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	Item
	Description

	1
	Voluson E6 TruScanTM  Leadership imaging platform combining premium image quality with our unique Volume Ultrasound Technology (230/50 Hz，PAL system ). 
Voluson E6 TruScanTM实时4维彩色多普勒超声波诊断仪

用于妇科，产科，腹部，心脏，泌尿系统，血管，小器官等临床检查，具有优异的图像质量和独占优势的容积超声技术。



	
	Code Scan新一代编码技术

新一代数字编码解码技术对超声脉冲进行编码及解码，将数字化超声概念从波束形成器进一步前推到超声波束，多方面提高了超声波图像质量，更为CE(Coded Excitation)编码激励，B-Flow灰阶血流，CHI(Coded Harmonics)编码二次谐波技术，编码造影等
一系列临床应用技术提供了基础。


	
	TruAccess (Raw-data Processing) 快速原始数据处理技术
数字化原始数据处理技术更真实地获取和保留超声图像信息，提高灵活处理图像的能力，并方便快速的存储，管理，再处理原始图像。


	
	Frequency & Focus Compound (FFC) / 频率复合成像技术

频率复合成像技术综合发挥高频和低频信号的成像特性，同时提高近场和远场分辨率，实时优化全视野的成像质量.



	
	Virtual Convex/凸型扩展技术
凸型扩展技术用于线阵探头，扩大了线阵探头观察面积达20%，解决了扇扫探头近场扫描盲区。凸型扩展形显示技术可用于彩色血流和B－Flow二维血流显示.


	
	ß – view

ß – view成像技术充分发挥容积探头的先进特性，无需转动探头即可在±45°或±60°范围内偏转扫查平面，扩大了检查应用范围，提高穿透力，降低检查难度，减少病人痛苦。



	
	Auto Tissue Optimize ( ATO ) / 自动组织优化技术
自动组织优化（ATO）根据正在检查的组织中的实际超声信号，自动调整参数，使操作者能在一秒钟内得到优化的图像。不同熟练程度的操作者都能在很短的时间内得到优秀一致的扫描结果。



	
	Coded Excitation ( CE ) / 编码激励技术
数字编码激励技术采用数字多级编码脉冲原理，实现了7MHz凸阵探头穿透力达 20厘米深度，使高分辨率成像与深度成像不能两全的难题得到实质性突破。


	
	Tissue Harmonic Imaging /组织谐波成像

编码二次谐波成像采用编码超声技术，克服传统二次谐波空间分辨率下降等缺点，可以在多种探 头上应用，更实现了大于10兆赫兹的高频二次谐波。
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	Tissue Color Doppler Imaging / 组织多普勒成像技术

组织多普勒速度成像(TDI功能)

高帧频的组织多普勒成像提供高的时间分辨率发现心肌细微的运动异常


	
	Real-time automatic Doppler calculations
多普勒实时自动计算功能



	
	General Measurement

一般测量：距离，面积，体积，心率，髋关节计算等



	
	Calculation Packages

· 妇产科计算软件包

· 心脏功能计算软件包

· 外周血管计算软件包
· 腹部计算软件包

· 小器官、神经、泌尿、小儿科计算软件包



	
	TruScanTM On Board Data Storage and Management System

主机内置的TruScanTM原始数据储存和管理系统，包括2D/3D/4D数据


	
	Scanning modes/ 扫描模式:

· 2D-Mode 二维，单幅双幅四幅显示

· 3D-Mode 三维
· M-Mode M型，color M mode，彩色M型
· Color Doppler 彩色多普勒
· PW/HPRF Doppler 脉冲波/高脉冲重复频率多普勒
· Color Angio 能量图


	
	System Highlight

· 数字化多声束形成器

· 宽频变频技术，系统频率1.5－18MHz

· 180dB动态范围

· 19寸彩色高分辨率液晶显示器

· 10.4英寸彩色触摸屏操作

· 3个激活探头接口

· 500GB硬盘

· 内置DVD /CD-RW 驱动器

· 数控电动高度调节
· One Finger to Position浮动操作平台
· 电缆防缠绕管理系统
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3
	Scan assistant /扫描助手

