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Uwaga

Wszystkie znaki towarowe i zarejestrowane znaki towarowe należą do ich odpowiednich właścicieli.

Zgodnie z prawem federalnym USA oprogramowanie CS 3D Imaging oraz systemy obrazowania 
zewnątrzustnego mogą być sprzedawane wyłącznie lekarzom lub stomatologom bądź na ich zamówienie.

CS 3D Imaging to oprogramowanie do obrazowania cyfrowego przeznaczone do stosowania w charakterze 
pomocy diagnostycznej z zewnątrzustnymi urządzeniami RTG 3D firmy Carestream przez pracowników 
służby zdrowia w celu wyświetlania, dokonywania pomiarów, drukowania, eksportowania i przechowywania 
widoków 2D i 3D obrazów cyfrowych obszaru szczękowo-twarzowego i rejonu uszu, nosa i gardła.

Aplikacja ta również służy do zarządzania bibliotekami implantów oraz może stanowić wirtualną lokalizację 
przechowywania implantów stomatologicznych.

Może być także wykorzystywana jako niezależne oprogramowanie w standardowym komputerze i nie 
umożliwia akwizycji obrazów radiograficznych.

Nazwiska osób i dane przedstawione w niniejszej instrukcji są fikcyjne i nie mają przedstawiać żadnych 
rzeczywistych osób, zdarzeń czy stanów. Jakiekolwiek podobieństwo nazwisk lub danych przedstawionych 
w tym podręczniku do rzeczywistej osoby, zdarzenia albo stanu jest czysto przypadkowe i niezamierzone.

Żadnej części niniejszego podręcznika nie wolno powielać bez wyraźnej zgody firmy Carestream Dental, LLC.

Nazwa podręcznika: Instrukcja obsługi CS 3D Imaging
Numer katalogowy: SMA22_pl
Numer edycji: 04
Data druku: 2018-11

Oprogramowanie CS 3D Imaging jest zgodne z Dyrektywą 93/42/EWG w sprawie wyrobów medycznych.

Ważne: Oprogramowanie firmy Dental CS może zawierać dane lub treści przedstawiające implanty 
dostarczone przez inne firmy. Produkty, których dotyczą takie dane lub treści mogą nie być dopuszczone 
do obrotu we wszystkich krajach
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1 O niniejszej instrukcji

Instrukcja obsługi CS 3D Imaging zawiera opis wszystkich funkcji dostępnych w aplikacji 

CS 3D Imaging. Instrukcja obsługi CS 3D Imaging jest wyświetlany w tym samym języku w jakim 

zainstalowana została aplikacja.

Podręcznik użytkownika CS 3D Imaging można uruchomić w dowolnym momencie naciskając 

przycisk F1 lub klikając  na pasku ikon systemowych.

Konwencje przyjęte w tym podręczniku
Następujące oznaczenia wskazują szczególnie istotne informacje albo ostrzegają o sytuacjach 

mogących nieść ryzyko uszkodzenia sprzętu lub zagrożenia dla zdrowia użytkowników:

OSTRZEŻENIE: Ostrzega użytkownika przed obrażeniami, które mogą powstać 
w razie nieprzestrzegania instrukcji dotyczących bezpieczeństwa.

PRZESTROGA: Alarmuje o stanie mogącym spowodować poważne straty.

Ważne: Alarmuje o stanie mogącym spowodować problemy.

Uwaga: Podkreśla ważne informacje.

Wskazówka: Zawiera dodatkowe informacje i podpowiedzi.
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Informacje dotyczące bezpieczeństwa

OSTRZEŻENIE: 

• Z niniejszego oprogramowania mogą korzystać tylko dentyści, 
laryngolodzy, radiolodzy i inni przedstawiciele personelu medycznego, 
którzy posiadają odpowiednie umiejętności związane z interpretacją 
trójwymiarowych obrazów radiologicznych. Ich asystenci również 
mogą korzystać z oprogramowania, jeśli zostali wcześniej 
przeszkoleni z zakresu obrazowania 3D. Tylko wyszkoleni 
stomatolodzy mogą korzystać z oprogramowania.

• Rysunki i pomiary dokonywane w oprogramowaniu są wykonywane na 
własną odpowiedzialność użytkownika. Obraz radiograficzny to 
dwuwymiarowy obraz trójwymiarowego obiektu, więc pomiary mogą 
okazać się błędne. Pomiary pełnią funkcję informującą a zabiegi 
wymagające dokładnego ułożenia pacjenta są wykonywane na własną 
odpowiedzialność

• Obrazy radiograficzne nie są przeznaczone do diagnozowania, gdy 
wyświetlane są na ekranach i monitorach, które nie są zgodne ze 
specyfikacją systemu. Aby uzyskać dalsze informacje, należy 
zapoznać się z wymaganiami systemowymi CS 3D Imaging.

• To oprogramowanie nie służy do zarządzania konfiguracją urządzenia 
rejestrującego. Dostarczenie skalibrowanych danych to zadanie 
sterownika urządzenia rejestrującego.

• Renderowanie 3D nie może być wykorzystywane do diagnozowania. 
Użycie nawet jednej dwuwymiarowej warstwy do rekonstrukcji MPR 
(rekonstrukcji wielopłaszczyznowej) wymaga potwierdzenia.

• Wzmocnienie krawędzi obrazu 2D nie może służyć celom 
diagnostycznym. Użycie warstw dwuwymiarowych (MPR) bez 
zastosowania filtrów wymaga potwierdzenia.

• Eksportowane rekonstrukcje objętościowe 3D zostają poddane 
podpróbkowaniu, co może prowadzić do błędów diagnostycznych. 
Odpowiedzialność za decyzję o wykorzystaniu danych poddanych 
podpróbkowaniu ponosi użytkownik.

• Jeśli na obrazie w ekranie widoku pojawi się etykieta , 
wskazuje że obraz jest wciąż ładowany przez oprogramowanie 
3D Imaging. Nie wolno używać tego podglądu obrazu do poparcia 
diagnozy.
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2 Informacje ogólne

CS 3D Imaging to oprogramowanie służące do pracy z urządzeniami firmy Systemy Carestream 

Dental wyposażonymi w funkcje 3D.

Produkt przeznaczony jest dla specjalistów w zakresie stomatologii i chirurgii 

twarzowo-szczękowej lub radiologów mających w ramach profilu zawodowego dostęp do funkcji 

przeglądarki 3D.

Charakterystyka CS 3D Imaging
CS 3D Imaging umożliwia specjalistom:

• Wizualizację widoków 2D lub 3D.

• Tworzenie serii warstw do przeglądania i drukowania.

• Rysowanie śladów po krzywej w celu utworzenia widoków rekonstrukcji 
pantomograficznej i kości skroniowej.

• Rysowanie niestandardowych prostopadłych płaszczyzn warstw w celu zogniskowania na 
SSŻ lub uchu.

• Śledzenie kanałów nerwowych.

• Umieszczanie wirtualnych implantów w trakcie planowania implantacji. 

Pierwsze kroki
Rozpoczynając pracę z oprogramowaniem CS 3D Imaging należy, wykonaj następujące 

czynności:

1 Wykonać akwizycję obrazu objętościowego 3D za pomocą urządzenia rejestrującego 3D lub 
zaimportować obraz objętościowy z oprogramowania CS Imaging.

2 Skonfigurować preferencje. Patrz „Ustawianie preferencji CS 3D Imaging”.

3 Zapoznać się z podstawowymi funkcjami oprogramowania.

Uwaga: Niektóre funkcje dostępne są w specyficznych wersjach oprogramowania 
(stomatologicznej lub laryngologicznej).

Uwaga: CS 3D Imaging nie jest przeznaczone do użytku z ekranami dotykowymi 
lub płytkami dotykowymi.
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Poznaj oprogramowanie

Części ekranu

Interfejs CS 3D Imaging składa się z następujących części: 
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A Imię i nazwisko pacjenta

B

Ikony głównego paska narzędzi

Należy kliknąć ikonę aktualizuj, aby zainstalować aktualizacje biblioteki 

implantów. Kiedy dostępne są aktualizacje na tej ikonie pojawia się niebieska 

kropka. Więcej informacji zamieszczono w części „Aktualizacja biblioteki 

implantów”.

Należy kliknąć strzałkę obok ikony, aby przełączyć do ikony biblioteki 

implantów.

Należy kliknąć ikonę biblioteki implantów, aby wyświetlić bibliotekę 

implantów, w której można przeglądać dostępne implanty i tworzyć własne 

implanty. Patrz „Korzystanie z biblioteki implantów”.

Należy kliknąć strzałkę obok ikony, aby przełączyć do ikony aktualizacji.

Należy kliknąć ikonę danych pacjenta, aby wyświetlić okno danych pacjenta, 

które zawiera informacje o badaniu. Patrz „Używanie okna danych pacjenta”.

Należy kliknąć ikonę informacji o polu, aby wyświetlić informacje o aplikacji i 

rejestracji. Dostęp do modułu licencji można również uzyskać z tego okna.

Aby ustawić preferencje aplikacji, należy kliknąć ikonę edytuj preferencje. Patrz 
„Ustawianie preferencji CS 3D Imaging”.

Należy kliknąć ikonę pomoc, aby otworzyć przewodnik użytkownika aplikacji. 

C

Ekrany widoku

Każda z kart obszaru roboczego zawiera wiele ekranów widoków. Powyższy przykład 

przedstawia trzy ekrany widoku 2D Rekonstrukcja wielopłaszczyznowa (MPR) oraz 

Ekran widoku 3D. 

D

Karty obszaru roboczego 

Poniższe karty obszaru roboczego zapewniają dostęp do ekranów widoków:

• Warstwy prostokątne 
• Warstwy po krzywej 
• Warstwy niestandardowe 
• Warstwy skośne 
• Analiza 

E

Narzędzia 

W narzędziach znajdują się następujące sektory: 

• Korygowanie

• Narzędzia

• Eksport

Patrz „Korzystanie z narzędzi”.

F
Galeria

Wyświetla miniatury obrazów zrzutów ekranu, wycinków i warstw przekroju. 
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Skróty klawiaturowe

Skróty ekranu widoku 2D MPR

Skróty dot. implantów 

Używanie okna danych pacjenta

Aby wyświetlić okno danych pacjenta CS 3D Imaging, kliknij  w ikonach głównego paska 

narzędzi.

W oknie danych pacjenta wyświetlane są informacje na temat pacjenta, lekarza i akwizycji. Rodzaj 

wyświetlanych informacji zależy od posiadanego systemu zarzadzania gabinetem.

Skrót Czynność

Ctrl + A Zmienia działanie rolki myszy na widokach 2D MPR (powiększanie lub 
przesuwanie) 

Ctrl + W Zmienia działanie lewego przycisku myszy na widokach 2D MPR 
(jasność/kontrast lub brak)

Numer na 
klawiaturze

Czynność 

8 Zwiększa długość implantu.

2 Zmniejsza długość implantu.

6 Zwiększa średnicę implantu.

4 Zmniejsza średnicę implantu.

Uwaga: Te skróty działają tylko na klawiszach numerycznych klawiatury.
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3 Korzystanie z interfejsu

Korzystanie z kart obszaru roboczego
CS 3D Imaging zawiera następujące karty obszaru roboczego, które zawierają szeroki zakres 

funkcji do wyświetlania i poszerzania obrazów, przeprowadzania planowania implantacji i 

tworzenia raportów.

Więcej informacji na temat ekranów widoku, patrz „Praca z ekranami widoku na kartach obszaru 

roboczego”.

Używanie karty Warstwy prostopadłe

Karta obszaru roboczego Warstwy prostokątne zawiera Ekran widoku 3D i trzy ekrany widoku 

warstwy 2D MPR. Ta karta obszaru roboczego umożliwia stosowanie klasycznej metody 

stosowanej przez radiologów do analizy obrazu objętościowego 3D.

Zatrzask Opis

Warstwy prostokątne
Ta karta obszaru roboczego zawiera Ekran widoku 3D i trzy ekrany 
widoku 2D Rekonstrukcja wielopłaszczyznowa (MPR). Jest to klasyczna 
metoda umożliwiająca radiologom analizę obrazu objętościowego 3D.

Warstwy po krzywej

W zależności od zainstalowanego trybu oprogramowania 
(stomatologia, laryngologia lub ośrodek obrazowania) ten obszar 
roboczy umożliwia śledzenie łuku zębowego lub kości skroniowej w celu 
wyświetlenia śladu i przekroju. Patrz „Używanie karty Warstwy po 
krzywej”.

Zakładka przestrzeni roboczej Curved Slicing (Zakrzywione warstwy) 
można użyć w ramach przebiegu pracy Prosthetic-Driven Implant 
Planning (Planowanie implantu nakierowane na protetykę), aby 
dopasować cyfrowy odcisk 3D i skany CBCT, a także importować korony 
i implanty. Patrz „Przebieg pracy dla Protetycznego planowania 
implantacji”.

Warstwy 
niestandardowe

Umożliwia rysowanie śladu niestandardowych płaszczyzn SSŻ lub ucha. 
Patrz „Używanie karty Warstwy niestandardowe”.

Warstwy skośne
Umożliwia wyświetlanie płaszczyzn warstw pod dowolnym kątem. Patrz 
„Używanie karty Warstwy ukośne”.

Analiza

Na karcie obszaru roboczego Analiza można przeglądać obrazy i 
warstwy Galeria wygenerowane za pomocą Narzędzie przekroju przed 
ich wydrukowaniem za pomocą Film Composer. Patrz „Używanie karty 
Analiza”.

OSTRZEŻENIE: Widoków 3D nie wolno stosować do celów diagnostycznych. 
Użycie nawet jednej dwuwymiarowej warstwy do rekonstrukcji MPR wymaga 
potwierdzenia.
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Karta przestrzeni roboczej Rozcinanie na warstwy ortogonalne zawiera następujące ekrany 

widoków:

• Ekrany widoku 2D MPR:

•  Ekran widoku warstwy osiowej, który wyświetla warstwy poziome (A).

•  Ekran widoku warstwy czołowej, który wyświetla warstwy pionowe, od przodu 
do tyłu (B).

•  Ekran widoku warstwy strzałkowej, który wyświetla warstwy pionowe, z boku na 
bok (D).

• Ekran widoku 3D, obrotowy, trójwymiarowy widok 3D obrazu objętościowego (C) 

Uwaga: Domyślną pozycję Ekran widoku 3D można ustawić w 
„Preferencje szablonu”.
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Używanie karty Warstwy po krzywej

Na karcie obszaru roboczego Warstwy po krzywej można wykonać następujące czynności:

• Dynamiczne generowanie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej i ruchomego przekroju 
podczas rysowania śladu.

• Wyrównanie modelu 3D (cyfrowy wycisk) z obrazem objętościowym pacjenta

• Dodawanie obiektów wirtualnych, np. pomiarów, koron i implantów.

• Tworzenie widoków 2D i 3D w Galeria.

• Generowanie raportów dotyczących implantów za pomocą Film Composer. 

• Automatyczne lub ręczne śledzenie łuku zębowego lub kości skroniowej wzdłuż 
płaszczyzny warstwy osiowej.

Protetyczne planowanie implantacji na karcie Warstwy po krzywej
CS 3D Imaging obsługuje Protetyczne planowanie implantacji (PDIP). Patrz „Przebieg pracy dla 

Protetycznego planowania implantacji”.

Na karcie obszaru roboczego Warstwy po krzywej można wykonywać następujące zadania 

w ramach procesu PDIP:

• „Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego”

• „Wyrównywanie modelu z obrazem objętościowym”

• „Wstawianie korony”

• „Wstawianie implantu”

• „Eksportowania analizy PDIP do aplikacji stron trzecich”

• „Tworzenie raportu z planowania implantacji”

Ekrany widoku na karcie Warstwy po krzywej
Narzędzie Warstwy po krzywej zapewnia dostęp do następujących ekranów widoku:

• Ekrany widoku 2D MPR: 

•  Ekran widoku warstwy osiowej, wyświetla płaszczyznę horyzontalną, która jest 
przesuwana pionowo przez obraz.

•  Ekran widoku śladu, lub Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej, 
dynamicznie wyświetla łuk zębowy rysowany w Ekran widoku warstwy osiowej.

•  Ekran widoku czołowego skośnego, pojawia się po rozpoczęciu rysowania 
śladu na Ekran widoku warstwy osiowej i wyświetla 90° widok przez ślad 
narysowany w Ekran widoku warstwy osiowej.

• Ekran widoku 3D, obrotowy, trójwymiarowy widok obrazu objętościowego 3D.

Uwaga: Domyślną pozycję Ekran widoku 3D można ustawić 
w „Preferencje szablonu”.
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Ekrany widoku Opis

A

Ekran widoku warstwy osiowej 

Ten ekran widoku wyświetla warstwy poziome. 
Jest on wyświetlany domyślnie nawet, jeśli nie ma 
śladów.

Przed narysowaniem śladu należy użyć suwaka u 
podstawy Ekran widoku warstwy osiowej, aby 
przenieść płaszczyznę warstwy osiowej.

Oprogramowanie wyświetli w czasie rzeczywistym 
właściwe Ekran widoku śladu i Ekran widoku 
czołowego skośnego.

Można użyć tego ekranu widoku do śledzenia łuku 
zębowego lub kości skroniowej, w zależności od 
zainstalowanego trybu oprogramowania.

B

Ekran widoku śladu 
Znany także jako Ekran widoku rekonstrukcji 
pantomograficznej, widok ten wyświetla łuk 
zębowy lub kość skroniową, w zależności od 
zainstalowanego trybu oprogramowania.

Ten ekran pojawia się po rozpoczęciu rysowania 
śladu na Ekran widoku warstwy osiowej.

Kiedy obecny jest ślad, można użyć uchwytów 
płaszczyzny warstwy , aby zmienić pozycję 
płaszczyzny warstwy osiowej.

C

Ekran widoku czołowego skośnego 

Ten ekran widoku jest wyświetlany dynamicznie 
po rozpoczęciu rysowania śladu na Ekran widoku 
warstwy osiowej i wyświetla 90° widok przez ślad 
narysowany w Ekran widoku warstwy osiowej.

Można precyzyjnie dostosować położenie 
płaszczyzny warstwy osiowej wyświetlonej w 
Ekran widoku warstwy osiowej za pomocą 

niebieskiego uchwytu  w Ekran widoku 
czołowego skośnego (znany także jako ekran 
widoku przekroju).

D

Ekran widoku 3D

Na tym ekranie wyświetlają się widoki 3D.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 11

Używanie karty Warstwy ukośne

Karta obszaru roboczego Warstwy skośne zawiera takie same widoki 2D MPR jak karta Warstwy 

prostokątne, jednakże można także nachylić płaszczyzny warstwy pod dowolnym kątem, aby 

wyrównać płaszczyzny anatomiczne (np. korzeń zęba, wyrostek zębodołowy lub implant) i 

zresetować do czystych kątów prostych.

W tej karcie można również przyciąć widok 3D używając narzędzia Cropping (Przycinanie). 

Patrz „Korzystanie z narzędzia przycinania na karcie Warstwy skośne”.

Karta obszaru roboczego Warstwy skośne zapewnia dostęp do następujących ekranów widoku:

• Ekrany widoku 2D MPR:

•  Ekran widoku warstwy osiowej, który wyświetla warstwy poziome.

•  Ekran widoku warstwy czołowej, który wyświetla warstwy pionowe, od przodu 
do tyłu.

•  Ekran widoku warstwy strzałkowej, który wyświetla warstwy pionowe, z boku na 
bok.

• Ekran widoku 3D, obrotowy, trójwymiarowy widok 3D obrazu objętościowego (C) 

Nachylanie płaszczyzn warstw na karcie Warstwy ukośne

Uwaga: Kolor wskaźników widoku widocznych na kartach obszaru roboczego 
można skonfigurować w „Preferencje kolorów”. Kolory przedstawione na 
ilustracjach w instrukcji obsługi mogą różnić się od kolorów widocznych na 
monitorze komputera.

Uwaga: Płaszczyzny warstw można zresetować do kątów prostych.

Uwaga: Kolor wskaźników widoku widocznych na kartach obszaru roboczego 
można skonfigurować w „Preferencje kolorów”. Kolory przedstawione na 
ilustracjach w instrukcji obsługi mogą różnić się od kolorów widocznych na 
monitorze komputera.

Uwaga: Domyślną pozycję Ekran widoku 3D można ustawić w 
„Preferencje szablonu”.

Uwaga: Można także przenosić i nachylać płaszczyzny warstw na płaszczyznach 
warstw czołowych skośnych na karcie obszaru roboczego Warstwy po krzywej. 
Patrz „Przenoszenie i nachylanie płaszczyzn warstw czołowych skośnych na karcie 
Warstwy ukośne”.
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Kąt płaszczyzny warstwy na karcie obszaru roboczego Warstwy skośne można nachylać za 

pomocą okrągłych uchwytów (A).

Aby zresetować płaszczyzny warstw, wykonaj następujące czynności:

1 Na ekranie widoku 2D MPR należy kliknąć okrągły uchwyt nachylający (A) na płaszczyźnie 
warstwy.

Wskaźnik myszy zmienia się na .

2 Przeciągnąć okrągły uchwyt. 

Wybrana płaszczyzna nachyla się w miarę poruszania kursorem myszy.

Na tym przykładzie płaszczyzna czołowa nachylana jest na Ekran widoku warstwy strzałkowej 

(B), jest ona także nachylana na Ekran widoku 3D (C).

Na karcie obszaru roboczego na ekranach widoku 2D MPR można wykonać następujące 

czynności:

• Reset płaszczyzn warstw. Patrz „Resetowanie płaszczyzn warstw”.

• Przycinanie obrazu na widokach 2D, aby dostosować widok 3D na Ekran widoku 3D. 
Patrz „Korzystanie z narzędzia przycinania na karcie Warstwy skośne”.
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Używanie karty Warstwy niestandardowe

Na karcie obszaru roboczego Warstwy niestandardowe można zbadać określone obszary 

zainteresowania na głębokość, przede wszystkim staw skroniowo-żuchwowy (SSŻ) lub ucho. 

Ekrany widoku, które pojawiają się w tej karcie obszaru roboczego będą zależeć od 

zastosowanego rodzaju akwizycji. W przypadku akwizycji tylko jednej strony obrazu 

objętościowego wyświetlane są tylko ekrany widoku właściwe dla tej strony.

Domyślnie wyświetlane są Ekran widoku SSŻ/ucha, Ekran widoku przekroju SSŻ/ucha i Ekran 

widoku 3D. Jeśli pole widoku jest odpowiednio duże, dla drugiej strony głowy wyświetlany jest 

drugi zestaw tych ekranów widoku.

Karta obszaru roboczego Warstwy niestandardowe może zatem zawierać cztery lub siedem 

ekranów widoków. Przykład ten przedstawia wszystkie siedem ekranów widoku.
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Karta obszaru roboczego Warstwy niestandardowe wyświetla następujące ekrany widoku.

A
Ekran widoku 
warstwy osiowej 

Ten ekran widoku wyświetla warstwę poziomą przez obraz objętościowy. 

Na tym ekranie widoku można narysować ślad SSŻ/ucha na obszarze 
zainteresowania po jednej stronie obrazu objętościowego. Jeśli pobrane 
dane objętościowe są odpowiednio duże, oprogramowanie automatycznie 
narysuje lustrzane odbicie śladu po drugiej stronie obrazu objętościowego. 

Kolory na uchwytach na tym ekranie (B, C) są zgodne ze śladami na 
odpowiadających im ekranach widoku przekroju.

Gdy ślady zostaną narysowane, pojawi się Ekran widoku SSŻ/ucha i 
Ekran widoku przekroju SSŻ/ucha wyświetlający widoki warstw w 
obrazach objętościowych w miejscach śladów. Ekran widoku 3D 
wyświetla przycięte obrazy SSŻ lub ucha.

D
LEWE Ekran widoku 

SSŻ/ucha 

Ten ekran pojawia się po narysowaniu śladu na Ekran widoku warstwy 
osiowej. Na Ekran widoku warstwy osiowej ślad oznaczony jest linią 
kolorową.

Aby przenieść płaszczyznę warstwy, należy kliknąć i przeciągnąć  na 
LEWYM Ekran widoku przekroju SSŻ/ucha.

E
LEWE Ekran widoku 
przekroju SSŻ/ucha 

Ten ekran pojawia się po narysowaniu śladu na Ekran widoku warstwy 
osiowej. Wyświetla się widok pod kątem 90° do śladów PRAWEGO 
SSŻ/ucha narysowanych na warstwie osiowej. 

Na Ekran widoku warstwy osiowej ślad oznaczony jest linią kolorową.

Aby przenieść płaszczyznę warstwy, należy kliknąć i przeciągnąć  na 
LEWYM Ekran widoku SSŻ/ucha.

F LEWE Ekran widoku 
3D (E).

Przed narysowaniem śladów ten ekran widoku i PRAWE Ekran widoku 
3D (E) wyświetlają identyczne widoki całego obrazu objętościowego. 

Po narysowaniu śladów na Ekran widoku warstwy osiowej (A), Ekran 
widoku 3D wyświetla regiony widoku 3D zdefiniowane przez przekrój 
SSŻ/ucho i ślady przekroju SSŻ/ucho.

G PRAWE Ekran 
widoku 3D (F).

Przed narysowaniem śladów ten ekran widoku i LEWE Ekran widoku 3D 
(D) wyświetlają identyczne widoki całego obrazu objętościowego. 

Po narysowaniu śladów na Ekran widoku warstwy osiowej (A), Ekran 
widoku 3D wyświetla regiony widoku 3D zdefiniowane przez ślady 
SSŻ/ucho i przekroju SSŻ/ucho.

H
PRAWE Ekran 
widoku przekroju 
SSŻ/ucha 

Ten ekran pojawia się po narysowaniu śladu na Ekran widoku warstwy 
osiowej. Wyświetla się widok pod kątem 90° do śladów LEWEGO 
SSŻ/ucha narysowanych na warstwie osiowej.

Na Ekran widoku warstwy osiowej ślad oznaczony jest linią kolorową.

Aby przenieść płaszczyznę warstwy, należy kliknąć i przeciągnąć  na 
PRAWYM Ekran widoku SSŻ/ucha.

I
PRAWE Ekran 
widoku SSŻ/ucha 

Ten ekran pojawia się po narysowaniu śladu na Ekran widoku warstwy 
osiowej. Na Ekran widoku warstwy osiowej ślad oznaczony jest linią 
kolorową.

Aby przenieść płaszczyznę warstwy, należy kliknąć i przeciągnąć  na 
PRAWYM Ekran widoku przekroju SSŻ/ucha.

Uwaga: 
• Kolor wskaźników widoku widocznych na kartach obszaru roboczego można 

skonfigurować w „Preferencje kolorów”. Kolory przedstawione na ilustracjach w 
instrukcji obsługi mogą różnić się od kolorów widocznych na monitorze komputera.

• Konwencja wyświetlania strony LEWEJ/PRAWEJ zależy od „Preferencje orientacji 
widoku”.
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Używanie karty Analiza

Na karcie obszaru roboczego Analiza można przeglądać wycinki TIFF, JPG, PNG i DICOM i 

warstwy wygenerowane za pomocą Narzędzie przekroju przed ich wydrukowaniem za pomocą 

Film Composer. 

Do obrazów można również dodać obiekty. Podczas rysowania obiektów na obrazach, 

zachowanie obiektu zależy od widoku:

• Na widoku 2D MPR na karcie obszaru roboczego Warstwy prostokątne obiekt unosi się 
nad obrazem, dzięki czemu w trakcie przewijania serii warstw jest on zawsze widoczny.

• Na karcie obszaru roboczego Analiza na obrazach warstw obiekt połączony jest z daną 
warstwą, przez co znika w trakcie przewijania przez serię warstw, kiedy wyświetlane są 
różne warstwy.

Widoki na karcie obszaru roboczego Analiza zależą od rodzaju wyświetlanych obrazów. W 

poniższym przykładzie seria warstw została wygenerowana za pomocą Narzędzie przekroju na 

karcie obszaru roboczego Warstwy po krzywej.

Uwaga: Z lokalizatorami wyświetlane są wyłącznie serie warstw utworzone za 
pomocą Narzędzie przekroju. W przypadku utworzenia serii warstw poprzez 
utworzenie wycinka DICOM widoku złożonego uzyskana seria warstw zostanie 
wyświetlona na karcie obszaru roboczego Analiza bez lokalizatorów.

OSTRZEŻENIE: Obraz radiograficzny to dwuwymiarowy obraz 
trójwymiarowego obiektu i w związku z tym pomiary mogą zawierać błędy. Za 
rysunki i pomiary odpowiada użytkownik. 
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Po wybraniu karty obszaru roboczego Analiza narzędzie adnotacji pojawia się w sektorze 

Narzędzia. Patrz „Dodawanie adnotacji (strzałek) do obrazów”.

Aby korzystać z karty obszaru roboczego Analiza, należy:

• Za pomocą Narzędzie przekroju należy wygenerować serię obrazów warstw. Patrz 
„Generowanie przekroju”.

• Utworzyć widoki na kartach obszaru roboczego. 

Jeśli chcesz utworzyć serię obrazów warstw, utwórz widok złożony. Można także zapisać 

wycinki widoków w Galeria, a następnie dwukrotnie kliknąć miniaturę Galeria, aby 

otworzyć serię warstw na karcie obszaru roboczego Analiza.

A Ekran widoku serii 
warstw

Wyświetla wszystkie warstwy w serii w co najmniej jednej kolumnie. 
Można ustawić liczbę wyświetlanych kolumn. Patrz „Korzystanie z ekranu 
widoku serii warstw na karcie Analiza”. 

Dostęp do serii warstw można uzyskać w Galeria, dwukrotnie klikając 
miniaturę serii warstw. Miniatura serii warstw w Galeria jest oznaczona 
ikoną  (E).

B

C

Obrazy z lokalizatorem 
serii warstw (tylko 
serie warstw 
Narzędzie przekroju)

Te dwa obrazy zawierają lokalizatory wyświetlające lokalizację i numerację 
serii warstw na obrazie objętościowym. 

Obrazy te są także wyświetlane jako miniatury w Galeria. 

Po wybraniu miniatury serii warstw w Galeria dwie należące do niej 
miniatury lokalizatorów warstwy oznaczone są ikonami  (D).
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Po przejrzeniu obrazów na karcie obszaru roboczego Analiza należy kliknąć  w sektorze 

Eksport w narzędziach, aby wydrukować obrazy za pomocą Film Composer.

Można skorzystać ze wstępnie zdefiniowanych podpisów, aby szybko utworzyć adnotacje 

opatrzone podpisami w karcie obszaru roboczego Analiza. Patrz „Preferencje adnotacji”.

Korzystanie z ekranu widoku serii warstw na karcie Analiza
Na karcie obszaru roboczego Analiza Ekran widoku serii warstw wyświetla ponumerowane 

obrazy warstw w kolumnach.

Na poniższym przykładzie Ekran widoku serii warstw jest podzielony na trzy kolumny.

Uwaga: 
• Jeśli w Galeria znajduje się już kilka pozycji, należy dwukrotnie kliknąć miniatury w 

Galeria (serie warstw lub obrazy z lokalizatorami), aby wyświetlić obrazy na karcie 
obszaru roboczego Analiza.

• Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.
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Każda kolumna wyświetla obrazy warstw w osobnych ramkach.

A Ustawianie kolumn 

Kliknąć , aby zmienić liczbę wyświetlanych kolumn. Liczba 
wyświetlana przy tej ikonie oznacza liczbę aktualnie wyświetlanych 
kolumn. 

Uwaga:  

• Im mniej kolumn, tym większe powiększenie można zastosować dla 
obrazów warstw. 

• Domyślną liczbę wyświetlanych kolumn można ustawić w „Preferencje 
szablonu”.

B Poziom powiększenia Aby zmienić poziom powiększenia, patrz „Korzystanie z zakresu i 
powiększenia”..
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Korzystanie z narzędzi
Sektor Narzędzia jest wyświetlany z boku karty i składa się z trzech sektorów umożliwiających 

dostosowanie parametrów wyświetlania, wykonywanie zadań i eksportowanie wyników:

• Sektor Korygowanie

• Sektor Narzędzia

• Sektor Eksport

C Numer warstwy Jest to numer warstwy w serii (w tym przypadku nr 5 w serii 10 warstw). 

D Lokalizator serii 
warstw 

Nakładka pozwalająca określić, gdzie w obrazie objętościowym utworzono 
serię warstw.

Ponieważ każda warstwa w serii posiada numer, zwracając uwagę na 
numer warstwy powyżej i wyszukując lokalizator serii warstw (D), można 
określić, z którego miejsca obrazu objętościowego pochodzi dany obraz 
warstwy.

Uwaga: Z lokalizatorami wyświetlane są wyłącznie serie warstw utworzone 
za pomocą Narzędzie przekroju. W przypadku utworzenia serii warstw 
poprzez utworzenie wycinka DICOM widoku złożonego uzyskana seria 
warstw nie zostanie wyświetlona na karcie obszaru roboczego Analiza z 
lokalizatorami. Patrz „Generowanie przekroju”.

E Wskaźnik orientacji 
Te litery identyfikują orientację obrazu na obrazie objętościowym 3D.

Uwaga: Konwencja/wskaźnik orientacji zależy od rodzaju wyświetlanych 
obrazów lub karty.

Uwaga: 
• Zawartość sektorów zmienia się w zależności od wybranej karty. Więcej informacji 

zamieszczono w części „Korzystanie z kart obszaru roboczego”.
• Można określić, która karta obszaru roboczego ma otwierać się domyślnie w 

„Preferencje aplikacji”.
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Sektor Korygowanie

Panel Adjustments (Regulacja) w polu narzędzi zawiera zestaw 

narzędzi do regulacji wyświetlania. Narzędzia te dostępne są w 

zależności od aktywnej karty obszaru roboczego skonfigurowanego w 

Application Preferences (Preferencje aplikacji).

Sektor Korygowanie zapewnia dostęp do następujących narzędzi, w 

zależności od otwartej karty obszaru roboczego:

 

Narzędzie

 Zmiany MPR

Narzędzie Zmiany MPR dostępne we wszystkich kartach obszaru 
roboczego umożliwia: 
• Za pomocą suwaków MPR można sterować wyglądem widoków 

2D MPR.
• Można skonfigurować lub wybrać spośród wstępnych ustawień 

okienkowania MPR.

 Korygowanie 3D 

CS 3D Imaging dostarcza bibliotekę różnych palet kolorów, które 
określają sposób wyświetlania różnych typów tkanek na Ekran 
widoku 3D. 

Można wybrać wstępnie zdefiniowaną paletę lub jeśli to konieczne 
aktywować suwak kolorów, aby dostosować wygląd Ekran widoku 3D.

To narzędzie jest dostępne na kartach obszaru roboczego Warstwy 
prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy niestandardowe i 
Warstwy skośne.

 Ustawienia myszy

Narzędzie Ustawienia myszy dostępne we wszystkich kartach 
obszaru roboczego umożliwia: 

• Wyregulowanie przesunięcia, powiększenia i opcji MPR w celu 
sterowania działaniem rolki myszy na ekranach widoku 2D MPR.

• Wyregulowanie ustawień synchronizacji dla ekranów widoku. 

 Podstawowy obszar 

zainteresowania

Narzędzie podstawowego obszaru zainteresowania umożliwia 
ustawienie górnej i dolnej granicy obszaru zainteresowania w 
przypadku śledzenia łuku zębowego, kości skroniowej, SSŻ lub 
warstw ucha.

To narzędzie jest dostępne na kartach obszaru roboczego Warstwy 
po krzywej i Warstwy niestandardowe. Patrz „Korzystanie z 
narzędzia podstawowego obszaru badania”.

Regulacje MAR/FDK

Narzędzie do regulacji MAR/FDK umożliwia przełączanie między 
rekonstrukcją MAR (Metal Artifact Reduction) a rekonstrukcją obrazu 
FDK (Feldkamp, Davis, and Kress) oraz stosowanie narzędzia do 
regulacji w celu wyświetlenia wszystkich informacji wewnątrz 
ograniczonego obszaru zainteresowania bez konieczności przełączania.

Uwaga: W trybie łatwym niektóre narzędzia są niedostępne. Jeśli zainstalowano 
wersję oprogramowania przeznaczoną dla ośrodków obrazowania, opcja 
przełączania między trybem łatwym a zaawansowanym jest niedostępna; wersja 
dla ośrodków obrazowania i tryb zaawansowany umożliwiają dostęp do 
wszystkich narzędzi.
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Rozwijanie narzędzi sektora Korygowanie
Kliknięcie ikony w sektorze Korygowanie umożliwia rozwinięcie funkcji dostępnych dla tej oceny. 

Konieczne może być przewijanie w celu uzyskania dostępu do wszystkich dostępnych funkcji 

korygowania. 

Aby rozwinąć wszystkie narzędzia Korygowanie, należy kliknąć ikonę rozwijania (A):

Jeśli nie widać żądanego przycisku lub nie można uzyskać do niego dostępu, może on być 

niedostępny w posiadanej konfiguracji oprogramowania lub wybranej karcie obszaru roboczego 

lub być ukryty w grupie ikon (patrz „Korzystanie z grup ikon”). 

W tym przykładzie zostały uruchomione Zmiany 

MPR i Ustawienia myszy (niebieskie ikony).

Sektor Korygowanie rozwija się i pojawia się 

pionowy pasek przewiania (A).

Uwaga: Aby jednocześnie aktywować przyciski , ,  i  i zobaczyć 
ich ustawienia, należy kliknąć ikonę rozwiń (A).

Aby deaktywować wszystkie cztery przyciski i ukryć ich ustawienia, należy kliknąć .
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Opis funkcji sektora Korygowanie

• Zmiany MPR  

• Korygowanie 3D  

Opisy ikon

Wstępne ustawienia okien

Patrz „Wprowadzanie wstępnego ustawienia okienkowania MPR”.

Suwaki jasności, kontrastu i filtrów wzmacniających.

Patrz „Korzystanie z suwaków 2D MPR do modyfikacji jasności i kontrastu ekranu 
widoku”.

Resetuj

Resetuje suwaki Zmiany MPR do wybranych ustawień wstępnych.

Opisy ikon

Próg gradientu

Oczyszcza widok 3D poprzez zredukowanie artefaktów wokół metalu lub kości 
spowodowanych promieniowaniem rozproszonym.

Nieprzezroczystość

Dostosowuje ogólne zmętnienie widoku 3D.

Selektor palety kolorów

Umożliwia zmianę kolorów używanych na widoku 3D do wyświetlenia różnych rodzajów 
tkanek przy pomocy wstępnie zdefiniowanych palet kolorów. Patrz „Korzystanie z palet 
kolorów 3D”.

Kontrola palety limitu tkanki

Aktywuje pasek umożliwiający dostosowanie limitu tkanki pod względem intensywności 
woksela w Ekran widoku 3D. Patrz „Korzystanie z suwaków kolorów 3D”.

Resetuj

Resetuje wszystkie suwaki zmian 3D do wartości domyślnych.
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• Ustawienia myszy  

• Podstawowy obszar zainteresowania 

Można użyć tego narzędzia, aby dostosować górny i dolny limit łuku zębowego, kości 

skroniowej, SSŻ lub warstw ucha. To narzędzie jest dostępne na kartach obszaru 

roboczego Warstwy po krzywej i Warstwy niestandardowe.

• Regulacje MAR/FDK 

Klasycznym sposobem wyświetlania obrazów łącznie z rekonstrukcją danych MAR, 

a także danych FDK jest przełączanie między nimi w obrębie przeglądarki 3D Viewer. 

Możesz również użyć narzędzia do regulacji MAR do wyświetlenia wszystkich informacji 

w obrębie ograniczonego obszaru zainteresowania bez konieczności przeglądania. Patrz 

„Korzystanie z narzędzia do regulacji MAR/FDK”.

Opisy ikon

Rolka myszy

Opcje Przesuń i Powiększ można wykorzystać do kontrolowania działania rolki myszy 
na ekranach widoku 2D MPR.

Patrz „Przemieszczanie płaszczyzny 2D MPR poprzez przewijanie („Przesuwanie”) w 
karcie Orthogonal Slicing Tab (Karta warstw ortogonoalnych)”.

Resetowanie funkcji rolki myszy

• W przypadku funkcji przesuwania resetuje płaszczyzny warstw 2D MPR do pozycji 
domyślnych, a na karcie Warstwy skośne resetuje pole przycinania. Patrz 
„Korzystanie z narzędzia przycinania na karcie Warstwy skośne”.

• W przypadku funkcji powiększenie resetuje domyślne powiększenie dla wszystkich 
ekranów widoku 2D MPR.

• W przypadku MPR resetuje wszystkie widoki 2D MPR do domyślnych wartości 
jasności i kontrastu.

Przycisk lewy

Poniższe ustawienia kontrolują funkcje lewego przycisku myszy w ekranach widoków 
2D MPR.

• Należy kliknąć MPR, aby dostosować jasność i kontrast na ekranach widoku 2D 
MPR:
•   Kliknąć i przeciągnąć w górę/w dół na widoku MPR, aby zmienić kontrast.
•   Kliknąć i przeciągnąć w lewo/w prawo na widoku MPR, aby zmienić jasność.

• Kliknąć Brak, aby wyłączyć tę funkcję.

Wyłącz synchronizację (tylko karta Warstwy niestandardowe)

Należy kliknąć, aby deaktywować synchronizację powiększania ekranów widoku 
przednio-tylnego i bocznego.

Synchronizuj cztery widoki (tylko karta Warstwy niestandardowe)

Należy kliknąć, aby aktywować synchronizację powiększania ekranów widoku 
przednio-tylnego i bocznego

Synchronizuj dwa widoki (strona) (tylko karta Warstwy niestandardowe)

Kliknąć, aby aktywować synchronizację powiększania widoku par ekranów według stron.

Synchronizuj dwa widoki (typ) (tylko karta Warstwy niestandardowe)

Kliknąć, aby aktywować synchronizację powiększania widoku par ekranów według typu.
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Korzystanie z zakresu i powiększenia
Do powiększenia obrazu można użyć funkcji powiększania. Po powiększeniu można następnie 

użyć funkcji panoramy do wyświetlenia różnych części powiększonego obrazu.

Aby użyć funkcji powiększenia, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć .

2 W ustawieniach myszy należy kliknąć powiększ.

3 Kliknąć ekran widoku i przewijać rolką myszy. 

Obraz powiększany jest w trakcie przewijania rolką myszy.

4 Aby użyć funkcji panoramy, należy kliknąć prawym przyciskiem myszy na ekranie widoku i 
przeciągnąć w różne części obrazu.

Resetowanie płaszczyzn warstw
Aby zresetować płaszczyzny warstw do kątów prostych, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć , aby aktywować ustawienia 
myszy.

2 Kliknąć przycisk  obok Przesuń. 

Nachylone płaszczyzny 2D MPR zostają zresetowane do kątów prostych.

Korzystanie z suwaków 2D MPR do modyfikacji jasności i kontrastu ekranu 
widoku

Aby uzyskać dostęp do ustawień suwaka MPR, należy kliknąć  w sektorze Korygowanie w 

narzędziach, aby wyświetlić suwaki i wstępne ustawienia okienkowania.

Suwaki MPR umożliwiają sterowanie wyglądem widoków 2D MPR.

Jasność

Ten suwak służy do korygowania jasności wszystkich widoków 2D MPR.

Kontrast

Ten suwak służy do korygowania kontrastu wszystkich widoków 2D MPR.

Filtr wzmacniający

Ten suwak służy do korygowania wzmocnienia wszystkich widoków 2D 
MPR. Uwaga: Podczas gdy filtr wzmacniający wyostrza krawędzie 
widoków 2D MPR, może także sprawić, że obrazy będą ziarniste.
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Wstępne ustawienia okienkowania zawierają wstępne ustawienia suwaków, wzmacniające 

niektóre aspekty obrazu. Można wybrać następujące wstępne ustawienia okienkowania 2D MPR. 

Można także utworzyć niestandardowe wstępne ustawienia okienkowania 2D MPR i oznaczyć je 

jako ulubione, dzięki czemu pojawią się one na liście rozwijanej dostępnych ustawień wstępnych. 

Klikąć , aby zresetować suwaki do pierwotnych wartości wstępnych ustawień 2D MPR.

Tworzenie wstępnych ustawień okienkowania 2D MPR
Aby utworzyć wstępne ustawienie okienkowania 2D MPR, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć . 

Ustawienia MPR pojawiają się w narzędziach. Tekst wyświetla nazwę ustawienia wstępnego, 

które jest obecnie aktywne.

2 Obok ikony  należy kliknąć  lub nazwę bieżącego ustawienia wstępnego i wybrać inne 
ustawienie wstępne z listy rozwijanej. 

3 Kliknąć . 

Wyświetli się okno Biblioteka wstępnych ustawień okienkowania.

4 W oknie Biblioteka wstępnych ustawień okienkowania należy kliknąć przycisk Zapisz 
aktualne wstępne ustawienia okienkowania. 

Wyświetlane są wybrane opcje ustawień wstępnych.

Ustawienie z pliku Wyświetla pierwotne ustawienia z oryginalnego pliku obrazu. 
Jest to domyślne ustawienie wstępne.

Normalna zatoka Wyświetla zoptymalizowany widok obszaru zatok.

Kontrast zatoki Wyświetla obszar zatok z użyciem wysokiej wartości 
kontrastu.

Kość skroniowa Wyświetla zoptymalizowany widok kości skroniowej.

Uwaga: Można także zapisać ustawienia suwaka 2D MPR jako część analizy pacjenta. 
Patrz „Używanie analiz pacjenta”. 
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5 W razie potrzeby suwaki MPR należy skorygować. 

