschirmbereich mit dem synthetisierten 2D-Bild
befindet, konnen Sie (z. B. mit dem Scrollrad) zu dem Bildschirmbereich mit den
entsprechenden rekonstruierten Schichten oder SmartSlices blattern.

Wenn die Lupe bei aktivem Smart Mapping aktiviert ist, zeigt die Auswahl
innerhalb der Lupe auf dem synthetisierten 2D-Bild die zugehorige
rekonstruierte Schicht oder SmartSlice mit einer Lupe an der gleichen Stelle an.
Smart Mapping bleibt auch bei Verwendung verschiedener
Bildauswertungswerkzeuge aktiv.

Fiihren Sie einen Doppelklick auf das Schicht-Ansichtsfenster in Smart Mapping
aus, um es zu schlieflen, wahrend Smart Mapping aktiv bleibt.

Smart Mapping bleibt wahrend des Intelligent Roaming aktiv, indem es eine
vordefinierte Hingung auswahlt oder das angezeigte gestapelte Bild in ein
synthetisiertes 2D-Ansichtsfenster dndert, aber das

Smart Mapping-Schichtfenster ist geschlossen.

3. Wahlen Sie Smart Mapping in der linken Symbolleiste, driicken Sie die Taste[V]

oder @ndern Sie den ReportFlow-Schritt, um Smart Mapping fiir alle angezeigten
synthetisierten 2D-Bilder zu deaktivieren.

a. Smart Mapping wird automatisch deaktiviert, wenn ein anderes Bild in einem
Bildbereich abgelegt wird, der gerade ein synthetisiertes 2D-Bild mit der
MammoNavigator-Funktion anzeigt.

Hinweis:

/N Fiir einen temporéaren schnellen Zugriff auf Smart Mapping halten Sie die Taste [Strg]
gedriickt, wahrend Sie in einem synthetisierten 2D-Bild eine Auswahl treffen. Nach
dem Loslassen der Taste[Strg] ist Smart Mapping nicht mehr aktiv.

Hinweis:

>

Sie kénnen Smart Mapping nicht auf gedrehten Bildern anwenden, und Sie kénnen

Bilder, die in Smart Mapping-Schichten anzeigt werden, nicht drehen.

Hinweis:

©

Wenn die Smart Mapping-Daten beschadigt sind, ist die angezeigte rekonstruierte

Schicht oder SmartSlice moglicherweise nicht die repréasentativste Schicht.
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Hinweis:

/N Die Auswahl des Hintergrunds eines synthetisierten 2D-Bildes bei aktivem Smart
Mapping dndert nichts an der Anzeige, da keine entsprechende rekonstruierte Schicht
oder SmartSlice zugewiesen ist.

5.2.8 Blattern mit synchronisiertem Bildschirmbereich

Wenn Bildschirmbereiche synchronisiert sind, werden beim Blattern durch
Rekonstruktions- oder Projektionsbilder in einem Bildschirmbereich die
Rekonstruktions- oder Projektionsbilder in allen anderen synchronisierten
Bildschirmbereichen automatisch mit durchblattert. Das Blattern mit synchronisiertem
Bildschirmbereich funktioniert fiir rekonstruierte Schichten, Scheiben oder
Projektionsbilder mit identischem oder unterschiedlichem Abstand.

Hinweis

& Das Blattern mit synchronisiertem Bildschirmbereich ist nur verfiigbar, wenn Bilder
desselben Typs (Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten, -scheiben
oder -Projektionen) in unterschiedlichen Bildschirmbereichen angezeigt werden.

So verwenden Sie das Blittern mit synchronisiertem Bildschirmbereich:

1. Um das Blattern mit synchronisiertem Bildschirmbereich zu starten, zeigen Sie
Rekonstruktionen (oder Projektionsbilder) in einem oder mehreren
Bildschirmbereichen an.

e 2. Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Bild und wéhlen Sie
|'||'| Bildschirmbereich synchronisieren aus dem Tortenmenti. Wiederholen Sie diesen
Bildschirmbereich Schritt fiir jeden zu synchronisierenden Bildschirmbereich. Auf jedem
synchronisieren synchronisierten Bildschirmbereich wird ein Indikator angezeigt.
Hinweis
& Sie konnen die Synchronisation ebenfalls tiber die Hingungskonfiguration ein- bzw.
ausschalten.

3. So blattern Sie mit synchronisiertem Bildschirmbereich:
e Drehen Sie das Mausrad oder

e Bewegen Sie den Schiebereglergriff fiir den synchronisierten
Bildschirmbereich oder
e Starten Sie den Cine-Modus.
Bei Verwendung von Mausrad oder Schieberegler konnen Sie durch

Gedriickthalten der Umschalttaste das Bléattern mit synchronisiertem
Bildschirmbereich voriibergehend deaktivieren.
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5.29

=

Film exportieren

Exportieren eines Films

Sie kénnen einen Bildlauf-Film aus Tomosynthese-Rekonstruktionen oder
Tomosynthese-Projektionen exportieren.

So exportieren Sie einen Film:

1.

Klicken Sie mit der rechten Maustaste aus ein Bild, um das Tortenmenti zu 6ffnen,

und wahlen Sie anschlieffend Bildwerkzeuge, um das zweite Tortenmenti zu 6ffnen.

Waiéhlen Sie Film exportieren,

um das Dialogfeld Export

- Videoeinstellungen

Tomosynthese-Film 7zu O6ffnen. Auflésung: Breite (768 ¥|Pixel
Diese Schaltflache ist nur Hohe [1024 v|Pixel
verfiigbar, wenn im Viewer el g 6 [ifps

ein Tomosynthese-

-Erste Schicht
Projektionsbild oder eine

 Oben
Rekonstruktionsschicht :
der -scheib iot wird - Mt
oder -scheibe angezeigt wird. S ULl

-DorsalfVentral

 Rechte Brust auf linkem Schirm (dorsal)
 Linke Brust auf linkem Schirm (ventral)

I~ Ping-Pong-Modus
I~ Bildhummer eingravieren

Abbrechen Export

Abbildung 78: Dialogfeld Tomosynthese-Film exportieren

¢ Wabhlen Sie unter Videoeinstellungen die Auflosung (Breite und Hohe) und die
Geschwindigkeit (Bilder pro Sekunde). Die maximale Auflosung
betragt 2048 x 2460 Pixel; die maximale Geschwindigkeit betragt 120 Bilder/s.

* Wabhlen Sie die urspriingliche Schicht (oder Scheibe) fiir den Film. Bei Auswahl
der mittleren Schicht wird ebenfalls der Ping-Pong-Modus gewahlt (siehe im
folgenden Text).

* Wahlen Sie unter Dorsal/Ventral die Filmausrichtung.

* Waibhlen Sie Ping-Pong-Modus, um den Film von der mittleren Schicht (oder
Scheibe) zu starten, blattern Sie zur obersten Schicht, dann zur untersten Schicht
und dann zuriick zur mittleren Schicht.

* Wabhlen Sie ,Bildnummer eingravieren”, um jede Schicht (oder Scheibe) durch
die Schichtnummer und Gesamtzahl an Schichten zu kennzeichnen.
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3. Wabhlen Sie Export, um ein Dialogfeld Speichern unter zu 6ffnen. Wéhlen Sie den
Pfad, geben Sie einen Dateinamen fiir den Film ein und bestatigen Sie anschliefSend.
Wihrend des Filmexports wird ein Fortschrittsbalken angezeigt.

5.3 Anzeigen von 3D CAD-Ergebnissen

Fiir CAD-Anwendungen, die Mikroverkalkungen oder Mammographie-Brustdichten in
tomosyntheserekonstruierten Schichten erkennen, wie z. B. Hologic Genius Al Detection
und iCAD PowerLook ProFound Al, kénnen die CAD-Ergebnisse angezeigt werden
(siehe Anzeigen von CAD-Informationen auf Seite 81).

Hinweis
/N Hologic Genius Al Detection ist nicht fiir alle Méarkte verfiigbar.

So zeigen Sie 3D CAD-Ergebnisse an:

1. Waihlen Sie Computergestiitzte Erkennung aus, wahrend Tomosyntheseschichten
angezeigt werden. Wenn 3D CAD-Ergebnisse verfiigbar sind, zeigt SecurView eine
Reihe von CAD-Anzeigen neben dem Tomosynthese-Schieberegler an.

Legende fiir Abbildungen

1. Navigationssteuerelemente fiir 3D
CAD-Markierungen

2. Visualisierung Schichten mit
3D-CAD-Markierungen

Abbildung 79: Tomosynthese-Schieberegler
mit 3D CAD-Anzeigen

2. Um die erste Schicht mit CAD-Markierungen anzuzeigen, wahlen Sie den Pfeil Nach
Oben in der Navigationssteuerung fiir 3D-CAD-Markierungen aus. SecurView zeigt
die erste Schicht an, die mindestens eine CAD-Markierungen am besten reprasentiert.
Die CAD-Markierungen werden auf den beiden aufeinanderfolgenden nachsten und
vorherigen Schichten verblasst dargestellt. Standardmafig wird das CAD-Ergebnis
bei jeder CAD-Markierung und das Fallergebnis auf jeder CAD-Overlay angezeigt.
Die Anzeige dieser Werte kann deaktiviert werden (siehe Konfigurieren von
Einstellungen auf Systemebene auf Seite 162).
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3. Um eine andere Schicht mit CAD-Markierungen anzuzeigen, wahlen Sie den Pfeil
Nach Oben und Nach Unten in der Navigationssteuerung fiir
3D-CAD-Markierungen aus. Der Schieberegler geht zu der entsprechenden Schicht,
die fiir die gewéahlte CAD-Markierung von Interesse ist.

Dariiber hinaus kénnen 3D CAD-Ergebnisse auf entsprechende konventionelle

2D-, synthetisierte 2D- oder Tomosynthese-Scheiben fiir dieselbe Ansicht projiziert
werden, sofern die referenzierten rekonstruierten Tomosyntheseschichten vorhanden
sind. Wahlen Sie die Schaltflaiche Computergestiitzte Erkennung, wenn Sie die
entsprechenden Bilder ansehen, um die projizierten 3D CAD-Ergebnisse anzuzeigen.
Standardmaéfig ist die Projektion der 3D CAD-Ergebnisse auf die entsprechenden Bilder
aktiviert. Diese Funktion kann fiir einen bestimmten Tomosynthese-Hersteller iiber die
Herstellereinstellungen pro Bildtyp (konventionelle 2D-, synthetisierte 2D-,
Tomosynthese-Scheiben) deaktiviert werden (siehe Konfigurieren von Einstellungen auf
Systemebene auf Seite 162).

Wenn Sie 3D CAD-Markierungen betrachten, die auf ein herkommliches 2D- oder
synthetisiertes 2D-Bild projiziert wurden, doppelklicken Sie auf die CAD-Markierung,
um die entsprechende tomosyntheserekonstruierte Schicht im angrenzenden
Ansichtsfenster anzuzeigen. Die entsprechende tomosyntheserekonstruierte Schicht kann
durch Doppelklick im Schicht-Ansichtsfenster geschlossen werden, dhnlich dem
temporaren Einzelanordnungsmodus von Smart Mapping (siehe Smart Mapping auf

Seite 113).

Hinweis:
Sie konnen Smart Mapping nicht auf gedrehten Bildern anwenden, und Sie konnen
Bilder, die in Smart Mapping-Schichten anzeigt werden, nicht drehen.

Anzeigen von ImageChecker 3D Calc CAD-Ergebnissen

Hinweis
ImageChecker 3D Calc CAD ist in den Vereinigten Staaten nicht erhaltlich.

ImageChecker 3D Calc CAD ist ein Softwarealgorithmus, der Untersuchungsbereiche in
Hologic-Tomosyntheseschichten markiert. Um ImageChecker 3D Calc CAD-Ergebnisse
anzuzeigen, miissen die folgenden beiden Komponenten vorhanden sein:

* Digitaler Cenova-Mammografie-Server mit Hologic-Imagechecker 3D Calc
CAD-Lizenz und die

* SecurView DX-Workstation (Version 7.2 oder hoher) mit der Tomosynthese CAD
Display-Lizenz von Hologic.

Wenn CAD-Ergebnisse fiir einen Patienten vorliegen, erscheint das Symbol ,,+” in der
CAD-Spalte der Patientenliste. Wenn Sie zudem einen Patienten mit CAD-Ergebnissen
befunden, wird die CAD-Schaltflache in der Symbolleiste aktiviert (nicht grau).

Der Administrator kann CAD-Ergebnisse als ReportFlow-Schritt konfigurieren, sodass
sie automatisch angezeigt werden.
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So zeigen Sie ImageChecker 3D Calc CAD-Ergebnisse an:

Al 1. Wahlen Sie Computergestiitzte Erkennung aus, wahrend

w4 Tomosyntheseschichten angezeigt werden.
Computergestiitzte Wenn Tomosynthese-CAD-Ergebnisse verfiigbar sind, zeigt SecurView eine
Erkennung Reihe von CAD-Anzeigebalken neben dem Tomosynthese-Schieberegler an. Jeder

Balken kennzeichnet Schichten mit mindestens einer auffalligen
Mikroverkalkung. Zudem wird das CAD-Overlay angezeigt.

Legende fiir Abbildungen

1. CAD-Navigationswerkzeug
(zur Anzeige der ersten CAD-
Markierung auswéhlen)

2. CAD-Markierung
Anzeigebalken

3. Anzahl der CAD-
Markierungen

Abbildung 80: Schieberegler mit ImageChecker 3D Calc
CAD-Anzeigen; R2-Logo

2. Um die erste Markierung anzuzeigen, wiahlen Sie im CAD-Navigationswerkzeug
den Pfeil Nach Oben, oder driicken Sie [W] auf der Tastatur.

SecurView zeigt die erste CAD-Markierung und die entsprechende ,,Schicht von
Interesse” an. Hierbei handelt es sich um die Schicht, die den gewtiinschten
Bereich als Ganzes am besten darstellt (in der Regel ist dies die Schicht mit den
meisten Mikroverkalkungen). SecurView hebt ebenfalls das gewahlte Cluster und
den entsprechenden CAD-Anzeigebalken hervor. Andere sichtbare Cluster
werden grau dargestellt.

Wann die CAD-Markierungen zum ersten Mal erscheinen, hangt von der
Anzeigekachelung und den Standardeinstellungen jedes Benutzers ab (siehe
Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130).

¢ Bei der Vierfachanordnung werden die Ergebnisse als RightOn
CAD-Markierungen angezeigt.

¢ Bei der Doppel- oder Einzelanordnung wird jede CAD-Markierung als
gepunktete Umrandung des Bereichs von Interesse und/oder als einzeln
umrandete Mikroverkalkung angezeigt.
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Abbildung 83: PeerView (1 Schicht) Abbildung 84: PeerView (4 Schichten)

ImageChecker 3D Calc CAD-Markierungen

3. Im Einzel- oder Doppelanordnungsmodus stellen Sie die Anzeige der
CAD-Markierungen wie folgt ein:

o Driicken Sie [B] auf der Tastatur, um die Umrandungen ein- bzw.
auszublenden.

o Driicken Sie [C], um PeerView-Markierungen ein- bzw. auszublenden.

e Vergroflern Sie die Schichtdicke, um das volle Ausmaf an

Mikroverkalkungen innerhalb eines Clusters zu visualisieren (siehe Andern
der Scheibendicke auf
Seite 109).

4. So wihlen Sie eine andere CAD-Markierung aus:

e  Waihlen Sie den Pfeil Nach Oben bzw. den Pfeil Nach Unten auf dem
CAD-Navigationswerkzeug.

e Driicken Sie [W] auf der Tastatur, um zur ndchsten Markierung zu wechseln.
e Driicken Sie [S], um zur vorherigen Markierung zu wechseln.
e Selektieren Sie einen beliebigen CAD-Anzeigebalken.

Der Schieberegler springt zur Schicht, die fiir die gewahlte Markierung von Interesse ist.
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Cine

5.5

5. Um den Cine-Modus zu verwenden, wahlen Sie eine CAD-Markierung und wahlen

Sie die Schaltflache Cine (oder klicken Sie auf Cine im Tortenmentii).

SecurView beginnt mit der aktuellen Schicht und durchléduft die Schichten
entsprechend der CAD-Markierung aufwarts. Der Cine-Modus wird umgekehrt,
wenn die erste/letzte Schicht des Clusters erreicht wird.

6. Um den Cine-Modus zu stoppen, wihlen Sie erneut Cine.

Markieren von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten
oder -scheiben
Befolgen Sie diese Anweisungen, um beim Schlielen einer Untersuchung Schichten oder

Scheiben fiir den Druck sowie den Export auf externe Datentridger oder zum Speichern
an konfigurierten Zielen zu kennzeichnen.

Um Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben zu markieren:

Zeigen Sie die Schicht oder Scheibe an und gehen Sie dann folgendermafSen vor:
e  Waihlen Sie im Tortenmenii Tomo-Bild markieren — oder
e Driicken Sie die Leertaste auf der Tastatur.

SecurView zeigt die entsprechende rekonstruierte Schicht (oder Scheibe) an. Kleine
Markierungen auf der rechten Seite des Schiebereglers zeigen die markierten Schichten an:

Legende fiir Abbildungen

1. Navigationswerkzeug
,Markierte Bilder”

2. Markierungen

Abbildung 85: Schieberegler mit Markierungen

Das Navigationswerkzeug , Markierte Bilder” wird angezeigt, wenn Sie mindestens eine
rekonstruierte Schicht (oder Scheibe) fiir den Druck oder Export markieren. Zudem wird
das Symbol links angezeigt.

¢ Um die nachste oder vorherige markierte Schicht anzuzeigen, wihlen Sie im
Navigationswerkzeug den Pfeil Nach Oben oder den Pfeil Nach Unten.

e Um eine Markierung zu entfernen, zeigen Sie die markierte Schicht an, und
driicken Sie die Leertaste (oder klicken Sie erneut auf Tomo-Bilder markieren).
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5.6

DICOM-Druck

Arbeiten mit Dreiecksmarkierungen:

Eine Dreiecksmarkierung zeigt die Markierung von einem empfangenen GSPS-Objekt
eines anderen Benutzers an. Dreiecksmarkierungen konnen nicht bearbeitet werden.
Wenn Sie allerdings eine Schicht (oder Scheibe) mit Dreiecksmarkierung kennzeichnen,
iiberschreibt Ihre Markierung das Dreieck und erscheint als eine Rechteckmarkierung.

Drucken von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten
und -scheiben

Um Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben zu drucken, miissen Sie die
zu druckenden Schichten oder Scheiben zunidchst kennzeichnen, indem Sie sie entweder
markieren (siehe Markieren von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben auf
Seite 121) oder im Dialogfeld Drucken im MG Viewer.

1. Wabhlen Sie in der Symbolleiste DICOM-Druck, um das Dialogfeld Drucken in MG
Viewer zu offnen.

Patientenname 07_Tomosynthesis, 710

Standarddruck \ Tomosynthese

- Filmlayout
- . - = & Dorsal™ Ventral

Datum der Studie [Ansehen |Bereich Schichten [Aufhahmedatum
¥ |2010-08-04 LCC 78 2010-08-04 17:32
I~ RCC 74 2010-08-04 17:09
I LCC 78 2010-08-04 17.08

Einzelne Schichten eingeben und mit*,' trennen.

Alle wahlen| Auswahl aufheben| Zurticksetzen Ganze Schicht eingeben als '5-12'

Drucker:

| 7|

Zusatzinformationen drucken

W Bildinformation oberer Teil I~ CAD-Markierungen
W Bildinformation unterer Teil " Messungen

I~ Lupen I~ Lineale

I~ Markierungen

[~ Text-Annotationen

OK | Abbrechen
Abbildung 86: Dialogfeld Drucken in MG Viewer

2. Wahlen Sie das Filmlayout und entweder Dorsal oder Ventral.

* Bei Auswabhl der Vierfachanordnung werden die Bilder beim Druck in den
entsprechenden Quadranten gemaf3 der gewdhlten Filmgrofse eingepasst.

Seite 122
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*  Bei Auswabhl der Einzelanordnung wird das Bild wenn moglich in echter Grofse
gedruckt. Wenn der Druck in echter Grofie wegen der Filmgrofie nicht moglich
ist, wird das Bild beim Druck in den Filmbereich eingepasst.

* Falls die Anzahl der zu druckenden rekonstruierten Schichten oder Scheiben
einen Film iibersteigt, teilt SecurView die Bilder auf mehrere Filme auf.

* Ein neuer Film startet fiir eine neue Lateralitdt und Projektionsrichtung.

3. Markieren Sie in der ersten Spalte das Kastchen zur Auswahl von rekonstruierten
Ansichten einer Untersuchung. In der Spalte Bereich wird die Anzahl der fiir den
Druck markierten Schichten oder Scheiben angezeigt.

4. Selektieren Sie das Késtchen und geben Sie eine einzelne Schicht- (oder Scheiben-)
nummer, einen Schichtbereich mit einem Bindestrich (z. B. ,10-15“) oder einzelne
Schichten in aufsteigender Reihenfolge und getrennt durch Kommas ein
(z. B. ,10,12,20,25").

5. Wahlen Sie Alle wihlen, um alle rekonstruierten Ansichten zu wahlen. Wahlen Sie
Auswahl aufheben, um die Auswabhl fiir alle Elemente aufzuheben. Wahlen Sie
Zuriicksetzen, um alle auf der Registerkarte Tomosynthese vorgenommenen
Anderungen zuriickzusetzen.

Waihlen Sie im unteren Bereich die zu druckenden Zusatzinformationen.

Wahlen Sie OK, um die Bilder zu drucken. (Wahlen Sie bei Bedarf sofort DICOM
Druck, um einen neuen Druckauftrag zu starten, bevor der vorherige Druckauftrag
fertig gestellt ist.)
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Kapitel 6 Konfiguration von Benutzereinstellungen

AKX

Dieses Kapitel erklart, wie Einstellungen fiir einzelne Benutzer definiert werden.
SecurView ermoglicht jedem Benutzer mit der Rolle ,Radiologe” oder ,MTRA* die
individuelle Anpassung der grafischen Oberfldche, um den Workflow zu optimieren.
Wenn ein Administrator Sie als SecurView-Benutzer hinzugefiigt hat, konnen Sie Ihr
eigenes Systemprofil konfigurieren.

Beachten Sie, dass es sich bei Benutzereinstellungen um Standardeinstellungen handelt.
Beim Anzeigen von Patienten kdnnen Sie die Anzeigeoptionen jederzeit nach Bedarf
andern.

So zeigen Sie die Registerkarten fiir die Benutzereinstellungen an:

Wahlen Sie im SecurView-Startbildschirm Administration. Wahlen Sie anschlieffend die
Registerkarte Benutzereinstellungen, um die Registerkarte Arbeitsliste anzuzeigen
(Teilansicht gezeigt).

