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MedDream -Anzeigefunktionen  

Der Anhang beschreibt die Verwendung und Konfiguration der MedDream-Anzeigefunktionen. 

Im MedDream-BENUTZERHANDBUCH (https://www.meddream.com/files/meddreamviewer/doc/MedDream-

User-Manual.pdf) finden Sie weitere Informationen zum MedDream-Produkt: 

¶ allgemeine Informationen zum MedDream-Produkt,  

¶ Liste der anwendbaren Normen,  

¶ Warnungen vor Restrisiken,  

¶ Installationsanforderungen und Verifizierung,  

¶ IT-Sicherheitsmaßnahmen . 

Mindest -Hardwareanforderungen für clientseitige 

MedDream -Anzeigefunktionen  

Die Tabelle enthält die Anforderungen an einen Computer, der die MedDream-Anzeigefunktionen von einem 

entfernten MedDream-Server über das Internet nutzt: 

Parameter  Mindestanforderungen  

Desktop Web  

CPU Intel® CoreÊ i3, CPU mit 4 Kernen oder besser 

RAM* 8 GB oder mehr 
Mindestens 256 MB Videospeicher 

Speicherplatz 10 GB oder mehr 

Netzwerk-Bandbreite 100 Mbit/s oder mehr 

Webbrowser Chrome 132+, Firefox 134+, Microsoft Edge 132+, Safari 17+ 

iOS Web für Mobilgeräte  

RAM* 2 GB oder mehr 

Speicherplatz 2 GB oder mehr 

Netzwerk-Bandbreite 100 Mbit/s oder mehr 

Webbrowser Safari 17+, Chrome 132+ 

Android Web für Mobilgeräte  

RAM* 2 GB oder mehr 

Speicherplatz 2 GB oder mehr 

Netzwerk-Bandbreite 100 Mbit/s oder mehr 

Webbrowser Chrome 132+, Firefox 134+ 

 

* Für das MPR-/MIP-Rendering von CT, MRT, PET-CT auf der Clientseite: 

ҍ 64-Bit-CPU und 64-Bit-Betriebssystem, 

ҍ Grafikkarte mit mindestens 1 GB Videospeicher (Hardware-Beschleunigung ist im Browser 
aktiviert) 

ҍ 12 GB RAM zum Öffnen von mehr als 800 Bildern 

ҍ 16 GB RAM zum Öffnen von mehr als 1500 Bildern 
ҍ 24 GB RAM zum Öffnen von mehr als 3000 Bildern (kardiale oder funktionelle Bildgebung, 

Mammographie mittels Tomosynthese) 
* Für Mammographie mittels Tomosynthese: 

ҍ 64-Bit-CPU und 64-Bit-Betriebssystem, 
ҍ Grafikkarte mit mindestens 1 GB Videospeicher (Hardware-Beschleunigung ist im Browser 

aktiviert) 
ҍ 16 GB RAM 

* Für Mammographie mittels Tomosynthese: 

ҍ 64-Bit-CPU und 64-Bit-Betriebssystem, 

https://www.meddream.com/files/meddreamviewer/doc/MedDream-User-Manual.pdf
https://www.meddream.com/files/meddreamviewer/doc/MedDream-User-Manual.pdf
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ҍ Grafikkarte mit mindestens 1 GB Videospeicher (Hardware-Beschleunigung ist im Browser 
aktiviert) 

ҍ 16 GB RAM 
* Je nach der Gesamtgröße des Arbeitsspeichers auf der Workstation des Benutzers kann der Browser nur eine 

begrenzte Speicherkapazität zuweisen, sodass die MedDream-Anwendung maximal 16 GB an Daten laden 

kann. Aufgrund dieser Einschränkungen hat der Browser möglicherweise zu wenig Speicherplatz, wenn der 

Benutzer mehrere große Computertomographie-, Mammographie- oder Tomosynthese-Studien lädt. 

 HINWEIS! Zur Gewährleistung einer höheren Leistung sollte die Hardware-Beschleunigung im 

Webbrowser aktiviert sein. 

 HINWEIS! Der Browser Mozilla Firefox hat Speicherbeschrªnkungen: Die Funktion ĂMIST MPRñ schlªgt bei 

Serien fehl, bei denen die unkomprimierten DICOM-Daten 2 GB übersteigen. 

 HINWEIS! Mit MedDream können Sie alle gespeicherten Daten mit einer Bittiefe von bis zu 16 Bit pro 

Farbkanal anzeigen. Allerdings werden aufgrund der Einschränkungen der Webbrowser (maximale Anzeige von 

256 Werten pro Farbkanal) jeweils 8 Bit pro Farbkanal dargestellt. Mit dem Fensterungstool können Sie den 

gesamten Datenbereich in den Bildern untersuchen. 

 HINWEIS! Die Systemanforderungen für die MedDream-Anzeigefunktionen sind im MedDream-

Installationshandbuch beschrieben. 

 

Anmelden bei MedDream  

 HINWEIS! Wenn der integrierte Viewer verwendet wird, kann das Anmeldefenster in der Konfiguration 

deaktiviert werden. 

 HINWEIS! Die Anmeldeseite wird möglicherweise nicht angezeigt, wenn automatische Authentifizierung 

konfiguriert ist. 

 

So melden Sie sich bei MedDream an: 

Geben Sie die von Ihrem Administrator bereitgestellte Adresse in Ihrem Internet-Browser ein. Der folgende 

Bildschirm wird angezeigt: 

¶ Geben Sie den Benutzernamen, den Sie erhalten haben, in das Feld ĂBenutzernameñ (Username) ein. 

¶ Geben Sie das Kennwort in das Feld ĂKennwortñ (Password) ein. Wenn Sie Ihr Kennwort vergessen 

haben, wenden Sie sich an Ihren Systemadministrator.  

¶ Dr¿cken Sie die Schaltflªche ĂAnmeldenñ (Log in). 

 

Abbildung 1. Anmeldefenster 
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 HINWEIS! Die Anmeldung kann bei mehreren fehlgeschlagenen Anmeldeversuchen gesperrt werden, wenn 

Einschränkungen konfiguriert sind. 

 HINWEIS! Wenden Sie sich an Ihren Systemadministrator, wenn Sie von außerhalb Ihres Arbeitsplatzes 

nicht auf die Anmeldeseite zugreifen können. Der Zugriff auf die Anmeldeseite kann nur von einem bestimmten IP-

Bereich oder Hostnamen aus konfiguriert werden. 

 HINWEIS! Nach einer erfolgreichen Anmeldung sollte das Suchfenster angezeigt werden. Wenn stattdessen 

die Fehlermeldung ¿ber verbotene Funktionen angezeigt wird, dr¿cken Sie die Schaltflªche ĂAbmeldenñ (Log Off). 

Falls sie auf der Fehlerseite angezeigt wird, bitten Sie Ihren Systemadministrator, die Systemkonfiguration und die 

Benutzerrechte zu überprüfen. 

 HINWEIS! Oben rechts im Anmeldefenster können Sie die Sprache ändern, indem Sie den Sprachcode aus 

der Dropdown-Liste auswählen. 

 

 

  

Abbildung 2. Sprachauswahl in einem Anmeldefenster 

 HINWEIS! Die Liste der unterstützten Sprachen wird in der Konfiguration festgelegt. 

 HINWEIS! Die Sprachauswahl wird im lokalen Speicher des Browsers gespeichert. 

Anzeigen von Benachrichtigungen  

Das Menü Benachrichtigung (Notification)  wird im Systemmenü-Bereich des Fensters ĂViewerñ, 

ĂSucheñ (Search) und ĂEinstellungenñ (Settings) angezeigt. 

Die Meldungen, die das System im gerade angezeigten Fenster ausgibt, werden vorübergehend oben rechts im 

Fenster angezeigt und kºnnen spªter ¿ber das Men¿ ĂBenachrichtigungñ (Notification) aufgerufen werden: 

 

Abbildung 3. Im Viewer-Fenster vorübergehend angezeigte Benachrichtigungen 
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Wenn die aktuelle Benachrichtigungsliste Fehler enthält, wird die Anzahl der Fehlermeldungen oben rechts auf 

dem Symbol angezeigt: . 

 

 HINWEIS! Die Fenster ĂViewerñ, ĂSucheñ (Search) und ĂEinstellungenñ (Settings) verf¿gen ¿ber separate 

Benachrichtigungslisten. 

 

Regeln für die Anzeige von Benachrichtigungen im Fenster: 

¶ Jede Nachricht ist links im Benachrichtigungsfenster mit einem Schweregrad-Symbol gekennzeichnet. 

Diese Symbole sind im Folgenden mit ansteigendem Schweregrad aufgeführt: 

-  Eine Erfolgsmeldung zeigt an, dass die Aktion erfolgreich durchgeführt wurde. 

-  Eine Informationsmeldung informiert den Benutzer über Möglichkeiten oder Aktionen des 

Systems. 

-  Eine Warnmeldung weist darauf hin, dass der Benutzer vorsichtiger sein und 

möglicherweise zusätzliche Maßnahmen ergreifen sollte, um Schäden zu vermeiden. 

-  Eine Fehlermeldung weist darauf hin, dass etwas nicht wie erwartet abgelaufen ist. 

¶ Die Benachrichtigungen im Fenster werden nur vorübergehend angezeigt. Nach 5 Sekunden wird das 

Meldungsfenster automatisch ausgeblendet. Jede Benachrichtigung verfügt auf der rechten Seite über 

eine Schaltfläche zum Schließen, die auch vom Benutzer selbst betätigt werden kann. 

¶ In dem Fenster können bis zu vier Benachrichtigungen gleichzeitig angezeigt werden, wobei die 

frühesten Meldungen ganz oben in der Liste stehen. Bei der Anzeige von mehr als vier Meldungen wird 

eine zusammenfassende Meldung angezeigt: 

- Die zusammenfassende Meldung enthält die Anzahl und das Symbol für den höchsten 

Schweregrad der nicht angezeigten Benachrichtigungen. 

- Die Meldungen der zusammenfassenden Benachrichtigung werden automatisch der Reihe 

nach angezeigt, wenn die Benachrichtigungen im Fenster vom System oder vom Benutzer 

geschlossen werden. 

- Sie können alle angezeigten und noch nicht angezeigten Meldungen aus dem Fenster 

entfernen, indem Sie im Fenster der zusammenfassenden Meldung auf den Link Alles 

ausblenden (Hide All)  klicken. 

Sie können das Fenster Benachrichtigungen (Notifications)  öffnen, indem Sie entweder auf den Link Liste 

aller Benachrichtigungen (List of all notifications)  im Fenster der zusammenfassenden Meldung oder auf das 

Symbol Benachrichtigungen (Notifications)  in der Symbolleiste klicken. Im Fenster Benachrichtigungen 

(Notifications)  werden alle Meldungen aufgeführt, die aus dem Fenster ausgeblendet und nicht in der Liste der 

Benachrichtigungen gelöscht wurden: 
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Abbildung 4. Fenster ĂBenachrichtigungenñ (Notifications) 

Neben dem oben beschriebenen Inhalt der Meldung wird auch die Uhrzeit angezeigt, zu der die Meldung 

ausgegeben wurde.  

 HINWEIS! Wenn Sie die Schaltfläche Schließen (Close)  für die im Fenster Benachrichtigung (Notification)  

angezeigte Meldung drücken, wird diese Meldung in der Liste der Benachrichtigungen gelöscht. Wenn Sie auf den 

Link Alles löschen (Delete All)  klicken, werden alle Meldungen auf einmal gelöscht. 

 

Suchen nach Studien  

Das Men¿ ĂSucheñ (Search) ermºglicht es Ihnen, schnell die gew¿nschten Studien zu finden. Wir empfehlen Ihnen, 

die verschiedenen Optionen des Suchmenüs zu verwenden, um möglichst genaue Suchergebnisse zu erhalten 

und Zeit zu sparen. Die Suchparameter sind über das Suchfenster zugänglich, das nach der erfolgreichen 

Anmeldung geöffnet wird.  

 

Abbildung 5. Suchfenster 

 HINWEIS! Wenn der integrierte Viewer verwendet wird, kann das Suchfenster in der Konfiguration deaktiviert 

werden. 
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 HINWEIS! Wenn nach der Anmeldung die Fehlermeldung über verbotene Funktionen angezeigt wird, 

dr¿cken Sie die Schaltflªche ĂAbmeldenñ (Log Off). Falls sie auf der Fehlerseite angezeigt wird, bitten Sie Ihren 

Systemadministrator, die Systemkonfiguration und die Benutzerrechte zu überprüfen. 

Beschreibung der Parameter im Men¿ ĂSucheñ (Search): 

1. Sie können anhand der unten aufgeführten Suchkriterien nach Studien suchen, indem Sie das Eingabefeld für 

Kriterien auswählen und den Text eingeben: 

¶ ID: Geben Sie die ID-Nummer des Patienten ein. 

¶ Name:  Geben Sie den Namen oder Nachnamen des Patienten ein. 

¶ Zugang (Accession):  Geben Sie die Zugangsnummer der Studie ein. 

¶ Modalität (Modality):  Geben Sie die Methode an, mit der die Bilder der Studie gewonnen wurden. 

¶ Beschreibung (Description):  Geben Sie einige Schlüsselwörter aus der Studienbeschreibung ein. 

¶ Quell -AE (Source AE):  Geben Sie den Namen des Geräts ein, von dem die Studie an das PACS 

gesendet wurde. 

 

 

Abbildung 6. Eingabefelder für Suchkriterien im Suchfenster 

 HINWEIS! Es ist nicht möglich, nach ideographischen und phonetischen Versionen des Patientennamens zu 

suchen. Die Suche wird nur mit der Grundversion (alphabetisch) durchgeführt, auch wenn das Bild die beiden 

anderen Versionen enthält und das PACS diese unterstützt. 

 HINWEIS! Das Eingabefeld für Suchkriterien ist auf der rechten Seite mit einem Lupensymbol 

gekennzeichnet. Das Lupensymbol wird hervorgehoben, wenn das Feld ausgewählt wird oder die Suchkriterien 

angewendet werden. 

 HINWEIS! Um die Suche durchzuführen, drücken Sie nach der Eingabe der Kriterien die Eingabetaste . 

 

2. Sie können nach Studien suchen, bei denen das Studiendatum im angegebenen Datumsintervall liegt. Es gibt 

zwei Möglichkeiten zur Festlegung des Datumsintervalls: 

¶ Wählen Sie das Datumsintervall  aus der Schnellwahlliste: Ă1T (1D)ñ (aktueller Tag), Ă3T (3D)ñ (3-Tage-

Intervall), Ă1Wñ (1-Wochen-Intervall), Ă1Mñ (1-Monats-Intervall), Ă1J (1Y)ñ (1-Jahres-Intervall) oder 

ĂJeden (Any) ñ (kein bestimmtes Datumsintervall): 

 

Abbildung 7. Schnellwahlliste für die Auswahl des Datumsintervalls der Studie 

 HINWEIS! Es kann nur jeweils ein Wert für ein Datumsintervall ausgewählt werden. Die Enden des 

ausgewählten Intervalls werden in den Datumsfeldern links von der Intervall-Auswahlliste angezeigt. Die Felder 

sind leer, wenn kein bestimmtes Intervall ï Option Jeden (Any)  ï ausgewählt wurde. 

 HINWEIS! Das standardmäßige Datumsintervall (Data Interval)  wird in den ĂEinstellungenñ (Settings) 

festgelegt. Die Suche nach dem gewählten Datumsintervall wird beim Öffnen des Suchfensters und bei jeder 

Intervalländerung in der Auswahlliste automatisch durchgeführt. 
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¶ Um ein oder beide Enden des Datumsintervalls (Data Interval)  in den Datumsfeldern auf der linken 

Seite der Intervall-Auswahlliste festzulegen, klicken Sie auf das Eingabefeld für den Intervallbeginn oder 

das Intervallende und wählen das Datum im Popup-Fenster aus.  

   

Abbildung 8. Eingabefelder für das Datumsintervall der Studie 

 HINWEIS! Um die Suche nach dem eingegebenen Datumsintervall durchzuführen, klicken Sie nach der 

Eingabe des Intervallendes auf das Symbol Suche (Search) . 

 

3. Die Suche kann auch nach der Methode erfolgen, die zur Gewinnung der Studienbilder (Modalitäten) verwendet 

wurde. Sie können eine oder mehrere Modalitäten aus den Modalitäten auswählen, die in der Modalitäten-

Auswahlliste angezeigt werden:   

 

Abbildung 9. Liste zur Auswahl von Modalitäten: CT ist ausgewählt 

 HINWEIS! Es kann nur eine einzige Modalität in der Liste ausgewählt werden, wenn die Suche nach 

einzelnen Modalitäten in den Einstellungen aktiviert ist. 

 HINWEIS! Die Suche nach den ausgewählten Modalitäten  wird bei jeder Änderung in der Auswahlliste 

automatisch durchgeführt. 

 WARNUNG! Die ausgewählten Modalitäten werden im lokalen Speicher des Browsers gespeichert; die 

Suche nach diesen Modalitäten wird beim nächsten Öffnen des Suchfensters automatisch durchgeführt. 

Sie können die Modalitäten-Auswahlliste anpassen: Erweitern Sie dazu die Modalitätenliste mit dem Dreieck auf 

der rechten Seite der Liste und wählen Sie die Modalitäten aus, die in der Modalitäten-Auswahlliste angezeigt 

werden sollen. 
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Abbildung 10. Anpassung der Modalitäten-Auswahlliste 

Liste der Modalitäten: 

CR ï Computer-Radiographie 

CT ï Computertomographie 

DX ï Digitale Radiographie 

EKG ï Elektrokardiographie 

EPS ï Elektrophysiologische 

Untersuchung des Herzens 

ES ï Endoskopie 

IO ï Intraorale Radiographie 

IVUS ï Intravaskulärer Ultraschall 

MG ï Mammographie 

MR ï Magnetresonanz 

NM ï Nuklearmedizin 

OT ï Andere 

OP ï Ophthalmologische Fotografie 

OPT ï Ophthalmologische Tomographie 

OCT ï Optische Kohärenztomographie (nicht ophthalmisch) 

PT ï Positronen-Emissions-Tomographie (PET) 

PX ï Panorama-Röntgen 

RF ï Röntgendurchleuchtung 

RG ï Radiographische Bildgebung 

SC ï Secondary Capture 

XA ï Röntgenangiographie 

US ï Ultraschall 

XC ï Fotografie mit externer Kamera 

LIVE ï Live-Stream  

 HINWEIS! Wenn Sie nach einer seltenen Modalität suchen, für die es hier keine entsprechende Schaltfläche 

gibt, versuchen Sie, die entsprechende Abkürzung direkt für das Suchkriterium Modalität (Modality)  einzugeben. 

Das System sucht nach allen Modalitäten, die in der Modalitätensteuerung ausgewählt und in die Suchkriterien für 

Modalitäten eingegeben wurden. 

 HINWEIS! Die Hauptliste der Modalitäten, die in der Modalitätenauswahl angezeigt werden, wird in den 

ĂEinstellungenñ (Settings) festgelegt. Die angepasste Liste der Modalitäten wird nach der Anpassung im lokalen 

Speicher des Browsers gespeichert. 

 

4. Sie können in einem bestimmten Speicher nach Studien suchen. Sie können einen gewünschten Speicher in 

der Dropdown-Liste der Speicher auswählen.  



Suchen  nach Studien 16 

 

Anhang I des MedDream-BENUTZERHANDBUCHS 

 

 

Abbildung 11. Auswahl der Speichers 

Die Suche nach dem ausgewählten Speicher  erfolgt bei einer Änderung der Auswahl automatisch. 

 HINWEIS! Die Speicherauswahl wird nur angezeigt, wenn mehrere Speicher konfiguriert sind.  

 HINWEIS! Die Speicherauswahl wird im lokalen Speicher des Browsers gespeichert und die Suche wird beim 

nächsten Öffnen des Suchfensters automatisch in diesem Speicher durchgeführt. 

 VORSICHT! Beachten Sie, dass der Zugriff auf die Speicher durch die Benutzerrechte eingeschränkt sein 

kann. Die Speicherliste enthält nur die Speicher, die für den Benutzer freigegeben sind. Die Suche wird nur in den 

zugelassenen Speichern durchgeführt, wenn die Option Alle Speicher (Alle Storages) ausgewählt ist. 

 

5. Die Suche nach berichteten oder nicht berichteten Studien wird durchgeführt. Standardmäßig sucht das System 

nach allen Studien, sowohl berichteten als auch nicht berichteten Studien. Sie können die gewünschte Option in 

der Dropdown-Liste auswählen.  

 

Abbildung 12. Auswahl der Kriterien für die Berichterstattung 

Bei einer Änderung der Auswahl wird die Suche gemäß den ausgewählten Kriterien automatisch durchgeführt. 