6 Nazwę nowego ustawienia wstępnego należy wprowadzić w polu tekstowym obok . 

7 Aby dodać ustawienie wstępne do listy ulubionych, należy kliknąć Ulubione.

8 Aby domyślnie zastosować ustawienie wstępne do widoków 2D MPR, należy kliknąć 
Domyślne.

9 Kliknąć OK, aby zapisać ustawienie wstępne.

Wprowadzanie wstępnego ustawienia okienkowania MPR 
Aby wybrać wstępne ustawienie okienkowania MPR, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć , aby aktywować ustawienia 
Zmiany MPR. 

W narzędziach pojawiają się ustawienia MPR. Tekst obok ikony  zawiera nazwę aktualnie 

aktywnego ustawienia wstępnego.

2 Aby zmienić ustawienie wstępne, należy kliknąć  lub nazwę bieżącego ustawienia 
wstępnego i wybrać inne ustawienie wstępne z listy rozwijanej.

Ustawienia dla wybranego ustawienia wstępnego są wprowadzane dla wszystkich widoków 

2D MPR.

Edycja i usuwanie wstępnych ustawień okienkowania 2D MPR
Aby edytować lub usunąć wstępne ustawienie MPR, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć .

W narzędziach pojawiają się ustawienia MPR. 

2 W ustawieniach MPR należy kliknąć . 

Wyświetli się okno Biblioteka wstępnych ustawień okienkowania.

3 W oknie Biblioteka ustawień okienkowania, wykonaj jedną z następujących czynności: 

• Należy kliknąć , aby edytować wstępne ustawienia. 

• Kliknąć , aby usunąć ustawienie. 

4 Kliknąć OK.

Uwaga: Suwaki jasności i kontrastu można edytować w tym oknie przed 
zapisaniem ustawienia wstępnego.

Uwaga: Domyślnych ustawień wstępnych nie można edytować ani usuwać.
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Ustawianie wstępnego ustawienia okienkowania 2D MPR jako ulubionego
Po ustawieniu wstępnego ustawienia okienkowania jako ulubionego, jest ono dostępne na liście 

rozwijanej wstępnych ustawień okienkowania w ustawieniach MPR. 

Aby wybrać wstępne ustawienie okienkowania 2D MPR w celu umieszczenia go na liście 

ulubionych, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć .

W narzędziach pojawiają się ustawienia MPR.

2 W ustawieniach MPR należy kliknąć .

Wyświetli się okno Biblioteka wstępnych ustawień okienkowania. 

Status Ulubione wyświetlany jest w następujący sposób.

3 Dla dowolnego wstępnego ustawienia okienkowania, które nie znajduje się obecnie na liście 

ulubionych, należy kliknąć . 

Po odsunięciu kursora myszy ikona zmienia się na , aby wskazać, że wybrane wstępne 

ustawienie okienkowania jest teraz ulubione. Aby cofnąć wybór, kliknąć . Po odsunięciu 

kursora myszy ikona zmienia się na , aby wskazać, że wybrane wstępne ustawienie 

okienkowania nie jest już ulubione.

4 Kliknąć OK.

Korzystanie z narzędzia do regulacji MAR/FDK
Narzędzie do regulacji MAR/FDK umożliwia wyświetlanie rekonstrukcji FDK i MAR w obrębie 

przeglądarki 3D bez konieczności przełączania między nimi. Narzędzie to wycina okrągły otwór w 

przedniej części, aby umożliwić wgląd w obraz znajdujący się z tyłu. Za pomocą myszy należy 

przesunąć narzędzie do regulacji w celu skorygowania położenia. Za pomocą suwaka można 

dostosować wielkość okręgu. To narzędzie jest dostępne w każdej karcie przestrzeni roboczej 

warstw.

Wszystkie wstępne ustawienia okienkowania z tą ikoną wyświetlane są na liście ulubionych 
po wybraniu palety kolorów 3D. Patrz „Korzystanie z palet kolorów 3D”.

Wszystkie wstępne ustawienia okienkowania z tą ikoną wyświetlane są na liście 
ulubionych.

Uwaga: Domyślne ustawienia okienkowania są ustawione jako ulubione i nie 
można ich odznaczyć.

Wskazówka: Można także ustawić wstępne ustawienie okienkowania jako ulubione podczas 
jego tworzenia. Patrz „Tworzenie wstępnych ustawień okienkowania 2D MPR”.
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Należy uwzględnić poniższy obraz FDK widoku osiowego MPR, który przedstawia smugi 

spowodowane obecnością metalowych artefaktów: 

Przełączając, można wyświetlać odpowiedni obraz MAR przedstawiający ograniczenie smug:

Po aktywowaniu narzędzia do regulacji MAR kursor myszy zostaje zamieniony na okrąg, który 

można przesuwać wokół obrazu. Okrąg ten wskazuje zewnętrzną krawędź narzędzia do regulacji. 

Poniższy ekran widoku warstwy osiowej przedstawia przykład tego, co widzi użytkownik po 

aktywowaniu narzędzia do regulacji z uwzględnieniem obrazu FDK przed obrazem MAR. Obraz 

MAR jest wyświetlany wewnątrz okręgu, a obraz FDK jest wyświetlany poza okręgiem:
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Korzystanie z narzędzia do regulacji MAR/FDK:

1 W oknie Korygowanie w narzędziach należy kliknąć .

2 W razie konieczności należy zmienić sposób wyświetlania obrazów MAR i FDK:

• Aby umieścić obraz MAR przed obrazem FDK, należy kliknąć MAR.

• Aby umieścić obraz FDK przed obrazem MAR, należy kliknąć FDK.

3 Kliknąć , aby uruchomić narzędzie do regulacji.

Wówczas za pomocą myszy można przesunąć narzędzie do regulacji wokół obrazu. 

4 Aby zmienić wielkość okręgu regulacji, należy użyć suwaka: . Aby 
zwiększyć rozmiar, należy przeciągnąć suwak w prawo. Aby zmniejszyć rozmiar, należy 
przeciągnąć suwak w lewo.

Korzystanie z narzędzia podstawowego obszaru badania
Narzędzie Podstawowy obszar zainteresowania umożliwia ustawienie górnej i dolnej granicy 

obszaru zainteresowania wyświetlanego na obrazie rekonstrukcji pantomograficznej na karcie 

Warstwy po krzywej. Patrz „Tworzenie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej”.

Aby wyznaczyć górną i dolną granicę narzędzia Podstawowy obszar zainteresowania, wykonaj 

następujące czynności:

1 Jeśli na karcie Warstwy po krzywej nie ma jeszcze śladu, należy narysować zakrzywiony 
ślad wzdłuż łuku zębowego. 

Wyświetlony jest obraz rekonstrukcji pantomograficznej.

2 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlone zostaje okno Obszar zainteresowania.

3 Przy pomocy białych, poziomych linii w oknie Obszar zainteresowania należy określić górną 
i dolną granicę obszaru zainteresowania.

4 Kliknąć OK. 
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Rekonstrukcje pantomograficzne i obrazy czołowe skośne są przycinane do limitów 

ustawionych w narzędziu Podstawowy obszar zainteresowania.

Sektor Narzędzia

W sektorze Narzędzia, w zależności od wybranej karty oraz ustawień preferencji aplikacji, 

widoczne są następujące narzędzia, które można kliknąć, aby uzyskać dostęp do ich ustawień. 

Narzędzie Dostępność na kartach

 Wybierz Dostępne na wszystkich kartach obszaru roboczego.

 Linia

 Wiele linii

 Linia łamana

 Wiele linii łamanych

Dostępne na wszystkich kartach obszaru roboczego.

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Opis 
funkcji sektora Narzędzia”.

 Kąt

 Wiele kątów

Dostępne na wszystkich kartach obszaru roboczego.

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Opis 
funkcji sektora Narzędzia”.

 Łuk

 Automatyczna archiwizacja

 Kość skroniowa

Warstwy po krzywej

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Opis 
funkcji sektora Narzędzia”.

 SSŻ

 Ucho

Warstwy niestandardowe

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Opis 
funkcji sektora Narzędzia”.

 Drogi oddechowe Warstwy prostokątne, Warstwy skośne

 Kanał nerwowy
Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

 Model Warstwy po krzywej

 Implant Warstwy po krzywej

 Korona Warstwy po krzywej

Uwaga: W niektórych przypadkach, gdy rysuje się ślad na obrazie o dużym polu 
widzenia, CS 3D Imaging może przyciąć obraz. W takim przypadku, gdy łuk 
zostanie narysowany można zmienić granice obszaru zainteresowania.
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Przycisk może być niewidoczny lub niedostępny z następujących przyczyn:

• Może on być niedostępny w posiadanej konfiguracji oprogramowania lub wybranej karcie.

• Może on być ukryty w grupie ikon. 

Opis funkcji sektora Narzędzia 
W poniższej tabeli znajduje się opis funkcji sektora Narzędzia.

 Obszar zainteresowania 2D

 Obszar zainteresowania 3D

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Opis 
funkcji sektora Narzędzia”.

 Pole przycinania Warstwy skośne

 Strzałka + podpis

 Strzałka

Wiele strzałek

 Wiele adnotacji

Analiza

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Opis 
funkcji sektora Narzędzia”.

 Narzędzie Opisy

Obszar 
zainteresowania 
2D

Za pomocą tego narzędzia można rysować kształty obszaru 
zainteresowania na obrazach 2D MPR. Patrz „Korzystanie z narzędzia 
niestandardowego obszaru badania (2D)”.

Obszar 
zainteresowania 
3D

Za pomocą tego narzędzia można rysować kształty obszaru 
zainteresowania na Ekran widoku 3D. Patrz „Korzystanie z narzędzia 
niestandardowego obszaru badania (3D)”.

Drogi oddechowe
To narzędzie umożliwia utworzenie zdjęcia dróg oddechowych z 
segmentacją. 

Patrz „Tworzenie zdjęcia dróg oddechowych z segmentacją”.

 
Kąt Użyj tego narzędzia, aby narysować kąt. Wielkość kąta wyświetlana jest 

przy wierzchołku. Patrz „Rysowanie kąta”.

 
Łuk

Za pomocą tego narzędzia można narysować ślad po krzywej wzdłuż łuku 
zębowego i utworzyć obraz rekonstrukcji pantomograficznej z przekrojem 
prostopadłym do krzywej. Patrz „Tworzenie obrazu rekonstrukcji 
pantomograficznej”.

Strzałka Za pomocą tego narzędzia można nanieść strzałki na obraz. Patrz 
„Dodawanie strzałek”.

Narzędzie Dostępność na kartach

Uwaga: W trybie łatwym niektóre narzędzia są niedostępne. Jeśli zainstalowano 
wersję oprogramowania przeznaczoną dla ośrodków obrazowania, opcja 
przełączania między trybem łatwym a zaawansowanym jest niedostępna; wersja 
dla ośrodków obrazowania i tryb zaawansowany umożliwiają dostęp do 
wszystkich narzędzi.
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Strzałka + podpis Za pomocą tego narzędzia można nanieść strzałki z adnotacjami na 
obraz. Patrz „Dodawanie strzałek z podpisem”.

Automatyczna 
archiwizacja

Za pomocą tego narzędzia można automatycznie narysować ślad po 
krzywej wzdłuż łuku zębowego i utworzyć obraz rekonstrukcji 
pantomograficznej z przekrojem prostopadłym do krzywej.

Uwaga: Tę funkcję można wyłączyć w „Preferencje rekonstrukcji 
wielopłaszczyznowej (MPR)”.

Pole przycinania Za pomocą tego narzędzia można przyciąć widoki 2D MPR. Patrz 
„Korzystanie z narzędzia przycinania na karcie Warstwy skośne”.

Korona
Za pomocą tego narzędzia można wstawić wirtualną koronę jako część 
schematu Prosthetic-Driven Implant Planning. Patrz „Praca z 
koronami”.

Ucho

Za pomocą tego narzędzia można narysować ślad ucha i utworzyć widoki 
śladów wraz z widokami bocznymi prostopadłymi do każdego śladu. W 
przypadku obrazu objętościowego niektórych typów narzędzie to służy do 
utworzenia symetrycznych widoków prawego i lewego SSŻ. Patrz 
„Tworzenie widoków ucha”.

Implant Za pomocą tego narzędzia można umieścić wirtualny implant i uzyskać 
dostęp do biblioteki implantów. Patrz „Wstawianie implantu”.

 
Linia Za pomocą tego narzędzia można narysować linię prostą. Patrz 

„Rysowanie linii prostej”.

Model
Za pomocą tego narzędzia można dopasować model 3D (cyfrowy wycisk) 
z obrazem objętościowym RTG pacjenta. Patrz „Wyrównywanie modelu z 
obrazem objętościowym”.

Wiele adnotacji Za pomocą tego narzędzia można nanieść wiele strzałek na obraz. Patrz 
„Dodawanie strzałek z podpisem”.

Wiele strzałek Za pomocą tego narzędzia można nanieść wiele strzałek na obraz. Patrz 
„Dodawanie strzałek”.

Wiele kątów Za pomocą tego narzędzia można narysować wiele kątów. Patrz 
„Rysowanie kąta”.

Wiele pomiarów Za pomocą tego narzędzia można narysować wiele linii. Patrz „Rysowanie 
linii prostej”.

Wiele linii 
łamanych

Za pomocą tego narzędzia można narysować wiele linii łamanych. Patrz 
„Rysowanie linii łamanej”.

Kanał nerwowy 

Użyj tego narzędzia w celu rysowania śladu wzdłuż kanałów nerwowych 
żuchwy.

Uwaga: Mimo, że korzystanie z tego narzędzia w karcie Warstwy 
prostokątne jest technicznie możliwe, łatwiej jest rysować ślad wzdłuż 
nerwu przy użyciu karty Warstwy po krzywej. Patrz „Używanie karty 
Warstwy po krzywej”.

Linia łamana Za pomocą tego narzędzia można narysować linię wielopunktową 
(łamaną). Patrz „Rysowanie linii łamanej”.

 
Wybierz Użyj tego narzędzia, aby wybrać obiekt (linia, linia łamana, kąt lub ślad) do 

edycji.

 Narzędzie Opisy
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Korzystanie z listy obiektów w sektorze Narzędzia
Wszystkie narzędzia w sektorze Narzędzia, za wyjątkiem pola przycinania, mają listę (C) 
wskazującą utworzone obiekty. Na poniższym przykładzie lista zawiera wpisy dla dwóch istniejących 
obiektów Pomiar.

Aby wyświetlić listę, należy wykonać jedną z następujących czynności:

• Kliknąć narzędzie w sektorze Narzędzia. Pojawi się powiązana lista. Aby deaktywować 
listę, można ponownie kliknąć narzędzie.

• Kliknąć  (A) w sektorze Narzędzia. 

Aby przełączać pomiędzy listami obiektów, należy kliknąć strzałkę (B) obok listy i wybrać 

narzędzie z listy rozwijanej. Można wybierać spośród następujących list:

• Pomiar

• Implant

• Kanał nerwowy

• Model

• Korona

• Drogi oddechowe

• Obszar zainteresowania

• Łuk/Kość skroniowa

Kość skroniowa Za pomocą tego narzędzia można narysować ślad po krzywej wzdłuż 
kości skroniowych. Patrz „Tworzenie widoku kości skroniowych”.

 
SSŻ

Za pomocą tego narzędzia można narysować ślad staw 
skroniowo-żuchwowy (SSŻ) i utworzyć widoki śladów wraz z widokami 
bocznymi prostopadłymi do każdego śladu. W przypadku obrazu 
objętościowego niektórych typów narzędzie to służy do utworzenia 
symetrycznych widoków prawego i lewego SSŻ. Patrz „Tworzenie 
widoków stawu skroniowo-żuchwowego”.

 Narzędzie Opisy
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Lista zawiera ustawienia dla każdego obiektu (C). Na przykład dla pomiarów można wykonać 

następujące czynności.

Korzystanie z narzędzia przycinania na karcie Warstwy skośne
Aby przyciąć widok 3D na karcie obszaru roboczego Warstwy skośne, wykonaj następujące 

czynności:

1 Wyregulować płaszczyzny warstwy osiowej, czołowej i strzałkowej.

2 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Białe pola przycinania wyświetlane są na ekranach widoku 2D MPR.

3 Na ekranie widoku 2D MPR należy kliknąć i przeciągnąć biały uchwyt (A).

Wszystkie inne widoki zostaną zaktualizowane w miarę przycinania obrazu.

4 Aby dezaktywować pole przycinania, kliknąć .

Edytowanie obiektów narysowanych na ekranie widoku
W tym punkcie opisano, jak należy edytować lub usuwać obiekty narysowane na zdjęciach 2D. Do 

nakładek należą także ślady narysowane na kartach obszaru roboczego Warstwy po krzywej i 

Warstwy niestandardowe oraz implantach umieszczonych na obrazach rekonstrukcji 

pantomograficznej.

Aby edytować lub usunąć paletę nakładkę, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Ikona jest wyświetlana w kolorze niebieskim, aby wskazać, że została aktywowana, 

a wszystkie obiekty narysowane są wyświetlane wraz z uchwytami.

Wskazuje, że obiekt jest ukryty. Należy kliknąć, aby pokazać obiekt na obrazie.

Wskazuje, że obiekt pojawia się na obrazie. Należy kliknąć, aby ukryć obiekt na obrazie.

Należy kliknąć, aby wyedytować kolor obiektu.

Należy kliknąć, aby usunąć obiekt.

Uwaga: W razie zmiany nachylenia osi, nachylenie pole przycinania jest 
odpowiednio dostosowywane.

Uwaga: Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.
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2 Wykonaj jedną z następujących czynności:

• Zastosować opcje na liście sektora Narzędzia.

• By przesunąć obiekt, kliknąć na nim w dowolnym miejscu i przeciągnąć na nową pozycję.

• Aby przesunąć punkt, kliknąć i przeciągnąć uchwyt obiektu.

Korygowanie śladu na ekranie widoku warstwy osiowej
W tej części opisano procedurę korygowania śladu na karcie Ekran widoku warstwy osiowej, 

Warstwy po krzywej lub Warstwy niestandardowe.

Aby dostosować pozycję śladu, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć .

2 W Ekran widoku warstwy osiowej należy wykonać jedną z następujących czynności:

• Kliknąć i przeciągnąć czerwony ślad, aby przenieść cały ślad (A). 

• Kliknąć i przeciągnąć indywidualny punkt kontrolny , aby dostosować część śladu (B). 

Uwaga: Po wybraniu narzędzia pomiaru w sektorze Narzędziazostanie 
wyświetlona lista istniejących obiektów pomiaru w sektorze Narzędzia. Patrz 
„Korzystanie z listy obiektów w sektorze Narzędzia”.

Uwaga: Można także dostosować pozycję śladu za pomocą czerwonych 

uchwytów na Ekran widoku przekroju SSŻ/ucha lub za pomocą funkcji 
przesuwania myszą. Patrz „Przemieszczanie płaszczyzny 2D MPR poprzez 
przewijanie („Przesuwanie”) w karcie Orthogonal Slicing Tab (Karta warstw 
ortogonoalnych)”.
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Wykonywanie pomiarów
Pomiary można wykonać na obrazach 2D MPR za pomocą narzędzi opisanych w tym punkcie.

Rysowanie linii prostej
Aby narysować pojedynczą linię prostą, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Ikona wyświetlana jest na niebiesko. Jeśli ta ikona jest niewidoczna, możliwe, że została 

zastąpiona przez inną ikonę pomiaru w tej samej grupie ikon. Należy kliknąć białą strzałkę 

poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić wszystkie przyciski w grupie. Patrz 

„Opis funkcji sektora Narzędzia”.

Lista obiektu pomiar pojawia się w sektorze Narzędzia. Patrz „Korzystanie z listy obiektów w 

sektorze Narzędzia”.

2 Na ekranie widoku 2D MPR na karcie należy kliknąć, aby ustawić punkt początkowy linii. 

3 Długość nowej linii jest wyświetlana wzdłuż punktu początkowego. 

4 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, by zatwierdzić punkt końcowy. 

Długość linii pojawia się wzdłuż punktu startowego. Tę etykietę można przenieść. Patrz 

„Przenoszenie etykiet pomiaru na obrazie”.

Wpis linii zostaje dodany do listy obiektu pomiar, a przycisk w narzędziach zostaje 

deaktywowany. 

Aby narysować wiele linii prostych, w sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

To narzędzie działa w ten sam sposób jak narzędzie linii pojedynczych, ale pozostaje aktywne 

dzięki czemu można nadal rysować linie na obrazie.

OSTRZEŻENIE: 

• Oprogramowanie CS 3D Imaging nie może automatycznie zarządzać 
ustawieniami akwizycji. Za dostarczenie prawidłowo wykalibrowanych danych 
odpowiada urządzenie do akwizycji.

• Za rysunki i pomiary wykonane w oprogramowaniu odpowiada użytkownik.

Uwaga: 
• Podczas rysowania obiektów na obrazach, zachowanie obiektu zależy od widoku:

•   Po narysowaniu obiektu na widoku 2D MPR na karcie Warstwy prostokątne 
„unosi się” on nad obrazem, więc przy przesuwaniu widoku przez różne warstwy, 
obiekt będzie widoczny przez cały czas. 

•   Jednakże po narysowaniu obiektu na warstwie na karcie Analiza narysowany 
obiekt zostaje dołączony do tej warstwy, więc przy wyświetlaniu innych warstw nie 
będzie on widoczny. 

• Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.
• Jednostkami miar są jednostki standardowe (SI) – milimetry (mm) w przypadku 

długości, centymetry sześcienne (cm3) w przypadku objętości i stopnie (°) w 
przypadku kątów.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 37

Rysowanie linii łamanej
Aby narysować pojedynczą linię składającą się z połączonych segmentów, wykonaj następujące 

czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Ikona wyświetlana jest na niebiesko. Jeśli ta ikona jest niewidoczna, możliwe, że została 

zastąpiona przez inną ikonę pomiaru w tej samej grupie ikon. Należy kliknąć białą strzałkę 

poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić wszystkie przyciski w grupie. Patrz 

„Opis funkcji sektora Narzędzia”.

Lista obiektu pomiar pojawia się w sektorze Narzędzia. Patrz „Korzystanie z listy obiektów w 

sektorze Narzędzia”.

2 Na ekranie widoku 2D MPR na karcie należy kliknąć, aby ustawić punkt początkowy linii 
łamanej. 

3 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, by zatwierdzić punkt końcowy segmentu. 

Długość segmentu wyświetlana jest przy jego punkcie końcowym.

4 Przeciągaj i klikaj, by ustanawiać dodatkowe punkty końcowe segmentu. 

Całkowita długość linii łamanej wzrasta po dodaniu każdego nowego segmentu.

5 By ustanowić punkt końcowy linii łamanej należy dwukrotnie kliknąć. 

Na obrazie pojawia się etykieta obliczeń wskazująca długość całkowitą. Etykiety długości 

można przenieść. Patrz „Przenoszenie etykiet pomiaru na obrazie”.

Wpis nowej linii łamanej zostaje dodany do listy obiektu pomiar, a przycisk w narzędziach 

zostaje deaktywowany. 

Aby narysować wiele linii łamanych, w sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

To narzędzie działa w ten sam sposób jak narzędzie pojedynczych linii łamanych, ale pozostaje 

aktywne dzięki czemu można nadal rysować linie łamane na obrazie.

Rysowanie kąta
Aby narysować pojedynczy kąt, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Ikona wyświetlana jest na niebiesko. Jeśli ta ikona jest niewidoczna, możliwe, że została 

zastąpiona przez inną ikonę pomiaru w tej samej grupie ikon. Należy kliknąć białą strzałkę 

poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić wszystkie przyciski w grupie. Patrz 

„Opis funkcji sektora Narzędzia”.

Lista obiektu pomiar pojawia się w sektorze Narzędzia. Patrz „Korzystanie z listy obiektów w 

sektorze Narzędzia”.
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2 Na ekranie widoku 2D MPR na karcie należy kliknąć, aby ustawić punkt początkowy kąta. 

3 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, by zatwierdzić wierzchołek kąta. 

Zostaje narysowana linia od punktu początkowego do wierzchołka.

4 Przesunąć wskaźnik myszy do punktu końcowego drugiej strony końca i kliknąć. 

Rysowana jest druga linia łącząca wierzchołek z punktem końcowym, a kąt (w stopniach) 

pomiędzy dwiema liniami zostaje wyświetlony przy wierzchołku. 

Etykiety długości można przenieść. Patrz „Przenoszenie etykiet pomiaru na obrazie”.

Wpis nowego kąta zostaje dodany do listy obiektu pomiar, a przycisk w sektorze Narzędzia 

zostaje deaktywowany.

Aby narysować wiele kątów, w sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć .

To narzędzie działa w ten sam sposób jak narzędzie pojedynczych kątów, ale pozostaje aktywne 

dzięki czemu można nadal rysować kąty na obrazie.

Przenoszenie etykiet pomiaru na obrazie
W trakcie rysowania obiektu pomiaru na obrazie 2D długość lub kąt obiektu są wyświetlane obok 

obiektu (A). 

Po ustawieniu punktu końcowego linii lub kąta pojawia się etykieta wzdłuż obiektu. 

Aby zmienić położenie adnotacji do pomiaru, wykonaj następujące czynności:

1 Kliknąć etykietę pomiaru i przeciągnąć ją do nowej pozycji. 

Wyświetla się linia przerywana łącząca etykietę z jej kształtem (B). 

2 Zwolnij przycisk myszy. 
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Etykieta zostaje przeniesiona wraz z linią przerywaną (C) łączącą ją z kształtem pomiaru.

Dodawanie adnotacji (strzałek) do obrazów
Na karcie Analiza można użyć adnotacji na obrazie, aby zwrócić uwagę na szczegóły 

anatomiczne.

Dodawanie strzałek
Aby dodać strzałkę do obrazu na karcie Analiza, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia na pasku narzędzi należy kliknąć . 

Przycisk wyświetlany jest na niebiesko. Jeśli ta ikona jest niewidoczna, możliwe, że została 

zastąpiona przez inną ikonę pomiaru w tej samej grupie ikon. Należy kliknąć białą strzałkę 

poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić wszystkie przyciski w grupie. Patrz 

„Opis funkcji sektora Narzędzia”.

2 Kliknąć na obraz, aby umieścić na nim grot strzałki.

3 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, by zatwierdzić punkt końcowy. 

Do obrazu zostaje dodana strzałka, a w sektorze adnotacje dodawany jest nowy wpis na 

liście obiektów w sektorze Narzędzia. Patrz „Korzystanie z listy obiektów w sektorze 

Narzędzia”.

Aby dodać wiele strzałek do obrazu na karcie Analiza, należy kliknąć .

To narzędzie działa w ten sam sposób co narzędzie pojedynczej strzałki, ale pozostaje aktywne, 

dzięki czemu można dodawać kolejne strzałki bez konieczności ponownego wyboru narzędzia.

Uwaga: 
• Po przeciągnięciu adnotacji do pomiaru do punktu początkowego, adnotacja wskoczy 

na pierwotną pozycją.
• Kolor linii przerywanej może zmienić w „Preferencje kolorów”.

Uwaga: 
• Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.
• Do obrazu można dołączyć maksymalnie 10 adnotacji.
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Dodawanie strzałek z podpisem
Aby dodać strzałkę z podpisem do obrazu na karcie Analiza, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia na pasku narzędzi należy kliknąć . 

Przycisk wyświetlany jest na niebiesko. Jeśli ta ikona jest niewidoczna, możliwe, że została 

zastąpiona przez inną ikonę pomiaru w tej samej grupie ikon. Należy kliknąć białą strzałkę 

poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić wszystkie przyciski w grupie. Patrz 

„Opis funkcji sektora Narzędzia”.

2 Kliknąć na obraz, aby umieścić na nim grot strzałki.

3 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, by zatwierdzić punkt końcowy. 

Strzałka jest dodawana do obrazu z ponumerowanym podpisem i pojawia się okno 

właściwości adnotacji.

4 W oknie właściwości adnotacji należy wykonać jedną z następujących czynności:

• Wpisać tekst podpisu dla nowej strzałki (do 160 znaków). 

• Jeśli stworzono wstępnie zdefiniowane podpisy, można skorzystać z listy rozwijanej 
Wstępnie zdefiniowany tekst i przycisku Wstaw. 
Należy kliknąć listę rozwijaną, aby wybrać nazwę wstępnie zdefiniowanego podpisu, 
a następnie kliknąć Wstaw, aby wstawić pełen tekst podpisu do okna właściwości 
adnotacji.

5 Kliknąć OK, aby zachować podpis adnotacji.

Aby dodać wiele strzałek z podpisami, kliknąć . 

To narzędzie działa w ten sam sposób co narzędzie pojedynczej strzałki, ale pozostaje aktywne, 

dzięki czemu można dodawać kolejne strzałki bez konieczności ponownego wyboru narzędzia.

Uwaga: Podpis adnotacji nie jest wyświetlany na obrazie, aby nie były 
zasłaniane szczegóły obrazu. Jest on wyświetlany pod obrazem w przypadku 
wydrukowania za pomocą aplikacji Film Composer w postaci 
ponumerowanych przypisów łączących strzałkę z podpisem.
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Korzystanie z narzędzia niestandardowego obszaru badania (2D)
Narzędzie Obszar zainteresowania 2D umożliwia dostosowanie kształtów obszaru 

zainteresowania (ROI) na obrazach 2D MPR. Kształty te łączą się, tworząc obszar badania, który 

umożliwia dostosowanie widoku 3D. 

Po narysowaniu kształtu w razie potrzeby można kliknąć przycisk przekształć do 3D, aby 

kontynuować edycję w narzędziu Obszar zainteresowania 3D. Patrz „Korzystanie z narzędzia 

niestandardowego obszaru badania (3D)”.

A

C

D

Widoki 2D MPR

Każdy widok 2D MPR jest ustawiony na maksymalną integrację warstw (grubość warstwy jest 
taka sama jak wymiar obrazu objętościowego).

Należy użyć tych widoków, aby narysować kształty obszaru zainteresowania (ROI).

W widokach 2D MPR znajdują indywidualne paski narzędzi (E), umożliwiające zarządzenie 
ustawieniami warstwy i kształtami ROI narysowanymi na widoku.

Uwaga: Widoki te można powiększać za pomocą rolki myszy.

B

Widok 3D

Jest on wyświetlany w projekcji równoległej (nie w perspektywie) – oznacza to, że obiekty w polu 
bliskim wydają się być takiej samej wielkości jak obiekty w polu dalekim. Użyj tego widoku, aby 
zbadać wyniki połączonych kształtów ROI na A, C i D. 

Uwaga: Ten widok 3D można powiększyć, rozciągnąć i obrócić. 

E
Pasek narzędzi ekranu widoku

Należy użyć go to zarządzania ustawieniami warstwy i kształtami ROI dla wybranego widoku.

Ważne: Każdy ekran widoku 2D MPR jest ustawiony na maksymalną integrację 
warstw (grubość warstwy jest taka sama jak wymiar obrazu objętościowego).
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Rysowanie kształtu obszaru zainteresowania 2D
Aby narysować kształt obszaru zainteresowania za pomocą narzędzia Obszar zainteresowania 

2D, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Jeśli ikona ta jest niewidoczna, możliwe, że została zastąpiona przez inną ikonę w tej samej 

grupie ikon. 

Należy kliknąć białą strzałkę poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić 

wszystkie przyciski w grupie. Patrz „Opis funkcji sektora Narzędzia”.

Pojawi się okno Obszar zainteresowania 3D.

2 W oknie Obszar zainteresowania 3D należy ustawić wskaźnik myszy nad widokiem 2D MPR 
i kliknąć obraz, aby ustawić punkt początkowy kształtu obszaru zainteresowania.

3 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, aby ustawić wierzchołek. 

Biała linia pojawia się w trakcie przesuwania kursora myszy. Po kliknięciu w celu ustawienia 

wierzchołka ukończony odcinek linii wyświetlany jest w kolorze (zielony w przypadku 

zachowania wnętrza, czerwony w przypadku usunięcia wnętrza).

4 Po ukończeniu kształtu należy dwukrotnie kliknąć, aby zakończyć kształt. 

Zakończony kształt obszaru zainteresowania zostaje wyświetlony.

Widok 3D jest zaktualizowany i dlatego tylko jeden kształt obszaru zainteresowania jest 

wyświetlany na widoku 3D. 

5 W przypadku chęci usunięcia całego obszaru zainteresowania i ponownego rozpoczęcia 
należy kliknąć przycisk Resetuj.
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6 Aby nadać nazwę obszarowi zainteresowania, w dolnym rogu okna Obszar zainteresowania 
3D należy kliknąć pole nazwa obszaru i wprowadzić nazwę dla nowego obszaru 
zainteresowania. 

Ta nazwa pojawi się na liście obiektu obszar zainteresowania w sektorze Narzędzia po 

zapisaniu obszaru zainteresowania. Więcej informacji na temat listy obiektów, patrz 

„Korzystanie z listy obiektów w sektorze Narzędzia”.

7 Należy kliknąć OK, aby zapisać i zamknąć okno Obszar zainteresowania 3D. 

Nowy region zainteresowania jest dodawany do listy obiektu obszar zainteresowania w 

sektorze Narzędzia.

Odwracanie wyboru w obszarze zainteresowania 2D
Po narysowaniu kształtu dostępne są dwa tryby zaznaczenia – zachowaj wnętrze lub usuń 

wnętrze.

Domyślnie kształty Obszar zainteresowania 2D zawierają szczegóły obrazu wewnątrz kształtu i 

wykluczają szczegóły obrazu na zewnątrz. Działanie tej funkcji można odwrócić w celu usunięcia 

szczegółów obrazu wewnątrz kształtu.

Aby odwrócić tryb zaznaczania, wykonaj następujące czynności:

1 W oknie Obszar zainteresowania 3D należy narysować kształt obszaru zainteresowania. 

Kształt wyświetlany jest na zielono (domyślny tryb zaznaczania), a szczegóły wewnątrz 

obrazu zostają zachowane.

2 Aby aktywować tryb odwróconego zaznaczania, należy kliknąć  na pasku narzędzi widoku 
2D MPR. 

Ikona jest aktywna, aby wskazać, że wybrano odwrócony tryb zaznaczania. Kształt obszaru 

badania wyświetlany jest na czerwono, a szczegóły obrazu wewnątrz kształtu zostają 

usunięte.

Tryb domyślnego zaznaczania 

(zachowaj wnętrze)

Tryb odwróconego zaznaczania 

(usuń wnętrze)

Szczegóły obrazu wewnątrz zostają 
zachowane. Szczegóły obrazu wewnątrz zostają usunięte.
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3 Aby powrócić do domyślnego trybu zaznaczania, kliknąć . 

Tryb odwróconego zaznaczania jest deaktywowany, a kształt jest wyświetlany na zielono.

Korzystanie z narzędzia niestandardowego obszaru badania (3D)
W narzędziu Obszar zainteresowania 3D kształty obszaru zainteresowania można rysować 

bezpośrednio na widoku 3D. 

 

A Ekran widoku 3D pasek narzędzi

B

Widok 3D

Jest on wyświetlany w projekcji równoległej (nie w perspektywie) – oznacza to, że obiekty w polu 
bliskim wydają się być takiej samej wielkości jak obiekty w polu dalekim. Użyj tego widoku, aby 
zbadać wyniki połączonych kształtów ROI. 

Uwaga: Ten widok 3D można powiększyć, rozciągnąć lub obrócić. Patrz „Korzystanie z ekranu 
widoku 3D”.

C
Pole nazwy obszaru zainteresowania

Użyj tej opcji, aby zapisać obszar badania z nazwą do wykorzystania w przyszłości.

D
Obszar zainteresowania 3D sektor narzędzia

Patrz „Rysowanie kształtu obszaru zainteresowania 2D”.
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Rysowanie kształtu obszaru zainteresowania 3D

W oknie Obszar zainteresowania 3D znajduje się sektor Narzędzia. 

Aby narysować kształt obszaru zainteresowania za pomocą narzędzia Obszar zainteresowania 

3D, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Korygowanie w narzędziach należy kliknąć . 

Jeśli ikona ta jest niewidoczna, możliwe, że została zastąpiona przez inną ikonę w tej samej 

grupie ikon. 

Kliknąć białą strzałkę poniżej przycisku grupy ikon, by ją rozwinąć i wyświetlić wszystkie 

przyciski z grupy. 

Pojawi się okno Obszar zainteresowania 3D.

2 W oknie Obszar zainteresowania 3D należy kliknąć odpowiedni przycisk kształtu (B lub D 
powyżej). 
Wybrany tryb kształtu zostanie aktywowany, a wybrany przycisk wyświetlany jest na 
niebiesko.

3 Ustawić kursor myszy nad widokiem 3D i kliknąć obraz, aby ustawić punkt początkowy 
kształtu obszaru badania. 

Na poniższym przykładzie przedstawiono przycisk D (kształt), aby usunąć wnętrze.

4 Przeciągnąć kursor myszy i kliknąć ponownie, aby ustawić wierzchołek. 

W trakcie przesuwania wskaźnika myszy wyświetla się biała linia. 

Po kliknięciu w celu ustawienia wierzchołka ukończony odcinek linii wyświetlany jest na 

czerwono. 

Należy kontynuować do momentu ukończenia kształtu, a następnie dwukrotnie kliknąć, aby 

zakończyć kształt (A).

A Tryb widoku obracania 3D. Aktywna opcja wyświetlana jest na niebiesko. Kidy opcja ta jest 
nieaktywna i aktywny jest tryb kształtu, nie można obrócić widoku 3D.

B Przycisk kształtu (zachowaj wnętrze). Aktywna opcja wyświetlana jest na niebiesko.

C Ponów i cofnij. Opcje te są aktywne po rozpoczęciu rysowania kształtu.

D Przycisk kształtu (usuń wnętrze). Aktywna opcja wyświetlana jest na niebiesko.
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Ukończony kształt powoduje wycięcie otworu w obrazie objętościowym (B). Obracając widok 

3D, można zobaczyć, że nowy kształt utworzył otwór w obrazie objętościowym (C). 

5 Aby usunąć cały obszar zainteresowania i rozpocząć ponownie, należy kliknąć przycisk 
Resetuj.

6 Aby nadać nazwę obszarowi zainteresowania, należy kliknąć pole Nazwa obszaru (A) i 
wprowadzić nazwę dla nowego obszaru zainteresowania.

Ta nazwa pojawi się na liście obiektu obszar zainteresowania po zapisaniu obszaru 

zainteresowania.

7 Należy kliknąć przycisk OK, aby zamknąć okno Obszar zainteresowania 3D i powrócić do 
karty. 

Nowy region zainteresowania jest dodawany do listy obiektu obszar zainteresowania w 

sektorze Narzędzia.
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Łączenie kształtów obszaru zainteresowania
Rysując wiele kształtów obszaru zainteresowania, można połączyć je, aby uzyskać pożądany 

efekt na widoku 3D.

Na tym przykładzie dodano odwrócony obszar badania (C) w celu ukrycia kręgosłupa.

Działa to w połączeniu z oryginalnym obszarem badania (A) w celu utworzenia bardziej 

wyraźnego widoku 3D (B).

Edycja obszaru zainteresowania
Aby edytować zapisany obszar badania, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Sektor Narzędzia rozwija się, aby wyświetlić listę obiektów.

2 Na liście obiektów należy wybrać obszar zainteresowania z listy rozwijanej. 

Zawiera ona wykaz wszystkich obszarów badania na obrazie objętościowym.

Uwaga: Można też połączyć zapisane obszary badania za pomocą ikon pokaż/ukryj 
(A) na liście obiektów. 

 oznacza, że obszar badania został włączony w widoku 3D. 

 oznacza, że obszar badania został wyłączony w widoku 3D.

Wskazówka: Aby usunąć kształt obszaru zainteresowania, w oknie Obszar 

zainteresowania 3D należy kliknąć  dla widoku 2D MPR.
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3 Kliknąć  obok obszaru badania, który ma być edytowany. 

Wybrany obszar badania wyświetlany jest w oknie Obszar zainteresowania 3D.

Usuwanie obszaru badania
Aby usunąć zapisany obszar badania, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Sektor Narzędzia rozwija się, aby wyświetlić listę obiektów.

2 Na liście obiektów należy wybrać obszar zainteresowania z listy rozwijanej. Zawiera ona 
wykaz wszystkich obszarów badania, w których zastosowano wirtualny skalpel, na obrazie 
objętościowym.

3 Kliknąć  obok obszaru badania, który ma zostać usunięty. Wybrany kształt badania zostaje 
usunięty, a widok 3D zostaje zaktualizowany.

Sektor Eksport

W części Eksport można znaleźć narzędzia, których można użyć do wyeksportowania obrazów i 

konfiguracji karty. 

Uwaga: Typ ROI oznaczony jest etykietą 2D lub 3D (A) obok ikony pokaż/ukryj.

Wskazówka: Aby usunąć kształt obszaru zainteresowania, w oknie Obszar 

zainteresowania 3D należy kliknąć  dla widoku 2D MPR.
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Poniższa tabela zawiera krótki opis narzędzi dostępnych w części Eksport. Narzędzia te zostały 

bardziej szczegółowo opisane w „Korzystanie z funkcji eksportu”.

Narzędzie Zatrzask 

 Analizy pacjenta

Opcja Analizy pacjenta umożliwia zapisywanie widoków i 
ustawień dla pacjenta, w tym rysunki, pomiary i inne obiekty. 

To narzędzie jest dostępne w następujących kartach obszaru 
roboczego: Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, 
Warstwy niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Używanie analiz pacjenta”.

 Przekroje

Narzędzie eksportowania Cross-Sections (Przekrój) tworzy 
serię warstw w obszarze objętościowym 3D wybranego regionu, 
który następnie można sprawdzić w karcie obszaru roboczego 
Review (Przegląd) lub wydrukować używając Kreator filmów.

To narzędzie jest dostępne w następujących kartach obszaru 
roboczego: Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, 
Warstwy niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Generowanie przekroju”.

 Raport z planowania 

implantacjis

Raport z planowania implantacji dla pacjenta można 
wygenerować za pomocą dedykowanego narzędzia do 
generowania raportów, które można znaleźć w narzędziach 
Eksport. 

To narzędzie jest dostępne na karcie obszaru roboczego: 
Warstwy po krzywej

Patrz „Tworzenie raportu z planowania implantacji”.

 Drukowanie

Uruchamia dedykowaną aplikację przeznaczoną do drukowania 
Film Composer.

Dostępne na wszystkich kartach obszaru roboczego.

Patrz „Drukowanie za pomocą aplikacji Film Composer”.

 Konwerter objętości

Konwerter objętości można użyć do wyeksportowania 
bieżącego obrazu objętościowego 3D do wykorzystania z 
oprogramowaniem DICOM innych producentów. 

To narzędzie jest dostępne w następujących kartach obszaru 
roboczego: Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, 
Warstwy niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Eksportowanie danych objętościowych”.

 Virtual Ceph

Narzędzia eksportu Virtual Ceph można użyć do 
wygenerowania zintegrowanych widoków bocznych, 
twarzowych i osiowych. 
To narzędzie jest dostępne na karcie obszaru roboczego: 
Warstwy prostokątne
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Korzystanie z grup ikon

W narzędziach powiązane narzędzia są pogrupowane. Na przykład pogrupowane są funkcje 

rysowania linii. 

Grupę ikon można rozpoznać dzięki białej strzałce (A) poniżej ikony. 

Biała strzałka pod ikoną wskazuje, że służy ona jako lista rozwijana, za pomocą której można 

wyświetlić wszystkie pozostałe ikony znajdujące się w danej grupie ikon.

Aby rozwinąć grupę ikon i wybrać inną ikonę z grupy, wykonaj następujące czynności:

1 Kliknąć białą strzałkę (A). Grupa ikon rozwija się w celu wyświetlenia wszystkich ikon w 
grupie.

 Zrzuty ekranu obszaru 

roboczego

Narzędzia Zrzut ekranu obszaru roboczego można użyć do 
utworzenia zrzutu ekranu karty obszaru roboczego, aby dodać 
Galeria. 

Uwaga: Tego narzędzia nie można użyć, aby utworzyć obraz 
DICOM. 

To narzędzie jest dostępne w następujących kartach obszaru 
roboczego: Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, 
Warstwy niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Tworzenie zdjęcia migawkowego przestrzeni roboczej”.

 Foldery zrzutów ekranu

Tego narzędzia można użyć, aby uzyskać dostęp do folderu 
(katalogu) na komputerze, w którym znajdują się obrazy z 
aktualnych ekranów widoku lub które zostały utworzone za 
pomocą narzędzi Wycinek DICOM lub Zrzuty ekranu obszaru 
roboczego. Pliki obrazów są zapisywane w folderze określonym 
w preferencjach eksportu.
To narzędzie jest dostępne w następujących kartach obszaru 
roboczego: Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, 
Warstwy niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Otwieranie folderu zrzutów ekranu”.

 Eksport CD

 Eksport USB

Opcji Eksport CD można użyć do wypalenia kopii obrazu 
objętościowego 3D na płytę CD.

To narzędzie jest dostępne w następujących kartach obszaru 
roboczego: Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, 
Warstwy niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz:

„Eksportowanie danych na płytę CD”.

„Eksportowanie danych do pamięci USB”.

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz „Korzystanie z 
grup ikon”.

Narzędzie Zatrzask 
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2 Gdy grupa ikon jest rozwinięta, kliknąć ikonę, której chcesz użyć. 

Wybrana ikona staje się aktywną ikoną dla grupy ikon (wyświetlona jest w kolorze niebieskim), 

zastępując poprzednią ikonę znajdującą się na pasku narzędzi.

Praca z ekranami widoku na kartach obszaru roboczego
W tym punkcie opisano ogólne funkcje głównych ekranów widoku, jakie można zobaczyć na 

kartach obszaru roboczego. 

Ekran widoku 3D

Ekran widoku 3D wyświetla trójwymiarowy widok pobranego obrazu objętościowego i umożliwia 

obracanie go.

