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Wstep

Cefalometria jest systemem informatycznym (Cefal), stuzgcym do wykonywania analiz i pomiaréw
cefalometrycznych pacjentow.

W sktad systemu (Cefal) wchodzg dwa gtéwne moduty.

v" Modut administracyjny
v" Modut cefalometryczny

Modut administracyjny stuzy do zarzgdzania parametrami systemu oraz do zarzadzania danymi pacjentéw
( tworzenie kopii zapasowej oraz odtwarzanie danych z kopii zapasowej ).

Modut cefalometryczny podzielony jest na dwie czesci.

v' Cefalomeria
v" PA czaszki

Czesc Cefalometria stuzy do wykonywania analiz i pomiaréw na dostarczonym zdjeciu cefalometrycznym,
tworzenia biezacej historii zdjeé uzebienia pacjenta w raz z jej opisem.

Czesc¢ PA czaszki stuzy do wykonywania analiz i pomiaréw na dostarczonym zdjeciu PA.

Wszystkie dane tworzone w systemie (Cefal) sg zapisywane do katalogu pacjentéw oraz sg kopiowane
automatycznie do archiwum pacjentow.

Zapisywane dane pacjentdw sg szyfrowane i niedostepne do odczytania poza systemem (Cefal)

System (Cefal) wymaga autoryzacji ( logowania ) podczas uruchomienia i jest dostepny po poprawnym
zalogowaniu sie do systemu.

Przeznaczony jest na platforme Windows.



Instalacja Systemu (Cefal)
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rys. 1

Instalacja systemu wykonywana jest zdalnie drogg internetowg, poprzez pobranie i uruchomienie programu
instalacyjnego.

Pobranie programu instalacyjnego:

1. Wopisz w pasek przegladarki internetowej adres: akgrafika.pl
2. Kliknij w przycisk Cefalometria wskazany strzatkg na rys. 1
3. Proces pobierania rozpocznie sie automatycznie po kliknieciu.

Wykonanie instalacji

1. Rozpakuj pobrany plik (Install_Cefal.zip) do dowolnego katalogu,
Uwaga: najprosciej jest to zrobi¢, poprzez zatozenie pustego katalogu, przekopiowanie tam
pobranego pliku i rozpakowanie.

2. Uruchom po rozpakowaniu program, program instalacyjny (Install_Cefal.exe) i postepuj zgodnie
z poleceniami.
Proces instalacji jest realizowany catkowicie samoczynnie i nie wymaga od instalujgcego duzej
uwagi.

3. Ostatnim etapem instalacji systemu jest zatozenie uzytkownika, ktérym bedzie sie mozna
logowac do systemu (Cefal)

Uwaga: W przypadku braku w systemie Windows niezbednych dystrybucyjnych plikdw
systemowych DLL, nalezy uruchomié program VC_redist.x86..exe lub VC_redist.x64 .exe

w zaleznosci od posiadanego systemu Windows.

Wszystkie inne braki plikdw dystrybucyjnych mozna dodatkowo pobraé ze strony Microsoft.

Uzytkowanie i aktywacja systemu (Cefal)

Zainstalowany system moze by¢ w petni uzytkowany przez okres 1 miesigca.

Jest to okres testowy stuzgcy zapoznaniu sie uzytkownika z systemem.

Po uptywie tego okresu uzytkowanie systemu nie bedzie mozliwe.

Aby przywréci¢ mozliwosc dalszej pracy systemu (Cefal) po okresie testowym, nalezy zakupi¢ system
i dokonac jego aktywacji.

Uwaga: Dobrym rozwigzaniem jest zakup i aktywacja systemu w okresie testowym.

Dokonanie aktywacji jest mozliwe po zakupie systemu i otrzymaniu klucza aktywacyjnego.



Przebieg aktywacji

Do wykonania aktywacji nalezy uruchomic¢ Cefalometrie w trybie administratora,
(klikajac prawym przyciskiem myszy i wybierajac ,,Uruchom jako administrator”)

Po uruchomieniu aplikacji w panelu logowanie, nalezy wybra¢ - klikngé w przycisk

Aktywuj aplikacje — rys 2.

Poprzednie zalogowanie bedzie aktywne jeszcze przez:

Problem z logowaniem ? Resetyj dane logowania

rys. 2

Nalezy wypetni¢ ponizszy formularz aktywacyjny — rys. 3.

rys. 3

Podajemy w nim:

v Imie

v" Nazwisko

v" E-mail — ten sam ktdry zostat podany do wygenerowania klucza aktywacyjnego.
v" Kod aktywacyjny — kod otrzymany po zakupie systemu (Cefal)

Po wypetnieniu formularza nacisnij przycisk Aktywuj.
Jesli dane aktywacyjne zostaty wprowadzone poprawnie, system zostanie aktywowany i dostepny w petni

na czas nieokreslony.



Aktualizacja systemu (Cefal)

System (Cefal) jest cyklicznie aktualizowany w postaci dostepnych poprawek.

Aktualizacja systemu jest szczegdlnie zalecana do wykonywania, poniewaz jest to mechanizm za pomocg
ktérego, wprowadzane sg nowe funkcjonalnosci i rozwigzania rozszerzajgce mozliwosci systemu oraz
usuwajgcy zauwazone btedy w systemie.

Wykonanie aktualizacji:

Instaluj nowa wersje
Cefalometrii

Problem z logowaniem ? Resetuj dane logowania

rys. 4

System (Cefal) automatycznie wykrywa pojawienie sie nowej wersji oprogramowania.
Informuje o tym fakcie poprzez widoczng Ikone aktualizacji w panelu logowanie —rys. 4.

W celu uruchomienia procesu pobrania nowej wersji oprogramowania, nalezy klikngé w ikone aktualizacji
widoczng na rys. 4.

Zostaniemy poinformowani o biezgcej i nowej wersji systemu —rys. 5.

AKTUALIZACIA APLIKACH

DOSTEPNA JEST AKTUALIZACJA KOMPONENTOW CEFALOMETRII

Komponent aplikacji:

Biezgca wersja: 26,10 -—> Mowa wersja: 26,2

Czy chcesz dokonac aktualizacji aplikacji ?

rys 5
Nastepnie nacisnij Yes — w celu kontynuacji aktualizacji lub No — w celu jej przerwania.