 

Nachdem die Suche durchgeführt wurde, werden die Studien, die den Suchparametern entsprechen, in der 

Suchergebnisliste angezeigt. Die Ergebnisliste enthält die folgenden Studieninformationen: 

¶ ID: ID-Nummer des Patienten 

¶ Name:  Name und Nachname des Patienten 

¶ Zugang (Accession):  Zugangsnummer der Studie 

¶ Modalität (Modality): Methode, die zur Gewinnung der Studienbilder verwendet wurde 

¶ Beschreibung (Description):  Beschreibung der Studie 

¶ Datum/Uhrzeit (Date Time):  Datum und Uhrzeit der Studie 

¶ Empfangen am (Received On): Datum und Uhrzeit, als die Studie vom Packs empfangen wurde 

¶ Quell -AE (Source AE) : Name des Geräts, von dem die Studie an das PACS gesendet wurde 

 HINWEIS! Das Feld ist leer, wenn die DICOM-Datei oder das PACS die betreffenden Daten nicht enthält. 
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In der Liste der Suchergebnisse können Sie wie folgt vorgehen: 

1. Sortieren Sie die Ergebnisliste nach einem der Datenfelder. Jedes Feld hat eine Schaltfläche 

Aufsteigend/Absteigend (Ascending/Descending) . Sie können jedes dieser Felder in aufsteigender  oder 

absteigender  Reihenfolge anordnen. Durch einmaliges Klicken ändert sich die Reihenfolge des ausgewählten 

Feldes von aufsteigend zu absteigend bzw. umgekehrt. 

2. Navigieren Sie durch die Ergebnisliste, indem Sie die gewünschte Seite auswählen oder die Bedienelemente 

Zurück (Previous)  und Weiter (Next)  in der Seitennavigation verwenden:  

 

Abbildung 13. Seitennavigation in der Liste der Suchergebnisse 

 HINWEIS! Die Anzahl der Studien pro Seite wird in den Einstellungen festgelegt. Wenn die Suchergebnisse 

der Seite nicht in das Fenster passen, können Sie mit der Bildlaufleiste am rechten Rand der Ergebnistabelle oder 

mit dem Mausrad, während Sie den Cursor über die Ergebnisliste bewegen, einen Bildlauf durchführen. 

 

3. Markieren Sie die Studien zum Weiterleiten oder Exportieren, indem Sie das Kontrollkästchen in der ersten 

Spalte der Ergebnisliste aktivieren:  

 

Abbildung 14. Markieren der Studie 

Die Funktionen zum Weiterleiten und Exportieren werden durch Auswahl des entsprechenden Menüs im 

Suchfenster aktiviert. Eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt ĂExportieren und Weiterleitenñ. 

 HINWEIS! Der Auswahlstatus des Kontrollkästchens wird beim erneuten Laden des Suchfensters auf nicht 

ausgewählt zurückgesetzt. Dies geschieht beispielsweise, wenn die Sortierreihenfolge geändert wird, die Seite 

aktualisiert wird oder der Benutzer zu einer anderen Seite navigiert. 

4. Um die Studie im Viewer zu öffnen, klicken Sie in der Liste der Suchergebnisse auf die Studie. Eine detaillierte 

Beschreibung finden Sie im Abschnitt Ă¥ffnen von Studienñ. 

5. ¥ffnen Sie das Berichtsfenster, indem Sie in der Liste der Suchergebnisse auf das Symbol ĂBericht 

erstellenñ  oder ĂBericht bearbeitenñ  klicken. Eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt 

ĂBerichtsmodulñ. 

Mit den Schaltflächen oben rechts im Suchfenster können Sie folgende Aktionen durchführen: 

 

Abbildung 15. Das andere Menü im Suchfenster 

file:///C:/DOC_GEN/UM_IIb/TEST/Viewer_EN.docx%23_Settings
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1. Wenn Sie auf die Schaltfläche Exportieren (Export)  klicken, öffnet sich das Exportfenster. Markieren Sie zuvor 

die Studien, die Sie exportieren möchten. Eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt ĂExportieren und 

Weiterleitenñ. 

2. Wenn Sie auf die Schaltfläche Weiterleiten (Forward)  klicken, öffnet sich das Weiterleitungsfenster. Markieren 

Sie zuvor die Studien, die Sie weiterleiten möchten. Eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt 

ĂExportieren und Weiterleitenñ. 

3. Das Menü Sprache (Language)  ermöglicht die Änderung der Sprache, indem Sie den Sprachcode aus der 

erweiterbaren Liste auswählen.  

4. Wenn Sie auf die Schaltfläche Benachrichtigungen (Notifications)  klicken, wird das 

Benachrichtigungsfenster geºffnet. Die Funktionen f¿r Benachrichtigungen werden im Abschnitt ĂAnzeigen von 

Benachrichtigungenñ erlªutert. 

5. Über das Menü Benutzerdaten (User details)  können der Anmeldename, die Anmeldezeit und der 

Benutzername (sofern angegeben) angezeigt werden. 

6. Das Menü System  im Suchfenster enthªlt die folgenden Optionen: ĂInfoñ (About), ĂLizenzvereinbarungñ (License 

Agreement) ĂHilfeñ (Help), ĂEinstellungenñ (Settings) und ĂAbmeldenñ (Log Off). 

 VORSICHT! Die Funktionen zum Exportieren und Weiterleiten können deaktiviert sein. Wenden Sie sich an 

den Systemadministrator, um die Konfiguration zu überprüfen, wenn die Funktion zum Exportieren oder 

Weiterleiten fehlt. 

 

DICOM-Viewer von MedDream  

Viewer -Fenster  

Anzeige und Analyse der Studienbilder erfolgen im Viewer-Fenster. Das Viewer-Fenster besteht aus 

verschiedenen Bereichen. 

 

Abbildung 16. Bereiche des Viewer-Fensters 



DICOM-Viewer  von MedDream 19 

 

Anhang I des MedDream-BENUTZERHANDBUCHS 

 

Die Bereiche des Viewer-Fensters sind mithilfe eines blauen Rahmens und oben links angezeigten Nummern in 

der obenstehenden Abbildung beschrieben: 

¶ Bereich 1 befindet sich oben links im Viewer-Fenster; in der Kopfzeile wird das Systemlogo dargestellt. 

¶ Bereich 2 rechts neben dem Systemlogo in der Kopfzeile des Viewer-Fensters enthält die Symbolleiste 

mit den Tools zur Bildbearbeitung. 

¶ Bereich 3 in der rechten Ecke der Kopfzeile des Viewer-Fensters enthält die Systemtools. 

¶ Bereich 4 enthält die Miniaturansichten. Der Bereich Miniaturansichten wird in der Abbildung links im 

Fenster dargestellt; er kann sich aber auch an anderer Stelle befinden oder vorübergehend 

ausgeblendet sein (siehe Beschreibung im Abschnitt ĂMiniaturansichtenñ). 

 HINWEIS! Standardmäßig ist das System so konfiguriert, dass die Miniaturansichten für CT-, MR-, PT- und 

NM-Serien sowie für Multi-Frame-Bilder, die als Bildserien angezeigt werden, nicht dargestellt werden, um die 

Ladezeit der Studie zu verkürzen. Die Konfiguration sollte vom Systemadministrator geändert werden, wenn alle 

Miniaturansichten für diese Serien benötigt werden, wie in der Abbildung dargestellt. 

¶ Bereich 5 nimmt den größten Teil des in der Abbildung dargestellten Viewer-Fensters ein; er ist in 

verschiedene Panels und/oder Viewports unterteilt (Bereich 6 mit gestricheltem Rahmen in der 

Abbildung). 

Die verschiedenen Bereiche des Viewer-Fensters werden in den Unterabschnitten dieses Abschnitts näher 

beschrieben. 

Symbolleiste  

Die Tools zur Bildbearbeitung werden oben im Viewer-Fenster angezeigt. Unter 

ĂSymbolleisteneigenschaftenñ (Toolbar Properties) kºnnen Sie festlegen, welche Schaltflªchen in welcher 

Reihenfolge auf der Symbolleiste angezeigt werden sollen. Wenn nicht genügend Platz zur Anzeige der 

Schaltflächen vorhanden ist, klicken Sie auf die Schaltfläche Mehr (More)  am Ende der Symbolleiste. Durch 

Klicken auf die Schaltfläche Mehr (More)  werden die fehlenden Schaltflächen der Symbolleiste angezeigt. 

 

Abbildung 17. Erweiterte Symbolleiste 

 HINWEIS! Welche Tools in der Symbolleiste angezeigt werden, hängt von dem Bild ab, das in den aktiven 

Viewport geladen wird. 

 HINWEIS! Das Ausblenden der Schaltfläche oder der Menüoption der Schaltfläche kann in den Einstellungen 

der Panel-Symbolleiste konfiguriert werden (siehe Abschnitt ĂEinstellungen der Panel-Symbolleisteñ). 

 

In der Symbolleiste können Sie auch die Mausverwendung für ein bestimmtes Tool aktivieren. Um die 
Mausverwendung für ein Tool zu aktivieren, gehen Sie wie folgt vor: 

¶ Bewegen Sie den Cursor auf das Tool-Symbol: In diesem Beispiel befindet sich der Cursor auf dem 

Symbol "Fensterung" . 

¶ Drücken Sie die Maustaste, die Sie für die Mausaktion verwenden möchten. 
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¶ Das Tool-Symbol zeigt die aktivierte Maustaste an: Im Beispiel  ist die linke Maustaste aktiviert, 

um die Helligkeit zu ändern. 

 

 HINWEIS! Die Maustastenbelegung wird im lokalen Speicher des Browsers gespeichert. Wenn der lokale 

Speicher die gespeicherten Werte nicht enthält, wird die Standardbelegung verwendet: die linke Maustaste ist dem 

Fensterungstool  zugewiesen, die mittlere Maustaste dem Schwenktool  und die rechte Maustaste dem 

Zoomtool . 

 

Die aktive Maustaste wird gelöscht, indem Sie dieselbe Taste über dem Tool-Symbol noch einmal drücken oder 

dieselbe Maustaste für ein anderes Tool aktivieren. 

Sie können die Verwendung der linken Maustaste für Tool-Mausaktionen mit der Tastatur aktivieren und 

deaktivieren: Drücken Sie den in der QuickInfo  angezeigten Buchstaben. Wenn Sie 

ĂWñ dr¿cken, wird die linke Maustaste f¿r die Fensterung  aktiviert. 

 

Wenn Sie auf das Dreieck rechts neben dem Tool-Symbol klicken, wird das Tool-Menü geöffnet: 

 

Sie können die Menüoption aktivieren, indem Sie darauf klicken. Wenn der Option eine Tastenkombination 

zugewiesen ist, wird diese rechts angezeigt: Wenn Sie beispielsweise die Tasten ĂUMSCHALTñ und ĂTñ gleichzeitig 

drücken, wird das aktive Bild links ausgerichtet. 

 HINWEIS! Wenn Sie eine neue Version des Systems installieren, wird die Reihenfolge der Symbolleiste 

standardmäßig geändert. Sie können festlegen, dass die aktuelle Reihenfolge beibehalten werden soll und dass 

neue Menüs am Ende der Symbolleiste hinzugefügt werden. Einzelheiten hierzu finden Sie in der 

Installationsanleitung. 

Systemtools  

Der Bereich der Systemtools enthält drei Schaltflächen: 

¶ Menü Sprache (Language) , in dem Sie die Sprache ändern können. Wählen Sie dazu eine Sprache 

aus der erweiterbaren Liste aus.  

¶ Erweiterbares Systemmenü  mit den folgenden Optionen: ĂInfoñ (About), ĂLizenzvereinbarungñ (License 

Agreement), ĂHilfeñ (Help), ĂTastenkombinationenñ (Shortcuts), ĂEinstellungenñ (Settings) und 

ĂAbmeldenñ (Log Off). Eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt ĂFunktionen des 

Systemmen¿sñ. 

 HINWEIS! Die Optionen des Systemmen¿s kºnnen unter ĂEinstellungenñ (Settings) deaktiviert 

werden. Die Option ĂEinstellungenñ (Settings) kann auch durch die Benutzerrechte deaktiviert werden. 
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 HINWEIS! Die Funktion ĂAbmeldenñ (Log Off) im Viewer-Fenster ist nur für integrierte Viewer mit 

deaktiviertem Suchfenster verf¿gbar. Wenn die Funktion ĂAbmeldenñ (Log Off) im Viewer-Fenster nicht 

verfügbar ist, verwenden Sie die gleichnamige Funktion im Suchfenster. 

¶ Das Menü Benachrichtigungen (Notifications)  öffnet das Benachrichtigungsfenster. Die Funktionen 

f¿r Benachrichtigungen werden im Abschnitt ĂAnzeigen von Benachrichtigungenñ erlªutert. 

¶ Über das Menü Benutzerdaten (User Details)  können Sie den Anmeldenamen und die Uhrzeit 

anzeigen. Falls angegeben, wird auch der Benutzername angezeigt. 

 

Abbildung 18. Erweiterte Benutzerdaten 

Miniaturansichtsleiste  

Die Miniaturansicht enthält die Studien, die im Viewer-Fenster geöffnet sind. Standardmäßig werden der Name 

des Patienten, die Modalität der Studie und das Studiendatum im Abschnitt der Studienbeschreibung der 

Miniaturansicht angezeigt. Die zusätzliche Beschriftung und die Hervorhebung des Datums für Vergleichsstudien 

können in den Systemeinstellungen konfiguriert werden:  

 

Abbildung 19. Abschnitt der Studienbeschreibung mit zusätzlicher Beschriftung und hervorgehobenem Datum der 

Vergleichsstudie 

Bei erweiterter Studienbeschreibung werden die Serienbeschreibung und die Miniaturansichten der Serienbilder 

angezeigt.  

 HINWEIS! In der neuen horizontalen Miniaturansichtsleiste (Optionen ĂBETA obenñ [Top Beta] und ĂBETA 

untenñ [Bottom BETA]) wird anstelle von Registerkarten die Studienbeschreibung in der erweiterbaren Studienliste 

angezeigt. Eine Beschreibung finden Sie im Unterabschnitt ĂHorizontale Miniaturansichtsleisteñ. 

 HINWEIS! Standardmäßig werden die Serien in der gleichen Reihenfolge aufgelistet, in der sie aus dem 

Speicher zurückgegeben wurden. Sie können jedoch festlegen, dass die Serien bestimmter Modalitäten an das 

Ende der Serienliste verschoben werden sollen. Wenden Sie sich an Ihren Systemadministrator, um die 

Standardkonfiguration des Systems zu ändern. 

Bei Videos und Multi-Frame-Bildern wird oben rechts in der Miniaturansicht die Typanzeige  eingeblendet. Das 

Symbol ĂPrªsentationszustandñ  wird unten links in der Miniaturansicht angezeigt, wenn der 

Präsentationszustand für das Bild gespeichert wurde. Das Symbol ĂSchl¿sselobjektñ  wird unten rechts in der 

Miniaturansicht angezeigt, wenn das Bild als Schlüsselobjekt markiert ist.  
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Um die Ladezeit der Studie zu verkürzen, kann das System so konfiguriert werden, dass bei folgenden Serien mit 

einer großen Anzahl von Bildern nicht alle Miniaturansichten angezeigt werden: 

¶ Serien der Modalitäten CT, PT und MR, die im Allgemeinen eine große Anzahl von Bildern enthalten 

¶ Serien der Modalitäten MG, OPT und NM, die aus einem primären Multi-Frame-Bild erstellt wurden 

In diesen Fällen wird nur eine Miniaturansicht der Serie angezeigt, und die Miniaturansicht wird aus dem ersten 

oder mittleren Bild der Serie erstellt.  

Wenn eine Serie über Bilder verfügt, die mit einem gespeicherten Präsentationszustand versehen oder als 

Schlüsselobjekte markiert sind, werden neben der Miniaturansicht der Serie Symbole mit der Anzahl dieser Objekte 

angezeigt:  ï gespeicherte Schlüsselobjekte,  ï nicht gespeicherte Schlüsselobjekte,  ï 

Präsentationszustände. Wenn in der Serie ein Segment erstellt wurde, wird das Segmentierungssymbol angezeigt 

. Das Segmentierungssymbol kann hervorgehoben werden , wenn im Aktionsfenster eine Segmentierung 

ausgewªhlt wurde (weitere Informationen finden Sie im Abschnitt ĂSegmentierungñ). 

 

Abbildung 20. Abschnitt der Studienbeschreibung mit zusätzlicher Beschriftung 

 HINWEIS! Standardmäßig ist das System so konfiguriert, dass die Miniaturansichten für CT-, MR-, PT- und 

NM-Serien sowie für Multi-Frame-Bilder, die als Bildserien angezeigt werden, nicht dargestellt werden. 

 HINWEIS! Die Serienminiaturansicht wird standardmäßig auf Grundlage des ersten Bildes der Serie erstellt. 

 HINWEIS! Beachten Sie, dass die Anzeige und das Speichern der Schlüsselobjekte und 

Präsentationszustände durch die Benutzerrechte eingeschränkt sein können. 
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Abbildung 21. Aktionsbedienelemente für Miniaturansichten 

Im Miniaturansichtsbereich stehen die folgenden Bedienelemente zur Verfügung (siehe nummerierte 

Bedienelemente in Abbildung 21und Abbildung 23): 

¶ Blenden Sie die Studienbeschreibung ein oder aus, indem Sie auf das Pfeilsymbol (Nummer 1) oben 

links in der Studienbeschreibung klicken. 

¶ Entfernen Sie die Studie aus dem Viewer-Fenster, wenn Sie mit ihr fertig sind. Wenn nicht konfiguriert 

ist, dass die Schaltflächen zum Schließen ausgeblendet werden sollen, klicken Sie auf die Schaltfläche 

ĂStudie schlieÇenñ (Close Study) (Nummer 2) oben rechts in der Studienbeschreibung, um die Studie 

aus dem Viewer-Fenster zu entfernen. 

¶ Öffnen Sie die Modalität für die Studien des Patienten (siehe detaillierte Beschreibung im Abschnitt 

ĂAnamnese des Patientenñ), indem Sie auf das Symbol f¿r die Anamnese des Patienten  (Nummer 

3) in der Studienbeschreibung klicken.  

¶ ¥ffnen Sie das Berichtsfenster, indem Sie in der Studienbeschreibung auf das Symbol ĂBericht 

erstellenñ  oder ĂBericht bearbeitenñ  (Nummer 4) klicken. Eine detaillierte Beschreibung finden 

Sie im Abschnitt ĂBerichtsmodulñ. 

¶ Laden Sie die Daten vorab, indem Sie auf das Symbol Vorabladen  klicken. Wenn Sie auf das 

Symbol ĂVorabladenñ auf der rechten Seite der Studienbeschreibung (Nummer 5) klicken, wird die 

gesamte Studie vorab geladen. Wenn Sie auf das Symbol ĂVorabladenñ auf der rechten Seite der 

Serienbeschreibung (Nummer 7) klicken, wird die Serie vorab geladen. Durch das Vorabladen von 

Studien oder Serien können Sie wesentlich schneller durch die Bilder scrollen. 

 HINWEIS! Sie können in den Einstellungen festlegen, dass das Vorabladen der Studieninstanzen 

automatisch beim Öffnen der Studie beginnen soll, oder dass die Instanzen schrittweise um das angezeigte Bild 

herum vorab geladen werden. 

 HINWEIS! Das Symbol ĂVorabladenñ wird nicht angezeigt, wenn die Bilder der Serie oder der Studie geladen 

sind. 
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Sobald Sie auf das Symbol ĂVorabladenñ klicken, beginnt das Vorabladen und es wird ein 

Fortschrittsbalken angezeigt. Die gespeicherten Serien können interaktiv in Form von scrollbaren 

Bildstapeln gescrollt werden. 

 

Abbildung 22. Fortschrittsbalken für das Vorabladen 

 HINWEIS! Das System prüft die geladene CT-, MR- oder PT-Serie oder das NM-Multi-Frame-Bild 

und zeigt den Phasenfilter an, wenn die Serie oder das Multi-Frame-Bild mit mehreren Phasen enthält. 

 HINWEIS! Die Bilder des Lokalisierers werden als Phase getrennt, wenn sie in einer Serie enthalten 

sind. Wenden Sie sich an Ihren Systemadministrator, um festzulegen, dass die Bilder des Lokalisierers 

bei der Datenverarbeitung in separate Serien verschoben werden sollen. 

 

 

Abbildung 23. Standardansicht der CT-Serie ohne Miniaturansichten und mit Phasenfilter 

¶ Wenn nicht konfiguriert ist, dass die Schaltflächen zum Schließen ausgeblendet werden sollen, 

entfernen Sie alle Studien aus dem Viewer-Fenster, indem Sie unten im Miniaturansichtsbereich auf die 

Schaltfläche Studien schließen (Close Studies) (Nummer 9) klicken. 