Patrz „Korzystanie z ekranu widoku 3D”.
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Ekrany widoku 2D MPR 

Każdy ekran widoku 2D MPR jest oznaczony kolorowym trójkątnym znacznikiem znajdującym się 

w górnym prawym rogu. Kolory te są ważne, ponieważ są wykorzystywane do identyfikacji 

płaszczyzn warstw 2D MPR w całym systemie.

 Płaszczyzna 
osiowa

Płaszczyzna osiowa oznacza 
płaszczyznę poziomą, którą 
można przenosić w górę i w dół.

 Płaszczyzna 
czołowa

Płaszczyzna czołowa oznacza 
płaszczyznę pionową, którą 
można przesuwać od przodu do 
tyłu.

 Płaszczyzna 
strzałkowa

Płaszczyzna strzałkowa 
oznacza płaszczyznę pionową, 
którą można przesuwać z boku 
na bok.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 53

Na przykład Ekran widoku warstwy strzałkowej oznaczona jest zielonym znacznikiem ( ). 

Dlatego na Ekran widoku warstwy osiowej i Ekran widoku warstwy czołowej położenie 

warstwy strzałkowej oznaczone jest za pomocą zielonych uchwytów znajdujących się na 

krawędziach ekranu widoku.

Wyświetl paski narzędzi ekranu widoku

U góry każdego ekranu widoku znajduje się pasek narzędzi (A).

Poniższe przyciski są dostępne w paskach narzędzi ekranu widoku, w zależności od otwartego 

ekranu widoku.

 
Wycinek DICOM

Ten przycisk tworzy wycinek wybranego ekranu widoku w Galeria. 

Należy kliknąć strzałkę listy rozwijanej obok tego przycisku, aby 
przełączyć do przycisku Wyświetl wycinek. 

Uwaga: Obrazy te są jednocześnie zapisywane jako pliki DICOM w 
folderze zrzutów ekranu. Patrz „Otwieranie folderu zrzutów ekranu”.

 
Wycinek widoku

Ten przycisk tworzy obraz wybranego ekranu widoku w Galeria. 

Należy kliknąć strzałkę listy rozwijanej obok tego przycisku, aby 
przełączyć do przycisku Wycinek DICOM. 

Uwaga: Obrazy te są zapisywane w postaci plików obrazów w folderze 
zrzutów ekranu w formacie określonym w „Preferencje eksportu”. 

Patrz „Tworzenie zdjęcia migawkowego przestrzeni roboczej”.

 
Maksymalizuj

Należy kliknąć ten przycisk, aby zmaksymalizować ekran widoku. 
Wszystkie inne ekrany widoku będą zredukowane i wyświetlane po prawej 
stronie karty.
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Dodatkowe przyciski dostępne na ekranie widoku 3D

 
Minimalizuj

Należy kliknąć ten przycisk, aby zmaksymalizować ekran widoku do 
rozmiaru normalnego. 

Uwaga: Przycisk ten widoczny jest wyłącznie na powiększonym ekranie 
widoku.

 
Ekran Podwójny

Należy kliknąć ten przycisk, aby otworzyć ekran widoku w oddzielnym 
oknie, które następnie można przeciągnąć na inny monitor (w przypadku 
korzystania z przynajmniej dwóch monitorów).

 

Widok złożony

Należy kliknąć ten przycisk, aby zmienić ułożenie warstw wyświetlanych 
na ekranie widoku na 1x1, 3x3, 5x5, 1x3, 3x1, 1x5 lub 5x1.

Patrz „Korzystanie z widoków złożonych na widokach 2D MPR”.

Uwaga: Ustawienie to nie jest dostępna w Ekran widoku 3D.

 
Rozmieszczenie widoków

Należy kliknąć ten przycisk, aby dostosować odstęp pomiędzy warstwami, 
kiedy opcja Widok złożony jest ustawiona na 3x3, 5x5, 1x3, 3x1, 1x5 lub 
5x1. Patrz „Zmiana odległości pomiędzy warstwami na ekranach widoku 
2D MPR”.

Uwaga: Opcja ta jest nieaktywna, gdy opcja Widok złożony jest 
ustawiona na 1x1.

 
Ustawienie integracji

Kliknięcie tego przycisku zwiększa lub zmniejsza grubość warstwy. 

Uwaga: Opcja ta jest aktywna wyłącznie, gdy opcja Widok złożony jest 
ustawiona na 1x1. 

Patrz „Zmiana grubości warstwy”.

 
Ustawienie trybu 

integracji

Należy kliknąć ten przycisk, aby ustawić tryb integracji pomiędzy 
warstwami. 

Można wybrać Uśrednianie (AVG) i tryb Piksel Maksymalnej 
Intensywności/Projekcja (MIP). 

Tego narzędzia można użyć, aby w sposób sztuczny zwiększyć kontrast, 
aby zwiększyć widoczność bardziej gęstych struktur anatomicznych (np. 
istoty korowej kości, emaliowanych powierzchni metalowych) — jest ono 
przydatne przy wizualizacji zębów zatrzymanych lub zębów 
nadliczbowych w pseudocefalometrii ortodontycznej. 

Uwaga: Narzędzie to jest dostępne wyłącznie, gdy opcja Widok złożony 
jest ustawiona na 1x1. Po wybraniu trybu integracji MIP konieczne jest 
ustawienie wartości Integracji zestawu powyżej 300µm.

 
Orientacja strzałkowa

Należy kliknąć ten przycisk, aby wyświetlić obraz 3D z orientacji 
strzałkowej. 

Obraz wyświetlany jest tak, jak gdyby pacjent patrzył w lewo lub prawo, 
w zależności od „Preferencje orientacji widoku”.

 
Orientacja czołowa

Należy kliknąć ten przycisk, aby wyświetlić obraz 3D z orientacji czołowej. 

Obraz wyświetlany jest tak, jak gdyby pacjent patrzył w kierunku do lub od 
użytkownika, w zależności od „Preferencje orientacji widoku”.
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Tworzenie wycinka DICOM

Aby utworzyć wycinek DICOM ekranu widoku, należy kliknąć na pasku narzędzi ekranu 

widoku. Miniatura wycinka zostaje dodana do Galeria. 

W „Preferencje eksportu” można zdefiniować lokalizację, do której mają zostać skopiowane pliki 

DICOM do zapisania. 

 
Orientacja osiowa

Należy kliknąć ten przycisk, aby wyświetlić obraz 3D z orientacji osiowej. 

Obraz wyświetlany jest od dołu, w kierunku do góry lub z góry, w kierunku 
do dołu, w zależności od „Preferencje orientacji widoku”.

 
Orientacja 

perspektywiczna

Należy kliknąć, aby zresetować Ekran widoku 3D do domyślnej orientacji 
perspektywy.

Obraz wyświetlany jest w sposób zapewniający widoczność strony 
przedniej, górnej i lewej.

 
Płaszczyzny

Należy kliknąć, aby wyświetlić aktualne ustawienie płaszczyzn lub wybrać 
inne ustawienie płaszczyzn z listy rozwijanej. 

Patrz „Wyświetlanie płaszczyzn MPR”.

Uwaga: Pomiędzy tym przyciskiem i przyciskiem wycinka ekranu widoku można 
przełączać ( ). Patrz „Tworzenie zrzutu ekranu widoku”, aby uzyskać informacje 
na temat tego przycisku.

Wskazówka: CS 3D Imaging dostarcza także następujące metody tworzenia 
wycinków:
• Aby utworzyć zrzut ekranu widoku, należy kliknąć  na pasku narzędzi ekranu 

widoku. 
• Aby utworzyć serię warstw, patrz „Korzystanie z widoków złożonych na widokach 2D 

MPR”.
• Aby utworzyć serię warstw z lokalizatorami, patrz „Generowanie przekroju”.
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Dane liczbowe na ekranach widoku 2D MPR

Każdy z ekranów widoku 2D MPR wyświetla dane liczbowe. 

A
Położenie 
płaszczyzny 
warstw

Bezwzględne położenie warstwy na obrazie objętościowym 3D.

Uwaga: 

• Jeśli rolka myszy jest ustawiona na przewijanie w narzędziu Mysz w 
narzędziach, podczas przewijania rolką myszy wartość ta będzie w trakcie 
przewijania różnych warstw na ekranie widoku 2D MPR wzrastać lub 
maleć.

• Po ustawieniu pozycji na 0mm wyświetlana jest skrajna prawa strona 
pacjenta dla Ekran widoku warstwy strzałkowej, skrajna dolna strona dla 
Ekran widoku warstwy osiowej i skrajna przednia strona dla Ekran 
widoku warstwy czołowej.

B Grubość warstwy Grubość bieżącej warstwy. Grubość warstwy można zmienić poprzez 
kliknięcie tej ikony. Patrz „Zmiana grubości warstwy”.

C Wartość 
powiększenia

Część pierwotnego obrazu przedstawiana w ramce widoku. Taka sama 
wartość powiększenia stosowana jest dla wszystkich ekranów widoku 2D 
MPR.

Wartość powiększenia 1,0 oznacza, że wyświetlany jest każdy piksel. Wartość 
powiększenia 2,0 oznacza, że każdy oryginalny piksel na obrazie 
powiększonym zostaje zastąpiony dwoma pikselami.

WAŻNE: Wartość powiększenia wynosząca 1.0 nie oznacza, że obraz 
powiększono do 100%.
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Warstwy na ekranach widoku 2D MPR

Jeśli na ekranie widoku 2D MPR występuje wiele warstw (widok złożony) jego płaszczyzna 

warstwy wyświetlana jest w inny sposób na innych ekranach widoku 2D MPR.

Na przykład jeśli Ekran widoku warstwy osiowej podzielono na 3x3, uchwyty płaszczyzny 

osiowej zmieniają się na innych ekranach widoku 2D MPR (zakreślone na czerwono na obrazie 

poniżej). 

Nad i pod żółtymi uchwytami znajdują się żółte linie, wskazujące, że Ekran widoku warstwy 

osiowej wyświetla serię warstw.

Ponadto przy uchwycie znajdującym się w środkowym okręgu na obrazie powyżej znajduje się . 

Jest to identyfikator pierwszej warstwy, który identyfikuje pozycję pierwszej warstwy w serii. Ten 

identyfikator jest także wyświetlany na pierwszej warstwie w widoku złożonym (patrz A poniżej).
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Po kliknięciu jednego z uchwytów warstwy osiowej na innych ekranach widoków 2D MPR 

wyświetlane są linie przerywane wskazujące lokalizację serii warstw osiowych.

Identyfikator pierwszej warstwy (B) jest wyświetlany przy pierwszej warstwie w serii.

Informacje na temat konfiguracji kolejności warstw na widoku złożonym, patrz „Preferencje 

kolejności wyświetlania na widokach złożonych (wyłącznie w oprogramowaniu przeznaczonym dla 

ośrodków obrazowania)”.

Zmiana grubości warstwy

Każdy ekran widoku 2D MPR wyświetla obrazy warstw w obrazach objętościowych. Kiedy opcja 

Widok złożony jest ustawiona na 1x1, można zmienić grubość wyświetlanej warstwy.

Aby zmienić grubość warstwy, wykonaj następujące czynności:

1 Na ekranie widoku 2D MPR należy upewnić się, że widok złożony ustawiony jest na 1x1.

2 Na pasku narzędzi ekranu widoku należy kliknąć . 

Wyświetli się lista rozwijana różnych grubości warstw.

3 Należy wybrać grubość warstwy. 
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Na przykład, jeśli grubość warstwy osiowej zmieni się z 1,0 mm na 45,0 mm, obraz zmieni się 

w celu uwzględnienia nowej grubości warstwy. 

Uchwyty warstwy osiowej ulegają zmianie na innych widokach. Kolorowe oznaczenie (A) 

wskazuje, że grubość warstwy została zmieniona. 

Zacieniowany blok przedstawiony powyżej (A) wskazuje grubsze warstwy na ekranie widoku 

2D MPR. Na innych nieprostopadłych, specjalistycznych ekranach widoków (np. na ekranie 

widoku łuku szczęki/kości skroniowej na karcie Warstwy po krzywej) grubość warstwy 

oznaczona jest linią ciągłą (C) narysowaną wokół płaszczyzny krzywej (B). 

Warstwa osiowa 1,0 mm Warstwa osiowa 45,0 mm

Grubość warstwy osiowej = 1,0 mm Grubość warstwy osiowej = 45,0 mm
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Przenoszenie i nachylanie płaszczyzn warstw na ekranach 
widoku 2D MPR

Wskaźników płaszczyzny warstwy na ekranach widoku 2D MPR można użyć jako uchwytów do 

przenoszenia płaszczyzn warstw na obrazie objętościowym.

Płaszczyzny warstw 2D MPR można przenosić w następujący sposób:

• Aby szybko przenieść płaszczyznę warstwy przez obraz objętościowy, należy kliknąć i 
chwycić uchwyt. Patrz „Przenoszenie płaszczyzny 2D MPR za pomocą uchwytu”.

• Aby precyzyjnie dostosować pozycję płaszczyzny warstwy przewijając obraz objętościowy 
po jednej warstwie, należy ustawić preferencje rolki myszy w narzędziach na przewijanie i 
przewijać rolką myszy nad obrazem 2D. Patrz „Przemieszczanie płaszczyzny 2D MPR 
poprzez przewijanie („Przesuwanie”) w karcie Orthogonal Slicing Tab (Karta warstw 
ortogonoalnych)”.

• Aby przeprowadzić triangulację wszystkich trzech płaszczyzn warstw 2D MPR w punkcie, 
należy kliknąć i przytrzymać kursor myszy i użyć rolki.

• W Ekran widoku 3D, należy kliknąć i przeciągnąć płaszczyznę warstwy. Patrz „Zmiana 
pozycji płaszczyzn MPR na ekranie widoku trójwymiarowego”.

Przenoszenie płaszczyzny 2D MPR za pomocą uchwytu
Metody tej można użyć, aby szybko przenieść płaszczyznę warstwy do żądanej pozycji 

(w przybliżeniu).

Na przykład, aby szybko przenieść strzałkową płaszczyznę warstwy, wykonaj następujące 

czynności:
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1 Na karcie Warstwy prostokątne należy kliknąć uchwyt płaszczyzny strzałkowej  w Ekran 
widoku warstwy osiowej (A).

Kursor myszy zmienia się na , a płaszczyzny warstw pełnej długości wyświetlane są na 

Ekran widoku warstwy osiowej i Ekran widoku warstwy czołowej (A i B).

2 Przyciskając przycisk myszy, przeciągnąć uchwyt płaszczyzny warstwy strzałkowej, aby 
przenieść ją do nowej pozycji. 

Płaszczyzna warstwy strzałkowej zostaje przeniesiona na Ekran widoku warstwy osiowej, 

Ekran widoku warstwy czołowej (A i B) i Ekran widoku 3D (C). 

Obraz wyświetlany na Ekran widoku warstwy strzałkowej (D) zmienia się w miarę 

przenoszenia płaszczyzny ekranu widoku.

3 Kiedy Ekran widoku warstwy strzałkowej wyświetla poszukiwany obraz, należy puścić 
przycisk myszy. 

Uchwyty płaszczyzn warstw w Ekran widoku warstwy osiowej i Ekran widoku warstwy 

czołowej powracają do normalnego wyglądu.

Można także użyć metody przewijania, aby precyzyjnie przenieść płaszczyznę do konkretnej 

lokalizacji. 
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Przemieszczanie płaszczyzny 2D MPR poprzez przewijanie („Przesuwanie”) 
w karcie Orthogonal Slicing Tab (Karta warstw ortogonoalnych)
Aby przenieść płaszczyznę warstwy na obrazie objętościowym po jednej warstwie przy pomocy 

rolki myszy, wykonaj następujące czynności:

1 Należy upewnić się, że ustawienia rolki myszy ustawiono na Przesuwanie a nie 
Powiększanie w sektorze Korygowanie w narzędziach.

2 Na karcie Warstwy prostokątne należy kliknąć ekran widoku i przewijać rolką myszy. 

W miarę przewijania rolki myszy widok ekranu widoku przechodzi przez obraz objętościowy, a 

wskaźniki ekranu widoku poruszają się na innych ekranach widoku.

Przenoszenie i nachylanie płaszczyzn warstw czołowych skośnych na 
karcie Warstwy ukośne
W Ekran widoku śladu na płaszczyźnie warstwy czołowej skośnej są z obu stron dwa uchwyty 

(A) i (B), które umożliwiają przenoszenie i nachylanie płaszczyzny warstwy na Ekran widoku 

śladu i Ekran widoku 3D.

Na karcie Warstwy skośne można nachylić płaszczyznę Ekran widoku warstwy czołowej 

(nazywaną także ekranem widoku przekroju lub przezosiowego).

Umożliwia to wyrównanie płaszczyzny z cechami anatomicznymi na obrazie objętościowym 3D.

W Ekran widoku śladu należy wykonać jedną z następujących czynności:

• Przeniesienie płaszczyzny warstwy czołowej skośnej wzdłuż śladu, klikając i przeciągając 
niebieski uchwyt (A).

Uwaga: Sposób sterowania kierunkiem przesuwania opisano w „Preferencje 
kolejności wyświetlania na widokach złożonych (wyłącznie w oprogramowaniu 
przeznaczonym dla ośrodków obrazowania)”.
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• Nachylenie płaszczyzny warstwy czołowej skośnej, klikając i przeciągając okrągły 
uchwyt (B).

Dostosowywanie szerokości ekranów widoku bocznego

Ekrany widoku bocznego (lub przekroje) są wyświetlane na Ekran widoku warstwy osiowej na 

kartach obszaru roboczego Warstwy po krzywej i Warstwy niestandardowe.

Ekrany widoku bocznego można zidentyfikować dzięki trójkątnym uchwytom (A).

Aby dostosować szerokość ekranu widoku bocznego, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Ikona jest wyświetlana w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie jest włączone.

2 W Ekran widoku warstwy osiowej na karcie Warstwy po krzywej lub Warstwy 
niestandardowe należy kliknąć trójkątny uchwyt z niebieską linią (A) i przeciągnąć, aby 
dostosować szerokość warstwy bocznej.

Uwaga: 
• Można również przenieść płaszczyznę warstwy czołowej skośnej wzdłuż śladu, 

klikając Ekran widoku warstwy czołowej i poruszając rolką myszy. Patrz 
„Nachylanie płaszczyzn warstw na karcie Warstwy ukośne”.

• Możliwe jest śledzenie pozycji warstwy ukośnej czołowej poprzez obserwowanie na 
innych ekranach widoków niebieskiej linii przesuwającej się wzdłuż krzywej w trakcie 
poruszania rolką myszy.
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Szerokość powiązanego ekranu widoku (B) zostaje dostosowana.

Korzystanie z widoków złożonych na widokach 2D MPR

Każdy ekran widoku 2D MPR wyświetla obrazy warstw w obrazach objętościowych. Na ekranie 

widoku 2D MPR można także wyświetlić układ wielu warstw na widoku złożonym.

Po podzieleniu ekranu widoku 2D MPR pasek narzędzi ekranu widoku wyświetla ikonę 

umożliwiającą ustawienie odległości pomiędzy warstwami. Patrz „Zmiana odległości pomiędzy 

warstwami na ekranach widoku 2D MPR”.

Aby wyświetlić widok złożony na ekranie widoku, wykonaj następujące czynności:

1 Na pasku narzędzi ekranu widoku należy kliknąć  (patrz A poniżej). 

Wyświetli się lista rozwijana różnych opcji widoków złożonych. 

Ikona wyświetli bieżącą konfigurację widoku złożonego; np. jeśli bieżący widok złożony to 

1x1, ikona wyświetla się w następujący sposób: .

2 Wybrać żądany widok złożony. 
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Ekran widoku dostosowuje się do wybranego widoku złożonego. 

Uchwyty płaszczyzny warstwy MPR (zielone lub fioletowe) są wyświetlane na środkowej 

warstwie (B). 

Przy korzystaniu z widoków złożonych istotna jest kolejność warstw. Więcej informacji 

zamieszczono w części „Warstwy na ekranach widoku 2D MPR”.

Zmiana odległości pomiędzy warstwami na ekranach widoku 2D MPR
Po podzieleniu widoku 2D MPR na pasku narzędzi ekranu widoku wyświetlana jest nowa ikona, 

która umożliwia zmianę odległości pomiędzy warstwami. Patrz „Wyświetl paski narzędzi ekranu 

widoku”.

Aby zmienić odległość między warstwami, wykonaj następujące czynności:

1 Na pasku narzędzi ekranu widoku należy kliknąć . 

Pojawia się lista rozwijana różnych opcji odległości między warstwami, wyświetlająca bieżące 

ustawienie odległości pomiędzy warstwami; np. jeśli bieżący odstęp pomiędzy warstwami to 

4,0 mm, ikona wyświetla się w następujący sposób: 

2 Wybrać żądany widok złożony. 

Ekran widoku dostosowuje się do wybranego widoku złożonego.

Uwaga: Na widokach złożonych stosowana jest domyślna grubość warstwy w 
momencie akwizycji obrazu.
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Używanie galerii
Galeria w dolnej części karty CS 3D Imaging wyświetla miniatury przechwyconych obrazów lub 

warstw. 

Należy wykonać jedną z następujących czynności:

• Aby wyświetlić Galeria, należy kliknąć  obok karty Galeria w dolnym obszarze 

narzędzi.

• Aby otworzyć obraz w Galeria, dwukrotnie kliknąć jego miniaturę. Obraz jest wyświetlany 
na karcie Analiza.

• Aby ukryć Galeria, należy kliknąć  obok karty Galeria w dolnym obszarze narzędzi.

Obrazy można dodawać do Galeria w poniższy sposób.

Funkcja Galeria wynik

Wycinek DICOM

Zlokalizowana na pasku narzędzi ekranu widoku; kliknięcie tej ikony 
powoduje dodanie obrazu DICOM wybranego ekranu widoku do Galeria. 
Ta ikona należy do grupy ikon z ikoną Zrzut ekranu. Aby przełączać 
pomiędzy tymi ikonami, należy użyć małej strzałki obok ikony.

Uwaga: Jeśli ekran widoku został podzielony (np. na widok 5x5), po 
kliknięciu ikony wycinka DICOM do Galeria dodawana jest seria warstw. 

Miniatura serii warstw oznaczona jest w Galeria w prawym górnym rogu 
miniatury (B). 

Domyślnie wyświetlana jest pierwsza warstwa w serii. Numer warstwy 
wyświetlany jest w lewym górnym rogu miniatury (A).

Zrzut ekranu

Zlokalizowana na pasku narzędzi ekranu widoku; kliknięcie tej ikony 
powoduje dodanie obrazu wybranego ekranu widoku do Galeria. Ta 
ikona należy do grupy ikon z ikoną wycinek DICOM. Aby przełączać 
pomiędzy tymi ikonami, należy użyć małej strzałki obok ikony.

Miniatura Galeria przedstawia ikonę . 

Zrzut ekranu 
obszaru 
roboczego

Zlokalizowana w sektorze Eksport w narzędziach karty; kliknięcie tego 
narzędzia powoduje dodanie obrazu TIFF karty do Galeria. Patrz 
„Tworzenie zdjęcia migawkowego przestrzeni roboczej”.

Miniatura Galeria zostaje opatrzona etykietą .

Generowanie 
przekroju

Po utworzeniu przekroju na obrazie objętościowym 3D miniatura serii 
warstw i dwie powiązane miniatury lokalizatorów są dodawane do 
Galeria. 

Miniatura serii warstw oznaczona jest ikoną  w prawym górnym rogu 
miniatury. 

Dwie połączone z nią miniatury lokalizatorów oznaczone są ikoną  w 
prawym górnym rogu po kliknięciu miniatury serii warstw. 

Domyślnie wyświetlana jest pierwsza warstwa w serii. Numer warstwy 
wyświetlany jest w lewym górnym rogu miniatury. Patrz „Generowanie 
przekroju”.
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Wyświetlanie i ukrywanie obiektów w galerii

Miniatury w Galeria przedstawiają wszelkie obiekty obecne na oryginalnym obrazie (np. 
adnotacje, pomiary lub obrazy lokalizatorów serii warstw przekrojów).

• Aby ukryć obiekty na obrazie, należy kliknąć  po prawej stronie paska tytułu Galeria.

• Aby ponownie wyświetlić obiekty na obrazie, należy kliknąć  po prawej stronie paska 
tytułu Galeria.

Kopiowanie obrazów do innych aplikacji

Aby skopiować zrzut ekranu do innej aplikacji, należy kliknąć miniaturę w Galeria i przeciągnąć ją 

do okna innej aplikacji.

Usuwanie obrazów z galerii

Aby usunąć obrazy z galerii Galeria, wykonaj następujące czynności:

1 W Galeria należy kliknąć miniaturę. 

Wybrane miniatury są wyświetlane z niebieskim obramowaniem.

2 Po prawej stronie paska tytułu Galeria kliknąć . 

Zostanie wyświetlony komunikat potwierdzenia.

3 Kliknąć przycisk Yes. 

Wybrane obrazy zostają usunięte. 

Uwaga: Nie działa to z obrazami DICOM.

Wskazówka: Za pomocą Ctrl+kliknięcie można wybrać wiele miniatur.

Ważne: 
• Sprawdź, czy na pewno chcesz usunąć wybrane obrazy, ponieważ funkcja „cofnij” nie 

jest dostępna.
• W przypadku usunięcia serii warstw usunięte również zostają dwa obrazy 

lokalizatorów.
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4 Tworzenie widoków

Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego
Karta Warstwy po krzywej umożliwia rysowanie śladu łuku zębowego lub kości skroniowej 

wyświetlenie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej oraz ruchomego Ekran widoku warstwy 

czołowej przez ślad.

W tej części opisano procedurę rysowania śladu wzdłuż łuku zębowego.

Aby rysować ślad wzdłuż łuku zębowego, patrz „Tworzenie widoku kości skroniowych”.

Przed rozpoczęciem

• W CS 3D Imaging otworzyć obszar objętościowy śledzenia łuku zębowego pacjenta.

Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego

Aby narysować ślad wzdłuż łuku zębowego pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy po krzywej należy dostosować położenie płaszczyzny warstwy osiowej 
na Ekran widoku warstwy osiowej do właściwej pozycji na obrazie objętościowym. 

W tym celu należy kliknąć i przeciągnąć suwak u podstawy Ekran widoku warstwy osiowej, 

aby wyświetlić potrzebny obszar anatomiczny. 

W razie konieczności zmiany położenia warstwy osiowej po narysowaniu śladu należy kliknąć 

i przeciągnąć  na ekranie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej/Ekran widoku śladu lub 

Ekran widoku warstwy czołowej.

2 W sektorze Narzędzia należy wykonać następujące czynności:

• Kliknąć , aby uruchomić narzędzie ręcznego śledzenia.

• Na rozwiniętej liście rozwijanej należy kliknąć , aby automatycznie śledzić łuk 
zębowy. Po automatycznym narysowaniu śladu można, w razie potrzeby, skorygować go 
ręcznie. Patrz „Korygowanie śladu”.

Uwaga: Po narysowaniu śladu i dwukrotnym kliknięciu w celu potwierdzenia 
suwak znika.

Uwaga: Jeśli włączona jest funkcja Twórz łuk automatycznie w „Preferencje 
rekonstrukcji wielopłaszczyznowej (MPR)”, po kliknięciu karty Warstwy po 
krzywej po raz pierwszy, łuk zostanie utworzony automatycznie.
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Ikona jest wyświetlana w kolorze niebieskim , który wskazuje, że narzędzie śledzenia 

jest włączone.

Funkcję tę można wyłączyć za pośrednictwem „Preferencje rekonstrukcji wielopłaszczyznowej 

(MPR)”.

3 Na Ekran widoku warstwy osiowej należy klikać punkty wzdłuż łuku zębowego, aby 
umieścić czerwone punkty kontrolne śladu.

4 Po dojściu do końca łuku, dwukrotnie kliknąć, aby wyznaczyć ostatni punkt kontrolny śladu. 
Na ekranie pojawia się ślad, a w sektorze Narzędzia, na liście obiektów, pojawia się wpis. 

5 Kliknąć, aby  wyłączyć narzędzie. 

Uwaga: Nie używać zbyt wielu punktów kontrolnych do narysowania śladu. 
Zalecamy siedem punktów kontrolnych dla całego łuku. 

Punkty kontrolne można dostosować ręcznie po narysowaniu śladu. Ślad 

rysowany jest na czerwono, a po jego narysowaniu aktywowane są ekrany 

widoku obrazu rekonstrukcji pantomograficznej i warstwy skośnej Ekran 

widoku warstwy czołowej, a ich zawartość jest aktualizowana dynamicznie, 

odpowiednio do postępów rysowania śladu.

Wskazówka: W niektórych przypadkach narysowania śladu obrazu z dużym 
polem widzenia podczas przetwarzania oprogramowanie automatycznie 
przytnie obraz w płaszczyźnie pionowej. W takim przypadku, gdy ślad zostanie 
narysowany można zmienić granice obszaru badania. Więcej informacji 
zamieszczono w części „Korzystanie z narzędzia podstawowego obszaru 
badania”.
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Korygowanie śladu

W tej części opisano procedurę ręcznego poprawiania śladu narysowanego wzdłuż łuku 

zębowego.

Aby dostosować pozycję śladu na Ekran widoku warstwy osiowej, wykonaj następujące 

czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć , aby aktywować tryb wyboru.

2 Na Ekran widoku warstwy osiowej kliknąć i przeciągnąć czerwony ślad, aby przenieść cały 
ślad (A) lub kliknąć i przeciągnąć pojedynczy punkt kontrolny , aby dostosować część 
śladu (B).

3 Kliknąć , aby wyłączyć tryb wyboru.

Ustawianie płaszczyzny przekroju

Podczas rysowania łuku zębowego będą widoczne następujące ekrany:

• Ekran widoku warstwy osiowej (A) 

• Obraz rekonstrukcji pantomograficznej (określany też jako „Ekran widoku śladu”) (B) 

• Ekran widoku warstwy czołowej (dla przekrojów) (C) 

Uwaga: Można także dostosować pozycję śladu za pomocą czerwonych 

uchwytów na ekranie widoku przekroju lub za pomocą funkcji przesuwania 
myszą, jak opisano w „Przemieszczanie płaszczyzny 2D MPR poprzez 
przewijanie („Przesuwanie”) w karcie Orthogonal Slicing Tab (Karta warstw 
ortogonoalnych)”.
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Pełny obraz rekonstrukcji panoramicznej jest wyświetlany na Ekran widoku śladu (B)  po 

prawej stronie Ekran widoku warstwy osiowej, a Ekran widoku warstwy czołowej (C)  jest 

wyświetlany poniżej Ekran widoku śladu.

Dostosowanie pozycji płaszczyzny przekroju

Aby dostosować pozycję płaszczyzny przekroju, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć , aby aktywować tryb wyboru.

2 Użyć uchwytów  i  na właściwym widoku obrazu rekonstrukcji pantomograficznej  i 

skośnym Ekran widoku warstwy czołowej . Pozycja płaszczyzny przekroju warstwy 
osiowej jest aktualizowana dynamicznie na wszystkich ekranach widoku.

3 Kliknąć , aby wyłączyć tryb wyboru.

A 
Ekran widoku warstwy 

osiowej

B 
Ekran widoku rekonstrukcji 

pantomograficznej/Ekran widoku śladu

C 
Ekran widoku 

warstwy czołowej

Uwaga: Po narysowaniu śladu automatycznie pojawia się płaszczyzna przekroju 
(domyślny kolor: niebieski) na Ekran widoku warstwy osiowej (A) .

Wskazówka: 
• Aby wyświetlić widok rekonstrukcji pantomograficznej na ekranie Ekran widoku 

śladu, w postaci tradycyjnego pantomograficznego zdjęcia RTG, należy kliknąć 
 na pasku narzędzi ekranu widoku i ustawić wartość ok. 10 do 15 mm. 

• Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.

Uwaga: Podczas manipulacji widok może zniknąć z pozostałych ekranów. Jeśli 
widok zniknie, należy kliknąć  na pasku narzędzi, aby automatycznie 
wyśrodkować wszystkie obrazy.
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Tworzenie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej
Obraz rekonstrukcji pantomograficznej można utworzyć na karcie Warstwy po krzywej poprzez 

narysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego. Patrz „Używanie karty Warstwy po krzywej”.

Domyślnie do momentu narysowania śladu wyświetlane są tylko Ekran widoku warstwy osiowej 

i Ekran widoku 3D.

Obraz jest dynamicznie aktualizowany w miarę dodawania kolejnych punktów śladu.

Jeśli włączona jest funkcja Twórz łuk automatycznie w CS 3D Imaging preferencjach, po 

kliknięciu karty Warstwy po krzywej po raz pierwszy, łuk zostanie utworzony automatycznie. 

Funkcję tę można wyłączyć za pośrednictwem okna Ustawienia preferencji. 

Aby utworzyć obraz rekonstrukcji pantomograficznej, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy po krzywej należy dostosować położenie płaszczyzny warstwy osiowej 
na Ekran widoku warstwy osiowej do właściwej pozycji na obrazie objętościowym. 

Aby przesunąć płaszczyznę warstwy osiowej, należy kliknąć i przeciągnąć suwak  w dolnej 

części Ekran widoku warstwy osiowej. 

2 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć, aby przełączyć na narzędzie Manualny 
łuk (patrz także WSKAZÓWKA poniżej). 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie jest włączone.

3 Na Ekran widoku warstwy osiowej należy klikać punkty wzdłuż łuku zębowego, aby 
umieścić czerwone punkty kontrolne śladu. 

Ślad rysowany jest na czerwono, a po jego narysowaniu aktywowane są Ekran widoku śladu 

i Ekran widoku warstwy czołowej. 

Ekran widoku śladu jest dynamicznie aktualizowany w miarę dodawania każdego kolejnego 

punktu kontrolnego. Po dojściu do końca łuku, dwukrotnie kliknąć, aby wyznaczyć ostatni 

punkt kontrolny śladu. 

Uwaga: W niektórych przypadkach narysowania śladu obrazu z dużym polem 
widzenia podczas przetwarzania oprogramowanie automatycznie przytnie obraz w 
płaszczyźnie pionowej. W takim przypadku, gdy ślad zostanie narysowany można 
zmienić granice obszaru badania. Więcej informacji zamieszczono w części 
„Korzystanie z narzędzia podstawowego obszaru badania”.

Uwaga: Suwak przestaje być wyświetlany po narysowaniu śladu w ramach 
etapu 3. W razie konieczności zmiany położenia warstwy osiowej po 
narysowaniu śladu należy kliknąć i przeciągnąć  na Ekran widoku śladu lub 
skośnym Ekran widoku warstwy czołowej.

Uwaga: Jeśli ten przycisk nie jest widoczny, należy go szukać w grupie ikon z 
innymi narzędziami. Patrz „Korzystanie z grup ikon”.

Wskazówka: Nie używać zbyt wielu punktów kontrolnych do narysowania 
śladu. Sugerujemy siedem punktów kontrolnych dla całego łuku.
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Pełny obraz rekonstrukcji panoramicznej jest wyświetlany na Ekran widoku śladu po prawej 

stronie Ekran widoku warstwy osiowej. 

Punkty kontrolne można dostosować ręcznie po narysowaniu śladu.

Skośny Ekran widoku warstwy czołowej wyświetlany jest pod Ekran widoku śladu ze 

wskaźnikami orientacji, określającymi orientację obrazu w szczęce. Więcej informacji 

zamieszczono w części „Używanie wskaźnika orientacji”.

Gdy na ekranie pojawi się ślad, w narzędziach zostaje utworzony wpis. 

4 Aby wyświetlić widok rekonstrukcji pantomograficznej w postaci tradycyjnego 

pantomograficznego zdjęcia RTG, należy kliknąć  i ustawić wartość ok. 10 do 15 mm. 

Śledzenie kanału nerwowego
Aby wykonać analizę obrazu objętościowego 3D w przypadku ekstrakcji lub wstawiania implantu, 

czasami istnieje konieczność zlokalizowania nerwu żuchwowego. Po narysowaniu śladu łuku 

zębowego i utworzeniu obrazu rekonstrukcji pantomograficznej można użyć narzędzia Kanał 

nerwowy w celu narysowania śladu kanału nerwowego.

Istnieją dwie metody rysowania śladu kanału nerwowego:

• „Metoda 1 – przewijanie obrazu szczęki i rysowanie śladu w trakcie”.

• „Metoda 2 – wyświetlenie całego kanału nerwowego, a następnie rysowanie”.

Metoda 1 – przewijanie obrazu szczęki i rysowanie śladu w trakcie

Metoda ta wiąże się z utworzeniem widoku rekonstrukcji pantomograficznej i przenoszeniem 

płaszczyzny krzywej przez obraz szczęki oraz dodawaniem punktów wzdłuż kanału nerwowego w 

miarę poruszania się po obrazie szczęki.

Aby narysować ślad kanału nerwowego metodą 1, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy po krzywej należy utworzyć obraz rekonstrukcji pantomograficznej.

2 Na Ekran widoku śladu należy kliknąć  i wybrać jak najniższą wartość grubości. 

Ma to na celu precyzyjne rysowanie śladu kanału nerwowego.

3 W polu narzędzi, w panelu Narzędzia ustawić konfigurację myszy Slide (Przewijanie). 

4 Kliknąć Ekran widoku śladu i użyć rolki myszy w celu przewijania szczęki do momentu 
zobaczenia punktu wejścia kanału nerwu znajdującego się w górnej części szczęki. 

W trakcie przewijania rolką myszy obraz na Ekran widoku śladu zmienia się w miarę 

przesuwania się płaszczyzny przez głębokość szczęki. Położenie płaszczyzny w trakcie jej 

przemieszczania się można monitorować, obserwując czerwony ślad poruszający się 

względem oryginalnego śladu (białego) na Ekran widoku warstwy osiowej.

Wskazówka: 

• Użyj  z tej samej grupy ikon, aby automatycznie wygenerować zakrzywioną 
ścieżkę wzdłuż łuku zębowego. Po wygenerowaniu zakrzywionej ścieżki punkty 
kontrolne można skorygować ręcznie.

• Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.
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5 Po uzyskaniu wyraźnego widoku punktu wejścia kanału nerwu w polu narzędzi Narzędzia 

kliknąć . 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie Kanał nerwowy 

jest włączone.

6 Na Ekran widoku śladu należy kliknąć obraz, aby zaznaczyć wejście do kanału nerwowego. 

Na obrazie pojawi się pomarańczowa kropka. 

To punkt kontrolny ścieżki, który można później skorygować, jeśli jest to konieczne.

7 Kontynuuj przewijanie obrazu szczęki do momentu, kiedy widoczna będzie dalsza część śladu 
kanału i klikaj obraz, aby w trakcie dodawać dodatkowe punkty kontrolne. 

Przy każdym kliknięciu dodawane są nowe pomarańczowe kropki.

8 Po dotarciu do otworu nerwowego (punktu wyjścia) ustaw ostatni punkt kontrolny, dwukrotnie 
klikając obraz rekonstrukcji pantomograficznej. 

Ostatni punkt dodawany jest do śladu na obrazie, a nowy wpis kanału nerwu pojawia się na 

liście obiektów w rozwiniętym sektorze Narzędzia w narzędziach. 

9 Aby narysować ślad nerwu po drugiej stronie szczęki, należy powtórzyć powyższą procedurę 
po drugiej stronie obrazu.

10 Po narysowaniu obu śladów kanału nerwowego należy kliknąć Ekran widoku śladu i kliknąć 
, aby wybrać grubość warstwy wynoszącą ok. 15 mm.

Symuluje to grubość rzeczywistego obrazu pantomograficznego i umożliwia wyświetlenie obu 
śladów kanału nerwowego na obrazie.

Metoda 2 – wyświetlenie całego kanału nerwowego, a następnie rysowanie

Metoda ta wiąże się z utworzeniem widoku rekonstrukcji pantomograficznej i dostosowaniem 

śladu szczęki dzięki przeniesieniu płaszczyzny krzywej przez obraz szczęki oraz dodawaniem 

punktów wzdłuż kanału nerwowego w miarę poruszania się po obrazie szczęki.

Aby narysować ślad kanału nerwowego metodą 2, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy po krzywej należy utworzyć obraz rekonstrukcji pantomograficznej.

2 Na Ekran widoku śladu należy kliknąć i wybrać jak najniższą wartość grubości. Ma to na celu 
precyzyjne rysowanie śladu kanału nerwowego.

3 Należy upewnić się, że ustawienie myszy to Przesuwanie w sektorze Narzędzia w 
narzędziach. 
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4 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie jest włączone. 

Czerwone punkty kontrolne wyświetlane są na śladzie szczęki na Ekran widoku warstwy 

osiowej.

5 Na Ekran widoku warstwy osiowej należy dostosować pozycję śladu szczęki, klikając i 
przeciągając poszczególne punkty kontrolne do momentu, kiedy na Ekran widoku śladu 
zostanie wyświetlony cały kanał nerwowy.

6 Kiedy cały kanał nerwowy będzie wyraźnie widoczny, w sektorze Narzędzia w narzędziach 

należy kliknąć . 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie Kanał nerwowy 

jest włączone.

7 Na Ekran widoku śladu należy kliknąć obraz, aby zaznaczyć punkty wzdłuż widocznego 
kanału nerwowego. 

Przy każdym punkcie pojawiają się pomarańczowe kropki. 

Są to punkty kontrolne śladu, które można później skorygować, jeśli jest to konieczne.

8 Aby dodać ostatni punkt kontrolny, dwukrotnie kliknąć obraz. Ostatni punkt dodawany jest do 
śladu na obrazie, a nowy wpis kanału nerwu pojawia się na liście obiektów w rozwiniętym 
sektorze Narzędzia w narzędziach. 

9 Aby narysować ślad nerwu po drugiej stronie szczęki, należy powtórzyć powyższą procedurę 
po drugiej stronie obrazu.

10 Po narysowaniu obu śladów kanału nerwowego należy kliknąć Ekran widoku śladu i kliknąć 
, aby wybrać grubość warstwy wynoszącą ok. 15 mm. 

Symuluje to grubość rzeczywistego obrazu pantomograficznego i umożliwia wyświetlenie obu 

śladów kanału nerwowego na obrazie.

Precyzyjne dostosowywanie śladu kanału nerwowego

Po narysowaniu śladu kanału nerwowego na obrazie rekonstrukcji pantomograficznej można 

precyzyjnie dostosować jego położenie, przenosząc punkty kontrolne na Ekran widoku warstwy 

czołowej.

Aby precyzyjnie dostosować ślad kanału nerwowego, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć .

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie jest włączone. 

Czerwone punkty kontrolne wyświetlane są na śladzie szczęki na Ekran widoku warstwy 

osiowej.

Wskazówka: Aby anulować operację rysowania, należy nacisnąć klawisz ESC.
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2 Na Ekran widoku warstwy osiowej należy przenieść płaszczyznę przekroju do części 
krzywizny łuku, w której narysowano ślad kanału nerwowego, a następnie obserwować 
zmiany zachodzące na Ekran widoku warstwy czołowej.

3 Na Ekran widoku śladu należy użyć rolki myszy w trybie Przesuwanie, aby poruszać się po 
płaszczyźnie przekroju do momentu wyświetlenia punktu kontrolnego na śladzie kanału 
nerwowego.

4 Na Ekran widoku warstwy czołowej należy kliknąć i przeciągnąć punkt kontrolny (B), aby 
przenieść położenie śladu kanału nerwowego.

Kiedy płaszczyzna przekroju przetnie ślad kanału nerwowego, 
na Ekran widoku warstwy czołowej pojawia się 
pomarańczowe kółko (A).

Po dotarciu do punktu kontrolnego na śladzie kanału 
nerwowego (B) w pomarańczowym kółku wyświetli się 
pomarańczowa kropka.

Uwaga: Można zmienić średnicę śladu kanału nerwu na liście obiektów Nerve 
Canal (Kanał Nerwu) w panelu rozwijanym Narzędzia, który znajduje się w 
polu narzędzi. Patrz „Korzystanie z listy obiektów w sektorze Narzędzia”.
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Tworzenie zdjęcia dróg oddechowych z segmentacją

Na kartach obszaru roboczego Warstwy prostokątne i Warstwy skośne można użyć narzędzia 

Drogi oddechowe w sektorze Narzędzia, aby wykonać następujące czynności Ekran widoku 

warstwy strzałkowej:

• Za pomocą co najmniej dwóch punktów w celu ustawienia segmentów według punktów 
górnych i dolnych, utworzyć obraz dróg oddechowych z segmentacją, który przedstawia 
całą objętość, minimalną powierzchnię przekroju oraz wymiary przednio-tylne i 
prawo-lewe.

• Wyświetlić i zaktualizować wartości pomiarów w czasie rzeczywistym.

Pomiary są obliczane automatycznie, a lokalizacje, w których obliczono warstwy są wyświetlane w 

Ekran widoku 3D za pomocą pierścieni i na widokach 2D MPR w postaci serii linii.

Ustawienia narzędzia Drogi oddechowe można skonfigurować w „Preferencje dotyczące dróg 

oddechowych”.

Tworzenie widoku dróg oddechowych

Aby użyć narzędzia Drogi oddechowe, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy prostokątne lub Warstwy skośne w sektorze Narzędzia należy kliknąć 

, aby aktywować narzędzie Drogi oddechowe. 

Kolor ikony analizy dróg oddechowych zmienia się na niebieski. 

2 W Ekran widoku warstwy strzałkowej  należy kliknąć górny obszar dróg oddechowych, 
aby ustawić pierwszy punkt. 

3 Kliknąć inny punkt w drogach oddechowych, aby ustawić co 
najmniej jeszcze jeden punkt.

4 Dwukrotnie kliknąć, aby ustawić ostatni punkt. 

5 Opcjonalnie można kliknąć i przeciągnąć istniejący kontur 
widoku dróg oddechowych na widokach 2D MPR, aby 
zmodyfikować objęty obszar. W takiej sytuacji zmienione 
drogi oddechowe są obliczane automatycznie. 

