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ZASTOSOWANIE

Aquilion PRIME SP to najwyzszej klasy 80 rzedowy system tomografii
komputerowej umozliwiajacy akwizycdje 160* warstw w trakcie jednego
obrotu uktadu lampa detektor wykorzystujacy w codziennej pracy
zaawansowane technologie i innowacyjne rozwigzania stworzone i
przeniesione z systemow klasy premium, w tym technologie oparte o
sztuczng inteligencje.

Aquilion Prime SP zapewni Twoim pacjentom diagnostyke na
najwyzszym poziomie, zas personelowi dostarczy szybkich i wydajnych
rozwigzan utatwiajacych i usprawniajgcych prace.

CECHY

AiCE-i * (Advanced Intelligent Clear-IQ Engine) - innowacyjne
podejscie do technologii rekonstrukgji obrazu

AICE to pierwszy na swiecie algorytm wykorzystujgcy w procesie
rekonstrukcji obrazéw technologie gtebokiego uczenia. Algorytm
szybko generuje niespotykanej jakosci obrazy, charakteryzujace sie
wyjatkowg szczegdtowoscig oraz niskim poziomem szumow przy
zachowaniu jak najnizszych poziomow dawek.

Wykorzystujac ogromng moc obliczeniowg gtebokich konwulacyjnych
sieci neuronowych, algorytm ten zostat przeszkolony do rozrézniania

sygnatu od szumu, tak aby mogt redukowac szum przy jednoczesnym
wzmaocnieniu sygnatu.
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Zgodnie z filozofig firmy Canon, ktorg jest zapewnianie jak najlepszych
rezultatow w opiece nad pacjentem jak najszerszej grupie
uzytkownikow, zaprojektowany dla rodziny tomograféw Aquilion ONE,
AICE zostat zoptymalizowany pod katem wykorzystania go w systemie
Aquilion Prime SP.

Bogate doswiadczenie oraz badania rozwojowe w zakresie informatyki
i diagnostyki obrazowej sprawity, ze AiCE jest tatwy w obstudze i
wyjatkowo wydajny zarbwno w rutynowe), jak i zaawansowanej
praktyce klinicznej i pomaga zwiekszyc¢ trafnos¢ diagnostyczng w
kazdym badanym przypadku, bez ograniczen.

AICE jest zintegrowany z systemem automatycznej kontroli ekspozydji
SUREExposure 3D

« PUREViSION Optics

System optymalizadji spektrum wigzki zapewniajgcy jeszcze lepsza
rownowage pomiedzy jakoécig obrazu, a dawka. Detektor PUREVISION
umozliwia wykonywanie niskodawkowych badan oferujac doskonata
jakos¢ obrazu. Elementy (moduty) detektora sg wycinane z
wykorzystaniem technologii Micro-Blade Cutting i oddzielone od siebie
z doktadnoscig zaledwie kilku mikrondw oraz optycznie odizolowane
specjalnym materiatem, ktory zapewnia doskonatg transmisje Swiatta
przez scyntylator. Zintegrowana ptyta DAS zostata zoptymalizowana,
co skutkuje znaczng redukcjg szumow elektronicznych zapewniajgc

czystszy obraz.
*opgja



e Obrazowanie z niskimi kV ze zintegrowanym systemem

redukgji dawki

4-tej generacji iteracyjny algorytm redukcji dawki AIDR 3D Enhanced
(Adaptive Iterative Dose Reduction 3D) jest w petni zintegrowany z
oprogramowaniem do automatycznej kontroli ekspozydji *Y*Exposure
co upraszcza proces optymalizacji dawki dla pacjenta. YRV dobiera
najnizsze poziomy napie¢ indywidualnie dla kazdego pacjenta w
oparciu o jego rozmiary oraz ustawienia *U*Exposure dla obrazowania
z niskim kVp.

e Proste, wysokiej jakosci badania kardiologiczne

SURECardio Prospective* zapewnia nadzwyczajng jednorodno$é w osi z i
krétkie czasy skanu. Pakiet *URECardio Prospective

zawiera oprogramowanie umozliwiajgce diagnostyke pacjentéw z
arytmig, ktére automatycznie rozpoznaje nieregularny rytm pracy serca
i odpowiednio do niego kontroluje ekspozycje dawki, tak, aby zapewnic
diagnostyczng jakos¢ kazdego badania.

Dzieki oprogramowaniu vHP mozliwe jest potgczenie akwizydji
bramkowanych i niebramkowanych sygnatem EKG w jednej prostej do
wykonania w procedurze, co zapewnia szybkie i niskodawkowe
badania TAVR.