 HINWEIS! Standardmäßig sind die Schaltflächen zum Schließen für eine einzelne Studie oder alle 

Studien verfügbar. Sie können die Systemeinstellungen so ändern, dass vor dem Schließen ein 

Bestätigungsdialogfeld angezeigt wird oder die Schaltflächen zum Schließen vollständig deaktiviert werden. 

Wenden Sie sich bei Fragen zur Systemkonfiguration an Ihren Systemadministrator. 

¶ Es gibt die folgenden Möglichkeiten zum Öffnen von Bildern:  

- Um eine beliebige Serie im Viewport zu öffnen, ziehen Sie die Serienbeschreibung (Nummer 6) in 

diesen Viewport. Das erste Bild der Serie wird im Viewport angezeigt und das Vorabladen der Bilder 

der Serie beginnt automatisch. 

- Um ein Bild aus einer Serie mit Miniaturansichten (Nummer 8) zu öffnen, suchen Sie die 

Miniaturansicht des Bildes und klicken Sie darauf, um es im aktiven Viewport zu öffnen, oder ziehen 

Sie es in den ausgewählten Viewport. Wenn das Bild gerade angezeigt wird, wird es hervorgehoben.  
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- Um eine Serie mit nur einer Miniaturansicht der Serie im aktiven Viewport zu öffnen, klicken Sie auf 

die Miniaturansicht der Serie (Nummer 10) oder ziehen sie in den ausgewählten Viewport. Im 

Viewport wird das Bild angezeigt, das für die Miniaturansicht verwendet wurde, also das erste oder 

mittlere Bild der Serie. Die Miniaturansicht der Serie wird hervorgehoben, wenn mindestens ein Bild 

der Serie im Viewer angezeigt wird. 

 HINWEIS! Die schnelle Vorschau von Serienbildern kann nicht für CT-, MR-, PT- und NM-

Serien und auch nicht für Multi-Frame-Bilder, die als Serienbilder angezeigt werden, verwendet 

werden, wenn die Anzeige von Miniaturansichten deaktiviert ist. Zur schnellen Vorschau von 

Serienbildern verwenden Sie die Bildlaufleiste, indem Sie den Cursor im Viewport ziehen. 

 HINWEIS! Beim Öffnen von CT-, PT- und MR-Serien können die Bilder automatisch vorab 

geladen werden, um die Bildlaufleistung zu verbessern, wenn die Anzeige von Miniaturansichten 

deaktiviert ist (siehe Abschnitt ĂBildlaufñ). 

- Um die Phasenbilder im aktiven Viewport zu öffnen, klicken Sie auf die Miniaturansicht der 

ausgewählten Phase (Nummer 11) oder ziehen sie in den ausgewählten Viewport. Die Mitte der 

Phasenbilder wird angezeigt, und Sie können die Bilder der Phase anzeigen, indem Sie vorwärts und 

rückwärts scrollen. 

 

Sie können das Bild standardmäßig im aktiven Viewport öffnen, indem Sie einfach mit der linken Maustaste auf die 

Miniaturansicht klicken. 

 HINWEIS! Wenn das Öffnen des Bildes durch Einfachklick mit der linken Maustaste in den Einstellungen 

deaktiviert ist, sollten Sie den Doppelklick mit der linken Maustaste verwenden. 

 

Sie können das Bild statt im aktiven Viewport auch im leeren Viewport öffnen, indem Sie mit der rechten 

Maustaste darauf klicken. Das System sucht nach dem leeren Viewport und öffnet das Bild in diesem Viewport. 

Wenn kein leeres Viewport verfügbar ist, wird das Layout automatisch erweitert und das Bild dann in einem 

leeren Viewport geöffnet. 

 HINWEIS! Die automatische Layouterweiterung wird nur durchgeführt, wenn das aktuelle Layout maximal 

16 Viewports hat. 

 HINWEIS! In der Standardkonfiguration ist das Öffnen von Bildern in leeren Viewports deaktiviert. 

Gegebenenfalls müssen Sie die Option in den Systemeinstellungen aktivieren. 

 

 HINWEIS! Verwenden Sie das Studienfenster (siehe Beschreibung im Abschnitt ĂSerienñ) als alternative 

Möglichkeit, um die folgenden Aktionen durchzuführen: Anzeigen der Studienbeschreibung und der 

Miniaturansichten, Vorabladen von Serienbildern, Anzeigen des ausgewählten Bildes, Schließen der ausgewählten 

Studie. 

Horizontale Miniaturansichtsleiste  

In der horizontalen Miniaturansichtsleiste befinden sich die Studienkopfzeilen, die in horizontalen Registerkarten 

angeordnet sind, und die Serien der erweiterten Studie werden horizontal von links nach rechts aufgelistet. Mit 

Ausnahme der Einschränkung, dass jeweils nur eine Studie erweitert werden kann, befinden sich alle anderen 

Informationen und Bedienelemente an derselben Stelle wie die Studienkopfzeile, und die Funktionsweise der 

Serienkopfzeile ist identisch mit der der vertikalen Miniaturansichtsleiste. 

Mit dem neuen Design der horizontalen Miniaturansichtsleiste (ĂBETA obenñ [Top BETA] und ĂBETA 

untenñ [Bottom BETA]) werden die Positionen der Informationen und Symbole wie folgt geªndert: 
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¶ Die Kopfzeilen aller Studien, die im Viewer geöffnet sind, werden nicht auf den Registerkarten, sondern 

in der erweiterbaren Liste angezeigt: 

- In der Liste werden für jede Studie dieselben Informationen wie auf der Registerkarte mit der 

Studienkopfzeile angezeigt: Modalität der Studie, Patienten-ID, Studiendatum, 

Studienbeschreibung. 

- Die Symbole für den Zugriff auf Studienberichte, das Vorabladen von Studien und das 

Schließen von Studien sind für jede Studie verfügbar. Beachten Sie, dass Sie die aktuell 

angezeigte Studie (die hervorgehobene) nicht ändern müssen, um das Vorabladen zu 

aktivieren oder die andere Studie aus der Liste zu schließen. 

- Die Studien sind nach Patienten gruppiert. Die Studien der verschiedenen Patienten beginnen 

mit dem Datensatz mit dem Patientensymbol. 

- Die Schaltfläche zum Schließen aller Studien wird unten in der Liste angezeigt. 

- Die aktuell erweiterte Studie ist markiert. Durch Klicken auf die andere Studie wird die Liste 

automatisch geschlossen und die Miniaturansichten der ausgewählten Studie werden in der 

Miniaturansichtsleiste angezeigt. Beachten Sie, dass durch Klicken auf das Symbol die 

entsprechende Aktion für die Studie zwar aktiviert wird, die Miniaturansichten der Studie jedoch 

nicht geladen werden und die Liste nicht geschlossen wird.  

 

Abbildung 24. Studienliste in horizontaler Miniaturansichtsleiste (BETA) 

¶ Die Serienkopfzeile ist nicht verfügbar. Die Modalität der Serie und die Serienbeschreibung werden 

direkt auf der ersten oder einzigen Bildminiaturansicht der Serie angezeigt. 

¶ Die zusätzlichen Daten für die aktuell erweiterte Studie können durch Klicken auf das entsprechende 

Symbol links in der Miniaturansichtsleiste aufgerufen werden: 

- Mit dem Patientensymbol  werden die detaillierten Patientendaten erweitert, 

- und über das Anamnese-Symbol  wird die Liste der Patientenstudien geöffnet. 

Ansichtsbereich  

Der Ansichtsbereich nimmt den größten Teil des Viewer-Fensters ein und dient zum Betrachten und Analysieren 

von Bildern. Der Ansichtsbereich kann in Panels unterteilt werden und das Panel kann in mehrere Abschnitte 

unterteilt werden, wobei jeder Abschnitt (gestrichelte Linie in Abbildung 16) als separater Viewport fungiert. Sie 

können eine Panel-Symbolleiste und unterschiedliche Layouts pro Panel verwenden, was die Flexibilität erhöht 

und die Nutzung der Teile des Ansichtsbereichs für unterschiedliche Zwecke ermöglicht. Die folgende Abbildung 

zeigt das Fenster mit einer Konfiguration mit zwei vertikalen Panels. Das linke Panel mit einem 1x2-Layout wird für 

die Diagnose verwendet und das rechte Panel mit einem 4x2-Übersichtslayout dient zur Übersicht über die 

Studienserien. Im Abschnitt ĂPanels, Layout und Mehrfachbild/Serienñ finden Sie eine detaillierte Beschreibung der 

Aufteilung der Ansichtsbereiche und der Panel-Symbolleiste.  
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Abbildung 25. 1x2-Panel mit der Panel-Symbolleiste und einem unterschiedlichen Layout pro Panel konfiguriert 

Die Bearbeitung ist jeweils nur in einem aktiven Viewport möglich. Um den Viewport zu aktivieren, klicken Sie auf 

den Viewport-Bereich; der aktive Viewport wird hervorgehoben. Die Symbolleiste und das Schnellmenü werden 

automatisch an den Inhalt des aktiven Viewports angepasst.  

Auf der rechten Seite des Viewports wird eine Bildlaufleiste angezeigt. Ein Bildlaufcursor wird gemäß der Position 

des aktiven Bildes in der Serie gescrollt. Am unteren Rand der Bildlaufleiste werden die Gesamtzahl der Bilder in 

der Serie und die Nummer des aktiven Bildes angezeigt. Wenn Sie den Cursor entlang der Bildlaufleiste ziehen, 

wird ein Bildlauf durch die Bilder der Serie durchgeführt. Wenn Sie auf die Bildlaufleiste klicken, wird das Bild 

angezeigt, das der Bildlaufposition entspricht. 

 

Abbildung 26. Bildlaufleiste für Bilder 

 HINWEIS! Laut Standardkonfiguration wird für Serien der Modalitäten CT, MR, PT, OPT, NM, MG, OT und 

OCT, die aus zwei oder mehr Bildern bestehen, die Bildlaufleiste angezeigt. Wenden Sie sich für die 

Systemkonfiguration an Ihren Systemadministrator. 

In den Beschriftungen des Viewports werden zusätzliche Informationen zum angezeigten Bild dargestellt: 
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¶ Die Daten aus der DICOM-Bilddatei werden u. U. oben rechts auf den Bildern und oben links auf dem 

Bild angezeigt. Welche Felder angezeigt werden sollen, ist konfigurierbar. Das Hervorheben von 

Beschriftungen kann für die Kennzeichnung von Vergleichsstudien konfiguriert werden. Eine 

Beschreibung der Konfiguration finden Sie im Abschnitt ĂEigenschaften der Beschriftungñ. 

 

Comparison study Vergleichsstudie 

Abbildung 27. Kennzeichnung von Vergleichsstudien 

¶ Sofern in den DICOM-Daten vorhanden, werden die anatomischen Ausrichtungen in der Mitte jeder 

Viewport-Seite angezeigt. Die Ausrichtungen werden automatisch neu berechnet, wenn das Bild 

gedreht oder gespiegelt wird. 

 HINWEIS! Die anatomische Ausrichtung wird auf der ausgerichteten und fixierten Seite des 

Mammographiebilds nicht angezeigt. 

¶ Die Anzahl der angezeigten Bilder und die Gesamtzahl der Bilder in der Serie werden unten rechts im 

Viewport angezeigt. 

¶ Die Beschriftungen in der unteren linken Ecke des Viewports geben Auskunft über die vorgenommenen 

Transformationen: 

- Angewendete Helligkeits- und Kontrastwerte. Bei Bildern der Positronen-Emissions-Tomographie 

(PET) werden die Helligkeit und der Kontrast nicht angezeigt. Stattdessen wird der maximale 

Pixelwert angegeben, und der SUV (Standardized Uptake Value) kann berechnet und angezeigt 

werden:  

- Angewandter LUT-Wert des VOI 

- Angewandte Farbpalette 

- Zoomstufe des Bildes 

- Vom Benutzer eingegebener Kalibrierwert 

- Intensität des Punktes, wenn die Intensitätsmessung aktiviert ist 

- Vergrößerungskoeffizient, wenn das Vergrößerungstool verwendet wird 

- Werte für Rotation und Spiegelung 

- Ebene der rekonstruierten Serie, wenn die rekonstruierte Serie angezeigt wird 

- Aktuell berechnete Bildfrequenz, wenn Multi-Frame-Bilder wiedergegeben werden und die Anzeige 

der aktuellen Bildfrequenz in der Konfiguration aktiviert ist 

- Scanrichtung der Serie und Schichtabstand (Position) in der Scanachse. Die Funktion sollte in den 

Einstellungen aktiviert werden und wird nur für CT-, MR-, PT- und NM-Serien angezeigt. 
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- Die Anzahl der aktuell angezeigten übereinstimmenden Serien und die Gesamtzahl der 

übereinstimmenden Serien für den Hanging-Protocol-Viewport, wenn mehr als eine 

übereinstimmende Serie gefunden wurde. 

- Warnung über verlustbehaftete Komprimierung mit Typ und Verhältnis der letzten Komprimierung, 

sofern diese Daten vorliegen: . 

- Die CAD-Beschriftung mit der Anzahl der Befunde im aktuellen Bild und der Gesamtanzahl der 

Befunde in allen mammographischen CAD-Strukturberichten der Studie. Wenn das aktuelle Bild 

Befunde enthält, wird auch die Beschriftung mit der Anzahl der Massen und Kalzifikationen im 

aktuellen Bild angezeigt. 

 

 HINWEIS! Verwenden Sie das Tool Info -Beschriftungen (Info -Labels) , um Viewport-Beschriftungen ein-

/auszublenden (siehe Abschnitt ĂInfo-Beschriftungenñ). 

 

 VORSICHT! Überprüfen Sie anhand des Namens des Patienten, der Daten, der anatomischen Ausrichtung 

und anderer Informationen, die in den Viewport-Beschriftungen angezeigt werden, ob das richtige Bild angezeigt 

wird.  

 

Viewport -Symbolleiste  

Die Viewport-Symbolleiste enthält die Tools, die direkt vom Viewport aus verfügbar sind. Der 

Symbolleistenbereich befindet sich rechts vom Viewport und links von der Bildlaufleiste, sofern die Bildlaufleiste 

im Viewport angezeigt wird.  
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Abbildung 28. Viewport-Symbolleiste 
  

 

Die folgenden Tools sind über die Viewport-Symbolleiste zugänglich (siehe Nummerierung der Bedienelemente 

in der Abbildung ĂViewport-Symbolleisteñ): 

 

1. Aktivieren oder deaktivieren Sie den synchronen Bildlauf für eine bestimmte Serie, indem 
Sie in der Viewport-Symbolleiste auf die Schaltfläche für die manuelle oder automatische 
Verknüpfung (Nummer 1) drücken. Eine detaillierte Beschreibung der Funktion finden Sie 
im Abschnitt ĂVerkn¿pfen gescrollter Serienñ. 

 

2. F¿gen Sie die kopierte Messung in das Bild ein, indem Sie auf die Schaltflªche ĂMessung 
einf¿genñ (Paste Measurement) (Nummer 2) auf der Viewport-Symbolleiste drücken. 
Eine detaillierte Beschreibung der Funktionen finden Sie im Abschnitt ĂKopieren und 
Einf¿gen von Messungenñ. 

 

3. Kopieren Sie das Bild und andere Inhalte, die im Viewport angezeigt werden, in die 
Zwischenablage, indem Sie auf die Schaltflªche ĂViewport-Inhalt in die Zwischenablage 
kopierenñ (Copy viewport content to the clipboard) (Nummer 3) auf der Viewport-
Symbolleiste drücken. Eine detaillierte Beschreibung der Funktion finden Sie im Abschnitt 
ĂKopieren von Viewport-Inhaltenñ. 

 

4. Kopieren Sie das im Viewport angezeigte Bild in die Zwischenablage, indem Sie in der 
Viewport-Symbolleiste auf die Schaltflªche ĂOriginalbild in die Zwischenablage 
kopierenñ (Copy original image to the clipboard) (Nummer 4) drücken. Eine detaillierte 
Beschreibung der Funktion finden Sie im Abschnitt ĂKopieren des Originalbilds in die 
Zwischenablageñ. 

 

5. Speichern Sie das Bild und andere Inhalte, die im Viewport angezeigt werden, als 
Secondary Capture-Bild, indem Sie auf die Schaltflªche ĂViewport-Inhalt als Secondary 
Capture-DICOM speichernñ (Save viewport content as secondary capture DICOM) 
(Nummer 5) auf der Viewport-Symbolleiste drücken. Eine detaillierte Beschreibung der 
Funktion finden Sie im Abschnitt ĂKopieren von Viewport-Inhaltenñ. 
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6. ĂLinks ausrichten und fixierenñ (Align and Lock Right) dient dazu, das Bild links 
auszurichten und die Ausrichtung beizubehalten, wenn Sie mit allen Bildern einer Serie 
arbeiten. 

 

7. ĂRechts ausrichten und fixierenñ (Align and Lock Right) bewirkt, dass das Bild rechts 
ausgerichtet wird und die Ausrichtung beibehalten wird, wenn Sie mit allen Bildern einer 
Serie arbeiten. 

 

8. Wenn der Platz für die Anzeige der Schaltflächen nicht ausreicht, wird die Schaltfläche 
ĂMehrñ (More) angezeigt. Klicken Sie auf die Schaltflªche ĂMehrñ (More), um die 
fehlenden Schaltflächen anzuzeigen. 

 

9. Ermºglicht es, die zusªtzlichen Daten des Bildes ¿ber die Schaltflªchen ĂSchnellzugriff 
auf zusªtzliche Datenñ (Quick access to additional data) (Nummer 9) in der Symbolleiste 
des Viewports anzuzeigen. Eine detaillierte Beschreibung der Funktion finden Sie im 
Abschnitt ĂSchnellzugriff auf zusªtzliche Datenñ. 

 

10. Sie können das Schlüsselobjekt und den Präsentationszustand schnell speichern, indem 
Sie auf die Schaltflªche ĂSchnell speichernñ (Quick Save) (Nummer 10) auf der Viewport-
Symbolleiste drücken. Eine detaillierte Beschreibung der Funktion finden Sie in den 
Abschnitten ĂPrªsentationszustªndeñ und ĂSchl¿sselobjekteñ. 

 

 HINWEIS! Es wird eine Benachrichtigung über den laufenden Prozess angezeigt und die Schaltflächen 

Originalbild in die Zwischenablage kopieren (Copy original image to the clipboard),  Viewport -Inhalt als 

Secondary Capture -DICOM speichern (Save viewport content as secondary capture DICOM)  und Schnell 

speichern (Quick save ) werden vorübergehend deaktiviert, um wiederholtes Klicken zu vermeiden. 

 HINWEIS! Das System deaktiviert die Schaltflächen Originalbild in die Zwischenablage kopieren (Copy 

original image to the clipboard) , Viewport -Inhalt als Secondary Capture -DICOM speichern (Save viewport 

content as secondary capture DICOM)  und Schnell speichern (Quick save) , um unbeabsichtigtes Klicken zu 

vermeiden, während andere Maus-Workflows, wie z. B. Messungen, im Viewport aktiviert sind. 

 HINWEIS! Die Tool-Schaltfläche wird auf der Viewport-Symbolleiste nur dann angezeigt, wenn dies gemäß 

der Viewer-Konfiguration, den Benutzeraktionen oder dem Viewport-Inhalt vorgesehen ist. 

 

Die folgenden Bedienelemente können im Viewport angezeigt werden (siehe Bedienelemente unten links in 

Abbildung 28): 

 

11. Kontrollkªstchen ĂGlªttenñ (Smooth) f¿r Bilder und Multi-Frame-Bilder. Standardmäßig 
sollte die Glättung beim Öffnen des Bildes angewendet werden. Wenn Sie das 
Kontrollkªstchen ĂGlªttenñ (Smooth) deaktivieren, wird das Bild ohne Glättung angezeigt 
und die Daten werden im lokalen Speicher des Browsers gespeichert. Die Glättung wird 
erst dann auf die Bilder dieser Modalität angewendet, wenn die Glättungsoption nicht 
mehr geändert oder der lokale Speicher des Browsers nicht geleert wird. 

 HINWEIS! Bei Berichten, die als Secondary Capture-Bilder gespeichert wurden, können Text und Symbole 

verzerrt werden, wenn Glättung angewendet wird. 

 HINWEIS! Glªttung wird nicht angewendet und das Kontrollkªstchen ĂGlªttenñ (Smooth) wird nicht 

angezeigt, wenn die Glättung in der Systemkonfiguration deaktiviert ist. 