OSTRZEŻENIE: Za rysunki i pomiary wykonane w oprogramowaniu odpowiada 
użytkownik.
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Kąty, pod którymi dodawane są punkty pozwolą ustalić kąty, pod którymi obliczane są 

powierzchnie przekrojów. W poniższym przykładzie pokazano kilka punktów.

Obliczone drogi oddechowe są dodawane do listy obiektów drogi oddechowe w sektorze 

Narzędzia, gdzie nazwę obiektu drogi oddechowe oznacza objętość wyrażona w 

centymetrach sześciennych. 

Po obliczeniu drogi oddechowe są automatycznie wyświetlane w Ekran widoku 3D, a poniższe 

pomiary wskazane są za pomocą serii pierścieni: 

• Minimalna powierzchnia przekroju (MCA) 

• Minimalna odległość AP 

• Minimalna odległość RL

• Łączna objętość segmentowanego obszaru.
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Korzystanie z listy obiektów dróg oddechowych

Więcej informacji na temat list obiektów, patrz „Korzystanie z listy obiektów w sektorze Narzędzia”.

Aby skorzystać z listy obiektów drogi oddechowe, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia należy kliknąć  (B) na pasku narzędzi listy obiektów, aby wybrać listę 
obiektów drogi oddechowe. 

2 Należy wykonać jedną z następujących czynności:

Aby wyświetlić lub ukryć obiekty 
dróg oddechowych na 
obrazie...

Na liście obiektów:

• Aby ukryć wszystkie obiekty dróg oddechowych na obrazie, 
należy kliknąć  (A) na pasku narzędzi listy obiektów. Aby 
wyświetlić wszystkie ukryte obiekty dróg oddechowych, 
należy kliknąć .

• Aby ukryć jeden obiekt dróg oddechowych na obrazie, należy 
kliknąć  (D) na pasku narzędzi listy obiektów. Aby 

wyświetlić ukryty obiekt na obrazie, należy kliknąć .

Aby usunąć obiekty dróg 
oddechowych na obrazie...

• Aby usunąć wszystkie obiekty dróg oddechowych na 
obrazie, należy kliknąć  (C) na pasku narzędzi listy 
obiektów.

• Aby usunąć jeden obiekt dróg oddechowych na obrazie, 
należy kliknąć  (I) na pasku narzędzi listy obiektów.

Aby ukryć lub wyświetlić 
pomiary obiektu dróg 
oddechowych na Ekran 
widoku 3D...

Kliknąć  (E).

Aby zmienić kolor obiektu dróg 
oddechowych na ekranach 
widoku 2D MPR...

Kliknąć pole koloru (F) na pasku narzędzi obiektu dróg 
oddechowych i wybrać inny kolor dla obiektu dróg oddechowych.

Aby wyświetlić pomiary 
obiektu dróg oddechowych na 
liście...

Ustawić kursor myszy nad strzałką obok nazwy dróg 
oddechowych (G) na liście obiektów.

Aby przechodzić pomiędzy 
pomiarami w obiekcie dróg 
oddechowych...

Kliknąć  (H), aby przechodzić pomiędzy różnymi pomiarami:

• Wyśrodkować na pomiarze minimalnej powierzchni.
• Wyśrodkować na pomiarze AP.
• Wyśrodkować na pomiarze RL.

Aby zmodyfikować próg 
intensywności dla obrazów 3D 
podczas ustawiania progu 
segmentacji...

Aby zmodyfikować należy przesunąć suwak progu segmentacji 
(J) według potrzeb. 
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Tworzenie widoków stawu skroniowo-żuchwowego
Domyślnie tylko Ekran widoku warstwy osiowej i Ekran widoku 3D są aktywne na karcie 

Warstwy niestandardowe do momentu narysowania śladów na Ekran widoku warstwy 

osiowej.

Aby utworzyć widoki SSŻ, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy niestandardowe należy zmieniać położenie płaszczyzny warstwy osiowej 
do momentu, kiedy na Ekran widoku warstwy osiowej widoczne będą kłykcie. 

Aby przesunąć płaszczyznę warstwy osiowej, należy kliknąć i przeciągnąć suwak  w 

dolnej części Ekran widoku warstwy osiowej.

2 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie SSŻ jest 

włączone. 

Aby zmienić kolor dla wstępnie 
zdefiniowanej wartości 
powierzchni przekroju na 
widoku Drogi oddechowe...

Przenieść wskaźniki koloru (K) dla wybranego obrazu.

Domyślnie istnieją cztery wpisy skali kolorów, które 
przedstawiają odcinki posegmentowanych dróg oddechowych i 
ich wartości powierzchni ustawione w „Preferencje dotyczące 
dróg oddechowych”.

Aby zresetować ustawienia dla 
obiektu dróg oddechowych... Kliknąć  (L).
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Jeśli na Ekran widoku warstwy osiowej istnieją ślady, zostanie wyświetlone ostrzeżenie, 

aby poinformować użytkownika, że wcześniejsze ślady (i widoki) zostaną usunięte. Wykonaj 

jedną z następujących czynności:

• Kliknąć Tak, aby kontynuować — istniejące ślady i ekrany widoków zostaną usunięte.

• Kliknąć Nie, aby zachować wcześniejsze ślady.

3 Na Ekran widoku warstwy osiowej należy wybrać lewy lub prawy kłykieć, kliknąć, aby 
ustalić punkt początkowy, następnie narysować linię w rejonie kłykcia i kliknąć ponownie po 
drugiej stronie, aby ustalić punkt końcowy. 

Ekrany widoku SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój zostają aktywowane w Ekran widoku warstwy 

czołowej, symetryczny ślad jest rysowany automatycznie na drugim kłykciu, a Ekran widoku 

3D wyświetla przycięte obrazy regionów zdefiniowanych za pomocą śladów SSŻ/ucho i 

SSŻ/ucho/przekrój.

Tworzenie widoków ucha
Domyślnie tylko Ekran widoku warstwy osiowej i Ekran widoku 3D są aktywne na karcie 

Warstwy niestandardowe do momentu narysowania śladów na Ekran widoku warstwy 

osiowej.

Uwaga: Po narysowaniu śladów, suwak płaszczyzny warstwy osiowej zniknie 
i zostanie zastąpiony uchwytami płaszczyzny warstwy osiowej. 
Kiedy ślady będą widoczne, kliknąć  i przeciągnąć na ekranach widoku 
SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój, aby przenieść płaszczyznę osiową.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 83

Aby utworzyć widoki ucha, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy niestandardowe należy zmieniać położenie płaszczyzny warstwy osiowej 
do momentu, kiedy na Ekran widoku warstwy osiowej widoczne będą obszary ucha. 

Aby przesunąć płaszczyznę warstwy osiowej, należy kliknąć i przeciągnąć suwak  w 

dolnej części Ekran widoku warstwy osiowej.

2 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie Ucho jest 

włączone. 

Jeśli na Ekran widoku warstwy osiowej istnieją ślady, zostanie wyświetlone ostrzeżenie, 

aby poinformować użytkownika, że wcześniejsze ślady (i widoki) zostaną usunięte. Wykonaj 

jedną z następujących czynności:

• Kliknąć Tak, aby kontynuować — istniejące ślady i ekrany widoków zostaną usunięte.

• Kliknąć Nie, aby zachować wcześniejsze ślady.

3 Na Ekran widoku warstwy osiowej wybrać lewe lub prawe ucho, kliknąć, aby ustalić punkt 
początkowy, następnie narysować linię w rejonie ucha i kliknąć ponownie po drugiej stronie, 
aby ustalić punkt końcowy. 

Aktywowane zostają ekrany widoku SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój, symetryczny ślad jest 

rysowany automatycznie na drugim uchu, a Ekran widoku 3D wyświetla przycięte obrazy 

regionów zdefiniowanych za pomocą śladów SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój.

Tworzenie widoku kości skroniowych
Aby utworzyć widok kości skroniowych, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy po krzywej należy dostosować położenie płaszczyzny warstwy osiowej 
na Ekran widoku warstwy osiowej do właściwej pozycji na obrazie objętościowym. 

Aby przesunąć płaszczyznę warstwy osiowej, należy kliknąć i przeciągnąć suwak w dolnej 

części Ekran widoku warstwy osiowej.

Uwaga: Po narysowaniu śladów, suwak płaszczyzny warstwy osiowej zniknie 
i zostanie zastąpiony uchwytami płaszczyzny warstwy osiowej. 
Kiedy ślady będą widoczne, kliknąć  i przeciągnąć na ekranach widoku 
SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój, aby przenieść płaszczyznę osiową.

Uwaga: Po narysowaniu śladów, suwak płaszczyzny warstwy osiowej zniknie i 
zostanie zastąpiony uchwytami płaszczyzny warstwy osiowej. 
W razie konieczności zmiany położenia warstwy osiowej po narysowaniu śladu 
należy kliknąć i przeciągnąć  na Ekran widoku śladu lub skośnym Ekran 
widoku warstwy czołowej.
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2 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć . 

Przycisk jest wyświetlany w kolorze niebieskim, aby wskazać, że narzędzie jest włączone. 

3 Na Ekran widoku warstwy osiowej kliknąć punkty na płaszczyźnie osiowej, aby umieścić 
czerwone punkty kontrolne śladu.

Ślad rysowany jest na czerwono, a po jego narysowaniu aktywowane są ekrany widoku śladu 

i widoku warstwy przekroju. 

Ekran widoku śladu jest dynamicznie aktualizowany w miarę dodawania każdego kolejnego 

punktu kontrolnego. Po dojściu do końca śladu, dwukrotnie kliknąć, aby wyznaczyć ostatni 

punkt kontrolny. 

Widok kości skroniowych jest wyświetlany na Ekran widoku śladu po prawej stronie Ekran 

widoku warstwy osiowej. Punkty kontrolne można dostosować ręcznie po narysowaniu 

śladu.

Skośny Ekran widoku warstwy czołowej wyświetlany jest pod Ekran widoku śladu ze 

wskaźnikami orientacji, określającymi orientację obrazu w szczęce (dalsze informacje, patrz 

„Używanie wskaźnika orientacji”.).

Gdy na ekranie pojawi się ślad, w narzędziach zostaje utworzony wpis. Patrz „Korzystanie z 

listy obiektów w sektorze Narzędzia”.

Synchronizacja widoków
Na karcie Warstwy niestandardowe, po ustawieniu ustawień rolki myszy na powiększanie, 

poniższe cztery opcje umożliwiają kontrolę zachowania powiększania na ekranach widoków 

SSŻ/ucho i powiązanych przekrojów na karcie Warstwy niestandardowe:

Wyłącz synchronizację Należy kliknąć, aby deaktywować synchronizację powiększenia 
ekranów widoku SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój (A do D poniżej). 

Synchronizuj cztery widoki 
Należy kliknąć, aby aktywować synchronizację powiększenia 
ekranów widoku SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój (A do D poniżej). 
Patrz „Synchronizacja czterech widoków”.

Synchronizuj dwa widoki 
(strona) 

Kliknąć, aby aktywować synchronizację powiększania par 
ekranów widoku A+D i B+C. Patrz „Synchronizacja dwóch 
widoków (strona)”.

Synchronizuj dwa widoki 
(typ) 

Kliknąć, aby aktywować synchronizację powiększania par 
ekranów widoku A+B i C+D. Patrz „Synchronizacja dwóch 
widoków (typ)”.

Uwaga: Jeśli ten przycisk nie jest widoczny, należy go szukać w grupie ikon z 
innymi narzędziami.

Uwaga: W niektórych przypadkach, gdy rysuje się ścieżkę na obrazie w 
powiększeniu, oprogramowanie automatycznie przytnie obraz pionowo. W takim 
przypadku, gdy ślad zostanie narysowany można zmienić granice obszaru badania. 
Więcej informacji zamieszczono w części „Korzystanie z narzędzia podstawowego 
obszaru badania”.
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Ekrany widoku SSŻ/ucho i SSŻ/ucho/przekrój na karcie Warstwy niestandardowe przedstawiono 

poniżej.

Wyłączanie synchronizacji widoku

Aby wyłączyć synchronizację widoku, wykonaj następujące czynności:

1 Przejść do karty Warstwy niestandardowe.

2 W części Korygowanie narzędzi kliknąć . 

Zostaną wyświetlone ustawienia myszy.

3 W ustawieniach rolki myszy zaznaczyć powiększanie.

4 W ustawieniach rolki myszy, kliknąć . 

Po włączeniu tej opcji poszczególne ekrany widoku można powiększać niezależnie.

Uwaga:  Jeśli uzyskany obraz objętościowy charakteryzuje się małym polem 
widzenia, wyświetlone zostaną tylko 2 z tych ikon:
1.  aby wyłączyć synchronizację

2.  LUB aby zsynchronizować widoki według strony LUB typu (w zależności od 
pola widzenia).
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Synchronizacja czterech widoków

Aby zsynchronizować widoki, wykonaj następujące czynności:

1 Przejść do karty Warstwy niestandardowe.

2 W części Korygowanie narzędzi kliknąć . 

Zostaną wyświetlone ustawienia myszy.

3 W ustawieniach rolki myszy zaznaczyć powiększanie.

4 W ustawieniach rolki myszy, kliknąć . 

Po włączeniu tej opcji powiększenie dowolnego ekranu widoku A do D (Patrz „Synchronizacja 

widoków”.) spowoduje także jednoczesne powiększenie wszystkich innych ekranów widoków.

Synchronizacja dwóch widoków (strona)

Aby zsynchronizować dwa widoki z boku, wykonaj następujące czynności:

1 Przejść do karty Warstwy niestandardowe.

2 W części Korygowanie narzędzi kliknąć . 

Zostaną wyświetlone ustawienia myszy.

3 W ustawieniach rolki myszy zaznaczyć powiększanie.

4 W ustawieniach rolki myszy, kliknąć . 

Po włączeniu tej opcji powiększanie jest zsynchronizowane w następujący sposób (Patrz 

„Synchronizacja widoków”.): 

• Ekrany widoków A i D są zsynchronizowane. 

• Ekrany widoków B i C są zsynchronizowane.

Synchronizacja dwóch widoków (typ)

Aby zsynchronizować dwa widoki według typu, wykonaj następujące czynności:

1 Przejść do karty Warstwy niestandardowe.

2 W części Korygowanie narzędzi kliknąć . 

Zostaną wyświetlone ustawienia myszy.

3 W ustawieniach rolki myszy zaznaczyć powiększanie.

4 W ustawieniach rolki myszy, kliknąć . 

Po włączeniu tej opcji powiększanie jest zsynchronizowane w następujący sposób (Patrz 

„Synchronizacja widoków”.): 

• Ekrany widoków A i B są zsynchronizowane. 

• Ekrany widoków C i D są zsynchronizowane.
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Tworzenie zrzutu ekranu widoku

Aby utworzyć zrzut ekranu widoku, należy kliknąć na pasku narzędzi ekranu widoku.

Miniatura zrzutu zostanie dodana do Galeria.

W trakcie tworzenia zrzutu ekranu widoku:

• Tworzony jest plik obrazu wybranego ekranu widoku.

• Plik obrazu tworzony jest w formacie określonym w „Preferencje eksportu”.

• Lokalizacja kopii plików zrzutu ekranu jest określona w „Preferencje eksportu”

Uwaga: Pomiędzy tym przyciskiem i przyciskiem wycinka DICOM można 

przełączać ( ). Patrz „Tworzenie wycinka DICOM”, aby uzyskać informacje na 
temat tego przycisku.
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5 Korzystanie z ekranu widoku 3D

Korzystanie z ekranu widoku 3D
Ekran widoku 3D zapewnia wyświetlenie pobranej trójwymiarowej rekonstrukcji objętościowej 3D 

z możliwością pełnego obracania widoku.

• Aby obrócić widok 3D, należy kliknąć i przeciągnąć w Ekran widoku 3D. Wskaźnik 
orientacji obraca się wraz z obrotem widoku 3D. 

• Aby zresetować orientację widoku 3D, należy użyć jednego z przycisków orientacji 3D.

• Aby powiększyć i pomniejszyć obraz, należy przenieść kursor myszy na Ekran widoku 
3D i przewijać rolkę myszy.

• Aby przesunąć widok 3D, prawym przyciskiem myszy należy kliknąć i przeciągnąć Ekran 
widoku 3D.

• Przycisków paska narzędzi ekranu widoku można użyć do wykonania zdjęcia, 
zmaksymalizowania ekranu widoku lub otwarcia widoku 3D w osobnym oknie.

• Aby przesunąć płaszczyzny warstw za pomocą Ekran widoku 3D, należy kliknąć prawym 
przyciskiem myszy płaszczyznę warstwy i przeciągnąć ją do nowego położenia. Patrz 
„Przenoszenie i nachylanie płaszczyzn warstw na ekranach widoku 2D MPR”.

• Użyć suwaków 3D do sterowania wyświetlaniem widoku 3D i różnymi typami 
wyświetlanych tkanek. Patrz „Korzystanie z suwaków kolorów 3D”.

 Strzałkowe 

Umożliwia zmianę orientacji obrazu 3D w celu wyświetlenia go w 
orientacji strzałkowej. Obraz wyświetlany jest tak, jak gdyby pacjent 
patrzył w lewo lub prawo, w zależności od ustawień w „Preferencje 
orientacji widoku”.

 Czołowe 

Powoduje reorientację obrazu 3D tak, aby był widoczny od strony 
płaszczyzny czołowej. Obraz wyświetlany jest tak, jak gdyby pacjent 
patrzył w kierunku do lub od użytkownika, w zależności od ustawień w 
„Preferencje orientacji widoku”.

 Warstwy 
Osiowe 

Umożliwia zmianę orientacji obrazu 3D w celu wyświetlenia go w 
orientacji osiowej. Obraz wyświetlany jest od dołu, w kierunku do góry 
lub z góry, w kierunku do dołu, w zależności od ustawień w „Preferencje 
orientacji widoku”.

 Perspektywa 
Umożliwia zmianę ustawienia obrazu 3D w celu wyświetlenia go w 
domyślnej perspektywie. Obraz wyświetlany jest w sposób zapewniający 
widoczność strony przedniej, górnej i lewej.

OSTRZEŻENIE: Renderowanie 3D nie może być wykorzystywane do 
diagnozowania. Użycie nawet jednej dwuwymiarowej warstwy do rekonstrukcji 
Rekonstrukcja wielopłaszczyznowa (MPR) wymaga potwierdzenia.
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• Aby przyciąć widok 3D, należy użyć okna Wycinanie na karcie Warstwy skośne, albo 
narzędzi niestandardowych Obszar zainteresowania (patrz „Korzystanie z narzędzia 
niestandardowego obszaru badania (2D)” lub „Korzystanie z narzędzia niestandardowego 
obszaru badania (3D)”).

Używanie wskaźnika orientacji

Litery wyświetlone na wskaźniku orientacji zostały opisane poniżej. Podczas sprawdzania 

elementu Wrist należy użyć L & R.

Litery te są także wykorzystywane w oprogramowaniu CS 3D Imaging, aby wskazać orientację 

obrazów 2D na obrazie objętościowym.

Wskaźnik orientacji wyświetlany jest w dolnym lewym rogu Ekran widoku 3D.

W trakcie obracania widoku 3D jednocześnie obraca się wskaźnik orientacji, 

umożliwiając tym samym ustalenie, która z perspektyw 3D jest w danym 

momencie wyświetlana.

H Głowa, widok z góry

F Stopa, widok z dołu

L Strona lewa, widok z lewej strony pacjenta

R Strona prawa, widok z prawej strony pacjenta

A Przód, widok od przodu pacjenta

P Tył, widok od tyłu pacjenta

Uwaga: Jeśli widok 3D nie jest wyświetlony, należy sprawdzić, czy został 
aktywowany w „Preferencje widoku trójwymiarowego”.
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Not:  Podczas korzystania z elementu Wrist opcja warstw niestandardowych będzie wyłączona.

Ekran widoku  Litery

Ekrany widoku 2D MPR

Typowy ekran widoku MPR 2D zawiera 
cztery wskaźniki orientacji (A), w których 
stosowane są te same litery, jak w 
przedstawionym powyżej wskaźniku 
orientacji 3D.

Ekran widoku warstwy czołowej

W tym przypadku różne litery (B i L) są 
wykorzystywane do wskazania określonej 
orientacji: 
B – Strona policzkowa 

L – Strona językowa
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Wyświetlanie płaszczyzn MPR
Ekran widoku 3D wyświetla trzy prostopadłe płaszczyzny MPR w różnych kolorach. Za pomocą 

przycisku Płaszczyzny na Ekran widoku 3D można wybrać różne opcje wyświetlania płaszczyzn.

Na Ekran widoku 3D można kliknąć przycisk Płaszczyzny na pasku narzędzi ekranu widoku, aby 

wybrać jedno z ustawień płaszczyzn 3D. 

 Płaszczyzny: Brak 
płaszczyzny 

Płaszczyzny warstw nie są wyświetlane. 

 Płaszczyzny: 
Siatka

Wyświetla pozycje płaszczyzn warstw na 
widoku 3D w postaci przezroczystych 
płaszczyzn z kolorowymi krawędziami. 

 Płaszczyzny: MPR

Wyświetla pozycje płaszczyzn warstw na 
widoku 3D w postaci płaszczyzn MPR z 
kolorowymi krawędziami. Patrz „Zmiana 
pozycji płaszczyzn MPR na ekranie widoku 
trójwymiarowego”.

Uwaga: Aby wyraźniej wyświetlić MPR na 
płaszczyznach warstw, należy ustawić suwak 
nieprzezroczystości 3D w pozycji 0. Patrz 
„Korzystanie z suwaków 3D”.

 Płaszczyzny: Kolor
Wyświetla pozycję płaszczyzn warstw w 
widoku 3D w formie kolorowych, 
nieprzezroczystych płaszczyzn.
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Zmiana pozycji płaszczyzn MPR na ekranie widoku 
trójwymiarowego
Aby szybko zmienić pozycję płaszczyzn MPR za pomocą Ekran widoku 3D, wykonaj następujące 

czynności:

1 Kliknąć przycisk Płaszczyzny na pasku narzędzi ekran widoku i wybierz  lub . 

Ułatwi to kliknięcie płaszczyzny MPR.

2 Prawym przyciskiem myszy kliknąć płaszczyznę MPR i przeciągnąć ją do nowej pozycji.

Używanie narzędzia Reformatowanie

Narzędzie Reformatowanie otwiera się automatycznie po otwarciu obrazu objętościowego 3D 

zapisanego za pomocą określonego typu urządzenia i umożliwia wygenerowanie nowego obrazu 

objętościowego na podstawie istniejącego obrazu objętościowego 3D. 

W oknie dialogowym Narzędzie Reformatowanie można wykonać następujące czynności, aby 

wygenerować nowy obraz objętościowy:

• Dostosować nachylenie płaszczyzn 2D MPR, aby ustawić pozycję pacjenta.

• Zmienić rozmiar woksela na lżejszą objętość (i niższą rozdzielczość), która jest przydatna 
np. w celu zapewnienia zgodności z innymi aplikacjami.

• Użyć pola przycinania, aby skoncentrować się na określonym obszarze zainteresowania.

Aby użyć Narzędzie Reformatowanie, wykonaj następujące czynności:

1 W aplikacji należy otworzyć obraz objętościowy 3D, który ma zostać zreformatowany. 

Pojawi się okno Narzędzie Reformatowanie.

2 W Ekran widoku warstwy osiowej, Ekran widoku warstwy czołowej i Ekran widoku 
warstwy strzałkowej można wykonać następujące czynności:

• Aby wybrać grubość warstwy, należy kliknąć  w prawym górnym rogu ekranu 
widoku i wybrać grubość.

Uwaga: Aby ta funkcja działała, należy precyzyjnie kliknąć płaszczyznę na Ekran 
widoku 3D. Jeśli użytkownik nie kliknie na płaszczyźnie, przesunięty zostanie 
widok 3D.

Ważne: Podczas korzystania z Narzędzie Reformatowanie, zostają utworzone 
duplikaty obrazów objętościowych w tym samym folderze pacjenta. Przed 
skorzystaniem z tego narzędzia należy upewnić się, że na dysku znajduje się 
odpowiednia ilość miejsca.
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• Aby wybrać tryb grubości, należy kliknąć  i wybrać tryb.

• Należy użyć uchwytów końcowych (A), aby przenieść płaszczyzny warstw i uchwytów 
nachylania (B), aby dostosować kąty.

3 Aby przyciąć obraz objętościowy 3D i wyświetlić tylko jego część, należy wybrać opcję pole 
przycinania i dostosować białe uchwyty (A) wokół trzech warstw 2D MPR.

4 Aby zmienić rozmiar woksela, należy wybrać większy rozmiar wokseli z listy rozwijanej 
Rozmiar woksela.

5 Wprowadzić nazwę w polu nazwa obrazu objętościowego i kliknąć OK. 

Należy wprowadzić nazwę, aby móc zapisać reformatowany obraz objętościowy. 

Korzystanie z palet kolorów 3D
CS 3D Imaging dostarcza bibliotekę różnych palet kolorów, które określają sposób wyświetlania 

różnych typów tkanek na widoku 3D.

W celu użycia tych palet można wybrać wstępnie zdefiniowaną paletę lub jeśli to konieczne, 

aktywować suwak kolorów, aby dostosować wygląd widoku 3D. Patrz „Korzystanie z suwaków 

kolorów 3D”.

Aby wybrać paletę kolorów 3D, wykonaj następujące czynności:

1 W części Wyświetlacz w oknie Narzędzia należy kliknąć , aby uruchomić narzędzia 
regulacji 3D. 

Narzędzia rozwijają się, aby wyświetlić narzędzia regulacji 3D. Tekst obok ikony  zawiera 

nazwę aktualnie aktywnej palety kolorów 3D.

2 W narzędziach regulacji 3D należy kliknąć nazwę aktualnej palety (np. Kość). 

Wyświetli się lista rozwijana wszystkich dostępnych palet.

3 Kliknąć nazwę innej palety, aby ją wybrać. 

Nowa paleta zostaje zastosowana na obrazie 3D.

Uwaga: W razie podjęcia decyzji o rezygnacji z użycia Narzędzie Reformatowanie 
dla obrazu objętościowego:
• Należy kliknąć pomiń; otworzy się CS 3D Imaging, aby pokazać obraz objętościowy 

3D bez reformatowania.
• Kliknąć wyjdź. Aplikacja CS 3D Imaging zostaje zamknięta.
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Domyślnie dostępne są następujące palety kolorów 3D.

Tworzenie palety kolorów 3D

Aby utworzyć paletę kolorów 3D, wykonaj następujące czynności:

1 Wybierz istniejącą paletę kolorów 3D.

2 Użyj suwaków koloru 3D i dostosuj widok 3D. 

Gwiazdka (*) pojawia się przy nazwie palety oznajmiając, że zmieniono paletę kolorów 3D. 

3 W części 3D panelu Wyświetlacz w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlone zostanie okno Biblioteka palet.

4 W oknie Biblioteka palet należy kliknąć przycisk Utwórz paletę. 

Wyświetlane są opcje zapisywania palet.

5 Wprowadź nazwę palety. 

Kliknąć, aby wybrać Ulubione, jeśli nowa paleta ma wyświetlać się liście rozwijanej palet lub 

kliknąć, aby wybrać Domyślne, jeśli ma ona zostać domyślnie zastosowana na widoku 3D.

6 Kliknąć OK, aby zapisać zmiany.

Edycja lub usuwanie palety kolorów 3D

Aby edytować lub usunąć paletę 3D, wykonaj następujące czynności:

1 W części Wyświetlacz w oknie Narzędzia należy kliknąć , aby uruchomić narzędzia 
regulacji 3D. 

Narzędzia rozwijają się, aby wyświetlić narzędzia regulacji 3D.

2 W części 3D panelu Wyświetlacz w narzędziach należy kliknąć .

Wyświetlone zostanie okno Biblioteka palet.

Kość Wyświetla realistyczny widok 3D, podświetlając efekt renderowania kości.

Kość przezroczysta Wyświetla tkankę kostną z niższą nieprzezroczystością, aby podkreślić 
struktury zębowe.

Skala szarości Wyświetla widok 3D w postaci obrazu w skali szarości.

Kolory naturalne Wyświetla widok 3D z szerszym zakresem kolorów.

Kość z połyskiem Wyświetla widok 3D podobnie do palety Kość, ale z renderowaniem z 
połyskiem.

Kolory naturalne 
z połyskiem

Wyświetla widok 3D podobnie do palety Kolory naturalne, ale z 
renderowaniem z połyskiem.

Uwaga: Suwaki koloru dostępne są, aby można wprowadzić ostateczne 
poprawki do ustawienia przed jego zapisaniem.
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3 W oknie Biblioteka palet, wykonaj jedną z następujących czynności: 

• Kliknąć , aby edytować paletę. 

• Kliknąć , aby usunąć paletę.

4 Kliknąć OK.

Dodawanie palety kolorów 3D do ulubionych

Po wyświetleniu okna Biblioteka palet status Ulubione wyświetlany jest w następujący sposób.

Aby wybrać paletę kolorów 3D w celu umieszczenia jej na liście ulubionych, wykonaj następujące 

czynności:

1 W części Wyświetlacz w oknie Narzędzia należy kliknąć , aby uruchomić narzędzia 
regulacji 3D. 

Narzędzia rozwijają się, aby wyświetlić narzędzia regulacji 3D.

2 W części 3D panelu Wyświetlacz w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlone zostanie okno Biblioteka palet.

3 W oknie Biblioteka palet dla dowolnej palety, która nie znajduje się obecnie na liście 

ulubionych, kliknąć . 

• Po odsunięciu wskaźnika myszy ikona zmienia się na , aby wskazać, że wybrane 

ustawienie jest teraz ulubione. Aby cofnąć wybór, kliknąć . 

• Po odsunięciu wskaźnika myszy ikona zmienia się na , aby wskazać, że wybrane 
ustawienie nie jest teraz ulubione.

4 Kliknąć OK.

Wszystkie ustawienia z tą ikoną wyświetlane są na liście ulubionych po wybraniu istniejącej 
palety kolorów 3D.

Wszystkie ustawienia z tą ikoną nie są wyświetlane na liście ulubionych.

Uwaga: Nie można usunąć palet domyślnych.
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Korzystanie z suwaków 3D

Aby uruchomić panel regulacji 3D, należy kliknąć  w oknie Narzędzia.

Panel regulacji 3D zawiera suwaki, których można użyć do sterowania wyglądem widoku 3D.

Klikną , aby zresetować oba suwaki.

Pozostałe suwaki w panelu regulacji 3D to suwaki koloru, których można użyć do sterowania 

wyświetlaniem różnych typów tkanek na widoku 3D.

Korzystanie z suwaków kolorów 3D
Można zdefiniować, które woksele na obrazie objętościowym 3D są uznawane za oparte na 

intensywności woksela. Można zdecydować, ile tkanki, a nawet która tkanka pojawi się na obrazie 

objętościowym 3D. Na przykład może ustawić całą skórę z 20% przejrzystością na wyświetlanie w 

kolorze jasnoniebieskim.

Intensywność można zdefiniować na podstawie wokseli za pomocą suwaków koloru lub palety 

kolorów. Patrz „Zmiana kolorów palety 3D”.

Każdy suwak oznaczony jest literą (A), która oznacza inny rodzaj tkanki.

Kliknąć , aby zresetować suwaki do aktualnych nastaw.

Gradient Suwak ten służy do usuwania szumu wokół obszarów o dużej 
gęstości, np. obiektów metalowych.

Nieprzezroc
zystość 

Ten suwak służy do korygowania ogólnej nieprzezroczystości 
widoku 3D.

S Skóra

F Mięśnie

B Kość

D Zębina

E Szkliwo

A Amalgamat



98

Aby skorzystać z suwaków kolorów 3D, wykonaj następujące czynności:

1 W części Wyświetlacz okna Narzędzia należy kliknąć . 

Narzędzia rozwijają się, aby wyświetlić narzędzia regulacji 3D.

2 Wykonaj jedną z następujących czynności:

• W Ekran widoku 3D należy użyć suwaków kolorów, aby dostosować nieprzezroczystość 
różnych typów tkanek na ekranie widoku 3D.

• Kliknąć  (patrz A niżej). 

Ikona zmienia się na , a pasek kolorów 3D (C) staje się aktywny pod Ekran widoku 3D.

3 Na pasku kolorów 3D kliknąć i przeciągnąć elementy regulujące (D), aby dostosować poziomy 
nieprzezroczystości do różnych typów tkanek.

4 Kliknąć ikonę resetowania (E), aby zresetować do aktualnych nastaw.
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Zmiana kolorów palety 3D

Aby zmienić kolory w palecie 3D, wykonaj następujące czynności:

1 W części Wyświetlacz okna Narzędzia należy kliknąć . 

Narzędzia rozwijają się, aby wyświetlić narzędzia regulacji 3D.

2 W narzędziach regulacji 3D należy kliknąć blok kolorów (B). 

Wyświetlone zostaje okno selektora kolorów.

3 W oknie selektora kolorów kliknąć, aby wybrać nowy kolor, a następnie OK. 

Nowy kolor zostaje zastosowany w palecie kolorów 3D i na Ekran widoku 3D.

Korzystanie z ustawień (renderowanie obrazu)
CS 3D Imaging dostarcza dwóch bibliotek ustawień renderowania obrazu:

• wstępne ustawienia MPR do ustawiania jasności, kontrastu i ostrości na wszystkich 
widokach MPR. Jasność i kontrast nazywane są ustawieniami okienkowania. Jest to 
termin radiologiczny związany z poziomami jasności i kontrastu obrazów radiologicznych.

• Ustawienia palety kolorów 3D do ustawiania poziomów kolorów. Umożliwiają sterowanie 
wyglądem różnych rodzajów tkanek na widoku 3D.
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6 Wyrównywanie obrazu Face Scan 

pacjenta z objętością

CS 3D Imaging Automatyczne wyrównywanie elementu Face Scan umożliwia:

• Automatyczne wyrównanie obrazu Face Scan pacjenta z objętościowym obrazem pacjenta

• Łatwe w obsłudze narzędzia półautomatycznego lub ręcznego dostosowania wyrównania

Wyrównywanie obrazu Face Scan pacjenta z objętością
Aby wyrównywać element Face Scan pacjenta z obrazem objętościowym pacjenta, wykonaj 

następujące czynności:

1 W dowolnej karcie przestrzeni roboczej poza kartą Analiza w sektorze Narzędzia w 

narzędziach należy kliknąć , aby wybrać twarz do wyrównania z obrazem objętościowym 
pacjenta. 

Zostanie otwarte okno Face Scan pacjenta, w którego bocznym panelu znajdują się dostępne 

twarze posortowane według dat. 

Po ustawieniu kursora myszy na nazwie modelu są wyświetlane następujące informacje 

dotyczące rodzaju akwizycji (twarz):

2 Z listy twarzy wyświetlanej w panelu bocznym okna Face Scan pacjenta wybierz twarz do 
wyrównania z obrazem objętościowym pacjenta.

Uwaga: Do wyrównywania są dostępne wyłącznie obsługiwane formaty 
elementu Face Scan pacjenta.
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3 Kliknąć Wyrównaj, aby uruchomić proces automatycznego wyrównywania twarzy. 

W przypadku stwierdzenia rozbieżności między danymi powiązanymi z wybranym elementem 

Face Scan a danymi dotyczącymi obrazu objętościowego pacjenta pojawi się okno dialogowe 

z informacjami na temat obrazu objętościowego pacjenta a twarzą. Po sprawdzeniu informacji 

należy kliknąć opcję Potwierdź, aby kontynuować proces wyrównywania lub Anuluj, aby 

wybrać inną twarz. 

CS 3D Imaging rozpocznie automatyczne wyrównywanie twarzy z obrazem objętościowym 

pacjenta.

Jeśli automatyczna rejestracja nie zostanie przeprowadzona pomyślnie, użytkownik zostanie 

przekierowany bezpośrednio do „Dostęp do okna regulacji wyrównania”. 

Po wyrównaniu twarzy z obrazem objętościowym pacjenta:

• Element Face Scan wyrównany z obrazem objętościowym pacjenta jest wyświetlany na 
Ekran widoku 3D.

Uwaga: Jednorazowo można wyrównać tylko jedną twarz pacjenta z 
obrazem objętościowym pacjenta.
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• Kontur twarzy jest wyświetlany jako linia (domyślny kolor to różowy) na każdym ekranie 
widoku 2D.

• Twarz pojawia się na liście obiektów Face Scan.

4 Należy sprawdzić, czy wyrównanie wykonano prawidłowo poprzez porównanie twarzy 
pacjenta z obrazem objętościowym pacjenta. „Ręczne dostosowywanie wyrównania elementu 
Face Scan”.

Dostosowywanie wyrównania elementu Face Scan
Na podstawie dokładnej analizy szczegółów anatomicznych można ustawić automatyczne 

wyrównanie elementu Face Scan z obrazem objętościowym pacjenta w celu uzyskania 

precyzyjniejszego wyniku. 

Dostęp do okna regulacji wyrównania

Aby dostosować efekty automatycznego wyrównania twarzy z obrazem objętościowym pacjenta, 

wykonaj następujące czynności:

1 W dowolnej karcie przestrzeni roboczej poza kartą Analiza w sektorze Narzędzia w 
narzędziach należy kliknąć  i wybrać Face Scan z rozwijanej listy obiektów.

2 Na liście obiektów dotyczących wybranej twarzy należy kliknąć , aby edytować 
automatyczne wyrównywanie twarzy. 

Okno Regulacja wyrównania elementu Face Scan zostanie otwarte automatycznie.
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Wizualizacja dopasowania na ekranie widoku 3D

Po otwarciu okna Regulacja wyrównania elementu Face Scan dostępne są następujące strony:

• Półautomatyczne: umożliwia półautomatyczne dostosowanie wyrównania twarzy pacjenta 
przez klikanie dopasowanych cech twarzy na obrazie Face Scan i obrazie twarzy na 
podstawie obrazu objętościowego pacjenta. „Półautomatyczne dostosowywanie 
wyrównania elementu Face Scan”.

• Ręcznie: umożliwia dokonywanie ręcznych regulacji przez przeciąganie lub obracanie 
twarzy pacjenta na ekranach widoku 2D. „Ręczne dostosowywanie wyrównania elementu 
Face Scan”.

Półautomatyczne dostosowywanie wyrównania elementu Face Scan

Aby półautomatycznie dostosować wyrównanie elementu Face Scan z obrazem objętościowym 

pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 W dowolnej karcie przestrzeni roboczej poza kartą Analiza w sektorze Narzędzia w 
narzędziach należy kliknąć  i wybrać Face Scan z rozwijanej listy obiektów.

2 Z listy obiektów Face Scan należy wybrać obiekt Face Scan i kliknąć .

3 W oknie Regulacja wyrównania elementu Face Scan kliknąć kartę Półautomatyczna.

Edytowane obrazy są wyświetlane na poniższych ekranach widoku:

• Lewa strona: Monochromatyczne przedstawienie twarzy pacjenta na podstawie obrazu 
objętościowego pacjenta. 

• Prawa strona: Obiekt Face Scan.
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4 W celu określenia wartości granicznej skóry należy dostosować gęstość przez przesunięcie 
suwaka wartości granicznej. Następnie należy dodać co najmniej 3 punkty wspólne na twarzy. 

5 Wówczas należy kliknąć identyczną funkcję na każdym ekranie widoku w celu wskazania 
konieczności ich dopasowania. 

Punkty, w które użytkownik klika, są oznaczane identycznymi kolorowymi kulami. Należy 

przykładowo najpierw kliknąć koniuszek nosa na ekranie widoku Face Scan, a następnie 

kliknąć koniuszek nosa na ekranie widoku na podstawie obrazu objętościowego pacjenta:

6 Kontynuować oznaczanie identycznych punktów.

Konieczne jest zaznaczenie co najmniej trzech i maksymalnie ośmiu punktów. 

7 Kliknij Wyrównaj.

CS 3D Imaging rozpocznie półautomatyczne dostosowane twarzy do obrazu objętościowego 

pacjenta: 

Po zakończeniu ponownego dostosowania twarz oraz obraz objętościowy pacjenta zostaną 

wyświetlone w Ekran widoku 3D.

Uwaga: Przesunięte oznaczenia można kliknąć lewym przyciskiem myszy i 
przesunąć na właściwe miejsce.
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Zmiana ustawień nieprzezroczystości na ekranie widoku 3D

W celu modyfikacji stopnia przezroczystości obrazu objętościowego, do którego dopasowano 

element Face Scan, kliknij i przeciągnij górny suwak w lewej części okna Regulacja wyrównania 

elementu Face Scan. 

Wartość ustawienia nieprzezroczystości obrazu objętościowego pacjenta zmienia się dynamicznie 

na Ekran widoku 3D.

Stopień przezroczystości twarzy pacjenta można regulować w taki sam sposób, przez przeciąganie 

dolnego suwaka.

Ręczne dostosowywanie wyrównania elementu Face Scan

Aby ręcznie dostosować wyrównanie Face Scan z obrazem objętościowym pacjenta, wykonaj 

następujące czynności:

1 W dowolnej karcie przestrzeni roboczej poza kartą Analiza w sektorze Narzędzia w 
narzędziach należy kliknąć  i wybrać Face Scan z rozwijanej listy obiektów.

2 Z listy obiektów Face Scan należy wybrać obiekt Face Scan i kliknąć .

3 W oknie Regulacja wyrównania elementu Face Scan kliknąć kartę Ręczna.

Edytowane obrazy są wyświetlane na poniższych ekranach widoku: 

•  Ekran widoku warstwy osiowej

•  Ekran widoku warstwy czołowej

•  Ekran widoku warstwy strzałkowej

4 Aby przenieść Face Scan na ekranie widoku należy wybrać kontur obiektu Face Scan lub 
jeden z uchwytów lewo-prawo lub też góra-dół, a następnie przeciągnąć, aby przenieść 
obiekt do nowej pozycji. 

Te uchwyty umożliwiają ograniczony ruch (lewo-prawo lub góra-dół) w celu uzyskania 

większej precyzji podczas zmiany pozycji obiektu Face Scan.

Wskazówka: W karcie Ręczna okna Regulacja wyrównania elementu Face Scan stopień 

przezroczystości twarzy pacjenta oraz obraz objętościowy pacjenta w Ekran widoku 3D są 
domyślnie ustawione na 50%. Wartość tych ustawień można zmienić, aby poprawić 
widoczność pozycji twarzy pacjenta względem obrazu objętościowego pacjenta.

Uwaga: Nie ma możliwości regulacji automatycznego wyrównania 
bezpośrednio na Ekran widoku 3D. 
Ekran widoku 3D służy jako pomoc wizualna podczas dokonywania 
zmian w wyrównaniu elementu Face Scan.
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5 Aby przenosić obiekt bez ograniczeń, należy kliknąć uchwyt wielokierunkowy.

6 Aby obrócić obiekt, należy wskazać uchwyt obrotowy i przeciągnąć oś do nowej pozycji. 

7 Aby zakończyć zmianę pozycji Face Scan, zwolnij go.

8 Po zakończeniu poprawek dopasowania:

• Kliknąć OK, aby zatwierdzić zmiany i zamknąć okno Regulacja wyrównania elementu 
Face Scan.

• Kliknąć Anuluj, aby anulować dokonane, niezapisane zmiany w oknie Regulacja 
wyrównania elementu Face Scan.

Uwaga: Korzystanie z tej funkcji wymaga szczególnej ostrożności. Aby cofnąć 
efekty regulacji ręcznej, patrz„Cofanie dopasowania elementu Face Scan”.

Uchwyt obrotowy można przeciągnąć na 
zewnątrz, aby zwiększyć poziom precyzji 
regulacji. 
Kąt obrotu elementu Face Scan jest 
wyświetlany w czasie rzeczywistym podczas 
jego obracania.
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Cofanie dopasowania elementu Face Scan

Użytkownik może ręcznie cofnąć zmiany wprowadzone do efektów automatycznego wyrównania 

twarzy w karcie Ręczna okna Regulacja wyrównania elementu Face Scan.

Aby cofnąć zmiany w wyrównywaniu elementu Face Scan, w bocznym panelu konfiguracji 

 w karcie Ręczna okna Regulacja wyrównania elementu Face Scan kliknąć 

. Ostatnia zmiana wprowadzona w oknie Regulacja wyrównania elementu Face Scan 

zostanie cofnięta.

Wcześniejsze modyfikacje można cofnąć klikając ponownie . 

Każde kliknięcie powoduje cofnięciem jednej poprzedniej zmiany.

Ponawianie zmian dopasowania elementu Face Scan

Użytkownik może ręcznie ponowić zmiany wprowadzone do efektów automatycznego wyrównania 

twarzy w karcie Ręczna okna Regulacja wyrównania elementu Face Scan.

Aby ponowić zmiany w wyrównywaniu Face Scan, w bocznym panelu konfiguracji 

 on the Ręczna okna Regulacja wyrównania elementu Face Scan kliknąć 

. Ostatnia zmiana cofnięta w oknie Regulacja wyrównania elementu Face Scan zostanie 

wprowadzona ponownie.

Każdą z cofniętych wcześniej zmian można wykonać ponownie, klikając ponownie  

odpowiednią ilość razy. Każde kliknięcie powoduje ponowne wykonanie jednej cofniętej zmiany.

Ponowne ustawianie półautomatycznego wyrównania elementu Face Scan

Można resetować automatyczne wyrównanie twarzy, do którego wprowadzono ręczne zmiany w 

oknie Regulacja wyrównywania elementu Face Scan. Operacja ta usuwa wszystkie zmiany 

wykonane ręcznie i przywraca pierwotną pozycję automatycznego wyrównania twarzy.

W bocznym panelu konfiguracji  w karcie Ręczna oknaRegulacja wyrównania 

elementu Face Scan kliknąć .

Wszystkie ręczne zmiany wprowadzone w oknie Regulacja wyrównania elementu Face Scan 

zostają usunięte, a automatyczne wyrównanie twarzy powraca do pierwotnej pozycji.

