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Johdanto

1.1. Kayttoaihe

Cedars-Sinai Medical Center (CSMC) -sydanohjelmistopaketin sovellukset on tarkoitettu
ladketieteellisten kuvien ja tietosarjojen automaattiseen nayttoon, arviointiin ja kvantifiointiin
isotooppiladketieteellisissa sydantutkimuksissa. CSMC-sydanohjelmistopakettia voidaan kayttaa eri
ymparistoissa, kuten sairaalassa, klinikalla, ladkarin vastaanotolla tai etdkaytossa. Annetut tulokset
on tarkoitettu sellaisten patevien terveydenhoidon ammattilaisten (esim. radiologien, kardiologien
tai yleisen isotooppilddketieteen ladkarien) arvioitavaksi, joilla on koulutus laakinnallisten
kuvantamislaitteiden kaytossa.

1.2. Laitteen kuvaus

CSMC-sydanohjelmistopaketti on itsendinen ohjelmistoratkaisu kardiaalisen SPECT- ja PET-
kuvantamisen kasittelyyn ja arviointiin. CSMC-sydanohjelmistopaketin (ei-katseluohjelma)
jarjestelman vahimmaisvaatimuksiin kuuluu tietokone, jossa on vahintaan 2 Gt RAM-muistia, 200
Mt vapaata levytilaa ohjelmiston asennusta varten, naytto, jonka tarkkuus on vahintdaan 1024 x 768
ja jossa on 16-bittinen vari, verkkosovitin, hiiri (tai muu osoitinlaite; ohjauslevy, ohjauspallo jne.) ja
yksi seuraavista tuetuista kayttojarjestelmista. CSMC-sydanohjelmistopaketti toimii kamerasta
riippumattomilla rekonstruoiduilla SPECT- tai PET-kuvatiedostoilla ja syddamen CTA-kuvatiedostoilla.

CSMC-sydanohjelmistopaketti toimitetaan taydellisena sovelluspakettina, johon sisaltyy QGS+QPS
(kvantitatiivinen tahdistettu SPECT + kvantitatiivinen perfuusion SPECT) yhdessa sovelluksessa (eli
AutoQUANT) ja CSImport-sovellukset. Tama mahdollistaa kvantitatiivisten ja kvalitatiivisten tietojen
automaattisen kasittelyn ja arvioinnin isotooppildaketieteellisissa tutkimuksissa. Ostettavia
lisdvaihtoehtoja ovat Quantitative Blood Pool SPECT (QBS, kvantitatiivinen Blood Pool SPECT), QARG
(raportointia varten), Fusion (SPECT/CT/CTA ja/tai PET/CT/CTA), AutoRecon, Motion Correction
(MOCO, liikkeenkorjaus) ja QPET. QPET sisaltdaa myos elinkykyisyyden kvantifioinnin ja kaksi
lisatietokantaa (rubidium ja ammoniakki) PET-tutkimusten kasittelya varten.

QGS + QPS on sovellus, joka yhdistaa seka kvantitatiivisen perfuusion SPECT-tutkimuksen (QPS) ja
kvantitatiivisen tahdistuksen SPECT-tutkimuksen (QGS) yhteen yhteiseen sovellukseen.
Kvantitatiivinen perfuusion SPECT (QPS) on sovellus, joka on tarkoitettu vasemman kammion (LV) ja
oikean kammion (RV) tietojen ekstraktioon ja analyysiin. QPS tarjoaa vélineen, jolla arvioidaan ja
kvantifioidaan kardiaalisen perfuusion SPECT- ja PET-tietosarjoja, joiden avulla maaritetdaan
sydamen vasemman kammion sijainti, suunta ja anatominen laajuus, syddamen kolmiulotteisten
aariviivakarttojen muodostamiseksi ja sydamen tilavuuden laskemiseksi. Ladkarit kayttavat naita
tietoja sydamen anatomisen ja fysiologisen toiminnan arviointiin ja sydanlihasvikojen esiintymisen
analysointiin taydellisten kuvantamismodaliteettien avulla. Rasitus-lepo-rekisterdinti on suora
menetelma rasitus- ja lepokuvien vililla olevien muutosten havaitsemiseksi. Se on kdytannollinen ja
tdysin automaattinen algoritmi rasituksen aiheuttamien muutosten kvantifiointiin yhdistetyista
rasitus- ja lepokuvauksista eika kayta protokollakohtaisia tietokantoja. Vatsallaan-selallaan-



kvantifiointi mahdollistaa perfuusion kvantifioinnin seka vatsallaan otetuista kuvista seka
vatsallaan/selallaan luotujen tietosarjojen yhdistetyn kvantifioinnin kayttamalla heuristisia saantoja,
jotka sallivat kuvien artefaktien automaattisen poiston perustuen vastaaviin vian sijainteihin
vatsallaan ja seldlldan otetuissa kuvissa. Muotoindeksin parametri maarittaa kolmiulotteisen
vasemman kammion (LV) geometrian, joka saadaan vasemman kammion &ariviivoista
loppusystolisissa ja loppudiastolisissa vaiheissa. QPS sisaltaa algoritmin sydanlihaksen perfuusion
kvantifiointiin, ja se kayttaa vain normaaleilla alhaisen todennakdisyyden potilailla suoritetuista
tutkimuksista luotuja normaaliarvoja. Algoritmi on validoitu laajalla potilasryhmalla ja osoittaa
samanarvoista diagnostista suorituskykya yksinkertaistettujen normaaliarvojen kaytosta huolimatta.
Tarjolla ovat seuraavat tietokannat (mies- ja naispotilaille): Prone Stress MIBI, Rest MIBI, Rest MIBI
AC (vaimennnuksen korjaus), Rest Thallium, Stress MIBI, Stress MIBI AC, Stress Thallium. Tarjolla
olevia valinnaisia normaaliarvojen tietokantoja ovat Rubidium PETille, Ammoniakki PETille. QPS
tarjoaa kayttajille mahdollisuuden luoda normaaliarvotiedostoja kdyttaen yksinkertaistettua
menetelmaa. QPS sisaltdd myods muuttujan, Total Perfusion Deficit (TPD, kokonaisperfuusion
puutteen), joka yhdistaa vian laajuuden ja voimakkuuden arvot. Uusi laadunvarmistus (QC)
tunnistaa automaattisesti segmentointivirheet. Virheen tapahtuessa kdytetaan toista algoritmia.
Kvantitatiivinen tahdistettu SPECT (QGS) on sovellus, joka on tarkoitettu vasemman kammion (LV)
ja oikean kammion (RV) tietojen ekstraktioon ja analyysiin. QGS tarjoaa vilineen, jolla arvioidaan ja
kvantifioidaan kardiaalisen toiminnan SPECT- ja PET-tietosarjoja, joiden avulla maaritetdan sydamen
vasemman kammion sijainti, suunta ja anatominen laajuus sydamen kolmiulotteisten
aariviivakarttojen muodostamiseksi ja sydamen tilavuuden (vasemman kammioseindman)
laskemiseksi. Laakarit kayttavat naita tietoja sydamen anatomisen ja fysiologisen toiminnan
arviointiin ja sydanlihasvikojen esiintymisen analysointiin taydellisten kuvantamismodaliteettien
avulla. QGS-sivulle sisallytetty uusi vaihesivu mahdollistaa paasyn tahdistettujen tietosarjojen
vaihetietoihin. Sydanperfuusion “jahmettyneen liikkeen” tai elinkykyisyyden kuvien luomista varten
on lisatty uusi tekniikka, jolla EKG-tahdistetut kuvat kierretddn loppudiastoliseen asentoon.
Sellaisilla ”“jahmettyneen liikkeen” perfuusion ja elinkykyisyyden kuvilla on parannettu tarkkuus ja
kontrasti sydamen liikkeen aiheuttaman pehmentamisvaikutuksen poistamisen ansiosta. Uusi
laadunvarmistus (QC) tunnistaa automaattisesti kvantitatiiviset segmentointivirheet. Virheen
tapahtuessa kadytetaan toista algoritmia. QGS+QPS voi myos luoda ja nayttaa TID:n (Ohimeneva
iskeeminen laajentuma) ja LHR:n (Keuhko-sydansuhde). Uusi ryhmakasittelyn algoritmi on lisatty,
jonka avulla voidaan ratkaista vasemman kammion geometria kaikille kdytettavissa oleville
tietosarjoille samanaikaisesti. Se antaa algoritmien tehda paatoksia alueilla, joilla yhdelle tai
useammalle tietosarjoista ei voida maarittaa lopullista rakennetta, ja algoritmit kdyttavat hyvaksi
kaikkia saatavilla olevia tietoja eivatka lisda sattumanvaraisia tutkimusten valisia epayhtenaisyyksia.

Quantitative Blood Pool SPECT (QBS, kvantitatiivinen Blood Pool SPECT) on valinnainen sovellus.
QBS on interaktiivinen itsenainen ohjelmistosovellus tahdistetun lyhyen akselin blood pool
(punasolut, RBC) SPECT-kuvauksen automaattiseen segmentointiin ja kvantifiointiin. Sovellusta
voidaan kayttda vasemman ja oikean kammion endokardiaalisten pintojen ja lappatasojen



automaattiseen luontiin kolmiulotteisista (3D) tahdistetuista lyhyen akselin blood pool -kuvista,
vasemman ja oikean kammion tilavuuden ja ejektiofraktioiden automaattiseen laskentaan,
seinaman liiketta ja parametrisia arvoja (FFH amplitudi ja vaihe) esittavien polaaristen karttojen
laskentaan ja nayttoon, kaksiulotteisten (2D) kuvien naytt6on kayttdaen American College of
Cardiologyn (ACC) kardiaalisia SPECT-vakiokaytantdja ja kolmiulotteiseen (3D) nayttdon. Se tarjoaa
my0s seuraavat toiminnot: mahdollisuus yhdistaa tiedoista poimitut isopinnat laskettujen
endokardiaalisten pintojen kanssa monin eri tavoin (endokardiaaliset reunat nakyvat lankamalleina,
varjostettuina pintoina, molempina tai parametrisina), mahdollisuus kartoittaa parametriset arvot
(First Fourier Harmonic (FFH) amplitudi ja vaihe) pinnoilla, mahdollisuus nayttaa parametriset kuvat
(FFH amplitudi ja vaihe) tahdistetuille tasomaisille, tahdistetuille raakaprojektioille ja tahdistetuille
lyhyen akselin kuville, mahdollisuus nayttaa alkuperdisten kuvien kinesilmukat, mahdollisuus luoda
madrapohjaiset kvantitatiiviset arvot kdyttdaen automaattisesti ja puoliautomaattisesti laskettuja
pintoja ROIl:na ja kayttdjan valittavissa olevina kynnyksina, mahdollisuus luoda ja nayttaa
vaihepylvaskaaviot FFH-vaihekuville ja ndyttaa huippujen keskiarvo ja keskihajonta eteisen ja
kammion vokseleita vastaavasti. Kammion segmentoinnin jalkeen kullekin kammiolle lasketaan ja
naytetaan vaihepylvaskaavio, minka lisaksi kaikille tahdistetuille kuville (ts. kuville, jotka eivat esita
arytmiasta johtuvaa maaran putoamista) voidaan ndyttda normalisoidut kuvat. Lisaksi QBS tukee
manuaalista vasemman kammioalueen (LV) tunnistusta sen erottamiseksi oikeasta kammiosta (RV)
tapauksissa, joissa automaattinen algoritmi epdonnistuu tai palauttaa epatyydyttavat tulokset,
mahdollisuutta luoda tayttoarvot interpoloiduista aika-tilavuuskayrista ja mahdollisuutta kiertaa,
zoomata ja kinekuvata pinnat.

Isotooppildadketieteellinen kuvafuusio -paketti on saatavilla vallinnaisena lisdvarusteena
QGS+QPS:lle seka SPECT/CT- etta PET/CT-hybridisovelluksiin. Fuusiovaihtoehdossa on sivu, jolla voi
esittda segmentoituja ja merkittyja sepelsuonia PET-3D-tietojen kanssa. Toimintoihin kuuluu alfa-
sekoitusta kayttavat ortogonaaliset tasot, liukuva ikkuna ja synkronoitu osoitin. Kayttajat voivat sen
avulla suorittaa SPECT/CT/CTA- ja PET/CT/CTA-kohdistuksen laadunvalvontaa ja kdyttaa geneerisia
multimodaalisia fuusiotoimintoja. Tdma toiminto tekee mahdolliseksi fuusiokuvien nayton
visuaalisessa muodossa. PET-analyysiin sisaltyy lisdksi toiminto “Hibernating Myocardium
Assessment” lepdavan sydanlihaksen arviointiin (yhteensopimattomuus ja elinkykyisyys). Tama
moduuli mahdollistaa lepaavan sydanlihaksen kvantitatiivisen arvioinnin maarittamalla muutokset
PET-perfuusion ja elinkykyisyyskuvien valilla vahentyneen perfuusion alueella. Arpi- ja
Yhteensopimattomuus-parametrit raportoidaan vasemman kammion prosenttimaarana ja
naytetadn polaarisina koordinaatteina tai kolmiulotteisena pintandytténa. Ohjelmistoon on lisatty
uusi rekisterdintialgoritmi, joka rekisteroi automaattisesti SPECT/PETin CTA/CT-tietosarjojen kanssa.

Kvantitatiivinen PET (QPET) on valinnainen moduuli, joka lisda staattisen ja tahdistetun
sydanlihaksen perfuusion PETin automaattisen segmentoinnin, kvantifioinnin ja analyysin ja tukee
seka lyhyen akselin etta poikkileikkauksen tietosarjoja. QPET-moduuli sisadltda dynaamiset PET-
ominaisuudet, kuten sydanlihaksen absoluuttisen verenvirtauksen laskeminen.



CSImport on sovellus, joka on suunniteltu eri |dhteista olevien tietosarjojen tuontiin, niiden
tallentamiseen paikalliseen kuvatietokantaan ja kdynnistimaan sovelluksia, jotka kayttavat naita
tietoja kasittelytarkoituksiin. CSI tarjoaa valikoiman tiedonhallintavalineita ja sisaltda DICOM Store
Service Class Provider (SCP) -palvelun, jonka avulla DICOM-yhteensopivat jarjestelmat ldhettavat
kuvia tietokoneeseesi kasittelya ja arviointia varten.

AutoRecon on yksivaiheinen sovellus raa'an tomografisen datan automaattista rekonstruointia ja
uudelleensuuntausta varten ja on tarkoitettu erityisesti kardiaalisille kuville. Sovelluksessa on
valikoima suodatus- ja rekonstruointivaihtoehtoja (mukaan lukien iteroiva rekonstruointi) ja
automaattinen uudelleensuuntaus (> 95 %). AutoRecon tarjoaa useita automaattisia
kasittelymoduuleja yksifotoniemissiotomografisiin (SPECT) tutkimuksiin. Vaikka se on padaasiallisesti
tarkoitettu kardiaalisiin tietoihin, monia sen toiminnoista voidaan kadyttdaa muuntyyppisiin SPECT-
tutkimuksiin. AutoRecon tarjoaa kolmiulotteisten, sydanlihaksen poikkileikkauksen perfuusion
SPECT-kuvien automaattisen uudelleensuuntauksen. AutoRecon sisdltda nelja moduulia:
rekonstruointi, uudelleensuuntaus, liike ja suodatus. Kussakin moduulissa on siihen liittyvat sivut,
jotka esittavat tiedot ja sdatimet, jotka tarvitaan sivun tehtdvien suorittamiseen. Ohjelmaa voidaan
kayttda vuorovaikutteisesti yhdella tai useammalla tietosarjalla tai eratilassa ilman kayttdjan
puuttumista tietojen kasittelyyn. Jos yhteensopivat lepo- ja rasitustietosarjat annetaan, AutoRecon
toimii automaattisesti kaksoistilassa.

MoCo (Motion Correction — Liikkeen korjaus) on valinnainen sovellus SPECT-kuvauksen liikkeen
artefaktien automaattista ja manuaalista korjausta varten. Mallin tdsmayksen ja segmentoinnin
algoritmeja kdytetaan liikevirhemaaran minimoinnin yhteydessa haettujen projektioiden sarjassa.
Tuloksena olevat liikekorjatut projektiot esitetdaan sen jalkeen kayttajalle validointia tai modifiointia
varten.

ARG/QARG (Cedars-Sinai-raportointi) on tyokalu, jolla tuotetaan kattavia kardiaalisen
isotooppikuvauksen raportteja. QARG sisaltaa tietojen kerdysohjelmat, tietojen
yhtendisyystarkistukset, raportin luonnin, hakuohjelmat ja useita hallinnollisia tydkaluja. Tietojen
kerdyksen aikana kayttdjia kehotetaan automaattisesti ratkaisemaan mahdolliset ristiriidat. Kun
tietojen haku on suoritettu, luodaan raportit. Raportit sisdltavat haettujen arvojen lisaksi selvat
lauseet, jotka on tarkoitettu ldhetettavaksi vastaavalle lddkarille. QARG yhdistaa tiedot kaikista
kolmesta lahteista ja tuottaa yhden kattavan raportin.

CSView (Cedars-Sinai-katseluohjelma) on tarkoitettu geneeriseksi ladketieteelliseksi
kuvankatseluohjelmaksi, jossa painotetaan planaarista isotooppilddketiedettd (NM). CSView sisaltaa
mukautettavat nayttoasetelmat, kuvankasittelyn saatimet; kirkkauden ja kontrastin saadot,
variasteikot, zoomauksen ja panoroinnin, kierron ja kddannon. CSView sisaltdad myos tydkalun
kuvakentan tasaisuuden analyysia varten.



Annetut tulokset on tarkoitettu sellaisten patevien terveydenhoidon ammattilaisten (esim.
radiologien, kardiologien tai yleisen isotooppilddketieteen ladkarien) arvioitavaksi, joilla on koulutus
ladkinnallisten kuvantamislaitteiden kaytossa.



1.3. Uudet ominaisuudet

Tassa CSMC-sydanohjelmistopaketin versiossa on monia uusia ominaisuuksia. Seuraavat ovat niista

kaikkein tarkeimmat.

2017

e QGS+QPS, QPET, OBS

O O O 0O O O O O

Sepelvaltimon kalsiumpistemaaran kvantifiointi.

SPECT CFR/MBF-kvantifiointi.

Liikkeenkorjaus dynaamisille PET/SPECT-tietosarjoille, joita kiytetdan CFR/MBF-kvantifiointiin.
Planaarisen blood pool (Muga) -kuvauksen kvantifiointi.

3D iteratiivinen algoritmi vahennetyn maaran kuvien kasittelyyn.

Raakaprojektiot (MIPS) PET-kuville.

LV:n maara laskettuna sydanlihaksen dariviivoista.

Paivitetty Splash (monikuva) -sivu.

e Cedars-raportti

o

2015

Yksinkertaistettu raporttityokalu siannonmukaisia ja strukturoituja raportteja varten.

e QGS+QPS, QPET, OBS

e QARG

Right Ventricle (RV) (Oikean kammion (RV)) kvantifiointi tahdistetuille tietosarjoille on nyt
kdytettavissa tunnisteille QGS+QPS.

Uusi Quality (Laatu) -sivu tunnisteille QGS+QPS ja QBS antaa kayttdjien tarkastella raakojen
tietosarjojen eheytta ja havaita kuvausvirheet helposti.

Uusi Smart Defect Editor (Alykas defektieditori) tunnisteille QGS+QPS antaa kayttajien muokata
perfuusion polaarisissa kartoissa olevia defekteja.

Uusi Fast Dataset Selector (Nopea tietosarjan valitsin) -toiminto tunnisteille QGS+QPS antaa
kayttajien vaihtaa eri tietosarjayhdistelmien ja asettelujen valilla.

Uusi Color Scale Manager (Variskaalan hallinta) tunnisteille QGS+QPS, QPET ja QBS antaa
kayttdjien tuoda/vieda variskaalan palettitiedostoja.

Phase Analysis (Vaiheanalyysi) -algoritmia muutettiin tunnisteille QGS+QPS, jotta voidaan
poissulkea basaalisen maaran vaihtelut, jotka eivat vastaa todellista myokardiaalista
paksuuntumista vaan johtuvat ldppatason liikkeesta diastolen ja systolen valilla.

Group processing / Reproducibility (Ryhmaikisittely/toistettavuus) -vaihtoehto tunnisteille
QGS+QPS ja QPET, joka mahdollistaa samanaikaisen vasemman kammion geometrian ratkaisun
kaikille kaytettavissa oleville tietosarjoille.

HL7-tuki rakenteisille raporteille, jotka luodaan kdyttaen automaattista raportin laatijaa (ARG,
Automated Report Generator).



2013

o

o

Advanced Distribution Server (Laajennetun jakelun palvelin) tarjoaa useita vaihtoehtoja
viimeisteltyjen raporttien jakeluun.
MIBG-raportointi on nyt tuettu.

CSImport on uudistettu kokonaan ja sen kayttoliittymaa ja suorituskykya on parannettu.