 

Kopieren des Viewport -Inhalts  

Wenn ein Bild, ein Video oder ein Multi-Frame-Bild im Viewport angezeigt wird, bietet das System zwei Optionen 

zum Kopieren und Speichern des Viewport-Inhalts: 

 

12. Farbpaletten-Auswahlfeld für monochrome Bilder. Die Anzeige des Farbpaletten-
Auswahlfeldes wird über das Menü des Fensterungstools gesteuert und ermöglicht die 
Anwendung der Farbpalette auf monochrome Bilder (siehe Abschnitt ĂFarbpalette f¿r 
monochrome Bilderñ). 
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¶ Mit der Schaltflªche ĂViewport-Inhalt in die Zwischenablage kopierenñ (Copy viewport content to the 

clipboard)  auf der Viewport-Symbolleiste wird der Inhalt des Viewports in das png-Format 

umgewandelt und in die Zwischenablage kopiert. Nach dem Kopieren kann der Inhalt der 

Zwischenablage in jede Quelle eingefügt werden, die das png-Format unterstützt. 

¶ Mit der Schaltflªche ĂViewport-Inhalt als Secondary Capture-DICOM speichernñ (Save viewport content 

as secondary capture DICOM)  auf der Viewport-Symbolleiste wird der kopierte Viewport-Inhalt in 

das Secondary Capture-DICOM-Format umgewandelt und auf dem PACS gespeichert. Für die 

Speicherung der erfassten Inhalte wird die Transfersyntax JPEG Baseline verwendet. Das gespeicherte 

Bild wird automatisch als neue Instanz in der Secondary Capture -Serie angezeigt, die normalerweise 

die letzte Serie in der Studie ist.  

 HINWEIS! Der Inhalt des Viewports, in dem die rekonstruierte 2D- oder 3D-Serie angezeigt wird, 

kann auch in die Zwischenablage kopiert oder als Secondary Capture gespeichert werden. 

 HINWEIS! Die Funktion zum Speichern des Viewport-Inhalts im DICOM-Format steht nur zur 

Verfügung, wenn der verwendete Studienspeicher die Funktion zum Speichern im DICOM-Format 

unterstützt. 

 

Der Viewport-Inhalt wird wie folgt kopiert: 

¶ Die Größe des Bildes in der Zwischenablage entspricht der Größe des Viewport-Bereichs. 

¶ Die Pixel des Viewports werden wie folgt kopiert: 

- Das gerade angezeigte Bild oder Frame wird so kopiert, wie es im Viewport nach allen 

Transformationen wie Drehung, Zoom, Fensterung angezeigt wird. 

- Die Pixel des fusionierten PET-Bildes werden kopiert. 

- Beim Kopieren in die Zwischenablage werden alle Beschriftungen des Viewports kopiert, die im 

Viewport angezeigt werden. Bei Viewport-Beschriftungen mit aktiven Bedienelementen (z. B. 

Kontrollkästchen) wird die aktuelle Auswahl anstelle des Bedienelements angezeigt. Wenn Sie ohne 

Info-Beschriftungen kopieren möchten, blenden Sie die Beschriftungen vor dem Kopieren mit dem 

Tool ĂInfo-Beschriftungenñ (Info Labels) aus (siehe Abschnitt ĂInfo-Beschriftungenñ). 

- Alle Messungen mit Beschriftungen und Text (Kommentaren), die im Viewport angezeigt werden, 

werden kopiert. 

- Alle Segmente, die im Viewport angezeigt werden, werden kopiert. 

¶ Die folgenden Viewport-Elemente werden nicht kopiert: 

- Die Bildlaufleiste wird nicht kopiert. 

- Die Tools (Symbole) der Viewport-Symbolleiste werden nicht kopiert. 

- Andere Symbolleisten (z. B. Fusions-Symbolleiste, Multi-Frame-Symbolleiste) werden nicht kopiert. 

- Wenn Sie Viewport-Inhalte als Secondary Capture-DICOM speichern, werden die Viewport-

Beschriftungen und die Viewport-Beschriftungen mit den Bedienelementen (z. B. das 

Kontrollkªstchen ĂGlªttenñ (Smooth)) nicht kopiert. 

 

Kopieren des Originalbilds in die Zwischenablage  

Wenn das Bild im Viewport angezeigt wird, wird die Schaltflªche ĂOriginalbild in die Zwischenablage 

kopierenñ (Copy original image to the clipboard)  auf der Symbolleiste des Viewports dargestellt. Wenn Sie auf 

diese Schaltfläche klicken, wird der ursprüngliche Inhalt des Bildes, das gerade im Viewport angezeigt wird, in 

das png-Format umgewandelt, und dieses png-Bild wird in die Zwischenablage kopiert. 



DICOM-Viewer  von MedDream 33 

 

Anhang I des MedDream-BENUTZERHANDBUCHS 

 

 HINWEIS! Die Funktion ĂOriginalbild in die Zwischenablage kopierenñ (Copy original image to the clipboard) 

ist in der Standard-Systemkonfiguration deaktiviert. 

 

Schnellzugriff auf zusätzliche Daten  

 HINWEIS! Ein medizinisches Bild wird als Bild mit zusätzlichen Daten eingestuft, wenn entweder mindestens 

ein Präsentationszustand für das Bild gespeichert ist oder das Bild so markiert ist, dass es zu mindestens einem 

gespeicherten oder nicht gespeicherten Schlüsselobjekt gehört, oder beide Bedingungen erfüllt sind. 

 HINWEIS! Beachten Sie, dass die Anzeige und das Speichern der Schlüsselobjekte und 

Präsentationszustände durch die Benutzerrechte eingeschränkt sein können. 

Wenn die Serie, die im Viewport angezeigt wird, Bilder mit zusätzlichen Daten enthält, werden die 

Bedienelemente für den Schnellzugriff auf zusätzliche Daten in der Viewport-Symbolleiste angezeigt: 

 

Abbildung 29. Bedienelemente für den Schnellzugriff auf zusätzliche Daten 

Um auf die Bilder mit zusätzlichen Daten und auf die zusätzlichen Daten zuzugreifen, verwenden Sie die 

nachfolgend beschriebenen Bedienelemente für den Schnellzugriff: 

¶ Bei angezeigter Bildlaufleiste zeigen die Markierungen auf der Bildlaufleiste  die Stellen der Bilder 

mit zusätzlichen Daten innerhalb der Serie an. Klicken Sie auf die markierte Stelle der Bildlaufleiste, um 

das Bild mit den zusätzlichen Daten zu öffnen. 

¶ Verwenden Sie die nach oben zeigende Pfeilschaltfläche  und die nach unten zeigende 

Pfeilschaltfläche , um in der aktuell angezeigten Serie durch die Bilder mit zusätzlichen Daten zu 

navigieren: 

o Die Pfeilschaltflächen werden nur angezeigt, wenn die Serie mehr als ein Bild enthält. 

o Klicken Sie auf die nach oben zeigende Pfeilschaltfläche, um vom aktuell angezeigten Bild zum 

vorherigen Bild mit zusätzlichen Daten in der Serie zu navigieren. Die Pfeilschaltfläche ist 

abgeblendet und inaktiv, wenn es vom aktuell angezeigten Bild bis zum Anfang der Serie kein 

Bild mit zusätzlichen Daten gibt. 

o Klicken Sie auf die nach unten zeigende Pfeilschaltfläche, um vom aktuell angezeigten Bild 

zum nächsten Bild mit zusätzlichen Daten in der Serie zu navigieren. Die Pfeilschaltfläche ist 

abgeblendet und inaktiv, wenn es vom aktuell angezeigten Bild bis zum Ende der Serie kein 

Bild mit zusätzlichen Daten gibt. 
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¶ Verwenden Sie die Schaltflªche ĂSchl¿sselobjektñ (Key object) , um die Schlüsselobjekte der Serie 

anzuzeigen und den Schlüsselobjektfilter einzustellen (eine detaillierte Beschreibung finden Sie im 

Abschnitt ĂSchl¿sselobjekteñ). Die Schaltflªche ĂSchl¿sselobjektñ (Key object) ist abgeblendet und 

inaktiv, wenn das aktuell angezeigte Bild nicht zu einem Schlüsselobjekt gehört. 

¶ Verwenden Sie die Schaltflªche ĂPrªsentationszustandñ , um den gespeicherten 

Präsentationszustand anzuzeigen und zu öffnen (eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt 

ĂPrªsentationszustªndeñ). Die Schaltflªche ĂPrªsentationszustandñ ist abgeblendet und inaktiv, wenn f¿r 

das aktuell angezeigte Bild kein Präsentationszustand gespeichert ist. 

Farbpalette für monochrome Bilder  

Wenn ein monochromes Bild im Viewport angezeigt wird und Sie die Farbpalettenauswahl für die Serie 

aktivieren, die im aktiven Viewport angezeigt wird (siehe Abschnitt ĂFensterungñ), wird das Farbpaletten-

Auswahlfeld im Viewport angezeigt. Standardmäßig wird das Bild in Graustufen geöffnet, und es wird keine 

Farbpalette angewendet. Sie können die Farbpalette wie folgt anwenden: 

¶ Erweitern Sie das Farbpaletten-Auswahlfeld und wählen Sie ggf. die Palette aus, die angewendet 

werden soll. 

 

Abbildung 30. Auswahl und Anwendung einer Farbpalette 

¶ Legen Sie fest, dass keine Farbpalette angewendet werden soll (Option ĂKeineñ (None)), um wieder das 

Graustufenbild im Viewport anzuzeigen.  

 HINWEIS! Wenn Sie die Farbpalettenauswahl im Men¿ ĂFensterungñ (Windowing) deaktivieren, wird die 

angewandte Farbpalette im aktiven Viewport automatisch gelöscht. 

 HINWEIS! Die Farbpalette wird automatisch deaktiviert, wenn eine andere Serie im Viewport geöffnet wird 

oder ein anderer Instanztyp für dieselbe Serie geöffnet wird. 

 

Durch die Anwendung der Farbpalette kann auch eine Invertierung vorgenommen werden. Der Farbsatz einer 

invertierten Farbpalette ist derselbe, aber der Anfang und das Ende der Farbskala sind umgekehrt (wenn z. B. 

die erste Farbe gelb und die letzte Farbe rot war, ist nach der Invertierung die erste Farbe rot und die letzte 

Farbe gelb). 

 

 

Abbildung 31. Invertierte Farbpalette 
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 HINWEIS! Wenn die Farbpalette zum ersten Mal auf ein invertiertes Bild angewendet wird, wird die 

Invertierung automatisch deaktiviert. Wird die Invertierung nach der Anwendung der Farbpalette wieder aktiviert, 

bleibt sie aktiviert. 

 

Schnellmenü  

Ein Schnellmenü  wird angezeigt, wenn Sie mit der rechten Maustaste auf den Bereich eines Viewports klicken. 

Ein Schnellmenü enthält Tools, die in den Einstellungen für ein Schnellmenü ausgewählt wurden (weitere 

Informationen finden Sie im Abschnitt ĂEinstellungenñ).  

 

Abbildung 32. Schnellmenü 

 

Wenn in den Einstellungen festgelegt wurde, dass der Miniaturansichtsbereich über das Schnellmenü aufgerufen 

werden soll, werden beim Klicken mit der rechten Maustaste auf einen ausgewählten Punkt im Viewport der 

Miniaturansichtsbereich rechts vom Klickpunkt und das Schnellmenü links vom Klickpunkt angezeigt. 
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Abbildung 33. Schnellmenü mit Miniaturansichtsbereich 

 

Öffnen von Studien  

 HINWEIS! In diesem Abschnitt wird beschrieben, wie Studien im Viewer-Fenster von der Liste der 

Suchergebnisse im Suchfenster aus geöffnet werden können. Eine Beschreibung des Vorgangs zum Öffnen von 

Studien im mobilen Modus finden Sie im Abschnitt Ă¥ffnen von Studien im mobilen Modus von MedDreamñ. Bei 

Verwendung des Viewers in einer integrierten Lösung wird das Fenster durch ein integrierendes 

Informationssystem geöffnet, z. B. ein Krankenhausinformationssystem oder ein Patientenportal. 

 HINWEIS! Eine detaillierte Beschreibung zum ¥ffnen der Studien von der Liste ĂPatientenstudienñ (Patient 

studies) aus finden Sie in den Abschnitten ĂFenster Patientenstudienñ und ĂAnamnese des Patientenñ. 

 HINWEIS! Um das Bild einer Studie anzuzeigen, die bereits im Viewer-Fenster geöffnet ist, ziehen Sie das 

Bild aus der Miniaturansicht oder verwenden das Men¿ ĂSerieñ (Series) (siehe Abschnitt ĂSerieñ). 

 

Wenn Sie die Studie öffnen müssen, gehen Sie wie folgt vor: 

1. Suchen Sie die Studie in der Liste der Suchergebnisse (die aktive Zeile ist beim Scrollen durch die Liste 

hervorgehoben) und klicken Sie darauf. 
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Abbildung 34. Auswahl von Studien in der Liste der Suchergebnisse 

 

2. Es wird eine neue Browser-Registerkarte geöffnet, in der das Viewer-Fenster mit der ausgewählten Studie 

angezeigt wird. 

 

Abbildung 35. Viewer-Fenster in neuer Registerkarte 

 HINWEIS! Das Bild der ersten Serie wird geöffnet, wenn die Bedingungen für das automatische Öffnen des 

Bildes erfüllt sind (siehe Beschreibung unter Einstellungen). 

 HINWEIS! Wenn eine Serien-Miniaturansicht für die Modalität konfiguriert ist, wird je nach Konfiguration die 

erste oder die mittlere Instanz geöffnet. 

 

3a. Wenn Sie mehr als eine Studie im selben Viewer-Fenster öffnen müssen (z. B. um Bilder aus verschiedenen 

Studien zu vergleichen), gehen Sie wie folgt vor: 

¶ Gehen Sie von der Registerkarte des Viewer-Fensters zurück zur Registerkarte des Suchfensters. 

¶ Suchen Sie die Studie in den Suchergebnissen und klicken Sie darauf, wie in Schritt 1 beschrieben. 

¶ Die Registerkarte ĂViewerñ wird automatisch aktiviert und die ausgewªhlte Studie wird im Viewer-

Fenster geöffnet. Die Beschreibung der Studie wird unten im Miniaturansichtsbereich angezeigt und 

erweitert. Die Beschreibungen aller zuvor hinzugefügten Studien werden ausgeblendet: 

file:///C:/DOC_GEN/UM_IIb/TEST/Viewer_EN.docx%23_14._Information_window
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Abbildung 36. Neue Studie im selben Viewer-Fenster geöffnet 

 HINWEIS! Wenn das erste Studienbild gemäß den Einstellungen geöffnet werden soll, wird das Bild im ersten 

Viewport (oben rechts) geöffnet, sofern dieser Viewport leer ist. 

 HINWEIS! Wiederholen Sie diesen Schritt, wenn Sie die dritte oder weitere Studien im selben Viewer-Fenster 

öffnen möchten. 

 HINWEIS! Standardmäßig können Studien mehrerer Patienten im selben Viewer-Fenster angezeigt werden. 

Das System kann jedoch so konfiguriert werden, dass alle Studien eines vorherigen Patienten geschlossen 

werden, bevor die Studie eines neuen Patienten geöffnet wird. Wenden Sie sich bei Fragen zur 

Systemkonfiguration an Ihren Systemadministrator. 

 

3b. Wenn Sie die Studie in einem neuen Viewer-Fenster öffnen möchten, gehen Sie wie folgt vor: 

¶ Gehen Sie von der Registerkarte des Viewer-Fensters zurück zur Registerkarte des Suchfensters. 

¶ Suchen Sie die Studie in den Suchergebnissen und klicken Sie bei gedrückter STRG-Taste darauf. 

¶ Die neue Browser-Registerkarte wird geöffnet und das neue Viewer-Fenster wird mit der ausgewählten 

Studie darin geöffnet. 

Fenster ĂPatientenstudienñ  

Das Fenster ĂPatientenstudienñ (Patient studies) wird angezeigt, wenn die folgenden Bedingungen gegeben sind: 

¶ Zum Öffnen der Studien im Viewer wird eine URL mit Parametern verwendet 

¶ Bei dem angegebenen URL-Parameter handelt es sich um die Patienten-ID für nur einen Patienten 

¶ Das System ist so konfiguriert, dass das Fenster ĂPatientenstudienñ (Patient studies) angezeigt wird, 

anstatt die Studien direkt im Viewer-Fenster zu öffnen. 

 Das Fenster ĂPatientenstudienñ (Patient studies) zeigt die Liste "Patientenstudien" (Patient studies)  an, die 

anhand der Patienten-ID und der Speicherdaten unter der URL abgerufen wird: 

file:///C:/DOC_GEN/UM_IIb/TEST/Viewer_EN.docx%23_14._Information_window
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Abbildung 37. Fenster ĂPatientenstudienñ (Patient studies) 

Sie kºnnen Studien aus der Liste ĂPatientenstudienñ (Patient studies) sortieren, suchen und ºffnen (eine 

detaillierte Beschreibung der Funktionen finden Sie im Abschnitt ĂAnamnese des Patientenñ). 

 HINWEIS! Das System kann so konfiguriert werden, dass die verschiedenen Studiendaten im Fenster 

ĂPatientenstudienñ (Patient studies) (und im Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) angezeigt werden. 

 HINWEIS! Wenn Sie im mobilen Modus arbeiten, ist es nicht möglich, die Studienliste des Patienten zu 

sortieren und zu filtern. 

 HINWEIS! Sie kºnnen das Fenster ĂPatientenstudienñ (Patient studies) im Viewer nicht erneut ºffnen. Sie 

kºnnen jedoch auf die Liste ĂPatientenstudienñ (Patient studies) im Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient 

history) zugreifen, wenn die Anzeige der Anamnese des Patienten erlaubt ist. 

 VORSICHT! Im integrierten Krankenhaussystem können für ein und denselben Patienten verschiedene 

Patienten-IDs aus unterschiedlichen Quellen vorhanden sein und verwendet werden. Gehen Sie vorsichtig vor und 

beachten Sie, dass die Historie der Patientenstudien aus der betreffenden Quelle vom Viewer aus nicht zugänglich 

ist, wenn Sie nicht zunächst mindestens eine Studie mit jeder unterschiedlichen Patienten-ID öffnen. 

 

Anamnese des Patienten  

Die Liste "Patientenstudien" (Patient studies)  bietet einen schnellen Überblick über die gesamte 

Forschungshistorie des Patienten. Das Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) wird geºffnet, wenn 

Sie im Miniaturansichtsbereich oder im Serien-Modus des Viewer-Fensters auf das Anamnese-Symbol  des 

angezeigten Patienten klicken:  
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Abbildung 38. ¥ffnen des Fensters ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) von der Kopfzeile der angezeigten Studien aus 

 HINWEIS! Das Anamnese-Symbol des Patienten wird nur angezeigt, wenn die Anzeige der Anamnese des 

Patienten laut Systemkonfiguration und Benutzerrechten zulässig ist. 

 

Im Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) werden die Patientenstudien angezeigt: 

 

Abbildung 39. Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) 

 HINWEIS! Das System kann so konfiguriert werden, dass es entweder in allen Speichern oder in dem 

Speicher, in dem die angezeigten Studien abgelegt sind, nach Patientenstudien sucht. 

 VORSICHT! Beachten Sie, dass der Zugriff auf die Speicher durch die Benutzerrechte eingeschränkt sein 
kann. Wenn die Suche nach Patientenstudien in allen Speichern konfiguriert ist, erfolgt die Suche in den Speichern, 
die für den Benutzer freigegeben sind. 

 

In der Liste "Patientenstudien" (Patient studies) werden standardmäßig die folgenden 

Studieninformationen angezeigt:  

¶ ID: Identifikationsnummer des Patienten 

¶ Name:  Vor- und Nachname des Patienten 

¶ Modalität (Modality) : Methode, die zur Gewinnung der Studienbilder verwendet wurde (Modalität) 

¶ Beschreibung (Description):  Beschreibung der Studie 
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¶ Datum/Uhrzeit (Date Time):  Datum und Uhrzeit der Studie 

¶ Quell -AE (Source AE) : Name des Geräts, von dem die Studie an das PACS gesendet wurde 

 HINWEIS! Das System kann so konfiguriert werden, dass andere Studiendaten in der Liste 

ĂPatientenstudienñ (Patient studies) angezeigt werden. 

 

Sie kºnnen den Modalitªtsfilter oben rechts im Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) verwenden. 

Folgende Filteroptionen sind verfügbar: 

¶ Die Modalitªt der Studie, von der aus das Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) geºffnet 

wurde (CR in der Abbildung, ). 

¶ Alle (All)  historischen Studien des Patienten. Diese Option ist standardmäßig ausgewählt, wenn Sie 

das Historienfenster öffnen. 

 

In der Liste Patientenstudien (Patient studies)  können Sie die folgenden Aktionen durchführen: 

¶ Sortieren der Liste ĂPatientenstudienñ (Patient studies). Das Sortieren ist nach allen Spalten mºglich. 

Das Sortieren funktioniert wie folgt: 

- Standardmäßig wird die Liste in absteigender Reihenfolge nach Datum und Uhrzeit  sortiert, wenn 

die Liste ĂPatientenstudienñ (Patient studies) angezeigt wird. 

