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Microlife BP 3AG1
(® ON/OFF button Dear Customer,
@ Display Your new Microlife blood pressure monitor is a reliable medical

(® Cuff Socket

(@ Mains Adapter Socket
(® Battery Compartment
® Cuff

@ Cuff Connector
M-button (memory)
Display

® Systolic Value
Diastolic Value

@D Pulse Rate

(2 Heart Arrhythmia Indicator
a3 Pulse

9 Battery Display

@9 Stored Value

Uﬂ Read the instructions carefully before using this device.

Type BF applied part

device for taking measurements on the upper arm. It is simple to
use, accurate and comes highly recommended for blood pressure
monitoring in your home. This device was developed in collabora-
tion with physicians and clinical tests carried out prove its
measurement accuracy to be of a very high standard.*

Please read through these instructions carefully so that you under-
stand all functions and safety information. We want you to be happy
with your Microlife product. If you have any questions, problems or
want to order spare parts please contact your local Microlife-
Customer Service. Your dealer or pharmacy will be able to give you
the address of the Microlife dealer in your country. Alternatively, visit
the internet at www.microlife.com where you will find a wealth of
invaluable information on our products.

Stay healthy — Microlife AG!

* This device uses the same measuring technology as the award
winning «BP 3BTO-A» model tested according to the British
Hypertension Society (BHS) protocol.

Table of Contents
1. Important Facts about Blood Pressure and Self-Measure-
ment
+ How do | evaluate my blood pressure?
2. Using the Device for the First Time
+ Inserting the batteries
+ Selecting the correct cuff
3. Taking a Blood Pressure Measurement using this Device
4. Appearance of the Heart Arrhythmia Indicator for early
Detection
5. Data Memory
+ Viewing the stored values
« Memory full
¢ Clearing all values
+ How not to store a reading
6. Battery Indicator and Battery change
+ Low battery
+ Flat battery — replacement
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+ Which batteries and which procedure?
+ Using rechargeable batteries
7. Using a Mains Adapter
8. Error Messages
9. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal
+ Safety and protection
+ Device care
+ Accuracy test
+ Disposal
10. Guarantee
11. Technical Specifications
Guarantee Card (see Back Cover)

1. Important Facts about Blood Pressure and Self-
Measurement

o Blood pressure is the pressure of the blood flowing in the
arteries generated by the pumping of the heart. Two values, the
systolic (upper) value and the diastolic (lower) value, are
always measured.

o The device indicates the pulse rate (the number of times the
heart beats in a minute).

o Permanently high blood pressure values can damage your
health and must be treated by your doctor!

o Always discuss your values with your doctor and tell him/her if
you have noticed anything unusual or feel unsure. Never rely
on single blood pressure readings.

o Enter your readings in the enclosed blood pressure diary.

This will give your doctor a quick overview.

There are many causes of excessively high blood pressure

values. Your doctor will explain them in more detail and offer

treatment where appropriate. Besides medication, relaxation
techniques, weight loss and exercise can also lower your blood
pressure.

o Under no circumstances should you alter the dosages of

any drugs prescribed by your doctor!

Depending on physical exertion and condition, blood pressure

is subject to wide fluctuations as the day progresses. You

should therefore take your measurements in the same
quiet conditions and when you feel relaxed! Take at least
two measurements per day, one in the morning and one in the
evening.

o ltis quite normal for two measurements taken in quick succes-
sion to produce significantly different results.

o Deviations between measurements taken by your doctor or in
the pharmacy and those taken at home are quite normal, as
these situations are completely different.

o Several measurements provide a much clearer picture than
just one single measurement.

o Leave a small break of at least 15 seconds between two
measurements.

o If you are pregnant, you should monitor your blood pressure
very closely as it can change drastically during this time!

o [f you suffer from an irregular heartbeat (arrhythmia, see
«Section 4.»), measurements taken with this device should only
be evaluated after consultation with your doctor.

o The pulse display is not suitable for checking the
frequency of heart pacemakers!

How do | evaluate my blood pressure?
Table for classifying blood pressure values in adults in accordance
with the World Health Organisation (WHO) in 2003. Data in mmHg.

Range Systolic | Diastolic | Recommendation
blood pressure too low | ¥ 100 | ¥ 60 Consult your doctor

1. | blood pressure 100-120(60-80 |Self-check
optimum

2. |blood pressure normal |120-130{80-85 | Self-check

3. | blood pressure slightly {130-140|85-90 | Consult your doctor
high

4. | blood pressure too 140-160|90 - 100 | Seek medical
high advice

5. | blood pressure far too (160 -180|100 - 110 | Seek medical
high advice

6. blood pressure 1804 1104  Urgently seek
dangerously high medical advice!

The higher value is the one that determines the evaluation.
Example: a readout value between 150/85 or 120/98 mmHg indi-
cates «blood pressure too highy.

2. Using the Device for the First Time

Inserting the batteries

After you have unpacked your device, first insert the batteries. The
battery compartment () is at the back of the device. Insert the
batteries (4 x 1.5V, size AA), thereby observing the indicated polarity.

microlife




Selecting the correct cuff

Microlife offers 3 different cuff sizes: S, M and L. Select the cuff
size to match the circumference of your upper arms (measured by
close fitting in the centre of the upper arm). M is the correct size for

most people.

Cuff size for circumference of upper arm
S 17-22 cm (6.75 - 8.75 inches)

M 22-32cm (8.75 - 12.5 inches)

L 32-42cm (12.5 - 16.5 inches)

@ Only use Microlife cuffs.

» Contact your local Microlife Service if the enclosed cuff (&) does
not fit.

» Connect the cuff to the device by inserting the cuff connector (7)
into the cuff socket (3) as far as it will go.

3. Taking a Blood Pressure Measurement using this
Device

Checklist for taking a reliable measurement
1. Avoid activity, eating or smoking immediately before the
measurement.

. Sit down for at least 5 minutes before the measurement and relax.

2

3. Always measure on the same arm (normally left).

4. Remove close-fitting garments from the upper arm. To avoid
constriction, shirt sleeves should not be rolled up - they do not
interfere with the cuff if they are laid flat.

5. Always ensure that the correct cuff size is used (marking on the
cuff).
o Fit the cuff closely, but not too tight.

o Make sure that the cuff is positioned 2 cm above the elbow.

o The artery mark located on the cuff (ca. 3 cm long bar) must

lie over the artery which runs down the inner side of the arm.

e Support your arm so it is relaxed.
o Ensure that the cuff is at the same height as your heart.

6. Press the ON/OFF button (1) to start the measurement.

7. The cuff will now pump up automatically. Relax, do not move
and do not tense your arm muscles until the measurement
result is displayed. Breathe normally and do not talk.

8. When the correct pressure is reached, the pumping stops and the
pressure falls gradually. If the required pressure was not reached,
the device will automatically pump some more air into the cuff.

9. During the measurement, the heart symbol @3 flashes in the
display and a beep sounds every time a heartbeat is detected.

10.The result, comprising the systolic () and the diastolic G9 blood
pressure and the pulse rate @7 is displayed and a long beep is
heard. Note also the explanations on further display symbols in
this booklet.
11.When the device has finished measuring, remove the cuff.
12.Switch off the device. (The monitor does switch off automati-
cally after approx. 1 min.).
& You can stop the measurement at any time by pressing the
ON/OFF button (e.g. if you feel uneasy or an unpleasant
pressure sensation).

4. Appearance of the Heart Arrhythmia Indicator for
early Detection

This symbol G2 indicates that certain pulse irregularities were
detected during the measurement. In this case, the result may
deviate from your normal blood pressure - repeat the measure-
ment. In most cases, this is no cause for concern. However, if the
symbol appears on a regular basis (e.g. several times a week with
measurements taken daily) we advise you to tell your doctor.
Please show your doctor the following explanation:

Information for the doctor on frequent appearance of the
Arrhythmia indicator

This device is an oscillometric blood pressure monitor that also
analyses pulse frequency during measurement. The device is
clinically tested.

The arrhythmia symbol is displayed after the measurement, if
pulse irregularities occur during measurement. If the symbol
appears more frequently (e.g. several times per week on
measurements performed daily) we recommend the patient to
seek medical advice.

This device does not replace a cardiac examination, but serves
to detect pulse irregularities at an early stage.

5. Data Memory

At the end of each measurement, this device automatically stores
the result.

Viewing the stored values

Press the M-button (8) briefly, when the device is switched off. The
display first shows «M» @5 and then a value, e.g. «<M 17». This
means that there are 17 values in the memory. The device then
switches to the last stored result.

Pressing the M-button again displays the previous value. Pressing
the M-button repeatedly enables you to move from one stored

BP 3AG1
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Memory full

A Pay attention that the maximum memory capacity of 30 is
not exceeded. When the memory is full, the old values
are automatically overwritten with new ones. Values
should be evaluated by a doctor before the memory
capacity is reached — otherwise data will be lost.

Clearing all values

If you are sure that you want to permanently remove all stored
values, hold down the M-button (the device must have been
switched off beforehand) until «CL» appears and then release the
button. To permanently clear the memory, press the M-button
while «CL» is flashing. Individual values cannot be cleared.

How not to store a reading

As soon as the reading is displayed press and hold the ON/OFF
button (1) until «M» @3 is flashing. Confirm to delete the reading by
pressing the M-button (8).

6. Battery Indicator and Battery change

Low battery

When the batteries are approximately % empty the battery symbol
will flash as soon as the device is switched on (partly filled battery
displayed). Although the device will continue to measure reliably, you
should obtain replacement batteries.

Flat battery - replacement

When the batteries are flat, the battery symbol 44 will flash as soon

as the device is switched on (flat battery displayed). You cannot

take any further measurements and must replace the batteries.

1. Open the battery compartment (5) at the back of the device.

2. Replace the batteries — ensure correct polarity as shown by the
symbols in the compartment.

Which batteries and which procedure?

& Use 4 new, long-life 1.5 V, size AA batteries.

& Do not use batteries beyond their date of expiry.

&= Remove batteries if the device is not going to be used for a
prolonged period.

Using rechargeable batteries

You can also operate this device using rechargeable batteries.

& Only use «NiMH» type reusable batteries.

& Batteries must be removed and recharged when the flat
battery symbol appears. They should not remain inside the
device as they may become damaged (total discharge as a
result of low use of the device, even when switched off).

Always remove the rechargeable batteries if you do not
intend to use the device for a week or more.

Batteries cannot be charged in the blood pressure monitor.
Recharge batteries in an external charger and observe the
information regarding charging, care and durability.

4
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7. Using a Mains Adapter

You can operate this device using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600 mA).

& Only use the Microlife mains adapter available as an orig-
inal accessory appropriate for your supply voltage, e.g. the
«Microlife 230V adapter».

& Ensure that neither the mains adapter nor the cable are
damaged.

1. Plug the adapter cable into the mains adapter socket (2) in the

blood pressure monitor.

2. Plug the adapter plug into the wall socket.

When the mains adapter is connected, no battery current is consumed.

8. Error Messages

If an error occurs during the measurement, the measurement is
interrupted and an error message, e.g. «<ERR 3», is displayed.

Error | Description | Potential cause and remedy

«ERR 1» | Signal too | The pulse signals on the cuff are too weak.
weak Re-position the cuff and repeat the
measurement.”

«ERR 2» | Error signal | During the measurement, error signals were
detected by the cuff, caused for instance by
movement or muscle tension. Repeat the

measurement, keeping your arm still.

«ERR 3» | Nopressure | An adequate pressure cannot be generated
inthe cuff  |in the cuff. A leak may have occurred.
Check that the cuff is correctly connected
and is not too loose. Replace the batteries if
necessary. Repeat the measurement.

«ERR 5» | Abnormal
result

The measuring signals are inaccurate and
no result can therefore be displayed. Read
through the checklist for performing reliable
measurements and then repeat the
measurement.*

«HI» Pulse or The pressure in the cuff is too high (over

cuff pres- | 300 mmHg) OR the pulse is too high (over
sure too 200 beats per minute). Relax for 5 minutes
high and repeat the measurement.*
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Error | Description | Potential cause and remedy

«LO» Pulse too | The pulse is too low (less than 40 beats per

low minute). Repeat the measurement.*

* Please consult your doctor, if this or any other problem occurs

repeatedly.

&= [fyou think the results are unusual, please read through the
information in «Section 1.» carefully.

9. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal
A Safety and protection

o This device may only be used for the purposes described in
these instructions. The manufacturer cannot be held liable for
damage caused by incorrect application.

o This device comprises sensitive components and must be
treated with caution. Observe the storage and operating condi-
tions described in the «Technical Specifications» section.

o Protect it from:

water and moisture
- extreme temperatures
- impact and dropping
- contamination and dust
- direct sunlight

heat and cold

. The cuffs are sensitive and must be handled with care.

o Only pump up the cuff once fitted.

o Do not use this device close to strong electromagnetic fields
such as mobile telephones or radio installations.

o Do not use this device if you think it is damaged or notice
anything unusual.

o Never open this device.

o If the device is not going to be used for a prolonged period the
batteries should be removed.

* Read the additional safety information provided within the indi-
vidual sections of this instruction manual.

'Q) Ensure that children do not use this device unsupervised;
&g some parts are small enough to be swallowed.

Device care

Clean the device only with a soft, dry cloth.

Accuracy test

We recommend this device is tested for accuracy every 2 years or

after mechanical impact (e.g. being dropped). Please contact your
local Microlife-Service to arrange the test (see foreword).

Disposal
Batteries and electronic devices must be disposed of in
accordance with the locally applicable regulations, not with
== domestic waste.

10. Guarantee

This device is covered by a 3 year guarantee from the date of
purchase. The guarantee is valid only on presentation of the guar-
antee card completed by the dealer (see back) confirming date of
purchase or the receipt.

o Batteries, cuff and parts that become worn with use are not
included.

o Opening or altering the device invalidates the guarantee.

o The guarantee does not cover damage caused by improper
handling, discharged batteries, accidents or non-compliance
with the operating instructions.

Please contact your local Microlife-Service (see foreword).

11. Technical Specifications

10-40°C/50-104 °F
15 - 95 % relative maximum humidity

Operating temperature:

Storage temperature:  -20 - +55 °C /-4 - +131 °F

15 - 95 % relative maximum humidity
Weight: 400 g (including batteries)
Dimensions: 140 x 120 x 70 mm

Measuring procedure: oscillometric, corresponding to Korot-
koff method: Phase | systolic, Phase V
diastolic

20 - 280 mmHg - blood pressure

40 - 200 beats per minute — pulse

Measurement range:

Cuff pressure display

range: 0-299 mmHg

Resolution: 1 mmHg

Static accuracy: pressure within £ 3 mmHg

Pulse accuracy: + 5 % of the readout value

Voltage source: 4x 1.5V Batteries; size AA
Mains adapter DC 6V, 600 mA
(optional)

Reference to EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

standards: IEC 60601-1-2 (EMC)

This device complies with the requirements of the Medical Device
Directive 93/42/EEC.
Technical alterations reserved.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1
(® Bouton ON/OFF (marche/arrét) Cher client,
@ Ecran Votre nouveau tensiométre Microlife est un appareil médical fiable

(3 Prise pour brassard

(@ Prise pour adaptateur secteur

(® Logement des piles

(® Brassard

@ Connecteur brassard

Bouton M (mémoire)

Ecran

(@ Tension systolique

Tension diastolique

@D Fréquence des battements de coeur
@2 Indicateur d'arythmie cardiaque

a3 Pouls

3 Indicateur d'état de charge des piles
@9 Valeur enregistrée

Veuillez lire attentivement les instructions avant d'utiliser ce
produit.

Partie appliquée du type BF

congu pour prendre la tension sur le haut du bras. Il est facile
d'emploi, précis et vivement recommandé pour surveiller la tension
chez soi. Cet appareil a été développé en collaboration avec des
médecins. Les tests cliniques dont il a fait 'objet ont montré que les
résultats affichés sont caractérisés par une trés grande précision.*
Veuillez lire attentivement ces instructions afin de comprendre
toutes les fonctions et informations de sécurité. Nous souhaitons
que cet appareil Microlife vous apporte la plus grande satisfaction
possible. Si vous avez des questions, des problémes ou désirez
commander des piéces détachées, veuillez contacter votre Service
Clients Microlife local. Adressez-vous a votre revendeur ou a la phar-
macie ou vous avez acheté I'appareil pour avoir les coordonnées du
représentant Microlife de votre pays. Vous pouvez aussi visiter notre
site Internet a 'adresse www.microlife.fr, oU vous trouverez de
nombreuses et précieuses informations sur nos produits.

Restez en bonne santé avec Microlife AG!

* Cet appareil applique la méme technologie de mesure que le

modele primé «BP 3BTO-Ax testé conformément aux standards
de la Société Britannique de I'Hypertension (BHS).

Sommaire

1. Informations importantes sur la tension et I'auto-mesure
+ Comment puis-je évaluer ma tension?

2. Premiére mise en service de I'appareil
+ Insertion des batteries
+ Sélection du brassard correct

3. Prise de tension avec cet appareil

4. Apparition de I'indicateur d'arythmie cardiaque pour une
deétection précoce

5. Mémoire
+ Visualisation des valeurs enregistrées
+ Mémoire saturée
+ Suppression de toutes les valeurs
+ Comment ne pas enregistrer une lecture
6. Indicateur d'état de charge des piles et de remplacement
+ Piles presque déchargées
+ Piles déchargées — remplacement
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10.
. Caractéristiques techniques
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+ Types de pile et procédure
+ Utilisation de piles rechargeables

. Utilisation d'un adaptateur secteur
. Messages d'erreurs
. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de

I'équipement

+ Sécurité et protection

+ Entretien de l'appareil

+ Test de précision

+ Elimination de I'¢quipement
Garantie

Carte de garantie (voir verso)

. Informations importantes sur la tension et I'auto-

mesure

La tension est la pression du sang qui circule dans les artéres
sous |'effet du pompage du coeur. Deux valeurs, la tension
systolique (valeur la plus haute) et la tension diastolique
(valeur la plus basse), sont toujours mesurées.

L'appareil indique aussi le pouls (nombre de battements du
coeur par minute).

Une tension élevée en permanence peut nuire a votre santé
et nécessite un traitement. Veuillez consulter votre médecin!
Signalez toujours la tension relevée a votre médecin et faites-
lui part de toute observation inhabituelle ou de vos doutes. Ne
vous basez jamais sur une seule prise de tension.

Notez les valeurs de tension mesurées dans |'agenda joint.
Votre médecin disposera alors d'une vue d'ensemble.

De nombreux facteurs peuvent provoquer une tension trop
élevée. Votre médecin pourra vous fournir des explications
plus détaillées & ce sujet et vous prescrire un traitement appro-
prié. Outre les médicaments, il peut étre utile de recourir a des
techniques de relaxation, de perdre du poids et de pratiquer du
sport pour réduire la tension.

Ne modifiez sous aucun prétexte par vous-méme les
dosages prescrits par votre médecin!

o La tension varie fortement au cours de la journée selon les
efforts physiques et I'état. Vous devriez de ce fait toujours
effectuer les mesures dans les mémes conditions, au
calme, quand vous sentez détendu! Prenez au moins deux
mesures par jour, une le matin, l'autre le soir.

o |l est courant que deux mesures effectuées l'une a la suite de
I'autre fournissent des résultats tres différents.

o lIn'est pas non plus inhabituel de constater des écarts entre les
mesures prises par le médecin ou a la pharmacie et celles que
vous effectuez a la maison puisque les environnements sont
tres différents.

o L'exécution de plusieurs mesures fournit une image bien plus
claire qu'une seule mesure.

o Observez une pause d'au moins 15 secondes entre deux
mesures.

o Sivous attendez un enfant, vous devriez surveiller votre
tension trés étroitement étant donné qu'elle peut subir de fortes
variations pendant cette période!

o Sivous avez des battements de coeur irréguliers (arythmie,
voir «section 4.»), vous ne devriez évaluer les résultats obtenus
avec cet appareil que dans le cadre d'une consultation médicale.

o L’affichage du pouls ne permet pas de controler la
fréquence des stimulateurs cardiaques!

Comment puis-je évaluer ma tension?

Table de classification des valeurs de tension de personnes
adultes selon I'Organisation mondiale de la santé (WHO), édition
2003. Données exprimées en mmHg.
Systo- | Diasto-
Plage lique lique Recommandation

Tension trop basse | ¥ 100 | ¥ 60 Consultation médicale

1. | Tension optimale  |100-120 |60 -80 | Contrdle personnel
2. | Tension normale  |120-130 (80-85 | Contrdle personnel

3. | Tensionlégerement | 130 - 140 |85-90 | Consultation médicale
élevée

4. | Tension trop haute (140-160 |90 -100 |Consultation médicale

5. | Tension nettement |160 - 180 | 100 - 110 | Consultation médicale
trop haute

. Tension dangereu- 1804 1104  Consultation médicale

sement haute immédiate!
La valeur la plus haute est déterminante pour I'évaluation.
Exemple: une lecture entre 150/85 et 120/98 mmHg indique une

BP 3AG1
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2. Premiére mise en service de I'appareil

Insertion des batteries

Apres avoir déballé votre appareil, insérez d'abord les batteries.
Le compartiment & batteries (5) est situé a |'arriére de I'appareil.
Insérez les batteries (4 x 1,5 V/, format AA) en respectant les indi-
cations de polarité.

Sélection du brassard correct

Microlife propose 3 tailles de brassard: S, M et L. Sélectionnez la
taille qui correspond a la circonférence du haut du bras (mesurée
en tendant le brassard autour du haut du bras dans la partie
centrale). M est la taille adaptée a la plupart des personnes.

Taille du brassard | pour la circonférence du haut du bras
S 17 -22 c¢m (6,75 - 8,75 pouces)
M 22-32cm (8,75 - 12,5 pouces)
L 32-42cm (12,5 - 16,5 pouces)

& Utilisez exclusivement des brassards Microlife!

» Adressez-vous a votre Service Microlife local si le brassard (6)
fourni ne convient pas.

» Raccordez le brassard a I'appareil en enfichant le connecteur (7)
dans la prise (3) aussi loin que possible.

3. Prise de tension avec cet appareil

Liste de contrdle pour une mesure fiable

1. Evitez d'effectuer des efforts physiques, de manger ou de
fumer directement avant la prise de tension.

2. Asseyez-vous au moins 5 minutes au calme avant d'effectuer
une mesure.

3. Prenez toujours la tension sur le méme bras (normalement a
gauche).

4. Enlevez les vétements serrés du haut du bras. Pour éviter une
constriction, n'enroulez pas les manches en les remontant - elles
n'interférent pas avec le brassard quand elles restent a plat.

5. Toujours s’assurer que la taille du brassard correspond bien &
la circonférence du bras (imprimer sur le brassard).

o Placer puis fermer le brassard sans trop le serrer.

o Vérifier que le brassard est positionné 2 cm au dessus de la
pliure du coude.

o L’artére représentée sur le brassard (barre d’environ 3 cm)
doit étre centrée exactement sur I'artere qui parcourt la
partie interne du bras.

o Placez votre bras sur un support pour qu'il soit détendu.

o Vérifier que le brassard est au méme niveau que votre cceur.

6. Pressez le bouton ON/OFF (1) pour démarrer la mesure.

7. Le brassard commence a se gonfler. Essayez d'étre détendu. Ne
bougez pas et ne faites pas travailler les muscles de votre bras
avant l'affichage du résultat. Respirez normalement et évitez de
parler.

8. Une fois que le brassard a atteint la pression correcte, le gonflage
s'arréte et la pression diminue progressivement. Si la bonne pres-
sion n'est pas atteinte, I'appareil pompera plus d'air dans le brassard.

9. Pendant la mesure, le symbole du coeur @3 clignote sur I'écran et
un bip retentit chaque fois qu'un battement cardiaque est détecté.

10.Le résultat, formé de la tension systolique (9), de la tension
diastolique G0 et de la fréquence du pouls G9), s'affiche et un bip
long retentit. Reportez-vous aussi aux explications données sur
d'autres affichages dans ce manuel.

11.Une fois la mesure prise, enlever le brassard.

12.Mettez I'appareil hors tension. (Le tensiométre se met hors
tension tout seul au bout de 1 min. environ).

& Vous pouvez arréter la mesure a tout moment en pressant

le bouton ON/OFF (par ex. si vous n'étes pas a l'aise ou
sentez une pression désagréable).

4. Apparition de I'indicateur d'arythmie cardiaque
pour une détection précoce

Le symbole G2 signale qu'un pouls irrégulier a été détecté lors de
la mesure. Dans ce cas, le résultat peut différer de la tension habi-
tuelle - répétez la mesure. Dans la plupart des cas, cette observa-
tion n'est pas inquiétante. Cependant, si le symbole apparait régu-
lierement (par ex. plusieurs fois par semaine en cas de prise de
tension quotidienne), nous vous recommandons de le signaler a
votre médecin. Montrez-lui alors I'explication ci-aprés:

Information destinée au médecin en cas d'apparition
fréquente de l'indicateur d'arythmie

Cet appareil est un tensiométre oscillométrique qui analyse aussi
le pouls pendant la mesure. Il a été soumis a des tests cliniques.
Le symbole de I'arythmie s'affiche apres la mesure si un pouls irré-
qgulier a été détecté pendant le relevé.Si le symbole apparait plus
souvent (par ex. plusieurs fois par semaine en cas de prise de
tension quotidienne), nous recommandons au patient de consulter
son médecin.

Cet appareil ne remplace pas un examen cardiologique, mais il
contribue au dépistage précoce d'irrégularités de la fréquence
cardiaque.

microlife



5. Mémoire

A la fin d'une mesure, cet appareil enregistre automatiquement
chaque résultat.

Visualisation des valeurs enregistrées

Pressez le bouton M 9 brievement quand I'appareil est hors
tension. L'écran affiche d'abord «M» @9 puis une valeur, par ex.
«M 17». Dans ce cas, 17 valeurs sont enregistrées. L'appareil
passe ensuite au dernier résultat enregistré.

Une nouvelle pression du bouton M réaffiche la valeur précédente.
Une pression répétée du bouton M vous permet de naviguer entre
les valeurs enregistrées.

Mémoire saturée
Veillez a ce que la capacité de stockage de 30 ne soit pas
dépassée. Quand lamémoire est saturée, les anciennes
valeurs sont automatiquement remplacées par les
nouvelles. Il convient de faire analyser les résultats par un
médecin avant la saturation de la mémoire pour éviter une
perte de données.

Suppression de toutes les valeurs

Si vous étes s(r de vouloir supprimer toutes les valeurs mémori-
sées, maintenez le bouton M enfoncé (I'appareil doit avoir été mis
hors tension) jusqu'a ce que «CL» s'affiche. Relachez ensuite le
bouton. Pour effacer définitivement le contenu de la mémoire,
pressez le bouton M pendant que «CL» clignote. Il estimpossible
d'effacer des valeurs individuelles.

Comment ne pas enregistrer une lecture

Aussitot que le résultat appareil & I'écran, appuyer et maintenir le
bouton ON/OFF (7) jusqu’a ce que «M» @9 clignote. Confirmer
pour supprimer la mesure en appuyant sur le bouton M (9.

6. Indicateur d'état de charge des piles et de
remplacement

Piles presque déchargées

Quand les piles sont usées aux % environ, le symbole G4 clignotera
dés la mise sous tension de I'appareil (affichage d'une pile a moitié
remplie). Bien que l'appareil continue a effectuer des mesures
fiables, vous devriez remplacer les piles le plus 6t possible.

Piles déchargées — remplacement

Quand les piles sont déchargées, le symbole G4 clignotera dés la
mise sous tension de I'appareil (affichage d'une pile déchargée). Il

vous est impossible de prendre d'autres mesures et vous devez

remplacer les piles.

1. Ouvrez le logement des piles (5) au dos de I'appareil.

2. Remplacez les piles — assurez-vous de la bonne polarité en
vous basant sur les symboles placés dans le logement.

Types de pile et procédure

@& Veuillez utiliser 4 piles neuves de 1,5 V, longue durée,
format AA.

&= Nutilisez pas les piles au-dela de leur date de péremption.

&= Sivous ne comptez pas utiliser I'appareil pendant une
période prolongée, prenez soin de retirer les piles.

Utilisation de piles rechargeables

Vous pouvez aussi faire marcher cet appareil avec des piles

rechargeables.

& Veillezan'utiliser que des piles rechargeables du type «NiMH»!

& Veillez a retirer et a recharger les piles quand le symbole
d'usure (pile déchargée) apparait! Ne laissez pas les piles
a l'intérieur de I'appareil. Elles pourraient s'endommager
(décharge totale par inactivité prolongée de l'appareil,
méme s'il est hors tension).

@& Retirez toujours les piles rechargeables si vous n'avez pas
l'intention d'utiliser I'appareil pendant une semaine ou plus!
@& |l estIMPOSSIBLE de charger les piles quand elles sont a

lintérieur du tensiometre! Rechargez ces piles dans un
chargeur externe et observez les instructions relatives a la
charge, a I'entretien et & la durée de vie!

7. Utilisation d'un adaptateur secteur

Vous pouvez faire marcher cet appareil a I'aide d'un adaptateur

secteur Microlife (DC 6V, 600 mA).

&= Utilisez seulement I'adaptateur secteur Microlife disponible
comme accessoire d'origine pour |'alimentation électrique,
par ex. «|'adaptateur 230 V Microlife».

& Veillez a ce que nil'adaptateur secteur ni le cable ne soient
endommagés.

