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Vasolab 5000
Centrum Diagnostyki Naczyniowej

Vasolab 5000 jest zaprojektowanym
modutowo systemem diagnostycznym

do kompletnej diagnostyki naczyniowej.
Badanie, analiza wynikéw pomiarow

oraz ocena wynikow, sg wspomagane
przez oprogramowanie, ktére w sposob
dowolny moze by¢ dopasowane do potrzeb
uzytkownika.

Funcje diagnostyki tetniczej
¢ akralna oscylografia pulsu (O-PO)
® akralny pomiar cisnienia krwi (O-AP)
* hiperemia reakcyjna (SG-AR)
® segmentowa oscylografia pulsu (P-SPO)

Funkcje diagnostyki zylnej
* pletyzmografia oparta na fotografii cyfrowej D-PPG(LRR)
® Phlebodynamometria (PDM)
* pletyzmografia okluzji zyt (SG-VOP, O-VOP)

Doppler
*  Dwukierunkowy Doppler (opcje: TCD, FFT)
* Pomiar indeksowy cisnienia w kostce
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Baza Danych
° Automatyczna reorganizacja

® Archiwizacja i przywracanie na dowolny nosnik

Interfejsy
°* GDT/BDT oraz DICOM
° Potaczenie sieciowe (opcjonalnie)

Vasocart
Zintegrowany zestaw jezdny

uchwyt na butelki z zelem
uchwyt na czujniki
gniazdo myszki

miejsce na dodatkowe
przedmioty

uchwyt na gtowice
pomiarowe

6. potka

7. zintegrowany transformator
separujacy

wytacznik gtéwny

miejsce na przetacznik
pedatowy
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Dla firmy ELCAT, zaprojektowanie oznacza optymalne dopasowanie do wymaganej
funkcjonalnosci, najlepszej mozliwej integracji urzadzen skladowych i wyposazenia
dodatkowego (zgodnie z aktualnymi standardami) w zgodzie z wymaganiami
estetycznymi. Vasocart spetnia w sposob optymalny wymagania jednostki vasolab
5000. Budowa modutowa umozliwia dopasowanie do indywidualnych indywidualnych
wymagan naszych klientow.

Urzadzenia sktadowe, dodatkowe wyposazenie i czujniki sg zintegrowane w
SposOb ergonomiczny, co pomaga przyspieszy¢ rutynowe badanie. Osoba badajgca
moze skoncentrowac sie na potrzebach pacjenta i wykonywaniu badania.
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* LastName: | Tecipment == rozktad ekranéw obstugi
EirsiMame | duhn e znakomicie utatwia poruszanie sie
Syeet Teslitroet po programie i minimalizuje czas
Daichy (173458 [Tty potrzebny do jego opanowania
Bew [T 7 obstuga przyjazna uzytkownikowi

z paskami, rozwijanymi menu i
funkcjami interaktywnymi
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Bhres &m Welght: g 1. ., .
; , mozliwosé obstugi za pomocg
o . ) myszki, klawiatury, Ilub pilota
Inauresce: [nane} 3 - ,vasocontrol”
| AL b | X =~ | =2 e dane pacjenta moga by¢

wprowadzone zaréwno recznie, za
pomoca czytnika kart, lub pobrane
z bazy danych

w czasie badania, uzytkownik w
sposab ciggly otrzymuje informacje
na temat stanu systemu

aktywne pomiary sg wyswietlane
na ekranie w czasie rzeczywistym
ustawienia zdefiniowane przed

rozpoczeciem badania moga byc¢
tatwo zmienione
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grupy wynikéw pogrupowane sg w sposéb umozliwiajgcy tatwe ich odnalezienie

mozliwos¢ poprawienia markeréw ustawien

wyniki moga zosta¢ zapisane w bazie danych. Umozliwia to ich obrébke w pdzniejszym

czasie.

LER]

130820

VOO taEnn 440 Lioplz 14 e LRa=unTion —porar- Tut

na wydruku widoczne sg wszystkie dane
dotyczace osoby badajgcej, szpitala,
jednostki, oraz komentarze dot. Badania

wydruk moze by¢ skonfigurowany zaréwno
do czarno-biatej, jak i kolorowej drukarki

system VL5000 wspotpracuje z interfejsami
GDT, BDT oraz DICOM sluzacymi do
przesytania wynikbw do istniejacych
systemow informatycznych



Mozliwosci sieciowe systemu VL 5000 pozwalajg na podiaczenie go do wielu stanowisk
komputerowych. Kazde z nich moze byé wykorzystywane do innej funkcji np.: przeprowadzenia
badania, wstawianiu komentarzy, lub drukowania wynikow.

Automatyczna kalibracja uwzglednia dopasowanie do rdéznej struktury warstwy
skornej dla réznych pacjentow.