- Um die Liste nach der ausgewählten Spalte zu sortieren oder um die Sortierreihenfolge zu ändern, 

m¿ssen Sie in der ¦berschrift der ausgewªhlten Spalte auf die Schaltflªche ĂSortierenñ (Sort) klicken. 

Mit dieser Aktion wird die Sortierung durchgeführt und das Sortiersymbol wie folgt geändert:  

aufsteigend,  absteigend,  nicht sortiert. 

- Sie können immer nur nach einer Spalte gleichzeitig sortieren. Wenn Sie nach einer anderen Spalte 

sortieren, wird die vorherige Sortierung automatisch aufgehoben. 

¶ So filtern Sie die Studienliste oder durchsuchen sie: 

- Um den Modalitªtsfilter anzuwenden, klicken Sie auf die Schaltflªche ĂModalitªtñ (Modality) 

oben rechts im Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) . Die 

hervorgehobene Schaltfläche zeigt an, dass der Modalitätsfilter angewendet wurde. Klicken Sie 

auf ĂAlleñ (All), um den Modalitªtsfilter zur¿ckzusetzen. 

- Um die Studien für ein bestimmtes Jahr anzuzeigen, verwenden Sie den Jahresfilter links im 

Fenster. Klicken Sie auf das Jahr, für das die Studienanzeige auf der linken Seite eingeblendet 

ist, und das hervorgehobene Jahr  zeigt an, dass der Jahresfilter angewendet wurde. 

Sie können die Studien für mehrere Jahre filtern, indem Sie bei gedrückter STRG-Taste auf die 

Jahre im Jahresfilter klicken. Die Option Ăn.z.ñ (NA) ist am Ende des Filters verf¿gbar, wenn es 

Studien ohne Studiendatum gibt. Um den Filter für ein bestimmtes Jahr zu entfernen, klicken 

Sie auf das markierte Jahr. Durch das Kontrollkästchen oben am Filter werden alle Jahresfilter 

entfernt. 

- Das Filtern/Suchen ist bei allen Spalten mit einem Suchsymbol  möglich. Um eine Suche 

durchzuführen, klicken Sie auf den Spaltennamen; das Suchsymbol und das Eingabefeld für die 

Suchkriterien werden hervorgehoben. Geben Sie einen Suchbegriff in das hervorgehobene 

Eingabefeld ein; die Liste wird automatisch nach dem von Ihnen eingegebenen Text gefiltert. Die 

Spalten mit einem aktiven Filter haben ein hervorgehobenes Suchsymbol  in der 

Spaltenüberschrift. 

- Beachten Sie, dass es möglich ist, verschiedene Filter gleichzeitig anzuwenden. 

¶ Öffnen Sie die Patientenstudie zur Ansicht: 
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- Um eine Studie zu öffnen, klicken Sie auf das Augensymbol  in der ersten Spalte der Studienliste. 

- Um mehrere Studien auf einmal zu öffnen, markieren Sie das Kontrollkästchen neben den Studien, 

die Sie öffnen möchten. Klicken Sie dann auf die Schaltfläche Studien zum Viewer hinzufügen 

(Add studies to viewer) .  Sie können alle Studien, die aktuell in der Liste angezeigt werden, auf 

einmal markieren oder die Markierung aufheben, indem Sie auf das Kontrollkästchen in der Kopfzeile 

der ersten Spalte klicken. 

-  Alle Studien, die bereits im Viewer geöffnet sind, werden als Hinzugefügt (Added)  markiert; sie 

haben keine Bedienelemente zum Öffnen. 

 

Several filters and sorting active Mehrere Filter und Sortierung aktiv 

Opening multiple studies Öffnen mehrerer Studien 

Abbildung 40. Suchen und ¥ffnen mehrerer Studien vom Fenster ĂAnamnese des Patientenñ (Patient history) aus 

 HINWEIS! Wenn Sie im mobilen Modus arbeiten, ist es nicht möglich, die Studienliste des Patienten zu 

sortieren und zu filtern. 

 HINWEIS! Standardmäßig erfolgt die Suche in der Anamnese des Patienten anhand der Patienten-ID. 

Wenden Sie sich zum Ändern der Systemkonfiguration an Ihren Systemadministrator, wenn mehrere Patienten-

IDs angezeigt werden sollen. 

Tools für die Bearbeitung und Analyse von Bildern  

 HINWEIS! Unter ĂSymbolleisteneigenschaftenñ (Toolbar Properties) kºnnen Sie festlegen, welche 

Schaltflächen in welcher Reihenfolge auf der Symbolleiste angezeigt werden sollen. 

 

Verwenden Sie die Tools zur Bildbearbeitung, um die Studienbilder nach den von Ihnen gewünschten Kriterien 
anzupassen und zu analysieren:  

 

Abbildung 41. Tools zur Bildbearbeitung 

Fensterung  
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Mit der Schaltfläche Fensterung (Windowing)  können Sie den Kontrast und die Helligkeit eines Bildes einstellen 
(Werte für Fensterzentrum und Fensterbreite - L/W). Sie können die Helligkeit mit der Maus oder über das Menü 
ändern. 

Um die Helligkeit mit der Maus zu ªndern, weisen Sie die Maustaste der Funktion ĂFensterungñ (Windowing) 

 zu. Halten Sie die zugewiesene Taste gedrückt und ziehen Sie die Maus nach oben oder unten (um die 
Werte für das Fensterzentrum zu ändern), und nach rechts oder links, um die Werte für die Fensterbreite zu 
ändern. Sie können außerdem den Fensterungswert ändern, indem Sie bei gedrückter Umschalttaste mit der 
mittleren Maustaste ziehen. 

Die Fensterungswerte können für dieselbe Serie in verschiedenen Viewports angewendet werden. 
Standardmäßig ist diese Funktion deaktiviert. Zur Aktivierung verwenden Sie das Menü Fensterung für 
dieselbe Serie synchronisieren (Sync Windowing for Same Series) . 

 HINWEIS! Die Funktion ĂFensterung synchronisierenñ (Sync Windowing) ist auch f¿r die rekonstruierten 

orthogonalen Serien verfügbar. 

 

Sie kºnnen auch auf das rote Dreieck rechts neben der Schaltflªche klicken und ĂFensterungñ (Windowing) aus 
dem Menü auswählen: 

 

Abbildung 42. Beispiel des Men¿s der Schaltflªche ĂFensterungñ (Windowing) 

Das Menü für die Helligkeitsstufe besteht aus statischen und dynamischen Elementen ï Gruppen und Optionen. 

Dynamische Menüelemente werden nur angezeigt, wenn sie auf das aktive Bild anwendbar sind. 

Im Men¿ ĂFensterungñ (Windowing) sind die folgenden Optionen verf¿gbar: 

¶ Statische Gruppe der DICOM-Fensterung (DICOM Windowing) . Die Gruppe enthält die folgenden 

Optionen: 

- Auto : Das Bild wird analysiert und Helligkeit und Kontrast werden automatisch angepasst. 

Statische Menüoption. Die automatische Fensterung wird angewendet, wenn keine anderen 

Optionen in der Gruppe DICOM-Fensterung verfügbar sind. 
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- Dynamische Menüoptionen ï alle Wertepaare für Fensterbreite und Fensterzentrum aus den 

DICOM-Bilddaten: Fensterungstitel, w-Wert (Fensterbreite) und l-Wert (Fensterzentrum) 

werden angezeigt. Die erste Option wird automatisch angewendet, wenn sie verfügbar ist.  

¶ Die dynamische Gruppe VOI-LUT (Value Of Interest Look-Up Table) wird nur angezeigt, wenn VOI-

LUT-Konfigurationen in der Bild-DICOM-Datei gefunden werden. Durch diese Transformation wird dem 

Bereich der Werte, die von Interesse sind, mehr Gewicht verliehen. Bei der standardmäßigen DICOM-

Fenstermitte und -Fensterbreite handelt es sich um eine lineare VOI-LUT, bei der nur 2 Parameter 

angegeben werden ï Mitte und Breite des Intervalls. Die nicht-lineare VOI-LUT hingegen beruht auf 

einer Freiformkurve in Tabellenform. In der MedDream-Benutzerumgebung wird VOI-LUT als nicht-

lineare Transformation bezeichnet.  

- Die Gruppe ĂVOI-LUTñ enthªlt alle VOI-LUT-Konfigurationen, die in der aktiven DICOM-

Bilddatei verfügbar sind. Es werden die Namen der VOI-LUT-Konfigurationen angezeigt, die in 

der DICOM-Datei angegeben sind. Wenn VOI-LUT-Konfigurationen vorhanden sind, wird die 

erste VOI-LUT-Konfiguration automatisch angewendet, zusammen mit den Werten Auto w und 

l. 

¶ Die Gruppe Farb-LUT (Color LUT)  enthält das Menü FARBPALETTE (COLOR PALETTE) , wenn in 

der DICOM-Datei des Bildes eine FARBPALETTE vorhanden ist. Wenn eine Farbpalette existiert, wird 

sie während des Ladevorgangs der Studie angewendet. Nach dem Ändern des Fensterzentrums über 

das Menü eines geöffneten Bildes wird die Farbpalette nicht automatisch angewendet. Um die 

Farbpalette nach einer Änderung des Fensterzentrums anzuwenden, klicken Sie auf das Menü 

FARBPALETTE (COLOR PALETTE) . 

¶ Die dynamische Gruppe Benutzerdef. Fensterung (Custom Windowing)  enthält die 

benutzerdefinierten Fensterungsoptionen, die in den Einstellungen festgelegt sind (siehe Abschnitt 

ĂFensterungseinstellungenñ), wenn die aktive Bildmodalitªt mit den Einstellungen ¿bereinstimmt. 

¶ Invertieren (Invert) : Die statische Option, die zum Invertieren des Bildes verwendet wird.  

¶ Fensterung für dieselbe Serie synchronisieren (Sync Windowing for Same Series) : Statische 

Option, die die Anwendung von Fensterungswerten für dieselbe Serie ermöglicht, die in verschiedenen 

Viewports (einschließlich MPR-Projektionen) angezeigt wird. Die Synchronisierung der Fensterung ist 

aktiviert, wenn das Symbol für die synchronisierte Fensterung auf der linken Seite des Menüs  

hervorgehoben ist. Die Einstellungen für die Fensterungs-Synchronisierung werden im lokalen Speicher 

Ihres Browsers gespeichert und gelten nur für denselben Browser. 

¶ Farbpalettenauswahl (Color Palette Selection) : Statische Option, die die Anwendung der Farbpalette 

f¿r die Serie im aktiven Viewport aktiviert (siehe Abschnitt ĂFarbpalette f¿r monochrome Bilderñ). Die 

Farbpalettenauswahl ist aktiviert, wenn das Symbol auf der linken Seite des Menüs hervorgehoben ist 

. 

¶ DICOM Overlay anzeigen (Show DICOM Overlay) : Statische Option, die das Overlay auf dem Bild 

ein- oder ausblendet. Das Overlay wird angezeigt, wenn das Symbol auf der linken Seite des Menüs 

hervorgehoben ist .  

 HINWEIS! Um das Overlay anzuzeigen, müssen die Daten der Overlay-Schicht in DICOM verfügbar 

sein und die Anzeige des Overlays muss konfiguriert sein. 

 HINWEIS! Die Anzeige des im Ruhestand integrierten Overlays kann in der Konfiguration zusätzlich 

deaktiviert werden. Wenden Sie sich an Ihren Systemadministrator, wenn die Overlay-Daten nicht 

angezeigt werden. 

 HINWEIS! Die Overlay-Schicht wird automatisch invertiert, wenn sie auf einem invertierten Bild 

angezeigt wird. 
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Abbildung 43. Bild mit angezeigter (links) und nicht angezeigter DICOM Overlay-Schicht (rechts) 

Zum Ändern der Fensterungswerte können Tastenkombinationen verwendet werden: 

¶ Der Wert für Auto  ist standardmäßig mit der Tastenkombination [0] verknüpft; 

¶ Der Wert für DICOM ist standardmäßig mit der Tastenkombination [1] verknüpft. Wenn es mehr als 

einen Wert in der DICOM-Datei gibt, ist die Tastenkombination mit dem ersten Wert verknüpft, und der 

nächste Wert hat keine Tastenkombination. 

¶ Für benutzerdefinierte Fensterungswerte (Custom Windowing)  werden die Tastenkombinationen [2] 

bis [9] auf dynamische Weise verwendet, und zwar in der Reihenfolge, in der die Werte im Menü 

angezeigt werden. Wenn Sie die Reihenfolge der Tastenkombinationen ändern möchten, müssen Sie 

die Reihenfolge der benutzerdefinierten Werte im Einstellungsfenster ändern. 

Dem Wert f¿r ĂAutoñ und dem ersten DICOM-Wert können zusätzliche Tastenkombinationen zugewiesen 

werden. Weitere Informationen hierzu finden Sie im Abschnitt ĂTastenkombinationenñ. 

 

Histogramm  

 

Sie können das Histogramm  über das Menü Fensterung (Windowing)  öffnen, indem Sie die Option 

Histogramm (Histogram)  wählen oder einen Tastaturkurzbefehl drücken (sofern der Systemadministrator eine 

zugewiesen hat). 

Histogramm (Histogram) : Ein Balkendiagramm, das die Verteilung der Pixelintensitäten in einem Bild zeigt: Die 

horizontale Achse des Diagramms stellt die Änderung der Werte und die vertikale Achse die Gesamtzahl der 

Pixel für diesen Wert dar. Die gelbe Kurve, die das Diagramm durchquert, stellt die Fensterungswerte W/L dar. 

Es können drei Diagrammskalen  ausgewählt werden: 

1. ĂHUñ: Feste Skala mit HU-Einheiten von -1500 bis 2500 

2. ĂMin-Max-Wertebereichñ (Min-Max range): Skala vom kleinsten Pixelwert bis zum größten Wert im Bild 

(Breite und Werte der Skala hängen von den offenen Bilddaten ab) 

3. ĂVollstªndiger Bereichñ (Full range): Der maximal mºgliche Satz von Werten unter dem Speicher-Tag für 

Pixelintensitªten ĂGespeicherte Bitsñ (Ă16ñ: [-32768, 32767]; Ă12ñ: [-2048, 2047]; Ă8ñ: [-128, 127]). 

Sie können angeben, in wie viele Intervalle die Daten aufgeteilt werden sollen ï Anzahl der Intervalle (Number 

of bins)  (mögliche Werte von 32 bis 1024). 
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 HINWEIS! Es gibt Fälle, in denen die Skalen der Histogrammíntervalle nicht mit den Fensterungswerten 

übereinstimmen, wodurch das Histogrammdiagramm unbrauchbar wird. In diesem Fall wird die Warnmeldung im 

Histogrammfenster angezeigt. 

Sie können Folgendes ändern:  

¶ Das Zentrum des Bereichs, das sog. Fensterzentrum  (Window Level, L) 

¶ Der Zahlenbereich ist die Fensterbreite  (Window Width, W) 

¶ Die Untergrenze  des durch die Breite beschriebenen Fensterungsbereichs  

¶ Die Obergrenze  des durch die Breite beschriebenen Fensterungsbereichs 

 

Abbildung 44. Arbeiten mit den Werten Breite (W) und Zentrum (L) im Histogramm 

Die Werte können mit dem Schieberegler, durch Eingabe von Werten über die Tastatur oder mit den Pfeiltasten 

in Schritten von 10 geändert werden . 

 HINWEIS! Wenn Sie einen Wert über die Tastatur eingeben, übernimmt das System den eingegebenen 

Wert erst, wenn Sie die Eingabetaste drücken oder den Fokus des Cursors ändern. 

 HINWEIS! Wenn Sie einen Wert unter dem minimal möglichen Wert eingeben, wird automatisch der 

niedrigste mögliche Wert ausgewählt. Wird ein Wert über dem maximal möglichen Wert eingegeben, wählt das 

System automatisch den höchsten möglichen Wert aus. 

 HINWEIS! Sie können die Maximal- und Minimalwerte in der QuickInfo sehen, die eingeblendet wird, wenn 

Sie mit der Maus über das Eingabefeld fahren. 

 

Im Histogrammfenster kºnnen Sie wie ¿ber die Men¿option ĂFensterungñ (Windowing) die DICOM-Datei, und die 

Werte ĂAutoñ und ĂBenutzerdefiniertñ (Custom) auswªhlen. Es ist auch mºglich, das Bild zu invertieren und die 

Farbpalette zu aktivieren. 

 

Abbildung 45. Zusätzliche Schaltflächen im Histogrammfenster 

Das Fenster enthält eine Reihe zusätzlicher Informationen . 
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Dieser Teil enthält zusätzliche Optionen: 

¶ zum Aufheben der Markierung des Flags, um den Balken ganz links im Diagramm nicht auszublenden 

. 

¶ zum Festlegen, dass Ausreißer an den Enden, die unter  (größtmöglicher 

Wert 20) liegen, zurückgewiesen werden sollen. 

 HINWEIS! Wenn mehrere Viewports mit verschiedenen Studien oder verschiedenen Bildern geöffnet sind, 

zeigt das Histogramm die Informationen des Bildes an, das gerade aktiv ist. 

 

Drehen Sie das Mausrad, um das Histogrammdiagramm zu vergrößern. Durch Vergrößern wird der ausgewählte 

Wertebereich detaillierter dargestellt. Sie können das vergrößerte Diagramm betrachten, indem Sie es an einen 

beliebigen Rand des Diagramms ziehen. 

 

Abbildung 46. Zoomen des Histogrammdiagramms 

Um eine detailliertere Darstellung der Anzahl der Pixel mit bestimmten Werten zu erhalten, können Sie den 

Schieberegler der Y-Achse verschieben. 

 

Abbildung 47. Zoomen der Y-Achse des Histogrammdiagramms 

Um den Zoom aufzuheben, wählen Sie die Schaltfläche . 

 

Schwenken  

 

Mit der Schaltfläche Schwenken (Pan)  können Sie die Bilder innerhalb des Fensterbereichs positionieren. Sie 
können die Position des Bildes mit der Maus oder mit der Ausrichtungsoption im Menü ändern. Diese Funktion ist 
besonders nützlich, wenn das Bild größer ist als der Fensterbereich, wie es nach dem Vergrößern normalerweise 
der Fall ist. 
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Um die Bildposition mit der Maus zu ªndern, weisen Sie der Maustaste die Funktion ĂSchwenkenñ (Pan)  
zu. So verschieben Sie ein Bild innerhalb des Fensterbereichs: 

¶ Drücken Sie mit der ausgewählten Maustaste auf das Bild und ziehen Sie den Cursor an die 

gewünschte Stelle oder Position. 

¶ Lassen Sie die Maustaste los, um das Bild an der neuen Position abzulegen.  

Sie können außerdem die Position ändern, indem Sie bei gedrückter Strg-Taste mit der mittleren Maustaste ziehen. 

Sie kºnnen das Men¿ ĂSchwenkenñ (Pan) verwenden, um die Bildausrichtung zu ªndern; das hervorgehobene 

Symbol zeigt an, dass die Ausrichtung aktiviert ist . 

 

Abbildung 48. Optionen zur Bildausrichtung im Men¿ ĂSchwenkenñ (Pan) 

Menüaktionen mit zusätzlicher Fixierfunktion  richten das Bild nicht nur aus, sondern halten es auch in 

dieser Ausrichtung, während Sie an den Bildern der Serie arbeiten. Die Fixierung verhindert, dass die Bilder beim 

Ändern der Skalierung oder der Bildplatzierung vom ausgewählten Rand wegbewegt werden. Wenn ein Menü mit 

Fixierung aktiviert ist, werden die Symbole hervorgehoben . 

Um die Fixierung zu deaktivieren, drücken Sie erneut auf die markierte Menüoption. 

Die Fixierung wird automatisch deaktiviert, wenn Sie eine Ausrichtung ohne Fixierung wählen oder wenn Sie eine 

Drehaktion durchführen (entweder mit der Maus oder durch Auswahl aus dem Menü). 

Die Schaltflªchen ĂAusrichten und fixierenñ (Align & Lock) sind im Viewport f¿r MG-Bilder verfügbar. 

 

Abbildung 49. Schaltflªchen ĂAusrichten und fixierenñ (Align & Lock) im Viewport 

Sie kºnnen eine Funktion aktivieren, die bei Aktivierung von ĂAusrichten und fixierenñ (Align & Lock) alle 

Beschriftungen und Bedienelemente (Schaltflächen, Schieberegler usw.) auf der gegenüberliegenden Seite der 

Bildausrichtung anzeigt. 
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 HINWEIS! Die Funktion muss in den Einstellungen aktiviert werden. 

