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	Федеральное законодательство ограничивает продажу данного прибора, который может быть приобретен исключительно практикующим врачом или по его рецепту.


По результатам испытаний  ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus установлено, что он соответствует требованиям Федеральной комиссии по средствам связи (ФКСС), часть 15: «Ненамеренное излучение электромагнитных помех», которые распространяются на цифровые электрические приборы, выполненные по классу защиты В. Эти требования обеспечивают разумную защиту от электромагнитных помех, излучаемых электрическим прибором. Указанный окулометр генерирует,  использует, и может излучать электро​​магнитную энергию в радиочастотном диапазоне. При нарушении положений инструкции по установке и вводу в эксплуатацию ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus, он может вызвать помехи работе телевизоров и радиоприемников. Следует иметь в виду, что в отдельных случаях помехи могут возникнуть даже при соблюдении правил установки изделия. Если окулометр действительно вызывает помехи работе других средств связи (это выясняется путем его поворота вокруг разных осей), то владельцу окулометра предлагается устранить эти помехи одним из следующих способов: 
· Измените ориентацию и/или положение антенны теле- или радиоприемника.
· Увеличьте расстояние между окулометром и телевизором.

· Подключите окулометр и телевизор к разным фазам сетевого питания.
· Проконсультируйтесь у специалистов фирмы Accutome Ultrasound Inc. или у квалифицированных радиоинженеров.

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus удовлетворяет требованиям Части 15 ФКСС. Его эксплуатация отличается следующими особенностями:

1. Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus не вызывает недопустимых помех работе других электроприборов.

2. В условиях сильных электромагнитных помех различного происхождения окулометр Accutome A-Scan Plus может работать с ошибками. 
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	Любые изменения или модификации окулометра, выполненные без письменного согласия фирмы Accutome Ultrasound Inc. могут нарушить требования ФКСС и гарантийные обязательства фирмы, а также аннулировать разрешение по работе с данным прибором.


Европейское представительство фирмы расположено по адресу:
Emergo Europe 

P.O. 18510

2502 EM The Hague

The Netherlands

Tel:  (31) 70 345 8570

Fax: (31) 70 346 7299

Это представительство решает только организационные вопросы.
CE

0086
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12Рис. 1. Составные части окулометра Accutome A-Scan Plus.


24Рис. 2. Компоненты окулометра Accutome A-Scan Plus.


26Рис. 3. Опорная рамка в закрытом состоянии.


26Рис. 4. Опорная рамка окулометра в открытом состоянии.


27Рис. 5. Установка окулометра Accutome A-Scan Plus на стойке.


30Рис. 6. Разъемы на левой стороне окулометра.


31Рис. 7. Разъем для ультразвукового зонда.


31Рис. 8. Прибор с подключенным зондом.


32Рис. 9. Комплект зонда Accutome Ultrasonic Probe Kit (PN 24-4001).


33Рис. 10. Зонд окулометра.


33Рис. 11. Зонд с иммерсионной оболочкой в сборе.


34Рис. 12. Зонд с адаптером тонометра Гольдмана.


35Рис. 13. Вставка зонда в держатель-удлинитель.


35Рис. 14. Зонд в держателе-удлинителе с заправочным поводком.


36Рис. 15. Зонд в сборе с держателем-удлинителем.


37Рис. 16. Включение окулометра Accutome A-Scan Plus.


37Рис. 17. Окно измерений.


39Рис. 18. Проверочный модуль окулометра (слева вверху).
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1. Введение
1.1 Общее представление об окулометре
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus (рис. 1) позволяет с высокой точностью выполнить сложные измерения внутренних структур глаза, а также вычислить параметры (например, оптическую силу) имплантируемого искусственного хрусталика – интраокулярной линзы ИОЛ (хрусталик, intraocular lens = IOL).

	[image: image11.emf]


	Рис. 1. Составные части окулометра Accutome A-Scan Plus.

	


 1.2 Основные особенности прибора
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus снабжен эффективным программным обеспечением, открывающим удобный доступ к окнам и полям меню, а также к вызываемым с их помощью разнообразным функциям.
Выбор меню и их полей (виртуальных кнопок управления) осуществляется с помощью исключительно удобного навигатора (поворотно-нажимного манипулятора = knob). Графический интерфейс экрана помогает оператору при каждой операции с прибором.
Точность работы окулометра основана на применении в его конструкции наиболее современных электронных компонентов и программных алгоритмов. 
Надежность окулометра Accutome A-Scan Plus основана на оптимальной конструкции прибора и его современной технологической сборке.
Важной особенностью прибора является обновляемое программное обеспечение, позволяющее расширить возможности этого офтальмологического инструмента без чрезмерных затрат.
Все вышесказанное объясняет, почему ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus приобрел репутацию прибора, позволяющего проводить наиболее сложные офтальмо​логические обследования.
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus характеризуется следующими основными особенностями:
· Жидкокристаллический экран с диагональю 7.5” = 19 см.
· Интуитивно понятный и дружелюбный интерфейс.

· Поворотно-нажимной манипулятор (навигатор), а также программно-зависимые и программно-независимые аппаратные нажимные кнопки управления.

· Внешнее стандартное электропитание.

· Настольное исполнение с регулируемым наклоном экрана и возможностью крепления на стене.

· Печать результатов обследования в различных форматах.

· Компактные габариты (толщина 48 мм).
1.2.1 Измерения 

Точность и качество измерений, выполняемых с помощью ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus, основана на его следующих особенностях:

· Высокое разрешение сигнала (эхограммы глазного яблока, “wave form”), получаемого в режиме реального времени при усилении до 8 раз и позволяющего с высокой точностью установить границы внутриглазных тканей.
· Высокоскоростная оцифровка сигнала с разрешением свыше 4000 точек на эхограмму.

· Непрерывное отображение величин осевой длины глаза (Axial Length = AXL), глубины передней камеры (Anterior Chamber Distance = ACD), толщины хрусталика (Lens Thickness), а также размеров стекловидного тела (Vitreous Dimensions).
· Звуковые сигналы о контакте, качестве эхограммы, и приеме отраженного сигнала существенно облегчают работу оператора.

· Высокоточный иммерсионный режим измерений (с возможностью непосредственного контакта).
· Автоматический или ручной режим записи до 5 эхограмм для каждого глаза.
· Регулировка усиления, временных границ (Time Gates) и амплитудного порога (Amplitude Threshold).

· Возможность редактирования всех параметров эхограмм, как во время измерения, так и при отстроченном анализе записанных данных.
· Возможность настройки прибора в ходе измерений (On-the-Fly Customization) облегчает работу с новым пациентом
· Заранее заданные типы глаз Eye Types (например, наличие хрусталика или его отсутствие) и значения скоростей ультразвука в протезных материалах (Velocities) существенно облегчают анализ таких особенностей глаза, как дефектный хрусталик (phakic), плотная катаракта (dense cataract), артифакия (pseudophakic, глаз с искусственным хрусталиком), афакия (отсутствие хрусталика = aphakic), и даже заполнение глазницы силиконом. Любые значения скоростей можно корректировать.
· Существует возможность индивидуальной настройки прибора по типу глаз (Custom Eye Types), протезным материалам и скоростям звука в них (Material/Velocities), что существенно облегчает работу с определенными дефектами зрения и ускоряет выполнение обследования пациентов.
· Прибор снабжен высокочувствительным ультразвуковым зондом марки Broadband™, который выполнен из композитных материалов. Зонд работает на частоте 10 МГц с фиксированным лучом и характеризуется различными вариантами фиксации относительно глаза пациента.
1.2.2 Вычисление параметров ИОЛ 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus является современным прибором, позволяющим выполнить вычисления  параметров интраокулярной линзы ИОЛ = IOL (искусственного хрусталика). При этом прибор предоставляет следующие возможности:
· Расчеты по современным формулам, включая формулы Hoffer Q, Holladay, SRK/T и Haigis. 

· Одновременный вывод на экран результатов расчетов параметров искусственного хрусталика, выполненных по всем формулам.

· Мгновенный расчет оптической силы ИОЛ для эмметропического (emmetropic = нормальная фокусировка) и аметропического (ametropoic = дефект фокусировки) глаза. При этом расчет производится для десятков линз (отображаемых по группам из трех), причем он может быть выполнен на основе усредненных выбранных эхограмм, на основе одной эхограммы, а также на основе данных, введенных оператором. 
· Существует возможность отбора линз по группам, выделяемых по таким признакам, как фамилия хирурга, фамилия оператора (user), тип хрусталика, фирма-производитель ИОЛ, и т. п.

· Существует возможность связать с фамилией пациента индивидуальные параметры ИОЛ (персонализация ИОЛ), что облегчит будущую работу с данным пациентом.

· Для каждой формулы можно запомнить индивидуальные параметры ИОЛ.

· Прибор умеет предсказывать рефрактерность глаза с ИОЛ после операции (Post Refractive Surgery Patients).
1.2.3 Составные части прибора 

В комплект поставки ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus входят следующие изделия:

· Ультразвуковой зонд A-Scan Plus
· Источник питания
· Клавиатура
· Ножная педаль
По отдельному заказу прибор комплектуется следующими принадлежностями:

· Выносной принтер (External Printer)
· Иммерсионная оболочка Прагера (Prager Shell)

· Кабель принтера (Printer Cable)

· Кабель последовательной передачи данных (Serial Cable)

· Крепежные принадлежности (Mounting Options).
1. 3 Структура руководства по применению
Настоящая инструкция по эксплуатации ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus предназначена для врачей-офтальмологов и среднего медперсонала (операторов диагностических установок), которые специализируются на проведении ультразвуковых биометрических обследований. Ниже описана структура данной инструкции.
	Раздел 1
	Введение
	Начальные представления о назначении и возможностях прибора и его аксессуаров.

	Раздел 2
	Безопасность
	В разделе рассказано о мерах предосторожности при работе с прибором и о предупредительных символах.

	Раздел 3
	Начальные операции
	Инструкции по сборке и подготовке прибора к работе. Обзор основных функций прибора.


	Раздел 4
	Окна и кнопки меню
	В разделе описаны приемы работы с интерфейсом прибора, включая действия с программно-зависимыми и программно-независимыми нажимными (аппаратными) кнопками окулометра, а также с полями меню управляющей программы, активируемые навигатором.

	Раздел 5
	Настройка прибора
	В разделе даны инструкции по настройке прибора с учетом индивидуальных особенностей пациентов. Режимы работы сохраняются вместе с файлом данных. Существует возможность индивидуальной настройки по умолчанию (автоматический выбор параметров при включении окулометра).


	Раздел 6
	Выполнение измерений
	Этот раздел обучает оператора проведению ультразвукового офтальмо​логического обсле​дования с помощью окулометра.

	Раздел 7 
	Индивидуальный выбор параметров глаза
	В разделе даны инструкции по настройке прибора с учетом особенностей глаза пациента.

	Раздел 8
	Выполнение вычислений
	В разделе изложена пошаговая процедура вычисления оптической силы ИОЛ.

	Раздел 9
	Формирование ИОЛ-групп
	Дана процедура формирования групп ИОЛ для их быстрого выбора.

	Раздел 10
	Персонализация параметров ИОЛ
	Даны инструкции по заданию индивидуальных параметров ИОЛ. 

	Раздел 11
	Запись и извлечение данных
	В этом раздела даны инструкции по записи данных в память прибора и по извлечению этих данных из памяти прибора. Кроме того, рассказано о способе редактирования полей окон программы.

	Раздел 12
	Распечатка данных
	Изложены процедуры сохранения и печати данных обследования. Даны примеры форматов распечаток.

	Раздел 13
	Технический уход
	Раздел содержит общие рекомендации по уходу за прибором

	Раздел 14
	Спецификация
	В этом разделе перечисленные основные физические и функциональные характеристики прибора

	Раздел 15
	Гарантийные обязательства
	В разделе рассказано об обязательствах фирмы-изготовителя по ремонту прибора и описаны соответствующие формальности.


После тщательного изучения данного руководства Вы будете в состоянии:

1. Подготовить к работе ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus.
2. Выполнить измерения на основе ультразвуковых волн.
3. Вычислить оптическую силу интраокулярной линзы (ИОЛ) = IOL power.
4. Подобрать индивидуальные параметры ИОЛ по типу глаз пациента.
5. Сохранить в памяти результаты обследования пациента и распечатать их.
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2. Безопасность
2.1 Вводные замечания о безопасности  

В этом разделе изложены как общие требования по технике безопасности, так и их конкретное применение к ультразвуковому окулометру  Accutome A-Scan Plus.
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	Федеральное законодательство ограничивает продажу ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus, который может быть приобретен исключительно практикующим врачом или по его рецепту.


2.1.1 Техника безопасности при работе с окулометром 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus является неинвазивным прибором. При обследовании глаза пациента ультразвуковой зонд прибора касается поверхности роговицы анестезированного глаза с целью определения его параметров. Ультразвуковой зонд должен быть очищен и дезинфицирован как до, так и после работы с пациентом.

2.1.2 Показания к применению 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus применяют для измерения осевой длины глаза, глубины передней камеры (anterior chamber) и толщины хрусталика глаза.

Кроме того, этот прибор применяют для вычисления оптической силы внутриглазной линзы ИОЛ = (IOL = intraocular lens = искусственный хрусталик), которую предполагается имплантировать во время офтальмологической операции.
2.2 Символика прибора  

Внизу приведены графические символы, которые можно встретить как на приборе, так и в сопроводительной документации, включая данную инструкцию. Справа от символов дано их разъяснение.
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	Знак опасности и внимания: обратитесь к инструкции по применению окулометра.  
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	Важная информация 
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	Однофазный переменный ток
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	Кнопка включения и выключения прибора
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	Разъем последовательной передачи данных
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	Разъем подключения принтера
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	Разъем подключения клавиатуры 
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	Разъем подключения ножной педали
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	Разъем подключения питания постоянным током 12 В


2.3 Меры предосторожности  

Работа с ультразвуковым окулометром Accutome A-Scan требует особого внимания к вопросам техники безопасности, стерилизации и дезинфекции.
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	Измерения с помощью ультразвукового зонда окулометра Accutome A-Scan Plus можно проводить только на тех участках глаза, на которых нет выраженных структурных повреждений глазного яблока и глазницы. 


2.3.1 Стерилизация 

Для безопасного применения ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus, следует стерилизовать кончик его зонда, который касается глаза пациента. Вопросы стерилизации подробно изложены в соответствующих руководствах и нормативах, издаваемых такими организациями как OSHA (Occupational Safety and Health Administration =  Управление по охране труда США) или CDC (Center for Disease Control = Центр контроля заболеваний). Учтите, что эти руководства и нормативы постоянно обновляются, так что ищите их последние версии, в которых приведены самые современные средства стерилизации.

Для борьбы с инфекцией кончик зонда погружают в антибактериальный раствор, подобный растворам SporicidinTM или CidexTM. 
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	При использовании антибактериальных растворов следуйте инструкции фирмы-изготовителя.




Следует иметь в виду, что прибор не наделен средствами ручного управления мощностью ультразвукового луча, которая задается автоматикой. 

При работе с ультразвуковым окулометром Accutome A-Scan Plus следует руководствоваться принципом наименьших воздействий ALARA (As Low As Reasonably Achievable = интенсивность воздействия должна быть настолько низкой, насколько это разумно и возможно).

Следуя этому принципу, удается снизить риск нанесения травмы пациенту. Иными словами, врач должен все время помнить об интенсивности ультразвукового луча и о количестве измерений, по мере возможности снижая эти величины.
2.3.2 Очистка и дезинфекция 

Для дезинфекции рекомендуется очистить кончик зонда ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus изопропиловым спиртом (и ничем иным!). Перед работой с пациентом просушите зонд путем естественного испарения изопропилового спирта. 
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	Не подвергайте ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus автоклавированию!


Все вопросы по дезинфекции относятся только к кончику зонда, который контактирует с глазом пациента во время обследования.

Чтобы не допустить заражения пациента, следуйте инструкциям OSHA и CDC (см. выше). Эти руководства и нормативы постоянно обновляются, так что спрашивайте у администрации клиники их самые последние версии, в которых приведены наиболее эффективные и современные средства дезинфекции.
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	Не погружайте кабель зонда ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus и его разъем в жидкость. После очистки и дезинфекции просушите кабель и зонд.


2.3.3 Правила электробезопасности 

Основной блок, ножная педаль и ультразвуковой зонд окулометра Accutome A-Scan Plus являются электронными приборами. Как и при работе с другими электронными устройствами, требуется соблюдать разумную осторожность при их взаимном соединении или при их подключении к питающей сети. Никогда не применяйте поврежденные электрические провода и кабели (например, провода с поврежденной изоляцией).

При необходимости выполнить ремонтные работы окулометр Accutome A-Scan Plus следует выключить и вынуть его сетевой шнур из розетки. Вскрывать прибор разрешается только квалифицированным инженерам. Чтобы избежать травмы, не работайте с окулометром со снятым защитным кожухом.

Прибор рассчитан на питание от сети переменного тока напряжением 100 – 240 В (VAC) и частотой 50/60 Гц. Для безопасной работы окулометр должен быть заземлен по проводу защитного заземления, проходящему в трехпроводном шнуре питания. Соответственно, прибор следует включать в «евророзетку», у которой существует специальный контакт заземления.

Шнур питания, а также сетевые розетки и вилки должны соответствовать требованиям электробезопасности медицинских учреждений. Именно такие изделия входят в комплект окулометра Accutome A-Scan Plus. Проверяйте целостность этих элементов в ходе их длительной эксплуатации и при обнаружении повреждений немедленно замените поврежденные элементы.
По нормативам электробезопасности медицинских приборов IEC 601-1, окулометр должен иметь независимый от сетевого шнура кабель заземления, который подключается к специальной клемме заземления на приборе (рядом с входом питания по постоянному току 12 DC), с одной стороны, и к отдельной клемме шины заземления на щите электропитания рабочей комнаты, с другой. Если в помещении нет трехполюсной евророзетки с контактом заземления, то окулометр следует заземлить указанным кабелем заземления, который поставляется по отдельному заказу (заводской номер Accutome part number 24-4045).
2.3.4 Защита окулометра от повреждений 

Окулометр Accutome A-Scan Plus можно использовать совместно только с такими медицинскими приборами, которые соответствуют нормативам IEC-601-1 по безопасности медицинских приборов.

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus не имеет средств защиты от взрыва или от электрических разрядов. Не работайте с прибором в присутствии горючих газов, таких как горючие смеси анестетиков с воздухом или закись азота.  

Чтобы не допустить перегрева прибора, не загромождайте его вентиляционные отверстия, расположенные на задней панели.
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3. Начальные операции 
3.1 Сборка окулометра Accutome A-Scan Plus  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus предназначен для работы в различных условиях. Его можно установить на столе, смонтировать на стене, на  переносной штанге  или на штативе фотоаппарата. Сборка прибора занимает минимальное время.
Все части прибора (в стандартной или расширенной комплектации) легко собираются в единый комплекс.
В корпусе окулометра имеются разъемы, через которые подключают выносные части окулометра. Среди этих разъемов имеется порт последовательной передачи данных, через который данные обследования можно направить в компьютер. 
3.1.1 Компоненты сборки окулометра 

Для нормальной работы ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus необходимы следующие компоненты:

· Основной блок окулометра Accutome A-Scan Plus с дисплеем.
· Ультразвуковой зонд (Ultrasonic Probe)
·  Выносной блок питания (Power Supply)
·  Сетевой шнур питания (Power Cord)
·  Клавиатура (Keyboard) – по отдельному заказу у фирмы Accutome
·  Ножная педаль (Footswitch) - по отдельному заказу у фирмы Accutome
·  Принтер (Printer) - по отдельному заказу у фирмы Accutome
·  Кабель принтера (Printer Cable) - по отдельному заказу у фирмы Accutome
·  Кабель последовательной передачи данных (Serial Cable) - по отдельному заказу у фирмы Accutome
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	Рис. 2. Компоненты окулометра Accutome A-Scan Plus. 




3.1.2 Ультразвуковой зонд 

Ультразвуковой зонд является неотъемлемой частью окулометра Accutome A-Scan Plus. С окулометром Accutome A-Scan может работать только фирменный ультразвуковой зонд.

3.1.3 Принтер 

К ультразвуковому окулометру Accutome A-Scan Plus можно подключить струйный (Ink Jet) или лазерный (Laser Jet) принтер.  Если предпочтительней выбрать лазерный принтер, то фирма рекомендует марку НР, особенно если данный принтер работает на принтерном языке  HP PCL5. Если предполагается применить струйный принтер, то рекомендуется марка HP Ink Jet – или любой аналогичный принтер, работающий на принтерном языке PCL3.

При работе в текстовом режиме окулометр совместим с большинством принтеров. Однако работа в текстовом режиме не позволит распечатывать графики (например, эхограммы).
3.1.4 Порт последовательной передачи данных 

Порт последовательной передачи данных позволяет соединить окулометр с компьютером. Данные, передаваемые окулометром, воспринимаются ПК, на котором установлена операционная система Виндоуз. При настройке порта последовательной передачи данных окулометра следует задать скорость передачи данных в бодах
3.1.5 Ножная педаль 

Ножную педаль можно использовать для выполнения измерения, для просмотра ранее выполненных измерений и для стирания данных.
3.1.6 Клавиатура 

Выносная клавиатура окулометра не является его обязательной принадлежностью, однако она существенно облегчает работу при вводе цифробуквенной информации и при управлении прибором с помощью сокращенных комбинаций клавиш.
3.1.7 Источник питания 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus питается от внешнего источника, который является компактным устройством, питающимся от сети переменного тока с широким диапазоном напряжений.
3.1.8 Установка окулометра 

Окулометр можно установить в любом удобном месте. Для этого имеется как выдвижная опорная рамка, так и монтажные приспособления на корпусе прибора.
Прибор можно расположить на горизонтальной поверхности рабочего стола или операционной тележки, придав ему необходимый наклон с помощью опорной рамки. Кроме того, окулометр можно смонтировать на стене, на  переносной штанге, на штативе фотоаппарата или на иной опоре.
3.1.9 Опорная рамка корпуса окулометра 

Опорная складная рамка корпуса окулометра (quick-close kickstand) позволяет установить прибор на столе в наклонном положении, что весьма удобно в работе.

Чтобы выдвинуть рамку, просто потяните ее из углубления корпуса, где она зафиксирована. При выдвижении рамки из корпуса или ее утоплении в углублении корпуса следует приложить определенное усилие. На рис. 3 опорная рамка показана в сложенном (закрытом) виде, а на рис. 4 эта рамка выдвинута в рабочее положение.

	[image: image29.emf]

	Рис. 3. Опорная рамка в закрытом состоянии.
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	Рис. 4. Опорная рамка окулометра в открытом состоянии.




3.1.10 Установка и крепление окулометра 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus может быть смонтирован на различном оборудовании. На задней панели прибора имеется 5 резьбовых отверстий. Четыре из этих отверстий выполнены по стандарту AMPS-NEC, так что с их помощью прибор можно прикрепить к практически любой приборной стойке.
В центре группы указанных 4 отверстий расположено более крупное пятое отверстие. С помощью этого резьбового отверстия окулометр можно закрепить на штативе, штанге, настенной консоли и т.п.
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	Более подробные сведения о монтировании окулометра Accutome AScan Plus и приобретении соответствующих крепежных приспособлений можно получить в сервисном отделе фирме (Accutome Support Group). 
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	Рис. 5. Установка окулометра Accutome A-Scan Plus на стойке.




3.2 Подключение принадлежностей окулометра  

Принадлежности ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus подключают через индивидуальные разъемы. Все разъемы прибора (за исключением разъема зонда) расположены на его левой стороне, если смотреть на экран.

3.2.1 Подключение и инсталляция принтера 

Для подключения и инсталляции (установки программного драйвера) принтера, выполните следующее: 
1. Найдите разъем принтера (рис. 6 ниже).
2. Соедините принтер с окулометром специальным прилагаемым кабелем. Один конец этого кабеля подключают к разъему на окулометре, а другой – к разъему на принтере.

3. Установите драйвер принтера (программа общения окулометра с принтером). Каждому типу принтера соответствует свой индивидуальный драйвер. Подробности даны в разделе 5.5.4.
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	Без предварительной подготовки нельзя сменить один тип принтера окулометра на другой. Если это придется сделать, то выключите окулометр и принтер, замените принтер и установите на окулометре соответствующий ему новый драйвер.


3.2.2 Подключение ножной педали 

Чтобы подключить к окулометру ножную педаль, выполните следующее: 
1. Найдите разъем педали (расположен на левой стороне окулометра, рис. 6).
2. Подключите кабель педали к вышеуказанному разъему.

3.2.3 Подключение клавиатуры 

Чтобы подключить к окулометру клавиатуру, выполните следующее: 

1. Найдите разъем клавиатуры (расположен на левой стороне окулометра, рис. 6).
2. На кабеле клавиатуры имеется плоская сторона с маркировкой.

3. Вставьте кабель в разъем окулометра таким образом, чтобы плоская сторона кабеля была обращена к задней панели прибора.
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	Перед подключением кабеля клавиатуры выключите прибор. Несоблюдение этого правила способно вывести окулометр из строя.



3.2.4 Подключение кабеля последовательной связи 

Если предполагается соединить окулометр с компьютером по протоколу последовательной связи (это единственный вариант связи для окулометра), то последовательный порт компьютера должен быть соответствующим образом настроен.
С этой целью необходимо задать следующие параметры последовательного порта компьютера:

· Скорость передачи данных (baud rate) должна быть равна одной из следующих величин: 9600, 19200, 38400, 57600, или 115200.
· Протокол передачи данных включает 1 стартовый бит, 8 бит данных, 1 стоповый бит, отсутствие контроля по четности, аппаратное квитирование приема-передачи.
Для организации обмена данными между окулометром и компьютером их следует соединить специальным кабелем последовательной передачи данных (при этом не каждый кабель с таким названием подойдет). Кабель подключают на любой свободный последовательный порт компьютера (COM1, COM2, и т. д.).
Необходимый тип кабеля: DB-9 Male to DB-9 Female Straight Through (вилка-розетка, прямая передача, заводской номер Accutome 24-4012). 
Кроме того, необходимо задать параметры выбранного последовательного порта компьютера (режим BIOS Set UP, вход в этот режим возможен при включении компьютера). Подробности см. в разделе 5.5.5.
Для подключения окулометра к компьютеру, выполните следующее: 
1. Найдите разъем последовательного порта окулометра (расположен на левой стороне окулометра, рис. 6).
2. Найдите разъем последовательного порта компьютера (причем следует узнать его имя, присвоенное разъему операционной системой – например, COM1). Порт с этим именем следует настроить, как указано в разделе 5.5.5.

3. Соедините оба разъема кабелем последовательной передачи данных.

3.2.5 Подключение источника питания 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus получает электрическую энергию по двум кабелям питания. Первый кабель соединяет настенную электрическую розетку с выносным блоком питания, которым преобразует сетевое напряжение 110 – 230 вольт в стабилизированное напряжение постоянного тока 12 вольт. Второй кабель подает это постоянное напряжение на окулометр. Первый кабель содержит 3 провода, один из которых подключается к контакту заземления в трехполюсной сетевой розетке и заземляет окулометр. 
Чтобы подать напряжение на окулометр, выполните следующее: 
1. Найдите кабель питания 12 В и вставьте его в разъем питания окулометра (на левой панели, рис. 6).

2. Другой конец этого кабеля вставьте в разъем на выносном блоке питания.

3. Вставьте вилку кабеля питания выносного блока в сетевую розетку.
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	Рис. 6. Разъемы на левой стороне окулометра.




3.2.6 Подключение ультразвукового зонда 

Разъем для подключения ультразвукового зонда расположен на правой стороне окулометра (если смотреть на дисплей, рис. 7). 
Чтобы подключить зонд, выполните следующее: 

1. Обратите внимание, что ответная часть разъема кабеля зонда маркирована красной точкой (ключ).

2. Вставьте разъем кабеля зонда в ответную часть разъема на приборе так, чтобы красная точка была обращена к задней панели окулометра (рис. 8).
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	Рис. 7. Разъем для ультразвукового зонда.
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	Рис. 8. Прибор с подключенным зондом.




3.3 Варианты снаряжения зонда  

Ультразвуковой зонд окулометра (рис. 9, 10) является неотъемлемой частью окулометра, без которой он не сможет работать. Этот зонд является композитной конструкцией, работающей в нескольких сборочных вариантах:
· Зонд с иммерсионной оболочкой;
· Зонд, смонтированный на тонометре Гольдмана;

· Зонд, снабженный держателем-удлинителем.
Ниже будут подробно рассмотрены все варианты снаряжения ультразвукового зонда.
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	Без ультразвукового зонда окулометр работать не сможет.  
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	Рис. 9. Комплект зонда Accutome Ultrasonic Probe Kit (PN 24-4001).




3.3.1 Зонд с иммерсионной оболочкой 

Ультразвуковой зонд окулометра спроектирован таким образом, что он может применяться совместно с иммерсионной оболочкой. В этом случае гарантируется, что расстояние между торцом (излучателем) зонда и дном иммерсионной оболочки составляет 5.0 – 14.5 мм (рис. 11).
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	Рис. 10. Зонд окулометра.
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	Рис. 11. Зонд с иммерсионной оболочкой в сборе.   



3.3.2 Зонд с адаптером тонометра Гольдмана 

Ультразвуковой зонд может работать в сборке с адаптером тонометра Гольдмана.
При необходимости применить этот адаптер выполните следующее: 
1. Сдвиньте адаптер вдоль конца зонда (рис. 12).
2. Соберите зонд так, чтобы вставить адаптер в тонометр.
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	Рис. 12. Зонд с адаптером тонометра Гольдмана.




3.3.3 Зонд с держателем-удлинителем 

Ручной держатель-удлинитель зонда Accutome probe увеличивает эффективную длину ручки для того, чтобы его можно было удобно держать в ладони достаточно больших размеров. При необходимости оснастить зонд держателем-удлинителем, выполните следующее: 

1. Вставьте зонд в канал держателя-удлинителя на небольшую глубину (рис. 13).
2. Вдвиньте зонд достаточно глубоко в канал держателя-удлинителя, убедившись в том, что его кабель проходит через специальную канавку держателя-удлинителя.

3. Вдвиньте зонд в держатель-удлинитель до упора, убедившись в том, что кончик зонда вышел из удлинителя. Эта операция проводится с помощью специального заправочного инструмента (поводка), как показано на рис. 13.
4. Выньте заправочный поводок из держателя-удлинителя.
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	Рис. 13. Вставка зонда в держатель-удлинитель.
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	Рис. 14. Зонд в держателе-удлинителе с заправочным поводком.
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	Рис. 15. Зонд в сборе с держателем-удлинителем.




3.4 Основные операции  

Ниже перечислены основные операции, выполняемые с помощью ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus:

1. Включить прибор.

2. Настроить контраст дисплея окулометра.

3. Сделать 5 измерений каждого глаза пациента.

4. Вычислить оптическую силу требуемой интраокулярной линзы ИОЛ (IOL).

5. Распечатать или сохранить в памяти окулометра результаты обследования пациента (Patient Record)

Ниже все эти операции будут подробно описаны.
3.4.1 Включение электропитания окулометра 

Чтобы включить ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus, выполните следующее: 
1. Нажмите на кнопку включения прибора, расположенную в левом нижнем углу передней панели прибора (рис. 16). При включении окулометра появляется «снег» (нерегулярные всплески яркости) на его дисплее. В этот период происходит инициализация (автоматическая настройка прибора). Инициализация завершается появлением на дисплее «окна измерений» (Measure Screen, рис. 17). В этот момент окулометр подаст одиночный звуковой сигнал (бип), сообщая оператору о своей готовности к работе.
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	Рис. 16. Включение окулометра Accutome A-Scan Plus.
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	Рис. 17. Окно измерений. 



2. При выключении прибора в его памяти сохраняются настройки (Scanning Mode Preferences = выбранные оператором наилучшие параметры режима сканирования, «преференции»), которые произвел оператор в ходе работы. Кроме того, в памяти прибора содержаться заводские настройки (настройки по умолчанию, автоматически выбираемые прибором при его включении).  
3.4.2 Регулировка контраста изображения
При включении ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus может возникнуть необходимость настройки контраста его жидкокристаллического дисплея (ЖКД = LCD = Liquid Crystal Display). Качество изображения на таком дисплее зависит от угла, под которым оператор смотри на него. Кроме того, изображение может быть слишком ярким или чрезмерно тусклым. 