Uwaga: W starszych wersjach systemu wymagane jest jeszcze powtérzenie danych logowania, tzn. nazwy
uzytkownika i hasta logowania.

Proces aktualizacji przebiega automatycznie, bez naszej ingerenciji.



Logowanie do systemu (Cefal)

ﬂ Logowanie %

Poprzednie zalogowanie bedzie aktywne jeszcze przez :

Resetuj dane logowania

Problem z logowaniem ?

rys. 6

Po uruchomieniu aplikacji pojawi sie panel logowanie patrz rys 6.
W polach uzytkownik i hasto wprowadz poprawne dane logowania.

W panelu logowanie wskazujemy réwniez modut, ktéry chcemy wywotac:

v Cefalometria — wskazany default
v' Administracja

W momencie powrotu do panelu logowanie, dane logowania bedg aktywne przez 5 minut — rys. 6.
Oznacza to, ze przez ten czas ponowna realizacja funkcjonalnosci systemu nie wymaga ponownego
logowania.



Modut Cefalometria

Lista badan pacjentow

Pierwszy panel z ktérym sie spotykamy w module Cefalometria to panel Lista Badar Pacjentéw
patrz rys. 7

ﬂ Lista Pacjentéw
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rys. 7

Panel Lista Badar Pacjentow stuzy do:

wprowadzenia nowego pacjenta,

wprowadzenia nowego badania istniejgcego pacjenta,
usuniecia pacjenta,

edycji danych istniejgcego pacjenta
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Wprowadzenie nowego pacjenta

W panelu Lista Badan Pacjentéow klikamy w przycisk Nowy Pacjent.

Pojawi sie panel Nowy Pacjent, w ktérym nalezy wypetni¢ widoczne pola patrz rys. 8

Po poprawnym wypetnieniu wszystkich pdl i dodaniu zdjecia pacjenta przejdziemy do gtdwnego
panelu Cefalometrii, w ktérym ostatecznie zapisujemy dane pacjenta.

I EE

rys. 8

Wprowadzenie nowego badania istniejgcego pacjenta

W panelu Lista Badan Pacjentow, wybierz wiersz dotyczacy pacjenta i kliknij
na przycisku Nowa poz.
Pojawi sie panel Nowe badanie Pacjenta, w ktérym nalezy doda¢ nowe zdjecie, patrz rys. 9.

rys. 9

Po dodaniu nowego zdjecia przejdziemy do gtéwnego panelu Cefalometrii, w ktérym ostatecznie
zapisujemy dane pacjenta.



Usuniecie danych pacjenta

W panelu Lista Badan Pacjentow, wybierz wiersz dotyczgcy pacjenta i kliknij na przycisk Usun poz.
Po potwierdzeniu — przycisk Yes dane pacjenta zostang usuniete z systemu, przycisk No - anulacja usuniecia
pacjenta, patrz rys. 10.

POTWIRDZENIE USUNIECIA DANYCH PACIENTA &

r i "'.
|:' E _._.;'I Czy UEUHQE dane p;a(_:jena ?

. -

PAMIETAJ, ZE WYBRANE DANE ULEGNA USUNIECIU !

Pacjent : Brzyszcz, Imie : Sebastian, Pesel :

rys. 10

Edycja pozycji Pacjenta

W panelu Lista Badan Pacjentow wybierz wiersz dotyczacy pacjenta i kliknij na przycisk Edycja poz.
Pojawi sie gtdwny panel Cefalometrii, w ktdrym mozna dokona¢ zmian i ponownie zapisa¢ dane pacjenta.

Uwaga: Dane pacjenta po wykonaniu zmian sg rowniez automatycznie zapisywane do archiwum pacjenta.

Edycja danych Pacjenta

W panelu Lista Badan Pacjentow wybierz wiersz dotyczacy pacjenta i z menu kontekstowego wybierz
i kliknij na przycisk Edycja danych Pacjenta, patrz rys 11.

Pojawi sie panel Edycja Danych Pacjenta w ktérym wypetnij — zmient dane w widocznych polach na panelu
( Imie, Nazwisko, Data Urodzenia ), patrz rys 12.

Po zmianie danych pacjenta nacisnij przycisk Zapisz , patrz rys 12.



. Lista Pacjentow X
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Usun poz Pagjenta
Nowy Pacjent

Nowa poz. Pagenta
Edycja poz. Pagenta
Edycja danych Pacjenta

Powr6t do Logowanie

rys. 11

ﬁ Lista Pacjentow
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Gtowny Panel Cefalometrii

Gtéwny Panel Cefalomerii stuzy do wykonywania wszelkich dziatan zwigzanych bezposrednio
z danymi pacjenta.

Sktada sie z trzech paneli:

v" lewy panel boczny,

v panel srodkowy — zdjecie pacjenta

v prawy panel boczny ( dostepne punkty pomiarowe, wyniki analiz cefalometrycznych oraz wtasne
notatki lekarza ortodonty - np.: opis zdjecia )

Lewy panel boczny

Lewy panel boczny podzielony jest 4 czesci.

ﬂLplwl,ac_]eCefalr:-metna \ 1 1 2001-11-01

4 Menu pacjenta

4 Analizy cefalometryczne

4 Widoki elementéw ( On/Off )

Kalibracja-on

v Kalibracja zdjecia

v Pokaz / schowaj panel boczny

rys.13



Lewy panel boczny - Menu pacjenta

Menu pacjenta zawiera podstawowe funkcje zwigzane z panelem Cefalometria.