1. Enfichez le cable d'alimentation dans la prise pour I'adaptateur

secteur (@) sur le tensiométre.

2. Branchez le connecteur de I'adaptateur secteur sur la prise de

courant murale.

Quand I'adaptateur secteur est raccordé, les piles ne sont pas

BP 3AG1
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8. Messages d'erreurs

Si une erreur se produit durant la mesure, celle-ci est interrompue
et un message d'erreur, par ex. <ERR 3», s'affiche.

Erreur | Description | Cause(s) possible(s) et solution

«ERR 1» | Signal trop | Les signaux de pulsation sur le brassard
faible sont trop faibles. Repositionnez le bras-
sard et répétez la mesure.*

«ERR 2» | Signal incor- | Pendant la mesure, des signaux incor-
rect rects ont été détectés par le brassard
suite & des mouvements du bras ou & un
effort musculaire. Répétez la mesure
sans bouger votre bras.

«ERR 3» | Pas de pres- | Le brassard ne se gonfle pas & la pres-
sion dans le |sion requise. Des fuites peuvent s'étre
brassard produites. Vérifiez si le brassard est bien
raccordé et suffisamment serré.
Remplacez les piles si nécessaire.
Répétez la mesure.

«ERR 5» | Résultat Les signaux de mesure sont inexacts et

anormal aucun résultat de mesure ne s'affiche de
ce fait. Lisez la liste de contréle pour
I'exécution de mesures fiables, puis
répétez la mesure.*

«HI» Pouls ou La pression du brassard est trop élevée
pression de | (plus de 300 mmHg) OU le pouls est trop
brassard haut (plus de 200 battements par
trop élevé | minute). Reposez-vous 5 minutes, puis

répétez la mesure.*

«LO» Pouls trop | Le pouls est trop bas (moins de 40 batte-

bas ments par minute). Répétez la mesure.*

* Veuillez consulter votre médecin si ce probléme, ou un autre,

survient fréquemment.

@& Sivous obtenez des résultats que vous jugez inhabituels,
veuillez lire attentivement les indications de la «section 1.».

9. Sécurité, entretien, test de précision et élimination
de I'équipement

A Sécurité et protection

o Cet appareil est réservé aux applications décrites dans ce
manuel. Le fabricant ne peut étre tenu pour responsable de
dommages provoqués par une application incorrecte.

o Cetappareil comprend des éléments sensibles et doit étre traité
avec précaution. Respectez les conditions de stockage et
d'emploi indiquées a la section «Caractéristiques techniques!

o |l convient de le protéger contre:

- l'eau et 'humidité

- des températures extrémes
- des chocs et chutes

- les saletés et la poussiére
- des rayons solaires directs
- lachaleur et le froid

o Les brassards sont des éléments sensibles qui requiérent des
précautions.

o Ne gonflez le brassard qu'apres l'avoir ajusté autour du bras.

o Ne mettez pas I'appareil en service dans un champ électroma-
gnétique de grande intensité, par exemple a proximité de télé-
phones portables ou d'installations radio.

o N'utilisez pas I'appareil si vous pensez qu'il est endommagé ou
remarquez quelque chose de particulier.

o Nouvrez jamais |'appareil.

o Sivous comptez ne pas utiliser 'appareil pendant une période
prolongée, prenez soin de retirer les piles.

o Lisez attentivement les indications de sécurité mentionnées
dans les différentes sections de ce mode d'emploi.

V) Ne laissez jamais les enfants utiliser 'appareil sans surveil-

% lance. Certaines de ses parties sont si petites qu'elles

peuvent étre avalées.

Entretien de I'appareil

Utilisez exclusivement un chiffon sec et doux pour nettoyer I'appareil.

Test de précision

Nous recommandons de faire contrdler la précision de cet appareil
tous les 2 ans ou apres un choc mécanique (par ex. chute).
Veuillez-vous adresser a votre Service Microlife local pour
convenir d'une date (voir avant-propos).

10
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Elimination de I'équipement

Les piles et appareils électroniques doivent étre éliminés en
conformité avec les prescriptions locales, séparément des
ordures ménageéres.

10. Garantie

Cet appareil est assorti d'une garantie de 3 ans a compter de la

date d'achat. La garantie est seulement valable sur présentation

de la carte de garantie ddment remplie par le revendeur (voir

verso) avec la mention de la date d'achat ou le justificatif d'achat.

o Les batteries, le brassard et les piéces d'usure ne sont pas
couverts.

o Le fait d'ouvrir ou de modifier I'appareil invalide la garantie.

o Lagarantie ne couvre pas les dommages causés par une mani-

pulation incorrecte, des piles déchargées, des accidents ou un
non-respect des consignes d'utilisation.
Veuillez-vous adresser a votre Service Microlife local (voir avant-
propos).

11. Caractéristiques techniques

Température de 10-40°C/50-104 °F

fonctionnement: Humidité relative 15 - 95 % max.
Température de -20-+55°C/-4-+131°F

stockage: Humidité relative 15 - 95 % max.
Poids: 400 g (piles incluses)

Dimensions: 140 x 120 x 70 mm

Procédure de Oscillométrique, conforme a la méthode
mesure: Korotkoff: phase | systolique, phase V

diastolique
20 - 280 mmHg - tension
40 - 200 battements par minute — pouls

Etendue de mesure:

Plage de pression

affichée du brassard: 0 - 299 mmHg

Résolution: 1 mmHg

Précision statique:  Plage d'incertitude + 3 mmHg
Précision du pouls: +5 % de la valeur lue

Cet appareil est conforme aux exigences de la directive relative
aux appareils médicaux 93/42/EEC.
Sous réserve de modifications techniques.

Alimentation 4 x piles de 1,5 V; format AA

électrique: Adaptateur secteur DC-AC 6 V 600 mA
(en option)

Référence aux EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

normes: IEC 60601-1-2 (EMC)
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Microlife BP 3AG1
(@ Botén ON/OFF (Encendido/Apagado) Estimado cliente,
@ Pantalla Su nuevo tensiometro Microlife es un dispositivo médico de alta

(® Enchufe para manguito

@ Enchufe para adaptador de corriente
(® Compartimento de baterias

(® Manguito

@ Conector del manguito

Boton M (Memoria)

Pantalla

(@ Valor sistolico

Valor diastlico

@D Frecuencia del pulso

@2 Indicador de arritmia cardiaca
@3 Pulso

@3 Indicador de bateria

@9 Valor guardado

Lea atentamente las instrucciones antes de utilizar este
dispositivo.

Pieza aplicada tipo BF

fiabilidad para tomar mediciones en el brazo. Es facil de usar,
preciso y altamente recomendado para realizar un seguimiento de
la presion arterial en casa. Este dispositivo ha sido desarrollado en
colaboracion con médicos y su muy alta precision ha sido probada
en ensayos clinicos.*

Lea estasinstrucciones detenidamente. Esto le permitira entender
todas las funciones y la informacion sobre seguridad. Deseamos
que quede satisfecho con su producto Microlife. Si tiene cualquier
pregunta o problema o si desea pedir piezas de recambio, no dude
en contactar con su servicio de atencion al cliente de Microlife
local. Su distribuidor o farmacia podra indicarle la direccion del
distribuidor de Microlife en su pais. También puede visitarnos en
Internet en www.microlife.com donde encontrara informacion Uil
sobre nuestros productos.

iCuide su salud con Microlife AG!

* Este dispositivo usa la misma tecnologia de medicion que el
premiado modelo «BP 3BTO-Ax» probado de acuerdo con el proto-
colo de la Sociedad Briténica de Hipertension (BHS).

indice
1. Datos importantes acerca de la presion arterial y la auto-
medicion
+ ¢ Como he de evaluar mi presion arterial?
2. Uso del dispositivo por primera vez
+ Colocar las baterias
+ Elegir el manguito correcto
3. Medicion de la presion arterial usando este dispositivo

4. Aparicion del indicador de arritmia cardiaca para una
deteccion anticipada

5. Memoria de datos

+ Verlos valores guardados

+ Memoria llena

+ Borrar todos los valores

+ Procedimiento para no guardar la lectura
6. Indicador de baterias y cambio de baterias

+ Baterias con poca carga

+ Baterias descargadas — cambio

12
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10.
. Especificaciones técnicas
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+ ¢ Qué baterias y qué procedimiento?
+ Uso de baterias recargables

. Uso de un adaptador de corriente
. Mensajes de error
. Seguridad, cuidado, control de precision y eliminacion de

residuos

+ Seguridad y proteccion
+ Cuidado del dispositivo
+ Control de precision

+ Eliminacién de residuos
Garantia

Tarjeta de garantia (véase reverso)

. Datos importantes acerca de la presion arterial y la

automedicion

La presion arterial es la presion de la sangre que circula por
las arterias, generada por el bombeo del corazén. Se miden
siempre dos valores, el valor sistélico (superior) y el valor
diastdlico (inferior).

El dispositivo indica también la frecuencia del pulso (el
numero de latidos del corazén en un minuto).

ijUna presion arterial permanentemente alta puede perju-
dicar su salud y debe ser tratada por su médico!

Consulte siempre con su médico los valores medidos y comén-
tele si ha notado algo inusual o si tiene alguna duda. No confie
nunca en una sola lectura de presion arterial.

Apunte sus lecturas en el diario de presion arterial adjunto.
Le ofrecera una vista general rapida a su médico.

Existen muchas causas de valores de presion arterial excesi-
vamente altos. Sumédico se las explicara en detalle y, en caso
de necesidad, le ofrecera el tratamiento adecuado. Aparte de la
medicacion, las técnicas de relajacion, la pérdida de peso y el
ejercicio fisico también pueden ayudar a bajar la presion arterial.
iBajo ningun concepto, debera alterar la dosis de cualquier
medicamento prescrito por su médico!

Dependiendo de la condicion y el esfuerzo fisico, la presion
arterial esté sujeta a amplias fluctuaciones durante el trans-
curso del dia. jPor esta razon, debe realizar la medicion

siempre en las mismas condiciones de tranquilidad y
estando relajado! Tome al menos dos mediciones al dia, una
por la mafiana y otra por la tarde.

o Es completamente normal que dos mediciones tomadas en
rapida sucesion puedan producir resultados que difieran
significativamente.

o Las diferencias entre las mediciones tomadas por su médico
o en la farmacia y las tomadas en casa son muy normales,
debido a que estas situaciones son completamente diferentes.

o Latoma de multiples mediciones proporciona un resultado
mucho mas claro que una sola medicion.

o Deje pasar un breve intervalo de tiempo de al menos
15 segundos entre dos mediciones.

o Siesta usted embarazada, deberia realizar un seguimiento
exhaustivo de su presion arterial, ya que puede cambiar drasti-
camente durante el embarazo!

o Sipadece de irregularidad cardiaca (arritmia, véase el «Apar-
tado 4.»), las mediciones tomadas con este dispositivo deben
ser evaluadas s6lo previa consulta con su médico.

o iElindicador de pulsaciones no es apropiado para
comprobar la frecuencia de los marcapasos!

¢Como he de evaluar mi presion arterial?

Tabla de clasificacion de los valores de la presion arterial en
adultos de acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) en 2003. Datos en mm Hg.

Nivel Sistolico | Diastélico | Recomendacion
presion arterial v 100 v 60 Consulte con su
demasiado baja médico

1. | presion arterial 100-120 (60 - 80 Autocontrol
optima
2. | presion arterial 120-130 (80-85 Autocontrol
normal
3. | presion arterial lige- [ 130 - 140 |85 - 90 Consulte con su
ramente alta médico

4. | presion arterial 140 - 160 (90 - 100 | Acudir al médico
demasiado alta

5. | presion arterial muy |160 - 180 (100 - 110 |Acudir al médico
alta

. presion arterial peli- 180 4 jAcudir urgente-

grosamente alta mente al médico!

BP 3AG1
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El valor superior es el que determina la evaluacién. Ejemplo:
Una lectura comprendida entre 150/85 6 120/98 mm Hg indica
«presion arterial demasiado alta».

2. Uso del dispositivo por primera vez

Colocar las baterias

Después de desembalar el dispositivo, en primer lugar, inserte las
baterias. El compartimento de baterias (5) esta situado en la parte
inferior del dispositivo. Inserte las baterias (4 x tamafio AA 1,5 V)
observando la polaridad indicada.

Elegir el manguito correcto

Microlife le ofrece 3 tamafios de manguitos distintos: S, My L. Elija
el tamafio de manguito adecuado segun la circunferencia de su
brazo (medida de forma ajustada en el centro del brazo). La M es
el tamafio apropiado para la mayoria de la gente.

Tamafio de manguito | para una circunferencia del brazo
S 17 - 22 cm (6.75 - 8.75 pulgadas)
M 22 -32cm (8.75 - 12.5 pulgadas)
L 32-42cm (12.5 - 16.5 pulgadas)

&= Use Unicamente manguitos Microlife.

» Contacte su servicio al cliente de Microlife local, si el manguito (6)
incluido no es el adecuado para usted.

» Conecte el manguito al dispositivo insertando el conector (7) del
manguito en el enchufe (3) del manguito hasta que no entre més.

3. Medicion de la presion arterial usando este dispositivo

Lista de chequeo para efectuar una medicion fiable

1. Evite comer o fumar, asi como cualquier otra actividad inmedia-
tamente antes de la medicion.

2. Siéntese durante al menos 5 minutos antes de la medicion y
relajese.

3. Efectuie la medicion siempre en el mismo brazo (normalmente
en el izquierdo).

4. Quitese las prendas de vestir ajustadas a su brazo. Para evitar la
constriccion, no se deben arremangar las mangas de camisa, ya
que no interfieren con el manguito si se encuentran en contacto
con el brazo.

5. Asegurese de utilizar el tamafio correcto del manguito
(marcado en el manguito).

o Coloque el manguito de tal forma que esté ajustado, pero
que no quede demasiado apretado.

o Asegurese de que el manguito esté colocado 2 cm por
encima del codo.

o Lamarca de la arteria en el manguito (barra larga de 3 cm)
debe descansar sobre la arteria que va en el lado interior del
brazo.

o Coloque el brazo de tal forma que esté relajado.

o Asegurese de que el manguito se encuentre a la misma
altura que su corazén.

6. Presione el boton ON/OFF (1) para iniciar la medicion.

7. Ahora, el manguito se inflara automaticamente. Reléjese, no se
mueva y no tense los mUsculos del brazo hasta que se visualice
el resultado de la medicion. Respire normalmente y no hable.

8. Una vez alcanzada la presion correcta, el inflado se detiene y
la presion disminuye gradualmente. Si no se alcanzd la presion
necesaria, el dispositivo bombear automaticamente mas aire
al manguito.

9. Durante la medicion, el indicador de pulso G3 parpadea en la
pantalla y suena un pitido o bip cada vez que se detecta un
latido cardiaco.

10.Se visualiza el resultado compuesto por las presiones arte-
riales sistdlica (9) y diastdlica G9 y la frecuencia del pulso G7)y
se escucha un pitido o bip mas largo. Tenga en cuenta también
las explicaciones de otras indicaciones en este manual.

11.Retire el manguito cuando la medicion haya terminado.

12.Desconecte el dispositivo. (El tensiometro se apaga automati-
camente al cabo de aprox. 1 min).

@& Lamedicién se puede detener en cualquier momento presio-

nando el botén ON/OFF (p. €j., si no se encuentra bien o en
caso de tener una sensacion de presion desagradable).

4, Aparicion del indicador de arritmia cardiaca para
una deteccion anticipada

Este simbolo 2 indica que durante la medicion se detectaron ciertas
irregularidades del pulso. En este caso, el resultado puede diferir de
su tension arterial normal — repita la medicién. En la mayoria de los
€asos no es causa de preocupacion. En cualquier caso, si el simbolo
aparece con cierta regularidad (p.ej. varias veces a la semana reali-
zando mediciones a diario) le recomendamos consultar con su

médico. Por favor, enséfiele la siguiente informacion al médico:

14
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Informacion para el médico en el caso de una frecuente
aparicion del indicador de arritmia

Este dispositivo es un tensiémetro oscilométrico que analiza
también la frecuencia de las pulsaciones durante la medicion. El
dispositivo ha sido probado clinicamente.

En el caso que durante la medicion surjan irregularidades en las
pulsaciones, el simbolo de arritmia aparecera después de la medi-
cion. Si el simbolo de arritmia aparece con mayor frecuencia (p.ej.
varias veces a la semana realizando mediciones a diario), le reco-
mendamos al paciente que consulte a su médico.

El dispositivo no sustituye a un examen cardiaco, pero sirve
para detectar las irregularidades del pulso en una fase inicial.

5. Memoria de datos

Al final de cada medicion, el dispositivo guarda automaticamente
el resultado.

Ver los valores guardados

Pulse el botdn M (0 brevemente estando apagado el dispositivo.
En la pantalla aparece primero «M» @5 y después un valor, p.ej.
«M 17». Esto significa que hay 17 valores en la memoria.
Entonces, el dispositivo cambia al ultimo valor guardado.

Al volver a pulsar el boton M se vuelve a visualizar el valor anterior.
Pulsando el botén M repetidamente se puede cambiar de un valor
guardado a otro.

Memoria llena

A Tenga cuidado de no exceder la capacidad maxima de la
memoria que es de 30. Cuando la memoria esta llena, los
valores antiguos se reemplazado automaticamente con
valores nuevos. Los valores deberan ser evaluados por
un médico antes de alcanzar la capacidad maxima de la
memoria; en caso contrario, se perderan los datos.

Borrar todos los valores

Si esta seguro de que desea eliminar definitivamente todos los
valores guardados, mantenga presionado el boton M (el disposi-
tivo debe haber sido apagado previamente) hasta que aparezca
«CL» y entonces suelte el boton. Para borrar la memoria definiti-
vamente, pulse el boton M mientras parpadee «CL». No es
posible borrar valores individuales.

Procedimiento para no guardar la lectura

Cuando la lectura aparezca en la pantalla mantenga pulsado el
boton ON/OFF (1) hasta que «M» (9 parpadee. Confirme que
desea borrar la lectura pulsando el botén M G9.

6. Indicador de baterias y cambio de baterias

Baterias con poca carga

Cuando las baterias estan gastadas aproximadamente %, el
simbolo de baterias G4 parpadea al momento de encender el
dispositivo (se visualiza una bateria parcialmente cargada).
Aunque el dispositivo seguira midiendo de manera fiable, tenga a
mano baterias de recambio.

Baterias descargadas — cambio

Cuando las baterias estan gastadas, el simbolo de baterias G2

parpadea al momento de encender el dispositivo (se visualiza una

bateria descargada). Ya no se puede realizar ninguna medicién y

es preciso cambiar las baterias.

1. Abra el compartimento de baterias () situado en la parte
posterior del dispositivo.

2. Sustituya las baterias; asegurese de que la polaridad sea la
correcta, tal como lo indican los signos en el compartimiento.

¢Qué baterias y qué procedimiento?

& Porfavor, utilice 4 baterias nuevas de tamafio AAde 1,5V,
de larga duracion.

@& No utilice baterias caducadas.

@& Sinovaausar el dispositivo durante un periodo prolongado,
extraiga las baterias.

Uso de baterias recargables

Este dispositivo también se puede usar con baterias recargables.
&= Utilice nicamente baterias reutilizables del tipo «NiMH».
& Las baterias se deben extraer y recargar, cuando aparezca
el simbolo de bateria (bateria descargada). No deben
permanecer en el interior del dispositivo, ya que se pueden
dafiar (descarga total como resultado de un uso poco
frecuente del dispositivo, incluso estando apagado).
Retire siempre las baterias recargables si no va a usar el
dispositivo en una semana o0 mas.

iLas baterias NO se pueden recargar dentro del tensiémetro!
Recargue las baterias en un cargador externo y observe la
informacion relativa a la recarga, el cuidado y a la duracién.

4
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7. Uso de un adaptador de corriente Error  |Descripcién | Posible causa y solucién

Este dispositivo se puede hacer funcionar utilizando el adaptador ~ [«HI» | Pulsoo La presion en el manguito es demasiado

de corriente de Microlife (DC 6V, 600 mA). presién_ de |alta (sqperior a 300ymm Hg)o eI_ pulso es

&= Utiice inicamente el adaptador de corriente de Microlife manguito | demasiado alto (més de 200 latidos por
disponible como accesorio original, apropiado para su voltaje demasiado | minuto). ReIa_Je_s,e durante 5 minutos y
de alimentacion, p.ej. el adaptador de 230 V «Microlife». alto repita la medicion.”

@& Aseglrese de que no estén dafiados ni el adaptador ni el «LO» | Pulso dema- | El pulso es demasiado bajo (menos de 40
cable. siado bajo  |latidos por minuto). Repita la medicién.*

1. Inserte el cable del adaptador en el enchufe para el adaptador
de corriente () situado en el dispositivo.

2. Inserte la clavija del adaptador en una caja de enchufe.

Mientras esté conectado el adaptador de corriente, no se

consume corriente de las baterias.

8. Mensajes de error

Si se produce un error durante la medicion, esta se interrumpe y
se visualiza un mensaje de error, p. €., <ERR 3».

Error Descripcion | Posible causa y solucion

«ERR 1» | Sefial dema- | Las sefiales del pulso en el manguito son
siado débil  |demasiado débiles. Vuelva a colocar el
manguito y repita la medicion.*

«ERR 2» | Sefial de
error

Durante la medicion se han detectado
sefiales de error por el manguito,
causadas, por ejemplo, por el movimiento
0 la contraccion de un musculo. Repita la
medicién manteniendo el brazo quieto.

«ERR 3» | No hay No se puede generar una presion
presion enel |adecuada en el manguito. Se puede
manguito haber producido una fuga. Compruebe
que el manguito esté conectado correcta-
mente y que no esté demasiado suelto.
Cambie las baterias si fuese necesario.
Repita la medicion.

«ERR 5» | Resultado
anormal

Las sefiales de medicion son imprecisas
y, por ello, no se puede visualizar ningin
resultado. Lea la lista de chequeo para
efectuar mediciones fiables y repita la
medicion.

*Por favor, consulte a su médico, si este o cualquier otro problema

ocurre repetidamente.

& Sicree que los resultados son inusuales, por favor, lea
detenidamente la informacion en el «Apartado 1.».

9. Seguridad, cuidado, control de precision y eliminacion
de residuos

A Seguridad y proteccion

o Este dispositivo sdlo se debe utilizar para los propésitos
descritos en estas instrucciones. El fabricante no se responsa-
biliza de ninglin dafio causado por un uso inadecuado.

o Eldispositivo esta integrado por componentes sensibles y se
debe tratar con cuidado. Respete las indicaciones de almace-
namiento y funcionamiento que se describen en el apartado
«Especificaciones técnicas».

o Proteja el dispositivo de:

- Aguay humedad.

- Temperaturas extremas.
- Impactos y caidas.

- Contaminacion y polvo.
- Luz directa del sol.

- Calor y frio.

o L os manguitos son sensibles y deben tratarse cuidadosamente.

 Infle el manguito Ginicamente cuando esta colocado correcta-
mente en el brazo.

o No use el dispositivo cerca de fuertes campos eléctricos tales
como teléfonos méviles o equipos de radio.

* No utilice el dispositivo si cree que puede estar roto o detecta
alguna anomalia.

o Nunca abra el dispositivo.

o Sino va a utilizar el dispositivo durante un periodo largo de
tiempo, extraiga las baterias.

o Lea las instrucciones de seguridad adicionales en los disposi-
tivos individuales de este manual.

16
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R Asegurese de que los nifios no utilicen el dispositivo sin
") supervision, puesto que podrian tragarse algunas de las
piezas mas pequefias.

Cuidado del dispositivo
Limpie el dispositivo unicamente con un pafio suave y seco.

Control de precision

Recomendamos someter este dispositivo a un control de precision
cada 2 afios o después de un impacto mecanico (p. €j., si se ha
caido). Por favor, contacte su servicio al cliente Microlife local para
concertar la revision (ver introduccion).

Eliminacion de residuos
Las baterias y los dispositivos electronicos se deben
eliminar segun indique la normativa local pertinente y no se
™= deben desechar junto con la basura doméstica.

10. Garantia

Este dispositivo tiene una garantia de 3 afos a partir de la fecha
de compra. La garantia sélo sera valida con la tarjeta de garantia
debidamente completada por el distribuidor (véase la parte poste-
rior de este folleto) y con la fecha o el recibo de compra.

¢ Quedan excluidas las baterias, el manguito y las piezas de
desgaste.

e La garantia no ser4 valida si abre o manipula el dispositivo.

o Lagarantiano cubre los dafios causados por el uso incorrecto del
dispositivo, las baterias descargadas, los accidentes o cualquier
dafio causado por no tener en cuenta las instrucciones de uso.

Pdngase en contacto con su servicio de atencion al cliente Microlife

local (véase prefacio).

11.Especificaciones técnicas

10-40°C/50-104 °F

15 - 95% de humedad relativa maxima
-20-+55°C/-4-+131°F

15 - 95% de humedad relativa maxima

Temperatura de
funcionamiento:
Temperatura de
almacenamiento:

Peso: 400 g (incluyendo baterias)

Tamaio: 140 x 120 x 70 mm

Procedimiento de oscilométrico, segun el método Koro-
medicion: tkoff: Fase | sistdlica, fase V diastdlica

Nivel de medicion: 20 - 280 mm Hg - presién arterial

40 - 200 latidos por minuto — pulso

Intervalo de indicacion
de la presion del
manguito:
Resolucion:

Precision estatica:
Precision del pulso:
Fuente de corriente:

0-299 mm Hg

1 mm Hg

presion dentro de £ 3 mm Hg

+ 5% del valor medido

4 baterias 1,5 V; tamafio AA
Adaptador de voltaje c.a. 6V,
600 mA (opcional)

Referencia a los EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
estandares: IEC 60601-1-2 (EMC)

Este dispositivo esta en conformidad con los requerimientos de la
Directiva 93/42/CEE relativa a productos sanitarios.
Reservado el derecho a realizar modificaciones técnicas.

BP 3AG1



Microlife BP 3AG1

@ Botao ON/OFF

(@ Mostrador

(® Entrada da bragadeira

@ Entrada do adaptador

(® Compartimento das pilhas
(® Bragadeira

(@ Conector da bragadeira
Botao M (Meméria)
Mostrador

(@ Tensao sistdlica

Tenséo diastolica

@D Frequéncia da pulsagdo
@2 Indicador de arritmia cardiaca
@3 Pulsagéo

A3 Visualizagao das pilhas
@9 Valor guardado

Leia atentamente este manual de instrugdes antes de
utilizar o dispositivo.

Pega aplicada tipo BF

Estimado cliente,

0 novo monitor de tensao arterial da Microlife & um dispositivo
médico fiavel destinado a efectuar medigdes na parte superior do
brago. E um produto vivamente recomendado para utilizagdo
doméstica devido as suas caracteristicas de facilidade de utilizagao
€ precis@o na monitorizacéo da tenséo arterial. Este dispositivo foi
desenvolvido com a colaborag&o de peritos na area da medicina e
0s ensaios clinicos realizados comprovam a sua elevada preciséo
na medicéo.*

Leia atentamente as instrugdes de funcionamento para se informar
de todas as fungdes e informagdo de seguranga. Esperamos que
fique satisfeito com o seu produto Microlife. Se tiver alguma questéao,
problema ou se pretender encomendar pegas sobresselentes, néo
hesite em contactar o seu distribuidor local da Microlife. A farméacia
da sua zona poderé indicar a morada do distribuidor Microlife no seu
pais. Pode também visitar o site www.microlife.com onde encontrara
toda a informagao (til sobre os produtos Microlife.

Mantenha-se saudavel — Microlife AG!

* Este dispositivo utiliza a mesma tecnologia de medicéo utilizada no

modelo «BP 3BTO-A» ja premiado, sendo um modelo testado em
conformidade com o protocolo BHS (British Hypertension Society).

Indice
1. Aspectos importantes sobre a tenséo arterial e a auto-
medicédo
+ Como avaliar a minha tens&o arterial?
2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez
+ Inserir as pilhas
+ Escolher a bragadeira adequada
3. Medir a tensdo arterial utilizando este aparelho
4. Apresentagdo do indicador de arritmia cardiaca como meio
de detecgao precoce
5. Memorizagao de dados
+ Visualizar valores guardados
+ Memobria cheia
+ Limpar todos os valores
+ Como nao guardar um resultado
6. Indicador de carga e substitui¢ao de pilhas
+ Pilhas quase descarregadas
+ Pilhas descarregadas - substituicdo
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10.
1.

+ Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efectuar?
+ Utilizar pilhas recarregéaveis

. Utilizar um adaptador
. Mensagens de erro
. Seguranga, cuidados, teste de precisao e eliminagao de

residuos

+ Seguranga e protecgéo

+ Cuidados a ter com o dispositivo

+ Teste de precisao

+ Eliminagao de residuos

Garantia

Especificagdes técnicas

Cartao de garantia (ver contracapa)

. Aspectos importantes sobre a tensao arterial e a

auto-medigao

A tensdo arterial é a presséo da circulagéo sanguinea nas
artérias gerada pelos batimentos cardiacos. E sempre efec-
tuada a medigéo de dois valores, o valor maximo presséo arte-
rial sistélica e o valor minimo pressao arterial diastdlica.
Este aparelho também indica a frequéncia da pulsagao (ou
seja, 0 nimero de batimentos cardiacos por minuto).

Valores de tensao arterial constantemente elevados
podem prejudicar a satide e tém de ser acompanhados
pelo seu médico!