Чтобы отрегулировать контраст изображения, выполните следующее: 

1. Нажмите и удерживайте в нажатом состоянии программно-независимую кнопку «преференций» (Preferences), показанную на рис. 17.
2. Вращайте поворотно-нажимной манипулятор (навигатор), наблюдая изменение контраста черно-белого изображения.

3. Как только контраст станет достаточным, отпустите кнопку преференций (Preferences).

3.4.3 Проверочный модуль окулометра 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus  снабжен специальным проверочным модулем (Test Block, рис. 18), который расположен справа вверху прибора (если смотреть на его дисплей). С помощью этой модуля выполняются проверки работоспособности основного блока и зонда окулометра.

Для проведения проверки окулометра и зонда выполните следующее: 
1. Нанесите некоторое количество иммерсионной жидкости (вода или физиологический раствор BBS = basic salt solution) на проверочный модуль.
2. Установите зонд на проверочный модуль.

3. На экране окулометра (в окне измерений Measure Screen)  должна появиться эхограмма и величина измеренной осевой длины глаза AXL.
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	Если не удалось получить контрольную эхограмму, то сообщите о неполадке прибора в сервисный отдел фирмы: Accutome Service Group, тел. (610) 889-0200.
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	Рис. 18. Проверочный модуль окулометра (слева вверху).




3.4.4 Начало работы с новым пациентом 

Чтобы начать работу с новым пациентом, выполните следующее: 
1. Нажмите на программно-зависимую кнопку "Начало работы с новым пациентом" (Start New Patient). Эта кнопка расположена на передней панели внизу, причем ее название прописано на том участке изображения дисплея, который находится непосредственно над этой кнопкой (рис. 19). Данная кнопка работает в указанном режиме только тогда, когда на дисплей вызваны окна измерения (Measure), вычисления параметров ИОЛ (Calculate IOL) или результатов обследования пациента (Patient Records).
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	Рис. 19. Окно измерений нового пациента.




2. При начале работы с новым пациентом, программа окулометра инициализирует все поля окна измерений следующим образом:

· Значение усиления (Gain) устанавливается по умолчанию (по заводской настройке).

· Величины временных (time) границ и амплитудного порога (Gates/Threshold) устанавливается по умолчанию.
· Очищается панель эхограммы.

· Очищается поле К-параметров.

· Очищается поле осевой длины глаза AXL, если оно было заполнено.

· Очищается поле данных пациента.
· Поле ID заполняется по умолчанию (оно может быть пустым).
3. Если необходимо ввести фамилию пациента, то выберите поле «пациент» (Patient) и нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения √, чтобы активировать указанное поле (рис. 20).
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	Рис. 20. Активация поля пациента.



4. Введите фамилию пациента. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения √, чтобы запомнить введенную фамилию пациента и деактивировать поле фамилии пациента (Patient name).
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	Рис. 21. Ввод фамилии и кода обследования для нового пациента.




5. Если для нового пациента необходимо ввести код обследования ID,  то поворотом навигатора выберите поле ID. Чтобы активировать это поле, Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения √.

6. Введите код обследования, после чего нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения √, чтобы запомнить введенный код и деактивировать соответствующее ему поле.
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	Рис. 22. Финал ввода данных о новом пациенте.




3.4.5 Ввод текста без внешней клавиатуры 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus можно оснастить внешней клавиатурой, поставляемой по отдельному заказу. Такая клавиатура значительно упрощает ввод информации в прибор, хотя и занимает определенное место на рабочем столе оператора.

Если на экране окулометра активировано поле для ввода информации, то при подключенной клавиатуре можно вводить необходимые данные с ее помощью. 

Наряду с возможностью работать с выносной клавиатурой, прибор имеет экранную клавиатуру, которая позволяет вводить данные без привычной аппаратной клавиатуры. При активации любого поля, требующего введения буквенно-цифровой информации (и при отсутствии выносной клавиатуры) на экране появляется азбука (латиница) и набор цифр (рис. 23). 
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	Рис. 23. Экранная клавиатура.




3.4.6 Особенности экранной клавиатуры 

Экранная клавиатура состоит из двух строчек, которые расположены внизу дисплея. В верхней строке размещены черные латинские буквы и цифры на белом фоне. При активации знака цвета буквы и фона изменяются на противоположные. 

В нижней строчке приведены поля меню программы окулометра (названия программно-зависимых кнопок). Эти поля активируются кнопками, расположенными непосредственно под ними. Меню состоит из следующих полей:

· Undo (отмена) – очищает активное поле.
· Backspace (стирание на одну позицию влево) – стирает букву (цифру) слева от курсора.

· Space (пробел) ​– вставляет пробел после последнего введенного символа.

· Case (регистр) – переключает регистр букв (прописные или заглавные).

· Done (завершение) – выход из экранной клавиатуры и возврат в окно измерений. В выбранном поле будет отображен введенный текст.  
Верхняя строчка экранной клавиатуры содержит специальные символы, расположенные между буквами слева и цифрами справа. Среди них есть символ пробела. Этот символ (Space) сдублирован программно-зависимой кнопкой.
Для смены регистра следует нажать на кнопку, расположенную под полем меню Case (регистр). Для пустого поля прибор автоматически выбирает верхний регистр. Если поле было частично заполнено символами нижнего регистра, то прибор продолжит запись символами этого же регистра. 
 Если к окулометру подключена внешняя клавиатура, то можно пользоваться любым способом введения данных – как с экранной, так и с внешней клавиатуры.

Для перехода к экранной клавиатуре следует на внешней клавиатуре набрать комбинацию Ctrl-K. На дисплее появится экранная «клавиатура», которая сохраниться на нем до тех пор, пока на аппаратной клавиатуре не будет нажата хотя бы одна клавиша. 
Ввод информации с экранной клавиатура производиться с помощью навигатора, который требует определенной сноровки в работе. 
3.4.7 Ввод данных нового пациента с экранной клавиатуры 

Чтобы ввести фамилию пациента с помощью экранной клавиатуры, выполните следующее:
1. Поворотом навигатора выберите поле пациента (Patient).
2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать  выбранное поле. При этом внизу дисплея появится клавиатура.

3. Поворотом навигатора выберите первую букву фамилии пациента.

4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы ввести в поле пациента (Patient) выбранную букву. 
5. Поворотом навигатора выберите следующую букву фамилии пациента.

6. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы ввести в поле пациента (Patient) эту следующую букву.

7. Продолжайте ввод остальных букв фамилии пациента тем же способом.

8. Если необходимо ввести пробел, нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Space "пробел".

9.  Если следует изменить регистр букв, нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Case "регистр".
10. Если необходимо удалить ошибочно введенные символы, нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Backspace (стирание влево от курсора). Если надо очистить сразу все поле пациента (Patient), то нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Undo (отмена операции).

11. После окончания ввода фамилии пациента, нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Done (готово).

12. Окулометр A-Scan Plus уберет «клавиатуру» с дисплея и возвратиться к прежнему изображению окна измерений нового пациента с прежними названиями программно-зависимых кнопок в нижней строке дисплея.
Аналогичным образом вводится цифровой код обследования.
3.4.8 Процедура измерения 

После введения данных пациента (его фамилии и цифрового кода обследования), можно приступать к формированию процедуры измерения (рис. 24). 
Существуют следующие варианты работы:
· Ручной или автоматический (Automatic/Manual) способ фиксации эхограмм. В автоматическом режиме работы (Auto) прибор сам определяет (на основании введенных в него критериев), когда результат текущего измерения следует запомнить  («заморозить», зафиксировать в памяти, остановить на  экране). В ручном режиме (Manual) эта задача возлагается на оператора.

· Контактный или иммерсионный метод аппликации зонда.
· Выбор глаза для обследования – правый (OD) или левый (OS).

· Выбор типа глаза – факический глаз (глаз с природным хрусталиком), афакический (нет хрусталика), плотная катаракта, и т. д.
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	Рис. 24. Формирование процедуры измерений.




Чтобы осуществить измерение (получить эхограмму и вычислить по ней оптическую силу ИОЛ), выполните следующее: 
1. Задайте необходимые параметры измерения, нажимая на кнопки, расположенные под соответствующими надписями в двух нижних строчках дисплея. Каждая кнопка позволяет выбрать находящееся над ней поле в одной или другой строке. Повторное нажатие кнопки меняет выбранное поле (верхнее на нижнее и наоборот).  

2. Для каждого глаза выберите тип глаза (поле под надписью OD или OS). По умолчанию, тип глаза задается как факический (с природным хрусталиком). Этот тип глаза характерен для большинства пациентов с катарактой. Если глаз афакический (без хрусталика) или артифакический (с искусственным хрусталиком), то поле типа глаза должно быть заполнено соответствующим образом. Чтобы задать тип глаза, выберите его поворотом навигатора и введите его, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√). Тип глаза задается индивидуально для каждого глаза и сохраняется при смене выбора глаз (правый OD или левый OS).
3. После заполнения всех полей окна измерения (то есть, после формирования процедуры измерения), можно приложить зонд к глазу пациента.
4. Если Вы не работаете в непрерывном режиме (Running Mode), то нажмите на педаль или кнопку, расположенную под экранной надписью Running/Frozen (непрерывный режим – фиксированная эхограмма, рис. 17). Окулометр перейдет к анализу следующей эхограммы (если она имеется: прибор способен запомнить только 5 эхограмм).
5. Если применяется автоматический способ фиксации эхограмм, то ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus отбирает и запоминает эхограммы на оснований критериев, введенных в прибор при выборе операторских (преферентных, preferences) настроек. Таких критериев всего три (по обнаружению склеры, сетчатки и при стабильно повторяющейся эхограмме), причем каждый из них может быть активирован или деактивирован в окне дополнительных настроек (Setup screen), так что эти критерии могут работать совместно в любой комбинации. При фиксации эхограммы прибор издает звук высокой тональности  (пищит).

6. При ручном режиме фиксации эхограммы, оператор лично осуществляет эту фиксацию, нажимая на педаль или на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью на дисплее Running/Frozen (непрерывный режим – фиксированная эхограмма).
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	При работе в автоматическом режиме фиксации следует регулярно проверять качество запомненных (фиксированных) эхограмм. Подробности даны в разделе 6 «Выполнение измерений».


3.4.9 Процедура вычислений 

После завершения процедуры сканирования глаза можно приступить к расчету оптической силы ИОЛ для обследованного пациента. Для этого переходят в окно вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen).

Для вычисления параметров ИОЛ, выполните следующее: 
1. Нажмите на программно-независимую кнопку "Вычисления" (Calculate), расположенную на правой стороне передней панели прибора (рис. 17). 

2. На дисплее появится окно вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen), показанное на рис. 25.

	[image: image57.jpg]



	Более подробные сведения о работе в окне вычислений даны в разделе 8 «Выполнение вычислений».


3. При необходимости выберите ИОЛ-группу, нажав на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Select IOL Group (выбор ИОЛ-группы). Нажимайте на эту кнопку до тех пор, пока в окне не появится искомая ИОЛ-группа.
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	Рис. 25. Окно вычисления параметров ИОЛ.




4. При необходимости выберите расчетную формулу, нажав на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью «выбор формулы» Select Formula. Нажимайте на эту кнопку до тех пор, пока в окне не появится необходимая формула.

5. При работе с формулой Хайгиса (Haigis) может возникнуть необходимость изменить параметр ACD (глубина передней камеры). Для этого с помощью навигатора выберите поле ACD и активируйте его, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения √. После активации поля ACD либо вращайте навигатор, либо вручную введите значение ACD в миллиметрах (мм). Если Вы желаете вычислить глубину передней камеры для факического глаза (phakic ACD), то нажмите на кнопку × (удалить), чтобы удалить введенную величину, заменив ее акронимом Calc (вычисление) для вычисляемого параметра.
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	Поле ACD (глубина передней камеры) активно только при использовании формулы Хайгиса (Haigis formula). При выборе других формул это поле не появится в окне вычислений. Вводимая величина ACD должна соответствовать результатам измерения факического глаза. Если эта величина неизвестна, то в поле ACD следует ввести 0 (ноль).
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	Рис. 26. Выбор поля глубины передней камеры ACD.



6. В соответствующее поле введите значение первого кератометрического индекса К1 (рис. 27). Выбор и активация этого поля делается путем поворота навигатора и нажатия на его кнопку или на кнопку подтверждения √. После активации поля К1 введите значение этого параметра в диоптриях или в мм.
7. Аналогичным образом введите значение второго кератометрического параметра К2.
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	При самом первом включении окулометра Accutome A-Scan Plus поля ИОЛ-групп являются пустыми. Если в окне вычислений Calculate IOL Screen нет ИОЛ-групп (IOL Groups), то вычисление параметров ИОЛ невозможно. Подробности даны в разделе 9 «Формирование ИОЛ-групп».
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	Рис. 27. Ввод кератометрических индексов K1 и K2.



8. После ввода кератометрических индексов К1 и К2  значение эмметропической (т. е., для глаза с нормальной фокусировкой) оптической силы вычисляется и отображается на экране для каждой ИОЛ. 
9. В соответствующее поле введите аметропическое (относящееся к нарушению фокусировки глаза в форме дальнозоркости или близорукости) ожидаемое послеоперационное значение рефракции ОПР (Ametropoic Target value, рис. 28). Выбор и активация этого поля делается путем поворота навигатора и нажатия на его кнопку или на кнопку подтверждения √. После активации поля Target (аметропическая ОПР) введите указанную величину в мм.

10.  Окно вычислений (Calculate IOL Screen) покажет оптическую силу каждой линзы для аметропов (для глаз с нарушенной фокусировкой). Эти значения отображаются крупным шрифтом. Приведенные значения являются оптимальными, однако они не означают, что существуют промышленные искусственные хрусталики с такими параметрами. Окулометр также рассчитывает оптическую силу ИОЛ для эмметропов (глаз с нормальной фокусировкой). Оптическая сила эмметропов отображена мелким шрифтом под величинами оптической силы аметропов. 
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	Рис. 28. Завершение вычислений.




3.4.10 Распечатка результатов вычислений 

После расчета параметров ИОЛ (результаты обследования, Patient Record) их можно распечатать.  При печати из окна вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen) распечатывается эхограмма, по которой вычислялись параметры ИОЛ. Кроме того, на печать выводятся материал линзы, примененные расчетные формулы, а также результаты вычисления для обоих глаз  (для правого OD и левого OS). 
Чтобы распечатать результаты обследования, выполните следующее: 
1. Активируйте соответствующее поле результатов обследования (Patient Record) и нажмите на программно-независимую кнопку «печать» Print, которая расположена на правой стороне передней панели.
2. Ультразвуковой окулометр A-Scan Plus распечатает результаты обследования.

3.4.11 Сохранение результатов вычислений в памяти прибора 

В любой момент времени ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus способен запомнить результаты обследования пациента. Результаты работы можно сохранить в памяти прибора после того, как выполнены все необходимые измерения или же после выполнения измерений и связанных с ними расчетов. 
Результаты обследования пациента (эхограммы, измерения и расчеты), которые хранятся в памяти окулометра, можно снова отобразить на экране прибора. При этом можно заново настроить значения временных границ и амплитудного порога (gates/threshold) любой эхограммы и пересчитать оптическую силу интраокулярной линзы ИОЛ.
Чтобы сохранить результаты обследования пациента в памяти прибора, выполните следующее: 

1. Нажмите на программно-независимую кнопку «результаты обследования» (Patient Records), расположенную справа вверху на передней панели прибора (рис. 17). На дисплее окулометра появится окно данных (записей, результатов обследования) пациента Patient Record Screen (рис. 29).
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	Рис. 29. Окно результатов обследования.


2. Нажмите на программно-зависимую кнопку "сохранить результаты обследования" (Save Patient). Эта кнопка расположена в нижнем ряду кнопок управления прибором (рис. 30). Окулометр Accutome A-Scan Plus запишет результаты обследования в свою память. Знак  Not Stored (не сохранять данные) около кода обследования (Patient ID) поменяется на знак Stored (сохранить данные). В списке пациентов (Patient List) появится новая запись.  
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	Рис. 30. Запись результатов обследования пациента.
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4. Окна и кнопки
4.1 Общие замечания 
Важнейшими частями ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus являются дисплей, поворотно-нажимной манипулятор (навигатор) и два ряда нажимных аппаратных кнопок управления, расположенных справа от дисплея и снизу от него.

С помощью этих органов управления и информации, выведенной на дисплей (в том числе с помощью нижней строчки дисплея, на которой помещены названия программно-зависимых кнопок управления), оператор управляет всеми режимами работы окулометра. При этом решаются задачи по фиксированию (набору в память окулометра) эхограмм, вычислению оптической силы ИОЛ, анализу эхограмм, вводу параметров материала искусственного хрусталика, заданию типа глаза, организации ИОЛ-групп, добавлению ИОЛ, а также по введению преферентных (операторских) настроек. 

Функции кнопок управления, расположенных справа от дисплея, (dedicated buttons = программно-независимые кнопки с жестко заданной функцией) являются фиксированными и не зависят от текущего раздела программы (от окна программы на экране). Через эти кнопки вызываются окна программы (ее разделы с индивидуальным представлением на экране в виде меню и информационных панелей). Кроме того, одна из программно-независимых кнопок управления отвечает за распечатку результатов обследований.

У кнопок, расположенных под дисплеем (soft menu buttons = программно-зависимые кнопки управления), нет жестко фиксированных функций (и нет названий, выведенных краской на передней панели прибора). Их функциональное назначение зависит от окна программы и показывается в нижней строке дисплея (рис. 31). Функции всех кнопок отвечают задаче оптимального и всестороннего управления прибором.

Ниже правых кнопок с фиксированными функциями расположен поворотно-нажимной манипулятор (навигатор), который является наиболее важным органом управления прибором. Именно с помощью навигатора осуществляется выбор полей программных окон, их активация и изменение. 

	[image: image67.jpg]PeBsyIbTaTH MBMEepeHust

i AXLHRCTDPOMKM
il 23.45
\g\\ R
¢ \Y 534 mn neanbE BHUMCIIEHNS
I AR
o S\ - i noAaTBEpXOeHue
=zt A Lens VED

B 1506

«Z

oTpunanue/
ynanenme

N Tt m—

B R rci—) B 1 400 220 15.00

bet ‘003 002 001 0.04]

| ratient

HaBAT'aTOP





	Рис. 31. Кнопки управления окулометром A-Scan Plus. 



4.2 Кнопки управления окулометром  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus располагает двумя группами аппаратных кнопок управления, расположенных справа от дисплея и снизу от него. Справа от дисплея расположены программно-независимые (функционально-фиксированные) кнопки (dedicated buttons), а непосредственно под дисплеем расположен ряд программно-зависимых кнопок (soft menu buttons) без жестко фиксированных функций.

4.2.1 Программно-независимые кнопки управления 

Программно-независимые (функционально-фиксированные) аппаратные кнопки (dedicated buttons) выполняют одни и те же функции управления, которые одинаковы во всех режимах прибора (при всех окнах дисплея). Все эти кнопки (за исключением кнопки печати Print) вызывают соответствующие «окна» (разделы) программы, через которые оператор выполняет специализированные операции.  Эти кнопки расположены справа от дисплея.
Ниже перечислены все программно-независимые кнопки управления (dedicated buttons):
· Measure (измерение).
· Calculate (вычисление).
· Patient Records (результаты обследований).
· Preferences (операторские настройки – настройки, введенные оператором – не путать с заводскими настройками «по умолчанию»).
· Print (печать).
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	Две программно-независимые кнопки: Calculate (вычисление) и Preferences (преферентные, операторские настройки), можно нажимать несколько раз подряд для перехода к окнам нижнего логического уровня (с их помощью вызываются меню более низкого уровня).


4.2.2 Кнопка  Measure (измерение) 

Программно-независимая кнопка «измерение» (Measure) вызывает на экран окно измерения (Measure Screen), в котором оператор может записать эхограммы глаз пациента и определить параметры этих эхограмм. Кроме того, в этом окне можно просмотреть ранее записанные эхограммы в их оригинальном виде. Из окна измерений можно перейти в окно настройки типа глаз (Customize Eye Type Screen). Кнопку измерения (Measure) можно использовать вместо ножной педали – эти органы управления полностью эквивалентны и взаимозаменяемы.  

4.2.3 Кнопка Patient Record (результаты обследования) 

Кнопка результатов обследования (Patient Record) вызывает на экран окно результатов обследования пациента (Patient Record Screen), в котором оператор сохраняет в памяти прибора результаты измерений и вычислений (save), а также вызывает на экран ранее сохраненные данные (recall).
4.2.4 Кнопка вычислений Calculate 

Кнопка вычислений Calculate вызывает на экран окно вычислений (Calculate Screen), в котором выполняют вычисления параметров ИОЛ. Из окна вычислений можно перейти в окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen). Если на кнопку вычислений нажать несколько раз, то окулометр будет пролистывать окна программы, последовательно переходя к более низким по иерархии окнам, таким как окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen) или окно персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen).

4.2.5 Кнопка Preferences (операторские настройки) 

Нажатие на кнопку Preferences (операторские, собственные настройки) открывает окно Eye Types Screen (окно типов глаз), в котором можно указать особенности глаза и задать названия протезных материалов и скорость звука в них. Из окна типа глаз можно перейти на более низкий логический уровень программы, то есть в окно дополнительных настроек  (Setup Screen).
4.2.6 Кнопка печати (Print) 

Нажатие на программно-независимую кнопку Print (печать) приводит к распечатке информации, отображенной в текущем окне программы. Если эта кнопка нажата из окна измерений (Measurement Screen), то будут распечатаны все записанные эхограммы (в памяти прибора хранятся до 5 эхограмм).

Если кнопка Print (печать) нажата из окна вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen), то будут распечатаны результаты всех измерений и вычислений для обоих глаз, а также указаны параметры ИОЛ и применяемые формулы.
4.2.7 Кнопка подтверждения (√) 

Программно-независимая кнопка подтверждения (Affirmative button √) дублирует кнопку навигатора. Если выбрано некоторое поле меню (при этом оно получает жирную черную рамку), то нажатие на кнопку подтверждения (√) активирует это поле, то есть делает его значение действующим (рамка вокруг поля становится пунктирной). Повторное нажатие на кнопку подтверждения (√)  деактивирует выбранное поле (отменяет действие, вызванное его предыдущей активацией).
Кроме того, кнопка подтверждения (√) действует как утвердительный ответ «ДА» всякий раз, когда программа запрашивает подтверждение – например, при вопросе: «do you want to delete a record?» (вы действительно желаете убрать запись из памяти?). Если оператор тверд в своем намерении стереть выбранную запись, то он решительно нажмет на кнопку подтверждения (√). 
4.2.8 Кнопка отрицания, отмены или удаления (×) 

При нажатии на кнопку (× = отрицание, отмена, удаление, delete) удаляется содержимое выбранного поля.  Например, если поле Patient (пациент) активно, то нажатие на кнопку удаления (×) сотрет имя пациента, ранее введенное в это поле. 
Кнопка (×) действует как отрицательный ответ «» НЕТ» всякий раз, когда программа запрашивает подтверждение – например, при вопросе: «do you want to delete a record?» (вы действительно желаете убрать запись из памяти?). Если оператор отказался от своего первоначального намерения стереть выбранную запись, то он должен нажать на кнопку отрицания (×). 
4.2.9 Программно-зависимые кнопки управления 

Программно-зависимые кнопки управления (Soft Menu Buttons) расположены непосредственно под дисплеем окулометра. Их функциональное назначение зависит от текущего окна программы. Функция кнопки показана в нижней строчке окна программы так, что кнопка расположена как раз под своей надписью на экране. Таким образом, назначение одной и той же программно-зависимой кнопки может измениться при переходе из одного окна программы в другое окно. 
Программно-зависимые кнопки делятся на три вида:

· Кнопки, выполняющие единственное действие.

· Кнопки переключения на два положения (toggle buttons, двухпозиционные кнопки).

· Кнопки перехода к другим окнам или к вариантам меню внутри одного окна.

4.2.10 Двухпозиционные кнопки 

Программно-зависимые двухпозиционные кнопки (toggle buttons) позволяют выбрать одно из двух значений (действий) при выполнении программы. Например, при работе в окне измерений (Measure Screen), программно-зависимая кнопка Running/Frozen (непрерывный режим – фиксация, «заморозка» эхограммы, режим стоп-кадра) переключает режим работы прибора между непрерывным сканированием глаза и анализом фиксированной эхограммы. Действующее значение поля (один из двух режимов работы) индицируется сменой черно-белых тонов в названии программно-зависимой кнопки (черная надпись на белом фоне и наоборот).

4.2.11 Кнопки вызова окон и меню 

Программно-зависимые кнопки (расположенные под дисплеем), у которых название заканчивается многоточием (…), являются кнопками перехода в другое окно или в другое меню.

4.2.12 Поворотно-нажимной манипулятор (навигатор) 

Поворотно-нажимной манипулятор (knob, навигатор) представляет собой крупную вращающуюся ручку, расположенную справа и внизу на передней панели прибора. На этой ручке имеется кнопка подтверждения (ввода). Навигатор предназначен для выбора и активации полей меню, а также для изменения параметров активного поля.

Если какое-то поле в некотором окне требует введения информации, то перемещение по полям окна осуществляется путем поворота навигатора. При этом у выбранного поля появляется жирная черная рамка, а само поле начинает мигать. После выбора поля начинают вводить в него информацию или изменять ее путем перебора имеющихся в приборе вариантов. Для этого надо нажать на кнопку навигатора. Теперь поле становится не просто выбранным, а еще и активным (приобретает пунктирную рамку). После ввода новых данных или выбора нового значения поля из имеющихся вариантов, надо снова нажать на кнопку навигатора. Это приведет к запоминанию сделанных изменений и к деактивации поля.

Если оператор начал и не закончил всю последовательность действий с навигатором по вводу нового значения в активированное поле и перешел к другим действиям (например, начал вращать навигатор, желая уйти на другое поле), то прибор замигает этим активированным полем  и подаст протестующий звуковой сигнал «бип».
4.3 Окна программы окулометра  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus настраивают с помощью последовательно открываемых окон более низкого логического уровня. Окна высшего логического уровня открываются нажатием на кнопки с фиксированными функциями (dedicated function buttons, программно-независимые кнопки – расположены справа от дисплея). Две из таких кнопок, Calculate (вычисления) и Preferences (операторские настройки) позволяют пролистывать окна более низкого логического уровня.
Все операции прибора выполняются по командам, выданным из соответствующих программных окон. К этим операциям относятся измерения, вычисления параметров ИОЛ, настройка окулометра, настройка ИОЛ-групп, персонализация параметров ИОЛ, и т. д. 
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	Название каждого окна программы показано в его правом верхнем углу.




4.3.1 Структура окон программы 

В каждом окне программы (слева вверху) содержится подсказка, полезная  для работы в активной зоне окна. В нижней строчке окна размещены функциональные названия программно-зависимых кнопок. Кроме того, в окне содержатся информационные таблицы, относящиеся к его функциям. Например, в окне вычислений (Calculate Screen) помещены поля имени пациента (Patient Name) и кода обследования ID. Кроме того, даны ИОЛы для выбранной ИОЛ-группы, формулы для вычислений, а также величины K1, K2, и Target (ОПР, ожидаемая послеоперационная рефракция).

4.3.2 Виды информации в окнах 

Информация, отображенная в каждом окне, зависит от его назначения. Например, окно результатов обследования пациента (Patient Records Screen) отображает все полученные и записанные результаты для выполненного обследования. Поля окна с белым фоном можно выбирать и модифицировать навигатором. Поля окна, после которых поставлена звездочка (*), показывают, что значение окна (содержащееся в поле величина) было изменено, так что оно не является значением по умолчанию (значением по заводской настройке).

 Каждое поле окна, за которым следует многоточие (…) является входом в другое окно. Это субординированное окно открывается (и заменяет собой предыдущее окно), если нажать на программно-зависимую кнопку, расположенную непосредственно под указанным выше полем с многоточием.
4.3.3 Меню окон программы 

В каждом окне имеется меню (набор полей, каждое из которых приводит к определенным действиям программы).

4.3.4 Подсказки в окнах
Одна из особенностей программного обеспечения окулометра Accutome A-Scan Plus, которая превращает его в интуитивно-понятный инструмент, является набор подсказок. Эти подсказки отображаются слева вверху каждого окна. Подсказка кратко описывает назначение выбранного поля окна программы.
4.3.5 Звуковая индикация 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus располагает разнообразными средствами звуковой индикации. 
При контакте зонда с глазом раздается непрерывный звуковой сигнал. Тональность сигнала тем выше, чем ближе соответствие получаемых эхограмм тем критериям, которые заданны программой при работе прибора в режиме непрерывного ультразвукового зондирования (Auto Mode).

Высокий постоянный тон свидетельствует о получении качественной эхограммы. Напротив, если по полученной эхограмме программа не в состоянии рассчитать ее параметры, то прибор не выдаст никакого звукового сигнала.   

Быстрый двойной «бип» соответствует случаю, когда прибор автоматически «поймал» (записал) эхограмму. После набора 5 эхограмм окулометр выдаст щебечущий (chirp) звук высокого тона, свидетельствующий об окончании зондирования.

Подтверждающий звуковой сигнал раздается после записи результатов обследования пациента в память прибора или после извлечения результатов обследования из памяти.

4.3.6 Сообщения об ошибках 

Как и любой прибор, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus не застрахован от сбоев (ошибок) в работе. При этом прибор выдает сообщение об ошибке (error message), которое сопровождает звуком, тон которого соответствует характеру ошибки. Например, сообщение об ошибке будет выдано в случае с дефектом работы принтера, как и в любых других случаях, требующих вмешательства оператора.

4.3.7 Переходы между окнами программы 

Чтобы перейти из окна верхнего логического уровня в субординированное окно, следует нажать ту программно-зависимую аппаратную кнопку прибора, которая расположена непосредственно под названием этого окна на дисплее.
Переход из окна вычислений в последовательно субординированные окна IOL Groups Screen (окно ИОЛ-групп) и Personalize IOLs Screen (окно персонализации ИОЛ) осуществляется повторным (второй и третий раз) нажатием на программно-независимую кнопку Calculate (вычисления).
Чтобы перейти в окно дополнительных настроек (Setup Screen), можно нажать второй раз на программно-независимую кнопку операторских настроек (Preferences).
4.3.8 Иерархия программных окон 

На рис. 32 показана иерархия программных окон ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus. Каждое окно верхнего логического уровня связано со своими субординированными окнами нижнего логического уровня. 
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	Рис. 32. Иерархия программных окон.



На рис. 32 оставлены оригинальные названия окон в том виде, в каком они появляются на дисплее. Ниже приведены соответствующие термины на русском языке и схема субординации соответствующих окон:

· Окно измерений (Measure) ( окно настройки типов глаз (Custom Eye Type).

· Окно вычислений (Calculate)( окно ИОЛ-групп (IOL Groups) ( окно персонализации (Personalize)( окно модернизации параметров ИОЛ (Update IOL).
· Окно результатов (Patient Records) обследования (нет субординированных окон).
· Окно операторских настроек (Preferences)( окно дополнительных настроек (Setup)( окно информации о приборе (About…).
4.3.9 Окна верхнего логического уровня 

Следующие разделы программы являются окнами верхнего (высшего) логического уровня:
· Окно измерения (Measure) – для выполнения измерений с помощью ультразвукового сканирования;
· Окно вычислений (Calculate) – для вычисления оптической силы ИОЛ;

· Окно результатов обследования (Patient Records) – для записи результатов обследования (измерений и вычислений) в память и для извлечения этих данных из памяти;
· Окно операторских настроек (Preferences) – для настройки типов глаз, скоростей звука в материале ИОЛ, а также параметров работы прибора.
4.3.10 Субординированные окна 

С тремя окнами верхнего логического уровня связаны субординированные окна программы (окна более низких логических уровней). Эти окна открываются из окон верхнего уровня путем нажатия на программно-зависимые кнопки, расположенные непосредственно под дисплеем. У окна результатов обследования (Patient Records Screen) нет субординированных окон (окон нижнего логического уровня).

