Uj PACS rendszerrel kapcsolatos javaslatok, megjegyzések a SE Radiolégiai
Klinikarol
2019. jun. 13.

Kapcsolattarto: Dr. Zsuppan Richard (36-30-828-3225, email:
zsuppanrichard@gmail.com)

Az itt latott lista a Radioldgiai Klinika szakorvosainak, szakorvosjeldltjeinek dsszesitett
kérdéseit, felvetéseit mutatja.

1. Otthoni hozzaférés: Az oktatason az hangzott el, hogy a feliilet ZFP verzidja lesz
otthonrél VPN kapcsolattal elérhetd, ami egy butitott felllet, alapvetd leletezési
funkcidkra alkalmas. Kérjik, hogy a tavlelezetésben mindenkinek biztositsak a teljes
program elérését otthonrol.

Vdlasz: Radiologusok szamdra MedSol belépési névvel és a megvdltoztatott uj
jelszoval mindkét feliilet elérheté kell, hogy legyen otthonrdl is. Az egyetem VPN
hdlozatdhoz, illetve az orvosok szamitogépeire vald telepitéshez a helyi
Informatikusok segitségére van sziikséglik.

2. Vizsgdalat megosztasa egyetemen kiviili intézménnyel: Az OKITI (Amerikai Uti
|degsebészet) létez6, gyakori athelyezések kapcsan elsédleges kérdés, hogy ha mar
van a programban lehetdség egy link formajaban emailben hozzaférést eljuttatni mas
intézményben dolgozé kollégak szamara, akkor tisztazni érdemes, hogy 6k ezzel a
linkkel pontosan mit és mennyi ideig illetve milyen formatumban érnek el (ha jél
értettem, a link megnyitasaval ez a bizonyos ZFP felilet nyilik meg).

Vdlasz: a vizsgdlat megosztdsdra a ZFP alkalmazdson keresztiil a boriték ikonra
kattintva, csak az adott beteg adott vizsgdlata lesz elérheté azok szamdra, akik
a linkkel rendelkeznek.

3. Mammogrifia:

Nem jonnek at automatikusan a képek - az aznapi vizsgalatok, ami azért baj, mert a
napi leletezéshez az AGFA-t kellett hasznalnunk az UH képek miatt (sajnos a
Hologicnal nem él az a funkcid, hogy a mammos képek mellé lassuk az UH-t). Azon
az egy-két vizsgalaton, amit atkildtek, nem muakodik a tomosynthesis! Minden kép
alatt gorgetheté tomosynthesisre van igény, automatikus korabbi mammografia
betdltéssel.

Vdlasz: A mammogrdfias, illetve tomosynthesis vizsgdlatok probléma nélkiil
megnyithatoak.



4. Kulcsszavak/munkalistak: egyéni munkalistak létrehozhatéak kulcsszéhoz
rendelve az oktatason elhangzottak alapjan, azonban ezek nem megoszthatéak a
felhasznaldk kozott és jelenleg az sem biztositott, hogy a kulcsfelhasznald ilyen
kulcsszavak létrehozasanak jogosultsagaval rendelkezzen. Amire mindenképpen
szlikségilink van: standard mindenki szamara elérhetd intézeti kulcsszavak (a gradualis
oktatas miatt), itemezett munkalistak létrehozasara alkalmas kulcsszavak (pl. heti
intervencios megbeszélés, reggeli referald), illetve a jogosultsag kiterjesztése (pl.
minimum részlegvezetdi szinten) hiszen az nem megoldas, ha egy embert kell
zaklatni azzal hogy hozzon létre barmilyen felmerilé témahoz egy alkalmas
kulcsszavat.

Vdlasz:

Egyéni kulcsszavak létrehozdsdra, vizsgdlatok kulcsszohoz/munkalistahoz valo
rendelésére van lehetéség-felhaszndldi szinten (a kiadott réviditett oktatdsi
segédanyagban megtaldlhato).