Indique sempre os valores das medices obtidos ao seu médico
e informe-o se detectar qualquer irregularidade ou em caso de
duavida. Nunca confie numa leitura de tensao arterial isolada.
Introduza as leituras no diario de registo dos valores da
tenséo arterial fornecido em anexo. Deste modo, o0 seu
médico podera facilmente obter uma nogéo geral.

Existem diversas causas para valores de tensao arterial dema-
siado elevados. O seu médico podera explica-las mais detalha-
damente e propor o respectivo tratamento, se necessario. Além
da medicagao, as técnicas de descontracgo, a perda de peso e
o exercicio fisico também ajudam a baixar a tensao arterial.

Em circunstancia alguma devera alterar as dosagens de
quaisquer medicamentos prescritos pelo médico!
Dependendo das condigdes fisicas e do esforgo fisico, a tensdo
arterial esta sujeita a grandes flutuagdes com o decorrer do dia.
Deste modo, devera efectuar sempre as medigdes num

ambiente calmo quando estiver descontraido! Efectue no
minimo duas medigbes, uma de manhé e outra ao final do dia.

o E perfeitamente normal que duas medigdes efectuadas sucessi-
vamente apresentem resultados significativamente diferentes.

* Asdiferengas de valores verificadas entre as medigdes efec-
tuadas pelo médico ou realizadas na farmacia e as medigdes
efectuadas em casa séo perfeitamente normais, uma vez que
estas situagdes sdo completamente diferentes.

o Um conjunto de varias medigdes fornece informagdes muito
mais claras do que apenas uma unica medicao.

o Faga um pequeno intervalo de, pelo menos, 15 segundos
entre duas medigdes.

o Se estiver gravida, devera monitorizar a tenséo arterial atenta-
mente, uma vez que neste periodo poderdo ocorrer grandes
alteracdes!

o Se apresentar batimentos cardiacos irregulares (arritmia,
consulte a «Secgao 4.»), as medigdes efectuadas com este
aparelho deverdo ser analisadas apenas junto do seu médico.

e A visualizagdo da pulsagédo nao se aplica no controlo da
frequéncia dos «pacemakers»!

Como avaliar a minha tensao arterial?

Tabela de classificagao dos valores da tenséo arterial em adultos,
em conformidade com a Organiza¢&o Mundial de Saude (OMS),
2003. Dados em mmHg.

Nivel Sistélica | Diastélica |Recomendagdes
tens&o arterial ¥ 100 v 60 Consulte o seu
demasiado baixa médico

1. | tens@o arterial ideal | 100 - 120 |60 - 80 Auto-medigao

2. |tensdo arterial 120-130 (80-85 Auto-medigao
normal

3. |tensdo arterial ligei- | 130 - 140 |85 - 90 Consulte o seu

ramente alta médico
4. | tensao arterial 140 - 160 (90-100 |Obtenha aconse-
muito alta lhamento médico
5. | tensdo arterial 160 - 180 (100 - 110 |Obtenha aconse-
demasiado alta lhamento médico

. tensdo arterial 180 4 Consulte o médico

extremamente alta com urgéncia!
com gravidade
O valor mais elevado ¢ o valor que determina o resultado da
analise Exemplo: um valor obtido entre 150/85 ou 120/98 mmHg

indica «tens&o arterial muito alta».

BP 3AG1
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2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

Inserir as pilhas

Apés ter desempacotado o dispositivo, comece por inserir as
pilhas. O compartimento das pilhas (5) encontra-se no lado inferior
do dispositivo. Insira as pilhas (4 pilhas tamanho AA 1,5 V) e
respeite a polaridade indicada.

Escolher a bragadeira adequada

A Microlife disponibiliza 3 tamanhos de bragadeira diferentes: S,
M e L. Escolha o tamanho de bragadeira adequado a circunfe-
réncia da parte superior do brago (que deve ser medida com a
bragadeira ajustada no meio da parte superior do brago). O
tamanho adequado a maior parte das pessoas é o M.

Tamanho da |para uma circunferéncia da parte superior do
bragadeira |brago

S 17-22cm

M 22-32cm

L 32-42cm

& Utilize apenas bragadeiras da Microlife!

» Contacte o seu local Assisténcia da Microlife, caso a bragadeira
fornecida (6) ndo seja adequada.

» Ligue a bragadeira ao aparelho introduzindo completamente o
conector da bragadeira (7) na respectiva entrada (3).

3. Medir a tensdo arterial utilizando este aparelho

Check-list para efectuar uma medigao correcta

1. Nao deve comer, fumar nem exercer qualquer tipo de esforgo
fisico imediatamente antes de efectuar a medigao.

2. Deve sentar-se, pelo menos, 5 minutos antes de efectuar a
medic&o e descontrair-se.

3. Deve efectuar a medigao sempre no mesmo brago (normal-
mente o brago esquerdo).

4. Retire qualquer pega de vestuario que possa estar justa na
parte superior do brago. Para evitar que seja exercida presséo,
as mangas da camisa ndo devem estar enroladas para cima,
uma vez que ndo interferem com a bragadeira se estiverem
esticadas normalmente.

5. Assegure-se sempre de que esta a usar uma bragadeira de
tamanho correcto (indicado na bragadeira).

o Ajuste bem a bragadeira, mas nao aperte demasiado.
o Abragadeira devera estar colocada 2 cms acima do seu
cotovelo.

o A marca da artéria na bragadeira (barra com aproximada-
mente 3 cms), deve ser colocada sobre a artéria localizada
no lado interior do brago.

e Coloque o brago assente numa superficie, para que fique
descontraido.

o Certifique-se de que a bragadeira fica a mesma altura do
coragao.

6. Pressione o botdo ON/OFF (1) para iniciar a medigao.

7. Abragadeira comega a encher-se automaticamente. Descontraia-
se, ndo se mova e ndo contraia os mdsculos do brago enquanto o
resultado da medig&o nao for apresentado. Respire normalmente
e ndo fale.

8. Quando a pressao correcta for atingida, a bragadeira deixa de
se encher e a presséo desce gradualmente. Caso a presséo
necessaria ndo tenha sido atingida, o aparelho introduz auto-
maticamente mais ar na bragadeira.

9. Durante a medigdo é apresentado um simbolo em forma de
coragéo (33 a piscar no mostrador e cada batida cardiaca
detectada é acompanhada por um sinal sonoro.

10.0 resultado, que inclui a tenso arterial sistolica (o) e diastolica
19, bem como a frequéncia da pulsagao (9, é apresentado,
ouvindo-se um longo sinal sonoro. Tenha em atengéo também
as informagdes descritas mais a frente neste folheto.

11.Remova a bragadeira ap6s efectuar a medig&o.

12.Desligue o aparelho. (O monitor desliga-se automaticamente
decorrido cerca de 1 min.)

& E possivel interromper a medigdo em qualquer altura pres-

sionando o botdo ON/OFF (por exemplo, se se sentir inco-
modado ou desconfortavel com a sensagéo de presséo).

4. Apresentagao do indicador de arritmia cardiaca
como meio de deteccdo precoce

Este simbolo (G2 indica que foram detectadas determinadas irre-
gularidades na pulsagéo durante a medigé&o. Neste caso, o resul-
tado pode afastar-se da tensao arterial normal - repita a medigéo.
Na maior parte dos casos, esta situagdo néo constitui motivo de
preocupacéo. No entanto, se o simbolo surgir regularmente (por
exemplo, vérias vezes por semana em medigdes efectuadas
diariamente), recomendamos que consulte o seu médico. Apre-
sente ao médico a seguinte informagéo:
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Informagoes destinadas aos médicos sobre a apresentagao
frequente do indicador de arritmia

Este aparelho € um monitor de tens&o arterial oscilométrico que
também analisa a frequéncia da pulsagao durante a medi¢do. O
aparelho foi clinicamente testado.

O simbolo de arritmia é apresentado apos a medigéo, se ocor-
rerem irregularidades na pulsagéo durante a medig&o. Se o
simbolo aparecer frequentemente (por exemplo, varias vezes
por semana em medices efectuadas diariamente) recomen-
damos ao paciente que consulte o médico.

0 aparelho nao substitui um exame cardiaco, mas permite
detectar irregularidades na pulsagdo numa fase inicial.

5. Memorizagdo de dados

No final de cada medicéo, o aparelho guarda automaticamente o
valor obtido.

Visualizar valores guardados

Pressione o botdo M (8) durante breves instantes, quando o aparelho
estiver desligado. Primeiro o aparelho apresenta o simbolo «<M» G5
€, em seguida, um valor, por exemplo «M 17». Este valor indica que
existem 17 valores na memaria. Em seguida, o aparelho apresenta o
Ultimo resultado guardado.

Se pressionar novamente o botdo M, sera apresentado o valor
anterior. Pressionando o botdo M varias vezes é possivel alternar
entre os valores guardados.

Memoria cheia
Tenha ateng&o para que ndo seja excedida a capacidade
maxima de meméria correspondente a 30. Quando a meméria
estiver cheia, os valores antigos séo automaticamente
substituidos pelos novos valores. Os valores deveréo ser
analisados por um médico antes de ser atingida a capacidade
da meméria, caso contrario os dados perder-se-do.

Limpar todos os valores

Se tiver a certeza de que pretende eliminar todos os valores guar-
dados, mantenha pressionado o botao M (€ necessario que o aparelho
tenha sido previamente desligado) até ser apresentada a informagao
«CL» e, em seguida, solte o botdo. Para apagar a meméria de forma
permanente, pressione o botdo M enquanto a informagao «CL»
estiver a piscar. Ndo é possivel apagar valores individuaimente.

Como nao guardar um resultado

Quando o resultado aparecer no visor, mantenha a presséo no
botdo ON/OFF (1) até «M» (45 comegar a piscar. Confirme a
anulagdo da leitura premindo o botéo M (8).

6. Indicador de carga e substituicao de pilhas

Pilhas quase descarregadas

Quando tiverem sido utilizados cerca de % da carga das pilhas, o
simbolo de pilha G4 sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho
(é apresentada uma pilha parcialmente preenchida). Ainda que a
precisdo de medigéo do aparelho ndo seja afectada, devera
adquirir pilhas para a respectiva substitui¢ao.

Pilhas descarregadas - substitui¢ao

Quando as pilhas estiverem descarregadas, o simbolo de pilha

sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho (é apresentada uma

pilha descarregada). Nao é possivel efectuar medigdes e é neces-

sario substituir as pilhas.

1. Abra o compartimento das pilhas (), situado na parte posterior
do aparelho.

2. Substitua as pilhas - verifique a polaridade correcta, conforme
indicado pelos simbolos existentes no compartimento.

Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efectuar?

&= Utilize 4 pilhas AA novas, de longa duragéo, com 1,5 V.

& Néo utilize pilhas cujo prazo de validade tenha sido excedido.

@& Se o aparelho nao for utilizado durante um longo periodo
de tempo, devera retirar as pilhas.

Utilizar pilhas recarregaveis

Este aparelho também funciona com pilhas recarregéveis.

& Utilize apenas o tipo de pilhas reutilizaveis «NiMH»!

& Caso seja apresentado o simbolo de pilha (pilha descarre-
gada), é necessario substituir e recarregar as pilhas! Nao
deixe as pilhas no interior do aparelho, uma vez que podem
ficar danificadas (pode verificar-se descarga total como
resultado de uma utilizagéo pouco frequente do aparelho,
mesmo quando desligado).

&= Caso néo tencione utilizar o aparelho durante um periodo
igual ou superior a uma semana, retire sempre as pilhas
recarregaveis do mesmo!

&= NAO é possivel carregar as pilhas no monitor de tenséo
arterial! Recarregue este tipo de pilhas utilizando um carre-
gador externo e tenha em atengao as informagdes respei-

BP 3AG1
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7. Utilizar um adaptador

Erro Descrigdo | Causa possivel e solugéo

Este aparelho pode funcionar com um adaptador da Microlife

(DC 6V, 600 mA).

& Utilize apenas o adaptador da Microlife disponibilizado
como acessorio original com a voltagem adequada, por
exemplo, «Adaptador de 230 V da Microlife».

& Certifique-se de que o adaptador e 0 cabo ndo se encontram
danificados.

1. Ligue o cabo do adaptador & entrada do adaptador (4) no

monitor de tens@o arterial.

2. Ligue a ficha do adaptador a tomada.

Quando o adaptador estiver ligado, ndo se verifica 0 consumo da

carga das pilhas.

8. Mensagens de erro

Se ocorrer um erro durante a medicéo, esta é interrompida, sendo
apresentada uma mensagem de erro, por exemplo, <ERR 3».

Erro Descrigdo |Causa possivel e solugdo

«ERR 1» | Sinal Os sinais da pulsagdo na bragadeira sdo
demasiado |demasiado fracos. Coloque novamente a
fraco bracadeira e repita a medicdo.*

«ERR 2»|Sinalde  |Durante a medic&o, a bragadeira
erro detectou sinais de erro causados, por
exemplo, por movimentos ou pela
contracgdo dos musculos. Repita a
medicdo, mantendo o brago imével.

«ERR 3» | Bracadeira |N&o é possivel introduzir pressao sufi-
sem ciente na bragadeira. Podera ter ocorrido
pressao uma fuga. Verifique se a bragadeira esta
correctamente ligada e bem ajustada.
Substitua as pilhas se necessario. Repita
a medicao.

«ERR 5» | Resul-
tados
imprecisos

Os sinais da medigédo nao sao exactos,
pelo que n&o é possivel apresentar qual-
quer resultado. Consulte a Check-list
para efectuar medigdes correctas €, em
seguida, repita a medigéo.*

«LO» Pulsagdo |A pulsagdo esta demasiado baixa (infe-
demasiado |rior a 40 batimentos por minuto). Repitaa

baixa medigdo.*

* Caso ocorra este ou outro problema repetidamente, consulte o

seu médico.

& Se considerar os resultados invulgares, leia cuidadosa-
mente as informagdes descritas na «Secgéo 1.».

9. Seguranga, cuidados, teste de preciséo e eliminagio
de residuos

A Seguranca e protecgao

o Este dispositivo deve somente ser utilizado para os fins
descritos neste folheto. O fabricante ndo se responsabiliza por
quaisquer danos causados pelo uso indevido deste dispositivo.

o QO dispositivo € composto por componentes sensiveis e deve ser
manuseado com cuidado. Respeite as indicagdes de acondicio-
namento e funcionamento descritas na secgdo «Especificagdes
técnicasy!

o Proteja o dispositivo de:
- Agua e humidade
- Temperaturas extremas
- Impactos e quedas
- Contaminagao e poeiras
- Luz directa do sol
- Calor e frio

o As bragadeiras sdo sensiveis e tém de ser manuseadas com
cuidado.

o Encha a bragadeira apenas depois de bem ajustada.

o Nao utilize o dispositivo na proximidade de campos electromag-
néticos fortes, tais como, teleméveis ou instalagdes radiofonicas.

o Nao utilize este dispositivo se estiver danificado ou se detectar
qualquer anomalia.

o Nunca abra o dispositivo.

o Se o dispositivo ndo for utilizado durante um longo periodo de
tempo, devera retirar as pilhas.

o Consulte também as informagdes de seguranca incluidas nas

«HI» Presséo da | A presséo da bragadeira ¢ demasiado secgdes individuais deste manual
bragadeira |elevada (superior a 300 mmHg) OU a '
o gulsagéo pulsagéo( P gemasiado eIevadg)(maiS G 'Q) Certiique-se de que néo deixa o dispositivo ao alcance das
demasiado | 200 batimentos por minuto). Descontraia- @ criangas; algumas pegas s&o muito pequenas e podem ser
elevada  |se durante 5 minutos e repita a medicéo.* engolidas.
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Cuidados a ter com o dispositivo
Para efectuar a limpeza do dispositivo, utilize apenas um pano
macio e seco.

Teste de precisao

Recomendamos a realizagao de testes de precisdo ao dispositivo
de 2 em 2 anos ou apds impacto mecanico (por exemplo, apds
uma queda). Contacte o seu local Assisténcia da Microlife para
providenciar o teste (ver mais adiante).

Eliminagao de residuos

As pilhas e dispositivos electronicos tém de ser eliminados
em conformidade com os regulamentos locais aplicaveis,

uma vez que ndo séo considerados residuos domésticos.

10. Garantia

Este dispositivo estd abrangido por uma garantia de 3 anos a

partir da data de compra. A garantia é valida apenas mediante a

apresentagao do cartdo de garantia preenchido pelo revendedor

(ver verso) que comprove a data de compra ou o taldo de compra.

o As pilhas, bragadeira e pecas de desgaste ndo se encontram
abrangidas.

o A garantia ndo é valida se o dispositivo for aberto ou alterado.

o A garantia ndo cobre danos causados por manuseamento
incorrecto, pilhas descarregadas, acidentes ou néo conformi-
dade com as instrugdes de utilizago.

Contacte o seu local Assisténcia da Microlife (ver mais adiante).

11. Especificagdes técnicas

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % de humidade relativa maxima
-20-+55°C/-4-+131°F

15 - 95 % de humidade relativa maxima

Temperatura de
funcionamento:
Temperatura de
acondicionamento:

Peso: 400 g (incluindo pilhas)

Dimensoes: 140 x 120 X 70 mm

Procedimento de oscilométrico, correspondente ao
medigao: método Korotkoff: Fase | sistolica, Fase

V diastolica

20 - 280 mmHg - tens&o arterial
40 - 200 batimentos por minuto —
pulsagéo

Gama de medigéo:

Gama de medicao da
pressdo da bragadeira: 0 - 299 mmHg
Resolugao: 1 mmHg
Preciséo estatica: presséo dentro de + 3 mmHg
Preciséo da pulsagédo: * 5% do valor obtido
Alimentagéo: Pilhas 4 x 1,5 VV; tamanho AA
Adaptador DC 6 V, 600 mA (opcional)
Normas de referéncia: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC)
Este dispositivo estad em conformidade com as exigéncias da
Norma de Dispositivos Médicos 93/42/EEC.
O fabricante reserva-se o direito de proceder a alteragdes técnicas.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1
(@ Ein-/Aus-Taste Sehr geehrter Kunde,
@ Display Ihr neues Microlife-Blutdruckmessgerét ist ein zuverldssiges medi-

(® Manschetten-Anschluss
(@ Netzadapter-Anschluss
(® Batteriefach

(® Manschette

(@ Manschettenstecker
M-Taste (Speicher)
Display

(@ Systolischer Wert
Diastolischer Wert

@D Pulsschlag

@2 Arrhythmie Anzeige
a3 Puls

(9 Batterieanzeige

@9 Speicherwert

Uﬂ Vor Verwendung Bedienungsanleitung genau studieren.

Anwendungsteil des Typs BF

zinisches Gerét fiir die Messung am Oberarm. Es ist sehr einfach zu
bedienen und fiir die genaue Blutdruckkontrolle zu Hause bestens
geeignet. Dieses Gerat wurde in Zusammenarbeit mit Arzten entwi-
ckelt und die hohe Messgenauigkeit ist klinisch getestet.*

Bitte lesen Sie diese Anleitung vollstandig durch, um alle Funkti-
onen und Sicherheitshinweise zu verstehen. Wir méchten, dass
Sie mit diesem Microlife-Produkt zufrieden sind. Wenden Sie sich
bei Fragen, Problemen oder Ersatzteilbedarf jederzeit gerne an
den lokalen Microlife-Service. lhr Handler oder Apotheker kann
Ihnen die Adresse der Microlife-Landesvertretung mitteilen. Eine
Vielzahl niitzlicher Informationen zu unseren Produkten finden Sie
auch im Internet unter www.microlife.com.

Wir wiinschen |hnen alles Gute fiir Inre Gesundheit — Microlife AG!
* Dieses Gerét verwendet die gleiche Messtechnologie wie das
nach dem Protokoll der Britischen Hochdruck Gesellschaft (BHS) in
London mit bester Auszeichnung getestete Modell «BP 3BTO-Ax.

Inhaltsverzeichnis
1. Wichtige Informationen zum Blutdruck und zur Selbst-
messung
+ Wie beurteile ich meinen Blutdruck?
2. Erste Inbetriebnahme des Gerites
+ Einlegen der Batterien
+ Auswahl der richtigen Manschette
3. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung mit diesem Geréat
. Anzeige der Herz-Arrhythmie Friiherkennung
5. Messwertspeicher
+ Anzeigen der gespeicherten Werte
+ Speicher voll
+ Léschen aller Werte
+ Ein Messergebnis nicht speichern
6. Batterieanzeige und Batteriewechsel
+ Batterien bald leer
+ Batterien leer - Batterieaustausch
+ Welche Batterien und was beachten?
+ Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)

F-
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©o

10.
11.

. Verwendung eines Netzadapters
. Fehlermeldungen und Probleme )
. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und Entsor-

gung

+ Sicherheit und Schutz

+ Pflege des Gerates

+ Genauigkeits-Uberpriifung

+ Entsorgung

Garantie

Technische Daten
Garantiekarte (siehe Riickseite)

. Wichtige Informationen zum Blutdruck und zur

Selbstmessung

Blutdruck ist der Druck des in den Blutgefassen fliessenden
Blutes, verursacht durch das Pumpen des Herzens. Es werden
immer zwei Werte gemessen, der systolische (obere) Wert
und der diastolische (untere) Wert.

Das Gerét gibt lhnen ausserdem den Pulswert an (wie oft das
Herz in der Minute schlagt).

Auf Dauer erhdhte Blutdruckwerte kdnnen zu Gesund-
heitsschéden fiihren und miissen deshalb von lhrem Arzt
behandelt werden!

Besprechen Sie Ihre Werte, besondere Auffélligkeiten oder
Unklarheiten immer mit lhrem Arzt. Verlassen Sie sich
niemals nur auf die Blutdruckmesswerte allein.

Tragen Sie Ihre Messerwerte in den beiliegenden Blutdruck-
pass ein. Auf diese Weise kann sich Ihr Arzt schnell einen
Uberblick verschaffen.

Es gibt viele verschiedene Ursachen fiir zu hohe Blutdruck-
werte. |hr Arzt wird Sie genauer dariiber informieren und bei
Bedarf entsprechend behandeln. Neben Medikamenten
konnen z.B. auch Entspannung, Gewichtsabnahme oder Sport
Ihren Blutdruck senken.

Verandern Sie auf keinen Fall von sich aus die von lhrem
Arzt verschriebene Dosierung von Arzneimitteln!

Der Blutdruck unterliegt wahrend des Tagesverlaufs, je nach
Anstrengung und Befinden, starken Schwankungen. Messen
Sie deshalb taglich unter ruhigen und vergleichbaren

Bedingungen und wenn Sie sich entspannt fiihlen! Messen
Sie mindestens zweimal taglich, morgens und abends.

e Esist normal, dass bei kurz hintereinander durchgefiihrten
Messungen deutliche Unterschiede auftreten konnen.

o Abweichungen zwischen der Messung beim Arzt oder in der
Apotheke und zu Hause sind normal, da Sie sich in ganz unter-
schiedlichen Situationen befinden.

o Mehrere Messungen liefern lhnen also ein deutlicheres Bild
als eine Einzelmessung.

o Machen Sie zwischen zwei Messungen eine kurze Pause von
mindestens 15 Sekunden.

o Wahrend der Schwangerschaft sollten Sie lhren Blutdruck
sehr genau kontrollieren, da er deutlich variieren kann!

o Bei starken Herzrhythmusstérungen (Arrhythmie, siche
«Kapitel 4.»), sollten Messungen mit diesem Gerat erst nach
Riicksprache mit dem Arzt bewertet werden.

« Die Pulsanzeige ist nicht geeignet zur Kontrolle der
Frequenz von Herzschrittmachern!

Wie beurteile ich meinen Blutdruck?

Tabelle zur Einteilung der Blutdruckwerte Erwachsener gemass
Welt Gesundheits Organisation (WHO) aus dem Jahr 2003.
Angaben in mmHg.

Bereich Systolisch | Diastolisch | Empfehlung
zu niedriger Blut- | ¥ 100 v 60 Fragen Sie
druck lhren Arzt

1. | optimaler Blutdruck | 100 - 120 |60 - 80 Selbstkontrolle
2.|normaler Blutdruck | 120 - 130 |80 - 85 Selbstkontrolle
3. |leicht erh6hter 130-140 |85-90 Fragen Sie

Blutdruck lhren Arzt
4.|zu hoher Blutdruck {140 - 160 {90 - 100 Arztliche Kont-
rolle
5. |deutlich zu hoher [160-180 |100-110 |Arztliche Kont-
Blutdruck rolle

. schwerer Blut- 180 4 110 4 Dringende arzt-

hochdruck liche Kontrolle!

Fur die Beurteilung ist immer der hdhere Wert entscheidend.
Beispiel: bei einem Messwert von 150/85 oder 120/98 mmHg liegt
«zu hoher Blutdruck» vor.

BP 3AG1
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2. Erste Inbetriebnahme des Gerates

Einlegen der Batterien

Nachdem Sie das Gerat ausgepackt haben, legen Sie die Batte-
rien ein. Das Batteriefach (5) befindet sich auf der Gerateriick-
seite. Legen Sie die Batterien (4 x 1,5V, Grosse AA) ein und

achten Sie dabei auf die angezeigte Polaritat der Batterien.

Auswahl der richtigen Manschette

Microlife bietet Ihnen 3 verschiedene Manschettengréssen zur
Auswahl an: S, M und L. Massgebend ist der Umfang des Ober-
arms (eng anliegend, gemessen in der Mitte des Oberarms). Fiir
die meisten Menschen passt Grosse M.

Manschettengrosse | fiir Oberarmumfang

S 17-22 cm (6,75 - 8,75 Zoll)
M 22 -32cm (8,75 - 12,5 Zoll)
L 32-42cm(12,5- 16,5 Zoll)

@& \Verwenden Sie ausschliesslich Microlife Manschetten!

»

»

Sollte die beiliegende Manschette () nicht passen, wenden Sie
sich bitte an den lokalen Microlife Service.

Verbinden Sie die Manschette mit dem Gerét, indem Sie den
Stecker (7) fest bis zum Anschlag in die Manschettenbuchse (3)
einstecken.

3. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung mit diesem

Gerét

Checkliste fiir die Durchfiihrung einer zuverldssigen Messung

1.
2.
3.

Vermeiden Sie kurz vor der Messung Anstrengung, Essen und
Rauchen.

Setzen Sie sich mindestens 5 Minuten vor der Messung
entspannt hin.

Fuhren Sie die Messung stets im Sitzen und am selben Arm
durch (normalerweise am Linken).

. Legen Sie einengende Kleidungsstticke am Oberarm ab. Ein Hemd

sollte zur Vermeidung von Einschnirungen nicht hochgekrempelt
werden - glatt anliegend stort es unter der Manschette nicht.

. Stellen Sie sicher, dass immer die korrekte Manschettengrosse

gebraucht wird (Markierung auf der Manschette).

o Legen Sie die Manschette eng aber nicht zu stramm an.

o Stellen Sie sicher, dass die Manschette 2 cm tiber der Ellen-
beuge positioniert ist.

o Die Arterienmarkierung auf der Manschette (ca. 3 cm
langer Balken) muss tiber der Arterie liegen, welche auf der
Innenseite des Armes entlang lauft.

o Stiitzen Sie den Arm zur Entspannung ab.
o Achten Sie darauf, dass sich die Manschette auf Herzhdhe
befindet.

6. Starten Sie die Messung durch Driicken der Ein/Aus-Taste (7).
7. Die Manschette wird nun automatisch aufgepumpt.

Entspannen Sie sich, bewegen Sie sich nicht und spannen Sie
die Armmuskeln nicht an bis das Ergebnis angezeigt wird.
Atmen Sie ganz normal und sprechen Sie nicht.

8. Wenn der richtige Druck erreicht ist, stoppt das Aufpumpen und
der Druck fallt allmahlich ab. Sollte der Druck nicht ausreichend
gewesen sein, pumpt das Gerat automatisch nach.

9. Wahrend der Messung blinkt das Herz @3 im Display und bei
jedem erkannten Herzschlag ertont ein Piepton.

10.Das Ergebnis, bestehend aus systolischem (9) und diastolischem
Blutdruck sowie dem Pulsschlag G1), wird angezeigt und es
ertdnt ein l&nger anhaltender Ton. Beachten Sie auch die Erkla-
rungen zu weiteren Display-Anzeigen in dieser Anleitung.

11.Entfernen Sie die Manschette nach der Messung vom Gerat.

12.Schalten Sie das Gerat aus. (Auto-Aus nach ca. 1 Min.).

& Sie kdnnen die Messung jederzeit durch Driicken der Ein/Aus-

Taste abbrechen (z.B. Unwohlsein oder unangenehmer Druck).

4. Anzeige der Herz-Arrhythmie Friiherkennung

Dieses Symbol (G2 bedeutet, dass gewisse Pulsunregelméssig-
keiten wahrend der Messung festgestellt wurden. Weicht das
Ergebnis von lhrem normalen Ruheblutdruck ab — wiederholen Sie
die Messung. Dies ist in der Regel kein Anlass zur Beunruhigung.
Erscheint das Symbol jedoch haufiger (z.B. mehrmals pro Woche
bei taglich durchgefiihrten Messungen) empfehlen wir, dies Ihrem
Arzt mitzuteilen. Zeigen Sie dem Arzt die folgende Erklarung:

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen des
Arrhythmie-Indikators

Dieses Gerét ist ein oszillometrisches Blutdruckmessgerét, das
als Zusatzoption die Pulsfrequenz wahrend der Messung analy-
siert. Das Gerét ist klinisch getestet.