Joitakin uusia ominaisuuksia:

O 0 O 0O O O O ©O

QARG
ovat:

O O O O O O

SQL-taustatietokannan tuki

kayttaja- ja tutkimuspaikkakeskeinen kaytdn ohjaus, samanlainen kuin QARG:ssa
kayttajakohtaiset vaihtoehdot tietojen sailyttamista varten yksityisesti tai julkisesti

parannettu tehtavienhallintajarjestelma

poistettujen kohteiden hallintaohjelma poistettujen kohteiden palauttamista varten
parannettu sisdankirjautuminen toimintoihin kuten tuominen, korvaaminen, poistaminen jne.
vaihtoehdot tutkimusten sovittamiseen tai yhdistdmiseen

lisdsuodatusvaihtoehdot, joihin kuuluu esim. potilaan asento (vatsallaan/seldlldan/...), tahdistus
(staattinen/tahdistettu/dynaaminen) ja potilaan tila (lepo/rasitus/...).

sisaltdd merkittdvdn maaran parannuksia ja uusia ominaisuuksia. Jotkin uusista ominaisuuksista

Tuki blood pool -tutkimuksiin (mukaan lukien integroitu tuki QBS:&a varten),
pyrofosfaattitutkimukset ja CTA-tutkimukset.

ASNC-ohjeisiin perustuva asianmukaisten lisakdyttokriteerien ohjelma.
Automaattiset asetukset yksityiskohtaisten hallinnollisten raporttien luontiin.
Laajennettu raportin jakeluohjelma.

Yksinkertaistettu kayttoliittyma ja raporttimallit.

IAC (aiemmin ICANL) -yhteensopivat, 1-sivuisen raportin vakiomallit.

Tuki useiden tutkimusten tai raporttien avaamiseksi.

Monindyton (rajaton) nayttotila QGS+QPS:lle ja QBS:lle.

1.4. Oppaassa Kkdytetyt esitystavat
Koko oppaassa kdytetdan seuraavia typografisia kaytantoja:

Kayttoliittyman (Ul) osat (valikot, painikkeet, jne.) esitetaan (lihavoitu,
vaaleanvarinen paatteellinen fontti).

Polut valikkokohteisiin ja alikohteisiin lyhennetdan tai
Samoin valilehti , joka avataan valintaikkunassa valitsemalla valikkokohde

, voidaan esittaa

Kayttdjan syéte, mukaan lukien yksittdiset avaimet, kuten pikandppdimet, esitetdaan
kayttaen tata tyylia (lihavoitu, kirkasvarinen paatteetdn fontti).
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e Koodi tai tiedot asetustiedostoissa esitetddn kdyttden tata tyylia (lihavoitu, varillinen
kiintedleveyksinen fontti).

e Muut mielenkiinnon kohteet, kuten viitteet muihin osiin, esitetdaan kayttaen tdtd tyylid
(lihavoitu, kursivoitu, varillinen paatteetdn fontti).

Seuraavia symboleita kdytetdadan myos kiinnittaman kayttajan huomio maarattyihin tietoihin:
Tietoja. Huomautus kuvaa jotain, joka voi vaikuttaa sovelluksen toimintaan, mutta ei
kuitenkaan aiheuta siihen olennaisesti liittyvaa riskia.

Huomio. Kay lapi nama tiedot tarkkaan. Ominaisuuden vaarinkaytto voi johtaa ei-
toivottuihin seurauksiin ja mahdolliseen tietojen menetykseen.

1.5. Yleisia varoituksia ja huomioon otettavia seikkoja

Ohjelmisto on suunniteltu hallitsemaan ja analysoimaan tietoja, jotka sisaltavat
' arkaluonteisia potilastietoja. Sitoudu kaikkiin HIPAA-standardeihin kaikkien

. -4 . . . . . .. . .. .. .. . . .. s e
potilastietojen suojaamiseksi ja salli niiden kaytt6 vain valtuutetuille kayttajille.
Salasanasuojauksen kaytto on suositeltavaa, jos sellainen on mahdollista
ohjelmassa tai laitteessa, johon ohjelmisto on asennettu.

Ohjelma on tarkoitettu kasittelemaan automaattisesti tietoja ja luomaan
! kvantifioinnin tulokset, sita ei ole tarkoitettu antamaan itsenaista diagnoosia.

Tulosten arviointiin tarvitaan pateva laakari.

Vaikka tdman oppaan tietojen tarkkuus on pyritty varmistamaan kaikin tavoin, voit joskus
huomata pienia eroavuuksia nayttdkuvien ja itse ohjelmiston valilla.
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2. Asennusohjeet

Tassa osassa esitetdan lyhyesti asennusohjeet. Ohjeissa oletetaan, ettd tunnet tietyt asiat,kuten
CD:n kadyton ja ohjelmien asentamisen. Yksityiskohtaisia lisatietoja (mukaan lukien ndyttokuvat) on
CSl-viiteoppaassa asennusta kasittelevassa osassa.

Tarvitset seuraavat:

o tietokone, jossa on kaytossa jokin tuetuista Microsoftin Windows-kayttojarjestelmista.
o asennus-CD-ROM-levy tai tiedosto (jos ohjelmisto hankittiin sahkdisesti).

Toimi seuraavalla tavalla:

1 Kirjaudu sisaan jarjestelmaan kayttajana, jolla on jarjestelmanvalvojan oikeudet.

2 Aseta CD-ROM koneeseen tai kaksoisnapsauta CSMC_Setup.exe.

3. Odota, kunnes sovellus kdynnistyy automaattisesti.

4. Kun asennusohjelma kaynnistyy, kay lapi kaikki vaiheet hyvaksyen oletusarvot tai valitse
ruudut ostetuille ohjelmistovaihtoehdoille.

5. Asennusohjelma paivittaa automaattisesti tarpeelliset rekisteriavaimet, jos sinulla on
jarjestelmanvalvojan oikeudet.

6. Kun asennusohjelma on suoritettu, kdynnista tietokone tarvittaessa uudelleen (kuten
asennusohjelma kehottaa).

7. Kaksoisnapsauta tyopoydalla olevaa "CSImport”-pikakuvaketta.

8. Laheta jarjestelman tunnistin CSMC-tukiedustajalle saadaksesi lisenssin
rekisterdintiavaimen.

9. Kirjoita rekisterdintiavain lisensointivalintaikkunaan.

10. Olet valmis! Tietoselain CSI kdynnistyy ja tuo sinut tietoselaimen paanayttoon.



3. Kayttoohjeet

3.1. CSImport

Cedars-Sinai Import (CSI) on paaasiallisesti kuvatietokannan edustaohjelma, jota kaytetaan yleisesti
my0s ulkoisten sovellusten kdynnistamiseen. Sen tarkoituksena on antaa kayttajan hakea
tietosarjoja eri lahteista, kuten Philips Pegasys-, Jet Stream- ja EBW-ty6asemista, FTP-palvelimista ja
DICOM-kysely/noutopalvelimista. CSl tarjoaa valikoiman tiedonhallintavalineita ja sisaltad DICOM
Store Service Class Provider (SCP) -palvelun, jonka avulla DICOM-yhteensopivat jarjestelmat
lahettavat kuvia tietokoneeseesi kasittelya ja arviointia varten. Yksityiskohtaiset tiedot DICOMin
interaktiivisesta kaytosta ovat DICOMin sdannoéstenmukaisuuslausekkeessa.

Csi
|

(Raa'at) projektiotiedot

!

AutoRecon ja MoCo

Perfuusiotiedot Blood pool -tiedot  Tahdistetut tiedot

)




3.1.1. Alkuasetukset

CSImport ohjaa tietojen kadyttooikeutta kayttajan
tunnistetietojen avulla. Kuvatietokanta voidaan asettaa
itsendiseksi tai keskuspalvelimeksi. Kun CSI ajetaan
ensimmaista kertaa, se antaa valita halutun
jarjestelmatyypin.

STANDALONE (ltsendinen) on oletusvalinta ellei
kdytossa ole useita tietokoneita, jotka kayttavat samaa
CSImport-versiota ja haluat yhdistaa SQL-
palvelinpohjaiseen CSImport/ARG-tietokantaan.

Kun STANDALONE (Itsendinen)- tai CENTRAL SERVER
(Keskuspalvelin) -tietokannan valinta on tehty, seuraava
vaihe on asettaa jarjestelmanvalvojan kayttajatili.
Jarjestelmanvalvojan sisdaankirjautumisen kayttajanimi
on admin (valvoja). Anna salasanatiedot tdssa
valintaikkunassa ja napsauta Next (Seuraava).

Viimeinen vaihe on asettaa ensimmaisen kayttdjan
tiedot. Valitse haluttu User Type (kayttdjatyyppi) ja
tayta tdman valintaikkunan tiedot ennen kuin
napsautat Next (Seuraava).

Select System Type

‘This i the first time you have run CST 2015 on this computer.

Please take a moment to consider what type of

this system. For please cick the Help button.

This system wil function on its onn, without needing to connect to a remote CSI/ARG server for user
reporting. All access to this system. This is the

option for an isolated
a physician).

d by a single or (eg.a

if you h: toaC . Allusers who have an account on the
have access to this system. Choose this option only if so instructed by your system
fote that offiine (e.g., ak

d connected to

System Administrator Password Selection

Please select a password for the System Administrator.

Auser with login name admin wil be created and assigned
aware that the hintis visible to all users.

You may also enter but please be

Verify Password:

Password Hint:

Your password hint wil always be displayed in the login dialog. Leave blank if desired, or enter a hint that wil only be
mmmmm aful to you and wil not help someone else uess your password.

First User Information

Now d for the System Administrator, we need to create a user account for you.

Please enter your full name, the name of your company or institution, and your desired login username and password (twice) before

continuing.

‘The login credentials you choose will be used both the image (CST) , if applicable.

User Type: [staff Physican -

Full Name:

Company:

Username:

Password:

Verify Password:

Password Hint:
Your password hint will always be displayed in the login dialog. Leave blank if desired, or enter a hint that will only be
‘meaningful to you and will not help someone else guess your password.

Full empty. Compan User name

Next Cancel

T J




Lopullinen vahvistusvalintaikkuna osoittaa

ensimmaisen asetustoiminnon paattymisen. Vahvista Almost Finished!
tietojen tarkkuus ja napsauta Finish (valmis). Jos
haluat tehda muutoksia mihinkdan tietoihin, napsauta
vahvistusvalintaikkunan vasemmassa ylakulmassa
olevaa vasemmalle osoittavaa nuolta.

You have made the folowing selection(s):
* System type: Standalone
This system will work on its own and will not allow connections from other computers.

* User Jsmith wil be created for John Smith at Cedars-Sinai. This user has no password: you should change that at some
point.

You have successfully configured your system. When you cick Finish your settings wil be applied, which may take a moment.

Finsh | [ cancel | [ hep |

3.1.2. Sovelluksen kdynnistiminen

Voit valita yhden tai useamman kansion, jotka edustavat DICOM-sarjaa, tutkimuksia tai potilaita tai
mita tahansa muuta tietojen organisaatiota (esim. kansio, joka sisaltda useiden potilaiden
tutkimuksia, joilla on sama patologia), ja kdynnistaa sovelluksen kaikkine tietosarjoineen valituissa
kansioissa napsauttamalla tyokalupalkin painiketta kyseiselle sovellukselle (esim. QGS+QPS, QBS,
Arecon).

Huomaa, ettd kdynnistettyasi yhden sovelluksen, voit esteettd menna takaisin tietoselaimeen ja
kdynnistaa toisenkin sovelluksen, joko samoille tiedoille tai valitsemalla eri tiedot.

Tietojen valinta noudattaa samaa kaytantoa kuin Windowsin Resurssienhallinta: napsauttamalla
kohdetta valitset sen, napsauttamalla toista kohdetta valitset sen aiemman valinnan sijaan ja
kayttamalla esim. Vaihto- ja Ctrl-nappainta yhdessa hiiren napsautusten kanssa voit laajentaa tai
muuttaa valintaa.
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Fle Edt Options View Process Report

) o as|
s B @ & B o Toolbar
Anonymized  Show, Recon Function+PET Perfusion+PET BloodPool  MakeVol  Reporting  QGS+QPSHPET
DATA SOURCES Tejas [Administrator] @ Local SQLite
= MY COMPUTER 4 Shown  Patient or Study: Date of Birth: Sex: Status: Study Date! Serles:
% Local Database o | Any Date 9 [any M| 4y M [anyDate g 59/=)m)
@ Fios on Dis
Patient Name Site 1D/MRN Other ID Date of Birth  Sex Study Description Study Date/Time Modalites
{ Abncrmal, Study. CIMC 012345678 1944-02-14_ M Rest Thallium 1998-04:07 10:19 am, [£]
BP_TESTOL CSMC BP_TESTOL NJA F REST GATED 1996-01-23 3:20 pm M
BP_TESTO3 CSMC BP_TESTO3 1996-03-07 u RWM GATED 1996-03-07 3:01 pm N
Normal, Study csMC i 1934-02-14 F Stress MIBI 1998-04-09 4:56 pm. N
USER FOLDERS
& B Local Database
@ 2 Imported
&9 Public
Calendar
Status bar
October 2012 “dapr»

Sun Mon Tue Wed Thu Fri Sat
D 1 2 3 4 8 6
7 8 9 10 1 12
15 16 17 18 19 20

2 2 B ¥ B %

® 29 2 3

Tejas [Administrator] @ Local SQLite  Disk: 9% used, 36,4GB free

3.1.3. Tietojen tuominen
Kuvien tuomiseen on kaytettavissa eri vaihtoehtoja riippuen siitd, missa tiedot sijaitsevat.
Oletamme tdssa esimerkissa, etta tiedot sijaitsevat paikallisesti kaytettavalla levylla (esim.

paikallinen kiintolevy, toiseen tietokoneeseen yhdistetty asema, CD tai DVD, kannettava USB-
asema).

3.1.4. Tietojen tuominen paikalliselta levylta
Tata vaihtoehtoa tulisi kdayttda tuomaan tietoja levyltd, jota voi kayttaa tietokoneen
tiedostojarjestelman kautta. Tahan kuuluvat tiedot, jotka sijaitsevat:

e kiintolewvyilla
e (CD- tai DVD-levyilla
o muistitikuilla

o etdlevyill3, joita kdytetdan yhdistamalla aseman kirjain etdkansioon.

Alla olevassa kuvassa esitetdan tyypillinen naytto, jossa kansio on avattu ja sen sisalto on esilla.
Paikallisen levyn tiedostoja voidaan selata napsauttamalla kohtaa Files on Disk (Levylld olevat
tiedostot) Data Sources (Tietoldhteet) -osassa ja siirtymalla tiedostojen sijaintiin kdyttamalla
Windowsin Resurssienhallinnan kaltaista nakymaa.
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LIRS .S DRE DN

DATA SOURCES Folder: Destination:
- REMOTE SYSTEMS and SettingstAll UsersiDocumentsiCSMC Cardiac Suite ¥ @ > 0 @ [T] | 9 LocalDatabase v
2 Test WA File | DICOMDIR
& MY COMPUTER e G 5 3 5 = 3
s : Name Format Patient Name Date Study Description Series Description Modalty Dimensions
@ Local Database =) Documents and Settings
R ® ) Administrator Samples 2012-10-292:39 ..
=) Allusers
() Desktop
=+ [2) Documents
&
(2 Samples
® ) My Music
[ (2] My Pictures

= (55 my videos
[ Favorites
&) Start Menu
&) Program Files
& [2) WINDOWS
# S D:

LISER FOLDERS
= ¥ Local Database

© custom
&2 Imported
12 Public

i

RN L e A e i 1.’“

Huomaa kansion valintaohjain vasemmalla (polku voidaan my®os kirjoittaa suoraan ylapuolella

olevaan tekstikenttaan). Oikealla nakyvat i — PR
tiedostot, jotka tunnistetaan kuvina. Kullekin Private Data

[] Make data private
tledosto”e naytetaan ta rpee kSl tletOJa’ Jotta Check this box to hide this data from other users. This is useful for data used in research projects.

Recursive Import

Vol d aanva I Ita aslanmu ka Iset ku Vat ° YYou have selected one or more Folders. Data in subfolders will also be imported unless you check the box
below.
[] Do not recurse into subfolders

Ti ed Ostoj a Vvo i d aan tu (o] d d ka h d e I Ia e ri tava I Ia . Check this box to only import data in the selected folders, not from their subfolders.

Tags

valitsemalla yksittaiset tiedostot tai tuomalla koko : o
rag the studies or patients during import?
kansiot. ‘ (erowse..)

[] Tag patients instead of studies

Enter one or more tags separated by commas. Each tag can be a forward-slash (f) separated hierarchy.
Leave the field blank to import without tagging.

Tuo valitut tiedostot napsauttamalla,
napsauttamalla ja vetamalla tai napsauttamalla
samalla kun pidat Ctrl-ndppainta painettuna.
Valitse sopivat tuontiasetukset ja napsauta sitten
import (tuo). Kun tiedostojen tuonti on valmis,

siirry toiseen kansioon, jos haluat tuoda lisaa

tiedostoja tai napsauta paikallista

tietokantavaihtoehtoa kohdassa Data Sources (Tietoldhteet), jos haluat siirtya takaisin
alkuperdiseen nakymaan.



Voit tuoda kokonaiset kansiot valitsemalla kansion ja napsauttamalla import (tuo). Jos ruutu Do not
recurse into sub-folders (Ala rekursoi alikansioihin) on valittu Import Options (Tuontiasetukset) -
valintaikkunassa, vain valittujen kansioiden sisalla olevat tiedostot tuodaan. Jos se ei ole valittu ja
jos valituissa kansioissa on alikansioita, myos kaikissa alikansioissa olevat kaikki tietosarjat tuodaan.

Seuraavat tuontiasetukset ovat kaytettavissa:

Make data private (Tee tiedot yksityisiksi) — tdma asetus voidaan valita, kun halutaan piilottaa
tuodut tiedot muilta kayttajilta.

Recursive Import (Rekursiivinen tuonti) —tdma asetus voidaan valita, jos vain valituissa kansioissa
olevat tiedot tuodaan, ei alikansioissa olevia tietoja.

Tags (Tagit) — Vaihtoehdot, joilla lisdtaan mukautettuja merkint6ja tuotuihin tietoihin potilas- tai
tutkimustasolla.

3.1.5. Tietojen tuominen etijarjestelmadsta
Tuetut nelja etajarjestelmatyyppia ovat seuraavat:
e Philips (ADAC) Pegasys
e  Philips (Marconi) Odyssey
e  FTP-palvelin
e DICOM Query/Retrieve/ Store -palvelin

Etdjarjestelmdamaaritysten luominen

Kukin etdjarjestelma taytyy maarittaa CSl:ssa, ennen kuin siihen voi ottaa yhteyden tietojen
tuomista ja viemista varten. DICOM Q/R -palvelimet vaativat usein myos palvelinpuolen
maarityksen. PACS-jarjestelmanvalvojan (kuva-arkistointi- ja tiedonsiirtojarjestelmille, PACS) tai
teknisen tuen henkilokunnan (muille kuin PACS-kuvantamistydasemille kuten hakujarjestelmille)
tulee yleensa tehda tama.

Etdjarjestelman uuden maarityksen luontiprosessin alku on sama kaikille jarjestelmatyypeille:

e Valitse Options > Manage Remote Systems... (Asetukset > Hallitse etdjarjestelmia...)
e Napsauta Add... (Lisad) Remote Computer Systems (Etatietokonejarjestelmat) -ikkunassa.

Seuraavassa vaiheessa asetetaan jarjestelman perustiedot Remote Computer Systems
(Etatietokonejarjestelmat) -ikkunassa:

e Valitse “Remote Computer Type” (Etatietokonetyyppi).
e Anna ”Display Name” (Nayttonimi), jota kdytetdan koko ohjelman aikana jarjestelman
tunnistamiseen.
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e Anna etdjarjestelman IP-osoite. On suositeltavaa kadyttaa IP-osoitteita nimien sijaan, ellei
etdjarjestelman osoite todennakadisesti muutu dynaamisen osoitteen varauksen vuoksi.

Identification

Remote Computer Type: vi

Display Name: Inew system ‘ {for display purposes, must be unique)
Host Address: [127.001 | (DNS name or IP address)

Kun etatietokonetyyppi on asetettu, valintaikkunan alapuoli paivittyy ja nayttaa kyseisen tyyppisen
jarjestelman vaatimat erityisasetukset.

Yleisesti:

e Pegasys-jarjestelmille ei vaadita mitddan muutoksia.

Configuration Parameters

Field

Password (verify)

Password (verify)

Port

e QOdyssey-jarjestelmille vain tietohakemistot on paivitettava (tavallisesti yksi tai useampi
muodon ”/imgX”, jossa ”"X” on numero).

Configuration Parameters

Value

[Double-click to edit]

Port 23

FTP Credentials for data transfers
Username rell

Password [Double-click to edit]

[Double-click to edit]

21

This is the network port used to make an
FTP connection to this system.