Uwaga: Funkcja Cofnij ma charakter trwały, tzn. po wyjściu z okna Regulacja 
wyrównywania elementu Face Scan i powrocie do niego można nadal cofnąć 
zmiany, które zatwierdzono i zapisano w trakcie poprzedniej sesji.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 109

Eksportowanie wyrównania elementu Face Scan
Można eksportować wyrównanie Face Scan wraz z objętościowym widokiem pacjenta 

oprogramowania do zabiegów chirurgicznych wspomaganych badaniami obrazowymi. 

„Eksportowania analizy PDIP do aplikacji stron trzecich”.

Zarządzanie elementami Face Scan za pomocą listy obiektów
Elementy Face Scan wyrównywane z obrazem objętościowym pacjenta są wyświetlane na liście 

obiektów w oknie Narzędzia w każdej karcie przestrzeni roboczej poza kartą Analiza.

Użytkownik może zarządzać i konfigurować preferencje istniejących elementów Face Scan.

Wyświetlanie i ukrywanie elementów Face Scan

Aby wyświetlić lub ukryć Face Scan, wykonaj następujące czynności:

1 W dowolnej karcie poza kartą Analiza, na liście obiektów w oknie Narzędzia należy kliknąć 

, aby otworzyć rozwijaną listę i wybrać opcję Face Scan. 

Na liście obiektów jest widoczny pasek informacji dotyczący elementu Face Scan 

wyrównanego z danymi objętości pacjenta.

2 Na liście Face Scan należy kliknąć żądaną ikonę w następujący sposób. 

• Kliknąć , aby ukryć element Face Scan. 

• Kliknąć , aby wyświetlić ukryty element Face Scan. Wybrany element Face Scan 
zostaje ukryty lub wyświetlony w obrazie objętościowym.

Konfigurowanie preferencji koloru dla elementu Face Scan (Widok 2D)

Na ekranach widoku 2D MPR kolor konturów elementu Face Scan jest domyślnie wyświetlany na 

różowo. Kolor można dostosowywać do wymagań użytkownika.

Aby zmienić kolor konturów obiektu Face Scan 2D, wykonaj następujące czynności:

1 W dowolnej karcie poza kartą Analiza, na liście obiektów w oknie Narzędzia należy kliknąć  
aby otworzyć rozwijaną listę i wybrać opcję Face Scan. 

Zostanie wyświetlony panel konfiguracyjny Face Scan zawierający pasek informacyjny 

dotyczący każdego z obiektów Face Scan.
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2 Kliknąć ikonę kwadratu na pasku informacyjnym Face Scan, tak jak pokazano.

Spowoduje to otworzenie okna dialogowego Wybór koloru.

3 Wybierz kolor i kliknąć OK. 

Usuwanie elementu Face Scan

Aby usunąć element Face Scan wyrównany z danymi objętościowymi pacjenta, wykonaj 

następujące czynności:

1 W dowolnej karcie poza kartą Analiza, na liście obiektów w oknie Narzędzia należy kliknąć  
aby otworzyć rozwijaną listę i wybrać opcję Face Scan. 

Lista obiektów wyświetla listę istniejących elementów Face Scan.

2 Na liście Face Scan należy kliknąć na pasku informacji elementu do usunięcia. 

Element Face Scan zostanie usunięty i zniknie ze wszystkich ekranów widoku karty 

przestrzeni roboczej.

Wskazówka: Ogólne preferencje kolorów CS 3D Imaging można 
dostosować w „Preferencje kolorów”.

Uwaga: Usunięcie elementu Face Scan powoduje wyłącznie usunięcie go z danych 
objętościowych pacjenta i powiązanych ekranów widoku karty. Sam element Face 
Scan nie zostaje usunięty.
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7 Wyrównywanie modelu z obrazem 

objętościowym

Moduł aplikacji CS 3D Imaging do Automatycznego wyrównywania modelu można łatwo 

dopasować do schematu Protetyczne planowanie implantacji (PDIP) w celu poszerzenia 

możliwości planowania wirtualnych koron i implantów.

CS 3D Imaging Automatyczne wyrównywanie modelu umożliwia:

• Automatyczne wyrównanie modelu z objętościowym obrazem pacjenta

• Korzystanie z łatwego w użyciu narzędzia do ręcznego regulowania automatycznego 
wyrównania modelu

Przed rozpoczęciem
Przed wyrównywaniem modelu z obrazem objętościowym pacjenta należy wykonać następujące 

działania:

1 Wykonanie obrazowania 3D RTG pola widzenia za pomocą urządzenia CBCT Systemy 
Carestream Dental (CS 8100 3D i CS. Zalecane Pola widzenia podano w „Korzystanie z 
przebiegu pracy dla Protetycznego planowania implantacji”.

2 Wycisk cyfrowy 3D łuku zębowego pacjenta można wykonać za pomocą urządzenia CBCT 
Systemy Carestream Dental (CS 8100 3D i CS 9300) lub skanera wewnątrzustnego CS.

3 Otworzyć obraz objętościowy pacjenta w CS 3D Imaging, a na karcie Warstwy zakrzywione 
narysować ślad wzdłuż łuku zębowego. 

Korzystanie z przebiegu pracy dla Protetycznego planowania implantacji

Przed dopasowaniem modelu do obrazu objętościowego pacjenta należy upewnić się czy 

wykonano następujące czynności:

1 Wykonaj obrazowanie 3D RTG obszaru badania za pomocą urządzenia Carestream Dental 
CBCT (CS 8100 3D i CS 9300). Urządzenia Carestream Dental CBCT i pole widzenia (FoV) 
szczególnie przystosowane do tego celu:

Wykonaj klasyczną ocenę obszaru badania i wykonaj niezbędne pomiary.

Carestream Dental CBCT CS 9300/9300 Select CS 8100 3D

Pole widzenia (szczęka) szczęka (10x5, 8x8, 10x10) szczęka 8x9 (lub 8x8)

Pole widzenia (głowa) głowa (17x11 HS i LD, 17x13) żuchwa i szczęka (8x5)

Tryb akwizycji klasyczny i szybkie skanowanie klasyczny i szybkie skanowanie

Ważne: W trakcie skanowania należy upewnić się, że u pacjenta nie ma 
niedrożności. Należy przestrzegać zaleceń dotyczących korzystania z 
urządzenia CBCT. 
Aby ułatwić rejestrowanie danych, należy poprosić pacjenta o użycie 
odpowiedniego ustnika 3D w trakcie procesu akwizycji RTG.
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2 Aby wykonać wycisk cyfrowy 3D łuku zębowego pacjenta, należy wykonać następujące 
czynności:

• Wygenerować model 3D z konwencjonalnego wycisku (silikonowego lub z alginianiu) 
uzyskanego za pomocą modułu akwizycji obiektów 3D urządzenia Carestream Dental 
CBCT.

• Wykonać wewnątrzustny wycisk cyfrowy za pomocą skanera Carestream CS 3500 lub 
CS 3600 IO.

3 Otworzyć obraz objętościowy pacjenta w CS 3D Imaging.

4 W karcie Warstwy zakrzywione wybierz ślad wzdłuż łuku zębowego. Patrz „Rysowanie śladu 
wzdłuż łuku zębowego”.

Wyrównywanie modelu z obrazem objętościowym pacjenta

Aby wyrównywać model z obrazem objętościowym pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy zakrzywione w sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć , 
aby wybrać model do wyrównania z obrazem objętościowym pacjenta. 

Zostanie otwarte okno Modele pacjenta, w którego bocznym panelu znajdują się dostępne 

modele posortowane według dat. 

Po ustawieniu kursora myszy na nazwie modelu są wyświetlane następujące informacje:

• Rodzaj akwizycji (Ortodoncja, Protetyka, Implant)

• Urządzenie (CS 3500, CS 3600, CS 9300/9300 Select, CS 8100 3D,...)

Ważne: Renderowanie w kolorze, w rozdzielczości HD jest dostępne 
wyłącznie w przypadku modeli 3D pozyskanych za pomocą skanowania 
wewnątrzustnego.

Uwaga: Można użyć poniższych trybów akwizycji do wykonania wycisku 
cyfrowego dostosowanego do schematu PDIP:
• Ortodoncja
• Uzupełnienie protetyczne
• Implant

Uwaga: Zaleca się narysowanie śladu 
wzdłuż łuku zębowego przed wyrównaniem 
modelu z obrazem objętościowym pacjenta.
W tym celu należy otworzyć obraz objętościowy 
pacjenta na karcie Warstwy zakrzywione i 
narysować ślad wzdłuż łuku zębowego.
Ekrany Ekran widoku rekonstrukcji 
pantomograficznej i skośnyEkran widoku 
warstwy czołowejpojawiają się po 
rozpoczęciu rysowania śladu wzdłuż łuku 
zębowego przez użytkownika.
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• Numery zębów (dostępność tych informacji zależy od urządzenia i metody)

2 Z listy modeli wyświetlanej w panelu bocznym okna Modele pacjenta wybierz model do 
wyrównania z obrazem objętościowym pacjenta.

3 Kliknąć Wyrównaj, aby uruchomić proces automatycznego wyrównywania modelu. 

CS 3D Imaging rozpocznie automatyczne wyrównywanie modelu z obrazem objętościowym 

pacjenta.

Po wyrównaniu modelu z obrazem objętościowym pacjenta:

• Model wyrównany z obrazem objętościowym pacjenta jest wyświetlany na Ekran widoku 
3D.

• Kontur w miejscu gdzie tkanka miękka modelu styka się z płaszczyznami warstw ma 
postać linii (domyślny kolor: zielony) na następujących ekranach widoku:

• Ekran widoku warstwy osiowej 

• Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej 

Uwaga: Do wyrównywania są dostępne wyłącznie obsługiwane formaty 
modeli.
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• Skośny Ekran widoku warstwy czołowej (przekrój) 

• Model pojawia się na liście obiektów Model.

4 Należy sprawdzić, czy wyrównanie wykonano prawidłowo poprzez porównanie zębów 
pacjenta z modelem. Patrz „Regulacja wyrównania modelu”.

Regulacja wyrównania modelu
Na podstawie dokładnej analizy szczegółów anatomicznych można ręcznie ustawić automatyczne 
wyrównanie modelu z obrazem objętościowym pacjenta w celu uzyskania bardziej precyzyjnego 
wyniku. 

Narzędzia wirtualne oferowane przez CS 3D Imaging mają udoskonalić i uprościć odbudowy 
z wykorzystaniem implantów. Nawet najdoskonalszy algorytm nie zastąpi doświadczenia i 
umiejętności stomatologa.

Dostęp do okna regulacji wyrównania

Aby ręcznie dostosować efekty automatycznego wyrównania modelu z obrazem objętościowym 

pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy zakrzywione w sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć  i 
wybrać Model na liście rozwijanej obiektów.
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2 Na liście obiektów dotyczących wybranego modelu należy kliknąć , aby edytować 
automatyczne wyrównywanie modelu. 

Okno Regulacja wyrównania modelu zostanie otwarte automatycznie.

Wizualizacja dopasowania na ekranie widoku 3D

Po wyświetleniu okna Regulacja wyrównania modelu:

• Model wyrównany z obrazem objętościowym pacjenta jest wyświetlany na Ekran widoku 
3D.

• Kontur w miejscu gdzie tkanka miękka modelu styka się z płaszczyznami warstw ma 
postać linii (domyślny kolor: zielony) na następujących ekranach widoku:

• Ekran widoku warstwy osiowej 

• Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej 

• Skośny Ekran widoku warstwy czołowej (przekrój) 

Zmiana ustawień nieprzezroczystości na ekranie widoku 3D

W celu modyfikacji stopnia przezroczystości obrazu objętościowego, do którego dopasowano 

model, kliknij i przeciągnij suwak w lewej części okna Wyreguluj wyrównywanie modelu. 

Wartość ustawienia nieprzezroczystości obrazu objętościowego pacjenta zmienia się dynamicznie 

na Ekran widoku 3D.

Regulacja wyrównania modelu

Aby ręcznie dostosować efekty automatycznego wyrównania modelu z obrazem objętościowym 

pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy zakrzywione w sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć  i 
wybrać Model na liście rozwijanej obiektów.

2 Na liście obiektów Model należy wybrać model i kliknąć .

Uwaga: Nie ma możliwości regulacji automatycznego wyrównania 
bezpośrednio na Ekran widoku 3D. 
Ekran widoku 3D umożliwia wizualizację zmian dokonanych przez 
użytkownika na efektach automatycznego wyrównania. 

Wskazówka: Po przemieszczeniu modelu na obrazie objętościowym może on 

zniknąć z widoku na ekranach widoków. W takim przypadku należy kliknąć  
w bocznym panelu, aby zresetować model do pozycji początkowej.

Wskazówka: W oknie Regulacja wyrównania modelu nieprzezroczystość Ekran widoku 

3D jest ustawiona domyślnie na 50%. Wielkość tego ustawienia można zmienić, aby 
poprawić widoczność pozycji modelu względem obrazu objętościowego pacjenta.
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Zostanie wyświetlone okno Dostosowywanie wyrównania modelu, automatycznie uruchomi 

się tryb wyboru, a obiekty do edycji zostaną wyświetlone na następujących ekranach widoku: 

• Ekran widoku warstwy osiowej 

• Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej 

• Skośny Ekran widoku warstwy czołowej (przekrój)  

3 Aby przenieść obiekt, na ekranie widoku należy wskazać kontur obiektu modelu lub jeden z 
uchwytówlewo-prawo lub góra-dół, a następnie przeciągnąć, aby przenieść obiekt do nowej 
pozycji. 

Te uchwyty umożliwiają ograniczony ruch (lewo-prawo lub góra-dół) w celu uzyskania 

większej precyzji podczas zmiany pozycji modelu.

4 Aby przenosić obiekt bez ograniczeń, należy kliknąć uchwyt wielokierunkowy.

5 Aby obrócić obiekt, należy wskazać uchwyt obrotowy i przeciągnąć oś do nowej pozycji. 

6 Aby zakończyć zmianę pozycji modelu, zwolnij go.

7 Po zakończeniu poprawek dopasowania:

Uwaga: Nie ma możliwości regulacji automatycznego wyrównania 
bezpośrednio na Ekran widoku 3D. 
Ekran widoku 3D służy jako pomoc wizualna podczas dokonywania 
zmian w wyrównaniu modelu.

Uwaga: Korzystanie z tej funkcji wymaga szczególnej ostrożności. Aby cofnąć 
efekty regulacji ręcznej, patrz „Cofanie dopasowania modelu”.

Wskazówka: Uchwyt obrotowy można 
przeciągnąć na zewnątrz, aby zwiększyć 
poziom precyzji regulacji. 
Kąt obrotu modelu jest wyświetlany w czasie 
rzeczywistym podczas jego obracania.
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• Kliknąć OK, aby zatwierdzić zmiany i zamknąć okno Regulacja wyrównywania modelu.

• Kliknąć Anuluj, aby anulować dokonane, niezapisane zmiany w oknie Regulacja 
wyrównania modelu.

Cofanie dopasowania modelu

Użytkownik może cofnąć zmiany wprowadzone do efektów automatycznego wyrównania modelu 

w oknie Regulacja wyrównania modelu.

Aby cofnąć zamiany w wyrównywania modelu, w bocznym panelu konfiguracji okna 

 Regulacja wyrównania modelu kliknąć . Ostatnia zmiana wprowadzona 

w oknie Regulacja wyrównania modelu zostanie cofnięta.

Wcześniejsze modyfikacje można cofnąć klikając ponownie . 

Każde kliknięcie powoduje cofnięciem jednej poprzedniej zmiany.

Ponowne wykonanie dopasowania modelu

Użytkownik może wykonać ponownie zmiany wprowadzone do efektów automatycznego 

wyrównania modelu w oknie Regulacja wyrównania modelu.

Aby cofnąć zamiany w wyrównywania modelu, w bocznym panelu konfiguracji okna 

 Regulacja wyrównywania modelu kliknąć . Ostatnia zmiana cofnięta w 

oknie Regulacja wyrównania modelu zostanie wprowadzona ponownie.

Każdą z cofniętych wcześniej zmian można wykonać ponownie, klikając ponownie  

odpowiednią ilość razy. Każde kliknięcie powoduje ponowne wykonanie jednej cofniętej zmiany.

Resetowanie automatycznego wyrównania modelu

Można resetować automatyczne wyrównanie modelu, do którego wprowadzono ręczne zmiany w 

oknie Regulacja wyrównywania modelu. Operacja ta usuwa wszystkie zmiany wykonane 

ręcznie i przywraca pierwotną pozycję automatycznego wyrównania modelu.

W panelu konfiguracji okna Regulacja wyrównania modelu należy kliknąć 

.

Wszystkie ręczne zmiany wprowadzone w oknie Regulacja wyrównania modelu zostają 

usunięte, a automatyczne wyrównanie modelu powraca do pierwotnej pozycji.

Uwaga: Funkcja Cofnij ma charakter trwały, tzn. po wyjściu z okna Regulacja 
wyrównywania modelu i powrocie do niego można nadal cofnąć zmiany, które 
zatwierdzono i zapisano w trakcie poprzedniej sesji.
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Eksportowanie wyrównania modelu
Można eksportować wyrównanie modelu wraz z objętościowym widokiem pacjenta 

oprogramowania do zabiegów chirurgicznych wspomaganych badaniami obrazowymi. Patrz 

„Eksportowania analizy PDIP do aplikacji stron trzecich”.

Zarządzanie modelami za pomocą listy obiektów modelu
Modele wyrównane z obrazami objętości pacjenta są pokazywane na liście obiektów w 

narzędziach Warstwy zakrzywione.

Użytkownik może zarządzać i konfigurować preferencje istniejących modeli.

Wyświetlanie i ukrywanie modeli

Aby pokazywać/ukrywać model, wykonaj następujące czynności:

1 Na liście obiektów na karcie Warstwy zakrzywione w sektorze Narzędzia należy kliknąć , 
aby otworzyć listę rozwijaną i wybrać Model. 

Na liście obiektów jest widoczny pasek informacji dotyczący modeli wyrównanych z danymi 

objętości pacjenta (szczęka i żuchwa).

2 Na liście Modeli należy kliknąć ikonę żądanego Modelu w następujący sposób. 

Kliknąć , aby ukryć Model. 

Kliknąć , aby wyświetlić ukryty Model. Wybrany Model zostaje ukryty lub wyświetlony w 

obrazie objętościowym.

Aby ukryć/wyświetlić wszystkie modele na obrazie objętościowym, wykonaj następujące 

czynności:

1 Na liście obiektów należy kliknąć listę rozwijaną i wybrać Model. 

Na liście obiektów wyświetlona zostaje lista wszystkich modeli na obrazie objętościowym.

2 W części Model listy obiektów należy kliknąć ikonę pokaż/ukryj  w górnej części panelu. 

Wszystkie modele są ukrywane lub pokazywane na ekranach widoku karty Warstwy 

zakrzywione dla obrazu objętościowego.
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Konfigurowanie preferencji koloru dla modelu (Widok 2D)

Na ekranach widoku 2D MPR kolor konturów modelu jest domyślnie wyświetlany na zielono. Kolor 

można dostosowywać do wymagań użytkownika.

Aby zmienić kolor konturów obiektu modelu 2D, wykonaj następujące czynności:

1 Na liście na karcie Warstwy zakrzywione w sektorze narzędzia należy kliknąć , aby 
otworzyć listę rozwijaną i wybrać Model. 

Zostanie wyświetlony panel konfiguracyjny Model zawierający pasek informacyjny dotyczący 

każdego z modeli.

2 Kliknąć ikonę kwadratu na pasku informacyjnym modelu, jak pokazano.

Spowoduje to otworzenie okna dialogowego Wybór koloru.

3 Wybierz kolor i kliknąć OK. 

• Ekran widoku warstwy osiowej 

• Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej 

• Skośny Ekran widoku warstwy czołowej (przekrój) 

Usuwanie modelu

Aby usunąć model wyrównany z danymi objętościowymi pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 Na liście na karcie Warstwy zakrzywione w sektorze narzędzia należy kliknąć , aby 
otworzyć listę rozwijaną i wybrać Model. 

Lista obiektów wyświetla listę istniejących modeli.

2 Na liście Model należy kliknąć  na pasku informacji do usunięcia. 

Wskazówka: Ogólne preferencje kolorów CS 3D Imaging można 
dostosować w „Preferencje kolorów”.

Uwaga: Modyfikacje preferencji koloru w widoku 2D dotyczące modeli pozyskanych 
za pomocą skanowania CBCT powodują zmianę koloru modelu na Ekran widoku 
3D.
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Model zostanie usunięty i zniknie z ekranów widoku karty Warstwy zakrzywione.

Usuwanie wszystkich modeli dotyczących danych objętości pacjenta

Aby usunąć wszystkie modele wymienione na liście dotyczącej danych objętościowych pacjenta, 

kliknąć  na górze listy Model.

Wszystkie modele wyrównane z obrazem objętościowym pacjenta zostają usunięte (szczęka i 

żuchwa) i znikają z ekranów widoku karty Warstwy zakrzywione.

Zintegrowane w przebiegu pracy Protetyczne planowanie 

implantacji dane na temat tkanek miękkich zawartych w modelu 

cyfrowym można wykorzystać do zwiększenia obszaru rekonstrukcji 

opartej na implancie. 

Więcej informacji zamieszczono w „Przebieg pracy dla 

Protetycznego planowania implantacji”.

Uwaga: Usunięcie modelu powoduje wyłącznie usunięcie go z danych 
objętościowych pacjenta i powiązanych ekranów widoku karty Warstwy 
zakrzywione. Sam model nie zostaje usunięty.

Ważne: Upewnij się, że chcesz kontynuować zanim klikniesz . Dla tej procedury 
nie ma komunikatu potwierdzającego ani możliwości jej cofnięcia.
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8 Praca z koronami

Korzystanie z przebiegu pracy dla Protetycznego planowania 
implantacji
CS 3D Imaging obsługuje Protetyczne planowanie implantacji (PDIP).

Dzięki połączeniu danych widocznej tkanki miękkiej modelu cyfrowego z obrazem objętościowym 

RTG pacjenta poprzez automatyczny Moduł wyrównania modelu, a także dzięki uwzględnieniu 

końcowej pozycji korony (protetycznej) na początku procesu planowania implantacji, 

oprogramowanie CS 3D Imaging znacznie poprawia efekty pozycjonowania implantów i 

upraszcza protetykę wspomaganą implantami.

Przebieg pracy dla Protetycznego planowania implantacji

Korzystanie ze schematu protetycznego planowania implantacji

Schemat Protetyczne planowanie implantacji obejmuje następujące czynności:

1 Wykonanie obrazowania 3D RTG pola widzenia za pomocą urządzenia Carestream Dental 
CBCT (CS 8100 3D i CS 9300). 

Urządzenia Carestream Dental CBCT i pole widzenia (FoV) szczególnie przystosowane do 

tego celu.

Wyrównywanie modelu cyfrowego z obrazem objętościowym RTG pacjenta 
(zalecane).

Patrz „Wyrównywanie modelu z obrazem objętościowym”.

Wstaw koronę 

Patrz „Wstawianie korony”.

Wstaw implant 

Patrz: 

„Praca z implantami”. 

„Wstawianie implantu”.

Wygeneruj Raport z planowania implantacji 

Patrz „Tworzenie raportu z planowania implantacji”.

lub

Eksportuj zestawy danych do oprogramowania strony trzeciej w ramach swojego przepływu 
pracy w chirurgii sterowanej obrazem

Carestream Dental CBCT CS 9300/9300 Select CS 8100 3D

Pole widzenia (szczęka) szczęka (10x5, 8x8, 10x10) szczęka 8x9 (lub 8x8)

Pole widzenia (głowa) głowa (17x11 HS i LD, 17x13) żuchwa i szczęka (8x5)

Tryb akwizycji klasyczny i szybkie skanowanie klasyczny i szybkie 
skanowanie
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Wykonaj klasyczną ocenę obszaru badania i wykonaj niezbędne pomiary.

2 Zalecamy wykonanie wycisku cyfrowego łuku zębowego pacjenta, aby utworzyć model 3D 
jednym z następujących sposobów:

• Z konwencjonalnego wycisku (silikonowego lub z alginianiu) uzyskanego za pomocą 
modułu akwizycji obiektów 3D urządzenia CBCT Systemy Carestream Dental. 
Skanowanie wycisku CBCT

• Lub poprzez wykonanie wewnątrzustnego wycisku cyfrowego za pomocą skanera 
Carestream CS 3500 lub CS 3600 IO. 

Uwaga: Renderowanie koloru na cyfrowych wycinkach 3D w CS 3D Imaging jest 
dostępne wyłącznie za pomocą akwizycji IOS (skaner wewnątrzustny). 

3 Otworzyć obraz objętościowy pacjenta w CS 3D Imaging, a na karcie Warstwy zakrzywione 
narysować ślad wzdłuż łuku zębowego. Patrz „Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego”.

4 Wyrównać model z obrazem objętościowym pacjenta. Patrz „Wyrównywanie modelu z 
obrazem objętościowym”.

Korzystanie z biblioteki koron
CS 3D Imaging umożliwia Protetyczne planowanie implantacji (PDIP). Robi się to na karcie 

Warstwy zakrzywione.

Przed rozpoczęciem

Przed przystąpieniem do korzystania z CS 3D Imaging biblioteki koron, wykonaj następujące 

czynności:

1 Wykonaj obrazowanie 3D RTG obszaru badania za pomocą urządzenia Carestream Dental 
CBCT (CS 8100 3D i CS 9300). 

2 Wykonaj cyfrowy wycisk (określany jako model) łuku zębowego pacjenta.

3 Otworzyć obraz objętościowy pacjenta w CS 3D Imaging, a na karcie Warstwy zakrzywione 
narysować ślad wzdłuż łuku zębowego. Patrz „Używanie karty Warstwy po krzywej”.

4 Wyrównać model z obrazem objętościowym pacjenta. Patrz „Wyrównywanie modelu z 
obrazem objętościowym”.

Ważne: W trakcie skanowania należy upewnić się, że u pacjenta nie ma 
niedrożności. Należy przestrzegać zaleceń dotyczących korzystania z 
urządzenia CBCT. Aby ułatwić rejestrowanie danych, należy poprosić pacjenta 
o użycie odpowiedniego ustnika 3D w trakcie procesu akwizycji RTG.
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Wstawianie korony
Aby wstawić koronę na obrazie objętościowym pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 Narysować ślad wzdłuż łuku zębowego. Patrz „Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego”.

2 Wyrównać model z obrazem objętościowym pacjenta (zalecane). Patrz „Wyrównywanie 
modelu z obrazem objętościowym”.

3 Na karcie Warstwy zakrzywione narysować ślad wzdłuż łuku zębowego obrazu 
objętościowego pacjenta, a następnie wyrównać model z obrazem objętości (opcjonalnie). 

4 Po przeanalizowaniu szczegółów budowy anatomicznej, należy starannie wybrać 
początkową pozycję korony, uwzględniając następujące elementy:

• Dane dotyczące tkanki miękkiej w modelu cyfrowym

• Pozycję i wysokość sąsiednich koron

Aby wybrać początkową pozycję korony, użyć uchwytów płaszczyzny warstwy  i , aby 

określić pozycję płaszczyzny warstwy osiowej na ekranie widoku rekonstrukcji 

pantomograficznej i skośnego Ekran widoku warstwy czołowej. 

5 Po dokładnym przeanalizowaniu szczegółów anatomicznych i wybraniu optymalnej, zdaniem 
użytkownika, pozycji wstawienia korony, należy na karcie Warstwy zakrzywionew 

narzędziach kliknąć , aby wybrać koronę z biblioteki koron. 

Ekran widoku warstwy 
osiowej 

Ekran widoku obrazu rekonstrukcji 
pantomograficznej/śladu

Skośny Ekran 
widoku warstwy 
czołowej

Uwaga: Ikona Korona jest dostępna tylko na karcie w obszarze roboczym 
Warstwy zakrzywione i pozostaje nieaktywna (wyszarzona) do momentu 
narysowania śladu wzdłuż łuku zębowego.

Wskazówka: W celu optymalizacji położenia korony zaleca się ustawienie pionowego 

uchwytu  płaszczyzny osiowej pod właściwym kątem na ekranie Ekran widoku 

rekonstrukcji pantomograficznej, a także ustawić poziomy uchwyt  z uwzględnieniem 
płaszczyzny zwarcia i pozycji sąsiednich koron.
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Wyświetlone zostanie okno selektora koron (A). 

6 W oknie Selektor korony wskaż numer korony, klikając odpowiedni obraz (B).

• Korona zostanie automatycznie wstawiona w miejscu określonym wcześniej przez 
użytkownika na obrazie objętościowym pacjenta (C).

• Korona pojawia się na liście Korona na liście obiektów.

Zmiana pozycji korony
Pozycję zaimportowanej korony można zmieniać ręcznie na karcie Warstwy zakrzywione za 

pomocą narzędzi do edycji obiektu wyświetlanymi na następujących ekranach widoku:

• Ekran widoku warstwy osiowej 

• Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej 

A B C

Uwaga: CS 3D Imaging obsługuje maksymalnie 8 koron na jednym obrazie 
objętościowym.
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• Skośny Ekran widoku warstwy czołowej (przekrój) 

Aby zmienić położenie korony na obrazie objętościowym pacjenta, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Narzędzia w narzędziach należy kliknąć .

2 Aby przesunąć koronę, na odpowiednim ekranie widoku 2D lub 3D kliknąć obiekt za pomocą 

 i przeciągnąć do nowej pozycji.

3 Obracanie korony w widoku 2D: 

• wybierz punkt obrotu przez umieszczenie kursora myszy poza jeden z narożników (A) oraz;

• kliknij, przeciągnij i zwolnij, aby przesunąć obiekt do nowego położenia (B). 

W widoku 3D: 

• wybierz odpowiedni okrąg w celu obrócenia korony w kierunku dopoliczkowym/dojęzykowym 
albo mezjalnym/dystalnym, a następnie; 

• przeciągnij i puść , aby obrócić obiekt do oczekiwanego położenia.

Ekran widoku 
warstwy osiowej 

Ekran widoku obrazu rekonstrukcji 
pantomograficznej/śladu

Skośny Ekran 
widoku warstwy 
czołowej

A - 2D B - 2D 3D

A - 2D B - 2D 3D
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4 Zmiana wielkości korony w widoku 2D: 

• kliknij, aby wybrać jeden z uchwytów narożników (A) oraz; 

• przeciągnij obiekt (B) w kierunku zewnętrznym (+) lub do wewnątrz (-). 

• Zwolnij po ustawieniu odpowiedniej wielkości korony. 

W widoku 3D:

• kliknij, aby wybrać jeden z 4 uchwytów narożników oraz; 

• przeciągnij obiekt w kierunku zewnętrznym lub wewnętrznym, a następnie zwolnij.

5 Aby rozciągnąć lub zwęzić koronę w celu dostosowania jej kształtu do warunków 
anatomicznych, kliknąć jeden z uchwytów znajdujących się pośrodku boków (A), a następnie 
przeciągnąć obiekt do wewnątrz lub na zewnątrz. Zwolnij po uzyskaniu właściwego kształtu 
korony; ta opcja nie jest dostępna w 3D.

Po umieszczeniu korony na obrazie objętościowym pacjenta pojawia się ona automatycznie na 

liście obiektów na karcie Warstwy zakrzywione w narzędziach. Patrz „Używanie karty Warstwy 

po krzywej”.

Dzięki integracji w schemacie Protetyczne planowanie implantacji  wstawioną koronę można 

wykorzystać do protetyki wspomaganej implantami. Patrz „Przebieg pracy dla Protetycznego 

planowania implantacji”.

Zarządzanie koronami
Korona po zaimportowaniu zostaje dodana do listy obiektów w rozwiniętym sektorze Narzędzia na 

karcie Warstwy zakrzywione w narzędziach.

A - 2D B - 2D 3D

A B
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Za pomocą tego panelu można zarządzać kompletnym zakresem obiektów dodawanych w 

sektorze narzędzia.

Wyświetlanie informacji o koronie

Aby wyświetlić informacje o koronie, wykonaj następujące czynności:

Wyświetlanie i ukrywanie koron

Aby wyświetlić lub ukryć indywidualną koronę, wykonaj następujące czynności:

1 Na liście obiektów w sektorze narzędzia należy kliknąć listę rozwijaną  i wybrać Korony.

Na liście obiektów wyświetlona zostaje lista wszystkich koron na obrazie objętościowym.

2 Należy klikać ikony poszczególnych ikon w następujący sposób:

• Kliknąć , aby ukryć widoczną koronę.

• Kliknąć , aby wyświetlić ukrytą koronę.

Wybrana korona zostaje ukryta lub ponownie wyświetlona w obrazie objętościowym.

1 Na liście obiektów w sektorze narzędzia należy kliknąć listę 
rozwijaną  i wybrać Korony.

Lista obiektów wyświetla listę koron, jakie wprowadzono już do 

obrazu objętościowego.

2 Kliknąć , aby automatycznie wyśrodkować wszystkie ekrany 
widoków na wskazanej koronie.

Skośny Ekran widoku warstwy czołowej, Ekran widoku warstwy 

osiowej i Ekran widoku rekonstrukcji pantomograficznej są 

repozycjonowane, aby były wyśrodkowane na wybranej koronie.
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Aby ukryć/wyświetlić wszystkie korony na obrazie objętościowym, należy wykonać następujące 

czynności, wykonaj następujące czynności:

Wymiana korony

1 Aby wymienić istniejącą koronę, wykonaj następujące czynności: na liście obiektów w 
sektorze narzędzia należy kliknąć listę rozwijaną  i wybrać Korony.

Na liście obiektów pojawiają się istniejące korony.

2 W sekcji Korony na liście obiektów należy kliknąć ikonę ołówka obok korony, która ma zostać 
wymieniona.

Zostanie wyświetlone okno selektor koron, a korona, która zostać wymieniona jest 

podświetlona.

3 Należy wybrać nową koronę, która ma zastąpić wybraną koronę. 

4 Kliknij OK. 

Korona zostanie wymieniona na ekranach widoku na karcie Warstwy zakrzywione. Jest 

możliwe, że będzie konieczna zmiana pozycji zamiennej korony.

1 Na liście obiektów w sektorze narzędzia należy kliknąć listę 
rozwijaną  i wybrać Korony.

Na liście obiektów wyświetlona zostaje lista wszystkich koron na 

obrazie objętościowym.

2 Należy kliknąć ikonę pokaż/ukryj w górnej części panelu.

• Kliknąć , aby ukryć widoczne korony.

• Kliknąć , aby wyświetlić wszystkie ukryte korony.

Korony zostaną ukryte lub ponownie wyświetlone w obrazie 

objętościowym.

Ważne: Koronę zamienną można wybrać wyłącznie z tego samego kwadrantu co 
oryginalna korona.
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Edycja preferencji koloru korony

Aby zmienić kolor danej korony, wykonaj następujące czynności:

Usuwanie koron

Aby usunąć korony, wykonaj następujące czynności:

1 Na liście obiektów w sektorze narzędzia należy kliknąć listę rozwijaną  i wybrać Korony.

Na liście obiektów wyświetlona zostaje lista istniejących koron na obrazie objętościowym.

2 Wykonaj jedną z następujących czynności:

• Kliknąć  obok korony, która ma zostać usunięta.

• Kliknąć  u góry części Korona, aby usunąć wszystkie korony.

1 Na liście obiektów w sektorze narzędzia należy kliknąć 
listę rozwijaną  i wybrać Korony.

Lista obiektów wyświetla listę istniejących koron.

2 Wybrać koronę i kliknąć  (istniejący kolor korony). 
Wyświetlone zostaje okno wyboru koloru.

3 Wybierz opcję Kolor i kliknąć OK. 

Ustawiona korona jest wyświetlana kolorem wybranym w 

opcjach.

Uwaga: Upewnij się, że chcesz kontynuować zanim klikniesz . Dla tej procedury 
nie ma komunikatu potwierdzającego ani możliwości jej cofnięcia.
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9 Praca z implantami

Korzystanie z przebiegu pracy dla Protetycznego planowania 
implantacji
CS 3D Imaging umożliwia umieszczenie implantu, jako części przebiegu pracy 

Prosthetic-Driven Implant Planning (Planowanie implantu nakierowane na protetykę), (PDIP).

Dzięki uwzględnieniu końcowej pozycji korony (planowanie protetyczne) na początku procedury 

implantacji, oprogramowanie CS 3D Imaging umożliwia znaczne zwiększenie niezawodności i 

precyzji planowania implantacji. Patrz „Przebieg pracy dla Protetycznego planowania implantacji”.

Wstawianie implantu
Przed rozpoczęciem

• Przed umieszczeniem implantów zalecamy wykonanie następujących czynności:

• Ustawić preferencje implantów w „Preferencje implantów”.

• Wybrać ulubione systemy implantów w bibliotece implantów. Patrz „Korzystanie z 
biblioteki implantów”.

• Na karcie Warstwy po krzywej narysować ślad wzdłuż łuku zębowego (Patrz „Rysowanie 
śladu wzdłuż łuku zębowego”.), utworzyć rekonstrukcję obrazu pantomograficznego 
(Patrz „Tworzenie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej”.) i za pomocą niebieskich 

uchwytów ustawić płaszczyznę przekroju warstwy czołowej skośnej . Patrz 
„Przenoszenie i nachylanie płaszczyzn warstw na ekranach widoku 2D MPR”.

• Aby ułatwić umieszczanie implantu, sugerujemy użycie listy obiektów, aby ukryć wszelkie 
inne obiekty pomiarowe na obrazach. Patrz „Korzystanie z listy obiektów w sektorze 
Narzędzia”.

Uwaga: Funkcja implantów jest niedostępna w wersji laryngologicznej 
oprogramowania CS 3D Imaging.

Ważne: Oprogramowanie firmy Carestream Dental może zawierać dane lub 
treści przedstawiające implanty dostarczone przez inne firmy. Produkty, 
których dotyczą takie dane lub treści mogą nie być dopuszczone do obrotu 
we wszystkich krajach.
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Aby wstawić implant, wykonaj następujące czynności:

1 Na karcie Warstwy po krzywej w sektorze Narzędzia w narzędziach kliknąć . 

2 Kliknąć na widoku przekroju, aby ustawić szyjkę implantu. 

3 Kliknąć ponownie, aby ustawić wierzchołek. 

Wyświetla się linia przedstawiająca zmierzoną odległość pomiędzy zdefiniowaną szyjką 

implantu i wierzchołkiem. 

Jeśli implant został umieszczony wzdłuż osi korony, pojawia się obliczenie kąta pomiędzy 

pozycją implantu i uzupełnieniem.

Pojawia się okno wyboru implantu z zaznaczonym implantem zalecanym.

4 W razie konieczności w oknie należy wybrać inny implant, a następnie kliknąć OK.

Wskazówka: Wyświetla się okno przewodnik tworzenia implantów 
wskazujące wyrostek, na którym należy umieścić implant. Aby wyłączyć ten 
przewodnik, należy kliknąć Nie pokazuj ponownie przewodnika. Przewodnik 
można włączać i wyłączać w „Preferencje implantów”.

Uwaga: W przypadku umieszczania implantu 
opartego na koronie pierwszy punkt musi 
znajdować się w przezroczystym niebieskim 
okręgu. 

Wskazówka: W oknie wyboru implantu można kliknąć strzałkę z boku (A), aby 
wybrać ulubione rodzaje implantów, które mają pojawiać się w oknie wyboru 
implantu.
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Implant pojawia się na liście obiektów Implant.

Korzystanie z listy obiektów Implant do edytowania implantów i 
wyświetlania informacji

Aby wyświetlić informacje o wstawionym już implancie, wykonaj następujące czynności:

1 Na liście obiektów w sektorze narzędzia należy kliknąć listę rozwijaną  (B) i wybrać 
Implant.

Lista obiektów wyświetla listę istniejących implantów.

2 Należy wykonać jedną z następujących czynności:

Aby wyświetlić lub ukryć obiekty 
implantów na obrazie...

Na liście obiektów:

• Aby ukryć wszystkie obiekty implantów na obrazie, należy 
kliknąć  (A) na pasku narzędzi listy obiektów. Aby wyświetlić 

wszystkie ukryte obiekty, należy kliknąć .
• Aby ukryć jeden obiekt implantu na obrazie, należy kliknąć  

(D) na pasku narzędzi listy obiektów. Aby wyświetlić ukryty 
obiekt na obrazie, należy kliknąć .

Aby usunąć obiekty implantów 
na obrazie...

• Aby usunąć wszystkie obiekty implantów na obrazie, należy 
kliknąć  (C) na pasku narzędzi listy obiektów.

• Aby usunąć jeden obiekt implantu na obrazie, należy kliknąć 
 (I) na pasku narzędzi listy obiektów.

Uwaga: Przed kliknięciem upewnij się, czy chcesz 
kontynuować - nie wyświetla się komunikat z potwierdzeniem i 
nie jest dostępna funkcja cofania.
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Aby wyświetlić informacje o 
obiekcie implantu na 
obrazie...

Kliknąć  (E). Aby ukryć wyświetlone informacje o implancie, 
należy kliknąć .

Aby zmienić kolor obiektu 
implant na ekranach widoku 2D 
MPR...

Kliknąć pole koloru (F) na pasku narzędzi obiektu implantu i 
wybrać inny kolor dla obiektu implantu.

Aby wyświetlić informacje o 
implancie...

Na liście obiektów obok nazwy implantu (oraz numeru zęba, dla 
którego umieszczany jest implant)  (G) należy kliknąć 
strzałkę.

Aby ustawić ekrany widoku z 
implantem na środku...

Kliknąć  (H). 

Ekrany widoku są repozycjonowane, aby były wyśrodkowane na 
wybranym implancie.

Aby zmienić długość implantu... Użyć przycisków plus i minus (J).

Aby zmodyfikować średnicę 
platformy „shoulder” implantu. Użyć przycisków plus i minus (K).

Aby dodać filar do implantu...

1. Kliknąć  (L). 

2. Wprowadzić pożądane parametry Filaru. 
Implant z filarem według parametrów użytkownika są 
wyświetlane w 3D po zaznaczeniu/utworzeniu, wraz z 
odpowiednimi informacjami na temat implantu.

3. Kliknąć OK.

Aby wymienić implant...
1. Kliknąć  (M). 

Pojawia się okno wyboru implantu. 

2. Wybrać inny implant i kliknąć OK.
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Pole zabezpieczenia implantu

Strefy bezpieczeństwa i ostrzeżenia

W celu aktywowania pola zabezpieczenia implantu należy przejść do Implant Preferences 

(Preferencje implantu). 

W normalnych sytuacjach na 
korpusie implantu pojawi się 
białe pole o rozmiarach 
1,5 mm po bokach i 2 mm na 
wierzchołku implantu. 

Sprawdzić, czy implant jest 
dobrze osadzony w kości.

Jeśli pole jest zbyt blisko 
przeszkody anatomicznej, 
zmieni kolor na czerwony.

Taka sama sytuacja będzie 
mieć miejsce gdy 2 implanty 
znajdują się zbyt blisko siebie.

Aktywować lub dezaktywować 
pole ostrzeżenia w Implant 
Preferences (Preferencje 
implantu).
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Zmiana pozycji implantu

Przenoszenie implantów na ekranach widoku 2D MPR

Aby obrócić implant na ekranie widoku skośny Ekran widoku warstwy czołowej lub obrazu 

rekonstrukcji pantomograficznej, należy kliknąć i przeciągnąć końcowe uchwyty (A) lub (C).

Aby przenieść implant, wykonaj jedną z poniższych czynności:

• Na ekranie widoku skośny Ekran widoku warstwy czołowej lub obrazu rekonstrukcji 
pantomograficznej, należy kliknąć i przeciągnąć środkowy uchwyt (B).

• Na Ekran widoku warstwy osiowej należy kliknąć i przeciągnąć uchwyt implantu (D).

Przenoszenie implantów na ekranach widoku 3D

Implant można przenieść wzdłuż jego osi, przeciągając kocówkę implantu jak pokazano poniżej.

Skośny Ekran widoku 
warstwy czołowej

Obraz rekonstrukcji 
pantomograficznej Ekran widoku warstwy osiowej

Uwaga: Po przemieszczeniu na obrazie objętościowym, implant może 
zniknąć z widoku na innych ekranach widoków. W takiej sytuacji należy 

kliknąć  na liście obiektów Implant, aby automatycznie wyśrodkować 
wszystkie widoki na implancie. Patrz „Korzystanie z listy obiektów Implant do 
edytowania implantów i wyświetlania informacji”.
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Tworzenie raportu z planowania implantacji
Po umieszczeniu implantu można wygenerować Raport z planowania implantacji. Patrz 

„Tworzenie raportu z planowania implantacji”.

Tworzenie implantu użytkownika
Aby utworzyć implant, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi, aby wyświetlić bibliotekę implantów, należy kliknąć 

. 

Wyświetla się okno biblioteka implantów, w którym znajduje się lista dostępnych implantów i 

szczegółowych informacji na ich temat.

2 W oknie Biblioteka implantów kliknąć Utwórz implant użytkownika. 

Okno Biblioteka implantów zawiera pola umożliwiające skonfigurowanie implantu.

3 Podaj nazwę producenta, markę, numer identyfikacyjny, długość, średnicę części 
wierzchołkowej i średnicę. 

Można wybrać styl korpusu, typ połączenia i domyślny kolor implantu. Wymiary nowego 

implantu muszą odpowiadać następującym zakresom.

4 W oknie Biblioteka implantów użyć opcji Głowa, Korpus i Kolor, aby skonfigurować kształt i 
kolor nowego implantu.

5 W oknie Biblioteka implantów kliknąć OK.

Nowy implant dodawany jest do biblioteki implantów.

6 Kliknąć Zamknij, aby zamknąć okno.

Długość głowy 0,4 - 20,0 mm

Wartości spoza tych 
zakresów wyświetlane 
są w kolorze 
czerwonym.