Das Arrhythmie-Symbol wird nach der Messung angezeigt, wenn
Pulsunregelmassigkeiten wahrend der Messung vorkommen.
Erscheint das Symbol haufiger (z.B. mehrmals pro Woche bei
taglich durchgefiihrten Messungen), empfehlen wir dem Pati-
enten eine arztliche Abklarung vornehmen zu lassen.

Das Gerat ersetzt keine kardiologische Untersuchung, dient aber
zur Friiherkennung von Pulsunregelméassigkeiten.
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5. Messwertspeicher

Dieses Gerat speichert am Ende der Messung automatisch jedes
Ergebnis.

Anzeigen der gespeicherten Werte

Driicken Sie kurz die M-Taste @9 wenn das Gerat ausgeschaltet
ist. Im Display erscheint zuerst kurz «M» @9 und eine Zahl, z. B.
«M 17». Das bedeutet, dass 17 Werte im Speicher sind. Danach
wird zum letzten gespeicherten Messergebnis umgeschaltet.
Nochmaliges Driicken der M-Taste zeigt den vorherigen Wert an.
Durch wiederholtes Driicken der M-Taste kdnnen Sie von einem
zum anderen Speicherwert wechseln.

Speicher voll

A Achten Sie darauf, dass Sie die maximale Speicherkapa-
zitat von 30 nicht dberschreiten. Ist der Speicher voll,
werden automatisch die alten Werte durch die neuen
tiberschrieben. Bevor der Speicher voll ist, sollte der Arzt
die Werte beurteilen — sonst gehen Daten verloren.

Ldschen aller Werte

Wenn Sie sicher sind, dass Sie alle Speicherwerte unwiderruflich
|6schen méchten, halten Sie die M-Taste (das Gerat muss zuvor
ausgeschaltet sein) solange gedriickt, bis «CL» angezeigt wird -
lassen Sie dann die Taste los. Zum endgiiltigen Léschen des Spei-
chers driicken Sie die M-Taste wahrend «CL» blinkt. Einzelne
Werte kénnen nicht gelscht werden.

Ein Messergebnis nicht speichern

Sobald das Resultat auf dem Display erscheint, driicken und
halten Sie die Ein/Aus-Taste (1) bis «M» (9 blinkt. Bestétigen Sie
den Léschvorgang indem Sie die M-Taste 39 driicken.

6. Batterieanzeige und Batteriewechsel

Batterien bald leer

Wenn die Batterien zu etwa % aufgebraucht sind, blinkt gleich
nach dem Einschalten das Batteriesymbol (3 (teilweise gefilllte
Batterie). Sie kdnnen weiterhin zuverlassig mit dem Geréat
messen, sollten aber Ersatzbatterien besorgen.

Batterien leer - Batterieaustausch

Wenn die Batterien aufgebraucht sind, blinkt gleich nach dem Ein-
schalten das leere Batteriesymbol 14. Sie kénnen keine Messung
mehr durchfiihren und missen die Batterien austauschen.

1. Offnen Sie das Batteriefach (5) an der Gerate-Riickseite.
2. Tauschen Sie die Batterien aus — achten Sie auf die richtige
Polung wie auf den Symbolen im Fach dargestellt.

Welche Batterien und was beachten?

@& Verwenden Sie 4 neue, langlebige 1,5 V Batterien, Grosse AA.
&= Verwenden Sie Batterien nicht Uber das angegebene Halt-
barkeitsdatum hinaus.

Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerét fir langere
Zeit nicht benutzt wird.

&

Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)
Sie konnen dieses Gerat auch mit wiederaufladbaren Batterien
betreiben.

@& \Verwenden Sie nur wiederaufladbare Batterien vom Typ
«NiMH».

Wenn das Batteriesymbol (Batterie leer) angezeigt wird,
missen die Batterien herausgenommen und aufgeladen
werden. Sie diirfen nicht im Gerat verbleiben, da sie
zerstort werden kénnten (Tiefenentladung durch geringen
Verbrauch des Geréates auch im ausgeschalteten Zustand).
Nehmen Sie wiederaufladbare Batterien unbedingt aus dem
Gerat, wenn Sie es flir eine Woche oder I&nger nicht benutzen.
Die Batterien kdnnen NICHT im Blutdruckmessgerat aufge-
laden werden. Laden Sie die Batterien in einem externen
Ladegeréat auf und beachten Sie die Hinweise zur Ladung,
Pflege und Haltbarkeit.

7. Verwendung eines Netzadapters

Sie kdnnen dieses Gerat mit dem Microlife Netzadapter (DC 6V,

600 mA) betreiben.

@& Verwenden Sie nur den als Original-Zubehdr erhéltlichen
Microlife Netzadapter entsprechend ihrer Netzspannung,
z.B. den «Microlife-230 V Adapter».

&= Stellen Sie sicher, dass Netzadapter und Kabel keine
Beschadigungen aufweisen.

1. Stecken Sie das Adapterkabel in den Netzadapter-Anschluss (4)

des Blutdruckmessgerates.

2. Stecken Sie den Adapterstecker in die Steckdose.

Wenn der Netzadapter angeschlossen ist, wird kein Batteriestrom

verbraucht.

&

4
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8. Fehlermeldungen und Probleme

Wenn bei der Messung ein Fehler auftritt, wird die Messung abge-

brochen und eine Fehlermeldung, z.B. «<ERR 3», angezeigt.

Fehler | Bezeichnung | Mdglicher Grund und Abhilfe

«ERR 1» | Zu schwa- Die Pulssignale an der Manschette sind
ches Signal | zu schwach. Legen Sie die Manschette

erneut an und wiederholen die Messung.*

«ERR 2» | Stérsignal Wahrend der Messung wurden Storsig-
nale an der Manschette festgestellt, z.B.
durch Bewegen oder Muskelanspan-
nung. Halten Sie den Arm ruhig und

wiederholen Sie die Messung.

«ERR 3» | Kein Druck in | Der Manschettendruck kann nicht

der ausreichend aufgebaut werden. Even-
Manschette  |tuell liegt eine Undichtigkeit vor. Priifen
Sie, ob die Manschette richtig verbunden
ist und nicht zu locker anliegt. Eventuell
Batterien austauschen. Wiederholen Sie
danach die Messung.

«ERR 5» | Anormales
Ergebnis

Die Messsignale sind ungenau und es
kann deshalb kein Ergebnis angezeigt
werden. Beachten Sie die Checkliste zur
Durchfiihrung zuverlassiger Messungen
und wiederholen danach die Messung.*

«HI» Puls oder Der Druck in der Manschette ist zu hoch
Manschetten- | (tiber 300 mmHg) oder der Puls ist zu
druck zu hoch | hoch (liber 200 Schiage pro Minute).
Entspannen Sie sich 5 Minuten lang und
wiederholen Sie die Messung.*

«LO» Puls zu

niedrig

Der Puls ist zu niedrig (unter 40 Schiage
pro Minute). Wiederholen Sie die
Messung.*

* Sprechen Sie mit Ihrem Arzt, wenn diese oder andere Probleme

wiederholt auftreten sollten.

@& Wenn lhnen die Ergebnisse ungewdhnlich erscheinen,
beachten Sie bitte sorgféltig die Hinweise in «Kapitel 1.».

9. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und
Entsorgung

A Sicherheit und Schutz

o Dieses Geratdarf nurfiir den in dieser Anleitung beschriebenen
Zweck verwendet werden. Der Hersteller ist nicht fir Schaden
haftbar, die aus unsachgeméasser Handhabung resultieren.

o Dieses Geréat besteht aus sensiblen Bauteilen und muss
vorsichtig behandelt werden. Beachten Sie die Lager- und
Betriebsanweisungen im Kapitel «Technische Dateny.

o Schiitzen Sie das Gerét vor:

Wasser und Feuchtigkeit
- extremen Temperaturen
- Stdssen und Herunterfallen
- Schmutz und Staub
- starker Sonneneinstrahlung
Hitze und Kélte

. D|e Manschette ist empfindlich und muss schonend behandelt
werden.

o Pumpen Sie die Manschette erst auf, wenn sie angelegt ist.

o Benutzen Sie das Gerat nicht in der Nahe starker elektromag-
netischer Felder wie z.B. Mobiltelefonen oder Funkanlagen.

o Benutzen Sie das Gerat nicht, wenn Sie einen Schaden
erkennen oder Ihnen etwas Ungewdhnliches auffallt.

o Offnen Sie niemals das Gerét.

o Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerat fiir langere Zeit
nicht benutzt wird.

o Beachten Sie die weiteren Sicherheitshinweise in den
einzelnen Kapiteln dieser Anleitung.

Sorgen Sie dafiir, dass Kinder das Gerat nicht unbeaufsich-
") tigt benutzen; einige Teile sind so klein, dass sie
verschluckt werden kdnnten.

Pflege des Gerates
Reinigen Sie das Gerat nur mit einem weichen, trockenen Lappen.

Genauigkeits-Uberpriifung

Wir empfehlen alle 2 Jahre oder nach starker mechanischer Bean-
spruchung (z.B. fallen lassen) eine Genauigkeits-Uberpriifung
dieses Gerates durchfiihren zu lassen. Bitte wenden Sie sich dazu
an den lokalen Microlife-Service (siehe Vorwort).
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Entsorgung

Batterien und elektronische Gerate diirfen nicht in den
Hausmiill, sondern miissen entsprechend den drtlichen
Vorschriften entsorgt werden.

10. Garantie

Firr dieses Gerat gewahren wir 3 Jahre Garantie ab Kaufdatum.
Die Garantie gilt nur bei Vorlage einer vom Handler ausgefiillten
Garantiekarte (siehe letzte Seite) mit Kaufdatum oder des Kassen-
belegs.

o Batterien, Manschette und Verschleissteile sind ausgeschlossen.

o Wurde das Gerat durch den Benutzer gedffnet oder verandert,
erlischt der Garantieanspruch.

o Die Garantie deckt keine Schaden, die auf unsachgemasse
Handhabung, ausgelaufene Batterien, Unfalle oder Nichtbe-
achtung der Gebrauchsanleitung zuriickzufiihren sind.

Bitte wenden Sie sich an den lokalen Microlife-Service (siehe

Vorwort).

11.Technische Daten

Betriebstemperatur: 10 -40 °C /50 - 104 °F
15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
Aufbewahrungs-  -20-+55°C/-4 - +131 °F

temperatur: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit

Gewicht: 400 g (mit Batterien)

Grosse: 140 x 120 x 70 mm

Messverfahren: oszillometrisch, validiert nach Korotkoff-
Methode: Phase | systolisch, Phase V dias-
tolisch

Messbereich: 20 - 280 mmHg — Blutdruck

40 - 200 Schlége pro Minute — Puls
Displaybereich
Manschettendruck: 0 - 299 mmHg
Messauflosung: 1 mmHg
Statische
Genauigkeit: Druck innerhalb + 3 mmHg
Pulsgenauigkeit:  +5 % des Messwertes
Spannungsquelle: 4 x 1,5 V-Batterien, Grosse AA
Netzadapter DC 6V, 600 mA (optional)

Dieses Gerat entspricht den Anforderungen der Richtlinie fiir

Medizinische Geréte 93/42/EWG.
Technische Anderungen vorbehalten.

Verweis auf EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
Normen: IEC 60601-1-2 (EMC)
BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1

(® AAN/UIT knop

(@ Weergave

(® Manchetaansluiting
@ Adapteraansluiting
(® Batterijicompartiment
(® Manchet

(@ Manchetconnector
M-knop (geheugen)
Weergave

(@ Systolische waarde
Diastolische waarde
@D Hartslagfrequentie
@2 Aritmie indicator

a3 Pols

(3 Batterijweergave
@9 Opgeslagen waarden

EE] Lees alvorens dit apparaat te gebruiken de instructies

aandachtig door.

Geleverd onderdeel type BF

Geachte klant,

Uw nieuwe Microlife bloeddrukmeter is een betrouwbaar medisch
apparaat voor het doen van metingen aan de bovenarm. Het is
eenvoudig in gebruik, nauwkeurig en uitermate geschikt voor het
controleren van uw bloeddruk thuis. Deze bloeddrukmeter is in
samenwerking met artsen ontwikkeld en klinische validatiestudies
hebben aangetoond dat de meetnauwkeurigheid bijzonder hoog
is.*

Lees deze handleiding zorgvuldig door zodat u alle functies en veilig-
heidsinformatie begrijpt. Wij willen graag dat u tevreden bent over het
apparaat. Mocht u vragen hebben of wanneer u reserveonderdelen
wilt bestellen, neemt u dan contact op met uw Microlife importeur. De
verkoper zal u het adres van de Microlife importeur in uw land geven.
Natuurlijk kunt u ook de website www.microlife.nl raadplegen, waar u
waardevolle informatie kunt vinden over onze producten.

Blijf gezond - Microlife AG!

*Dit apparaat gebruikt 0.a. dezelfde meettechnologie als het geva-
lideerde model «BP 3BTO-A» getest conform het British Hyperten-
sion Society (BHS) protocol.

Inhoudsopgave
1. Belangrijke feiten over bloeddruk en het zelf meten
hiervan
+ Hoe meet ik mijn bloeddruk?
2. Eerste gebruik van het apparaat
+ Plaatsen van de batterijen
+ Selecteer de juiste manchet
3. Bloeddruk meten met behulp van dit apparaat
4. Weergave van de aritmie indicator voor vroegtijdige
detectie
5. Geheugenopslag
+ Bekijken van de opgeslagen waarden
+ Geheugen vol
+ Wis alle waarden
+ Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan
6. Batterij-indicator en batterijvervanging
+ Batterijen bijna leeg
+ Batterijen leeg - vervanging
+ Welke batterijen en welke werkwijze?
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+ Gebruik van oplaadbare batterijen
7. Gebruik van een netadapter
8. Foutmeldingen
9. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en verwi-
jdering
+ Veiligheid en bescherming
+ Apparaatonderhoud
+ Nauwkeurigheidstest
+ Verwijdering
10. Garantie
11. Technische specificaties
Garantiebon (zie achterzijde)

1. Belangrijke feiten over bloeddruk en het zelf meten
hiervan

o Bloeddruk is de druk waarmee het bloed door de aderen
stroomt veroorzaakt door het pompen van het hart. Twee
waarden, de systolische (boven) waarde en de diastolische
(onder) waarde worden altijd gemeten.

o Het apparaat geeft ook de hartslagfrequentie (het aantal
keren dat het hart per minuut slaat) aan.

o Constante hoge bloeddruk kan nadelig zijn voor uw
gezondheid en moet door uw arts worden behandeld!

o Bespreek altijd uw waarden met uw arts en vertel hem/haar
wanneer u iets ongebruikelijks heeft opgemerkt of onzeker
bent. Vertrouw nooit op een enkel bloeddruk resultaat.

» Maak een notitie van uw resultaten in het bijgevoegde bloed-
drukdagboek. Dit geeft uw arts een kort overzicht.

o Erzijn verschillende oorzaken voor hoge bloeddrukwaarden.
Uw arts zal deze gedetailleerder met u bespreken en indien
nodig een behandeling voorstellen. Naast medicatie en
gewichtsafname, kunt uzelf door lifestyle aanpassingen uw
bloeddruk ook verlagen.

o Verander nooit de doseringen van de geneesmiddelen
zoals deze zijn voorgeschreven door uw arts!

o Afhankelijk van lichamelijke inspanning en conditie, is bloed-
druk onderhevig aan brede schommelingen gedurende de dag.
U dient daarom de bloeddruk steeds onder dezelfde
rustige omstandigheden op te nemen en wanneer u zich

ontspannen voelt! Neem minimaal twee metingen per dag,
één in de ochtend en één in de avond.

o Het is vrij normaal wanneer twee metingen viak na elkaar
genomen opvallend verschillende resultaten opleveren.

o Afwijkingen tussen metingen genomen door uw arts of de
apotheek en die thuis zijn opgenomen zijn vrij normaal, omdat
deze situaties volledig verschillend zijn.

« Verschillende metingen geven een veel duidelijker plaatje
dan slechts een enkele meting.

o Neem een korte rustpauze van minimaal 15 seconden tussen
twee metingen.

o Alsuinverwachting bent moet u uw bloeddruk zeer nauwkeurig
in de gaten houden omdat de bloeddruk gedurende deze tijd
drastisch kan veranderen!

o Alsulijdt aan onregelmatige hartslag (aritmie, zie «Paragraaf
4.»), moeten metingen genomen met dit apparaat alleen
worden beoordeeld in overleg met uw arts.

* De polsfrequentie is niet geschikt voor het controleren van
de frequentie van hart-pacemakers!

Hoe meet ik mijn bloeddruk?

Tabel voor het categoriseren van bloeddrukwaarden in overeen-
stemming met de World Health Organisation (WHO) in 2003. Data
in mmHg.

Systo- | Diasto-
Bereik lisch lisch Advies
bloeddruk te laag | ¥100 V60 Raadpleeg uw arts
1. | bloeddruk optimaal | 100 - 120 |60 - 80 | Zelfcontrole
2. | bloeddruk normaal |120 - 130 (80 - 85 | Zelfcontrole

3. | bloeddruk licht
verhoogd

130-140|85-90 |Raadpleeg uw arts

4. | bloeddruk te hoog
5. | bloeddruk veel te

140 - 160 {90 - 100 | Win medisch advies in
160 - 180 [ 100 - 110 | Win medisch advies in

hoog

. bloeddruk gevaar- 1804 1104  Windringend medisch

advies in!

lijk hoog
De hogere waarde is de waarde die de evaluatie beoordeelt.
Bijvoorbeeld: een uitgelezen waarde tussen 150/85 of 120/
98 mmHg toont «bloeddruk te hoog».

BP 3AG1
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2. Eerste gebruik van het apparaat

Plaatsen van de batterijen

Nadat u uw apparaat hebt uitgepakt, legt u eerst de batterijen erin.
Het batterijvakje (5) bevindt zich aan de onderzijde van het instru-
ment. Leg de batterijen in (4 x grootte AA 1,5 V), en let daarbij op
de aangegeven polariteit.

Selecteer de juiste manchet

Microlife biedt 3 verschillende manchet grootten: S, M en L. Selec-
teer de manchetgrootte die overeenkomt met de omtrek van uw
bovenarm (gemeten nauw aangesloten liggend om het midden
van de bovenarm). M is de juiste maat voor de meeste mensen.

Manchetgrootte |voor omtrek van de bovenarm
S 17 -22 cm (6.75 - 8.75 inches)
M 22-32cm (8.75 - 12.5 inches)
L 32-42cm (12.5- 16.5 inches)

&= Gebruik alleen Microlife manchetten!

» Neem contact op met uw Microlife importeur, als de bijgesloten
manchet (&) niet past.

» Bevestig de manchet aan het apparaat middels de manchet-
connector (7) duw de connector (3) zo ver als mogelijk in het
apparaat.

3. Bloeddruk meten met behulp van dit apparaat

Stappenplan voor een betrouwbare bloeddrukmeting
1. Vermijd activiteit, eten of roken vlak vodr een meting.
2. Zit en ontspan minimaal 5 minuten voor het meten.
3. Meet altijd op dezelfde arm (normaal links).
4. Verwijder de kleding die de bovenarm bedekt, mouwen moeten
niet worden opgerold om afklemmen te voorkomen.
5. Zorg er altijd voor dat de juiste manchetmaat wordt gebruikt
(markering arm omtrek staat vermeld op het manchet).
o Bevestig de manchet om de arm, maar niet te strak.
e Zorg ervoor dat de manchet 2 cm boven uw elleboog is
geplaatst.
o De adermarkering op de manchet (ca. 3 cm lange bar) dient
op de ader van de arm (binnenkant) te worden gelegd.
o Ondersteun uw arm zodat deze ontspannen is.
o Zorg dat de manchet op dezelfde hoogte is als uw hart.
6. Druk op de AAN/UIT knop (1) om de meting te starten.

7. De manchet wordt nu automatisch opgeblazen. Ontspan,
beweeg niet en span uw armspieren niet totdat het meetresul-
taat wordt getoond. Adem normaal en praat niet.

8. Wanneer de juiste druk is bereikt, stopt het pompen en daalt de
druk langzaam. Als de gewenste druk niet werd bereikt, zal het
apparaat automatisch meer lucht in de manchet pompen.

9. Tijdens de meting knippert het hartslag symbool 3 op het
scherm en een zoemer weerklinkt elke keer met de waarne-
ming van een hartslag.

10.Het resultaat, inclusief de systolische (@) en de diastolische
bloeddruk en de hartslagfrequentie G1) wordt weergegeven en
een langere zoemer wordt gehoord. Raadpleeg ook deze hand-
leiding voor uitleg van de overige weergaven.

11.Indien de meting klaar is, verwijder de manchet.

12.Schakel het apparaat uit. (De monitor gaat automatisch uit na
ongeveer. 1 min.).

& U kunt de meting op elk gewenst moment beéindigen door

op de AAN/UIT knop te drukken (bijv. wanneer u een onge-
makkelijke of een onplezierige druk voelt).

4. Weergave van de aritmie indicator voor vroegtijdige
detectie

Dit symbool G2 geeft aan dat bepaalde onregelmatigheden in de
polsslag tijdens het meten werden waargenomen. In dit geval kan
het resultaat afwijken van uw normale bloeddruk — herhaal de
meting. In de meeste gevallen is dit geen reden voor ongerustheid.
Echter, als het symbool regelmatig verschijnt (bijv. een paar keer
per week met dagelijkse metingen) raden wij u aan dit aan uw arts
te vertellen. Laat uw arts de volgende uitleg zien:

Informatie voor de arts naar aanleiding van veelvuldige
weergave van de aritmie indicator

Dit apparaat is een oscillometrische bloeddrukmeter die ook de
polsfrequentie tijdens de bloeddrukmeting analyseert. Het appa-
raat is klinisch gevalideerd.

Het aritmie symbool wordt weergegeven na de meting, als er een
onregelmatigheid in de polsslag tijdens het meten is geregistreerd.
Als het symbool vaker verschijnt (bijv. verschillende malen per
week bij dagelijks verrichte metingen) adviseren wij de patiént
medisch advies in te winnen.

Dit apparaat vervangt geen hartonderzoek, maar dient ervoor om
onregelmatigheden in de polsslag in een vroeg stadium te
ontdekken.
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5. Geheugenopslag

Aan het einde van een meting slaat dit apparaat automatisch elk
resultaat op.

Bekijken van de opgeslagen waarden

Druk eventjes op de M-button 49, wanneer het apparaat is uitge-
schakeld. De weergave toont eerst «M» @5 en dan een waarde,
b.v. «<M 17». Dit betekent dat er 17 waarden in het geheugen zijn.
Het apparaat schakelt dan naar het laatst opgeslagen resultaat.
Wederom op de M-knop drukken toont de vorige waarde. Door
nogmaals op de M-knop te drukken, kunt u door de meetresultaten
heen bladeren.

Geheugen vol

A Let op dat de maximale geheugencapaciteit van 30 niet
wordt overschreden. Als het geheugen vol is, worden de
oude waarden automatisch overschreven door nieuwe.
Om gegevensverlies te voorkomen, moeten waarden
worden geévalueerd door een arts voordat de maximale
geheugencapaciteit is bereikt.

Wis alle waarden

Als u zeker weet dat u alle waarden permanent wilt verwijderen,
dan houdt u de M-knop (het apparaat moet van te voren zijn uitge-
schakeld) ingedrukt totdat «CL» verschijnt en dan laat u de knop
los. Om het geheugen permanent te wissen, drukt u op de M-knop
terwijl «CL» knippert. Losse waarden kunnen niet worden gewist.

Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan

Zodra de meting is uitgevoerd en het resultaat wordt weergegeven
in het display houdt u de AAN/UIT knop (1) ingedrukt totdat de «M»
@9 in het display knippert. Druk dan vervolgens op de M-knop 0,
dan wordt de meting verwijderd en niet opgeslagen in het geheugen.

6. Batterij-indicator en batterijvervanging

Batterijen bijna leeg

Wanneer de batterijen ongeveer % verbruikt zijn zal het batterij-
symbool @4 knipperen zodra het apparaat ingeschakeld is
(gedeeltelijk geladen batterij wordt weergegeven). Alhoewel het
apparaat door zal gaan met betrouwbaar meten moet u batterijen
weldra vervangen.

Batterijen leeg - vervanging

Wanneer de batterijen leeg zijn, zal het batterijsymbool @4 knip-

peren zodra het apparaat ingeschakeld is (lege batterij weerge-

geven). U kunt niet verder meten en moet de batterijen vervangen.

1. Open het batterijvakje (5) aan de achterzijde van het apparaat.

2. Vervang de batterijen — controleer de juiste polariteit zoals
getoond door de symbolen in het compartiment.

Welke batterijen en welke werkwijze?

@& Gebruik a.u.b. 4 nieuwe, long-life 1.5V, grootte AA batterijen.
@& Gebruik geen batterijen waarvan de uiterste verkoopdatum
is verstreken.

Verwijder batterijen als het apparaat voor een langere tijd
niet gebruikt gaat worden.

&

Gebruik van oplaadbare batterijen

U kunt voor dit apparaat ook oplaadbare batterijen gebruiken.
& Gebruik a.u.b. alleen type «NiMH» oplaadbare batterijen!
@& De batterijen moeten worden verwijderd en opgeladen, als
het batterijsymbool (batterij leeg) verschijnt! Ze moeten niet
in het apparaat blijven, omdat ze beschadigd kunnen raken
(volledige ontlading tengevolge van een minimaal gebruik
van het apparaat, zelfs wanneer het uitstaat).

Verwijder altijd de oplaadbare batterijen, als u niet van plan
bent het apparaat voor een week of langer te gebruiken!
De batterijen kunnen NIET worden opgeladen in de bloed-
drukmeter! Laad deze batterijen op in een externe oplader
en houdt u aan de informatie met betrekking tot het
opladen, onderhoud en duurzaamheid!

q

9

7. Gebruik van een netadapter

U kunt dit apparaat met de Microlife netadapter (DC 6V, 600 mA)

gebruiken.

& Gebruik alleen de origineel beschikbare Microlife
netadapter als accessoire voor uw voedingsspanning t.b.v.
het gebruik via netstroom.

& Controleer dat zowel de netadapter als de kabel niet
beschadigd zijn.

1. Steek de adapter kabel in de netadapteraansluiting (4) van de

bloeddrukmonitor.

2. Steek de netadapterstekker in de wandcontactdoos.

Wanneer de netadapter is aangesloten, wordt er geen batterij-

BP 3AG1
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8. Foutmeldingen

Als er een fout optreedt, wordt de meting onderbroken en wordt
een foutmelding, b.v. <ERR 3», weergegeven.

Fout Beschrijving | Mogelijke oorzaak en oplossing

«ERR 1» | Signaal te
zwak geven door de manchet. Plaats de
manchet opnieuw en herhaal de

meting.*

De polsslag wordt onvoldoende doorge-

«ERR 2» | Foutmelding | Tijdens het meten zijn er fouten
ontstaan, door bijvoorbeeld een bewe-
ging of samentrekking van een spier.
Herhaal de meting terwijl u uw arm stil

houdt.

«ERR 3»|Geen juiste |Een adequate druk kan niet in de

drukopbouw | manchet worden geproduceerd. Er kan
in de een lek in het manchet zijn. Controleer
manchet of de manchet goed is aangesloten en

niet te los om de arm zit. Vervang de
batterijen indien nodig. Herhaal de
meting.

«ERR 5» | Abnormaal
resultaat

De meetsignalen zijn onbetrouwbaar en
daarom kan geen resultaat worden
weergegeven. Neem het stappenplan
door voor een betrouwbare meting en
herhaal dan de metingen.

«HI» Hartslag of | De druk in de manchet is te hoog

manchet- (boven 300 mmHg) OF de hartslagfre-
druk te hoog |quentie is te hoog (boven 200 slagen
per minuut). Ontspan gedurende
5 minuten en herhaal de meting.*
«LO»  |Polsslagte |De hartslagfrequentie is te laag (minder
laag dan 40 slagen per minuut). Herhaal de

meting.*

* Neem a.u.b. contact op met uw arts wanneer dit of enig ander

probleem vaker optreedt.

& Alsudenkt dat de resultaten ongebruikelijk zijn, leest u dan
a.u.b. zorgvuldig de informatie in «Paragraaf 1.».

9. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en
verwijdering
A Veiligheid en bescherming

o Dit apparaat mag uitsluitend worden gebruikt voor het doel
zoals in dit boekje beschreven. De fabrikant kan niet aanspra-
kelijk worden gesteld voor schade veroorzaakt door onjuiste
toepassing.

o Dit apparaat bevat gevoelige componenten en moet met voor-
zichtigheid worden behandeld. Neem de bewaar- en bedienings-
condities beschreven in de «Technische specificaties» paragraaf
in acht!

o Bescherm het tegen:

water en vochtigheid
- extreme temperaturen
- schokken en laten vallen
- vervuiling en stof
- direct zonlicht
warmte en kou

. De manchetten zijn gevoelig en moeten met zorgvuldigheid
worden behandeld.

o Alleen de manchet oppompen wanneer hij is aangebracht.

o Gebruik het apparaat niet dicht in de buurt van sterke elektro-
magnetische velden zoals mobiele telefoons of radioinstallaties.

o Gebruik het apparaat niet wanneer u vermoedt dat het bescha-
digd is of wanneer u iets ongebruikelijks constateert.

o Open het apparaat nooit.

o Wanneer het apparaat voor een langere tijd niet gebruikt gaat
worden moeten de batterijen worden verwijderd.

o Lees de verdere veiligheidsinstructies in de afzonderlijke para-
grafen van dit boekje.