Login Credentials for system login
The default value is 21,
Username pegasys
Use password? O
Password [Double-click to edit]

Password (verify)

Password (verify)
Port

Data Directories

Field Yalue A single directory where data is located,

such as

Login
/fimg0

Username prism or alist of comma-separated directories
such as

Use password? O
fimg0, fimg3 (spaces are OK as well)

Password [Double-click to edit]

[Double-click to edit]

Port 23

FTP Credentials for data transfers
Username pesnet

Password [Double-click to edit]

[Double-click to edit]

21

Do not include the data directories of
removable drives!

e  FTP-palvelimille taytyy antaa asianmukaiset tilitiedot (kayttdjanimi ja salasana). “Port”
(Portti) ja "Initial Directory” (Alkuhakemisto) voidaan usein jattaa oletusarvoihin.

NPT -




Configuration Parameters

Field Value
FTP Credentials for server login and data transfers
Username
Password [Double-click to edit]
Password (verify) [Double-click to edit]
Port 21

Initial Download Directory

Default Upload Directory

e DICOM Query/Retrieve/Store -palvelimille AE-nimet, portin numero ja kyselyn
juurihakemistotaso on asetettava arvoihin, jotka etdjarjestelman valvoja on maarittanyt.
Jarjestelman “"Vendor” (Toimittaja) -tyypin asettaminen voi joissakin tapauksissa sallia CSl:n
rajoittamaan itsensa toimintoihin, joiden tiedetdan toimivan kyseisille jarjestelmille (kaikki
DICOM-jarjestelmat eivat tarjoa samaa toimivuustasoa).

Configuration Parameters
Field Value

vendor | Type Philips § Jetstream

‘endor Comment Study Root Q/R Only

Local AE Title STORESCP

Associated Site CSMC @ Local SQLite: CSMC
Remote AE Title FINDSCP

Port 104

Max PDU 16384

Root Level Study Root

Remate AE Title STORESCP

Port 104

Max PDU 16384

Oletusarvot voidaan palautta napsauttamalla Reset (Palauta) ja perusyhteystestit voidaan suorittaa
napsauttamalla Test (Testaa).

Napsauta OK hyvaksyaksesi asetukset, kun uuden etdjarjestelman madritystiedot ovat tyydyttavat.
Uusi jarjestelma nakyy etatietokoneluettelossa, josta sita voi kdyttaa tietojen hakuun.

Philips Pegasys
Tuo tietoja Pegasys-jarjestelmasta napsauttamalla jarjestelman nimea etdjarjestelmien luettelossa.
Tama avaa Pegasys-valintaikkunan ja kdynnistdaa yhteyden tutkimusluettelon noutamiseksi.

Y
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Voit tuoda kokonaisia tutkimuksia valitsemalla yhden tai useampia tutkimuksia (napsauttamalla,
napsauttamalla ja vetamalla tai napsauttamalla ja pitamalla Control-painiketta painettuna),
asettamalla tuontiasetukset ja napsauttamalla Import... (Tuo...).

Kun tuonti on valmis, valitse lisda tietosarjoja tai palaa tutkimusten valintasivulle napsauttamalla
Local Database (Paikallinen tietokanta).

Philips Odyssey
Odyssey-yhteys on hyvin samanlainen kuin Pegasys-yhteys. Vain tiedot esitetdan hieman eri tavalla
johtuen Philips Odyssey -jarjestelmissa kaytettavissa olevista nimedamiskdytannoista ja kentista.

FTP-palvelin

FTP-palvelimen suurin varjopuoli on se, etta kuvia voidaan valita vain tiedoston nimell3, ilman
lisdtietoja kuten potilaan nimi, tutkimuksen kuvaus jne. Seuraavassa esitetadn tyypillinen
tiedostoluettelo.
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Siirry toiseen kansioon joko kirjoittamalla polku Directory (Hakemisto) -ruutuun tai
kaksoisnapsauttamalla luettelossa olevien kansioiden nimia (mukaan lukien erityinen "<UP>"-kansio
siirtydksesi paahakemistoon).

Oletusarvoisesti kaikki tietosarjat ovat valittuja. Poista yksittdisia kohteita valinnasta napsauttamalla
ja pitdmalla Control-ndppainta painettuna. Kun olet valmis, napsauta Import (Tuo) tuodaksesi
valitut tietosarjat.

DICOM Query/Retrieve -palvelin

Tietojen tuominen DICOM Q/R/S -palvelimesta vaatii enemman lisamaarityksia kuin tuominen
muun tyyppisesta etdjarjestelmastd, mutta se on ainut menetelma paasta kayttamaan PACS-
jarjestelmia ja muita DICOM-pohjaisia jarjestelmia. Kun jarjestelma on maaritetty ja yhteys
muodostettu, seuraava valintaikkuna tulee esiin:
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Koska PACS-jarjestelmat tallentavat usein hyvin suuren maaran tietoja, kyselya ei laheteta
palvelimelle ennen kuin Query (Kysely) -painiketta on painettu. Tama mahdollistaa
tutkimussuodattimen valinnan tulosten maaran rajoittamiseksi.

Katso yksityiskohtaisempia tietoja muista DICOM-tuontivalintaikkunan ominaisuuksista
Viiteoppaasta.

DICOM-tietosarjojen tyontiminen etdjarjestelmasta

Tietojen vetamisen lisdksi eri [ahteistda on mahdollista myos tyontda kuvia muista DICOM-
yhteensopivista jarjestelmista CSl:ta kayttavaan jarjestelmaan. CSl sisaltdaa Windows-palvelun
nimelta “Cedars-Sinai DICOM Store SCP”, joka kuuntelee saapuvia yhteyksia. Useimmat nykyaikaiset
kuvantamisymparistot voivat muodostaa yhteyden tahan palveluun ja Iahettaa kuvia, jotka sitten
tallennetaan paikallisesti PC:hesi ja lisataan paikalliseen kuvatietokantaan.

Kayttaaksesi tata mekanismia maarita DICOM Store SCP -palvelu asianmukaisin parametrein. Alla
esitetty maaritysvalintaikkuna voidaan kdynnistaa kohdasta Options > DICOM Networking
(Asetukset > DICOM-verkko).
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DICOM Configuration T |-

Local DICOM Parameters

AE Titles: AE Titles are configured in the Site Editor Manage Sites...

Port: 104 %+ (1~65535, default 104)

Max PDU Size: 16384 2| (4096~131072 bytes, default 16384)
Message Logging Level: [ 1 - Default v ]

Error Logging Level: [ 1 - Default " ]

These parameters apply to local DICOM Store operations
Access can be restricted to certain AE titles and/or hosts Edit Restrictions...
DICOM Store SCP Service

Status: | The service is stopped. [ '“_p' Start ] [ Refresh ]

Keep the service started or stopped as selected here even after reboot
‘ Test the DICOM Store SCP service with the above settings. This will disrupt any ongoing
connection.

Note: The DICOM Store SCP Service, if started, will be briefly stopped and restarted after [OK] is dicked to
apply the settings. This will disrupt any ongoing connection.

[ '“_y' OK ][ Cancel H Help ]

Maarita DICOM Store SCP noudattamalla ndita vaiheita:

6.
7.

Siirry kohtaan Options > DICOM Networking (Asetukset > DICOM-verkko).

Valitse tietokoneellesi sovellusyksikon nimi (AE-nimi). AE-nimia hallitsee tutkimuspaikan
hallinta ja niita voidaan kayttaa napsauttamalla Manage Sites... (Hallitse sijainteja...).
Valitse portin numero, jossa lahdejarjestelmat ottavat yhteytta tietokoneeseesi (oletus:
104).

Rajoita padsy valittuihin etajarjestelmiin napsauttamalla Edit Restrictions... (Muokkaa
rajoituksia...) ja anna hyvaksytyt AE-nimitiedot. Oletusarvoisesti jarjestelma hyvaksyy
yhteydet kaikista etdjarjestelmista.

Jata loput asetuksista ennalleen.

Kaynnista DICOM Store SCP -palvelu napsauttamalla Start (Kdynnistd).

Napsauta OK kayttaaksesi muutokset ja kdynnistaaksesi palvelun uudelleen.

Sinun on nyt maaritettdva mika tahansa lahdejarjestelma asianmukaisilla asetuksilla, jotta voit

lahettaa tietoja. Yleisesti lahdejarjestelmien maaritys vaatii seuraavat tiedot:

tietokoneesi IP-osoite
ylla olevassa vaiheessa 2 valittu AE-nimi
ylla olevassa vaiheessa 3 valittu portin numero.
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DICOM-jarjestelmilla on tavallisesti kyky suorittaa muutamia yhteystesteja (joita usein kutsutaan
nimellad "echo” DICOM C-ECHO -viestiin vuoksi) oikean maarityksen varmistamiseksi. Ndiden testien

tulisi onnistua, jos DICOM Store SCP -palvelu on kdynnissa jarjestelmassasi.

Etdjarjestelmissa olevat kayttdjat voivat sitten valita tietoja ja lahettda ne tietokoneellesi. Tietojen
tulisi nakya valitussa paikassa. Tietojen ndakeminen voi edellyttds, ettd luettelo paivitetdan tai
tietojen suodattimia muutetaan. Jos esimerkiksi olet valinnut nahtavaksi vain tdman paivan
tutkimukset ja lahdejarjestelmasta lahetetty tutkimus oli haettu eilen, se ei ndy luettelossa ennen

kuin poistat pdivimaardasuodattimen.



4. Kvantitatiiviset SPECT /PET-sovellukset - QGS (toiminto) + QPS
(perfuusio)

QBS-tyonkulku on tarkoituksella tilaton. Sellaisena sille ei ole maaratty mitaan erityista
kasittelyjarjestysta. Tyypillinen tehtavien jarjestys voisi olla seuraavanlainen:

Lataa tietosarjat

Toista haku ja/tai
rekonstruointi
Onko liiketta, vaaraa hakua

(ts. LV/RV on leikattu pois)
tai tahdistusvirheita

4

Kylla

Raakasivu
(Keuhkot/sydan-
suhde)

Kylla " "
Nakymat-sivu
l Tarkastele nakymia
Manuaalinen
. Ovatko ddriviivat vaarin?
(sivun) ] .
. 4 , Pinta-sivu
kasittely Ei _
Tarkasta pinnat

Tarkasta alueellinen

perfuusio ja toimintopisteet;

A
maarita manuaalisesti tai
Splash (Monikuva) - automaattisella luonnilla
sivu Valinnainen
Tarkasta lepo- J @D
[rasitusleikkeet (D .
Integroitu
Tulokset-sivut (QGS/QPS) ARG-
Tarkastele polaarisia karttoja, — raportti
kvantifiointitietoja ja aika-tilavuus- (Jos
kayraa saatavilla) )




4.1. Kielen valinta

CSMC-sydanohjelmistopaketti tukee kayttoliittyman lokalisointia. Jotkin kielet eivat ehka ole
saatavilla kaikissa kayttoymparistoissa. Valitse kieli avaamalla -valintaikkuna,
napsauta -valilehtead ja valitse haluttu kieli alasavattavasta valikosta.

Uusi kieliasetus tulee voimaan, kun ohjelma kdynnistetdadan uudelleen. Huomaa, ettd tama asetus
vaikuttaa kaikkiin CSMC-sydanohjelmistopaketin sovelluksiin.

CSMC-sydanohjelmistopaketin kieliasetuksen muuttaminen ei vaikuta kayttojarjestelman
kieliasetuksiin tai muihin sovelluksiin, jotka eivat ole osana ohjelmistopakettia.

4.2. Tiedoston valinta (potilasesimerkin avulla)

QGS+QPS pystyy kvantifioimaan perfuusion ja toiminnon globaalisia ja alueellisia parametreja
kdyttaen yhta tai useampaa tahdistettua tai summattua lyhyen akselin tietosarjaa. Perfuusion
analyysiin kdytetaan tyypillisesti kahta tietosarjaa: rasitus/lepo, rasitus/uudelleen jakautuminen,
lepo/uudelleen jakautuminen jne. Jos mahdollista, on suositeltavaa valita my®os liittyvat
projektiotietosarjat, jotta haun artefaktit voidaan maarittda mahdollisimman varhaisessa vaiheessa
kasittely- ja analyysiketjun aikana. Tassa esimerkissa oletamme, ettd olemme valinneet seuraavat
tiedostot potilaan EPANORMAALILLE TUTKIMUKSELLE:

Tutkimus Tietosarja Kuvaus

STRESS MIBI Raw Summed Stress (Summattu rasitusprojektiokuvasarja)
STRESS MIBI Raw Gated Stress (Tahdistettu rasitusprojektiokuvasarja)
STRESS MIBI SA Gated Stress (Tahdistettu rasitus lyhyen akselin kuvasarja)
STRESS MIBI SA Summed Stress (Summattu rasitus lyhyen akselin kuvasarja)
REST THALLIUM Raw Summed Rest (Summattu lepoprojektiokuvasarja)

REST THALLIUM Raw Gated Rest (Tahdistettu lepoprojektiokuvasarja)

REST THALLIUM SA Gated Rest (Tahdistettu lepo lyhyen akselin kuvasarja)
REST THALLIUM SA Summed Rest (Summattu lepo lyhyen akselin kuvasarja)

4.3. Kaynnistiminen

QGS+QPS:n kdynnistaminen sen vakiomaarityksessa tuo esiin Padnayton kuten alla Raw (Raaka) -
sivun osoitin ja Label (Merkintd) -vaihtopainike korostettuina. Tietosarjasta Raw Summed Stress
(Raaka summattu rasitus) naytetaan tyypillinen projektiokuva, ja sen vasemmalla oleva numero
nayttda sen jarjestyksen tietosarjassa. Napsauttamalla hiiren vasemmalla painikkeella kohtaa Label
(Merkinta) voidaan vaihtaa numero paélle ja pois paalta. Asteikon oikeassa laidassa olevan mustan
pystyviivan napsauttaminen ja vetdminen hiiren vasemmalla painikkeella “kyllastaa” asteikon ja
tekee LV:n nakyvaksi tapauksissa, joissa on vahvaa ylimaaraista kardiaalista toimintaa.
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Kansion nimi (yleensa potilaan nimi) ja projektiotietojen nimi nakyvat vaakasuuntaisessa osassa,
joka sisaltda myos tietosarjan valitsimen, tietosarjan editorin ja variasteikon.
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Tietosarjan napsauttaminen hiiren vasemmalla painikkeella tuo esiin vetovalikon, jossa ovat kaikki
valitut tietosarjat, kuten esitetdan alla, ja josta mitka tahansa projektiotiedot voidaan valita ja

naytta.

Raw Summed Stres ~ 1998-04-07 12:11:37 J Raw/NM/EM - Statc > Stress E Supine LHR
* | Rest Thallium Raw Summed Rest 1998-04-07 10:19:30 [ Raw /NM/EM + Static = Rest A Supine
Stress MIBI Raw Gated Stress 1998-04-07 12:11:37 [B] Raw/NM/EM A~ Gated Stress /A Supine

Rest Thallium Raw Gated Rest 1998-04-07 10:19:30 Raw /NM / EM #\~ Gated = Rest A Supine




Lopuksi kaksi projektiotietosarjaa (tai useampi, jos kaytettavissa) voidaan nayttaa vierekkain
napsauttamalla hiiren vasemmalla painikkeella kohtaa Multiple (Useampia) sivun ohjauspalkissa.
Variasteikon ollessa yha molemmissa kuvissa kunkin kuvan alapuolella annetaan myds yksittdinen
variasteikko. Sivun ohjainpalkissa olevien ohjainten maara riippuu siita, mika sivu Paanayton
tyokalupalkissa on valittuna.
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4.4. Kuvan laadun arviointi

Laatusivulla nakyy projektiokuvia ja useita laaduntarkastustyokaluja, joiden avulla kayttajat
voivat tunnistaa mahdollisia ongelmia (esim. liikeartefakteja, heikko maaran tiheys,
tahdistusvirheita jne.) ladatun tutkimuksen yleisen laadun arvioimiseksi. QC-tiedot ovat
kdytettavissa vain Quality (laatu) -sivulla, jos se sisaltyy toimittajan tietosarjan otsikoihin.

Raakojen projektiokuvien, sinogrammien ja linogrammien lisdksi laatusivulla voidaan nayttaa

myQ0s:

1. Tahdistetut maarat projektiota kohden
2. Summatut maarat tahdistusvalia kohden
3. Hyvaksytyt/hylatyt lyonnit

4. Nominaalinen syke projektiota kohden



5. Lisatiedot — keskimaarainen syke, kamera, kollimaattori, zoomaus, hyvaksyttyjen/hylattyjen
lyontien prosenttiosuus ja R-R-ikkuna.
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4.5. Pyorivien projektiokuvien tarkastelu

Lines (Rivit) -vaihtopainikkeen napsauttaminen tuo esiin kaksi vaakasuuntaista viivaa, jotka tulee
sijoittaa manuaalisesti niin, ettd ne ulottuvat tiukasti LV:n kahden puolen. Projektiotietosarjojen
jatkuva silmukkakinenaytto voidaan aloittaa napsauttamalla Spin (Pyéritd) (0—360 asteen jatkuva
kierto). Napsauttamalla Rock (Heiluta) -vaihtopainiketta (Spin (Pyorita) -vaihtopainikkeen lisaksi)
naytetadn vuorotteleva kine (0—180 asteen ja 180-0 asteen kierto). Kinen nopeutta voidaan saataa
napsauttamalla symboleja € P Rate (Nopeus) -merkinnan oikealla puolella. Mika tahansa
havaittujen LV:n rajojen dkillinen liike viivoja kohti tai niista poispain tulee huomioida, kuten myos
yhtendinen ylospain vaellus (sydamen ylospain rydmiminen liittyy usein pallean paluuseen sen
normaaliin asentoon pian rasituksen jalkeen). Kaksoistunnistimella varustettua 90 asteen
madritykselld kdytettdvaa kameraa” kdytettdessa ylospdin rydminta voi tuottaa akillisen
"hyppayksen” projektiotietosarjan yhteydessa kuten voi myds tunnistimen vaarinkohdistus. Suuri

liike voi vaikuttaa kvantitatiivisiin parametreihin; jos sellainen liike havaitaan, voi olla viisasta toistaa
haku.
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[ PatiD
Sex
Limits
SSS 24
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Study
Dataset
Date
Matrix
Mm/Vox

Study
Dataset
Date
Matrix
Mm/Vox

Abnormal Study
012345678
MALE
SepdualAuto
SRS 1 SDS 23
SR%1 SD%34

Stress MIBI

Raw Summed Stres
1998-04-07 12:11:37
64x64 X 64(z)

6.47 x 6.47 x 6.47

Rest Thallium

Raw Summed Rest
1998-04-07 10:19:30
64x64 x 84(z)

6.47 x 6.47 x 6.47

Potilaan tai elimen liikkeen lisaksi valkkyminen (akilliset kirkkauden vaihtelut vierekkaisten

projektioiden valilld) voidaan arvioida tarkastelemalla projektioiden kinea. Valkkyminen on usein

merkki tahdistusvirheista, jotka ilmenevat tahdistamattomissa projektiokuvissa, kun nama

muodostetaan tahdistettuja projektiotietosarjoja summaamalla.



Muodosta “elokuva”-tiedosto raa'asta datasta napsauttamalla Movie (Elokuva) -painiketta sivun
ylaoikealla olevassa yleisessa palkissa tuodaksesi esiin “elokuva”-valintaikkunan. Kirjoita File
(Tiedosto) -valilehden sivulle sopiva polkunimi ja tiedostonimi juuri luodulle elokuva (AVI) -
tiedostolle. Napsauta OK.

Database ~ File |

Filename |ers/parekht/Documents\Abnormal_Study_Raw.avi ~Browse... |

Format 3

’, Format Options

—Labeling Information

Series Description | QGS+QPS: Raw

Comment [
Datasets * 1 2 3
A |Stress MIBI Raw Summed S§1998-04-07 12

l | i

* "Operator" and "Institution" can be edited if necessary
™ Include a dataset legend

ok | cancel |

T -



4.6. Kuvien kasittely

Slice (Leike) —sivun osoittimen napsauttaminen korostaa sen ja siirtdd QGS+QPS:n Slice (Leike) —
sivundkymaan, kuten ndytetdan alla. Tietosarja SA Stress Gated tai Short Axis (SA) valitaan
automaattisesti ja ndytetaan. Viisi kaksiulotteista kuvaa tai ”leikettd” esitetdan vakiossa ACC-
suunnassa, ts. vasemmalta oikealle = kdrjesta kantaan kolmen lyhyen akselin (ylarivi) kuvalle, kun
taas alarivi koostuu vaakasuuntaisesta ja pystysuuntaisesta pitkan akselin kuvasta.

Process (Kisittely) -painikkeen napsauttaminen ottaa automaattisesti kdyttoon asianmukaiset
algoritmit tiedoille, segmentoi LV:n, laskee kolmiulotteiset endokardiaaliset ja epikardiaaliset pinnat
ja lappatason sekd maarittaa kaikki globaaliset ja alueelliset kardiaaliset parametrit.
Kolmiulotteisten pintojen ja kaksiulotteisten leiketasojen ldppatason leikkauspiste ndytetdan viiden
leikkeen paille asetettuina “aariviivoina”, jotka nyt edustavat vasemman kammion
samaetaisyyksisia (lyhytakselikuvat) tai keskikammion (pituusakselikuvat) osia.