Ниже описаны переходы в субординированные окна.
Переход из окна измерений

Из окна измерений (Measure Screen) можно перейти в окно настройки типов глаз (Customize Eye Type Screen), что позволяет изменить настройку прибора в процессе работы с пациентом.
Переход из окна вычислений
Из окна вычислений (Calculate Screen) можно перейти в окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen), из этого окна – в окно еще более низкого уровня Personalize IOLs Screen (персонализация вариантов ИОЛ). Следующий переход выполняется в окно Update IOL Constants Screen (окно модернизации параметров ИОЛ).
Переходы из окна операторских настроек
В верхней части окна операторских (собственных, преферентных)  настроек Preferences Screen расположено поле Eye Types (тип глаз), через которое можно перейти в окно дополнительных настроек Setup Screen. В свою очередь, из окна дополнительных настроек Setup Screen можно перейти в окно About This Unit Screen (окно описания прибора).
4.4 Совместная работа окон, кнопок и навигатора  

Совместная работа программных окон, кнопок управления и навигатора ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus осуществляется следующим образом:

1. С помощью программно-независимых кнопок управления выберите окно старшего уровня.

2. Поворачивая навигатор, выберите поле, значение которого необходимо изменить.

3.  Активируйте это поле, нажав на кнопку подтверждения (√) или на кнопку навигатора.

4. Сделайте необходимые изменения в активном поле путем ввода нового значения или выбора одного из записанных в приборе значений.

5. Нажмите на кнопку подтверждения (√) или на кнопку навигатора, чтобы сохранить сделанные изменения в памяти прибора.

6. Поворачивая навигатор, выберите следующее поле, которое нуждается в изменении.
4.4.1 Изменение содержания полей и ячеек таблиц 

Находясь в любом окне программы, можно изменить значения полей, которые отображены в белом прямоугольнике. Все, что написано не на белом прямоугольнике, нельзя изменить. 
Если Вы перемещаетесь по таблице (например, по таблице ИОЛ-групп = IOL Group table) и желаете изменить значение некоторой выбранной ячейки таблицы, то нажмите на кнопку навигатора – ячейка станет активной (можно вводить изменения). Повторное нажатие на кнопку навигатора приведет к выходу из таблицы. 
4.4.2 Активная зона 

Активная зона (active area) окна программы (поле, таблица) выделяется пунктирной рамкой.

4.4.3 Ввод текста 

В некоторых окнах требуется вводить текстовую информацию. Ультразвуковой окулометр Accutome AScan Plus может работать с внешней клавиатурой (поставляемой по отдельному заказу), однако если Вы ее не заказали, то прибор выдаст новое меню с экранной клавиатурой, состоящей из букв, цифр и некоторых иных служебных символов. Элементы экранной клавиатуры выбирают путем поворота навигатора. Выбранный элемент (буква, цифра или иной символ) вводят в текст, нажимая на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√). По окончанию ввода текста переходят в предыдущее окно, нажав на программно-зависимую кнопку Done (готово).
4.4.4 Выбор новой активной зоны 

Чтобы выбрать новую активную зону окна, сначала деактивируйте ранее выбранную зону путем нажатия на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√).

4.4.5 Изменение полей в активной зоне окна
В программе окулометра существуют поля двух главных типов: поля с набором заданных значений (можно выбрать одно из них, но не ввести какое-то свое значение) и поля, в которые информация вводится оператором во время работы с прибором.  
4.4.6 Поля с фиксированной информацией 

Существуют поля (pre-entered fields), которые содержат заранее введенный набор значений, которые могут быть выбраны из нескольких вариантов, но сам этот набор не может быть изменен. Такие поля называются фиксированными.
Например, в окне дополнительных настроек Setup Screen существуют поля, относящиеся к принтеру, а также три поля, относящиеся к процедуре подтверждения удаления информации (Delete Confirm). 
Чтобы изменить информацию в таком фиксированном поле, выполните следующее: 
1. Выберите поле путем поворота навигатора.

2. Активируйте это поле нажатие на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√).

3. Выберите одно из появляющихся в поле фиксированных значений.

4.4.7 Поля для ввода информации 

Некоторые поля требуют ввода определенной информации. Например, к таким полям относится поле Patient (пациент).

Чтобы ввести в поле информацию, выполните следующее: 

1. Выберите поле путем поворота навигатора.

2. Активируйте это поле нажатием на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√).

3. Введите необходимую информацию.
4.4.8 Числовые поля 

Поля, которые требуют числовой информации, могут быть выбраны и настроены (заданы) с помощью навигатора. С этой целью выполните следующее: 

· Выберите поле путем поворота навигатора.

· Активируйте это поле, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√).

· При активном состоянии поля поворачивайте навигатор до тех пор, пока в поле не появится необходимое число.
4.5 Комбинации кнопок внешней клавиатуры  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus может работать с внешней клавиатурой (поставляемую по специальному заказу фирмой Accutome). При этом дублируются абсолютно все кнопки управления, расположенные на передней панели прибора. С этой целью используются как индивидуальные кнопки выносной клавиатуры, так и их комбинации (Таблица 1).

Таблица 1. Комбинации кнопок внешней клавиатуры окулометра
	CTRL+N
	Начало работы с новым (New) пациентом

	CTRL+E
	Переход к следующему типу глаза (Eye) 

	CTRL+SHIFT+E
	Переход к предыдущему типу глаза (Eye)

	1, 2, 3, 4, 5
	Выбор записанной эхограммы

	G или CTRL+G
	Увеличение усиления (Gain) с шагом 1 dB (дБ); удержание комбинации возвращает коэффициент усиления к его значению по умолчанию.

	Z или CTRL+Z
	Масштаб (Zoom): увеличение короткими нажатиями; удержание комбинации задает масштаб по умолчанию 1.6×.

	S или CTRL+S
	Пролистывание (Scroll) с шагом 1 мм; удержание комбинации выставляет 0 мм.

	V или CTRL+V
	Обзор (View)

	O или CTRL+O
	Смена глаз (OD/OS)

	C или CTRL+C
	Задание временнóй границы для роговицы (Cornea Gate); удержание комбинации задает все 4 вида границ по времени. 


Таблица 1 (продолжение)
	A или CTRL+A
	Задание временной границы для передней поверхности ИОЛ (Anterior Lens); удержание комбинации задает все 4 вида границ по времени.

	P или CTRL+P
	Задание временной границы для задней поверхности ИОЛ (Posterior Lens), удержание комбинации задает все 4 вида границ по времени.

	R или CTRL+R
	Задание границ по времени для сетчатки (Retina Gate), удержание комбинации задает все 4 вида временных границ.

	T или CTRL+T
	Амплитудный порог (Threshold Gate).

	F1 to F6
	Поля меню от 1 до 6.

	F8
	Ножная педаль

	F9
	Переход в окно измерений (Measure)

	F10
	Переход в окно вычислений (Calculate)

	F11
	Переход в окно результатов обследований пациентов

(Patient Records)

	F12
	Переход в окно привилегированных настроек (Preferences)

	PRINT SCREEN
	Печать

	ALT+P
	Распечатка (Print) текущего окна программы

	ALT+S
	Передача (Send) копии текущего окна программы через последовательный порт 

	TAB
	Переход к следующему полю

	SHIFT+TAB
	Возврат к предыдущему полю 

	ENTER
	Ввод, подтверждение выбранного поля или значения.

	DELETE
	Удаление выбранного поля

	CTRL+HOME
	Переход к первой ячейке таблицы

	CTRL+END
	Переход к последней ячейке таблицы

	HOME
	Переход к первой ячейке выбранной колонки

	END
	Переход к последней ячейке выбранной колонки

	PAGE UP
	Пролистывание таблицы на 1 страницу вверх

	PAGE DOWN
	Пролистывание таблицы на 1 страницу вниз


4.6 Работа с ножной педалью  

Ножная педаль реализует 4 функции:
1. При работе в окне измерения (Measure Screen) нажатие на педаль приведет к фиксации (запоминанию) эхограммы.

2. При работе в окне измерения (Measure Screen) с помощью педали можно выбрать одну из 5 запомненных эхограмм.

3. При работе в окне измерения (Measure Screen) с помощью педали можно удалить из памяти ранее сохраненную эхограмму.

4. При работе из любого окна, за исключением окна измерения, нажатие на педаль  вызывает на экран окно измерения (Measure Screen).
Таким образом, при работе в окне измерения (Measure Screen) нажатие на педаль позволяет фиксировать эхограмму, выбрать эхограмму среди записей в памяти прибора или удалить эхограмму из его памяти. Фиксация эхограммы (ее запоминание) происходит в тот момент работы в непрерывном режиме сканирования глаза (Running Mode), когда оператор нажимает на педаль.
Как сказано выше, с помощью педали можно выбирать эхограммы из памяти прибора (работая в окне измерения). Повторное нажатие на педаль позволяет пролистывать записи эхограмм (максимальное количество записанных эхограмм равно 5).

Если необходимо удалить определенную эхограмму из памяти прибора, то, вызвав ее на экран путем нажатия на педаль, не отпускайте педаль в течение 1 сек (приблизительно). После этого выбранная эхограмма будет удалена из памяти прибора.
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5. Настройка прибора
5.1 Краткий обзор настроек окулометра  
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus допускает собственную «операторскую» (preferences) настройку, удовлетворяющую индивидуальным запросам клинициста, что делает его весьма гибким и универсальным инструментом.
Оператор может не только добавить в меню новый тип глаз и новые параметры материала ИОЛ, но и задать разнообразные параметры работы прибора, которые будут автоматически устанавливаться при его включении. Такие настройки называют «собственными», «операторскими», «преферентными» (preferences). Их следует отличать от заводских настроек «по умолчанию». Все операторские настройки задают из старшего окна операторских настроек (Eye Types Screen = окно типов глаз) и субординированного (младшего) окна дополнительных настроек (Setup Screen).
Операторская настройка прибора включает в себя следующие процедуры:
· Добавление названий новых материалов для протезирования передней камеры, стекловидного тела и хрусталика, а также с введением значений скорости звука в этих материалах.
· Добавление новых типов глаз.

· Введение колонтитула распечатки.

· Настройка принтера.

· Настройка порта последовательной передачи данных (Serial Link).

· Настройка скорости последовательной передачи данных (Serial Baud).

· Настройка режима запроса подтверждения удаления данных (Delete Confirmation).

· Регулировка контраста изображения.

· Задание параметров по умолчанию для нового пациента (New Patient Defaults), включая тип глаз (Eye Type), код обследования ID, усиление (Gain) и ожидаемой послеоперационной рефракции (ОПР, Target).

· Задание К-параметров.

· Задание шага оптической силы в таблице оптической силы ИОЛ.

· Настройка даты и времени.

· Включение или выключение звуковой сигнализации.
· Задание режима автозапуска (Auto Restart).

· Включение или выключение режима «сторожа экрана» (Screen Saver), отключающего дисплей при длительном простое прибора.
· Включение режима записи текущих значений амплитудного порога и временных границ как величин «по умолчанию» (Saving Default Gate/Threshold: указанные величины будут автоматически выставляться при включении прибора).
5.2 Вход в режим операторских настроек  

Чтобы войти в режим операторских настроек (Preferences), нажмите на программно-независимую кнопку Preferences (операторские, собственные настройки), расположенную справа на передней панели ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus (рис. 33).
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	Рис. 33. Кнопка Preferences для вызова окна операторских настроек.
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	Если повторно нажать на кнопку Preferences, программа откроет окно более низкого логического уровня Setup Screen (окно дополнительных настроек, рис. 51). 


5.2.1 Верхний логический уровень операторских настроек 

При первом нажатии на кнопку Preferences (операторские настройки), на дисплее появится окно операторских настроек старшего логического уровня, также называемое «окно типов глаз» (Eye Types Screen) в соответствии с названием верхней панели этого окна (рис. 34). 
В окне типов глаз (Eye Types Screen) можно ввести новый тип болезни глаз (Eye Type), новые названия материалов для протезирования передней камеры, стекловидного тела и хрусталика. Кроме того, в этом же окне вводят значения скоростей звука для каждого из указанных выше материалов. Нижняя строчка окна типов глаз задает функции трех расположенных под ней программно-зависимых кнопок окулометра:
· Reset Field to Factory = настроить выбранное поле по умолчанию (выставить значение по заводской настройке).

· Reset All to Factory = настроить все поля по умолчанию. При нажатии на эту кнопку все поля с измененной настройкой (отмечены *) вернуться к значениям по умолчанию (по заводской настройке). 
· More Settings... = другие настройки. При нажатии на эту кнопку программа переходит в субординированное окно дополнительных настроек (Setup screen).
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	Рис. 34. Окно типов глаз.




5.3 Введение нового типа глаз  

Если врачу встретился пациент с редкой болезнью глаз, то программа ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus дает возможность ввести название нового типа глаза с этим заболеванием. Эта процедура выполняется в окне типов глаз (Eye Types Screen).

Новое название типа глаз появится в таблице типов глаз и материалов для протезирования (рис. 35). Прежде, чем задать новый тип глаз, следует ввести новые материалы, которые могут потребоваться для лечения такого глаза. Таким образом, при необходимости следует ввести новые значения для полей таблиц материалов (Materials) хрусталика (Lens), передней камеры и стекловидного тела (Anterior/Vitreous), а также для полей таблицы скорости звука в этих  материалах (Velocity). 
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	Существует возможность редактирования ранее введенной информации о типе глаза. С этой целью введите информацию таким же образом, как это делается при добавлении нового типа глаз.
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	Изменение информации о типе глаза и о скоростях звука в протезных материалах не влияет на информацию, связанную с выполняемым обследованием и на информацию о ранее выполненных обследованиях, содержащуюся в памяти прибора.
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	Новая информация будет задействована только во время следующего обследования при выборе типа глаза (например, при переходе к обследованию другого глаза пациента) или во время работы с новым пациентом.
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	Если при проведении текущего обследования тип глаз не соответствует записанным в приборе вариантам, показанным в окне типов  глаз, то в окнах измерений (Measure) и вычислений (Calculate) названия этих типов снабжаются звездочкой (*). 


5.3.1 Добавление данных о новом материале ИОЛ 

Чтобы получить возможность выбрать новый материал ИОЛ в окне типов глаз, он должен быть прописан в таблице материалов искусственного хрусталика  (Lens Material Table, левая нижняя таблица на рис. 39-50). С этой целью выполните следующее: 
1. Поворотом навигатора выберите таблицу материалов хрусталика (Lens Material Table). Выбранная таблица будет выделена жирной черной рамкой.
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	Рис. 35. Выбор таблицы материалов искусственного хрусталика.




2. Нажмите на кнопку навигатора, чтобы активировать таблицу материалов хрусталика. Теперь она будет выделена пунктирной рамкой (рис. 36).

3. Снова поворачивайте навигатор, выбирая свободную ячейку в столбце материалов (Material) таблицы. Выбранная ячейка будет выделена жирной черной рамкой.

4.  Активируйте выбранную ячейку, нажав на кнопку навигатора.
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	Рис. 36. Выбор поля для ввода нового материала хрусталика.




5. Введите название нового материала хрусталика (Lens Material, рис. 37).

6. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы записать название нового материала хрусталика в память прибора и деактивировать ячейку таблицы. 
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	Рис. 37. Ввод названия нового материала хрусталика.




5.3.2 Ввод скорости звука для нового материала хрусталика 

По заводской настройке (настройка «по умолчанию») ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus содержит в своей памяти таблицу скоростей звука в наиболее распространенных материалах, применяемых для протезирования хрусталика. Иными словами, прибор «знает» скорость звука в материалах, используемых при протезировании глаза  выбранного типа.

По мере возможности, следует использовать те материалы и скорости звука, которые введены в прибор по заводской настройке. Если же требуется ввести в окулометр новое значение скорости звука (для нового материала хрусталика), то выполните следующее (рис. 38): 

1. Поворотом навигатора выберите ячейку скорости (Velocity) для нового материала хрусталика. Выбранная ячейка будет выделена жирной черной рамкой.

2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать эту ячейку. Теперь она будет выделена пунктирной рамкой.

3. Введите в активированную ячейку величину скорости звука в новом материале.
4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы записать величину скорости звука в память прибора и деактивировать ячейку таблицы.

5. Еще раз нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы деактивировать всю таблицу материалов хрусталика (Lens Material Table).
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	Рис. 38. Ввод скорости звука для нового материала хрусталика.




5.3.3 Ввод информации в таблицу типов глаз 

1. Поворотом навигатора выберите таблицу типов глаз (Eye Types Table). Выбранная таблица будет выделена жирной черной рамкой (верхняя таблица из трех, показанных в окне типов глаз, рис. 39–50). 
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать эту таблицу. Теперь она будет выделена пунктирной рамкой (рис. 39).

3. Снова поворачивайте навигатор, выбирая свободную ячейку в таблице типов глаз. Выбранная ячейка будет ограничена жирной черной рамкой.
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	Рис. 39. Выбор ячейки таблицы для названия типа глаз.




4. Введите название нового типа глаза (Eye Type Name, рис. 40). В этом примере введено название «Pseudo Glass» = артифакический,  стеклянный.
5. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы записать название нового типа глаз в память прибора и деактивировать ячейку таблицы.
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	Рис. 40. Ввод названия для нового типа глаз.



6. Таблица типов глаз (Eye Types Table) останется активированной. Снова поворачивайте навигатор, чтобы выбрать ту ячейку таблицы, которая связана с ранее введенным (п. 4) названием нового типа глаз.  
7. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать эту ячейку, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой (рис. 41).
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	Рис. 41. Активация табличной ячейки для выбора нового материала хрусталика.




8. Поворачивая навигатор, в таблице материала хрусталика Lens (левая нижняя таблица в окне типов глаз, рис. 39–50) выберите ячейку с одним из ранее введенных названий материала хрусталика. В рассматриваемом случае (рис. 42), новым введенным материалом было стекло (Glass), которое и выбрано в этом пункте. Если ранее был введен новый материал хрусталика, то он будет показан в таблице материала хрусталика.
9. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы записать выбранный материал хрусталика в память прибора и деактивировать ячейку таблицы.
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	Рис. 42.  Завершение процедуры выбора материала хрусталика.




10. Перебирая ячейки в таблице типов глаз с помощью поворота навигатора, выберите ячейку толщины хрусталика (Thickness), которая связана с текущим значением типа глаз (Eye Type Name) и материала хрусталика Lens (два первых столбца верхней таблицы окна типов глаз, рис. 42).

11. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную ячейку, которая будет выделена пунктирной рамкой.
12. Если толщину хрусталика можно измерить с помощью ультразвукового сканирования, то значение ячейки толщины хрусталика должно быть выбрано как Measured (измеренная величина). Если в этой ячейки записано другое значение, то нажмите на кнопку удаления (×), чтобы удалить неверное значение и выбрать значение Measured (измеренная величина).
13. Если толщину хрусталика нельзя измерить с помощью ультразвукового сканирования, то с помощью поворота навигатора введите предполагаемую толщину хрусталика для данного материала хрусталика. В рассматриваемом случае была введена величина «3» (рис. 43).
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	Рис. 43. Вид таблицы типов глаз после введения толщины хрусталика.




14. Перебирая ячейки в таблице типов глаз (Eye Types) с помощью поворота навигатора, выберите ячейку передней камеры АС (четвертый столбец таблицы), которая связана с текущими значениями для названия типа глаз и для материала хрусталика.
15. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную ячейку, которая будет выделена пунктирной рамкой.
16. Снова поворачивайте навигатор. В активированной ячейке можно выбрать ранее введенные названия материалов передней камеры (Anterior Materials). Если ранее были введены новые названия таких материалов, то они появятся в списке материалов передней камеры, перебираемых в активированной ячейке.

17. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы записать выбранный материал передней камеры и деактивировать ячейку таблицы.
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	Рис. 44. Вид таблицы типов глаз после выбора материала передней камеры.




18. Перебирая ячейки в таблице типов глаз (Eye Types) с помощью поворота навигатора, выберите ячейку стекловидного тела VC (vitreous cavity, последний столбец верхней таблицы), которая связана с текущими значениями для названия типа глаз (Eye Type Name), материала хрусталика (Lens) и материала передней камеры (Anterior Chamber).

19. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную ячейку, которая будет выделена пунктирной рамкой (рис. 45).

20. Снова поворачивайте навигатор. В активированной ячейке можно выбрать ранее введенные названия материалов стекловидного тела (Vitreous Materials). Если ранее были введены новые названия таких материалов, то они появятся в списке материалов для протезирования стекловидного тела, перебираемых в активированной ячейке.

21. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы записать выбранный материал стекловидного тела и деактивировать ячейку таблицы.

22. Еще раз нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы деактивировать таблицу материалов.
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	Рис. 45. Выбор материала для стекловидного тела.



5.4 Программно-зависимые кнопки окна типов глаз  

Нижняя строчка окна типов глаз (Eye Types Screen, рис. 39-50) показывает названия трех программно-зависимых кнопок ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus, расположенных непосредственно под этими названиями. 
Две левые кнопки, называемые Reset Field to Factory (возврат значения выбранного поля к значению по умолчанию, т. е. по заводской настройке = кнопка восстановления измененного поля) и Reset All to Factory (возврат значений всех измененных полей к значениям по умолчанию), применяют для восстановления исходных настроек прибора после изменений полей в окне типов глаз.

Любая информация окна типов глаз (Eye Type Screen), показанная в полях с белым фоном, может быть изменена (белые поля можно редактировать). Большинство этих полей заполнено по умолчанию (по заводской настройке прибора), однако некоторые поля оставлены пустыми, чтобы при необходимости ввести в них названия новых материалов и значения скорости звука в них.
5.4.1 Кнопка восстановления значения измененного поля 

Программно-зависимая кнопка восстановления измененного поля (Reset Field to Factory) возвращает значение ранее модифицированного поля окна типов глаз (Eye Types Screen) к заводскому (к значению по умолчанию).
Если Вы изменили какое-то поле в окне типов глаз (Eye Types Screen) или вносите изменения в это поле (редактируете его), однако решили вернуться к его исходному (по умолчанию) значению, то выполните следующее:  

1. С помощью поворота навигатора выберите поле, значение которого следует вернуть к исходному. Выбранное поле будет выделено жирной черной рамкой (рис. 46). Его значение помечено звездочкой, которая сообщает оператору о том, что поле было изменено относительно заводской настройки (настройки по умолчанию).
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	Рис. 46. Отметка звездочкой измененного поля.




2. Нажмите на кнопку, расположенную под названием Reset Field to Factory (восстановление измененного поля).
3. В строчке над названием кнопок (вторая снизу в окне типов глаз, рис. 47) появится запрос на подтверждение операции восстановления: Are you sure? (Вы уверены в правильности этого действия?). Обратите внимание, что назначение двух правых программно-зависимых кнопок изменилось: с их помощью следует ответить на поставленный прибором вопрос положительно (Yes = √) или отрицательно (Cancel = ×, отменить операцию).
4. Нажмите на кнопку Yes (да) или на кнопку подтверждения √, расположенную справа от дисплея.
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	Рис. 47. Запрос на подтверждение восстановления значения выбранного поля.




5. Значение выбранного поля будет возвращено к значению по заводской настройке (рис. 48).
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	Рис. 48. Результат восстановления заводской настройки выбранного поля.




5.4.2 Кнопка восстановления всех измененных полей 

Программно-зависимая кнопка одновременного восстановления всех измененных полей (Reset All to Factory) возвращает значения ранее модифицированных полей (отмечены звездочками, рис. 49) окна типов глаз Eye Types Screen к заводским величинам (к значениям по умолчанию).
Если Вы изменили какие-то поля в окне типов глаз (Eye Types Screen), но решили вернуться к их исходным (по умолчанию) значениям, то выполните следующее:  

1. Нажмите на кнопку, расположенную под названием Reset All to Factory (восстановление всех измененных полей).
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	Рис. 49. Отметка звездочкой модифицированных полей. 



2. В строчке над названием кнопок (вторая снизу в окне типов глаз, рис. 50) появится запрос на подтверждение операции восстановления: Are you sure? (Вы уверены в правильности этого действия?). Обратите внимание, что назначение двух правых программно-зависимых кнопок изменилось: с их помощью следует ответить на поставленный прибором вопрос положительно (Yes = √) или отрицательно (Cancel = ×, отменить операцию).
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	Рис. 50. Запрос на подтверждение восстановления значений всех полей.




3. Нажмите на кнопку Yes (да) или на кнопку подтверждения √, расположенную справа от дисплея.
4. Значение всех модифицированных полей будут возвращены к значениям по заводской настройке.
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	Если на этом этапе Вы решили продолжить операторскую настройку прибора, нажмите на программно-зависимую (самую правую внизу) кнопку «More Settings...» (дополнительные настройки) или на программно-независимую кнопку Preferences (операторские настройки, кнопка расположена справа от дисплея).


5.5 Окно дополнительных настроек  

Из окна старшего логического уровня Eye Types Screen (тип глаз) можно перейти в окно дополнительных настроек (Setup Screen), которое субординировано окну операторских настроек Preferences. Для этого надо нажать на программно-зависимую кнопку More Settings (дополнительные настройки). На экране появится окно дополнительных настроек Setup Screen (рис. 51).
5.5.1 Поля окна дополнительных настроек 

В окне дополнительных настроек (Setup screen) расположены следующие поля меню:
· Print Title (колонтитул для печати);
· Printer (принтер);

· Serial Link (последовательный порт);

· Serial Baud (скорость последовательной передачи данных);

· Delete Confirm (подтверждение удаления);

· Contrast (контраст дисплея);

· группа полей параметров нового пациента, задаваемых по умолчанию (New Patient Defaults) – включая поля Eye Type (тип глаза), ID (код обследования), Gain (усиление) и Gates/Threshold (временные границы и амплитудный порог);
· Default K Index (значение К-индекса по умолчанию);

· IOL Step (шаг изменения оптической силы ИОЛ в таблице вычисленных значений этой силы - IOL Calculation Power Table);

· Date (дата);

· Time (время);

· Auto Mode (автоматический режим)
5.5.2 Программно-зависимые кнопки окна дополнительных настроек 

Нижняя строчка окна дополнительных настроек (Setup screen) назначает функции всем шести программно-зависимым кнопкам, расположенным непосредственно под своими названиями (рис. 51):
· Sound On/Sound Off (включение и выключение звуковой сигнализации) – включает или выключает сигнал о качестве полученной эхограммы.
· Restart On/Restart Off (включение/выключения перезапуска сканирования) - включает или выключает режим автоматического повторного сканирования после фиксации (записи в памяти прибора) очередной эхограммы.
· Scr Save On/Scr Save Off (сторож экрана) - включает или выключает режим автоматического выключения экрана после 30-минутной паузы в работе с прибором.
· Save Gates (запись временных границ и амплитудного порога) – запоминает текущие значения указанных параметров в качестве значений по умолчанию для нового пациента.
· About This Unit (информация о приборе) –​ кнопка вызова окна информации о приборе (About Screen).
· Done... (готово) – выход из окна дополнительных настроек (Setup Screen) и возврат в окно типов глаз (Eye Types Screen).
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	Рис. 51. Окно дополнительных настроек.




5.5.3 Задание колонтитула для распечаток 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus предусмотрена возможность печати с колонтитулом (повторяющимся на каждом печатном листе заголовком). Например, колонтитул может содержать название клиники, где проведено обследование данного пациента.

Чтобы ввести колонтитул, выполните следующее: 
1. Находясь в окне дополнительных настроек (Setup Screen), поворотом навигатора выберите поле Print Title (колонтитул, заголовок каждого печатного листа, самое верхнее поле в окне). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 52).
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	Рис. 52. Выбор поля колонтитула.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое будет выделено пунктирной рамкой (рис. 53).
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	Рис. 53. Активация поля колонтитула.




3. Активировав поле Print Title (колонтитул), введите в него текст (рис. 54), который будет печататься как заголовок каждого листа распечатки (колонтитул).
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	Рис. 54. Ввод колонтитула.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенный колонтитул в памяти прибора и деактивировать поле Print Title (рис. 55).
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	Рис. 55. Вид окна дополнительных настроек после ввода колонтитула.




5.5.4 Настройка принтера 

Чтобы получить распечатки результатов обследования наилучшего качества, фирма-производитель рекомендует использовать лазерный принтер, совместимый с принтером серии HP LaserJet. В то же время, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus может работать и с другими моделями принтеров:
· HP LaserJet – для этого принтера нужно выбрать драйвер (управляющую программу) HP PCL 5. 

· HP InkJet (Quality) – этот струйный принтер работает с драйвером HP PCL 3, обеспечивая печать особо высокого качества.
· HP InkJet (Speed) - этот струйный принтер работает с драйвером HP PCL 3; он отличается печатью на высокой скорости.
· None – задание этого значения в поле Printer (принтер) говорит программе о том, что принтер не выбран.
· Generic/Text Only (только текст или структуры из печатных знаков – например, рамки, линии, и т. п.) – это значение в поле Printer (принтер) выбирают для любого принтера, который не совместим с драйверами HP PCL 5 или HP PCL 3. В этом режиме окулометр будет печатать только буквенно-цифровой текст или структуры, набранные из печатных знаков.
Два вышеназванных драйвера струйных графических принтеров HP InkJet (Quality) и HP InkJet (Speed) распечатают все данные так же, как и драйвер для принтера HP LaserJet, однако только на принтерах, которые совместимы со струйными принтерами модели DeskJet.
Между принтерами HP LaserJet и HP InkJet существуют некоторые отличия в графической печати. Высококачественные принтеры HP InkJet (Quality) печатают эхограммы с разрешением 300 DPI (число точек на дюйм, то есть 120 точек на 1 см), в то время как высокоскоростные принтеры  HP InkJet (Speed) печатают с разрешением всего лишь 150 DPI (60 точек на 1 см).
Чтобы настроить принтер, выполните следующее:
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Printer (принтер). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 56).
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	Рис. 56. Выбор поля принтера.



2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое будет выделено пунктирной рамкой (рис. 57).
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	Рис. 57. Активация поля принтера.



3. Активировав поле Printer (принтер), поворотом навигатора выберите одно из следующих значений (драйвер принтера): HP LaserJet Compatible (совместимый с принтерами модели HP LaserJet); HP InkJet (Speed) = высокоскоростной струйный; HP InkJet (Quality) = высококачественный струйный; Generic/Text Only = только текст и текстоподобная печать; None (принтер не выбран). Этот этап настройки показан на рис. 58.
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	Рис. 58. Выбор драйвера принтера.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбор драйвера принтера в памяти прибора и деактивировать поле Printer (рис. 59).
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	Рис. 59. Завершение настройки принтера.




5.5.5 Выбор режима последовательной передачи данных 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus располагает портом для последовательной передачи данных в персональный компьютер (ПК). Передается только текст и текстоподобная информация (например, рамка из печатных знаков). Переданная информация может быть обработана на ПК с помощью различных прикладных программ по работе с текстом. Для реализации последовательной передачи данных указанный порт необходимо настроить. Формат переданного в компьютер текста точно такой же, как и при печати в режиме Generic/Text Only (только текст и текстоподобные сообщения).
Существуют три варианта для выбора значения поля Serial Link (последовательная связь), соответствующие трем драйверам последовательной передачи данных:
· Generic/Text Only (только текст и текстоподобные сообщения).
· Text with Data (текст с табличным представлением эхограмм).
· None (последовательная связь блокирована).
Если включен (enabled, разрешен) режим последовательной передачи данных, то информация, отображенная на дисплее, посылается в порт последовательной передачи данных путем нажатия на программно-независимую кнопку Print (печать, кнопка расположена справа от дисплея).
Если разрешен (enabled) режим последовательной передачи данных и режим печати, то данные будут одновременно посылаться в последовательный порт и на принтер.

Последовательные порты компьютера и окулометра (соединяемые кабелем для передачи данных) должны быть настроены на одну и ту же скорость передачи. Окулометр может посылать данные со скоростью 9600, 19200, 38400, 57600 или 115200 бод (baud). По заводской настройке скорость последовательной передачи данных окулометром составляет 38400.