Laat kinderen het apparaat alleen onder toezicht van een
') ; .
0 volwassene gebruiken. Kleine onderdelen kunnen worden

ingeslikt.

Apparaatonderhoud
Reinig het apparaat alleen met een zachte droge doek.

Nauwkeurigheidstest

Wij adviseren om dit apparaat elke 2 jaar op nauwkeurigheid te
laten testen of na mechanische schok (bijv. na een val). Neem
a.u.b. contact op met uw Microlife importeur om een algemene
functiecontrole aan te vragen (zie voorwoord).
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Verwijdering
Batterijen en elektronische instrumenten moeten volgens
de plaatselijke regelgeving worden verwijderd, niet bij het
™= huishoudelijke afval.

10. Garantie

Dit apparaat heeft een garantie van 3 jaar vanaf aankoopdatum.
De garantie is alleen van toepassing bij overhandigen van een
garantiekaart ingevuld door de dealer (zie achterzijde) of met een
bevestiging van de aankoopdatum of kassabon.

o Batterijen, manchet en slijtageonderdelen zijn niet inbegrepen.

o Opening van of wijzigingen aan het apparaat maken de
garantie ongeldig.

o De garantie dekt geen schade veroorzaakt door oneigenlijk
gebruik, ontladen batterijen, ongelukken of het zich niet houden
aan de bedieningsinstructies.

Neem contact op met uw Microlife importeur (zie voorwoord).

11. Technische specificaties

Werkingstemperatuur: 10 - 40 °C /50 - 104 °F
15 - 95 % relatieve maximum vochtigheid

Bewaartemperatuur:  -20 - +55°C /-4 - +131 °F
15 - 95 % relatieve maximum vochtigheid
Gewicht: 400 g (inclusief batterijen)
Afmetingen: 140 x 120 x 70 mm
Meetprocedure: oscillometrisch, volgens de Korotkoff
methode: Fase | systolisch Fase V diasto-
lisch
Meetbereik: 20 - 280 mmHg - bloeddruk
40 - 200 slagen per minuut- polsslag
Manchetdruk
weergave bereik: 0-299 mmHg
Resolutie: 1 mmHg
Statische
nauwkeurigheid: druk binnen + 3 mmHg
Hartslagnauwkeurig-
heid: 15 % van de weergegeven waarde

Spanningsbron: 4 x 1.5V batterijen; grootte AA
Netadapter DC 6V, 600 mA (optioneel)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Verwijzing naar
normen:

Dit apparaat komt overeen met de normen van het Medical Device
Directive 93/42/EEC.
Technische wijzigingen voorbehouden.

BP 3AG1
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[aHHOE PYKOBOACTBO.

Knacc sawutbl BF

npvBOpOM ANns BbINOMHEHNS M3MEPEHNIA Ha nneye. OH NpocT B
1CMONb30BAHNM, TOYEH M HACTOATENBHO PEKOMEHOBAH Ans U3me-
PEHNs apTepuanbHoro AaBneHus B AoMaLLHuX ycrosusx. Mpubop
Obin paspabotaH B COTPYAHMYECTBE C BPaYaMi, a KIMHNYECKNe
TECTbl NOATBEPANN BbICOKYI0 TOYHOCTb €r0 U3MEPEHIA.
[MoxanyicTa, BRUMATENbHO NPOYTATE HACTOSALLME YKa3aHWs A
MOMy4YeHs YETKOro NPeAcTaBNerIs 060 BCeX PYHKLMAX U TEXHIKe
BesonacHocTu. Ham 6bl xoTenocs, Ytobbl Bbl 6binv yooBNETBOPEHbI
kayecTsom uagenus Microlife. Mpyu BO3HWKHOBEHWUM BONPOCOB,
npobnem unu ans 3akasa 3anacHblx YacTeit, noxanyuncra, obpa-
LalTech B MECTHbIN cepBUCHBIN LieHTp Microlife. Baw gunep wnm
anTeka MoryT npegoctasuTb Bam agpec aunepa Microlife B Baveit
cTpaHe. B kayecTBe anbTepHaTMBbI, NOCETUTE B MHTEpHETE CTpa-
HUL www.microlife.ru, rae Bbl cMoxeTe HalTi psig NoNe3HbIX
CBEEHMI NO HaLLEMY M3AENNIO.

ByabTe 3goposbl — Microlife AG!

* B npubope ucnosnb308aHa ma xe mexHoI02us UsMepeHut, Ymo u
8 ommeyeHHol Haepadamu modenu «BP 3BTO-Ax, komopas
YCNeWHo NpowiTa KIUHUYECKUE UCNbIMaHUsi 8 COOMeememeuu ¢
npomokoom bpumatckoeo 'unepmoruyeckozo Obwecmea (BHS).
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BaxHas unchopmauua 06 apTepmanbHOM AaBNEHUH U
camocTonTeNnbLHOe N3MepeHne
+ Kak onpepnenuts apTepuansHoe AaBneHne?

. Wcnonb3oBanue npubopa B nepBbIii pa3

+ YcraHoBka 6aTapeit
+ [logbop noaxoasiLLein MaHXeTbl

. BbinonHenue wsmepeuwﬁ apTepuanbHOro gaeBneHus npu

nomouwy npubopa

. MosiBNeHue nHAMKaTOpa apuTMUK CepaLa Ha paHHel cTagum
. Mamatb

+ [IpoCMOTP COXPaHEHHbIX BENNYMH

+ 3anonHeHne namaTn

* YnaneHue Bcex 3Ha4YeHui

+ Kak 0TMEeHUTb CoXpaHeHue pesynbTata

. MHaukatop paspspa 6atapei 1 ux 3ameHa

+ bartapeu noutu paspskeHbi

+ 3ameHa pa3psikeHHbIX baTapeit

+ OnemeHTbl NUTaHWs W NpoLieaypa 3ameHb!
+ Mcnonb3oBaHue akkyMynsTopos

. Wcnonb3oBaHue 6noka nuTaHus
. CoobuweHuns 06 ownbkax
. TexHuka Ge3onacHocTH, yxof, NpoBepKa TOYHOCTH U

yTUnu3aums
+ TexHuka Be3onacHoCTy 1 3almTa
+ Yxop 3a npubopom

+ [poBepka TOYHOCTH

* YTunusauus

. FapaHTus
. TexHUYeCKne XxapaKTepucTUkM

[apaHTUIiHbIN TanoH (cMm. Ha o6opoTe)

BaxHas nHdopmaums 06 aptepuanbHom
AABMEHUN N CAMOCTOATENbHOE N3MepeHHe

ApTepuanbHoe AaBneHue - 310 JaBneHue KpoBu, Nofjasa-
eMoii cepaLiem B apTepun. Beera namepsioTcs ABa 3HaYeHus,
cucTonnyeckoe (BepxHee) AaBneHne U ANacTonNM4Yeckoe
(HwkHee) maBneHue.

Kpome Toro, npubop nokasbiBaeT 4acToTy nynbca (41cno
YAapoB cepALa B MUHYTY).

MocTosHHO NOBBLILEHHOE apTepUanbHOe AaBNEHNE MOXET
HaHecTy yulepb Bawemy 3n0poBbio, U B 3TOM criyyae Bam
HeobxoanMo obpaTuTbes K Bpayy!

Bcerga coobiuaitTe Bpady o Bawem faeneHum n coobiuaitte emy/
eit, ecnv Bbl 3ameTunm uto-HUbYb HEOBbIYHOE MM YyBCTBYETE
HeyBepeHHoCTb. Hukoraa He nonaraitech Ha pesynbTat
O[IHOKPAaTHOTO M3MEPEeHMUA apTepuanbHOro AaBneHus.
BHocwTe pesynbTathl M3ViepeHmil B PUNOKEHHbIN AHEBHIK apTe-
pu1anbHOro aBNeHns. 310 MO3BOMMT Bpady BbICTPO NOMy4UTL
obLuee npeacTaenexe o Balem apTepuansHoM AaBneHuu.
YpeamepHoe NoBbILLIEHWE apTepuanbHOro AaBNEHNS MOXET
ObITb BbI3BAHO PAROM MPUYMH. Bpay pa3bsichuT Bam ato
Bonee noapobHo 1 B criyyae HeobX0AMMOCTY NPEANOKUT
MeToz neyeHusi. Kpome Toro, MeukamMeHTo3Hoe NeyeHue,
METOZNKN CHATUS! HANPSKEHNS], CHUKEHWE BECA W YNpakHEHWs!
TakKe CriocobCTBYIOT CHIKEHMIO apTEPUANbHOTO AaBMEHNS.
Hu npm kakux o6cTOATENLCTBAX HE MEHANTE AO3UPOBKY
niobbIX NekapcTB, Ha3HaYeHHbIX Bpayom!

B 3aBMCMMOCTY OT (h13N4ECKMX HArpy30K 1 COCTOSHNUS, apTe-
puarnbHoe aBNeHie NOABEPKEHO 3HAUNTENbHBIM KonebaHnam B
TeueHve Axs. MoaTomy Kaxabli pa3 npoueaypa nsmepeHui
[OMKHa NPOBOANTLCSA B CMOKOWHBIX YCNOBUAX U Koraa Bbl
He YyBCcTBYyeTe HanpsxeHus! BoinonHaTe No kpaiHei Mepe
ABa N3MepeHIst B [ieHb, OHO YTPOM W OZHO BEYEPOM.
CoBepLLEHHO HOPMaMbHO, ECTIM NPY ABYX U3MEPEHUSIX MOAPSL,
MonyYeHHble pe3ynbTathl ByAyT OTNMYaTLCS APYr OT Apyra.
PacxoxpaeHus mexay pesynbTaTamu U3MEPEHMIA, NOMyYeH-
HbIMW Bpa4oM 1N B anTeke, 1 pesynbTatamu, nonyyeHHsIM1 B
[OMALLHKX YCIOBHSIX, TaKKE SBNSIKOTCS BNONHE HOPMarbHbIMM,
MOCKONbKY CUTYaLyi, B KOTOPbIX MPOBOAATCA M3MEPeHus,
COBEPLLEHHO Pa3niyHbI.

MHorokpaTHble 3MepeHUs N03BONSIOT NOMy4nTL Gonee
YeTKyI0 KapTUHY, YeM NPOCTO OHOKPATHOE M3MepeHMe.
Caenaiite HeGonbLON NepepbIB, Mo kpaitHel Mepe, B

15 cekyHn Mexay ABYMS U3MEPEHNAMN.

Bo Bpems 6epeMeHHOCTH CneayeT TLaTenbHO creauTh 3a
apTepuanbHbIM AaBNEHUEM, NOCKONbKY Ha MPOTSHKEHNM 3TOr0
Neprozia OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHATbCS!

Ecnu Bbl cTpapaeTe HapywieHnem cepaLebueHmns (aputmus,
cm «Pa3fen 4.»), To oLeHka pe3ynbTaToB M3MepeHmii npubopa
MOXeT ObITb AaHa TOMbKO MOCe KOHCYMbTaLuK C BPa4oM.

BP 3AG1
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o [lokasaHus nynbca He NPUrogHbl ANs UCNoNb30BaHUA B
Ka4yeCTBe KOHTPOJIA YacTOoThl Kap,quocmmynﬂ'ropa!

Kak onpegenutb apTepuanbHoe gaBneHue?

Tabnmua knaccudmkaLmm apTepuanbHOro JaBneHus 4s B3po-
CrbIX N0 JaHHbIM BcemupHolt opraHuaaLm 3apaBooXpaHeHHs
(WHO) 3a 2003 roa. [laHHble B MM pT. CT.

Cucronu- | lnacto-

[lnanason yeckoe | nnveckoe | PekomeHgauus
apTepuanbHoe AasneHue | ¥100 60 OBpatuTech k Bpayy
CIULLIKOM HH3Koe

1. | ontumaneHoe aptepu-  [100-120 |60 - 80 CamocTosiTenbHbIi
anbHoe AaBnexne KOHTpOMb

2. | apTepuansHoe faenenue {120 - 130 |80 - 85 CamocTosTenbHbIi
B HOpMeE KOHTpOMb

3. | apTepuansHoe gaeneHue {130 -140 [85-90 | O6paTutech k Bpady
crerka noBblLLEHO

4. | apTepuanbHoe aasneHue |140-160 |90-100 | O6patutech 3a Meau-
CILUKOM BbICOKOE LIMHCKOM NOMOLLbiO

5. | apTepuansHoe faenenve (160 - 180 |100-110 | Obpatutecs 3a meau-
4pe3MepHO BbICOKOE LIHCKOIA MOMOLL{bIO

[laBneHue onpepensietcs no 06oum 3HadyeHnsm. Mpumep:
3Hauermns 150/85 1 120/98 mm pT.CT. COOTBETCTBYIOT ANaNa3oHy
«apTepuanbHoe [aBneHIe CINLLIKOM BbICOKOEY.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B nepBbIii pa3

YcTaHoBka 6aTapen

MMocne Toro, kak Bbl BbIHYNM Npubop 13 ynakoBku, Npexae BCero,
BcTaBbTe Hatapen. Otcek ans Gatapeit (5) pacnonoxeH Ha
HWXHewn yacTi npubopa. BetasbTe 6atapen (4 x 1,58, pasmep
AA), cobritofiast NonsipHOCTb.

Moabop noaxoAsLuei MaHXeTbI

Microlife npepnaraet marxeThl 3 pasHbix pa3mepos: S, M u L. Bbibe-
puUTe MaHXeTy, pa3vep KOTOpOil COOTBETCTBYeT 0bxBaTy Baluero
nneya (M3MepeHHoMy Npu NAOTHOM NPUNEraHii NOCpeaMHe nneva).
M sBnseTCs NoaXoasLLMM pasmepoM Ans 6onblLMHCTBA Mioaei.

Pa3mep MaHxeTbl | Ans o6xBaTa nneya

S 17 -22 cm (6,75 - 8,75 ptoiimoB)
M 22 - 32 cm (8,75 - 12,5 pjoiimoB)
L 32-42cm (12,5 - 16,5 froiiMoB)

= [onb3yiiTech Tonbko MaHxeTtamum Microlife!

» O6patuTech B MECTHbII cepBuCcHbIN LeHTp Microlife, ecnn
npunoxeHHast MaHxeTa (6) He NOAXOAUT.

» [MopcoeanHuTe MaHXeTy k npubopy, BCTaBUB COEAMHUTEND
MaHXeTbl (7) B THE30 MaHxeTbl (3) [0 ynopa.

3. BbINonHeHne U3MepeHUIA apTepuanbLHoro
[aBNeHUs Npy nomoLum npudopa

PekomeHaauum ans nony4eHns HaaexHbIX pe3ynbTaToB

n3MepeHun

1. WsBeraitte n3nyeckoit akTMBHOCTH, HE eLLbTe W HE KypuTe
HEMoCpPeACTBEHHO Nepeq N3MepeHneMm.

2. MNepep n3mepennem npucsagbTe, No KpailHei Mepe, Ha NsTb
MUHYT 1 paccnabbTecs.

3. Bcerpa npoBopyTe M3MepeHns Ha OAHON 1 TO ke pyke
(0bbI4HO Ha NeBoit).

4. CrumunTe obneraroLuyto oaexay ¢ nneyva. He cnepyer 3akatbl-
BaTb pykaB pybalLiku, 3TO MOXET NPUBECTU K CAABNMBAHWIO,
pykaBa 13 TOHKOW TKaH1 He MEeLLaKT M3MEPEHMIo, €CNu npure-
ratot cBo60gHO.

5. YbenuTech, YTO MCMOMb3YETCH MaHXeTa NpaBNUbHOMO pa3mepa
(MapKupoBKa Ha MaHxeTe).

o [INOTHO HANOXMTE MAHXKETY, HO HE CTIMLLKOM TYrO.

o YbenuTech, YTO MaHXeTa pacronoxeHa Ha 2 CM. BblLLE MOKTS.

o MeTka apTepum Ha MaHxeTe (MMHUS ANYHOM OKONO 3 CM.)
JOMKHA HAaXOANTBLCS Haf, apTepueit C BHYTPEHHel CTOPOHbI
PYKM.

o Pacnonoxure pyky Tak, 4tobbl OHa OCTaBanach paccnabneHHoM.

o Ybenurech, 4To MaHxeTa HaXoANTCS Ha TOI e BbICOTe, YTO U
cepaue.

6. Haxmure kHonky BKI/BBIKIT (1) anst Havana nameperus.

7. Tenepb byneT npousseseHa aBToMaT4eCKkas Hakayka
MaHxeTbl. PaccnabbTteck, He ABUraiiTech 1 He HanpsiranTe
PYKy [0 TeX rop, noka He 0TobpasnTcs pesynbTaT U3MEPEeHs!.
[lbilnTe HOPMAanbHO 1 He pasroBapuBaiiTe.

8. Ecnu uamepenme ycneLLHo 3aBepLUeHO, NoaKayka npekpalla-
€TCS 1 MPOUCXOANT NOCTeNeHHbIN cOpoc AaBnenus. Ecrv Tpedy-
eMoe A1aBeHIe He JOCTUHYTO, NPBOP aBTOMAaTAYECKM MPON3-
BEET AO0MOMHUTENBHOE HAarHeTaHne BO3AyXa B MaHXeTy.

9. Bo Bpems u3mepeHusi, 3Ha4OK cepala 13 MUraeT Ha aucnnee
1 pasfaeTcs 38yKOBOW CUrHaMN MpW KaxaoM yaape cepaua.
10.3aTem oTobpaxaeTcs pesynbTar, COCTOSLMIA 13 CUCTONMYECKOTO
(9) ¥ AnacTonu4eckoro 10 apTepuanbHoro AaBneHus, a Takxe
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yacToTa nynbca (1), 1 pasaaeTcs AnuHHbINA 3BYKOBOI curHan. Cm.
TakoKe MOSCHEHMS MO APYIAM NOKa3aHUAM AUCNTes B aTOM OykreTe.

11.1o OKOHYaHWIO N3MEPEHIS CHUMUTE 1 YDepUTE MaHXeTy.

12.01kntounTe npubop. (TOHOMETP aBTOMATUYECKM OTKMIOUMTCA

npubnuanTensHo Yepes 1 MUHyTY).

& Bbl MOXeTe 0CTaHOBUTL M3MepeHUE B Nto6Oi MOMEHT
HaxaTnem kHonkv BKI/BbIKN (Hanpumep, ecnv Bel ncnbi-
TbiBaeTe HeYA06CTBO UMK HEMPUSTHOE OLLyLLEHNE OT
HarHeTaemoro AaBneHus).

4. TMosiBNeHUe MHOMKATOpa apMTMUM cepaLa Ha
paHHe# cTaguu

3T0T ciMBON (12) YKa3blBaeT Ha T, YTO BO BpeMS M3MepeHus Bbinn
BbISIBNIEHbI HApYLLEHWs Nynbca. B aToM cnyyae pesynbTat MoXeT
OTNNYaThCS OT Baluero HOpMansLHOro apTepuanbHoro AaBReHNs —
MOBTOPUTE U3MepeHue. B BonblUMHCTBE Criy4aes 3To He siBnsieTcs
npu4mHoit Ans GecnokoicTea. OfHaKo ecrv Takon CUMBON NOSBAS-
€TC perynsipHo (HanpuMep, HECKONbKO pas B HELENHo Npu exes-
HEBHbIX U3MEPEHNSsX), pekoMeHayeTcs coobLTL 06 3TOM Bpauy.
[NokaxuTe Bpayy NpuUBEAEHHOE HbKe 0OBSCHEHME:

WHdopmauus ans Bpaya npu 4acToM NOSIBNIEHMMN Ha
Aucnnee UHAMKaTOpa apUTMUK

[Mpn6op npescTaBnseT coboi OCLUNNOMETPUYECKUI TOHOMETP,
aHanu3upyIoLLUA Takke W YactoTy nynbca. Mpubop npowen
KIMHUYECKME UCTIbITAHNS.

CumBon apuTMuu 0ToBpaxaeTcs Nocne U3MEPEHUs,, ECIM BO
BPEMS U3MEPEHNS MEITN MECTO HapyLLEeHUs nynbca. Ecnn atot
CUMBON NOSIBMSETCS AOCTATOMHO YacTo (HanpUMep, HECKOMbKO
pas3 B HeLenio Npy eXeLHEBHbIX M3MEPEHUSAX), TO MaLMEHTy
pekomeHzyeTcst 06paTUTbCs 38 MEAULIMHCKON KOHCYbTaLuen.
Mpnbop He 3ameHsieT kKapavonoryeckoro obcneaoBaHms, OaHaKo
MO3BONSIET BbISIBUTb HAPYLLEHWS MyNbCa HA PaHHEN CTauu.

5. MamATtb

locne naMepeHmst NoNyYeHHble pesynbTaTbl aBTOMATUYECKN
COXpaHsIKTCA B NamMsiTh npuéopa.

MpocMoTp coxpaHeHHbIX BeNMYUH

KopoTko HaxmuTe kHonky M (8) mpu BbIkIoueHHOM npubope.
CHayana Ha aucnnee nokaxetcs 3Hak «M» 39 v 3aTem 3HaueHue,
Hanpumep «M 17». 370 03Ha4aeT, 4To B NaMATH HaXoaATCA

17 3HaueHmit. 3aTem npubop nepeknYaeTcs Ha NOCHELHMIA
COXPaHEHHbIN pesynbTar.

[NoBTOpHOE HaxaTue kHonku M oTobpaxaeT npegpiayllee
3HaveHue. MHorokpaTHoe HaxaTue kHomku M nossonseT nepe-
KIo4aTbCH MEXAY COXPaHEHHBIMU 3HAYEHNAMM.

3anonHeHue namaTn
Cnegure 3a TeM, 4Tobbl 06beM namsiTh B 30 U3MepeHmit He bbin
npeBbilLeH. Koraa namsaTb 3anonHeHa, HOBbIe 3HaYeHUs
aBTOMaTU4eCKW BHOCATCA BMECTO CTapbIX. Bpay gomkeH
OLIEHWTb 3HAYEHUs 0 TOTO, Kak ByaeT ucuepnaH oGbem namsiTn
— B MPOTUBHOM Cyuae AaHHble 6yayT noTepsHbl.

YnaneHue Bcex 3Ha4eHUi

Ecnu Bbl yBepeHbl B TOM, YTO XOTUTE yAanuTb BCE XpaHUMble
3HaueHs 6e3 BO3MOXHOCTY BOCCTAHOBINEHIS, YAEPXIBAITE KHOMKY
M B HaxaTom nonoxeHuy (MpeasapuTensHO Npubop HeobXxoanmo
BbIKIKOYNTB) A0 noseneHnst «CLy» 1 3atem otnycTute kHonky. [ing
OYMCTKM NaMSITI HaXMuTe KHOMKy M B TOM MOMEHT, Korda MuraeT
«CL». OTaenbHble 3Ha4YeHNs He MOTyT ObITb yAaneHb!.

Kak oTmeHMTb coxpaHeHue pe3ynbTaTa

Kak Tonbko 0T06pasnTCs pesynbTat, HaXMUTe U YAepxvBaiTe
kHonky BKI/BbIKIT (1) o MoMeHTa, kak HauHeT MuraTh 3Hak «M» G5).
MoaTeepavTe yaaneHue pesynbTara, Haxas kHonky M (8).

6. WHaukaTop paspspaa 6aTapen v ux 3amMeHa

Batapeu nouTu paspsikeHbl

Ecnu 6aTapeu ncnonb3oBaHb! NpubnnanTensHO Ha %, To Mpu BKITHO-
YeHuM npubopa CMMBON 3NEMEHTOB NUTaHNs (14 ByaeT Muratb
(oToBpaxaeTcs YacT4HO HanonHeHHas 6arapes). HecMoTpsiHa To,
4TO NPUBOP NPOJOKMT HAZEKHO NPOBOAMUTL U3MEPEHMS], HE06XO-
[VMO MOATOTOBUTL HOBLIE ANIEMEHTbI MUTAHNS Ha 3aMEHY.

3ameHa pa3pskeHHbIX 6aTapei

Ecriv GaTapey paspskeHbl, TO My BKIIOYEHM MPUBOpa CUMBON

3MeMeHTOB NUTaHNst 14 byeT MuraThb (oTobpaxaeTcs paspsiKeHHas

6arapes). [JanbHeiilune U3MepeHus He MOryT NPON3BOANTLCS A0

3ameHb! 6atapei.

1. Otkpoiite oTcek BaTtapeit (5) Ha HIKHel YacTv npubopa.

2. 3amenuTe batapew, ybeamLunck, yto cobnioaeHa nonsp-
HOCTb B COOTBETCTBUM C CUMBOIIAMMU B OTCEKE.

AneMeHTbI NUTaHKA W NpoLieaypa 3ameHb!

& [oxanyincra, ucnonb3ayite 4 Hosble batapen Ha 1,5B ¢
ANuTENbHBIM CPOKOM CnyxBbl pasvepa AA.

He vucnonb3yiiTe Batapem ¢ UCTEKLLINM CPOKOM FOAHOCTH.
[loctaHbTe 6atapew, ecnv npubop He ByaeT ucnonb3o-
BaTbCA B TEYEHWE ANUTENBHOTO NEPUOAA BPEMEHN.

&
&
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Wcnonb3oBaHue akkyMynsTopoB

C npuGopom MoxHo paBoTaTs, UCnonb3ys akkyMynaTopHble Gatapen.

= [Moxanyicra, Mcnonb3yiiTe TOMbKO OAMH TUM aKKyMYNATOPHBIX
Garapeit «<NiMH».
&= bartapeu Heobxo[nMo BbIHYTL U Nepe3apsanTb, ecru
NOABNSAETCS CUMBOI 3EMEHTOB NUTaHNS (pa3psikeHHas
6atapes). OHM He [OMKHbI OCTaBaTLCS BHYTpU npubopa,
MOCKOIbKY MOTYT BbIATY U3 CTPOS! (AaXe B BbIKMIOYEHHOM
npubope GaTapen NPOAOMKAIOT Pa3psiKaThLCA).
Bceraa BbIHMMaiTe akkyMynsiTopbl, ecnv He cobupaeTech
nonb3oBaTbcs NpUbopom B TeyeHne Hegenv nnm bonee!
AxkymynsTopbl HE MoryT 3apsxatbcs B ToHOMeTpe!
IMoBTOPHO 3apsiANTE aKKyMyNATOPbI BO BHELLHEM
3apSAHOM YCTPOICTBE M 03HAKOMBTECH C UHAOpPMaLne
110 3apsiaKe, YXOAY 1 CpoKy Cryx0bi!

q

q

7. WUcnonb3oBaHue Gnoka NUTaHus

Bbl MoxeTe pabotath ¢ npubopom npu nomoLLy Brioka nuTaHus

Microlife (MocTosHHbIN Tok 6B, 600 MA).

& MWcnonb3ayitte Tonbko 6noku nutanms Microlife, oTHocswmecs
K OpUrMHanbHBIM MPUHAANEXHOCTAM U PacCUUTaHHbIE Ha
COOTBETCTBYHOLLEE HANPSHKEHME, HAaNpUMep, «Brok NuTaHs
Microlife Ha 230B».

& Ybeputech B TOM, 4TO H1 BNOK NUTaHWS, HY kabenb He
NoBpPeXaeHb!.

1. BcraBbTe kabenb 6noka nuTaHus B rHe3no 6roka nutanus (4)

B TOHOMETPE.

2. BctaBbTe BUnKy 6roka nuTaHus B po3eTky.

Mpu noaknto4eHnn 6roka NUTaHNS TOK 3NEMEHTOB MUTaHWS He

notpebnsercs.

8. CoobLweHuns 06 owmnbkax

Ecnv Bo Bpems namepeHrist nponcxoanT ownbka, To npoenypa
“3MepeHus NpepbiBaeTes 1 BblgaeTcs cooblueHne 06 owmbke,
Hanpumep «ERR 3».

Ownbka |Onucanue | Bo3moxHas npuyMHa U ycTpaHeHue

«ERR 2» | OwnboyHble | Bo Bpems M3mepeHnst MaHxeTa 3aduken-
curHanb poBaria OLWMB0YHbIe CUrHanbI,
BbI3BaHHbIE, HANPUMEP, ABVKEHWEM UMK
COKpaLLieH1eM MbiluLy. MoBTopuTe U3Me-
peHue, iepxa pyKy HEMOABKHO.

«ERR 3» | OteyTet- MaHxeTa He MOXET ObITb HakayaHa 10
ByeT Heo6X0AMMOrO YPOBHS! JaBMNeHus.
AaBneHve B | BoamoxHO, MMeeT MecTo yTeuka.
MaHxeTe [poBepbTe, YTO MaHXeTa NoACOeANHEHA
NpaBuIbHO U He CrinikoM ceoboaHa. Mpu
Heo6X0aMMOCTH 3ameHuTe baTapeu.
[MoBTOPUTE U3MEpPEHME.