Exit peze Reset Manual (1 2 3 4| Raw Slice Swfiae Sgumh Views OFS OFC Q08 Ownge Fumen Sefic Seagenat Wose Dafisane Pase | Limits Sc;);'e De'auns‘Delaun j Save Print Movie Help
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Name Abnormal Study
PatiD 012345678

Sex MALE

Limits -

TID 1.09

LngHt 45:121

SSS24 SRS1 SDS23
SS%356 SR%1 SD%34

Study Stress MIBI

Dataset SA Summed Stress
Date 1998-04-07 12:11:37
Database MaleStressMB
Volume  64ml (QC=2.23; IR=0.24)
wall 125mi

Defect  42ml

Extent 34%

TPD 28%

Shape  0.67 [SI], 0.85 [Ecc]
Matrix 64x64 x 25(z)
Mm/Vox  6.47 x 6.47 x 6.47

Str .‘%,J]

o] 0] | Gro | Accept| Reject|

Slice
reference
lines




Sen lisdksi kaikkien ndyton oikeassa osassa olevien kvantitatiivisten parametrikenttien tulisi nyt olla
taytetty numeroarvoilla aika-tilavuuden ja tayttokayrien (tahdistetut lyhytakselitietosarjat) luonnin
lisdksi. Tutkimme kvantitatiivisia mittauksia ja keskustelemme niista yksityiskohtaisemmin
myohemmin.

o ——
B R tress Mis! A Gated Stres1996-04-07 12: | KOO8 . 100 |+

| Label Orient | Contours ED ES | Blur| Smear Gate Oblique Frame 1 4 » Zoom 5 ¢ » Rate 16 ¢ » Grid|None =l

Name  Abnormal Study
PatiD 012345678
Sex MALE

TID 1.09
LngHrt  45:121
SMS10 STS 9
SM%12 ST%18

Study Stress MIBI

Dataset SA Gated Stress

Date 1998-04-07 12:11:37
Volume  86ml [1] (QC=1.33; IR=0.22)
EDV  86mI[1]

ESV  41ml[4]

sv 45ml

EF 52%

Mot Ext  22%, 26em? [1]

ThKEXt 7%, 9cm® [1]

Shape  0.63 [SI ED], 0.55 [SI ES], 0.83 [Ecc 1]
Matrix  64x64 X 25(z) X 8(t)

Mm/NVox  6.47 x 6.47 x 6.47

Volume (ml) and Filling (ml/s)

PER  -2.87 EDV/s [2.0]

PFR  2.60 EDV/s [5.5]

PFR2 0.47 EDV/s [8.2]

MFR/3 1.01 EDVIs

TTPF  199ms

BPM  71.9 (R-R=834ms) Edit

4.6.1. Ryhmaikasittely

Ryhmakasittely sallii vasemman kammion geometrian samanaikaisen ratkaisun kaikille kdytettavissa
oleville tietosarjoille. Se antaa algoritmien tehda paatoksia alueilla, joilla yhdelle tai useammalle
tietosarjoista ei voida maarittaa lopullista rakennetta, ja kayttaa hyvaksi kaikkia saatavilla olevia
tietoja aiheuttamatta sattumanvaraisia tutkimusten valisia epdyhtenaisyyksia. Kun Group (Ryhma)
on kaytossa, samalle potilaalle kuuluvat tietosarjat kasitelldan “parina” (tai “ryhmana”, jos
kysymyksessa on useampi kuin kaksi tutkimusta).

4.6.2. Aariviivojen tarkistaminen

Naytettyjen viiden leikkeen sijaintia voidaan sdatdaa vuorovaikutteisesti siirtamalla niiden vastaavia
leikeviiteviivoja suorakulmaisissa nakymissa; useimpien potilaiden tutkimuksissa tdma ei kuitenkaan
ole tarpeellista. Seka levon ettd rasituksen lyhyen akselin tietosarjat voidaan visualisoida



napsauttamalla 2 (kaksois) -painikkeita, mikd myos jakaa naytdn kahteen kuten esitetdan alla.
Rasituskuvat nakyvat ndayton vasemmassa puoliskossa ja lepokuvat ndyton oikeassa puoliskossa.

Exit Process Freeze Reset Manual | 1|2 3 4 Maw Slice Swfme

Abnormal Study

tghmp Vewn ¥ LT -

Defaults | Default Save Print Movie Help
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Suarege Seapetetl WMore Owtatase Phase | Limits | Score

Strss MIBI SA Gated Stres: 1998-04-07 12 ACH [Resl Thallium |SA Gated Rest |1998-04-07 10 J

Eait

Label Orient| Contours ED ES | Blur| Smear Gate Oblique Frame 1 < » 1 < » Zoom 5 ¢ » Rate 16 < » Grid|None |

Name
Pat D
Sex
Limits
TID
Lng Hrt
SMS 10
SM% 12

Study
Dataset
Date
Volume
EDV
ESV
—IEY

EF
Shape

Study
Dataset
Date
Volume
EDV

STH
Auto| 0

Abnormal Study
012345678
MALE

1.09

45121

STS9 SMSS5
ST%18 SM%6

8TS 4
ST%8

Stress MIBI

SA Gated Stress

1998-04-07 12:11:37

86mi [1] (QC=1.33; IR=0.22)

86mi [1]

41mi [4]

45mi

52%

0.63 [SI ED], 0.55 [SI ES], 0.83 [Ecc 1]

Rest Thallium

SA Gated Rest

1998-04-07 10:19:30

77ml [1] (QC=3.47; IR=0.32)

79mi 8]

39mi 4]

4omi

51%

0.61 [SI ED], 0.47 [SI ES], 0.84 [Ecc 1]

| -| Gnd\ Accept | Re]ecl‘

Tassa kohdassa on suoritettava visuaalinen tarkistus, onko tavassa, jolla dariviivat seuraavat vasenta

kammiota, selvid epatarkkuuksia. Tima kasittda todennakdisesti Contours (Adriviivat) -

vaihtopainikkeen napsauttamisen paille ja pois ja mahdollisesti kuvien asettamisen liikkeeseen

(kine) napsauttamalla Gate (Tahdista) -vaihtopainiketta. Useimmat epatarkkuudet johtuvat

kardiaalisesta lisdtoiminnasta ja ne ndhdaan naytossa valittomasti, kuten alla on kuvattu. Olisi

erityisesti odotettavissa, ettd ndhdaan muuhun kuin vasempaan kammioon keskittyneet dariviivat

tai ndhdaan aariviivat, jotka ”liikkuvat pois” LV:sta ja seuraavat laheista aktiviteettia, varsinkin

alemman seindman alueella. Molemmat naista esiintymista ovat erittain harvinaisia (0-5 %

julkaistussa kirjallisuudessa), ja voidaan korjata helposti kdayttdmalla Manual (Manuaalinen) -

asetusta.

*> HUOMIO: Jos epdonnistumisen maéré on jatkuvasti suurempi kuin 10 %, kyseessd voi
olla tietojen hakumenetelmiin tai potilaan sijoittamiseen (liian korkealla / liian matalalla)
liittyvd systemaattinen ongelma tai muut virheet.
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Name Abnormal Study
PatiD 012345678

Sex MALE

Limits

TID 1.09

LngHt 45:121

SMS63 STS 43

SM%74 ST%84

Study Stress MIBI
Dataset SA Gated Stress
Date 1998-04-07 12:11:37

88mi [1]
Mask Failure Warning: QC=10.219

Volume
EDV  90ml (8]

ESV 84mi [5]

sV emi

EF 6%

Mot Ext  89%, 106cm* [1]

ThkExt  58%, 85cm* [1]

Shape  0.74 [SI ED], 0.69 [SI ES], 0.87 [Ecc 1]
Matrix 64x64 x 25(z) x 8(t)

Mm/\Vox  6.47 x 6.47 X 6.47

4.7. Adriviivojen muuntaminen (Manual (Manuaalinen) -sivu)

Napsauttamalla Manual (Manuaalinen) —vaihtopainiketta tuodaan esiin muunnettu versio Slice
(Leike) —sivusta, peitegrafiikka asetettuna leikkeiden paalle. Peitegrafiikan muotoa ja sijaintia
voidaan muuttaa napsauttamalla hiiren vasenta painiketta ja vetamalla peitegrafiikan kahvoja,
pienia neliditd, jotka on sijoitettu peitegrafiikan eri kohtiin kuten naytetaan alla. Peite tulee
muotoilla ja sijoittaa niin, ettd se ymparoi LV:n ja sulkee pois kaiken ylimaaraisen kardiaalisen
toiminnan. Ennen tdman tekemistd on suositeltavaa poistaa vaarat dariviivat napsauttamalla
Contours (Adriviivat) —vaihtopainiketta. Napsauttamalla Mask (Peite) -vaihtopainiketta ja
napsauttamalla Process (Kasittele) -painiketta pakotetaan automaattinen algoritmi toimimaan
kolmiulotteisen kuvan osassa peitteen sisilla ja luodaan ja ndytetdan uudet dariviivat sekd uudet
kvantitatiiviset mittaukset.



Exit Process Freeze Reset Manual |1 2 3 4 Raw Slice Surface Splash Views QPS QPC QGS Change Fusion Kinetic Snapshot More Database Phase Limits Score Defaults [De(au\t '] Save Print Movie Help

P B [ Stress MBI |SA Gated Stres: 1996-04-07 12 | KRN _ 100 |v
Localize Mask | Constrain Align | Label Orient| Contours ED ES|Biur| Smear Gate Oblique Frame 1 4 » Zoom 4 ¢ » Rate 164 » Grid[None =]

Name Abnormal Study
PatiD 012345678

Sex MALE

Limits -

TID -

LngHt -

SMS14 STS 13

SM%16 ST% 25

Study Stress MIBI

Dataset SA Gated Stress

Date 1998-04-07 12:11:37

Volume  109ml [1] (QC=4.63; IR=0.08)
EDV  108mi [1]

ESV 62mi [4]

sv 47mi

EF 43%

Mot Ext  36%, 52cm? [1]

Thk Ext  20%, 29cm* [1]

Shape  0.56 [SIED], 0.47 [SIES], 0.87 [Ecc 1]
Matrix 64x64 x 25(z) x 8(t)

Mm/NVox  6.47 x 6.47 x 6.47

1. Position short axis crosshairs over LV center.

2. Position long axis line end-points over LV apex and base.

3. Position mask outside of LV.

4. Select Localize (limits initial LV search to mask) and then process.

5. If necessary, reprocess with Mask (disregards all counts outside of mask) and/or Constrain (locks LV apex and base).

Huomaa, ettd LV:n pitkalle akselille sijoitettu segmentti toimii vain viitteena. Tapauksissa, joissa
yksinkertainen peite ei ole tuottanut tyydyttavia dariviivoja kuten naytetdan alla, on mahdollisuus
asettaa kaksi tarkkaa sijaintia, joiden lapi karki- ja kantaosan aariviivojen on kuljettava. Tama
tehddan napsauttamalla Constrain (Rajoita) -vaihtopainiketta sen korostamiseksi ja napsauttamalla
sitten uudelleen Process (Kasittele) —painiketta.

! HUOMIO: Asetusta “Constrain (Rajoita)” tulisi kéyttdd vain kun ehdottomasti

tarpeellista, koska se voi suuresti vaikuttaa kvantitatiivisten mittojen toistettavuuteen.
Varmista, ettd Constrain (Rajoita) -painike EI ole korostettuna, kun kdynnistetddn
peiteprosessi Manual (Manuaalinen) -sivulla. Yksi tapaus, jossa Constrain (Rajoita) -asetusta
kdytetddn, on kun lippdtaso on tunnistettu vddrin ja rasitus- tai lepodériviivat ylittavit
selvdsti sen asennon. Tdami johtaa tyypillisesti artefaktisen hypoperfuusion “renkaaseen”
perfuusion polaarisen kartan (karttojen) ddrialueella, jotka eivdt liity vakioon
sepelvaltimoalueeseen.




4.8. Tahdistettujen SPECT-kuvien tarkastelu Slice (Leike) -sivulla
Ensimmainen visuaalinen LV-toiminnon arviointi voidaan suorittaa napsauttamalla hiiren
vasemmalla painikkeella Gate (Tahdista) —vaihtopainiketta viiden leikkeen kine-ndyton esiin
tuomiseksi ja napsauttamalla Contours (Adriviivat) —vaihtopainikkeella se paille ja pois. Kinen
nopeutta voidaan saatda napsauttamalla symboleja « » Rate (Nopeus) —nimikkeen oikealla
puolella. Sen lisdksi voidaan kadyttaa aika- ja paikkasuodatinta kuvien tasoittamiseen napsauttamalla
vastaavasti hiiren vasemmalla painikkeella Blur (Pehmenna)- ja Smear (Levitd) -vaihtopainikkeita.
Tama on alhaisen impulssimaaran kuvien visuaalisessa arvioinnissa erityisen hyodyllistd ennen
kaikkea staattisen melun vahentamiseksi eika vaikuta kvantitatiivisiin tuloksiin.

Huomautus: Toiminnot “Blur” (Pehmennd) ja “Smear” (Levitd) vaikuttavat vain kuvan néyttéén.
QGS-algoritmit késittelevdt alkuperdiisidi, tasoittamattomia tietoja riippumatta Blur (Pehmentdd)- ja
Smear (Levittdd) —asetuksista.



JTIETOJA: Cedars-Sinai Medical Center (CSMC) —keskuksessa kaytetdadan normaalisti harmaata tai
lampoasteikkoa liikkeen ja 10-pisteen asteikkoa (Step10) paksuuden arviointiin. Kattava kuvaus
CSMC:n segmentaalisesta arviointimenetelmasta 16ytyy artikkelista ”Berman D, Germano G. An
approach to the interpretation and reporting of gated myocardial perfusion SPECT. Julkaisussa: G
Germano and D Berman, eds. Clinical gated cardiac SPECT. Futura Publishing Company, Armonk;
1999:147-182.” Kuvat arvioidaan periaatteessa 10 tai 17 segmentin mallin ja kategorisen asteikkon
0-5 (liike) tai 0-3 (paksuuntuminen) perusteella.

4.9. Tahdistettujen tai summattujen (tahdistamattomien) SPECT-kuvien
tarkastelu Splash (Monikuva)-sivulla

Vaikka Slice (Leike) —sivu voi olla hy6édyllinen perfuusion epanormaalisuuksien esiintymisen ja
paikan nopeaan ensimmadiseen maaritykseen, tarkka perfuusion arviointi tulee suorittaa koko
lyhyen akselin tietosarjoista. Napsauttamalla Splash (Monikuva) —sivun osoitinta tuodaan esiin
kaikki saatavilla olevat lyhyen akselin kuvat, jotka (jos 2-painike on p&allad) ndytetdan lomitetussa
muodossa rasitus- ja lepotutkimuksille, kuten esitetdan alla. Periaatteessa ensimmainen tietosarja,
joka nakyy ruudussa Info (Tiedot), vastaa nayton riveja 1, 3, 5 ja 7, toinen tietosarja riveja 2, 4, 6 ja
8. Rasitus- ja lepokuvat valitaan automaattisesti ja niiden tulisi olla hyvin kohdistettuja.
Manuaalinen tietosarjan siirtdminen yhdella tai useammalla leikkeelld voidaan saada aikaan
napsauttamalla ja vetamalla asianmukaisia vierintdapalkkeja kuvien oikealla puolella. Kuvia (vain
tahdistettuja) voidaan tarkastella samanaikaisesti kinena napsauttamalla Gate (Tahdista) —
vaihtopainiketta.

Paikan pehmennyssuodatinta voidaan kadyttaa kuviin aktivoimalla Smear (Pehmenna) —
vaihtopainike sivun ohjauspalkissa. Tama on alhaisen impulssimaaran kuvien visuaalisessa
arvioinnissa erityisen hyodyllista ennen kaikkea staattisen melun vdahentamiseksi eika vaikuta
kvantitatiivisiin tuloksiin.

Napsauttamalla tietosarjan valitsinta Splash (Monikuva) —sivulla tuodaan esiin kaikki kdytettavissa
olevat lyhyen akselin kuvat. Sen lisaksi voidaan kadyttaa paikka- ja aikasuodatinta kuvien
tasoittamiseen napsauttamalla vastaavasti hiiren vasemmalla painikkeella Smear (Levitd) - ja Blur
(Pehmenna) -vaihtopainikkeita (pehmennys vain tahdistetuilla tietojoukoilla). Tdima on alhaisen
impulssimdaran kuvien visuaalisessa arvioinnissa erityisen hyodyllistd ennen kaikkea staattisen
melun vahentamiseksi eika vaikuta kvantitatiivisiin tuloksiin.

43
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sex MALE
@ . 0 2 Limits -
D 1.09

LngHrt  46:121
§SS24 SRS1 SDS23
SS%35 SR%1 SD%34

Study  Stress MIBI
Dataset SA Summed Stress

. Date  1998-04-07 12:11:37
Dalabase MaleStressMB

Volume  64ml (QC=2.23; IR=0.24)
wall  125ml

Defect  42mi

Extent  34%

TPD  28%

Shape  0.67 [SI], 0.85 [Ecc]

Study Rest Thallium

Dataset SA Summed Rest

Date  1998-04-07 10:19:30
Database MaleRestTl

|| volume  59mI (QC=3.87; IR=0.45)
A wan 1a5mi

Defect  1ml

Extent 1%

TPD 1%

Shape  0.62[S], 0.84 [Ecc]

Sré&S> RIS | Re
N Auo] o -| Grid| Accept| Reject

Slice shifting
.| scrollbars

Vaihtoehtoisesti paaleikkeet voidaan “suurentaa” lisatarkastelua varten. Tama tehdaan
napsauttamalla hiiren oikealla painikkeella haluttuja kuvia niiden valitsemiseksi / valinnan
poistamiseksi (valittujen kuvien kulmat ovat siniselld korostettuja) ja sen jalkeen napsauttamalla
Popout (Nosta esiin) -vaihtopainiketta sivun ohjauspalkissa. Voit poistaa kaikkien valittujen
leikkeiden valinnan napsauttamalla Clear (Poista) . Alla olevat kuvat nayttavat nelja lyhyen akselin
seka vaakasuuntaisen ja pystysuuntaisen pitkdn akselin kuvaa kullekin rasitus- ja lepotietosarjalle,
jotka voidaan nadyttda Popout (Nosta esiin) —vaihtopainikkeella Splash (Monikuva) —sivulla.



Y '..u

S S —— L — - ——— W ——r - — - s e - -
[Abnormal Study  ¥] « + [StressMIBI  |SA Summed Str|1996-04-07 12 | « » ] <> Eat 100f+

Popout Clear Label Orient Contours Smear Skip |Oblique Zoom 4 ¢ » Grid|None |

Name  Abnormal Study
PatiD 012345678

Sex MALE
Limits
TID 1.09

LngHrt  45:121
$SS24 SRS1 SDS23
SS%35 SR%1 SD%34

Study Stress MIBI

Dataset SA Summed Stress
Date 1998-04-07 12:11:37
Database MaleStressMB

Volume  84mi (QC=2.23; IR=0.24)
Wall 125mi

Defect  42ml

Extent  34%

TPD 28%

Shape  0.67 [SI], 0.85 [Ecc]

Study Rest Thallium

Dataset SA Summed Rest

Date 1998-04-07 10:19:30
Database MaleRestTl

Volume  59ml (QC=3.87; IR=0.45)
wall 145mi

Defect 1ml

Extent 1%

TPD 1%

Shape  0.62 [SI], 0.84 [Ecc]

Str . R . Re
Auto| 0| -| Gnd| Accept| Reject |

JTIETOJA: Cedars-Sinai Medical Center (CSMC) —ohjelmassa kaytetaan tavallisesti harmaata
tai lampoasteikkoa perfuusion arviointiin. Kattava kuvaus CSMC:n segmentaalisesta
arviointimenetelmasta loytyy artikkelista ”Berman D, Germano G. An approach to the
interpretation and reporting of gated myocardial perfusion SPECT. Julkaisussa: G Germano and
D Berman, eds. Clinical gated cardiac SPECT. Futura Publishing Company, Armonk; 1999:147-
182.“. Kuvat arvioidaan periaatteessa 20 tai 17 segmentin mallin ja kategorisen asteikon 0-4 (0
= normaali, 4 = ei perfuusiota) perusteella.




4.9.1. Pisteytysruudun kidyttaminen

Napsauttamalla Score (Pisteytd) -vaihtopainiketta tuodaan esille Score Box (Pisteytysruutu) ja sen
20-segmenttiset tai 17-segmenttiset polaariset kartat rajaviivoineen tutkimuksen rasitus-, lepo- ja
eroavuus-osalle. Alla on 20 segmentin pisteytysesimerkki. Kukin ympyra naissa kategorisissa
polaarisissa kartoissa liittyy naytettyihin kuviin seuraavasti: kdrjesta pohjaan = sisemmasta
ulompaan ympyraan.