Średnica głowy 1,0 - 10,0 mm

Długość korpusu 2,0 - 100,0 mm

Średnica wierzchołka korpusu 1,0 - 10,0 mm

Średnica korpusu 1,0 - 10,0 mm

Uwaga: Pola wyświetlone w kolorze czerwonym są obowiązkowe.

Uwaga: Po zapisaniu nowego implantu nie można edytować pól producenta i 
marki.
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Korzystanie z biblioteki implantów
W oknie biblioteki implantów można wykonać następujące czynności:

• Wyświetlić informacje na temat dostępnych implantów.

• Utworzyć implant. Patrz „Tworzenie implantu użytkownika”.

Aby uzyskać dostęp do okna biblioteka implantów, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi, aby wyświetlić bibliotekę implantów, należy kliknąć 

. 

Wyświetla się okno biblioteka implantów, w którym znajduje się lista dostępnych implantów i 

szczegółowych informacji na ich temat.

2 W razie konieczności należy utworzyć implanty. Patrz „Tworzenie implantu użytkownika”.

3 Kliknąć OK.

Aktualizacja biblioteki implantów

CS 3D Imaging zawiera bibliotekę wirtualnych implantów, z której można korzystać na karcie 

Warstwy po krzywej.

Można dodawać i usuwać producentów oraz importować i eksportować niestandardowe biblioteki 

implantów. 

Kiedy dostępne są aktualizacje, ikona  pojawia się w CS 3D Imaging ikonach głównego 

paska narzędzi.

Aby zaktualizować bibliotekę implantów, wykonaj następujące czynności:

1 Należy upewnić się, że komputer jest podłączony do Internetu.

2 Kliknąć  w ikonach głównego paska narzędzi.

Wyświetli się okno Aktualizacja biblioteki implantów.

Wskazówka: W oknie wyboru implantów można wybrać implanty ulubione. W 
tym oknie należy kliknąć strzałkę z boku (A), aby wyświetlić dodatkowy sektor i 
wybrać ulubione rodzaje implantów, które mają pojawiać się w oknie wyboru 
implantu. 

Patrz „Wstawianie implantu”.

Uwaga: 
• Liczba producentów implantów często ulega zwiększeniu. Co pewien czas należy 

sprawdzać aktualne dane.
• Można także eksportować implanty utworzone samodzielnie (nie można 

eksportować implantów producenta).
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3 W oknie Aktualizacja biblioteki implantów należy kliknąć jedną z poniższych opcji: 

Opcja Dalsze czynności

Dodaj producenta 
implantu

1. Po wybraniu tej opcji należy kliknąć dalej. 
Wyświetlana jest lista dostępnych bibliotek implantów, które nie są 
obecnie zainstalowane w komputerze, przy czym domyślnie 
wybrani są wszyscy producenci. 

2. Usunąć zaznaczenie producentów, których użytkownik nie chce 
pobierać i kliknąć Dalej. 
Kliknąć Ukryj, aby wykonać aktualizację implantów w tle, a 
jednocześnie kontynuować pracę. 

3. Po zakończeniu aktualizacji należy kliknąć Zamknij, aby zamknąć 
okno lub Wstecz, aby powrócić do menu opcji wyboru.

Usuń producenta 
implantu

1. Po wybraniu tej opcji należy kliknąć dalej. 
Wyświetlana jest lista zainstalowanych bibliotek implantów.

2. Należy wybrać producentów, którzy mają zostać usunięci i kliknąć 
Dalej. 

3. Po zakończeniu czynności należy kliknąć Zamknij, aby zamknąć okno 
lub Wstecz, aby powrócić do menu opcji wyboru.

Aktualizuj 
producentów 
implantów

Uwaga: Opcja dostępna wyłącznie, kiedy dostępne są aktualizacje.

1. Po wybraniu tej opcji należy kliknąć dalej. 
Lista bibliotek implantów jest dostępna do zainstalowania. 

2. Usunąć zaznaczenie producentów, których nie chcesz pobierać i 
kliknąć Dalej. 
Kliknąć Ukryj, aby wykonać aktualizację implantów w tle, a 
jednocześnie kontynuować pracę. 

3. Po zakończeniu aktualizacji należy kliknąć Zamknij, aby zamknąć okno 
lub Wstecz, aby powrócić do menu opcji wyboru.

Importuj bibliotekę 
niestandardową

Uwaga:  Implanty, które mają zostać zaimportowane muszą mieć postać 
pliku ZIP.

1. Po wybraniu tej opcji należy kliknąć dalej. 

2. Kliknąć Wyszukaj i wybrać folder zawierający pliki ZIP z implantami, 
które mają zostać zaimportowane.

3. Kliknąć Dalej.
Wykonano importowanie pliku.

4. Po zakończeniu czynności należy kliknąć Zamknij, aby zamknąć okno 
lub Wstecz, aby powrócić do menu opcji wyboru.

Eksportuj bibliotekę 
niestandardową

Uwaga:  Można także eksportować implanty utworzone samodzielnie; nie 
można eksportować implantów producenta. Patrz „Tworzenie implantu 
użytkownika”. Wyeksportowana biblioteka zostanie zapisana w 
formacie ZIP.
1. Po wybraniu tej opcji należy kliknąć dalej. 

2. Kliknąć Wyszukaj i wybrać folder, do którego ma zostać 
wyeksportowany plik ZIP i nadać mu nazwę. 
Wskazówka: Należy zanotować nazwę folderu, aby można było łatwo 
odnaleźć plik ZIP w przyszłości.

3. Kliknąć Dalej.
Odbywa się eksport pliku.

4. Po zakończeniu czynności należy kliknąć Zamknij, aby zamknąć okno 
lub Wstecz, aby powrócić do menu opcji wyboru.
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Korzystanie z okna aktualizacji bazy danych implantów
W pewnych okolicznościach okno Aktualizacja bazy danych implantów może wyświetlić się po 

aktualizacji oprogramowania. 

Wynika to stąd, że biblioteka implantów zawiera implanty niestandardowe, które wymagają 

ponownej kalibracji. 

W celu wykonania tej czynności należy zdecydować, w jaki sposób obliczyć „długość katalogową” 

w odniesieniu do tych implantów, tzn. wybrać jeden ze sposobów:

• Długość katalogowa = długość główki + długość korpusu

• Długość katalogowa = wyłącznie długość korpusu.

Aby korzystać z okna Aktualizacja bazy danych implantów, wykonaj następujące czynności:

1 Wykonaj jedną z następujących czynności:

2 Kliknąć OK, aby zamknąć okno Aktualizacja bazy danych implantów. 

Po zakończeniu tej procedury okno Aktualizacja bazy danych implantów nie będzie już 

wyświetlane.

W przypadku implantów, w 
których długość katalogowa = 
długość głowy + długość 
korpusu... 

1. Wybrać implanty na liście (użyć poszczególnych pól wyboru 
lub kliknąć Wybierz wszystkie, aby wybrać wszystkie). 

2. Kliknąć przycisk Głowa+korpus, aby wybrać sposób 
obliczania długość katalogowa = długość głowy+ 
długość korpusu.

W przypadku implantów, w 
których długość katalogowa = 
długość korpusu...

1. Wybrać implanty na liście (użyć poszczególnych pól wyboru 
lub kliknąć Wybierz wszystkie, aby wybrać wszystkie). 

2. Kliknąć przycisk Korpus, aby wybrać sposób obliczania 
długość katalogowa = długość korpusu.
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10 Korzystanie z funkcji eksportu

W zależności od wybranej karty sekcja Eksportowanie pola narzędzi CS 3D Imaging pokazuje 

następujące narzędzia, które można kliknąć i uzyskać dostęp do ich ustawień. 

Narzędzie Karta obszaru roboczego

 Analizy pacjenta

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Używanie analiz pacjenta”.

 Przekroje

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Generowanie przekroju”.

 Raport z planowania 
implantacjis

Warstwy po krzywej

Patrz „Tworzenie raportu z planowania implantacji”.

 Drukowanie

Dostępne na wszystkich kartach obszaru roboczego.

Patrz „Drukowanie za pomocą aplikacji Film Composer”.

 Konwerter objętości

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Eksportowanie danych objętościowych”.

 Virtual Ceph

Warstwy prostokątne

Patrz „Generowanie i eksportowanie wirtualnych obrazów 
cefalometrycznych”.

 Zrzuty ekranu obszaru 
roboczego

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Tworzenie zdjęcia migawkowego przestrzeni 
roboczej”.

 Katalog zrzutów ekranu

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz „Otwieranie folderu zrzutów ekranu”.

 Eksport CD

 Eksport USB

Warstwy prostokątne, Warstwy po krzywej, Warstwy 
niestandardowe, Warstwy skośne

Patrz:

„Eksportowanie danych na płytę CD”.

„Eksportowanie danych do pamięci USB”.

Uwaga: Te narzędzia należą do grupy ikon. Patrz 
„Korzystanie z narzędzi”.
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Używanie analiz pacjenta
Po pierwszym otwarciu obrazu objętościowego w CS 3D Imaging tworzona jest domyślna analiza 

pacjenta. Po wyjściu z programu lub zmiany na inną analizę pacjenta ustawienia są 

przechowywane w bieżącej analizie.

Umożliwia to zachowanie widoków i ustawień do wykorzystania w przyszłości. Na przykład można 

porównać dwie różne pozycje implantu dla tego samego pacjenta lub dwaj lekarze mogą 

pracować na tym samym wpisie pacjenta, korzystając z osobnych analiz.

Po wyjściu z programu lub zmianie na inną analizę, następujące ustawienia zostają zachowane:

• Rysunki, pomiary lub inne obiektyw na Warstwy po krzywej, Warstwy prostokątne i 
Warstwy skośne.

• Korekty widoku 2D i 3D, w tym palet

• Ustawienia ekranów widoku (pozycje płaszczyzn odcięcia, integracja, widoki złożone itd.)

• Galeria obrazy

Można zachować kilka analiz, ale tylko jedna z nich może być otwarta.

Tworzenie analizy

W celu utworzenia analizy, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlone zostaje okno Analizy pacjenta. Zapisane wcześniej analizy uwzględnione są na 

liście według daty. Bieżąca analiza nie jest oznaczona ikoną .

2 Kliknąć Utwórz i wprowadzić nazwę analizy. Możesz również dodać komentarz.

3 Kliknąć OK. 

Nowa analiza jest wyświetlana na liście wraz z datą, godziną i komentarzem, o ile został 

wprowadzony.

4 Wybrać nową analizę na liście i kliknąć OK. 

Wybrana analiza zostaje podświetlona na niebiesko.

5 Kliknąć OK. 

Okno Analizy pacjenta zamyka się, a dane objętościowe zostają załadowane ponownie w 

stanie pierwotnym.

Po zamknięciu CS 3D Imaging zmiany są automatycznie zapisywane w nowej analizie.

Uwaga: Następujące nie zostają zapisane:
• Analiza widoki kart
• Narzędzie przekroju Ustawienia (Warstwy)
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Edycja lub usuwanie analiz

Aby edytować lub usunąć istniejącą analizę, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlone zostaje okno Analizy pacjenta. 

2 W oknie Analizy pacjenta należy wykonać jedną z następujących czynności:

• Wybrać analizę, która ma być edytowana. Wybrana analiza zostaje podświetlona na 
niebiesko. Edytować pozycję według potrzeb i kliknąć OK, a następnie ponownie OK, aby 
zamknąć okno Analizy pacjenta.

• W celu usunięcia analizy, kliknąć  znajdujący się obok analizy, która ma zostać usunięta, 
a następnie kliknąć OK, aby zamknąć okno Patient Analyses (Analizy pacjentów).

Generowanie przekroju
Przekrój to seria warstw w wybranym obszarze zainteresowania na obrazie objętościowym 3D, 

które można przeglądać na karcie Analiza lub wydrukować za pomocą Film Composer.

Każda warstwa w serii wyświetlana jest na karcie Analizaz numerem warstwy.

Istnieją dwie metody korzystania z tego narzędzia:

• Aby wybrać tryb i wymagania dotyczące przestrzeni, a następnie dostosować linie 
obszaru zainteresowania według potrzeb, należy użyć „Metoda 1: Elastyczny obszar 
badania”.

• Aby określić liczbę warstw, a następnie dostosować cały obszar zainteresowania według 
potrzeb, należy użyć „Metoda 2: Stały obszar badania”.

Metoda 1: Elastyczny obszar badania

Metoda ta obejmuje wybór trybu i wymagań dotyczących przestrzeni, pozostawiając liczbę warstw 

odblokowaną, aby można było ręcznie dostosować granice obszaru zainteresowania.
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Aby wygenerować przekrój, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlane jest okno Narzędzie przekroju zawierające sektor konfiguracji (A) oraz dwa 

widoki obszaru zainteresowania (B i C).

2 W sektorze Narzędzie przekroju należy wybrać rodzaj warstwy. 

Rodzaj dostępnych warstw zależy od karty otwartej w trakcie generowania przekroju.

Dwa widoki obszaru badania zmieniają się w zależności od wybranego rodzaju warstwy.

3 Aby wybrać liczbę warstw, należy wykonać jedną z poniższych czynności: 

• Ręcznie wprowadzić numer warstwy.

Zatrzask Rodzaje warstw dostępne w narzędziu warstw

Warstwy prostokątne Osiowa, czołowa, strzałkowa

Warstwy po krzywej Panoramiczna, Przekrój łuku/kości skroniowej, Implanty 
(wyszarzone, jeśli nie ma implantów na obrazie objętościowym)

Warstwy 
niestandardowe Boczna, Przednio-tylna

Warstwy skośne Skośna osiowa, Skośna czołowa, Skośna strzałkowa
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• Na jednym z widoków obszaru zainteresowania kliknąć i przeciągnąć jeden z uchwytów 
obszaru zainteresowania (A).

Granice obszaru zainteresowania (linie przerywane) można przenosić niezależnie, 

ponieważ Liczba warstw w panelu konfiguracji nie jest zablokowana. Przy przeniesieniu 

granic obszaru zainteresowania liczba warstw zostaje automatycznie przeliczona.

4 W panelu konfiguracji wybrać tryb dzielenia na warstwy.

Widoki obszaru badania zmieniają się w zależności od wybranego Trybu dzielenia na 

warstwy.

5 Wybrać parametr integracji: Grubość lub Tryb. 

6 Kliknąć nazwę wybranego szablonu drukowania, aby aktywować listę rozwijaną i wybrać inną 
nazwę szablonu. Ten szablon zostanie zastosowany w Film Composer w przypadku wydruku 
warstw.

7 Wybrać tryb przewijania rolką myszy:

• Opcja Przewijanie umożliwia przewijanie widocznych warstw za pomocą kółka 
przewijania myszy.

• Opcja Powiększanie umożliwia powiększanie i pomniejszanie widocznych warstw za 
pomocą kółka przewijania myszy.

Tryb dzielenia na warstwy Odstęp

Równoległe 

Tego trybu należy użyć, aby wygenerować warstwy 
równoległe pomiędzy granicami obszaru zainteresowania. 
Jest to ustawienie domyślne dla wszystkich kart obszaru 
roboczego, z wyjątkiem Warstwy po krzywej. 

Pomiar w mm oznacza odległość 
pomiędzy równoległymi warstwami.

Kątowy (tylko karta Warstwy po krzywej) 

Tryb ten służy do generowania warstw w okręgu wokół 
punktu, w którym warstwa skośna-czołowa (niebieska linia) 
przecina warstwę osiową (żółta linia).

Jednostka miary w stopniach (°) 
oznacza kąt między warstwami. 

Rozstaw co 30° spowoduje 
wygenerowanie 12 warstw 
(360/30=12).
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8 Aby dodać opis, należy wprowadzić tekst w polu Opis. Tekst ten zostanie dodany do etykiety 
DICOM „opis serii”.

9 Aby wydrukować warstwy, należy kliknąć przycisk Drukuj, aby uruchomić Film Composer. 
Wybrany powyżej szablon wydruku jest wykorzystywany do określenia układu stron 
zawierających wygenerowane warstwy.

10 Aby wyświetlić warstwy na karcie Analiza, należy kliknąć przycisk Analiza. 

Wygenerowana seria warstw jest wyświetlana na karcie Analiza z dwoma obrazami 

lokalizatorów po prawej stronie. 

Miniatury serii warstw i związane z nimi obrazy lokalizatorów zostają również dodane do 

Galeria.

Metoda 2: Stały obszar badania

Tej metody można użyć, aby określić i zablokować liczbę warstw, dzięki czemu można ręcznie 

dostosować cały obszar zainteresowania.

Aby wygenerować przekrój, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetlane jest okno Narzędzie przekroju zawierające panel konfiguracji (A) oraz dwa 

widoki obszaru zainteresowania (B i C).

2 W sektorze Narzędzie przekroju należy wybrać rodzaj warstwy. 

Rodzaj dostępnych warstw zależy od karty otwartej w trakcie generowania przekroju.
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Dwa widoki obszaru badania zmieniają się w zależności od wybranego rodzaju warstwy.

3 Aby wybrać liczbę warstw, należy wykonać jedną z poniższych czynności: 

• Ręcznie wprowadzić numer warstwy.

• Na jednym z widoków obszaru zainteresowania kliknąć i przeciągnąć jeden z uchwytów 
obszaru zainteresowania (A).

Granice obszaru zainteresowania (linie przerywane) można przenosić niezależnie, 

ponieważ Liczba warstw w panelu konfiguracji nie jest zablokowana. Przy przeniesieniu 

granic obszaru zainteresowania liczba warstw zostaje automatycznie przeliczona.

4 Kliknąć , aby zablokować wielkość odstępów pomiędzy warstwami. 

Opcje Liczba warstw i Odstęp zostają zablokowane i są nieaktywne. Ikona kłódki zmienia się 

na . 

Kliknąć , aby odblokować odstęp pomiędzy warstwami.

Zatrzask Rodzaje warstw dostępne w narzędziu warstw

Warstwy prostokątne Osiowa, czołowa, strzałkowa

Warstwy po krzywej Panoramiczna, Przekrój łuku/kości skroniowej, Implanty 
(wyszarzone, jeśli nie ma implantów na obrazie objętościowym)

Warstwy 
niestandardowe Boczna, Przednio-tylna

Warstwy skośne Skośna osiowa, Skośna czołowa, Skośna strzałkowa
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5 W panelu konfiguracji wybrać tryb dzielenia na warstwy.

Widoki obszaru badania zmieniają się w zależności od wybranego Trybu dzielenia na 

warstwy.

6 Wybrać parametr integracji: Grubość lub Tryb. 

7 Kliknąć nazwę wybranego szablonu drukowania, aby aktywować listę rozwijaną i wybrać inną 
nazwę szablonu. Ten szablon zostanie zastosowany w Film Composer w przypadku wydruku 
warstw.

8 Wybrać tryb przewijania rolką myszy:

• Opcja Przewijanie umożliwia przewijanie widocznych warstw za pomocą kółka 
przewijania myszy.

• Opcja Powiększanie umożliwia powiększanie i pomniejszanie widocznych warstw za 
pomocą kółka przewijania myszy.

9 Aby dodać opis, należy wprowadzić tekst w polu Opis. Tekst ten zostanie dodany do etykiety 
DICOM „opis serii”.

10 Aby wydrukować warstwy, należy kliknąć przycisk Drukuj, aby uruchomić Film Composer. 
Wybrany powyżej szablon drukarki jest wykorzystywany do określenia układu stron 
zawierających wygenerowane warstwy.

11 Aby wyświetlić warstwy na karcie Analiza, należy kliknąć przycisk Analiza. 

Wygenerowana seria warstw jest wyświetlana na karcie Analiza z dwoma obrazami 

lokalizatorów po prawej stronie. 

Miniatury serii warstw i związane z nimi obrazy lokalizatorów zostają również dodane do 

Galeria.

Tryb dzielenia na warstwy Odstęp

Równoległe 

Tego trybu należy użyć, aby wygenerować warstwy 
równoległe pomiędzy granicami obszaru zainteresowania. 
Jest to ustawienie domyślne dla wszystkich kart obszaru 
roboczego, z wyjątkiem Warstwy po krzywej. 

Pomiar w mm oznacza odległość 
pomiędzy równoległymi warstwami.

Kątowy (tylko karta Warstwy po krzywej) 

Tryb ten służy do generowania warstw w okręgu wokół 
punktu, w którym warstwa skośna-czołowa (niebieska linia) 
przecina warstwę osiową (żółta linia).

Jednostka miary w stopniach (°) 
oznacza kąt między warstwami. 

Rozstaw co 30° spowoduje 
wygenerowanie 12 warstw 
(360/30=12).
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Zapisywanie wstępnie zdefiniowanych warstw

W razie wprowadzenia zmian w ustawieniach warstw w oknie Narzędzie przekroju, zmiany te 

będą zachowane podczas bieżącej sesji, ale nie zostaną zachowane po wyjściu z programu.

Aby zachować wstępnie zdefiniowane warstwy do późniejszego wykorzystania, wykonaj 

następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Pojawi się Narzędzie przekroju.

2 W Narzędzie przekroju należy ustawić preferowane wstępne ustawienia warstw.

3 Kliknąć przycisk Zapisz ustawienia wstępne. Nowe, wstępnie zdefiniowane ustawienia 
zostaną zachowane i będą dostępne w przyszłości.

Tworzenie raportu z planowania implantacji
Treść i format w Raport z planowania implantacji zależą od ustawień w „Preferencje raportu 

planowania implantacji”.

Raport z planowania implantacji może zawierać następujące informacje.

Strona 
podsumowania

Strona podsumowania zawiera następujące elementy:

• Dane administracyjne, w tym dane gabinetu stomatologicznego, lekarza 
kierującego i pacjenta. 

• Dane i obrazy dotyczące planowania leczenia

• Obraz rekonstrukcji pantomograficznej zawiera wirtualne implanty i korony 
wstawione na obrazie objętościowym. 

• Istotne informacje o implancie, np. etykieta, rozmiar implantu, producent, 
marka, numer referencyjny, długość katalogowa i średnica.

Uwaga: Po zachowaniu wstępnie zdefiniowanych ustawień dostępny będzie 
przycisk Przywróć ustawienia wstępne, który umożliwia wczytanie zachowanych 
ustawień.

OSTRZEŻENIE: Informacje podane w tym miejscu służą jedynie jako skrócona 
instrukcja dotycząca określonych funkcji. 
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Aby utworzyć Raport z planowania implantacji do wydruku lub eksportu, wykonaj następujące 

czynności:

1 Otworzyć kartę Warstwy po krzywej.

2 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Raport z planowania implantacji otwiera się w Film Composer.

Informacje 
dotyczące implantu

Informacje o implancie zawierają takie dane, jak: 

• Szczegółowe informacje o implancie, w tym etykieta, rozmiar implantu, 
producent, marka, numer referencyjny, długość katalogowa i średnica. 

• Warstwy po krzywej widoki implantu.

Strona widoku 3D

Stronę widoku 3D można włączyć i wyłączyć na „Preferencje raportu planowania 
implantacji”.

Uwaga: Film Composer jest oddzielną aplikacją, która służy do zaspokojenia 
wymagań w zakresie drukowania wyników pracy z programem CS Imaging. Więcej 
informacji zamieszczono w pomocy online Film Composer.
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Tworzenie zdjęcia migawkowego przestrzeni roboczej

Aby utworzyć wycinek obszaru roboczego na karcie, należy kliknąć  w sektorze Eksport w 

narzędziach. Miniatura zrzutu zostanie dodana do Galeria.

Po utworzeniu wycinka karty tworzony jest plik obrazu całego obszaru roboczego w folderze 

zrzutów ekranu.

Otwieranie folderu zrzutów ekranu
Po utworzeniu zrzutu ekranu obszaru roboczego, kopie tych plików są zapisywane w folderze 

określonym w „Preferencje eksportu”.

Aby otworzyć folder zrzutów ekranu, kliknąć  w sektorze Eksport w oknie narzędzi.

Drukowanie za pomocą aplikacji Film Composer
Drukowanie odbywa się zawsze za pomocą Film Composer, oddzielnej aplikacji, która służy do 

zaspokojenia wszystkich wymagań w zakresie drukowania wyników pracy z produktami CS 

Imaging. Aby uzyskać więcej informacji na temat używania tej aplikacji, patrz pomoc online Film 

Composer.

Aby otworzyć Film Composer, w sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Wszelkie obrazy lub widoki aktualnie znajdujące się w Galeria i we wszystkich widokach 2D MPR 

i 3D dostępne są w Film Composer.

Wskazówka: CS 3D Imaging dostarcza także następujące metody tworzenia wycinków:

• Aby utworzyć zrzut ekranu widoku, należy kliknąć na pasku narzędzi ekranu 
widoku. Patrz „Tworzenie zrzutu ekranu widoku”.

• Aby utworzyć serię warstw, patrz „Korzystanie z widoków złożonych na widokach 2D 
MPR”.

• Aby utworzyć serię warstw z lokalizatorami, patrz „Generowanie przekroju”.

Uwaga: Plik obrazu zrzutu ekranu i wycinka tworzone są w formacie i w lokalizacji 
określonej w „Preferencje eksportu”.

OSTRZEŻENIE: Ta funkcja umożliwia dostęp jedynie do pliku obrazów zrzutu 
ekranu. Próba dostępu do innych plików przy użyciu tej funkcji może poważnie 
uszkodzić system.
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Obrazy te i widoki zorganizowane są w obrazy złożone za pomocą wcześniej zdefiniowanych 

szablonów. Przed wydrukowaniem (za pomocą drukarki lub opcji druku do pliku PDF) te obrazy 

złożone można zmodyfikować. Można również określić, które szablony Film Composer mają być 

zastosowane do poszczególnych kart trybu.

Eksportowanie danych objętościowych
Funkcji Konwerter objętości w sektorze Eksport można użyć do wyeksportowania obrazu 

objętościowego 3D do wykorzystania z oprogramowaniem DICOM innych producentów.

Ważne: Błąd wydruku może wystąpić, jeśli pewne płaszczyzny warstw nie 
przecinają się, ponieważ kilka funkcji CS 3D Imaging zależy od przecięcia się tych 
płaszczyzn warstw.
Na przykład jeśli warstwa skośna czołowa jest nachylona tak, że nie przecina się z 
warstwą czołową, komunikat o błędzie pojawi się w momencie wyeksportowania 
obrazu do Film Composer.

Ten sam błąd może wystąpić, jeśli płaszczyzna implantu nie przechodzi przez 
warstwę osiową.

A Warstwa czołowa skośna

B Warstwa osiowa

C Szczelina między warstwą 

czołową skośną a osiową

OSTRZEŻENIE: Wyeksportowane obrazy objętościowe 3D mogą zostać 
poddane podpróbkowaniu, co może doprowadzić do błędów diagnostycznych. 
Z danych poddanych podpróbkowaniu można korzystać na własne ryzyko.

Uwaga: 
• Eksportowane są tylko warstwy osiowe. Inne szczegóły, np. implanty i adnotacje nie 

są eksportowane.
• W razie użycia zwiększonej grubości warstwy lub mniejszego rozmiaru matrycy 

osiowej wyeksportowany obraz objętościowy zajmie mniej przestrzeni 
przechowywania niż oryginalny obraz objętościowy.

• Można użyć Konwerter objętości:
•   Jeśli oprogramowanie innego producenta nie obsługuje bezstratnie 

skompresowanych plików JPEG.
•   W razie konieczności wyeksportowania obrazu objętościowego w formacie 

DICOMDIR.
•   Aby wykonać anonimizację danych objętościowych.
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Aby wyeksportować dane objętościowe 3D, wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Pojawi się Konwerter objętości.

2 Należy skonfigurować wymagane ustawienia eksportu.

3 Kliknąć przycisk Eksportuj.

Bieżący obraz objętościowy 3D jest eksportowany do folderu wybranego w części 1.

1: Wybierz plik i 
katalog

Kliknąć przycisk Wyszukaj i wybrać katalog docelowy (folder), do 

którego mają zostać wyeksportowane dane objętościowe 3D.

W razie potrzeby w polu Opis można dodać opis. Tekst ten zostanie 

dodany do etykiety DICOM „opis serii”.

2: Wybierz 
rozdzielczość

Wybierz rozmiar matrycy osiowej (w pikselach): Ustawić 

rozdzielczość warstw osiowych eksportowanego obrazu 

objętościowego 3D.

Wybierz grubość przekroju: Użyć listy rozwijanej, aby wybrać 

jedną z poniższych grubość warstwy:

• Izotropowa: Po wybraniu tej opcji Konwerter objętości 
automatycznie oblicza grubość warstwy po zmianie matrycy 
osiowej – rozmiar woksela pozostaje sześcienny lub 
jednolity. 

• Anizotropowa Po wybraniu tej opcji można zmodyfikować 
ustawienia grubości warstw, aby nadać obrazowi 
objętościowemu niesześcienne (niejednolite) wymiary 
woksela.

Not: Zmiana rozdzielczości i/lub grubości przekroju spowoduje 
obniżenie jakości obrazu. Z opcji tych można korzystać na własne 
ryzyko.

3: Wybierz format 
pliku wyjściowego

Wybierz format pliku: Wybrać format warstwy osiowej, który 

odpowiada wymaganiom oprogramowania innego producenta:

• Kliknąć Anonimizacja, aby usunąć wszystkie dane 
medyczne pacjenta (PHI) z eksportowanych danych 
objętościowych.

• Kliknąć Utwórz DICOMDir, aby dodać plik danych 
DICOMDir do eksportowanego obrazu objętościowego.

Wybierz rodzaj kompresji danych: Wybierz skompresowane lub 

nieskompresowane dane DICOM. 

Uwaga: Obrazy DICOM zwykle są udostępniane w postaci 
skompresowanych obrazów JPEG, aby zaoszczędzić miejsce i 
przepustowość. Nie jest to obowiązkowe. Nieskompresowany obraz 
objętościowy DICOM może wymagać do 350 Mb miejsca na dysku.



154

Eksportowanie danych na płytę CD
Obraz objętościowy 3D można skopiować na pustą płytę CD. 

Narzędzie eksportu na płytę CD umożliwia wykonanie następujących czynności:

• Przeglądanie obrazu objętościowego 3D bezpośrednio z płyty bez konieczności instalacji 
oprogramowania.

• Zainstalowanie na komputerze wersji przeglądarki CS 3D Imaging i obrazu 
objętościowego 3D.

Poniżej omówiono zalety i wady obu wyżej wymienionych opcji.

Aby wyeksportować bieżący obraz objętościowy 3D na płytę CD, wykonaj następujące czynności:

1 W napędzie komputera należy umieścić pustą, przeznaczoną do zapisu płytę CD. 

2 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Automatycznie uruchamia się kreator zapisywania na dysku CD.

3 Wpisać tytuł płyty (maks. 16 znaków) lub zaakceptuj nazwę domyślną (dzisiejsza data).

4 Wybierz prędkość nagrywania. 

Ewentualne wskazówki można znaleźć w dokumentacji dołączonej do komputera.

5 Kliknąć przycisk Next (Dalej), aby przejść dalej. 

Kreator zapisywania na płycie CD rozpoczyna kopiowanie danych na pustą płytę CD.

Po zakończeniu kopiowania danych na płytę CD zostaje ona automatycznie wysunięta. 

Przekazując płytę innej osobie, należy upewnić się, że wie ona o dołączeniu do płyty pliku PDF 

ReadMe.

Zalety Wady

Przeglądanie obrazu 
objętościowego 3D z płyty CD

• Brak konieczności instalacji • Ograniczenia dotyczące 
wydajności

• Brak widoku 3D

Instalacja oprogramowania i 
obrazu objętościowego 3D

• Brak ograniczeń dotyczących 
wydajności

• Widok 3D w oprogramowaniu

• Wymagana duża instalacja 
aplikacji

Uwaga: Na płytę automatycznie kopiowany jest dokument PDF ReadMe. 
Dokument ten sporządzony jest w wielu językach i wyjaśnia, co znajduje się na 
płycie.

Uwaga: Nazwa ta jest wyświetlana w przeglądarce plików systemu 
operacyjnego po włożeniu gotowej płyty CD do napędu komputera.
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Eksportowanie danych do pamięci USB
Aby wyeksportować plik bieżącego pacjenta na zewnętrzną pamięć USB, należy, wykonaj 

następujące czynności:

1 Do portu USB podłączyć pamięć USB z wystarczającą ilością miejsca na plik.

2 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Wyświetli się okno Wybierz folder.

3 W oknie Wybierz folder nalży wybrać lub utworzyć folder w pamięci USB.

4 Kliknąć OK. 

Podczas zapisywania danych na pamięci USB wyświetlony zostaje komunikat Czekaj. 

Przesyłanie danych może zająć kilka minut.

Podczas eksportowania samych objętości należy wybrać jedną z trzech opcji: FDK, MAR lub 

oba, tak jak przedstawiono poniżej:

Po zakończeniu transferu wybrany folder będzie zawierać 2 podfoldery:

• Dane: Ten folder zawiera wyeksportowane obrazy objętościowe 3D.

• Oprogramowanie do obrazowania 3D: Ten folder zawiera wersję CS 3D Imaging, której 
można użyć do przeglądania wyeksportowanego obrazu objętościowego z pamięci USB 
na komputerze bez CS 3D Imaging.

Uwaga: 

• Przed kliknięciem  musisz podłączyć pamięć USB.
• Jakość używanej pamięci USB ma bezpośredni wpływ na szybkość zapisywania 

danych.
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Generowanie i eksportowanie wirtualnych obrazów 
cefalometrycznych
W CS 3D Imaging można użyć narzędzia Virtual Ceph, aby wygenerować obrazy 

zintegrowanych widoków bocznych, twarzowych i osiowych. Obrazy te są eksportowane do 

dokumentacji pacjenta w CS Imaging, skąd można wyeksportować obrazy przeznaczone do 

otwarcia w oprogramowaniu cefalometrycznym innych producentów. 

Aby użyć narzędzia Virtual Ceph do wygenerowania wirtualnego obrazu cefalometrycznego, 

wykonaj następujące czynności:

1 W sektorze Eksport w narzędziach należy kliknąć . 

Otwiera się okno Wirtualne obrazy cefalometryczne.

2 Należy wykonać jedną z następujących opcji widoku.

Boczne Ten widok przedstawia w pełni 
zintegrowaną czaszkę.

Boczny lewy Ten widok przedstawia w połowie 
zintegrowaną lewą stronę czaszki.
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3 Wprowadzić opis.

4 Dostosować suwaki 2D MPR, aby ustawić jasność, kontrast i wzmocnienie wirtualnych 
obrazów cefalometrycznych.

5 Kliknąć Utwórz.

Miniatury zrzutów ekranu są dodawane do Galeria, a pliki obrazów są zapisywane w folderze 

zrzutów ekranu. 

Boczny prawy Ten widok przedstawia w połowie 
zintegrowaną prawą stronę czaszki.

Czołowy Ten widok przedstawia w pełni 
zintegrowaną czaszkę.

SMV
Ten widok przedstawia w pełni 
zintegrowaną czaszkę od góry lub 
od dołu.
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11 Ustawianie preferencji CS 3D Imaging

Okno Preferencje umożliwia dostosowanie narzędzi CS 3D Imaging, funkcji i działania, które są 

pogrupowane w kategorie funkcjonalne. 

„Preferencje aplikacji”

„Preferencje widoku trójwymiarowego”

„Preferencje kolorów”

„Preferencje dotyczące jednostek miary”

„Preferencje szablonu”

„Preferencje rekonstrukcji wielopłaszczyznowej (MPR)”

„Preferencje orientacji widoku”

„Preferencje kolejności wyświetlania na widokach złożonych (wyłącznie w 
oprogramowaniu przeznaczonym dla ośrodków obrazowania)”

„Preferencje eksportu”

„Preferencje implantów”

„Preferencje adnotacji”

„Preferencje raportu planowania implantacji”

„Preferencje wirtualnych obrazów cefalometrycznych”

„Preferencje dotyczące dróg oddechowych”
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Preferencje aplikacji

 W preferencjach aplikacji można wykonać następujące czynności:

• Wybrać czy objętość MAR powinna być wyświetlana jako domyślna.

• Przełączanie pomiędzy trybem łatwym i zaawansowanym (wyłącznie obrazowanie 
stomatologiczne i laryngologiczne).

• Wybór karty obszaru roboczego, która ma być otwierana po uruchomieniu 
oprogramowania.

• Aktywacja/deaktywacja podglądów obrazów wczytywanych przez CS 3D Imaging.

Aby ustawić preferencje aplikacji, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Pojawią się preferencje aplikacji. 

3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

Aby przełączyć między trybem 
łatwym a zaawansowanym...

Aby wyświetlić mniej narzędzi w narzędziach, należy kliknąć 
łatwy. 

Aby wyświetlić wszystkie dostępne narzędzia w narzędziach, 
należy kliknąć zaawansowany.

Uwaga: Ustawienie to dotyczy wyłącznie stomatologicznej i 
laryngologicznej wersji oprogramowania, ponieważ wersja dla 
Ośrodków obrazowania może zostać uruchomiona wyłącznie w 
trybie zaawansowanym.

Aby wyświetlić dostępne dane 
MAR w sposób domyślny...

Obok opcji Po udostępnieniu wyświetl objętość MAR w 
sposób domyślny kliknij Tak. Kliknij opcję Nie, zawsze 
wyświetlaj FDK, aby wyświetlić rekonstrukcje FDK w sposób 
domyślny.

Aby wybrać domyślną kartę 
obszaru roboczego, która ma 
być wyświetlana po 
uruchomieniu CS 3D 
Imaging...

Kliknąć jedno z poniższych:

• Warstwy prostokątne
• Warstwy po krzywej
• Warstwy niestandardowe
• Warstwy skośne

Aby skonfigurować podgląd 
obszaru objętościowego w 
trakcie ładowania całego 
obrazu objętościowego...

Aby deaktywować tę funkcję i zrezygnować z podglądu obrazu 
objętościowego, należy usunąć zaznaczenie Pokaż podgląd 
obrazu objętościowego w trakcie ładowania całego obrazu 
objętościowego.

Aby aktywować tę funkcję i uzyskać podgląd obrazu 

objętościowego, oznaczonego etykietą  w prawym 
górnym rogu obrazu, należy wybrać Pokaż podgląd obrazu 
objętościowego w trakcie ładowania całego obrazu 
objętościowego.

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .
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4 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje widoku trójwymiarowego

 W preferencjach widoku 3D można zoptymalizować działanie poprzez skonfigurowanie 

następujących ustawień:

• Aktywować i deaktywować Ekran widoku 3D.

• Ustawić priorytety renderowania 3D. 

• Umożliwić cieniowanie.

• Wybór techniki renderowania.

• Ustawić tryb modyfikacji limitu tkanki.

Aby ustawić preferencje widoku 3D, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Pojawią się preferencje widoku 3D.

3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

Aby aktywować lub 
deaktywować Ekran widoku 
3D...

Kliknąć widok 3D.
Uwaga: Aby to ustawienie zostało wprowadzone, konieczne jest 
ponowne uruchomienie programu CS 3D Imaging.

Aby ustawić priorytety działania 
oprogramowania...

Wybrać priorytet renderowania: 

• Szybkość renderowania dla dużej prędkości. 
• Równowaga szybkość/jakość dla średniej szybkości. 
• Jakość renderowania dla małej szybkości, ale lepsze obrazy.

Aby aktywować lub 
deaktywować cieniowanie w 
Ekran widoku 3D...

Kliknąć cieniowanie.
Uwaga: Aby uzyskać najlepsze wyniki w trakcie tworzenia 
zrzutów ekranu, należy sprawdzić czy zaznaczona jest opcja 
Cieniowanie.

Aby wybrać opcję 
renderowania 3D, która 
odpowiada działaniu 
komputera...

Wybrać jedną z pozycji z listy rozwijanej Pożądana technika 
renderowania:
• Wzmocnione renderowanie przyspieszone przez 

urządzenie
• Standardowe renderowanie przyspieszone przez 

urządzenie
• Renderowanie w oprogramowaniu

Ważne: opcja renderowania 3D nie jest przeznaczona do zastosowań 
diagnostycznych.
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4 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje kolorów

 W preferencjach kolorów można zmodyfikować domyślne kolory dla elementów Widok i 

Adnotacja stosowanych w CS 3D Imaging.

Aby dostosować ustawienia kolorów, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Pojawią się preferencje kolorów.

3 Dla Kolory widoków lub Kolory adnotacji należy wybrać kolor, jaki ma zostać zmieniony. 

Pojawi się okno Kolor.

4 Wybrać kolor i kliknąć OK.

5 Aby zresetować preferencje do wartości domyślnych po instalacji, należy kliknąć .

6 Kliknąć Zastosuj.

Aby ustawić tryb modyfikacji 
limitu tkanki...

Wybierz jedną z następujących opcji:
• Aby automatycznie ustawić limit tkanki, należy kliknąć 

Automatyczne.
• Aby możliwe było automatyczne ustawienie limitów tkanki w 

Ekran widoku 3D, należy kliknąć Niestandardowe. 
Uwaga: Po wybraniu Niestandardowe ustawienie to 
obowiązuje w przypadku każdego nowo wczytywanego obrazu 
objętościowego, niezależnie od ustawień aparatu dla pola 
widzenia Program.
Pasek dostosowania limitu tkanki pojawia się w ustawieniach i 
w Ekran widoku 3D na odpowiednich kartach obszaru 
roboczego:

Uwaga: Aby zmiany tego ustawienia zostały wprowadzone, 
należy zamknąć i ponownie uruchomić CS 3D Imaging. 

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .
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Preferencje dotyczące jednostek miary 

 W preferencjach dotyczących jednostek miary można wybrać jednostki miar i rozmiar 

czcionki.

Aby zmienić preferencje dotyczące jednostek miary, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Pojawią się preferencje dotyczące jednostek miary.

3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

4 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje szablonu

 W preferencjach szablonu można wykonać następujące czynności:

• Wybrać szablony wydruku do zastosowania w Film Composer.

• Wybrać układ ekranu widoku dla karty Warstwy prostokątne. Patrz „Używanie karty 
Warstwy prostopadłe”.

• Wybrać liczbę kolumn wykorzystywanych do wyświetlenia serii warstw na karcie Analiza. 
Patrz „Używanie karty Analiza”.

Aby ustawić jednostkę miary...

Wybrać milimetry lub cale.
Uwaga: Cale można zastosować wyłącznie jako 
jednostki miar. Nie można zastanowić ich w przypadku 
innych obiektów, np. średnicy implantów lub 
segmentowanych dróg oddechowych.

Aby wybrać rozmiar czcionki dla etykiet 
pomiarów na obrazach...

Ręcznie wprowadzić lub użyć pól strzałek, aby 
określić rozmiar czcionki pomiarów.

Aby zresetować preferencje do wartości 
domyślnych po instalacji... Kliknąć .

Uwaga: W tym celu w komputerze należy zainstalować Film Composer.
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Aby ustawić opcje szablonu, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Pojawią się preferencje szablonu.

3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

4 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje rekonstrukcji wielopłaszczyznowej (MPR)

 W preferencjach MPR można wykonać następujące czynności:

• Wybrać opcje Narzędzie Reformatowanie. Patrz „Używanie narzędzia Reformatowanie”.

• Wybrać domyślne odstępy warstw na ekranach widoku 2D MPR.

• Ustawić grubość dla widoków.

• Aktywuj automatyczne tworzenie łuku.

Aby wybrać szablon wydruku, 
który ma zostać zastosowany 
dla każdej karty w obszarze 
roboczym i 
zmaksymalizowanego ekranu 
widoku...

W części szablony wydruku z listy rozwijanej należy wybrać 
szablony, które mają zostać zastosowane w przypadku 
drukowania obrazów za pomocą Film Composer.
Uwaga: 

• Aby to ustawienie zostało wprowadzone, konieczne jest 
ponowne uruchomienie programu CS 3D Imaging.

• Ta część pojawia się wyłącznie, jeśli na komputerze 
zainstalowane jest Film Composer.

Aby wybrać domyślny układ dla 
karty Warstwy prostokątne...

W części Układ warstw prostopadłych kliknąć jedną z ikon 
Szablonu warstw prostopadłych. Pozycja niebieskiego 
kwadratu określa pozycję Ekran widoku 3D na karcie Warstwy 
prostokątne.

Aby wybrać domyślną liczbę 
kolumn wyświetlanych na 
karcie Analiza...

W części Zmień domyślną liczbę kolumn należy wybrać liczbę 
z listy rozwijanej.

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .

OSTRZEŻENIE: Film Composer szablony ograniczają obrazy w ramach 
umieszczania jako „Best Fit" lub 1:1. Dlatego wymiary wydrukowanego 
obrazu mogą być różne, w zależności od wybranego szablonu.
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• Wybrać automatyczne ustawienie Obszar zainteresowania.

Aby ustawić MPRpreferencje, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlane są preferencje MPR.

3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

4 Kliknąć Zastosuj.

Aby określić, które akwizycje 
obrazów powinny aktywować 
Narzędzie Reformatowanie...

Wybrać rodzaj urządzenia rejestrującego.

Przy kolejnym otwarciu obrazów Narzędzie Reformatowanie 
będzie działać na obrazy uzyskane z tych rodzajów urządzeń.

Aby ustawić domyślną 
odległość pomiędzy warstwami 
na widokach złożonych na 
widokach warstw 2D...

Wybrać wartość odległości pomiędzy warstwami z listy 
rozwijanej.
Ważne: Jeśli widoki złożone są już wyświetlane na ekranach 
widoków 2D MPR, aby zmiany dotyczące odległości zostały 
wprowadzone, po zmianie ustawienia należy uruchomić 
oprogramowanie ponownie.

Aby ustawić grubość dla 
widoków panoramicznych...

Wybrać grubość z listy rozwijanej grubości dla widoków 
panoramicznych.

Aby ustawić grubość dla 
widoków innych niż 
panoramiczne...

Wybrać grubość z listy rozwijanej grubości dla innych 
widoków.