«ERR 5» | Own60YHbIit | CurHarbl U3MepeHus HETOYHbI, U3-3a Yero

pesynbtaT | 0TOGpaKeHNe Pe3ynbTaToB HEBO3MOXKHO.
(apredpakT) | MpouTuTe pekoMer[aLuy Ans NomyyeHns
HaZIeXHbIX Pe3ymnbTaToB M3MEPeHit v
3aTeM MoBTOPUTE M3MepeHie.*
«Hl» Mynbc vnu | [JaBneHue B MaHxeTe CAIMLLIKOM BbICOKOE
pasnene | (cabiwe 300 Mm pr. c1.) U nynbe
MaHXeTbl | CTIMLLKOM BbICOKWIA (cBbille 200 yaapos B
CIULIKOM | MUHYTY). OTAOXHUTE B TeYeHe 5 MUHYT 1
BbICOKM MoBTOPUTE U3MepeHue.*
«LO»  |MynbC MynbC CNLLIKOM HU3KNiA (MeHee
cnvmwkom |40 yaapos B MuHyTY). MoBTOpUTE M3ME-
HU3KII peHue.*

* [Moxanyticma, NPOKOHCYMbMuUpPYLimeck C 8payoM, eCru Ima Usu Kakas-

nu6o dpyaas npobrema 803HUKHEM NOBMOPHO.

&= Ecrv Bam kaxeTtcs, 4To pesynbTaThl OTANYAKTCS OT
00bI4HbIX, TO, NOXanyicTa, BHUMATENbHO NPOYTUTE
nHeopmauyio B «Pasgene 1.».

9. TexHuka 6e3onacHOCTH, yxoA, NPOBepKa TOYHOCTH
W yTUNn3aums

A TexHuka 6e3onacHOCTU U 3awmTa

Ownbka |Onucanue | Bo3moxHas NpuyMHa U ycTpaHeHne
<ERR 1» | Curvan VIMNYIbCHbIE CUTHaN! HA MarXeTe o [pnbop MOXET UCMOMb30BATLCS TOMBKO B LIEMNSX, ONUCAHHBIX B
CRMWKOM | CTIALLKOM CiaGbie. TTOBTOpHO HanoxuTe AaHHoM bykneTe. /3roToBuTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTH 3@
onabbli MAHAETY M NIOGTODHTE MBMEpEHHE.” MOBPEXEHNS, BbI3BaHHbIE HENPaBUIbHBIM UCMOMb30BAHUEM.
y : o B cocras npubopa BXOASAT YyBCTBUTEMbHbIE KOMMOHEHTbI,
TpebytoLume 0CTOpoXHOro obpalleHms. O3HaKoMbTECH C YCro-
BUSIMI XpaHEHUs! W 3KCTyaTaLmu, ONMcaHHbIMU B pa3aene
«TeXHUYECKME XapaKTEPUCTUKN»!
40 microlife



o Obeperaiite npubop oT:
- BOAbI ¥ Braru
- 3KCTpeMarbHbIX TemMnepaTyp
- YAapoB W NapeHuit
- 3arpsI3HEHVS 1 Mbinn
- MPSMbIX COMHEYHbIX Nyyeit
- Xapbl 1 xornozia

o MaHxeTbl NpeacTaBnsoT coboit HyBCTBUTENbHbIE 3NEMEHTI,
Tpebytowme bepexHoro obpalueHus.

o [pou3BoauTe HaKauKy TOMBKO HANOXKEHHO! MaHXKeTbI.

o He ncnonbayitte npubop BO6MN3M CUMbHBIX ANEKTPOMArHUTHBIX
nonei, HanpuMep pAAOM ¢ MOBUMbHBIMI TenechoHaMmn Unn
paAnocTaHLnsMM.

o He vcnons3yiite npubop, ecniv Bam kaxeTcs, 4TO OH NOBPEXaEH,
“nm ecnu Bbl 3ameTnmn 4To-Nb0o HeobbIuHOE.

o Hukoraa He BCKpbIBaiiTe npubop.

o Ecnv npubop He ByneT NCnonb30BaThCs B TEUEHUE ANUTENb-
HOro neproAa BpeMeHu, TO U3 Hero creayeT BbiHyTb DaTapen.

o [IpoyTuTe ganbHemwne ykasaHus no 6e3onacHoOCTM B
OTAeMbHbIX pasaenax aToro bykneta.

2 MMo3aboTbTeck 0 TOM, YTOOLI AETU HE MOMMM NCMOMb30BaTh
") npu6op 6e3 NpucMoTpa, NOCKOMbKY HEKOTOpbIE ero Menkie
4acTn MoryT BbITb NPOrMOYeEHbI.

Yxop 3a npuéopom
Wcnonb3ayitte Ans YCTKM NpuGopa TOMbKO CYXYHo, MSATKYIO TkaHb.

MpoBepka To4HOCTH

MbI pekomeHzyem NpoBepsATL TOYHOCTL NpuBopa kaxasle 2 roaa
nnbo nocrne MexaHN4Yeckoro BO3AeNCTBUS (Hanpumep, nageHus).
[ins npoBeaerus Tecta 06paTMTECh B MECTHBIN CEPBUCHBIN LIEHTP
Microlife (cm. BBeieHve).

Ytunusauums

E BaTapen 1 aneKTpoHHble NpUBOpLI CrieayeT YTUNMaupoBaTh
B COOTBETCTBUM C NPUHSTLIMU HOPMaMM 1 He BbIGpackIBaTL

=== BMecTe C ObITOBbIMI OTXOAAMM.

10.MapaHTuna

Ha npnbop pacnpocTpaHsieTcsa rapaHTus B Teuerne 3 net ¢ Aathl

npuoBpeTenus. [apaHTus AeNCTBUTENbHA TOMBKO NPU HAMMYMK

rapaHTWIIHOTO TanoHa, 3anoNHEHHOTO AUNEPOM (CM. ¢ 06paTHON

CTOPOHbI), NOATBEPXKAAIOLLIEr0 AATY NPOAAXH, UMK KACCOBOTO YeKa.

o [apaHTVA He pacnpocTpaHseTcs Ha batapeu, MaHxeTy 1 U3Ha-
LIMBaEMbl€ YaCcTH.

o BCKphbITiE M MEXAHUYECKWE MOBPEXAEHIUS PUBOASIT K yTpaTe
rapaHTum.

o [apaHTWs He pacrpoCcTPaHSETCs Ha MOBPEXAEHMS,
BbI3BaHHbIE HENpaBuUbHBLIM 0BpaLLeHUeM, pa3psamBLLMMUCS
BaTtapesmu, Hec4aCTHbIMU CITy4asiMU UM HEBLINOMHEHUEM
VHCTPYKLMA NO SKCMITyaTaLuy.

MoxanyiicTa, 06paTuTECh B MECTHbIN CEPBUCHBIA LIeHTp Microlife

(cm. BBEEHME).

11. TexHMYeCKME XapaKTEPUCTUKK

[nanasox pabounx o1 10 1040 °C

Temneparyp: MaKc1MarbHas OTHOCUTENbHAs BMAXHOCTb
15-95%

Temnepatypa 07-20 go +55 °C

XpaHeHus: MaKcuMarbHas OTHOCUTENbHas BNaXHOCTb
15-95%

Macca: 400r (BKntovas baTapen)

Pasmepbi: 140 x 120 x 70 Mm

Mpouepypa OCLMNNOMETPUYECKaSs!, B COOTBETCTBIM C

U3MepeHus: MeTtogom KopoTkosa: ¢hasa | cuctonmye-
ckas, (asa V guactonudeckas

[nanasoH 20 - 280 MM pT. CT. — apTepuanbHoe

U3MepeHuii: [AaBnexve
40 - 200 ynapoB B MUHYTY — NynsC

WHaunkauus paBnesns

B MaHkeTe: 0-299 mm pr.cT.

MuHumanbHbI# war

MHANKaLWK: 1 MM pT.CT.

Cratuyeckas

TOYHOCTb: [aBreHve B npefenax + 3 MM pr. CT.

TOYHOCTb M3MepeHUs

nynbca: 45 % cuMTaHHOro 3HaYeHMs

WcTouHuk nuTanms: 4 x 1,5B 6atapeu pasmepa AA
Brok nuTaHns noctosHHOro Toka 6B,
600 MA (onumoHanbHo)
CooTBetcTBUE EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

CTaHAapTam: IEC 60601-1-2 (EMC)

[JlanHbin npubop cooteeTCTBYET TpeboBaHuaM anpekTuebl ESC 0
MeauLmHckom obopyaosannm 93/42/EEC.

lpaBo Ha BHECEHME TEXHYECKUX M3MEHEHNIA COXpaHAETCS.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1

(@ Przycisk ON/OFF (wh./wyt.)
@ Wyswietlacz

(® Gniazdo mankietu
@ Gniazdo zasilacza
(® Pojemnik na baterie
(® Mankiet

(@ Wtyczka mankietu
Przycisk PAMIEC
Wyswietlacz

(@ Warto$é skurczowa
Warto$¢ rozkurczowa
v Tetno

@2 Ikona arytmii serca
3 Wskaznik tetna

@3 Ikona baterii

@9 Zapisana wartos¢

EE] Przed rozpoczeciem eksploatacji nalezy doktadnie zapozna¢
sie z niniejszq instrukcja obstugi.

Typ zastosowanych czesci - BF

Drogi Kliencie,

Twéj nowy aparat do pomiaru ci$nienia krwi Microlife jest przy-
rzadem medycznym, ktdry odczytuje warto$¢ cisnienia tetniczego
krwi z okolic ramienia. Dzigki prostej obstudze i doktadnoci
doskonale nadaje si¢ do regularnej kontroli ci$nienia krwi w warun-
kach domowych. Przyrzad zostat zaprojektowany we wspotpracy
z lekarzami oraz posiada testy kliniczne, potwierdzajace jego
wysoka doktadno$¢ pomiarowa.*

Niniejszq instrukcje nalezy uwaznie przeczyta¢ oraz zapoznac sig ze
wszystkimi funkcjami i wskazéwkami dotyczacymi bezpieczenistwa.
Zalezy nam, aby byli Panstwo zadowoleni z produktéw Microlife. W
przypadku jakichkolwiek pytan lub probleméw oraz w celu zamé-
wienia cze$ci zapasowych, prosimy o kontakt z lokalnym Biurem
Obstugi klienta Microlife. Adres dystrybutora produktéw Microlife na
terenie swojego kraju znajdziesz u sprzedawcy lub farmaceuty.
Zapraszamy takze na nasza strong internetowa www.microlife.pl, na
ktorej mozna znalez¢ wiele uzytecznych informacji na temat naszych
produktow.

Zadbaj o swoje zdrowie — Microlife AG!

* Przyrzad wykorzystuje te samg metode pomiarowg co nagro-
dzony model «BP 3BTO-A», testowany zgodnie z wytycznymi
Brytyjskiego Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego (BHS).
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Spis tresci

1.

S
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10.
1.

1.

Wazne zagadnienia zwiazane z ci$nieniem krwi
i samodzielnym wykonywaniem pomiaréw
+ Analiza wynikéw pomiaru cisnienia krwi

. Korzystanie z urzadzenia po raz pierwszy

+ Umieszczanie baterii
+ Wybdr wlasciwego mankietu

. Pomiar ci$nienia krwi przy uzyciu ci$nieniomierza
. Pojawienie si¢ wskaznika arytmii serca
. Pamieé

+ Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru
+ Brak wolnej pamigci

+ Usuwanie wszystkich wynikéw

+ Jak unikng¢ zapisania odczytu

. Wskaznik baterii i wymiana baterii

+ Niski poziom baterii

+ Wyczerpane baterie — wymiana
+ Rodzaj baterii i sposéb wymiany
+ Korzystanie z akumulatorkéw

. Korzystanie z zasilacza
. Komunikaty o btedach
. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie doktadnoscii

utylizacja

+ Bezpieczenstwo i ochrona

+ Konserwacja urzadzenia

+ Sprawdzanie doktadnosci

+ Utylizacja

Gwarancja

Specyfikacje techniczne

Karta gwarancyjna (patrz tyt oktadki)

Wazne zagadnienia zwigzane z ci$nieniem krwi
i samodzielnym wykonywaniem pomiaréw

Cisnienie krwi jest to ciSnienie wytwarzane w arteriach.

Powstaje ono przez ciagta prace serca, ktére nieustannie ttoczy
krew w uktadzie krwiono$nym. Opisuja je zawsze dwie wartosci:
warto$¢ skurczowa (gérna) oraz warto$¢ rozkurczowa (dolna).

Przyrzad mierzy takze tetno (ilo$¢ uderzen serca na minute).
State wysokie ci$nienie krwi zagraza zdrowiu i wymaga
leczenia!

Wszystkie wyniki konsultuj z lekarzem, a takze informuj go o
wszelkich nietypowych lub niepokojacych objawach. Poje-
dynczy pomiar nigdy nie jest miarodajny.

Uzyskane wyniki wpisuj do dziennika pomiaréw cisnienia.
Zapewni on lekarzowi szybki przeglad stanu zdrowia pacjenta.
Istnieje wiele przyczyn zbyt wysokiego ci$nienia krwi. Lekarz
pomoze Ci je zdiagnozowa¢, a w razie konieczno$ci zapropo-
nuje wiasciwe leczenie. W obnizeniu ci$nienia tetniczego
pomagajq takze: techniki relaksacyjne, zdrowy styl zycia, utrzy-
manie prawidtowej wagi ciata oraz aktywno$¢ fizyczna.

Pod zadnym pozorem nie nalezy zmienia¢ dawek lekow
przepisanych przez lekarza!

W zaleznosci od aktywnosci i kondycii fizycznej ci$nienie krwi
moze ulega¢ duzym wahaniom w ciagu dnia. Z tego wzgledu
nalezy wykonywac pomiary o statych godzinach, w chwili
petnego odprezenia! Wykonuj co najmniej dwa pomiary
dziennie - jeden rano i jeden wieczorem.

Nie nalezy sie niepokoi¢ w sytuacji, gdy uzyskamy dwa zupetnie
inne wyniki pomiaréw wykonywanych w krétkim odstepie czasu.
Réznice pomiedzy wynikami pomiaréw wykonanych u lekarza
lub farmaceuty, a wynikami uzyskanymi w domu nie powinny
dziwi¢, jako ze sytuacje, w jakich byty dokonywane pomiary,
znacznie sie roznia.

Wielokrotne powtdrzenie pomiaru daje bardziej rzetelne
rezultaty niz pojedynczy pomiar.

Zréb przynajmniej 15-sekundowa przerwe miedzy kolejnymi
pomiarami.

W czasie ciazy nalezy regularnie kontrolowac ciénienie krwi,
ktére w tym okresie moze ulega¢ znacznym wahaniom!

W przypadku nieregularnej pracy serca (arytmia, patrz
«punkt 4.») analiza wynikéw uzyskanych przy uzyciu przyrzadu
powinna by¢ prowadzona dopiero po konsultacji z lekarzem.
Wskazanie tetna nie nadaje sie do kontroli czestotliwosci
pracy zastawek serca!

BP 3AG1
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Analiza wynikéw pomiaru ci$nienia krwi

Zestawienie warto$ci ciSnienia krwi u 0séb dorostych, zgodnie z
wytycznymi Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) z roku 2003.
Dane w mmHg.

Zakres Skurczowe | Rozkurczowe | Zalecenia
Zbyt niskie v100 V60 Skontaktowac sig z
ci$nienie krwi lekarzem

1. | Optymalne 100-120 |60-80 Samodzielna kontrola
cinienie krwi

2. | Cinienie krwiw {120-130 |80-85 Samodzielna kontrola
normie

3. | Nieznacznie 130-140 |85-90 Skontaktowac sig z
podwyzszone lekarzem
cinienie krwi

4. | Zbyt wysokie  |140-160 |90 -100 Wymagana konsul-
ci$nienie krwi tacja medyczna

5. | O wiele za 160-180 (100-110 Wymagana konsul-
wysokie tacja medyczna
cisnienie krwi

1104

. Niebezpiecznie 1804
wysokie

Wymagana natych-
miastowa konsultacja

cisnienie krwi medyczna!
Zarozstrzygajaca nalezy uzna¢ warto$¢ wyzsza. Przyktad: odczyt
w przedziale miedzy 150/85 a 120/98 mmHg oznacza, ze
«cisnienie krwi jest zbyt wysokie».

2. Korzystanie z urzadzenia po raz pierwszy

Umieszczanie baterii

Po rozpakowaniu urzadzenia nalezy najpierw umiesci¢ w nim
baterie. Komora baterii (5) znajduje si¢ na spodzie urzadzenia.
Wkiadajac baterie (4 x 1.5V, baterie AA), nalezy zwréci¢ uwage
na ich biegunowos$¢.

Wybor wiasciwego mankietu

Microlife produkuje mankiety w 3 rozmiarach: S, M i L. Wybierz
mankiet wedtug obwodu ramienia (dobrze dopasowany w $rodkowej
czesci ramienia). Dla wiekszosci 0s6b odpowiedni jest rozmiar M.

Rozmiar mankietu |Dla obwodu ramienia

S 17-22cm (6,75 - 8,75 cala)
M 22-32cm (8,75 - 12,5 cala)
L 32-42cm (12,5 - 16,5 cala)

&= Uzywaj wytacznie mankietow Microlife!

» Skontaktuj sie z lokalnym Biurem Obstugi Klienta Microlife,
jezeli dotaczony mankiet (6) nie pasuje.

» Podtacz mankiet poprzez wiozenie wtyczki mankietu (7) do
gniazda (3).

3. Pomiar ci$nienia krwi przy uzyciu ci$nieniomierza

Lista zalecen przed wykonaniem pomiaru

1. Przed wykonaniem pomiaru unikaj nadmiernej aktywnosci,
przyjmowania pokarméw oraz palenia tytoniu.

2. 5 minut przed wykonaniem pomiaru usigdz i zrelaksuj sie.

3. Pomiar wykonuj zawsze na tym samym ramieniu (zwykle lewym).

4. Zdejmij odziez, ktora mogtaby uciska¢ ramie. Nie podwijaj
rekawdw, gdyz moga one uciskac ramie. Rozprostowane
rekawy nie wptywaja na prace mankietu.

5. Zawsze sprawdzaj czy zostat uzyty mankiet o wiasciwym obwo-

dzie (sprawdz znaczniki na mankiecie).

o Zacis$nij mankiet doktadnie, jednak niezbyt silnie.

o Upewnij si¢, ze mankiet jest zatozony 2 cm powyzej fokcia.

o Znacznik arterii umieszczony na mankiecie (3 cm pasek)
musi znalez¢ sie nad arterig po wewnetrznej stronie stawu
tokciowego.

o Wspieraj ramie podczas pomiaru.
o Upewnij sig, ze mankiet znajduije sie na wysokosci serca.

. Wciénij przycisk ON/OFF (1), aby rozpocza¢ pomiar.

. Mankiet zostanie napompowany automatycznie. Odprez sie,

nie wykonuj zadnych ruchow i nie napinaj migéni az do wyswiet-

lenia wyniku. Oddychaj normalnie i nie rozmawiaj.

. Po osiagnigciu odpowiedniego poziomu cisnienia, pompowanie
jest przerywane, a ci$nienie w mankiecie stopniowo maleje. W
przypadku niedostatecznego cinienia rekaw zostanie automa-
tycznie dopompowany.

9. Podczas pomiaru na wys$wietlaczu pojawi si¢ migajacy symbol
serca (33 oraz sygnat dzwigkowy towarzyszacy kazdemu
uderzeniu serca.

10.Zakoriczenie pomiaru zostanie zasygnalizowanie jednym dtugim
sygnatem dzwigkowym po ktorym na wy$wietlaczu pojawi sig
wynik pomiaru ci$nienia krwi, obejmujacy ciénienie skurczowe (),
rozkurczowe (19 oraz tetno G1). W dalszej czesci instrukcji wyjas-
niono znaczenie pozostatych wskazan wyswietlacza.

11.Po zakoriczonym pomiarze zdejmij mankiet.

12.Wytacz aparat (aparat wytacza sie automatycznie po okoto 1 min.).

~No
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& Mozesz przerwa¢ wykonywanie pomiaru w dowolnej chwili
poprzez nacisniecie przycisku ON/OFF (np. w przypadku
zlego samopoczucia zwigzanego z ci$nieniem).

4, Pojawienie sie wskaznika arytmii serca

Symbol 42 oznacza, ze w trakcie pomiaru wykryto nieregularno$¢
tetna. W takiej sytuacji wynik pomiaru ci$nienia krwi moze odbiega¢
od normy — pomiar nalezy powtorzy¢. W wiekszosci przypadkéw nie

jest to powdd do niepokoju. Jednak jesli symbol ten pojawia sie regu-

larnie (np. kilka razy w tygodniu przy codziennym wykonywaniu
pomiaréw), zaleca si¢ kontakt z lekarzem. Prosimy przy tym przed-
stawi¢ lekarzowi do wgladu nastepujacg informacje:

Informacja dla lekarza, w przypadku czestego pojawiania sie
wskaznika wystapienia arytmii na wyswietlaczu ci$nieniomierza
Przyrzad jest oscylometrycznym cisnieniomierzem krwi z dodat-
kowa funkcjg rownoczesnego pomiaru tetna. Przyrzad zostat prze-
testowany klinicznie.

Jesli podczas pomiaru cisnienia krwi zostanie wykryty nie-regularny
puls, po zakoriczeniu pojawi sie na wyswietlaczu odpowiedni
symbol. Jezeli symbol pojawia sig czesciej (np. kilka razy w tygodniu
przy codziennym wykonywaniu pomiaréw), zaleca sie, aby pacjent
skontaktowat sig z lekarzem.

Uzywanie przyrzadu nie zastepuje badan kardiologicznych,
pozwala jednak na wczesne wykrycie wystepowania nieregular-
nego pulsu.

5. Pamieé

Po zakonczeniu pomiaru, urzadzenie automatycznie zapisuje jego
wynik.

Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru

Wciénij na moment przycisk PAMIEC (9, gdy przyrzad jest wyla-
czony. Wys$wietlacz pokaze najpierw «M» (15, a nastepnie wartosc,
np. «M 17». Oznacza to, ze w pamieci znajduje sig 17 wpisdw.
Nastepnie przyrzad przechodzi do ostatniego zapisanego wyniku.
Kolejnym wcisnieciem przycisku PAMIEC wyéwietlisz poprzednig
warto$¢. Wielokrotne wciskanie przycisku PAMIEC umozliwia
przechodzenie miedzy zapisanymi wartosciami.

Brak wolnej pamieci
Nalezy pamigtac, iz maksymalna pojemon$¢ pamieci to 30
pomiaréw. Po zapetnieniu pamigci starsze wartosci sa
automatycznie nadpisywane nowymi. Przed zapetnie-

niem pamieci zgromadzone w niej warto$ci powinny zosta¢
przeanalizowane przez lekarza - w przeciwnym razie dane
zostang bezpowrotnie utracone.

Usuwanie wszystkich wynikow

JeZeli chcesz trwale usung¢ wszystkie zapisane wyniki, przytrzymaj
wcisniety przycisk PAMIEC (przyrzad musi wezesniej zostaé wyta-
czony), dopoki na ekranie pojawi si¢ «CL», a nastepnie zwolnij przy-
cisk. Aby trwale wyczyscié pamie¢, naciénij przycisk PAMIEC,
podczas gdy mruga «CL». Nie jest mozliwe usuwanie pojedynczych
wartosci.

Jak unikna¢ zapisania odczytu

Gdy tylko odczyt zostanie wyswietlony na ekranie LCD naciénij i
przytrzymaj przycisk ON/OFF (1), az «M» @5 zacznie migac.
Potwierdz, aby usuna¢ odczyt naciskajac przycisku PAMIEC 9.

6. Wskaznik baterii i wymiana baterii

Niski poziom baterii

Kiedy baterie sq w % wyczerpane, zaraz po wigczeniu urzadzenia
zaczyna mrugac¢ symbol baterii 44 (ikona czgSciowo natadowanej
baterii). Mimo ze urzadzenie nadal wykonuje doktadne pomiary,
powinienes$ zakupi¢ nowe baterie.

Wyczerpane baterie - wymiana

Kiedy baterie sa wyczerpane, zaraz po wiaczeniu urzadzenia

zaczyna mruga¢ symbol baterii G4 (ikona wyczerpanej baterii).

Wykonywanie pomiaréw nie bedzie mozliwe, dopdki nie wymie-

nisz baterii.

1. Otworz znajdujacy sig z tytu urzadzenia pojemnik na baterie (5).

2. Wymien baterie — upewnij sie, ze bieguny baterii odpowiadaja,

symbolom w pojemniku.

Rodzaj baterii i sposob wymiany

&= Uzyj 4 nowych, pojemnych baterii AA 1,5V.

& Nie uzywaj baterii przeterminowanych.

= Wyjmij baterie, jezeli przyrzad nie bgdzie uzywany przez
duzszy czas.

Korzystanie z akumulatorkow

Urzadzenie, moze by¢ takze zasilane akumulatorkami.

& Uzywaj wylacznie akumulatorkéw «NiMH».

& Jezeli na wySwietlaczu pojawi sie symbol baterii (wyczer-
panej), nalezy je wyjac i natadowa¢ akumulatorki! Nie
powinny one pozostawac¢ w urzadzeniu, gdyz grozi to ich
uszkodzeniem (catkowite roztadowanie spowodowane
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minimalnym poborem energii przez urzadzenie, nawet jesli
pozostaje ono wytaczone).

Zawsze wyjmuj akumulatorki, jezeli nie zamierzasz uzywac
przyrzadu przez ponad tydzien!

Akumulatorki NIE moga by¢ tadowane, gdy znajduja sie w
urzadzeniu! Zawsze korzystaj z niezaleznej tadowarki,
przestrzegajac zalecen dotyczacych tadowania, konser-
wacji i sposobdéw utrzymania trwatosci!

q

q

7. Korzystanie z zasilacza

Przyrzad moze byc¢ zasilany przy uzyciu zasilacza stabilizowa-

nego Microlife (DC 6V, 600 mA).

& Korzystaj tylko z oryginalnego zasilacza sieciowego Microlife
dostosowanego do napigcia w Twoim gniazdku, np. «zasilacza
Microlife 230V».

& Upewnij sig, ze ani zasilacz, ani przewdd nie sg uszkodzone.

1. Podtacz przewdd zasilacza sieciowego do gniazdka (4) w urza-

dzeniu.

2. \Wi6z wtyczke zasilacza do gniazdka sieciowego.

Po podtaczeniu zasilacza nie jest pobierana energia z baterii.

8. Komunikaty o btedach

JeZeli podczas wykonywania pomiaru pojawi si¢ btad, pomiar jest
przerywany i wySwietlony zostaje komunikat o btedzie, np. <ERR 3».

Biad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze

«HI» Zbytwysokie | Zbyt wysokie ci$nienie w mankiecie
tetno lub (ponad 300 mmHg) LUB zbyt wysokie
cisnieniew  |tetno (ponad 200 uderzen na minute).
mankiecie | Odpocznij przez 5 minut, a nastepnie

powtorz pomiar.*

«LO» | Zbytniskie |Zbyt niskie tetno (ponizej 40 uderzen na

tetno minute). Powtérz pomiar.*

* Skontaktuj sie z lekarzem, jesli ten lub inny problem pojawia sie

cyklicznie.

@ Jezeli masz watpliwosci co do wiarygodno$ci wyniku
pomiaru, przeczytaj uwaznie «punkt 1.».

9. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie
doktadnosci i utylizacja

Bilad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze
«ERR 1» | Zbyt staby | Zbyt stabe tetno dla mankietu. Zmien poto-
sygnat zenie mankietu i powtdrz pomiar.*

«ERR 2» | Blad sygnatu | Podczas wykonywania pomiaru mankiet
wykryt btad sygnatu spowodowany ruchem
lub napigciem mig$niowym. Powtorz
pomiar, utrzymujac reke w bezruchu.

«ERR 3» | Brak
ci$nienia w
mankiecie

Nie mozna wytworzy¢ wiasciwego
ci$nienia w mankiecie. Mogta pojawic sie
nieszczelno$¢. Upewnij sie, ze mankiet
jest wtasciwie podtaczony, i ze nie jest
zbyt luzny. W razie konieczno$ci wymien
baterie. Powt6rz pomiar.

«ERR 5» | Nietypowy
wynik

Sygnaty pomiarowe sg niedoktadne i nie
jest wyswietlany wynik. Zapoznaj si¢ z
instrukcje obstugi a nastepnie powtérz
pomiar.*

A Bezpieczeristwo i ochrona

o Urzadzenie moze by¢ wykorzystywane do celdw okreslonych w
niniejszej instrukcji. Producent nie ponosi odpowiedzialno$ci za
szkody powstate w wyniku niewtaciwej eksploatacji.

o Urzadzenie zbudowane jest z delikatnych podzespotéw i
dlatego musi by¢ uzywane ostroznie. Prosimy o przestrzeganie
wskazowek dotyczacych przechowywania i uzytkowania
zamieszczonych w czesci «Specyfikacje techniczney.

o Chron urzadzenie przed:

- woda i wilgocig
- ekstremalnymi temperaturami
- wstrzasami i upadkiem
- zanieczyszczeniem i kurzem
- Swiattem stonecznym
upatem i zimnem

. Manklety sq bardzo delikatne i nalezy obchodzi¢ sig z nimi
ostroznie.

o Pompuj mankiet dopiero po zatozeniu.

o Nie uzywaj urzadzenia w poblizu wystepowania silnego pola
elektromagnetycznego powodowanego przez telefony komér-
kowe lub instalacje radiowe.

o Prosimy nie uzywa¢ urzadzenia, jezeli zauwaza Panstwo
niepokojace objawy, ktére moga wskazywac na jego uszko-
dzenie.

o Nie nalezy otwiera¢ urzadzenia.

o Jezeli urzadzenie nie bedzie uzywane przez diuzszy czas
nalezy wyja¢ baterie.
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o Przeczytaj dalsze wskazéwki bezpieczenstwa zamieszczone w
poszczegolnych punktach niniejszej instrukgji.
'5) Dopilnuj, aby dzieci nie uzywaty urzadzenia bez nadzoru
Qg 0s6b dorostych; jego niektdre, niewielkie czgsci moga
zosta¢ fatwo potkniete.