« Diagnostyka onkologiczna i planowanie radioterapii

Technologia *YRESubtraction* umozliwia wizualizacje map jodowych na
badaniach wielofazowych celem zapewnienia jeszcze lepsze;
identyfikacji zmian. Tryb akwizycji bramkowanej oddechem oraz
mozliwos¢ stosowania rozszerzonego pola rekonstrukgji 70 cm (EFoV)*
pozwalajg na wykorzystanie tomografu w planowaniu procesu
radioterapii.
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¢ Procedury interwencyjne pod kontrolg TK*

Rozwigzania oferowane przez Canon Medical w zakresie procedur
interwencyjnych zostaty zaprojektowane z myslg o bezpieczenstwie,
wygodzie oraz wysokiej skutecznosci. Tryb skanowania objetosciowego
3D oraz skanowania interwencyjnego w czasie rzeczywistym w
potgczeniu z nowym hybrydowym mocowanym do stotu panelem
sterujgcym zapewniaja uzytkownikowi petng kontrole w trakcie
badania.

Rozwigzanie oferuje miedzy innymi:

— wyswietlanie na monitorze sciezki igty w czasie rzeczywistym

— dedykowany zestaw narzedzi do planowania procedury

— trojwymiarowe $ledzenie Sciezki igty w trybie fluoroskopii 3D

— zaimplementowany algorytm rekonstrukgji iteracyjnej (AIDR 3D
Enhanced) dla wysokiej jakosci niskodawkowego obrazowania.

e Szybka procedura skanowania w nagtych przypadkach

Rozwigzanie VHP zapewnia optymalng jakos¢ obrazu i poziom dawki w
trakcie jednego, szybkiego skanu spiralnego. Catos¢ uzyskanych
danych jest rekonstruowana jako jeden wolumen, co zapewnia
doktadniejsze i szybsze przegladnie MPR oraz obrazow 3D.

*opdja



e Najwyzsza wydajno$¢ w obstudze pacjentow

Dzieki predkosci rekonstrukcji wynoszacej az do 70* obrazéw na
sekunde, z petna rozdzielczoscia i z wykorzystaniem algorytmu
iteracyjnego AIDR3D Enhanced, Aquilion Prime SP zapewnia szybka
diagnoze i szybki przeptyw pacjentow. Funkgja InstaView umozliwia
podglad uzyskiwanych obrazéw w czasie rzeczywistym (w trakcie
skanowania) stwarzajac mozliwo$¢ natychmiastowego monitorowania
wynikow

e Jeszcze lepsze warunki pracy

Nowa, kompaktowa konstrukcja konsoli technika znaczaco redukuje

hatas w sterowni zapewniajac bardziej przestrzenne i cichsze
srodowisko pracy.

¢ Wydajna, zapewniajaca nizsze koszty konstrukcja

Dzieki kompaktowej konstrukcji Aquilion Prime SP moze by¢
zainstalowany w wiekszosci istniejacych pracowni TK ograniczajac tym
samym koszty zwigzane z ich renowacjg czy przystosowaniem dla
potrzeb nowego systemu.

Szereg technologii, ktérych celem jest zapewnienie wysokiej jakosci
obrazowania przy jednoczesnym ograniczeniu dawki oraz ilosci
stosowanego kontrastu, trwata i wysokowydajna lampa rtg, a takze
technologia Adaptive Power Management ograniczajaca zuzycie
energii elektrycznej, znacznie redukuja koszty eksploatadji systemu,
czynigc go ekonomicznym rozwigzaniem.
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KONFIGURACJA STANDARDOWA

e Oprogramowanie systemowe

e Gantry o aperturze 78 cm

e Stof pacjenta o nosnosci 220 kg

e Konsola (1 lub 2 stanowiskowa**)

e Jednostka mocy

o Akcesoria:
— Kable
— Instrukcja obstugi
— Zestaw fantomow wraz z podstawka
— Materac, pasy, podgtowek, podktadki itp.**
— Przetacznik nozny

* opcja
**w zaleznoéci od konfiguracji



Gantry

Apertura 78 cm

Pochylanie gantry + 30° (z doktadnoscig + 19).

Mozliwos¢ wykonania skanu sekwencyjnego i spiralnego z gantry pochylonym w petnym oferowanym zakresie
i uzyskiwania w tym trybie diagnostycznych badan

Sterowanie z konsoli technika, automatycznie z programu badania, z obu stron gantry: z przodu (lewa/prawa

Sterowanie
strona), z tytu (lewa/prawa strona)*.
Tryb badan nagtych umozliwiajgcy uruchomienie badania z pokoju badan
i-Station Monitor zintegrowany z gantry.
Mozliwos¢ wyswietlania filmow instruktazowych dla pacjenta na monitorze (w tym w postaci kreskowek,
dedykowanych dla dzieci), wyswietlanie przebiegow EKG*, wyswietlanie informacji pacjenta
Wskazniki zatrzymania oddechu 2 wskazniki cyfrowe usytuowane z przodu i z tytu gantry, programowalne z licznikiem czasu pozostatego do
zakonczenia skanowania
Odlegtos¢ ogniska lampy od detektora 107,3 cm
Wymiary gantry (szer. x gteb. x wys.) 2150 x 870 x 1870 mm
Waga 1800 kg

*opgja
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Stét

Przesuw pionowy
(poza gantry, od podtoza)

346 mm — 900 mm

Ruch poprzeczny*
(Tech Assist Lateral Slide)