Adott, preferdlt kulcsszé/munkalista megosztdsdra is van lehetéség, a
felhaszndlok jelezzék a Kulcsfelhasznaloknak, ezutdn, ha jelzik a GE felé, meg
tudjuk osztani az dsszes felhaszndldval.

Az  AGFA-tél  nyert, rendszerszintli  kulcsszavakat  kikildtik  a
kulcsfelhaszndldoknak, felajanlottuk, hogy ha intézményi szinten kijelélnek ebbdl
a listabdl kulcsszavakat, fel tudjuk tolteni a rendszerbe.

5. Prezentacio: A program lehetévé teszi, hogy egy beteg 6sszes vizsgalata relevans
vizsgalatok egymas melletti dedikalt elrendezésével kvazi prezentaciéra alkalmas
maddon menthetd legyen, ez a Presentation state funkcid, amit egy listaban meg is
jelenit (ki készitette és mikor), igy pl a szakorvos ha validal el6készitett verzioban
tudja atporgetni a képanyagot, vagy a megbeszéléseken egybdl igy jelenik meg a
beteg ami rengeteg id6t megspérol. Nagyszer(, hogy ez a funkcio ki is kapcsolhato,
elviekben. Gyakorlatilag az oktatas soran kiderilt hogy egyaltalan nem muakaodik.
Pedig erre mindenképpen sziikség van (onkoteam, tarsszakmas megbeszélés, oktatas
soran és még sorolhatnam).

Vdlasz:

Presentation State: lehetbésége van mérés mentésére. Hasznos lehet, ha a
radiologus egy elvaltozadst szeretne megmutatni a klinikus szamdra. A klinikus a
ZFP segitségével meg tudja tekinteni.

Ezzel a funkcioval csak a mérés mentésére van lehetdség.

Ablakolds, mozgatds, nagyitds- a Presentation State segitségével nem mentheté.

Kényvjelz6: bdarminemdi vdltoztatds (ablakolds, mozgatds, nagyitds stb.)
valamint mérések, megjegyzések mentésére van lehetdség- korlat nélkiil.



Minden radiologusnak lehetésége van kényvjelz6 mentésére, mds orvos
kényvjelz6jének a megtekintésére, illetve a sajat kényvjelz6jének a torlésére.

Ha a reggeli megbeszélésen szeretnének egy vizsgdlatot megvitatni, azokkal a
valtoztatasokkal, amiket a vizsgdlatokon végeztek, a konyvjelzé6 funkcio
javaslott.

6. Vizsgalatdedikalas: Aktuélisan a rendszer nem tudja kezelni azt a
munkafolyamatbeli mozzanatot amikor egy vizsgalat egy adott szakorvos nevére
kerul. Hiszen a vizsgalatkérés adatait emeli at a medsolbdl, amiben természetesen
nincs elére meghatarozva ki fogja leletezni. Az viszont nagyon fontos, hogy egy
kattintassal lehivhatd legyen a szakorvos szamara a nevén szereplé adott napi/dsszes
vizsgalat. Tovabb mennék egy gondolattal, az is nagyon praktikus lenne ha egy
masodik dedikalasi sorban lathato lenne melyik rezidens foglalkozik az adott lelet
el6irasaval. Ezek az adatok a klinikusok feliiletén is megjelenhetnének akik emiatt
nem az akut szdmon kell majd megérdeklédjék kivel konzultalhatnak meg egy-egy
beteget.

Vdlasz: A GE-n beliil utdnajarunk a kérdésnek, hogy van-e lehetéség adott
radioldgus szakorvoshoz vizsgdlatot hozzdrendelni.

7. Prioritast lehessen a betegekhez rendelni a feliileten, latszéodjon, melyik
vizsgalatot kell siirgosséggel megirni (asszisztensnek kell jel6lni ahogy
korabban a STAT jelzés volt).

Vdlasz:

Siirg8s vizsgdlatok esetében lehetéség van arra, hogy a vizsgdlatra jobb
egérgombbal kattintva- ,,Mark as STAT” -ként megjeldlje azt.