Konserwacja urzadzenia
Urzadzenie nalezy czysci¢ miekka, suchg szmatka.

Sprawdzanie doktadnosci

Zaleca sig sprawdzenie doktadnosci pomiarowej urzadzenia co
2 lata lub zawsze, gdy poddane zostanie ono wstrzagsom mecha-
nicznym (np. w wyniku upuszczenia). Skontaktuj sie z lokalnym

serwisem Microlife w celu przeprowadzenia testow (patrz Wstep).

Utylizacja
Zuzyte baterie oraz urzadzenia elektryczne musza byé
poddane utylizacji zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
Nie nalezy wyrzuca¢ ich wraz z odpadami domowymi.

10. Gwarancja

Urzadzenie jest objete 3-letnia gwarancja, liczac od daty zakupu.

Gwarancja jest wazna tylko z wypetniong przez sprzedawce kartg

gwarancyjna (na odwrocie strony) potwierdzajaca date zakupu lub

z paragonem.

o Baterie i cze$ci eksploatacyjne nie sg objete gwarancja.

o Otwarcie lub dokonanie modyfikacji urzadzenia uniewaznia
gwarancje.

e Gwarancja nie obejmuje uszkodzen powstatych na skutek
nieprawidtowego uzycia, nieprzestrzegania instrukcji obstugi,
uszkodzen przypadkowych, a takze wyczerpanych baterii.

Skontaktuj sie z lokalnym serwisem Microlife (patrz Wstep).

11. Specyfikacje techniczne

Temperatura 10-40°C/50-104 °F

robocza: Maksymalna wilgotnos¢ wzgledna 15-95 %
Temperatura -20-+55°C/-4-+131°F
przechowywania: Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna 15-95 %
Waga: 400 g (z bateriami)

Wymiary: 140 x 120 x 70 mm

Sposob pomiaru: oscylometryczny, odpowiadajacy metodzie

Korotkoff'a: faza | skurczowa, faza V rozkur-

czowa

Zakres pomiaru: 20 - 280 mmHg - cisnienie krwi
40 - 200 uderzen na minute — tetno

Zakres wyswietlania

cisnienia w
mankiecie: 0-299 mmHg
Rozdzielczos¢: 1 mmHg
Doktadnos¢
statyczna: ci$nienie w zakresie = 3 mmHg
Doktadnos¢ pomiaru
tetna: 15 % warto$ci odczytu
Zrédlo napigcia: 4 baterie AA1,5V
Zasilacz 6 V DC; 600 mA (opcja)
Normy: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Urzadzenie spefnia wymagania zawarte w Dyrektywie Wyrobéw
Medycznych 93/42/EEC.
Prawo do zmian technicznych zastrzezone.
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Microlife BP 3AG1
(@ BE/KI gomb Kedves Vasarlo!
@ Kijelzd Az Uj felkaros Microlife vérnyomasmérdé megbizhatéan méri a

(® Mandzsetta csatlakozoaljzata
(@) Halozati adapter csatlakozoaljzata
(® Elemtarté

(® Mandzsetta

(@ Mandzsetta csatlakozéja
M-gomb (memdria)

Kijelzé

(@ Szisztolés érték

Diasztolés érték

@D Pulzusszam

A2 Szivritmuszavar kijelzd

a3 Pulzus

(3 Elemallapot-kijelzé

@9 Tarolt érték

EE] Az eszkdz hasznélata elétt gondosan olvassa végig ezt az
Utmutatot!

vérnyomast. A késziilék pontos, hasznélata rendkivil egyszerd,
igy kivéloan alkalmas otthoni alkalmazasra. A vérnyomasmérd
kifejlesztése orvosok bevonasaval tortént, pontossagat klinikai
vizsgalatok igazoljak.*

Olvassa alaposan végig ezeket az eldirasokat, hogy tisztaban
legyen az dsszes funkcidval és biztonséagi kévetelménnyell Szeret-
nénk, ha elégedett lenne ezzel a Microlife termékkel. Ha barmilyen
kérdése, problémaja van, keresse a helyi Microlife tigyfélszolgalatot!
A Microlife hivatalos forgalmazéjaval kapcsolatos felvilagositasért
forduljon az eladohoz vagy a gyogyszertarhoz! A www.microlife.com
oldalon részletes leirast talal a termékeinkrél.

Jo egészséget kivanunk — Microlife AG!

* A késziilék ugyanazt a mérési technikat alkalmazza, mint a
dijnyertes «BP 3BTO-A» modell, amelyet a Brit Hipertonia
Tarsasag (BHS) protokolljgnak megfeleléen teszteltek.

BF tipust védelem
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Fontos informaciok a vérnyomasrol és annak méreé-
sérol

A vérnyomas az artériakban a sziv pumpalé hatasara aramlo
vér nyomasa. Két értékét, a szisztolés (magasabb) értéket és
a diasztolés (alacsonyabb) értéket, mindig mérjlik.

A készillék kijelzi a pulzusszamot is (a szivverések szama
percenként).

A tartdsan magas vérnyomas az egészséget karosithatja,
és feltétleniil orvosi kezelést igényel!

Mindig tajékoztassa orvosat a mért értékekrél, és jelezze neki,
ha valamilyen szokatlan jelenséget tapasztalt vagy elbizonyta-
lanodik a mért értékekben! Egyetlen mért eredmény alapjan
nem lehet diagnoézist felallitani.

A mért értékeket vezesse be a mellékelt vérnyomasnaploba
vagy egy fiizetbe! Ennek alapjan orvosa gyorsan &t tudja tekin-
teni vérnyomasanak alakulasat.

A tdlzottan magas vérnyomasnak szamos oka lehet. Az orvos
részletesen tajékoztatja ezekrdl az okokrol, és sziikség esetén
megfeleld kezelést javasol. A gyogyszerek mellett a kiilonféle
relaxacios technikak gyakorlasa, a fogyas és a rendszeres
mozgas is hozzajarulhat a vérnyomas csokkentéséhez.

Az orvos altal felirt gyogyszerek adagolasat 6nalléan soha
ne modositsa!

A fizikai terheléstdl és allapottél fliggben a vérnyomas jelen-
tésen ingadozhat a nap folyaman. Ezért a vérnyomasméreést
mindig ugyanolyan nyugodt kériilmények kozétt kell
végezni, amikor el tudja engedni magat! Naponta legalabb
kétszer mérje meg a vérnyomasat, reggel és este!

Ha két mérés gyorsan kveti egymast, akkor a két mérés ered-
ménye kozotti jelentds eltérés normalisnak tekinthetd.

Az orvosnal vagy a gyogyszertarban mért érték és az otthoni
mérés eredményei kozotti eltérés normalis, hiszen a kériilmé-
nyek eltérdek.

Tobb mérés alapjan mindig pontosabb képet lehet alkotni, mint
egyetlen mérés alapjan.

Két mérés kozott legalabb 15 masodperc sziinetet kell tartani.
Varandoés kismamaknak javasolt a gyakori vérnyomasmérés
alkalmazasa, mivel a terhesség ideje alatt a vérnyomas jelen-
tésen valtozhat!

A szivritmuszavarban (aritmia, lasd «4.» rész) szenveddknek a
késztilékkel mért értékeket az orvosukkal egyiitt kell kiértékelnitk.
A késziilék pulzusszam-kijelz6je nem alkalmas pacemaker
ellendrzésére!
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A vérnyomas értékelése

Az Egészségligyi Vilagszervezet (WHO) 2003-ban az alabbi
tablazat szerint osztalyozta a felnéttek vérnyomasat. Az adatok
Hgmm-ben értenddk.

Skala Szisztolés | Diasztolés | Javaslat
alacsony ¥ 100 ¥ 60 Konzultaljon orvo-
vérnyomas saval!

1. |optimélis 100-120 | 60-80 Ellendrizze sajat
vérnyomas maga!

2.|normal vérnyomas | 120-130 | 80-85 Ellenérizze sajat

maga!
3.|enyhénmagas  [130-140 |85-90 Konzultaljon orvo-
vérnyomas saval!

4. |magas vérnyomas | 140-160  [90-100 Forduljon

orvoshoz!
5.|nagyon magas  [160-180 |100-110  |Forduljon
vérnyomas orvoshoz!

. veszélyesen 180 4 110 4 Azonnal forduljon

orvoshoz!

A mért értékek kdzil mindig a normal mérési tartomanyon kivil
es6 érték hatarozza meg a diagndzist. Példa: a 150/85 és a 120/
98 Hgmm vérnyomasértékek mar a «magas vérnyomas» katego-
riajaba tartoznak.

magas vérnyomas

2. Akésziilék iizembe helyezése

Az elemek behelyezése

A késziilék kicsomagolasa utan el6szér helyezze be az elemeket.
Az elemtartd (5) a késziilék aljan talalhato. Helyezze be az
elemeket (4 x AA 1,5 V) a feltiintetett polaritasnak megfelelden.

A megfelelé mandzsetta kivalasztasa

A Microlife 3 kiildnbdz8 méretli mandzsettat kinal: S, M és L
méretben. Valassza ki a felkar keriiletének megfelelé mandzsettat
(a felkar k&zéps6 részén mérve). A legtobb ember szdméra az M
méret a megfeleld.

Mandzsetta mérete | felkar keriilete
S 17-22 cm
M 22-32cm
L 32-42cm

@& Kizérélag Microlife mandzsettat hasznaljon!

» Forduljon a helyi Microlife szervizhez, ha a tartozék mandzsetta
(&) mérete nem megfeleld!

» A mandzsettat gy kell csatlakoztatni a készilékhez, hogy a
csatlakozojat (7) litkdzésig bedugja a késziilék csatlakozdaljza-

taba (3.
3. Vérnyomasmérés a késziilékkel

A megbizhaté mérés érdekében kévetendd Iépések

1. Kdzvetleniil a mérés elétt kerllje a fizikai megerdltetést, az
étkezést és a dohanyzast!

2. A mérés el6tt legaldbb 5 percig (ljon nyugodtan és lazitson!

3. Mindig ugyanazon a karon (altalaban a bal karon) végezze a
mérést.

4. Afelkarrél tavolitsa el a szoros ruhazatot! A kar elszoritasanak
elkerilése érdekében az ingujjat ne gy(irje fel - ha lazan a karra
simul, akkor nem zavarja a mandzsettat.

5. Gy6z8djén meg rdla, hogy a megfelel6 méretli mandzsettat
hasznalja (jelzés a mandzsettan)!

o Helyezze fel a mandzsettat feszesen, de ne tll szorosan, a
felkarra!

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta als6 széle 2 cm tavolsagra
legyen a kényodke felett!

o A mandzsettan lathato artéria savnak (kb. 3 cm hosszu
csik) a felkar belsé felén futd artéria felett kell lennie.

o Tamassza meg a karjat Ugy, hogy az lazan fekuidjon!

* Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta kérilbeliil egy magas-
séagban legyen a szivével!

6. A mérés megkezdéséhez nyomja meg a BE/KI gombot (1)!

7. A késziilék automatikusan pumpal. Engedje el magat, ne
mozogjon, és ne feszitse meg a karizmait, amig a mérési ered-
mény meg nem jelenik a kijelzdn! Normal médon Iélegezzen, és
ne beszéljen!

8. A megfelel6 nyomas elérésekor a pumpélas ledll, és a
mandzsetta szoritasa folyamatosan csékken. Ha mégsem jott
létre a szlikséges nyomas, akkor a késziilék automatikusan
tovabbi levegét pumpal a mandzsettaba.

9. A mérés soran a sziv szimboluma @3 villog a kijelz6n, és egy
csipog6 hang hallatszik minden észlelt szivverésnél.

10.Egy hosszabb siphang megszélalasa utan megjelenik az ered-
mény, vagyis a szisztolés (o) és a diasztolés G0 vérnyomas,
valamint a pulzusszam @9). A jelen Utmutaté tartalmazza a
kijelz6n megjelend egyéb jelek értelmezését is.
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11.A mérés végén a mandzsetta eltavolitandd.
12.Kapcsolja ki a kész(iléket! (A készulék kértilbelil 1 perc mulva
automatikusan kikapcsol.)
@& A mérést barmikor megszakithatja a BE/KI gomb lenyoma-
saval (pl. ha rosszul érzi magat, vagy ha kellemetlen a
szoritas).

4. A szivritmuszavar kijelz megjelenése

Ez a szimbdlum G2 azt jelzi, hogy a késziilék a mérés soran bizo-
nyos pulzusrendellenességeket észlelt. llyenkor az eredmény
eltérhet a valés vérnyomastol - ismételje meg a mérést! Altalaban
ez nem ad okot az aggodalomra. Ha a szimbdlum rendszeresen
megjelenik (pl. naponta végzett mérések esetében hetente tobb-
sz0r), akkor errél érdemes tajékoztatnia az orvosat. Mutassa meg
neki a kdvetkezé magyarazatot:

Téjékoztato az orvos szamara az aritmiajelz6 gyakori
megjelenésérdl

Ez az oszcillometrias vérnyomasmérd a mérés soran a pulzus-
frekvenciat is elemzi. A késziiléket klinikailag tesztelték.

Ha a mérés soran szabalytalan volt a pulzus, akkor a mérést
kovetben a készilék kijelzjén megjelenik az aritmiajelz6 szim-
bélum. Ha a szimbélum gyakrabban megjelenik (pl. napi
mérések esetén hetente tobbszér), akkor a paciensnek azt tana-
csoljuk, hogy forduljon orvoshoz.

A késziilék nem pétolja a kardiolégiai vizsgalatot, csupan a
pulzusrendellenességek korai felismerésére szolgal.

5. Memoria

A mérés végén a készlilék automatikusan elmenti a mérés ered-
ményét.

A tarolt értékek megtekintése

Akésziilék kikapcsolt allapotaban nyomja le réviden az M-gombot 9.
A kijelz6n eldszor megjelenik az «M» @5, majd egy érték, példaul
«M 17». Ez azt jelenti, hogy 17 érték van a memoridban. A késziilék
ezutan megjeleniti a legutolsd tarolt eredményt.

Az M-gomb ismételt megnyomasara megjelenik az el6zé érték. Az
M-gomb tovabbi lenyomasaval Iépkedni lehet a tarolt értékek kozott.

Meméria megtelt

A Ugyeljen arra, hogy a maximalis memériakapacitast (30) ne
lépje tul. Amikor a meméria megtelt, akkor az Gj értékek
automatikusan feliilirjak a régieket. Az értékeket még a

memériakapacitas elérése elbtt értékelnie kell az orvosnak,
kiilénben adatok fognak elveszni.

Osszes érték torlése

Ha biztos abban, hogy t6rolni akarja az 6sszes eddig tarolt értéket,
akkor a készlilék kikapcsolt &llapotaban nyomja le és tartsa
lenyomva az M-gombot, amig a kijelzén megjelenik a «CL» jel, és
ezutan engedje fel a gombot! A meméria teljes térléséhez nyomja
le az M-gombot, amig a «CL» jel villog! A mérési értékek egyen-
ként nem térolheték.

Mérési eredmény tarolasanak mellézése

Amint az eredmény megjelenik a kijelz6n, nyomja meg és tartsa
lenyomva a BE/KI gombot (1) amig a villogd «M» (5 lathato lesz!
Az eredmény torlésének megerdsitéséhez nyomja meg az M-

gombot G9!
6. Elemallapot-kijelz6 és elemcsere

Az elem hamarosan lemeriil

Amikor az elemek korilbelil % részben lemeriiltek, akkor az elem-
szimb6lum G4 villogni kezd a késziilék bekapcsolasa utan
(részben toltott elem latszik). Noha a késztilék tovabbra is megbiz-
hatéan mér, be kell szerezni a cseréhez sziikséges elemeket.

Elemcsere

Amikor az elemek teljesen lemeriiltek, akkor a késziilék bekapcso-

lasa utan az elemszimbdlum G4 villogni kezd (teljesen lemertilt

telep latszik). Ekkor nem lehet tobb mérést végezni, és az

elemeket ki kell cserélni.

1. Akészillék hatoldalan nyissa ki az elemtartét (5).

2. Cserélje ki az elemeket - ligyeljen a rekeszen lathaté szimbo-
lumnak megfeleld helyes polaritasra!

Hasznalhato elemtipusok

@& 4 db uj, tartés 1,5 V-os AA elemet hasznaljon!

@& Ne hasznéljon lejart szavatossagu elemeket!

& Haakésziiléket hosszabb ideig nem hasznélja, akkor az
elemeket tavolitsa el!

Utantolthet elemek hasznalata

A késziilék akkumulatorral is miikodtethetd.

& Akeészilékhez kizarélag «NiMH» akkumulator hasznalhatd!

@& Hamegjelenik az elemszimbolum (lemertilt elem), akkor az
akkumulatorokat el kell tavolitani, és fel kell tolteni. A leme-
rilt akkumulatorokat nem szabad a késziilékben hagyni,
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mert kdrosodhatnak (teljes kisttés el6fordulhat a ritka hasz-
nalat miatt, még kikapcsolt allapotban is).

Ha a készliléket egy hétig vagy hosszabb ideig nem hasz-
nalja, az akkumulatorokat mindenképpen tavolitsa el!

Az akkumulatorok NEM téltheték fel a vérnyomasmérdben!
Ezeket az akkumulatorokat kuilsé toltében kell feltélteni,
lgyelve a toltésre, kezelésre és terhelhetdségre vonatkozd
el6irasokra.

q

9

7. Halozati adapter hasznalata

A késziilék Microlife halozati adapterrel (DC 6V, 600 mA) is

miikddtethetd.

& Kizarolag olyan Microlife halézati adaptert hasznaljon,
amelyik a halozati fesziiltségnek megfeleld eredeti gyart-
many, ilyen példaul a «Microlife 230V adapter».

& Ugyeljen arra, hogy se a halézati adapter, se a kabel ne
legyen sérilt!

1. Csatlakoztassa az adapter kabelét a haldzati adapter csatlako-

z6aljzataba (2), amely a vérnyomasmérdn talalhato!

2. Dugja be az adaptert a konnektorba!

Ha a halézati adapter csatlakoztatva van, akkor az elemek nem

hasznalédnak.

8. Hibaiizenetek

Ha a mérés kozben hiba torténik, akkor a mérés félbeszakad, és
egy hibalizenet, pl. <ERR 3» jelenik meg.

Hiba Leiras Lehetséges ok és a hiba kikiiszobélése

«ERR 5» | Rendellenes | A mérési jelek hibasak, ezért nem jele-
mérési ered- | nithetd meg az eredmény. Olvassa végig
mény a megbizhaté mérés érdekében kdve-

tendd Iépéseket, és ismételje meg a
mérést!*

«HI» Apulzusszam | A nyomés a mandzsettaban til nagy
vagy a (300 Hgmm feletti) vagy a pulzusszam
mandzsetta | tul nagy (tobb, mint 200 szivverés
nyomasa tul | percenként). Pihenjen 5 percig, és ismé-
nagy telie meg a mérést!*

«LO» | Apulzusszadm | A pulzusszam tdl kicsi (kevesebb, mint
tal kicsi 40 szivverés percenkeént). Ismételje meg

améréstl*

* Konzultaljon orvosaval, ha ez vagy valamelyik mésik probléma

tjra jelentkezik!

&> Ha a mérési eredményeket szokatlannak tartja, akkor
olvassa el alaposan az «1.» részt!

9. Biztonsagos hasznalat, tisztithatosag, pontossag-
ellendrzés és az elhasznalt elemek kezelése

Hiba Leiras Lehetséges ok és a hiba kikiiszobolése
«ERR 1» | Ajel tul A mandzsettan a pulzusjelek tul
gyenge gyengék. Helyezze &t a mandzsettat, és

ismételje meg a mérést!*

«ERR 2» | Hibajel A mérés folyaman a mandzsetta hibaje-
leket észlelt, amelyeket példaul bemoz-
dulés vagy izomfesziltség okozhat.
Ismételje meg a mérést ugy, hogy a
karjat nem mozgatja!

«ERR 3» | Nincsnyomas | Nem keletkezik megfelelé nyomas a
amandzset- | mandzsettaban. Val6szinileg valahol
taban szivérgas van. Ellendrizze, hogy a
mandzsetta helyesen van-e csatlakoz-
tatva, nem tdl laza-e a csatlakozas! Ha
szlikséges, cserélje ki az elemeket!
Ismételje meg a mérést!

Biztonsag és védelem

o Akésziilék kizarélag a jelen Gtmutatéban leirt célra hasznal-
hato. A gyartd semmilyen feleldsséget nem vallal a helytelen
alkalmazasbol eredd karokeért.

o Akészulék sérlilékeny alkatrészeket tartalmaz, ezért dvatosan
kezelendd. Szigortan be kell tartani a tarolasra és az tizemel-
tetésre vonatkozo el6irasokat, amelyek a «Mlszaki adatok»
részben talélhatok!

o Akésziléket ovni kell a kovetkezOktdl:

- viz és nedvesség

- széls6séges hdmérséklet
- (ités és esés

- szennyez8dés és por

- kozvetlen napsugarzas

- meleg és hideg

o A mandzsetta sérilékeny, ezért kezelje 6vatosan!

o Csak akkor pumpélja fel a mandzsettat, amikor méar rogzitve
van a karjara!

o Ne haszndlja a késziiléket erds elektromagneses erétérben,
példaul mobiltelefon vagy radio mellett!
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o Ne hasznalja a készliléket, ha az megsérlilt vagy barmilyen
szokatlan dolgot tapasztal vele kapcsolatban!

o Soha ne prébalja meg szétszedni a késziléket!

o Ha a készlléket hosszabb ideig nem hasznaljk, akkor az
elemeket el kell tavolitani!

o Olvassa el a hasznélati utasitas tobbi részében talalhatd
biztonsagi el6irasokat is!

%) Gyermekek csak feligyelet mellett hasznalhatjak a készii-

S

N/ 1éket, mert annak kisebb alkotéelemeit esetleg lenyelhetik.
A késziilék tisztitasa

A készilléket csak szaraz, puha ronggyal tisztitsa!

A pontossag ellendrzése

Javasoljuk, hogy a késziilék pontosséagat 2 évenként ellendriz-
tesse, illetve akkor is, ha a kész(iléket iités érte (példaul leesett).
Az ellenBrzés elvégeztetése érdekében forduljon a helyi Microlife
szervizhez (lasd elészo)!

Elhasznalt elemek kezelése
Az elemeket és az elektronikai termékeket az érvényes
eléirasoknak megfelelden kell kezelni, a haztartasi hulla-
= déktdl elkilonitve!

10. Garancia

A késziilékre a vasarlas napjatol szamitva 3 év garancia vonat-

kozik. A garancia érvényesitéséhez be kell mutatni a forgalmazé

altal kitoltott garanciajegyet, amely igazolja a vasarlas datumat, és

a bolti nyugtat.

o A garancia az elemekre, a mandzsettara és a kopasnak kitett
részekre nem vonatkozik.

o A késziilék felnyitasa vagy médositasa a garancia elvesztését
vonja maga utan.

o A garancia nem vonatkozik a helytelen kezelés, a lemertilt
elemek, balesetek vagy a hasznalati utmutaté be nem tartasa
miatt keletkezd karokra.

A garancia érvényesitése érdekében forduljon a helyi Microlife

szervizhez (lasd el8szo)!

11. Miiszaki adatok

Uzemi hémérséklet: 10 és 40 °C kozott
15 - 95 % maximalis relativ paratartalom

Saly:
Méretek:
Mérési eljaras:

400 g (elemmel egy(tt)

140 x 120 x 70 mm

oszcillometrids, a Korotkov-modszer
szerint: |. fazis szisztolés, V. fazis
diasztolés

20 - 280 Hgmm kozott — vérnyomas

40 és 200 kozott percenként — pulzusszam
Mandzsetta nyoma-

Mérési tartomany:

sanak kijelzése: 0 - 299 Hgmm
Legkisebb mérési
egység: 1 Hgmm

Statikus pontossag: nyomas + 3 Hgmm-en belil
Pulzusszam

pontossaga: a kijelzett érték £5%-a

Aramforras: 4 x 1,5 V-0s elem; AA méret
Hal6zati adapter, DC 6V, 600 mA (kiilén
megrendelhetd)

Szabvany: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Akészlilék megfelel az orvosi késziilékekre vonatkoz6 93/42/EEC
szamu direktivanak.
A miszaki valtoztatasok jogat fenntartjuk.

Tarolasi -20 és +55 °C kozott
hémeérséklet: 15 - 95 % maximalis relativ paratartalom
BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1

(@ ByToH Bkn./Makn. (ON/OFF)

@ [ucnneit

(® THe3pno 3a MaHwWeTa

(@ THe3no 3a afanTepa 3a enekTpuyeckara Mpexa
(® Orpenenve 3a 6atepunte

® MaHwer

(@ KoHekTop 3a MaHiLeTa

M-6yTOH (namer)

Oucnnei

(@ CuctonHa cToitHoCT

[JlnactonHa croiHocT

(D BennunHa Ha nynca

(2 ViHakaTop 3a CbpAeYHa apUTMUS
@3 Nync

@9 Wuankatop 3a 6atepumnte

(9 3anameTeHa CTOHOCT

Uﬂ MpoyeTeTe BHUMATENHO MHCTPYKLMUTE, MPeAiY Aa Non3Bate
TO31 ypeq.

Knacudmvkaums Ha u3nonssanute getainu - un BF

YBaxaemu notpebuTento,

BawwwsT Hos Microlife anapart 3a 3vepBaHe Ha KpbBHO HansiraHe
€ HaflexaeH MeaULMHCKY Ypeq 3a U3BbPLUBAHE Ha U3MepBaHWS
Hap nakbTs. TOV € NeceH 3a M3nonasaHe, TOYEH W NOLXOAAL 3a
13MepBaHe Ha KPbBHOTO HansraHe B JOMALLHY ycrnoBus. Toaun
WHCTPYMEHT € pa3paboTeH B CbTPYOHMYECTBO C nekapy, a
KMMHUYHWTE U3NUTaHWS AOKa3BaT BUCOKATa My TOYHOCT.*

Monsi, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3M YKa3aHWs, 38 Aa MOXeTe fa
pasbepeTe BCuuku (yHKLMM Ha anapata v MHdopmaLmsTa 3a
6esonacHoTo My non3saHe. Vckame ga CTe [OBOMHM OT BaLns
Microlife npogykT. Ako umaTe Bbnpocu, Npobnemm unu uckate ga
nopbyaTe pe3epBHN YacTH, MO CBbPXKETE Ce C MECTHUS npes-
crasuten Ha Microlife-KnuenTcku yenyru. Bawmst guctpubytop
UNK anTekap MOXe fia BU jajie aapeca Ha aucTpubytopa Ha
Microlife BbB Balwata ctpaHa. [lpyra Bb3MOXHOCT € fja noceTuTe
/HTepHeT Ha www.microlife.bg, kbaeTo moxeTe fa Hamepute
W3KIKOYMTENHO NONe3Ha MHGOPMALKS 3a NPOJYKTUTE HU.
Bvaete 3gpasw — Microlife AG!

* To3u anapam u3nosni3ga cbWama mMexHOm02us 3a U3MepsaHe
kamo cneyenunus Haepada moden «BP 3BTO-A», mecmeaH
Cba/1acHo npomokona Ha bpumarckomo Gpyxecmeo Ha xunep-
monuyume (BJX).
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CbabpkaHue

1.

(=]

10.
1.

BaxHu ¢hakTu 3a KPLBHOTO HansAraHe U CaMOCTOATENHOTO
M3MepBaHe
+ Kak ga onpeaens kakBo e KPbBHOTO MM HansiraHe?

. Axo usnonspate anapata 3a MbpBU NbT

+ T[locTaBsiHe Ha baTepumnte
+ W3bop Ha noaxoAsiL, MaHLeT

. M3mepBaHe Ha KpBLBHOTO HanAraHe Ype3 M3NON3BaHe Ha

TO3M anapar

. lNosiBa Ha MHAMKaTOpa 3a paHHO ycTaHOBsABaHe Ha

CbpAeyHa apuTMua

. MameT 3a paHHu

+ [lpernea Ha 3anameTeHUTe CTOAHOCTY

+ [lameTTa € MbnHa

* W3uncTBaHe Ha BCUYKM CTONHOCTM

+ Kak ga He 6be 3anameTeHo nokasaHue

. WHpukatop 3a 6aTepumte U nogMsHa Ha GaTepuute

+ batepunTe ca noyTn U3TOLLEHN

+ bBatepuuTe ca u3TOLEHN — NOAMSIHA

+ Kaksu Gatepum u kaksa npoueaypa?