Другими параметрами последовательной передачи данных являются: 1 стартовый бит, 8 информационных бит, 1 стоповый бит, отсутствие контроля по четности, аппаратное квитирование данных. Этот набор параметров чаще всего используют при последовательной передаче данных между специализированным прибором и компьютером. Его обозначают как 8-N-1.

5.5.6 Передача текста с таблицами эхограмм 

При выборе значения Text with Data (текст с табличным представлением эхограмм) для поля Serial Link (последовательная связь) окулометр сначала посылает данные в режиме «только текст», а затем шлет эхограммы в табличном представлении (рис. 60). На этом рисунке распечатка таблиц эхограмм приведена не полностью (таблицы занимают много места). Таблицы эхограмм можно обрабатывать с помощью программы Microsoft Excel.  
Каждая эхограмма сопровождается набором настроек, действующих во время сканирования: gain (усиление), method (метод сканирования), mode (режим), date (дата обследования), time (время записи), gate locations (временные границы и амплитудный порог), tissue locations (тканевая локализация). Эхограммы распечатываются для каждого глаза (OD = правый и OS = левый).
	[image: image105.emf]

	Рис. 60. Распечатка результатов обследования с таблицами эхограмм. 




Чтобы настроить режим последовательной передачи данных (Serial Link), выполните следующее:
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Serial Link (последовательная связь). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 61).
	[image: image106.emf]

	Рис. 61. Выбор поля последовательной передачи данных.



2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое будет выделено пунктирной рамкой (рис. 62).

	[image: image107.emf]

	Рис. 62. Активация поля последовательной передачи данных.



3. Активировав поле Serial Link (последовательная связь), поворотом навигатора выберите одно из следующих значений для этого поля (драйвер последовательной передачи данных): Generic/Text Only (только текст и текстоподобные сообщения), Text with Data (текст с табличным представлением эхограмм) или None (последовательная связь блокирована). Этот этап настройки показан на рис. 63. Компьютер, подключенный к окулометру через последовательный порт, должен быть настроен на прием данных. Со своей стороны, окулометр отвечает только за их передачу в текстовом виде.
	[image: image108.emf]

	Рис. 63. Выбор режима последовательной передачи данных.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбор драйвера последовательной передачи данных в памяти прибора и деактивировать поле Serial Link (последовательная связь). Этот этап настройки показан на рис. 64.
	[image: image109.emf]

	Рис. 64. Окончание процедуры выбора режима последовательной передачи данных.




5.5.7 Настройка скорости последовательной передачи данных 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует возможность настроить скорость последовательной передачи данных в компьютер. По заводской настройке (настройка по умолчанию) эта скорость равна 38400 бод. Скорость последовательной передачи можно изменить, выбрав следующие ее значения:

· 9600 8-N-1

· 19200 8-N-1

· 38400 8-N-1

· 57600 8-N-1

· 115200 8-N-1

Комбинация символов "8-N-1" после величины скорости представляет набор параметров протокола последовательной передачи данных: 1 стартовый бит, 8 информационных бит, 1 стоповый бит и отсутствие контроля по четности (наиболее популярный протокол последовательной связи). 

Чтобы настроить скорость последовательной передачи данных, выполните следующее:
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Serial Baud (скорость последовательной передачи данных). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 65).
	[image: image110.emf]

	Рис. 65. Выбор поля скорости последовательной передачи данных.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое будет выделено пунктирной рамкой (рис. 66).
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	Рис. 66. Активация поля скорости последовательной передачи данных.




3. Активировав поле Serial Baud (скорость последовательной передачи данных), поворотом навигатора выберите одно из следующих значений для этого поля: 9600 8-N-1, 19200 8-N-1, 38400 8-N-1, 57600 8-N-1 или 115200 8-N-1 (рис. 67).
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	Рис. 67. Выбор скорости передачи данных.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбор скорости последовательной передачи данных в памяти прибора и деактивировать поле Serial Baud (скорость последовательной передачи данных). Этот этап настройки показан на рис. 68.
	[image: image113.emf]

	Рис. 68. Окончание процедуры настройки скорости передачи данных.




5.5.8 Настройка запроса на подтверждение стирания данных 

С помощью поля Delete Confirm (запрос на подтверждение удаления данных) можно активировать или заблокировать запрос окулометра Accutome A-Scan Plus о подтверждении намерения оператора удалить данные (например, результаты обследования определенного пациента или параметры ИОЛ) из памяти прибора. 

Чтобы разрешить или запретить запрос о подтверждении намерения стереть данные из памяти прибора, выполните следующее: 

1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Delete Confirm (запрос на подтверждение удаления данных). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 69).
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	Рис. 69. Выбор поля запроса по удалению данных.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 70).
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	Рис. 70. Активация поля запроса по удалению данных.




3. Активировав поле Delete Confirm (запрос на подтверждение удаления данных), поворотом навигатора выберите одно из следующих значений для этого поля: All (всегда), Some (в некоторых случаях), или None (никогда). Этот этап настройки показан на рис. 71. 
Если выбраны значения All (всегда) или Some (в некоторых случаях), то окулометр будет выдавать запрос на подтверждение удаления данных в следующих ситуациях:

· Start New Patient (начать обследование нового пациента).
· Reset All to Factory (вернуть все настройки к заводским значениям – в окне типов глаз Eye Types Screen).
· Delete All Results – стереть все результаты (в окне персонализации ИОЛ, IOL Personalization Screen).
· Reset Gates/Threshold to Factory – вернуть значения временных границ и амплитудного порога к заводским настройкам (в окне дополнительных настроек Setup Screen).
Кроме того, если поле Delete Confirm (запрос на подтверждение удаления данных) задано как All (всегда), то окулометр будет выдавать запрос на подтверждение удаления данных еще и в следующих ситуациях:
· Reset Field to Factory – вернуть значение выбранного поля к заводской настройке (в окне типов глаз Eye Types Screen).
· Delete IOL – удалить ИОЛ (в окне ИОЛ-групп, IOL Groups Screen)

· Delete Result – стереть результат (в окне персонализации ИОЛ, IOL Personalization Screen).
· Delete Patient – удалить результаты обследования пациента (в окне результатов обследования Patient Records Screen).
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	Рис. 71. Выбор сферы действия запроса по удалению данных.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбор сферы действия запроса по удалению данных в памяти прибора и деактивировать поле Delete Confirm (запрос на подтверждение удаления данных). Результат этого этапа настройки показан на рис. 72.
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	Рис. 72. Финал настройки запроса по удалению данных.




5.5.9 Настройка контраста дисплея 

При работе с окулометром может возникнуть необходимость настроить контраст изображения на дисплее, поскольку для жидкокристаллических экранов параметры изображения зависят от угла взгляда на экран и от температуры. Регулировку контраста изображения проводят в окне дополнительных настроек Setup Screen.
	[image: image118.jpg]



	Контраст изображения можно настроить в любое время из любого окна. Для этого надо нажать на кнопку операторских настроек (preferences) и удерживать ее в нажатом состоянии, одновременно поворачивая навигатор. 


Указанный выше способ настройки контраста не является самым удобным, поскольку он не запоминается прибором. Чтобы настроить контраст обычным способом (через окна программы с возможностью запоминания настраиваемого параметра), выполните следующее: 
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Contrast (контраст). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 73).
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	Рис. 73. Выбор поля контраста дисплея.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 74).
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	Рис. 74. Активация поля контраста дисплея.




3. Активировав поле Contrast (контраст), поворотом навигатора измените бело-серый контраст изображения. Глубина серого цвета отображается на индикаторной полоске (рис. 75). 
	[image: image121.emf]

	Рис. 75. Настройка контраста.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить значение контраста в памяти прибора и деактивировать поле Contrast (контраст). Результат этого этапа настройки показан на рис. 76.
	[image: image122.emf]

	Рис. 76. Окончание процедуры настройки контраста.




5.5.10 Установка типа глаза по умолчанию 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует настройка типа глаза по умолчанию. Это означает, что при включении прибора автоматически выставляются значения параметров (полей), описывающих индивидуальные особенности строения и заболевания глаза. 
Кроме того, при переходе к обследованию нового пациента, тип глаз также автоматически выставляется в окне измерений (Measure Screen) в соответствии с настройкой «по умолчанию», выполненной на заводе или оператором в окне дополнительных настроек (Setup Screen).

Чтобы изменить настройку типа глаза «по умолчанию» (заменить заводскую настройку своей собственной, которая будет действовать при включении прибора и при переходе к новому пациенту), выполните следующее: 
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Default Eye Type (тип глаза по умолчанию). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 77).
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	Рис. 77. Выбор поля настройки типа глаза по умолчанию.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 78).
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	Рис. 78. Активация поля настройки типа глаза по умолчанию.




3. Активировав поле Default Eye Type (тип глаза по умолчанию), поворотом навигатора выберите одно из предварительно введенных названий типа глаза (Eye Type), как это показано на рис. 79.
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	Рис. 79. Настройка типа глаз по умолчанию.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбранное значение типа глаз по умолчанию в памяти прибора и деактивировать поле Default Eye Type (тип глаза по умолчанию). Результат этого этапа настройки показан на рис. 80.
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	Рис. 80. Финал настройки типа глаз по умолчанию.




5.5.11 Установка кода обследования ID по умолчанию 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует возможность задать код обследования (ID) по умолчанию. Этот код будет автоматически устанавливаться прибором при его включении или при переходе к обследованию нового пациента. Например, значение кода обследования по умолчанию может содержать фамилию врача и название офтальмологической клиники.

Чтобы настроить код обследования по умолчанию (Default ID), выполните следующее: 
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Default ID (код обследования по умолчанию). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 81).
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	Рис. 81. Выбор поля кода обследования ID по умолчанию.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 82).
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	Рис. 82. Активация кода обследования ID по умолчанию. 




3. Активировав поле Default ID (код обследования по умолчанию), введите новый код обследования (рис. 83).
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	Рис. 83. Ввод нового значения кода обследования ID по умолчанию.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенный код обследования по умолчанию в памяти прибора и деактивировать поле Default ID (код обследования по умолчанию). Результат этого финального этапа настройки показан на рис. 84.
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	Рис. 84. Финал настройки кода обследования по умолчанию.




5.5.12 Настройка усиления по умолчанию 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует возможность задания значение коэффициента усиления (Gain) сигнала эхограммы по умолчанию. Это значение коэффициента усиления будет автоматически устанавливаться прибором при его включении или при переходе к обследованию нового пациента. 

Не следует забывать о том, что при выполнении обследования, находясь в окне измерений (Measure Screen), оператор может изменить значение усиления (Gain) сигнала для любой эхограммы, однако при переходе к новому пациенту прибор вернется к значению усиления «по умолчанию». 

Окулометр допускает регулировку усиления в диапазоне от 0  до 20 dB (децибел, дБ) с шагом 1 дБ.

Чтобы настроить величину усиления по умолчанию, выполните следующее:  
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) на панели New Patient Defaults (параметры нового пациента по умолчанию) поворотом навигатора выберите поле Gain (усиление по умолчанию). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 85).
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	Рис. 85. Выбор поля усиления по умолчанию.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. Поворотом навигатора выберите одно из предварительно введенных значений коэффициента усиления или сами введите новое число. Усиление можно задавать с шагом 1 дБ (dB) в диапазоне от 0 до 20 дБ.

4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное значение коэффициента усиления в памяти прибора и деактивировать поле Gain (усиление по умолчанию). Результат этого финального этапа настройки показан на рис. 86.
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	Рис. 86. Финал настройки коэффициента усиления по умолчанию.




5.5.13 Настройка ожидаемого послеоперационного значения рефракции 

При расчете параметров ИОЛ необходимо заранее ввести некоторые величины, одной из которых является величина ожидаемой (прогнозируемой,  желаемой) послеоперационной рефракции (ОПР, target refraction). В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует возможность задания величины ОПР по умолчанию – на основе известных измеренных величин ОПР у большинства прооперированных пациентов. При включении окулометра или при переходе к обследованию нового пациента прибор автоматически выставит значение ОПР по умолчанию. Разумеется, в ходе обследования пациента значение ОПР можно изменить. Однако при переходе к очередному пациенту прибор вернет величину ОПР к ее значению по умолчанию.  
Чтобы задать новое значение ОПР (ожидаемая послеоперационная рефракция) по умолчанию, выполните следующее: 
1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) на панели New Patient Defaults (параметры нового пациента по умолчанию) поворотом навигатора выберите поле Target (ОПР по умолчанию). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 87).
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	Рис. 87. Выбор поля ожидаемой рефракции ОПР (Target) по умолчанию.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 88).
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	Рис. 88. Активация поля ожидаемой рефракции по умолчанию.




3. Активировав поле Target (ОПР по умолчанию), поворотом навигатора выберите необходимую величину или введите ее с клавиатуры (рис. 89).

	[image: image135.emf]

	Рис. 89. Настройка величины ОПР по умолчанию.  




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное значение ОПР по умолчанию в памяти прибора и деактивировать поле Target (ОПР по умолчанию). Результат этого финального этапа настройки показан на рис. 90.

	[image: image136.emf]

	Рис. 90. Финал настройки значения ОПР по умолчанию.




5.5.14 Настройка кератометрического К-индекса 

Кератометрический индекс рефракции (К-индекс, keratometer index of refraction) применяют для пересчета радиуса кривизны роговицы в величину оптической силы. Этот индекс не является универсальным и отличается для разных кератометров (офтальмометров). Например, в Северной Америке у большинства кератометров К-индекс равен  1.3375. Напротив, европейцы используют величину 1.3315. По умолчанию, в ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus для К-индекса установлено значение  1.3375.
К-индекс применяют только тогда, когда показания кератометра вводят в окулометр диоптриях. Эти значения можно ввести как в окне вычислений ИОЛ (Calculate IOL Screen), так и в окне персонализации ИОЛ (Personalize IOL screen).
При вводе показаний кератометра в диоптриях, прибор использует значение К-индекса, которое задано в окне дополнительных настроек (Setup Screen) в качестве значения по умолчанию. Если оператор изменил К-индекс в ходе работы, то величина этого индекса в поле K Index (К-индекс) будет отмечена звездочкой (*).

Чтобы изменить или показать значение К-индекса, заново введите показания кератометра в диоптриях. Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus покажет два значения К-индекса: текущее (current) и по умолчанию (default) и спросит, какое из них надо выбрать..
Чтобы задать значение К-индекса, выполните следующее: 

1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле K Index (К-индекс). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 91).
	[image: image137.emf]

	Рис. 91. Выбор поля К-индекса.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 92).
	[image: image138.emf]

	Рис. 92. Активация поля К-индекса.




3. Поворотом навигатора выберите необходимую величину К-индекса или введите ее с клавиатуры (рис. 93). Максимальная и минимальная величины К-индекса составляют, соответственно, 1.5000 и 1.2500.

	[image: image139.emf]

	Рис. 93. Настройка К-индекса.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное значение К-индекса в памяти прибора и деактивировать поле K Index (К-индекс). Результат этого финального этапа настройки показан на рис. 94.
	[image: image140.emf]

	Рис. 94. Финал настройки К-индекса.




5.5.15 Настройка шага оптической силы ИОЛ 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus позволяет задать шаг изменения вычисляемой оптической силы ИОЛ (IOL Step).
Чтобы задать величину шага изменения оптической силы ИОЛ (IOL Step), выполните следующее: 

1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле K Index (К-индекс). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 95).
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	Рис. 95. Выбор поля шага изменения вычисляемой оптической силы ИОЛ.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 96).

	[image: image142.emf]

	Рис. 96. Активация поля шага изменения вычисляемой оптической силы ИОЛ.




3. Поворотом навигатора выберите одно из предложенных прибором значений шага изменения оптической силы ИОЛ (IOL Step) или введите новое значение с клавиатуры (рис. 97). Шаг изменения оптической силы ИОЛ может изменяться в пределах от 0.05 – 5.00 D (диоптрии) с инкрементом 0.05 D.

	[image: image143.emf]

	Рис. 97. Настройка шага изменения вычисляемой оптической силы ИОЛ.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное значение шага изменения оптической силы ИОЛ (IOL Step) в памяти прибора и деактивировать поле IOL Step. Результат этого финального этапа настройки показан на рис. 98.
	[image: image144.emf]

	Рис. 98. Финал настройки шага изменения оптической силы ИОЛ.




5.5.16 Настройка даты и времени 

При работе в окне измерений (Measure Screen) ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus показывает дату и время зафиксированной эхограммы. В начале работы с прибором можно задать значения даты и времени, соответствующего Вашему часовому поясу.
Дату и время задают в 6 полях (по 3 поля на дату и на время), причем каждое поле настраивается индивидуально.

Дату задают в формате Year = год (Y), Month = месяц (M) и Day = день (D). 
Время задают в формате Hour = час (H), Minute = минуты (M) и Second = секунды (S). 
В следующем примере показано, как задавать день (составная часть даты).

Чтобы настроить день, выполните следующее: 

1. В окне дополнительных настроек (Setup Screen) поворотом навигатора выберите поле Day (день). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 99).
	[image: image145.emf]

	Рис. 99. Выбор поля дня (D).




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 100).
	[image: image146.emf]

	Рис. 100. Активация поля дня.




3. Активировав поле Day (день), поворотом навигатора выберите необходимую величину или введите ее с клавиатуры (рис. 101).
	[image: image147.emf]

	Рис. 101. Настройка дня.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное значение дня в памяти прибора и деактивировать поле Day (день). Результат этого финального этапа настройки показан на рис. 102.
	[image: image148.emf]

	Рис. 102. Финал настройки дня.




Аналогичным образом настраиваются значения всех полей даты и времени:

Year = год (Y)

Month = месяц (M)

Day = день (D). 

Hour = час (H)

Minute = минуты (M)

Second = секунды (S). 

5.5.17 Настройка автоматического режима фиксации эхограмм 

При работе в автоматическом режиме фиксации эхограмм, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus отбирает и запоминает эхограммы на основании критериев, введенных в прибор при его настройке. Таких критериев всего три, и каждый из них может быть активирован или деактивирован в окне дополнительных настроек (Setup screen):

· Склера (Sclera) – автоматическая фиксация происходит при обнаружении эхо от склеры.

· Сетчатка (Retina) – автоматическая фиксация происходит при обнаружении эхо от сетчатки.

· Стабильная эхограмма – автоматическая фиксация происходит при стабильном воспроизведении эхограммы при повторных измерениях.

В меню окна измерений (Measure Screen, рис. 17) автоматический режим регистрации эхограмм (Auto Mode) и выбранные критерии их обнаружения показан акронимом Auto (SRS), расположенным на втором слева поле нижней строки окна. В этом акрониме S = Sclera = склера, R = Retina = сетчатка, S = Stable = стабильная эхограмма.
Если какой-либо критерий обнаружения эхограмм (см. выше) активирован (ON), то в акрониме появится соответствующая буква, а если некий критерий не активирован, то вместо его буквы появится прочерк  ‘_’.
По умолчанию, эхограммы выявляются (и фиксируются в памяти) при обнаружении эхо от склеры. Этот режим автоматической фиксации эхограмм обозначается на дисплее как Auto (S__). Для его реализации требуется, чтобы от склеры приходило отчетливое ультразвуковое эхо, превышающее порог и уступающее по величине только амплитуде эхо сетчатки (склера расположена за сетчаткой). Эхо от области, расположенной между сетчаткой и склерой (т. е. от сосудистой оболочки), должно быть ниже амплитудного порога. 
Режим автоматической фиксации эхограмм при обнаружении эхо от сетчатки (Retina) означается акронимом Auto (_R_). При этом эхограмма начинается практически от базового уровня и за 1.5 мм до зоны амплитудного порога не превышает 10% его величины, однако далее эхо резко усиливается. 
Режим автоматической фиксации эхограмм при стабильном (Stable) воспроизведении эхограммы при повторных измерениях обозначается акронимом Auto (__S). При этом стабильность регистрации эхограмм означает, что различия повторных записей, полученных  в течение определенного отрезка времени,  не превышают некоторую допустимую величину. 
	[image: image149.jpg]


 
	При контактном способе сканирования режим фиксации эхограмм по стабильному воспроизведению НЕ РЕКОМЕНДУЕТСЯ. 
Причина в том, что регистрируемая при таком способе эхограмма подвержена вариациям из-за движения руки оператора или глаза пациента, что затрудняет получение идентичных кривых при повторных измерениях.
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	Если при регистрации эхограмм включена звуковая сигнализация, то ее тональность отражает качество получаемых эхограмм, определяемое  текущими настройками автоматического режима их фиксации, даже если оператор работает в режиме ручной фиксации эхограмм.


5.5.18 Фиксация эхограмм по склере в автоматическом режиме 

Для включения или выключения способа фиксации эхограмм по склере в автоматическом режиме (Auto Mode) выполните следующее:

1. Путем поворота навигатора в окне дополнительных настроек Setup Screen выберите поле Sclera (склера, поле расположено в правой нижней части этого окна на панели Auto Mode). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 103).
	[image: image151.emf]

	Рис. 103. Выбор поля фиксации эхограмм по склере.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис.104).
	[image: image152.emf]

	Рис. 104. Активация поля фиксации эхограмм по склере.




3. Поворотом навигатора установите значение поля Sclera (склера) на «выключенное» (Off) или на «включенное» (On). В рассматриваемом примере (рис. 105 и 106) критерий фиксации по склере выключается, так что значение поля Sclera (склера) устанавливается как «выключенное» (Off) – до этого момента (рис. 104) данное поле было включено (On). Теперь регистрация эхограммы с достаточно сильным эхо от склеры не приведет к ее запоминанию (фиксации).
	[image: image153.emf]

	Рис. 105. Настройка (отключение) поля фиксации эхограмм по склере.




4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбранное значение поля Sclera (склера) и деактивировать его (рис. 106).
	[image: image154.emf]

	Рис. 106. Финал настройки фиксации эхограмм по склере.  




5.5.19 Фиксация эхограмм по сетчатке в автоматическом режиме 
Для фиксации эхограмм в автоматическом режиме (Auto Mode) по признаку обнаружения качественного (достаточно большого) эхо от сетчатки выполните следующее: 

1. Путем поворота навигатора в окне дополнительных настроек Setup Screen выберите поле Retina (сетчатка, поле расположено в правой нижней части этого окна на панели Auto Mode). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой.
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. Поворотом навигатора измените значение поля Stable (стабильная регистрация) с выключенного (Off) на включенное (On).

4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбранное значение поля Retina (сетчатка) и деактивировать его.

5.5.20 Фиксация эхограмм по признаку их стабильной регистрации 

Для фиксации эхограмм в автоматическом режиме (Auto Mode) по признаку их стабильной (воспроизводимой) регистрации выполните следующее: 

1. Путем поворота навигатора в окне дополнительных настроек Setup Screen выберите поле Stable (стабильная регистрация, поле расположено в правой нижней части этого окна на панели Auto Mode). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой.
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 107).
	[image: image155.emf]

	Рис. 107. Активация поля стабильной регистрации Stable для фиксации эхограмм.




3. Поворотом навигатора измените значение поля Stable (стабильная регистрация) с выключенного (Off) на включенное (On).

4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выбранное значение поля Stable (стабильная регистрация) и деактивировать его (рис. 108).
5. Для окончательной настройки автоматической фиксации эхограмм проверьте значения двух других полей, соответствующих выявлению эхограмм по склере и сетчатке. В зависимости от выбора одного или нескольких критериев фиксации эти поля можно включить или выключить (на рис. 108 они выключены).
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	Рис. 108. Финал настройки режима фиксации по стабильной регистрации.




5.5.21 Включение и выключение звуковой сигнализации 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует возможность включения и отключения звуковой сигнализации. Эти варианты работы задаются одной и той же программно-зависимой кнопкой Sound On/Sound Off (включение/выключение звуковой сигнализации) из окна дополнительных настроек Setup Screen.
Если звуковая сигнализация включена (Sound On), то регистрация эхограмм будет сопровождаться звуками различной тональности. Напротив, если звуковая сигнализация выключена (Sound Off), то во время измерений прибор будет молчать. 

Звуковая сигнализация построена по принципу обратной связи. При контакте зонда с глазом прибор издает ровный постоянный тон. Тональность звука повышается при повышении качества регистрируемых эхограмм. Качество эхограмм определяется программой на основе критериев, действующих при работе окулометра в автоматическом режиме (Auto Mode). Подробности приведены в разделе 5.5.17 «Настройка автоматического режима фиксации эхограмм».

5.5.22 Включение/выключение режима повторного сканирования 

При работе в автоматическом режиме, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus может останавливать сканирование после успешной регистрации эхограммы или снова начать процедуру сканирования. Эти варианты работы задаются программно-зависимой кнопкой Restart On/Restart Off (включение/выключение режима повторного сканирования), функция которой задана в окне дополнительных настроек Setup Screen.
При выборе режима Restart On (повторное сканирование включено) окулометр автоматически начинает очередное сканирование, пока не наберет 5 удачных записей эхограмм.
При выборе режима Restart Off (повторное сканирование выключено) окулометр будет останавливаться после каждой успешной записи эхограммы. 

5.5.23 Включение и выключение сторожа экрана 

Сторож (хранитель) экрана (Scr Save) ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus включается и выключается программно-зависимой кнопкой Scr Save On/Scr Save Off (включение/выключение хранителя экрана). Хранитель экрана защищает жидко​кристаллический дисплей от преждевременного старения. 

Если сторож экрана включен (Scr Save On), а окулометр не используется в течение 30 минут, то дисплей покажет заставку хранителя экрана и погаснет. 
Если сторож экрана выключен (Scr Save Off), то дисплей не погаснет даже при длительной паузе в работе с включенным окулометром.
Чтобы вновь включить дисплей после его автоматического выключения сторожем экрана, надо нажать любую кнопку. Это однократное нажатие послужит сигналом для включения дисплея, однако функциональное назначение нажатой кнопки будет проигнорировано. В то же время, второе нажатие (на любую кнопку) будет воспринято прибором как обычная команда.

5.5.24 Запись текущих границ и порога как значений по умолчанию 

После того, как Вы некоторое время поработали с окулометром Accutome A-Scan Plus, Вы можете заметить, что обследования разных пациентов требует частой настройки величин временных границ и амплитудного порога эхограммы (gates/threshold). Поскольку некоторые значения границ и порога встречаются чаще других, возникает желание записать их как значения «по умолчанию» (автоматически выставляемых при включении прибора).  Таким образом, собственные настройки для временных границ и амплитудного порога эхограммы станут значениями «по умолчанию» при работе со следующими пациентами. При этом прибор помнит исходные значения этих величин «по заводской настройке», которые можно при необходимости восстановить (то есть они снова станут настройками по умолчанию, см. ниже в этом пункте).
Чтобы записать текущие величины временных границ и амплитудного порога эхограммы как новые значения «по умолчанию», выполните следующее: 
1. После того, как Вы настроили временные границы и амплитудный порог текущих эхограмм (gates/threshold) в окне измерения (Measure Screen), войдите в окно дополнительных настроек (Setup Screen), сначала нажав на программно-независимую кнопку Preferences справа от дисплея, а затем на программно-зависимую кнопку More Settings ниже дисплея. Подробности см. в разделе 6.9 «Настройка временных границ и амплитудного порога».
2. Нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Save Gates (запомнить временные границы и амплитудный порог). В верхней строчке дисплея появится сообщение о том, что текущие значения  временных границ и амплитудного порога (gates/threshold) сохранены как значения по умолчанию (они будут действовать вместо заводских настроек, хотя прибор не забудет и родные заводские настройки по умолчанию). 
5.5.25 Восстановление заводских настроек границ и порога эхограммы 

Чтобы восстановить исходные (заводские) настройки временных границ и амплитудного порога эхограмм, нажмите и удерживайте в нажатом состоянии (примерно 1 секунду) программно-зависимую кнопку под надписью Save Gates (вернуть заводские настройки). Прибор выдаст запрос на подтверждение команды восстановления заводских настроек временных границ и амплитудного порога (gates/threshold) как значений по умолчанию.
5.5.26 Окно информации о приборе 

При нажатии на программно-зависимую кнопку "About This Unit..." (информация о приборе), которая расположена непосредственно под этой надписью в нижней части передней панели прибора, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus откроет субординированное окно с тем же названием (рис. 109). Это окно служит только для отображения информации о приборе. В нем содержатся данные о номере версии программного обеспечения, о версии загрузчика программы (boot version), и об ультразвуковом зонде. Если нажать на программно-зависимую кнопку, расположенную под экранной надписью "Done...", то программа возвратится в окно дополнительных настроек (More Settings Screen).
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	Рис. 109.  Окно информации о приборе.
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	По завершении настройки окулометра, нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью "Done" (готово), после чего программа вернется в окно типов глаз (Eye Types Screen).
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6. Выполнение измерений
6.1 Краткий обзор  
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus является современным  высокотехнологичным прибором с дружелюбной программой управления, которая насыщена всеми современными режимами работы («опциями»), помогающими офтальмологу добиться наилучших результатов при обследовании пациента.
Измерения, выполняемые окулометром Accutome A-Scan Plus, основаны на посылке зондом ультразвуковой волны через глаз и измерению отраженного сигнала (эхограммы). 
Посланный в глаз сигнал отражается от различных внутриглазных структур (роговица, хрусталик, сетчатка) и попадает на датчик зонда. Именно этот отраженный сигнал и является эхограммой (Patient waveform), отображаемой на экране окулометра. 
Программа окулометра Accutome A-Scan Plus анализирует каждое эхо (пик) в эхограмме и вычисляет расстояния, отделяющие внутриглазные отражающие структуры. 
Результаты таких измерений выводятся в окно измерений (Measure Screen). Число эпизодов эхо в эхограмме соответствует типу глаз (который вводится в программу или выбирается из содержащихся в ней вариантов индивидуально для каждого пациента). Тип глаз включает в себя факический (Phakic, с природным хрусталиком), афакический (Aphakic, без хрусталика), а также артифакический (Pseudophakic, глаз с искусственным хрусталиком). 

Для каждого ультразвукового сканирования глаза прибор способен запомнить 5 эхограмм. Эти эхограммы можно просмотреть и подстроить временные границы с амплитудным порогом для гарантии надежных измерений.  
Для этой же цели в окулометре Accutome A-Scan Plus предназначены и другие многочисленные регулируемые параметры (настройки). 

Окулометр способен сканировать глаз в контактном и иммерсионном вариантах аппликации зонда с учетом индивидуальных скоростей звука в материале искусственного хрусталика («линзы», ИОЛ). При этом существует возможность автоматической записи лучших эхограмм, регулировки усиления, ручной и автоматической настройкой границ и порога, а также масштабирования эхограммы (zoom). При измерениях прибор выдает звуковые сигналы обратной связи, отражающие качество регистрируемой эхограммы. В этом разделе описаны способы фиксации эхограмм в памяти прибора и инструменты их анализа.
6.2 Окно измерений  

При включении ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus на дисплее появляется окно измерений (Measure Screen), показанное на рис. 110. В это окно можно перейти в любое время, нажав на программно-независимую кнопку измерения (Measure), которая расположена в правом верхнем углу передней панели прибора. Другим способом вызова на экран окна измерений является нажатие на ножную педаль. 
При включении прибора или при нажатии на кнопку Start New Patient (начало обследования нового пациента), все настройки принимают исходные значения (значения по заводской или по текущей операторской настройке). В этом случае поля типа глаза (eye type), усиления (gain), временных границ и амплитудного порога (gates/threshold), а также цифровой код обследования  (ID) автоматически устанавливаются так, как они были заданы в окне дополнительных настроек (Setup Screen). Поле фамилии пациента и результаты всех измерений очищаются.
Напротив, режим фиксации эхограмм (автоматический или ручной), метод аппликации зонда (контактный или иммерсионный) сохраняются такими, какими они были заданы оператором в самый последний раз. Эти настройки прибор будет помнить даже после его выключения. 
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	Рис. 110. Отображение текущих настроек в окне измерения. 