Aby aktywować automatyczne 
tworzenie łuku...

Kliknąć Automatycznie utwórz łuk.
Aby deaktywować funkcję automatycznego tworzenia łuku, 
należy kliknąć aktywowaną opcję.

Aby ustawić domyślną wielkość 
obrazu objętościowego 
stosowaną przez narzędzie 
Podstawowy obszar 
zainteresowania...

Użyć selektora Auto-ROI na obrazach objętościowych 
większych od, aby określić rozmiar obrazu objętościowego, 
który ma zostać automatycznie przycięty.
Uwaga: Ustawienie to musi mieścić się w zakresie od 30 do 180 
mm.
Patrz „Korzystanie z narzędzia podstawowego obszaru badania”.

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .

Uwaga: Aktualizacje preferencji dotyczą wyłącznie obrazów objętościowych 3D 
zarejestrowanych po wprowadzeniu tych zmian do oprogramowania CS 3D 
Imaging.
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Preferencje orientacji widoku

 W preferencjach orientacji widoku można kontrolować sposób wyświetlania się widoków 

warstw 2D MPR w CS 3D Imaging.

Aby kontrolować orientację widoków warstw 2D, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlane są trzy zestawy opcji orientacji widoku. 

3 Użyć opcji po lewej stronie, aby skonfigurować orientację Ekran widoku warstwy osiowej.

Ekran widoku Ustawienia Wpływ na widok

Ekran widoku warstwy 
osiowej

Widok z góry

Po zastosowaniu w Widoku 
grzbietowym łuk zębowy skierowany 
jest ku górze.

Po zastosowaniu w Widoku 
czołowym łuk zębowy skierowany jest 
ku dołowi.

Widok z dołu

Po zastosowaniu w Widoku 
grzbietowym łuk zębowy skierowany 
jest ku dołowi.

Po zastosowaniu w Widoku 
czołowym łuk zębowy skierowany jest 
ku górze.

Ekran widoku warstwy 
czołowej i obrazy 
rekonstrukcji 
pantomograficznej

Widok 
grzbietowy 

Obraz pacjenta skierowany jest w 
kierunku od użytkownika.

Widok frontalny Obraz pacjenta skierowany jest w 
kierunku użytkownika.

Ekran widoku warstwy 
strzałkowej

Od lewej do 
prawej Jest to widok z lewej strony pacjenta.

Od prawej do 
lewej Jest to widok z prawej strony pacjenta.
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4 Aby zresetować preferencje do wartości domyślnych po instalacji, należy kliknąć .

5 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje kolejności wyświetlania na widokach złożonych 
(wyłącznie w oprogramowaniu przeznaczonym dla ośrodków 
obrazowania)

 W preferencjach kolejności wyświetlania na widokach złożonych można kontrolować 

kierunek przesuwania na obrazie objętościowym. 

Jeśli w ustawieniach rolki myszy ustawiono przesuwanie, rolki myszy można użyć do przewijania 

warstw na ekranach widoków 2D MPR. 

Aby ustawić preferencje kolejności wyświetlania na widokach złożonych, wykonaj następujące 

czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlane są preferencje kolejności wyświetlania na widokach złożonych.

3 Opcje te służą do ustawiania kierunku przewijania na każdej płaszczyźnie warstwy.

Płaszczyzna 
warstwy

Ustawienie 
kolejności warstw

Wynik
Dotyczy 

Ekran widoku Zatrzask

Warstwy 
Osiowe

od góry do dołu przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy w dół Warstwa 

osiowa

Warstwy 
prostokątne, 
Warstwy 
skośne

od dołu do góry przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy w górę

Czołowe

przód do tyłu
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy z 
przodu do tyłu Warstwa 

czołowa

tył do przodu
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy z tyłu do 
przodu

Strzałkowe

od prawej do lewej
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy ze 
strony prawej do lewej Warstwa 

strzałkowa

od lewej do prawej
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy ze 
strony lewej do prawej
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4 Aby zresetować preferencje do wartości domyślnych po instalacji, należy kliknąć .

5 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje eksportu

 W preferencjach eksportu można wykonać następujące czynności:

• Wybrać folder, w którym mają być zapisywane kopie zrzutów ekranu i wycinków.

• Wybór formatu pliku zrzutu ekranu.

• Aktywację monitu o opis DICOM.

Aby ustawić preferencje eksportu, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlane są preferencje eksportu.

Panoramiczne

z zewnątrz do 
wewnątrz

przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę krzywej do 
wewnątrz Łuk/Kość 

skroniowa

Warstwy po 
krzywej

z wewnątrz do 
zewnątrz

przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę krzywej na 
zewnątrz

Skośna

od prawej do lewej
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy ze 
strony prawej do lewej Łuk/kość 

skroniowa 
boczna

od lewej do prawej
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy ze 
strony lewej do prawej

Przednio-tylna

tył do przodu
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy z tyłu do 
przodu

SSŻ/Ucho

Warstwy 
niestandard
owe

przód do tyłu
przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę warstwy z 
przodu do tyłu

Boczne

z wewnątrz do 
zewnątrz

przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę krzywej do 
wewnątrz Przekrój 

SSŻ/ucho
z zewnątrz do 
wewnątrz

przewinięcie w przód przenosi 
płaszczyznę krzywej na 
zewnątrz

Płaszczyzna 
warstwy

Ustawienie 
kolejności warstw

Wynik
Dotyczy 

Ekran widoku Zatrzask

Uwaga: Kolejność warstw określa także kolejność, w której warstwy są 
tworzone w widokach wielowarstwowych. 
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3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

4 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje implantów

 W preferencjach implantów można wykonać następujące czynności:

• Edytować preferencje koloru implantu.

• Konfigurować ustawienia długości uzupełnienia.

• Wybór ustawień widoczności implantu.

• Aktywować i deaktywować przewodnik dotyczący narzędzia służącego do umieszczania 
implantów na karcie obszaru roboczego Warstwy po krzywej.

Aby ustawić preferencje implantów, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlą się preferencje implantów.

Aby wybrać folder zrzutów 
ekranu...

Wybierz opcję Zapisz kopię w wybranym folderze i kliknąć 
Przeglądaj, aby przejść do folderu, który ma zostać użyty.
Uwaga: Jest to katalog zrzutów ekranu, który można otworzyć z 
panelu Eksportowanie znajdującego się w polu narzędzi. Jeśli ta 
opcja nie zostanie zaznaczona, zrzuty ekranu są zapisywane w 
tym samym folderze, w którym zapisany jest oryginalny obraz 
objętościowy. Patrz „Otwieranie folderu zrzutów ekranu”.

W celu wybrania formatu 
wykorzystywanego pliku dla 
zrzutów ekranu i obszaru 
roboczego...

Wybrać format pliku, jaki ma zostać użyty (TIFF, JPEG lub PNG).

Aby aktywować monit o opis 
DICOM wyświetlany 
każdorazowo po utworzeniu 
wycinka DICOM...

Wybrać Monit o opis.

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .
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3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

3 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje adnotacji

 W preferencjach adnotacji można zarządzać wstępnie zdefiniowanymi podpisami na karcie 

Analiza.

Aby ustawić preferencje adnotacji, wykonaj następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Istniejące adnotacje są wyświetlane w oknie Preferencje.

3 Wykonaj jedną z następujących czynności:

• Kliknąć  , aby utworzyć podpis i wprowadzić nazwę i treść dla tego podpisu.

• Wybrać i edytować istniejący podpis.

• Kliknąć , aby usunąć istniejący podpis.

Aby wybrać kolory implantów...

1. Kliknąć pole koloru (dla Filaru lub Uzupełnienia). 

2. W oknie Kolor wybrać kolor i kliknąć OK.

Aby określić długość miejsca 
uzupełnienia wykorzystanego 
do umieszczenia implantu...

Kliknąć pole Długość miejsca uzupełnienia, aby ustawić 
długość miejsca uzupełnienia automatycznie stosowaną do 
wstawienia wirtualnego implantu.

Aby wybrać opcje widoczność 
implantu...

W części widoczność wybierz części wirtualnych implantów, 
jakie mają zostać wyświetlone na obrazie objętościowym.

Aby aktywować przewodnik 
dotyczący narzędzia służącego 
do umieszczania implantów...

Aktywować Pokaż przewodnik dotyczący narzędzia 
służącego do umieszczania implantów. Aby deaktywować 
przewodnik, należy deaktywować tę opcję.

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .
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4 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje raportu planowania implantacji

 Aby skonfigurować preferencje Raport z planowania implantacji, wykonaj następujące 

czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlane są preferencje Raport z planowania implantacji.

3 Skonfigurować następujące ustawienia.

4 Aby zresetować preferencje do wartości domyślnych po instalacji, należy kliknąć .

5 Kliknąć Zastosuj.

Preferencje wirtualnych obrazów cefalometrycznych

 Aby skonfigurować preferencje wirtualnych obrazów cefalometrycznych, wykonaj 

następujące czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Szablon Wybrać format A4 lub US Letter oraz orientację strony dla 
raportów.

Liczba warstw Wybrać liczbę warstw (1–10), które mają zostać dołączone do 
raportu dla implantu.

Grubość warstwy Z listy rozwijanej należy wybrać żądaną liczby warstw do 
umieszczenia w raporcie.

Rozmieszczenie warstw Wybrać domyślne odstępy warstw na obrazach warstw.

Tryb
Z listy rozwijanej należy wybrać postać wyjściową obrazów: AVG 
(projekcja średniej intensywności) lub MIP (projekcja 
maksymalnej intensywności).

Monit o opis Wybrać, aby automatycznie wyświetlał się monit o wprowadzenie 
opisu dla raportu.

Dołącz widoki 3D Wybrać, aby dołączyć widoki 3D do raportów.

Uwaga: Każdy podpis składa się z nazwy podpisu i jego treści. Gdy korzysta się z 
podpisów podczas tworzenia adnotacji, na rozwijanej liście w edytorze adnotacji 
wyświetlone będą tylko nazwy podpisów.
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Wyświetlane są preferencje wirtualnych obrazów cefalometrycznych.

3 Wybrać rodzaje obrazów, jakie mają zostać użyte domyślnie przy tworzeniu wirtualnego 
obrazu cefalometrycznego. 

4 Aby zresetować preferencje do wartości domyślnych po instalacji, należy kliknąć .

5 Kliknąć Zastosuj.

Boczne Ten widok przedstawia w pełni 
zintegrowaną czaszkę.

Boczny lewy Ten widok przedstawia w połowie 
zintegrowaną lewą stronę czaszki.

Boczny prawy Ten widok przedstawia w połowie 
zintegrowaną prawą stronę czaszki.

Czołowy Ten widok przedstawia w pełni 
zintegrowaną czaszkę.

SMV
Ten widok przedstawia w pełni 
zintegrowaną czaszkę od góry lub 
od dołu.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 173

Preferencje dotyczące dróg oddechowych

 Aby skonfigurować Preferencje dotyczące dróg oddechowych, wykonaj następujące 

czynności:

1 W ikonach głównego paska narzędzi kliknąć . 

Pojawi się okno Preferencje.

2 W oknie Preferencje kliknąć . 

Wyświetlane są preferencje dróg oddechowych przedstawiające wpisy powierzchni 

przekroju.

Domyślnie istnieją cztery wpisy przedstawiające powierzchnie przekroju segmentowanych 

dróg oddechowych. 

3 Należy wykonać jedną z następujących czynności.

3 Kliknąć Zastosuj.

Aby utworzyć i zmienić wartość 
powierzchni przekroju...

1. Usunąć wartości progowe, które nie mają być używane 
(patrz „Aby usunąć wpis” poniżej).

2. Wprowadzić powierzchnię przekroju w milimetrach 
kwadratowych i kliknąć przycisk +.
Ustawienie kolorów jest dodawane do listy.

Można przeciągnąć kursor, aby dostosować umieszczenie 
ustawienia na skali kolorów.

Ustawienie kolorów zmienia się na liście wpisów.

Uwaga: Nie można przypisać tej samej powierzchni dla więcej 
niż jednego wpisu.

Aby usunąć wpis... Na liście wpisów kliknąć  dla wpisu, który ma zostać usunięty.

Aby zresetować preferencje do 
wartości domyślnych po 
instalacji...

Kliknąć .
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12 Zarządzanie kopiami zapasowymi

Rodzaje nośników kopii zapasowych
W zależności od systemu operacyjnego istnieje wiele dostępnych rodzajów nośników kopii 

zapasowych, w tym taśmy, płyty CD-ROM oraz usługi internetowe.

W celu określenia najlepszego typu nośnika zalecana jest konsultacja z dostawcą sprzętu.

Przechowywanie nośników kopii zapasowych
Kopie zapasowe należy przechowywać w bezpiecznym miejscu. W odniesieniu do wszystkich 

rodzajów nośników należy unikać nadmiernego ciepła lub wilgoci. Należy unikać wszelkiego 

rodzaju pola magnetycznego; może spowodować wymazanie danych. W każdym przypadku 

należy przestrzegać wytycznych producenta dotyczących tworzenia kopii zapasowych, 

przechowywania i wymiany nośników.

Kopie zapasowe danych
Kopie zapasowe danych są ważną częścią każdego systemu komputerowego.

Jest to proces regularnego kopiowania ważnych danych i przechowywania ich w bezpiecznym 

miejscu, aby zminimalizować przerwy w pracy spowodowane nieoczekiwaną awarią systemu.

Ponieważ CS 3D Imaging stanowi część pakietu oprogramowania CS Imaging Suite, kopia 

zapasowa danych CS 3D Imaging jest wykonywana w ramach procesu tworzenia kopii zapasowej 

CS Imaging.

Aby uzyskać pomoc techniczną w tym zakresie, należy skontaktować się z naszym 

przedstawicielem handlowym.

Testowanie systemu tworzenia kopii zapasowych
Instalator systemu kopii zapasowych powinien przetestować działanie systemu, aby sprawdzić, 

czy pracuje prawidłowo i zapisuje wszystkie niezbędne dane. Konieczne jest zaznajomienie się z 

metodami sprawdzania prawidłowości funkcjonowania systemu kopii zapasowych.

Aby wprowadzić odpowiednie procedury, należy skonsultować się z technikiem odpowiedzialnym 

za sprzęt.

Uwaga: Zalecamy przechowywanie jednej lub więcej kopii zapasowych poza 
ośrodkiem. Powinna to być najnowsza kopia zapasowa. Ponadto należy ją 
wymieniać codziennie.
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Konserwacja urządzeń kopii zapasowych
Urządzenie kopii zapasowych może wymagać okresowej konserwacji.

Producent sprzętu, na którym przechowywane są kopie zapasowe danych, powinien zapewnić 

usługi serwisowe związane z obsługą systemu.

W celu zapewnienia niezawodnego działania systemu kopii zapasowych należy stosować się do 

zalecanego harmonogramu serwisowego.

Wymiana nośnika kopii zapasowych
Regularne używanie nośnika kopii zapasowych powoduje degradację jego jakości. Im częściej 

kopie zapasowe są używane, tym szybciej ich jakość ulega pogorszeniu.

Jedynym sposobem dowiedzenia się, czy nośnik jeszcze działa, jest próba przywrócenia 

zapisanych na nim danych. Problemów z pogarszaniem jakości nośników można uniknąć poprzez 

okresową ich wymianę.

Należy przestrzegać harmonogramu wymiany zalecanego przez producenta danego nośnika.

Łatwym sposobem śledzenia historii wymian jest oznaczanie ich dat na etykiecie dysku lub taśmy.

Uwaga: Należy zawsze przestrzegać instrukcji konserwacji dostarczonych przez 
producenta.



CS 3D Imaging – instrukcja obsługi (SMA22_pl) – wyd. 04 177

13 Informacje kontaktowe

Adres producenta

Autoryzowani przedstawiciele

Autoryzowany przedstawiciel we Wspólnocie Europejskiej

Trophy

4, Rue F. Pelloutier, Croissy-Beaubourg

77435 Marne la Vallée Cedex 2, France

Representante no Brasil Carestream do Brasil Comércio e Serviços de Produtos 
MédicosLtda.

Rua Romualdo Davoli, 65
1º Andar, Sala 01 - São José dos Campos
São Paulo - Brazylia
Cep (kod pocztowy): 12238-577

EC REP



SMA22          Ed04           2018-11

Carestream Dental LLC 

©Carestream Dental LLC, 2018

For more information, visit:  www.carestreamdental.com 
To give documentation feedback, visit:  
www.carestreamdental.com/documentationfeedback  


	CS 3D Imaging Podręcznik użytkownika
	Uwaga
	Spis treści
	1 O niniejszej instrukcji
	Konwencje przyjęte w tym podręczniku
	Informacje dotyczące bezpieczeństwa

	2 Informacje ogólne
	Charakterystyka CS 3D Imaging
	Pierwsze kroki
	Poznaj oprogramowanie
	Części ekranu
	Skróty klawiaturowe

	Używanie okna danych pacjenta

	3 Korzystanie z interfejsu
	Korzystanie z kart obszaru roboczego
	Używanie karty Warstwy prostopadłe
	Używanie karty Warstwy po krzywej
	Używanie karty Warstwy ukośne
	Używanie karty Warstwy niestandardowe
	Używanie karty Analiza

	Korzystanie z narzędzi
	Sektor Korygowanie
	Sektor Narzędzia
	Sektor Eksport
	Korzystanie z grup ikon

	Praca z ekranami widoku na kartach obszaru roboczego
	Ekran widoku 3D
	Ekrany widoku 2D MPR
	Wyświetl paski narzędzi ekranu widoku

	Tworzenie wycinka DICOM
	Dane liczbowe na ekranach widoku 2D MPR
	Warstwy na ekranach widoku 2D MPR
	Zmiana grubości warstwy
	Przenoszenie i nachylanie płaszczyzn warstw na ekranach widoku 2D MPR
	Dostosowywanie szerokości ekranów widoku bocznego
	Korzystanie z widoków złożonych na widokach 2D MPR

	Używanie galerii
	Wyświetlanie i ukrywanie obiektów w galerii
	Kopiowanie obrazów do innych aplikacji
	Usuwanie obrazów z galerii


	4 Tworzenie widoków
	Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego
	Rysowanie śladu wzdłuż łuku zębowego
	Korygowanie śladu
	Ustawianie płaszczyzny przekroju
	Dostosowanie pozycji płaszczyzny przekroju

	Tworzenie obrazu rekonstrukcji pantomograficznej
	Śledzenie kanału nerwowego
	Metoda 1 – przewijanie obrazu szczęki i rysowanie śladu w trakcie
	Metoda 2 – wyświetlenie całego kanału nerwowego, a następnie rysowanie
	Precyzyjne dostosowywanie śladu kanału nerwowego

	Tworzenie zdjęcia dróg oddechowych z segmentacją
	Tworzenie widoku dróg oddechowych
	Korzystanie z listy obiektów dróg oddechowych

	Tworzenie widoków stawu skroniowo-żuchwowego
	Tworzenie widoków ucha
	Tworzenie widoku kości skroniowych
	Synchronizacja widoków
	Wyłączanie synchronizacji widoku
	Synchronizacja czterech widoków
	Synchronizacja dwóch widoków (strona)
	Synchronizacja dwóch widoków (typ)

	Tworzenie zrzutu ekranu widoku

	5 Korzystanie z ekranu widoku 3D
	Korzystanie z ekranu widoku 3D
	Używanie wskaźnika orientacji
	Wyświetlanie płaszczyzn MPR
	Zmiana pozycji płaszczyzn MPR na ekranie widoku trójwymiarowego
	Używanie narzędzia Reformatowanie
	Korzystanie z palet kolorów 3D
	Tworzenie palety kolorów 3D
	Edycja lub usuwanie palety kolorów 3D
	Dodawanie palety kolorów 3D do ulubionych

	Korzystanie z suwaków 3D
	Korzystanie z suwaków kolorów 3D
	Zmiana kolorów palety 3D

	Korzystanie z ustawień (renderowanie obrazu)

	6 Wyrównywanie obrazu Face Scan pacjenta z objętością
	Wyrównywanie obrazu Face Scan pacjenta z objętością
	Dostosowywanie wyrównania elementu Face Scan
	Dostęp do okna regulacji wyrównania
	Wizualizacja dopasowania na ekranie widoku 3D
	Półautomatyczne dostosowywanie wyrównania elementu Face Scan
	Zmiana ustawień nieprzezroczystości na ekranie widoku 3D
	Ręczne dostosowywanie wyrównania elementu Face Scan
	Cofanie dopasowania elementu Face Scan
	Ponawianie zmian dopasowania elementu Face Scan
	Ponowne ustawianie półautomatycznego wyrównania elementu Face Scan

	Eksportowanie wyrównania elementu Face Scan
	Zarządzanie elementami Face Scan za pomocą listy obiektów
	Wyświetlanie i ukrywanie elementów Face Scan
	Konfigurowanie preferencji koloru dla elementu Face Scan (Widok 2D)
	Usuwanie elementu Face Scan


	7 Wyrównywanie modelu z obrazem objętościowym
	Przed rozpoczęciem
	Korzystanie z przebiegu pracy dla Protetycznego planowania implantacji

	Wyrównywanie modelu z obrazem objętościowym pacjenta
	Regulacja wyrównania modelu
	Dostęp do okna regulacji wyrównania
	Wizualizacja dopasowania na ekranie widoku 3D
	Zmiana ustawień nieprzezroczystości na ekranie widoku 3D
	Regulacja wyrównania modelu
	Cofanie dopasowania modelu
	Ponowne wykonanie dopasowania modelu
	Resetowanie automatycznego wyrównania modelu

	Eksportowanie wyrównania modelu
	Zarządzanie modelami za pomocą listy obiektów modelu
	Wyświetlanie i ukrywanie modeli
	Konfigurowanie preferencji koloru dla modelu (Widok 2D)
	Usuwanie modelu
	Usuwanie wszystkich modeli dotyczących danych objętości pacjenta


	8 Praca z koronami
	Korzystanie z przebiegu pracy dla Protetycznego planowania implantacji
	Przebieg pracy dla Protetycznego planowania implantacji
	Korzystanie ze schematu protetycznego planowania implantacji

	Korzystanie z biblioteki koron
	Przed rozpoczęciem

	Wstawianie korony
	Zmiana pozycji korony
	Zarządzanie koronami
	Wyświetlanie informacji o koronie
	Wyświetlanie i ukrywanie koron
	Wymiana korony
	Edycja preferencji koloru korony
	Usuwanie koron


	9 Praca z implantami
	Korzystanie z przebiegu pracy dla Protetycznego planowania implantacji
	Wstawianie implantu
	Korzystanie z listy obiektów Implant do edytowania implantów i wyświetlania informacji

	Pole zabezpieczenia implantu
	Strefy bezpieczeństwa i ostrzeżenia

	Zmiana pozycji implantu
	Przenoszenie implantów na ekranach widoku 2D MPR
	Przenoszenie implantów na ekranach widoku 3D

	Tworzenie raportu z planowania implantacji
	Tworzenie implantu użytkownika
	Korzystanie z biblioteki implantów
	Aktualizacja biblioteki implantów

	Korzystanie z okna aktualizacji bazy danych implantów

	10 Korzystanie z funkcji eksportu
	Używanie analiz pacjenta
	Tworzenie analizy
	Edycja lub usuwanie analiz

	Generowanie przekroju
	Metoda 1: Elastyczny obszar badania
	Metoda 2: Stały obszar badania
	Zapisywanie wstępnie zdefiniowanych warstw

	Tworzenie raportu z planowania implantacji
	Tworzenie zdjęcia migawkowego przestrzeni roboczej
	Otwieranie folderu zrzutów ekranu
	Drukowanie za pomocą aplikacji Film Composer
	Eksportowanie danych objętościowych
	Eksportowanie danych na płytę CD
	Eksportowanie danych do pamięci USB
	Generowanie i eksportowanie wirtualnych obrazów cefalometrycznych

	11 Ustawianie preferencji CS 3D Imaging
	Preferencje aplikacji
	Preferencje widoku trójwymiarowego
	Preferencje kolorów
	Preferencje dotyczące jednostek miary
	Preferencje szablonu
	Preferencje rekonstrukcji wielopłaszczyznowej (MPR)
	Preferencje orientacji widoku
	Preferencje kolejności wyświetlania na widokach złożonych (wyłącznie w oprogramowaniu przeznaczonym dla ośrodków obrazowania)
	Preferencje eksportu
	Preferencje implantów
	Preferencje adnotacji
	Preferencje raportu planowania implantacji
	Preferencje wirtualnych obrazów cefalometrycznych
	Preferencje dotyczące dróg oddechowych

	12 Zarządzanie kopiami zapasowymi
	Rodzaje nośników kopii zapasowych
	Przechowywanie nośników kopii zapasowych
	Kopie zapasowe danych
	Testowanie systemu tworzenia kopii zapasowych
	Konserwacja urządzeń kopii zapasowych
	Wymiana nośnika kopii zapasowych