Czujniki optyczne mierzg pulsacje. Do wyboru
mamy nastepujgce typy czujnikow:
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czujniki mikro-obliczeniowe

Pomiar ten jest wykonywany za pomocg manszetow, czujniki optyczne sa
wykorzystywane do zapisu pulsu. Kompresor zapewnia prawidtowe napetnianie
manszetow, jak rowniez KON O U e [ —
wypuszczanie powietrza. Standardowe |

badanie jest kontrolowane przez program

badajacy (mozliwe 5 rdznych lokalizacji

manszetu). Analiza krzywych moze by¢ |
przeprowadzona na dwa sposoby: P —

automatyczny odczyt ci$nienia |
skurczowego

reczny pomiar na wykresie pulsu == =

Podczas tego typu badania, cisnienie w

i L T e T manszetach  jest  kontrolowane  przez
BPM kompresor. Program rozpoczyna badanie przy
o4 wysokim poziomie ciSnienia w manszecie.
ﬂ.:n «ww Upuszczanie powietrza moze by¢c w tym
1%_6. przypadku kontrolowany z dowolng predkoscig



przez badajgcego. Sam program dziata w trybie automatycznym.
pomiar automatyczny z maksymalnie trzema parami manszetéw

mozliwos¢ pomiaru do 7 segmentow z maksymalnie 10 poziomami wartosci
cisnienia

Podczas hiperemii, manszety sg pompowane do wartosci cisnienia powyzej
skurczowego. Po zakonczeniu fazy okluzyjnej czytana jest wartosc rezerwy tetnicze;.
Ustawienia badania mogg by¢ indywidualnie T

zmieniane. T e
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Ci$nienie okluzji moze by¢ ustawione do 250 f e L | O R

mmHg, podczas fazy okluzyjnej e s —

Czas okluzji moze by¢ zmieniany od 2 do 4 , .
minut podczas fazy okluzji spsas

Automatyczna kalibracja uwzglednia dopasowanie do réznej struktury warstwy
skornej dla réznych pacjentow.

Redukcja mocy pompy zylnej (amplituda "H};-m-”
krzywej) jest tutaj niezalezna od 28
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poczatkowej cyrkulacji krwi i staje sie | 4a
mozliwa do odczytu i policzalna | e i A

wykorzystanie  metod akustycznych i _ e
optycznych do okreslania taktowania -

. W trakcie phlepodynamometrii, zapisywane jest
. bezwzgledne cisnienie zylne. Metoda ta jest
P1 mntg U= = ,zlotym Srodkiem” w profesjonalnych ocenach.
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wykorzystanie metod akustycznych i optycznych do okreslania taktowania
automatyczna ocena ciSnienia  spoczynkowego, réznicy ci$nienia,
minimalnego cisnienia i czasu wyroéwnania cisnienia zylnego

mozliwosé wyboru roznych programow badania

Podczas tego badania, mierzone jest zaréwno cisnienie za pomocg manszetu, jak i
dynamicznie za pomocg czujnikow naprezeniowych. Kompresor kontroluje cisnienie

manszetu zgodnie z zalozonym programem
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Cisnienie moze by¢ zestawione w trzech | 480 = siecms =a o
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Czas okluzji moze by¢ ustawiony pomiedzy
60, a 360 sekund.

Vasodop jest uniwersalnym systemem dopplerowskim do diagnostyki naczyniowej.

ultradzwiekowe - dopplerowskie
czestotliwosci:

-2 MHz PW (TCD)
-4 MHz CW | 8 MHz CW

program badania moze by¢
dowolnie ustawiony do potrzeb
badajacego. Ustawienia dla
wszystkich pomiarow dobierane
Sg automatycznie.




CPU - Intel Pentium 4; 2,6 GHz
RAM 256 MB

Dysk Twardy >80 GB
DVD - nagrywarka x4

Pobdér mocy
Srednio 320 VA
Masa

20kg

Monitor 17" TFT; 1024x768
Klawiatura z wbudowanym
czytnikiem kart chip

Mysz — 3 klawisze z rolkg

Karta d zwiekowa 128-bitow

Wymiary (obudowa PC)

38 x 16 x 42 (szer./wys./gteb.)
Kompresor

Max. Ci$nienie 250 mmHg

System operacyjny
Windows XP-Professional

Interfejsy
Potaczenie sieciowe (opcja)
BDT/GDT/DICOM

Wymiary

54 x 83 x 61 (szer./wys./gt.)
Masa

40 kg

Czujnik
Refleksyjny LED 940nm
Transmisyjny LED 940nm

Mikro-obliczeniowy LED 940nm

Czujnik
D-PPG LED 940 nm
Czujnik
Przetwornik cisnieniowy

Czujnik
Wskaznik naprezeniowy

Wymiary

17x12mm ($rednica x wysokos¢)
17x12mm ($rednica x wysokos¢)
17x12mm (Srednica x wysokosé
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Wymiary
25x12 mm (Srednica x

sokosc¢

Ogodlnie

Dost epne diugo sci
20, 26, 30 35, 40, 46 oraz 61 cm

Butterflyneedle, Heidelberg extension, PDM-holder

Uwagi

Mocowanie za pomoca
dwustronnych pierscieni klejacych,
lub specjalnego zatrzasku czujnika

Uwagi
Zakres zoptymalizowan
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