Nayttokaavion tarkoituksena on tehda helpommaksi ladkarille niiden 20 (tai 17) segmentin
tunnistaminen, joille perfuusio on pisteytettava. Segments (Segmentit) -asetuksen valitseminen
Grid (Ruudukko) -vetovalikosta sivun ohjauspalkissa asettaa rajaviivat rasitus- ja lepokuvien paalle.
Tama selvittdaa, mika osa mistakin leikkeesta kuuluu mihinkin segmenttiin. Grid (Ruudukko) -
vetovalikon Segments (Segmentit)- ja None (Ei mitdan) -asetusten valilla siirtyminen helpottaa
segmentaalisten pisteiden visuaalista arviointia, joka voidaan sitten antaa Pisteytys-ruutuun
automaattisen pisteytyksen ohittamiseksi, jos ndin halutaan.

Normaalirajojen universaalista sarjaa kdytetaan kaikille tahdistetuille lyhyen akselin tietosarjoille
laskemaan automaattisesti liike- ja paksuuntumispisteet kaikille segmenteille sekd summatut liike-
ja paksuuntumispisteet (SMS ja STS), summatun liikkeen ja paksuuntumisen prosenttiarvot (SM % ja
ST %) ja liikkeen ja paksuuntumisen epanormaalisuuden maara (Mot Ext ja Th Ext) ilmaistuna seka
alueena cm? ettd keskisydanlihaksen pinta-alan prosenttimaarana. Jos arvioiva ladkari katsoo
mitkdaan segmentaalisista arvoista epatarkoiksi, hdn voi suurentaa tai pienentaa sita napsauttamalla
ruudussa olevaa numeroarvoa hiiren vasemmalla tai oikealla painikkeella. SMS, STS, SM % ja ST %
saddetddn automaattisesti.
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Jos vastaavat normaalirajat on esiasetettu talle potilaalle, ohjelma laskee automaattisesti
perfuusioarvot kaikille segmenteille sekd summatut rasitus- lepo- ja eroavuuspisteet (SSS, SRS ja
SDS) ja vastaavat summatut prosenttiarvot (SS %, SR % ja SD %) seka perfuusion epdanormaalisuuden
madran. Muussa tapauksessa taytyy valita tietosarjaan kaytettava normaalirajojen tietokanta
napsauttamalla Edit... (Muokkaa...) -painiketta, tietosarjan valitsimen vieresta, ja valitsemalla
asianmukaisten normaalirajojen tiedosto alasavattavasta valikosta. Kayttaja valitsee yhden
naytetyista normaalirajojen valinnoista valintaikkunassa ja napsauttaa OK. Jos arvioiva laakari
katsoo jonkin segmentaalisista arvoista olevan epatarkka, han voi suurentaa tai pienentaa sita
napsauttamalla vastaavassa pisteytyksen polaarisen kartan ruudussa olevaa numeroarvoa hiiren
vasemmalla tai oikealla painikkeella. SSS, SRS, SDS, SS %, SR % ja SD % sadadetdaan automaattisesti.

Huomautus: Summatut prosenttiarvot esittédvdt summattuja pisteitd, jotka on normalisoitu
huonoimpaan mahdolliseen pistemddrddn, joka voidaan saada valitusta mallista (ts. 80 5-
pisteen, 20-segmentin mallille ja 68 5-pisteen, 17-segmentin mallille), kuten kuvataan
artikkelissa Berman et al., JACC 2003,41(6):445A.



S Mo —

Auto|0|-|0ndluo]

LADLCX
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LCXDIAG
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Pisteytysta tehostetaan lisda segmenttien
varikoodauksella, joka perustuu kyseiseen
segmenttiin valittaviin sepelsuoniin.
Vaaleanruskeat segmentit on maaratty LAD:lle,
vihredt LCX:lle ja siniset RCA:lle. Sovellus yrittaa
valita sepelsuonen oletusarvoisesti visuaalisten
pisteiden perusteella. Tama voidaan ohittaa
napsauttamalla segmenttia hiiren oikealla
painikkeella ja valitsemalla vastaava suoni
suoniluettelosta. Joissakin tapauksissa on
epaselvaa, mihin suoneen defekti kuuluu. Kun
tama tapahtuu, valitse kyseessa oleva epanormaali

segmentti ja valitse suonien yhdistelmi. Auto

(Automaattinen) -painike lataa automaattisesti
luodut pisteet.
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4.10. SPECT-kuvien tarkastelu Surface (Pinta) -sivulla

Napsauttamalla Surface (Pinta) —sivun osoitinta tuodaan esiin alla ndytetty Surface (Pinta) —sivu,
parametrinen LV:n esitys, joka muodostuu rautalankamallipinnasta (epikardium) ja varjostetusta
pinnasta (endokardium). Taman tyyppinen esitys ei ole yhta hyodyllinen perfuusiolle kuin se on
tahdistetuille SPECT-tiedoille, mutta se voi kuitenkin auttaa LV:n koon ja muodon arvioinnissa.
Napsauttamalla Gate (Tahdista) annetaan kine-ndyton seurata kolmiulotteisen endokardiumin ja
epikardiumin liikettd sydamen toimintajakson lapi, samalla kun kadyttaja voi napsauttaa ja vetaa
kuvaa ja sijoittaa sen interaktiivisesti ja reaaliaikaisesti haluttuun asentoon.
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Name  Abnormal Study
PatiD 012345678

Sex MALE

Limits

TID 1.09

LngHrt 48:121

SMS10 STS®

SM%12 ST%18

Study Stress MIBI

Dataset SA Gated Stress

Date 1998-04-07 12:11:37
Volume  86mli [1] (QC=1.33; IR=0.22)
EDV 88mi [1]

ESV 41mi [4]

MotExt  22%, 26em* [1]
ThkExt 7%, 9em? [1]

Shape  0.63 [SI ED], 0.55 [SI ES], 0.83 [Ecc 1]
Matrix 6464 x 25(z) X 8(t)

MmVOX  6.47 X 6.47 X 6.47

SMb6 4« STF
Auto| 0| -| Grid| Accept| Reject |

Vaikka sydanlihaksen paksuuntuminen voidaan mahdollisesti arvioida epi-/endokardiaalisesta
naytosta, liilke on helpompi arvioida naytosta, joka sisaltdaa endokardiumin seka sen asennon
loppudiastolessa. Tdma saadaan aikaan valitsemalla Inner (Sisd) —asetus Surface (Pinta) —
vetovalikosta ja napsauttamalla ED sivun ohjauspalkissa sen korostamiseksi. Taman tyyppinen
naytto ja Gate (Tahdista) —vaihtopainike aktivoituna hyva esitys alueellisesta liikkeestd on se, kuinka
hyvin endokardium vetadytyy pois sen kiintedsta asennosta loppudiastolessa. On suositeltavaa
nayttaa kaikki kolme pintaa valitsemalla Both (Molemmat) Surface (Pinta) —vetovalikosta.
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Name  Abnormal Study

PatiD 012345678

sex MALE

Limits

D 1.09

LngHit 48121

SMS10 STS9
SM%12 ST%18

Study Stress MIBI

Dataset SA Gated Stress

Date 1998-04-07 12:11:37

Volume ~ 65ml [2] (QC=1.33; IR=0.22)
EDV  8émi[1]

ESV 41mi [4]

sv 45ml

EF 52%

MotExt  22%, 24cm? [2]

ThkExt 7%, 8cm? [2]

Shape  0.63 [SI ED], 0.55 [SI ES], 0.83 [Ecc 2]
Malrix  84x64 X 25(z) X 8(t)

Mm/Vox  6.47 x 6.47 x 6.47

Toiminnon arviointia varten endokardiaaliseen pintaan ei ole maaratty yhtaan impulssia, koska se
voisi vaikeuttaa alueellisen toiminnan arviointia potilailla, joilla on suuria perfuusion defekteja.
Perfuusion evoluution visualisointia varten sydamen toimintajakson aikana valitse Counts (Maarat)
—asetus Surface (Pinta) —vetovalikosta. Taman kautta naytetdan keski-sydanlihaksen pinta sille
madarattyjen impulssien maksimimaaran kanssa.

Samoin perfuusion arviointia varten endokardiaaliseen pintaan ei ole maaratty yhtaan impulssia,
koska se voisi vaikeuttaa LV:n koon ja muodon arviointia potilailla, joilla on suuria perfuusion
defekteja. Jos halutaan visualisoida kolmiulotteinen perfuusio, keski-sydanlihaksen pinta sille
madarattyjen maksimi-impulssien kanssa saadaan nakyviin valitsemalla Function (Toiminto) —asetus
Surface (Pinta) —vetovalikosta.



4.11. SPECT-kuvien tarkastelu Views (Nikymait) -sivulla

Napsauttamalla Views (Nakymat) -sivun osoitinta tuodaan esille alla naytetty Views (Nakymat) -
sivu, jossa on kuusi kolmiulotteista nayttoikkunaa, jotka ovat hyvin samanlaisia kuin Surface (Pinta) -
sivulla. Taman sivun padatarkoitus on LV:n taydellinen esitys (vaikkakin pienemmilla kuvilla
verrattuna Surface (Pinta) -sivuun) ja rasitus- ja lepokuvien vertailun helpottaminen niita yhdessa
kasiteltdessa napsauttamalla hiiren vasenta painiketta ja vetamalla. On suositeltavaa taas valita
Function (Toiminto) -asetus Surface (Pinta) -vetovalikosta, jos perfuusio taytyy arvioida.
Tahdistettujen SA-tietosarjojen ylarivi esittdada RAO:n ja LAO:n loppudiastolisia ndkymia ja alasuuntia.
Alarivi esittad samat ndakymat ja pinnat loppusystolessa. Kuvia voi tarkastella sydamen
toimintajakson kine-ndytdssa napsauttamalla Gate (Tahdista) -vaihtopainiketta. Jos useampi kuin
yksi tietosarja valitaan, kutakin tietosarjaa kohden esitetddan kolme suuntaa ja ne ndytetdan kinena
ja kussakin sarakkeessa olevia kuvia voidaan kasitelld yhdessa napsauttamalla vasenta
hiiripainiketta ja vetamalla.
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4.12. Taydellinen yleiskuva: QPS-tulokset-sivu

Napsauttamalla QPS-painiketta tuodaan esiin QPS Results (QPS-tulokset) -sivu, jonka tarkoituksena
on esittda synteettisessd muodossa kaikki potilaan perfuusion SPECT-tutkimukseen liittyvat tiedot.
Results (Tulokset) -sivulla ndytetdan aina kun saatavilla kaksi tietosarjaa (ndyttovaihtoehdot 1, 3 ja 4
ovat pois kaytostd). Napsauttamalla Score (Pisteytd) -vaihtopainiketta korvataan pisteruutu joko
taulukolla, joka esittada rasitus- ja lepodefektin maaran ja TPD:n seka defektin palautuvuuden
(Graph (Kaavio) -vaihtopainike pois paalta), tai pylvaskaaviolla, joka esittaa rasitusdefektin
prosenttimaaran ja palautuvuuden (Graph (Kaavio) -vaihtopainike paalld). Jos talta sivulta otetaan
nayttdkuva Contours (Airiviivat) -vaihtopainike pois paalts, Smear (Levitd) -vaihtopainike paill ja
Extent (Laajuus) -asetus valittuna Function (Toiminto) -vetovalikosta, se vastaisi hyvaa kuvaa, joka
voidaan ldhettda hoitavalle ladkarille. Seuraava saantoa kaytetaan kaikkiin pikseleihin perustuviin
pisteisiin (TPD, maara ja defekti) ja segmenttipohjaisiin pisteisiin (visuaaliset pisteet): kun
lepopisteet sisaltavat arvoja, jotka ovat korkeampia levossa kuin rasituksessa (verrattaessa rasitus-
/lepoparia pikseli pikseliltad tai segmentti segmentiltd); naissa tilanteissa leposegmentille tai
pikselille maaritetdan rasituspistearvot.
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4.12.1. Polaaristen karttojen arviointi

Tulosten sivulla on kolme perfuusion polaarista karttaa ja kolme kolmiulotteista parametrista pintaa
(rasitus, lepo ja palautuvuus). Function (Toiminto) -vetovalikko sisaltda asetukset Raw (Raaka),
Severity (Voimakkuus) ja Extent (Laajuus), jotka kaikki voidaan kayttaa seka kaksi- etta
kolmiulotteisina. 20 tai 17 segmentin ruudukko (Segments (Segmentit)), 3 vaskulaarista aluetta
(Vessels (Suonet)) tai 5 aluetta (Walls (Seinamat)) voidaan asettaa kaikkien polaaristen karttojen ja
pintojen paalle Grid (Ruudukko) -vetovalikosta. Polaarisissa kartoissa paalliseen liittyvat numerot
esittdavat parametrien keskimaaraista arvoa, jotka mitataan kunkin kartan segmentissa, seudulla tai
alueella, jossa ne sijaitsevat. Seka rasitus- etta lepoperfuusion arvot normalisoidaan arvoon 100.

4.12.2 Alykis defektieditori

Alykista defektieditoria voidaan kiyttda polaaristen karttojen laajuuden manuaaliseen
muokkaukseen. Tyokalun avulla kayttadjat voivat lisata, poistaa tai modifioida defekteja.
Manuaaliset muokkaukset vaikuttavat myos kvantitatiivisiin tuloksiin kuten defekti, laajuus, TPD,
segmentaaliset visuaaliset pistemadrat ja summatut pistemaarat. Kayta defektieditoria
napsauttamalla Mask (peite) -vaihtopainiketta QPS-sivulla. Epanormaalit alueet voidaan tehda
normaaliksi pitamalla vasenta hiiripainiketta painettuna ja vetamalla alue epanormaalien
kuvapisteiden ymparille. Samoin normaalit alueet voidaan tehda epanormaaliksi pitdamalla oikeaa
hiiripainiketta painettuna ja vetamalla alue.

BEFORE
(Using Left mouse
button, ROl manually
drawn around defect in
the anterior wall)

AFTER
(defect encompassed by
the ROl is now
considered normal)

BEFORE
(Using Right mouse
button, ROl manually
drawn in the apical wall)

AFTER
(area encompassed by
the ROl is now
considered abnormal)

4.13. Taydellinen yleiskuva: QGS-tulokset-sivu

Napsauttamalla QGS-painiketta tuodaan esiin alla naytetty QGS Results (QGS-tulokset) -sivu, jonka
tarkoituksena on esittaa synteettisessa muodossa kaikki tdman potilaan tahdistettuun SPECT-
tutkimukseen liittyvat tiedot. QGS Results (QGS-tulokset) -sivu tukee vain yhden tietosarjan tilaa
(nayttotilan painikkeet 2, 3 ja 4 ovat inaktiivisia). Seka loppudiastoliaa etta loppusystoliaa edustavat
lyhyen akselin leikkeet ja kolmiulotteiset pinnat ndytetaan ja viimeksi mainittu voidaan esittaa
kinena napsauttamalla Gate (Tahdista). Score (Pisteytd) -vaihtopainikkeen napsauttaminen pois
paalta korvaa pisteruudun kaaviolla, joka esittda aika-tilavuuskayran (mustana) ja sen johdoksen
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(tayttokayran), josta diastoliset parametrit lasketaan. Aika-tilavuuskayraa tulisi kayttaa
tahdistusvirheiden olemassaolon arviointiin. Jos talta sivulta otetaan nayttokuva Contours
(Aariviivat) -vaihtopainike pois paalta, Blur (Pehmenni)- ja Smear (Levitd) -vaihtopainikkeet paalla
ja Extent (Laajuus) -asetus valittuna Function (Toiminto) -vetovalikosta, se vastaisi hyvaa kuvaa,
joka voidaan lahettda hoitavalle laakarille.
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Matrix 64x64 x 25(z) x 8(t)
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TTPF  199ms

BPM 71.9 (R-R=834ms) Edit

4.13.1. Aika-tilavuus-kdyran arviointi

Kelpaavalta aika-tilavuus-kayralta olisi odotettavissa, etta sen minimi (loppusystole) on kuvassa 3 tai
4 ja sen maksimi (loppudiastole) kuvassa 1 tai 8 tahdistetussa 8-kuvan haussa. Tahdistetussa 16
kuvan haussa minimin (loppusystolen) odotettaisiin olevan kuvassa 7 tai 8 ja maksimin
(loppudiastolen) kuvassa 1 tai 16. Jos tastd odotetusta toiminnasta tapahtuu suuria poikkeavuuksia,
on viisasta olettaa, etta tahdistus ei onnistunut ja tutkimus tulee tehda uudelleen. Alla esitetdaan
kaksi esimerkkia kelpaamattomista aika-tilavuus-kayrista.

Tulee huomata, ettd kaikki virheet aika-tilavuus-kayradssa (tahdistusvirheet) leviavat tayttokadyraan,
koska tayttokayra on ensimmainen aika-tilavuus-kayran johdos.



Huomautus: Aika-tilavuuskdyrén kaaviossa vélin 1 volumetrinen arvo “lisdtdédn” myés kéyrédn vdlin
8 tai 16 jidlkeen sen mukaan onko kyseessé 8 kuvan vai 16 kuvan tahdistettu haku.

Time-Volume curve

Volume (mi) and Filling (ml/s)
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4.13.2. Polaaristen karttojen arviointi

QGS Results (QGS-tulokset) —sivulla on kaksi perfuusion polaarista karttaa (loppudiastolessa ja
loppusystolessa) ja kaksi toiminnon polaarista karttaa (alueellinen liike ja paksuuntuminen).
Function (Toiminto) —vetovalikko sisdltda asetukset Raw (Raaka), Extent (Laajuus) ja Severity
(Voimakkuus), joita kaikkia voidaan kadyttaa vain toiminnon polaarisiin karttoihin. Naista vain Raw
(Raaka) on merkittava liikkeen ja paksuuntumisen normaalirajojen puuttuessa. 20 tai 17 segmentin
ruudukko (Segments (Segmentit)), 3 vaskulaarista aluetta (Vessels (Suonet)) tai 4 aluetta (Walls
(Seindmat)) voidaan asettaa kaikkien polaaristen karttojen paalle Grid (Ruudukko) —vetovalikosta.
Jokaisessa tapauksessa peittokuvaan liittyvat numerot esittavat parametrien keskimaaraista arvoa,
jotka mitataan kunkin kartan segmentissa, seudulla tai alueella, jossa ne sijaitsevat.

Endokardiaalisen liikkeen kartoitus liikkeen polaarisessa kartassa noudattaa lineaarista mallia 0-10
mm. Liikkeen, joka on suurempi kuin 10 mm, oletetaan olevan = 10 mm (asteikko “kyllastyy” 10
mm:ssd), kun taas liikkeen < 0 mm (dyskinesia) oletetaan olevan = 0 mm. Samoin paksuuntumisen,
joka on suurempi kuin 100 %, oletetaan olevan = 100 % (asteikko ”kylldastyy” 100 %:ssa), kun taas
paksuuntumisen < 0 % (paradoksaalinen ohentuminen) oletetaan olevan = 0 % paksuuntumisen
polaarisessa kartassa. Toisin kuin liikekartta, joka on “ehdoton” (millimetrit), paksuuntumiskartta on
"suhteellinen” (paksuus kasvaa loppudiastolesta loppusystoleen).
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B HUOMIO: Vaikka perfuusiodefektien esiintyminen voidaan kohtalaisen hyvin arvioida

silmédmaariisesti tarkastelemalla perfuusion polaarisia karttoja, samaa ei voida sanoa liike- ja
paksuuntumiskartoista. Tiedetddn, ettd my0s normaaleissa potilaissa viliseind tyypillisesti
litkkkuu vihemmaén kuin lateraalinen seindimaé (johtaen "tummaan” alueeseen liikekartalla) ja
kdrki paksuuntuu enemmidn kuin kanta (johtaen samankaltaiseen kuvaan kuin “toiselta
puolelta paistetut kananmunat” paksuuntumiskartalla). Toiminnon polaariset kartat
arvioidaan parhaiten valitsemalla Extent (Laajuus) —asetus Function (Toiminto) —vetovalikosta,
miké peittdd epanormaalit alueet.

4.13.3. Pikseli (vokseli) -koko

Alueen ja tilavuuden mittauksia voi haitata pikselikoon vaara lukema kuvan otsikossa. Tama ei
tavallisesti ole ongelma LVEF:n kanssa, joka johdetaan tilavuuksien suhteesta. Samoin perfuusion
mittauksia, kuten perfuusion defektien absoluuttista aluetta (mutta ei defektien alueen mittauksia

LV:n prosenttimaarana!), voi haitata pikselikoon vaara lukema kuvassa. Pikselikoko lasketaan

nykyaikaisissa kameroissa tavallisesti automaattisesti nakokentan ja zoomauksen tietojen
perusteella. Vanhemmat kamerat tai “hybridijarjestelmat” (joissa yhden valmistajan kamera toimii
toisen valmistajan kameran kanssa) eivat ehka kuitenkaan pysty siirtamaan pikselikokotietoja
kanturista, tai ne voivat kayttaa “vakiokokoa” (ts. 1 cm) oletuksena. Naissa tapauksissa tulisi laskea
korjauskerroin manuaalisesti kuvantamalla tunnettu malli (esimerkiksi kaksi lineaarista lahdett3,
jotka erotetaan tarkalla etaisyydelld) ja laskemalla pikselien maara viivojen painopisteiden valilla
rekonstruoidussa transaksiaalisessa kuvassa. Kuvan otsikon paaosat (mukaan lukien pikselin tai
vokselin mitat) voidaan nayttaa valitsemalla More (Lisdd) -sivu.

h HUOMIOQO: Erityistd huomiota tulee kiinnittdd pikselikokoihin, jotka néytetddn More

(Lisad) -sivulla kokonaislukuina (0 ja 1 esiintyvit useimmin), koska ne viittaavat usein siirto-
ongelmaan.