	13 Informacje kontaktowe
	Adres producenta
	Autoryzowani przedstawiciele



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
    /AATechfont
    /ABTec2font
    /ACaslonPro-Bold
    /ACaslonPro-BoldItalic
    /ACaslonPro-Italic
    /ACaslonPro-Regular
    /ACaslonPro-Semibold
    /ACaslonPro-SemiboldItalic
    /AdobeArabic-Bold
    /AdobeArabic-BoldItalic
    /AdobeArabic-Italic
    /AdobeArabic-Regular
    /AdobeFangsongStd-Regular
    /AdobeFanHeitiStd-Bold
    /AdobeGothicStd-Bold
    /AdobeHebrew-Bold
    /AdobeHebrew-BoldItalic
    /AdobeHebrew-Italic
    /AdobeHebrew-Regular
    /AdobeHeitiStd-Regular
    /AdobeInvisFont
    /AdobeKaitiStd-Regular
    /AdobeMingStd-Light
    /AdobeMyungjoStd-Medium
    /AdobePiStd
    /AdobeSansMM
    /AdobeSerifMM
    /AdobeSongStd-Light
    /AdobeThai-Bold
    /AdobeThai-BoldItalic
    /AdobeThai-Italic
    /AdobeThai-Regular
    /AGaramond-Bold
    /AGaramond-BoldItalic
    /AGaramond-Italic
    /AGaramondPro-Bold
    /AGaramondPro-BoldItalic
    /AGaramondPro-Italic
    /AGaramondPro-Regular
    /AGaramondPro-Semibold
    /AGaramondPro-SemiboldItalic
    /AGaramond-Regular
    /AGaramond-Semibold
    /AGaramond-SemiboldItalic
    /AgencyFB-Bold
    /AgencyFB-Reg
    /Agenda-Bold
    /Agenda-Light
    /Agenda-Medium
    /Agenda-MediumItalic
    /AharoniBold
    /AkzidenzGroteskBE-Bold
    /AkzidenzGroteskBE-BoldCn
    /AkzidenzGroteskBE-BoldEx
    /AkzidenzGroteskBE-BoldExIt
    /AkzidenzGroteskBE-BoldIt
    /AkzidenzGroteskBE-Cn
    /AkzidenzGroteskBE-Ex
    /AkzidenzGroteskBE-It
    /AkzidenzGroteskBE-Light
    /AkzidenzGroteskBE-LightCn
    /AkzidenzGroteskBE-LightEx
    /AkzidenzGroteskBE-LightIt
    /AkzidenzGroteskBE-LightOsF
    /AkzidenzGroteskBE-Md
    /AkzidenzGroteskBE-MdCn
    /AkzidenzGroteskBE-MdCnIt
    /AkzidenzGroteskBE-MdEx
    /AkzidenzGroteskBE-MdIt
    /AkzidenzGroteskBE-Regular
    /AkzidenzGroteskBE-Super
    /AkzidenzGroteskBE-SuperItalic
    /AkzidenzGroteskBE-XBd
    /AkzidenzGroteskBE-XBdCn
    /AkzidenzGroteskBE-XBdCnIt
    /AkzidenzGroteskBQ-Bold
    /AkzidenzGroteskBQ-BoldItalic
    /AkzidenzGroteskBQ-Italic
    /AkzidenzGroteskBQ-Light
    /AkzidenzGroteskBQ-LightIt
    /AkzidenzGroteskBQ-LightOsF
    /AkzidenzGroteskBQ-LightSC
    /AkzidenzGroteskBQ-LigItOsF
    /AkzidenzGroteskBQ-MedItalic
    /AkzidenzGroteskBQ-Medium
    /AkzidenzGroteskBQ-Reg
    /AkzidenzGroteskBQ-Super
    /AkzidenzGroteskBQ-SuperItalic
    /AlbertusExtraBold-Regular
    /Algerian
    /AllegroBT-Regular
    /Americana
    /Americana-ExtraBold
    /AmericanaStd
    /AmericanaStd-Bold
    /AmericanaStd-ExtraBold
    /AmericanaStd-Italic
    /AmericanTypewriter-Bold
    /AmericanTypewriter-BoldA
    /AmericanTypewriter-BoldCond
    /AmericanTypewriter-BoldCondA
    /AmericanTypewriter-Cond
    /AmericanTypewriter-CondA
    /AmericanTypewriter-Light
    /AmericanTypewriter-LightA
    /AmericanTypewriter-LightCond
    /AmericanTypewriter-LightCondA
    /AmericanTypewriter-Medium
    /AmericanTypewriter-MediumA
    /AmericanTypewriterStd-BdCnd
    /AmericanTypewriterStd-Bold
    /AmericanTypewriterStd-Cond
    /AmericanTypewriterStd-Light
    /AmericanTypewriterStd-LtCnd
    /AmericanTypewriterStd-Med
    /AndaleMonoIPA
    /AngsanaNew
    /AngsanaNew-Bold
    /AngsanaNew-BoldItalic
    /AngsanaNew-Italic
    /AngsanaUPC
    /AngsanaUPC-Bold
    /AngsanaUPC-BoldItalic
    /AngsanaUPC-Italic
    /AntiqueOlive
    /AntiqueOlive-Black
    /AntiqueOlive-Bold
    /AntiqueOlive-BoldCond
    /AntiqueOlive-Compact
    /AntiqueOlive-Italic
    /AntiqueOlive-Light
    /AntiqueOlive-Nord
    /AntiqueOlive-NordItalic
    /AntiqueOlive-Roman
    /ArabicWeb
    /ARAGATZ
    /ArborText
    /Arial
    /Arial-Black
    /Arial-BlackItalic
    /Arial-BoldItalicMT
    /Arial-BoldMT
    /Arial-ItalicMT
    /ArialMT
    /ArialNarrow
    /ArialNarrow-Bold
    /ArialNarrow-BoldItalic
    /ArialNarrowCE
    /ArialNarrowCE-Bold
    /ArialNarrowCE-BoldItalic
    /ArialNarrowCE-Italic
    /ArialNarrow-Italic
    /ArialRoundedMTBold
    /ArialUnicodeMS
    /ArnoPro-Bold
    /ArnoPro-BoldCaption
    /ArnoPro-BoldDisplay
    /ArnoPro-BoldItalic
    /ArnoPro-BoldItalicCaption
    /ArnoPro-BoldItalicDisplay
    /ArnoPro-BoldItalicSmText
    /ArnoPro-BoldItalicSubhead
    /ArnoPro-BoldSmText
    /ArnoPro-BoldSubhead
    /ArnoPro-Caption
    /ArnoPro-Display
    /ArnoPro-Italic
    /ArnoPro-ItalicCaption
    /ArnoPro-ItalicDisplay
    /ArnoPro-ItalicSmText
    /ArnoPro-ItalicSubhead
    /ArnoPro-LightDisplay
    /ArnoPro-LightItalicDisplay
    /ArnoPro-Regular
    /ArnoPro-Smbd
    /ArnoPro-SmbdCaption
    /ArnoPro-SmbdDisplay
    /ArnoPro-SmbdItalic
    /ArnoPro-SmbdItalicCaption
    /ArnoPro-SmbdItalicDisplay
    /ArnoPro-SmbdItalicSmText
    /ArnoPro-SmbdItalicSubhead
    /ArnoPro-SmbdSmText
    /ArnoPro-SmbdSubhead
    /ArnoPro-SmText
    /ArnoPro-Subhead
    /Articulate
    /Articulate-Bold
    /Articulate-BoldItalic
    /ArticulateExtrabold
    /ArticulateExtrabold-Italic
    /Articulate-Italic
    /ArticulateLight
    /ArticulateLight-Italic
    /ArticulateNarrow
    /ArticulateNarrow-Bold
    /ArticulateNarrow-BoldItalic
    /ArticulateNarrow-Italic
    /ArtsyPartsDingbatsJL
    /ASFullLifeSans
    /ASFullLifeSansBold
    /AtlanticInline-Normal
    /AvantGarde-Book
    /AvantGarde-BookOblique
    /AvantGarde-Demi
    /AvantGarde-DemiOblique
    /AvantGardeITCbyBT-Book
    /AvantGardeITCbyBT-BookOblique
    /AvantGardeITCbyBT-Demi
    /AvantGardeITCbyBT-DemiOblique
    /AvenirLTStd-Black
    /AvenirLTStd-Book
    /AvenirLTStd-Medium
    /BahamasBold
    /BahamasHeavyPlain
    /BahamasPlain
    /BankGothicBT-Light
    /BankGothicBT-Medium
    /Basemic
    /BaseNine
    /BaseNineB
    /BaseNineBI
    /BaseNineI
    /BaseNineSCB
    /BaseNineSCBI
    /BaseNineSCI
    /BaseNineSmallCaps
    /BaskOldFace
    /Batang
    /BatangChe
    /Bauhaus93
    /BellGothicBT-Black
    /BellGothicBT-Bold
    /BellGothicBT-Roman
    /BellGothicStd-Black
    /BellGothicStd-Bold
    /BellMT
    /BellMTBold
    /BellMTItalic
    /BenguiatITCbyBT-Bold
    /BerlinSansFB-Bold
    /BerlinSansFBDemi-Bold
    /BerlinSansFB-Reg
    /BernardMT-Condensed
    /BernhardFashionBT-Regular
    /BernhardModernBT-Bold
    /BernhardModernBT-BoldItalic
    /BickhamScriptPro-Bold
    /BickhamScriptPro-Regular
    /BickhamScriptPro-Semibold
    /BirchStd
    /BlackadderITC-Regular
    /BlackoakStd
    /BodoniMT
    /BodoniMTBlack
    /BodoniMTBlack-Italic
    /BodoniMT-Bold
    /BodoniMT-BoldItalic
    /BodoniMTCondensed
    /BodoniMTCondensed-Bold
    /BodoniMTCondensed-BoldItalic
    /BodoniMTCondensed-Italic
    /BodoniMT-Italic
    /BodoniMTPosterCompressed
    /BodoniStd
    /BodoniStd-Bold
    /BodoniStd-BoldCondensed
    /BodoniStd-BoldItalic
    /BodoniStd-Book
    /BodoniStd-BookItalic
    /BodoniStd-Italic
    /BodoniStd-Poster
    /BodoniStd-PosterCompressed
    /BodoniStd-PosterItalic
    /BookAntiqua
    /BookAntiqua-Bold
    /BookAntiqua-BoldItalic
    /BookAntiqua-Italic
    /BookmanOldStyle
    /BookmanOldStyle-Bold
    /BookmanOldStyle-BoldItalic
    /BookmanOldStyle-Italic
    /BookshelfSymbolSeven
    /BRADDON
    /BRADDONBold
    /BradleyHandITC
    /BremenBT-Bold
    /BritannicBold
    /Broadway
    /BrowalliaNew
    /BrowalliaNew-Bold
    /BrowalliaNew-BoldItalic
    /BrowalliaNew-Italic
    /BrowalliaUPC
    /BrowalliaUPC-Bold
    /BrowalliaUPC-BoldItalic
    /BrowalliaUPC-Italic
    /BrushScriptMT
    /BrushScriptStd
    /BruskovayaC
    /BruskovayaCNarrow
    /BruskovayaCond-Plain
    /ByJOSSQ-DMFinBeiJing
    /CaflischScriptPro-Bold
    /CaflischScriptPro-Light
    /CaflischScriptPro-Regular
    /CaflischScriptPro-Semibold
    /Calibri
    /Calibri-Bold
    /Calibri-BoldItalic
    /Calibri-Italic
    /CalifornianFB-Bold
    /CalifornianFB-Italic
    /CalifornianFB-Reg
    /CalisMTBol
    /CalistoMT
    /CalistoMT-BoldItalic
    /CalistoMT-Italic
    /Cambria
    /Cambria-Bold
    /Cambria-BoldItalic
    /Cambria-Italic
    /CambriaMath
    /Candara
    /Candara-Bold
    /Candara-BoldItalic
    /Candara-Italic
    /Carta-Normal
    /Castellar
    /Centaur
    /Century
    /CenturyGothic
    /CenturyGothic-Bold
    /CenturyGothic-BoldItalic
    /CenturyGothic-Italic
    /CenturyOldstyleBT-Roman
    /CenturySchoolbook
    /CenturySchoolbook-Bold
    /CenturySchoolbook-BoldItalic
    /CenturySchoolbook-Italic
    /ChaparralPro-Bold
    /ChaparralPro-BoldCapt
    /ChaparralPro-BoldIt
    /ChaparralPro-BoldItCapt
    /ChaparralPro-Capt
    /ChaparralPro-Italic
    /ChaparralPro-ItCapt
    /ChaparralPro-LightCapt
    /ChaparralPro-LightItCapt
    /ChaparralPro-Regular
    /ChaparralPro-SemiboldCapt
    /ChaparralPro-SemiboldItCapt
    /CharlemagneStd-Bold
    /CharlesworthBold
    /Charting
    /Chiller-Regular
    /Clocks
    /ColonnaMT
    /CombiNumerals-Open
    /CombiNumerals-Solid
    /ComicSansMS
    /ComicSansMS-Bold
    /CommercialPiBT-Regular
    /CommercialScriptBT-Regular
    /Consolas
    /Consolas-Bold
    /Consolas-BoldItalic
    /Consolas-Italic
    /Constantia
    /Constantia-Bold
    /Constantia-BoldItalic
    /Constantia-Italic
    /CoolBooPhoneticPlain
    /CooperBlack
    /CooperBlackStd
    /CooperBlackStd-Italic
    /CopperplateGothic-Bold
    /CopperplateGothicBT-Bold
    /CopperplateGothic-Light
    /CopperplateGothicStd-29AB
    /CopperplateGothicStd-29BC
    /CopperplateGothicStd-30AB
    /CopperplateGothicStd-30BC
    /CopperplateGothicStd-31AB
    /CopperplateGothicStd-31BC
    /CopperplateGothicStd-32AB
    /CopperplateGothicStd-32BC
    /CopperplateGothicStd-33BC
    /Corbel
    /Corbel-Bold
    /Corbel-BoldItalic
    /Corbel-Italic
    /CordiaNew
    /CordiaNew-Bold
    /CordiaNew-BoldItalic
    /CordiaNew-Italic
    /CordiaUPC
    /CordiaUPC-Bold
    /CordiaUPC-BoldItalic
    /CordiaUPC-Italic
    /Courier
    /Courier-Bold
    /Courier-BoldOblique
    /CourierNewPS-BoldItalicMT
    /CourierNewPS-BoldMT
    /CourierNewPS-ItalicMT
    /CourierNewPSMT
    /Courier-Oblique
    /CourierStd
    /CourierStd-Bold
    /CourierStd-BoldOblique
    /CourierStd-Oblique
    /CronosPro-Bold
    /CronosPro-BoldCapt
    /CronosPro-BoldCaptIt
    /CronosPro-BoldDisp
    /CronosPro-BoldDispIt
    /CronosPro-BoldIt
    /CronosPro-BoldSubh
    /CronosPro-BoldSubhIt
    /CronosPro-Capt
    /CronosPro-CaptIt
    /CronosPro-Disp
    /CronosPro-DispIt
    /CronosPro-Italic
    /CronosPro-Lt
    /CronosPro-LtCapt
    /CronosPro-LtCaptIt
    /CronosPro-LtDisp
    /CronosPro-LtDispIt
    /CronosPro-LtIt
    /CronosPro-LtSubh
    /CronosPro-LtSubhIt
    /CronosPro-Regular
    /CronosPro-Semibold
    /CronosPro-SemiboldCapt
    /CronosPro-SemiboldCaptIt
    /CronosPro-SemiboldDisp
    /CronosPro-SemiboldDispIt
    /CronosPro-SemiboldIt
    /CronosPro-SemiboldSubh
    /CronosPro-SemiboldSubhIt
    /CronosPro-Subh
    /CronosPro-SubhIt
    /CurlzMT
    /DauphinPlain
    /David-Bold
    /David-Reg
    /DavidTransparent
    /DBThaiText
    /DBThaiTextBold
    /DBThaiTextFixed
    /DBThaiTextFixedBold
    /DFDiversionsLET
    /DFDiversitiesLET
    /DFFangSong-Md-HK-BF
    /DFFangSong-W2-HK-BF
    /DFFangSong-W2-HKP-BF
    /DFFangSong-W4-HKP-BF
    /DFFangSong-W6-HK-BF
    /DFFangSong-W6-HKP-BF
    /DFHeiHK-W3
    /DFHeiHK-W7
    /DFHei-UB-HK-BF
    /DFHei-UB-HKP-BF
    /DFHei-W12-WINP-BF
    /DFHei-W3-WINP-BF
    /DFHeiW5-GB5
    /DFHei-W5-WIN-BF
    /DFHei-W5-WINP-BF
    /DFHei-W7-WINP-BF
    /DFHSGothic-W5-WING-RKSJ-H
    /DFHSGothic-W5-WINP-RKSJ-H
    /DFHSGothic-W5-WIN-RKSJ-H
    /DFHSGothic-W7-WING-RKSJ-H
    /DFHSGothic-W7-WINP-RKSJ-H
    /DFHSGothic-W7-WIN-RKSJ-H
    /DFHSMincho-W3-WING-RKSJ-H
    /DFHSMincho-W3-WINP-RKSJ-H
    /DFHSMincho-W3-WIN-RKSJ-H
    /DFKaiShu-SB-Estd-BF
    /DFKaiShu-W3-HK-BF
    /DFKaiShu-W3-HKP-BF
    /DFKaiShu-W3-WIN-Estd-BF
    /DFKaiShu-W3-WINP-Estd-BF
    /DFKaiShu-W4-WIN-Estd-BF
    /DFKaiShu-W4-WINP-Estd-BF
    /DFKaiShu-W5-WIN-Estd-BF
    /DFKaiShu-W5-WINP-Estd-BF
    /DFKaiShu-W6-WIN-Estd-BF
    /DFKaiShu-W6-WINP-Estd-BF
    /DFKaiShu-W7-HK-BF
    /DFKaiShu-W7-HKP-BF
    /DFKaiShu-W7-WIN-Estd-BF
    /DFKaiShu-W7-WINP-Estd-BF
    /DFKai-XB-HK-BF
    /DFKai-XB-HKP-BF
    /DFLiHei-Bd-HK-BF
    /DFLiHei-Bd-WIN-BF
    /DFLiHei-Lt-HK-BF
    /DFLiHei-Lt-WIN-BF
    /DFLiHei-Md-HK-BF
    /DFLiHei-Md-WIN-BF
    /DFLiKaiShu-Md-HK-BF
    /DFLiKaiShu-Md-WIN-BF
    /DFLiKingHei-XB-HK-BF
    /DFLiKingHei-XB-WIN-BF
    /DFLiShu-W3-HK-BF
    /DFLiShu-W3-HKP-BF
    /DFLiShu-W7-HK-BF
    /DFLiShu-W7-HKP-BF
    /DFLiSong-Bd-HK-BF
    /DFLiSong-Bd-WIN-BF
    /DFLiSong-Lt-HK-BF
    /DFLiSong-Lt-SC-BF
    /DFLiSong-Lt-WIN-BF
    /DFLiSong-Lt-WSC-BF
    /DFLiSong-Md-HK-BF
    /DFLiSong-Md-WIN-BF
    /DFLiYeaSong-Bd-HK-BF
    /DFLiYeaSong-Bd-WIN-BF
    /DFLiYuan-Bd-HK-BF
    /DFLiYuan-Bd-WIN-BF
    /DFLiYuan-XB-HK-BF
    /DFLiYuan-XB-WIN-BF
    /DFMaruGothic-Bd-WING-RKSJ-H
    /DFMaruGothic-Bd-WINP-RKSJ-H
    /DFMaruGothic-Bd-WIN-RKSJ-H
    /DFMing-Bd-WIN-HK-BF
    /DFMing-Bd-WINP-HK-BF
    /DFMing-Lt-HK-BF
    /DFMing-Lt-HKP-BF
    /DFMing-UB-HK-BF
    /DFMing-UB-HKP-BF
    /DFMing-W12-WINP-BF
    /DFMing-W3-WINP-BF
    /DFMing-W7-WINP-BF
    /DFNHei-W9-WINP-BF
    /DFNMing-W9-WINP-BF
    /DFPHeiW5-GB5
    /DFPhoneticPlain
    /DFPOP1-W5-HK-BF
    /DFPOP1-W5-HKP-BF
    /DFPOP1-W9-HK-BF
    /DFPOP1-W9-HKP-BF
    /DFSMGothic-Lt-WING-RKSJ-H
    /DFSMGothic-Lt-WINP-RKSJ-H
    /DFSMGothic-Lt-WIN-RKSJ-H
    /DFSong-W2-WIN-B5
    /DFSong-W2-WINP-Estd-BF
    /DFSong-W3-WIN-B5
    /DFSong-W3-WINP-Estd-BF
    /DFSong-W4-WIN-B5
    /DFSong-W4-WINP-Estd-BF
    /DFSong-W5-WIN-B5
    /DFSong-W5-WINP-Estd-BF
    /DFSong-W6-WIN-B5
    /DFSong-W6-WINP-Estd-BF
    /DFXingShu-Md-WIN-HK-BF
    /DFXingShu-Md-WINP-HK-BF
    /DFYuan-Lt-WIN-HK-BF
    /DFYuan-Lt-WINP-HK-BF
    /DFYuanStd-W3
    /DFYuanStd-W5
    /DFYuanStd-W7
    /DilleniaUPC
    /DilleniaUPCBold
    /DilleniaUPCBoldItalic
    /DilleniaUPCItalic
    /DIN-Black
    /DIN-BlackAlternate
    /DIN-BlackExpert
    /DIN-Bold
    /DIN-BoldAlternate
    /DIN-BoldExpert
    /DIN-Light
    /DIN-LightAlternate
    /DIN-LightExpert
    /DIN-Medium
    /DIN-MediumAlternate
    /DIN-MediumExpert
    /DIN-Regular
    /DIN-RegularAlternate
    /DIN-RegularExpert
    /DixielandNormal
    /DLCFongSung
    /DLCHayBold
    /DLCHayMedium
    /DLCKaiMedium
    /DLCLiShu
    /DLCMingBold
    /DLCMingMedium
    /DLCRoundBold
    /DLCRoundLight
    /DLJGyShoMedium
    /Dotum
    /DotumChe
    /EccentricStd
    /EdwardianScriptITC
    /Elephant-Italic
    /Elephant-Regular
    /English111VivaceBT-Regular
    /EngraversMT
    /ErasITC-Bold
    /ErasITC-Demi
    /ErasITC-Light
    /ErasITC-Medium
    /ER-UniversKOI-8
    /ER-UniversKOI-8Bold
    /ER-UniversKOI-8BoldItalic
    /ER-UniversKOI-8Italic
    /ER-UniversMac
    /ER-UniversMacBold
    /ER-UniversMacBoldItalic
    /ER-UniversMacItalic
    /EstrangeloEdessa
    /Euclid
    /Euclid-Bold
    /Euclid-BoldItalic
    /EuclidExtra
    /EuclidExtra-Bold
    /EuclidFraktur
    /EuclidFraktur-Bold
    /Euclid-Italic
    /EuclidMathOne
    /EuclidMathOne-Bold
    /EuclidMathTwo
    /EuclidMathTwo-Bold
    /EuclidSymbol
    /EuclidSymbol-Bold
    /EuclidSymbol-BoldItalic
    /EuclidSymbol-Italic
    /EucrosiaUPC
    /EucrosiaUPCBold
    /EucrosiaUPCBoldItalic
    /EucrosiaUPCItalic
    /EuropeanPi-Four
    /EuropeanPi-One
    /EuropeanPi-Three
    /EuropeanPi-Two
    /FangSong_GB2312
    /FelixTitlingMT
    /FencesPlain
    /FFDingbests
    /FixedDBThaiText
    /FixedMiriamTransparent
    /FolioBT-ExtraBold
    /FootlightMTLight
    /ForteMT
    /Frame5Font
    /FranklinGothic-Book
    /FranklinGothic-BookItalic
    /FranklinGothic-Demi
    /FranklinGothic-DemiCond
    /FranklinGothic-DemiItalic
    /FranklinGothic-Heavy
    /FranklinGothicHeavyC
    /FranklinGothicHeavyC-Italic
    /FranklinGothic-HeavyItalic
    /FranklinGothicITCbyBT-Book
    /FranklinGothicITCbyBT-Demi
    /FranklinGothicITCbyBT-Heavy
    /FranklinGothic-Medium
    /FranklinGothicMediumC
    /FranklinGothicMediumC-Italic
    /FranklinGothic-MediumCond
    /FranklinGothic-MediumItalic
    /FranklinGotTGR-Book
    /FranklinGotTGR-BookItal
    /FranklinGotTGR-Demi
    /FranklinGotTGR-DemiCond
    /FranklinGotTGR-DemiItal
    /FranklinGotTGR-Medi
    /FranklinGotTGR-MediCond
    /FranklinGotTGR-MediItal
    /FranklinGotTTU-Book
    /FranklinGotTTU-BookItal
    /FranklinGotTTU-Demi
    /FranklinGotTTU-DemiCond
    /FranklinGotTTU-DemiItal
    /FranklinGotTTU-Heav
    /FranklinGotTTU-HeavItal
    /FranklinGotTTU-Medi
    /FranklinGotTTU-MediCond
    /FranklinGotTTU-MediItal
    /FrankRuehl
    /FreesiaUPC
    /FreesiaUPCBold
    /FreesiaUPCBoldItalic
    /FreesiaUPCItalic
    /FreestyleScript-Regular
    /FrenchScriptMT
    /Frutiger45Light
    /Frutiger45LightBold
    /Frutiger45LightExpert
    /Frutiger45LightExpertBold
    /Frutiger45LightExpertItalic
    /Frutiger45LightItalic
    /Frutiger47LightCN
    /Frutiger47LightCNExpert
    /Frutiger55Roman
    /Frutiger55RomanBold
    /Frutiger55RomanExpert
    /Frutiger55RomanExpertBold
    /Frutiger55RomanExpertItalic
    /Frutiger55RomanItalic
    /Frutiger-Black
    /Frutiger-BlackCn
    /Frutiger-BlackItalic
    /Frutiger-Bold
    /Frutiger-BoldCn
    /Frutiger-BoldItalic
    /Frutiger-Cn
    /Frutiger-Italic
    /Frutiger-LightCn
    /Frutiger-LightItalic
    /FrutigerLinotype-Bold
    /FrutigerLinotype-BoldItalic
    /FrutigerLinotype-Italic
    /FrutigerLinotype-Roman
    /FrutigerLTStd-Black
    /FrutigerLTStd-BlackCn
    /FrutigerLTStd-BlackItalic
    /FrutigerLTStd-Bold
    /FrutigerLTStd-BoldCn
    /FrutigerLTStd-BoldItalic
    /FrutigerLTStd-Cn
    /FrutigerLTStd-ExtraBlackCn
    /FrutigerLTStd-Italic
    /FrutigerLTStd-Light
    /FrutigerLTStd-LightCn
    /FrutigerLTStd-LightItalic
    /FrutigerLTStd-Roman
    /FrutigerLTStd-UltraBlack
    /Frutiger-Roman
    /Frutiger-UltraBlack
    /FullLifeSans
    /FullLifeSansBold
    /FutoGoB101Pro-Bold
    /FutoMinA101Pro-Bold
    /FuturaBlackBT-Regular
    /FuturaBT-Bold
    /FuturaBT-BoldItalic
    /FuturaBT-ExtraBlack
    /FuturaBT-Light
    /FuturaBT-LightItalic
    /FuturaBT-Medium
    /FuturaBT-MediumItalic
    /FuturaStd-Bold
    /FuturaStd-BoldOblique
    /FuturaStd-Book
    /FuturaStd-BookOblique
    /FuturaStd-Condensed
    /FuturaStd-CondensedBold
    /FuturaStd-CondensedBoldObl
    /FuturaStd-CondensedExtraBd
    /FuturaStd-CondensedLight
    /FuturaStd-CondensedLightObl
    /FuturaStd-CondensedOblique
    /FuturaStd-CondExtraBoldObl
    /FuturaStd-ExtraBold
    /FuturaStd-ExtraBoldOblique
    /FuturaStd-Heavy
    /FuturaStd-HeavyOblique
    /FuturaStd-Light
    /FuturaStd-LightOblique
    /FuturaStd-Medium
    /FuturaStd-MediumOblique
    /FuturaT-Bold
    /FuturaT-BoldOblique
    /FuturaT-Book
    /FuturaT-BookOblique
    /FuturaT-Demi
    /FuturaT-DemiOblique
    /FuturaT-ExtraBold
    /FuturaT-ExtraBoldOblique
    /FuturaT-Medium
    /FuturaT-MediumOblique
    /FZCSJW--GB1-0
    /FZDHTJW--GB1-0
    /FZHTJW--GB1-0
    /FZMHJW--GB1-0
    /FZSTK--GBK1-0
    /FZSY--SURROGATE-0
    /FZXH1JW--GB1-0
    /FZYTK--GBK1-0
    /Garamond
    /Garamond3LTStd
    /Garamond3LTStd-Bold
    /Garamond3LTStd-BoldItalic
    /Garamond3LTStd-Italic
    /Garamond-Bold
    /Garamond-BoldCondensed
    /Garamond-BoldCondensedItalic
    /Garamond-BoldItalic
    /Garamond-Book
    /Garamond-BookCondensed
    /Garamond-BookCondensedItalic
    /Garamond-BookItalic
    /GaramondCdITCTTBook
    /GaramondCdITCTTBookItalic
    /GaramondCdITCTTUltra
    /GaramondCdITCTTUltraItalic
    /Garamond-Halbfett
    /Garamond-Italic
    /GaramondITCbyBT-Bold
    /GaramondITCbyBT-BoldCondensed
    /GaramondITCbyBT-BoldCondItalic
    /GaramondITCbyBT-BoldItalic
    /GaramondITCbyBT-Book
    /GaramondITCbyBT-BookCondensed
    /GaramondITCbyBT-BookCondItalic
    /GaramondITCbyBT-BookItalic
    /GaramondITCbyBT-LightCondensed
    /GaramondITCbyBT-LightCondItalic
    /Garamond-Kursiv
    /Garamond-KursivHalbfett
    /Garamond-Light
    /Garamond-LightCondensed
    /Garamond-LightCondensedItalic
    /Garamond-LightItalic
    /GaramondLitCdITCTT
    /GaramondLitCdITCTTBold
    /GaramondLitCdITCTTBoldItalic
    /GaramondLitCdITCTTItalic
    /GaramondNo4CyrTCY-Ligh
    /GaramondNo4CyrTCY-LighItal
    /GaramondNo4CyrTCY-Medi
    /GaramondPremrPro
    /GaramondPremrPro-It
    /GaramondPremrPro-Smbd
    /GaramondPremrPro-SmbdIt
    /GaramondStd-HandtooledBdIt
    /GaramondStd-HandtooledBold
    /GaramondThree
    /GaramondThree-Bold
    /GaramondThree-BoldItalic
    /GaramondThree-Italic
    /GaramondThree-SC
    /Gautami
    /Generic
    /GeographicSymbolsNormal
    /Georgia
    /Georgia-Bold
    /Georgia-BoldItalic
    /Georgia-Italic
    /GiddyupStd
    /Gigi-Regular
    /GillSans-BoldCondensed
    /GillSans-Condensed
    /GillSansMT
    /GillSansMT-Bold
    /GillSansMT-BoldCondensed
    /GillSansMT-BoldItalic
    /GillSansMT-Condensed
    /GillSansMT-ExtraCondensedBold
    /GillSansMT-Italic
    /GillSans-UltraBold
    /GillSans-UltraBoldCondensed
    /GloucesterMT-ExtraCondensed
    /GothicBBBPro-Medium
    /GoudyHandtooledBT-Regular
    /GoudyOldStyleBT-Bold
    /GoudyOldStyleBT-BoldItalic
    /GoudyOldStyleBT-Italic
    /GoudyOldStyleBT-Roman
    /GoudyOldStyleT-Bold
    /GoudyOldStyleT-Italic
    /GoudyOldStyleT-Regular
    /GoudyStout
    /GranjonLTStd
    /GranjonLTStd-Bold
    /GranjonLTStd-Italic
    /Gulim
    /GulimChe
    /Gungsuh
    /GungsuhChe
    /GWASENAEN
    /H2gtrE
    /H2gtrM
    /H2mjrE
    /H2mjsM
    /Haettenschweiler
    /HarlowSolid
    /Harrington
    /HeitiEG-Ultra-GB
    /Helios
    /HeliosBlack
    /HeliosBlack-Italic
    /Helios-Bold
    /Helios-Bold-Italic
    /HeliosCompressed
    /HeliosCond
    /HeliosCondBlack
    /HeliosCondBlack-Italic
    /HeliosCond-Bold
    /HeliosCond-Bold-Italic
    /HeliosCond-Italic
    /HeliosCondLight
    /HeliosCondLight-Italic
    /HeliosCondThin
    /HeliosCondThin-Italic
    /HeliosExt
    /HeliosExtBlack
    /HeliosExtBlack-Italic
    /HeliosExt-Bold
    /HeliosExt-Bold-Italic
    /HeliosExt-Italic
    /HeliosExtLight
    /HeliosExtLight-Italic
    /HeliosExtraCompressed
    /HeliosExtThin
    /HeliosExtThin-Italic
    /Helios-Italic
    /HeliosLight
    /HeliosLight-Italic
    /HeliosThin
    /HeliosThin-Italic
    /HeliosUltraCompressed
    /Helvetica
    /Helvetica-Black
    /Helvetica-BlackOblique
    /Helvetica-Bold
    /HelveticaBoldCondensedPlain
    /Helvetica-BoldOblique
    /HelveticaCE
    /HelveticaCE-Bold
    /HelveticaCE-BoldOblique
    /HelveticaCE-Oblique
    /Helvetica-Condensed
    /Helvetica-Condensed-Black
    /Helvetica-Condensed-BlackObl
    /Helvetica-Condensed-Bold
    /Helvetica-Condensed-BoldObl
    /Helvetica-Condensed-Light
    /Helvetica-Condensed-LightObl
    /Helvetica-Condensed-Oblique
    /Helvetica-Cyryl
    /HeLvetica-CyrylBold
    /Helvetica-CyrylBoldOblique
    /Helvetica-CyrylOblique
    /HelveticaGreek-BdInclined
    /HelveticaGreek-Bold
    /HelveticaGreek-Inclined
    /HelveticaGreek-Upright
    /Helvetica-Light
    /Helvetica-LightOblique
    /HelveticaLT
    /HelveticaLT-Bold
    /HelveticaLT-BoldOblique
    /HelveticaLT-Condensed
    /HelveticaLT-Condensed-Bold
    /HelveticaLT-Condensed-BoldObl
    /HelveticaLT-Condensed-Oblique
    /HelveticaLTCYR-Bold
    /HelveticaLTCYR-BoldItalic
    /HelveticaLTCYR-Italic
    /HelveticaLTCYR-Roman
    /HelveticaLT-Oblique
    /Helvetica-Narrow
    /Helvetica-Narrow-Bold
    /Helvetica-Narrow-BoldOblique
    /Helvetica-Narrow-Oblique
    /HelveticaNeue-Black
    /HelveticaNeue-BlackCond
    /HelveticaNeue-BlackCondObl
    /HelveticaNeue-BlackExt
    /HelveticaNeue-BlackExtObl
    /HelveticaNeue-Bold
    /HelveticaNeue-BoldCond
    /HelveticaNeue-BoldCondObl
    /HelveticaNeue-BoldExt
    /HelveticaNeue-BoldExtObl
    /HelveticaNeue-BoldItalic
    /HelveticaNeue-BoldOutline
    /HelveticaNeueCE-Bold
    /HelveticaNeueCE-BoldItalic
    /HelveticaNeueCE-Italic
    /HelveticaNeueCE-Roman
    /HelveticaNeue-Condensed
    /HelveticaNeue-CondensedObl
    /HelveticaNeue-ExtBlackCond
    /HelveticaNeue-ExtBlackCondObl
    /HelveticaNeue-Extended
    /HelveticaNeue-ExtendedObl
    /HelveticaNeue-Heavy
    /HelveticaNeue-HeavyCond
    /HelveticaNeue-HeavyCondObl
    /HelveticaNeue-HeavyExt
    /HelveticaNeue-HeavyExtObl
    /HelveticaNeue-Italic
    /HelveticaNeue-Light
    /HelveticaNeue-LightCond
    /HelveticaNeue-LightCondObl
    /HelveticaNeue-LightExt
    /HelveticaNeue-LightExtObl
    /HelveticaNeue-LightItalic
    /HelveticaNeueLTCE-BdCn
    /HelveticaNeueLTCE-BdCnO
    /HelveticaNeueLTCE-Cn
    /HelveticaNeueLTCE-CnO
    /HelveticaNeueLTStd-Hv
    /HelveticaNeueLTStd-Lt
    /HelveticaNeueLTStd-LtIt
    /HelveticaNeue-Medium
    /HelveticaNeue-MediumCond
    /HelveticaNeue-MediumCondObl
    /HelveticaNeue-MediumExt
    /HelveticaNeue-MediumExtObl
    /HelveticaNeue-MediumItalic
    /HelveticaNeue-Roman
    /HelveticaNeue-Thin
    /HelveticaNeue-ThinCond
    /HelveticaNeue-ThinCondObl
    /HelveticaNeue-ThinExt
    /HelveticaNeue-ThinExtObl
    /HelveticaNeue-ThinItalic
    /HelveticaNeue-UltraLigCond
    /HelveticaNeue-UltraLigCondObl
    /HelveticaNeue-UltraLigExt
    /HelveticaNeue-UltraLigExtObl
    /HelveticaNeue-UltraLight
    /Helvetica-Oblique
    /HelveticaRoundedLTStd-Bd
    /HelveticaRoundedLTStd-BdCn
    /HelveticaRoundedLTStd-BdCnO
    /HelveticaRoundedLTStd-BdO
    /HelveticaRoundedLTStd-Black
    /HelveticaRoundedLTStd-BlkO
    /HGGothicE
    /HGGothicM
    /HGGyoshotai
    /HGKyokashotai
    /HGMaruGothicMPRO
    /HGMinchoB
    /HGMinchoE
    /HGPGothicE
    /HGPGothicM
    /HGPGyoshotai
    /HGPKyokashotai
    /HGPMinchoB
    /HGPMinchoE
    /HGPSoeiKakugothicUB
    /HGPSoeiKakupoptai
    /HGSeikaishotaiPRO
    /HGSGothicE
    /HGSGothicM
    /HGSGyoshotai
    /HGSKyokashotai
    /HGSMinchoB
    /HGSMinchoE
    /HGSoeiKakugothicUB
    /HGSoeiKakupoptai
    /HGSSoeiKakugothicUB
    /HGSSoeiKakupoptai
    /HighTowerText-Italic
    /HighTowerText-Reg
    /HiraginoKaku-W1-90msp-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W1-90ms-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W2-90msp-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W2-90ms-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W3-90msp-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W3-90ms-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W5-90msp-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W5-90ms-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W7-90msp-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W7-90ms-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W9-90msp-RKSJ-H
    /HiraginoKaku-W9-90ms-RKSJ-H
    /HiraKakuPro-W3
    /HiraKakuPro-W6
    /HiraKakuStd-W8
    /HoboStd
    /HomePlanning
    /Humanist521BT-Bold
    /Humanist521BT-BoldItalic
    /Humanist521BT-Italic
    /Humanist521BT-Roman
    /Humanist521BT-RomanCondensed
    /HYGoThicStd-Medium
    /HYGungSoStd-Bold
    /HYKHeadLineStd-Bold
    /HYKHeadLineStd-Medium
    /HYMyeongJo-Bold
    /HYMyeongJo-Extra
    /HYMyeongJo-Medium
    /HYMyeongJo-Ultra
    /HYRGoThic-Bold
    /HYRGoThic-Medium
    /HYRGoThicStd-Medium
    /HYSinMyeongJo-Bold
    /Impact
    /ImprintMT-Shadow
    /InformalRoman-Regular
    /InnMing-Heavy
    /InnMing-Medium
    /InstronReversed-Logo
    /IrisUPC
    /IrisUPCBold
    /IrisUPCBoldItalic
    /IrisUPCItalic
    /ITCGaramondStd-Bd
    /ITCGaramondStd-BdCond
    /ITCGaramondStd-BdCondIta
    /ITCGaramondStd-BdIta
    /ITCGaramondStd-BdNarrow
    /ITCGaramondStd-BdNarrowIta
    /ITCGaramondStd-Bk
    /ITCGaramondStd-BkCond
    /ITCGaramondStd-BkCondIta
    /ITCGaramondStd-BkIta
    /ITCGaramondStd-BkNarrow
    /ITCGaramondStd-BkNarrowIta
    /ITCGaramondStd-Lt
    /ITCGaramondStd-LtCond
    /ITCGaramondStd-LtCondIta
    /ITCGaramondStd-LtIta
    /ITCGaramondStd-LtNarrow
    /ITCGaramondStd-LtNarrowIta
    /ITCGaramondStd-Ult
    /ITCGaramondStd-UltCond
    /ITCGaramondStd-UltCondIta
    /ITCGaramondStd-UltIta
    /ITCGaramondStd-UltNarrow
    /ITCGaramondStd-UltNarrowIta
    /JansonText-Bold
    /JansonText-BoldItalic
    /JansonText-Italic
    /JansonText-Roman
    /JasmineUPC
    /JasmineUPC-Bold
    /JasmineUPC-BoldItalic
    /JasmineUPC-Italic
    /Jokerman-Regular
    /JuiceITC-Regular
    /Jun101Pro-Light
    /KabelITCbyBT-Book
    /KabelITCbyBT-Ultra
    /KaiTi_GB2312
    /Kartika
    /Kingsoft-Phonetic
    /KodchiangUPC
    /KodchiangUPC-Bold
    /KodchiangUPC-BoldItalic
    /KodchiangUPC-Italic
    /KozGoPr6N-Bold
    /KozGoPr6N-ExtraLight
    /KozGoPr6N-Heavy
    /KozGoPr6N-Light
    /KozGoPr6N-Medium
    /KozGoPr6N-Regular
    /KozGoPro-Bold
    /KozGoPro-ExtraLight
    /KozGoPro-Heavy
    /KozGoPro-Light
    /KozGoPro-Medium
    /KozGoPro-Regular
    /KozGoStd-Bold
    /KozGoStd-ExtraLight
    /KozGoStd-Heavy
    /KozGoStd-Light
    /KozGoStd-Medium
    /KozGoStd-Regular
    /KozMinPr6N-Bold
    /KozMinPr6N-ExtraLight
    /KozMinPr6N-Heavy
    /KozMinPr6N-Light
    /KozMinPr6N-Medium
    /KozMinPr6N-Regular
    /KozMinPro-Bold
    /KozMinPro-ExtraLight
    /KozMinPro-Heavy
    /KozMinPro-Light
    /KozMinPro-Medium
    /KozMinPro-Regular
    /KozMinStd-Bold
    /KozMinStd-ExtraLight
    /KozMinStd-Heavy
    /KozMinStd-Light
    /KozMinStd-Medium
    /KozMinStd-Regular
    /KristenITC-Regular
    /KunstlerScript
    /Latha
    /LatinWide
    /LetterGothicStd
    /LetterGothicStd-Bold
    /LetterGothicStd-BoldSlanted
    /LetterGothicStd-Slanted
    /LevenimMT
    /LevenimMTBold
    /LilyUPC
    /LilyUPCBold
    /LilyUPCBoldItalic
    /LilyUPCItalic
    /LingoesUnicode
    /LinGothic-Extra
    /LiSu
    /Lithograph-Bold
    /LithographLight
    /LithosPro-Black
    /LithosPro-Regular
    /LucidaBright
    /LucidaBright-Demi
    /LucidaBright-DemiItalic
    /LucidaBright-Italic
    /LucidaCalligraphy-Italic
    /LucidaConsole
    /LucidaFax
    /LucidaFax-Demi
    /LucidaFax-DemiItalic
    /LucidaFax-Italic
    /LucidaHandwriting-Italic
    /LucidaSans
    /LucidaSans-Demi
    /LucidaSans-DemiItalic
    /LucidaSans-Italic
    /LucidaSans-Typewriter
    /LucidaSans-TypewriterBold
    /LucidaSans-TypewriterBoldOblique
    /LucidaSans-TypewriterOblique
    /LucidaSansUnicode
    /MachineStd
    /MachineStd-Bold
    /Magneto-Bold
    /MaiandraGD-Regular
    /Mangal-Regular
    /MapInfoCartographic
    /Map-Symbols
    /MatisseITC-Regular
    /MaturaMTScriptCapitals
    /MediciScriptLTStd
    /Meiryo
    /Meiryo-Bold
    /Meiryo-BoldItalic
    /Meiryo-Italic
    /MeiryoUI
    /MeiryoUI-Bold
    /MeiryoUI-BoldItalic
    /MeiryoUI-Italic
    /MerylsHand
    /MesquiteStd
    /MetaBold-Roman
    /MetaMediumLF-Roman
    /MetaNormalLF-Roman
    /MHeiStd-Medium
    /MicrosoftSansSerif
    /MidashiGoPro-MB31
    /MidashiMinPro-MA31
    /MingLiU
    /Minion-Bold
    /Minion-BoldItalic
    /Minion-Italic
    /MinionPro-Bold
    /MinionPro-BoldCn
    /MinionPro-BoldCnIt
    /MinionPro-BoldIt
    /MinionPro-It
    /MinionPro-Medium
    /MinionPro-MediumIt
    /MinionPro-Regular
    /MinionPro-Semibold
    /MinionPro-SemiboldIt
    /Minion-Regular
    /Minion-Semibold
    /Minion-SemiboldItalic
    /Miriam
    /MiriamFixed
    /MiriamTransparent
    /Mistral
    /Modern-Regular
    /MonaLisaStd-Recut
    /MonaLisaStd-Solid
    /Monotypecom
    /MonotypeCorsiva
    /MonotypeSorts
    /MS-Gothic
    /MS-Mincho
    /MSOutlook
    /MS-PGothic
    /MS-PMincho
    /MSReferenceSansSerif
    /MSReferenceSpecialty
    /MS-UIGothic
    /MT-Extra
    /MVBoli
    /Myriad-BdWeb
    /Myriad-Bold
    /Myriad-CnItWeb
    /Myriad-CnWeb
    /Myriad-ItWeb
    /MyriadPro-Black
    /MyriadPro-BlackCond
    /MyriadPro-BlackIt
    /MyriadPro-Bold
    /MyriadPro-BoldCond
    /MyriadPro-BoldCondIt
    /MyriadPro-BoldIt
    /MyriadPro-BoldSemiCn
    /MyriadPro-Cond
    /MyriadPro-CondIt
    /MyriadPro-It
    /MyriadPro-Light
    /MyriadPro-LightIt
    /MyriadPro-Regular
    /MyriadPro-Semibold
    /MyriadPro-SemiboldCond
    /MyriadPro-SemiboldCondIt
    /MyriadPro-SemiboldIt
    /MyriadPro-SemiboldSemiCn
    /MyriadPro-SemiCn
    /MyriadStd-Sketch
    /MyriadStd-Tilt
    /Myriad-Web
    /Narkisim
    /Neutura
    /Neutura-Bold
    /NewBaskervilleStd-Bold
    /NewBaskervilleStd-BoldIt
    /NewBaskervilleStd-Italic
    /NewBaskervilleStd-Roman
    /NewCenturySchlbkLTStd-Bd
    /NewCenturySchlbkLTStd-BdIt
    /NewCenturySchlbkLTStd-Fra
    /NewCenturySchlbkLTStd-FraBd
    /NewCenturySchlbkLTStd-It
    /NewCenturySchlbkLTStd-Roman
    /NewGothic-Medium
    /NewGulim
    /NewsGothic
    /NewsGothic-Bold
    /NewsGothic-BoldOblique
    /NewsGothic-Oblique
    /NewsGothicStd
    /NewsGothicStd-Bold
    /NewsGothicStd-BoldOblique
    /NewsGothicStd-Oblique
    /NewSymbolFont
    /NiagaraEngraved-Reg
    /NiagaraSolid-Reg
    /NSimSun
    /NuevaStd-BoldCond
    /NuevaStd-BoldCondItalic
    /NuevaStd-Cond
    /NuevaStd-CondItalic
    /NumbersStyleTwo-CirclePositive
    /OCRABarCodePro
    /OCRAbyBT-Regular
    /OCRAExtended
    /OCRAStd
    /OCRB
    /OCRB10PitchBT-Regular
    /OCRBBarCodePro
    /OfficinaSans-Bold
    /OfficinaSans-BoldItalic
    /OfficinaSans-Book
    /OfficinaSans-BookItalic
    /OfficinaSansStd-Bold
    /OldEnglishTextMT
    /Olympus
    /OneFaceBatang
    /OneFaceBatang-Bold
    /OneFaceDotum
    /OneFaceDotum-Bold
    /OneFaceGothic
    /OneFaceHei
    /OneFaceMincho
    /OneFaceMono
    /OneFaceMonoBaltic
    /OneFaceMonoBaltic-Bold
    /OneFaceMonoBaltic-BoldItalic
    /OneFaceMonoBaltic-Italic
    /OneFaceMono-Bold
    /OneFaceMono-BoldItalic
    /OneFaceMonoCE
    /OneFaceMonoCE-Bold
    /OneFaceMonoCE-BoldItalic
    /OneFaceMonoCE-Italic
    /OneFaceMonoCYR
    /OneFaceMonoCYR-Bold
    /OneFaceMonoCYR-BoldItalic
    /OneFaceMonoCYR-Italic
    /OneFaceMonoGreek
    /OneFaceMonoGreek-Bold
    /OneFaceMonoGreek-BoldItalic
    /OneFaceMonoGreek-Italic
    /OneFaceMono-Italic
    /OneFaceMonoTUR
    /OneFaceMonoTUR-Bold
    /OneFaceMonoTUR-BoldItalic
    /OneFaceMonoTUR-Italic
    /OneFaceSans
    /OneFaceSansBaltic
    /OneFaceSansBaltic-Bold
    /OneFaceSansBaltic-BoldItalic
    /OneFaceSansBaltic-Italic
    /OneFaceSans-Bold
    /OneFaceSans-BoldItalic
    /OneFaceSansCE
    /OneFaceSansCE-Bold
    /OneFaceSansCE-BoldItalic
    /OneFaceSansCE-Italic
    /OneFaceSansCYR
    /OneFaceSansCYR-Bold
    /OneFaceSansCYR-BoldItalic
    /OneFaceSansCYR-Italic
    /OneFaceSansGreek
    /OneFaceSansGreek-Bold
    /OneFaceSansGreek-BoldItalic
    /OneFaceSansGreek-Italic
    /OneFaceSans-Italic
    /OneFaceSansTUR
    /OneFaceSansTUR-Bold
    /OneFaceSansTUR-BoldItalic
    /OneFaceSansTUR-Italic
    /OneFaceSerif
    /OneFaceSerifBaltic
    /OneFaceSerifBaltic-Bold
    /OneFaceSerifBaltic-BoldItalic
    /OneFaceSerifBaltic-Italic
    /OneFaceSerif-Bold
    /OneFaceSerif-BoldItalic
    /OneFaceSerifCE
    /OneFaceSerifCE-Bold
    /OneFaceSerifCE-BoldItalic
    /OneFaceSerifCE-Italic
    /OneFaceSerifCYR
    /OneFaceSerifCYR-Bold
    /OneFaceSerifCYR-BoldItalic
    /OneFaceSerifCYR-Italic
    /OneFaceSerifGreek
    /OneFaceSerifGreek-Bold
    /OneFaceSerifGreek-BoldItalic
    /OneFaceSerifGreek-Italic
    /OneFaceSerif-Italic
    /OneFaceSerifTUR
    /OneFaceSerifTUR-Bold
    /OneFaceSerifTUR-BoldItalic
    /OneFaceSerifTUR-Italic
    /OneFaceSung
    /Onyx
    /Optima
    /Optima-Bold
    /Optima-BoldOblique
    /Optima-Oblique
    /OratorStd
    /OratorStd-Slanted
    /OzHandicraftBT-Roman
    /PalaceScriptMT
    /Palatino-Bold
    /Palatino-BoldItalic
    /PalatinoCE-Bold
    /PalatinoCE-BoldItalic
    /PalatinoCE-Italic
    /PalatinoCE-Regular
    /Palatino-Italic
    /PalatinoLinotype-Bold
    /PalatinoLinotype-BoldItalic
    /PalatinoLinotype-Italic
    /PalatinoLinotype-Roman
    /Palatino-Roman
    /Papyrus-Regular
    /Parchment-Regular
    /Perpetua
    /Perpetua-Bold
    /Perpetua-BoldItalic
    /Perpetua-Italic
    /PerpetuaTitlingMT-Bold
    /PerpetuaTitlingMT-Light
    /PetersburgC
    /PetersburgC-Bold
    /PetersburgC-BoldItalic
    /PetersburgC-Italic
    /Playbill
    /PMingLiU
    /PoorRichard-Regular
    /PoplarStd
    /PosterBodoniBT-Roman
    /PrestigeEliteStd-Bd
    /Pristina-Regular
    /Raavi
    /RageItalic
    /Ravie
    /Rockwell
    /Rockwell-Bold
    /Rockwell-BoldItalic
    /Rockwell-Condensed
    /Rockwell-CondensedBold
    /Rockwell-ExtraBold
    /Rockwell-Italic
    /Rod
    /RodTransparent
    /RosewoodStd-Regular
    /RyuminPro-Bold
    /RyuminPro-Heavy
    /RyuminPro-Light
    /RyuminPro-Medium
    /RyuminPro-Regular
    /RyuminPro-Ultra
    /SaenaegiXB-HM
    /ScriptMTBold
    /Segoe
    /Segoe-Bold
    /Segoe-BoldItalic
    /Segoe-Italic
    /Segoe-Light
    /SegoeUI
    /SegoeUI-Bold
    /SegoeUI-BoldItalic
    /SegoeUI-Italic
    /SerifaBT-Bold
    /SerifaBT-Italic
    /SerifaBT-Roman
    /SerifaBT-Thin
    /ShinGoPro-Bold
    /ShinGoPro-Heavy
    /ShinGoPro-Light
    /ShinGoPro-Medium
    /ShinGoPro-Regular
    /ShinGoPro-Ultra
    /Shivaji01
    /Shivaji02
    /Shivaji05
    /ShowcardGothic-Reg
    /SHREE850
    /Shruti
    /Shusha
    /Shusha02
    /Shusha05
    /SignLanguage
    /SimHei
    /SimonciniGaramondStd
    /SimonciniGaramondStd-Bold
    /SimonciniGaramondStd-Italic
    /SimSun
    /SimSun-PUA
    /SketchRockwell
    /SnapITC-Regular
    /SnellRoundhandLTStd-BdScr
    /SnellRoundhandLTStd-BlkScr
    /SnellRoundhandLTStd-Scr
    /SonyphoneticPlain
    /SouvenirITCbyBT-DemiItalic
    /SouvenirITCbyBT-Light
    /SouvenirITCbyBT-LightItalic
    /SPASENA
    /Staccato222BT-Regular
    /STCaiyun
    /StempelGaramondLTStd-Bold
    /StempelGaramondLTStd-BoldIt
    /StempelGaramondLTStd-Italic
    /StempelGaramondLTStd-Roman
    /Stencil
    /StencilStd
    /STFangsong
    /STHeitiStd-Regular
    /STHupo
    /STKaiti
    /STLiti
    /StoneSans
    /StoneSans-Bold
    /StoneSans-BoldItalic
    /StoneSans-Italic
    /StoneSans-Semibold
    /StoneSans-SemiboldItalic
    /StoneSerif
    /StoneSerif-Bold
    /StoneSerif-BoldItalic
    /StoneSerif-Italic
    /StoneSerif-Semibold
    /StoneSerif-SemiboldItalic
    /STSong
    /STXihei
    /STXingkai
    /STXinwei
    /STZhongsong
    /Swiss721BT-Light
    /Swiss911BT-ExtraCompressed
    /Sylfaen
    /SymantecSans
    /SymantecSans-Bold
    /SymantecSans-BoldItalic
    /SymantecSans-Bold-Italic
    /SymantecSans-Italic
    /SymantecSans-Light
    /SymantecSans-LightItalic
    /SymantecSans-Light-Italic
    /SymantecSans-Medium
    /SymantecSans-MediumItalic
    /SymantecSans-Medium-Italic
    /SymantecSerif
    /SymantecSerif-Bold
    /SymantecSerif-BoldItalic
    /SymantecSerif-Bold-Italic
    /SymantecSerif-Italic
    /Symbol
    /SymbolStd
    /SyntaxLTStd-Black
    /SyntaxLTStd-Bold
    /SyntaxLTStd-Italic
    /SyntaxLTStd-Roman
    /SyntaxLTStd-UltraBlack
    /Tahoma
    /Tahoma-Bold
    /TechBoldItalic
    /Techfont
    /TechItalic
    /Tekton
    /Tekton-Bold
    /Tekton-BoldOblique
    /Tekton-Oblique
    /TektonPro-Bold
    /TektonPro-BoldCond
    /TektonPro-BoldExt
    /TektonPro-BoldObl
    /TempusSansITC
    /Times-Bold
    /Times-BoldItalic
    /TimesCE-Bold
    /TimesCE-BoldItalic
    /TimesCE-Italic
    /TimesCE-Roman
    /Times-Cyryl
    /Times-CyrylBold
    /TiMes-CyrylBoldItalic
    /Times-CyrylItalic
    /Times-Italic
    /TimesNewRoman
    /TimesNewRoman-Bold
    /TimesNewRomanCE
    /TimesNewRomanCE-Bold
    /TimesNewRomanCE-BoldItalic
    /TimesNewRomanCE-Italic
    /TimesNewRomanGre
    /TimesNewRomanGre-Bold
    /TimesNewRomanGre-BoldIncl
    /TimesNewRomanGre-Inclined
    /TimesNewRomanMT-ExtraBold
    /TimesNewRomanPS-BoldItalicMT
    /TimesNewRomanPS-BoldMT
    /TimesNewRomanPS-ItalicMT
    /TimesNewRomanPSMT
    /TimesNewRomanSpecialG1
    /TimesNewRomanSpecialG1-Bold
    /TimesNewRomanSpecialG1-BoldItalic
    /TimesNewRomanSpecialG1-Italic
    /TimesNewRomanSpecialG2
    /TimesNewRomanSpecialG2-Bold
    /TimesNewRomanSpecialG2-BoldItalic
    /TimesNewRomanSpecialG2-Italic
    /TimesNRCyrMT
    /TimesNRCyrMT-Bold
    /TimesNRCyrMT-BoldInclined
    /TimesNRCyrMT-Inclined
    /Times-Roman
    /TLinGothic-Bold
    /TradeGothic
    /TradeGothic-BoldCondTwenty
    /TrajanPro-Bold
    /TrajanPro-Regular
    /Transitional511BT-Bold
    /Transitional511BT-BoldItalic
    /Transitional511BT-Italic
    /Transitional511BT-Roman
    /Transitional521BT-BoldA
    /Transitional521BT-CursiveA
    /Transitional521BT-RomanA
    /Transitional551BT-MediumB
    /Transitional551BT-MediumItalicB
    /Trebuchet-BoldItalic
    /TrebuchetMS
    /TrebuchetMS-Bold
    /TrebuchetMS-Italic
    /Tunga-Regular
    /TurkishTimesNewRoman
    /TwCenMT-Bold
    /TwCenMT-BoldItalic
    /TwCenMT-Condensed
    /TwCenMT-CondensedBold
    /TwCenMT-CondensedExtraBold
    /TwCenMT-Italic
    /TwCenMT-Regular
    /TypoUprightBT-Regular
    /Univers
    /Univers-Black
    /Univers-BlackOblique
    /Univers-Bold
    /Univers-BoldItalic
    /UniversCE-Black
    /UniversCE-Medium
    /Univers-Condensed
    /Univers-CondensedBold
    /Univers-CondensedBoldOblique
    /Univers-CondensedLight
    /Univers-CondensedLightOblique
    /Univers-CondensedOblique
    /Univers-Light
    /Univers-LightOblique
    /UniversLT-Condensed
    /UniversLT-CondensedBold
    /UniversLT-CondensedBoldOblique
    /UniversLT-CondensedOblique
    /UniversLTStd
    /UniversLTStd-Black
    /UniversLTStd-BlackEx
    /UniversLTStd-BlackExObl
    /UniversLTStd-BlackObl
    /UniversLTStd-Bold
    /UniversLTStd-BoldCn
    /UniversLTStd-BoldCnObl
    /UniversLTStd-BoldEx
    /UniversLTStd-BoldExObl
    /UniversLTStd-BoldObl
    /UniversLTStd-Cn
    /UniversLTStd-CnObl
    /UniversLTStd-Ex
    /UniversLTStd-ExObl
    /UniversLTStd-Light
    /UniversLTStd-LightCn
    /UniversLTStd-LightCnObl
    /UniversLTStd-LightObl
    /UniversLTStd-LightUltraCn
    /UniversLTStd-Obl
    /UniversLTStd-ThinUltraCn
    /UniversLTStd-UltraCn
    /UniversLTStd-XBlack
    /UniversLTStd-XBlackEx
    /UniversLTStd-XBlackExObl
    /UniversLTStd-XBlackObl
    /Univers-Medium
    /Univers-MediumItalic
    /Univers-Oblique
    /Utopia-Italic
    /Utopia-Regular
    /Utopia-Semibold
    /Utopia-SemiboldItalic
    /VAGRoundedStd-Black
    /VAGRoundedStd-Bold
    /VAGRoundedStd-Light
    /VAGRoundedStd-Thin
    /Vakil_01
    /Verdana
    /Verdana-Bold
    /Verdana-BoldItalic
    /Verdana-Italic
    /VinerHandITC
    /Vivaldii
    /VladimirScript
    /VonnesTTBlack
    /VonnesTTBlackComp
    /VonnesTTBlackComp-Italic
    /VonnesTTBlackCond
    /VonnesTTBlackCond-Italic
    /VonnesTTBlackExt
    /VonnesTTBlackExt-Italic
    /VonnesTTBlack-Italic
    /VonnesTTBold
    /VonnesTTBoldComp
    /VonnesTTBoldComp-Italic
    /VonnesTTBoldCond
    /VonnesTTBoldCond-Italic
    /VonnesTTBoldExt
    /VonnesTTBoldExt-Italic
    /VonnesTTBold-Italic
    /VonnesTTBook
    /VonnesTTBookComp
    /VonnesTTBookComp-Italic
    /VonnesTTBookCond
    /VonnesTTBookCond-Italic
    /VonnesTTBookExt
    /VonnesTTBookExt-Italic
    /VonnesTTBook-Italic
    /VonnesTTExbold
    /VonnesTTExboldComp
    /VonnesTTExboldComp-Italic
    /VonnesTTExboldCond
    /VonnesTTExboldCond-Italic
    /VonnesTTExboldExt
    /VonnesTTExboldExt-Italic
    /VonnesTTExbold-Italic
    /VonnesTTLight
    /VonnesTTLightComp
    /VonnesTTLightComp-Italic
    /VonnesTTLightCond
    /VonnesTTLightCond-Italic
    /VonnesTTLightExt
    /VonnesTTLightExt-Italic
    /VonnesTTLight-Italic
    /VonnesTTMedium
    /VonnesTTMediumComp
    /VonnesTTMediumComp-Italic
    /VonnesTTMediumCond
    /VonnesTTMediumCond-Italic
    /VonnesTTMediumExt
    /VonnesTTMediumExt-Italic
    /VonnesTTMedium-Italic
    /VonnesTTThin
    /VonnesTTThinComp
    /VonnesTTThinComp-Italic
    /VonnesTTThinCond
    /VonnesTTThinCond-Italic
    /VonnesTTThinExt
    /VonnesTTThinExt-Italic
    /VonnesTTThin-Italic
    /Vrinda
    /WarnockPro-Bold
    /WarnockPro-BoldIt
    /WarnockPro-It
    /WarnockPro-Light
    /WarnockPro-LightIt
    /WarnockPro-Regular
    /WarnockPro-Semibold
    /WarnockPro-SemiboldIt
    /Webdings
    /WendyLPStd-Bold
    /WendyLPStd-Light
    /WendyLPStd-Medium
    /Whitney-Black
    /Whitney-BlackItalic
    /Whitney-Bold
    /Whitney-BoldItalic
    /Whitney-Book
    /Whitney-BookItalic
    /WhitneyK-Bold
    /WhitneyK-BoldItalic
    /WhitneyK-Book
    /WhitneyK-BookItalic
    /WhitneyK-Light
    /WhitneyK-Medium
    /WhitneyK-Semibold
    /Whitney-Light
    /Whitney-LightItalic
    /Whitney-Medium
    /Whitney-MediumItalic
    /Whitney-Semibold
    /Whitney-SemiboldItalic
    /Wingdings2
    /Wingdings3
    /Wingdings-Regular
    /WinSoftPro-Medium
    /WP-ArabicScriptSihafa
    /WP-ArabicSihafa
    /WP-BoxDrawing
    /WP-CyrillicA
    /WP-CyrillicB
    /WP-GreekCentury
    /WP-GreekCourier
    /WP-GreekHelve
    /WP-HebrewDavid
    /WP-IconicSymbolsA
    /WP-IconicSymbolsB
    /WP-Japanese
    /WP-MathA
    /WP-MathB
    /WP-MathExtendedA
    /WP-MathExtendedB
    /WP-MultinationalAHelve
    /WP-MultinationalARoman
    /WP-MultinationalBCourier
    /WP-MultinationalBHelve
    /WP-MultinationalBRoman
    /WP-MultinationalCourier
    /WP-Phonetic
    /WPTypographicSymbols
    /YouYuan
    /ZapfChanceryStd-Bold
    /ZapfChanceryStd-Demi
    /ZapfChanceryStd-Italic
    /ZapfChanceryStd-Light
    /ZapfChanceryStd-LightItalic
    /ZapfChanceryStd-Roman
    /ZapfDingbats-Regular
    /ZiptyDoStd
    /ZurichBT-Black
    /ZurichBT-BlackExtended
    /ZurichBT-BlackItalic
    /ZurichBT-Bold
    /ZurichBT-BoldCondensed
    /ZurichBT-BoldCondensedItalic
    /ZurichBT-BoldExtended
    /ZurichBT-BoldExtraCondensed
    /ZurichBT-BoldItalic
    /ZurichBT-ExtraBlack
    /ZurichBT-ExtraCondensed
    /ZurichBT-Italic
    /ZurichBT-ItalicCondensed
    /ZurichBT-Light
    /ZurichBT-LightCondensed
    /ZurichBT-LightCondensedItalic
    /ZurichBT-LightExtraCondensed
    /ZurichBT-LightItalic
    /ZurichBT-Roman
    /ZurichBT-RomanCondensed
    /ZurichBT-RomanExtended
    /ZurichBT-UltraBlackExtended
    /ZurichWin95BT-Black
    /ZWAdobeF
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