6.2.1 Информация в окне измерений 

В окне измерений (Measure Screen) происходит непрерывное отображение величин осевой длины глаза (Axial Length = AXL), глубины передней камеры (Anterior Chamber Distance = ACD), толщины хрусталика (Lens Thickness), а также размеров стекловидного тела (Vitreous Dimensions) для обследуемого в данный момент пациента (current patient). Вверху слева отображается эхограмма структур глазного яблока пациента. 
В области отображения эхограммы прерывистыми линиями показаны значения временных границ (time gates) и амплитудного порога (amplitude threshold), с помощью которых прибор осуществляет фиксацию (capture) эхограммы и измерение ее параметров. Ниже эхограммы расположена миллиметровая линейка, на которой отмечены положения выявленных ультразвуковых сигналов (эхо), отраженных от внутриглазных структур. 

Справа от эхограммы показан индикатор обследуемого глаза (правый OD или левый OS), а также тип глаза (задается по состоянию хрусталика). Ниже поля типа глаза приведены цифровые данные для осевой длины глаза (Axial Length = AXL), глубины передней камеры (Anterior Chamber Distance = ACD), толщины хрусталика (Lens Thickness), а также размеров стекловидного тела (Vitreous Dimensions). Эти значения могут изменяться при накоплении результатов измерений и при изменении параметров эхограммы.
В левом нижнем углу окна измерений показаны фамилия пациента (Patient Name) и код обследования (ID). В правом нижнем углу окна измерений показаны результаты выполненного сканирования для обследуемого глаза. 
6.2.2 Программно-зависимые кнопки окна измерений 

С окном измерений (Measure Screen) связан набор программно-зависимых кнопок управления. Эти кнопки расположены под дисплеем, причем их назначение обозначено в нижней строчке дисплея. Каждое название нижней строки окна программы расположено точно над соответствующей этому названию «реальной» аппаратной кнопкой. 

С окном измерения тесно связано окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu), которое отличается лишь набором программно-зависимых кнопок (рис. 115 и 117). Программа переходит в окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu) в том случае, когда активирована некоторая эхограмма. В противном случае, программа возвращается в окно измерений.

В окне измерений (Measure Screen) программно-зависимым кнопкам назначены следующие функции:

· Running/Frozen (непрерывный режим – режим стоп-кадра с фиксированной эхограммой) – двухпозиционная кнопка переключения режима работы прибора между непрерывным сканированием глаза и постоянной сменой эхограмм, с одной стороны, и анализом фиксированной эхограммы, с другой стороны. 
· Auto (_ _ _)/Manual (автоматический/ручной) – двухпозиционная кнопка переключения режима работы прибора между автоматическим и ручным способами фиксации (захвата, заморозки) эхограмм.
· Contact/Immersion (контактный/иммерсионный) – двухпозиционная кнопка переключения режима работы прибора между контактным и иммерсионным методами аппликации зонда к глазу.
· OD/OS (правый/левый) – двухпозиционная кнопка переключения режима работы прибора между правым (OD) и левым (OS) глазами; при выборе режима OD или OS на дисплее отображается эхограмма соответствующего глаза.
	
[image: image161.png]



	Перед фиксацией эхограммы не забудьте установить кнопку OD/OS в правильное положение.


· Start New Patient (начало работы с новым пациентом) – эта кнопка удаляет результаты текущего обследования и данные пациента, а также восстанавливает значения по умолчанию (заводские настройки) для усиления (gain), временных границ и амплитудного порога (gate) и кода обследования (ID).
· Customize Eye Type... (окно подстройки типа глаз для текущего обследования) – эта кнопка открывает окно настройки типа глаз (Customize Eye Type Screen), в котором проводят настройку параметров глаза для обследуемого пациента или просматривают действующие настройки типа глаза для текущего обследования. Это окно связано только с одним пациентом, и его настройки не влияют на обследование другого пациента. Если некоторые поля типа глаз необходимо сделать универсальными для всех пациентов, то эту операцию выполняют в окне типов глаз (Eye Types Screen).

6.2.3 Начало работы с новым пациентом 

Обследование нового пациента (new patient) можно начать из окон измерения (Measure Screen), вычисления ИОЛ (Calculate IOL Screen) или результатов обследования пациента (Patient Records Screen). 
Как только Вы начали обследовать нового пациента, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus удалит результаты текущего обследования и данные обследуемого пациента, а также восстановит значения по умолчанию (заводские настройки) для усиления (gain), временных границ и амплитудного порога (gate) и кода обследования (ID).

После начала обследования нового пациента выберите глаз (OD или OS) и проверьте поля типа глаза для обследуемого объекта.
6.3 Настройка типа глаз  

На заводе ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus настраивают таким образом, что в его памяти содержатся сведения о различных типах глаз. В это широкое понятие входят не только особенности патологии глаза, но и описание материалов ИОЛ (в частности, скорости звука в них).
Ниже приведено описание типов глаз, введенных в прибор при его заводской настройке. Кроме того, в инструкции будет рассказано, как модифицировать тип глаза применительно к индивидуальному пациенту. 
6.3.1  Заводская настройка типов глаз 

Перед выпуском прибора в него вводят информацию по следующим типам глаз:
· Phakic (факический, с природным хрусталиком) – такой тип глаз характерен для большинства пациентов с начальными проявлениями глазных болезней.
· Silicone Filled (глаз с силиконовым наполнителем) – факический глаз, у которого стекловидное тело заполнено силиконовым маслом.

· Dense Cataract (плотная катаракта) – этот тип глаз выбирают в том случае, когда плотная катаракта не позволяет измерить толщину хрусталика.
· Aphakic (афакический) – для глаза без хрусталика (при этом прибор не пытается выявить эхо от хрусталика с помощью временных границ или измерить его толщину).

· Pseudo PMMA (артифакический из РММА) – для глаза с искусственным хрусталиком из полиметилметакрилата. 
· Pseudo Silicone (артифакический, силиконовый) – для глаза с искусственным хрусталиком из силикона.
· Pseudo Acrylic (артифакический, акриловый) – для глаза с искусственным хрусталиком из акрилата.
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	Для всех типов глаз (включая афакические глаза) толщина роговицы и скорость звука в ней предполагаются, соответственно, 0.55 мм и 1641 м/сек. Эти величины используются при вычислении глубины передней камеры ACD.


6.3.2 Тип глаз: материалы и скорости звука ИОЛ 

В таблице 2 перечислены ранее введенные типы глаз, а также материалы и скорости звука для материалов, являющихся полями каждого типа глаз.
Таблица 2. Типы глаз.
	Тип глаз
	Хрусталик
	Толщина
	АС
(передняя камера)
	VC
(стекловидное тело)

	Факический (Phakic, факия, дефект хрусталика) 
	Факический (phakic)
	Измеренное значение
	Водяная (aqueous)
	Стеклянное (vitreous)

	Заполнение силиконом (Silicone Filled)
	Факический (phakic)
	Измеренное значение
	Водяная (aqueous)
	Силиконовое масло  (Silicone oil)

	Плотная катаракта (Dense Cataract)
	Факический (phakic)
	4.70
	Водяная (aqueous)
	Стеклянное (vitreous)

	Артифакический с РММА
(Pseudo PMMA)
	PMMA = полиметил​метакрилат
	0.70
	Водяная (aqueous)
	Стеклянное (vitreous)

	Артифакический силиконовый  (Pseudo Silicone)
	Силиконовый (silicone)
	1.40
	Водяная (aqueous)
	Стеклянное (vitreous)

	Артифакический акриловый (Pseudo Acrylic)
	Акриловый (acrylic)
	0.70
	Водяная (aqueous)
	Стеклянное (vitreous)

	Афакический (Aphakic)
	нет
	Нет 
	1532


Таблица 3. Материалы линзы и скорости звука (м/сек).

	Материал
	Скорость звука (м/сек)

	Факический глаз (природный хрусталик)
	1641

	РММА (полиметилметакрилат)
	2660

	Силикон
	980

	Акрил
	2120


Таблица 4. Материал и скорость звука в передней камере и стекловидном теле.

	Материал
	Скорость звука (м/сек)

	Вода (Aqueous)
	1532

	Стекло (Vitreous)
	1532

	Силиконовое масло (Silicone Oil)
	980


6.3.3 Настройка типа глаза 

Особенности глаза индивидуального пациента могут не соответствовать тому типу глаз, который был вызван программой по умолчанию. В этом случае необходимо вызвать из памяти прибора другой тип глаза. Для этого выполните следующее: 
1. Путем поворота навигатора в окне измерений Measurement Screen выберите поле типа глаз (Eye Type, поле расположено справа вверху). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой (рис. 111).
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	Рис. 111. Выбор поля типа глаза.
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	При подключенной клавиатуре можно использовать комбинацию клавиш CTRL+E для вызова нового типа глаза. Другая комбинация клавиш CTRL+SHIFT+E возвращает программу к предыдущему типу глаз.


2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 112)
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	Рис. 112. Активация поля типа глаза.



3. Активировав поле типа глаза (Eye Type), поворотом навигатора пролистайте его, просматривая все имеющиеся в приборе названия типов глаз. Выберите подходящее название. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы запомнить выбранный тип глаз.
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	Рис. 113. Финал настройки типа глаза.




6.4 Способы аппликации зонда  

При работе с ультразвуковым окулометром Accutome A-Scan Plus применяют два способа аппликации зонда к роговице: контактный и иммерсионный. Выберите наиболее подходящий метод аппликации с помощью программно-зависимой кнопки Contact/Immersion (контакт/иммерсия) окна измерений (Measure Screen, рис. 110). Эта кнопка расположена внизу на передней панели прибора непосредственно под экранной надписью Contact/Immersion.
6.4.1 Иммерсионный метод 

Иммерсионный метод аппликации зонда ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus к роговице глаза является достаточно простой процедурой. 
Этот метод отличается высокой точностью. Он позволяет непосредственно регистрировать эхо роговицы без искажающего влияния компрессии передней камеры глаза, которое характерно для контактного метода аппликации зонда.

Иммерсионная аппликация зонда выполняется с насадками (shell) моделей Prager или Hansen, заполненными иммерсионной жидкостью. 
При иммерсионной аппликации зонд должен быть выше уровня роговицы на 5.0 – 14.5 мм от роговицы (при обследовании пациент лежит).

6.4.2 Контактный метод 

Контактный метод аппликации зонда ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus к роговице глаза основан на непосредственном контакте рабочей площадки зонда с анестезированной роговицей.
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	При использовании контактного метода измерений эхограммы следует принять меры предосторожности, чтобы минимизировать давление на роговицу. Чрезмерное давление на роговицу искажает результаты измерения (уменьшает величину осевой длины), что влияет на вычисляемую величину оптической силы ИОЛ. 


6.5 Методы фиксации эхограмм  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus располагает двумя методами фиксации (capture, freeze =  «замораживание», стоп-кадр) результатов измерений: автоматическим (Auto) и ручным (Manual). В автоматическом режиме работы прибор сам определяет (на основании введенный в него критериев), когда результат текущего (и непрерывно изменяющегося) измерения следует запомнить («заморозить», зафиксировать в памяти, остановить на  экране). В ручном режиме эта задача возлагается на оператора.
6.5.1 Автоматический режим фиксации
При работе в автоматическом режиме фиксации эхограмм, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus отбирает и запоминает эхограммы на основании критериев, введенных в него при настройке (unit’s preferences). Таких критериев всего три, и каждый из них может быть активирован или деактивирован в окне дополнительных настроек (Setup screen):
· Склера (Sclera) – автоматическая фиксация происходит при обнаружении эхо от склеры.
· Сетчатка (Retina) – автоматическая фиксация происходит при обнаружении эхо от сетчатки.

· Стабильная эхограмма (Stable) – автоматическая фиксация происходит при стабильном воспроизведении эхограммы при повторных измерениях.

В меню окна измерений (Measure Screen, рис. 17) автоматический режим регистрации эхограмм (Auto Mode) и выбранные критерии их обнаружения показаны акронимом Auto (SRS), расположенным на втором слева поле нижней строки окна. В этом акрониме S = Sclera = склера, R = Retina = сетчатка, S = Stable = стабильная эхограмма.
Если какой-либо критерий обнаружения эхограмм (см. выше) активирован (ON), то в акрониме появится соответствующая буква, а если некий критерий не деактивирован, то вместо его буквы появится прочерк  ‘_’.
По умолчанию, эхограммы выявляются (и фиксируются в памяти) при обнаружении эхо от склеры. Этот режим автоматической фиксации эхограмм обозначается на дисплее как Auto (S__). Для его реализации требуется, чтобы от склеры приходило отчетливое ультразвуковое эхо, превышающее порог и уступающее по величине только эхо от сетчатки (склера расположена за сетчаткой). Эхо от области, расположенной между сетчаткой и склерой (т. е. от сосудистой оболочки), должно быть ниже амплитудного порога. 
Режим автоматической фиксации эхограмм при обнаружении эхо от сетчатки (Retina) означается акронимом Auto (_R_). При этом эхограмма начинается практически от базового уровня и за 1.5 мм до зоны амплитудного порога не превышает 10% его величины, однако далее эхо резко усиливается. 
Режим автоматической фиксации эхограмм при стабильном (Stable) воспроизведении эхограммы при повторных измерениях обозначается акронимом Auto (__S). При этом стабильность регистрации эхограмм означает, что различия повторных записей, полученных  в течение определенного отрезка времени,  не превышают некоторую допустимую величину. 
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	Подробности настройки режима автоматической фиксации эхограмм даны в разделе 5.5.17



Важной особенностью автоматического режима фиксации является процедура повторного сканирования (Restart), которую задают при настройке окулометра Accutome A-Scan Plus. 

Если поле Restart (повторное сканирование, повторный запуск) установлено как ON (включено, см. ниже), а прибор набрал менее 5 хороших записей эхограмм, то окулометр продолжит периодическое сканирование глаза с целью получения всех 5 эхограмм, причем «захват» эхограмм будет выполняться в автоматическом режиме.
Значение поля повторного запуска Restart задают в окне дополнительных настроек (Setup screen), нажав последовательно на программно-зависимые кнопки Preferences (операторские настройки) и More Settings... (дополнительные настройки), которые расположены ниже дисплея. Альтернативно, можно дважды нажать на программно-независимую кнопку  Preferences (операторские настройки), которая расположена справа от дисплея (рис. 17).
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	Более подробно настройка режима повторного сканирования для автоматической фиксации эхограмм изложена в разделе 5.5.22



6.5.2 Ручной режим фиксации 

При ручном режиме фиксации (захвата) эхограмм оператор сам решает, какую из эхограмм зафиксировать в памяти прибора.
6.6 Способы ручной фиксации эхограмм  

Существует три способа ручной фиксации эхограмм:
· Фиксация ножной педалью.
· Фиксация программно-зависимой кнопкой Running/Frozen (непрерывный режим – фиксированная эхограмма, стоп-кадр).
· Фиксация программно-независимой кнопкой Measure (измерения).
Ниже эти способы описаны подробно.

6.6.1 Фиксация эхограммы ножной педалью 

Если Вы желаете «заморозить» (захватить, остановить на экране, записать в память прибора) эхограмму, то просто нажмите на педель. Окулометр перейдет из непрерывного режима сканирования (Running Mode) в режим стоп-кадра (Frozen Mode).
6.6.2 Фиксация эхограммы кнопкой Running/Frozen 

Эхограмму можно зафиксировать, нажав на программно-зависимую кнопку, расположенную внизу под надписью Running/Frozen в окне измерений. Окулометр перейдет из непрерывного режима сканирования (Running Mode) в режим стоп-кадра (Frozen Mode).
6.6.3 Фиксация эхограммы кнопкой Measure 

Эхограмму можно зафиксировать, нажав на программно-независимую кнопку Measure (измерения), расположенную справа вверху на передней панели прибора. Окулометр перейдет из непрерывного режима сканирования (Running Mode) в режим стоп-кадра (Frozen Mode).
6.7 Выбор записанных эхограмм для просмотра  

После выполнения сканирования глаза можно просмотреть записанные эхограммы. Эхограммы вызывают на экран с помощью навигатора или ножной педали из окон измерения (Measurement Screen) или обзора эхограмм (Waveform Review Menu).
6.7.1 Выбор эхограммы из окна измерений 

Чтобы выбрать эхограмму из окна измерений (Measurement Screen), выполните следующее: 
1. Открыв окно измерений (Measurement Screen), поворотом навигатора выберите таблицу эхограмм, расположенную на дисплее справа и внизу. Выбор таблицы будет отмечен жирной черной рамкой вокруг нее.
2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать таблицу эхограмм, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой (рис.114).

3. В активированной таблице эхограмм поворотом навигатора пролистайте строчки таблицы с номерами эхограмм. С этой же целью можно нажать на клавиши 1–5 клавиатуры (если она подключена к окулометру). Выбранная эхограмма будет обведена жирной черной рамкой (рис. 114).
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	Рис. 114. Выбор эхограммы из таблицы эхограмм.



6.7.2 Выбор эхограммы из окна обзора эхограмм 

Окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu) автоматически открывается при активации панели с изображенной эхограммой в окне измерений (Measurement Screen). Это окно отличается от окна измерений только набором программно-зависимых кнопок (в оригинале это окно называют «меню обзора эхограмм»). Как  обычно, активированная область (в данном случае панель с эхограммой) приобретает пунктирную рамку (рис. 115).

Чтобы выбрать эхограмму из окна обзора эхограмм, выполните следующее: 
1. Откройте окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu). С этой целью поворачивайте навигатор и выберите панель с изображением эхограммы (waveform area). Рамка этой панели станет жирной и черной. 

2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать панель эхограммы (waveform area), которая теперь будет выделена пунктирной рамкой (рис. 115). Откроется окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu), которое отличается от окна измерений только названиями программно-зависимых кнопок под дисплеем.
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	Рис. 115. Активация панели эхограмм и вход в окно обзора эхограмм.




3. Нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью View (обзор). Та эхограмма, которая в таблице эхограмм (Measurement Table) представлена белым текстом на черном фоне, является активной и будет показана на панели эхограмм. Кнопка View (обзор) позволяет пролистать все строчки таблицы эхограмм (и просмотреть все эхограммы).
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	Для перебора строчек в таблице эхограмм (Measurement Table) и прокрутки графиков на панели эхограмм можно использовать комбинацию клавиш (CTRL+V) подключенной клавиатуры.


6.7.3 Выбор эхограммы с помощью педали 

Если Вы работаете в любом окне, кроме окна измерений (Measure Screen) и обзора эхограмм (Waveform Review Menu), то нажатие на педаль откроет окно измерений. В этом окне (Measure Screen) с помощью педали можно зафиксировать эхограмму, а также выбрать или удалить ее из памяти.
Чтобы выбрать эхограмму с помощью педали, выполните следующее: 
1. Откройте окно измерений (Measure Screen).

2. Нажмите и отпустите педаль. В результате изменится активная строчка в таблице эхограмм и изображение эхограммы на панели. Пролистывание строчек таблицы эхограмм идет в направлении сверху вниз. Из последней строчки программа перейдет на самую первую строчку (т.е., пролистывание закольцовано). 
6.8 Удаление эхограммы из памяти прибора  

В некоторых случаях возникает необходимость удалить записанную (зафиксированную) эхограмму из памяти прибора. Это можно сделать с помощью программно-независимой кнопки удаления (×), с помощью кнопки DELETE клавиатуры или с помощью ножной педали. Ниже эти способы описаны в подробностях. После удаления эхограммы, соответствующая строчка таблицы эхограмм будет пустой, так что если удаление сделано в ходе обследования пациента, то можно записать новую эхограмму (прибор помнит всего 5 эхограмм для каждого обследования). 
6.8.1 Удаление эхограммы кнопкой × или с клавиатуры 

Чтобы удалить записанную (зафиксированную) эхограмму из памяти прибора кнопкой (×, удалить) или клавишей клавиатуры Delete (удалить), выполните следующее: 

1. Активируйте строчку в таблице эхограмм, которая соответствует выбранной для удаления эхограмме.

2. Нажмите на программно-независимую кнопку удаления (×) на приборе или на кнопку DELETE (удалить, стереть) подключенной клавиатуры

6.8.2 Удаление эхограммы ножной педалью 

Чтобы удалить записанную (зафиксированную) эхограмму из памяти прибора ножной педалью, выполните следующее: 

1. Активируйте строчку в таблице эхограмм, которая соответствует выбранной для удаления эхограмме.

2. Нажмите на педаль и примерно 1 секунду удерживайте ее в нажатом состоянии.
6.9 Настройка временных границ и амплитудного порога  

Работа ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus основана на посылке ультразвуковой волны в глаз и приему ультразвукового эхо, отраженного от различных внутриглазных структур. Различные части глаза отличаются скоростью звука в них, поэтому в разных частях глаза ультразвуковая волна движется с разной скоростью. Например, если в глаз имплантирован искусственный хрусталик (ИОЛ = интраокулярная линза), то скорость звука в нем будет отличаться от величины, характерной для факического глаза (с природным хрусталиком). 

Каждый раз, когда ультразвуковая волна падает на границу, где сменяется скорость звука (эта граница отделяет два разных материала – например, заднюю поверхность хрусталика от стекловидного тела), волна отражается от этой границы и направляется к зонду в виде ультразвукового эхо. Приход эхо к зонду отмечается вертикальным пиком эхограммы (эта кривая показывает зависимость силы принятого ультразвукового сигнала, т.е. эхо, от времени). Положение пиков эхограммы на оси времени соответствует моментам времени, в которые падающая (посланная зондом) ультразвуковая волна встретила границу материалов глаза. 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus измеряет промежутки времени между пиками эхограммы и вычисляет осевую длину глаза AXL с учетом вклада всех фрагментов эхограммы. При сканировании окулометр «ищет» следующие структуры на основании соответствующих им временных границы:

· Роговицу
· Переднюю поверхность хрусталика (если глаз с хрусталиком, т.е. факический)
· Заднюю поверхность хрусталика (если необходимо измерить толщину хрусталика для данного типа глаз)

· Сетчатку
Для анализа отраженной ультразвуковой волны применяют временные границы и амплитудный порог. Те фрагменты эхограммы, которые превысили временную границу или амплитудный порог, определяются как соответствующие указанным выше внутриглазным структурам.
Временные границы и амплитудный порог являются инструментами анализа, позволяющими автоматически выделить отдельные фрагменты эхограммы с последующим уточнением положения ее пиков. Величина выбираемых оператором временных границ и амплитудного порога влияет на точность обследования. 
Каждый новый фрагмент эхограммы (event) начинается с момента, когда она перешла временную границу или амплитудный порог (справа от границы и выше порога). Начало нового фрагмента эхограммы показано черными треугольниками под ее графиком (рис. 116).
Если ожидаемые фрагменты не выявляются, или же форма эхограммы вызывает сомнения, то оператору следует изменить временные границы и/или амплитудный порог. 
Процесс настройки временных границ и амплитудного порога состоит из двух этапов: 
· Выбор временных границ и амплитудного порога (gates/threshold)
· Перемещение на графике вертикальных и горизонтальной линий с целью изменения временных границ и амплитудного порога.
6.9.1 Виды границ по времени и амплитуде 

Временные и амплитудная границы выделяют событие при прохождении ультразвуковой волны по глазу – например, встреча волны с роговицей (обнаружение роговицы). 

Все временные границы и амплитудный порог (gates/threshold) изображены прямыми линиями на графике эхограммы. Каждая временная граница расположена слева от фрагмента эхограммы (event, характерный пик, «событие»), который эта граница отмечает (выявляет).
Существуют 4 вида временных границы (отображаются на графике эхограммы вертикальными линиями) и один порог по амплитуде эхограммы (отображается одной горизонтальной линией):

· Cornea Gate (временная граница роговицы)
· Anterior Lens Gate (временная граница передней поверхности хрусталика, не обнаруживается для афакических глаз, т.е. для глаза без хрусталика)

· Posterior Lens Gate (временная граница задней поверхности хрусталика, отображается на экране в том случае, когда тип глаза требует измерения толщины хрусталика)

· Retina Gate (временная граница сетчатки)
· Threshold (амплитудный порог)
Каждый новый фрагмент эхограммы (event) начинается с момента, когда она перешла временную границу или амплитудный порог (справа от границы и выше порога). Начало нового фрагмента эхограммы показано черными треугольниками под ее графиком (рис. 116).

Если ожидаемые фрагменты не выявляются или форма эхограммы вызывает сомнения, то оператору следует изменить временные границы и/или амплитудный порог (изменить положения вертикальных и горизонтальной границ на экране). 
Чтобы задать значения границ, сначала следует открыть окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu).
6.9.2 Вызов окна обзора эхограмм 

Чтобы вызвать окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu), выполните следующее: 
1. В окне измерений (Measure Screen) поворотом навигатора выберите панель графика эхограммы (waveform area). Выбранная панель будет выделена жирной черной рамкой (рис. 116).
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	Рис. 116. Выбор панели эхограммы и активация границ.




2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать панель графика эхограммы (waveform area), которая теперь будет выделена пунктирной рамкой (рис. 117). С этого момента откроется окно обзора эхограмм (Waveform Review Menu), которое отличается от окна измерений только нижней строчкой, в которой помещены новые названия для программно-зависимых кнопок (рис. 117).
6.9.3 Структура окна обзора эхограмм 

В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen, рис. 117) работают программно-зависимые кнопки настройки временных границ и амплитудного порога (Gates/Threshold), усиления (Gain) и масштабирования (Zoom), а также кнопки пролистывания эхограммы (Scrolling),  выбора эхограммы (View) и выхода из окна обзора эхограмм (Done…). В это окно попадают из окна измерений, причем окно обзора эхограмм отличается от окна измерений только назначением программно-зависимых кнопок, расположенных под дисплеем.
Как обычно, для настройки параметров отображения эхограммы нажмите на соответствующую программно-зависимую кнопку, поверните навигатор и нажимайте на кнопку подтверждения. Ниже эта процедура будет подробно описана для каждого параметра.
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	Рис. 117. Окно обзора эхограмм.



6.9.4 Настройка временной границы для роговицы 

Временная граница роговицы должна быть установлена левее начала эхо, посылаемого роговицей. Активная граница (которую можно изменить при настройке) отображается вертикальной пунктирной линией, в то время как все остальные границы изображены на экране точечными линиями (на рис. 117 активной является граница роговицы – самая левая из всех вертикальных линий).

Чтобы настроить временную границу роговицы, выполните следующее: 
1. В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen) нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gate… (границы…) до тех пор, пока текущая надпись над этой кнопкой (поле границ) не заменится надписью Gate Cornea (временная граница роговицы, рис. 118).
	 [image: image175.jpg]


 
	 С помощью комбинации клавиш клавиатуры (CTRL+C) можно сразу перейти  в режим настройки временной границы роговицы. Если эти клавиши удерживать в нажатом состоянии примерно 1 сек, то последующая настройка временной границы роговицы будет выполняться не для одной (активированной) эхограммы, а для всех эхограмм выбранного обследования.


2. Поворотом навигатора смещайте временную границу роговицы (вертикальную линию на графике эхограммы). Эта линия должна располагаться левее начала эхо от роговицы, но вблизи от него.
3. После выставления нужной величины временной границы роговицы (рис. 118)  нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Gate… (границы). В этом поле границ появится другая надпись, так что можно будет настраивать соответствующую ей временную границу или амплитудный порог. Если процесс настройки всех границ завершен, то нажмите на кнопку выхода Done (готово) или на кнопку подтверждения (√). Программа вернется в окно измерений.

	[image: image176.emf]

	Рис. 118. Финал настройки временной границы роговицы.



6.9.5 Настройка временной границы передней поверхности хрусталика 

Временная граница передней поверхности хрусталика должна быть установлена левее начала первого эхо, посылаемого хрусталиком.
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	Передняя граница отображается на экране для всех типов глаз, кроме афакического (Aphakic).


Чтобы настроить временную границу передней поверхности хрусталика, выполните следующее: 
1. В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen) нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gate… (границы…) до тех пор, пока текущая надпись над этой кнопкой (поле границ) не заменится надписью Gate Ant Lens (временная граница передней поверхности хрусталика, рис. 119).
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	С помощью комбинации клавиш клавиатуры (CTRL+A) можно сразу перейти  в режим настройки временной границы передней поверхности хрусталика. Если эти клавиши удерживать в нажатом состоянии примерно 1 сек, то последующая настройка временной границы передней поверхности хрусталика будет выполняться не для одной (активированной) эхограммы, а для всех эхограмм выбранного обследования. 


2. Поворотом навигатора смещайте временную границу передней поверхности хрусталика (вертикальную линию на графике эхограммы). Эта линия должна располагаться левее начала первого эхо хрусталика.

3. После выставления нужной величины временной границы передней поверхности хрусталика нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Gate… (границы). В этом поле границ появится другая надпись, так что можно будет настраивать соответствующую ей временную границу или амплитудный порог. Если процесс настройки всех границ завершен, то нажмите на кнопку выхода Done (готово) или на кнопку подтверждения (√). Программа вернется в окно измерений.
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	Рис. 119. Настройка временной границы передней поверхности хрусталика.




6.9.6 Настройка временной границы задней поверхности хрусталика 

Временная граница задней поверхности хрусталика должна быть установлена левее начала последнего пика эхо, посылаемого хрусталиком.
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	Временная граница задней поверхности хрусталика отображается на экране только в том случае, если тип глаза требует измерения толщины хрусталика (вместо введения предполагаемой величины).


Чтобы настроить временную границу задней поверхности хрусталика, выполните следующее: 
1. В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen) нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gate… (границы…) до тех пор, пока текущая надпись над этой кнопкой (поле границ) не заменится надписью Gate Post Lens (временная граница задней поверхности хрусталика, рис. 120).
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	С помощью комбинации клавиш клавиатуры (CTRL+P) можно сразу перейти  в режим настройки временной границы задней поверхности хрусталика. Если эти клавиши удерживать в нажатом состоянии примерно 1 сек, то последующая настройка временной границы задней поверхности хрусталика будет выполняться не для одной (активированной) эхограммы, а для всех эхограмм выбранного обследования. 


2. Поворотом навигатора смещайте временную границу задней поверхности хрусталика (вертикальную линию на графике эхограммы). Эта линия должна располагаться левее начала последнего эхо хрусталика (рис. 120).

3. После выставления нужной величины временной границы задней поверхности хрусталика нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Gate… (границы). В этом поле границ появится другая надпись, так что можно будет настраивать соответствующую ей временную границу или амплитудный порог. Если процесс настройки всех границ завершен, то нажмите на кнопку выхода Done (готово) или на кнопку подтверждения (√). Программа вернется в окно измерений.
	[image: image182.emf]

	Рис. 120. Настройка временной границы задней поверхности хрусталика.




6.9.7 Настройка временной границы сетчатки 

Временная граница сетчатки должна быть установлена левее начала эхо, посылаемого сетчаткой.
Чтобы настроить временную границу сетчатки, выполните следующее: 
1. В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen) нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gate… (границы…) до тех пор, пока текущая надпись над этой кнопкой (поле границ) не заменится надписью Gate Retina (временная граница сетчатки, рис. 121).
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	Рис. 121. Настройка временной границы сетчатки.
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	С помощью комбинации клавиш клавиатуры (CTRL+R) можно сразу перейти  в режим настройки временной границы сетчатки. Если эти клавиши удерживать в нажатом состоянии примерно 1 сек, то последующая настройка временной границы сетчатки будет выполняться не для одной (активированной) эхограммы, а для всех эхограмм выбранного обследования.


2. Поворотом навигатора смещайте временную границу сетчатки (вертикальную линию на графике эхограммы). Эта линия должна располагаться левее начала эхо от сетчатки.
3. После выставления нужной величины временной границы сетчатки нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Gate… (границы). В этом поле границ появится другая надпись, так что можно будет настраивать соответствующую ей временную границу или амплитудный порог. Если процесс настройки всех границ завершен, то нажмите на кнопку выхода Done (готово) или на кнопку подтверждения (√). Программа вернется в окно измерений.
6.9.8 Настройка амплитудного порога 

Если величина эхограммы превышает амплитудный порог, то соответствующий момент времени отмечает начало нового фрагмента эхограммы. Амплитудный порог существенно меньше по величине, чем высота пиков эхограммы.
Для настройки амплитудного порога выполните следующее: 
1. В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen) нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gate… (границы…) до тех пор, пока текущая надпись над этой кнопкой (поле границ) не заменится надписью Gate Threshold (амплитудный порог, рис. 122). 
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	С помощью комбинации клавиш клавиатуры (CTRL+T) можно сразу перейти  в режим настройки амплитудного порога. Если эти клавиши удерживать в нажатом состоянии примерно 1 сек, то последующая настройка амплитудного порога будет выполняться не для одной (активированной) эхограммы, а для всех эхограмм выбранного обследования.