4.14. Vaiheanalyysi

Tahdistettujen tutkimusten globaaliset ja alueelliset vaihetiedot ndahdaan napsauttamalla Phase
(Vaihe) -sivun painiketta. Jos Grid (Ruudukko) -tyokalupalkin asetukseksi on valittu None (Ei
mitaan), globaaliset tilatiedot ndytetdan. Jos ruudukko kuten Vessels (Suonet) (nadytetty alla) on
valittu, tilastotiedot naytetaan kullekin alueelle. Vaihda erillisen ja yhdistetyn vaiheen ja amplitudin
polaaristen karttojen tai parametristen pintojen valilla kayttamalla tydkalupalkin Combine (Yhdistd)
-vaihtopainiketta. Tietojen ruudussa (sovelluksen oikeassa laidassa) olevilla lisdsaatimilla sadadetaan
nayttoasetuksia, kuten reaaliaikaista kdyran osoitinta tai nayttoyksikoita, ja polaarisen kartan
vaihtopainikkeella voidaan rajoittaa alueellinen naytto vain tietyille alueille. 2 tietosarjan tilassa
aika-aktiviteettikayrat ovat piilossa, jotta tehdaan tilaa toiselle histogrammisarjalle, ja 3 ja 4
tietosarjan tilassa alueelliset nayt6t ovat kokonaan piilossa. Katso lisdtietoja Viiteoppaasta.
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HUOMAUTUS: Version 2015 ja uudemman vaiheanalyysin algoritmia on muutettu, jotta suljetaan
pois basaalisen maaran vaihtelut, jotka eivat vastaa todellista myokardiaalista paksuuntumista, vaan
johtuvat lappéatason liikkeesta diastolen ja systolen valilla.
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4.15. Kineettinen analyysi - Sepelvaltimoverenkiertoreservi

Kineettinen analyysitoiminto dynaamisille PET- ja SPECT-tutkimuksille mahdollistaa absoluuttisen
rasitus- ja lepoverenvirtauksen automaattisen kvantifioinnin sydanlihaksessa kayttaen erityisesti
PET Rb- ja NH3- seka SPECT Tc99m -merkkiaineille kehitettyja algoritmeja. Se sallii myos
absoluuttisen sepelvaltimoverenkiertoreservin (CFR) noninvasiivisen madarityksen. Kineettisen
mallinnuksen menetelméa Rb-82:lle on 1-kudostilamalli (Lortie et al., EINM 34:1765-1774, 2007).
Kineettisen mallinnuksen menetelma typpi-13-ammoniakille kayttaa yksinkertaistettua 2-tilamallia
(Choi et al., INM 34(3):488-497, 1993). Kineettisen mallinnuksen menetelma Tc-99m SPECT -kuville
kayttaa 1-tilamallia (Leppo et al., Circ Res. 1989;65:632-639).
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4.15.1. Kinetic (Kineettinen) -sivun vaatimukset

PETAM_REST_STRESS_RBS2 (Adult)
DYN16frames_STRESS_2D_ap (AC)
2011-04-01 11:06:42

Acquisition start time

2

94ml [14 - 150s] (QC=18.14; IR=0.00)

0.63 [S1], 0.86 [Ecc]
4 Edit.
2 Edit

PET*1_REST_STRESS_RB82 (Adult)
DYN16frames_REST_2D_ap (AC)
2011-04-01 10:51:17

Acquisition start time

=

93mi [14 - 150s] (QC=13.45; IR=0.00)
0.58 [S1], 0.85 [Ecc]

? Edit

? Edit...

FlowRst Flow  CFR StrSF RstSF
122 084 1468 040 039
203 100 204 038 034
183 079 235 040 031
157 088 179 040 038

Kineettista toimintoa varten tarvitaan vahintaan yksi kasitelty poikittainen dynaaminen kardiaalinen

PET- tai SPECT-tietosarja. CFR-tuloksille tarvitaan kuitenkin seka levon etta rasituksen dynaamiset

kardiaaliset PET-tietosarjat poikittaisessa muodossa. Kineettinen analyysi on tarkoitettu toimimaan

minka tahansa kuvamaaran kanssa, mutta tyypillisesti kliinisissa asetuksissa kaytetdaan useimmiten

16-26 kuvaa.



4.15.2. Kinetic (Kineettinen) -sivun naiytot
Kinetic (Kineettinen) -sivu ndyttaa kvantitatiiviset tulokset kayttdaen polaarista karttaa, aika-
/toimintakaaviota ja pistetaulukkomuotoja.

e Polaariset kartat — Kinetic (Kineettinen) -sivulla on kaksi rivia polaarisia karttoja.

Polaariset kartat, jotka ndytetdan sivun ylaosassa, esittavat ladatuille tietosarjoille absoluuttisen
verenvirtauksen ml/g/min sydanlihaksessa rasituksen ja levon aikana. Jos dynaamisen virtauksen
lepo- ja rasitustietosarjat on ladattu, toinen CFR-polaarinen kartta nayttaa lisaksi koronaarisen
virtauksen reservin. Polaariset kartat voidaan segmentoida suoniin, ryhmiin, seinamiin ja
segmentteihin kayttden grid (ruudukko) -vetovalikkoa. Kullekin kayttdjan maarittamalle segmentille

lasketaan polaarisen kartan pikselien keskiarvot.

o Sivun keskelld olevat polaariset kartat ndyttavat radioaktiivisen merkkiaineen aktiviteetin
sydanlihaksessa [(Bg/ml)/aika (sek)]. Talld alueella ndytetaan enintdan 4 polaarista karttaa,
jos seka lepo- etta rasitusvirtauksen tietosarjat on ladattu. Kaksi polaarista karttaa nayttavat
summatut tiedot kaikista yksityisista kuvista, ja toiset kaksi polaarista karttaa ndyttavat
tiedot ndytdssa olevista kuvista.
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Aika-aktiviteettikdyrat— Aika-aktiviteettikayrat nayttavat oikean ja vasemman kammion
(vasemmalla) ja sydanlihaksen (oikealla) blood pool -maardssa olevan radioaktiivisen
merkkiaineen aktiviteetin. Kun Grid (Ruudukko) -asetukseksi on valittu Vessels (Suonet),
sydanlihaksen kuvaaja nayttaa myos kayrat kullekin kolmelle sydamen padaverisuonelle (LAD,
LCX ja RCA). Aika-aktiviteettikuvaajien arvot esittavat absoluuttista radioaktiivisen
merkkiaineen aktiviteettia [Bg/ml]/aika [sek].

Tulokset (Scores, pisteet) — Nayton alaoikealla ndakyvat absoluuttisen virtauksen, CFR:n ja spill-
over-fraktion (SF) tulokset kullekin sydanlihaksen alueelle. SF on radioaktiivisen
merkkiaineen maara, joka on ”levinnyt” sydanlihakseen (segmentoinnin tai dariviivojen
perusteella madritettyna) rasituksen ja levon blood pool -alueella. SF-arvo auttaa ladkaria
tietosarjan teknisessa laadunvalvonnassa. SF-arvoa > 60 % tai 0,60 pidetdaan huonona
laatuna.

otr Flow Rst Flow CFR Str5F Rst SF
LAD 1.1 1.07 1.08 0.30 0.30
LCX 1.28 1.02 1.30 0.30 0.29
RCA 120 0.72 1.70 0.30 0.29
TOT 1.18 1.00 1.25 0.30 0.30



4.16. Oikean kammion (RV) kvantifiointi

Automaattinen oikean kammion kvantifiointi ja analyysi on nyt kaytettavissa tuetuille
tahdistetuille tietosarjoille. Paina vaihtopainiketta RV ja napsauta sitten Process (Kasittele)
luodaksesi RV-aariviivat ja kvantitatiiviset tulokset.
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4.17. Kalsiumpistemadra

Kalsium-sivua kdytetaan sepelvaltimon kalsiumkertymien kvantifiointiin ja tarkasteluun.
Kalsium-sivu edellyttda diagnostista laatua olevan varjoaineettoman TT-tietosarjan kayttoa.
Sivulla olevilla tyokaluilla tunnistetaan kalsiumleesiot koko kuvauksen aikana. Vain yhteen
sepelvaltimoon (LM, LAD, LCX tai RCA) maaritettyja leesioita kdytetdan laskemaan
sepelvaltimon kokonaiskalsiumpistemaara (Agatston-pisteytys). Lisatietoja Kalsium-sivusta
annetaan QGS+QPS-viiteoppaassa.
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4.18. Tulosten tallentaminen
Ylla kuvattujen kasittely- ja tarkasteluvaiheiden lopussa kayttajalla on mahdollisuus tallentaa

tulokset tulostiedostoon. Napsauta padtyokalupalkissa Save (Tallenna) avataksesi Save Results
(Tallenna tulokset) -valintaikkunan.

O Save Results 2| x|

Results | PowerPoint |

Dataset |QGS Results

Save All Save Current Cancel




Tulostiedostojen tallentamiseen on kaytettavissa kaksi padvaihtoehtoa: Results (Tulokset) ja
PowerPoint. Valitsemalla Results (Tulokset) -vdlilehden (oletus) kasitellyt tulokset voidaan tallentaa
yhtena tiedostona potilaan tutkimukseen.

Valitsemalla PowerPoint-valilehti tulokset ja sovelluksen maaritystiedot voidaan tallentaa muotoon,
joka mahdollistaa tapaustutkimusten nopean ja helpon kdynnistamisen suoraan PowerPoint-
esityksesta. PowerPointin tallennustoiminto kuvataan viiteoppaassa.

Seuraavia toimia tuetaan:

Save All Tallentaa kaikkien valittujen tutkimusten tulokset.

(Tallenna

kaikki)

Save Current | Tallentaa silld hetkelld naytossd olevan tutkimuksen.

(Tallenna

nykyinen)

Cancel Sulkee valintaikkunan tallentamatta tuloksia. Kayttdja voi sulkea
(Peruuta) valintaikkunan napsauttamalla myds kohtaa ”X” valintaikkunan oikeassa

ylakulmassa.

4.19. Lopettaminen
Voit lopettaa minka tahansa ohjelman napsauttamalla Exit (Lopeta) -painiketta.



5. QBS-sovellus (Kvantitatiivinen blood pool)
QBS-tyonkulku on tarkoituksella tilaton. N&in ollen kayttajalle ei maarata mitaan erityista

kasittelysekvenssia. Tyypillinen sekvenssi saattaisi edeta seuraavasti:
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Laatusivu

Raakojen projektiokuvien
laadun tarkastus

Toista haku ja/tai
rekonstruointi

—

Onko liiketta, vaaraa hakua
(ts. LV/RV on leikattu pois)
tai tahdistusvirheita

Leikesivu

A4

v
Manuaalinen

Ovatko aariviivat vaarin?

(sivun)
kasittely

Splash
(Monikuva) -

sivu

H ol s
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Tulokset-sivu
Tarkastele polaarisia karttoja,
kvantifiointitietoja ja aika-tilavuus-
kavraa

Valinnainen
) ®
Sy Integroitu
ARG-
raportti
(Jos
saatavilla)
J




Huomautus: QBS pystyy kvantifioimaan globaalisen ja alueellisen LV- ja RV-toiminnon parametrit
kayttdaen vain lyhyen akselin tahdistettua blood pool -tietosarjaa.

5.1. (QBS:n kdaynnistaminen

QBS:n kdynnistaminen sen vakiomaarityksessa tuo esille Main (P43) -nayton, jossa ovat
korostettuina alla olevassa kuvassa naytetyt Slice (Leike) -sivun osoitin seka Label (Merkint&)-, LV-
ja RV-vaihtopainikkeet. Kuvassa ndytetdan leikkeiden esimerkkeja, ja numero kunkin leikkeen
vasemmassa yldakulmassa osoittaa leikkeen jarjestyksen lyhyen akselin tietosarjassa. Label
(Merkinta) -vaihtopainikkeen napsauttaminen hiiren vasemmalla painikkeella tuo leikkeen numeron
ja viiterivit nayttoon ja poistaa ne naytosta.
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Kansion nimi (yleensa potilaan nimi) ja tietosarjan kuvaus ndytetddn vaakasuuntaisessa osassa, joka
sisdltdd myos alla esitetyt variasteikot. Napsauttamalla hiiren vasemmalla painikkeella mustaa
pystysuuntaista raitaa (Slices (Leikkeet) -variasteikossa) ja vetamalla se darioikealle "kyllastetdaan”
asteikko ja tehdaan syddamesta nakyva tapauksissa, joissa on vahvaa ylimaaraista kardiaalista
toimintaa. Parametric (Parametrinen) -variasteikko on kaytettavissa vain, jos FFH Phase (FFH-vaihe)
-kuvat nadytetaan Slice (Leike) -sivulla.



5.2. Kiertoprojektiokuvien tarkastelu

Napsauttamalla Planar (Planaari) -sivun osoitinta tuodaan esiin alla ndytetty Planar (Planaari) -sivu.
Planar (Planaari) -sivu kasittaa nelja nayttdaluetta: raa’at tiedot(Maarat) -projektioalue, FFH
Amplitude (FFH-amplitudi) -alue, FFH Phase (FFH-vaihe) -alue ja Phase Histogram
(Vaihepylvaskaavio) -alue (FFH = First Fourier Harmonic).

Ennen tietojen kasittelyd kannattaa aina tarkastella raa'at projektiotiedot kinemuodossa potilaan
liikkeen arvioimiseksi. Napsauttamalla Lines (Viivat) -vaihtopainiketta tuodaan esiin kaksi
vaakasuuntaista viivaa, jotka tulee sijoittaa manuaalisesti niin, ettd ne ovat tiiviisti sydamen
molemmin puolin. Napsauttamalla Controls (Saatimet) -vaihtopainiketta tuodaan esiin yksilollinen
vdriasteikko ja projektion liukusaatimet Counts (Méddrdt)-, FFH Amplitude (FFH-amplitudi)- ja FFH
Phase (FFH-vaihe) -ndyttoalueille. Projektiotietosarjojen jatkuva silmukkakinendytté voidaan sitten
aloittaa napsauttamalla Spin (Pyoritd) -vaihtopainiketta (jatkuva kierto). Napsauttamalla Rock
(Heiluta) -vaihtopainiketta (Spin (Pyoritd) -vaihtopainikkeen lisaksi) naytetdadn edestakaisin
vuorotteleva kine. Kinen nopeutta voidaan saataa napsauttamalla symboleja € » Rate (Nopeus) -
merkinnan oikealla puolella. Mika tahansa sydamen havaittujen rajojen akillinen liike viivoja kohti
tai viivoista poispdin tulee huomioida. Suuri liike voi vaikuttaa kvantitatiivisiin QBS:n mittaamiin
parametreihin. Jos sellainen liike havaitaan, voi olla viisasta toistaa tahdistettu haku.
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Projektion
liukusaatimet

Variasteikon
saatimet

Raa'at FFH- Vaihepylvas-
maarat amplitudi kaavio

Potilaan tai elimen liikkeen lisaksi valkkyminen (akilliset kirkkauden vaihtelut vierekkaisten
projektioiden valilld) voidaan arvioida tarkastelemalla projektioiden kinea. Valkkyminen on usein
merkki tahdistusvirheista ja siihen voi liittya aika-tilavuuskayrien muutoksia Results (Tulokset) -
sivulla.



5.3. Kuvien Kasittely

Slice (Leike) -sivun osoittimen napsauttaminen korostaa osoittimen, ja QBS siirtyy Slice (Leike) -
sivulle. Process (Kasittele) -painikkeen napsauttaminen ottaa automaattisesti kayttoon QBS-
algoritmit tiedoille, segmentoi LV:n ja RV:n, laskee kolmiulotteiset endokardiaaliset pinnat ja
maarittaa kaikki globaaliset ja alueelliset kardiaaliset parametrit. Kolmiulotteisten pintojen ja
kaksiulotteisten leiketasojen risteys naytetadn kuuden leikkeen paalle asetettuina ”aariviivoina”
(keltainen = RV, valkoinen = LV), jotka nyt edustavat LV:n ja RV:n samaetaisyyksisia
(lyhytakselikuvien) tai keskikammion (pitkdakselikuvien) osia. Sen lisaksi kaikkien nayton oikeassa
osassa olevien kvantitatiivisten parametrikenttien tulisi nyt tayttya alla naytetyillda numeroarvoilla.
Tutkimme kvantitatiivisia mittauksia ja keskustelemme|Lv |yksityiskohtaisemmin myéhemmin.
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5.4. (QBS-ddriviivojen tarkistaminen
Naytettyjen kuuden leikkeen sijaintia voidaan saatda vuorovaikutteisesti siirtamalla niiden vastaavia
leikeviiteviivoja suorakulmaisissa nakymissa kuten naytetty ylla; useimpien potilaiden tutkimuksissa

tdma ei kuitenkaan ole tarpeellista.

Tassa kohdassa on tarkistettava visuaalisesti, onko tavassa, jolla dariviivat seuraavat vasenta ja
oikeaa kammiota (LV ja RV), selvid epatarkkuuksia. Tdma todennakoisesti vaatii LV:n ja RV:n
aariviivojen vaihdon paalle ja pois paalta ja kuvien asettamisen liikkeeseen (kine) napsauttamalla
hiiren vasemmalla painikkeella Gate (Tahdista) -vaihtopainiketta. Useimmat suuret epatarkkuudet
johtuvat ylimaaraisesta kardiaalisesta toiminnasta. Olisi erityisesti odotettavissa, ettd a) ndhdaan
muuhun kuin sydameen keskittyneet aariviivat tai b) nahdaan aariviivat, jotka ”liikkuvat pois”



kammioista ja seuraavat laheisesti viereista toimintaa. Nama tapahtumat ovat harvinaisia ja ne
tulee kasitellad kayttden Manual (Manuaalinen) -asetusta, josta keskustellaan seuraavassa osassa.

Toinen mahdollinen virheldhde on lyhytakselitietojen liiallinen pehmeneminen. Jos tietosarjaa on
suodatettu liikaa rekonstruoinnin aikana, on mahdollista, etta algoritmi ei pysty erottamaan vasenta
ja oikeaa kammiota oikein. Kammion aariviivat voivat tunkeutua toisiinsa tai olla taysin virheelliset.

Huomautus: Koska algoritmi vaatii vaihe-eron kammioiden ja eteisten vilillé nédiden rakenteiden
tunnistamiseksi oikein, tdssd vaiheessa ei ole mahdollista saada mittauksia staattisesta fantomista,
vaikka tahdistettu haku olisi suoritettu.



5.5. Adriviivojen muuntaminen (Manual Page) (Manuaalinen-sivu)
Napsauttamalla Manual (Manuaalinen) -vaihtopainiketta tuodaan esiin muunnettu versio Slice
(Leike) -sivusta ja 4 leiketta ED-vdlille ja 4 leikettd ES-valille seka leikkeiden paalle asetettu
peitegrafiikka. Peitegrafiikan muotoa ja sijaintia voidaan muuttaa napsauttamalla hiiren vasenta
painiketta ja vetamalla peitegrafiikan kahvoja, pienia nelidita ja ympyroita, jotka on sijoitettu
peitegrafiikan eri kohtiin.

Kullekin valille on kaksi lyhytakselin leiketta (keskikammio ja karki), yksi keskikammion pitkdakseli ja
yksi keski-RV:n pystypitkaakselileike. Koska maskin muodostavien pisteiden valille on maaratty
rajoituksia, leikkeiden valinta voi olla rajoitettu (verrattuna leikkeen valintaan muilla sivuilla).
Peitegrafiikan tarkoituksena on saavuttaa seuraavat seikat:

Ylimaaraisen kardiaalisen toiminnan peittaminen LV:n ja RV:n erottaminen



+ Mitral separator

Kammioiden erottaminen eteisist: RV:n erottaminen keuhkovaltimorungosta
(kolmiliuska- ja hiippalipin erottimet) (keuhkovaltimolépén erotin)

Yleensa tulee noudattaa seuraavaa jarjestysta peitteen optimaaliseksi sijoittamiseksi:

Aloita ED-valilla (sivun vasen puoli).

Saada HLA-ohjainta SAX-kantaleikkeessa keskikammion HLA-leikkeen valitsemiseksi.

Siirra koko peite HLA-leikkeessa vetamalla nelikulmiokahvaa.