+ 42 mm

Maksymalna nosnosc stotu

220 kg (z precyzja pozycjonowania +0,25 mm)

Zakres szybkosci przesuwu stotu
W 0si Z

10 mm/s — 160 mm/s

Zakres skanowania pacjenta

150 cm /180 cm**
(bez elementéw metalowych, bez koniecznosci przemieszczania pacjenta)

Akcesoria (w zaleznosci od konfiguracji)

Miedzy innymi**: materac, ostona chronigca przed zabrudzeniami / zalaniem, podgtowek do gtowy, podporki
pod: gtowe, rece, kolana, ramie, nogi, podgtowek do pozycji na wznak, zestaw do unieruchamiania pacjenta
(pasy) i inne

Sterowanie

Sterowanie z konsoli technika, automatycznie z programu badania, za pomoca przycisku noznego, z obu stron
gantry: z przodu (lewa/prawa strona), z tytu (lewa/prawa strona)*.

Pozycjonowanie pacjenta

Automatyczne do okreslonego punktu referencyjnego wyzwalanego na gantry (jeden punkt).

Wymiary stotu

630 x 2390 x 485 mm (stot krotki) / 630 x 2690 x 485mm (stot dhugi) **

TSX-303B (Aquilion PRIME SP): TSX-303B/5F, TSX-303B/5C

*opda
**w zaleznosci od konfiguragji



Generator / Lampa

Moc  nominalna 72 kW
wykorzystywana w protokotach klinicznych 60 / 72 kW** (dla trybu jedno/dwuenergetycznego)

Wartosci napiecia anodowego 80, 100, 120,135 kV (uzywane w protokotach klinicznych)

llos¢ ognisk 2 — automatyczny i/lub reczny wybor

Maksymalny prad lampy 10 =500 mA /10 - 600 mA* (dla napiecia 120 kV)

Pojemnosc¢ cieplna anody 7,5 MHU (rzeczywista) / 14 MHU ekwiwalent z AIDR 3D

Szybkos¢ chtodzenia anody Maksymalna 1386 kHU/min

Wielkosci ognisk 0.9 mm x 0.8 mm (mate)

1.6 mm x 1.4 mm (duze)

Czas petnego obrotu uktadu lampa- Skan aksjalny: 0.35, 0.375, 0.4, 0.45, 0.5, 0.6, 0.75, 1.0, 1.5, 2.0, 3.0 [s]

detektor Skan dynamiczny / skan spiralny: 0.35, 0.375, 0.4, 0.45, 0.5, 0.6, 0.75, 1.0, 1.5 [s]

Dla wszystkich rodzajow badan

*opdja
**w zaleznosci od konfiguracji
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Detektor

Detektor  Staty "FEVISION

llos¢ rzeddw detekcyjnych w osi z 80 rzedow
w polu skanowania (SFoV) 50 cm

llos¢ elementow detekcyjnych 896 x 80 elementow

Szerokos¢ detektora (w osi z) 40 mm

Szerokos¢ pojedynczego rzedu 0,5 mm
detektora w osi z (szerokos¢
pojedynczego elementu detektora)

Maksymalna liczba warstw /petny obrét 80 nienaktadajacych sie, przylegajacych warstw o grubosci 0,5 mm

uktadu lampa detektor 160* warstw naktadajacych sie o grubosci 0,5 mm

Grubosci warstwy akwizycyjnej 0,51, 2;3; 45, 8 10 mm

Pola skanowania (SFoV)  ©320 mm, ¢500 mm

Diagnostyczne, zgodne z kolimacja kata wigzki promieniowania lampy RTG w pfaszczyznie XY

*opdja
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Skanowanie i rekonstrukcja

Skan topograficzny

(skanogram)

Zakres skanu topograficznego 145 cm / 175 cmn™*.
Pozydje lampy: 0°, 90°,180°, 270° (dodatkowo co kazde 5°).

Sledzenie i podglad topogramu w czasie rzeczywistym (w trakcie wykonywania topogramu tj. uwidaczniania na
monitorze konsoli technika obrazu obszaru potencjalnego badania).

Mozliwos¢  zatrzymania skanowania w trybie topogramu w dowolnym czasie w celu ostatecznego
zdefiniowania wtasciwego zakresu badania i wyeliminowania naswietlania obszaru niezwigzanego z danym
badaniem.

Skan spiralny

Zakres skanu spiralnego: 145 cm / 175 cm** przy ciggtym skanie spiralnym, bez przerwy na chtodzenie lampy -
akwizycja z maksymalng iloscig warstw.

Czas ciagtego skanu: 100 s

Predkos¢ przesuwu stotu w osi Z: do 160 mm/s

Aktywny (dynamiczny) kolimator (dla osi Z) - ograniczajgcy promieniowanie w osi Z na poczatku i koncu skanu
spiralnego, pozwalajgcy unikna¢ naswietlenia obszaru ciata pacjenta, ktory nie jest poddany badaniu.
Kolimaga zgodna z FoV (dla osi X i 'Y).