Patientenverwaltung \ Benutzereinstellungen ] Uber |
| Workflow | Darstellung | Werkzeuge und Bildinformationen | Benutzerprofil

Sortierung der Befundungs- und Aufgabenliste Sende Annotationen, markierte Tomos, ScreenCaptures -

= Klick-Reihenfolge in Patientenliste Folgende Optionen als Standard im
Dialog 'Befundung schliefien”:

I Notizen senden
W Annotationen und markierte Tomoschichten speichern

 Anhand Untersuchungsdatum
 Alphabetisch

(Automatische Sortierung der Aufgabenlisten*‘ ¥ ScreenCaptures speichern
Abbildung 87: Registerkarte Benutzereinstellungen fiir Arbeitsliste (Teilansicht)

Hinweis
Die abgebildeten Registerkarten fiir die Benutzereinstellungen gelten fiir Benutzer mit
der Rolle ,Radiologe”.

Auf den folgenden Seiten werden die vier Registerkarten zu Benutzereinstellungen
beschrieben. Wiahlen Sie die gewiinschten Einstellungen unter jeder Registerkarte.
Speichern Sie abschliefend Thre Einstellungen, indem Sie Ubernehmen auswihlen (in
der unteren rechten Fensterecke).

Hinweis
Der Begriff , Schicht” in der Benutzeroberflache der SecurView-Anwendung bezieht
sich sowohl auf rekonstruierte Schichten als auch Scheiben.
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6.1 Einstellungen fur die Arbeitsliste

Die Registerkarte Arbeitsliste 6ffnet sich, wenn Sie Benutzereinstellungen im
Administrationsmodul wahlen:

Abbildung 88: Registerkarte Arbeitsliste

Wenn Sie Ihre Einstellungen vorgenommen haben, speichern Sie sie durch Auswahl der
Schaltflache Anwenden (in der unteren rechten Fensterecke).

Sortierung der Befundungs- und Aufgabenliste — legt die Reihenfolge fest, in der
SecurView manuell gewahlte Patienten (siehe Verwendung der Patientenliste auf
Seite 28) oder Patienten in Ihren Aufgabenlisten-Arbeitslisten (siehe Erstellen von

Aufgabenlisten auf Seite 39).

Automatische Sortierung der Aufgabenlisten — legt die Reihenfolge fest, in der
SecurView neue Patienten anzeigt, die beim Eingang automatisch in die
Warteschlange gestellt werden (siehe Automatisch erzeugte Arbeitslisten auf Seite 44).

Lesezeit-Mix — Wahlen Sie Konfigurieren..., um einen benutzerdefinierten Lesezeit-
Mix fiir automatische Arbeitslisten einzustellen, die Screening-Patienten mit
CAD-Berichten mit dem Indikator Lesezeit enthalten (zum Beispiel Hologic Genius
Al Detection) (siehe Automatisch erzeugte Arbeitslisten auf Seite 44).

* Maximale Anzahl von Patienten in der Arbeitsliste — Stellt die Hochstanzahl
von Patienten ein, die in einer automatischen Arbeitsliste enthalten sein
konnen, auf die ein benutzerdefinierter Lesezeit-Mixfilter angewendet
wurde.

Seite 126
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*  Mit den zwei Schiebereglern kann der Mix der Falle nach dem Indikatorwert
Lesezeit angepasst werden (Niedrig, Mittel und Hoch).

3 Read Time M for Screening Worklists %

50 =
[ oomiow []  oOMedum ]

_OK | cancel
Abbildung 89: Lesezeit-Mixkonfiguration

* Hingungen und ReportFlows — wahlen Sie Konfigurieren..., um
Bildhdngungen und ReportFlows einzurichten, einschliefllich Ihrer personlichen
Einstellungen fiir Standard-ReportFlows. Siehe Hingungen und ReportFlows auf
Seite 137.

*  Suchen - bei Auswahl wird das Dialogfeld Suchen nach Auswahl von Laden
automatisch geschlossen (siehe Suchen nach Patienten auf Seite 38).

*  Multimodality Viewer — wahlen Sie Konfigurieren..., um den Multimodality-
Konfigurations-Editor zu 6ffnen (siehe SecurView Advanced Multimodality Option
User Guide (Bedienungsanleitung fiir SecurView Advanced Multimodality-Option)).

* Senden von Notizen, Annotationen, markierten Tomo, ScreenCaptures auch
einschliefslich Alte/Befundete Untersuchungen — bei SecurView DX treffen
diese Optionen zu, wenn der Servicetechniker entsprechende Ziele konfiguriert
hat. Bei Auswahl dieser Optionen werden Sie von SecurView automatisch
markiert, wenn Sie das Dialogfeld Untersuchung abschliefien 6ffnen. Beachten
Sie, dass Sie diese Einstellungen im Dialogfeld Untersuchung abschliefSen fiir
einzelne Patienten tibersteuern konnen (siehe Abschlieflen einer Untersuchung auf
Seite 95).

* Warnhinweis fiir fehlende Ansichten — bei SecurView DX konnen Sie das
System so konfigurieren, dass eine Warnmeldung erscheint, wenn eine
Untersuchung ohne Anzeige aller Bilder im Einzelanordnungsmodus (oder
Doppelanordnungsmodus) geschlossen wird (siehe Abschlieflen einer
Untersuchung auf Seite 95).

* Keine aktuellen Warnungen verfiigbar — aktivieren Sie diese Option, damit
SecurView Sie informieren kann, wenn ein Patient ohne aktuelle Bilder getffnet
wird (siehe MG Viewer auf Seite 46).

* Warnung fiir gednderte automatische Arbeitsliste - Wahlen Sie dies aus, damit
SecurView Sie informiert, wenn Sie nach den Zwischenbefunden zu einer
automatischen Arbeitsliste zuriickkehren, dass sich die Patientenreihenfolge
geandert haben konnte (siehe Schaltflichen in der Patientenliste auf Seite 29).

* Eingehende Notizen — bei Auswahl werden Sie von SecurView informiert, wenn
die Workstation eine Notiz von einer anderen Hologic-Workstation empfangt
(siehe Senden und Anzeigen von Notizen auf Seite 92).

*  Fokus fiir die Suche nach Patienten (PACS/Lokal) — stellt entweder die
Patienten-ID oder den Patientennamen als Standardeingabefeld fiir die
Patientensuche ein (siehe Suchen nach Patienten auf Seite 38).
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6.2  Einstellungen fir die Darstellung

Bei Auswahl der Registerkarte Darstellung wird das folgende Fenster gedffnet:

Abbildung 90: Registerkarte Darstellung

Wenn Sie Ihre Einstellungen vorgenommen haben, speichern Sie sie durch Auswahl der
Schaltflache Anwenden (in der unteren rechten Bildschirmecke).

¢  Werkzeugleiste der Hingungs-Symbole: Hier konnen Sie einstellen, wie Bilder bei
Verwendung der Hangungs-Symbole positioniert, angeordnet und sortiert werden
sollen. Siehe Bildhingungen auf Seite 54.

* Cine-Geschwindigkeit: Der Bereich betragt 5-30 Einzelbilder pro Sekunde. Die
Maximalgeschwindigkeit betragt 30 Einzelbildern pro Sekunde. Ein Servicetechniker
kann die Maximalgeschwindigkeit erhdhen.

*  Schichten legt die Geschwindigkeit fest, mit der SecurView eine Sequenz von
Tomosynthesebildern im Cine-Modus anzeigt.

*  SmartSlices / Slabs legt die Geschwindigkeit fest, mit der SecurView eine
Sequenz von rekonstruierten Tomosynthesescheiben oder SmartSlices im
Cine-Modus anzeigt.

* US legt die Geschwindigkeit fest, mit der SecurView eine Sequenz von
Multiframe-Ultraschallbildern im Cine-Modus anzeigt.
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e Skalieren:
* Standard-Bildgrofienmodus legt den Standardmodus zur Bildskalierung fest.

¢ ,Gleiche Groie”/,Richtige Groe”: ,Berlicksichtigen Sie die Voraufnahmen als
Grundlage” setzt die Bildskalierungsmodi Gleiche Grofse und Richtige Grofse so,
dass sie aktuelle und friithere Untersuchungen beriicksichtigen, wenn Sie die grofiten
Bilder als Skalierungsmaster auswahlen. Die Einstellung ist standardméfig aktiviert.
Wenn die Einstellung deaktiviert ist, wird das grofite Bild, das als Skalierungsmaster
verwendet werden kann, aus der aktuellen Untersuchung ausgewahlt.

* Bildgrofle fiir Zweier-Hingung anpassen konfiguriert die Displaygrofie, mit der
Bilder zur Darstellung in Doppelanordnung skaliert werden. Gilt fiir die
Skalierungsmodi Passend, Einheitliche Grofie und Gleiche Grofle. Weitere
Informationen finden Sie unter Skalierungsmodi auf Seite 58. Um das Verhalten zu
aktivieren, das in den SecurView-Versionen vor 8.2 gezeigt wird, verwenden Sie
die Option Anpassen an Grofie der Einer-Hangung,.

* Mit Roaming-Faktor bei ,Gleiche Grofie” wird der digitale
Vergrofierungsfaktor fiir diesen Bildgroffenmodus festgelegt (Dezimalwert
zwischen 1,0 und 2,0). Siehe Skalierungsmodi auf Seite 58.

* Tomosynthese: Hier konnen Sie konfigurieren, wie SecurView Bilder aus
Tomosynthese-Kombinationsuntersuchungen anzeigt. Siehe Arbeiten mit
Tomosynthesebildern auf Seite 105.

*  Urspriingliche Schicht bestimmt die Schicht oder Scheibe, die zuerst erscheint,
wenn Sie eine Tomosynthese-Rekonstruktion ansehen, oder das Bild, das zuerst
erscheint, wenn Sie einen Projektionsbildsatz ansehen.

* Rekonstruktion nach ganz oben sortieren setzt die Anzeigereihenfolge
mehrerer Rekonstruktionen im gleichen Kombinationsverfahren:

* Herstellerspezifisch: Wenn diese Option ausgewahlt ist, kann die
Anzeigereihenfolge der Rekonstruktionen nach Hersteller konfiguriert
werden. Informationen zur Konfiguration der herstellerspezifischen
Sortierreihenfolge finden Sie unter Hersteller-Einstellungen auf Seite 177.

* Rekonstruktion mit den meisten Schichten: Wenn diese Option ausgewahlt
ist, werden Rekonstruktionen in absteigender Reihenfolge angezeigt, wobei
die Rekonstruktion mit den meisten Bildern (Schichten) ganz oben und die
Rekonstruktion mit den wenigsten Bildern (Scheiben) ganz unten erscheint.

* Rekonstruktion mit den wenigsten Schichten: Wenn diese Option
ausgewahlt ist, werden Rekonstruktionen in aufsteigender Reihenfolge
angezeigt, wobei die Rekonstruktion mit den wenigsten Bildern (Scheiben)
ganz oben und die Rekonstruktion mit den meisten Bildern (Schichten) ganz
unten erscheint.

* Mit Cine Modus starten kann der automatische und manuelle Start des
Cine-Modus fiir Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten in Einzelanordnung
konfiguriert werden.
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* Der Mausrad-Modus legt das Verhalten der Maus fest, wenn Sie durch
Tomosyntheseschichten oder -scheiben blattern: entweder ,Nacheinander”
(jeweils nur eine Schicht oder Scheibe) oder , Erweitert” (mehrere Schichten oder
Scheiben gleichzeitig).

* Mit Standard-Scheibendicke wird die Standardzahl der Schichten festgelegt, die
wahrend der Bildanzeige zu einer einzelnen anzeigbaren Einheit kombiniert
werden.

* Lokaler Cine-Bereich stellt die Anzahl der von SecurView im lokalen

Cine-Modus anzuzeigenden Schichten (oder Scheiben) ein. Der Bereich
betragt 3-99 Schichten.

6.3  Einstellungen fur Werkzeuge und Bildinformationen

Bei Auswahl der Registerkarte Werkzeuge und Bildinformationen wird der folgende
Bildschirm angezeigt:

Abbildung 91: Registerkarte Werkzeuge und Overlays

Wenn Sie Ihre Einstellungen vorgenommen haben, speichern Sie sie durch Auswahl von
Anwenden (in der unteren rechten Fensterecke).

¢ Bildinformationen: Die Bildinformationen liefern wahrend der Befundung
Patienteninformationen fiir das aktuell angezeigte Bild. Im Modus , Reduziert” oder
»Erweitert” zeigt das System die vom Administrator fiir diesen Modus
konfigurierten Informationen an (siehe Patienteninformationen, Overlays auf Seite 67).
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* Annotationen: Hier konnen Sie festlegen, wie SecurView sich verhélt, wenn Sie eine
Textbeschreibung zu einer Ellipsen-, Freihand- oder Pfeilmarkierung hinzufiigen,
beispielsweise durch Auswahl aus einem vollstandigen oder reduzierten Satz
vordefinierter Klassifizierungen, Auswahl aus einem von Ihnen vordefinierten Text
und/oder Bereitstellung eines Texteingabebereichs im Dialogfeld (siehe Erstellen und
Anzeigen von Annotationen auf Seite 87).

* Standardwerkzeug: Bestimmt das standardmafsige Bildwerkzeug fiir die linke
Maustaste.

¢ Standardwerkzeug pro Aufgabenliste setzen — Wenn Sie wahrend einer
Patientenbefundung mit der linken Maustaste ein neues Werkzeug auswéhlen,
bleibt das Werkzeug auch bei der Befundung des nachsten Patienten ausgewahlt.

* Standardwerkzeug pro Patienten setzen - Wenn Sie wahrend einer
Patientenbefundung mit der linken Maustaste ein neues Werkzeug auswéhlen,
wird das Werkzeug bei der Befundung des niachsten Patienten wieder auf die
Standardeinstellung zuriickgesetzt.

* Roaming-Indikator: Bestimmt das Verhalten des Roaming-Indikators. Siehe
Intelligentes Roaming auf Seite 56.

* Symbolleiste: Bestimmt, ob die Symbolleiste des MG Viewer sichtbar ist. Wenn Sie
die Symbolleiste ausblenden, miissen Sie Befehle {iber Keypad und Tastatur
eingeben. Driicken Sie [*], um die Symbolleiste jederzeit ein- bzw. auszublenden.

* Mafstab in Lupe: Bestimmt, ob bei Verwendung des Lupenwerkzeugs metrische
Skalierungslinien angezeigt werden (siehe Lupe und invertierte Lupe auf Seite 70).

* PixelMeter Vergrofierungsfaktor: Bestimmt den vom PixelMeter verwendeten
Vergrofierungsfaktor: entweder Bildabmessung (relativ zur Pixelgrofie des
Originalbildes) oder Originalgrofie (relativ zur tatsdchlichen Grofie). Sie konnen den
PixelMeter auch ausschalten (siehe Pixel-Meter auf Seite 59).

* Standard-Verlinkungseigenschaften: Legt das Verhalten aller Bildschirmbereiche
fest, die Sie als verlinkt markieren.
¢ Durch Auswahl von Fenster/Ebene konnen Sie die Fenster/Ebene-Parameter

gleichzeitig in allen verlinkten Bildschirmbereichen éndern (siehe Fenster/Ebene-
und Gamma-Anpassungen auf Seite 75).

*  Durch Auswahl von ,,Mausrad/Cine-Modus” konnen Sie alle verlinkten
Bildschirmbereiche im Cine-Modus durchbléattern (siehe Verwenden des Cine-
Modus auf Seite 111).

* Cine-Modus synchronisieren: Stellt ein, ob die Synchronisierung des Cine-Modus
fiir nicht synchronisierte Bildschirmbereiche aktiviert oder deaktiviert wird (siehe
Verwenden des Cine-Modus auf Seite 111).

e Blittern durch Bildstapel: Wenn ein einzelner Bildschirmbereich mehrere Bilder
enthalt, konnen Sie zwischen der Anzeige von einer oder zwei Stapelanzeigen
wahlen (siehe Stapelanzeige und Indikator fiir Zeitpunkt auf Seite 60). Wenn Sie
,,synchronisiertes Blattern durch Voraufnahmen” auswéhlen, konnen Sie mit der
Stapelanzeige durch alle gestapelten Bildschirmbereiche gleichzeitig blattern.
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¢ Auflésung TIFF-Exporte: Konfiguriert die Auflésung fiir exportierte TIFF-Bilder
(siehe Exportieren aktuell angezeigter Bilddateien auf Seite 197).

e CAD-Darstellung:

* CAD-Ergebnisse immer anzeigen: Stellt ein, ob verfiigbare CAD-Ergebnisse
automatisch angezeigt werden sollen, ohne die Schaltflache auszuwéahlen und
unabhéngig von den konfigurierten ReportFlow-Schritten (siehe Anzeigen von
CAD-Informationen auf Seite 81).

* Legen Sie fest, wie CAD-Markierungen im MG Viewer angezeigt werden. Wenn
Sie Erweitert... wahlen, wird der Bildschirm CAD-Anzeigekonfiguration gedffnet.

% CAD Darstellungs-Kenfiguration

Abbildung 92: Bildschirm CAD-Anzeigekonfiguration

Hinweis
& Der Bereich ,ImageChecker 3D CAD” wird nur mit Produktlizenz angezeigt.
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Bei Auswahl der Registerkarte Hologic Bildgebungs-Biomarker wird der folgende
Bildschirm gedffnet:

& CAD Darstellungs-Konfiguration

Abbildung 93: Registerkarte Hologic Bildgebungs-Biomarker

Hinweis
Das Anzeigen von Biomarkern hdngt von der Verfiigbarkeit ab. Weitere Informationen
erhalten Sie von Ihrer Verkaufsstelle.

[

Hinweis
& Die Biomarker-Ergebnisse konnen in Abhéngigkeit von der Version des Hologic
Bildgebungs-Biomarker-Algorithmus variieren.
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6.4  Einstellungen fir das Benutzerprofil

Wenn Sie die Registerkarte Benutzerprofile wéhlen, wird der folgende Bildschirm
geodffnet:

Abbildung 94: Registerkarte Benutzerprofil

Wenn Sie Thre Einstellungen vorgenommen haben, wihlen Sie Ubernehmen (in der
unteren rechten Fensterecke).

* Benutzerprofil: Hier konnen Sie Ihre Namen, Ihr Passwort und ggf. eine
E-Mail-Adresse eingeben. Beachten Sie, dass das Feld Benutzername von einem
Administrator konfiguriert werden muss.

e Automatisches Abmelden: Legt fest, wie lange die Anwendung auf Aktivitat wartet,
bevor Sie automatisch abgemeldet werden.

* Synchronisationsbestitigung: Hier konnen Sie den Benutzernamen des Radiologen
auf der externen Anwendung eingeben (falls dieser vom SecurView-Benutzernamen
abweicht und bei unterstiitzter An-/Abmeldesynchronisation). Wenn das Passwort
des Befunders in der externen Anwendung gleich ist, wéahlen Sie
,SecurView-Passwort verwenden”. Wenn das Passwort abweichend ist, geben Sie
das Passwort des Befunders in der externen Anwendung ein. Active
Directory-Benutzer konnen ,SecurView-Passwort verwenden” auswahlen, wenn die
Synchronisierung von Anmeldung und Abmeldung unterstiitzt wird.

* Synchronisation mit externer Anwendung: Hier konnen Sie Einstellungen zur
Synchronisation mit einer externen Anwendung vornehmen. Siehe
Patientensynchronisation mit einer externen Anwendung auf Seite 102.
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* Beim Ein- und Ausloggen: Diese Einstellung greift nur dann, wenn die externe
Anwendung den Empfang von An- bzw. Abmeldemeldungen unterstiitzt. Wenn
das Kontrollkdstchen aktiviert ist und Sie sich bei SecurView an- bzw. abmelden,
sendet die Workstation eine Synchronisierungsmeldung, um Sie bei der externen
Anwendung an- bzw. abzumelden

* Beim Laden eines Patienten: Diese Einstellung greift nur dann, wenn die externe
Anwendung den Empfang von Patient-6ffnen-Meldungen unterstiitzt. Wenn das
Kontrollkastchen aktiviert ist und Sie auf SecurView einen Patienten offnen,
sendet die Workstation eine Synchronisierungsmeldung, um den Patienten auf
der externen Anwendung zu 6ffnen.

* Beim Markieren einer Untersuchung als ,Befundet”: Diese Einstellung greift
nur dann, wenn die externe Anwendung den Empfang der
Patient-aktualisieren-Meldung unterstiitzt. Wenn das Kontrollkéstchen aktiviert
ist und Sie auf SecurView eine Studie schliefSen, sendet die Workstation eine
Synchronisierungsmeldung, um den Patientenstatus auf der externen
Anwendung zu aktualisieren.

Hinweis
v Die Synchronisation beim Schliefien einer Untersuchung wird derzeit nur von der
Hologic Aegis/MultiView-Workstation unterstiitzt.

*  Untersuchung vorm Synchronisieren auswihlen lassen: Diese Einstellung
greift nur dann, wenn die externe Anwendung den Empfang von
Patient-6ffnen-Meldungen unterstiitzt. Wenn das Kontrollkastchen ausgewahlt
ist und Sie auf SecurView einen Patienten 6ffnen, 6ffnet die Workstation ein
Dialogfeld mit einer Liste der auf SecurView fiir den Patienten verfiigbaren
Untersuchungen. Wenn Sie eine Untersuchung aus der Liste auswéhlen, sendet
die Workstation eine Synchronisierungsmeldung, um die gleiche Untersuchung
auf der externen Anwendung zu 6ffnen. Diese Einstellung ist niitzlich, wenn fiir
einen Patienten haufig mehrere unbefundete Untersuchung vorliegen
(z. B. Mammografie und Ultraschall), wenn Patienten nicht durch Ablesen des
Strichcodes auf der Auftragsnummer geladen werden und Sie kontrollieren
mochten, welche Untersuchung gesendet wird.

* Eingehende Synchronisationsabfragen:

* Beim Laden eines Patienten: Die Einstellung ,, Benachrichtigen, wenn Patient
nicht verfiigbar ist” greift nur dann, wenn die externe Anwendung den Empfang
von Patient-6ffnen-Meldungen unterstiitzt. Aktivieren Sie dieses
Kontrollkdstchen, wenn SecurView beim Empfang einer
Patient-6ffnen-Meldungen fiir einen Patienten, der nicht auf SecurView
verfligbar ist, eine Fehlermeldung anzeigen soll.
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* Beim Aktualisieren des Patientenstatus: Diese Einstellungen greifen nur dann,
wenn die externe Anwendung das Senden der
Patientenstatus-aktualisieren-Meldung unterstiitzt.

*  Nour spezifizierte Untersuchungen als befundet markieren: Es werden nur
Untersuchungen als ,Befundet” markiert, welche den Kriterien der
eingehenden Synchronisationsabfragen entsprechen. Wenn die externe
Anwendung keine Informationen auf Untersuchungsebene bereitstellt,
werden alle Untersuchungen des Patienten als , Befundet” markiert.