 

Abbildung 50. Ausrichten und fixieren. Bedienelemente auf der gegenüberliegenden Seite der Ausrichtung 

Darüber hinaus können Sie in den Einstellungen festlegen, welche Beschriftungen angezeigt werden müssen, 

wenn die Höhe des Viewports gering ist und nicht alle Beschriftungen hineinpassen. Wenn Sie z. B. Datum und 

Name des Patienten als obligatorisch festlegen und nicht alle Beschriftungen hineinpassen, werden nur die 

definierten Beschriftungen angezeigt. Andere Beschriftungen werden nicht angezeigt; sie werden durch 

Ă...ñ ersetzt. 

 

Abbildung 51. Ausrichten und fixieren. Obligatorische Beschriftungen, die angezeigt werden sollen 

 

Zoom  

 

Mit der Schaltfläche Zoom  können Sie ein Bild vergrößern oder verkleinern. Sie können die Bildgröße mit der 
Maus oder über die Zoom-Option im Menü ändern. 

Um die BildgrºÇe mit der Maus zu ªndern, weisen Sie der Maustaste die Funktion ĂZoomñ  zu. So zoomen 
Sie ein Bild: 

¶ Wählen Sie den Bereich des Bildes, den Sie vergrößern bzw. verkleinern möchten. 

¶ Positionieren Sie den Cursor auf dem ausgewählten Bereich. 

¶ Klicken Sie mit der ausgewählten Maustaste und ziehen Sie nach oben oder unten. 

¶ Der ausgewählte Bereich wird vergrößert bzw. verkleinert.  

Sie können auch zoomen, indem Sie das Mausrad bei gedrückter Strg-Taste drehen. 
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In den Standardeinstellungen wird die Zoomfunktion von oder zur Startposition des Cursors ausgeführt. Weitere 

Informationen zur Konfiguration des Zoomvorgangs zur oder von der Mitte des Viewports finden Sie im Abschnitt 

ĂEinstellungenñ. 

 

 VORSICHT! Gehen Sie vorsichtig vor und vergewissern Sie sich, dass Sie die gewünschte Region 

betrachten, wenn Sie mit einem gezoomten Bild arbeiten.  

 HINWEIS! Wenn die Funktion ĂAusrichten und fixierenñ (Align & Lock) aktiviert ist, bleibt die Ausrichtung 

während des Zoomens an der ausgewählten Seite erhalten. 

 

Das Schaltflächenmenü Zoom  bietet die folgenden Optionen:  

 

Abbildung 52. Das Schaltflªchenmen¿ ĂZoomñ 

Wenn Sie auf die Option An Bildschirm anpassen (Fix to Screen)  klicken, wird die Größe des Bildes 

automatisch so angepasst, dass das Bild den gesamten Viewport ausfüllt. Wenn das Bild also zu groß ist, wird es 

verkleinert, und wenn es zu klein ist, wird es vergrößert. 

Wenn Sie auf die Option Originalauflösung (Original Resolution)  klicken, wird die Größe des Bildes auf die 

Originalgröße geändert. 

Wenn Sie auf die Option Auswahl zoomen (Zoom Selection)  klicken, wird der Workflow für die 

Bereichsauswahl im aktiven Viewport aktiviert: 

¶ Drücken Sie mit der Maustaste, die dem Zoomtool zugewiesen ist, auf die Ecke des Bereichs, den Sie 

zoomen möchten. 

¶ Ziehen Sie mit der Maus auf die gegenüberliegende Ecke des Bereichs, den Sie betrachten möchten; 

automatisch wird der rechteckige Begrenzungsrahmen gezeichnet. 

¶ Lassen Sie die Maustaste los, wenn der Bereich, der im Viewport angezeigt werden soll, vom 

rechteckigen Begrenzungsrahmen eingeschlossen ist. 

¶ Der ausgewählte Bereich wird an den Viewport angepasst.  

 HINWEIS! Drehung, Spiegelung und horizontale Ausrichtung werden beim Zoomen des ausgewählten 

Bereichs beibehalten. 

 HINWEIS! Rufen Sie über das Schnellmenü die Optionen Auswahl zoomen (Zoom Selection)  und An 

Bildschirm anpassen (Fit to Screen)  auf oder verwenden Sie Tastenkombinationen, um die Region von Interesse 

schnell zu zoomen und zum gesamten Bild zurückzukehren. 
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Abbildung 53. Auswahl zoomen 

So wªhlen Sie die gew¿nschte Zoomfunktion: a) Wªhlen Sie im Schnellmen¿ die Option ĂAuswahl 

zoomenñ (Zoom Selection). b) Ziehen Sie die Maus bei gedrückter Maustaste, um einen Bereich im Viewport 

auszuwählen. c) Lassen Sie die Maustaste los, um den ausgewählten Bereich zu zoomen. 

Kanäle  

 

Die Funktion Kanäle (Channels)  dient dazu, eine Farbkomponente oder eine Kombination aus zwei Farben im 

Bild hervorzuheben. Dazu werden die ausgewählten Farben in weißen Tönen und die anderen Farben schwarz 

dargestellt. Dieses Tool ist für die Bildansicht aktiviert. Standardmäßig wird keine Farbkomponente hervorgehoben. 

Klicken Sie auf den roten Pfeil, um eine oder mehrere Farben aus der Liste auszuwählen: 

 

Abbildung 54. Farbauswahl im Schaltflªchenmen¿ ĂKanªleñ (Channels) 

Der ausgewählte Kanal wird angewendet und das zugehörige Symbol wird auf der Schaltfläche 

ĂKanªleñ (Channels)  angezeigt. Um die Farbhervorhebung zu entfernen, wählen Sie die Menüoption 

Standard (Default)  im Schaltflächenmenü Kanäle (Channels) . 
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Bildlauf  

  

Das Bildlauftool  ermöglicht das einfache Scrollen von Bildern mit der Maus und das Wechseln der aktiven Serie 
über das Dropdown-Menü der Schaltfläche. Sie können die Bilder der Serie scrollen, indem Sie das Mausrad in 
die gewünschte Richtung drehen. 

Um die Serienbilder mit der Maus ohne Radfunktion zu scrollen, weisen Sie der Maustaste die Funktion 

ĂBildlaufñ (Scroll)  zu. Sobald Sie darauf drücken, können Sie mit einer vertikalen Ziehgeste durch die 
Bilderserie scrollen: Ziehen Sie nach oben, um zum Anfang der Serie zu scrollen, und ziehen Sie nach unten, um 
zum Ende der Serie zu scrollen. 

Sie können die Serienbilder auch scrollen, indem Sie das Mausrad in die gewünschte Richtung drehen. 

Standardmäßig erfolgt der Bildlauf im Bereich der aktuellen Serie. Um den Bildlauf zwischen Serien zu aktivieren, 
verwenden Sie das Menü Schnellen Bildlauf zwischen Serien aktivieren (Activate fast scroll between 
series) . 

 HINWEIS! Der Bildlauf zwischen den Serien gilt für Bildläufe mit der Maus und nicht für die Funktion der 

Bildlaufleiste. 

Die Schaltflªche ĂBildlaufñ (Scroll) kann erweitert werden: 

 

Abbildung 55. Schaltflªchenmen¿ ĂBildlaufñ (Scroll) 

¶ Um die aktive Serie zu wechseln, verwenden Sie die Menüoption Zur vorherigen Serie gehen (Go to 

previous series)  (Tastenkombination: Nach-Links-Taste auf der Tastatur) oder Zur nächsten Serie 

gehen (Go to next series)  (Tastenkombination: Nach-Rechts-Taste auf der Tastatur). In den 

Einstellungen kann diese Funktion in das Schnellmenü aufgenommen werden, um schneller durch die 

Studienserien zu scrollen. 

¶ Um den schnellen Bildlauf zwischen Serien mit der Maus zu aktivieren/deaktivieren, verwenden Sie die 

Option Schnellen Bildlauf zwischen Serien aktivieren (Activate fast scroll between series) . Der 

Bildlauf zwischen den Serien ist aktiviert, wenn das Bildlaufsymbol auf der linken Seite des Menüs 

hervorgehoben ist . Der Anfangswert wird von der Einstellung ĂSchnellen Bildlauf zwischen Serien 

aktivierenñ (Activate fast scroll between series) ¿bernommen. Wenn Sie diese Einstellung ªndern, 

werden die Einstellungen für den Serienbildlauf im lokalen Speicher Ihres Browsers gespeichert und 

gelten anstelle der Systemeinstellungen. 

¶ Um das Vorabladen von Serienbildern beim Öffnen von CT/MR/PT-Serien automatisch zu starten, 

verwenden Sie die Option Vorabladen von CT/MR/PT -Serien aktivieren (Activate CT/MR/PT series 

preload) . Die Menüoption wird nur angezeigt, wenn die Miniaturansichten der Serienbilder nicht 

angezeigt werden und in der Konfiguration das automatische Vorabladen von CT/MR/PT-Serien 

aktiviert und das Vorabladen fortlaufender Instanzen deaktiviert ist. Das automatische Vorabladen von 

Serien ist aktiviert, wenn das Symbol für das Vorabladen auf der linken Seite des Menüs 

hervorgehoben ist . Die Einstellungen für das automatische Vorabladen werden im lokalen 

Speicher Ihres Browsers gespeichert und gelten nur für diesen Browser. 
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Lupe  

  

Die Schaltfläche Lupe (Magnifier)  wird verwendet, um einen bestimmten Bereich des Bildes zu vergrößern.  

Weisen Sie der Maustaste die Funktion ĂLupeñ (Magnifier)  zu. Klicken Sie mit der ausgewählten Maustaste 
auf eine gewünschte Stelle auf dem Bild; der entsprechende Bildbereich wird vergrößert. Der vergrößerte 
Bereich kann an eine andere Stelle des Bildes gezogen werden, um ihn zu vergrößern. Der kleine Kreis zeigt den 
Mittelpunkt des vergrößerten Bereichs an. 

Sie können die Vergrößerung in diesem Bereich mit Hilfe des Mausrads von 1-fach (keine Vergrößerung) bis 50-
fach ändern. Um zu vergrößern, drücken Sie die ausgewählte Maustaste. Drehen Sie dann das Mausrad, bis die 
gewünschte Vergrößerung erreicht ist. Der aktuelle Vergrößerungswert wird unten links im aktiven Viewport 
angezeigt (M x [Vergrößerungskoeffizient]): 

 

Abbildung 56. Vergrößerungskoeffizient des Lupentools 

Um den Lupenradius zu ändern, drücken Sie die ausgewählte Maustaste. Drücken Sie dann die Alt-Taste und 

drehen Sie das Mausrad, bis die gewünschte Größe erreicht ist. 

Die Vergrößerung und der Radius des Tools können in verschiedenen Viewports unterschiedlich sein. 

Die zuletzt geänderten Werte werden für das neu geöffnete Viewport und die neue Sitzung übernommen. 

Digitale Subtraktion  

 

Die Schaltfläche Digitale Subtraktion (Digital Subtraction)  dient dazu, ein Präkontrast-Maskenbild von den 
nachfolgenden Bildern zu subtrahieren, um Blutgefäße in Angiographieserien besser sichtbar zu machen.  

Das Tool zur digitalen Subtraktion wird nur dann in der Symbolleiste angezeigt, wenn die aktive Angiographie-
Bildserie oder das aktive Angiographie-Multi-Frame-Bild über Maskendaten verfügt und die digitale Subtraktion in 
der Konfiguration aktiviert ist. 

 HINWEIS! In der Standardkonfiguration ist die digitale Subtraktion deaktiviert. Wenden Sie sich an Ihren 

Systemadministrator, wenn Sie die digitale Subtraktion für Angiographieserien mit Maskendaten verwenden 

möchten. 

Sie können die automatische Anwendung der digitalen Subtraktion beim Öffnen des Bildes in der Konfiguration 
aktivieren, wenn Subtraktion der empfohlene Anzeigemodus für Angiographie-Bildserien oder -Multi-Frame-Bilder 
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ist. Das Symbol für die digitale Subtraktion ist hervorgehoben , wenn die digitale Subtraktion aktuell 
angewendet wird. 

 

Abbildung 57. Das Angiographie-Multi-Frame-Bild ohne (links) und nach der Maskensubtraktion (rechts) 

Die digitale Subtraktion kann auch manuell angewendet oder aufgehoben werden. 

Klicken Sie auf die hervorgehobene Schaltflªche ĂDigitale Subtraktionñ (Digital Subtraction) in der Symbolleiste, 
um die Maskensubtraktion rückgängig zu machen und die Originalserie im Viewport anzuzeigen. 

Klicken Sie auf die nicht hervorgehobene Schaltflªche ĂDigitale Subtraktionñ (Digital Subtraction), um die Maske 
von der angezeigten Angiographieserie zu subtrahieren. Die Tools zur Bildbearbeitung, wie Fensterung, Zoom, 
Schwenken, können zum Anzeigen und Analysieren der subtrahierten Serie verwendet werden. 

Montage  

 

Über die Schaltfläche Montage  wird das gleichnamige Dialogfeld geöffnet, in dem Sie eine Montage aus den 
aktuell angezeigten Bildern erstellen und dieses Montagebild als Secondary Capture-DICOM speichern können. 

Zum Erstellen der Montage klicken Sie mit der ausgewªhlten Maustaste auf die Schaltflªche ĂMontageñ. Das 
System erlaubt die Zuweisung der linken und der mittleren Maustaste für das Montagetool. Die rechte Maustaste 

kann nicht dem Montagetool zugewiesen werden. Das Mauspiktogramm mit der zugewiesenen Taste  wird 
angezeigt, und das Montagefenster wird geöffnet. 

Sie können den Inhalt eines beliebigen, nicht leeren Viewer Viewports zur Montage hinzufügen, indem Sie mit 
der zugewiesenen Maustaste auf den Viewport klicken: 

¶ Das System kopiert den Inhalt des Viewports in den ersten leeren Viewport im Montagebild, wenn ein 

leerer Viewport vorhanden ist.  

¶ Wenn die maximale Größe des Montagelayouts nicht erreicht wird und kein leerer Viewport verfügbar 

ist, erweitert das System das Montagelayout und kopiert den Viewport-Inhalt in den ersten leeren 

Viewport der Montage. Es sind maximal 20 Viewports für das Montagelayout zulässig. 

¶ Bildpixel, Messungen und Text (Kommentare) werden kopiert. Die Patienten-ID, der Name des 

Patienten, das Studiendatum mit Hervorhebung für die Vergleichsstudie und die Beschriftungen werden 

ebenfalls kopiert. Andere Beschriftungen und andere Inhalte, wie z. B. Referenzlinien, Segmentierung, 

Pixel der Fusionsschicht, werden nicht kopiert. 
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Abbildung 58. Montagefenster 

 HINWEIS! Wenn der Schaltflªche ĂMontageñ eine Tastenkombination zugewiesen ist, wird das Dialogfeld 

ĂMontageñ geºffnet, falls es noch nicht geºffnet ist. Wenn das Dialogfeld ĂMontageñ bereits geºffnet ist, wird das 

Bild aus dem aktiven Viewport zum Dialogfeld ĂMontageñ hinzugef¿gt. 

 HINWEIS! Um das Risiko von Bildverwechslungen zu minimieren, zeigt das System die Patienten-ID, den 

Namen des Patienten und das Studiendatum auf jedem angezeigten oder gespeicherten Montagebild an. 

Mit den Schaltflächen oben rechts im Montagefenster können Sie folgende Aktionen durchführen: 

¶ Löschen Sie das Bild aus der Montage, indem Sie den Montage-Viewport auswählen und dann auf die 

Schaltflªche ĂLºschenñ (Delete) klicken. Das Montagelayout wird nicht verªndert und die leeren 

Viewports bleiben erhalten, nachdem Sie das Bild aus der Montage gelöscht haben. 

¶ Setzen Sie die gesamte Montage zur¿ck, indem Sie auf die Schaltflªche ĂZur¿cksetzenñ (Reset) 

klicken. Alle Bilder werden gelöscht und das Montagelayout wird auf einen Viewport eingestellt. 

¶ Speichern Sie das aktuelle Montagebild als Secondary Capture-DICOM, indem Sie auf die Schaltfläche 

ĂSpeichernñ (Save) klicken. Das System wandelt das Montagebild in Secondary Capture-DICOM um 

und speichert es im PACS. Die Hintergrundfarbe ist standardmäßig schwarz, sie kann jedoch in den 

Einstellungen geändert werden. Das gespeicherte Bild wird automatisch als neue Instanz in der 

Secondary Capture -Serie angezeigt, die normalerweise die letzte Serie in der Studie ist.  

 HINWEIS! Die Funktion zum Speichern des Viewport-Inhalts im DICOM-Format steht nur zur 

Verfügung, wenn der verwendete Studienspeicher die Funktion zum Speichern im DICOM-Format 

unterstützt. 

¶ SchlieÇen Sie das Montagefenster, indem Sie auf die Schaltflªche ĂFenster schlieÇenñ (Close window) 

klicken. 

Synchronisieren von Aktionen  

 

Die Funktion Aktionen synchronisieren (Sync Actions)  bietet die Möglichkeit, die Aktionen Fensterung, 

Farbpalette, Zoom und Schwenken in mehreren Viewports durchzuführen, und zwar für dieselbe Serie oder für 

alle Viewports, in denen Bilder geöffnet sind, oder in den Viewports mit automatisch synchronisierten Serien 
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(weitere Informationen finden Sie im Abschnitt ĂVerkn¿pfen gescrollter Serienñ). StandardmªÇig werden die 

Synchronisierungseinstellungen für Schwenken und Zoomen für automatisch synchronisierte CT-, PT-, NM- und 

MR-Serien synchronisiert (weitere Informationen finden Sie im Abschnitt ĂEinstellungenñ).  

Wählen Sie das Menü und markieren Sie in der Dropdown-Liste die Aktionen, die Sie synchronisieren möchten. 

Wenn Sie alle Aktionen, also Fensterung, Farbpalette, Zoom und Schwenken, synchronisieren möchten, 

markieren Sie die erste Gruppe. 

 

Abbildung 59. Synchronisieren aller Aktionen 

Wenn Sie nicht alle Aktionen oder unterschiedliche Auswahlen benötigen, z. B. für Zoom in allen Viewports und 

Fensterung nur in geöffneten Ansichten derselben Serie, dann wählen Sie die gewünschten Elemente einzeln 

aus, indem Sie das Menü erneut öffnen. 

 

Abbildung 60. Synchronisieren einiger Aktionen 

Die Auswahl wird im lokalen Speicher des Browsers gespeichert und beim nächsten Start des Viewers 

wiederhergestellt. Es kann jedoch konfiguriert werden, dass die Synchronisierungseinstellungen anstelle der Werte 

aus dem lokalen Speicher verwendet werden (weitere Informationen finden Sie im Abschnitt ĂEinstellungenñ). 
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Wenn das Attribut markiert ist, wird die Aktion synchron in derselben Serie, in allen Viewports oder in 

automatisch synchronisierten Viewports ausgeführt. So wird beispielsweise die Farbpalette in allen Viewports 

aktiviert oder die Änderung des Wertes in einem Viewport wird auch in den anderen Viewports (oder in derselben 

Serie oder in allen Serien) durchgeführt. 

 

Abbildung 61. Synchronisieren der Farbpalette in allen Viewports 

 HINWEIS! Wenn die Funktion in verschiedenen Ansichtszuständen aktiviert wird, kann das Ergebnis 

unterschiedlich ausfallen, da die Aktion im Verhältnis zum aktuellen Ansichtszustand ausgeführt wird. Dies ist 

z. B. der Fall, wenn die Fensterung bereits geändert, verschoben oder vergrößert wurde oder die Viewport-

Größen unterschiedlich sind. Die Synchronisierung findet nicht in absoluten Werten statt. 

 

different unterschiedlich 

for example Beispiel 

changes proportionally from the current value in the viewport Änderungen proportional zum aktuellen Wert im Viewport 

Abbildung 62. Proportionale Synchronisierung der Aktionen 
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Panels, Layout und Multi -Frame/Serie  

Die Funktionen Panels , Layout  und Mehrfachbild/Serie (Multi image/series)  (Übersichtslayout) ermöglichen 

es, den Ansichtsbereich des Viewer-Fensters zu unterteilen und die einzelnen Bilder in den verschiedenen Teilen 

anzuzeigen. Dies erleichtert die Analyse und den Vergleich der Bilder. 

 

Mit ĂPanelsñ und ĂLayoutñ kºnnen Sie das Viewer-Fenster für bestimmte Aufgaben optimieren. Der Ansichtsbereich 

des Viewers kann in ein oder mehrere Panels unterteilt werden, wobei Sie für jedes Panel ein anderes Layout 

auswählen und anwenden können. Wählen Sie das gewünschte Panel-Layout im erweiterbaren Menü Panels  und 

der Ansichtsbereich wird in die ausgewählte Anzahl von Panels gleicher Größe unterteilt. 

 HINWEIS! Die aktuelle Auswahl an Panels wird im erweiterbaren Menü Panels  hervorgehoben. 

