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Rechtliche Hinweise

Copyright-Vermerk

©1997-2020 Medis Medical Imaging Systems bv. Alle Rechte vorbehalten.

Dieses Handbuch unterliegt dem Urheberrecht und ist durch weltweite Urheberrechtsgesetze und
Vertragsbestimmungen geschiitzt. Ohne die vorherige schriftliche Genehmigung durch Medis Medical
Imaging Systems bv darf kein Teil dieses Handbuchs in irgendeiner Form und zu keinem Zweck
kopiert, reproduziert, geandert, veroffentlicht oder verteilt werden. Das Drucken von Kopien ist
gestattet und unentgeltlich, insoweit die Kopien vollstandig und unverandert sind und nicht erzeugt
oder verteilt werden, um daraus Profit oder geschaftlichen Vorteil zu ziehen.

Anerkennung von Marken

QAngio ist eine eingetragene Marke der Medis Associated B.V. DICOM ist die eingetragene Marke der
National Electrical Manufacturers Association fur deren Veroffentlichungen von Standards in Bezug
auf die digitale Kommunikation medizinischer Daten. Microsoft und Windows sind entweder
eingetragene Marken oder Marken der Microsoft Corporation in den USA und/oder anderen Landern.
Alle anderen in diesem Dokument verwendeten Marken-, Produkt- und Firmennamen sind
Handelsmarken oder eingetragene Handelsmarken ihrer jeweiligen Inhaber.
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Gesetzliche Vorschriften

Verwendungszweck

QAngio XA ist eine Software zur Durchfiihrung von Berechnungen in rontgenangiografischen Bildern
der Herzkammern und der BlutgefaBe. Diese Berechnungen basieren auf Konturen, die entweder
manuell vom Krankenhausarzt oder von einem geschulten Medizintechniker, der die Software
bedient, erstellt wurden oder automatisch von der Software erkannt und anschlieBend zur Prifung
und manuellen Bearbeitung prasentiert werden. QAngio XA ist auch zur Durchfiihrung von
Messungen vorgesehen. Die ermittelten Ergebnisse werden oben in den Bildern angezeigt und auch
in Berichten ausgewiesen.

Die mit QAngio XA erhaltenen Analyseergebnisse sind fur den Einsatz durch Kardiologen und
Radiologen bestimmt:

¢ um klinische Entscheidungen in Bezug auf Herz und Gefafle zu unterstitzen

e zur Unterstutzung der Bewertung von Interventionen oder medikamentosen Therapien bei
Erkrankungen des Herzens und der Gefale

Indikationen fur die Anwendung

QAngio XA ist zur Anwendung in klinischen Umgebungen indiziert, in denen validierte und
reproduzierbare quantifizierte Ergebnisse erforderlich sind, um die Berechnungen in
rontgenangiografischen Bildern der Kammern des Herzens und der Blutgefae zu unterstiitzen, um
sie bei einzelnen Patienten mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen zu verwenden.

Wenn die von QAngio XA gelieferten quantifizierten Ergebnisse in einer klinischen Umgebung fir
Rontgenbilder eines einzelnen Patienten verwendet werden, konnen sie zur Unterstutzung des
klinischen Entscheidungsfindungsprozesses fur die Diagnose des Patienten oder die Beurteilung der
Therapie eingesetzt werden. In diesem Falle sind die Ergebnisse ausdriicklich nicht als alleinige,
unwiderlegbare Grundlage fur die klinische Diagnose zu betrachten und diirfen nur von den jeweils
verantwortlichen Klinikarzten verwendet werden.
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WARNUNGEN

@QAngio XA darf nur von Kardiologen, Radiologen oder anderen Personen eingesetzt werden, die
fur die Durchfuhrung von Herzanalysen qualifiziert sind. Werden die Analyseergebnisse zur Stellung
einer Diagnose verwendet, missen sie von einem qualifizierten Arzt interpretiert werden. QAngio
XA darf in der klinischen Praxis zu keinen anderen Zwecken eingesetzt werden als den im Abschnitt
,verwendungszweck aufgefuhrten.

®Benutzer mussen Uber ausreichende Kenntnisse der ausgewahlten Betriebssystemsprache
verfligen, dieses Handbuch lesen und sich mit der Software vertraut machen, bevor sie QAngio XA in
einer klinischen Umgebung verwenden konnen, um zuverlassige Analyseergebnisse zu erhalten.

@Es ist der angiographischen Methode und der Modellierung des ventrikularen Volumens inharent,
dass QAngio XA das enddiastolische Volumen des rechten Ventrikels bei vergroerten linken
Ventrikeln stark Uberschatzen kann.

®QAngio XA kann bei schlechten Kontrastfiillungen das Volumen grofRer rechter Ventrikel mit
ausgedehnten Trabekeln unterschatzen.

Anmerkung zu Bildformat und Auflosung des Bildschirms

Die Formen der angezeigten Objekte und Messungen konnen leicht verzerrt werden, wenn die
Auflosung auf ein anderes Seitenverhaltnis als das physikalische Seitenverhaltnis des Monitors
eingestellt wird. Diese Verzerrung beeintrachtigt NICHT die Genauigkeit von Messungen oder
Analysen. Um Verzerrungen zu vermeiden, stellen Sie die Auflosung des Monitors auf ein
Seitenverhaltnis ein, das dem physischen Seitenverhaltnis entspricht. LCD-Monitore arbeiten
normalerweise am besten mit ihrer nativen Auflosung. Microsoft Windows empfiehlt eine Auflosung,
wenn ausreichend Informationen vorhanden sind.
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Europaische Vorschriften

die Anforderungen der hollandischen Medizingeraterichtlinie (,,Besluit Medische
Hulpmiddelen, Stb. 243/1995) und der europaischen Medizingeraterichtlinie
1639 93/42/EWG.

C € QAngio XA ist als medizintechnisches Gerat der Klasse lla klassifiziert. Es erfillt

Nordamerikanische Vorschriften

QAngio XA ist gemal den Bestimmungen in Abschnitt 510(k) des Food, Drug, and Cosmetic Act der
FDA (Food and Drug Administration) fur den Markt in den Vereinigten Staaten zugelassen.

Achtung

Laut Gesetzgeber ist der Verkauf dieses Gerats ausschlieBlich auf arztliche Anordnung zulassig.

QAngio XA erfullt die Anforderungen der der Canadian Medical Devices Regulations und wurde als
medizinisches Gerat der Klasse Il lizenziert.

Asien-Pazifik-Vorschriften

QAngio XA erfullt die Anforderungen der Australian Therapeutic Goods Administration und wurde als
Medizinprodukt der Klasse lla lizenziert.

QAngio XA erfullt die Anforderungen des Japanese Pharmaceutical and Medical Device Law und
wurde als medizinisches Gerat der Klasse Il lizenziert.

QAngio XA erflllt die Anforderungen des South Korean Medical Device Act und wurde als
medizinisches Gerat der Klasse Il lizenziert.
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In diesem Handbuch verwendete Konventionen

Die folgenden Konventionen werden in diesem Handbuch verwendet, um die Verwendung der Maus
oder Tastatur zu kennzeichnen sowie zur Bezugnahme auf Elemente der Benutzeroberflache.

Maus

Klick Driicken Sie die primare Maustaste und lassen Sie sie wieder los.
Wenn Sie Linkshander sind, haben Sie moglicherweise die rechte
Maustaste als primare Maustaste belegt.

Klicken und ziehen Halten Sie die primare Maustaste gedriickt. Ziehen Sie die Maus,
um eine Funktion auszufiihren. Lassen Sie die primare Maustaste
los. Wenn Sie Linkshander sind, haben Sie moglicherweise die
rechte Maustaste als primare Maustaste belegt.

Rechtsklick Driicken Sie kurz die sekundare Maustaste. Wenn Sie Linkshander
sind, haben Sie moglicherweise die linke Maustaste als sekundare
Maustaste belegt.

Mittelklick Driicken Sie kurz die Radtaste oder die mittlere Maustaste. Wenn
Sie eine Zwei-Tasten-Maus haben, driicken Sie die linke und
rechte Maustaste gleichzeitig und lassen sie gleichzeitig los.

Doppelklick Dricken Sie zweimal die primare Maustaste und lassen Sie sie
los.

Mausrad Drehen Sie das Mausrad.

Tastatur

UMSCHALT + Klicken Halten Sie die UMSCHALTTASTE auf Ihrer Tastatur gedriickt,
wahrend Sie auf eine Schaltflache oder ein Objekt klicken.

STRG-Taste + K Driicken und halten Sie auf lhrer Tastatur die STRG gedriickt,

wahrend Sie die Taste K driicken, und lassen Sie beide Tasten
anschlieBend los.
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Typographische Konventionen

Auf dem Knoten Anmerkungen Namen von Schaltflachen, Feldern, Meniis, Menuoptionen und

des Fensters Arbeitsablaufe... Registerkartennamen werden groB und fett gedruckt.
Arbeitsablaufe > Eine Abfolge von Meniioptionen, die gewahlt werden muss, um
Textanmerkung eine bestimmte Aufgabe durchzufiihren, wird durch

rechteckige Klammern angezeigt.