<\

Zapis dane pacjenta — zapisuje wszystkie wprowadzone dane pacjenta,

Historia zdje¢ — obstuga historii zdje¢ uzebienia pacjenta,

Zumuj zdjecie — patrz zumowanie zdjecia,

Otwoérz analize — otwiera wskazang analize cefalometryczng pacjenta,

Zapisz analize - zapisuje biezgcg analize cefalometryczng pacjenta,

Drukuj analize — drukuj wybrang analize cefalometryczng pacjenta,

Narzedzia — narzedzia pozwalajgce wykonywac pomiary odlegtosci, katow, rysowanie obrysu,
Powrdt do listy pacjentdw,

Zakonczenie programu — zakonczenie dziatania systemu (Cefal)

AN N N N NN

Menu - Zumowanie zdjecia

Nacisnij na klawiaturze klucz F3 lub wybierz z menu pacjenta pozycje (Zumuj zdjecie), w celu wiaczenia
funkcji zoom.

Pokrettem myszki powieksz lub pomniejsz zdjecie pacjenta.

Powiekszone zdjecie mozna przesuwacé myszkg ( z nacisnietym lewym przyciskiem myszki ) w kazdg strone.

Zakonczenie funkcji zoomowania — nacisnij na klawiaturze klucz ESC.

Lewy panel boczny — analizy

W tym obszarze mozliwy jest wybdr analizy cefalometrycznej.

Wybdr analizy nastepuje poprzez klikniecie na wybranej analizie.

Wybrang analize mozna zapisa¢ lub wydrukowac z menu pacjenta (Zzapisz analize, Drukuj analize)

Lewy panel boczny — widoki On/Off

W tym obszarze mozliwe jest wigczanie lub wytgczanie poszczegdlnych elementéw naniesionych na zdjecie
pacjenta (punkty, obrysy, pomiary, linie, nazwy, linie prostopadte, okregi).

Kolor czerwony oznacza, ze ta grupa elementow jest wytgczona i niewidoczna na zdjeciu, kolor zielony
oznacza, ze ta grupa elementdéw jest wigczona i widoczna na zdjeciu.

Jest to w wielu przypadkach bardzo przydatna funkcja, umozliwiajgca w danym momencie widocznos¢ tylko
tych elementdéw, ktére chcemy.

Na szczegdlng uwage w widokach, zastuguje przycisk Punkty_analiz.

Wiaczenie tego widoku ( kolor zielony przycisku ) powoduje, ze tylko elementy nalezgce do biezgcej analizy
moga by¢ widoczne ). Mogg by¢ widoczne oznacza, ze bedg widoczne, jezeli réwniez bedg wtgczone
przyciski dla tych elementdéw (punkty, nazwy, linie, itp.)



Lewy panel boczny - Kalibracja

Kalibracja jest niezbedna dla prawidtowego dokonywania pomiaréw i analiz cefalometrycznych.
Wykonuj jg starannie — najlepiej w powiekszeniu zdjecia pacjenta (patrz Zumowanie zdjecia ).

Kiedy mozna wykonac kalibracje?

v Podczas wprowadzania nowego pacjenta lub nowego badania istniejgcego pacjenta.
v W dowolnym momencie podczas edycji danych pacjenta

Wykonanie kalibracji — patrz rys 14

1. Podczas wprowadzania nowego pacjenta lub nowego badania istniejgcego pacjenta.

Nacisnij na klawiaturze klucz F3 w celu wtgczenia funkcji zoom.

Powieksz zdjecie pacjenta i przesun zdjecie tak, aby dobrze na nim byta widoczna podziatka.
Zaznacz na podziatce dwa punktu (najlepiej w maksymalnej odlegtosci np. 4 cm)

Na powstatym panelu Proces kalibracji zdjecia, kliknij OK.

Jesli dwa punkty na podziatce zostaty zaznaczone w innej odlegtosci od siebie, na powstatym panelu
Proces kalibracji zdjecia, zaznacz rzeczywistg odlegtos¢ miedzy punktami oraz kliknij OK.

vk wNe

2. W dowolnym momencie podczas edycji danych pacjenta.

1. Nacisnij przycisk kalibracja ( lewy panel boczny ) otrzymujg napis na przycisku Kalibracja off
2. Wykonaj ponownie kalibracje patrz — wykonanie kalibracji pkt 1.

Green16 - Full

9]

rys. 14



Panel srodkowy — zdjecie pacjenta

W panelu srodkowym znajduje sie zdjecie pacjenta na ktére mozemy nanosic¢ punkty pomiarowe, obrysy,

dokonywad pomiaru katéw, pomiaru odlegtosci.

Prawy panel boczny — patrz rys. 15

Panel prawy zawiera dostepne punkty pomiarowe, ktédre mozna nanosic¢ na zdjecie pacjenta.

Dowolne punkty pomiarowe mozna wytgczac i wtgczac.
Wytaczanie lub wtgczanie realizujemy klikajgc na ikone punktu.

Wytaczenie punktu oznacza, ze nie jest on widoczny na zdjeciu.

Wiaczenie punktu oznacza, ze punkt jest ponownie aktywny i widoczny na zdjeciu pacjenta.

Prawy panel boczny zawiera réwniez obszar zawierajgcy wyniki biezgcej analizy, ktéra zostata wybrana

w panelu bocznym.

Wybierajgc w lewym panelu inng analize lub wszystkie analizy, w prawym panelu otrzymamy ich

podsumowanie.
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Punkt A
Punkt B
Columella
Gonion
Gnation

GOk Gonion konstrukcyjny

Pogonion
Pogonion skémy

ANS Przedni kolec nosowy

Menton

Orbitale

Anatomiczny Porion

Condylion

1-szy punkt wyznaczania pt zwarciowej
2-gi punkt wyznaczania pt zwarciowej

PNS Tylny kolec nosowy

szczyt gornego siekacza centralnego
koniec korzenia siekacza gornego
szczyt dolnego siekacza centralnego
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Mechaniczny porion zatyczka do uszu
Labralle sup.

Labralle inf.