 HINWEIS! Standardmäßig wird das Layout 1x1 auf das Panel angewendet.  

 

Abbildung 63. Auswahl der Option Ă2x1 Panelñ f¿r das Viewer-Fenster 

Standardmäßig wird die Panel-Symbolleiste angezeigt; sie ermöglicht wie unten beschrieben den Schnellzugriff 

auf die Layout- und Hanging-Protokoll-Funktionen. Eine detaillierte Beschreibung zum Konfigurieren oder 

Ausblenden der Panel-Symbolleiste finden Sie im Abschnitt ĂEinstellungen der Panel-Symbolleisteñ. Beachten 

Sie, dass ein Tool, das konfiguriert, aber aktuell nicht anwendbar ist, in der Panel-Symbolleiste deaktiviert wird. 

 

Abbildung 64. Panel-Symbolleiste mit der erweiterten Liste der anwendbaren Hanging-Protokolle 

Die Hanging-Protokoll-Tools werden auf der linken Seite der Panel-Symbolleiste angezeigt: 

¶ erweiterbare Liste der anwendbaren Hanging-Protokolle 

¶ Schaltflächen zum Navigieren in der Hanging-Protokollliste 



DICOM-Viewer  von MedDream 59 

 

Anhang I des MedDream-BENUTZERHANDBUCHS 

 

¶ Schaltflächen zum Navigieren in der Vergleichsstudienliste des aktuell angewendeten Hanging-

Protokolls 

¶ die Nummer der aktuellen Vergleichsstudie oder der Vergleichsstudienseite und die Gesamtzahl der 

Seiten 

Beachten Sie, dass im Viewer genau ein Hanging-Protokoll angewendet werden kann und die Hanging-

Protokollliste für alle Panels gleich ist. Eine detaillierte Beschreibung dieser Komponenten finden Sie im 

Abschnitt ĂHanging-Protokolleñ. 

Die Layout-Tools werden auf der rechten Seite der Panel-Symbolleiste angezeigt: 

¶ erweiterbare Liste verfügbarer Layouts 

¶ erweiterbare Liste von Übersichtslayouts (Multiserien-/Mehrfachbild-Layout) 

¶ Schaltflächen zum Navigieren durch die Seiten des Übersichtslayouts 

¶ die Nummer der aktuellen Übersichtslayout-Seite und die Gesamtzahl der Seiten 

Für das Panel kann entweder das reguläre Layout oder das Übersichtslayout angewendet werden, und die 

tatsächliche Auswahl wird markiert. Das vorherige Layout wird automatisch gelöscht und die Bilder werden 

geschlossen, wenn der Layouttyp für das Panel geändert wird. Eine detaillierte Beschreibung dieser 

Komponenten finden Sie weiter unten. 

 

  

Mit der Schaltfläche Layout  können Sie das aktive Panel in Viewports unterteilen. Wählen Sie das Panel aus und 
wählen Sie dann das gewünschte Layout aus dem erweiterbaren Menü Layout . Das aktive Panel wird in die 
gewählte Anzahl von Viewports gleicher Größe unterteilt. 

 HINWEIS! Sie kºnnen konfigurieren, dass die Schaltflªche ĂLayoutñ mit der erweiterbaren Layoutliste 

entweder in der Hauptsymbolleiste des Viewers, in der Panel-Symbolleiste oder in beiden Symbolleisten angezeigt 

wird. 

Wenn das Layout geändert wird, versucht das System, so viele Bilder wie möglich aus dem vorherigen Layout in 
einem neuen Layout beizubehalten, und zeigt sie entweder im selben Viewport oder im leeren Viewport an. Es 
wird jedoch nur das aktive Bild geöffnet, wenn das Layout aus einem Mehrfachbild- oder Multiserien-Layout 
erstellt wird. 

Die Größe des Panels oder der Viewports kann angepasst werden. Um die Größe des Panels oder der Viewports 
innerhalb des Panels zu ändern, zeigen Sie mit dem Cursor auf die Teilungslinie (der Cursor sollte das Aussehen 
einer Trennlinie annehmen). Ziehen Sie dann die Linie bei gedrückter Maustaste. 

Das Layout des Panels, zu dem der aktive Viewport gehºrt, wird im erweiterbaren Men¿ ĂLayoutñ hervorgehoben. 
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Abbildung 65. Anwendung des Layouts 1x2 für das obere Panel und manuelle Anpassung der Größe der Panels und Viewports 

 HINWEIS! Wenn in den Einstellungen eine erweiterte Ansicht festgelegt ist, doppelklicken Sie mit der linken 

Maustaste auf das Bild, um es vorübergehend auf dem Layout überlagert darzustellen. Durch Doppelklicken mit 

der rechten Maustaste auf das vergrößerte Bild kehren Sie zum vorherigen Layout zurück. . Wenn in den 

Einstellungen zwei erweiterte Ansichten festgelegt sind, wird das Bild in der entsprechenden erweiterten Ansicht 

vergrößert, und der andere Teil des Viewer-Fensters bleibt sichtbar. 

 HINWEIS! Die Panels und das Layout für jede Panelauswahl werden im lokalen Speicher des Browsers 

gespeichert. Wenn der lokale Speicher keine Layoutwerte enthält, wird das eine Panel mit dem Layout gemäß den 

Systemeinstellungen angezeigt. 

 

  

Wählen Sie in der Dropdown-Liste der Schaltfläche Mehrfachbild/Serie  (Multi image/series) (Übersichtslayout) 

das Menü aus, um die ausgewählte Anzahl von Serienbildern oder Serien im aktiven Panel zu öffnen. Das Panel 

wird automatisch in die gewünschte Anzahl von Abschnitten unterteilt. Jeder Abschnitt hat die gleiche Größe und 

enthält ein anderes Bild. 

 

Wenn eines der Mehrfachbild-Layouts aus dem Menü ausgewählt wird, wird das Layout angewendet und die Bilder 

der aktuellen Serie werden in jedem Abschnitt geöffnet, beginnend mit dem aktiven Bild und bis zum Ende der 

Serie. Sie können in jedem der Mehrfachbild-Viewports mit der Bildlaufleiste oder der Maus durch die Serie 

scrollen. Wenn Sie das andere Bild im Mehrfachbild-Viewport über die Miniaturansichtsleiste öffnen, wird der 

Mehrfachbild-Modus automatisch geschlossen und das Bild im Einzelbild-Viewport geöffnet. Das Layout von 

Mehrfachbildern oder Multiserien kann auch manuell geschlossen werden, indem Sie die Men¿option Ă1x1 

Einzelbild/-serieñ (1x1 Single image/series) wªhlen. 
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Abbildung 66. Anwendung der Men¿option Ă2x2 Mehrfachbildñ (2x2 Multi image) im ersten Viewport des 1x2-Layouts 

 HINWEIS! Die Funktionen zur Bildbearbeitung (z. B. Bildlauf , Fensterung , Drehen , Schwenken , Zoomen ) 

wirken sich auf alle Mehrfachbilder aus, die in einem Viewport geöffnet sind. Wenn Sie z. B. den Kontrastmodus 

Knochen (Bone)  für eines der Mehrfachbilder auswählen, wird der Knochenmodus auf alle Bilder angewendet, 

die als Mehrfachbilder in einem Viewport angezeigt werden, obwohl die Änderungen nicht für das Bild in anderen 

Viewports gelten. 

 

Wenn Sie eines der Multiserien-Layouts (Übersichtslayouts) aus dem Menü auswählen, wird das Layout 

angewendet und die ersten oder mittleren Bilder der verschiedenen Serien werden in jedem Abschnitt geöffnet, 

beginnend mit der ersten Serie und bis zum Ende der Studie. 

 HINWEIS! Sie kºnnen konfigurieren, dass die Schaltflªche Ă¦bersichtslayoutñ (Overview Layout) mit der 

erweiterbaren Liste der Übersichtslayouts (Multiserien-Layouts) entweder in der Hauptsymbolleiste des Viewers, 

in der Panel-Symbolleiste oder in beiden Symbolleisten angezeigt werden soll. 

 HINWEIS! Sie können festlegen, dass alle Bilder aller Serien nacheinander im Layout der Multiserie geöffnet 

werden sollen. In der Standardeinstellung ist dieses Verhalten für CR-, DX-, US-, XA- und RX-Studien konfiguriert 

(eine Beschreibung der Konfiguration finden Sie im Abschnitt ĂEinstellungenñ). 

Sie können in jedem der Multiserien-Viewports mit der Bildlaufleiste oder der Maus durch die Serien scrollen oder 

die anderen Serien über die Miniaturansichtsleiste öffnen. Mit Hilfe von Tastenkombinationen oder den 

Navigationsschaltflächen in der Panel-Symbolleiste können Sie schnell durch alle Serien der Studie navigieren. 

In der Standardkonfiguration wird mit der Tastenkombination Bild -Auf  der vorherige Satz an Serien oder Bildern 

der Studie geöffnet, und mit der Tastenkombination Bild -Ab  wird der nächste Satz an Serien oder Bildern der 

Studie im Multiserien-Layout des aktiven Viewports geöffnet. 
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Abbildung 67. Anwendung der Men¿option Ă2x2 Multiserieñ (2x2 Multi series) (¦bersichtslayout) im Panel und auf der dritten 

der 5 geöffneten Seiten 

 

 HINWEIS! Wenn nicht mehr als zwei (2) Multiserien-Layouts im Viewer-Fenster geöffnet sind, können Sie 

mit den Standard-Tastenkombinationen Alt+Bild -Auf  und Alt+Bild -Ab  durch alle Serien der Studie im Multiserien-

Layout des anderen nicht aktiven Panels navigieren. 

 

Beachten Sie, dass die Standardwerte der Tastenkombinationen geändert werden können. Weitere 

Informationen hierzu finden Sie im Abschnitt ĂTastenkombinationenñ. 

 

Erweiterte Ansichten  

Erweiterte Ansichten bieten die Möglichkeit, zwei erweiterte Ansichten (Vergrößerungsregionen) im Viewer-

Fenster einzurichten. Dabei wird ein geöffnetes Bild durch Doppelklicken vorübergehend in einer der erweiterten 

Ansichten vergrößert statt im gesamten Viewer-Fenster. 

 HINWEIS! Die Funktion muss in den Einstellungen aktiviert werden. 

Wenn Sie auf ein geöffnetes Bild doppelklicken, wird das Bild vorübergehend in der erweiterten Ansicht 

vergrößert. 
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Abbildung 68. Zwei erweiterte Ansichten. Vergrößert in einer von zwei erweiterten Ansichten 

Durch Doppelklicken auf ein vergrößertes Bild kehren Sie zum ursprünglichen Layout zurück. 

Wenn Sie die Alt-Taste gedrückt halten und auf ein geöffnetes Bild doppelklicken, wird das Bild vorübergehend in 

der gegenüberliegenden erweiterten Ansicht vergrößert dargestellt. 

 

Abbildung 69. Zwei erweiterte Ansichten. Vergrößert in der gegenüberliegenden erweiterten Ansicht 

Mit dieser Funktion können Sie benachbarte Ansichten in einer einzelnen Aktion vergrößern, indem Sie auf den 

Rand des Viewports doppelklicken, und zwar durch Doppelklicken auf vertikal oder horizontal benachbarte 

Kanten des Viewports. 

 

Abbildung 70. Zwei erweiterte Ansichten. Zwei vergrößerte Bilder. Bilder nebeneinander 

 

Abbildung 71. Zwei erweiterte Ansichten. Zwei erweiterte Ansichten. Zwei vergrößerte Bilder. Ein Bild über dem anderen 
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Sie können vier Bilder in einer Aktion vergrößern, indem Sie auf die Ecke doppelklicken, die die vier Viewports 

verbindet. 

 

Abbildung 72. Zwei erweiterte Ansichten. Es werden vier Bilder vergrößert. 

Durch Doppelklicken auf ein vergrößertes Bild kehren Sie zum ursprünglichen Layout zurück. 

Bei zwei erweiterten Ansichten und einem 1x1-Layout ist das Ergebnis dasselbe wie bei einer erweiterten 

Ansicht, d. h. das Bild wird im gesamten Fenster vergrößert. 

Wenn das Layout eine ungerade Anzahl von Spalten hat, z. B. 1X3, werden die ersten beiden Spalten der ersten 

erweiterten Ansicht zugeordnet und die dritte Spalte der zweiten. 

 HINWEIS! Wenn die Funktion für zwei erweiterte Ansichten aktiviert ist, ist es nicht mehr möglich, die 

Größe des Viewports durch manuelles Ziehen am Rand des Viewports zu ändern. 

 HINWEIS! Wenn Sie mit zwei Monitoren arbeiten, befindet sich auf jedem Monitor eine erweiterte Ansicht. 

Die Funktion ist nicht für die Verwendung mit mehr als zwei Monitoren geeignet. 

 

Zurücksetzen  

  

Mit der Schaltfläche Zurücksetzen (Reset)  können Sie das Bild zurücksetzen, nachdem Sie Bearbeitungen wie 
Fensterung , Drehen , Schwenken , Zoom  und Löschen von Messungen vorgenommen haben. Sie können 
entweder alle Bilder zurücksetzen (Alles zurücksetzen (Reset All) ) oder nur das aktive Bild zurücksetzen 
(Auswahl zurücksetzen (Reset Selected) ). 

 

Abbildung 73. Schaltflªchenmen¿ ĂZur¿cksetzenñ (Reset) 

Ausnahme: Durch Zurücksetzen (Reset)  wird der Modus Ausrichten und fixieren (Align&Lock)  nicht 

deaktiviert. 

MPR  
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Zum Starten der multiplanaren Rekonstruktion klappen Sie das Schaltflächenmenü MPR auf und wählen die 

gewünschte Option darin aus: 

 

Abbildung 74. Schaltflªchenmen¿ ĂMPRñ 

 HINWEIS! Die multiplanare Rekonstruktion (MPR) kann für CT-, PT-, NM- und MR-Serien mit mehr als 2 

Bildern in der Serie angewendet werden. Wenden Sie sich an Ihren Systemadministrator, wenn Sie die MPR-

Funktion für andere Modalitäten oder SOP-Klassen konfigurieren möchten. 

 

Axial, koronal oder sagittal  

 
Durch Auswahl der entsprechenden Menüoption können Sie die Rekonstruktion der Serienbilder in einer von drei 

Ebenen starten: axial , koronal  oder sagittal . Das Programm führt die folgenden Schritte durch: 

¶ Die Serienbilder werden vorab geladen. Während des Vorabladens der Bilder wird der 

Fortschrittsbalken im Viewport angezeigt. 

¶ Die erforderliche Bildtransformation wird angewendet, wenn die ausgewählte Ebene vom 

ursprünglichen Seriendatensatz abweicht. Das Transformations-Tag wird ggf. im Viewport angezeigt. 

¶ Die ausgewählte Ansicht (axial , koronal  oder sagittal ) wird im aktiven Viewport angezeigt. Der 

Bildlaufcursor wird in die Mitte des ursprünglichen oder berechneten Bildsatzes bewegt. 
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Abbildung 75. Schritte der koronalen Bildrekonstruktion aus einer axialen Bildserie: Vorabladen der axialen Serie und 

Berechnung der koronalen Ansicht 

Nachdem der Prozess der Bildrekonstruktion abgeschlossen ist, können Sie die Bildlaufleiste oder die 
Bildlauffunktion verwenden, um die Bilder (Schichten) der von Ihnen gewählten Ansicht (axial, sagittal, koronal) 
anzuzeigen. 

 HINWEIS! Wenn eine der ausgewählten Projektionen im Viewport angezeigt wird, kann die 

Transformationsfunktion für die nächste Ebene ausgewählt werden, ohne dass die Originalserie erneut geladen 

werden muss. Beispiel: Wenn koronal die erste Wahl ist, kann im selben Viewport (über die Menüleiste oder eine 

Tastenkombination) sagittal ausgewählt werden. 

Bei Studien, bei denen die Gantry-Neigungstechnik angewendet wurde, wird bei der Erstellung von MPR-
Projektionen eine zusätzliche Informationsmeldung angezeigt. 

 

Abbildung 76. Die Meldung über die Gantry-Neigungstechnik 

Orthogonal  

 
Durch Auswahl des Menüs Orthogonal  können Sie die Rekonstruktion der Serienbilder in zwei Ebenen 

vornehmen, die senkrecht zur ursprünglichen Serienebene stehen. Dazu wird automatisch das Layout für die 

Anzeige der Originalserie und der beiden rekonstruierten Ebenen in separaten Viewports angewendet: 
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Abbildung 77. Orthogonale Rekonstruktion aus axialen Bildserien 

 HINWEIS! Zur Analyse der Bilder der rekonstruierten Serie verwenden Sie die Tools Fensterung , Zoom , 

Schwenken , Bildlauf , Messen , Referenzlinien , Fadenkreuz und Fusion . 

 HINWEIS! Die orthogonale Rekonstruktion ist im Viewport des Multiserien-Layouts nicht zulässig. 

 

MIST schräg  

 
Für 3D-Rekonstruktionen wird MIST (Medical Image Streaming Technology) schräg (MIST Oblique)  

angewendet. 

Für die dreidimensionale Rekonstruktion werden die Bilder aus nur einer ausgewählten Serie verwendet. Zur 
Durchführung einer 3D-Rekonstruktion laden Sie ein beliebiges Bild der Serie in den ausgewählten Viewport und 
wählen MIST schräg (MIST Oblique)  aus dem Dropdown-Menü MPR. Der Ansichtsbereich wird in vier Teile 
unterteilt und das Laden der Bildserie sowie der Rekonstruktionsprozess werden gestartet. 
Die Rekonstruktionsaktion MIST schräg (MIST Oblique)  kann mit einer Tastenkombination gestartet werden. 

Standardmäßig lautet die Tastenkombination Umschalt + Q. Dieser Wert der Tastenkombination kann geändert 

werden. Weitere Informationen hierzu finden Sie im Abschnitt ĂTastenkombinationenñ. 

 

 

Abbildung 78. 3D-Anzeige der MPR-Rekonstruktion ĂMIST schrªgñ (MIST Oblique) 
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Die Bilddaten der Originalserie werden in ein räumliches Bild umgewandelt. Nach dem Rekonstruktionsprozess 

werden das 3D-Bild und Schnitte der umgewandelten Bilder in drei senkrechten Ebenen in Teilen des Viewports 

dargestellt. 

 HINWEIS! Der Browser Mozilla Firefox hat Speicherbeschrªnkungen: Die Funktion ĂMIST MPRñ schlªgt bei 

Serien fehl, bei denen die unkomprimierten DICOM-Daten 2 GB übersteigen. 

 HINWEIS! Es kann festgelegt werden, dass keine 3D-Bilder erzeugt werden sollen. Bei einer solchen 

Systemkonfiguration werden nur Schnitte der transformierten Bilder in drei senkrechten Ebenen dargestellt. 

 

 

Abbildung 79. Das Ergebnis der MPR-Rekonstruktion ĂMIST schrªgñ (MIST Oblique)  

Die Serien der transformierten Bilder werden in den wichtigsten anatomischen Ebenen angezeigt: axial, koronal 

und sagittal. 

¶ Der erste Viewport (erste Zeile, linke Spalte) zeigt eine Reihe von transformierten Bildern in der axialen 

Ebene. Die axiale Ebene ist durch ein rotes Quadrat oben rechts im Viewport gekennzeichnet. 

¶ Der zweite Viewport (erste Zeile, rechte Spalte) zeigt eine Reihe von transformierten Bildern in der 

koronalen Ebene. Die koronale Ebene ist durch das blaue Quadrat oben rechts im Viewport 

gekennzeichnet. 

¶ Der dritte Viewport (zweite Reihe, linke Spalte) zeigt eine Reihe von transformierten Bildern in der 

sagittalen Ebene. Die sagittale Ebene wird ist das grüne Quadrat oben rechts im Viewport 

gekennzeichnet. 
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axial plane axiale Ebene 

coronal plane koronale Ebene 

axial plane axiale Ebene 

sagittal plane sagittale Ebene 

Abbildung 80. Schematische Darstellung der Ebenen transformierter Bilder 

Die anatomische Ausrichtung der transformierten Bilder im Anzeigebereich verläuft von links nach rechts und von 

oben nach unten: 

¶ Serienbilder der axialen Ebene werden von R (links) nach L (rechts) und von A (oben) nach P (unten) 

dargestellt. 

¶ Serienbilder der koronalen Ebene werden von R (links) nach L (rechts) und von S (oben) nach I (unten) 

dargestellt. 

¶ Serienbilder der sagittalen Ebene werden von A (links) nach P (rechts) und von S (oben) nach I (unten) 

dargestellt. 

Schichtdicke  

Unten rechts auf jedem Ebenen-Bild ist die Dicke der für die Bilderstellung verwendeten Schicht in Millimetern und 

die Methode der Bilderstellung angegeben. 