2. Поворотом навигатора смещайте амплитудный порог (горизонтальную линию на графике эхограммы). Горизонтальная линия амплитудного порога должна быть ниже самого маленького пика эхограммы.
3. После выставления нужной величины амплитудного порога нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Gate… (границы). В этом поле границ появится другая надпись, так что можно будет настраивать соответствующую ей временную границу. Если процесс настройки всех границ завершен, то нажмите на кнопку выхода Done (готово) или на кнопку подтверждения (√). Программа вернется в окно измерений.
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	Рис. 122. Настройка амплитудного порога.



6.9.9 Распространение настройки временных границ на все эхограммы 

В некоторых случаях целесообразно распространить настройку временных границ, выполненную для одного фрагмента эхограммы, на все аналогичные фрагменты эхограммы текущего обследования. С этой целью выполните следующее: 
1. В окне обзора эхограмм (Waveform Review Screen) нажмите и в течение примерно 1 сек удерживайте в нажатом состоянии программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gate… (границы и пороги для …). При этом название кнопки станет "Gate (All)..." (одинаковая настройка границ и порога для всех эхограмм), причем этот переход не зависит от конкретного завершения надписи  Gate… (их несколько – для роговицы, обеих поверхностей хрусталика и для сетчатки), т. е. от того фрагмента эхограммы, для которого были выставлены величины временной границы и порога. Например, если Вы завершили выбор временной границы для передней поверхности хрусталика и удерживаете кнопку Gate… в нажатом состоянии, то эта кнопка получит надпись "Gate (All) Ant Lens Gate" (одинаковая настройка временной границы передней поверхности хрусталика для всех эхограмм текущего обследования).
2. Передвиньте курсор временной границы в желаемое положение. Временные границы всех эхограмм текущего обследования изменяться одинаково. После каждого перемещения курсора временной границы, каждая эхограмма будет рассчитана заново. Соответственно, будет обновлена таблица эхограмм (measurement table).
6.10 Настройка усиления  

Параметр Gain (коэффициент усиления) позволяет изменить коэффициент усиления сигнала ультразвукового эхо, полученного  зондом и записанного в памяти прибора. При изменении коэффициента усиления изменяется масштаб отображения эхограммы по вертикали. 
Перед изменением коэффициента усиления (масштабированием эхограммы по вертикали)  следует открыть окно обзора эхограмм (Waveform Review Screen), в котором выбрать нужную эхограмму и ее анализируемый фрагмент.
Изменение усиления полезно в том случае, когда амплитуды пиков в исходной эхограмме слишком малы, так что трудно различить ее структуру.

Коэффициент усиления можно изменять в диапазоне от 0 дБ (k = 1) до 20 дБ (k = 10) с шагом 1 дБ.

Чтобы настроить усиление, выполните следующее:
1. Открыв окно обзора эхограмм (Waveform Review Screen), нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Gain (усиление). Надпись над кнопкой приобретет темный фон (рис. 123).
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	Рис. 123. Выбор режима настройки усиления.



2. Поворотом навигатора выберите одну величин коэффициента усиления (на рис. 124 выбрано усиление 20 дБ).
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	Рис. 124. Финал настройки усиления.
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	Чтобы вернуть коэффициент усиления к его значению по умолчанию, нажмите и удерживайте в нажатом состоянии в течение примерно 1 секунды программно-зависимую кнопку Gain (усиление).
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	С помощью комбинации клавиш (CTRL+G) подключенной клавиатуры можно увеличивать усиление с шагом 1 дБ при каждом нажатии. Если эти клавиши удерживать в нажатом состоянии около 1 сек, то коэффициент усиления вернется к своему значению по умолчанию.


6.11 Масштабирование эхограммы  

Функция масштабирования (zoom) позволяет изменить масштаб изображения выбранного участка эхограммы по горизонтали (масштаб эхограммы по вертикали не меняется). Перед масштабированием фрагмента эхограммы следует открыть окно обзора эхограмм (Waveform Review Screen), в котором выбрать нужную эхограмму и ее анализируемый фрагмент.
Масштабирование (zoom) полезно в том случае, когда в исходной эхограмме трудно различить особенности ее тонкой структуры. Как правило, такие эхограммы получают при сканировании глаз с сильно выраженной патологией.
Функция масштабирования имеет 8 значений коэффициентов растяжения эхограммы: 8.0, 4.0, 2.7, 2.0, 1.6, 1.3, 1.1, и 1.0. По умолчанию, прибор настроен на коэффициент растяжения 
1.6×.
Для изменения масштаба эхограммы (только по горизонтали!), выполните следующее:

1. Открыв окно обзора эхограмм (Waveform Review Screen), нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Zoom (масштаб). Надпись над кнопкой приобретет темный фон (рис. 125).
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	Рис. 125. Выбор режима масштабирования эхограммы.



2. Поворотом навигатора выберите одну величин коэффициента растяжения (на рис. 126 выбран масштаб 4.0×).
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	Чтобы увеличить горизонтальный масштаб с клавиатуры, используйте повторные нажатия на комбинацию клавиш CTRL+Z. Если же эти клавиши удержать в нажатом состоянии некоторое время, программа вернет горизонтальный масштаб к своему значению по умолчанию 1.6×.


	[image: image193.emf]

	Рис. 126. Финал настройки масштаба.




6.12 Прокрутка эхограммы  

Режим прокрутки (Scroll, просмотр записи по всей ее длине) позволяет сдвигать эхограмму по экрану в горизонтальном направлении справа налево и обратно. Этот режим работы (опция) является весьма полезным для выбора фрагмента эхограммы с целью его масштабирования (увеличения для анализа мелких деталей эхограммы). 

Для прокрутки эхограммы выполните следующее: 
1. Открыв окно обзора эхограмм (Waveform Review Screen, рис. 117), нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Scroll (прокрутка). Включение режима прокрутки эхограммы будет обозначено пунктирной рамкой вокруг панели с ее графиком (рис. 127).
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	Рис. 127. Включение режима прокрутки.




2. Поворотом навигатора передвигайте эхограмму по экрану в горизонтальном направлении (рис. 128).
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	Рис. 128. Результат прокрутки эхограммы.
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	Для прокрутки эхограммы можно использовать комбинацию клавиш подключенной клавиатуры (CTRL+S). Повторные нажатия на эти клавиши сдвигает эхограмму на 1 мм. Продолжительное удерживание данных клавиш в нажатом состоянии устанавливает эхограмму в начальное положение (позиция 0 мм).


3. Как только эхограмма заняла правильное положение на экране, перейдите к другому этапу работы, нажав на соответствующую программно-зависимую кнопку под дисплеем с открытым окном обзора эхограмм (Waveform Review Screen). Если работа в этом окне закончена, выйдите из него, нажав на программно-зависимую кнопку под надписью «Done…» (готово, выход). Альтернативно, из окна обзора эхограмм можно выйти, нажав на кнопку навигатора или на программно-независимую кнопку подтверждений (√), расположенную справа от дисплея.
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	Чтобы после прокрутки быстро установить эхограмму в начальное положение, нажмите и примерно 1 секунду удерживайте в нажатом состоянии программно-зависимую кнопку прокрутки (scroll) окна обзора эхограмм.


6.13 Переключение глаз  

Чтобы перейти с правого глаза (OD) на левый (OS) или наоборот, нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью OD/OS. На экране появятся эхограммы и тип глаза для сделанного выбора.

	[image: image198.jpg]


 
	Сменить индикатор обследуемого глаза (правый OD на левый OS и наоборот) можно и с помощью клавиши (O) или комбинации клавиш (CTRL+O).


6.14 Настройка типа глаза по ходу обследования 

В ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus существует возможность настройки типа глаз во время проведения обследования. С этой целью надо нажать на программно-зависимую кнопку "Customize Eye Type..." (настройка типа глаз). Откроется соответствующее окно Customize Eye Type Screen, в котором можно выполнить настройку типа глаз для индивидуального пациента. Подробности даны в разделе 7.1
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	После проведения измерений (сканирования) следует либо вычислить параметры искусственного хрусталика, либо сохранить в памяти прибора результаты измерений. Подробности даны в разделах 8 (Выполнение вычислений) и 11 (Запись и извлечение данных). 
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7. Индивидуальный выбор параметров глаза
7.1 Формирование индивидуального типа глаз  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus позволяет не только создавать и сохранять различные типы глаз во время своей настройки,  он также дает возможность настроить тип глаз (customize) для индивидуального пациента непосредственно во время обследования.
Если обследуется пациент с редкой патологией, оператор-офтальмолог может сам задать новый тип глаз, материал ИОЛ, а также значения скоростей звука для левого и правого глаза (OD или OS, соответственно) непосредственно в ходе обследования.
В этом случае индивидуальный тип глаз (Custom Eye Type) назначается и формируется оператором для индивидуального пациента. Изначально такой тип глаза не содержался в памяти прибора, поэтому и не мог быть выбран из имеющихся вариантов типов глаз.

Формирование индивидуального типа глаз (customization) по ходу обследования выполняется в окне Customize Eye Type Screen (индивидуальная настройка типа глаз). Предусмотрены следующие процедуры:
· Создание названия для нового типа левого и правого глаз (OD/OS) 

· Выбор/введение материала передней камеры (AC material) и скорости звука (Velocity) для этого материала
· Выбор/введение материала ИОЛ (Lens)  и скорости звука (Velocity) для этого материала. 
· Выбор/введение материала стекловидного тела (VC material) и скорости звука (Velocity) для этого материала. 
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	Тип глаз считается «индивидуальным» (custom), если его параметры, которые отображены в окне индивидуальной (операторской) настройки типа глаз (Customize Eye Type Screen), не совпадают ни с каким типом глаз, отображаемым в окне (стандартных) типов глаз (Eye Types Screen). Это различие типов возникает тогда, когда оператор сам формирует тип глаз для уникального пациента. Тип глаз будет изображен как «custom» (индивидуальный) если его параметры отличаются от параметров тех типов глаз, которые представлены в окне стандартных типов глаз (Eye Types screen). Если Вы изменили тип глаз, но желаете вернуться к стандартному типу, то этот переход выполняется из окна измерений (Measure Screen).
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	Если какое-либо поле окна индивидуальной настройки типа глаз (Customize Eye Type Screen) помечено звездочкой (*), то значение этого поля было изменено и отличается от стандартного значения. 


7.2 Окно операторской настройки типа глаз  

Вход в окно операторской настройки типа глаз (Customize Eye Type screen) осуществляется из окна измерений (Measure screen), которое появляется на дисплее при включении  окулометра. Если нажать на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Customize Eye Type (окно операторской настройки типа глаз), то на дисплее откроется указанное окно. В окне операторской настройки типа глаз можно создать и определить новый тип глаз или же просмотреть существующие типы. Если среди существующих в памяти прибора типов глаз есть подходящий, его можно выбрать в этом же окне.
7.2.1 Поля окна операторской настройки типа глаз 

Окно операторской настройки типа глаз (Customize Eye Type screen) содержит следующие поля (рис. 129):
Название типа для правого глаза (OD)
Название типа глаза для правого глаза (OD).
Название типа для левого глаза (OS)
Название типа глаза для левого глаза (OS).
Таблица параметров глаза для данного типа
Справа от полей с названием типов правого и левого глаз расположена таблица параметров глаза для данного типа. В этой таблице содержатся сведения о материале и скорости звука в нем для передней камеры (AC), ИОЛ (Lens) и стекловидного тела (VC). Все белые поля можно изменять. Поля с серым фоном изменять нельзя.

Передняя камера (AC) 

Название материала и скорость звука в нем для передней камеры (AC)
Параметры искусственного хрусталика 
Название материала и скорость звука в нем для ИОЛ (Lens). Толщину ИОЛ (Lens Thickness field) можно измерить или задать. Чтобы изменить значение поля толщины (Lens Thickness field) с задаваемого на измеряемое, нажмите на программно-независимую кнопку удаления (×). 

Стекловидная полость (VC) 

В этом поле задают название материала и скорость звука в нем для протеза стекловидного тела VC (Vitreous Cavity = стекловидная полость)
7.2.2 Программно-зависимые кнопки операторской настройки типа глаз 

Окно операторской настройки типа глаз (Customize Eye Type screen) содержит две программно-зависимые кнопки, расположенные под дисплеем. Их назначение обозначено надписями нижней строки данного окна (рис. 129). 

· Edit Text (редактирование текста) – в этом режиме можно вводить собственные значения в активированные поля типа глаз, а не пользоваться (на выбор) теми значениями, которые хранятся в памяти прибора.

· Done... (готово) – закрывание окна операторской настройки типа глаз (Customize Eye Type screen) и переход в окно измерений (Measure Screen).
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	Если какое-либо поле окна индивидуальной настройки типа глаз (Customize Eye Type Screen) помечено звездочкой (*), то значение этого поля было изменено и отличается от стандартного. 


7.3 Процедура операторской настройки типа глаз  

Чтобы осуществить индивидуальную настройку типа глаз в ходе текущего обследования, выполните следующее: 
1. В окне измерений (Measure screen) нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью "Customize Eye Type..." (вход в окно операторской настройки типа глаз). Откроется окно операторской настройки типа глаз (Customize Eye Type screen, рис. 129).
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	Рис. 129. Окно операторской настройки типа глаз.




2. В окне операторской настройки типа глаз (Customize Eye Type screen) поворотом навигатора выберите таблицу материалов и скоростей звука для левого (внизу) или для правого (вверху) глаза. Выбранная таблица будет выделена жирной черной рамкой. 
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	Рис. 130. Выбор таблицы материалов и скоростей звука для левого глаза.




3. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную таблицу, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой (рис. 131).
4. Поворотом навигатора выберите ту ячейку активированной таблицы, значение которой следует изменить. На рис. 131 такой ячейкой является название материала протеза стекловидного тела (VC Material). Эта ячейка выделена жирной черной рамкой.
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	Рис. 131. Активация таблицы материалов и скоростей звука левого глаза.




5. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную ячейку. Далее поворотом навигатора выберите один из материалов, появляющихся в активированной ячейке названия материала протеза стекловидного тела (VC Material), рис. 132.
6. На этом этапе можно нажать на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Edit Text (редактирование). После этого можно ввести название материала с клавиатуры. В результате в памяти прибора появится название нового материала для протезирования (заполнения) полости, образованной после удаления стекловидного тела.  
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	Рис. 132. Прокрутка названий материалов для протезирования стекловидного тела.




7. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить в памяти прибора новое название для материала протеза стекловидного тела и деактивировать соответствующую ячейку таблицы материалов и скоростей. Обратите внимание, что название типа глаза (рис. 133) теперь помечено звездочкой (*), которая отмечает операторский («кастомизированный») тип глаз.
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	Рис. 133. Финал задания названия материала для стекловидного тела.




8. После завершения выбора (задания) материала для протезирования стекловидного тела таблица материалов и скоростей левого глаза останется активированной. Поворотом навигатора выберите ячейку скорости звука в материале протезирования стекловидного тела (VC Velocity). Эта ячейка будет выделена жирной черной рамкой.
9. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную ячейку (теперь она будет выбелена пунктирной рамкой). Далее поворотом навигатора выберите скорость звука в материале протеза стекловидного тела (рис. 134).
10. На этом этапе можно нажать на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Edit Text (редактирование). После этого можно ввести величину скорости звука с клавиатуры. 
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	Рис. 134. Задание скорости звука в материале стекловидного тела.




11. Любые изменения в существующем типе глаз отразятся в названии этого типа, которое получит звездочку (*),  как показано на рис. 135.
12. Аналогичным образом проводят операторскую настройку типа глаз для другого глаза.
13. По завершению операторской настройки типа глаза, нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью "Done..." (готово), чтобы закрыть окно операторской настройки типа глаз (Custom Eye Type Screen) и перейти в окно измерений (Measure Screen). В этом окне будет отображена информация о новом типе глаз.
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	Рис. 135. Финал операторской настройки типа глаз для левого глаза.
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8. Выполнение вычислений
8.1 Общие замечания  

Все вычисления параметров ИОЛ ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus выполняет автоматически. Все, что требуется от оператора – только нажать на программно-независимую кнопку Calculate (вычисления, рис. 136).

В программе ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus заложены различные функции, облегчающие выполнение вычислений. Прибор мгновенно вычисляет оптическую силу ИОЛ для эмметропического (emmetropic = нормальная фокусировка) или аметропического (ametropoic = дефект фокусировки) глаза. При этом расчет производится для десятков линз (отображаемых по группам из трех линз), причем он выполняется на основе выбранных и усредненных эхограмм, на основе одной эхограммы, а также на основе величины осевой длины глаза AXL, введенной оператором. 
8.2 Расчет ИОЛ  

8.2.1 Вход в окно вычислений параметров ИОЛ 

Одним из результатов расчета ИОЛ является ее оптическая сила. Расчет выполняется на основе измеренной или введенной величины осевой длины глаза, введенных кератометрических индексов К1 и К2, а также введенной величины  ожидаемого (необходимого) значения  послеоперационной рефракции (ОПР, Target Value).
Все вычисления проводят в окне вычислений (Calculate IOL Screen). Для входа в это окно следует нажать на программно-независимую кнопку Calculate (вычисления, рис. 136).
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	Рис. 136. Программно-независимая кнопка вызова окна вычислений. 



8.2.2 Расчет ИОЛ для пациентов с оперированной роговицей 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus способен рассчитать ИОЛ для пациентов, у которых ранее была выполнена операция по коррекции рефракции роговицы (corneal refractive surgery).
Расчет линзы для таких пациентов выполняется на основе двойного К-метода (Double K method), в котором используются кератометрические К-индексы, полученные как до, так и после операции по коррекции рефракции роговицы. Этот метод подробно описан в разделе 8.4.
8.3 Операции в окне вычислений параметров ИОЛ  

В окне вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen, рис. 137) внизу справа показаны результаты 5 (максимум) измерений осевой длины глаза AXL, среднее значение этой величины и стандартная ошибка (Dev, девиация). Кроме того, представлены результаты вычислений для выбранной формулы (строчка верхней таблицы с черным фоном) для 3 линз, составляющих выбранную группу ИОЛ.
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus позволяет скорректировать результат вычислений, предоставляя возможность ввести другие величины осевой длины глаза AXL, параметров линзы, другие формулы, а также ожидаемого послеоперационного значения рефракции (ОПР, postoperative result refraction = target value).
Процедура вычисления оптической силы ИОЛ состоит в выборе или в задании величины осевой длины глаза AXL, выборе ИОЛ-группы, выборе расчетной формулы, введения кератометрических индексов  K1 и K2, а также ОПР (Target Value).
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	По умолчанию, в поле Rx Surg (Post Refractive Corneal Surgery = перенесенная операция по коррекции рефракции роговицы) выставлено значение "No" (НЕТ). Если обследуемый пациент уже перенес операцию по коррекции рефракции роговицы, то в этом поле следует выбрать значение "Yes" (ДА), чтобы правильно вычислить параметры искусственного хрусталика. В разделе 8.4 подробно описана процедура изменения значения поля Rx Surg (перенесенная операция по коррекции рефракции роговицы).
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	Рис. 137. Структура окна вычислений.




8.3.1 Выбор ИОЛ-группы 

В ходе обследования может возникнуть необходимость выбрать линзу из альтернативной ИОЛ-группы. Чтобы получить доступ к хранящимся в памяти прибора ИОЛ-группам, в окне вычислений нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Select IOL Group (выбор ИОЛ-группы). После этого пролистайте список всех ИОЛ-групп и выберите необходимую группу. Подробности даны в разделе 9.2.

8.3.2 Выбор формулы 

В ходе обследования может возникнуть необходимость сменить формулу расчета оптической силы ИОЛ. Чтобы получить доступ к записанным в память прибора формулам расчета оптической силы искусственного хрусталика, в окне вычислений нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Select Formula (выбор формулы). Обратите внимание, что для каждой ИОЛ константы в выбранной формуле напечатаны белым шрифтом на черном фоне.

8.3.3 Введение глубины передней камеры ACD в формулу Haigis 

Формула Хайгиса (Haigis) использует измеренное или вычисленной значение глубины передней камеры (ACD), а также величину осевой длины глаза (AXL).

Параметр ACD (глубина передней камеры, anterior chamber distance) показан в протоколе измерений (measurement history list). В списке зарезервировано пустое поле для этого параметра, куда оператор может ввести вычисленное или произвольное собственное значение ACD. Для афакических или артифакических (с искусственным хрусталиком) глаз величина ACD должна быть вычислена.

Другие формулы не используют значение ACD, так что это поле показывается только при выборе формулы Хайгиса или при сравнении результатов расчетов, выполненных по разным формулам.

При расчете оптической силы ИОЛ следует получить значение ACD в режиме вычислений  (Calc) или ввести его вручную.

Чтобы вычислить или вручную ввести глубину передней камеры ACD, выполните следующее: 
1. Открыв окно вычислений, поворотом навигатора выберите поле ACD и активируйте это поле, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√). После этого поворотом навигатора выберите поле Calc (вычислить ACD) или введите значение ACD в миллиметрах вручную.
2. Если необходимо удалить значение ACD из активированного поля, то нажмите на программно-независимую кнопку × (удалить). После этого можно вычислить значение ACD или ввести его вручную.
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	Поле ACD можно активировать только при работе с формулой Хайгиса (Haigis).  При работе с другими формулами это поле на экране не появится. Вручную введенное значение ACD должно быть результатом измерения на факическом глазе. Для грубой оценки величины ACD следует ввести "0". 


8.3.4 Коррекция вычислений путем изменения осевой длины глаза
Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus предоставляет возможность скорректировать результаты вычислений путем вариации величины осевой длины глаза AXL. При этом можно ввести величину AXL, полученную в любом из 5 измерений. Кроме того, можно использовать среднее значение AXL или произвольное значение, введенное вручную.
Введение измеренной величины осевой длины глаза AXL
Чтобы в процедуру вычисления оптической силы ИОЛ ввести одно из 5 измеренных значений или их среднюю величину, выполните следующее: 
1. Открыв окно вычислений (Calculate IOL Screen), поворотом навигатора выберите таблицу величин AXL, которая расположена внизу справа (рис. 138). Рамка таблицы станет черной и жирной.

2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную таблицу, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой.

3. Поворотом навигатора выберите ячейку таблицы – одно из измеренных значений осевой длины глаза или среднее по 5 измерениям.
4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить в памяти прибора сделанный выбор и деактивировать ячейку таблицы.

Ручное введение осевой длины глаза
Вполне возможно, что ни одно из 5 измеренных значений осевой длины глаза AXL, ни их средняя величина не будут правильными значениями с точки зрения офтальмолога. Также возможно, что для данного пациента целесообразно использовать значение AXL, полученное в ходе предыдущего обследования. В этих случаях надо вручную ввести значение AXL. С этой целью выполните следующее: 

1. Открыв окно вычислений (Calculate IOL Screen), поворотом навигатора выберите поле AXL (осевая длина глаза), расположенное вверху справа. Это поле будет выделено черной жирной рамкой. 
2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. С помощью клавиатуры введите новое значение AXL.

4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить в памяти прибора введенное значение AXL и деактивировать поле AXL.

5. Ниже поля AXL появится надпись [entered] (введенное значение), чтобы напомнить оператору о происхождении величины осевой длины глаза AXL.
8.3.5 Ввод кератометрических индексов К1 и К2 

Для пересчета радиуса кривизны роговицы в величину ее оптической силы применяют кератометрический индекс рефракции (К-индекс, keratometer index of refraction). Этот индекс не является универсальным и отличается для разных кератометров (офтальмометров). Например, в Северной Америке у большинства кератометров К-индекс равен  1.3375. Напротив, европейцы используют величину 1.3315. По умолчанию, в ультразвуковом окулометре Accutome A-Scan Plus для К-индекса установлено значение  1.3375.
К-индекс применяют только тогда, когда показания кератометра К1 и К2 вводят в окулометр диоптриях. Эти значения можно ввести как в окне вычислений ИОЛ (Calculate IOL Screen), так и в окне персонализации ИОЛ (Personalize IOL screen). При вводе показаний кератометра в диоптриях величина К-индекса не отображается на экране. В этом случае прибор использует значение К-индекса, которое задано в окне дополнительных настроек (Setup Screen) в качестве значения по умолчанию. Если оператор изменил К-индекс в ходе обследования, то величина этого индекса в поле K Index (К-индекс) будет отмечена звездочкой (*).
Чтобы изменить или показать значение К-индекса, заново введите показания кератометра в диоптриях. Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus покажет два значения К-индекса: текущее (current) и по умолчанию (default), а также спросит, какое из этих значений следует выбрать.

Результаты кератометрических измерений (индексы К1 и К2) можно ввести в мм или в диоптриях. Диапазоны значений этих величин, измеренных в мм или в диоптриях, не перекрываются. Соответственно, величины ниже 20 измерены в мм, а выше 20 – в диоптриях.
На экране всегда показаны размерность (mm или D) кератометрических индексов К1 и К2. Если кератометрические индексы К1 и К2 введены в диоптриях, то эти величины преобразуются в мм с помощью К-индекса, поскольку некоторые формулы работают с индексами К1 и К2, представленными в мм. На основании измеренных кератометрических индексов К1 и К2 (в мм или диоптриях) получают кривизну роговицы и ее оптическую силу (также в мм или в диоптриях).

Чтобы ввести значения кератометрических индексов К1 и К2, выполните следующее: 

1. Открыв окно вычислений (Calculate IOL Screen), поворотом навигатора выберите поле К1, расположенное справа в середине окна. Это поле будет выделено черной жирной рамкой.

2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. С помощью клавиатуры или поворотом навигатора введите (выберите) новое значение К1.

4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить в памяти прибора введенное значение К1 и деактивировать соответствующее поле.

5. Тем же способом введите индекс К2.

8.3.6 Введение ожидаемого послеоперационного значения рефракции 

Чтобы ввести ожидаемое послеоперационное значение рефракции (ОПР, Target Refraction), выполните следующее: 
1. Открыв окно вычислений (Calculate IOL Screen), поворотом навигатора выберите поле Target (ОПР), расположенное справа в середине окна. Это поле будет выделено черной жирной рамкой.
2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. С помощью клавиатуры или поворотом навигатора введите (выберите) новое значение поля Target. При повороте навигатора эта величина изменяется с шагом 0.5 D. С помощью клавиатуры можно ввести значение ОПР с шагом 0.01 D.

4. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить в памяти прибора введенное значение поля Target и деактивировать это поле.
8.3.7 Отображение результатов вычислений 

После заполнения всех полей окна вычислений (Calculate IOL Screen) на экране появятся вычисленные значения оптической силы для каждой из трех линз выбранной ИОЛ-группы, которые будут отображены крупным черным шрифтом справа от надписи Target (оптимальная величина оптической силы).  Эта надпись расположена у левой кромки экрана, причем она не имеет ничего общего с точно такой же надписью у правой кромки экрана, назначение которой рассмотрено в п. 8.3.6. 
Полученное оптимальное значение оптической силы каждой линзы является наилучшим для ранее введенного значения послеоперационной рефракции. В то же время, линзы с экзотической величиной оптической силы (например, 11.8 D) может и не существовать на рынке. В силу этого ограничения, для каждой линзы приводятся 5 реальных (для имеющихся на рынке линз) значений оптической силы с шагом 0.5 D, причем средняя строчка таблицы показывает оптическую силу линзы, которая ближе всего к оптимальной величине. 
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	Рис. 138. Финал заполнения всех полей окна вычислений.




Программа ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus также выдает величину оптической силы ИОЛ, которая приведет к нулевому ожидаемым значению послеоперационной рефракции ОПР  (эмметропический глаз, т.е. глаз с нормальной фокусировкой, с нулевым ОПР). Соответствующие величины оптической силы ИОЛ для нулевых ОПР (zero target values) приведены мелким шрифтом ниже оптимальных величин оптической силы ИОЛ (крупный шрифт, рис. 138). 
8.3.8 Сравнение результатов вычислений по разным формулам 

Программа ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus позволяет сравнить результаты вычислений, проведенных по всем имеющимся (четырем) формулам. Когда включен (On) режим сравнения (Compare) результатов вычислений оптической силы по разным формулам, то на экране показана величина оптической силы ИОЛ, при которой вычисленная по каждой формуле послеоперационная рефракция более всего приблизится к заданной (желаемой) величине ОПР (рис. 139).
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	Рис. 139. Выбор режима сравнения вычислений по разным формулам.



Чтобы включить режим сравнения, нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Compare On/Compare Off (включение/выключение режима сравнения). Эта кнопка работает в двухпозиционном режиме. Последовательное нажатие на нее переключает окно с режима отображения результатов вычисления, выполненного по одной формуле (рис. 138) на показ результатов вычислений, выполненных по всем четырем формулам (рис. 139).
8.3.9 Переход к вычислениям на противоположном глазу OS/OD 

Чтобы выполнить расчеты для противоположного глаза текущего обследования, в окне вычислений Calculate IOL Screen (рис. 137) нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью OD/OS (правый/левый). Эта двухпозиционная кнопка осуществляет переход с одного глаза на другой.
8.4 Вычисление оптической силы ИОЛ после операции на роговице  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus способен рассчитать ИОЛ для пациентов, у которых ранее была выполнена операция по коррекции рефракции роговицы (corneal refractive surgery). Эта операция изменяет оптическую силу роговицы, что приводит к необходимости специального учета в алгоритме вычисления оптической силы ИОЛ.
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	Вычисление оптической силы ИОЛ для пациентов, перенесших операцию по коррекции рефракции роговицы, является сложным делом, требующим особой тщательности от высококвалифицированного офтальмолога. Прежде всего, офтальмолог должен выбрать наилучший для данного пациента метод вычисления оптической силы ИОЛ, заложенный в  программу прибора, которая располагает 3 встроенными методами, но способна воспринять и более современные методы вычисления оптической силы ИОЛ, отсутствующие в памяти прибора. В рамках такого альтернативного метода (Entered) оператор может ввести с клавиатуры величину после​операционного К-индекса (Kpost), которая была вычислена каким-то новым алгоритмом, неизвестным для прибора.


8.4.1 Двойной К-метод 

Расчет ИОЛ для пациентов, у которых ранее была выполнена операция по коррекции рефракции роговицы (corneal refractive surgery), выполняется на основе двойного К-метода (Double K method), в котором используются кератометрические К-индексы, полученные как до, так и после операции по коррекции рефракции роговицы. 
Во всех формулах вычисления параметров ИОЛ (кроме формулы Haigis) величину К-индекса используют для решения двух задач: во-первых, чтобы вычислить оптическую силу роговицы, а во-вторых, чтобы оценить позицию (position) ИОЛ.  С одной стороны, оптическая сила роговицы глаза должна быть известна после операции на роговице, что требует знания послеоперационного К-индекса. С другой стороны, оценка позиции ИОЛ должна основываться на знании величины К-индекса до операции на роговице. Таким образом, для расчета ИОЛ пациентам с прооперированной роговицей необходимо знать две величины К-индекса – до и после операции на роговице. Именно поэтому соответствующий метод расчета получил название «двойной К-метод» (Double K Method).

Как только в поле Rx Surg (прооперированная роговица) окна вычислений выставлено значение Yes (да), то вместо полей  K1/K2 появляются поля Kpre и Kpost (К-индексы до и после операции на роговице). Чтобы вычислить оптическую силу ИОЛ, двойной К-метод требует заполнения обоих указанных полей. 
При использовании формулы Haigis поле Kpre на экране отсутствует. Дело в том, что для определения позиции ИОЛ данная формула вместо величины Kpre использует измеренное значение глубины передней камеры ACD.
8.4.2 Расчет оптической силы прооперированной роговицы 

У пациентов с прооперированной роговицей (Post Rx Surg) К-индекс (кератометрический индекс рефракции, см. 5.5.14) нельзя определить с помощью обычных методов. С этой целью ультразвуковой окулометр располагает четырьмя формулами определения значения послеоперационного К-индекса (Kpost) для таких пациентов (раздел 8.4.4).
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	Если для данного пациента известна величина оптической силы роговицы его глаза до операции, можно применить формулу Haigis, которая не нуждается в послеоперационном значении К-индекса (Kpost).