Saada pyoreita kahvoja valiseinan ja hiippaldpan erottimille HLA-leikkeessa (tdma prosessi

voi aiheuttaa eri SAX-leikkeiden valinnan, joten aseta kahvat ja leikkeet tavalla, joka

mahdollistaa valiseindn hyvan hahmottamisen SAX- ja HLA-nakymissa).

Saada valiseinan erottimien pyoreita kahvoja SAX-leikkeissa.

6. Saiada VLA-ohjainta SAX-kantaleikkeessa valitaksesi keski-RV-VLA-leikkeen. Tama saataa
automaattisesti ensimmaisen kolmiliuskaldpan kahvan HLA-ndkymassa.

7. Saada toinen kolmiliuskaldpan kahva HLA-ndkymassa erottaaksesi oikein RV:n RA:sta.

8. Jos RV Truncation (RV-katkaisu) on kaytdssa, siirra nelikulmainen keuhkovaltimoldpan kahva
asianmukaiseen paikkaan.

9. Saiada keuhkovaltimoldpan ja kolmiliuskaldapan suuntaa SAX- ja VLA-leikkeissa kayttden

pyoreitd kahvoja.

PwnN e

o

Epalineaarisen varitaulukon kadytt6 voi auttaa parhaan sijainnin maarityksessa eri peitteen
erottimille (esimerkkikuvissa on kadytetty “Cool” (viiled) -varikarttaa). Seuraavassa on graafinen
kuvaus peitteen sijoitusvaiheista.



Sijoitettuasi ED-peitteen oikein kopioi peitteen sijainti ES-valiin Copy to ES >> (Kopioi ES:dan >>) -
painikkeella. Oikea ES-vali tulisi valita manuaalisesti tutkimalla kuvaa ja maarittamalla visuaalisesti,
missa kuvassa kammiot nayttavat olevan taysin supistuneita. Ohjelma yrittaa valita automaattisesti
sopivan valin, mutta manuaalinen sdato voi olla tarpeen. Peitettd voidaan haluttaessa myos saataa
ES-valilld ja se voidaan kopioida takaisin ED-valille << Copy to ED (Kopioi ED-nakymaan) -
painikkeella (huomaa, etta ES-peite korvaa ED-peitteen taydellisesti).



Kun peite on kopioitu ja vali sdddetty, toista ylla oleva toiminto ES-vilille.

Alla esitetddan manuaalisen sivun nayttdikkunat ED- ja ES-peitteiden sijoittamisen jalkeen.

End-Orastole [1) End-Systole [4]

| and-clastolc (ED) views (lef sice of the page
S) imecvel

-D2sed measurements
onary vaive RV truncation

Kun peite on sijoitettu oikein, napsauta Process (Kasittele) tietojen kasittelemiseksi peitteen avulla
tai valitse Counts Only (Vain maarat) ja napsauta sitten Process (Kasittele) suorittaaksesi vain
madrapohjaiset laskennat. Huomaa, etta jos Counts Only (Vain maarat) on valittu, pintoja ei luoda
ja vain rajoitetut tiedot ovat kdytettavissa Counts (Maarat) -sivulla.

Jos RV Truncation (RV-katkaisu) on pois kdytosta, RV-katkaisua ei suoriteta. Voit kayttaa Reset
(Palauta) -painiketta milloin vain ja asettaa peitteen sen alkuperaiseen (ei tietokantakohtaiseen)
madritykseen. Tama mitatoi kaikki kayttdjan muutokset.

Jaljella olevat sivun saatimet (LV, RV, ED, ES, Blur (Pehmenna), Smear (Levitd), Gate (Tahdista),
Mask (Peitd), Frame (Kuva), Zoom (Zoom) ja Rate (Nopeus)) suorittavat saman toimen, jonka ne

tekevat Slice (Leike) -sivulla.



5.6. Tahdistettujen SPECT blood pool -kuvien tarkastelu Slice (Leike) -
sivulla
Ensimmainen LV- ja RV-toiminnon visuaalinen arviointi voidaan suorittaa napsauttamalla hiiren
vasemmalla painikkeella Gate (Tahdista) -vaihtopainiketta kuuden leikkeen kinen nayttamiseksi ja
napsauttamalla LV- ja RV-vaihtopainikkeita paalle ja pois paaltad. Kinen nopeutta voidaan saataa
napsauttamalla symboleja €4 » Rate (Nopeus) -merkinnan oikealla puolella. Sen lisdksi voidaan
kayttaa aika- ja paikkasuodatinta kuvien tasoittamiseen napsauttamalla vastaavasti Blur
(Pehmenna)- ja Smear (Levitd) -vaihtopainikkeita. Tama on alhaisen maaran kuvien visuaalisessa
arvioinnissa erityisen hyodyllistd ennen kaikkea staattisen melun vahentamiseksi eika vaikuta
kvantitatiivisiin tuloksiin. Alla ndytetdan Slice (Leike) -sivu tahdistettujen kuvien tarkastelua
varten.

Huomautus: Toiminnot Blur (Pehmenna) ja Smear (Levitd) vaikuttavat vain kuvan néyttéén. QBS-
algoritmit kéisitteleviit alkuperdisid, tasoittamattomia tietoja riippumatta Blur (Pehmennd)- ja
Smear (Levitd) -asetuksista.

Cedars-Sinai Medical Centerissa kaytetaan tavallisesti harmaata tai lampodasteikkoa seinan
liikkumisen visuaaliseen arviointiin.
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5.7. Tahdistettujen SPECT blood pool -kuvien tarkastelu Splash (Monikuva)
-sivulla
Napsauttamalla Splash (Monikuva) -sivun osoitinta tuodaan esiin alla naytetty Splash
(Monikuva) -sivu ja kaikki kdytettavissa olevat kuvat, jotka voidaan sitten tahdistaa
samanaikaisesti napsauttamalla hiiren vasemmalla painikkeella Gate (Tahdista) -vaihtopainiketta.
Joskus kayttaja voi haluta valita kuvia laheisempaa tarkastelua varten. Tama tapahtuu kayttamalla
"esiinnosto”-toimintoa. Suorita se valitsemalla haluamasi kuvat tai poistamalla kuvien valinta
napsauttamalla niita hiiren oikealla painikkeella (valittujen kuvien kulmat ovat sinisella korostettuja)
ja napsauta sen jalkeen hiiren vasemmalla painikkeella Popout (Nosta esiin) -vaihtopainiketta sivun
alareunassa.
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5.8. Tahdistettujen SPECT blood pool -kuvien tarkastelu Surface (Pinta) -
sivulla
Napsauttamalla Surface (Pinta) -sivun osoitinta tuodaan esiin alla naytetty Surface (Pinta) -sivu.
Se on parametrinen kammioiden esitys, joka muodostuu vihreista rautalankamallipinnoista
(kammion ED-endokardium) ja varjostetuista pinnoista (kammion endokardium). Napsauttamalla
Gate (Tahdista) -vaihtopainiketta kayttaja voi seurata kolmiulotteisen seindman liiketta sydamen
toimintajakson lapi ja samalla sijoittaa kuvan interaktiivisesti ja reaaliajassa haluamaansa asentoon
kuvaa napsauttamalla ja vetamalla.
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Myo6s impulssitiedoista perdisin olevan isopinnan ndayttaminen on mahdollista. Tata pintaa voidaan
ehka kayttaa myos seinaman liikkeen visuaaliseen arviointiin, vaikka mikdan isopinta (millaan
tasolla) ei anna endokardiumin sijaintia. Kayttaja voi sitten asettaa lasketut pinnat isopintanayton
paalle. Paras tapa tehda tdma on nayttaa LV- ja RV-pinnat rautalankakuvina (punainen ja sininen)
varjostetun isopinnan kanssa. Meluvaikutuksen minimoimiseksi isopinnan erottamisessa on
suositeltavaa vaihtaa kayttoon tilapdinen pehmennys napsauttamalla Blur (Pehmenna) -
vaihtopainiketta. Nayton ominaisuudet voidaan asettaa erikseen LV:lle ja RV:lle kdyttaen
asianmukaisia asetusvalikoita.



5.9. Tahdistettujen SPECT blood pool -kuvien tarkastelu Views (Nakymiit) -
sivulla

Napsauttamalla Views (Nakymat) -sivun osoitinta tuodaan esille alla naytetty Views (Nakymat) -

sivu, jossa on kuusi kolmiulotteista ndyttéikkunaa, jotka ovat hyvin samanlaisia kuin Surface (Pinta)

-sivulla. Itse asiassa taman sivun paatarkoitus on mahdollistaa taydellinen LV:n ja RV:n nakyvyys

vaikkakin pienemmilla kuvilla verrattuna Surface (Pinta) -sivuun.
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5.10. Taydellinen yleiskuva: Results (Tulokset) -sivu

Napsauttamalla Results (Tulokset) -sivun osoitinta tuodaan esiin alla naytetty Results (Tulokset)
-sivu, jonka tarkoituksena on esittda synteettisessa muodossa kaikki tdman potilaan tahdistettuun
SPECT blood pool -tutkimukseen liittyvat tiedot. Jos tasta sivusta otetaan nayttokuva LV:n ja RV:n
aariviivojen ollessa pois kaytosta, se vastaisi hyvaa kuvaa, joka voidaan lahettda hoitavalle ladkarille.
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5.10.1. Aika-tilavuuskayran arviointi

Kelpaavalta aika-tilavuuskayralta olisi odotettavissa, ettda sen minimi (loppusystole) on kuvassa 3 tai
4 ja sen maksimi (loppudiastole) kuvassa 1, 7 tai 8 tahdistetussa 8-kuvan haussa. Tahdistetussa 16
kuvan haussa minimin (loppusystolen) odotettaisiin olevan kuvassa 7 tai 8 ja sen maksimin
(loppudiastolen) kuvassa 1 tai 16. Jos tastd odotetusta toiminnasta tapahtuu suuria poikkeavuuksia,
on viisasta olettaa, etta tahdistus tai kasittely ei onnistunut ja tutkimus tulee tehda uudelleen.
Esimerkki oikeasta kayrasta naytetaan ylla.

Huomautus: Aika-tilavuuskdyrén kuvaajassa vilin 1 volumetrinen arvo “lisdtddn” myés kéyréén
vdlin 8 tai 16 jdlkeen, sen mukaan onko kyseessé 8 kuvan vai 16 kuvan tahdistettu haku.

5.10.2. Polaaristen karttojen arviointi
QBS tarjoaa kaksi seinaman liikkeen polaarista karttaa, yhden LV:lle ja yhden RV:lle.

Endokardiaalisen liikkeen kartoitus liikkeen polaarisessa kartassa seuraa lineaarista mallia 0-10 mm.
Yli 10 mm suuremman liikkeen oletetaan olevan = 10 mm (asteikko “kyllastyy” 10 mm:ssa), kun taas
liikkeen < 0 mm (dyskinesia) oletetaan olevan = 0 mm. Results (Tulokset) -sivulla ndakyvat
parametriset pinnat eivat ole normalisoituja tdhan 10 mm:n rajaan vaan sen sijaan seindman



maksimiliikkeen arvoon. FFH-amplitudin polaarisia karttoja ja pintoja ei normalisoida millaan
tavalla. FFH-vaiheen polaariset kartat ja pinnat naytetaan tavalla, jossa kulmat valilla 0 ja 360°
kasittavat variraidan (negatiiviset kulmat ymparoivat 0-360 alueen, ts. -20° naytetaan arvona 340°).
Huomaa, etta paradoksaalisella liikkeelld ndyttaisi olevan ei-nolla amplitudi ja normaalialueiden
vastainen vaihearvo (ts. vaiheen vari vastaa parametrisen variraidan eri osaa).

Huomautus: On tunnettua, ettd jopa normaaleilla potilailla véliseind liikkuu tyypillisesti vihemmdn
kuin lateraalinen seindmd (mistd johtuu “tumma” alue liikekartalla).

5.10.3. Diastolinen toiminto

Napsauttamalla Diastolic (Diastolinen) -vaihtopainiketta korvataan LV- ja RV-tilavuuskayrat LV-
ja RV-tilavuus- ja -tayttokayrilla seka lasketuilla diastolisilla parametreilla. Kayttdjan on ehka
selattava tietojen ruutua tai maksimoitava QBS-ikkuna nahdakseen kaikki lasketut parametrit.
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5.11. Vaiheanalyysi

QBS tarjoaa valinnaisen ”PlusPack”-komponentin ansiosta vaiheanalyysisivun, jossa ovat globaaliset
ja alueelliset histogrammit ja parametrisesti kartoitetut pinnat. Napsauttamalla Phase (Vaihe) -
sivun painiketta tuodaan esiin vaiheanalyysisivu. Yksityiskohtaiset tiedot ja alueiden valiset



aikaeroavuudet |6ytyvat tietojen ruudusta (sovelluksen oikeassa laidassa). Kayttdjan on ehka
selattava tietojen ruutua tai maksimoitava QBS-ikkuna nahdakseen kaikki lasketut parametrit.
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5.12. Muga-sivu

Muga (multigated acquisition, tasapainotekninen gammakuvaus) -sivua kaytetaan planaarisiin
tahdistettuihin bloodpool-tietosarjoihin, joissa on 8 tai 16 kuvaa. Sita kaytetdaan sekda muga-
kuvausten kvantitatiivisten tulosten kasittelyyn etta tarkasteluun. Lisdtietoja Muga-sivusta
annetaan QBS-viiteoppaassa.
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5.12.1. Pikselikoko

QBS:n tilavuusmittauksia voi haitata kuvan otsikossa oleva vaara pikselikoko (tdma ei tavallisesti ole
ongelma ejektiofraktioissa, jotka johdetaan tilavuuksien suhteesta). Pikselikoko lasketaan
nykyaikaisissa kameroissa tavallisesti automaattisesti nakokentan ja zoomauksen tietojen
perusteella. Vanhemmat kamerat tai “hybridijarjestelmat” (joissa yhden valmistajan kamera toimii
toisen valmistajan kameran kanssa) eivat ehka kuitenkaan pysty siirtamaan pikselikokotietoja
kanturista, tai ne voivat kayttaa “vakiokokoa” (ts. 1 cm) oletuksena. Naissa tapauksissa tulisi laskea
korjauskerroin manuaalisesti kuvantamalla tunnettu malli (esimerkiksi kaksi lineaarista lahdettd,
jotka erotetaan tarkalla etaisyydelld) ja laskemalla pikselien maara viivojen painopisteiden valilla
rekonstruoidussa transaksiaalisessa kuvassa.
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5.13. Tulosten tallentaminen

Ylla kuvattujen kasittely- ja tarkasteluvaiheiden lopussa kayttajalla on mahdollisuus tallentaa
tulokset tulostiedostoon. Napsauta paatyokalupalkissa Save (Tallenna) avataksesi Save Results
(Tallenna tulokset) -valintaikkunan, kuten ndytetaan alla.

{® Save Results @

Results] | PowerPoint |

Dataset |QBS Results

saveAl | Savecument| cCancel

Tallennusta varten on kaytettavissa kaksi valilehtea: Results (Tulokset) ja PowerPoint. Valitsemalla
Results (Tulokset) -vélilehden (oletus) kasitellyt tulokset voidaan tallentaa yhtena tietosarjana
potilaan tutkimukseen. Kayttdja antaa tulosten tietosarjalle nimen, joka nakyy potilastutkimuksen
tietosarjaluettelossa, kun QBS suljetaan. Joissakin tapauksissa tulostiedoston muoto voi olla
valittavissa lisdvaihtoehtona. Tama varmistaa tietyn yhteensopivuuden ohjelmiston vanhempien
versioiden kanssa. Huomaa, etta kaikki viimeisimman version laskujen tulokset eivat saata olla
kdytettavissa ohjelmiston vanhemmissa versioissa.

Valitsemalla PowerPoint-valilehti tulokset ja sovelluksen maaritystiedot voidaan tallentaa muotoon,
joka mahdollistaa tapaustutkimusten nopean ja helpon kdynnistamisen suoraan PowerPoint-
esityksesta.

Seuraavia toimia tuetaan:

‘ Toimi Tarkoitus

Save All Tallentaa kaikkien valittujen tutkimusten tulokset

(Tallenna kaikki)

Save Current Tallentaa silld hetkelld ndytossé olevan tutkimuksen tulokset.

(Tallenna

nykyinen)

Cancel (Peruuta) | Sulkee valintaikkunan tallentamatta tuloksia. Kayttdja voi sulkea
valintaikkunan napsauttamalla myds kohtaa ”X” valintaikkunan
oikeassa ylakulmassa.
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6. AutoRecon-sovellus (Automated Reconstruction) (Automaattinen
rekonstruktio)
AutoRecon on valinnainen sovellus, jolla voidaan suorittaa automaattinen ja manuaalinen
rekonstruointi, uudelleensuuntaus ja liikkeen korjaus sydamen, aivojen, muiden elinten (maksan,
luun jne.) SPECT- ja tahdistetuissa SPECT-tietosarjoissa. AutoRecon-sovelluksen tarjoaman
automatisoinnin ja kasittelyn asetusten maara riippuu valitun tietosarjan tyypista. AutoRecon
kayttaa validoituja saantdja projektiokuvien rekonstruointiin ja uudelleen suuntaukseen ja vahentaa
tutkimusten kasittelyssa vaadittujen paatdsten maaraa.

6.1. AutoRecon-ohjelman kdaynnistiminen
Jos AutoRecon kaynnistetdan sen vakiomaarityksessa, esiin tulee Reconstruct (Rekonstruoi) -sivu,
jolla on valitut tietosarjat jo ladattuna kuten alla olevassa kuvassa.

.. s sisgs : . Paaikkunan
Ylapaneelin saatimet Kuvan saitimet Potilaan valinnan samgr
g saatimet
\ saatimet
Recon Auto All Defaults|jim,/” | Apply Close Manags Help Exit
Reset Page Auto Recon Data[ardlao Brain Other‘ Dual GatedH Summed Unsummed Save Present
Copy Page Auto Reorient F';é Reconstruct Reorient Motion More Save Print Snapshot

Patient | AutoSPECT normal T1RESTTL \ Projections AM ADENO MIBI Projections i
oo [\

abel Enhance Spin Scan Rock Rate 19 4 » Copy 4 »

Method|CS Iterative ~ Method|CS lterative ~
Iterations[12 Subsets|0

Filter|Butterworth || Analytic
i

Iterations[12 Subsets|0

Filter|Butterworth ¥ || Analytic
L
pu]

Cutoff 1] Cutoff 10.55
Order il Order [10.00
Sllces,?I,F Matrix|x1 > SI\ces,?/,F Malrixm

I~ Zoom L} I oo _| o

I=| Axis Correction [0 T

I”" Motion Correction Type|liznual

I™" Motion Correction Type|ianuzl /




6.1.1. Ylapaneelin sdditimet
AutoRecon-ohjelman ylapaneelin saatimilla voit suorittaa sovelluksen toimintoja, kuten

oletustiedostojen valinta, tiedostojen tallennus ja kuvien muotoilu. Voit kayttaa useimpia naista

saatimista huolimatta siita, mita silla hetkelld nakyy AutoRecon-ikkunassa. Alla on lyhyt kuvaus

tietyista tdssa paneelissa olevista painikkeista.

Recon — Napsauttamalla tata silla hetkelld naytetyt tietosarjat rekonstruoidaan
manuaalisesti. Kasitelldksesi tietosarjan manuaalisesti maarita rekonstruointirajat, tarkista
ja sdada paaikkunan saatimet haluamallasi tavalla ja napsauta sitten Recon-painiketta.
AutoRecon ei siirry automaattisesti Reorient (Suuntaa uudelleen) —ikkunaan, kun kaytat
Recon-painiketta. Jos Motion Correction (Liikkeen korjaus) —tyyppi on asetettu kohtaan
Auto (Automaattinen), Motion (Liike) —ikkuna nakyy, kun tietosarjojen rekonstruointi on
alkanut.

Reset Page (Palauta sivu) — Taman napsauttaminen palauttaa kasitellyt tietosarjat ja
nayttoikkunan asetukset niiden alkuperdisiin arvoihin. Se poistaa myos kasitellyt tietosarjat,
joita ei ole tallennettu.

Copy Page (Kopioi sivu) — Tdman napsauttaminen kopioi kasittelyasetukset yhdesta
nayttoéikkunasarjasta kaikkiin muihin muistiin ladattuihin objekteihin.

Auto All (Automatisoi kaikki) — Auto All on kaytettavissa vain kardiaalisille tietosarjoille.
Taman asetuksen kayttdé maarittdaa automaattisesti rekonstruointirajat ja rekonstruoi seka
suuntaa uudelleen kardiaaliset tietosarjat. Auto All (Automatisoi kaikki) luo poikittaiset
leikkeet, siirtyy automaattisesti Reconstruct (Rekonstruoi) —ikkunaan ja suuntaa
automaattisesti kammion tilavuuden. Jos Motion Correction (Liikkeen korjaus) —tyyppi on
asetettu kohtaan Auto (Automaattinen), Motion (Liike) —ikkuna nakyy, kun liikekorjattujen
tietosarjojen rekonstruointi on alkanut.