Pitch dostepny w protokotach klinicznych (reczny i automatyczny wybdr wartosci): z zakresu 0,15 - 1,58

vHP (Variable Helical Pich)

Tryb skanowania umozliwiajacy wykonanie badania 3 roznych obszarow anatomicznych (np. klatka piersiowa,
jama brzuszna, konczyny dolne) ze zmiennymi warto$ciami parametrow skanowania spiralnego (pitch,
bramkowanie sygnatem EKG*, modulacja dawki) w jednym planie, z jednego podania kontrastu, bez
zatrzymania procesu skanowania (oraz bez zatrzymywania stotu) pomiedzy poszczegolnymi obszarami
anatomicznymi

SUREkv

Automatyczny dobdr napigcia anodowego w protokotach badan w zaleznosci od badanej anatomii (rozmiaréw
pacjenta) i rodzaju badania

TSX-303B (Aquilion PRIME SP): TSX-303B/5F, TSX-303B/5C

*opgja
**w zaleznoéci od konfiguragji



SUREGtart

Oprogramowanie do automatycznego startu badania spiralnego po dotarciu srodka cieniujgcego w badang
okolice; wraz z mozliwoscig manualnego opdZnienia zaprogramowanego startu badania w np. w przypadku
pojawienia sie btednego odczytu wartosci gestosci kontrastu w naczyniu, a nastepnie kontynuowania go bez
ponownego wprowadzania zaplanowanego protokotu badania (brak koniecznosci wykonywania wstrzyknie¢
testowych)

Mozliwosc integradji z automatycznym wstrzykiwaczem (miedzy innymi Stellant CT D) zgodnie z protokotem
CAN: klasa I*, klasa IV*

QDS (Quantum Denosing Software)

Algorytmy filtrujace dane w celu zmniejszenia poziomu szumow.

SUREExposure 3D

Modulacja dawki / pradu anodowego lampy w trakcie skanowania (dla osi x,y i z)

AIDR 3D Enhanced

lteracyjny algorytm rekonstrukgji, automatycznie przetwarzajacy wielokrotnie te same surowe dane (RAW) w
cyklach iteracyjnych, poprawiajacy jakos¢ obrazu i rozdzielczo$¢ niskokontrastowg oraz pozwalajacy na
redukgje dawki promieniowania bez pogorszenia jakosci obrazu do 75% (i wiece) w pordéwnaniu z
rekonstrukgja FBP przy tej samej jakosci obrazu oraz zapewniajgcy usuwanie i zapobieganie szumom i
artefaktom obrazowym.

Algorytm dostepny jest standardowo we wszystkich protokotach badania i automatycznie (bez udziatu
operatora) dostosowuje dawke do zatozonej jakosci obrazu.

Mozliwos¢ pracy w trybie topogramu z mozliwoscig archiwizacji w PACS, ,bolus tracking”, w trybie Fluoro.

Algorytm iteracyjny zintegrowany z systemem automatycznej kontroli ekspozycji (AEC)

AICE*
(Advanced Intelligent Clear-1Q Engin)

Najnowszej generacji algorytm oparty na sztucznej inteligencji (Al) algorytm rekonstrukcyjny wykorzystujacy
technologie gtebokiego uczenia, (Deep Learning Reconstruction). AiCE umozliwia uzyskiwanie obrazéw o
bardzo niskim poziomie szumu, wysokiej rozdzielczosci anatomicznej oraz jednorodnosci gwarantujac
jednoczesnie jak najnizsze poziomy dawek.

AICE moze by¢ wykorzystywany w diagnostyce catego ciata: zwtaszcza ptuc, klatki piersiowej, jamy brzusznej,
uktadu kostno-szkieletowego, mézgu czy serca.

TSX-303B (Aquilion PRIME SP): TSX-303B/5F, TSX-303B/5C

*opdja



OEM (Organ Effective Modulation)

System redukcji promieniowania jonizujacego w okreslonych kierunkach, dedykowany do zwiekszenia ochrony
w trakcie badania szczegodlnie wrazliwych narzaddw np. oczu, tarczycy, piersi.

SEMAR
(Single Energy Metal Artifact Reduction)

Neutralny pod wzgledem dawki, dedykowany algorytm rekonstrukcji obrazéw redukujgcy —artefakty
pochodzace od elementéw metalowych i umozliwiajacy prawidtowe obrazowanie otaczajacych je tkanek
miekkich (SEMAR).

Mozliwos¢ stosowania algorytmu z poziomu eXamPlan oraz po wykonaniu badania (bez koniecznosci jego
powtarzania).

Mozliwo$¢ zastosowania dla wszystkich obszaréw anatomicznych.

Zarzadzanie dawka

Wyswietlanie przewidywanej dawki DLP i CTDI vol przed wykonaniem serii badania z uwzglednieniem
automatycznej modulacji pradu i pozostatych parametréw badania, ostrzegajace uzytkownika w przypadku,
gdy szacunkowa dawka dla skanu przewyzsza warto$¢ dawki ustanowiong w danej pracowni.