* Alle Untersuchungen des Patienten als ,,Befundet” markieren: Alle
zutreffenden Untersuchungen des Patienten als , Befundet” markieren.
Informationen auf Untersuchungsebene, die von der externen Anwendung
eingehen, werden ignoriert.

Hinweis

& SecurView reagiert auf eingegangene Patient-6ffnen-Meldungen nur, wenn ein
Radiologe als Benutzer angemeldet ist. Wenn der identifizierte Patient oder die
Untersuchung nicht auf SecurView gefunden wird, wird der Viewer geschlossen.

& Achtung:
SecurView reagiert auf eingegangene Patientenstatus-aktualisieren-Meldungen nur,
wenn ein Radiologe als Benutzer angemeldet ist. Wenn der identifizierte Patient im
Viewer geladen ist und der identifizierte Patient nicht von einem anderen Benutzer
gesperrt ist. Wenn SecurView eine Patientenstatus-aktualisieren-Meldung abweist
oder ignoriert, dndern sich die Untersuchungsstati nicht und kénnten nicht mit der
externen Anwendung iibereinstimmen.
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Kapitel 7 Hangungen und ReportFlows

Dieses Kapitel beschreibt beschreibt Hingungen und ReportFlows, wie ein Radiologe
bestimmte ReportFlows fiir den taglichen Gebrauch auswiahlen kann und wie neue
Héngungen und ReportFlows erstellt und gedndert werden.

7.1  Anzeigen von ReportFlows

SecurView bietet einen Standardsatz ReportFlows, die Sie zur Anzeige vieler gangiger
Untersuchungstypen verwenden konnen.

So zeigen Sie verfiigbare ReportFlows an:

1. Waéhlen Sie im Administrationsmodul Benutzer-Einstellungen und anschlieffend
Arbeitsliste.

2. Wabhlen Sie in der Gruppe Héangungen und ReportFlows Konfigurieren..., um das
Konfigurationsfenster mit der standardmafig angezeigten Registerkarte
ReportFlows zu 6ffnen.

Oben gibt es drei Registerkarten fiir Haingungen, ReportFlows und Einstellungen. Links

befindet sich eine Liste Verfiigbare Hangungen. Rechts befindet sich die aktuelle Liste

der ReportFlows.
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Abbildung 95: Registerkarte ReportFlows
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7.2  Anzeigen von Hangungen

Eine Hangung ist ein Bildsatz in einem bestimmten Layout auf einem oder mehreren
Displays. Bei Auswahl auf die Registerkarte Hingungen wird der Bearbeitungsbereich
fiir die aktuell gewdhlte Hangung geoffnet.

MLO MLLM
RT AV

Abbildung 96: Registerkarte Hingungen
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7.3

7.3.1

Fiir jede Hangung gilt:

Name und Typ erscheinen oben.

Darunter erscheinen einzelne Anordnungen, wobei jeder grofie Bildschirmbereich
ein Display darstellt. In der Vorschau werden die Modalitdten, Zeitpunkte (aktuell
oder vorherig), Lateralitaten, Projektionsarten, Projektionsartsymbole,
Projektionsvarianten, Bildtypen und Hangungsvarianten angezeigt.

Eigenschaften fiir den gewahlten Bildschirmbereich erscheinen unten.

Erstellen und Andern von Hangungen

SecurView-Workstations bieten Hingungen auf zwei Ebenen:

Hangungen auf Systemebene werden entweder mit dem System geliefert oder von
einem Administrator erstellt. Diese Hangungen kdnnen nur von einem
Administrator geandert werden.

Benutzerdefinierte Hingungen werden von einem Benutzer mit Radiologenrechten
erstellt und konfiguriert fiir:

* Alle Benutzer — , Allgemein” ist standardmafsiig ausgewahlt oder
* Individuelle Verwendung -, Allgemein” darf hierbei nicht ausgewahlt sein

Wenn Sie eine neue Hangung erstellen, erscheint Ihr Name in der Spalte Ersteller der
Liste Verfiigbare Hangungen.

Das Erstellen und Andern von Hangungen ist in den folgenden Abschnitten erldutert.

Erstellen neuer Hangungen

Klicken Sie auf die Schaltfliche Neu, um eine neue Hangung zu erstellen. Alternativ
konnen Sie auf die Schaltflache Kopieren klicken und eine bestehende Hangung
kopieren und éndern (siehe Kopieren und Bearbeiten einer Hingung auf Seite 145).
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Neu

So erstellen Sie eine neue Hingung:

1. Wabhlen Sie die Registerkarte Hingungen. Wahlen Sie anschliefSend unter der Liste
,,Verfiigbare Hangungen” Neu.
2. Geben Sie einen Namen fiir die neue Hangung ein und wiahlen Sie OK.
Geben Sie einen Namen fur diese Hangung ein:
Neue Hangung
OK | Abbrechen
SecurView fiigt ein neues Hangungssymbol unten in der Liste , Verfiigbare
Hangungen” hinzu. Ihr Benutzername erscheint rechts vom neuen
Hangungsnamen.
C—O Neue Hangung jsmith
SecurView kennzeichnet standardmaéfig , benutzerdefinierte” Hangungen durch
das in der vorherigen Abbildung auf der linken Seite gezeigte Symbol.
Hinweis

Um Thre benutzerdefinierte Hingung umzubenennen oder um ein anderes Symbol
zuzuweisen, klicken Sie in der Spalte ,, Verfiigbare Hangungen” mit der rechten
Maustaste auf den Hangungsnamen.

MAN-08908-802 Revision 002 Seite 141



SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch
Kapitel 7: Hangungen und ReportFlows

[

Einzel-
anordnung

0

Doppel-
anordnung

e

Vierfach-
anordnung

3. Wabhlen Sie Einzelanordnung, Doppelanordnung oder Vierfachanordnung, um eine
Anordnung fiir jedes Display im Vorschaubereich zu wahlen.

4. Waihlen Sie den Bereich, den Sie konfigurieren mdchten, und weisen Sie dann Eigenschaften
aus dem Bereich Ausgewdhlter Bereich zu:

Abbildung 97: Ausgewiihlter Bereich

Modalitit — ,,Mammografie”; (einschliefSlich Tomosynthese), ,, Ultraschall” oder ,Andere”. Bei
Mammografiebildern konnen Sie konfigurieren, welcher Bildtyp zuerst auf dem Display
angezeigt wird.

Optionen — MG Bilder oben, Rekonstruktion oben oder Projektion oben. Zeigt das
konfigurierte Bild oben.

Ohne Tomosynthese-Werkzeuge (nur zusammen mit MG oben) — Tomosynthese-
Bilder und Tomosynthese-Werkzeuge werden nicht angezeigt. Die MG-Bilder sind
gestapelt. Im Stapel sind die MG-Bilder entsprechend den ComboHD-Optionen
gruppiert, die festlegen, welches Bild zuerst angezeigt wird.

Ausgewihltes Bild benétigt (nur zusammen mit der Option rekonstruierte Schichten
ganz oben oder Projektionsbilder ganz oben) — diese Option kann nur gewahlt werden,
wenn die Rekonstruktionen oder Projektionsbilder ganz oben angezeigt werden sollen.
Wird diese Option gewdbhlt, ist der entsprechende Bereich leer, wenn der zur Anzeige
oben gewahlte Bildtyp nicht verfiigbar ist. Wird diese Option nicht gewahlt, wird das
MG-Bild oben angezeigt, wenn der gewahlte Bildtyp nicht verfiigbar ist.
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¢ ComboHD-Optionen — zeigt das konfigurierte Hologic-MG-Bild zuerst in der
folgenden Reihenfolge an:

Hinweis
/N Fiir ComboHD-Optionen wird eine Tomosyntheselizenz benétigt.

e Herkémmliche MG (Sortierreihenfolge: MG, synthetisiertes 2D, CE2D-Subtraktion)
e C-View 2D (Sortierreihenfolge: synthetisiertes 2D, MG, CE2D-Subtraktion)
e Subtraktion (Sortierreihenfolge: CE2D-Subtraktion, MG, synthetisiertes 2D)

e Gewidhltes Bild benétigt — wird diese Option gewdhlt, ist der entsprechende
Bereich leer, wenn der zur Anzeige oben gewahlte Bildtyp nicht verfiigbar ist. Wird
diese Option nicht gewéhlt, werden die verfiigbaren Tomosynthesebilder oben
angezeigt, wenn der gewahlte MG-Bildtyp nicht verfiigbar ist.

Hinweis

/N Wenn die Option Gewiihltes Bild bendtigt nicht gewahlt ist, sondern die Option Ohne
Tomosynthese-Werkzeuge, werden die verfiigbaren MG-Bilder angezeigt, wenn der
gewahlte MG-Bildtyp nicht verfiigbar ist.

Patienten-Befundung — legt den Zeitpunkt fiir die Bildanzeige fest. , Aktuell” bezieht sich auf
die neueste Untersuchung. Wahlen Sie ,, Vorherige”, um entweder Bilder eines bestimmten
vorherigen Zeitpunkts anzuzeigen oder um alle vorherigen Bilder anzuzeigen. Mit ,, Aktuell
und Vorherig” konnen aktuelle und vorherige Bilder in einem Bildstapel angezeigt werden,
vom neuesten zum éaltesten (Aktuell, Alle vorherigen (neueste)) oder vom altesten zum neuesten
(Alle vorherigen (dlteste), Aktuell).

Lateralitit — ,Links”, ,Rechts” oder ,,Nicht definiert/andere”.

Thoraxwand - Bildanordnung fiir MG-Bilder.

Hingung auslassen, falls Bereich leer ist — bei Auswahl dieser Option ldsst SecurView diese
Hangung aus dem ReportFlow aus, wenn der Bereich leer ist.

Verlinkung aktivieren — bei MG-Bildern konnen Sie mit dieser Einstellung die Werte fiir die
Fensterbreite/-mitte fiir verlinkte Bereiche gleichzeitig anpassen. Bei Tomosynthesebildern wird
mit dieser Einstellung der Bereich beim Blattern automatisch mit anderen verlinkten Bereichen
synchronisiert. (Diese Einstellung entspricht der Option ,,Bildschirmbereich synchronisieren”
im Tortenmenti. Siehe Blittern mit synchronisiertem Bildschirmbereich auf Seite 115.)

Anordnung identischer Ansichten — stapelt identische Ansichten innerhalb desselben Bereichs
nach der zeitlichen Abfolge, in der sie aufgenommen wurden. Wenn der Erwerbszeitpunkt
derselbe ist, wird die Stapelreihenfolge durch die Instanznummer bestimmt.
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@ 5. Wahlen Sie , Zusatzliche Kennungen” fiir den Bereich.

a. Wahlen Sie unter ,Projektionsart” auf Bearbeiten, um das Dialogfeld , Projektionsart
Bearbeiten bearbeiten” zu 6ffnen.

Abbildung 98: Ansicht bearbeiten Abbildung 99: Projektionsvariante bearbeiten
Bildformate bearbeiten
Available: Selected:
(kein)

Prakontrast :

Niedrigenergie j ﬁ
Hochenergie

Subtraktion e ‘b

Maske

OK | Abbrechen|

Abbildung 100: Bildtypen bearbeiten

b. Waihlen Sie die gewiinschten Projektionsarten in der Spalte , Verfiigbar” (Sie konnen
mehrere auswéhlen). Ziehen Sie dann die Projektionsarten entweder in die Spalte
,Ausgewadhlt” oder verschieben Sie sie mit dem Pfeilsymbol.

e Sie konnen beliebige oder alle Projektionsarten in dem Bereich stapeln. Sie konnen
die Stapelreihenfolge selbst bestimmen.

¢ Um die Reihenfolge zu dndern, wihlen Sie eine Projektionsart und wahlen Sie die
Pfeilsymbole rechts.

e Bei Auswahl von ,(kein)” hédngt das System Bilder, die keine Kennung fiir die
Projektionsart (Projektionsvariante oder Bildtyp) in dem Bereich haben.

c. Waihlen Sie OK, um das Dialogfeld , Projektionsart bearbeiten” zu schliefSen.
6. Waihlen Sie Projektionsvarianten fiir den Bereich, indem Sie den in Schritt 5 beschriebenen
Vorgang wiederholen.

7. Wahlen Sie den Bildtyp fiir den Bereich, indem Sie den in Schritt 5 beschriebenen Vorgang
wiederholen.

8. Wiederholen Sie die Schritte 47 fiir andere Bereiche in dieser Hangung.
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9. Wenn Sie mit der Definition aller Bereiche fiir die Hingung fertig sind:

7.3.2
N
Kopieren
7.3.3

Wihlen Sie Ubernehmen, um Thre neue Hangung zu speichern. (Bei Bedarf konnen Sie
mit der Bearbeitung fortfahren.)

Wahlen Sie OK, um Ihre neue Hangung zu speichern und die Registerkarte
Hangungen zu schliefien.

Kopieren und Bearbeiten einer Hangung

Klicken Sie auf die Schaltflache Kopieren, um eine neue Hangung anhand einer alten zu
erstellen.

Wahlen Sie eine beliebige Hangung in der Liste Verfiigbare Hangungen.

Wahlen Sie Kopieren und geben Sie einen Namen fiir die kopierte Hingung ein.

Kopie von CC MLO Rechts Aktuell

_ OK | Aobrechen |

Bearbeiten Sie die Eigenschaften der Hangung nach Bedarf anhand der Schritte 3-9
des vorherigen Verfahrens.

Loschen einer Hangung

Nutzen Sie die Loschen Schaltflache oder den Loschen Eintrag im Kontextmenii, um eine
Hangung zu l6schen.

. 1. Wahlen Sie aus der List der verfiigbaren Hingungen diejenigen aus, die Sie 16schen
mochten.
Loschen 2. Klicken Sie Loschen. Der Lische Hingungen Dialogfeld 6ffnet sich fiir die Anzeige,
welche der selektierten Hangungen in einem ReportFlow oder einer
Ubersichtshangung verwendet werden. Standardméafig werden nur Hangungen
zum Loschen selektiert, die nicht verwendet werden.
& Lasche Hangungen X

Abbildung 101: Losche Hingungen Dialogfeld

3.

Selektieren Sie eine Hangung, die Konflikte hat, um weitere Informationen zu sehen.

MAN-08908-802 Revision 002 Seite 145



SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch
Kapitel 7: Hangungen und ReportFlows

4. Selektieren Sie das Késtchen in der Loschen Spalte, um einzelne Hangungen fiir das
Loschen an- oder abzuwahlen.

5. Selektieren Sie das Alle Késtchen, um alle Hangungen fiir das Loschen an- oder
abzuwahlen.

6. Selektieren Sie Loschen um die ausgewahlten Hangungen zu 16schen.

7.3.4 Umbenennen einer Hangung
Hangungen konnen mit einigen Einschrankungen umbenannt werden:
* Benutzer mit der Rolle Radiologe konnen ihre eigenen benutzerdefinierten
Hangungen umbenennen.
* Administratoren konnen einige Hangungen auf Systemebene umbenennen.

* Einige Hangungen auf Systemebene konnen nicht umbenannt werden.

So benennen Sie eine Hingung um:

Umbenennen 1. Klicken Sie in Liste Verfiigbare Hangungen mit der rechten Maustaste auf eine
coschen Hangung und wéhlen Sie Umbenennen aus dem Kontextmenii. Wenn Sie eine

Symbol zuordnen
. Hangung auf Systemebene umbenennen, zeigt SecurView Folgendes an:
Kontextmenii

Sie bearbeiten gerade eine Hangung, die von einem anderen Benutzer
verwendet wird. Wollen Sie fortfahren?

oK | Abbrechen

2. Wahlen Sie OK und geben Sie den neuen Namen ein:
Geben Sie einen Namen fur diese Hangung ein:

OK Abbrechen

3.  Wenn Sie fertig sind, wahlen Sie OK.

7.3.5 Andern eines Hangungssymbols

Servicetechniker konnen das Symbol dndern, das Hangungen auf Systemebene und auf
Benutzerebene zugewiesen ist. Benutzer mit der Rolle Radiologe kénnen das Symbol
andern, das ihren eigenen benutzerdefinierten Hingungen zugewiesen ist.
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So dndern Sie ein Hingungssymbol:

1. Klicken Sie in Liste Verfiigbare Haingungen mit der rechten Maustaste auf eine
Héangung und wahlen Sie Symbol zuordnen aus dem Kontextmenii. Wenn Sie eine
Héngung auf Systemebene dndern, zeigt SecurView Folgendes an:

Kontextmenii

Sie bearbeiten gerade eine Hangung, die von einem anderen Benutzer
verwendet wird. Wollen Sie fortfahren?

oK | Abbrechen

2. Wabhlen Sie OK und wéhlen Sie ein neues Symbol:

wahlen Sie ein Symbol aus

3. Wenn Sie fertig sind, wahlen Sie OK.
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7.4  ReportFlows

Ein ReportFlow ist eine Abfolge von Hangungen und Befundungsschritten.

Hangungen ‘ ReportFlows |Ein5te|lungen |

OV MLO CC N _A| [Name [Aktiviert  [Ersteller [Typ
‘ B-B SCR DIAG CC MLO C-P N-O v System Aligemein
OO B-B SCR DIAG CC MLO C-P O-N v System  Aligemein

B-B SCR DIAG CC MLO P-C N-O
B-B SCR DIAG CC MLO P-C O-N

System Allgemein
Syst Al i
Navigator schlielen ystem gemein

0@' B-B SCR DIAG MLO CC C-P O-N
B-B SCR DIAG MLO CC P-C N-O
B-B SCR DIAG MLO CC P-C O-N
MLO C CALLBACK CC MLO N-O

(\ | /) CALLBACK CC MLO N-O (1)
CALLBACK CC MLO N-O COMPARE
CALLBACK CC MLO O-N

Abbildung 102: Beispiel ReportFlow (Teilansicht)

System  Allgemein
System Allgemein
System Allgemein
System Allgemein
System  Aligemein
System Allgemein
System Allgemein

AN N NN SN UNN

Dieser ReportFlow, ,SCR DIAG MLO CC C-P N-O”, bezieht sich auf einen ReportFlow
fiir ein Screening- oder diagnostisches Mammogramm, in dem Bilder wie im Folgenden
erlautert dargestellt werden:

e MLO-Bilder werden links gezeigt, CC-Bilder rechts.
e Aktuelle Bilder werden zuerst gezeigt, dann vorherige Bilder.
* Neuere Bilder werden oben im Stapel gezeigt, Voraufnahmen unten.

Das installierte SecurView beinhaltet einen Satz ReportFlows, die allen Radiologen zur
Verfiigung stehen und die Hangungen umfassen, die fiir die meisten Anwendungen
geeignet sind. Radiologen und Administratoren kénnen neue ReportFlows nach Bedarf
erstellen (siehe Erstellen neuer ReportFlows auf Seite 151). Sie konnen SecurView so
konfigurieren, dass beim Offnen eines Patienten automatisch der passendste ReportFlow
ausgewahlt wird (siehe Einstellungen fiir ReportFlows auf Seite 154). Sie konnen ebenfalls
wahrend der Patientenbefundung jeden verfiigbaren ReportFlow manuell auswahlen.

Die ReportFlow-Schritte werden in der vorigen Abbildung in der Spalte links
untereinander angezeigt. Wenn Sie auf einen Schritt klicken, erscheinen die Details dieser
Héngung im Bereich Vorschau rechts unten, wie in der folgenden Abbildung gezeigt.

Bei der Auswahl eines ReportFlow-Schritts aus einem ReportFlow wird die
entsprechende Hangung aus der Liste der Hingungen ausgewahlt.

Eine private Hingung eines anderen Benutzers erscheint in der Liste der
ReportFlow-Schritte des ReportFlow mit einem Schlosssymbol. Diese Hangung wird
nicht in der Liste der Hingungen angezeigt. Die gewdhlte Hingung wird nicht gedndert.
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Rechts neben der ReportFlow-Liste befinden sich drei Spalten:

System Allgemein

v
©V Systom  Allgemein
v

System Allgemein

System Allgemein

v System  Allgemein

e Aktiviert: Zeigt bei Auswahl an, dass dieser ReportFlow dem eingeloggten
Radiologen zur Verfiigung steht.

e Ersteller: Zeigt an, ob der ReportFlow von einem Administrator (,,System”) oder von
einem Benutzer wie einem Radiologen definiert wurde. Wenn Sie einen neuen
ReportFlow erstellen, erscheint Ihr Name in der Spalte Ersteller neben dem
ReportFlow-Namen.

e Typ: Zeigt an, ob der ReportFlow allen Benutzern (,,Allgemein”) oder nur dem
Ersteller zur Verfiigung steht (,, Personlich”). ReportFlows des Typs ,,System” sind
immer , Allgemein” und stehen so allen Benutzern mit der Rolle Radiologe zur
Verfiigung.

Wenn Sie mit der rechten Maustaste in die Spalte Aktiviert klicken, konnen Sie (1) zu

verwendende oder auszulassende ReportFlows auswéahlen und abwéhlen und (2) einen
ReportFlow als allgemein oder personlich definieren.
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Neu

7.5

VerknlUpfen eines ReportFlows mit einem Verfahren

Das Fenster Diesen ReportFlow mit folgenden ReportFlows verkniipfen erscheint
direkt unter der ReportFlow-Liste.

Diesen ReportFlow mit folgenden ReportFlows verknupfen:

Screening-Bilateral Mammography (Aktuelle)
Screening-Bilateral Mammography (Alle Vorherigen)

Sie konnen einen bestimmten ReportFlow mit einem Verfahren verkniipfen, das von
einem MTRA an der Mammografie-Aufnahmestation ausgewahlt wurde. Jedes
Verfahren entspricht einem vordefinierten Bildsatz zum entsprechenden
Untersuchungstyp. SecurView verwendet einen bestimmten ReportFlow anhand der
Informationen in den DICOM-Headern der Patientenbilder und im codierten
Ablaufnamen.

Um diese Funktion zu verwenden, muss ein Administrator SecurView mit den
Verfahrensnamen konfigurieren (siehe Konfigurieren von Untersuchungsverfahrensnamen
auf Seite 184). Zudem muss die Option ReportFlow auf Basis der Prozedurnamen
wihlen auf der Registerkarte Einstellungen fiir ReportFlows ausgewdhlt sein. (Siehe
Auswahl Arbeitsliste auf Seite 154.)