Sella inferior

Sella posterior

Cribiform

basion

Temorale

Supraorbitale

X Tyina czesé galezi zuchwy

Linia NA @ SN Subnasale
Analiza F]
B ' Parametr Jedn Norma Wynik Komentarz
Wyn|k| blezacej Stopnie 82 +/-2 78,69 Recesyjna relacja szczeki do podstawy
analizy SNB Stopnie 80 +/-2 75,09 Recesyjna relacja Zuchwy do podstawy G
ANB Stopnie 2 +/-2 3,61 I klasa
NS-GoGn Stopnie 32 +/-3 42,25  zgrys kostny otwarty
NAP Stopnie (0 do4) 6,49 Profil podstawy zebowej wypukdy - (kI - 2
PgNB mm 1,28 Srednia 2 - 5 milimetra ( okreslenie wzro:
N-ANS mm 50,14
ANS-M mm 65,70
N-ANS/ANS-M  Proporgja - 0,76 Prawidtowa proporcja to: dorosli - 0.81 ,
WITS mm (-2do2) 1,50 K. 1
N_|_A mm - (-9,21) Punkt A lezy dotylnio w stosunku do pros
N_|_Pg mm (-22,29) Punkt Pg lezy dotylnio w stosunku do pro
Diugosé szczeki mm 83,71
Dtugosc zuchwy mm - 108,58
Réznica mm (18 do 22) 24,87

Sn-Mx

Dolny Gonizlny Stopnie
Gorny Gonialny Stopnie

(70 do 75) 82,23
(52 do 55) 55,57

Stopnie (0 do 11) 5,21

Kat duzy, odd. przez usta, pionowy wzros
Kat duzy, wzrost poziomy, przerost podni
Prawidtowa wysokos¢ szczeki

Notatki lekarza

Rys 15



Prawy panel boczny zawiera réwniez obszar przeznaczony na notatki lekarza.

Notatki lekarza to swobodny opis wtasnych spostrzezen lekarskich, wynikajgcy z pomiaréw czy analiz
cefalometrycznych.

Notatki mogg by¢ uzupetniane np.: po kazdej wizycie kontrolnej pacjenta, a ich zawartos¢ moze by¢
uzyteczna w procesie leczenia.

Wyznaczanie punktow pomiarowych

Nanoszenie na zdjecie punktéw pomiarowych najwygodniej jest wykonywac w powiekszeniu.
Klucz F3 na klawiaturze i pokretto myszki spowoduje powiekszenie zdjecia RTG, aby wyjsc¢
z tej opcji nalezy uzy¢ klucz ESC ( na klawiaturze)

W prawym panelu bocznym rys. 15, nalezy wybrac¢ punkt, ktéry chcemy nanies$é na zdjecie. Punkt nanosimy
na zdjecie poprzez klikniecie lewym przyciskiem myszy w wybranym miejscu zdjecia.
Naniesiony punkt zmieni ikonke na zostanie , odfajkowane”.

Podczas nanoszenia punktéw powstajg odpowiednie linie lub tuki cefalometryczne oraz ich nazwy.

Lewy panel boczny mozna zwing¢ poprzez klikniecie czerwonych strzateczek.
Ponowne klikniecie w strzatki spowoduje, ze lewy panel boczny stanie sie widoczny.

Zawsze po wyznaczeniu lub zmianie potozenia punktéw nalezy zapisa¢ dane pacjenta poprzez wybor z
menu pozycji - Zapisz dane pacjenta rys. 16.

Menu Pacjenta
Rozwin

Zapisz Dane Pacjenta

- Historia zdjec
Zumuj zdjecie
Otwdrz analize Shift A
Otworz analize - ( Adobe Reader ) Shift A
Zapisz analize Ctrl A

| Dirukuj analize Ctrdl P

Marzedzia

—| Powrét do listy pacjentéw Ctrl ¥

Zakonicz program Ctrl X

rys. 16

Drukowanie wybranej na biezqgco analizy

Biezgcq analize wybieramy klikajgc w przycisk konkretnej analizy, patrz rys. 13.
Wybrang analize mozna wydrukowac¢ z Menu rys. 16 Drukuj analize.

Zapisywanie analizy / raport analizy

Po wybraniu analizy z obszaru analizy ( lewy panel boczny ) mozemy wygenerowac raport analizy. Wybrang



analize - np. kostng czy Jeffersona, nalezy najpierw zapisaé — patrz rys. 16
poz. Menu Zapisz analize.

Uwaga. Podczas zapisu analizy nalezy pamietac, aby elementy nalezgce do analizy
( okregi, punkty, linie, nazwy, ... ) byty widoczne na zdjeciu.

Otwieranie zapisanych analiz

Zapisang analize mozna otworzy¢ na dwa sposoby — patrz rys. 16 poz. Menu

1. Otworz analize
lub
2. Otwodrz analize — ( Adobe Reader ).

1. Otwdrz analize - wskazana analiza, zapisana wczesniej na dysk, zostanie otworzona przez aplikacje
Cefalometria ( nie jest wymagany w systemie program do wyswietlania plikéw PDF) .

Lota, (eponcoror, (NN
2
()
H
SNA Stopnie. 82 +-2 86,45 Protruzy jna relacia szcecki do podstawy czaszki H
SNB Stopnie 80 +-2 82,00 Prawidlowa relacja zuchwy do podstawy czaszki %
ANB Stopnie 2412 4.46 11 klasa H
NS-GaGin Stopnie 32403 2631 zarys kostny zamkniety H
NAP Stopnie (0 do 4) 7,18 Profil podstawy zebowej wypukly - (il - 2) §
PgNB mm - 1.94 Srednia 2 - 5 milimetra ( okreslenie wzrostu ) o
N-ANS mm - 4896 H
ANS-M mm - 65,69 H
N-ANS/ANS-M Proporcia - 0.75 Prawidlowa proporeja to: dorosli - 081, dzieci - | 5
WITS mm (-2do2) 1,36 K1 ’i
NlA mm - (-2.89) Punkt A lezy dotylnio w stosunku do prostej i
N | Pg mm - (-11.87) Punkt Pg lezy dotylnio w stosunku do prostej &
Dhugosé sacagki mm - 86,60
Diugose zuchwy mm - 107,88
Réinica mm (18 do 22) 2128
Dolny Gonialny Stopnie (70 do 75) 71,80 Kqt maly_ zaciskanie zebow
Gorny Gonialny Stopnie. 52 do 55) 53.45 Kat maly. zaciskanie zebow
I_do NS Stopnie 102 +-1 103,90 Siekacz za bardzo wychylony
Sl-do | Stopnie 130 +-1 131.87 Jeden lub obydwa siekacze wymagaia do przodu
-1- do GoGn Stopnie 95 +-1 97.92 Sickacz za bardzo wychylony
1_do NP mm 5411 727 Siekacz gorny jest za bardzo wysuniety wegledem ukladu kostnego twarzy
-1-do AP mim (0do3) 1.91 Norma - estetyka twarzy zadawalajaca
1_do ANS mm do 30 30,17 Moze powodowaé usmiech dzigstowy
-1-doM mm do 40 40,42 Moze swiadczy¢ 0 wypchnieciu siekaczy dolnych
“Tylny Iuk 2uchwy o I S | (6.00) ‘;(Insaz czaszkowej pozycji zuchwy - czesé tylna czaszki we fleksji ( wdechu