Bezeichnung: Aortenwurzel Text, den Sie eingeben oder der auf dem Bildschirm angezeigt
wird, z.B. Anmerkungsbezeichnungen, wird in Courier New
angezeigt.

Verwendete Symbole

@ Tipp: Liefert hilfreiche Informationen oder eine alternative Vorgehensweise.
Hinweis: Macht Sie auf zusatzliche Informationen aufmerksam.
Achtung: Weist Sie an, beim Durchfuhren einer Aufgabe Vorsicht walten zu lassen.

®Warnung: Warnt Sie vor einer potenziell gefahrlichen Situation bei Bilddarstellung oder
Bildanalyse, die zu fehlerhaften Ergebnissen fuhren kann. Um dies zu vermeiden ist
ein Befolgen der Anweisungen unerlasslich.
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Einfuhrung

1 Uber QAngio XA

QAngio XA ist die Medis-Losung zur Quantifizierung von HerzkranzgefaBen und Ventrikeln des
Herzens in Rontgenangiogrammen.

Diese Softwarelosung bietet Quantifizierungsergebnisse, mit denen interventionelle Kardiologen
und Radiologen Rontgenangiogramme uberpriifen konnen, und bietet eine solide Grundlage fur die

Bewertung neuer Therapien.

QAngio XA 8.0 Benutzerhandbuch
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Einfihrung

2 Systemanforderungen
2.1 Hardware
QAngio XA:

Intel oder kompatibler Quad-Core-Prozessor
4 GB RAM
250 GB verfiigbarer Festplattenspeicher,

(wenn Sie Bilder lokal speichern mochten, stellen Sie sicher, dass Sie uiber geniigend

Speicherplatz verfiigen)

3-Tasten-Maus, Scrollrad empfohlen

CD-ROM-Laufwerk zum Installieren der Software von der CD-ROM
Breitbildmonitor mit einer Mindestauflosung von 1920 x 1080 Pixel
Grafikkarte, die OpenGL unterstitzt und Uber 512 MB Speicher verfigt

Netzwerkkarte mit mindestens 100 MBit/s fur den Zugriff auf, den Empfang und das Senden

von Bildern uber das Netzwerk

Sentinel-Lizenzserver:

Intel oder kompatibler Prozessor mit einer Mindestgeschwindigkeit von 550 MHz
128 MB RAM

1 GB verfugbarer Festplattenspeicher

Netzwerkkarte

BEMERKUNGEN:

2.2

Die gesamte Hardware muss mit dem Betriebssystem kompatibel sein
Fur den Lizenzserver wird dringend ein PC mit einer festen IP-Adresse oder einer
reservierten IP-Adresse im DNS-Server empfohlen

Betriebssystem

QAngio XA:

Microsoft Windows 7, SP1, 64 Bit Version

Microsoft Windows 8.1, 64 Bit Version

Microsoft Windows 10, 64 Bit Version

Microsoft Windows Server 2008 R2, SP1, 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2012 R2, 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2016, 64 Bit Version

Sentinel-Lizenzserver:

Microsoft Windows 7, 32 and 64 Bit Version

Microsoft Windows 8, 32 and 64 Bit Version

Microsoft Windows 8.1, 32 and 64 Bit Version
Microsoft Windows 10, 32 und 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2008, 32 and 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2008 R2, 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2012, 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2012 R2, 64 Bit Version
Microsoft Windows Server 2016, 64 Bit Version

QAngio XA 8.0 Kurzanleitung
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Einfihrung

3 Kundendienst

Medis hat es sich zur Aufgabe gemacht, qualitativ hochwertige Produkte und Services anzubieten.
Falls Sie Fragen zur Software haben oder uns Vorschlage zur Verbesserung der Software oder der
Dokumentation unterbreiten mochten, konnen Sie sich gerne an den Kundendienst von Medis
wenden.

Wenn Sie den Helpdesk von Medis per E-Mail kontaktieren, sollten Sie den Namen der Software und
die Versionsnummer im Betreff-Feld erwahnen. Um die Versionsnummer lhrer Software

nachzuschlagen, wahlen Sie in der Hauptwerkzeugleiste der Medis Suite n > Hilfe > Info.

Nordamerika und Siidamerika

Medis Medical Imaging Systems, Inc.
E-Mail: support@medisimaging.com
Telefon: +1 919 278 7888 (werktags 9.00-17.00 Uhr EST)

Europa, Afrika, Asien und Australien
Medis Medical Imaging Systems B.V.

E-Mail: support@medisimaging.com T
Telefon: +31 71 522 32 44 (werktags 9.00-17.00 Uhr MEZ)
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Erste Schritte

4 Start aus der Medis Suite

Um lhren Bildverarbeitungsworkflow zu verbessern, wird QAngio XA von Medis Suite in
verschiedenen Analysemodi gestartet. Jeder Modus bietet lhnen verschiedene
Bildanalysefunktionen mit speziellen Funktionen und Ansichtsfenster-Layouts.

Die folgenden Startmodi fiir QAngio XA sind in Medis Suite verfigbar:

QCA EinzelgefaB
/ Koronare EinzelgefaBanalyse bei monoplanaren XA-Bildaufnahmen

QVA EinzelgefaB
Periphere EinzelgefaBanalyse bei monoplanaren XA-Bildaufnahmen

LV Monoplanar
Analyse des linken Ventrikels bei monoplanaren XA-Bildaufnahmen (RAO 30)

LV Biplanar
Analyse des linken Ventrikels bei biplanaren XA-Bildaufnahmen
(RAO 30 + LAO 60, oder RAO 0 + LAO 90)

RV Biplanar
Analyse des rechten Ventrikels bei biplanaren XA-Bildaufnahmen
(RAO 30 + LAO 60, oder RAO 0 + LAO 90)

eGGs

Q Die Verfiigbarkeit der verschiedenen Analysen hangt von den Lizenzen ab. Wenn Sie eine
Lizenz fur eines oder mehrere der QAngio-XA-Analysemodule erwerben mochten, wenden
Sie sich bitte an Medis.

Q Sie konnen die Patientenbilder vor oder nach dem Start von QAngio XA laden. In beiden
Fallen werden die Bilder automatisch in QAngio XA geladen.

Detaillierte Informationen zum Starten der QAngio-XA-App und zum Laden von Bildern finden Sie im

Medis-Suite-Benutzerhandbuch.

QAngio XA 8.0 Benutzerhandbuch
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Erste Schritte

5 QAngio XA Arbeitsbereich

5.1 Ubersicht

Das Hauptarbeitsbereichsfenster von QAngio XA besteht aus Werkzeugleisten,
Arbeitsbereichsfenstern und dem zentralen Fensterbereich mit den Bildansichtsfenstern. Das Layout
des Arbeitsbereichsfensters unterscheidet sich bei den verschiedenen QAngio-XA-Startmodi. Dies
hangt von der Art der als Eingabe fur die Analysen verwendeten Erfassungen (mono- oder biplanar)
und dem ausgewahlten Analysemodul ab.

In diesem Bildschirmfoto sehen Sie das Layout fur die QCA-EinzelgefaBanalyse:

: @ Patient1 () 1/1/1901 Werkzeugleiste

Serien- 7 T

Browser | & Ty
B | A Wizard-
\ Leiste
Filmsteu
erung ==

Reference Type: P

S . Lesion 2 User
/ . 68 %
Durchmesserdiagramm -
oy B Lasionstabelle

W QCA Single Vessel 8.0 #1 Report

52 000990

: @ Patient 160 (F)  1939-06-21

‘ d ; ‘ Pointwise draw contour:
5 b

‘ Bildansichtsfenster

Wizard- U

b
e

Long Axis
Frame:
Series: 1(1)
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Erste Schritte

5.2 Menii

Das Menii enthalt Befehle zum Aktivieren der Anwendungsfunktionalitat.

So machen Sie das Menii sichtbar:

o Klicken Sie auf das Meniisymbol n in der Werkzeugleiste der QAngio-XA-App.

e Die verfugbaren Menibefehle hangen von dem von Ihnen gewahlten Startmodus ab. Die
folgende Tabelle enthalt Informationen lber das Mendi.

Menii Command Beschreibung

Tools Zugang zu Optionen und Tools

Zugang zu Benutzerdokumentation
Hilfe und Informationen Uber Medis Suite
und QAngio XA

5.3 Werkzeugleiste

Das Bild unten zeigt die Werkzeugleiste, die in QAngio XA verfiigbar ist.

: @ Patient 120 (F) 9/9/1919 Review mode

Die Werkzeugleiste enthalt die Schaltflache zum Anzeigen des Menis, des Patientennamens und des

Geburtsdatums sowie optionale Informationen und/oder Schaltflachen.