So verkniipfen Sie einen ReportFlow mit einem Verfahren:

1. Klicken Sie in der Spalte ,Name” oben auf einen ReportFlow-Namen.

2. Wabhlen Sie unter dem Fenster , Diesen ReportFlow mit folgenden ReportFlows
verkniipfen” Neu (in der vorigen Abbildung dargestellt), um eine Liste von
Verfahrensnamen anzuzeigen:

ablauf hinzuftigen

Ablauf auswahlen:

Diagnostic Callback
Screening-Bilateral Mammography

Alter auswahlen: & Aktuelle
¢ Vorherige:
:I'
&I Abbrechen

3. Wabhlen Sie ein mit dem ReportFlow zu verkniipfendes Verfahren, geben Sie
entweder , Aktuelle” oder , Vorherige” Bilder an und wéhlen Sie OK.
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7.6

O

Neu

[ 1

Kopieren

Erstellen neuer ReportFlows

In der Registerkarte ,ReportFlows” konnen Sie ebenfalls ReportFlows erstellen,
bearbeiten und 16schen. ReportFlows auf Systemebene werden vom Administrator
erstellt und bearbeitet. Jeder Benutzer mit der Rolle ,,Radiologe” kann aber ReportFlows
fiir den personlichen oder allgemeinen Gebrauch erstellen und bearbeiten.

So erstellen Sie einen neuen ReportFlow:

1.

Wihlen Sie die Registerkarte ReportFlows. Wahlen Sie anschlieffend unter der Liste
,ReportFlow-Namen” Neu.

Meuer ReportFlow

ok | Abrechen |

Alternativ kdnnen Sie einen vorhandenen ReportFlow kopieren, indem Sie auf den
ReportFlow-Namen zeigen und Kopieren wihlen.

Geben Sie einen eindeutigen Namen fiir den neuen ReportFlow ein und wahlen Sie
OK. Der neue ReportFlow wird zur Liste hinzugefiigt und mit Ihrem Benutzernamen
als , Ersteller”, , Aktiviert” und , Personlich” gekennzeichnet.

e Um den ReportFlow fiir andere Benutzer verfiigbar zu machen, klicken Sie mit
der rechten Maustaste auf den ReportFlow-Namen und wéhlen Sie Allgemein.

¢ Um den Namen eines personlichen ReportFlows zu dndern, klicken Sie mit der
rechten Maustaste auf den ReportFlow-Namen und wéhlen Sie Umbenennen.

Verschieben Sie mit Drag&Drop eine Hangung aus der Liste der verfiigbaren
Héngungen in die Liste der ReportFlow-Schritte.

MLO Aktuell
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4. Wiederholen Sie diesen Vorgang fiir jede im ReportFlow benétigte Hangung. Sie
haben folgende Moglichkeiten:

¢ FEine Hangung verschieben, indem Sie sie an eine neue Position ziehen.
¢ Eine Hingung entfernen, indem Sie sie zuriick in die Liste , Verfiigbare
Héngungen” ziehen.

Der Bereich , Verfiigbare Hangungen” beinhaltet ebenfalls einige funktionale
ReportFlow-Schritte, die Sie in Ihrem ReportFlow verwenden kénnen.

Symbol ReportFlow-Schritt
‘@G MammoNavigator 6ffnen
0@ MammoNavigator schlieSen

Fortlaufende Hangung — eine Hangung, die zusétzliche Bilder
HEEE# anzeigt, die vom aktuellen ReportFlow nicht beriicksichtigt

werden.
g-bg Synchronisation mit einer externen Anwendung
IZ> Untersuchung abschlieflen

u Offnen des Dialogfelds fiir Hologic Imaging Biomarkers
s (\Q Wenn Sie den nichsten oder vorherigen ReportFlow-Schritt
aufrufen, wird dieses Dialogfeld automatisch geschlossen.

5. Weisen Sie den Hangungen in Ihrem ReportFlow nach Bedarf weitere
Eigenschaften zu. Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf die Hingung, um das
Kontextmenti zu 6ffnen, und wéhlen Sie Ihre Optionen:

Hinweis

& Die Funktionen , Intelligentes Roaming” und , Tatsachliche Pixel” sind verfiigbar, wenn
die Hiangungsanzeige als Einzelpositionierung konfiguriert ist. Die
Hangungspositionierung darf nach der Aktivierung der Funktion , Intelligentes
Roaming” oder , Tatsdchliche Pixel” nicht gedndert werden.
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6. Wenn Ihr ReportFlow eine fortlaufende Hangung beinhaltet, konnen Sie den Schritt
bearbeiten, indem Sie mit der rechten Maustaste darauf klicken, um das
Kontextmenti zu 6ffnen.

& All studies

€ Current studies
 Prior studies
¥ Enabled

Delete

7. Gehen Sie nach der Definition der Schritte folgendermafen vor:

e Wahlen Sie Ubernehmen, um Thren neuen ReportFlow zu speichern. (Bei
Bedarf konnen Sie mit der Bearbeitung fortfahren.)

e Wihlen Sie OK, um Ihren neuen ReportFlow zu speichern und die
Registerkarte ReportFlows zu schliefSen.

7.7 Loschen eines ReportFlows

Nutzen Sie die Loschen Schaltfldche oder den Léschen Eintrag im Kontextmenii, um
einen ReportFlow zu 16schen.
Loschen 1. Selektieren Sie das Tab ReportFlows und wahlen Sie den ReportFlow aus, den Sie 16schen

mochten.

2. Klicken Sie Loschen. Der Lische ReportFlows Dialogfeld 6ffnet sich fiir die Anzeige, welche
der selektierten ReportFlows fiir einen anderen Benutzer aktiviert sind. Standardmaflig
werden nur ReportFlows zum Loschen ausgewahlt, die nicht fiir andere Nutzern aktiviert
sind.

[ Losche ReportFlows x

Abbildung 103: Losche ReportFlows Dialogfeld

3. Selektieren Sie einen ReportFlow der Konflikte hat, um weitere Informationen zu
sehen.

4. Selektieren Sie das Kéastchen in der Loschen Spalte, um einzelne ReportFlows fiir das
Loschen an- oder abzuwahlen.

5. Selektieren Sie das Alle Késtchen, um alle ReportFlows fiir das Loschen an- oder
abzuwaéhlen.

6. Selektieren Sie Loschen, um die ausgewdahlten ReportFlows zu 16schen.
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7.8  Einstellungen fir ReportFlows

In der Registerkarte , Einstellungen” konnen Sie das System so konfigurieren, dass die
passendsten ReportFlows fiir Ihre Abldufe gewahlt werden.

7.8.1 Auswahl Arbeitsliste

Weihlen Sie eines der drei Optionsfelder. Das ausgewahlte Optionsfeld bestimmt, wie
SecurView den ReportFlow wahlt, der beim Offnen eines Patienten automatisch
angewendet werden soll.

e Wihle ReportFlow auf Basis der Prozedurnamen — SecurView wahlt den
ReportFlow aus dem Satz Verfahrensbeschreibungen in Zusammenhang mit den
verfiigbaren Untersuchungen (siehe Verkniipfen eines ReportFlows mit einem Verfahren
auf Seite 150).

* Waihle optimalen ReportFlow auf Basis aller Bilder — SecurView wahlt den
ReportFlow anhand der in den verfiigbaren Untersuchungen enthaltenen Bilder und
Ansichten.

¢ Diesen ReportFlow immer standardmiflig verwenden — SecurView verwendet fiir
jeden aufgefiihrten Verfahrenstyp den ReportFlow, den Sie aus der Dropdown-Liste
aller Ihnen zur Verfiigung stehenden ReportFlows auswéhlen.

Hinweis
& Sie konnen wahrend der Befundung eines Patienten nach Bedarf einen anderen
ReportFlow auswéhlen.
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7.8.2 Konfiguration der Schaltflache in der Symbolleiste

OloO Sie kénnen eine Hangung wihlen, die als Thre personliche Ubersichtsdarstellung dient.
[l Die konfigurierte Einstellung ist mit der Schaltfldche Ubersicht” in der linken
Uberblick Symbolleiste des MG Viewer sowie mit der Taste . Ubersicht” auf der Tastatur

verkniipft (siehe Bildhingungen auf Seite 54).

So wihlen Sie eine personliche Ubersichtsdarstellung:

Wahlen Sie in Liste Verfiigbare Hangungen eine Hangung und ziehen Sie sie auf die
Konfigurationsschaltflache.

Konfiguration der Schaltflache in der Symbolleiste

B | D] oles  Upersients
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Kapitel 8 Aufgaben des Administrators

Dieses Kapitel beschreibt Aufgaben des SecurView-Systemadministrators wie die

Benutzerverwaltung, die Konfiguration von Einstellungen auf Systemebene sowie die

Sicherung der Patientendatenbank.

8.1 Offnen des Administrationsmoduls

Verwenden Sie das Administrationsmodul zur Verwaltung von Benutzerprofilen,

Konfiguration von Einstellungen auf Systemebene sowie zur Sicherung der Datenbank.

So offnen Sie das Administrationsmodul:

1. Melden Sie sich als ,,admin” bei SecurView an.
2. Wahlen Sie die Registerkarte Administration, um das Fenster Benutzerverwaltung
anzuzeigen.
Patientenverwaltung Benutzerverwaltung \ Benutzer-Einstellungen | Settings \ ReportFlow <|»
Benulzername‘ Name | Gruppen | Rechte
admin admin admin Administrator Benutzerverwaltung
application application application ~ Administrator Benutzerverwaltung
delete User Delete Fall - Administrator
jsmith Joe Smith Radiologe Diagnostische Falle zusammenstellen, Diagnostische Falle befunden, Screening einrichten, Screenin
mpatil Mihir Patil Radiologe, MTRA Diagnostische Falle zusammenstellen, Diagnostische Félle befunden, Screening einrichten, Screenin
msmith Mary Smith MTRA Diagnostische Falle zusammenstellen, Screening einrichten
service service service Service
tzhang Tony Zhang Fall - Administrator
< >
Hinzuftigen Bearbeiten | Léschen |

Hilfe

2010-10-18 11:10:28 Benutzername: admin

Abbildung 104: Registerkarte Benutzerverwaltung

Das Administrationsmodul enthélt die folgenden Registerkarten:

Patientenverwaltung — zeigt die Patientenliste mit allen Patienten-IDs und
zugehorigen Untersuchungen und Serien in der Datenbank an. Der
Systemadministrator kann weder neue Aufgabenliste erstellen noch Patienten
zusammenfiigen bzw. synchronisieren.

Benutzerverwaltung (wird standardmafiig geoffnet) — dient dem Hinzufiigen,
Bearbeiten und Loschen von Benutzern. Siehe Verwalten von Benutzerprofilen auf
Seite 158.

Benutzer-Einstellungen — zeigt das Benutzerprofil des Systemadministrators an.

Siehe Administrator-Benutzerprofil auf Seite 161.

Settings — dient der Konfiguration von Systemeinstellungen, beispielsweise zur
Uberwachung des Festplattenspeichers und Synchronisation mit einer externen
Anwendung. Siehe Konfigurieren von Einstellungen auf Systemebene auf Seite 162.

ok |
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ReportFlow — dient der Definition von Verfahrensnamen und der Konfiguration von
Bildhdangungen auf Systemebene fiir Benutzer mit der Rolle ,,Radiologe”. Siehe
Konfigurieren von Hiingungen und ReportFlows auf Systemebene auf Seite 182. Uber die
Registerkarte ,ReportFlow” konnen Sie ebenfalls Verfahrensnamen konfigurieren.
Siehe Konfigurieren von Untersuchungsverfahrensnamen auf Seite 184.

Maintenance — dient der Sicherung und Wartung der Datenbank sowie dem
Sammeln der Protokolldateien von Arbeitsgruppen mit mehreren Workstations. Siehe
Wartung der Datenbank auf Seite 189.

Overlay — dient der Konfiguration von Bildinformationen fiir Benutzer mit der Rolle
,Radiologe”. Siehe Konfigurieren von Bild-Overlays auf Seite 186.

Uber - zeigt Anwendungsinformationen an. Diese Informationen sind hilfreich,
wenn Sie den Hologic-Helpdesk kontaktieren.

8.2  Verwalten von Benutzerprofilen

In der Registerkarte ,Benutzerverwaltung” werden Profilinformationen fiir alle
registrierten Benutzer angezeigt. Mit den drei Schaltflachen konnen Sie Benutzerprofile
hinzufiigen, bearbeiten oder 16schen.

Patientenverwaltung ~ Benutzerverwaltung ] Benutzer-Einstellungen | Settings | ReportFlow 4|»
Benutzername| Name | Gruppen | Rechte
admin admin admin Administrator Benutzerverwaltung
application application application  Administrator Benutzerverwaltung
jsmith Joe Smith Radiologe Diagnostische Falle zusammenstellen, Diagnostische Falle befunden, Screening einrichten, Screenin
mpatil Mihir Patil Radiologe, MTRA Diagnhostische Falle zusammenstellen, Diagnostische Falle befunden, Screening einrichten, Screenin
msmith Mary Smith MTRA Diagnostische Falle zusammenstellen, Screening einrichten
service service service Service
tzhang Tony Zhang Fall - Administrator
ol Ld
Hinzuflgen Bearbeiten | Léschen |
Hilfe 2010-11-10 14:14:39 Benutzername: admin OK

Abbildung 105: Schaltflichen Benutzerverwaltung
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So fiigen Sie ein neues Benutzerprofil hinzu:

1. Wahlen Sie in der Registerkarte Benutzerverwaltung Hinzufiigen, um das folgende
Dialogfeld anzuzeigen:

Abbildung 106: Dialogfeld ,, Neuer Benutzer”

Hinweis
& Auf SecurView RT gibt es die Option , Rechte” nicht.

2. Geben Sie Benutzername, Nachname und Vorname ein. AnschliefSend:
* Geben Sie im Feld ,Passwort” und , Passwort bestdtigen” ein Passwort ein, oder

* Waihlen Sie , Active Directory”, um den Benutzer iiber den Active
Directory-Server zu authentifizieren.

Hinweis

Regeln fiir das Passwort werden im Dialogfeld “Neuer Benutzer” angezeigt.
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Hinweis
/N Fiir Einrichtungen, die Active Directory-Authentifizierung verwenden:

Vor dem Hinzufiigen neuer Benutzer muss Active Directory konfiguriert werden.
Siehe Active Directory-Konfiguration auf Seite 168.

Der Benutzername darf keinen umgekehrten Schrégstrich (\) enthalten.

Das Zeichen ,,@” darf nur in der Form Benutzername@Domaéane verwendet werden,
wodurch die Authentifizierung des Benutzers auf eine bestimmte Doméne
beschrankt wird. Dies ist niitzlich, wenn in unterschiedlichen Domé&nen
unterschiedliche Benutzer mit dem gleichen Namen existieren.

Die Doméne muss nicht zum Benutzernamen hinzugefiigt werden. Ist keine
Domaine angegeben, kann das System den Benutzer fiir jede beliebige Doméne
authentifizieren.

Weisen Sie den Benutzer einer Gruppe zu. (In besonderen Fallen kdnnen Sie einen
Benutzer sowohl der Gruppe ,Radiologe” als auch der Gruppe ,MTRA” zuweisen.)

* Administratoren sind berechtigt zur Konfiguration von Systemeinstellungen wie
in diesem Kapitel beschrieben.

* Radiologen sind berechtigt zur Befundung von Patientenbildern auf SecurView
DX und zur Einrichtung von Aufgabenlisten fiir diagnostische und/oder
Screening-Untersuchungen (siehe Erstellen von Aufgabenlisten auf Seite 39).

*  MTRASs sind berechtigt zur Einrichtung von Aufgabenlisten fiir diagnostische
und/oder Screening-Untersuchungen (siehe Erstellen von Aufgabenlisten auf
Seite 39).

* Benutzer mit der Rolle Service sind berechtigt zur Konfiguration bestimmter
Systemeinstellungen (siehe SecurView Workstation Installation and Service Manual
(SecurView Workstation Installations- und Servicehandbuch)).

* Fall-Administratoren sind berechtigt zum Zusammenfiigen mehrerer
Datensatze fiir einen einzelnen Patienten und zum Loschen von Patienten aus
der Patientenliste (siehe Aufgaben des Fall-Administrators auf Seite 193).

Konfigurieren Sie die Zugriffsrechte individuell (fiir Administratoren, Radiologen
und MTRASs nur auf SecurView DX).

* Diagnostik- oder Screening — Setup: Ist diese Option markiert, konnen Benutzer
mit der Rolle ,Radiologe” bzw. ,MTRA” Aufgabenlisten erstellen. Siehe Erstellen
von Aufeabenlisten auf Seite 39.

* Diagnostik oder Screening — Befundung: Ist diese Option markiert, konnen
Benutzer mit der Rolle ,Radiologe” Patientenbilder befunden.

* Benutzerkonfiguration: Ist diese Option markiert, ist der Administrator zum
Erstellen und Bearbeiten von Benutzerprofilinformationen berechtigt.

Wahlen Sie OK, um die neuen Benutzereinstellungen zu speichern.
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So bearbeiten Sie ein Benutzerprofil:

1. Wabhlen Sie eine der folgenden Methoden:

*  Wahlen Sie in der Registerkarte Benutzerverwaltung einen Benutzernamen aus
und wéhlen Sie dann Bearbeiten oder

* doppelklicken Sie in der Registerkarte Benutzerverwaltung auf einen
Benutzernamen.

2. Bearbeiten Sie das Benutzerprofil und wahlen Sie dann OK, um es zu speichern.
So loéschen Sie ein Benutzerprofil:

1. Wabhlen Sie in der Registerkarte Benutzerverwaltung einen Benutzernamen aus und
wihlen Sie dann Léschen. SecurView zeigt ,,Wollen Sie diesen Benutzer entfernen?”
an.

2. Wabhlen Sie OK, um das Benutzerprofil zu 16schen.

Hinweis
& Benutzer mit den Rollen ,Anwendung” und ,,Service” konnen nicht aus der Liste
,Benutzerverwaltung” geloscht werden.

8.3  Administrator-Benutzerprofil

Wahlen Sie die Registerkarte Benutzereinstellungen, um die Registerkarte
Benutzerprofil fiir den aktuell angemeldeten Administrator anzuzeigen. Sie konnen Ihr
Benutzerprofil bearbeiten und die Abmeldezeit des Systems einstellen (d. h. die Zeit, die
die Anwendung auf Aktivitdt wartet, bevor Sie automatisch abgemeldet werden).

Abbildung 107: Registerkarte Benutzerprofil
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8.4  Konfigurieren von Einstellungen auf Systemebene

Im Fenster Settings konnen Sie Einstellungen auf Systemebene konfigurieren. (In der
folgenden Abbildung wird der Bildschirm fiir SecurView DX gezeigt. Einige
Einstellungen gelten nicht fiir SecurView RT.)

Abbildung 108: Fenster Settings (Einstellungen)

Die Konfiguration von Einstellungen ist in den folgenden Abschnitten beschrieben.
Klicken Sie nach der Auswahl der Optionen auf OK, um Ihre Einstellungen zu speichern.
Bei einigen Einstellungen (wie Planung, Arbeitslisten und Format fiir Datum/Uhrzeit
und Einheiten usw.) muss SecurView neu gestartet werden, um die Anderungen zu
speichern.
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8.4.1 Planung

Auf SecurView DX konnen Sie mit der Einstellung Scheduling die Option Aufgabenliste
erstellen aktivieren (siehe Schaltflichen in der Patientenliste auf Seite 29 und Erstellen von

Aufgabenlisten auf Seite 39).
* Off: Die Option Aufgabenliste erstellen ist nicht verfiigbar.

*  On: Die Option Aufgabenliste erstellen ist verfiigbar. Mit den Rechten
Screening/Diagnostisch — Einrichtung konnen Benutzer eine Aufgabenliste erstellen.

8.4.2 Uberwachung des Festplattenspeichers und automatisches Léschen

Mit den Einstellungen unter Disk Space Monitoring and Auto-Deletion lésst sich
festlegen, wie lange SecurView Patienten in der Datenbank speichert und was passiert,
wenn der Festplattenspeicher fast voll ist.

Disk Space Monitoring and Aute-Deletion
Disk Space Capacity Level
Warning level W %
Criticallevel 0000 %

Maximum Storage Period
Newly read studies |5 days
Unread studies 10 days

Old studies 10 days
Counting of days includes weekdays, and:
I Saturdays

I~ Sundays

Automatic Deletion & On r Off

Abbildung 109: Einstellungen fiir die
Uberwachung des Festplattenspeichers
und das automatische Lischen

Kapazitatsstufe Festplattenspeicher

Wenn sich der Festplattenspeicher einer der festgelegten Grenzen nahert, wird eine
Warnmeldung angezeigt. Warnmeldungen werden bei zwei Kapazitatsstufen des
Festplattenspeichers (Disk Space Capacity Level) angezeigt:

* Warning level (Warnstufe): Der standardmaflige Grenzwert betragt 80 %.
Meldungen werden alle 20 Minuten angezeigt, bis wieder Festplattenspeicher frei
wird.

* Critical level (Kritische Stufe): Der standardmafliige Grenzwert betragt 90 %. Das
System weist eingehende Informationen (wie DICOM-Nachrichten oder Bilder) ab,
bis wieder Festplattenspeicher frei wird.
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Maximale Speicherzeit

Die Einstellungen fiir die maximale Speicherzeit (Maximum Storage Period) sind nur
verfiigbar, wenn Automatisches Losches On ist. Die maximale Speicherzeit ist die
maximale Anzahl an Tagen, die SecurView Patienten speichert, bevor Patienten
automatisch geloscht werden, die die konfigurierten Kriterien erfiillen. Die Speicherzeit
richtet sich nach dem Datum und der Uhrzeit, wann SecurView das letzte Bild einer
gegebenen Untersuchung empfangt.

Auf SecurView RT-Workstations gibt es statt den Einstellungen fiir Neu befundete und
nicht befundete Untersuchungen eine einzelne Einstellung Neue Untersuchungen.

Automatisches Loschen

Bei Auswahl von On fiir Automatic Deletion 16scht SecurView automatisch Patienten
(Bilddaten und sonstige Objekte) gemafs vordefinierten Kriterien. Das automatische
Loschen funktioniert auf zwei Arten:

¢ Fortlaufendes automatisches Loschen — SecurView 16scht Patienten, deren
Speicherzeit abgelaufen ist. Der verfiigbare Festplattenspeicher ist nicht von
Bedeutung. Beispiel fiir SecurView DX: Wenn der Status eines Patienten Befundet ist
und die Speicherzeit fiir Neu befundete Untersuchungen ablauft, 16scht SecurView den
Patienten selbst dann, wenn fiir den Patienten Alte Untersuchungen vorliegen, deren
Speicherzeit noch nicht abgelaufen ist.

* Erzwungenes automatisches Loschen — wenn sich der verfiigbare
Festplattenspeicher der Warnstufe nahert, beginnt SecurView damit, die &ltesten
Patienten mit dem Status Befundet zu 16schen, bis der verfiigbare Festplattenspeicher
unter die Warnstufe fallt. Die Einstellungen fiir Maximale Speicherzeit sind nicht von
Bedeutung.