Ahhoz, hogy a "STAT" vizsgdlatok ldatszddjanak, felhaszndloi szinten hozzad kell
adni: PACS munkalista, jobb felsé sarkdban a harmadik ikonra (fogaskerék) kell
kattintani.

Az uj felugro ablakbak ki kell vdalasztani a ,,Preferences” fiilet.

Ezutdn szintén egy uj ablak jelenik meg, ahol a "STAT Alert"-nél be lehet dllitani,
hogy soha ne latszodjon, vagy jelezze, ha van "STAT" jelélésii vizsgdlat.

Ezutdn, ha egy vizsgdlat "STAT"-ként van megjelélve, pirossal fogja abrdzolni.
Errél mellékeliink egy rovid segédanyagot, hogy mindenki, akinek erre a
funkciora van sziiksége be tudja dllitani.



8.Megjegyzések: vizsgalathoz fiz6d6 kérdések, megjegyzések irasara mindenki
szamara lathatd modon lenne sziikség, hiszen egy-egy eset megbeszélése nem
feltétlendl a vizsgalat napjan torténik, igy a megkérdezenddket valahova rogziteni
kell, nyilvan a leletbe nem lehet. A szakorvosi visszajelzés (peer review) felllete is
lehetne ez, amit nyilvan akkor lehet visszakdvetni ha a rezidens is szlrhet a sajat
nevére.

Vdlasz: Nyisson meg egy vizsgdlatot. Ha megjegyzést szeretne hozzaadni, CTRL+P
billentylikombindciot haszndlva egy uj ablak nyilik meg, ahol lehetbsége van
jegyzetet/megjegyzést irni. Ha egyszer hozzdadott egy megjegyzést a
vizsgdlathoz, nem lehet torélni. A munkalistdban a jegyzet ikonra kattintva
megtekintheti, hogy adott vizsgdlathoz tartozik-e jegyzet/megjegyzés.

9.Manual (kézikényv): elhangzott az oktatason, hogy van egy hosszabb (3-400
oldalas) kézikdnyv amiben olyan funkcidk is részletesen le vannak irva amelyet esetleg
a betanitast végzdk sem ismertek, az ehhez val6 hozzaférést mindenki szamara
lehetové kell tenni.

Vdlasz: oktatdson elhangzottak a kiadott, réviditett felhaszndldi segédletben
dsszegezve vannak (kulcsfelhaszndloknak kikiildve) a lehetséges, legfontosabb
funkciokkal, ami a napi rutinhoz, haszndlathoz mindenképp sziikséges-ami nem
hangzott el, vagy nem volt elsére egyértelmd, arra javasoltuk hogy a bévebb
felhaszndloi kézikonyv lehet a segitséglikre.

Jeleztiik, hogy a magyar segédleteket amint kollégdnk feltélti, elérheté lesz
szamukra.

Munkalista- jobb felsé6 sarkaban a kérddjel ikon alatt le lehet tolteni a
dokumentumot (Download User Manual).

10. Kiilsé vizsgalat importalas CD-rél: rengeteg el6zmény képanyag érkezik a
betegekkel, aminek az importalasa praktikusan az adatok modositasat is engedi. Itt
jelzi a felllet hogy hany szeletet/képet nem sikerilt importalnia, kérdés hogy ettdl
fuggetlenll a maradék sikeresen importalt képanyag megjelenik-e majd, vagy ha par
kép fennakadt az importalas soran akkor ez az egész képanyag megtekintését
ellehetetleniti.

Vdlasz: CD importdlas sordn, ha a CD sériilt, a rendszer jelezni fogja, hogy nem
lehet feltolteni. Ha a CD megfelelb, a feltoltéssel nem kellene, hogy probléma
legyen.



11. Rendszerek kozotti atjarhatdsag: hasznalunk ISP portalt, eradot, most még
régi IMPAX-ot is, amennyiben valamilyen képanyag nem kerUlt fel az atallas alatt
automatikusan az Uj PACS szerverre, lehetéség lesz manualisan Ujraktldeni? (PI.
barmelyik gép, szerver leallasa esetén?). Régi E-ASPECT szerveren tarolt képek is
elvesznek?