Po otwarciu analizy mozna analize eksportowac do pliku PDF, w wybrane miejsce ( katalog ), bez kodowania
zawartosci — patrz rys. powyze;j.

Ponadto mozna réwniez wydrukowac otwartg analize na drukarce — patrz rys. powyzej.

2. Otwdrz analize — ( Adobe Reader ).

Otwarcie analizy programem zainstalowanym w systemie Windows jako przegladarka plikéw PDF.

Uwaga: Aby poprawnie otworzy¢ analize — nalezy zainstalowac w systemie Windows program Adobe
Reader lub inny program wyswietlajacy pliki PDF. Adobe Reader jest powszechnie uzywanym programem
do wyswietlania plikéw pdf.

Brak takiego programu moze skutkowac niepoprawnym widokiem otwieranej analizy.

Po otwarciu analizy, mozna w Srodowisku programu ( Adobe Reader ) zapisa¢ na dysk
w wybrane miejsce ( katalog ), niezakodowany plik pdf z analizg — patrz rysunek ponize;j.



Width: 1214 Height: 966

Zamkniecie programu ( Adobe Acrobat Reader ) spowoduje powrdt do systemu (Cefal).

Dodatkowe pomiary i obrysy ksztattow zdjecia

Panel gtéwny Cefalometria umozliwia réwniez wykonanie dodatkowych pomiaréw nieprzewidzianych
standardowo w analizach:

a) pomiar liniowy odlegtosci dwdoch punktdw —z Menu wybierz Narzedzia,
a nastepnie Pomiar odlegtosci — rys.17.

Menu Pacjenta
Rozwin
|=] Zapisz Dane Pagjenta
L= Historia zdjed F&
Cﬂ& Zumuj zdjecie F3

Shift A
Shift A
Zapisz analize Ctrl A
| Druluj analize

I{ﬁ} Marzedzia b ﬂ Pomiar odleghosci Shift O

= . . T Pomiar kata - 2 linie Alt+F7
| Powrdt do listy pagjentéw Ctrl ¥

Pomiar kata - 3 punkty Shift K
@ Zakonfcz program Ctrl X

) 5
7= [Ry=uj obrys

rys.17

Wybierz dwa punkty w panelu srodkowym ( na zdjeciu ) pomiedzy ktérymi nastgpi pomiar rys. 18.
1 — szy punkt ( klikamy lewym przyciskiem myszki na wybranym punkcie ),

2 — gi punkt ( przesuwamy myszke do drugiego punktu i klikamy lewym przyciskiem myszki ).



Analizy Cefal.

%

Zebowa
Chirodontyczna
Migkkotkankowa

T m

(__Katsiodla ]
Wszystkie
On / Off

=] ]

Kalibracja-on

el

17,71 mm

mm/°R
O 2764 O

IR Vet zemscony pomiar__Delete|
O 1948 e
® 1132 Nowy pomiar odleglosci Shift O
% 23(;'19 Nowy pomiar kata Shift K
1
® 742
© 843
@ 714

rys.18

W lewym dolnym roku znajduje sie tablica z pomiarami.

W tabeli znajdujg sie pomiary odlegtosci pomiedzy punktami i oraz pomiary katow.
Pomiary odlegtosci oznaczone s3 jako (O), natomiast katy jako (K)

Pomiary mozna wiaczac i wytgczac, podobnie jak punkty pomiarowe.



b) pomiar kata dwie linie —z Menu wybierz Narzedzia a nastepnie Pomiar kata dwie linie —rys 17

&4
O
O
O
O
O
O
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O
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O
O
O
O
O
O
O
O
O
O
O

30;%"53&?8’“&»2”5

3RE6
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Gonion konstrukcyjny

Pogonion

Pogonion skomy

Przedni kolec nosowy

Menton

Orbitale

Anatomiczny Porion

Condylion

1-szy punkt wyznaczania pt zwarciowe)
2-gi punkt wyznaczania pl zwarciowej
Tylny kolec nosowy

szczyt gornego siekacza centralnego
koniec korzenia siekacza gérnego
szczyt dolnego siekacza centralnego
koniec korzenia dolnego siekacza
Mechaniczny porion zatyczka do uszu
Labralle sup.

Labralle inf.

Sella inferior

Sella posterior

O00000000000000OROO0OO0OO0OO0OmO0O00O00O0000O.
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Przedni kolec nosowy
Menton

Orbitale
Anatomiczny Porion
Condylion

1-szy punkt wyznaczania pt zwarciowe)
2-gi punkt wyznaczania pt zwarciowej
Tylny kolec nosowy

szczyt gérnego siekacza centralnego
szczyt doinego siekacza centralnego
Mechaniczny porion zatyczka do uszu
Labralle sup.

Labralle inf.

Sella inferior

Sella posterior

Cribiform

basion

Temorale

Supraorbitale

Tylna cze$c gatezi Zuchwy

Subnasale

rys. 19
Wybierz po dwa punkty dla kazdej linii — rys 19 i nacisnij przycisk oblicz kat.

Obliczony kat miedzy liniami nalezy traktowac jako wartos$¢ kata ostrego miedzy tymi liniami.



c) pomiar kata - z Menu wybierz Narzedzia a nastepnie Pomiar kata — 3 punkty - rys. 17

Wybierz 3 punkty miedzy ktérych chcesz zmierzy¢ kat, patrz rys. 18.