Die folgende Tabelle bietet eine Ubersicht der verschiedenen Szenarien.

Ereignis Automatisches Loschen: Ein ~ Automatisches Loschen: Aus
Stiindliche Fortlaufendes automatisches Keine Aktion
Priifung Loschen wird durchgefiihrt

System erreicht
Warnstufe

System erreicht
kritische Stufe

Erzwungenes automatisches
Loschen wird durchgefiihrt

Meldung iiber kritische Stufe
wird angezeigt. Nachfolgend
eingehende DICOM-Daten
werden abgewiesen.
Automatisches Loschen wird
erzwungen, wenn kein
Benutzer angemeldet ist.

Meldung tiber Warnstufe wird
angezeigt

Meldung iiber kritische Stufe
wird angezeigt. Nachfolgend
eingehende DICOM-Daten
werden abgewiesen.
Automatisches Loschen wird
erzwungen, wenn der Benutzer
im Fenster
Patientenverwaltung
Bereinigung auswahlt.
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In folgenden Fallen 16scht SecurView einen Patienten nicht automatisch:

* Der Patient wird derzeit von einem Benutzer befundet.
¢ FEin Benutzer ist bei einem System mit mehreren Workstations angemeldet.

* Fiir den Patienten liegt ein zuriickgestellter Auftrag zur Speicherung von
Annotationen oder Druckauftrag vor.

¢ Der Patient ist gesperrt (z. B. Zuriickgestellt) und/oder fiir den Patienten ist der
Loschschutz aktiviert (nur SecurView DX).

* Fiir den Patienten liegt ein Bild mit einer Notiz vor, und die Untersuchung ist nicht
als ,Gesehen” markiert (nur SecurView RT).

¢ Der Patient hat lediglich nicht lokale Untersuchungen.

Beim Loschen zusammengefiigter Patienten beriicksichtigt SecurView die
Untersuchungen sowohl der primaren als auch der sekundaren Patienten.

Patienten mit lokalen und nicht lokalen Untersuchungen kénnen automatisch geloscht
werden. Anschlieffend kann iiber die SLM-Synchronisation der Patient der Patientenliste
hinzugefiigt werden, welche die nicht lokalen Untersuchungen enthalt.

Automatisches Léschen in einer Konfiguration mit mehreren Workstations

In einer Konfiguration mit mehreren Workstations unterscheidet sich das Verhalten der
Funktion Automatisches Loschen von einem Standalone-System:

¢ Auf dem Manager gelten die Einstellungen fiir Maximale Speicherzeit global.
Einstellungen fiir Warnstufe und Kritische Stufe gelten lokal. Ist Automatisches
Loschen auf On eingestellt, fithrt der Manager stiindliche Priifungen, fortlaufende
Loschungen von Patienten (werden an alle Clients weitergegeben) sowie
Bereinigungsmafinahmen durch. Bei der Bereinigung 16scht der Manager Kopien
vorbereiteter Bilde von den Clients. (Die Einstellungen fiir Automatisches Loschen
auf den Clients sind nicht von Bedeutung.)

¢ Die Einstellungen fiir Automatisches Loschen auf dem Client sind lokal und haben
keine Bedeutung fiir andere Clients oder den Manager. Ist Automatisches Loschen
auf On eingestellt und wurde die Warnstufe erreicht, 16scht der Client lokal
gespeicherte Patienten. Die vom lokalen System geloschten Datensitze bleiben auf
dem Manager erhalten.
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8.4.3

Bereinigung auf Clients in einer Umgebung mit mehreren Workstations

Auf dem Client konnen Sie Patienten {iber die Schaltfliche Bereinigung l6schen. Wenn
Sie Bereinigung auswéhlen, werden Sie in einer Meldung gefragt, ob Sie die Funktion
Automatisches Loschen starten mochten. Wenn Sie Ja auswahlen, werden Sie von
SecurView beim System abgemeldet, und die automatische Loschung wird erzwungen.

* Benutzer mit der Rolle Radiologe sehen die Schaltfliche Bereinigung in der
Registerkarte Patientenverwaltung (neben der Schaltfliche OK), wenn die kritische
Stufe tiberschritten wird.

* Administratoren und Benutzer mit der Rolle Service haben grundsitzlich Zugriff auf
die Schaltflache Bereinigung. Falls der verfiigbare Festplattenspeicher unter die
Warnstufe féllt, wird mit der Funktion Bereinigung eine vordefinierte Anzahl von
Patienten geldscht (Standard: 50).

Konfiguration von Auto-Fetching/Auto-Completion

Die Funktion Auto-Fetching ruft automatisch &ltere Objekte aus einem Archiv ab, wenn
SecurView neue Untersuchungen empfangt. Bei den Objekten kann es sich um Bilder,
CAD SRs, Untersuchungsstatus mit oder ohne Annotationen sowie GSPS-Objekte in
Untersuchungen von Drittanbietern handeln, die die Auto-Fetching-Kriterien erfiillen.
Siehe Automatischer Abruf von Patientendaten (Auto-Fetching) auf Seite 35.

Die Funktion Auto-Completion ruft automatisch alle Objekte der referenzierten
Untersuchung ab, wenn SecurView ein GSPS- oder CAD SR-Objekt empfangt.

Auto-Fetching/Auto-Completion

~ Off -
& On Configure...
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Durch Auswahl von Configure... konnen Sie im folgenden Dialogfeld Optionen wahlen:

rMode

7 Auto-Fetching of prior images

Auto-Completion of study on incoming CAD &
ImageChecker 3D CAD

I~ Auto-Completion of study on incoming GSPS

-Auto-Fetching Limit

I 2 years back

9 1 most recent studies

r Retrieve Modalities
¥ MG

" Tomo Reconstructions
[~ Tomo Projections

" Hologic ScreenCaptures

DICOM QIR Level

¢ Study level
& Series level
 Image level

(Auto-FetchingIAuto-CompIetion Execution

Abbildung 110: Dialogfeld , Konfiguration von
Auto-Fetching/ Auto-Completion™

* Mode (Modus): Wahlen Sie Auto-Fetching of prior images (Auto-Fetching fiir
Voraufnahmen), wenn SecurView vorherige Untersuchungen aus dem Archiv
abrufen soll.

*  Bei SecurView DX ist Auto-Completion in der Regel iiberfliissig, da es nur zu
unnotiger Netzwerkbelastung fiihrt.

Hinweis

& Wenn MG Secondary Capture von einem ersten Radiologen an ein PACS gesendet wird
und der GSPS-Bericht des ersten Radiologen vor dem Abschluss der zweiten
Befundung erhalten wird, kann die Auswahl von ,, Auto-Vervollstaindigung der
Untersuchung bei eingehendem GSPS” durch Abruf des MG Secondary Capture zu
einer Verletzung eines doppelblinden Befundungsprotokolls fiihren (siehe
Annotationen, Markierte Tomo, Untersuchungsstatus senden auf Seite 180).
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8.4.4

*  Bei SecurView RT kann Auto-Completion von Nutzen sein (z. B. kann es

vorkommen, dass SecurView RT eine Notiz empféangt, fiir die es keine Bilder hat,

je nach den Einstellungen fiir die Bildweiterleitung oder die SecurView
RT-Einstellungen fiir automatisches Loschen am Standort).

* Auto-Fetching Limit: Wahlen Sie entweder ein Zeitintervall (Jahre zuriick) oder
einen Wert fiir jiingste Untersuchungen.

* Retrieve Modalities (Abzurufende Modalititen): Wahlen Sie die abzurufenden
Modalititen. (Mit der Einstellung MG werden dltere digitale
Mammografieuntersuchungen mit zugehorigen GSPS-Annotationen und
Mammography CAD SRs abgerufen.)

e DICOM Q/R Level (Ebene fiir DICOM Query/Retrieve): Wahlen Sie eine Ebene
anhand der PACS 1-Anforderungen, wobei PACS 1 in DICOM Setup vom
Servicetechniker konfiguriert ist.

* Series level (Serienebene) ist bevorzugt, falls von PACS 1 unterstiitzt.

* Study level (Untersuchungsebene) kann ebenfalls eingestellt werden. Diese
Ebene erfordert, dass PACS 1 Modalitaten in Untersuchung (0008,0061) korrekt
in DICOM-Queries unterstiitzt.

* Auto-Fetching/Auto-Completion Execution (Ausfithrung von Auto-Fetching/Auto-
Completion):

* Bei einem System mit mehreren Workstations verwendet der Manager die
Option All the time (Stindig). (Nicht angemeldet ist nicht verfiigbar.)

* Bei einem Standalone-System wihlen Sie eine der beiden Einstellungen. Bei

Auswahl von Not logged in (Nicht angemeldet) fiihrt das System Auto-Fetching

nur dann durch, wenn kein Benutzer beim System angemeldet ist.

Active Directory-Konfiguration

Active Directory ist ein Microsoft Windows-Verzeichnis, das zur Verwaltung der
Netzwerksicherheit verwendet wird. Wenn Sie ein Benutzerprofil hinzufiigen oder

bearbeiten, gibt Ihnen SecurView die Moglichkeit, die Benutzerauthentifizierung mithilfe

von Active Directory durchzufiihren. Siehe Verwalten von Benutzerprofilen auf Seite 158.

Active Directory kann {iber das Fenster Administration > Settings konfiguriert werden:

Active Directory: Configure ... |
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So konfigurieren Sie Active Directory:

1. Wabhlen Sie Configure..., um das Dialogfeld Active Directory-Konfiguration zu
offnen:

B e bieectorysebop __________________i|
Host Name: |
Port: |389

Authentication Method: | Kerberos ﬂ
Default Domain: |
oK Cancel

Abbildung 111: Dialogfeld Active Directory-Konfiguration

2. Geben Sie den vollqualifizierte Host Name (Hostnamen) des Active
Directory-Servers ein.

Geben Sie den Port des Active Directory-Servers ein. Die Standardeinstellung ist 389.
4. Wahlen Sie eine Authentication Method (Authentifizierungsmethode):
* Kerberos - Standardeinstellung.

* Digest - in Ungebungen mit mehreren Doménen nicht verwendbar, da
unterschiedliche Benutzer mit dem gleichen Benutzernamen, die sich in
unterschiedlichen Doméanen befinden, nicht unterscheidbar sind (ein Benutzer
kann sich dann nicht anmelden).

* Plaintext Password (Klartext-Passwort) — nicht empfohlen, da Passworter
unverschliisselt tibermittelt werden.

5. Geben Sie optional die Default Domain (Standarddoméne) ein, die verwendet
werden soll, wenn ein Benutzer bei der Anmeldung keine Doméne angibt.

6. Wabhlen Sie OK, um die Einstellungen zu speichern.

8.4.5 SLM-Konfiguration (Study List Manager)

Die Kommunikation mit einem Study List Manager konnen Sie in der Registerkarte
Administration > Setttings konfigurieren:

Study List Manager: Configure ... |
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So richten Sie einen Study List Manager ein

1. Waiéhlen Sie Configure..., um das Dialogfeld fiir die SLM-Konfiguration zu 6ffnen:

2]
¢ Enahle Connection to SLM
Security Setting; |Windows Credentials ﬂ
Server Address: |Iucalhost
Workstation Name:  [SCR
Port: {4697 |

Synchronization Interval: |1U 33 seconds

oK | Cancel |

Abbildung 112: Dialogfeld SLM-Konfiguration

2. Wahlen Sie Enable Connection to SLM (Verbindung zum SLM aktivieren), um die
Verbindung zu einem Study List Manager zu aktivieren.

3. Wahlen Sie ein Security Setting (Sicherheitseinstellung) fiir die Kommunikation
zwischen SecurView und dem Study List Manager. Wenn Sie Windows Credentials
auswahlen, werden die Anmeldeinformationen des aktuell bei Windows
angemeldeten Benutzers zum Herstellen der Verbindung zum Study List Manager
verwendet.

Wahlen Sie eine der folgenden Sicherheitseinstellungen:
a. No Security

b. HTTPS Anonymous Client

c. Windows Credentials — Standard

4. Geben Sie die Server Address (Serveradresse; die IP-Adresse oder den Namen) des
Hostservers fiir den Study List Manager ein. Der Standardname lautet , localhost”.
Dieser Name kann verwendet werden, wenn der Study List Manager auf einem
SecurView Standalone oder SecurView Manager in einer Konfiguration mit
mehreren Workstations ausgefiihrt wird.

5. Geben Sie den Workstation Name (Namen der Workstation) fiir die Kommunikation
mit dem Study List Manager ein. Der Standardname ist der AE-Titel von SecurView.

6. Geben Sie den Port des Hostservers fiir den Study List Manager ein.
Der Standardport fiir die Sicherheitseinstellung , No Security” lautet 4699.

b. Der Standardport fiir die Sicherheitseinstellung ,,HTTPS Anonymous Client”
lautet 4698.

c. Der Standardport fiir die Sicherheitseinstellung , Windows Credentials”
lautet 4697.

Seite 170 MAN-08908-802 Revision 002



SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch
Kapitel 8: Aufgaben des Administrators

7. Wahlen Sie ein Synchronization Interval (Intervall in Sekunden) fiir die Haufigkeit
der Synchronisation mit dem Study List Manager. Die Standardeinstellung ist
10 Sekunden.

8.  Wabhlen Sie OK, um die Einstellungen zu speichern.

8.4.6 Anwendungs-Ereignisprotokollierung

SecurView kann eine Protokolldatei anlegen, in der wichtige Ereignisse auf
Anwendungsebene aufgezeichnet werden. Kunden konnen diese Protokolle abrufen, um
die Systemaktivitat zu tiberwachen und die Compliance mit HIPAA und anderen
Richtlinien fiir den Patientendatenschutz zu dokumentieren. Ein Administrator oder
Benutzer mit der Rolle ,,Service” kann das Application Event Logging
(Anwendungs-Ereignisprotokollierung) iiber die Registerkarte Settings im Bildschirm
Administration konfigurieren. Uber Konfigurationsoptionen kann die Protokollierung
aktiviert bzw. deaktiviert sowie ein Zielverzeichnis fiir die Protokolldatei angegeben
werden.

Das Ereignisprotokoll der Anwendung wird im CSV-Format erstellt. Jede Zeile in der
Datei steht fiir ein Einzelereignis und enthélt durch Komma getrennte Werte speziell fiir
dieses Ereignis. Die Datei kann auf einfache Weise zur genauen Analyse in eine Tabelle
importiert werden.

Hinweis

Al Die Anwendungsereignis-Protokolldateien sind verschliisselt. Wenden Sie sich an den
technischen Kundendienst von Hologic, um ein Entschliisselungsprogramm
anzufordern.

Die folgenden Felder werden fiir Ereignisse erfasst, die in der Protokolldatei
aufgezeichnet werden. Nicht alle Felder gelten fiir alle Ereignisse.

e Datums-/Zeitstempel

* Benutzergruppe (Radiologe, Administrator, Fall-Administrator und/oder Service)
* Benutzer (Anmeldename)

* Ereignis

e Patient ID (Patientennummer)

e Studieninstanz-UID

* Sonstiges (erfasst Zusatzinformationen fiir bestimmte Ereignisse)

MAN-08908-802 Revision 002 Seite 171



SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch
Kapitel 8: Aufgaben des Administrators

Die folgenden Ereignisse auf Anwendungsebene werden in der Protokolldatei erfasst:

Textim Zusatzinformationen
Ereignis Feld , Ereignis%o im Feld ,Sonstiges”
Anmeldeversuch fehlgeschlagen Anmeldung
fehlgeschlagen
Anmeldung erfolgreich angemeldet
Abmeldung erfolgreich abgemeldet

Patient gelscht (entweder manuell ~ geldscht
oder automatisch)

Patientenuntersuchung zur geoffnet

Befundung gedffnet

Patientenuntersuchung in das System importiert

importiert

Patientenuntersuchung aus dem exportiert Art des Exportinhalts

System exportiert

Patientenuntersuchung gedruckt gedruckt

Patienten zusammengefiihrt (primére als primér sekundare Patienten-ID
Patienteninformationen) zusammengefiihrt

Patienten zusammengefiihrt als sekundar primére Patienten-ID

(sekundare Patienteninformationen)  zusammengefiihrt

Patientenzusammenfiithrung Zusammenfithrung primére Patienten-ID

riickgangig riickgangig

Passwort geandert Passwort gedandert ~ Falls vom Administrator
geandert, Benutzername
und Gruppen des
Administrators

Von externen Systemen empfangene empfangen Remote-AE-Titel und

Patientenuntersuchung (jede IP-Adresse

empfangene DICOM-Datei wird als
Einzelereignis betrachtet)

Protokollierung deaktiviert Protokollierung alter Log-Dateipfad
deaktiviert

Protokollierung aktiviert (auch Protokollierung neuer Log-Dateipfad

Konfigurationsanderungen) aktiviert
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Die Anwendungs-Ereignisprotokollierung kann iiber die Registerkarte Administration >
Settings konfiguriert werden:

Application Event Logging: Configure |

Wenn Sie Configure... auswiahlen, konnen Sie die Funktion aktivieren bzw. deaktivieren
sowie den Log Path (Protokollordner) angeben (Standard: F:/ApplicationEventLogging).

B Application Event Loggir |

= Enable Application Event Logging

Log Path: |F:/ApplicationE Browse...
Cancel| OK

Wichtig
/N Hologic empfiehlt, den Ordner fiir die Anwendungs-Ereignisprotokollierung auf einem
sicheren Laufwerk anzulegen, der sich extern von der SecurView-Workstation befindet.

Hinweis
fv \ Bei einer Arbeitsgruppe mit mehreren Workstations gibt es diesen
Konfigurationsbildschirm nur im Manager.

8.4.7 Unifi Analytics

SecurView kann pro Tag die Analysedaten fiir Unifi™ Analytics in einer XML-Datei an
einem vordefinierten Speicherort bereitstellen, die pro Konfiguration in dem
Standard-Ordner F:\ Unifi abgelegt wird. Fiir Manager und Stand-Alone werden
Lizenzen benétigt.

e Collect Statistics at (Statistiken sammeln unter): Wéhlen Sie das Kontrollkéstchen
aus, um die Sammlung von Analysedaten zu aktivieren, wenn dies lizenziert ist.
Wahlen Sie die Tageszeit (im 24-Stunden-Format) aus, zu der die Daten gesammelt
werden sollen. Die Standardeinstellung ist aktiviert und die Standarduhrzeit ist 03:00
Uhr morgens. Fiir Systeme mit mehreren Workstations ist dies eine Einstellung fiir
die gesamte Arbeitsgruppe.

Hinweis
v Stellen Sie sicher, dass die konfigurierte Tageszeit fiir die Analysedaten-Sammlung
nicht mit der konfigurierten automatischen Systemneustart-Zeit iibereinstimmt.
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8.4.8

Die Analysedaten umfassen:

* Eingang von DICOM-Objekten: Zeit, IP-Adresse der Ereignisquelle und Absender

* Vorbereitung begonnen/Vorbereitung abgeschlossen: Startzeit, IP-Adresse der
Ereignisquelle, Objekt-ID, Endzeit, Status

* Verteilung der Aufnahmen: Zeit, IP-Adresse der Ereignisquelle, Objekt-ID,
Objekttyp

* Ereignisse iiberpriifen: Zeit, IP-Adresse der Ereignisquelle, einzigartige ID fiir den
Patienten, einzigartige ID fiir die Untersuchung, Lesestatus der Untersuchung,
Sperrstatus der Untersuchung, Untersuchungstyp, priifender Benutzer

*  Geoffnete Untersuchung
* Geschlossene Untersuchung (beendet)
*  Geschlossene Untersuchung (abgeschlossen)

*  Untersuchung zu aktuell gepriiftem Patienten hinzugefiigt

Hinweis
Patientendaten werden in den Analysedaten anonymisiert.

Suche auf PACS

In Search on PACS konnen Sie die Fingabe des Benutzers mit der Rolle ,Radiologe” fiir
das Feld , Untersuchungsdatum” im Dialogfeld ,Suche auf PACS” auswahlen (siehe
Suchen nach Patienten auf Seite 38). Das Datumsformat kann entweder ein spezifischer,
vom Benutzer gewahlter Datumsbereich oder ein voreingestelltes Intervall/Datum sein.

* Date interval picker (Auswahl Datumsintervall): Zeigt ein Kalenderblatt an, auf
dem der Benutzer mit der Rolle ,,Radiologe” genaue Start- und Enddaten fiir die
PACS-Suche auswéhlen kann.

* DPreset intervals or one date (Voreingestellte Intervalle oder ein Datum): Zeigt ein
voreingestelltes Intervall (heute, letzter Monat usw.) im Textfeld
Untersuchungsdatum an.

‘SearchonPACS
Study Date Input
¢« Date interval picker
« Preset intervals or one date
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8.4.9 Synchronisationsschnittstelle konfigurieren

Geben Sie die Informationen fiir IP-Adresse und Port ein, um die Synchronisation
zwischen der SecurView-Workstation und einer externen Anwendung zu ermdglichen.
Fiir die Synchronisierung mit Anwendungen, die nicht von Hologic stammen, wird eine
Lizenz zur Anwendungssynchronisierung benotigt.

Geben Sie bei einer SecurView-Client-Workstation den Namen eines bestimmten
SLM-Clients (d. h. MultiView-Client) ein, um nur die Untersuchungen des benannten
SLM-Clients der Patientenliste des SecurView-Client hinzuzufiigen.

Die Synchronisationsschnittstelle kann tiber die Registerkarte Administration > Settings
konfiguriert werden:

Configure I

[Synchronization Interface

So richten Sie die Synchronisationsschnittstelle ein:

1. Waihlen Sie Configure..., um das Dialogfeld Synchronisationsschnittstelle
konfigurieren zu 6ffnen:

Q_ﬂ! Synchronization Interface Configuration @

Abbildung 113: Dialogfeld Synchronisationsschnittstelle konfigurieren

2. Wabhlen Sie Enable Synchronization (Synchronisation aktivieren), um die
Kommunikation mit Application Synchronization zu aktivieren.

Geben Sie die IP-Address (IP-Adresse) fiir die Anwendungs-Synchronisation ein.

Geben Sie den Synchronisations-Port fiir die Anwendung ein. Die
Standardeinstellung ist 5100.
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8.4.10

8.4.11

8.4.12

5. Wenn Sie Configure Bridge (Briicke konfigurieren) auswahlen und die
Einstellungen fiir IP-Adresse und Port giiltig sind, wird die Oberfldche Application
Synchronization Configuration angezeigt, sofern Application Synchronization auf
SecurView installiert ist. Weitere Informationen finden Sie im Application
Synchronization Installation Manual.

6. Geben Sie auf einer Client-Workstation den Associated SLM Client (zugehorigen

SLM-Clientnamen) ein.

* Geben Sie nur dann einen Namen ein, wenn SLM konfiguriert ist.