Auto Recon — Tama asetus maarittda automaattisesti rekonstruoinnin rajat ja rekonstruoi
kardiaaliset tietosarjat. Auto Recon luo automaattisesti poikittaiset leikkeet, mutta ei siirry
Reorient (Suuntaa uudelleen) —ikkunaan. Jos Motion Correction (Liikkeen korjaus) —tyyppi
on asetettu kohtaan Auto (Automaattinen), Motion (Liike) —ikkuna nakyy, kun
liilkekorjattujen tietosarjojen rekonstruointi on alkanut.

Auto Reorient (Automaattinen uudelleensuuntaus) — Tdman napsauttaminen suuntaa
automaattisesti kardiaaliset tietosarjat uudelleen. Jos et ole rekonstruoinut tietosarjoja,
Auto Reorient (Automaattinen uudelleensuuntaus) rekonstruoi tietosarjat ja sitten suuntaa
ne uudelleen. Jos Motion Correction (Liikkeen korjaus) —tyyppi on asetettu kohtaan Auto
(Automaattinen), Motion (Liike) —ikkuna nakyy, kun liikekorjattujen tietosarjojen
rekonstruointi on alkanut.

Defaults (Oletukset) — Tama kentta nadyttaa silla hetkella valitut oletusasetukset.
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6.2.

Tyon kulku

Tyypillinen kardiaalisten tietosarjojen kasittelyjarjestys AutoRecon-ohjelmassa saattaisi olla

seuraavanlainen:

1)

2)

3)

Lataa halutut tietosarjat potilaan selaimesta ja napsauta AutoRecon (Automaattinen
Rekonstruointi) -painiketta.

Reconstruct (Rekonstruoi) -sivulla napsauta Auto All (Automatisoi kaikki) rekonstruoidaksesi ja
suunnataksesi uudelleen kasittelemattomat SPECT- tai tahdistetut SPECT -kardiaaliset
tietosarjat, Auto Recon (Automaattinen rekonstruointi) luodaksesi automaattisesti
kardiaalisen SPECT- tai tahdistetun SPECT -poikittaisen tietosarjan, Auto Reorient
(Automaattinen uudelleensuuntaus) kardiaalisten SPECT- tai tahdistettujen SPECT -
poikittaisten tietosarjojen uudelleen suuntaamiseksi.

Huomautus: Jos et ole rekonstruoinut poikittaista tietosarjaa, Auto Reorient (Automaattinen
uudelleensuuntaus) rekonstruoi automaattisesti tietosarjan ennen tietosarjan
uudelleensuuntaamista. AutoRecon (Automaattinen rekonstruointi) jatkaa automaattisesti
Reorient (Uudelleensuuntaus) -ikkunaan, jos Auto All (Automatisoi kaikki) tai Auto Reorient
(Automaattinen uudelleensuuntaus) -asetukset oli valittu.

Arvioi kuvat varmistaaksesi, etta lisamanipulointia ei tarvita, tarkistamalla seuraavat sivut:

(1) Reconstruct (Rekonstruoi) -sivu

a. Rekonstruointirajojen tulee sulkea taysin sisdansa vasen kammio ja olla symmetrisesti
sijoitettu vasemman kammion ylapuolelle ja alapuolelle vihemman kuin 5 pikselia
kammiosta.

b. Rekonstruointirajat eivat saa leikata vasenta kammiota.

Huomautus: Jos rekonstruointirajoja ei ole madritetty oikein, voit kasitelld kardiaaliset

tietosarjat manuaalisesti. Paina vasenta hiiripainiketta ja veda rekonstruoinnin rajaviivat

kammion ldhelle ja napsauta sitten Recon (Rekonstruoi) -painiketta. Jos liilkkeen

korjaustyypiksi on asetettu Auto (Automaattinen), Motion (Liike) -ikkuna nakyy

rekonstruoinnin jalkeen.
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Rekonstruoinnin
rajaviiva

Poikittaisen
leikkeen
viiteviiva

Rekonstruoinnin
rajaviiva

-

”

|

A Filtered Projectio

’

Esi-rekonstruointi Jalki-rekonstruointi

(2) Reorient (Uudelleensuuntaus) —sivu

a. Uudelleensuunnatun vasemman kammion tulisi olla ndkyvissa lyhyen akselin,
pystysuuntaisen pitkan akselin ja vaakasuuntaisen pitkan akselin nayttéikkunoista.

b. Tarkista atsimuuttiviivan sijoitus ja suunta Transverse (Poikittainen) -nayttoikkunassa.

c. Tarkista korkeusviivan sijoitus ja suunta Sagittal (Sagittaalinen) -nadyttoikkunassa.

Huomautus: Suuntaa kammio tarvittaessa manuaalisesti uudelleen. Napsauta atsimuutin tai
korkeuden viiteviivalla olevaa ympyraa hiiren vasemmalla painikkeella ja veda ympyra
kammion keskelle. Napsauta atsimuutin tai korkeuden viiteviivan paita hiiren vasemmalla
painikkeella ja veda ne suuntaan, johon haluat suunnata kammion. Napsauta tietosarjan
viiteviivoja hiiren vasemmalla painikkeella ja veda niita niin, ettd ne ovat lahellda kammiota

mutta eivat leikkaa kammiota.



v
a

. |
hd 19 Axis 32 Sagittal

a

I
y. |

Esi-uudelleensuuntaus

| Jatko-uudelleensuuntaus

(3) Motion (Liike) -sivu
Motion (Liike) -sivulla on MoCo (Cedars-Sinai Motion Correction — Liikkeen korjaus) -
sovellus, jota kdytetaan SPECT-haun liikkeen artefaktien automaattiseen ja manuaaliseen
korjaukseen. Tietosarjat korjataan automaattisesti liikkeen artefaktien kohdalla, jos
liilkkeen korjaustyyppi on asetettu vaihtoehtoon Auto (Automaattinen) Reconstruct
(Rekonstruoi) -sivulla.

a. Tarkista, etta kaikki liikeartefaktit on korjattu oikein.

Huomautus: Korjaa lilke manuaalisesti kdymalla |api jokainen leike viitendyttdikkunassa ja siirra
kuvaa kussakin leikkeessa liikekorjauksen nuolilla tarpeen mukaan kohdistaaksesi kuvat. Muuta
liilkekorjauksen tyypiksi Manual (Manuaalinen) Reconstruct (Rekonstruoi) -sivulla tutkimuksen
rekonstruoimiseksi manuaalisesti liikekorjatuilla tietosarjoilla.



Liikkeen
korjauksen nuolet

«r >

-

4 o)

| CyC":m\

Correct

olear Palauta
Vaakasuuntaiset 7 xeais
viiteviivat ¥ Y-axis

¥ Mask

Det|Single

X-axis (pix)

Y -axis (pix)

ooy

Liikkeenkorjauksen nayttoikkunat

4) Tallenna sivu
a. Aktivoi vaihtoruudut kullekin tietosarjalle, jonka haluat tallentaa, ja tarkista, etta
nayttétunnukset ovat oikein.

b. Tallenna tietosarjat napsauttamalla hiiren vasemmalla painikkeella Save (Tallenna) -
painiketta.

1N HUOMIO: Ali sekoita Save Page (Tallenna sivu) -asetusta Save (Tallenna) -painikkeen

kanssa, joka on yldpaneelin sddtimien oikeassa laidassa. Save (Tallenna) -painike tallentaa
kaikki tietosarjat sallimatta tallennusparametrien muuttamista.
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Save (Tallenna) -

Save Page (Tallenna sivu) -asetus painike

Recon Auto All Defaultsh\m ﬂ\{pply Close Manage \
Reset Page Auto Recon Dat#‘ Cardiac Brain Other H‘ Dual‘ Gal Surmmmed Unsummed ‘
Copy Page Auto Reorient Page‘ Reconstruct Reorient Motion %‘
F'atient| AutoSPECT normal T1REST TL Projections Al ADENO MIBI Projections
Tagsl |

I” Transverse  [TRA

I Transverse [TRA

[ Short Axis  [Stress SAX

[ Short Axis  [Rest SAX

I W Long Axis |vLA

I~V Long Axis  |VLA

I~ HLong Axis [HLA

I Hlong Axis [HLA

¥ Summed Raw [SUM RAW

" Summed Raw [SUM RAW

¥ MoCoRaw  [MOCO RAW

¥ MoCoRaw  [MOCO RAW

Save (Tallenna) -ikkuna

Exit
Present

Snapshot

Match Swap Move 4 »

5) Lopeta AutoRecon napsauttamalla hiiren vasemmalla painikkeella Exit (Lopeta) -painiketta.

7. MoCo -sovellus (Motion Correction - Liikkeen korjaus)
MoCo kasittaa seuraavat komponentit:

Nayttoikkunan
naytto
Varinsdaadin
Tietosarjan
valitsin
Nayttoikkunan
saadin
MoCo-sdadin

Kuvien ja tulosten naytto

Valitsee nykyisen variasteikon ja voimakkuuden kartoituksen.
Valitsee silld hetkella ndytetyn tietosarjan.

Saataa nayttoikkunoiden nayttoa.

Saatdd automaattisen ja manuaalisen liikkeenkorjauksen kasittelya ja

validointia.
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7.1.

p—

Nayttoikkunan naytto

Liittyma, joka ei sisalla ulkoisesti kdytettdavaa lopetus- tai tallennustoimintoa, koska se on tarkoitettu

ensisijaisesti upotettavaksi sen sisadltavaan sovellukseen, muodostuu seuraavista komponenteista:

Alkuperaisen
projektion
nayttoikkuna
Korjatun
projektion
nayttéikkuna
Alkuperaisen
sinogrammin
nayttéikkuna
Korjatun
sinogrammin
nayttoikkuna
X-akselin
liikekayra
Y-akselin
liikekayra
Liikkeen
osoitin

Nayttaa yhden projektion korjaamattomasta tietosarjasta. Nykyinen projektio
valitaan sen vastaavasta vierintadpalkista; vaakasuuntaisia liikkeen viiteviivoja
liilkutetaan vetamalla.

Nayttaa yhden projektion korjatusta tietosarjasta. Nykyinen projektio valitaan sen
vastaavasta vierintapalkista; vaakasuuntaisia liikkeen viiteviivoja liikutetaan
vetamalla. Myos liikkeenkorjauksen x- ja y-akselien siirtymat naytetaan.

Nayttaa yhden sinogrammin korjaamattomasta tietosarjasta. Nykyinen sinogrammi
valitaan vetamalla sinogrammin viiteviivaa vastaavassa projektion nayttdikkunassa.

Nayttaa yhden sinogrammin korjatusta tietosarjasta. Nykyinen sinogrammi valitaan
vetamalla sinogrammin viiteviivaa vastaavassa projektion nayttdikkunassa.

Nayttaa sen hetkisen x-akselin liikkeenkorjauksen siirtymat.
Nayttaa sen hetkisen y-akselin liikkeenkorjauksen siirtymat.

Valitsee manuaalisesti x- ja y-akselin liikkkeenkorjauksen siirtymat. Valitse myds sen
hetkiset projektiot alkuperdisille ja korjatuille projektion nayttoikkunoille.
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7.2. Varinsiaadin
T EY 100|v|

Kaytettavissa on kaksi variasteikkoa: Raw (Raaka) saatdaa useimmat kuvat, joihin kuuluvat
projektiot, sinogrammit ja syklogramminaytot. Slices (Leikkeet) saataa yhden leikkeen naytot, joka
on kaytettavissa vain, kun Mask (Peite) tai Cyclogram (Syklogrammi) on valittu.

Varinsaadinta kaytetaan valitsemaan sen hetkinen variasteikko ja voimakkuuden kartoitus.
Variasteikko valitaan napsauttamalla variasteikon asetusvalikkoa ja valitsemalla kdytettavissa
olevasta variasteikkoluettelosta. Voimakkuuden kartoitus asetetaan kayttden kahta parametria,
alempi ja ylempi taso, joista kummankin vaihteluvali voi olla 0—100 prosenttiin. Yhdessa ne
maarittavat kyseisen tietosarjan dynaamisen vaihtelualueen, joka kartoitetaan taysivariseen
asteikkoon.

Voimakkuuden kartoituksen alemmat ja ylemmat tasot, esitettyind alemman ja ylemman tason
palkeilla, voidaan asettaa variasteikon nayttoikkunasta, joka tukee seuraavia vuorovaikutuksia:

e Siirra palkkia vetamalla jompaakumpaa tasopalkkia.

e Siirrd molempia tasopalkkeja samanaikaisesti vetamalla mistd tahansa muusta pisteesta
nayttoikkunassa.

e Siirrd lahempi tasopalkki haluttuun nayttéikkunan pisteeseen napsauttamalla nayttoikkunan
pistetta keskipainikkeella tai vetamalla.

e Kaksoisnapsauta vasemmalla hiiripainikkeella mita tahansa kohtaa nayttoikkunassa
palauttaaksesi tasopalkit 0:aan ja 100:aan.

Seuraavat ominaisuudet ovat kaytettavissa myos asetusvalikosta:

Reset (Palauta) Palauttaa alemmat ja ylemmat tasot.

Invert (Kaanna) Keikauttaa alemman ja ylemman tason ympari, kadantden variasteikon.

Step (Vaihe) Vaihtaa variasteikon diskretisoinnin.

Gamma (Gamma) Vaihtaa variasteikon gammasaatimen nayton.

Expand (Laajenna) Vaihtaa alemman ja ylemman tason dynaamisen vaihtelualueen
laajennuksen.

Normalize (Normalisoi)  Vaihtaa automaattisen tietosarjan normalisoinnin segmentaation
tulosten perusteella.

7.3. Tietosarjan valitsin

| MOCO SAMPLE 10/121998 00:00:00  AM PHARM MIBI NON-VANT I_AD_S_RS_MB_| MR
Sovellukselle syotetaan kaynnistyksen yhteydessa yhden tai useamman tietosarjan luettelo.

Tietosarjan valitsin valitsee tasta luettelosta nykyisen tietosarjan, ts. ndytettavan tietosarjan.
Kayttaja voi selailla tietosarjoja napsauttamalla nuolipainikkeita. Kayttdja voi lisdksi hypata suoraan
tietosarjaan napsauttamalla tietosarjan asetusvalikkoa. Tama tuo esiin luettelon saatavilla olevista
tietosarjoista, joista haluttu tietosarja voidaan valita.
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7.4. Nayttoikkunan saadin
Lahel Enhance Spin Scan Rock Rate 20 «

Label Ottaa kayttdoon ndyttdikkunan merkinnat mukaan lukien leikkeen ja projektion
(Merkintd) numerot ja liikkeen viiteviivat.

Enhance Kayttaa paikkasuodatinta, joka on tarkoitettu tehostamaan liikeartefaktin nakyvyytta
(Tehosta) alkuperiisille ja korjatuille projektiosekvensseille.

Spin Vaihtaa projektion kinea.

(Pyorita)

Scan Vaihtaa sinogrammin kinea.

(Skannaa)

Rock Vaihtaa kaksisuuntaisen projektion kinen alle 360°:n asteen hakuihin (my6s
(Heiluta)  py&riminen aktivoitu).

Rate Valitsee kinen ja skannauksen nopeudet.

(Nopeus)

7.5. MoCo-saadin

[~ Cyclogram
Correct
Clear

v X-axis

v Y-axis

[ Mask

Det| Dual vl
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MoCo-saddinta kaytetadn ohjaamaan automaattista ja manuaalista liikkeen korjausprosessia ja
validointia. Seuraavat sdatimet ovat kaytettavissa:

Cyclogram Aktivoi syklogrammin nayttétilan. Kun kaytdssa, sinogrammin nayttdikkunat

(Syklogrammi) korvataan niiden vastaavilla syklogrammin nayttoikkunoilla. Syklogrammi
muodostetaan yhdistamalla sarja pystysuuntaisia raitoja, jotka on maaritetty
kunkin projektion leiketasossa projektiosekvenssissa niin, etta taso on rajoitetuttu
olemaan kohtisuorassa projektioon ja poikittaiseen tasoon ja lisdksi rajoitettu
leikkaamaan kayttajan maarittama piste poikittaisessa tasossa. Syklogrammi
korostaa vaakasuuntaisen (x-akselin) liikkeen artefakteja tavalla, joka on
samanlainen kuin sinogrammin pystysuuntaisen (y-akselin) liikkkeen korostus.

Correct Aloita automaattinen tai puoliautomaattinen liikkeen korjaus.
(Korjaa)

Clear Palauta kaikki lilkkeenkorjaussiirtymat nollaan.

(Tyhjenna)

X-axis Aktivoi x-akselin liikkeen korjaus.

(X-akseli)

Y-axis Aktivoi y-akselin liikkeen korjaus.

(Y-akseli)

Mask (Peite) Aktivoi peitetila. Kun aktivoitu, poikittaisen leikkeen lisanayttéikkuna otetaan
kayttoon. Tama sallii kayttdjan maarittaa poikittaisen tilavuuden, joka on ellipsin ja
leikkeen ala- ja ylarajojen erottama, joihin liikkeen korjauksen algoritmin tulisi
keskittaa toimintonsa.

Det (Tunn) Valitsee tunnistinpdiden maaran ja sallii ndin liilkkeenkorjausalgoritmin kayttaa eri
rajoitteita kameran geometrian perusteella.



8. Vianmaaritys

Oire: Saan virheviestin “database connection failed” (tietokantayhteys epdonnistui) kdynnistdessani
QPS:n tai QGS:n.

Ratkaisu:

1. Tarkista, ettd ARG-palvelin on asennettu oikein.

2. Tarkista, ettda ARG-palvelimeen saadaan yhteys verkossa (kokeile ”ping [argserver]”
komentokehotteesta; argserver on arg-palvelimen IP-osoite).

Oire: En voi tydontaa kuvia CSImportiin kamerastani.

Ratkaisu:

1. Tarkista, ettd molemmat jarjestelmat on maaritetty oikein. Katso lisdtietoja on CSImport-
madrityksen yhdistettavyytta kasittelevasta osasta ja kameran toimittajan kdyttéoppaasta.

2. Tarkista, ettda Windowsin palomuurissa on poikkeus Cedars-Sinai DICOM Storelle.

3. Tarkista, ettd "tyontava”-tydasema pystyy muodostamaan yhteyden CSImport-asemaan (kokeile
"ping [csimport_ip]” kameran tydaseman komentokehotteesta; csimport_ip on CSImport-koneen
IP-osoite).

Oire: Avatessani tietosarjan saan QPS:ssa "multiple matches” (useita vastineita).

Ratkaisu:

1. Tarkista, etta kaikki tarvittavat vastaavat kentat (esim. potilaan sukupuoli) taytetdan. Jos niita ei
taytetd, ne nakyvat keltaisina tietosarjan editorin ikkunassa. Jos kenttia ei tayteta oikein, tama voi
olla merkki DICOM-tietojen virheesta. Pyyda lisatietoja kameran valmistajalta.

2. Huomaa tietosarjan sukupuoli, isotooppi ja hakutila.

3. Avaa Database (Tietokanta) -sivu ja valitse “List...” (Luettele...) varmistaaksesi, etta
sukupuoli/isotooppi/hakutilayhdistelmalle on vain 1 aktiivinen tietokanta. Jos esilld on useampi kuin
yksi aktiivinen tietokanta, avaa tietokanta, jonka ei pitdisi olla valittu, poista kaytdsta asetus “allow
automatic selection” (salli automaattinen valinta) ja tallenna.



Hakemisto

asennus, 17
CSImport, 12
diastolinen toiminto, 80
DICOM

tyontaminen, 28
DICOM Query/Retrieve -palvelin, 27
Elokuva, 37
FFH-amplitudi, 67
FTP, 26
Fuusio, 11
Heiluta, 67
Kasittele, 38, 41, 68
Laajuus, 56
laitteen kuvaus, 9, 15
laitteen tarkoitus, 9
Levitd, 43, 44, 74
Maarat, 67
MoCo, 12, 90
Parametrinen, 66
Pehmenni, 43, 44, 74, 77
Peite, 41
Philips Odyssey, 26
Philips Pegasys, 25
polaariset kartat, 56
Popout (Nosta esiin), 45, 75
PowerPoint, 64, 83
Pyorita, 67
QBS, 10, 65
QGSs, 10, 31
QpPs, 9, 31
Rajoita, 42

SDS, 48
Seinamat, 54
sivu
Manual (Manuaalinen), 41, 70
QBS-Results (QBS-tulokset), 78
QGS Results (QGS-tulokset), 54
QPS Results (QPS-tulokset), 53
Raw (Raaka), 35, 67
Slice (Leike), 38, 43, 68, 74
Splash (Monikuva), 44, 75
Surface (pinta), 50
Surface (Pinta), 77
Views (Nakymat), 78
Sivu
Lisaa, 57
SMS, 47
SRS, 48
SSS, 48
STS, 47
Suonet, 54
Tahdista, 44
tiedot
tuominen, 21
tilavuuskayra, 55
tulokset
tallentaminen, 63, 83
vaiheanalyysi, 80
Vaiheanalyysi, 57
Visuaalinen pisteytys, 47, 54
Voimakkuus, 56
Vokseli, 57