1 —szy punkt ( klikamy lewym przyciskiem myszki na wybranym punkcie )

2 — gi punkt ( przesuwamy myszke do drugiego punktu i klikamy lewym przyciskiem myszki ).
3 —ci punkt ( przesuwamy myszke do trzeciego punktu i klikamy lewym przyciskiem myszki ).
Pomiedzy punktami 1i2 oraz 2 i 3 powstang odcinki oraz kat jaki odcinki ze sobg tworza.

Uwaga: W przypadku duzej ilosci wykonanych pomiardw moga wystgpic trudnosci z identyfikacjg pomiaru
na zdjeciu. Wytaczajgc i wigczajgc pomiar w tabeli ( kliknij na ikonie w tabeli ) fatwo mozemy z lokalizowa¢
jego potozenie.

Usuwanie pomiaru

Zaznacz pomiar w tablicy pomiardw i nacisnij na klawiaturze klucz Delete lub
zaznacz pomiar prawym przyciskiem myszy i z menu kontekstowego wybierz usui pomiar rys. 18.

d) Tworzenie Obrysu —z Menu wybierz Narzedzia a nastepnie Rysuj obrys lub z klawiatury klawisz F4
Pojawi sie okienko z mozliwoscig wyboru koloru oraz wyboru grubosci obrysu — rys. 20.

G T o
> A e

. o '.l o M
. ¥
W
-
Kreslenie obrysu
Podaj kolor - szerokosé lini
_E e F o s
- Fis]
] oo 75
e Ok ] aame 75
1136 0 - V] o 7
| — s r—t
rys 20

Nastepnie nalezy obrysowac struktury na ktére chcemy zwréci¢ uwage pacjentowi.

W prawym dolnym rogu znajduje sie tablica z obrysami.

Tabele z obrysami obstugujemy analogicznie jak tabele z pomiarami.



Usuwanie obrysu

Zaznacz pomiar w tablicy obrysoéw i nacisnij na klawiaturze klucz Delete lub zaznacz obrys
prawym przyciskiem myszy lub z menu kontekstowego wybierz usun obrys rys. 21.

Uwaga. Usuniecie dodatkowych pomiardow lub obrysow jest mozliwe poprzez klikniecie prawym klawiszem
myszki na pozycji w tabeli obryséw lub pomiaréw i uzycie z listy Usun zaznaczony pomiar

Si | Sella inferior
Sp Sella posterior
Cr | Cribiform
Bz basion
Te Temorale
@ 5Or Supraorbitale
X |Tylna czesc gatezi 2

SN Subnasale
| Analiza Kostna

Parametr Jedn

SHA Stopnie
Stopnie
Stopnie
Stopnie
Stopnie  {
mm
mm
mm
Proporda -
mm
mm
mm
Diugose szczeki mm
Dlugos zuchwy mm -
Roznica mm {
Dolny Gonialny  Stopnie |
Gdrny Gonialny  Stopnie |

NCTATKI LEKARZA - leczenie

Zgryz kostny otwarty

Uklad szezek i 2uchwy wg je
CMV 2

Siekacze w protruzji

Analiza wg shwartza korkhat
Zebowy zgnyz otwary prasdr
Blan: wywiad w kierunku ale

autorotacja zuchwy + k
ewentualnie aparat strz

Usufi zaznaczony obrys Delete

Rysuj obrys F4

Powrét do Listy Pagentéw

Zakoricz

Rys. 21

Dodatkowe pomiary w niektdrych szczegélnym przypadkach mogg okazac sie pomocne
i przydatne.

Pomiary czesciej moge by¢ wykorzystywane w panelu PA czaski, po wykonaniu kalibracji.

Uwaga: Wszystkie pomiary majg sens jezeli wykonamy wczesniej kalibracje, pozwalajgcg mierzy¢
rzeczywiste odlegtosci wystepujace na zdjeciu.



Panel PA czaszki
Analiza PA czaszki pokazuje asymetrie tkanek twardych twarzy.

1. Przetaczenie programu na dziat PA czaszki
Nalezy w pierwszym wyswietlanym oknie ( z listg pacjentéw) wybrac¢ PA czaszki) - rys 22.

rys. 22

2. Dodanie nowych pacjentdéw, edycja pacjentdw oraz wstawianie nowego RTG obecnego pacjenta
dziata w ten sam sposéb jak w dziale do analizy RTG cefalometrycznego.
3. Po wybraniu RTG pacjenta, nalezy umiesci¢ punkty w odpowiednich miejscach na czaszce - rys 23.

01 01 - Wciecie oczodotowe 1

02 02 - Wciecie oczodolowe 2

@ S1 S1-PunktSSZ1

@ s2 S2-PunktSsz2

® 71 Z1-Zgnzl

® z2 72-Zgnz2

PA Czaszki

Nazwa WynikNormalednKomentarz

Di. 0102 NaN - PIX | vesser 7?

Df. 5152 NaN - pix |....... 7

Df. Z1Z2 NaN - P | i m
DLA  NaN - px |....... ”

DL B NaN - [ 3 - ?

Di. H NaN - P |iiia. ress
Kalibracja-on Di.1 NaN - PIX |eisrine ”?

DhJ NaN - 1], SR m

DL K NaN - 1] S ”?

DL L NaN - P | s’ m

Di. M NaN - PIX |eossens 77

NOQTATKI LEKARZA - leczenie pacjenta -

TextBox

02 - Woecie oczodol

rys. 23

Wartosci jakie wyswietlajg sie przy prostych pionowych pokazujg nam czy wystepuje asymetria.
Wartosci z lewej i prawej strony réznig sie od siebie tym bardziej im mocniej zaznaczona jest asymetria
szkieletowa.



Punkt SSZ 1 i SSZ2 moze by¢ umieszczony w najnizszym miejscu wyrostkéw sutkowatych lub w miejscu
znacznikdw z elementdw umieszczanych do uszu pacjenta podczas wykonywania RTG

Punkt Zgryz 1 i Zgryz2 moze by¢ umieszczony w pkt gonion lub na brzegu szpatutki stuzgcej podczas
wykonywania RTG do rozklinowania zgryzu.