* Diese Option ist auf SecurView Standalone und SecurView Client in
Konfigurationen mit mehreren Workstations verfiigbar. Dieser Wert muss auf
allen Workstations angegeben werden, die einen zugehorigen SLM-Client haben
(d. h. MultiView).

* Stellen Sie sicher, dass der eingegebene Wert mit dem Namen des zugehorigen
SLM-Client iibereinstimmt, der mit dem SLM registriert ist.

Arbeitslisten

Auf SecurView DX konnen Sie hier definieren, wie SecurView Worklists (Arbeitslisten)
automatisch erstellt.

Worklists

I~ Combine Screening and Diagnostic patients

¢ Combine Screening and Diagnostic patients (Kombinieren von Screening- und
Diagnose-Patienten): Wahlen Sie dies, um Screening- und Diagnose-Patienten in
einer Arbeitsliste zu kombinieren (nicht befundete oder Doppelbefundung). Siehe
Automatisch erzeugte Arbeitslisten auf Seite 44.

Format fur Datum/Uhrzeit und Einheiten

Wabhlen Sie Configure... fiir Date/Time Formats and Units, um Einstellungen fiir
Datum, Uhrzeit sowie mit der Kompressionsplatte verwendete Krafteinheiten zu wahlen.

Date/Time Format and Units

Configure...

Multimodality Viewer (MM Viewer)

Wihlen Sie auf SecurView DX Configure..., um den
Multimodality-Konfigurations-Editor zu 6ffnen und die Einstellungen fiir den MM
Viewer zu andern. Diese Funktion ist nur mit einer giiltigen Lizenz fiir die Advanced
Multimodality-Option verfiigbar. Weitere Informationen finden Sie im SecurView
Advanced Multimodality Option User Guide (Benutzerhandbuch fiir SecurView Advanced
Multimodality-Option).
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8.4.13 Hersteller-Einstellungen

Manufacturer Settings steuern pro Hersteller des Mammographie-Rontgensystems (und
Modells) das spezifische Verhalten fiir die Darstellung von Tomosynthesebildern
(synthetisierte 2D, rekonstruierte Schichten, rekonstruierte Scheiben), die in Kombination
mit herkdmmlichen 2D-Bildern aufgenommen wurden, oder fiir die Darstellung von 3D
CAD-Ergebnissen.

Abbildung 114: Dialogfeld Manufacturer Settings

So dndern Sie die Hersteller-Einstellungen:

1. Waéhlen Sie Configure... unter Manufacturer Settings, um das Dialogfeld fiir die
Hersteller-Einstellungen zu 6ffnen.

2. Um die Einstellungsliste nach einem beliebigen Feld zu filtern, geben Sie die ersten
Zeichen in das Suchfeld ein.

3. Wahlen Sie +, um eine neue Einstellung hinzuzufiigen.

a. Geben Sie einen Manufacturer (Herstellernamen) ein, der genau dem Wert von
Manufacturer (0008,0070) in den betroffenen DICOM-Headern der Bilder
entspricht.

b. Geben Sie ein Model (Modellnamen) ein, das genau mit dem Manufacturer’s
Model Name (0008,1090) in den betroffenen DICOM-Headern der Bilder
iibereinstimmt, nur dann ein, wenn das gewiinschte Verhalten auf ein
bestimmtes Produktmodell des Herstellers beschrankt ist. Ansonsten lassen Sie

es leer (beliebig).
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c¢. Geben Sie unter Date From (Datum von) und Date To (Datum bis) nur dann
einen Untersuchungszeitraum (Jahr, oder Monat und Jahr) ein, wenn sich das
gewiinschte Verhalten auf Untersuchungen beschrankt, die in einem bestimmten
Zeitraum fiir den identifizierten Hersteller und/oder Modell durchgefiihrt
wurden. Ansonsten lassen Sie es leer (beliebig).

d. Waihlen Sie eine Property (Eigenschaft) aus.
e. Wabhlen Sie einen Value (Wert) fiir die ausgewahlte Eigenschaft aus.

4. Um eine Einstellung zu bearbeiten, wahlen Sie ein beliebiges Feld fiir die Einstellung
aus und d@ndern Sie den Wert.

5. Um eine Einstellung zu 16schen, markieren Sie ein beliebiges Feld in einer
Einstellung und wahlen Sie dann —.

6. Wihlen Sie OK, um Anderungen zu speichern und das Fenster
Hersteller-Einstellungen zu schliefSen, oder wahlen Sie Cancel (Abbrechen), um das
Fenster Hersteller-Einstellungen zu schliefen, ohne die Anderungen zu speichern.

Eigenschaften der Hersteller-Einstellungen und Werteliste:

Sortieren von synthetisiertem 3D nach der Anzahl der Schichten: aufsteigend |
absteigend

e Definiert fiir einen bestimmten Hersteller oder ein bestimmtes Modell, welche
Rekonstruktion im Tomosynthese-Navigationswerkzeug in der Schaltflache
,Rekonstruktion” oben angezeigt wird, wenn mehr als eine Rekonstruktion fiir eine
Ansicht verfiigbar ist (Schichten, Scheiben). Gilt nur, wenn die Benutzereinstellung
,Rekonstruktion oben sortieren” auf herstellerspezifisch eingestellt ist (siehe
Einstellungen fiir die Darstellung auf Seite 128).

* Ascending (aufsteigend): Die Rekonstruktion mit den wenigsten Schichten wird
oben angezeigt.

* Descending (absteigend): Die Rekonstruktion mit den meisten Schichten wird oben
angezeigt.

Kombinationsverfahren nach Ansicht erstellen: aktiviert | deaktiviert

¢ Kombinieren Sie Bilder derselben Studie, Lateralitdt und Ansicht im Tomosynthese-
Navigationswerkzeug nur andere Hersteller als Hologic, auch wenn der Rahmen der
Referenz-UID fehlt (konventionelle 2D, synthetisierte 2D,
Tomosyntheseprojektionen, Rekonstruktionen). Gilt nicht fiir Vergréierung, Spot-
Komprimierung oder Probenansichten. Vorwiegend fiir den Hersteller GE. Wird
ignoriert, wenn die Option ,,Von der Erstellung von Kombinationsverfahren
ausschliefSen” aktiviert ist.

Von der Erstellung von Kombinationsverfahren ausschliefien: aktiviert | deaktiviert

* Nur fiir andere Hersteller als Hologic, deaktiviert die Kombination von Bildern
derselben Studie, Lateralitdt und Ansicht im Tomosynthese-Navigationswerkzeug
(konventionelles 2D, synthetisiertes 2D, Tomosyntheseprojektionen,
Rekonstruktionen) und ignoriert den Rahmen der Referenz-UID. Nur verwenden,
wenn die Kombination dieser Bilder ein Problem darstellt.

Seite 178
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Registrierte Skalierung fiir Kombinationsverfahren: aktiviert | deaktiviert

* Nur fiir andere Hersteller als Hologic, skaliert die Bilder in einem kombinierten
Verfahren (konventionelles 2D, synthetisiertes 2D, Rekonstruktionen) auf die gleiche
Hohe. Dies sollte nur konfiguriert werden, wenn der Hersteller registrierte Bilder zur
Verfiigung stellt. Andernfalls kann die Anzeige von Bildern zu unerwarteten
Ergebnissen fiihren. Vorwiegend fiir den Hersteller Fuji.

Zoom zuriicksetzen und Schwenken beim Umschalten im Kombinationsverfahren:
aktiviert

®  Nur bei anderen Herstellern als Hologic, die die Bilder nicht nach Hohe skalieren,
wird Zoom und Pan zuriickgesetzt, wenn von einem Bildtyp zum anderen
(konventionelles 2D, synthetisiertes 2D, Rekonstruktionen) in einer kombinierten
Ansicht gewechselt wird. Andernfalls konnen beim Bildwechsel wéhrend des Zooms
und Schwenkens verschiedene Bereiche des Bildes angezeigt werden.

3D CAD-Markierungen auf synthetisiertem 2D anzeigen: aktiviert | deaktiviert

* Projiziert die 3D CAD-Markierungen fiir rekonstruierte Schichten auf das
entsprechende synthetisierte 2D-Bild in einer Kombinationsansicht.

3D CAD-Markierungen auf konventionellem 2D anzeigen: aktiviert | deaktiviert

* Projiziert die 3D CAD-Markierungen fiir rekonstruierte Schichten auf das
entsprechende konventionelle 2D-Bild in einer Kombinationsansicht.

3D CAD-Markierungen auf synthetisiertem 3D-Scheiben anzeigen: aktiviert | deaktiviert

® Projiziert die 3D CAD-Markierungen fiir rekonstruierte Schichten auf die

entsprechenden Scheiben oder die entsprechenden SmartSlices in einer
Kombinationsansicht.

8.4.14 CAD-/Fallergebnis

Verwenden Sie die Einstellung CAD/Case Score, um die Anzeige von Fallergebnis und
CAD-Ergebnis mit 3D CAD-Ergebnissen ein- oder auszuschalten (siehe Anzeigen von 3D
CAD-Ergebnissen auf Seite 117).
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8.4.15 Passwortanderung anfordern

Verwenden Sie die Einstellung Require Password Change, um zusétzliche
Passwortsicherheit fiir alle Benutzer zu konfigurieren, welche Active Directory nicht

8.4.16

AKX

benutzen.

Require users to change their password (Benutzer zur Passwortinderung
auffordern): Wiahlen Sie dieses Kéastchen, um Benutzer beim ersten oder nachsten
Anmelden zur Passwortanderung aufzufordern. Der Benutzer darf sich nicht
anmelden, solange das Passwort nicht gedndert ist. Wenn Sie diese Einstellung
ausschalten und spater wieder einschalten, werden alle Benutzer beim nachsten
Anmelden zur Passwortdnderung aufgefordert.

Expiration after <x> days (Ablauf nach <x> Tagen): Wahlen Sie dieses Kdstchen, um
Benutzer nach einer spezifischen Anzahl von Tagen zur Anderung des Passworts zu
zwingen und um die Anzahl der Tage zu konfigurieren. Die Frist beginnt an dem
Tag, an dem diese Einstellung aktiviert wird oder an dem Tag, an dem der Benutzer
das Passwort dndert.

Inform the user <x> days before (Benutzer <x> Tage vorher informieren): Wenn der
Ablauf des Passworts aktiviert ist, konfigurieren Sie die Anzahl der Tage vor
Ablaufdatum, ab der der Benutzer informiert wird. Der Benutzer kann das
bestehende Passwort noch bis zum Ablaufdatum weiter verwenden.

Doppelbefundung fur Untersuchungen

Auf SecurView DX konnen Sie in Double Reading for Studies die automatische
Doppelbefundung fiir jeden Untersuchungstyp aktivieren (Screening oder Diagnostisch).
Die Einzelbefundung ist standardméfig ausgewahlt. Bei Auswahl der Option fiir
Doppelbefundung konnen zwei Benutzer mit der Rolle Radiologe dieselbe Untersuchung
unabhéangig voneinander befunden, ohne vom jeweils anderen Befund zu wissen. (Siehe

Automatisch erzeugte Arbeitslisten auf Seite 44).

singledouble
Screening -

Double Reading for Studies
’7 Diagnostic (= -

Wichtig

Nachdem SecurView eine Untersuchung fiir die Einzelbefundung zuweist, kann sie
nicht mehr fiir die Doppelbefundung zugewiesen werden. Bei
Doppelbefundungsuntersuchungen kann der Benutzer jedoch die zweite Befundung
beim Schlieflen der Untersuchung stornieren. Siehe Abschlieffen einer Untersuchung auf
Seite 95.

8.4.17 Annotationen, Markierte Tomo, Untersuchungsstatus senden

In einem Szenario mit Doppelbefundung kann SecurView DX ein GSPS-Objekt
(Befundungsstatus der Untersuchung mit oder ohne Annotationen und markierten

Seite 180
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8.4.18

8.4.19

Tomosyntheseschichten oder -scheiben) und MG Secondary Capture-Bilder senden,
nachdem jeder Radiologe die Untersuchung als , Befundet” markiert hat. Mit der
Einstellung in Send Annotations, Tagged Tomo, Study State kann der GSPS-
Mechanismus den Befundungsstatus zwischen mehreren Standalone-Systemen
synchronisieren, auf denen Doppelbefundung eingesetzt wird.

-Send Annotations, Tagged Tomo, Study State-
for studies to be double-read
« after each single-read event

 after the double-read event only

e after each single-read event (nach jedem Einzelbefundungsereignis): SecurView
sendet den GSPS-Bericht und MG Secondary Capture-Bilder, nachdem ein Radiologe
die Untersuchung als , Befundet” markiert.

Hinweis

Wird nach der ersten Befundung GSPS oder MG Secondary Capture an ein PACS
gesendet, kann der Zugriff auf die Informationen vor Abschluss der zweiten
Befundung zu einer Verletzung eines doppelblinden Befundungsprotokolls fiihren.

* after the double-read event only (nur nach Doppelbefundungsereignis): SecurView
sendet den GSPS-Bericht und MG Secondary Capture-Bilder nur, nachdem der
zweite Radiologe die Untersuchung als , Befundet” markiert.

SecurView sendet die GSPS-Berichte und MG Secondary Capture-Bilder an Ziele, die
iiber die Service-Schnittstelle konfiguriert wurden.

Lokale Einrichtung

SecurView kann den Namen und die Adresse Ihrer Einrichtung (Local Institution)
einschlieffen, wenn es GSPS-Objekte, GSPS-Notizen, MG Secondary Captures und MM
ScreenCaptures erzeugt. Siehe Ubernahme von Name und Adresse der Einrichtung auf Seite
182. Geben Sie bei Auswahl dieser Option den Namen und die Adresse der Einrichtung
ein.

-Local Institution
Name

Address

Secondary Capture

Auf SecurView DX konnen Sie hier das Format fiir alle MG Secondary Capture-Bilder
festlegen, die am Ende einer Untersuchung automatisch gesendet werden. Ein MG
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8.4.20

8.5

Secondary Capture-Bild wird nur erstellt, wenn der Ziel-PACS GSPS nicht akzeptiert
oder GSPS nicht anzeigen kann und der Kunde Annotationen auf der PACS-Workstation
ansehen mochte. Siehe Abschlieflen einer Untersuchung auf Seite 95.

Quadruple Tiling ¥ |

.

Ubernahme von Name und Adresse der Einrichtung

In Adoption of Institution Name and Address wihlen Sie die Quelle der
Einrichtungsinformationen fiir GSPS-Berichte, GSPS-Notizen, MG Secondary Captures
und MM ScreenCaptures.

-Adoption of Institution Name and Address

for GSPS-Objects, Secondary Captures and
ScreenCaptures

- from Local Institution
« from the source image

e from Local Institution (von lokaler Einrichtung): Im Bereich Local Institution
eingegebene Informationen gelten fiir alle von SecurView erstellten GSPS-Objekte,
MG Secondary Captures und MM ScreenCaptures.

¢ from the source image (vom Quellbild): Die Einrichtungsinformationen werden aus
dem DICOM-Header des Quellbilds {ibernommen (aus dem das GSPS-Objekt, MG
Secondary Capture oder MM ScreenCapture erstellt wurde).

Konfigurieren von Hangungen und ReportFlows auf
Systemebene

Administratoren konnen Hangungen und ReportFlows auf Systemebene konfigurieren,
indem sie die Registerkarte ReportFlow wahlen und auf Configure ... klicken.

Hanging Snapshots and ReportFlows

Configure ...

Time range for discrimination between Current - Prior 1 - Prior 2 - etc: —

30 days

Das Fenster ReportFlows wird gedffnet und zeigt die verfiigbaren Hangungen und
ReportFlows an. Weitere Informationen finden Sie unter Hingungen und ReportFlows auf
Seite 137.

Seite 182
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8.5.1 Zeitbereich fur aktuelle und vorherige Untersuchungen

Im Feld Time range for discriminiation between Current — Prior 1 — Prior 2 - etc.
konnen Sie einstellen, fiir wie viele Tage eine Untersuchung als aktuell (Current) gelten
soll. Die Standardeinstellung ist 30, was bedeutet, dass der Status einer Untersuchung
von Aktuell zu Vorherige 1 wechselt, wenn sich sich tiber 30 Tage auf dem System
befindet.
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8.6  Konfigurieren von Untersuchungsverfahrensnamen

Im Fenster Examination Procedure Identification (Untersuchungsverfahrens-Identifikation)
konnen Sie Verfahrensnamen hinzufiigen, bearbeiten oder 16schen. Ein Verfahren
entspricht einem vordefinierten Bildsatz mit einem entsprechenden Untersuchungstyp.
Bei der Bilderzeugung kodiert die Mammografie-Aufnahmestation den Namen der
Untersuchungsverfahren in die DICOM-Header der Bilder. Wenn SecurView diese Bilder
empfangt, wahlt es den passenden ReportFlow anhand des Verfahrensnamens. Siehe
Verkniipfen eines ReportFlows mit einem Verfahren auf Seite 150.

Patientenverwaltung | Benutzerverwaltung | Benutzereinstellungen | Settings ReportFlow | <| >
Examination Procedure ldentification
Procedure Description Procedure Typq Manufac1urer| Meodality Attribute Tag Attribute Name |Atttibute Value
Diagnestic Callback Diagnestisch  Hologic MG (0008,1040) Institutional Department Name (0008,1040)
Screening-Bilateral Mammegraphy Screening LORAD MG (0008,1030) Study Description Screening-Bilateral Mamm

Priority

A
2

Hanging Snapshots and ReportFlows

Configure ...

Time range for discrimination between Current - Prior 1 - Prior 2 - etc:

[0

Hilfe

Neu

>
D & X|

days

10-18-2012 09:42:21 am Benutzername: admin OK

Abbildung 115: Fenster zur Identifizierung des Untersuchungsverfahrens

So fiigen Sie ein neues Verfahren hinzu:
1. Wabhlen Sie die Registerkarte ReportFlow, um das Fenster Examination Procedure
Identification anzuzeigen.

2. Wahlen Sie das Symbol Neu, um das Dialogfeld New Procedure Identification (Neue
Verfahrens-ID) zu 6ffnen.

Wichtig

/N Achten Sie darauf, dass Sie die folgenden Verfahrensattribute korrekt eingeben.

Andernfalls konnen Untersuchungen in den automatischen Arbeitslisten iibergangen
werden.

Seite 184
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3. Im Dialogfeld New Procedure Identification:

Procedure
Description:
Type:
Identification
Manufacturer:
Modality:
Attribute Tag:

a. Geben Sie den Verfahrensnamen im Feld Description ein (z. B.

|Sereening Al Bilaterale Screening-Mammografie).

| b. Wabhlen Sie den passenden Type (Typ) aus der Dropdown-Liste.
[MG v| ¢. Geben Sie den Namen des Manufacturer (Herstellers) ein

| (optional).

Foirg"eatu‘zg-cé(googv1°30)'x d. Wiéhlen Sie die Modality (Modalitdt) aus der Dropdown-Liste.
edq. '(?)040,0275). MG ist die Standardeinstellung.

(0040,0007)

e. Geben Sie ein giiltiges Attribute Tag zum Verfahren ein. Die

Private Creator: |

(for private attributes only)

Standardeinstellung ist ,,(0008,1030)“, was dem Tag fiir ,Study
Description” entspricht.

Attribute Name: |
Attribute Value: |

€5

Bearbeiten

X

Loschen

f. Geben Sie im Feld Attribute Value (Attributwert) den

ok | cancel Verfahrensnamen genau so ein, wie er auf der Akquisitions-

Workstation erscheint, inklusive Abkiirzungen, Grof3-
/Kleinschreibung und Interpunktion.

g. Wenn Sie mit Ihren Einstellungen fertig sind, wihlen Sie OK.

So bearbeiten Sie ein Verfahren:

1.

Wahlen Sie die Registerkarte ReportFlow, um das Fenster Examination Procedure
Identification anzuzeigen.

Wahlen Sie die Schaltfliche Bearbeiten, um das Dialogfeld Edit Procedure
Identification (Verfahrens-ID bearbeiten) zu 6ffnen.

Wenn Sie mit der Bearbeitung des Verfahrens fertig sind, wahlen Sie OK.

So loschen Sie ein Verfahren:

1.

Wahlen Sie ein Verfahren im Fenster Examination Procedure Identification und
wihlen Sie die Schaltflache Loschen aus. Das System priift, ob mit dem zu
l6schenden Verfahren ReportFlows verkniipft sind. Ist ein ReportFlow mit dem
Verfahren verkniipft, wird folgende Meldung angezeigt:

Warning: At least one ReportFlow is linked to this procedure
description. By removing this procedure description it will be deleted
from the list of linked procedures of one or more ReportFlows. Do you
want to continue?

OK | Cancel |

Wahlen Sie OK, um den Vorgang zu 16schen, oder wahlen Sie Cancel (Abbrechen),
um ihn zu beenden, ohne ihn zu 16schen.
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8.7  Konfigurieren von Bild-Overlays

In der Registerkarte Overlay kénnen Sie bestimmen, welche Informationen in den

Overlays des MG Viewer-, der MammoNavigator-Funktion und des Bilddrucks
angezeigt werden.

e MG Viewer Bild-Ouverlay auf Seite 186

o MammoNavigator-Funktions-Ouerlay auf Seite 187
e Bilddruck-Ouverlay auf Seite 188

8.7.1 MG Viewer Bild-Overlay

Der MG Viewer zeigt Bilder zur Befundung fiir den Benutzer mit der Rolle ,Radiologe”
an. Patienten-, Untersuchungs- und Bildinformationen erscheinen als Overlays, die der
Benutzer ein- und ausschalten kann. Siehe Patienteninformationen, Quverlays auf Seite 67.

So passen Sie das MG Viewer Bild-Overlay an:

1. Waiéhlen Sie in der Registerkarte Overlay die Registerkarte MG Viewer Image
Overlay.

| UserSetup | UserPreferences | Settings | ReportFlow | Maintenance  Overlay | About4|»

Information Display

Avallable ltems MG Viewer Image Overlay | MammoNavigator | Printing Image Overtay |

<>
Reduced Extended

(Presentation) Intent Type “ H e
(SOP Instance) UID Usper Part Upper Part
Acopssion Number Patient Name: Pafient Name

- Patient 1D Patient 1D
Acquisition Dste Date of Bifth Age Date of Birth Age
Acquisition Time Study Date Study Date
Age
Anode Material
Body Part
Body Part Thickness
Laterality
sk Lower Part Lower Part
Modality Tech |0 (Operators' Name), Unit 1D (Station Name)
Model Name VP, Exposure Positicner Primary Angle
Organ Dose Body Part Thicknass Comprassion Force
Paddle lAncde Material Fitter Matesial
Patient ID Crgan Dose, Entrance Dose in mGy Exposure index,5¢
Patient Name nstiution

image Commerts
Postioner Primary Angle
£ Ld|
Font Size Configuration ]
Help 08-11-2011 04:31:06 pm User Name: admin oK

Abbildung 116: Registerkarte MG Viewer Bild-Overlay

2. Wahlen Sie einen Eintrag aus der Liste Available Items (Verfiigbare Elemente), und

ziehen Sie ihn in die Bereiche Upper Part / Lower Part (Unterer/Oberer Teil) fiir den
reduzierten oder erweiterten Modus.