Po przekroczeniu poziomu, wymagana zgoda na kontynuowanie badania od osoby odpowiedzialne].

Wyswietlanie na konsoli operatora oraz w nagtowku DICOM dawki DLP lub CTDI vol. jaka zostata pochtonieta
w czasie badania (automatyczny raport dawki tworzony przez system po zakonczeniu badania podajacy
poziom dawki).

DICOM SC Exposure summary

DICOM SR compliant Dose report

eXam Plan

Mozliwos¢ prostego wyboru z preprogramowalnych protokotow umozliwiajagcych skanowanie réznych
obszarow anatomicznych (w tym niskodawkowe protokoty pediatryczne umozliwiajgce automatyczny dobor
mAs w zaleznosci od wagi pacjenta).

12 mozliwych do zaprogramowania prospektywnych wspotbieznych zadan rekonstrukcyjnych dla jednego
protokotu skanowania
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RapidScan Oprogramowanie umozliwiajace szybkie wykonanie badania pacjenta nieprzytomnego, bez kontaktu, z
urazami wielonarzgdowymi

InstaView  Technologia zapewniajgca rownolegte do procesu skanowania wyswietlanie i przegladanie uzyskiwanych
obrazéw, z petng jakoscig. Rozwigzanie sprawdza sie idealnie, zwtaszcza w przypadkach nagtych, gdzie liczy
sie kazda sekunda do postawienia diagnozy

*UREPosition Mozliwos¢ pozycjonowania pacjenta z poziomu konsoli operatorskiej (za pomocg myszy komputerowe)j) przez
zmiane potozenia stotu: gora-doét, lewo-prawo (z Tech Assist Lateral Slide*).

Mozliwos¢ wygenerowania wirtualnego skanogramu

Hybridview Hybrydowe filtry dziatajgce w oparciu o rekonstrukcje iteracyjng, zapewniajace doskonatg rozdzielczos¢ w
obrazowaniu ptuc oraz tkanek miekkich na jednym obrazie bez potrzeby tworzenia dodatkowej serii,
skracajace czas niezbedny do postawienia diagnozy (w rekonstrukcje obrazu zaangazowane sg rownoczesnie
filtry rekonstrukcyjne do: tkanki miekkiej i tkanki ptucne))

Matryca rekonstrukcyjna 512x512 pixeli

Predkos¢ rekonstrukgji 50/ 70* obr/s (dla matrycy 512 x 512 pikseli), w tym z AIDR 3D Enhanced

Pola akwizycji (SFoV) ®320 mm, 500 mm

Diagnostyczne, zgodne z kolimacja kata wigzki promieniowania lampy RTG w ptaszczyznie XY

Pola rekonstrukgji (FoV) Do 50 cm (wigcznie)
Do 70 cm* (wtgcznie, z EFoV)

*opdja
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Jakos¢ obrazu

Dawka (CTDI vol) konieczna do
uzyskania rozdzielczosci
niskokontrastowej 5 mm

3,1 mGy z AIDR 3D Enhanced (mierzone w polu akwizycyjnym 50 cm, dla fantomu CATPHAN 20 cm, przy
warstwie < 10 mm i roznicy gestosci kontrastu 3 HU i dla napiecia 120 kV, w ptaszczyznie xy)

Dawka (CTDI vol) konieczna do
uzyskania rozdzielczosci
niskokontrastowej 3 mm

7,3 mGy z AIDR 3D Enhanced (mierzone w polu akwizycyjnym 50 cm, dla fantomu CATPHAN 20 cm, przy
warstwie < 10 mm i roznicy gestosci kontrastu 3 HU i dla napiecia 120 kV, w ptaszczyznie xy)

Dawka (CTDI vol) konieczna do
uzyskania rozdzielczosci
niskokontrastowej 2 mm

15,7 mGy z AIDR 3D Enhanced (mierzone w polu akwizycyjnym 50 cm, dla fantomu CATPHAN 20 cm, przy
warstwie < 10 mm i roznicy gestosci kontrastu 3 HU i dla napiecia 120 kV, w ptaszczyznie xy)

Rozdzielczo$¢ wysokokontrastowa w
ptaszczyznie X-Y, Z (dla 50% MTF)

13,5 pl/cm  (z maksymalng iloscig warstw, w petnym polu obrazowym, w matrycy 512x512)

Rozdzielczo$¢ wysokokontrastowa w
ptaszczyznie X-Y, Z (dla 2% MTF)

21,4 pl/cm  (z maksymalna iloscig warstw, w petnym polu obrazowym, w matrycy 512x512)

Rozdzielczo$¢ wysokokontrastowa w
ptaszczyznie X-Y, Z (dla 0% MTF)

22 pl/cm  (z maksymalng iloscig warstw, w petnym polu obrazowym, w matrycy 512x512)

Rozdzielczo$¢ izotropowa

0,31 mm (dla osi x / y / z) dla wszystkich trybdw skanowania, z maksymalng iloscig warstw, z zachowaniem 2%
tolerangji izotropowej
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Konsola operatora

llos¢ monitoréw 1 monitor / 2 monitory **

(dla 2 stanowisk - stanowisko operatorskie 2 monitorowe, wyposazone w dwie niezalezne klawiatury i myszy,
umozliwiajgce jednoczesng prace technika wykonujacego badanie i lekarza diagnosty)

Wyswietlanie obrazu Monitor LCD, kolorowy
Przekatna monitora: 19" (48.1 cm)
Rozdzielczos¢ monitora: 1280 x 1024

Matryca obrazu: 1024 x 1024 (max.)