 

Abbildung 81. Die Dicke der für die Bilderstellung verwendeten Schicht in Millimetern und die Methode der Bilderstellung 

Die Schichtdicke  beträgt standardmäßig 0,01 mm. 

Die Schichtdicke kann geändert werden: 

a) indem Sie den Wert für die Dicke aus der Liste auswählen 

b) durch Bewegen des Cursors in der Bildlaufleiste 
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Abbildung 82. Ändern der Schichtdicke 

Methode der Bilderstellung  

Sie können die Methode der Bilderstellung ändern, indem Sie einen Wert aus der Dropdown-Liste auswählen. 

 

Abbildung 83. Ändern der Methode zur Bilderstellung 

Die folgenden Optionen sind verfügbar: 

¶ MIP (Maximum Intensity Projection): Dem Pixel des erstellten Bildes wird der maximale Wert aus den 

Bildern (Ebenen) zugewiesen, die in die Schicht einfließen. 

¶ AVG (Average Intensity Projection): Dem Pixel des erstellten Bildes wird ein Mittelwert zugewiesen, der 

aus den Bildern (Ebenen) berechnet wird, die in die Schicht einfließen. 

¶ MinIP  (Minimum Intensity Projection): Dem Pixel des erstellten Bildes wird der kleinste Wert aus den 

Bildern (Ebenen) zugewiesen, die in die Schicht einfließen. 

 

Drehung von Schnittebenen  

So drehen Sie Schnittebenen: 

¶ Setzen Sie den Cursor auf ein beliebiges Achsendrehelement ï einen Kreis. 

¶ Drücken Sie die linke Maustaste. 

¶ Halten Sie die Taste gedrückt und drehen Sie die Achse um den Mittelpunkt. 
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intersecting planes can be rotated: 
- by hovering the mouse cursor in any plane on the rotation 
element of any axis - the circle 
- when pressed, rotates 360° around the center point; 
when rotating the axes in one plane, the system 
simultaneously rotates the other two slice views 

Schnittebenen können gedreht werden: 
- Durch Bewegen des Cursors in einer beliebigen Ebene auf 
dem Drehelement einer beliebigen Achse ï den Kreis. 
- Durch Drücken erfolgt eine Drehung um 360° um den 
Mittelpunkt. 
Durch Drehen der Achsen in einer Ebene werden 
gleichzeitig auch die beiden anderen Schichtansichten 
gedreht. 

Abbildung 84. Drehung von Schnittebenen 

 HINWEIS! Wenn Sie die Schnittebenen in einer der transformierten Bildschichten drehen, werden auch die 

beiden anderen Schichten gedreht. 

 HINWEIS! Beim Drehen der Ebene werden automatisch die anatomischen Richtungsanzeigen aktualisiert, 

die in den Anzeigebereichen der gedrehten Ebenen eingeblendet werden und die Richtung des Schnittes im 

Körper des Patienten zeigen. 

 

Bildlauf entlang der Schnittebenen  

So führen Sie einen Bildlauf entlang der Schnittebenen durch: 

¶ Setzen Sie den Cursor in der ausgewählten Schnittansicht auf die Achsenlinie. 

¶ Drücken Sie die linke Maustaste. 

¶ Führen Sie bei gedrückter Taste einen Bildlauf entlang der Achse durch. 
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- horizontal lines in all sections can be scrolled up/down; 
- vertical can be scrolled left / right 

- Bildlauf nach oben/unten in allen Schichten entlang der 
horizontalen Linien 
- Bildlauf nach links/rechts entlang der vertikalen Linien 

Abbildung 85. Verschiebung der Schnittebenen in Längsrichtung 

 HINWEIS! Wenn Sie in einer der transformierten Bildschichten in Längsrichtung durch die Schnittebenen 

laufen, wird in den Bildern der anderen beiden Ebenen automatisch ein Bildlauf durchgeführt. 

 HINWEIS! Die Aktion kann ausgeführt werden, nachdem die Achsen gedreht wurden. Dann wird kein 

Bildlauf nach oben/unten oder links/rechts durchgeführt, sondern diagonal, je nachdem, wie die Drehung erfolgt 

ist. 

 HINWEIS! Wenn in einem überlappenden Bild, das in einem anderen Viewport geöffnet ist, ein normales 

Fadenkreuz aktiviert ist und Sie dessen Position ªndern, wird das dedizierte Fadenkreuz von ĂMIST 

schrªgñ (MIST Oblique) automatisch synchronisiert. Wenn Sie jedoch das dedizierte Fadenkreuz von ĂMIST 

schrªgñ (MIST Oblique) ªndern, findet keine Synchronisation mit dem normalen Fadenkreuz statt. 

 

Verschieben der Schnittebenen  

So verschieben Sie Schnittebenen: 

¶ Setzen Sie den Cursor in der ausgewählten Schnittansicht auf den Schnittpunkt der Achsenlinien. 

 HINWEIS! Um das angezeigte Bild nicht zu verdecken, werden in der Mitte normalerweise keine 

Linien der sich kreuzenden Achsen angezeigt. Bei gedrückter linker Maustaste werden die Achsenlinien in 

allen Projektionen neu gezeichnet, um den Schnittpunkt anzuzeigen. 



DICOM-Viewer  von MedDream 73 

 

Anhang I des MedDream-BENUTZERHANDBUCHS 

 

 

Abbildung 86. Mittelpunkt der Schnittebenen 

¶ Drücken Sie die linke Maustaste. 

¶ Das System zeichnet die Achsen neu, um den Schnittpunkt der Achsen in allen Projektionen 

anzuzeigen. 

¶ Halten Sie die Taste gedrückt und ziehen Sie die Schnittebenen in die gewünschte Richtung. 

 

 

Abbildung 87. Verschieben der Schnittebenen 

 HINWEIS! Während Sie die Schnittebenen in einer der Schichten der transformierten Bilder verschieben, 

wird in den Bildern der anderen beiden Ebenen ein Bildlauf durchgeführt. 

 

Aktionsschaltflächen im Viewport  

Sie können Aktionen ausführen, indem Sie eine Aktionsschaltfläche im Viewport auswählen. 
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Abbildung 88. Aktionsschaltflächen im Viewport 

 HINWEIS! Menüaktionen, die in diesem Abschnitt nicht beschrieben werden, funktionieren genauso wie 

das Öffnen eines nicht transformierten Bildes im Viewport. Detaillierte Beschreibungen der Aktionen finden Sie in 

anderen Abschnitten des Dokuments. 

 HINWEIS! Wenn der Platz für die Anzeige der Schaltflächen nicht ausreicht, wird die Schaltfläche 

ĂMehrñ (More)  angezeigt. Klicken Sie darauf, um die fehlenden Schaltflächen anzuzeigen. 

 

Kopieren des Viewport -Inhalts in die Zwischenablage  

Mit der Aktion  wird der Inhalt des Viewports in das png-Format umgewandelt und in die Zwischenablage 

kopiert (eine detaillierte Beschreibung finden Sie im Abschnitt ĂKopieren des Viewport-Inhaltsñ). Nach dem 

Kopieren kann das Bild in der Zwischenablage in jede Ressource eingefügt werden, die das png-Format 

unterstützt. 

Speichern als Secondary Capture  

Mit der Aktion  wird der kopierte Inhalt des Viewports in eine DICOM-Subinput-Datei umgewandelt und im 

PACS gespeichert. 

Eine detaillierte Beschreibung der Aktionen  und  finden Sie im Abschnitt ĂKopieren des Viewport-

Inhaltsñ. 

 

Ein-/Ausblenden von Achsen  

So blenden Sie Achsen ein /aus.  Zum Ausblenden der Achsen transformierter Bilder wählen Sie . Nach 

der Aktion wechselt das Symbol der Schaltfläche zu weiß . 

Wenn die Achsen nicht sichtbar sind, wählen Sie , um sie sichtbar zu machen. 



DICOM-Viewer  von MedDream 75 

 

Anhang I des MedDream-BENUTZERHANDBUCHS 

 

 

CLICK KLICKEN 

Abbildung 89. Ein-/Ausblenden von Achsen 

 HINWEIS! In der transformierten räumlichen 3D-Ansicht ist die Aktion nicht verfügbar. 

 HINWEIS! Wenn Sie eine Aktion in einer beliebigen Ebene des transformierten Bildes auswählen, werden 

die Achsen in allen drei Ebenen (axial, koronal und sagittal) ein- oder ausgeblendet. 

 

Zentrieren der Achsen  

So zentrieren Sie die Achsen. Wählen Sie , um die transformierten axialen Schnitte zentriert anzuzeigen 

und um die axialen Linien anzuzeigen, die durch die Zentren der Bilder verlaufen.  

 

CLICK KLICKEN 

axes of intersecting transformed images are centered, the 
point of intersection of the axes is moved to the middle of 
the image 

Die Achsen transformierter Schnittbilder werden zentriert, 
und der Schnittpunkt der Achsen wird in die Mitte des Bildes 
verschoben. 

Abbildung 90. Zentrieren der Achsen 

 HINWEIS! In der transformierten räumlichen 3D-Ansicht ist die Aktion nicht verfügbar. 

 HINWEIS! Wenn Sie eine Aktion in einer beliebigen Ebene des transformierten Bildes auswählen, werden 

die Achsen in allen drei Ebenen (axial, koronal und sagittal) zentriert. 

 HINWEIS! Wenn die Achsen der transformierten Bilder gedreht wurden, wird diese Drehung durch die 

Aktion ĂAchse zentrierenñ (Center Axis) nicht wiederhergestellt. 

 

Zurücksetzen  
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So stellen Sie das Originalbild wieder her . Wählen Sie , nachdem Sie die Aktionen an den axialen 

Schnitten der transformierten Bilder abgeschlossen haben. Die Bilder werden auf ihren ursprünglichen Zustand 

zurückgesetzt. 

 

CLICK KLICKEN 

Abbildung 91. Wiederherstellen des Originalbilds 

 HINWEIS! Wenn Sie eine Aktion in einer beliebigen Ebene des transformierten Bildes auswählen, werden 

die Bilder in allen drei Ebenen (axial, koronal und sagittal) wiederhergestellt. 

 HINWEIS! Die Aktion  ist auch im Viewer für transformierte räumliche 3D-Bilder verfügbar. Diese 

Aktionsschaltfläche arbeitet unabhängig von den Schaltflächen für die axiale Schnittansicht. 

 

Ändern des Layouts  

Zum Ändern des Layouts der transformierten Bilder im Viewport  drücken Sie . Das System zeigt eine 

Liste der möglichen Werte für das Bildlayout an. 

 

Abbildung 92. Liste der Werte für das Layout der transformierten Bilder 
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 HINWEIS! Nachdem Sie das Layout der Bilder geändert haben, ändert sich das Symbol der 

Aktionsschaltfläche  in das Symbol des gewählten Layouts, z. B. . 

 

Das Layout  wird beim Öffnen des transformierten Bildes angewendet. Beim Layout MIST schräg (MIST 

Oblique)  wird das Sichtfeld in vier gleiche Abschnitte unterteilt, von denen drei den axialen, koronalen und 

sagittalen Schnitt zeigen und der vierte eine dreidimensionale Ansicht. 

Die Layouts  stellen axiale, koronale und sagittale Schnitte dar, nicht aber ein 

dreidimensionales Bild. Die Reihenfolge der axialen Schnitte kann durch Auswahl von  geändert werden. 

Das Layout  enthält axiale, koronale und sagittale Schichten; im rechten Teil des MIST-Ansichtsfensters 

befindet sich eine dreidimensionale Ansicht. 

Bei Auswahl von  wird nur das räumliche 3D-Bild angezeigt. Axiale Ansichten der Schnitte werden nicht 

angezeigt. 

Bei Auswahl von  wird das aktive Bild über den gesamten Viewport von MIST schräg (MIST Oblique)  

vergrößert. 

 

Drehen  

Mit Drehen (Rotate)   können transformierte Bildebenen und 3D-Bilder in alle Richtungen gedreht 

werden. Die anderen Ebenen werden beim Drehen nicht aktualisiert. 
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Abbildung 93. Drehen des räumlichen Bildes 

In der axialen, koronalen und sagittalen Ebene ermöglicht das Aktionsmenü Drehen (Rotate)  zusätzlich die 

Auswahl der Funktionen Horizontal spiegeln (Flip Horizontal)  und Vertikal spiegeln (Flip Vertical) . 

 

Wechseln zum CPR -Viewport  

 

Um zum Viewport der gekrümmten planaren Rekonstruktion (CPR, Curved Planar Reconstruction ) zu 

wechseln, drücken Sie  im 3D-Viewport des Bildes. Der 3D-Viewport wird in den 2D-CPR-Viewport 

umgewandelt und es werden die Bedienelemente zur Aktivierung der gekrümmten planaren Rekonstruktion 

angezeigt: 

¶ Klicken Sie auf das CPR-Linientool, um es zu aktivieren; das Symbol wird hervorgehoben .  

¶ Zeichnen Sie die Polylinie für die Ebene, die Sie begradigen möchten: 

- Positionieren Sie den Cursor auf den Punkt, von dem aus Sie beginnen möchten. Klicken Sie 

und lassen Sie die linke Maustaste los. 

- Bewegen Sie dann den Cursor zum zweiten, dritten, vierten Punkt usw. und klicken Sie jedes 

Mal einmal mit der linken Maustaste und lassen Sie sie wieder los.  

- Wenn Sie den Cursor zum letzten Punkt bewegt haben, doppelklicken Sie mit der linken 

Maustaste. 

¶ Die gekrümmte Ebene wird begradigt und die rekonstruierte 2D-Ansicht im CPR-Viewport angezeigt. 
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Abbildung 94. Rekonstruktion der gekrümmten Ebene 

¶ Sie können die Polylinienpunkte oder die gesamte Linie in jedem der 2D-Viewports verschieben, um die 

Ansicht der gekrümmten Ebene anzupassen. 

¶ Sie können die Schichtdicke, die Methode der Bilderstellung und die Drehung der rekonstruierten 

gekrümmten Ebene um die begradigte Polylinie mit der entsprechenden erweiterbaren Liste oder dem 

Schieberegler ändern. 

 

Abbildung 95. Drehung der rekonstruierten gekrümmten Ebene mit Hilfe der Winkelliste 

Wenn Sie die Arbeit mit CPR beendet haben, drücken Sie , um zum 3D-Viewport zurückzukehren. 

 

Es wurde die Möglichkeit geschaffen, Aktionen an transformierten Bildserien und geformten räumlichen Bildern 

durchzuführen. Die entsprechenden Schaltflächen zum Ändern des Fensterzentrums, zum Verschieben, zum 

Zoomen, zum Drehen usw. sind in der Menüleiste  verfügbar. 

 HINWEIS! Die in der Menüleiste ausgewählten Aktionen unterscheiden sich, wenn eine der 

Schichtansichten und die 3D-Ansicht aktiv sind. Die Aktionen Messen (Measure)   und Fusion   

können nur in der axialen, koronalen und sagittalen Ebene durchgeführt werden. 

 HINWEIS! Das Menü wird durch die Systemeinstellungen gesteuert, sodass die Verwendung einiger 

Funktionen möglicherweise eingeschränkt ist und die Menüoptionen nicht verfügbar sind. 
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Ändern des Fensterzentrums  

Sie können das Fensterzentrum ändern, indem Sie die Aktion  im Menü auswählen. Eine detaillierte 

Beschreibung hierzu finden Sie im Abschnitt ĂFensterungñ. 

Unten rechts in der Ansicht des räumlichen 3D-Bildes können Sie programmierte Voreinstellungen für das 

Fensterzentrum auswählen. 

 

Abbildung 96. Auswahl der erwarteten Fensterzentren in einem räumlichen 3D-Bild 

 HINWEIS! Die Liste der programmierten Voreinstellungen für die Fensterzentren wird in den Einstellungen 

festgelegt. Wenden Sie sich bei Fragen zur Systemkonfiguration an Ihren Systemadministrator. 

 HINWEIS! Nach der Auswahl der standardmäßigen 3D-Fensterzentren können die Standardwerte durch 

Auswahl der Aktion  angepasst werden. 

 

 

the Windowing level can be changed after selecting a preset 
value 

Das Fensterzentrum kann nach der Auswahl eines 
voreingestellten Wertes geändert werden. 

Abbildung 97. Ändern des Fensterzentrums nach der Auswahl des Standardwerts 

 

Messen von 2D -rekonstruierten Bildern  

Mit der Schaltfläche Messen (Measure)   können Sie die 2D-rekonstruierten Bilder messen und 
analysieren. Zum Auswählen des Messtools verwenden Sie das Dropdown-Menü der Schaltfläche Messen 
(Measure) : 
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Abbildung 98. Men¿ der Schaltflªche ĂMessenñ (Measure) f¿r 2D-rekonstruierte Serien 

Die Liste der Tools für 2D-rekonstruierte Serien ist begrenzt: Linie, Winkel, Polylinie, Ellipse, Flexpoly und 

Bleistift. Die unterstützten Funktionen für fortlaufende Messungen, das Anzeigen von Winkeln, das Lineal und 

das Löschen von Messungen sind auch für 2D-rekonstruierte Serien verfügbar. Die Messtools und 

unterst¿tzenden Funktionen werden im Abschnitt ĂMessen von Bildernñ ausf¿hrlich beschrieben. 

 HINWEIS! Aufgrund von Speicherbeschränkungen, die für Browseranwendungen gelten, werden die 

Pixelwerte, die für die Rekonstruktion geladen werden, in Variablen der optimalen Größe gespeichert, um den 

Speicherbeschränkungen und den meisten Anwendungsfällen gerecht zu werden. In seltenen Fällen kann der 

tatsächliche Pixelwert jedoch die Größe der Speicher-Variablen überschreiten; er wird dann automatisch auf den 

maximal unterstützten Wert zugeschnitten. Dieser Wert des zugeschnittenen Pixels wird auf dem Bildschirm 

angezeigt und in den Berechnungen der Pixelintensitätsstatistik verwendet. In diesem Fall wird beim Starten der 

Rekonstruktion im Viewer-Fenster eine Warnung angezeigt. 

 HINWEIS! Für rekonstruierte Serien werden bei der Flächenmessung und der Flexpoly-Messung keine 

Pixelintensitätsstatistiken berechnet. 

 

MIST axial, MIST koronal, MIST sagittal  

 

 
Durch Auswahl der entsprechenden Menüoption können Sie die Rekonstruktion der Serienbilder in einer von drei 

Ebenen starten: MIST axial , MIST koronal (MIST Coronal)  oder MIST sagittal . Das Programm führt die folgenden 

Schritte durch: 

¶ Die Serienbilder werden vorab geladen. Während des Vorabladens der Bilder wird der 

Fortschrittsbalken im Viewport angezeigt. 

¶ Die erforderliche Bildtransformation wird angewendet, wenn die ausgewählte Ebene vom 

ursprünglichen Seriendatensatz abweicht. Das Transformations-Tag wird ggf. im Viewport angezeigt. 
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¶ Die ausgewählte Ansicht (axial , koronal  oder sagittal ) wird im aktiven Viewport angezeigt. Der 

Bildlaufcursor wird in die Mitte des ursprünglichen oder berechneten Bildsatzes bewegt. 

 HINWEIS! Der Browser Mozilla Firefox hat Speicherbeschrªnkungen: Die Funktion ĂMIST MPRñ schlªgt bei 

Serien fehl, bei denen die unkomprimierten DICOM-Daten 2 GB übersteigen. 

   

   

Abbildung 99. MIST axial, MIST koronal, MIST sagittal 

Die Rekonstruktionsaktion kann mit Tastenkombinationen gestartet werden. Standardmäßig sind die folgenden 

Tastaturkombinationen festgelegt: 

¶ MIST axial: Umschalttaste + I 

¶ MIST koronal: Umschalttaste + O 

¶ MIST sagittal: Umschalttaste + P 

Diese Tastenkombinationen können geändert werden. Weitere Informationen hierzu finden Sie im Abschnitt 

ĂTastenkombinationenñ. 

Die Funktionen f¿r transformierte Bilder sind dieselben wie f¿r ĂMIST schrªgñ (MIST Oblique) (siehe Abschnitt 

oben). 

Drehen  

 

Bei der Rekonstruktion von Serienbildern in ĂMIST koronalñ (MIST Coronal) und ĂMIST schrªgñ (MIST Oblique) 

können die Projektionen um die Y-Achse gedreht werden. Dieser Vorgang ist technisch auch bei MIST axial 

möglich. 

F¿r das Drehen mit der Maus weisen Sie der Maustaste die Funktion ĂDrehenñ (Rotate)  zu (oder die 

anderen Maustasten  oder ): Drücken Sie mit der ausgewählten Maustaste auf das Bild und ziehen 

Sie den Cursor von rechts nach links (oder von links nach rechts), bis die Projektion in die gewünschte Position 

gedreht ist. 

 

Abbildung 100. Drehen um die Y-Achse 








































































































































































































































































































































































































































































