Funktion

Das Menl anzeigen

Zum Ausgangszustand der Ansicht gehen, Zoom / Pan /
Window Width / Window Level zurlicksetzen

Patient 120 (F) Name und Geschlecht des Patienten

9/9/1919 Geburtsdatum des Patienten

Review mode Beispiel fir zusatzliche Informationen

QAngio XA 8.0 Kurzanleitung
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Erste Schritte

Icon Funktion
_ Beispiel fur eine optionale Schaltflache
. Die App im Vollbildmodus anzeigen

. Die Anwendung im Fenstermodus anzeigen

5.4 Assistentenleiste

Die vertikale Assistentenleiste wird zwischen den beiden Ansichtsfenstern oder rechts von einem
Ansichtsfenster angezeigt, wenn nur ein Ansichtsfenster vorhanden ist. Sie stellt die Schritte dar,
die zur Durchfuhrung der Analyse erforderlich sind. Der Inhalt der Assistentenleiste hangt von der
Analyse ab, die Sie durchfiihren: Einzelschiff, Eindecker LV, Zweidecker LV oder Zweidecker RV.
Siehe Kapitel 7 fir weitere Informationen.

5.5 Kontextmenii

Ein Kontextmeni kann durch Klicken mit der rechten Maustaste in einem Ansichtsfenster, Diagramm
oder einer Tabelle aktiviert werden. Der Inhalt dieses Menus ist abhangig von der Analyse, die Sie
durchfuhren, dem angeklickten Element, dem Assistentenschritt und dem Status innerhalb eines
Schrittes.
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Arbeiten mit QAngio XA
6 Betrachten

6.1 Monoplanare und biplanare Ansicht

QAngio XA kann in verschiedenen Analysemodi gestartet werden. Die QCA-EinzelgefaBanalyse und
die monoplanare LV-Analyse erfordern eine einzelne monoplanare Erfassung als Eingabe und
bieten daher ein einzelnes Ansichtsfenster. Die biplanaren LV- und RV-Analysen erfordern eine
biplanare Erfassung (oder zwei Ubereinstimmende monoplanare Erfassungen) und bieten daher zwei
Ansichtsfenster.

6.2 Bild-Ansichtsfenster

Q Interaktive Grafiken werden z. B. in blauer Farbe angezeigt und ermoglichen
es Ihnen, Bild- oder Anzeigeeigenschaften mit der Maus zu andern.

Q Die Hilfetexte werden in gelber Farbe am oberen Rand des Ansichtsfensters angezeigt. Sie
liefern Informationen lber den aktuellen Status des Assistenten.

6.2.1 Biplanare Ansicht

So maximieren Sie ein Bild im Ansichtsfenster:
o Doppelklicken Sie auf das Bild.
Dadurch wird das Bild maximiert, sodass es das gesamte Ansichtsfenster einnimmt.

Doppelklicken Sie erneut auf das Bild, um zum urspriinglichen Ansichtsfenster-Layout
zurlckzukehren.

6.2.2 Mausmodus

Das Verhalten der linken Maustaste hangt vom Mausmodus ab: Animation, Zoomen, Schwenken oder
Fensterbreite und -ebene. Der aktive Mausmodus wird mit dem Mausmodus-Symbol in der oberen
Ecke des Bildansichtsfensters angezeigt.

So wechseln Sie durch die verschiedenen Mausmodi:

e Wahlen Sie das Mausmodus-Symbol, um den nachsten Mausmodus zu aktivieren.

So aktivieren Sie einen bestimmten Mausmodus:

e Wahlen und halten Sie das Mausmodus-Symbol, bis das Mausmodus-Menu angezeigt wird,
und wabhlen Sie den gewunschten Mausmodus.
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Reference

Oder;

Klicken Sie mit der rechten Maustaste in den Bildausschnitt, um das Kontextmenu des
Ausschnitts zu aktivieren, und wahlen Sie den gewiinschten Mausmodus aus dem Mend.

Obwohl jedes Ansichtsfenster im Doppeldeckermodus sein eigenes Symbol hat, ist der
Mausmodus fur die verschiedenen Ansichtsfenster synchronisiert, d.h. wenn Sie den Modus
in einem Ansichtsfenster andern, wird er auch im anderen Ansichtsfenster geandert.

Ergebnis des Ziehens der Maus

Icon Hagktion Aufwiirts Abwirts Links Rechts
“f Animation Vorherigen Nachsten Vorherigen Nachsten
L EE; Frame Frame Frame Frame
b

Zoom Zoom in Zoom out -

Ly . . o .
‘1'4"' Pan Bild Oben Bild Unten Bild Links Bild Rechts
Fenster
Pegel Pegel erhohen FensF er vergroBern
Window width / level| Vvermindern verkleinern
(heller) (weniger
(dunkler) (mehr Kontrast) Kontrast)

¢

Das Ergebnis des Ziehens mit der mittleren oder rechten Maustaste ist unabhangig vom
Mausmodus:

e Panning:

Window width/level:

Mittlere Maustaste ziehen

Rechter Maustaste ziehen
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6.2.3

Frameauswahl

Sie konnen sich auf verschiedene Arten vorwarts oder rickwarts durch Frames im Bild bewegen.
Sich im ausgewahlten Ansichtsfenster durch Frames zu bewegen ist nur moglich, sofern die
Synchronisierung nicht aktiv ist. Die aktive Framenummer wird unten im Ansichtsfenster angezeigt.

Aktion Schaltflache im| Taste auf Maus Linke Maustaste
Ansichtsfenster | Tastatur Scrollrad (Animationsmodus)
. Maus nach rechts
Nachsten Frame
" — Herunterscrollen oder nach unten
auswahlen .
ziehen
Vorherigen Frame Q ] Nach oben Maus nach links
" «— oder
auswahlen scrollen .
nach oben ziehen
Ersten Frame
. Home
auswahlen
Letzten Frame
. Ende
auswahlen
Animation vorwarts [>
abspielen Strg + —
Animation rickwarts
Strg + <—

abspielen

Abspielen der
Animation stoppen

Synchronisierung

umschalten

&

Frame auswahlen

Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf die Framenummer in der
unteren Ecke des Ansichtsfensters und geben Sie die Framenummer
ein. z.B.

Frames 2E'il

Wenn ein EKG-Diagramm vorhanden ist, konnen Sie die Bilder auch durch Ziehen der EKG-
Markierung oder durch Klicken im EKG-Diagramm auswahlen.

QAngio XA 8.0 Kurzanleitung

20




Reference

6.2.4 Synchronisierung korrespondierender biplanarer Bilder

Mithilfe der Framesynchronisierung konnen Sie in beiden Ansichtsfenstern gleichzeitig durch Bilder
navigieren. Dies ist nur bei biplanaren Erfassungen moglich.

Bei der Synchronisierung wird das Symbol 09 im unteren Teil des Ansichtsfensters angezeigt. In
beiden Ansichtsfenstern wird immer das Bild mit derselben Framenummer angezeigt.

Wenn nicht synchronisiert wird, wird das Symbol Oo im unteren Teil des Ansichtsfensters

angezeigt oder es wird iiberhaupt kein Symbol angezeigt. Das Andern der Frameauswahl in einem
Ansichtsfenster wirkt sich nicht auf das andere Ansichtsfenster aus.

In den biplanaren LV- und RV-Modi kann die Synchronisierung nicht ein- oder ausgeschaltet werden.

Sie ist fur biplanare Erfassungen immer aktiviert und fir monoplanare Erfassungen immer
deaktiviert.

6.2.5 Bild invertieren
Um die Bildansicht zu invertieren, d.h. Schwarz zu WeiB und WeiB zu Schwarz zu machen:

e Wabhlen Sie ,,Bild invertieren“ aus dem Kontextmenu des Ansichtsfensters, um die
Bildinvertierung umzuschalten.

6.2.6 Ausgangsansicht

So setzen Sie die Einstellungen fiir Zoomen, Schwenken sowie Fensterbreite und -ebene auf die
Ausgangsansicht zuriick:

e Klicken Sie in der Werkzeugleiste auf , um das Zoomen, Schwenken sowie die
Fensterbreite und -ebene und die Bildinvertierung zuriickzusetzen.

6.3 ED-Phasenerkennung und ED-Frameauswahl

Beim Schritt der Frameauswahl des QCA-EinzelgefaB-Wizards, den Orientierungspunkte- und
Konturschritten des LV-Monoplanar-Wizards und den Konturschritten der LV- und RV-Biplanar-
Wizards wird die Frameauswahl unter dem Bild angezeigt. Auf der x-Achse wird die Zeit in
Sekunden angezeigt. Der gelb/griine vertikale Balken zeigt den ausgewahlten Frame an, der im
Bildansichtsfenster sichtbar ist. Wenn die Bilddaten EKG-Daten enthalten, wird die EKG-Kurve in
der Frameauswahl-Steuerung angezeigt.

Die blauen Balken zeigen die Frames an, die den automatisch erkannten ED-Phasen entsprechen.
StandardmaRig werden die ED-Phasen automatisch aus dem EKG-Signal erkannt, wenn dieses
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verfugbar ist. Nur bei der QCA-EinzelgefaBanalyse, wenn kein EKG-Signal verfiigbar ist, werden die

ED-Phasen mithilfe von KI-Technologie aus den Bildinformationen erkannt.

Q Die Methode zur Erkennung der ED-Phase kann in den Optionen fiir die QCA-
EinzelgefaBanalyse eingestellt werden.

So wahlen Sie einen Frame anhand des EKG-Diagramms aus:
e Ziehen Sie die griine vertikale Leiste an die gewiinschte Position.
Oder:

e Klicken Sie in das EKG-Diagramm, um den vertikalen Balken (und damit den zugehorigen
Frame auszuwahlen) direkt an der gewiinschten Position zu platzieren.