Jezeli poréwnujemy punkty umieszczone na wyrostkach sutkowatych i gonion mozemy zaobserwowac
asymetrie w wielkos$ci ramion zuchwy.

Jezeli poréwnujemy punkty umieszczone na znacznikach i szpatutce mozemy zaobserwowac przechyt
ptaszczyzny zgryzu — rys 24.

01 01 - Wcigcie oczodotowe 1

02 02 - Wciecie oczodotowe 2

S1 _S1 - Punkt 5521

§2 52 - Punkt 5572

71 71 -Zgryzl

72 72 - Zgryz2

PA Czaszki

Nazwa WynikNormalednKomentarz

©
0}
®
®
®

. 0102 NaN - piX ....?7?

.5152 NaN - PIX | errree???
. Z172 NaN - pix .
.B NaN - pix .

.H NaN - pix . 77

Kalibracja-on .1 NaN - PIX e ???

. ) NaN - pix . 27

. K NaN - PiX | iiienn22?

| ."" ' L L NaN - PIX |iiieies 727

. M NaN - PBX Josenias

o
cm

NOTATKI LEKARZA - leczenie pacientz [N

TextBox
02 - Woecie oczodolowe 2

rys.24

Pozostate funkcje z menu bocznego takie jak zapisywanie / odtwarzanie analizy dziatajg tak samo jak
w dziale o RTG cefalometrycznym.

4. Kalibracja

Kalibracje wykonujemy identycznie jak zostato to opisane patrz - Lewy panel boczny - Kalibracja

Jesli RTG posiada na boku linijke, mozliwa jest kalibracja RTG PA czaszki.

Kalibracja zdjecia RTG umozliwia wykonanie pomiaru liniowego. Pomiar liniowy mozna wykorzysta¢ do
zmierzenia dowolnego odcinka czaszki, np. szerokosci szczeki.




Moduft Historia zdjec

Modut Historia zdjec stuzy do przechowywania zdjeé biezgcego stanu uzebienia pacjenta. Wywotywany jest
z gtdwnego panelu Cefalometria kluczem F6 lub z Menu pacjenta ( Historia zdjec ).

Zdjecia biezace lekarz ortodonta moze wykona¢ aparatem podrecznym np.: aparatem wtasnym lub
komodrka podczas wizyt kontrolnych pacjenta w gabinecie stomatologicznym.

Lekarz moze doda¢ do zdjecia opis, ktory w raz ze zdjeciem tworzy w pewnym sensie przebieg historii
leczenia pacjenta.

Dodanie zdjecia do historii

Z Menu panelu historia zdje¢ (Prawy dolny rég panelu) lub menu kontekstowego (prawy przycisk myszki),
wybierz przycisk dodaj zdj. patrz rys. 25, rys 26.

rys. 25

Poréwnaj zdjecia z histoni
Usun zdjecie z histoni
Dodaj zdjecia do histoni

Zapisz opis zdjecia do historii

Powrot z zumowania zdjecia

Powrdt do Cefalometni

Rys. 26



Nalezy teraz wskazac jedno lub kilka zdjeé, ktére majg zosta¢ dodane do historii zdjeé.

Lekarz moze opisac kazde zdjecie ( doda¢ wtasne uwagi oraz spostrzezenia ), co w pdZniejszym czasie moze
okazac sie bardzo pomocne.

Zapisanie opisu: patrz rys. 25, wybierz przycisk Zapisz zapis lub z Menu kontekstowego wybierz poz.
(zapisz opis zdjecia do historii).
Porownywanie zdjec.

Zaznacz myszkg dwa dowolne zdjecia, ktére majg zostac¢ poréwnane.
Z Menu kontekstowego wybierz poz. (Poréwnaj zdjecia z historii), patrzrys. 27.

rys. 27

Poréwnywane zdjecia mozna powiekszac oraz przesuwag, tak aby najlepiej mozna byto wyeksponowad
roéznice wystepujace na zdjeciach.
Nacisnij klucz ESC lub z Menu kontekstowego wybierz poz. (Zakoricz poréwnywanie).

Usuwanie zdjec

Zaznacz zdjecie, ktére ma zostac usuniete oraz wybierz przycisk Usun zdj. lub z Menu kontekstowego
wybierz poz. (Usun zdjecie z historii), patrz rys. 26.
Po potwierdzeniu usuniecia zdjecie razem z opisem zostanie usuniete.

Powrét do Panelu Cefalometria — wybierz z Menu przycisk Powroét lub z Menu kontekstowego wybierz poz.
(Powrot do Cefalometrii) ), patrz rys. 26.



Modut Administracja

W panelu logowanie, patrz rys. 6, wybierz modut Administracja ( prawy gorny rog panelu ) i nacisnij klucz
Enter lub myszka kliknij przycisk OK

Pojawi sie panel Administracja patrz rys. 28.

. Administracja >

O
Ed
£l
#®
&
®
&

rys. 28

Administracja parametrami Cefalometrii

¥ Cefalometria - Admin x>

CMArchivwurn_Cefal\Pacjenci
Chllsers\Public\Pictures\Sample Pictures

Cvarchiwum_Cefal\Dump

Serwer lokalny - PC

rys. 29



Administracja parametrami dotyczy zarzgdzania trzema $ciezkami do katalogdw systemu (Cefal) rys. 29.

Katalog Pacjentéw — katalog w ktérym przechowywane sg zaszyfrowane dane pacjentéw dostepne tylko w
systemie (Cefal).

Katalog roboczy — roboczy katalog systemu (Cefal). Wykorzystywany jest przez system podczas dziatan na
zdjeciach pacjentéw ( wczytywanie, zapisywanie i inne ). Katalog ten jest mniej istotny z punktu widzenia
uzytkownika systemu.

Katalog Archiwum Pacjentéw — katalog w ktdrym przechowywana jest biezgca kopia danych pacjentow.
Katalog jest opisany w punkcie Administracja danymi.