Pojemnos¢ archiwum HDD 500 000 obrazow (lub wiecej*) w matrycy 512x512

Archiwizacja HDD, CD / DVD / USB
w formacie DICOM 3.0 z automatycznym dotgczeniem bezptatnej przegladarki DICOM do zapisanych danych

Akwizycje e akwizycja obrazéw do badan naczyniowych
e akwizycja obrazow do badan pulmonologicznych
e akwizycja obrazow do badan kolonoskopowych
e akwizycja obrazow do wirtualnej endoskopii (przestrzenie ptynne i powietrzne)
e akwizycja obrazow do badan perfuzyjnych
e akwizycja obrazow do badan biopsyjnych*
e akwizycja obrazow do badan dwuenergentycznych / pakiet Dual Energy*
o akwizygja obrazow do badan subtrakcyjnych / pakiet ***Subtraction*
e akwizygja obrazow do badan kardiologicznych / pakiet *“*Cardio*

*opdja
**w zaleznoéci od konfiguracji
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Pakiet Dual Energy* Dual Energy - akwizycja obrazow do badan dwuenergetycznych przy zmianie napiecia i pradu, umozliwiajgca
uzyskiwanie dwoch zestawodw danych obrazowych badanej objetosci tego samego regionu dla dwaoch réznych
energii promieniowania, dostarczajac informacji o gestosci materiatow.

Oprogramowanie do oceny badan wykonywanych metoda dwuenergetyczna:

Oprogramowanie umozliwiajgce generowanie i wyswietlanie obrazow monoenergetycznych o $cisle okreslonej
energii, w tym obrazow o najlepszym stosunku sygnatu do szumu, obrazéw wzmocnienia kontrastowego, w
tym obrazéw o najlepszym wzmocnieniu badanego narzadu, map jodowych, subtrakcji map jodowych,
wirtualnych obrazéw niekontrastowych, fuzji map jodowych z dowolnym obrazem uzyskanym w akwizydji
dwuenergetycznej.

Dual Energy Stone Analysis* - oprogramowanie do analizy i prezentadji kamieni nerkowych, ztogow kwasu
moczowego z kolorowg wizualizacja

Perfuzja mozgu Mozliwos¢ wykonania badania dynamicznej perfuzji mdzgu oraz dynamicznej angiografii mozgu z jednego
podania kontrastu.

Maksymalny zakres badan dynamicznych przy pojedynczym podaniu $rodka kontrastujgcego 80 mm z
rozdzielczoscig czasowg nie gorszg od 3,2 s.

Integracja ze wstrzykiwaczem kontrastu* Klasa 1V, sterowanie wstrzykiwaczem z konsoli tomografu komputerowego, automatyczny raport dotyczacy
parametrow kontrastu (objetosc, szybkos¢ wstrzykniecia, opdznienie) jakg otrzymat pacjent w kazdej serii
dotgczany do badania w postaci dodatkowej serii DICOM z mozliwoscig jego zapamietania w PACS i jego
wydruku

*opda
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Pakiet SYRESubtraction*  Pakiet do akwizycji i oceny badan metodg subtrakcyjng umozliwiajgcy diagnostyke wielu obszarow
anatomicznych. Rozwigzanie w petni automatyczne (,one-click”).
Akwizycja badan automatycznie na bazie dwdch zestawdw danych obrazowych przed i po podaniu $rodka
kontrastowego (obraz z maska i bez maski), automatyczne planowanie badania, ustawienie stotu i lampy w tej
samej pozycji w badaniu z kontrastem, co i w badaniu przed kontrastem.
Ocena badan wykonanych metodg subtrakgji (automatyczne generowanie i prezentacja obrazu)

*URESubtraction Head&Neck* — automatyczne usuwanie obrazu kosci: zwapnien, stentow, prezentacja drzewa
naczyniowego w obszarze szyi i gtowy

*URESubtraction Angio* — automatyczne usuwanie obrazu: koéci, stentow oraz zwapnien i prezentacje drzewa
naczyniowego w obszarze konczyn i tutowia

*URESubtraction Lung* - obrazowanie zaburzen perfuzji ptuc dla diagnostyki mikrozatorowosci, obrazowanie
zaburzen spowodowanych POChP, rozedma ptuc i innymi chorobami ptuc, ocena zmian nowotworowych,
ocena tetnic ptucnych. Automatyczne wyodrebnienie tkanki ptucnej lub naczyn ptucnych, mozliwosc fuzji map
subtrakcyjnych z kontrastem lub bez kontrastu tetnic ptucnych

*URESubtraction lodine Mapping* - mozliwos¢ uzyskiwania map przeptywu krwi dla kazdej fazy wzmocnienia
kontrastowego, automatyczna ocena dystrybucji jodu w narzadach migzszowych. Ocena guzow, zmian
nowotworowych, niedokrwienia dla narzagdow jamy brzusznej / watroby, weztow chtonnych.