为预先设定的扫描程序，包含了模式转换，功能选择，自动测量，注解显示，可以明显缩短检查时间，提高工作效率。具备全面的出厂预设值，方便的用户自定义

CrossXBeamCRI /空间复合成像技术
空间复合成像技术采用先进的声束采集和处理技术，11次偏转扫描线从而形成一幅二维图像，可以大大提高对比分辨率，令组织及器官边界更清晰，获得更佳的二维图像质量，且可以用于普通二维，放大模式，及静止3维模式，适用于多种临床应用范围，支持腹部，小器官，腔内，实时4维探头

 

	4
	Speckle Reduction Imaging (Advanced SRI) 高级智能斑点噪音抑制技术
GE独有的技术，第三代智能化斑点噪音抑制技术，该技术可以自动进行图像识别，消除图像固有的斑点噪音，大大提高图像的清晰度及对比分辨率. Advanced SRI技术是目前唯一一项全面降低斑点噪音技术，提高信噪比，反映速度极快，Advanced SRI同时可以和编码谐波技术/ CrossXBeam / AO 自动优化技术同时使用且支持2D/3D/4 D模式，支持黑白及彩色模式


	5
	Inversion Mode / 反转模式
Inversion Mode 是GE独有的技术，采用特殊的算法提取低回声结构信息成像，提高显示的效果，且可以针对不同回声的解剖结构进行分析和容积计算，临床应用广泛，与STIC技术结合使用效果会更佳。



	6
	HD Flow 超高细微分辨血流技术

双向PDI 编码显示血流方向和密度信息
其高分辨率宽带Doppler 技术将带来 对微小血管显示的高度灵敏度，减少彩色过溢，支持所有探头，可以和其他技术如3D，HD-Zoom and CrossXBeam CRI结合使用。



	7
	B-Flow /二维灰阶血流成像
B-Flow二维灰阶血流成像

以GE独创的数字化编码技术，及全新的二维灰阶血流成像技术，可以使医生在全视野范围内直接观察血流动力学特性和血管壁结构，彻底消除在彩色血流图方式下观察血管时彩色图叠加造成的图象遮盖和彩色混叠伪影，同时获得比彩色多普勒血流图高3倍的帧频和空间分辨率。



	8

9


	SonoRender Start: 智能三维重建
帮助使用者能快速获得表面三维容积结构的工具，可自动识别胎儿组织结构及调整容积框位置及大小，自动获取胎儿3D成像的最佳观察方向，感兴趣区的大小和位置，明显减少XYZ轴的旋转，对初学者能更好地提高工作效率,提高表面三维容积成像的成功率及效率。

RealTime 4D Biopsy Option
实时4维穿刺软件包
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11

12  

                       
	SonoNT: Sonography-based Nuchal Translucency自动颈后透明层厚度测量
经英国胎儿医学基金会（FMF）认可，业界唯一的早孕期（11+13+6W）胎儿颈后透明层厚度半自动测量专业工具，可帮助医生更加准确地测量NT值，并有效地进行NT测量的质量控制，降低个体内或者医生之间的误差。结合GE独有的染色体风险计算系统ViewPoint，可以准确计算13/18/21染色体缺陷的风险值。
XTD VIEW / 宽景成像技术
XTD VIEW 宽景图像实时显示一段扫查过程的所有信息，实现对大面积病变的整体观察与判断，操作简单，重复性强，大大提高医生的工作效率及对大病变的诊断能力，实时全面的宽景成像技术，可用于二维模式。

Operation Manual Voluson E6 Chinese /English

中英文操作手册



	13
	11L-D Wide Band 4.0-10.0MHz Linear Probe

11L-D宽带4.0 – 10.0MHz线阵探头，用于小器官、血管、小儿、整形外科等



	14
	C1-5-D Wide Band Convex 2.0-5.0MHz probe

C1-5-D 宽带2.0 – 5.0MHz凸阵探头用于腹部、妇产、泌尿、小儿等



	15
	3Sp-D Wide band 1.0-5.0MHz single crystal phased array probe

3Sp-D宽带1.0-5.0MHz单晶体相控阵探头，用于心脏、小儿、神经等


Voluson E6 TruScanTM实时4维彩色多普勒超声诊断系统
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