Wykonywanie zmian.
Nacisnij przycisk ? przy odpowiednim katalogu i wybierz nowy katalog, ktéry bedzie uzywany przez
system (Cefal) .

Uwaga. Bez wyraznej potrzeby nie zaleca sie dokonywania zmian parametréw.
Parametry najlepiej jest zmienia¢ po instalacji systemu w zaleznosci od konfiguracji partycji dyskowych.

Dobrg praktyka jest aby np.: katalog Archiwum Pacjentow byt na innym dysku niz Katalog Pacjentéw.

Administracja punktami
Administracja punktami umozliwia zmiane nazwy i koloru punktu.

Standardowe nazwy i kolory sg tak dobrane, aby byty obiekty maksymalnie dobrze widoczne na ekranie.
Aby zmienié te wartosci nalezy zaznaczy¢ punkt na liscie punktow i nacisngé przycisk Edycja punktu.

Nastepnie wprowadz witasciwe zmiany i nacisnij przycisk Zapisz, patrz rys. 30.
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Administracja liniami
Administracja liniami umozliwia zmiane nazwy, koloru nazwy i kreslenia linii.

Standardowe nazwy i kolory sg tak dobrane, aby obiekty byty maksymalnie dobrze widoczne na ekranie.

Aby zmienié te wartosci nalezy zaznaczyc¢ linie na liscie linii i nacisngé przycisk Edycja linii.
Nastepnie wprowadz wtasciwe zmiany i nacisnij przycisk Zapisz, patrz rys. 31.
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Administracja fukami
Administracja tukami umozliwia zmiane nazwy, koloru nazwy i kreslenia tuku.

Standardowe nazwy i kolory sg tak dobrane, aby obiekty byty maksymalnie dobrze widoczne na ekranie.

Aby zmienié te wartosci nalezy zaznaczy¢ tuk na liscie tukdw i nacisnag¢ przycisk Edycja tuku.
Nastepnie wprowadz wtasciwe zmiany i nacisnij przycisk Zapisz, patrz rys. 32.
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Administracja zasadami bezpieczenstwa dotyczgcymi haset
Administracja hastami umozliwia ustawienie parametréw dopuszczajgcych hasto w systemie (Cefal)

Zmiana parametrow: patrz rys. 33.

v" Kontrola dtugosci hasta -oznacza czy wprowadzane hasto ma w ogdle byé weryfikowane pod
katem bezpieczenstwa.

Minimalna dtugos¢ hasta — oznacza jaka jest dopuszczalna minimalna liczba znakéw w hasle.
Kontrola duzych liter — oznaczy czy hasto ma zawieraé duze litery.

Kontrola matych liter — oznaczy czy hasto ma zawieraé mate litery.

Kontrola cyfr — oznaczy czy hasto ma zawierac cyfry.

Kontrola znakdéw specjalnych — oznaczy czy hasto ma zawieraé znaki specjalne.
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Administracja uzytkownikami
Administracja uzytkownikami umozliwia zarzgdzanie nazwami i hastami uzytkownikow w systemie (Cefal).

Aby zmieni¢ Nazwisko, Imie, Nazwe lub hasto uzytkownika system (Cefal) nalezy wprowadzi¢ wartosci

w odpowiednie pola i nacisng¢ przycisk Zapisz - patrz rys. 34.

Jezeli chcemy zmieni¢ réwniez hasto, to nalezy zaznaczy¢ checkbox (Zmiana hasta) i wprowadzi¢ nowe hasto
W raz z jego potwierdzeniem.

Przed ostateczng zmiang danych zostaniemy poproszeni o potwierdzenie uprawnien — tzn. podanie starego
hasta.

Po wprowadzeniu poprawnego hasta nacisnij przycisk OK, patrz rys. 35.



n Administacja_users X

rys. 34

¥ Administacja_users =

rys. 35



Administracja danymi
Administracja danymi jest jednym z najwazniejszych elementéw modutu Administracja.

Umozliwia wykonywanie kopii zapasowych pacjentdw oraz jej odtwarzanie.

Tworzenie kopii zapasowej rys - 28:
Kopie zapasowg mozna tworzy¢ w dwdch wariantach - rys 36.

a. Bezposrednio do archiwum pacjentéw ( $ciezka do tego archiwum pacjentow )
b. Do innego archiwum — do dowolnego archiwum wskazanego przez uzytkownika.

Tworzenie kopii bezposrednio do archiwum, wymaga tylko nacisniecia przycisku Zapisz dane do archiwum,
patrz rys. 36.

Tworzenie kopii do innego archiwum wymaga dodatkowo zaznaczenia checkboksa
(do innego archiwum) patrz rys. 36.
Zostaniemy dalej poproszeni o wskazanie katalogu w ktérym kopia zostanie zapisana.

Moze to by¢ dowolny folder na dysku lub folder na pendrive lub folder w zmapowanej chmurze.
Po wykonaniu kopii zostaniemy o tym fakcie poinformowani.

Uwaga. Zapis kopii do folderu poprzedzony jest czyszczeniem tego folderu (usuwaniem plikow i
podkatalogdw ). Jezeli wskazany folder nie jest pusty zostaniemy o tym poinformowani.

ﬁ Administracja_danymi
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Odtworzenie kopii zapasowej:
Kopie zapasowg mozna odtworzy¢ w dwdch wariantach.

a. Bezposrednio z archiwum pacjentow.
b. zinnego archiwum —z dowolnego archiwum wskazanego przez uzytkownika w ktérym znajduje sie
kopia zapasowa.



Odtworzenie kopii bezposrednio z archiwum, wymaga jedynie nacisniecia przycisku
Odtworz dane z archiwum, patrz rys. 36.

Odtworzenie kopii z innego archiwum wymaga dodatkowo zaznaczenia checkboksa (z innego archiwum)
i nacisniecia przycisku Odtworz dane z archiwum, patrz rys. 36.

Zostaniemy poproszeni o wskazanie katalogu w ktérym kopia zostata zapisana.
Moze to by¢ dowolny folder na dysku lub folder na pendrive lub folder w zmapowanej chmurze.

Po odtworzeniu kopii zostaniemy o tym fakcie poinformowani.
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