*URESubtraction Ortho*— automatyczne odejmowanie struktur szkieletowych i usuwanie zwapnien, doktadna
segmentacja kosci konczyn dolnych oraz stép, wizualizacja i identyfikacja wzmocnienia kontrastowego w
warstwie korowej i szpiku w statycznych i dynamicznych badaniach perfuzyjnych, ocena guzéw kosci wewnatrz
istoty korowej i szpiku, ocena przerzutdw na kosci i inwazji komdrek nowotworowych guza pierwotnego na
otaczajace tkanki

*opgja
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Pakiet *“"Cardio*

Pakiet rozwigzan dla zaawansowanej diagnostyki kardiologicznej, w tym badan pacjentow z arytmig lub wysoka
czestoscig akgji serca, umozliwiajacy wykonywanie niskodawkowych badan serca (w skanie spiralnym i
aksjalnym), wraz z kardiomonitorem na wozku sprzezonym z gantry

akwizycja obrazow serca bramkowana sygnatem EKG metoda retrospektywng (skanem spiralnym) —
kliniczne badanie naczyn wiencowych, badania funkcjonalne.

akwizycja obrazow serca bramkowana sygnatem EKG metoda prospektywng (skanem aksjalnym).

automatyczne modulowanie promieniowania rtg sygnatem EKG przy obrazowaniu tetnic wiencowych w
czasie skanu spiralnego (petna dawka w wyznaczonych fazach pracy serca, obnizona dawka w
pozostatych fazach).

automatyczny dobor wspotczynnika pitch w zaleznosci od sygnatu EKG w celu obnizenia dawki dla
pacjenta.

oprogramowanie umozliwiajace korekte miejsc bramkowania przebiegiem EKG po zebraniu danych.

oprogramowanie umozliwiajace skontrolowanie i dokonanie recznej korekty (usuniecie cyklu, korekta
potozenia piku) automatycznego rozpoznania sygnatu EKG zarejestrowanego podczas akwizycji
danych w badaniu serca metoda retrospektywna w celu poprawienia jakosci rekonstrukgji.

oprogramowanie umozliwiajgce wyszukiwanie fazy lub faz serca najlepiej uwidaczniajgcych tetnice
wiencowe bez koniecznosci wykonywania petnej rekonstrukcji w poszczegélnych fazach.

mozliwos¢ wykonywania badan kardiologicznych w sposdb automatyczny pomimo wystgpienia arytmii
w trakcie badania. Tomograf, po detekgji arytmii, automatycznie (bez ingerencji personelu) kontynuuje
wykonanie badania poprzez zmiane trybu pracy z prospektywnego na retrospektywny i gwarantuje
uzyskanie diagnostycznego badania.

rekonstrukcje badania serca metoda retrospektywng i prospektywna.

minimalna retrospektywna rozdzielczos¢ czasowa dla 5 segmentacji rekonstrukcji wynosi 35 ms / dla
rekonstrukgji jednosegmentowej 175 ms.

TSX-303B (Aquilion PRIME SP): TSX-303B/5F, TSX-303B/5C
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Procedury interwencyjne TK Fluoro*

Mozliwos¢ wyswietlania obrazéw 2D warstw z obszaru objetego procedurg na ekranie monitora —
rownoczesne wyswietlanie warstwy aktywnej i dwoch warstw sasiednich.

Szybkos¢ odswiezania obrazu: 12 obrazow/s.

Mozliwos¢ planowania sciezki narzedzia.

Automatyczny powrot stotu do ostatniej, zapisanej w trakcie procedury, pozydji stotu lub obrazu.
Dedykowany pulpit do procedur interwencyjnych, umozliwiajacy kontrole pozycjonowania pacjenta.
Nozny przycisk do wyzwalania promieniowania rtg.

Przetwarzanie obrazu

MIP (Maximum Intencity Projection)

MIP (Minimum Intencity Projection)

SSD (Surface Shaded Display)

VRT (Volume Rendering Technique)

MPR (Reformatowanie wieloptaszczyznowe, rekonstrukcje wzdtuz dowolnej prostej (rownolegte i
promieniste) lub po krzywej

Rekonstrukcje 2D i 3D

Pomiary geometryczne (dtugosci, katow, powierzchni, objetosci)

Pomiary analityczne (poziomu gestosci, profile gestosci, histogramy, analiza skanu dynamicznego)
Elementy manipulagji obrazem (negatyw, obrot obrazu, odbicie lustrzane, powiekszenia, pomniegjszenia
dodawanie subtrakcja obrazdw, analiza statystyczna wskazanego obszaru i inne)