Vdlasz: A modalitasrol is lesz lehetéség a GE PACS-ra kiildeni a képanyagot a
jovoében, amikor a rendszer teljesen éles lesz.

12. Betegek kozotti valtas: ha egy beteg képanyagat annak minden elézményével
megnyitjuk, pl. megtorténik a leletezés a rezidens részérdl és ezutan lesz egy
szakorvosi megbeszélés akkor abban az esetben lehet nyitva hagyni a beteget és
masik beteget elkezdeni ha a bongész6 ablakot talcara helyezi az ember és Uj ablakot
nyit. Ez egy megfeleld szeparacio, bar praktikusabb lenne lapfiilek formajaban a
programon belll "valtani tudni”. Viszont az oktatas soran az is kiderilt, hogy ha a f6
programablakbdl kijelentkezik az ember akkor ezek a méasodlagos ablakok
bejelentkezve maradnak. Ez adatvédelmi szempontbdl szuboptimalis, illetve felveti a
kérdést, hogy hany bejelentkezése lehet egy felhasznaldnak aktiv illetve ez milyen
id6ablakkal fur automatikus kijelentkezésbe.

Vdlasz: Amennyiben a GE PACS-bdl kijelentkezik, mikézben egy vizsgadlatot még
nem fejezett be, vagy nyitva hagyott, természetesen a vizsgadlat szerkesztheto,
modosithato.

A kilépés helyes modja: a beteg vizsgadlatabdl kilépni (Ajto ikon), majd a
rendszerbdl kijelentkezni.

Ha az X segitségével zdrnak be ablakokat, a rendszer nem értelmezi
kijelentkezettnek a felhasznalot a vizsgalatbol.

30 perc inaktivitds utdn a rendszer automatikusan kijelentkezteti a felhasznalot.
Amennyiben a felhaszndlo munkadllomadst cserél kijelentkezés nélkiil, majd az uj
munkadllomdson  probdal  bejelentkezni, az el6z6 munkadllomdsrol
automatikusan kijelentkezteti a rendszer.

Egy felhasznadld egyszerre csak egy helyen lehet bejelentkezve.

13.CD-re kiiras még gyakorlas soran nem volt elérheté6, erre feltétleniil sziikség
van!
Vdlasz: Amint a kollégdnk bedllitja, a funkcio mikédni fog.



14.Kiegészit6é programok: van a fellleten belil elhelyezve VR rekonstrualasra
alkalmas kiegészitd program, vascularis analizisre lehetoség. Jelezték a betanitast
végzd kollégak, hogy ez még nincs készen ez a fellilet és egy kilon betanitas fog
errél szolni. Ezzel kapcsolatban inkabb magunk felé egy kérés, hogy gyujtsik dssze
mik azok a kiterjesztések amire sziikséglink lehet (CAD, angio elemzés, virtualis
colonoscopia, spectro analizis, perfusios analizis, fuzios képek létrehozasa stb.)
Vdlasz: Jové héten 2019-06-17-2019-06-19-> AWS bevezetd tréning-maga az
oktatds tobb lépésben zajlik.

A bevezetés utdan specidlis rekonstrukciok stb., akdr modalitdsokra, intézetekre
bontva kiilén el6addsokat, tréningeket fogunk tartani.

15.Specialis magyar maganhangzékat (pl. U, 0) mindig, probléma nélkiil
atveszi?

Vdlasz: A legutolsé informdcionk szerint (Applikdcios specialistaként) a
megegyezés az volt, hogy a pdrhuzamos miikodés ledlldsa utdn az ékezetes
karakterek a jovében miikédni fognak.

16.Egyéb:

A keresésben az oszlopok szélességét lehessen manualis valtoztatni (6sszehdzni,
szélesiteni)

Vdlasz: Manudlisan a paramétert lehet atirni. UV->jobb felsé sarok ikonjai, Ill.
(Configuration Tools) fogaskerék ikon->adott oszlop pl. TAJ -ra kattintva be lehet
dllitani a Column Width fiilnél tetszblegesen.

Budapest, 2019.06.14.