8.4.3 Расчет ИОЛ для пациентов с прооперированной роговицей 

Процедура вычисления оптической силы ИОЛ для пациентов с прооперированной роговицей (Post Rx Surg) практически такая же, как и процедура вычислений для глаза с интактной роговицей. Отличие состоит в том, что новая процедура содержит дополнительный этап, связанный с выбором метода вычисления послеоперационного К-индекса (Kpost).

Чтобы вычислить оптическую силу ИОЛ для глаза с прооперированной роговицей, выполните следующее: 
1. В поле Rx Surg (прооперированная роговица) окна вычислений выставьте значение Yes (да).

2. Выберите ИОЛ-группу (см. раздел 8.3.1).
3. Выберите или введите с клавиатуры величину осевой длины глаза AXL (раздел 8.3.4).

4.  Введите соответствующие кератометрические индексы К1 и К2, а также значения сферического и цилиндрического (послеоперационных) индексов рефракции.
5. Введите ожидаемое после операции по имплантации ИОЛ значение ОПР (раздел 8.3.6).

8.4.4 Выбор метода вычисления послеоперационного К-индекса
В распоряжении оператора имеются следующие методы вычисления (введения) послеоперационного значения К-индекса (Kpost):

1. В рамках метода накопленного клинического опыта (Clinical History method) послеоперационный К-индекс (Kpost) вычисляется на основе значения К-индекса до операции (Kpre), а также значений рефракции до и после хирургической коррекции рефракции роговицы.
2. По методу контактной линзы (Contact Lens method) значение после​операционного К-индекса (Kpost) вычисляется на основе  величин этого индекса, измеренных при наличии и при отсутствии контактной линзы с известными величинами кривизны и оптической силы.

3. Клинический метод Шаммаса (Shammas Clinical method) вычисляет значение после​операционного К-индекса (Kpost) с помощью формулы Kpost = 1.14×Kmeasured – 6.8, где Kmeasured вводится оператором вручную на основе измеренного после​операционного значения К-индекса.
4. Альтернативный метод (Entered, ручное введение). В рамках этого метода оператор может ввести величину после​операционного К-индекса (Kpost), которая вычислена каким-то альтернативным методом. 
Все методы вычисления (введения) послеоперационного значения К-индекса (K-post) перечислены в порядке их значимости. Наиболее точным и распространенным является метод накопленного клинического опыта (Clinical History method). По умолчанию, именно этот метод работает для нового пациента. Окулометр запоминает максимальное значение послеоперационного К-индекса (Kpost) и использует его при расчете этого индекса для нового пациента.
8.4.5 Отметка перенесенной операции на роговице в поле Rx Surg 
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	В поле Rx Surg окна вычислений следует ввести значение yes (да) только в том случае, если пациент перенес операцию по коррекции рефракции роговицы.


Чтобы изменить значение поля Rx Surg (перенесенная операция на роговице), выполните следующее: 
1. Открыв окно вычислений, поворотом навигатора выберите поле Rx Surg (перенесенная операция на роговице), которое будет обведено жирной черной рамкой (рис. 140).

2. Активируйте это поле, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√).
3.  Поворотом навигатора замените значение No (нет) значением Yes (да).
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	Рис. 140. Выбор поля Rx Surg для перенесенной операции на роговице.




Как только в поле Rx Surg (прооперированная роговица) окна вычислений выставлено значение Yes (да), то вместо полей  K1/K2 появляются поля Kpre и Kpost (К-индексы до и после операции на роговице). Кроме того, в центре и внизу окна вычислений появляются поля с методом вычисления индекса Kpost и с соответствующими измеренными величинами (рис. 141).
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	Поле Kpre (К-индекс до операции на роговице) является средним значением индексов K1 и K2, измеренных до операции на роговице.



8.4.6 Метод накопленного клинического опыта 

При использовании метода накопленного клинического опыта для вычисления после​операционного К-индекса (Clinical History method, этот метод задается по умолчанию как наиболее популярный) окно вычислений (Calculate IOL screen) отображает поля Kpre и Kpost (К-индексы до и после операции на роговице), а также все другие поля, имеющие отношение к данному методу (рис. 141).
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	Рис. 141. Вычисление К-индекса методом накопленного клинического опыта.




При использовании метода накопленного клинического опыта необходимо задать значения следующих полей:

· Kpre - среднее значение индексов K1 и K2, измеренных до операции на роговице.
· Сферический (Sphere) и цилиндрический (Cylinder) послеоперационные индексы рефракции.

· Ожидаемое значение рефракции (ОПР, Target Value).
Значение этих полей вводят обычным способом (например, как в разделе 8.4.5).
8.4.7 Метод контактной линзы 

При вычислении послеоперационного значения К-индекса (K-post) методом контактной линзы необходимо заполнить следующие поля окна вычислений  (рис. 142):
· Kpre – среднее значение К-индекса до операции по коррекции рефракции роговицы.
· Текущие значения сферического и цилиндрического (послеоперационных) индексов рефракции.

· Значения сферического и цилиндрического (послеоперационных) индексов рефракции с контактной линзой.

· Базовую кривизну контактной линзы.
· Оптическую силу контактной линзы.
Открыв окно вычислений, поворотом навигатора выберите очередное поле и активируйте его, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√). После этого поворотом навигатора выберите новое значение или введите его с клавиатуры.
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	Рис. 142. Вычисление К-индекса методом контактной линзы.




8.4.8 Клинический метод Shammas 

Для расчета послеоперационного значения К-индекса (Kpost) по клиническому методу Шаммаса (Shammas Clinical method) требуется заполнить следующие поля (рис. 143):
· Kpre  (среднее значение кератометрических индексов до операции по коррекции рефракции роговицы)
· K1 (измеренное значение)*

· K2 (измеренное значение)*

*Измерения проводят ручным кератометром у пациентов, перенесших операцию по коррекции рефракции роговицы.
Открыв окно вычислений, поворотом навигатора последовательно выберите каждое из указанных выше полей. Активируйте выбранное поле, нажав на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√). После этого поворотом навигатора выберите значение поля из имеющихся вариантов или введите его величину вручную с клавиатуры.
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	Рис. 143. Вычисление К-индекса клиническим методом Шаммаса.




8.4.9 Результаты вычислений 

После заполнения всех свободных полей, в окне вычислений Calculate IOL Screen жирным черным шрифтом будет показан результат расчетов – оптическая сила (power) для каждой ИОЛ (верхняя таблица на рис. 138). На этом рисунке выделены значения оптической силы для всех трех линз рассматриваемой группы (название группы – Dr. Williams). 
Эти величины представляют собой оптимальные значения для введенного ожидаемого послеоперационного значения рефракции (ОПР, Target Refraction) и могут не соответствовать оптической силе реально существующих линз.
Для каждой линзы, выделенной в верхней таблице, нижняя таблица окна вычислений (рис. 138) показывает 5 значений оптической силы и ожидаемой послеоперационной рефракции ОПР. Значения оптической силы даны с инкрементом 0.5 Д, причем среднее из этих значений (третья строчка нижней таблицы) выбрано так, что оно является наиболее близким к оптимальному значению оптической силы ИОЛ. 
Кроме того, ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus выдает результаты вычислений оптической силы ИОЛ для эмметропического глаза (глаз с нормальной фокусировкой, с нулевым ОПР). Соответствующие величины оптической силы для нулевых ОПР (zero target values) приведены мелким шрифтом ниже оптимальных величин оптической силы ИОЛ (крупный шрифт, рис. 138). 
8.4.10 Переключение глаз OD/OS 

Чтобы выполнить расчеты для противоположного глаза текущего обследования, в окне вычислений Calculate IOL Screen (рис. 137) нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью OD/OS (правый/левый). Эта двухпозиционная кнопка осуществляет переход с одного глаза на другой. 
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9. Формирование ИОЛ-групп
9.1 Общие сведения о ИОЛ-групп  

Интраокулярные линзы (ИОЛ), содержащиеся в памяти ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus, могут быть сгруппированы по таким существенным признакам, как тип линзы, фирма-производитель, врач-офтальмолог, локализация, патология глаза, а также по другим критериям. Каждой ИОЛ-группе можно присвоить удобное имя, отражающее признак группировки или назначение группы.
Объединение ИОЛ в группу (задание группы) выполняется в окне ИОЛ-групп (IOL Groups Screen). Это окно является единственной возможностью для ввода информации по ИОЛ. В каждой ИОЛ-группе содержатся 3 линзы. Память окулометра хранит данные 15 ИОЛ-групп (т. е., в совокупности 45 линз). При подборе ИОЛ для данного пациента, любую ИОЛ-группу можно быстро выбрать из окна вычислений (Calculate IOL Screen).

9.2 Формирование ИОЛ-групп  

Процедура формирования ИОЛ-групп состоит из двух этапов:
· Ввод имени  ИОЛ-группы
· Ввод параметров линзы, связанных с данной группой.
ИОЛ-группы формируют в окне ИОЛ-групп (IOL Groups Screen). Вход в это окно выполняют из окна вычислений (Calculate IOL Screen). Чтобы открыть окно вычислений, нажмите на программно-независимую кнопку Calculate (вычисления), расположенную справа от дисплея. Программа перейдет в окно вычислений (Calculate IOL Screen, рис 144).
9.2.1 Вход в окно ИОЛ-групп 

Чтобы открыть окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen), в окне вычислений (Calculate IOL Screen) нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью «IOL Groups...» (рис. 144). На экране появится окно ИОЛ-групп (рис. 145).
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	Рис. 144. Окно вычислений перед входом в окно ИОЛ-групп.




9.2.2 Окно ИОЛ-групп 

В окне ИОЛ-групп (рис. 145) приведен список всех ИОЛ-групп и включенных в эти группы линз. Память ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus хранит данные 15 ИОЛ-групп, каждая из которых состоит из 3 линз. В левой части окна ИОЛ-групп расположены поля названия групп (рис. 145). Справа от названия помещена таблица параметров трех линз, включенных этой группы. На экране можно одновременно показать параметры линз четырех ИОЛ-групп.
Если Вы желаете просмотреть данные других групп (всего в памяти прибора 15 ИОЛ-групп), то нажмите на программно-зависимую кнопки, расположенные под надписями Scroll Groups Down (прокрутка списка групп вниз) или Scroll Groups Up (прокрутка списка групп вверх). Чтобы удалить выбранную линзу, нажмите на программно-зависимую кнопку Delete IOL (удалить ИОЛ).

Программно-зависимая кнопка Personalize IOLs (персонализация ИОЛ) открывает окно персонализации ИОЛ (Personalize IOL Screen), в котором выполняют персонализацию констант расчетных формул ИОЛ для выбранной ИОЛ-группы. При этом модифицируют алгоритм вычисления параметров искусственного хрусталика на основе анализа расчетных и послеоперационных данных по ранее обследованным пациентам.
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	Рис. 145. Окно ИОЛ-групп.




9.2.3 Ввод имени ИОЛ-группы 

Чтобы ввести имя ИОЛ-группы, выполните следующее: 
1. Открыв окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen), поворотом навигатора выберите пустое поле Group (группа). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой. Альтернативно, выбор этого поля можно выполнить, нажимая на программно-зависимые кнопки, расположенные под надписями Scroll Groups Up (пролистывание по группам вверх) и Scroll Groups Down (пролистывание по группам вниз).
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой (рис. 146).
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	Рис. 146. Ввод имени ИОЛ-группы.




3. Находясь в активированном пустом поле Group (группа), введите имя группы, которую Вы составляется для определенного вида линз (или формируете ее по другим признакам).

4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное название группы (Group Name) и деактивировать поле Group (группа).

9.2.4 Набор линз в ИОЛ группу 

Чтобы включить некоторую линзу в ИОЛ-группу, надо ввести в ИОЛ-таблицу ее параметры (рис. 147). С этой целью выполните следующее: 

1. Открыв окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen), поворотом навигатора выберите таблицу параметров линз ИОЛ-группы. Выбранная таблица будет выделена черной жирной рамкой.

2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную таблицу, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой (рис. 147).
3. Поворотом навигатора выберите ячейку таблицы параметров ИОЛ. Выбранная ячейка будут выделена жирной черной рамкой.

4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную ячейку, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой.

5. Введите значение параметра в выбранную ячейку (рис. 147).

6. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенный параметр в памяти прибора и деактивировать его ячейку в таблице.
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	Рис. 147. Ввод параметров линзы в таблицу ИОЛ-группы.
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	Ввод параметров для линзы показан ниже на примере А-константы. Аналогичным образом вводят значения для параметров ACD  (глубина передней камеры) и  SF (surgeon factor, хирургический фактор). При вводе констант расчетных формул оптической силы ИОЛ следует помнить, что три константы для формул Hoffer, Holladay и SRK/T будут вычислены, если они не были введены. Аналогично, для формулы Haigis вычисляются константы  a0, a1 и a2. По умолчанию, константы а1 и а2 всегда равны 0.4 и 0.1, соответственно, если оператор не задал их как результат тройной оптимизации (triple optimization). Константа a0 является свойством линзы, a1 является поправочным коэффициентом (фактором) для глубины передней камеры ACD, а константа a2 является фактором для осевой длины глаза. Эти факторы применяют для определения послеоперационных значений глубины передней камеры глаза с ИОЛ.
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	Если для описания линзы надо ввести более одного параметра (например, А-константу и персонализированный фактор SF), сначала введите неперсонализированное значение A-константы, а затем замените вычисленное значение SF его персо​нализированной величиной. Персонализированные константы следует использовать только совместно с формулами, для которых они были получены.


7. В активированной таблице линз поворотом навигатора выберите ячейку A-Con (А-константа). Выбранная ячейка будут выделена жирной черной рамкой (рис. 148).

8. Введите значение А-константы (рис. 149.).
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	Рис. 148. Выбор поля А-константы.
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	Рис. 149. Ввод А-константы в таблицу параметров линз.




9. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенный параметр в памяти прибора и деактивировать его ячейку в таблице. Прибор автоматически введет эту константу во все формулы данной ИОЛ-группы и заполнит все ячейки строки, в которую только что ввели А-константу (рис. 150).
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	Рис. 150. Ввод параметров первой линзы для группы 1 «Dr. Williams».




10. Аналогичным образом введите параметры остальных линз выбранной ИОЛ-группы. По завершении, нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить последний введенный параметр в памяти прибора и деактивировать таблицу.
11. Если Вы закончили ввод всей информации для ИОЛ-группы (рис. 151), нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью "Done..." (готово). Программа вернется в окно вычислений (Calculate IOL Screen).
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	Рис. 151. Финал формирования первой ИОЛ-группы.
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10. Персонализация параметров ИОЛ
10.1 Краткий обзор  

Одной из замечательных особенностей ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus является способность к персонализации (послеоперационной коррекции) констант, которые используются при вычислении оптической силы ИОЛ. Подобного рода «тонкая настройка» констант, применяемых при вычислении параметров искусственного хрусталика, существенно повышает эффективность офтальмологической операции. 

Процедура персонализации (коррекции алгоритма вычисления параметров ИОЛ с учетом накапливаемого опыта офтальмологических операций) является математическим приемом, позволяющим устранить систематические ошибки (постоянные отклонения от правильного результата вследствие особенностей пациентов данного региона) совокупной процедуры имплантирования искусственного хрусталика.
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	Окно персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen) не позволяет добавлять послеоперационные данные для персонализации констант ИОЛ, полученные для глаза с прооперированной роговицей. Для такого глаза значение поля Rx Surg (Post Refractive Corneal Surgery = прооперированная роговица) выставлено как утвердительное (Yes = ДА). При попытке персонализировать ИОЛ на основании данных такого глаза прибор выдаст сообщение: «Refractive surgery eyes cannot be used» (данные по глазу с коррекцией рефракции нельзя применять для персонализации констант расчетных формул ИОЛ). 


По физическому смыслу процесс персонализации означает коррекцию всех процедур измерений и вычислений параметров подготавливаемого к имплантации искусственного хрусталика на основе накопленной статистики по сопоставлению расчетных данных и результатов операции.
Важно, что процесс персонализации (постоянной коррекции на основе накапливаемого опыта операций) охватывал как можно большее всех «участников процесса», которые влияют на расчет параметров ИОЛ. В окулометре Accutome A-Scan Plus в процесс персонализации констант ИОЛ вовлекаются следующие компоненты интегральной технологии подготовки и проведения офтальмологической операции:

· Диагностические процедуры.
· Диагностическое оборудование (А-сканнер, кератометр).
· Хирургические процедуры.
· Хирургическое оборудование.
· Особенности патологии пациента.
· Модель ИОЛ и ее фирма-производитель.
· Формула вычислений  оптической силы ИОЛ.
Таким образом, прибор подстраивает алгоритм вычисления параметров ИОЛ (модифицирует константы этого алгоритма) под все индивидуальные (персональные) особенности интегрального процесса подготовки и проведения операции. С учетом различий в типах ИОЛ и в формулах, применяемых для расчета параметров ИОЛ, прибор модифицирует алгоритм вычисления параметров ИОЛ отдельно для каждой формулы и для каждого типа ИОЛ.
Процесс персонализации основан на вводе в память прибора результатов послеоперационных измерений и сравнения с ними ожидаемой величины рефракции глаза, вычисленной прибором до операции. Окулометр запускает специальную программу коррекции, которая подправит алгоритм таким образом, чтобы расхождение ожидаемого и измеренного значения послеоперационной рефракции было минимальным с учетом всех ранее выполненных подобных операций. Этот модифицированный алгоритм будет применен для расчета параметров ИОЛ для следующей операции на другом пациенте, для которого персональные параметры всего офтальмологического процесса (см. выше) наиболее близко соответствуют уже выполненной операции (тот же материал ИОЛ, та же диагностическая методика, та же формула расчета оптической силы и т.д.). 
10.2 Персонализация констант  

Процесс персонализации параметров ИОЛ состоит из следующих этапов:
· Выбор ИОЛ-группы и линзы из выбранной группы.
· Введение результатов послеоперационного обследования.
· Модернизация констант вычислений параметров ИОЛ.
Персонализацию констант алгоритма вычисления параметров ИОЛ проводят в окне персонализации ИОЛ (Personalize IOL Screen). Это окно можно открыть из окна вычислений (Calculate IOL Screen, рис. 152) через окно ИОЛ-групп (IOL Groups Screen). Кроме того, окно персонализации ИОЛ (Personalize IOL Screen) можно открыть, дважды нажав на программно-независимую кнопку вычислений (Calculate), расположенную справа от дисплея на передней панели прибора (рис. 17). Ниже будут детально описаны вход в окно персонализации и работа в нем. 
10.2.1 Вход в окно персонализации ИОЛ 

Находясь в окне вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen), выполните следующее: 
1. Нажмите на программно-зависимую кнопку, расположенную под экранной надписью "IOL Groups..." (ИОЛ-группы, рис. 152). Программа откроет окно ИОЛ-группы (IOL Groups screen, рис. 145).
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	Рис. 152. Окно вычислений ИОЛ.




2. В окне ИОЛ-групп (IOL Groups, рис. 151) нажмите на программно-зависимую кнопку под надписью Personalize IOLs... (персонализация ИОЛ). Программа откроет окно персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen), которое показано на рис. 153.
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	Рис. 153. Окно персонализации ИОЛ.




10.2.2 Структура окна персонализации ИОЛ 

В левой верхней части окна персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen, рис. 153) расположено поле идентификатора группы (group field). 
Справа от идентификатора группы расположена ИОЛ-таблица, которая показывает линзы текущей выбранной группы.
Ниже идентификатора группы и ИОЛ-таблицы помещена таблица послеоперационных результатов (Postoperative Results Table).
Перед персонализацией ИОЛ-констант необходимо ввести послеоперационные данные для выбранной ИОЛ-группы и линзы.
10.2.3 Программно-зависимые кнопки окна персонализации 

Нижняя строчка окна персонализация содержит названия программно-зависимых кнопок:
· Next IOL/Group  (следующая ИОЛ-группа или линза в группе) – выбирает очередную линзу в текущей ИОЛ-группе или пролистывает линзы внутри группы.
· Delete Result (удаление результатов) – удаляет из памяти прибора выбранные послеоперационные данные для выбранной линзы в выбранной ИОЛ- группе.
· Delete All Results (удаление всех результатов) – удаляет все послеоперационные данные для выбранной ИОЛ из выбранной ИОЛ-группы.
· Paste Patient (вставка результатов обследования пациента) – вставляет результаты текущего обследования пациента (Patient records) в таблицу послеоперационных результатов (Postoperative Results Table). 
· Update IOL Constant... (Модернизация ИОЛ-констант) – открывает окно модернизации ИОЛ-констант, в котором выполняют процедуру модернизации (персонализации).
10.2.4 Выбор ИОЛ-группы и линзы из группы 

Существует два способа выбора ИОЛ-группы и линзы этой группы: 
1. В окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen, рис 153) постоянно нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Next IOL/Group (следующая линза в группе или следующая ИОЛ-группа).
2. С помощью навигатора выберите и активируйте ИОЛ-группу, а затем выберите и активируйте ИОЛ-таблицу. Наконец, выберите и активируйте ячейку (линзу) этой таблицы.
Ниже детально описаны указанные способы выбора ИОЛ-групы и линзы из выбранной группы. 
Выбор ИОЛ-группы программно-зависимой кнопкой Next IOL/Group
Программно-зависимая кнопка, расположенная под надписью Next IOL/Group (следующая линза в группе или следующая ИОЛ-группа) окна персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen, рис 153) позволяет пролистывать все введенные в память прибора ИОЛ-группы и составляющие их линзы.

После того, как процедура пролистывания указала на последнюю линзу в просматриваемой группе,  нажатие на указанную кнопку вызовет на экран следующую группу, а дальнейшие нажатия на нее приведут к пролистыванию по линзам этой очередной группы – и так далее, до самой последней по очереди ИОЛ-группы и последней линзы в ней. 
Если снова нажать на кнопку, расположенную под надписью Next IOL/Group, то программа перейдет в самое начало списка ИОЛ-групп.
Выбор ИОЛ-группы навигатором
Чтобы выбрать ИОЛ-группу или линзу в выбранной группе, выполните следующее: 
1. Открыв окно персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen, рис 153), поворачивайте навигатор, чтобы выбрать поле IOL Group (ИОЛ-группа). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой.
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. Активировав поле IOL Group (ИОЛ-группа), поворотом навигатора выберите одну из ранее сформированных ИОЛ-групп.

4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить сделанный выбор в памяти прибора и деактивировать поле IOL Group (ИОЛ-группа).

5. Поворотом навигатора выберите ИОЛ-таблицу, которая содержит линзы выбранной ИОЛ-группы. Выбранная таблица будет выделена черной жирной рамкой (рис. 153).

6. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√), чтобы активировать ИОЛ-таблицу, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой.

7. Активировав ИОЛ-таблицу, поворотом навигатора выберите линзу, для которой Вы намереваетесь ввести послеоперационные данные.  
8. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить сделанный выбор линзы в памяти прибора и деактивировать ИОЛ-таблицу.
10.2.5 Введение послеоперационных данных 

Процесс персонализации ИОЛ предусматривает введение результатов послеоперационных измерений с тем, чтобы повысить точность вычисления оптической силы ИОЛ для нового пациента на основании предшествующего клинического опыта.
Процесс персонализации получается лучше всего в том случае, когда последующие операции выполняют с минимальным количеством изменений (например, используют линзы одного и той же марки, обследование проводят на одном и том же приборе, применяют одну и ту же формулу). Прибор оптимизирует («персонализирует») каждую формулу независимо от других, так что частая смена формул для разных пациентов будет означать модификацию нескольких алгоритмов, что замедлит построение каждого модернизированного алгоритма вычисления параметров ИОЛ (подробности даны в разделе 10.1).

При персонализации результаты обследования вводят в таблицу послеоперационных данных пациента (Patient information), которая включают в себя следующие поля:

· Patient Name/ID (фамилия пациента и код обследования).
· AXL (осевая длина глаза = Axial Length).
· ACD (глубина передней камеры = Anterior Chamber Distance).
· K1 (первый кератометрический параметр).
· K2 (второй кератометрический параметр).
Существует два способа введения результатов обследования пациента:
1. Можно выбрать и активировать таблицу послеоперационных данных (Postoperative Results Table), после чего выбрать и активировать каждое поле результатов обследования пациента, и, наконец, вручную ввести необходимые данные.
2. Можно внести всю совокупность результатов обследования сразу путем нажатия на программно-зависимую кнопку ’Paste Patient...’ (вставка результатов обследования пациента).
10.2.6 Процедура вставки результатов обследования пациента 

При нажатии на программно-зависимую кнопку ’Paste Patient...’ (вставка результатов обследования пациента) в окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs) происходит смена функций нескольких программно-зависимых кнопок. С помощью этих кнопок можно вставить соответствующие им результаты текущего обследования пациента в таблицу послеоперационных результатов.
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	Функция вставки результатов обследования в таблицу послеоперационных данных работает только для результатов текущего обследования пациента.


Для вставки данных текущего обследования пациента в таблицу послеоперационных результатов выполните следующее: 
1. В окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs) нажмите на программно-зависимую кнопку ’Paste Patient...’ (вставка результатов обследования пациента).
2. В нижней строчке окна персонализации появится меню, состоящее из следующих названий программно-зависимых кнопок.
· Paste Name, Paste ID (вставка фамилии или кода) – переключатель между вставкой фамилии пациента (patient name) или кода обследования (ID).
· Paste OD (вставка результатов по правому глазу) – вставка всех результатов обследования по правому глазу. 
· Paste OS (вставка результатов по левому глазу) – вставка всех результатов обследования по левому глазу.
3. Нажмите на программно-зависимую кнопку ’Paste OD’ (вставка результатов по правому глазу). Все послеоперационные данные (данные текущего обследования) для правого глаза автоматически вставятся в таблицу послеоперационных результатов (Postoperative Results Table).
4. Нажмите на программно-зависимую кнопку ’Paste OS’ (вставка результатов по левому глазу). Все послеоперационные данные (данные текущего обследования) для левого глаза автоматически вставятся в таблицу послеоперационных результатов (Postoperative Results Table).

5. Введите остальные послеоперационные данные (раздел 10.2.8).

10.2.7 Ручной ввод результатов обследования 

Чтобы вручную ввести результаты послеоперационного обследования, выполните следующее:
1. В окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs) поворотом навигатора выберите таблицу результатов послеоперационных обследований (Postoperative Results table). В результате у таблицы появится жирная черная рамка.
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать эту таблицу, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой.

3. Поворотом навигатора выберите то (свободное) поле результатов послеоперационных обследований, в которое Вы желаете ввести данные текущего пациента. Это поле находится в последнем столбце таблице. Если же свободного поля нет, то таблица заполнена до предела (50 обследований).  

4. Введите код обследования ID.

5. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенный код обследования.
6. Поворотом навигатора выберите свободное поле осевой длины глаза AXL.

7. Введите послеоперационное значение AXL (в мм).

8. Введите послеоперационное значение глубины передней камеры ACD (требуется для формулы Haigis).

9. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенные значения.

10. Поворотом навигатора выберите поле К1 (первый кератометрический параметр).

11. Введите величину К1 (в диоптриях или в мм).

12. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить введенное значение.

13. Аналогично введите параметр К2 (в диоптриях или в мм).

14. После соответствующих вычислений введите остальные данные послеоперационного обследования (10.2.8). 
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	Величины "0.00" в ячейках Sph (сферический индекс рефракции) и Cyl (цилиндрический индекс рефракции) таблицы результатов послеоперационных обследований (Postoperative Results table) помечают последний столбец этой таблицы.


10.2.8 Ввод остальных результатов послеоперационного обследования 

После того, как все данные послеоперационного обследования, необходимые для модернизации констант ИОЛ, были введены ручным способом или вставлены автоматически (см. выше), следует выбрать и активировать нижеприведенные поля, а также ввести в них новые данные послеоперационного обследования (эти данные получают в результате вычислений, выполненных с модернизированными константами):
· Power – оптическая сила имплантированной ИОЛ в диоптриях.
· Sphere – (сферический индекс послеоперационной рефракции в диоптриях).
· Cyl – (цилиндрический индекс послеоперационной рефракции в диоптриях)
10.2.9 Удаление результатов послеоперационного обследования 

В офтальмологической практике весьма важны результаты послеоперационных обследований, на основе которых получают наиболее эффективные («персонализированные» на основе результатов у ранее прооперированных пациентов) значения ИОЛ-констант, применяемых в расчете параметров ИОЛ.
Однако могут быть ситуации, при которых желательно удалить часть или все результаты послеоперационных обследований. Например, одна из ячеек таблицы может содержать значение, весьма сильно отличающееся от среднего (пациент не является «типичным»). В других случаях возможно снижение точности, и т.п.
В окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen) работают два способа удаления результатов послеоперационных обследований:
1. Избирательное удаление выбранных данных.
2. Тотальное удаление данных для ИОЛ-группы.
Избирательное удаление послеоперационных данных
Чтобы избирательно удалить результаты текущего послеоперационного обследования, выполните следующее: 

1. Выберите ту ячейку таблицы результатов послеоперационных обследований (Postoperative Results table), которую следует очистить. Выбранная ячейка будет ограничена жирной черной рамкой.
2. Нажмите на программно-зависимую кнопку Delete Current Result (Удаление выбранной величины).

3. Программа выдаст запрос: "Are you sure?" (Вы уверены, что надо удалить?). Нажмите на программно-зависимую кнопку Yes (так точно-с), чтобы подтвердить намерение удалить (с этой же целью можно нажать на программно-независимую кнопку подтверждения √, которая расположена справа от дисплея).

4. Напротив, чтобы отменить команду на удаление содержимого выбранной ячейки, нажмите на программно-зависимую кнопку Cancel (отменить) или на программно-независимую кнопку × (удалить), которая расположена справа от дисплея.
Тотальное удаление данных послеоперационного обследования для ИОЛ-группы
Чтобы удалить все результаты послеоперационных обследований для выбранной ИОЛ-группы единой командой, выполните следующее: 
1. Нажмите на программно-зависимую кнопку Delete All Result (Удаление всех данных).
2. Программа выдаст запрос: "Are you sure?" (Вы уверены?). Нажмите на программно-зависимую кнопку Yes (ДА), чтобы подтвердить намерение удалить (с этой же целью можно нажать на программно-независимую кнопку подтверждения √, которая расположена справа от дисплея).

3. Напротив, чтобы отменить команду на удаление всех данных послеоперационных обследований для выбранной ИОЛ-группы, нажмите на программно-зависимую кнопку Cancel (отменить) или на программно-независимую кнопку × (удалить), которая расположена справа от дисплея.

10.2.10 Просмотр результатов модернизации формул 

Чтобы просмотреть результаты модернизации констант в некоторой формуле, выполните следующее: 
1. Выберите таблицу средних значений (Average Table).

2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√).

3. Выберите формулу.

Результаты модернизации выбранной формулы будут показаны для каждого пациента. Эта функция предназначения только для просмотра результатов: она никак не влияет на сами результаты и на их средние значения. 
10.2.11 Сортировка послеоперационных результатов 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus предоставляет возможность сортировки результатов послеоперационных обследований по нижеприведенным полям:
· Patient (фамилия пациента)
· AXL (осевая длина глаза)
· ACD (глубина передней камеры)
· K1 (первый кератометрический индекс)
· K2 (второй кератометрический индекс)
· Pwr (оптическая сила имплантированной ИОЛ)
· Sph (сферический индекс послеоперационной рефракции)
· Cyl (цилиндрический индекс послеоперационной рефракции)
· Formula & Constant (формула и константа)
Поля сортировки расположены выше таблицы результатов послеоперационных обследований (Postoperative Results Table).
Чтобы рассортировать результаты послеоперационных обследований по некоторому признаку (полю), выполните следующее: 
1. В окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen, рис 153), поворачивайте навигатор, чтобы выбрать поле для сортировки. Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой.
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. Для выбранного поля сортировки программа расставляет данные в порядке возрастания или убывания значения этого поля. Чтобы переключить порядок сортировки, нажмите на кнопку навигатора. 