Hinweis
/N Benutzer mit der Rolle ,Radiologe” konnen ihre eigenen Einstellungen fiir Bild-

Overlays zum Anzeigen im Modus Reduced (Reduziert) oder Extended (Erweitert)
festlegen. Siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und Bildinformationen auf Seite 130.
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3. Wahlen Sie zur Anpassung der Schriftgroie die Schaltflache Font Size
Configuration. Wahlen Sie die Schriftgrofen fiir jede Anordnung und wahlen Sie
OK, um Ihre Einstellungen zu speichern.

4. Wabhlen Sie nach der Konfiguration des Overlays OK, um Ihre Einstellungen zu
speichern.

8.7.2 MammoNavigator-Funktions-Overlay

In der Registerkarte MammoNavigator konnen Sie auswahlen, welche Datenfelder im
Fenster ,MammoNavigator-Bildinformation” angezeigt werden. Im Fenster
,,Bildinformation” werden DICOM-Headerdaten zum Bild angezeigt. Siehe

Bildinformation auf Seite 66.

So passen Sie das MammoNavigator-Funktions-Overlay an:

1. Waiéhlen Sie in der Registerkarte Overlay die Registerkarte MammoNavigator.

2. Wahlen Sie einen Eintrag in der Liste Available Items (Verfiigbare Elemente) und
ziehen Sie ihn in das MammoNavigator-Bildinformationsfenster.

User Setup | User Preferences | Settings | ReportFlow | Maintenance Overlay ‘ About «|»

~Information Display

~Available ltems MG Viewer Image Overlay MammoNavigator [Printing Image Overlay \

<>

-MammoNavigator Image Information Window

(Presentation) Intent Type

(SOP Instance) UID 'thtdﬂ“%‘
Accession Number aterallly

L View Position
Acquisition Date Institution
Acquisition Time Inst. Address
Age Referring Physician
Anode Material Acquisition Date

Acquisition Time

Body Part ) Body Part
Body Part Thickness Body Part Thickness
Compression Force KVP
Date of Birth Half Value Layer
Detector ID Exposure

Exposure Time
Organ Dose
Entrance Dose in mGy

Device Serial Number
Entrance Dose in mGy

Exposure Exposure Index
Exposure Control Desc Anode Material
Exposure Control Mode Filter Material

Compression Force

Exposure Index
P Paositioner Primary Angle

Exposure Time

i Focal spot
Filter Material Grid
Focal spot Paddle

Font Size Configuration |

Help 08-11-2011 04:31:54 pm User Name: admin CK
Abbildung 117: Registerkarte MammoNavigator

3. Wahlen Sie zur Anpassung der Schriftgroie die Schaltflache Font Size
Configuration. Wahlen Sie die Schriftgrofie fiir die MammoNavigator-
Bildinformation und wéhlen Sie dann OK, um Ihre Einstellungen zu speichern.

4. Wahlen Sie nach der Konfiguration des Overlays OK, um Ihre Einstellungen zu
speichern.

MAN-08908-802 Revision 002 Seite 187



SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch

Kapitel 8: Aufgaben des Administrators

8.7.3 Bilddruck-Overlay

In der Registerkarte Printing Image Overlay konnen Sie auswahlen, welche Datenfelder
auf einem gedruckten Bild angezeigt werden. Ein Benutzer mit der Rolle Radiologe kann
Bilder inklusive Daten wie Patienten-Informationen, Annotationen usw. auf einem
DICOM-Filmdrucker ausdrucken. Der Benutzer wahlt zu druckende Bereiche (Upper
Part (Oberer Teil), Lower Part (Unterer Teil) oder beides) im Dialogfeld Drucken im MG
Viewer. Weitere Informationen finden Sie unter Druckoptionen auf Seite 99.

So passen Sie die Bilddruck-Overlay-Informationen an:

1.

Waéhlen Sie in der Registerkarte Overlay die Registerkarte Printing Image Overlay.

2. Wahlen Sie einen Eintrag aus der Liste Verfiigbare Elemente und ziehen Sie ihn in
die Bereiche Upper Part (Oberer Teil) oder Lower Part (Unterer Teil).

User Setup | User Preferences | Settings | ReportFlow | Maintenance

~Information Display

Overlay | About 4|p|

~Available Items

MG Viewer Image Overlay | MammoNavigator Printing Image Overlay }

< >

(Presentation) Intent Type
(SCP Instance) UID
Accession Number
Acquisition Date
Acquisition Time

Age

KvP

Last Detector Calibration
Laterality

Manufacturer

Modality

Model Name

Organ Dose

Paddle

Patient ID

Patient Name

Positioner Primary Angle
Referring Physician

Upper Part

Patient Name
Patient ID

Date of Birth,Age
Study Date

Lower Part

Tech ID (Operators' Name),Unit ID (Station Name)
KVP,Exposure,Positioner Primary Angle

Body Part Thickness.Compression Force

Anode Material, Filter Material

Organ Dose,Entrance Dose in mGy, Exposure Index, Sensitivity
Institution

Inst. Address

Font Size Configuration |

Help

08-11-2011 04:32:46 pm User Name: admin

Abbildung 118: Registerkarte Bilddruck-Overlay

ok |

Wahlen Sie zur Anpassung der Schriftgroie die Schaltflache Font Size
Configuration. Wahlen Sie die Schriftgrofien fiir jede Anordnung und wéhlen Sie

OK, um Ihre Einstellungen zu speichern.

Wahlen Sie nach der Konfiguration des Overlays OK, um Ihre Einstellungen zu

speichern.
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8.8  Wartung der Datenbank

Die Registerkarte Maintenance enthalt Optionen zur Sicherung der Datenbank sowie zur
Zeitplanung der Datenbankwartung.

8.8.1 Sichern der Datenbanken

Sichern Sie die Patientendatenbank auf einer CD-R/DVD. Wahrend der Sicherung sind
alle anderen Funktionen (wie Akzeptieren neuer Bilder) deaktiviert, bis der Vorgang
abgeschlossen ist. Legen Sie die Wartung auf passende Zeiten und stellen Sie sicher, dass
alle konfigurierten Absender entsprechende Wiederholmechanismen besitzen.

Wichtig

{v \ SecurView sichert die Patientenliste, ReportFlows, Annotationen, den Befundstatus und
Konfigurationseinstellungen, die auf der Benutzeroberflache verfiigbar sind. Es werden
keine Bilddaten gesichert.

So sichern Sie die Datenbank:

Um im Falle eines Systemausfalls einen Datenverlust zu vermeiden, sichern Sie die
Datenbank jeden Monat oder nach jeder Anderung der Konfiguration.

Wichtig
/N In Umgebungen mit mehreren Workstations muss die Datenbanksicherung {iber den
Manager durchgefiihrt werden.
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1. Wahlen Sie die Registerkarte Maintenance, um das folgende Fenster anzuzeigen:

8.8.2

Abbildung 119: Registerkarte Maintenance
Wihlen Sie Backup (Sicherung). Sie werden zum Einlegen einer CD aufgefordert.

Legen Sie eine Disk in das CD/DVD-Laufwerk ein und wihlen Sie dann OK. Wenn
der Sicherungsvorgang abgeschlossen ist, wird die Nachricht, Backup erfolgreich
abgeschlossen” angezeigt.

Hinweis

SecurView zeigt im Bereich Statusinformation eine Meldung an, falls die
Datenbankgrofse die Datentragerkapazitit {ibersteigt. Verwenden Sie in diesem Fall
eine DVD.

Zeitplanung der Datenbankwartung

Wenn die Funktion Restart for Database Maintenance (Neustart fiir
Datenbankwartung) aktiv ist, fithrt SecurView automatisch einen Neustart der
Workstation im angegebenen Zeitintervall durch, gefolgt von einer Analyse und
Neuindexierung der Datenbank. Aktivieren Sie diese Funktion nur nach entsprechender
Anweisung durch einen technischen Kundendienstmitarbeiter von Hologic.

Mit der Schaltflache Reset (Zuriicksetzen) werden alle Einstellungen auf ihre
Standardwerte zuriickgesetzt.
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8.8.3 Protokolldatensammlung in der gesamten Arbeitsgruppe

Im Manager enthalt die Registerkarte Maintenance eine Option fiir die zentralisierte
Protokolldateisammlung. Wahlen Sie Collect Log Files (Protokolldateisammlung), um
einen Ordner auszuwéhlen, in dem alle Kundenprotokolldateien gesammelt und
gespeichert werden. Die Protokolldateisammlung fiir die gesamte Arbeitsgruppe hat die
Schaltflachen Start und Cancel (Abbrechen) und zeigt den Fortschritt der
Protokolldateisammlung an.
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Kapitel 9 Aufgaben des Fall-Administrators

Fall-Administratoren konnen mehrere Datensatze fiir einen einzelnen Patienten
zusammenfiigen und Patienten aus der Patientenliste 16schen. Dieses Kapitel bietet eine
Ubersicht des Administrationsmoduls fiir Fall-Administratoren und beschreibt das
Loschen von Patienten.

9.1 Offnen des Administrationsmoduls

Wenn Sie sich als Fall-Administrator anmelden, enthalt das Administrationsmodul die
Registerkarten Patientenverwaltung, Benutzereinstellungen und Uber.

So o6ffnen Sie das Administrationsmodul:

1. Melden Sie sich bei SecurView an.

2. Wabhlen Sie die Registerkarte Administration, um die Patientenliste anzuzeigen:

Patientenverwaltung | Benutzereinstellungen | Uber |
Patientenliste | Aufgabenlisten | Protokoll |
Spalten anpassen | Erneut senden Notizenl Editieren abbrechen| Aufgabenliste erstellen Befunden Abwiéhlen
Liste aktualisieren| Zusammenfiigen Import abbrechen Impert ... Zwischenbefunden Neu laden
Patientenliste
Untersuchu| Name Patienten ID Geburtsdatur] Modalitat | Statu§ Marki Typ [ CAD[ N A
H- 05-18-2011 00300670 00300670 01-01-2007 MG+ Befunc +
H- 04-28-2011 01_Multimodality, 001 01_Multimodality_001 04-06-1961 MG, US, MR Befunc e
H- 04-12-2011 02_Patient, 001_ScrDgnExt_Scr 02_Patient_001 10-28-1962 MG Nicht b Zurack +
H- 04-12-2011 21400057 21400057 01-01-1940 MG+ Nicht b Zus. A ar
H- 04-03-2011 Brown, James H 1336574 12-02-1936 CT,OT Alt
H- 09-07-2010 01_Multimodality, 006 01_Multimodality 006 01-10-1952 MG, US, MR Alt +
H- 12-11-2009 22400012 22400012 01-01-1953 MG+ Alt ar
H- 12-11-2009 22400008 22400008 01-01-1961 MG+ Alt +
H- 12-10-2009 22400005 22400005 01-01-1951 MG+ Alt +
H- 12-10-2009 22400013 22400013 01-01-1950 MG+ Alt + v
< ] ' 7 B
Lokale Suche| Suche auf PACS| 0 von 91 Patient(en) ausgewahlt
Hilfe | Delete Patients 05-26-2011 09:30:11 am Benutzername: tzhang oK

Das Fenster Administration enthalt drei Registerkarten:

e Patientenverwaltung — zeigt die Patientenliste mit allen Patienten und zugehorigen
Untersuchungen und Serien in der Datenbank an. Der Fall-Administrator kann keine
neue Aufgabenliste erstellen oder Patienten synchronisieren.

* Benutzerinstellungen — zeigt das Benutzerprofil des Fall-Administrators an.

e Uber - zeigt Softwareinformationen an. Diese Informationen sind hilfreich, wenn Sie
den Hologic-Helpdesk kontaktieren.
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9.2

Loschen von Patienten

Fall-Administratoren kénnen Patienten und zugehorige Bilder manuell aus der
Patientenliste 16schen. Generell konnen Patienten mit den Befundungsstatus ,,Befundet”,
,Einmal befundet”, , Nicht befundet” und , Alt” geloscht werden. Patienten, die Teil
einer Sitzung oder gesperrt sind, konnen nicht geloscht werden.

So loschen Sie Patienten:

1.

Waéhlen Sie in der Patientenliste einen oder mehrere Patienten und wahlen Sie die
Schaltflache Patienten 16schen. SecurView reagiert folgendermafien:

* Alle gewahlten Patienten mit dem Befundungsstatus , Alt” werden geldscht.

* Fiir andere gewahlte Patienten werden Meldungen ausgegeben, z. B.:

Méchten Sie den/die ausgewihlten Patienten 16schen?

oK | Abbrechen |

Wahlen Sie OK zur Bestitigung oder Abbrechen.

Fiir Patienten mit anderen Status gibt SecurView ebenfalls entsprechende
Bestatigungsmeldungen aus. Wenn fiir einen Patienten beispielsweise der
Loschschutz aktiviert wurde, zeigt SecurView Folgendes an:

Ein oder mehrere Patienten sind gegen automatisches Léschen
gesichert. Driicken Sie Ja, um sie wirklich zu 1éschen, oder
Abbrechen, um alle anderen Patienten zu I6schen.

Ja Abbrechen

SecurView gibt eine dhnliche Meldung fiir Patienten aus, fiir die nicht gesendete
Annotationen vorliegen (sofern ein Ziel konfiguriert wurde)

SecurView untersagt das Loschen von:

Patienten mit dem Befundungsstatus ,Gedndert” (nach dem Befunden der
Untersuchung sind neue Bilder eingegangen)

Gesperrten Patienten (z. B. , Zusatzliche Bilder erforderlich” — siehe Abschliefien einer
Untersuchung auf Seite 95)

Patienten, die derzeit auf einer anderen Workstation verwendet werden, die mit
demselben Manager verbunden ist

Patienten, die Teil einer Aufgabenliste sind

Patienten, die gedruckt werden
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Wenn Sie einen zusammengefiigten Patienten 16schen, 16scht SecurView den
priméaren Patienten, den sekundéren Patienten sowie alle zugehorigen Objekte.

Hinweis

& Wenn ein Patient mit nicht lokalen Untersuchungen geldscht ist, kann der Patient bei
der nédchsten Aktualisierung von Study List Manager wieder angezeigt werden. Wenn
es sich hierbei vor dem Loschvorgang um einen zusammengefiigten Patienten
gehandelt hat, wird dieser als nicht zusammengefiigter Patient erneut angezeigt.
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Kapitel 10 Patienten- und ReportFlow-Dateien

Dieses Kapitel beschreibt Mafinahmen, die den MTRA bei der Verwaltung von
DICOM- und ReportFlow-Dateien unterstiitzen.

10.1 Exportieren aktuell angezeigter Bilddateien

Mit diesem Verfahren exportiert SecurView aktuell auf den Displays angezeigte Bilder in
einen benutzerdefinierten Ordner. SecurView exportiert die Bilder standardmafSiig in den
Ordner F:\ Exports. Bitte beachten Sie Folgendes:

¢ Sie konnen TIFF-Bilddateien je nach der Einstellung in Ihren Benutzereinstellungen
in zwei Auflosungen exportieren (siehe Einstellungen fiir Werkzeuge und
Bildinformationen auf Seite 130).

* SecurView erstellt Dateinamen fiir jedes Bild im folgenden Format:
[Patientenname_Untersuchungsdatum_Ansicht_SOP-Instanz-UID.erw], wobei ,,erw”
je nach Dateityp ,,tif” oder ,,decm” sein kann.

¢ Wenn fiir irgendwelche angezeigten Bilder ein DICOM Mammography CAD
Structured Report verfiigbar ist, wird dieser von SecurView mit dem Dateinamen
[Patientenname-CAD_Untersuchungsdatum_SOP-Instanz-UID.sr] exportiert. CAD
SR-Dateien konnen nicht im Format .tif exportiert werden.

Fiir Tomosynthesebilder gilt Folgendes:

* SecurView exportiert alle markierten Schichten oder Scheiben. Wenn keine markiert
sind, exportiert SecurView nur das aktuell angezeigte Bild (herkommliches
Mammografie-Bild, synthetisiertes 2D-Bild, CE2D-Niedrigenergie- oder
CE2D-Subtraktionsbild, Projektionsbild oder rekonstruierte Schicht oder Scheibe)
und nicht den gesamten Stapel.

* SecurView kennzeichnet die exportierte Schicht (oder Scheibe) durch Anhédngen der
Schicht- oder Scheibennummer an das Ende des Dateinamens
(z. B.,_42" fur Schicht 42).

* Wenn Sie die Scheibendicke auf einen Wert einstellen, der grofSer als die
Originaldicke ist (z. B. 1 oder 6), dann exportiert SecurView — nur bei
TIFF-Bildern — die Scheibensicht und nicht nur die mittlere Schicht und héangt die
Anzahl der Schichten an die Dateinamen an (z. B. ,,_42(7)” fiir eine Ansicht von
sieben Schichten).
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10.2

So exportieren Sie aktuell angezeigte Bilddateien auf einen Workstation-Ordner:

1. Zeigen Sie die Bilder auf der SecurView DX-Workstation an. Wenn Sie
Tomosynthesebilder exportieren, beachten Sie bitte die Tagging-Informationen unter
Markieren von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben auf Seite 121.

2. Driicken Sie auf der Tastatur [E] (fiir Export).

Wabhlen Sie im angezeigten Dialogfeld entweder das Format DICOM oder Tiff.
Wichtig
Verwenden Sie exportierte TIFF-Dateien nicht fiir Diagnosezwecke. Verwenden Sie
stattdessen das DICOM-Format.

4. Wabhlen Sie Exportieren und navigieren Sie zu dem Laufwerk und Ordner, wo Sie
die Bilder speichern mochten. Beim Klicken auf OK exportiert SecurView die aktuell
auf beiden Displays angezeigten Bilder in den definierten Ordner. Das Dialogfeld
schlieft sich automatisch, wenn alle Dateien exportiert wurden.

Wichtig
Wihlen Sie niemals Abbrechen, wenn noch nicht alle Dateien exportiert sind. Wenn Sie
Abbrechen zu frith wahlen, exportiert SecurView u. U. einen unvollstandigen

Datensatz.

Exportieren von DICOM-Dateien

Gehen Sie folgendermafien vor, um DICOM Part 10-Dateien fiir einen oder mehrere
Patienten aus SecurView auf einen externen Datentrager zu exportieren (USB-Laufwerk
oder Disk). Ist ein Manager vorhanden, sollte er nach Moglichkeit verwendet werden.

Hinweis

Ad Zum Importieren von Bildern siehe DICOM-Bilder importieren auf Seite 41.

1. Melden Sie sich bei SecurView an und wahlen Sie die Registerkarte Administration.
Markieren Sie in der Patientenliste den oder die Patienten fiir den Export.
Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den markierten Patienten (oder die
markierte Patientengruppe) und wahlen Sie dann Auf Medium exportieren. Gehen
Sie dann folgendermafSen vor:
* Legen Sie eine Disk in das CD/DVD-Laufwerk ein und schlielen Sie das

Laufwerk oder

* Waihlen Sie Durchsuchen... Wahlen Sie unter Arbeitsplatz das USB- oder

DVD-Laufwerk. Markieren Sie den Zielordner und wahlen Sie OK. Wenn sich
das Windows-Dialogfeld ,Eine CD brennen” 6ffnet, wéahlen Sie Abbrechen.
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Hinweis

fvi Wenn Sie einen Schreib-Modus im Windows-Dialogfeld , Eine CD brennen” auswahlen
und OK anklicken, kann es sein, dass CD/DVD nicht zum Brennen von Daten iiber
SecurView nutzbar ist.

x|

How do you want to use this disc?

Disc title: Mar 26 2014

{* Like a USB flash drive

Save, edit, and delete files on the disc anytime. The disc will work on
computers running Windows XP or later. (Live File System)

" with a CD/DY¥D player

Burn files in groups and individual files can't be edited or removed after
burning. The disc will also work on most computers, (Mastered)

Which one should I choose?

Mext Cancel

Abbildung 120: Windows-Dialogfeld Eine CD brennen

4. Wabhlen Sie Exportieren, um den Export aller Dateien fiir den/die gewahlten
Patienten zu starten (die DICOM-Dateien sind grofs, und es kann einige Minuten
dauern). SecurView erstellt auf dem gewéhlten Ziel einen Ordner FILES und kopiert
die DICOM-Dateien in den Ordner. Abschlieffend zeigt SecurView ,,Export
erfolgreich” an.

5. Wenn Sie die Dateien auf eine Disk exportiert haben, 6ffnet sich das
CD/DVD-Laufwerk automatisch. Entnehmen und beschriften Sie die Disk. Schliefen
Sie das Laufwerk.

6. Klicken Sie auf SchliefSen und dann auf OK.
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10.3

AKX

10.3.1

10.3.2

Importieren und Exportieren von ReportFlows

Ist ein Manager vorhanden, sollte er nach Moglichkeit verwendet werden.

Hinweis

Zum Import miissen ReportFlows fiir SecurView 6-x oder hoher erstellt worden sein.
ReportFlows, die fiir SecurView 5-x oder friiher erstellt wurden, kdnnen nicht
importiert werden.

Importieren von ReportFlows von einem USB-Laufwerk nach SecurView

1.

© »®» N

Stecken Sie das USB-Laufwerk in den USB-Anschluss an der SecurView
Workstation ein.

Melden Sie sich mit ,,admin” bei SecurView an.

Wahlen Sie die Registerkarte Administration und anschlieffend die Registerkarte
Maintenance.

Wahlen Sie unter Hanging Snapshots and ReportFlows (Hangungen und
ReportFlows) Import. Das Dialogfeld , Offnen” wird angezeigt.

Suchen und wahlen Sie in der Dropdown-Liste Suchen in das Laufwerk G:. (Falls es
kein Laufwerk G gibt, bestimmen Sie den Wechseldatentrager.)

Wahlen Sie den ReportFlow oder die ReportFlow-Gruppe fiir den Import.
Wiahlen Sie Offnen. Das Dialogfeld ,, Import of ReportFlows” wird angezeigt.
Markieren Sie den oder die ReportFlows fiir den Import.

Wahlen Sie Import. Das Dialogfeld , Import of ReportFlows” wird geschlossen, und
SecurView schreibt die ReportFlows in seine Datenbank.

Exportieren von ReportFlows aus SecurView auf ein USB-Laufwerk

1.

Stecken Sie das USB-Laufwerk in den USB-Anschluss an der SecurView Workstation
ein.

Melden Sie sich mit ,,admin” bei SecurView an.