Oder:

e Klicken Sie auf EI’ um dieselbe Phase im vorherigen Herzzyklus auszuwahlen.

o Klicken Sie auf IE, um dieselbe Phase im nachsten Herzzyklus auszuwahlen.

Q Die Schaltflachen EI und IE sind in den Schritten ES-Orientierungspunkte und ES-
Kontur(en) nicht verfiigbar.
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7 Eine Analyse durchfiihren

Um eine Analyse zu starten, wahlen Sie den entsprechenden Startmodus in Medis Suite aus (siehe
auch Kapitel 4). Alle in Medis Suite verfiigbaren XA-Bilder, die fur die Analyse geeignet sind,
werden automatisch in QAngio XA geladen. Die Analyse beginnt im Schritt Serienauswahl, in dem
die verfugbaren kalibrierten XA-Bilder als Miniaturansichten unter dem Bildansichtsfenster

angezeigt werden.

In allen Analysen wird eine Wizard-Leiste angezeigt, in der die Schritte der Analyse angezeigt
werden. Die Wizard-Leiste der QCA-EinzelgefaBanalyse ist beispielsweise:

Wizard-Leiste

Schaltflachen mit blauem Text auf dunklem Hintergrund
zeigen abgeschlossene Schritte an. Jede dieser Schaltflachen
kann gedrlickt werden, um zum entsprechenden Wizard-
Schritt zu springen.

Die Schaltflache mit blauem Text auf grauem Hintergrund
zeigt den aktiven Schritt an.

Die Schaltflache mit dem blauen Pfeil kann gedriickt werden,
um mit dem nachsten Schritt der Analyse fortzufahren. Diese
Schaltflache ist nur aktiviert, wenn alle erforderlichen Daten
fur den aktiven Wizard-Schritt verfiigbar sind.

Das blaue Hiakchensymbol zeigt an, dass der Ubergang im
Workflow vom Schritt Giber dem Symbol zum Schritt unter dem
Symbol abgeschlossen wurde.

Schaltflachen mit grauem Text auf dunklem Hintergrund sind
deaktiviert. Der Wizard-Schritt wurde nicht ausgefiihrt.

Klicken Sie auf die Schaltflache Abbrechen, um die Analyse
abzubrechen und alle Anderungen zu verwerfen. Wenn Sie bei
einer neuen Analyse die Analyse abbrechen, wird die QAngio
XA-App geschlossen und aus der Medis-Suite-Sitzung entfernt.

Klicken Sie auf die Schaltflache Fertigstellen, um die Analyse
abzuschlieBen. Der Wizard wird geschlossen und QAngio XA
zeigt die Analyse im Uberpriifungsmodus an. Die
Analyseergebnisse werden im Medis-Suite-Bericht verfiigbar.

Wenn Sie im aktuellen Wizard-Schritt den Frame der Analyse
nicht andern konnen, wird der Wizard durch Aktivieren eines
anderen Frames angehalten. Die Schaltflache Fortsetzen wird
unten in der Wizard-Leiste angezeigt. Wahlen Sie diese Option
aus, um den Frame der Analyse zu aktivieren und die Analyse
fortzusetzen.

Wenn Sie eine Medis-Suite-Sitzung mit QAngio XA-Analysen neu laden, werden diese
wiederhergestellt und QAngio XA wird im Uberprifungsmodus aktiviert.
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Genauigkeit der verwendeten Methoden

Die Methoden und Algorithmen, die in QAngio XA verwendet werden, um Quantifizierungsergebnisse
zu erhalten und die Genauigkeit dieser Ergebnisse zu bestimmen, sind alle in der Literatur
veroffentlicht worden. In diesem Abschnitt finden Sie einen kurzen Uberblick iiber den Ursprung der
Methoden und deren Genauigkeit. Die Verweise auf die Literatur finden Sie in Kapitel 11. Hinweise
zur XA-Bildkalibrierung finden Sie im Medis Suite Benutzerhandbuch.

. Ein Methodenpapier dariber, wie QCA-Systeme validiert werden sollten, findet sich in [1]

. QCA-Analyse einzelner GefaBe: Die Methode zur automatischen Erkennung der GefaBgrenzen
und ihre Genauigkeit wurden in [2, 3] beschrieben. Die Validierung der QCA-
Quantifizierungsergebnisse wurde im Laufe der Jahre ausfiihrlich veroffentlicht. Die neuesten
Ergebnisse sind zu finden in [4].

¢ Ventrikel-Analyse: Die Methode zur automatischen Segmentierung des linken Ventrikels und
ihre Validierung sind in [7] zu finden. QAngio XA unterstiitzt die Berechnung von
Ventrikelvolumina mit Hilfe der Flachen-Langen-Berechnung. Diese Methode und ihre
Genauigkeit wird in [5, 6] beschrieben. Fur die Ergebnisse der linksventrikularen
Wandbewegungsmodelle steht das Centerline-Modell zur Verfiigung. Das Centerline-Modell
und die daraus abgeleiteten Ergebnisse werden in [8, 9] beschrieben. Fiir biplane und
rechtsventrikulare Analysen unterstiitzt QAngio XA die manuelle Segmentierung. Diese
Methode und ihre Genauigkeit sind beschrieben in [10, 11].

Ergebnisse der numerischen Analyse Erwartete Genauigkeit

Single Vessel Lesion Results

Lesion length 0.4 mm
Lesion start 0.2 mm
Diameter stenosis 5%

Area stenosis 10%

Proximal diameter .15 mm
MLD .15 mm
Distal diameter .15 mm
Reference diameter .15 mm

Area at MLD
Reference area
Proximal area
Distal area

Single Vessel Segment Results

Derived from diameter
Derived from diameter
Derived from diameter
Derived from diameter

Minimum Diameter .15 mm
Maximum Diameter .15 mm
Mean Diameter .15 mm
St.dev. Diameter 0.1

Minimum Area
Maximum Area
Mean Area
St.dev. Area
Segment Length

Derived from diameter

Derived from diameter

Derived from diameter

Derived from diameter
0.4 mm
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Proximal position of segment

Distal position of segment

Position of minimum diameter in segment
Position of maximum diameter in segment

Single Vessel Stent Results
Lesion length

Diameter stenosis

Area stenosis

MLD

Reference diameter

MLD position

Mean diameter

Segment start
Segment length
Distance MLD to stent

Ventricle Results
Regression Slope (not a result, input parameter)

Regression Offset (not a result, input parameter)
Ejection Fraction

Height (not a result, input parameter)
Weight (not a result, input parameter)
BSA

Heart Rate (not a result, input parameter)
Cardiac Output

Cardiac Index

ED Volume

ES Volume

Stroke Volume

ED Volume Index

ES Volume Index

Stroke Volume Index

Centerline Dyskinetic Results
Chords

Severity

Depth

Miscellaneous
Acquisition Speed (input from DICOM file)

Calibration Factor (input from Medis Suite or calculated)

0.2 mm
0.2 mm
0.2 mm
0.2 mm

0.4 mm
5%
10%

.15 mm

.15 mm

0.2 mm

.15 mm

0.2 mm

0.2 mm

0.2 mm

-user input-
-user input-
15%
-user input-
-user input-
0.01 m?

1
15%
15%
SEE = 4-8%
SEE = 4-8%
15%

8%

8%

15%

1 mm
0.5

0.01
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8 EinzelgefaBanalyse

QAngio XA unterstiitzt die Analyse eines einzelnen GefaBsegments.

Die QCA- und QVA-Analyse eines einzelnen GefaBes lauft in folgenden Schritten ab:

1. Auswahl der Serie

2. Auswahl des Rahmens
3. Bahnlinienerkennung

4, Erkennung von Konturen
5. Referenz

6. Stent (optional)

8.1 Wizard-Schritt 1: Serienauswahl

Die Analyse beginnt mit dem Serienauswahlschritt. Ziel dieses Schritts ist es, ein geeignetes Bild fiir
die Analyse auszuwahlen.

QAngio XA ladt nur DICOM-Graustufen-XA-Bilder mit quadratischen Pixeln (Pixel-Seitenverhaltnis 1:
1), die entweder manuell in Medis Suite kalibriert wurden oder isozentrische Kalibrierungsdaten
enthalten.

So wahlen Sie die zu analysierende Serie aus:

e Klicken Sie auf ein Miniaturbild unter dem Ansichtsfenster.

Das Bild wird in das Ansichtsfenster geladen.

Alle in Medis Suite geladenen Bilder, die fur die Analyse geeignet sind, werden automatisch
in der Liste der Miniaturbilder unter dem Ansichtsfenster angezeigt. Achten Sie darauf, alle
Bilder der Studie in Medis Suite zu laden. Wenn Bilder nachtraglich in Medis Suite geladen
werden, oder wenn nicht kalibrierte Bilder manuell in Medis Suite kalibriert werden, wird
die Liste der Miniaturbilder automatisch aktualisiert.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

8.2 Wizard-Schritt 2: Frameauswahl

Das Ziel des Schritts Frameauswahl besteht darin, einen zu analysierenden Frame auszuwahlen. Es
wird empfohlen, einen Frame auszuwahlen, der sich in (oder kurz vor) der enddiastolischen (ED)
Phase des Herzzyklus befindet.