CINE

Wielozadaniowos¢/wielodostep, w tym mozliwos¢ automatycznej rekonstrukgji, archiwizagi i
dokumentacji w tle (w trakcie skanowania)

DICOM 3.0

Send/Receive

Query/ Retrieve
Storage Commitment
Modality Worklist

Structured Dose Report
Basic Print

TSX-303B (Aquilion PRIME SP): TSX-303B/5F, TSX-303B/5C
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Wyposazenie dodatkowe (w zaleznosci od konfiguracji)

e Dla konsoli diagnostycznych / serwera aplikadji

umozliwiajgcy prawidtowe zamkniecie systemow w przypadku zaniku napiecia) — UPS(y) do podtrzymania
zasilania stacji opisowej w celu bezpiecznego zakonczenia aplikacji. (opcja czas podtrzymania w zaleznosci
UpS* od wielkosci akumulatorow);

e Dla tomografu — umozliwiajgcy schtodzenie lampy RTG i detektora oraz bezpieczne wytgczenie tomografu
komputerowego w przypadku zaniku napiecia

UPS dla podtrzymania zasilania konsoli operatora w celu bezpiecznego zakonczenia aplikagji. (opcja czas
podtrzymania w zaleznosci od wielkosci akumulatoréw);

Serwer aplikagji

serwer aplikadj llos¢ jednoczesnych uzytkownikéw posiadajgcych dostep do aplikagji podstawowych / zaawansowanych, a

dla Vitrea Advanced Visualization takze ich zakres (pakiety oprogramowania wchodzace w zakres konfiguracji) dopasowane sa do potrzeb
klienta i oferowanej konfiguracji (minimalna liczba jednoczesnych uzytkownikéw — jeden).

Mozliwos¢ rozbudowy o kolejnych uzytkownikdw i / lub kolejne pakiety oprogramowania

, Konsole dla stacji diagnostycznych wolnostojgcych / Konsole klienckie pracujgce w technologii klient - serwer
Komputer* dla konsoli

diagnostycznych wolnostojacych / Konsole niezalezne od tomografu, dziatajace po jego wytgczeniu, o niezaleznej bazie danych

komputer dla konsoli zaleznych dla Windows 10 Pro (64 bit)
serwera aplikagji Fizyczna wielko$¢ pamieci operacyjnej (nie uwzgledniajac rozwigzan typu pamieci podrecznej) stanowiska
dla Vitrea Advanced Visualization diagnostycznego z zapewnieniem petnego jej wykorzystania przez oprogramowanie analizujgce obrazy 8 GB
(lub wiecej*)

Dysk twardy: 700 000 obrazéw (512 x 512) bez kompresji (lub wiecej*)

*opdja, w zaleznosci od konfiguradji
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Monitory LCD* konsoli diagnostycznych
wolnostojacych / konsol zaleznych dla
serwera aplikagji

21,3" (naturalna rozdzielczos¢ -1200 x 1600, katy widzenia pionowo/poziomo 178%/178° jasnoé¢ -800 cd/m?,
rekomendowana jasno$¢ do kalibragji - 400 cd/m?, kontrast 1400:1)**

24" (naturalna rozdzielczo$¢ -1920 x 1200, katy widzenia pionowo/poziomo 178%/178° jasnos¢ -350 cd/m?,
kontrast 1000:1)**

30" (naturalna rozdzielczoé¢ -3280 x 2048, katy widzenia pionowo/poziomo 176°/176°, jasnos¢ -1000 cd/m?,
rekomendowana jasno$¢ do kalibragji — 500 cd/m?, kontrast 1500:1)**

Interkom / Kamera*

Dwukierunkowe urzadzenie elektroniczne stuzace do komunikacji gtosowej kamera do obserwadji pacjenta z
funkcja zblizenia

Fantomy

Zestaw fantomow do kalibragji i kontroli jakosci obrazowania w zakresie testow podstawowych umozliwiajgcy
co najmniej ocene jednorodnosci, szumu, rozdzielczosci nisko i wysokokontrastowej, grubosci warstwy

Drukarka*

Drukarki laserowe kolorowe i czarno- biate

Akcesoria dodatkowe*

Stét, fotele, szafkiiinne
Kardiomonitor na wozku jezdnym, zintegrowany z gantry dedykowany i wyposazony do wykonywania badan
bramkowanych sygnatem EKG

Inne

Zdalna diagnostyka (tacze szerokopasmowe lub ISDN), modut teleradiologii*

WYMAGANIA INSTALACYJNE

Zasilanie

Zgodne z PN 400 V / 50 Hz (lub 380 V, 415 V, 440 V, 460 V, 480 V / 60 Hz)

Moc przytaczeniowa tomografu

100 / 110** kVA

Zakres temperatur pracy systemu

Pokoj badan: 20°C-26°C
Pokdj operatora: 16°C -28°C

Wilgotnos¢

40 - 80%
Bez kondensadji

TSX-303B (Aquilion PRIME SP): TSX-303B/5F, TSX-303B/5C
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