4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить выполненную сортировку данных в памяти прибора и деактивировать поле сортировки.

10.2.12 Вызов окна модернизации ИОЛ-констант 
При введении результатов послеоперационных обследований можно заметить, как изменяется содержимое таблицы усредненных данных (Average Table), которая расположена справа внизу дисплея. Эта таблица показывает результаты расчетов послеоперационных данных для каждой из четырех формул (Hoffer Q, Holladay, SRK/T и Haigis). Кроме того, таблица усредненных данных (Average Table) показывает и средние значения ИОЛ-констант, полученные по результатам послеоперационных обследований.
Процедура модернизации ИОЛ-констант начинается с вызова окна персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen) и выбора в нем ИОЛ-группы, линзы в выбранной группе, а также формулы расчета оптической силы ИОЛ. На заключительном этапе выполняют модернизацию выбранной формулы путем изменения ее констант.

Если накопилось достаточно большое число послеоперационных обследований, чтобы модернизировать ИОЛ-константы, выполните следующее: 
1. Открыв окно персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen), нажмите на программно-зависимую кнопку «Update IOL Constant...» (модернизация ИОЛ-констант). Откроется окно модернизации с тем же названием (рис. 154).
2. С той же целью можно нажать программно-независимую кнопку Calculate (вычисления), расположенную справа от дисплея.
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	Рис. 154. Окно модернизации констант ИОЛ.



10.2.13 Структура окна модернизации ИОЛ-констант 

В левой верхней части окна модернизации ИОЛ-констант (Update IOL Constants Screen, рис. 154) расположены поле идентификатора группы (group field). Справа от иденти​фикатора группы расположена ИОЛ-таблица, которая показывает линзы текущей выбранной группы, а также константы для расчетных формул оптической силы, примененных для выбранных линз. Названия выбранных на данный момент линз отмечены белыми буквами на черном фоне.
В правом нижнем углу помещена таблица средних значений (Average Table), которая присутствует и в окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen). Для выбранных линз эта таблица показывает ИОЛ-константы, оптимизированные (модернизированные, персонализированные) в учетом результатов ранее проведенных послеоперационных обследований разных пациентов.
В этом окне можно выбрать ИОЛ-группу и модернизировать ИОЛ-константы для выбранных линз и формул на основании результатов текущего послеоперационного обследования.
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	При модернизации для формулы Haigis вычисляется не среднее значение констант, а проводится наилучшая подгонка по показателю регрессии. Для всех других формул вычисляется среднее значение ИОЛ-констант. 


10.2.14 Процедура модернизации  ИОЛ-констант 

Как и в окне персонализации (Personalize IOLs Screen, раздел 10.2.4), в окне модернизации ИОЛ-констант (Update IOL Constants Screen) существует два способа выбора ИОЛ-группы и линзы выбранной группы.
1. В окне персонализации ИОЛ (Personalize IOLs Screen, рис 153) постоянно нажимайте на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Next IOL/Group (следующая линза в группе или следующая ИОЛ-группа).

2. С помощью навигатора выберите и активируйте ИОЛ-группу, а затем выберите и активируйте ИОЛ-таблицу. Наконец, выберите и активируйте ячейку этой таблицы с параметрами отдельной линзы.
В разделе 10.2.4 подробно описаны оба способа выбора ИОЛ-группы и линзы из выбранной группы. Ниже описан «комбинированный» способ выбора с помощью навигатора и программно-зависимой кнопки Next IOL/Group окна модернизации  Update IOL Constants Screen, а также операции по модернизации констант выбранной линзы.
1. Открыв окно модернизации ИОЛ-констант (Update IOL Constants Screen, рис 154), поворачивайте навигатор, чтобы выбрать поле IOL Group (ИОЛ-группа). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой. Альтернативно, можно нажать на программно-зависимую кнопку, расположенную под надписью Next IOL/Group (следующая линза в группе или следующая ИОЛ-группа). Выбранное поле будет выделено черной жирной рамкой.
2. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранное поле, которое теперь будет выделено пунктирной рамкой.

3. Активировав поле IOL Group (ИОЛ-группа), поворотом навигатора выберите одну из ранее сформированных ИОЛ-групп.
4. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы сохранить сделанный выбор в памяти прибора и деактивировать поле IOL Group (ИОЛ-группа).

5. Поворотом навигатора выберите ИОЛ-таблицу, которая содержит линзы выбранной ИОЛ-группы. Выбранная таблица будет выделена черной жирной рамкой.

6. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать таблицу констант ИОЛ, которая теперь будет выделена пунктирной рамкой.

7. Активировав таблицу констант ИОЛ, поворотом навигатора выберите ту линзу, для которой Вы намереваетесь ввести послеоперационные данные.
8. Нажмите на кнопку навигатора или кнопку подтверждения (√), чтобы активировать выбранную линзу и деактивировать таблицу.

9. Окно модернизации ИОЛ (Update IOL Constants Screen) покажет названия формул, в которых присутствуют подлежащие модернизации константы, причем эти названия (черный текст на сером фоне) служат обозначением функции программно-зависимых кнопок данного окна (расположены непосредственно под каждым названием). Название "Update Hol SF" означает, что в формуле Holladay будет модернизирован хирургический фактор SF = Surgeon Factor.
10. Нажмите на одну из программно-зависимых кнопок, расположенных под следующими названиями:
· Update Hoffer Q ACD (модернизация глубины передней камеры ACD в Q-формуле Hoffer). 
· Update Hol SF (модернизация хирургического фактора SF в формуле Holladay)
· Update SRKT ACD (модернизация глубины передней камеры ACD в SRKT-формуле).
· Update Haigis a0 (модернизация константы a0 в формуле Haigis)
11. После нажатия на кнопку, расположенную под соответствующей формулой, старое значение указанной константы этой формулы будет заменено новым. Новое значение константы линзы появится в ИОЛ-таблице вместо старого значения. 
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11. Запись и извлечение данных
11.1 Краткий обзор  

В любой момент проведения обследования можно сохранить полученные данные в памяти ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus. Если в данный момент времени прибор не подключен к принтеру, можно запомнить результаты обследования в памяти окулометра и распечатать их позднее.

Запись результатов работы в память окулометра является несложной процедурой. Нажмите программно-независимую кнопку «результаты обследования» (Patient Record), которая расположена вверху справа на передней панели прибора (рис. 17). В результате на дисплее появится программное окно результатов обследования (Patient Records Screen, рис. 155), через которое выполняют запись результатов измерений и вычислений в память прибора, а также извлекают (читают) эти записи из памяти прибора для анализа и печати. При записи результатов обследования каждого пациента в памяти прибора сохраняются все настройки прибора, которые действовали при проведении обследования, то есть при получении (измерении) эхограмм и при вычислении параметров ИОЛ.
Вызов результатов обследования из памяти позволяет в любое время просмотреть эхограммы пациента в том виде, в котором они были получены при сканировании глаза. Если настройки прибора (в частности, изменение типа глаза и параметров сканирования эхограмм) изменены после записи результатов обследования и до вызова этих результатов из памяти, то эти изменения не влияют на отображение вызванных из памяти эхограмм и на результаты вызванных из памяти вычислений оптической силы ИОЛ. После вызова результатов обследования из памяти, все настройки прибора автоматически устанавливаются такими, какими они были в момент записи этих результатов в память прибора. Если при просмотре вызванных данных оператор изменил настройку, на дисплее появится звездочка в соответствующем поле.
11.2 Запись результатов обследования в память прибора  

После проведения обследования (после получения эхограмм и выполнения расчетов), результаты работы можно сохранить в памяти прибора. Эти данные можно вызвать из памяти в любое время – например, для более подробного анализа и распечатки.
Чтобы записать результаты обследования в память окулометра, выполните следующее: 
1. Нажмите на программно-независимую кнопку Patient Records (результаты обследования), расположенную справа от дисплея. На экране появится окно результатов обследования (рис. 155).
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	Рис. 155. Запись данных в окне результатов обследования.




2. Нажмите на программно-зависимую (нижнюю) кнопку Save Patient (запись данных). Прибор запишет результаты обследования. После окончания процедуры записи справа от рамок с фамилией пациента и с кодом обследования (в нижней части окна результатов) появится транспарант Saved (записано, рис. 156). До выполнения процедуры записи в этой же области окна была надпись Not Saved (не записано). После записи данных появится новая строчка в таблице результатов обследования.
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	Рис. 156. Завершение процедуры записи результатов обследования.




11.3 Вызов результатов обследования из памяти прибора  

Чтобы вызвать результаты обследования из памяти прибора для анализа и расчетов, выполните следующее: 

1. Нажмите на программно-независимую кнопку Patient Records (результаты обследования), расположенную справа от дисплея. На экране появится окно результатов обследования (рис. 157).

2. Поворачивая навигатор, выберите нужную строчку из списка пациентов.
3. Нажмите на программно-зависимую (нижнюю) кнопку Recall Patient (вызов результатов обследования). Если данные по только что выполненному обследованию еще не записаны, то прибор сообщит, что эти данные будут потеряны при вызове из памяти выбранных (старых) результатов.
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	Рис. 157. Чтение данных в окне результатов обследования.




4. Нажмите на программно-независимые (правые) кнопки измерения (Measure) или вычисления (Calculate). Окулометр покажет вызванные из памяти результаты обследования.
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	Рис. 158. Завершение процедуры чтения результатов обследования.




11.3.1 Настройка параметров вызванных из памяти эхограмм 

Существует возможность настройки любого параметра вызванной из памяти эхограммы – точно так же, как это выполняется на активной (только что измеренной) кривой. Подробности приведены в разделе 6 «Выполнение измерений». 
11.3.2 Модернизация результатов вычислений 

Существует возможность модернизации результатов вычислений (например, с учетом появившихся новых материалов ИОЛ). Эта модернизация проводится точно так же, как и вычисления по активной (только что измеренной) эхограмме. Подробности приведены в разделе 8 «Выполнение вычислений».
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	Модернизация результатов обследования не изменяет хранящиеся в памяти результаты обследования пациента. Для сохранения обновленных данных их следует записать в память прибора. При этом существует возможность стирания старых данных, так что для анализируемого пациента будет сохранен только один – модернизированный – вариант результатов обследования.


11.4 Сортировка записанных результатов обследования  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus предоставляет возможность сортировки хранящихся в его памяти результатов обследований по следующим признакам:
· Фамилия пациента (Patient)

· Код обследования (ID)
· Дата проведения обследования (Date)

Признаки, по которым проводится сортировка записей (поля сортировки, sort fields), расположены во второй сверху строке окна результатов обследования (под названием окна Patient Records = окно результатов обследования).

Чтобы отсортировать записанные данные по какому-либо признаку, выполните следующее: 
1. Открыв окно результатов обследования (Patient Records Screen), поворотом навигатора выберите признак сортировки (соответствующее поле будет выделено жирной черной рамкой).
2. Нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√) . Выбранное поле будет активировано (и выделено пунктирной рамкой).
3. Повторные нажатия на кнопку навигатора будут менять очередность сортированных обследований (sort order) от возрастающей (ascending) к убывающей (descending) и наоборот. Например, сортировка по датам дает возможность начинать список с самого раннего или с самого позднего обследования.
4. Поворотом навигатора выйдите из активированного поля и нажмите на кнопку навигатора или на кнопку подтверждения (√). При этом ранее выбранное поле сортировки будет деактивировано, а заданная очередность обследований будет запомнена.
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12. Распечатка данных
12.1 Процедура печати результатов обследования  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus располагает эффективными средствами печати результатов обследования глаз пациента. Для распечатки эхограммы и результатов ее анализа (измерений) следует просто нажать на кнопку Print  (печать). Кроме того, можно распечатать любое окно программы с помощью комбинации клавиш "ALT+P" на клавиатуре. В распечатке содержатся сведения о настройке прибора (скорость звука в материале ИОЛ, метод аппликации зонда, метод фиксации эхограмм и тип глаза). Прибор работает с форматом бумаги 81/2 ×11".
12.1.1 Форматы распечатки окон программы 

Формат печатной страницы ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus определяется видом окна программы, из которого оператор выдает команду на печать. Ниже приведены окна программы и соответствующие им форматы печати:
· Из окна измерений (Measure Screen) можно распечатать до 5 эхограмм любого (OD/OS = правый/левый) глаза, а также комментарии по каждой эхограмме. 

· Из окна вычислений параметров ИОЛ (Calculate IOL Screen) можно распечатать вычисленные параметры для ИОЛ, таблицу измерений и выбранные эхограммы для любого глаза (OD/OS = правый/левый).

· Из всех остальных окон печатаются данные, представленные на дисплее.
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	Распечатки окна измерений (Measure Screen) можно выполнять только на графических (а не матричных) принтерах. Формат печати «Generic/Text Only» (текст или текстоподобные сообщения) тот же, что и при распечатке из окна вычислений.


12.1.2 Выбор формата распечатки 

Формат печати следует выбирать в соответствии с выполняемой задачей. Например, если необходимо рассмотреть каждую эхограмму (с целью поиска отклонений от нормы), печать следует выполнить из окна измерений (Measurement). Если же нужны только данные вычислений, печатайте из окна вычислений (Calculation).
12.1.3 Примеры распечаток 

Рисунки 159–161 (ниже) показывают форматы распечаток, выполняемых ультразвуковым окулометром Accutome A-Scan Plus  с помощью подключенного к нему принтера.
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	Рис. 159. Печать набора эхограмм.
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	Рис. 160. Печать результатов вычислений. 
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	Рис. 161. Печать параметров эхограмм.




12.1.4 Групповая печать 

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus позволяет единовременно распечатать результаты обследования группы пациентов. Групповая печать выполняется в таком же формате, как и печать результатов по одному пациенту из окна вычислений (IOL Calculation Screen).
Как и при печати результатов по одному пациенту, в групповом режиме печати данные посылаются на последовательный порт (Serial Link), если ранее этот порт был активирован в окне дополнительных настроек (Setup Screen).

В окне сохраненных результатов обследования (Saved Patient Record Screen) нажмите на кнопку Select for Batch Print (выбор для групповой печати, рис. 162 и 163) и удерживайте ее в нажатом состоянии приблизительно 1 секунду. При этом для групповой печати выбираются все пациенты из списка пациентов, или же наоборот, все пациенты из этого списка удаляются из режима групповой печати. Если из указанного списка выбрать одного пациента, то все остальные пациенты удаляются из набора пациентов для групповой печати. Если же из списка групповой печати не выбрать ни одного пациента, то все пациенты назначаются для групповой печати.   

Для групповой печати выполните следующее: 

1. Нажмите на кнопку результатов обследования (Patient Records), которая расположена справа на передней панели прибора (рис. 17). На дисплее появится окно сохранения результатов обследования (Saved Patient Records Screen, рис. 162).
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	Рис. 162. Окно сохранения результатов обследования.




2. Поворачивая манипулятор, выберите того пациента, данные которого следует распечатать в групповом режиме печати.

3. Нажмите на кнопку, расположенную под экранной надписью Select for Batch Print (отбор для групповой печати).

4. Если следует выбрать всех пациентов для печати в групповом режиме, то нажмите на кнопку Select for Batch Print (выбор для групповой печати) и удерживайте ее в нажатом состоянии приблизительно 1 секунду. Напротив, если следует удалить всех пациентов, ранее отобранных для групповой печати, снова нажмите на кнопку Select for Batch Print  и также удерживайте ее в нажатом состоянии приблизительно 1 секунду (рис. 163). Указанная кнопка работает как переключатель рекрутирования/удаления пациентов для групповой печати.
5. Продолжайте отбор пациентов для групповой печати тем же способом.

6. Нажмите на кнопку  Print (печать), расположенную на передней панели справа (рис. 17).

7. Принтер, подключенный к окулометру, распечатает результаты обследования всей группы пациентов за один заход.
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	Рис. 163. Список пациентов, отобранных для групповой печати.




12.2 Требования к принтеру  

Ультразвуковой окулометр Accutome A-Scan Plus сможет распечатать эхограммы только в том случае, если к нему подключен принтер, управляемый драйверами HP LaserJet (для лазерного принтера) или HP InkJet (для струйного принтера). Для высококачественной печати эхограмм производитель рекомендует лазерные принтеры фирмы Хьюлет-Паккард (HP LaserJet) или принтеры, совместимые с ними.  Кроме того, можно работать и со струйными принтерами, если они совместимы с лазерными принтерами фирмы Хьюлет-Паккард.

Если предпочтительней выбрать лазерный принтер, то фирма рекомендует марку НР, особенно если данный принтер работает на принтерном языке  HP PCL5. Если предполагается применить струйный принтер, то рекомендуется марка HP Ink Jet – или любой аналогичный принтер, работающий на принтерном языке PCL3.

Если у Вас нет вышеуказанных принтеров, можно подключить любой другой принтер. При этом окулометр будет работать только с собственным упрощенным драйвером принтера, который может посылать на принтер лишь текст или текстоподобные (буквы, цифры, некоторые символы) сообщения. Напротив, распечатка эхограмм будет невозможна.
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13. Технический уход
Техническое обслуживание ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus  заключается в поддержании чистоты его поверхностей, в хранении прибора в сухом и прохладном месте с целью защиты его электронных элементов.

При очистке прибора пользуйтесь тряпками без хлопкового пуха. Очистители экрана монитора должны быть рекомендованными патентованными средствами.
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	Для очистки прибора нельзя применять абразивные материалы и органические растворители.
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14. Спецификация
14.1 Краткий обзор  

В этом разделе приведены физические и функциональные характеристики ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus.

14.2 Физические характеристики  

В таблице 5 приведены физические характеристики ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus и его периферических принадлежностей.

Таблица 5. Физические характеристики окулометра Accutome A-Scan Plus.

	Основной блок

	Габариты
	30.2×19.05×4.83 см

	Вес
	1.98 кг

	Питание по постоянному току (DC)
	12 В, 1.25 A


	Дисплей

	Тип

	Одноцветный жидкокристаллический дисплей (ЖКД=LCD)

	Размеры 
	Диагональ экрана 18.29 см

	Разрешение 
	640×480 пикселей, 16 оттенков серого


	Входные и выходные разъемы

	Принтер
	IEEE-1284 тип C

	Последовательный порт
	RS-232C, DCE, 9-pin D-Sub, розетка

	Клавиатура
	PS/2, 6-pin mini-DIN, розетка

	Ножная педаль
	3.5 мм гнездо коаксиальное моноакустическое

	Питание 12 VDC (12 В пост. тока)
	2.5 мм коаксиальный постоянного тока


	Зонд (только марки Accutome PN 24-4001)

	Частота
	10 МГц

	Габариты
	Длина 4.32 см, диаметр 0.63 см

	Длина кабеля
	1.5 м

	Принадлежности
	Адаптер тонометра, держатель-удлинитель зонда (extension handle) с поводком (installation tool)


	Клавиатура (только марки Accutome PN 24-4003)

	Габариты
	28.19×13.21×2.29 см

	Число клавиш
	83


	Ножная педаль (только марки Accutome PN 24-4004)

	Размеры
	8.89×6.60×2.54 см

	Вес
	198 г

	Нормативы по экологии
	IP20, IP68


	Внешний блок питания (только марки Accutome PN 24-4008)

	Габариты
	12.95×7.87×4.06 см

	Вес
	425 г

	Входное напряжение
	100 – 240 В, 50/60 Гц

	Мощность (типичное значение)
	15 Вт

	Выходное напряжение
	12 В, 1.25 A

	Нормативы безопасности
	IEC601-1, UL2601, CSA601, CE


	Принтер

	Разъем
	IEEE-1284 type C

	Формат связи 
	HP Laser Jet PCL5  

HP Ink Jet PCL3

	Пример совместимой модели
	HP LaserJet Model 1200


	Последовательный порт передачи данных

	Разъем
	RS-232C, DCE, 9-pin D-Sub, розетка

	Параметры передачи данных
	9600, 19200, 38400, 57600, 115200 бод
8 бит данный, 1 стоповый бит, нет контроля по четности, аппаратное квитирование


	Выходной формат данных
	Текст ASCII 


	Нормативы безопасности

	Отвечает требованиям нормативов IEC 601 по электробезопасности медицинских приборов.


14.3 Условия эксплуатации и хранения прибора  

В таблице 6 приведены условия эксплуатации и хранения ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus.

Таблица 6. Условия хранения и эксплуатации.

	ТЕМПЕРАТУРА

	Эксплуатация
	от +10оС до + 40оС

	Хранение
	от –20 до +60 оС 


	ОТНОСИТЕЛЬНАЯ ВЛАЖНОСТЬ (без конденсата)

	Эксплуатация
	20–80%

	Хранение
	15–90% 


	АТМОСТФЕРНОЕ ДАВЛЕНИЕ

	Эксплуатация
	700 – 1060 мм рт.ст.

	Хранение
	500 – 1060 мм рт.ст.


14.4 Точность измерений  

В таблице 7 приведены значения точности для каждого вида измерения. Погрешности клинических измерений составляет  0.1 мм (1 σ). Разрешающая способность электронной аппаратуры при скорости звука 1550 м/сек составляет 0.016 мм.
Таблица 7. Точность измерений.

	Измерение
	Клиническая ошибка (1σ)
	Диапазон

	Аксиальная длина
	0.1 мм
	0.01 – 63.6 мм при1555 м/сек


	Глубина передней камеры
	0.1 мм
	0.01 – 62.7 мм при 1532 м/сек


	Толщина хрусталика
	0.1 мм
	0.01 – 67.2 мм при 1641 м/сек


	Стекловидное тело
	0.1 мм
	0.01 – 62.7 мм при 1532 м/сек


14.5 Режимы работы  

В таблице 8 суммированы режимы работы ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus.

Таблица 8. Режимы работы окулометра Accutome A-Scan Plus.

	Клиническое применение 
	A
	B
	M
	PWD
	CWD
	CD
	Комбиниро​ванный (специфи​цировано) 


	Другие

(специфици​ровано) †


	Офтальмология 
	×
	
	
	
	
	
	
	

	Визуализация плода и другие* 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Кардиология для взрослых и детей
	
	
	
	
	
	
	
	

	Периферическое кровообращение 
	
	
	
	
	
	
	
	


* Абдоминальная хирургия, интраоперационное и педиатрическое применение, хирургия малых органов (молочные железы, щитовидная железа, семенники и т. п.), цефалическое применение у новорожденных и взрослых, скелетно-мышечное применение (обычное и поверхностное).

† Например: амплитудный Доплер (Amplitude Doppler), трехмерное изображение (3-D Imaging), изображение с гармоническим анализом (Harmonic Imaging), Доплер тканевого движения (Tissue Motion Doppler), цветовое отображение скорости (Color Velocity Imaging).

14.6 Источники расчетных формул  

В таблице 9 приведены литературные источники расчетных форму, применяемых в программном обеспечении ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus.
Таблица 9. Источники расчетных формул.

	Название формулы
	Источник

	Hoffer Q
(Q-формула Хоффера)
	Расчеты по Q-формуле Хоффера реализованы так, как описано в источнике:

HOFFER KJ: The Hoffer Q formula: A comparison of theoretic and regression formulas. J Cataract Refract Surg, 19:700-712, 1993; ERRATA 20:677, 1994.

В этой статье и в исправлениях к ней не упоминается, что теперь не следует ограничивать после​операционную величину  ACD (глубина передней камеры) до 2.5 –6.5, о чем настаивает Dr. Hoffer.


	Holladay
(формула Холладай)
	Расчеты по формуле Холладай реализованы так, как описано в источнике:

Jack T. Holladay “A Three Part System For Refining Intraocular Lens Power Calculations”, Journal of Cataract and Refractive Surgery, Vol 14, Jan 1988.



	SRK/T
	Расчеты по формуле SRK/T реализованы так, как описано в источнике:

John A. Retzlaff, Donald R. Sanders, Manus Kraff, Lens Implant Power Calculation, A Manual For Ophthalmologists & Biometrists (третье издание).


	Haigis
	Расчеты по формуле Холладай реализованы так, как описано в источнике:

Dr. W. Haigis, "Formulas for the IOL calculation according to Haigis", Wuerzburg July 8, 2002. Алгоритм формулы, реализованный в приборе, защищен сертификатом соответствия Dr. Haigis. 


14.7 Хранение данных в приборе  

В таблице 10 приведены параметры хранения данных в памяти ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus.

Таблица 10. Хранение данных в памяти прибора.

	Емкость памяти данных

	Число эхограмм одного пациента
	10

	Число пациентов
	100

	Число ИОЛ
	15 групп по 3 (всего 45)

	Послеоперационные данные
	50 на одну ИОЛ (в сумме 1000)


	Параметры эхограммы

	Число точек на эхограмму
	4096

	Максимальная глубина при скорости звука 1555 м/сек
	64 мм

	Диапазон регулировки усиления
	20 дБ


	Параметры типа глаз

	Число типов глаз по заводской настройке прибора
	7

	Число типов глаз, записываемых оператором в память прибора
	2

	Число типов глаз, настраиваемых  при проведении обследования 
	Не ограничено

	Число материалов стекловидного тела по заводской настройке прибора
	3

	Число материалов стекловидного тела, записываемых оператором в память прибора
	2

	Число материалов хрусталика по заводской настройке прибора
	4


	Параметры типа глаз (продолжение)

	Число материалов хрусталика, записываемых оператором в память прибора
	2

	Диапазон скорости звука в заместительных материалах
	500–9999 м/сек

	Допустимая толщина искусственного хрусталика
	0–9.99 мм

	Диапазон К-параметров
	20–60 Д

5–19.99 мм


	Диапазон расчетных параметров

	Послеоперационное ожидаемое значение рефракции (ОПР, Target Refraction) 
	-20 – +20 D



	AXL  (осевая длина глаза задается оператором)
	15 – 40 мм


	A-константа ИОЛ=IOL (задается оператором)
	110.5 – 122.5



	 IOL ACD (глубина передней камеры, задается оператором)
	0.10 – 6.50 мм


	IOL SF (хирургический фактор, задается оператором)
	-3.5 – 3.5 мм


	ACD (задается оператором)
	0.01  – 9.99 мм


	a0-константа IOL (задается оператором)
	-9.999 – 9.999



	a1-константа IOL (задается оператором)
	-0.999 – 0.999



	a2-константа IOL (задается оператором)
	-0.999 – 0.999




	Часы прибора

	Срок работы часов и календаря
	до 2099 года включительно



14.8 Выходные акустические характеристики окулометра  

В таблице 11 приведены акустические характеристики ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus.  Модель и режим работы приведены ниже:

Модель датчика:  Accutome A-Scan 
Режим работы: A-Scan
Клиническое применение: офтальмология

Таблица 11. Параметры акустического сигнала.
(трек 1, режим без автосканирования = Non-Autoscanning Mode)

	Акустический выход
	MI
	ISPTA..3
(мВт/см2)
	ISPPA..3
(Вт/см2)

	Глобальные максимальные величины
	0.14
	2.62
	4.11

	Другие акустические параметры
	Pr.3  (MПа)
	0.41
	
	

	
	W0  (мВт)
	
	0.198
	0.198

	
	fc  (MГц)
	9.34
	9.34
	9.34

	
	zsp (см)
	0.50
	0.50
	0.50

	
	Размеры луча
	x-6 (см)
	
	0.246
	0.246

	
	
	y-6 (см)
	
	0.332
	0.332

	
	PD  (ìS)
	0.11
	
	0.11

	
	PRF  (кГц)
	5.8
	
	5.8

	
	EBD
	Az (см)
	
	0.35
	

	
	
	Ele. (см)
	
	0.35
	


	Таблица 11 (продолжение)

	Оперативные условия контроля
	Контроль 1
	
	
	

	
	Контроль 2
	
	
	

	
	Контроль 3
	
	
	

	
	Контроль 4
	
	
	

	
	Контроль n
	
	
	


Приведенные в таблице величины получены при тестировании заводских образцов приборов.

Вычисления дефорсированной интенсивности луча (derated intensity) выполнены на средней акустической частоте (fc, MHz) и на указанном расстоянии от излучателя к гидрофону (z, cm). Дефорсажный фактор равен e-0.069fcz.
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15. Гарантийные обязательства

15.1 Общие обязательства по гарантии  

Фирма Accutome Inc. гарантирует, что ее новые изделия свободны от дефектов по материалам и сборке. Любое изделие фирмы, относительно которого доказано его дефектное состояние, должно быть по усмотрению фирмы бесплатно починено или заменено  в течение одного года с момента покупки начальным покупателем у фирмы Accutome Inc. или у ее уполномоченных торговых представителей.

Данная гарантия покрывает все случаи ремонта и замены частей прибора, дефект которых возник в результате производства, а не из-за ошибок оператора или из-за применения прибора не по прямому назначению. Все услуги по гарантийным обязательствам выполняются квалифицированными сотрудниками фирмы на рабочем месте владельца прибора, а при необходимости и на производственных площадках фирмы. После истечения гарантийного срока все транспортные издержки по передвижению прибора, его комплектующих и запасных частей покрываются владельцем прибора. При несанкциони​рованных фирмой Accutome Inc ремонте или модификации прибора действие гарантийных обязательств немедленно прекращается. 

15.2 Возврат прибора на фирму-изготовитель  

При возврате прибора на фирму-изготовитель Accutome Inc. следуйте нижеприведенным инструкциям.

15.2.1 Техническое обслуживание и ремонт 

Перед возвратом прибора на фирму для ремонта или технического обслуживания обратитесь в сервисный отдел Accutome Technical Service Group.

Перед отправкой прибора получите регистрационный номер возвращаемого изделия (Return Goods Authorization = RGA):
В США:

Бесплатный тел.: 1-800-979-2020

Сервисный отдел:1-610-889-0200

ФАКС:1-610-889-3233

После получения регистрационного номера RGA, напечатайте его на упаковке изделия и отправьте его по адресу:

Technical Service Group

Accutome, Inc.

263 Great Valley Pkwy

Malvern, PA 19355

USA

15.2.2 Особые случаи возврата окулометра 

Для возврата изделия на фирму по причинам, не связанным с его дефектным состоянием, необходимо получить от Accutome Customer Service Department (отдел продаж фирмы Accutome Inc.) регистра​ционный номер возвращаемого изделия RGA. Для получения этого номера обратитесь в этот отдел.
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	Если изделие возвращается на фирму в течение 60 дней после его покупки, и если оно сохранило товарный вид, то его стоимость полностью возвращается покупателю. 




15.2.3 Отказ в возврате окулометра 

Если прибор находился у покупателя более 60 дней, фирма Accutome Inc. отказывается принимать его обратно. 

15.3 Запасные части  

В таблице 12 перечислены комплектующие и запасные части ультразвукового окулометра Accutome A-Scan Plus. Их можно заказать на фирме Accutome Inc. или у ее торговых представителей. При составлении заказа внимательно проверьте заводские номера запасных частей.

Таблица 12. Запасные части.
	НАЗВАНИЕ
	ЗАВОДСКОЙ НОМЕР

	Стандартная комплектация

	Комплект зонда (Probe Kit)

	24-4001

	Ножная педаль (Foot Switch)

	24-4004

	Клавиатура (Keyboard) 


	24-4003

	Блок питания (Power Supply) 


	24-4008

	Шнур блока питания (Power Supply Cable) 


	24-4012 (США)

	Кабель заземления (Ground Cable) 
	24-4045


	НАЗВАНИЕ
	ЗАВОДСКОЙ НОМЕР

	Заказная комплектация

	Иммерсионная оболочка (Immersion Shell) 


	24-4100

	Кабель принтера (Printer Cable) 


	24-4010

	Кабель последовательной передачи данных (Serial Link Cable) 


	24-4012


15.4 Документация 

Существует возможность заказа на фирме Accutome Inc. расширенной документации по ультразвуковому окулометру Accutome A-Scan Plus. Эта документация включает в себя принципиальные электронные схемы, монтажные схемы, справочные листы по электронным компонентам, списки спецификации, техническое описание, инструкции по калибровке, а также другую информацию, которая может быть полезной при ремонте прибора квалифицированными инженерами.
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