Wenn ein EKG-Signal mit den Bilddaten verfiigbar ist, wird es in der Frameauswahl-Steuerung
unterhalb des Bildansichtsfensters angezeigt. Wenn ED-Phasen aus dem EKG-Signal oder aus den
Graustufenbildinformationen erkannt wurden, wird automatisch die mittlere ED-Phase ausgewahlt.
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Wihlen Sie den zu analysierenden Frame aus und driicken Sie , um mit dem nichsten
Schritt fortzufahren.

8.2.1 Subtraktion

Bei der QVA-EinzelgefaBanalyse ist es moglich, auf dem analysierten Bild eine Subtraktion
durchzufuhren. Ein weiteres Bild (das Maskenbild) der gleichen Serie wird vom Analysebild
subtrahiert, optional mit Pixelverschiebung.

Um die Subtraktion anzuwenden:

s
1. Klicken Sie auf .
) Mask frame: |1 °
2. Wahlen Sie den richtigen Maskenframe aus, entweder durch oder

durch Ziehen des violetten Maskenframe-Balkens in der Frameauswahl-Steuerung:

Q Um den aktuell ausgewahlten Frame zum Maskenframe zu machen und den
urspriinglichen Maskenframe als Analyseframe auszuwahlen, klicken Sie auf Frames
wechseln.

3. Andern Sie bei Bedarf die Pixelverschiebung, entweder
Pixel shift:

e mit den Steuerelementen , oder

e mit der Tastenkombination STRG+Pfeiltasten auf lhrer Tastatur, oder
¢ indem Sie mit der linken Maustaste in das Bild in der Nahe eines Randes (oberer,

unterer, rechter oder linker Rand) klicken. Ein Pfeil erscheint, wenn die Maus uber das
Bild in der Nahe eines Rands bewegt wird:
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Q Um zu der Situation ohne Pixelverschiebung zuriickzukehren, klicken Sie auf
Pixelverschiebung zuriicksetzen.

Q Um die Subtraktion zu deaktivieren, klicken Sie erneut auf m

8.3 Wizard-Schritt 3: Pfadlinie

Das Ziel des Pfadlinienschritts besteht darin, eine Pfadlinie in dem relevanten GefaBsegment zu
erstellen.

So erstellen Sie eine Pfadlinie:
1. Klicken Sie in das Ansichtsfenster, um den proximalen Punkt des GefaBRsegments zu
markieren.
2. Klicken Sie in das Ansichtsfenster, um den distalen Punkt des GefaBsegments zu markieren.

QAngio XA erkennt automatisch die Pfadlinie und Konturen.

@ Wenn die Option "Automatisch zum Konturschritt Uibergehen” aktiviert ist, geht der
Assistent nun automatisch zum Konturschritt tiber.

3. Ziehen Sie bei Bedarf den proximalen oder distalen Punkt des GefaBsegments, um deren
Position zu korrigieren.

Q Bei der QVA-EinzelgefaBanalyse erkennt QAngio XA automatisch ein dunkles Gefah®
auf hellem Hintergrund oder ein helles GefaB auf dunklem Hintergrund. Wenn dies
nicht korrekt ist, klicken Sie mit der rechten Maustaste in das Bild und wahlen Sie
den richtigen "GefaBerkennungstyp” aus dem Kontextmeni.

So bearbeiten Sie eine Pfadlinie:
e Klicken Sie auf einen Punkt in der Pfadlinie und ziehen Sie ihn an die richtige Position.
Dadurch wird ein Pfadlinienpunkt erstellt und die Pfadlinie und die Konturen neu erkannt.

e Figen Sie bei Bedarf weitere Pfadlinienpunkte hinzu oder ziehen Sie vorhandene Punkte an
bessere Positionen.
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So loschen Sie einen Pfadlinienpunkt:
e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Pfadlinienpunkt, um ihn zu loschen.

Die Pfadlinie zwischen dem proximalen und dem distalen Punkt sowie die Konturen werden
automatisch neu erkannt.

Die Konturen konnen im Schritt "Pfadlinie" nicht bearbeitet werden.

Q Um alle Grafiken im Ansichtsfenster auszublenden, driicken Sie die mittlere Maustaste oder
die Taste H.

Q Riickgangig (Strg + Z) und Wiederherstellen (Strg + Y) sind verfugbar, um die letzte Aktion
rickgangig zu machen oder wiederherzustellen.

So andern Sie die Option, automatisch mit dem Konturschritt fortzufahren:

e Driicken Sie n > Werkzeuge > Optionen > Einzelner Behalter: Automatisch zum
Konturschritt iibergehen.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

8.4 Wizard-Schritt 4: Konturen

Ziel des Konturschritts ist es sicherzustellen, dass die GefaBkonturen korrekt sind. Sie konnen die
automatisch erkannten Konturen uberpriifen und optional korrigieren. Beim ersten Aufrufen des
Konturschritts wird das Bild vergroBert, um die Konturen besser sehen zu konnen.

So bearbeiten Sie eine Kontur:
e Klicken Sie auf einen Punkt auf der Kontur und ziehen Sie ihn an die richtige Position.

Dadurch wird ein Konturpunkt erstellt und die entsprechende Kontur erneut erkannt.
e Figen Sie bei Bedarf weitere Konturpunkte hinzu oder ziehen Sie sie an bessere Positionen.

So loschen Sie einen Konturpunkt:
e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Konturpunkt.

Der Punkt wird geloscht und die entsprechende Kontur wird erneut erkannt.

Q Um alle Grafiken des Bildfensters auszublenden, driicken Sie die mittlere Maustaste oder
die Taste H. Auf diese Weise konnen Sie priifen, ob die erkannten Konturen mit dem
GefaBrand Ubereinstimmen.

Q Ruckgangig (Strg + Z) und Wiederherstellen (Strg + Y) sind verfligbar, um die letzte Aktion
ruckgangig zu machen oder wiederherzustellen.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.
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8.5 Wizard-Schritt 5: Referenz

Das Ziel des Referenzschritts ist es, eine korrekte Referenzdurchmesserfunktion und Lasionsmarker
zu erhalten.

QAngio XA wird Folgendes bestimmen und anzeigen:
e Die Referenzkonturen, die die GefaBkonturen anzeigen, wenn das Gefah gesund gewesen
ware.

e Eine oder mehrere Lasionen mit jeweils einer Tabelle, in der die folgenden
Lasionsparameter aufgefiihrt sind: prozentuale Durchmesserstenose, minimaler
Lumendurchmesser (MLD) und Lasionslange.

Fur die ausgewahlte Lasion zeigt QAngio XA Folgendes an:

e Die proximalen (P) und distalen (D) Lasionsmarker, die den Beginn und das Ende der
erkannten Lasion anzeigen.

o Die Markierung fir die Obstruktion (O), die die maximale Obstruktion in der Lasion angibt.

@ Sie konnen eine Lasion auswahlen, indem Sie auf ihre Lasionstabelle unter dem Diagramm
klicken. Die Lasionsmarkierungen in den Bildern und im Diagramm werden aktualisiert.

Q Sie konnen die Anzeige der Plakettenbereiche Uber das Kontextmenu des Ansichtsfensters
umschalten: Plakette ausblenden oder Plakette anzeigen.

8.5.1 Referenzkonturen korrigieren
Es gibt zwei Moglichkeiten, die Referenzkontur zu korrigieren:

e Sie konnen zwei gesunde Teile des GefaBsegments als ,,normale Bereiche“ markieren.
Oder:

e Sie konnen einen festen Referenzdurchmesser fir den proximalen Teil des Gefafes in
Kombination mit einem ,,normalen Bereich“ fur den distalen Teil festlegen.

So korrigieren Sie die Referenzkonturen mit normalen Bereichen:

e Klicken Sie auf die Schaltflache Normale (iiber dem Diagramm), um die Referenzkonturen
in den normalen Bereichsmodus zu versetzen. Im Bild und im Diagramm werden zwei
normale Bereiche angezeigt.

o Klicken Sie auf die Bereiche und ziehen Sie sie an die gewiinschten Positionen, entweder im
Bild oder im Diagramm. Sie konnen die GroRe der Bereiche andern, indem Sie eine Kante
ziehen. Die Referenzkonturen werden automatisch neu berechnet.

So korrigieren Sie die Referenzkonturen um einen festen proximalen Referenzdurchmesser:

e Klicken Sie auf die Schaltflache Feste Prox (uber dem Diagramm), um die
Referenzkonturen in den festen proximalen Referenzmodus zu versetzen. Im Bild und im
Diagramm werden ein Marker (proximal) und ein normaler Bereich (distal) angezeigt.

e Passen Sie den normalen Bereich entweder im Bild oder im Diagramm an, indem Sie:
o Den Bereich an die gewiinschte Position ziehen und/oder
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o Die GroBe des Bereichs durch Ziehen einer Kante verandern.
Die Referenzkonturen werden automatisch neu berechnet.

e Passen Sie den Wert des Referenzdurchmessers an der Position der proximalen Markierung
an, indem Sie einen Wert aus dem Dropdown-Menu auswahlen.