Waihlen Sie die Registerkarte Administration und anschlieffend die Registerkarte
Maintenance.

Wahlen Sie unter Hanging Snapshots and ReportFlows (Hangungen und
ReportFlows) Export. Das Dialogfeld , Export of ReportFlows” wird angezeigt.
Markieren Sie die ReportFlows fiir den Export und wéahlen Sie dann Export ..., um
das Fenster Speichern unter zu 6ffnen.

Wahlen Sie in der Dropdown-Liste Suchen in das Laufwerk G:. (Falls es kein
Laufwerk G gibt, bestimmen Sie den Wechseldatentrager.)

Bei Bedarf konnen Sie den ReportFlow oder die ReportFlow-Gruppe, die Sie auf Ihr
USB-Laufwerk exportieren, unten im Fenster unter Dateiname umbenennen.
Verwenden Sie im ReportFlow-Namen nicht das Symbol ,,/“.

Speichern wahlen. Das Dialogfeld Speichern unter wird geschlossen, und SecurView
schreibt die ReportFlows auf das USB-Laufwerk. Dies dauert nur ein paar Sekunden.
Entfernen Sie das USB-Laufwerk.
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Anhang A Tastenkombinationen

Werkzeug Taste Funktion Werkzeug Taste Funktion

Zwischen
aktueller/vorheriger
Farbanzeige umschalten

ReportFlow-Schritt [STRG] und

[1] oder [Ende] [t]

rickwarts

[7], [D], [Start]

oder [Pfeil nach Tatséchliche Pixel

Losch h. Pati
anzeigen Links [Loschen]  Vorh. Patient

[4] oder ReportFlow-Schritt
[Linker Pfeil]  vorwarts [F9] Fenster/Ebene
[0] oder [Ins] Uberblick {FN?)]] oder Gammafaktor erh6hen
[-] CC Aktuell {i/}]] oder Gammafaktor verringern
[+] MLO Aktuell [F2] Fenfter/Ebene
zuriicksetzen
] CAD [F8] Zuriicksetzen

. HEE REENNE

D) oben]
[9], [8], [F] oder Tatsachliche Pixel . . .
[Bild auf] anzeigen Rechts [Eingabe] Nachster Patient
Gleiche Grofse [Q] Beenden
[Y]
Einheitliche Grose 71 Hilfe
[X] Originalgrofie [Riicktaste] A:usgewahlte Markierung
l6schen
Lésch .
|<_T(\ [F5] Passend 1] f)sc ?n c.ier Markierung
riickgangig
Q»Q [R] Synchronisieren [1] Alle Bilder invertieren
[F10] Pfeil [E] Bilder exportieren
. " Symbolleiste
@ [F11] Ellipse 1 ein-/ausblenden
\ Zwischen MG/Tomo
i ¢ o @
[ S [F2 Freihand EE 1] o hlten
[2] oder -
[Pfeil nach Messung e [F6] Cine starten/stoppen
unten]
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Werkzeug Taste Funktion Werkzeug Taste Funktion
[A] Lupe - [Leertaste] Tomo-Bilder markieren
[6] oder ) Naéchste 3D
[Rechter Pfeil] ammoNavigator Al (Wl CAD-Markierung
% [3] oder [Seite  Patienten- Vorherige 3D
Y nach unten] informationen (5] CAD-Markierung
[G] Patientenliste - [B] 3D CAD-Umrandungen
Untersuchung
[5] oschliogon - [C] 3D CAD-Cluster
Mauszeigerposition
Q Kontinuierlicher Zoom |- [F4] anzeigen (falls
konfiguriert)
[F7]
i Kont. Zoom Den vollstandigen Inhalt
DQd . - [H] des DICOM-Headers
§ zuriicksetzen .
anzeigen
s V] Smart Mapping
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Anhang B Handbuch fur MTRAS

In diesem Anhang finden Sie schnell eine Referenz fiir Verfahren, die gewohnlich von
MTRAs verwendet werden.

Fiir dieses Verfahren... Siehe dazu Abschnitt...

So fiigen Sie SecurView einen

. Verwalten von Benutzerprofilen auf Seite 158
neuen Benutzer hinzu:

So erstellen und verwalten Sie

Aufgabenlisten in SecurView DX Erstellen von Aufgabenlisten auf Seite 39

So senden und betrachten Sie

. Senden und Anzeigen von Notizen auf Seite 92
Notizen

So schlieflen Sie eine Abschlieflen einer Untersuchung als MTRA auf
Untersuchung in SecurView RT | Seite 98

So erstellen und verwalten Sie

. Erstellen und Andern von Hingungen auf Seite 140
Hangungen

ReportFlows auf Seite 148

Verkniipfen eines ReportFlows mit einem Verfahren
auf Seite 150

Erstellen neuer ReportFlows auf Seite 151

So erstellen und verwalten Sie
ReportFlows

Einstellungen fiir ReportFlows auf Seite 154

So drucken Sie standardmaéfiige
Mammografieaufnahmen

Druckoptionen auf Seite 99

Drucken von Tomosynthese-
Rekonstruktionsschichten und -scheiben auf
Seite 122

So drucken Sie
Tomosynthesebilder

Exportieren aktuell angezeigter Bilddateien auf
Seite 197

Exportieren von DICOM-Dateien auf Seite 198

So exportieren Sie Bilder zu
externen Datentragern

So importieren Sie Bilder in DICOM-Bilder importieren auf Seite 41

SecurView
So im- bzw. exportieren Sie Importieren und Exportieren von ReportFlows auf
ReportFlows Seite 200
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Index

Index

A

Active Directory * 158

Einrichten ¢ 168
Advanced Image Enhancement (AIE) * 72
an- und abmelden e 21
Annotationen

anzeigen * 90

Beschreibungen ¢ 89

Fluss der ¢ 10, 11

GSPS von Drittanbietern e 90
Anwendungs-Ereignisprotokollierung ¢ 171
Anzeigen von Notizen ® 94
Arbeitslisten © 21
Aufgabenlisten

aktivieren ¢ 163

Auswahlen e 45
Aufnahmen

Anzeigen e 47

DICOM-Informationen fiir ® 66

Fluss der ¢ 10, 11

invertieren ® 70

MPE e 78

Vergrofsern ¢ 70

verschieben ¢ 54

Visualisieren ® 69
Auto-Completion 166
Auto-Deletion

konfigurieren ¢ 164
Auto-Fetching ® 166

B

Beanstandungen zum Produkt ¢ 7
Befundungsstatus

wahrend Patientenbefundung ® 53
Benutzereinstellungen

Schaltfldache in der Symbolleiste konfigurieren

* 155

Benutzerkonten e 21, 158
Benutzerprofile ¢ 158
Bildnotiz ® 92

C

CAD
Hologic Bildgebungs-Biomarker ® 85
Quantra ® 85
CAD SRs
Wechsel zwischen ¢ 86
wo angezeigt ® 18
CLAHE-Bildverbesserung ¢ 80
Cybersecurity ® 6

D

Datum, Format konfigurieren ¢ 176
DICOM

Conformance Statements ® 3
DICOM 6000-Overlays ® 79
Drucken

Overlays anpassen * 188

E

Einrichtung, Name und Adresse * 181, 182
Einstellungen auf Systemebene
Aufgabenlisten aktivieren ¢ 163
Auto-Completion ® 166
Auto-Fetching ® 166
Eingabe des PACS-Untersuchungsdatums
174
Festplattenspeicher tiberwachen ¢ 163
Format fiir Datum/Uhrzeit und Einheiten ¢
176
Lokale Einrichtung 181
Loschen von Untersuchungen o 164
Name und Adresse der Einrichtung e 182
Zeitbegrenzung fiir aktuelle Untersuchungen
* 183
Ellipsenwerkzeug ® 89

F

Festplatte, tiberwachen ® 163

Filter fiir Benutzermarkierungen ¢ 90
Freihandwerkzeug ® 89

Freischalten 35

Freischalten eines Patienten ® 35
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Index
H Anpassen ® 186

anpassen fiir gedrucktes Bild e 188
Hangungen fiir die Anzeige anpassen ® 186

kopieren und bearbeiten ¢ 145
Symbol dndern ® 146
umbenennen ® 146
Helligkeit, Bild 75
Herunterfahren, System e 20
Hilfe zum Anzeigen der Benutzerhandbiicher e 48
Hologic Bildgebungs-Biomarker ® 85

I

Intelligentes Roaming ® 56

K

Keypad ¢ 49
Kontextmenii ¢ 35
Kontrast, Bild ¢ 75

M

Mammography Prior Enhancement. Siehe MPE-
Bilder * 78
Manager-Client-Workstations ® 11
Mehrere Workstations ® 11
MG Secondary Capture-Bilder
lokale Einrichtung dafiir einrichten e 181
Quelle der Einrichtung dafiir konfigurieren
182
MM ScreenCapture-Bilder
lokale Einrichtung dafiir einrichten e 181
Quelle der Einrichtung dafiir konfigurieren
182
MPE-Bilder e 78

N

Notizen ® 181
alle senden e 92
fiir ein einzelnes Bild senden e 92
gesehen vom Benutzer mit der Rolle MTRA e
98
Notizen. Siehe auch Bildnotiz ¢ 92

(@)

Overlays ® 67

MammoNavigator anpassen ¢ 187

P

PACS
Format des Untersuchungsdatums bei Suche
174
Patienten
Navigation 48
Patienteninformationen, Overlays ® 67
Pfeilwerkzeug ® 89
Pixel-Meter ® 59

Q

Qualitdtskontrolle, Anzeigen © 3
Quantra Breast Density Assessment ¢ 85

R

ReportFlows

anzeigen ¢ 137

mit ¢ 53

mit Verfahren verkniipfen * 150

Synchronisation mit ® 103
ReportFlowsReportFlows ¢ 148
riickgangig ® 35

S

Schaltflache Bereinigung ® 166
Schulungsprogramme ® 3
Screenshot. Siehe MM ScreenCapture ® 181
SecurView DX e 1
Client » 11
Manager ¢ 11
SecurView RT ¢ 1
Sperren einer Untersuchung
iiber ® 53
Standalone-Workstations ¢ 10, 14
Starten, System e 20
Symbolleiste
Bildvisualisierung (Schaltflachen) ® 69
Schaltflachen zur Patientennavigation ¢ 48

Seite 206

MAN-08908-802 Revision 002



SecurView DX/RT 11.1 Workstation-Benutzerhandbuch

Index

Synchronisation mit externer Anwendung e 35,
102
synchronisieren ¢ 35

U

ubernehmen e 35
Ubersicht, SecurView ¢ 1
Uhrzeit, Format konfigurieren ® 176
Untersuchungen
Anzeigen ® 43
16schen o 164
Zeitbegrenzung fiir aktuelle ¢ 183

\"

Verfahrensnamen, konfigurieren ¢ 184
Verschieben eines Bilds ¢ 54
Virenschutzprodukte ® 6

VOI LUTs, anwenden e 77
Vorsichtsmafsnahmen e 4

W

Warnhinweise ® 4
Werkzeug Bildnotiz versenden ¢ 92
Werkzeug Fensterung (W/L) ® 75
Werkzeug Gamma erhdhen ® 75
Werkzeug Gamma verringern ¢ 75
Werkzeug Invertierte Lupe ¢ 70
Werkzeug Lupe ® 70, 72
Werkzeug Sende samtliche Notizen ¢ 92
Workstationen

Aufteilung der Funktionen zwischen Manager

und Client ¢ 18

Beschreibung von ® 9

Manager-Client ¢ 11

Standalone ¢ 10, 14

Ubersicht » 9

Z

Zusammenfiigen riickgédngig ® 35
Zwischenbefunden e 35

MAN-08908-802 Revision 002

Seite 207



HOLOGIC

wl

Australia /
New Zealand

Asia Pacific

Hologic Inc.

36 Apple Ridge Road
Danbury, CT 06810 USA
1.800.447.1856
www.hologic.com

Hologic (Australia) Pty Ltd.
Suite 402, Level 3

2 Lyon Park Road
Macquarie Park NSW 2113
Australia

Hologic Hong Kong, Inc.

7th Floor, Biotech Centre 2

No. 11 Science Park West Avenue
Hong Kong Science Park

Shatin, New Territories

Hong Kong

Hologic BV

Da Vincilaan 5

1930 Zaventem
Belgium

Tel: +322 711 46 80
Fax: +32 2725 20 87

Weitere internationale Standorte kbnnen Sie auf unserer Unternehmenswebseite finden.

www.hologic.com



	Deckblatt
	Titelseite
	Copyright-Seite
	Inhalt
	Verzeichnis der Abbildungen
	Verzeichnis der Tabellen
	1: Einleitung
	1.1 Überblick
	1.2 Anwendungsgebiete
	1.2.1 Verwendungszweck der SecurView DX-Befundungs-Workstation
	1.2.2 Verwendungszweck der SecurView RT-MTRA-Workstation

	1.3 Verwendung dieses Benutzerhandbuchs
	1.4 Verfügbare Hilfsmittel
	1.5 Warnhinweise und Vorsichtsmaßnahmen
	1.5.1 Systembedienung
	1.5.2 Installations- und Wartungsarbeiten

	1.6 Beanstandungen am Produkt
	1.7 Garantieerklärung

	2: Beschreibung der Workstations
	2.1 Übersicht der Workstations
	2.2 SecurView DX-Befundungs-Workstation
	2.2.1 SecurView DX-Standalone-Systeme
	2.2.2 SecurView DX-Systeme mit mehreren Workstations

	2.3  SecurView RT-MTRA-Workstation
	2.3.1 SecurView RT-Standalone-Systeme
	2.3.2 SecurView RT-Systeme mit mehreren Workstations

	2.4  Aufteilung der Funktionen in Konfigurationen mit mehreren Workstations
	2.5 Benutzergruppen und Passwörter
	2.6 Starten und Herunterfahren
	2.7 Anmelden bei SecurView
	2.8 Zugriff auf Informationen über den Unique Device Identifier (UDI)

	3: Patientenverwaltung
	3.1 Öffnen der Patientenverwaltung
	3.2 Verwendung der Patientenliste
	3.2.1 Auswahl von Patienten
	3.2.2 Schaltflächen in der Patientenliste
	3.2.3 Spalten in der Patientenliste
	3.2.4 Befundungsstatus
	Status Befundet*

	3.2.5 Automatischer Abruf von Patientendaten (Auto-Fetching)
	3.2.6 Verwenden des Kontextmenüs
	3.2.7 Zusammenfügen von Patientendaten
	3.2.8 Suchen nach Patienten
	Lokale Suche
	Suche auf PACS


	3.3 Erstellen von Aufgabenlisten
	3.4 DICOM-Bilder importieren
	3.5 Synchronisieren der Patientenliste mit MultiView

	4: Befunden von Patienten
	4.1 Anzeigen von Patientenuntersuchungen
	4.1.1 Arbeitslisten in der Patientenliste
	4.1.2 Automatisch erzeugte Arbeitslisten
	4.1.3 Aufgabenlisten-Arbeitslisten
	4.1.4  MG Viewer

	4.2 Anzeigen von Patientenbildern
	4.2.1  Auswahl von Patienten
	4.2.2 Verwenden des speziellen Keypads
	4.2.3 Verwenden des Tortenmenüs
	4.2.4  Verwenden eines ReportFlows
	4.2.5 Befunden des Patienten und Sperrstatus während der Befundung
	4.2.6 Verschieben von Bildern
	4.2.7 Bildhängungen
	4.2.8 Temporärer Einzelanordnungsmodus
	4.2.9 Intelligentes Roaming
	4.2.10  Skalierungsmodi
	Anzeigen diagnostischer Bilder mit voller Auflösung

	4.2.11 Pixel-Meter
	4.2.12 Stapelanzeige und Indikator für Zeitpunkt
	4.2.13 Arbeiten mit Ultraschallbildern
	4.2.14 Die MammoNavigator-Funktion
	4.2.15 Bildinformation
	4.2.16 Patienteninformationen, Overlays
	4.2.17 MG Secondary Captures und MM ScreenCaptures

	4.3 Visualisierung von Bilddetails
	4.3.1 Lupe und invertierte Lupe
	4.3.2 AIE und die Lupen-Symbolleiste
	4.3.3 Kontinuierlicher Zoom
	4.3.4 Fenster/Ebene- und Gamma-Anpassungen
	4.3.5 Anwenden von VOI LUTs
	4.3.6  MPE-Bilder
	Anwendungsgebiete
	Anzeigen von MPE-Bildern

	4.3.7 DICOM 6000-Overlays
	Anzeige von DICOM 6000-Overlays

	4.3.8 CLAHE-Bildverbesserung

	4.4 Verwenden von CAD
	4.4.1 Anzeigen von CAD-Informationen
	4.4.2 Hologic CAD
	RightOn CAD-Markierungen
	Hologic CAD-Overlay
	EmphaSize CAD-Markierungen
	PeerView CAD-Markierungen
	LesionMetrics (ImageChecker CAD)

	4.4.3 Hologic-Bildgebungs-Biomarker
	4.4.4 Wechsel zwischen mehreren Mammography CAD SRs

	4.5 Erstellen und Anzeigen von Annotationen
	4.5.1 Markieren eines Bildes
	4.5.2 Beschreiben eines Untersuchungsbereichs
	4.5.3 Anzeigen von Annotationen

	4.6 Senden und Anzeigen von Notizen
	4.6.1 Senden von Notizen
	4.6.2 Anzeigen von Notizen

	4.7 Abschließen einer Untersuchung
	4.7.1 Abschließen einer Untersuchung als Radiologe
	4.7.2 Abschließen einer Untersuchung als MTRA
	4.7.3 Abschließen einer Untersuchung in einer externen Anwendung

	4.8 Druckoptionen
	4.9 Patientensynchronisation mit einer externen Anwendung
	4.9.1 Manuelle Synchronisation
	4.9.2 Automatische Synchronisation
	4.9.3 Synchronisation beim Empfang einer Meldung


	5: Arbeiten mit Tomosynthesebildern
	5.1 Übersicht über die Tomosynthese-Bildgebung
	5.2  Navigation von Tomosynthesebildern
	5.2.1 Tomosynthese-Navigationsschaltflächen
	5.2.2 Anzeigen von Tomosyntheseschichten oder -scheiben
	5.2.3 Ändern der Scheibendicke
	5.2.4 Annotation von Tomosynthese-Bildern
	5.2.5 Verwenden des Cine-Modus
	5.2.6 Verwenden des lokalen Cine-Modus
	5.2.7 Smart Mapping
	5.2.8 Blättern mit synchronisiertem Bildschirmbereich
	5.2.9 Exportieren eines Films

	5.3 Anzeigen von 3D CAD-Ergebnissen
	5.4 Anzeigen von ImageChecker 3D Calc CAD-Ergebnissen
	5.5 Markieren von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten oder -scheiben
	5.6 Drucken von Tomosynthese-Rekonstruktionsschichten und -scheiben

	6: Konfiguration von Benutzereinstellungen
	6.1  Einstellungen für die Arbeitsliste
	6.2 Einstellungen für die Darstellung
	6.3 Einstellungen für Werkzeuge und Bildinformationen
	6.4  Einstellungen für das Benutzerprofil

	7: Hängungen und ReportFlows
	7.1 Anzeigen von ReportFlows
	7.2 Anzeigen von Hängungen
	7.3 Erstellen und Ändern von Hängungen
	7.3.1 Erstellen neuer Hängungen
	7.3.2 Kopieren und Bearbeiten einer Hängung
	7.3.3 Löschen einer Hängung
	7.3.4 Umbenennen einer Hängung
	7.3.5 Ändern eines Hängungssymbols

	7.4 ReportFlows
	7.5  Verknüpfen eines ReportFlows mit einem Verfahren
	7.6  Erstellen neuer ReportFlows
	7.7 Löschen eines ReportFlows
	7.8 Einstellungen für ReportFlows
	7.8.1 Auswahl Arbeitsliste
	7.8.2 Konfiguration der Schaltfläche in der Symbolleiste


	8: Aufgaben des Administrators
	8.1 Öffnen des Administrationsmoduls
	8.2 Verwalten von Benutzerprofilen
	8.3 Administrator-Benutzerprofil
	8.4  Konfigurieren von Einstellungen auf Systemebene
	8.4.1 Planung
	8.4.2 Überwachung des Festplattenspeichers und automatisches Löschen
	Kapazitätsstufe Festplattenspeicher
	Maximale Speicherzeit
	Automatisches Löschen
	Automatisches Löschen in einer Konfiguration mit mehreren Workstations
	Bereinigung auf Clients in einer Umgebung mit mehreren Workstations

	8.4.3 Konfiguration von Auto-Fetching/Auto-Completion
	8.4.4 Active Directory-Konfiguration
	8.4.5 SLM-Konfiguration (Study List Manager)
	8.4.6 Anwendungs-Ereignisprotokollierung
	8.4.7 Unifi Analytics
	8.4.8 Suche auf PACS
	8.4.9 Synchronisationsschnittstelle konfigurieren
	8.4.10 Arbeitslisten
	8.4.11 Format für Datum/Uhrzeit und Einheiten
	8.4.12 Multimodality Viewer (MM Viewer)
	8.4.13 Hersteller-Einstellungen
	8.4.14 CAD-/Fallergebnis
	8.4.15 Passwortänderung anfordern
	8.4.16 Doppelbefundung für Untersuchungen
	8.4.17 Annotationen, Markierte Tomo, Untersuchungsstatus senden
	8.4.18 Lokale Einrichtung
	8.4.19 Secondary Capture
	8.4.20 Übernahme von Name und Adresse der Einrichtung

	8.5 Konfigurieren von Hängungen und ReportFlows auf Systemebene
	8.5.1 Zeitbereich für aktuelle und vorherige Untersuchungen

	8.6 Konfigurieren von Untersuchungsverfahrensnamen
	8.7 Konfigurieren von Bild-Overlays
	8.7.1 MG Viewer Bild-Overlay
	8.7.2 MammoNavigator-Funktions-Overlay
	8.7.3 Bilddruck-Overlay

	8.8 Wartung der Datenbank
	8.8.1 Sichern der Datenbanken
	8.8.2 Zeitplanung der Datenbankwartung
	8.8.3 Protokolldatensammlung in der gesamten Arbeitsgruppe


	9: Aufgaben des Fall-Administrators
	9.1 Öffnen des Administrationsmoduls
	9.2 Löschen von Patienten

	10: Patienten- und ReportFlow-Dateien
	10.1 Exportieren aktuell angezeigter Bilddateien
	10.2 Exportieren von DICOM-Dateien
	10.3 Importieren und Exportieren von ReportFlows
	10.3.1 Importieren von ReportFlows von einem USB-Laufwerk nach SecurView
	10.3.2 Exportieren von ReportFlows aus SecurView auf ein USB-Laufwerk


	Anhang A  Tastenkombinationen
	Anhang B  Handbuch für MTRAs
	Index
	Rückseite