Q So setzen Sie die ausgewahlten Bereiche und/oder Markierungen auf ihre urspriinglichen
Positionen zurlick: Wahlen Sie Referenz zuriicksetzen aus dem Kontextmenu im Diagramm.

Q So aktivieren Sie das Ziehen von normalen Bereichen oder Markierungen: Wahlen Sie im

Kontextmenu des Diagramms die Option Normale Markierungen aktivieren. Dies kann nach
dem Korrigieren der Lasionsmarker erforderlich sein.

8.5.2 Korrektur von Lasionsmarkern

In einem einzelnen GefaBsegment konnen mehrere Lasionen erkannt werden. Die maximale Anzahl
automatisch erkannter Lasionen kann in den Optionen festgelegt werden.

Q So aktivieren Sie das Ziehen der Lasionsmarker: Wahlen Sie im Kontextmenu des Diagramms

die Option Lasionsmarker aktivieren. Dies kann erforderlich sein, wenn Normale oder Feste
Proximitat verwendet wird.

So korrigieren Sie die Lasionsmarker:
e Wahlen Sie bei Bedarf die gewlinschte Lasion aus, indem Sie auf die Lasionstabelle klicken.
e Klicken Sie auf den Obstruktionsmarker (O) und ziehen Sie ihn an die gewiinschte Position.
e Klicken Sie auf die proximalen (P) und distalen (D) Marker und ziehen Sie sie an die

gewinschten Positionen.

So setzen Sie die Lasionsmarker auf die automatisch erkannte Position zuriick:

e Wahlen Sie im Kontextmeni der Lasionstabelle die Option Lasion zuriicksetzen.

So setzen Sie alle Lasionsmarker auf die automatisch erkannte Position zuriick:

e Wabhlen Sie im Kontextmeni der Lasionstabelle die Option Alle Lasionen zuriicksetzen.

8.5.3 Loschen und Hinzufiigen von Lasionen

So loschen Sie eine Lasion:

e Wahlen Sie im Kontextmenu der Lasionstabelle die Option Lasion loschen.

So erstellen Sie eine benutzerdefinierte (benutzerdefinierte) Lasion:
o Klicken Sie auf die Benutzertabelle (+).
e Ziehen Sie den Obstruktionsmarker (O) an die gewlinschte Position

e Korrigieren Sie optional die proximalen (P) und distalen (D) Marker.

QAngio XA 8.0 Kurzanleitung 31



Reference

%D Stenosis

MLD
Length

Ldsionstabelle vor dem Einstellen einer benutzerdefinierten Ldsion

Lesion 1
%D Stenosis

MLD
Length

Lédsionstabelle nach dem Einstellen einer benutzerdefinierten Ldsion.

8.5.4 Akzeptieren der Analyseergebnisse oder mit der
Stentanalyse fortfahren

Bei einer EinzelgefaBanalyse ohne Stent ist dies der letzte Wizard-Schritt. Drucken Sie

um den Wizard zu beenden. Die Analyseergebnisse werden jetzt im Medis Suite-Bericht verfugbar
und gespeichert, wenn die Medis-Suite-Sitzung gespeichert wird. QAngio XA gibt den
Uberprufungsstatus dieser Analyse ein.

Wenn Sie auch eine Stentanalyse durchfihren mochten, driicken Sie _ Dadurch

wird der Workflow-Schritt fiir die Stentanalyse zur Wizard-Leiste hinzugefiigt, und Sie mussen den
Schritt fur die Stentanalyse abschlieBen, bevor Sie die Analyse beenden konnen.

Wenn Sie erneut driicken, wird der Workflow-Schritt fiir die Stentanalyse aus

der Wizard-Leiste entfernt.

Dricken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

8.6 Wizard-Schritt 6: Stent

Ziel des Stentschritts ist es, lhrer Analyse Stentparameter hinzuzufugen.

QAngio XA platziert die Stentmarker automatisch am proximalen und distalen Ende des
GefaBsegments - sie mussen manuell an der richtigen Position platziert werden.

So platzieren Sie die Stentmarker oder die richtigen Positionen:
e Klicken Sie auf die Stentmarker (S) und ziehen Sie sie an die gewiinschten Positionen.

o Klicken Sie auf die Stentkantenbereiche und ziehen Sie sie an die gewlinschte Position.

)
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So aktivieren Sie das Ziehen der Lasionsmarker: Wahlen Sie aus dem Kontextmenti des

Diagramms oder des Bildfensters die Option Lasionsmarker aktivieren. Wenn die Lasionsmarker

an der richtigen Position platziert sind, wahlen Sie Stentmarker aktivieren aus dem
Kontextmeni, um das Ziehen der Stentmarker wieder zu aktivieren.

Q Sie konnen eine Markierung im Bild oder im Durchmesserdiagramm ziehen.

Q Die Standardlange der Stentkante kann in den Optionen eingestellt werden.

Driicken Sie nach Abschluss des Stentschritts im Analyse-Wizard -, um den Wizard zu

beenden. Die Analyseergebnisse werden jetzt im Medis-Suite-Bericht verfiigbar und gespeichert,
wenn die Medis-Suite-Sitzung gespeichert wird. QAngio XA gibt den Uberpriifungsstatus dieser
Analyse ein.

8.7 Bericht

Der Bericht in Medis Suite wird nach Abschluss der Analyse um einen Abschnitt zur Analyse
einzelner Gefale erweitert. Wahrend der Bearbeitung einer Analyse wird der Abschnitt aus dem
Bericht entfernt und nach Abschluss erneut hinzugefligt.

Details zur Berichtsfunktion finden Sie im Medis-Suite-Benutzerhandbuch.
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9 Monoplanare Ventrikelanalysen

QAngio XA unterstitzt die Analyse von linken Ventrikeln bei monoplanaren Erfassungen.

Q Die Verfiigbarkeit der Analyse ist von einer Lizenz abhangig. Wenn Sie eine Lizenz fur das Modul
zur Analyse des linken Ventrikels erwerben mochten, wenden Sie sich bitte an Medis.

Die LV-Analyse fir einen Eindecker umfasst folgende Schritte:
1. Serienauswahl

2. ED-Orientierungspunkte

3. ES-Orientierungspunkte

4. ED-Kontur

5. ES-Kontur

6. Ergebnisse

9.1 Wizard-Schritt 1: Serienauswahl

Die Analyse beginnt mit dem Serienauswahlschritt. Ziel dieses Schritts ist es, ein geeignetes Bild fur
die Analyse auszuwahlen.

QAngio XA ladt nur DICOM-Graustufen-XA-Bilder mit quadratischen Pixeln (Pixel-Seitenverhaltnis 1:

1), die entweder manuell in Medis Suite kalibriert wurden oder isozentrische Kalibrierungsdaten
enthalten, und die bei RAO 30 (x10) erfasst wurden.

So wiahlen Sie die zu analysierende Serie aus:

e Klicken Sie auf ein Miniaturbild unter dem Ansichtsfenster.

Das Bild wird in das Ansichtsfenster geladen.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

9.2  Wizard-Schritt 2: ED-Orientierungspunkte

Das Ziel des Schritts ED-Orientierungspunkte besteht darin, den enddiastolischen Frame
auszuwahlen und Orientierungspunkte fur die automatische Konturerkennung festzulegen.
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9.2.1 Manuelle Konturen

Die Schritte fir Orientierungspunkte konnen Ubersprungen werden, um manuelle Konturen zu
zeichnen. In diesem Fall driicken Sie einfach im Schritt ED-Orientierungspunkte und

der Wizard fahrt automatisch mit dem Schritt ED-Kontur fort.

9.2.2 ED-Frameauswahl mittels EKG

Wenn ein EKG-Signal mit den Bilddaten verfligbar ist, wird es in der Frameauswahl-Steuerung
unterhalb des Bildansichtsfensters angezeigt. Wenn ED-Phasen erkannt wurden, wird automatisch
die mittlere ED-Phase ausgewahlt.

9.2.3 Orientierungspunkte setzen

Sobald der enddiastolische Frame ausgewahlt ist, platzieren Sie die Orientierungspunkte der beiden
Herzklappenpunkte und den Scheitelpunkt, indem Sie auf das Bild klicken.

Q Wenn die Option "Nach dem Setzen von 3 Orientierungspunkten automatisch fortfahren”
aktiviert ist, fahrt der Assistent nun automatisch mit dem nachsten Schritt fort.

So andern Sie den enddiastolischen Frame
o Wahlen Sie im Kontextmenu des Bildansichtsfensters ,,Orientierungspunkte l6schen,
e Navigieren Sie zum gewinschten enddiastolischen Frame.

e Platzieren Sie neue Orientierungspunkte.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

9.3 Wizard-Schritt 3: ES-Orientierungspunkte

Das Ziel des Schritts ES-Orientierungspunkte besteht darin, den endsystolischen Frame auszuwahlen
und Orientierungspunkte fiir die automatische Konturerkennung festzulegen. Wenn ED-
Orientierungspunkte festgelegt sind, miissen auch ES-Orientierungspunkte festgelegt werden, um
automatische Konturen zu generieren.

9.3.1 ES-Frameauswahl

Wenn ein EKG-Signal mit den Bilddaten verfiigbar ist, wird es in der Frameauswahl-Steuerung unter
dem Bildansichtsfenster angezeigt, ahnlich wie beim Schritt ED-Orientierungspunkte. Es gibt keine
Schaltflachen, um zur nachsten oder vorherigen Herzphase zu gelangen.

Es wird empfohlen, den ES-Frame im selben Herzzyklus wie den ED-Frame auszuwahlen. Wenn ED-
Frames automatisch erkannt wurden und im Schritt ES-Orientierungspunkte ein Frame auBerhalb
dieses Herzzyklus ausgewahlt wird, wird ein Warntext auf dem Bild angezeigt.
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Es ist nicht moglich, den ES-Frame genauso wie den ED-Frame auszuwahlen.

9.3.2 Orientierungspunkte setzen

Sobald der endsystolische Frame ausgewahlt ist, platzieren Sie die Orientierungspunkte der beiden
Herzklappenpunkte und den Scheitelpunkt, indem Sie auf das Bild klicken.

Q Wenn die Option "Nach dem Setzen von 3 Orientierungspunkten automatisch fortfahren”
aktiviert ist, fahrt der Assistent nun automatisch mit dem nachsten Schritt fort.

So andern Sie den endsystolischen Frame
e Wahlen Sie im Kontextmenu des Bildansichtsfensters ,,Orientierungspunkte l6schen,
o Navigieren Sie zum gewinschten endsystolischen Frame,
e Platzieren Sie neue Orientierungspunkte.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

9.4 Wizard-Schritt 4: ED-Kontur

Das Ziel des ED-Konturschritts besteht darin, die ED-Kontur zu zeichnen oder zu korrigieren. Wenn
in den Schritten ED- und ES-Orientierungspunkte entsprechend ED- und ES-Orientierungspunkte
festgelegt wurden, werden in diesem Schritt automatische Konturen berechnet und angezeigt.

9.4.1 Manuelle Konturen
Wenn keine ED- und ES-Orientierungspunkte gesetzt wurden, wahlen Sie den ED-Frame aus (siehe
9.2.2) und zeichnen Sie die Kontur punktweise: Klicken Sie auf mehrere Stellen im Bild und

bestatigen Sie mit einem Doppelklick auf den letzten Punkt. Eine glatte Kontur durch die
angeklickten Stellen wird erzeugt.

9.4.2 Konturen bearbeiten

Konturen, die automatisch generiert oder manuell gezeichnet wurden, konnen auf folgende Weise
korrigiert werden:

e Klicken und ziehen Sie in der Nahe der vorhandenen Kontur eine geanderte Kontur. Die
Anderung wird mit dem Original kombiniert.

Oder:

e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf die Kontur und ziehen Sie sie mit dem

Gummibandwerkzeug ~#-.

Q Konturen konnen mit "Kontur loschen” im Kontextmeni des Bildfensters geloscht werden.
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Q Riickgangig (Strg + Z) und Wiederherstellen (Strg + Y) sind verfligbar, um die letzte Aktion
ruckgangig zu machen oder wiederherzustellen.

Wenn die Kontur korrekt ist, driicken Sie , um mit dem nichsten Schritt fortzufahren.

9.5 Wizard-Schritt 5: ES-Kontur

Das Ziel des ES-Konturschritts besteht darin, die ES-Kontur zu zeichnen oder zu korrigieren. Wenn in
den Schritten ED- und ES-Orientierungspunkte entsprechend ED- und ES-Orientierungspunkte
festgelegt wurden, werden in diesem Schritt automatische Konturen berechnet und angezeigt.

9.5.1 Manuelle Konturen
Wenn keine ED- und ES-Orientierungspunkte gesetzt wurden, wahlen Sie den endsystolischen Frame
aus (siehe 9.3.1) und zeichnen Sie die Kontur punktweise: Klicken Sie auf mehrere Stellen im Bild

und bestatigen Sie mit einem Doppelklick auf den letzten Punkt. Eine glatte Kontur durch die
angeklickten Stellen wird erzeugt.

9.5.2 Konturen bearbeiten

Konturen, die automatisch generiert oder manuell gezeichnet wurden, konnen auf folgende Weise
korrigiert werden:

e Klicken und ziehen Sie in der Nahe der vorhandenen Kontur eine geanderte Kontur. Die
Anderung wird mit dem Original kombiniert.

Oder:

e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf die Kontur und ziehen Sie sie mit dem

Gummibandwerkzeug -
Q Konturen konnen mit "Kontur loschen” im Kontextmeni des Bildfensters geloscht werden.
Q Rickgangig (Strg + Z) und Wiederherstellen (Strg + Y) sind verfiigbar, um die letzte Aktion

rickgangig zu machen oder wiederherzustellen.

Wenn die Kontur korrekt ist, driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

9.6  Wizard-Schritt 6: Ergebnisse

Ziel des Ergebnisschritts ist es, die berechneten Ergebnisse anzuzeigen und zusatzliche
Patientendaten einzugeben. Die berechnete Ejektionsfraktion, das ED-Volumen und das ES-Volumen
werden rechts neben dem Bild angezeigt. Zusatzliche Patientendaten konnen unterhalb der Tabelle
mit Ergebnissen eingegeben werden.

QAngio XA 8.0 Kurzanleitung 37



Reference

So berechnen Sie indizierte Werte:
e Geben Sie die GroBe des Patienten ein und driicken Sie die Eingabetaste,

e Geben Sie das Gewicht des Patienten ein und driicken Sie die Eingabetaste.
Q Die Standardwerte fir GroRe und Gewicht des Patienten werden aus Ihrer DICOM-Datendatei

iibernommen.

So berechnen Sie die Herzpumpleistung:

o Geben Sie die Herzfrequenz ein und dricken Sie die Eingabetaste

So blenden Sie die Mittellinieninformationen auf dem Bild aus:

o Wahlen Sie im Bildkontextmenu die Option ,,Mittelliniengrafiken ausblenden® aus.

Driicken Sie -, um den Wizard zu beenden. Die Analyseergebnisse werden jetzt im Medis
Suite-Bericht verfiigbar und gespeichert, wenn die Medis-Suite-Sitzung gespeichert wird. QAngio XA

gibt den Uberpriifungsstatus dieser Analyse ein.

9.7 Bericht

Der Bericht in Medis Suite wird nach Abschluss der Analyse um einen Abschnitt zur Ventrikelanalyse

erweitert. Details zur Berichtsfunktion finden Sie im Medis-Suite-Benutzerhandbuch.

Wahrend der Bearbeitung einer Analyse wird der Abschnitt aus dem Bericht entfernt und nach
Abschluss erneut hinzugefigt.
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10 Biplanare Ventrikelanalysen

QAngio XA unterstitzt die Analyse von linken und rechten Ventrikeln bei biplanaren Bildaufnahmen
(oder zwei passenden monoplanaren Erfassungen).

Q Die Verfiigbarkeit der Analysen ist lizenzabhangig. Wenn Sie eine Lizenz fur das linke oder
rechte biplane Ventrikelanalysemodul erwerben mochten, kontaktieren Sie bitte Medis.

Die biplane LV- oder RV-Analyse umfasst die folgenden Schritte:

1. Serienauswahl

2. ED-Kontur

3. ES-Kontur

4. Ergebnisse

Fur die biplane LV-Analyse werden mehrere Regressionsmethoden fur padiatrische und erwachsene
Patienten unterstiitzt. Fir padiatrische Patienten werden folgende Methoden unterstiitzt: Graham
(Standard), Lange und Dodge, die alle die Methode Area Length verwenden. Fir erwachsene

Patienten werden die Methoden Lange und Dodge unterstiitzt, die beide die Area Length-Methode
verwenden.

@ Die Wahl der Regressionsmethode fiir erwachsene oder padiatrische Patienten kann im
Optionsdialog von QAngio XA eingestellt werden.

Fur die biplane RV-Analyse gibt es keine Moglichkeit, eine andere Regressionsmethode fir
padiatrische und erwachsene Patienten zu wahlen. Bei padiatrischen Patienten basiert die Methode

auf der Graham- und Simpson-Regel. Fiir erwachsene Patienten basiert die Methode auf Lange und
Area Length.

10.1 Wizard-Schritt 1: Serienauswahl

Die Analyse beginnt mit dem Serienauswahlschritt. Ziel dieses Schritts ist es, ein geeignetes Bild fur
die Analyse auszuwahlen.

Eine biplanare Analyse kann nur an kalibrierten Bildern durchgefiihrt werden. AuBerdem missen die
Bilder fur die Analyse mit den folgenden Erfassungswinkeln aufgenommen worden sein:

RAO 30, LAO 60 (x10)
Und die folgenden Aufnahmewinkel fiir die Analyse des rechten Ventrikels:

RAO 30, LAO 60 (+10)
RAO 0, LAO 90 (+10)

Die Bilder im Serienauswahlschritt bilden eine Untermenge der in Medis Suite geladenen
Bilder. Achten Sie darauf, alle Bilder der Studie in Medis Suite zu laden.

So wabhlen Sie die zu analysierende Serie aus:

e Klicken Sie auf ein Miniaturbild unter dem Ansichtsfenster.
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e Das Bild wird in das linke Ansichtsfenster geladen.
e Miniaturansichten Ubereinstimmender Bilder werden unter dem rechten
Ansichtsfenster angezeigt.

o Klicken Sie auf ein Miniaturbild unter dem rechten Ansichtsfenster (wird nicht benotigt,

wenn es bereits geladen ist)
e Das Bild wird in das rechte Ansichtsfenster geladen

Q Wenn eines der Bilder eines Doppeldeckers in das linke Ansichtsfenster geladen wird, wird das
andere Bild des Doppeldeckers automatisch in das rechte Ansichtsfenster geladen.

Q Wenn ein Bild in das linke Ansichtsfenster geladen wird und es nur ein anderes Bild gibt, das
mit diesem Bild Ubereinstimmt, wird es automatisch in das rechte Ansichtsfenster geladen.

Q Es ist moglich, dass QAngio XA eine Serie von Medis Suite erhalt, z.B. eine, die von einem
Rontgengerat aufgenommen wurde. Eine solche Serie wird automatisch zur Liste der
Miniaturbilder unter den Ansichtsfenstern hinzugefugt.

Driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

10.2 Wizard-Schritt 2: ED-Konturen

Das Ziel des ED-Konturschritts besteht darin, den enddiastolischen Frame auszuwahlen und die ED-
Konturen sowohl im Bild der Langachse als auch im Bild der Kurzachse zu zeichnen.

10.2.1 ED-Frameauswahl mittels EKG

Wenn ein EKG-Signal mit den Bilddaten verfiigbar ist, wird es in der Frameauswahl-Steuerung
unterhalb des Bildansichtsfensters angezeigt. Wenn ED-Phasen erkannt wurden, wird automatisch
die mittlere ED-Phase ausgewabhlt.

10.2.2 Konturen zeichnen
Wenn der enddiastolische Frame ausgewahlt wurde, zeichnen Sie die Konturen sowohl in den
Bildern der Lang- als auch der Kurzachse punktweise: Klicken Sie auf mehrere Stellen im Bild und

akzeptieren Sie sie mit einem Doppelklick auf den letzten Punkt. Eine glatte Kontur durch die
angeklickten Stellen wird erzeugt.

10.2.3 Konturen bearbeiten
Konturen konnen auf folgende Weise korrigiert werden:

e Klicken und ziehen Sie in der Nahe der vorhandenen Kontur eine geanderte Kontur. Die
Anderung wird mit dem Original kombiniert.
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Oder:

e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf die Kontur und ziehen Sie sie mit dem

Gummibandwerkzeug -

Q Konturen konnen mit "Kontur loschen” im Kontextmenii des Bildfensters geloscht werden.

Q Riickgangig (Strg + Z) und Wiederherstellen (Strg + Y) sind verfiigbar, um die letzte Aktion
ruckgangig zu machen oder wiederherzustellen.

Wenn die Konturen korrekt sind, driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt
fortzufahren.

10.3 Wizard-Schritt 3: ES-Konturen

Das Ziel des ES-Konturschritts besteht darin, den endsystolischen Frame auszuwahlen und die ES-
Konturen sowohl im Bild der Langachse als auch im Bild der Kurzachse zu zeichnen.

10.3.1 ES-Frameauswahl

Wenn ein EKG-Signal mit den Bilddaten verfiigbar ist, wird es in der Frameauswahl-Steuerung unter
dem Bildansichtsfenster angezeigt, ahnlich wie beim Schritt ED-Orientierungspunkte. Es gibt keine
Schaltflachen, um zur nachsten oder vorherigen Herzphase zu gelangen.

Es wird empfohlen, den ES-Frame im selben Herzzyklus wie den ED-Frame auszuwahlen. Wenn ED-
Frames automatisch erkannt wurden und im Schritt ES-Konturen ein Frame auBerhalb dieses
Herzzyklus ausgewahlt wird, wird ein Warntext auf dem Bild angezeigt.

Es ist nicht moglich, den ES-Frame genauso wie den ED-Frame auszuwahlen.

10.3.2 Konturen zeichnen
Wenn der enddiastolische Frame ausgewahlt wurde, zeichnen Sie die Konturen sowohl in den
Bildern der Lang- als auch der Kurzachse punktweise: Klicken Sie auf mehrere Stellen im Bild und

akzeptieren Sie sie mit einem Doppelklick auf den letzten Punkt. Eine glatte Kontur durch die
angeklickten Stellen wird erzeugt.

10.3.3 Konturen bearbeiten
Konturen konnen auf folgende Weise korrigiert werden:

e Klicken und ziehen Sie in der Nahe der vorhandenen Kontur eine geanderte Kontur. Die
Anderung wird mit dem Original kombiniert.

Oder:
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e Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf die Kontur und ziehen Sie sie mit dem

Gummibandwerkzeug ~#-.
Q Konturen konnen mit "Kontur loschen” im Kontextmenii des Bildfensters geloscht werden.

@ Riickgangig (Strg + Z) und Wiederherstellen (Strg + Y) sind verfligbar, um die letzte Aktion
ruckgangig zu machen oder wiederherzustellen.

Wenn die Kontur korrekt ist, driicken Sie , um mit dem nachsten Schritt fortzufahren.

10.4 Wizard-Schritt 4: Ergebnisse

Ziel des Ergebnisschritts ist es, die berechneten Ergebnisse anzuzeigen und zusatzliche
Patientendaten einzugeben. Wahlen Sie den Patiententyp: Kinder oder Erwachsene.

Q Der Standard-Patiententyp kann in den Optionen eingestellt werden.

Die berechnete Ejektionsfraktion, das ED-Volumen und das ES-Volumen werden unter den Bildern
angezeigt. Dort konnen zusatzliche Patientendaten eingegeben werden.

So berechnen Sie indizierte Werte:
o Geben Sie die GroBe des Patienten ein und driicken Sie die Eingabetaste,

o Geben Sie das Gewicht des Patienten ein und driicken Sie die Eingabetaste.

Q Die Standardwerte fiir GroBe und Gewicht des Patienten werden aus den DICOM-Daten
ibernommen.

So berechnen Sie die Herzpumpleistung:

o Geben Sie die Herzfrequenz ein und dricken Sie die Eingabetaste

Driicken Sie -, um den Wizard zu beenden. Die Analyseergebnisse werden jetzt im Medis

Suite-Bericht verfugbar und gespeichert, wenn die Medis-Suite-Sitzung gespeichert wird. QAngio XA
gibt den Uberprifungsstatus dieser Analyse ein.

10.5 Bericht

Der Bericht in Medis Suite wird nach Abschluss der Analyse um einen Abschnitt zur Ventrikelanalyse
erweitert. Details zur Berichtsfunktion finden Sie im Medis-Suite-Benutzerhandbuch.

Wahrend der Bearbeitung einer Analyse wird der Abschnitt aus dem Bericht entfernt und nach
Abschluss erneut hinzugefiigt.
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12 Kurztasten

Wenn Sie mit QAngio XA arbeiten, konnen Sie verschiedene Tastenkombinationen auf lhrer Tastatur
und Mausaktionen verwenden, um die folgenden Aufgaben schnell auszufiihren.

@ Medis Suite und Anwendungen konnen dieselbe Schnelltaste fiir unterschiedliche Funktionen
verwenden. Welche Anwendung lhre Schnelltaste verwendet, hangt davon ab, welche
Anwendung den "Fokus" hat.

Driicken Funktion

Bild Steuerung

Mittlere Maustaste ziehen Pan

oder Strg und linke Maustaste ziehen

Strg + Umschalttaste und Ziehen mit Zoom
der linken Maustaste

Alt + Shift und linke Maustaste ziehen | Animation

H oder halten Sie die mittlere Alle Grafiken ausblenden
Maustaste gedrickt

Strg und linke Maustaste bewegen Pixelspionage einschalten

Wizard Steuerung

Esc Abbrechen der Analyse
Strg + Z Ruckgangig machen (nur bei Bahn- und Konturschritten)
Strg +Y Wiederholen (nur in Bahn- und Konturschritten)

Navigation Steuerung

Startseite Anzeige des ersten Zeitpunkts
Ende Anzeige des letzten Zeitpunkts
Pfeil nach oben Anzeige des vorherigen Slice

Pfeil nach unten Anzeige des nachsten Slice

Pfeil nach links Anzeige des vorherigen Zeitpunkts
Pfeil nach rechts Anzeige des nachsten Zeitpunkts
Strg + Pfeil nach links Animation ruckwarts abspielen
Strg + Pfeil nach links Animation vorwarts abspielen
Seite oben Anzeige der vorherigen Serie
Seite unten Anzeige der nachsten Serie
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Arbeiten mit QAngio XA

13 Fehlersuche

Meniibefehle oder Schaltflachen der Symbolleiste sind deaktiviert

¢ Ein interaktives Steuerelement im Fiihrungstext oder in der Symbolleiste wartet auf eine
Eingabe.

Oder

e Menibefehle oder Schaltflachen der Symbolleiste konnen ausgegraut sein, wenn Sie den
aktiven Rahmen in der Analyse geandert haben. Sie konnen sie wieder aktivieren, indem Sie

die Schaltflache Fortsetzen:
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