+ W3nonssaHe Ha akymynatopHu Batepum

. WsnonsBaHe Ha apanTep 3a enekTpuyecka mpexa
. CbobuweHus 3a rpewka
. Tect 3a 6e3onacHOCT, rpuxka, TOYHOCT M AieNOHNpPaHe

+ besonacHocT v 3awmTa

+ [pwxa 3a anapata

+ TecT 3a TO4HOCT

+ [lenoHupaHe

[apaHuus

TexHuyecku cneuudpmkaumm

[apaHUMOHHa KapTa (BWXTe 3agHUSA Kanak)

BaxHu hakTh 3a KPbBHOTO HansAraHe U camocTos-
TeNnHoToO U3mepBaHe

KpbBHO HansiraHe Hapuyame HansiraHeTo Ha KpbBTa, NPeMU-
HaBalla npe3 apTepuuTe, koeTo ce obpasyea OT nomneHaTa
AEHOCT Ha CbpLETO. BuHaru ce U3Mepeart e CTOMHOCTH,
CHUCTONHa (BMCOKa) CTOIHOCT 1 AUACTONHA (HWCKA) CTOMHOCT.

YpeabT 0TuMTa ChLLO M BeNUYMHATA Ha nynca (6posT Ha
YAapWTe Ha CbpLETO 3a eAHa MUHYTa).

AKO NOCTOSHHO MMaTe BUCOKO KPbBHO HansraHe, ToBa
MOXe fia yBpeay 3ApaBeTo BM U TpAGBa Aa ce 06bpHeTe 3a
nomoLy KbM nexaps cu!

BuHaru obcwxaaitTe CTORHOCTUTE C BaLLNS Nekap U My Cbob-
LaBaiiTe, ako 3abenexuTe Hewwo Heobu4anHo UK ce novyB-
cTBaTe HecurypHu. Hukora He pasuuTaiite Ha eJHOKPaTHO
M3MepeHnTe CTOMHOCTM.

BbBegeTe OTYeTEHUTe CTOMHOCTM B AHEBHUKA 33 KPBHBHO
Hansraxe. ToBa LLe fjafie siCHa NPefCTaBa Ha Nnexapst BU.
Vma MHOro NPMYMHI 3@ U3KIMIOYMTENHO BUCOKN CTONHOCTM Ha
KPbBHOTO Hansraxe. Bawwust nekap Lwe By 1 06scHI
noApo6HO 1 LLie BM NPEANOXM NeveHIe, ako e HeobXoanumo.
OcBeH MeaukaMeHTUTe, TeXHUKUTE 3a penakcaLs, otcnabea-
HETO 1 (hM3NYECKNTE YNpaXHEHNS CbLLO MOraT Aa HamanaT
KPBBHOTO Hansraxe.

Mpy HUKaKBM 0GCTOATENCTBA He TPAGBA ia NPOMEHsTe
[03UTe Ha NnekapcTBaTa, NPeAnMcaHn BY OT Bawwusa nekap!
B 3aBI1CMOCT OT (h13N4EeCKUTE YCUINS U CbCTOSIHIE, CTOMHO-
CTUTE Ha KPBBHOTO HansiraHe Ce NPOMEHSIT NPe3 Lienust AeH.
3aroBa TpsbBa Aa M3BLpLUBaTE M3MEPBaAHUATA B eAHAKBM
CbCTOSIHNA Ha CMOKOWCTBME U koraTo cTe oTnycHatu! [pasete
MoHe [1Be U3MePBaHWA Ha [ieH, e[HO CYTPUH 1 €AHO BeYep.
HopmanHo e fiBe n3mepBaHus, HaNPaBeHy CKOpO fHO cnep
Apyro, Aa noKaxaT A0CTa Pa3NMyHN pe3ynTaTy.
OTKNOHEHMs B CTOAHOCTUTE Ha U3MepBaHWSTa, HanpaBeHy OT
nekapsi B UN B anTekaTa, 1 Te3n HanpaBeHy BKbLLM ca
HarmbHO HOPManHW, ThiA KaTo YCOBMSITa, NPY KOUTO €a Hanpa-
BEHM, Ca HAMBITHO Pa3nnyHN.

Hsikonko n3mepBaHusa aaBat [ocTa No-9cHa NpeacTasa,
OTKOMKOTO Camo eAHO €AMHCTBEHO U3MEPBaHE.

HanpaBete manka nay3a ot noHe 15 cekyHan Mexay fse
13MepBaHus.

Axo cTe 6pemeHHa, TpsibBa Aa crneauTe KPLBHOTO CY HansraHe
MHOTO BHUMATESHO, Thil KaTO TO MOXe Aa Ce NPOMeHs pac-
TUYHO Npe3 To3u nepuog!

Axo cTpaparte OT HepaBHOMEpPHa CbpAeYHa IHOCT (apuTMKS,
BuxTe «Pa3gen 4.»), u3amepBaHusTa, HanNpaBeHu C TO31 anapar,
TpsiGBa fia Ce OLeHsIBAT Cref, KOHCYNTaLns ¢ nekaps BU.
WHAnKaTopBT Ha Nynca He e NoAXOAALY 3a NPOBepKa Ha
YyecToTaTa Ha necMenKbpu!

BP 3AG1
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Kak pa onpegensi kKakBo e KpbBHOTO MU HansraHe?

Tabnuua 3a knacuduLmpaHe Ha CTORHOCTUTE Ha KPBBHOTO Hansi-
raHe Npu Bb3PacTHN B CbOTBETCTBME CbC CBETOBHATA 3ApaBHa
opranuaauus (WHO) 3a 2003 r. lanHuTe ca B mmHg.

» CebpxeTe ce ¢ MecTHUS npefcTasuten Ha Microlife-Ycnyru,
aKo MPUNOXEHNSAT MaHLLET (6) He € NOAXOAALY.

» CBbpXeTe MaHLLeTa KbM anapata, kaTo nocTaBuTe KOHEKTOpa
3a MaHLLeTa (7) B He3[0T0 3a MaHLUeTa (3) KOMKOTO MOXe No-
HaBbTpe.

3. W3mepBaHe Ha KpBLBHOTO HanAraHe Ype3 U3non3saHe
Ha TO31 anapat

O6xBar CucronHa | [lnactonta | Mpenopbka
KPBBHOTO HansraHe e | ¥100 V60 KoHcynTupaiite ce
npeKarneHo HIUCKo C nexapsi cm

1.| onTumanHo kpbeHo  (100-120 |60 - 80 CamocrosTenta
HansraHe npoBsepka

2. | HOPMASTHO KPbBHO 120-130 (80-85 CamocTosTenHa
HarsiraHe npoBepka

3. | kpbBHOTO HansraHe e |130-140 (85-90 KoHcyntupaitte ce
TIEKO 3aBULLEHO C nexapsi cu

4. | kpbBHOTO HansraHe e |140-160 |90-100  |MoTbpcete meau-
MpeKarneHo BICOKO LIMHCKa MOMOLL

5. | kpbBHOTO HansraHe e 160 -180 |100-110 |Morbpcerte mean-
M3KITKOYMTENHO BUCOKO LIMHCKa MOMOLL

0 PBBHOTO HanNgraHe e 80 | €3a0aBHO
ona OB OKO OTbpCeTe el

Hait-Bucokata CTOMHOCT e Ta3u, KOSITO onpeaens oLeHkara.
lMpumep: pasyeTeHa cToitHocT Mexay 150/85 unu 120/98 mmHg
noka3ea, Ye «KPbBHOTO HamsiraHe € NpexareHo BUCOKOY.

2. Axo u3nonssate anapara 3a mbpBu MbT

MocraBsiHe Ha GaTepuute

Crep kaTo pa3onakosate BalWs ypen, MbpBo noctaseTe bate-
puunTe. MHe3noTo Ha BaTepunTe (5) e pa3nonoxeHo B AonHaTa
yacT Ha ypega. [ocTasete batepunTe (4 x pasmep AA 1,5V), kato
cnasBaTe NocoyeHaTa nonspHOCT.

W360p Ha noaxopsLy MaHweT

Microlife npeanara 3 pasnuyHu paamepa MaHweth: S, M u L. /36e-
peTe pa3mep Ha MaHLUeTa, KOMTO a 0TroBaps Ha obukonkata Ha
pbKaTa BY Haj NakbTs (M13MepBa ce kaTo Ce NPUCTErHe B LieHTbpa
Ha pbkaTa Hag NnakbTs). M e nogxoasLy pa3mep 3a NoBEYETO Xopa.

Pa3mep Ha maHLWeTa |3a 06MKONKa Ha pbKaTa Hag NaKkbTs
S 17-22 cm (6.75 - 8.75 nHya)
M 22-32cm (8.75 - 12.5 nhya)
L 32-42cm (12.5- 16.5 nhya)

&= Wa3nonasgaiite camo Microlife maHwweTy!

CnucbK ¢ BLAPOCH, FrapaHTUPaLY U3BBPLLIBaHE Ha HABEKAHO

n3MepBaHe

1. V3bsarsaiiTe ABMKEHE, XPaHEHE UMK MyLUEHe HeMoCPEACTBEHO
npeav 13MepBaHeTo.

2. CepgHeTe NOHe 33 5 MUHYTW Npeau U3MEPBAHETO U CE OTMYCHETE.

3. BuHarm n3vepsaitTe Ha efjHa 1 CbLLa pbka (0BMKHOBEHO NsiBaTa).

4. OtcTpaHeTe NbTHO NpUnenBaLLy Apexy oT pbkaTa Haj NakbTS.
3a ja u3berHeTe npuTUCKaHe, He HaBMBaITE PbKaBUTE CU - Te He
npeyaT Ha MaHLLeTa, ako ca rmagKu.

5. BuHarw ce yBepsiBaiiTe, Ye 13nonaeate NpaBuHUS pasmep
MaHLUET (pa3vMepbT Ha MaHLLEeTa e 0Thens3aH BbpXy Hero).

o CrerHete fobpe MaHLLeTa, HO He TBbPAE MHOTO.

o YBeperTe Ce, Ye MaHLLETLT € NOCTaBeH 2 CM Haf NakKbTs.

o 3HaKbT 3a apTepusTa, 0603HaueH Ha MaHLueTa (OKorno
3 cM gbnra nuHKs) TpsbBa Aa ce NOCTaByW BbPXY apTe-
pusiTa, KOSITO MUHaBa Nnpes3 BbTPeLUHaTa CTpaHa Ha pbkata.

o [logabpxaiTe pbkaTa cu, 3a 4a e oTnycHara.

o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETLT e Pa3nomnoXeH Ha BUCOYMHaTa Ha
CbpLETO BU.

6. HatucHete 6yToHa Bkn./Makn. (1), 3a fia 3anoyHeTe U3MepBaHeTo.

7. MaHLWeTLT ce Hanomnea aBToMaTyHo. OTnycHeTe ce, He
MbpAaiiTe 1 He HanpsraiiTe MyCKynuTe Ha pbKaTa cy, OKaTo He
Ce 13Be/e PesynTaThbT OT M3MepBaHeTo. [uLaiiTe HOPManHo 1
He roBopeTe.

8. KoraTo € JOCTUrHATO HYXHOTO HansraHe, NOMNaHETo cnupa u
HansraHeTo cnaa nocTeneHHo. Ao He e JOCTUrHaTo Heobxoam-
MOTO HansraHe, anapaTbT aBTOMaTU4YHO BKapBa [OMbIHUTENHO
Bb3fyX B MaHLLeTa.

9. Mo Bpeme Ha U3MepBaHeTo, MHAMKATOPBT 3a Nync (3
NpUMUrBa Ha AUCTINES U CE YyBa eAHOKPATEH 3BYKOB CUrHan
BCEKI MbT, KOraTo € A0MoBeHa CbpAeyHa nyncaus.

10.Pe3ynTaTbT, CbCTOSALY Ce OT CUCTONHATA (9) U AnacTonHaTa (o
CTOVHOCT Ha KPBBHOTO HansiraHe 1 BeNUYMHa Ha nynca (1) ce
13BEXAA Ha AMCTNES U Ce YyBa NMO-AbITbI 3BYKOB CUTHar.
lpoBepeTe CbLLUO ¥ 0BACHEHNATA 3@ AOMBIHUTENHO U3BEX-
AaHe Ha aucnnes B Tasu Gpolypa.
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11.KoraTo n3mepBaHETO e NpUKMIYMUNOo CBaneTe MaHLeTa.
12.M3knioyeTe anapata. (AnapaTbT Ce U3KIiouBa aBTOMaTU4HO
cneg npubn. 1 MuH).
& MoxeTe Aa cnpeTe 13mMepBaHeTo No BCAKO Bpeme, KaTo
HaTucHeTe ByToHa Bkn./M3kn. (Hanp. ako ce noyyscTaaTte
HECUTYPHI UMW M3NNUTATE HSKaKBO HEMPUATHO yCellaHe).

4. TlosiBa Ha MHAMKaTOpa 3a PaHHO YCTaHOBSABaHE Ha
CbpAeYHa apuTMus

To3u cMMBON (12 NOKa3Ba, Ye e [10N0BEHA U3BECTHA HepaBHOMED-
HOCT B My/ica N0 Bpeme Ha 13MepBaHeTo. B Toau criyyait pesyr-
TaTbT MOXE [ia C& OTKMOHI OT HOPMAMNHOTO KPBBHO HansraHe —
MOBTOPETE M3MEPBaHETO. B NoBeYeTO Cryyan ToBa He e npudmHa
3a NpuTecHeHe. Bbnpeky ToBa, ako CUMBOITBLT Ce NosiBsiBa
PEAOBHO (Hamp. HAKOMKO MbTU B CEAMMLATA MPU eXEeaHEBHO
“3MepBaHe), BU CbBETBaMe Aa Ce 0BBbPHETE KbM fekaps CH.
Monsi nokaxeTe Ha nekapsi cit CriefHOTO 0BsiCHeHMe:

WHdopmauma 3a nekapsi OTHOCHO YecTarta nosiea Ha
MHAWKaTOpa 3a apuTMus

To3v anapat e 0CLUNOMETPUYEH anapart 3a U3MepBaHe Ha
KDbBHO HansraHe, KOWTO aHanuaupa ChLLO 1 YecToTata Ha nynca
110 BpeMe Ha U3MepBaHusTa. YpeobT e KIMHUYHO M3NUTaH.
CVMMBOMBT 3a apUTMKS Ce MOsIBsSiBa Cred U3MEepBaHETo, ako B
npoLieca Ha M3MepBaHe e JONOBAT HEPaBHOMEPHOCTM B nyrica.
AKO CUMBOITBT CE NOSABSBA NO-YECTO (HaMp. HAKOMKO MbTH
CeAMMYHO NPy eXeSHEBHW N3MepBaHKs), NPenopbYBaMe Aa ce
NOTbPCY MEANLIMHCKO CbLENCTBIE.

YpenbT He 3aMecTBa kapanonorniyHo 13creaBaHe, Ho Criyxiu 3a
yCTaHOBsBaHe Ha HePaBHOMEPHOCTY B HavanHa gasa.

5. Mamert 3a AaHHK

B kpas Ha U3MepBaHeTo, ypeaa aBToMaTUYHO 3anaMeTsBa BCek
pesynrar.

Mpernen Ha 3anameTeHUTE CTOWHOCTM

HatucHeTe M-6yToHa (8) 3a kpaTko, KOraTo anaparbT e U3kmioueH. Ha
aucnnes mopeo ce u3sexaa «M» (9, a cnep Toa 1 CTOHOCT, Hanp.
«M 17». ToBa 03Ha4aBa, 4e B nameTTa uMa 17 CTOMHOCTW. YpeabT
npeM1HaBa Crief TOBa KbM NOCTeAHUS 3anaMeTeH pesynTar.

Ako HaTucHeTe M-6yToHa OTHOBO, Lue ce NOosiBY NpeauLLHaTa
CTOHOCT. HeKonkokpaTHOTO HaTickaHe Ha M-6yToHa Bu no3Bo-
nsiBa ja NPeM1HaBaTe OT efiHa 3anamMeTeHa CTOMHOCT KbM Apyra.

MameTTa e nbnHa

A OBbpHeTe BHMMaHWe, Ye MaKCUMamHUAT KanauuTeT Ha
nameTTa o1 30 He e HagBuLeHa. Korato nameTTa e NbiHa,
cTapuTe CTOAHOCTM aBTOMATU4HO Ce Npe3anucear ¢
HoBuTe. CToiHOCTUTE TPsiOBa fa 6bAaT OLeHeHu OT nekap
npeav fa 6bae AOCTUrHAT KanauyuTeTa Ha nameTTa — B
MPOTUBEH Cryyail faHHWTe Le Obaat 3arybeHu.

M3uncTBaHe Ha BCUYKU CTOUHOCTM

AKO CTE CUrypHH, Ye 1cKaTe Aa U3TPUETE 3aBMHAM BCUYKM 3ana-
MeTeHW CTOHOCTH, 3aApbXTe HaTucHaT M-6yToHa (anapatbT
TpsiGBa f1a e W3KMIYeH Npeau Tosa), JokaTo ce nosisu «CL» n
crnep ToBa nycHeTe 6yToHa. 3a fa U3TpueTe 3aBuHarK nameTra,
HaTucHete M-6yToHa, aokato «CL» Mura. EguHuyHm cToitHoCTy
He moraT fia 6baat N3TprBaHM.

Kak na He 6bae 3anameTeHo nokasaHue

Cref, kaTo MoKa3aHMeTo Ce BIU3yanu3npa HaTUCHETE W 3aApbKTe
ByToH Bkn./MMakn. (1) aokato «M» 38 npumursa. MoTebpaeTe
W3TPUBAHETO Ha NOKa3aHWETO Ype3 HaTuckaHe Ha M-6yToH (8).

6. WMupukatop 3a 6atepumte M nogmsaHa Ha batepuute

Batepuute ca noyTh U3TOLIEHN

Korato 6atepunte ca npubnuautenHo % u3nonasaxu, CUMBOMLT
Ha baTepusiTa (4 LLe 3anoYHe ja Mura BeaHara cnep BKio4Ba-
HETO Ha anapara (Ha Aucnnes ce nosiBsiBa YacTUIHO MbIHA
Batepus). Bbnpeky Ye anapaTsT Le NPOABIKA Aa U3BBPLIBA
HafeXaH U3mepBaHus, TpsibBa fa nogmeHnTe batepuute.

Barepuute ca uaToweHn — nogmsHa

Korato 6atepuunte ca uatoLeHn, cumBonsT 6atepus (14 3anousa

[a MUra BefjHara criefl BKIloYBaHe Ha anapata (Ha aucnres ce

noka3sa npasHa 6atepusi). He MoxeTe aa U3BbpLLUBaTE NOBEYE

n3mepBanus, Tpsibea aa nogmeHuTe 6atepumTe.

1. OTBopeTe oTAeneHueTo 3a batepunTe (5) B 3aaHaTa CTpaHa
Ha anapara.

2. MoameHeTe BatepunTe — yBEpETE Ce, Ye € CraseHa nonsp-
HOCTTa, KaKTO e NoKa3aHo Ha CUMBOMUTE B OTAEMNEHNETO.

Kaksu 6aTepum u kakBa npouegypa?

@& Mons usnon3saiite 4 HoBu, Abnrotpaiim, 1.5 V AA 6atepum.

& He usnonagaiite 6aTepum ¢ M3TEKLN CPOK HA TOQHOCT.

& OrcTpaHeTe baTepuuTe, ako anapaTbT HMa Ja ce
13r0n3Ba 3a No-Abibl NEPUOL OT BpeEME.

BP 3AG1
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M3non3BaHe Ha akymynaTopHu 6atepun

MoxeTe fja u3nonasate anapata 1 ¢ akymynaTopHu batepum.
@& Monsg, nsnonasaitte camo TN «NiMH» peupknnpyemm
Gatepum!

Batepuute TpabBa Aa ce OTCTpaHABAT U 3apex/aaT, ako ce
nosiBu cumBombT 6aTepus (npasHa batepus)! He 6usa ga
0CTaBaT BbTPE B anapara, Tbil kaTo MOXe fia Ce NoBpeasT
(MbrHO pa3spexpaaHe B pe3ynTat Ha orpaHuyeHa ynotpeba
Ha anapara, J0py 11 KOraTo € U3KII0YEH).

BuHaru oTcTpaHsBaiTe akymynatopHute 6atepuu, ako He
cmsTaTe fja U3nonaeate anapara 3a cefmuLa unu noseye!
batepunte HE moraT fja ce 3apexzat BbTpe B anapara 3a
KPBBHO HansraHe! 3apexaaiite Te3n 6aTepui BbB BbHLIHO
3apsiAHO YCTPOWCTBO M NpernefanTe uHpopmaumata
OTHOCHO 3apexaaHe, rpuxa 1 AbAroTpanHocT!

&

q

q

7. WUsnonsBaHe Ha aganTep 3a enekTpuyecka mpexa

MoxeTe aa pabotute ¢ anapata, kato usnonssare Microlife agan-

Tepa 3a enektpuyeckara mpexa (DC 6V, 600 mA).

& W3nonsgaitte camo Microlife agantepa 3a enektpuyeckata

Mpexa, KOMTO € NPELOCTaBEH KAaTO OPUTMHANIEH aKCecoap,

NOAXOASILL 33 HANPEXEHWETO Ha JOCTABSHOTO enekTpy-

yecTBo, Hanp. «Microlife 230V aganTtep».

YBepeTe ce, Ye HUTO aflanTepbT 3a eNeKTpUYecka Mpexa,

HWUTO KabembT ca NoBpeaeHy.

1. BkntoyeTe kabena Ha afanTepa B rHe340To 3a aganTep 3a
€eneKkTp1YecKa Mpexa (4) B anapata 3a KpbBHO HansraHe.

2. BknioyeTe wiencena Ha aganTepa B KOHTaKTa B CTeHaTa.

Korato afanTepbT 3a enekTpuyecka Mpexa € BKITIO4EH, He ce

KOHCymuMpa Tok oT Batepunte.

&

8. CboOLyeHus 3a rpeluka

AKo o Bpeme Ha M3MepBaHeTO Bb3HIKHE rpeLLka, N3MepBaHETo
ce npekbCcBa ¥ cbobLueHue 3a rpeluka, Hanp. «ERR 3y, ce
nosiBsBa Ha AnCnes.

BeposTHa npuyMHa 1 HauuH 3a

FpeLuKa Onucanue OTCTPaHsABaHe

«ERR 2» | CurHan 3a
rpeLuka

Mo BpeMe Ha 3MepBaHeTO, CUrHanm 3a
rpellka ce JONaBAT OT MaHLUeTa, Npuuu-
HEHV HanpuMep OT ABUXEHME UMk OT
HanpexeHue B Myckynute. MosTopeTe
WU3MEPBAHETO, KaTo bPXMUTE PbkaTa cu
HenoaBuKHa.

«ERR 3» |Hsma Hans-
raHe B
MaHLLeTa

He moxe pa ce obpasysa Heo6X0AMMOTO
HansiraHe B MaHwweTa. Moxe fa ce e
nosisun npoven. MposepeTe fanu
MaHLLETBT € CBbp3aH NPaBMUITHO W fanu
He e TBbpAe xnabas. CmeHeTe bare-
pumTe, aKo e Heobxoaumo. MosTopeTe
“3mepBaHeTo.

«ERR 5» |HeobuyaeH | 3amepeaTenHuTe curHamm ca HeTOYHM 1

pesyntaT  |Ha Avcnnes HAMa U3BEeAeH pesynTar.
lpoyeTeTe cnCbKa C HANOMHSLLM
BBMPOCH 3a N3BBPLUBAHE Ha HaEXaHN
“3MepBaHus 1 Cried ToBa NOBTOpETE
“3mepBaHeTo.*
«HI» [MyncbT unu | HansraHeTo B MaHLLETa € TBbPAE BUCOKO
HansraHeTo | (Hag 300 mmHg) WIW nynceT e TBbpae
B MaHweTa |Bucok (Hag 200 yaapa B MunyTa). Otnyc-
caTBbpde |HeTe Ce 3a NeT MUHYTW 1 MOBTOpeTe
BICOKM n3mepaaHeTo.”
«LO» | Tebpoe MyncbT e MHoro 6aBeH (no-manko ot
6aseH nync |40 ynapa B MuHyTa). MoBTOpETE M3MED-

BeposTHa npuunHa 1 HauuH 3a

Mpewka |OnucaHue |oTCTpaHsiBaHe

«ERR 1» | TBbpOe
cnab curHan

[yncoBuTe CUrHanM B MaHLLETa ca MHOTO
cnabw. MoanumoHnpaiiTe MaHwWeTa
OTHOBO 1 NOBTOPETE N3MepBaHeTo.*

BaHeTo.*

* Monis, KoHcynmupatme ce ¢ fiekaps Cu, ako mo3u unu opye

npobiiem ce nosiesisam NOCMOSTHHO.

&= Ao cmsTaTe, Ye pesyntaTute ca HeobuyanHu, Mons
npoyeTeTe BHMMATENHO MH(opmaLmsTa B «Pasgen 1.».

9. Tecr 3a 6e3onacHOCT, rpuxka, TOYHOCT U AeNOHUpaHe
A BesonacHocT 1 3awuTta

o Tosu npubop Moxe Aa ce Nonaea eauHCTBEHO 3a LenTa,
onvcaHa B Tasu kHimkka. [poun3BoamMTensT He MoXe Aa HocK
OTFOBOPHOCT 3a MOBPEAY, NPUYMHEHM OT HenpaBumnHa ynoTpeba.

o B 1031 nprbop Ma YyBCTBUTENHM feTalNM U ¢ Hero Tpsbea Aa ce
Bopasu BHUMaTENHO. Cna3BaiiTe YCroBUATA 3a CbXPaHEHIe 1
eKcnnoarawys, onucaHm B pasaen « TeXHMYeckn creLmdmkaLmmy!
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o [laseTte ro or:
- BOfa M Bnara
- eKCTPeMHU TemnepaTypu
- ygap v u3nyckaHe
- 3amMbpcsiBaHe U npax
- Mpsika CITbHYEBA CBETMMHA
- TONMMHa M CTyg
o MaHwwetuTe ca YyBcTBUTENHY U TpsibBa fa ce 6opasu BHUMa-
TEIHO C TAX.

o [loMnaifTe MaHLLEeTa camo Korato e nocTaseH [oGpe Ha pbkata.

o He u3nonagaiite anapata B 6rM30CT A0 CUMHU €NEKTPOMArHUTHM
noneta, kato MoBuUnHIM TenedoHM UK paguonHcTanaLmu.
o He nonagaiite npubopa, ako MMCnuTe, Ye € NOBPeAEeH Unu
3abenexuTe HeLLo HepeaHo.
o Hukora He oTBapsiiTe npubopa.
o Ako NpubopBT HIMa Aa ce Nonasa 3a NPOAbIIKMTENEH Nepros
oT Bpeme, batepuute TpsbBa Aa ce u3Baxaar.
o [lpoyeTeTe LOMbIHUTENHUTE UHCTPYKLMW 32 6€30MacHOCT B
VHOMBUAYanHUTE pasnenu ot bpoluypara.
'b) He nosBsonsiBaiiTe Ha feua Aa uanonasat npubopa 6e3
Qg POAMTENCKM KOHTPO; HSKOW YacTy ca JOCTAaTb4YHO Marky,
3a fja 6bAat norbnHaTm.

M'puxa 3a anapara
MouncTBaiiTe anapara camo C Meka cyxa Kbpna.

TecT 3a TouHOCT

[penopbunTEnHO € anapaTsbT fja Ce TECTBA 3@ TOYHOCT Ha BCEKM
2 roQVHM UNK Cned MexaHuieH yaap (Hanpumep cneg u3nyckaxe).
Mons, cbpXeTe ce ¢ MecTHus npeacTasuten Ha Microlife-Ycnyru,

33 ja OpraHM3uparTe U3BbPLIBAHETO Ha TECTA (BUKTE NPEaroBopa).

OenoHupaxe

E BaTepuuTe 1 enekTpOHHITE ypeay Tpsbea aa ce
W3XBLPNAT CLINACHO MECTHUTE NPUNOKUMM pasnopeati,
™= aHe c 6uTOBUTE OTNABLM.

10. FapaHuma

Toau ypeq e ¢ 3-roauwiHa rapaHums OT JaTaTa Ha 3aKynyBaHe.

["apaHuysiTa Baxky Camo Npy Noka3BaHe Ha rapaHLMOoHHaTa kapTa,

nombIIHEHa 0T Npogasaya (BKTe 0T3aA) C NOTBbPXAEHME 3a

[iaTaTa Ha nokyrka v kacoa benexka.

o barepunTe, MaHLIETBLT U U3HOCBALLMTE CE YacTU He ca BKITHo-
YeHu B rapaHumsTa.

o (OTBapsHeTO Mnn moandukaluunTe no npubopa NpassT rapak-
LnsTa HeBanuaHa.

o [apaHuusiTa He NOKPUBA NOBPEAM, MPUYMHEHM OT HEMPABUITHO
nonaeaHe, U3ToLLEeH 6aTepum, 3NOMoNyKM Ui HecnaseaHe Ha
yKa3aHusiTa 3a ekcnioaTauys.

Mons, cBbpxeTe ce ¢ MecTHUS NpeAcTaBuTen Ha Microlife-Ycnyru

(BwxTE NpeArosop).

11. TexHnuecku cneumcuKaLmmn

Pa6oTHa Temneparypa: 10-40°C/50-104 °F
15-95 % oTHOCUTENHA MaKcManHa
BraXHOCT

-20-+55°C/-4-+131 °F

Temnepatypa Ha

CbXpaHeHue: 15-95 % oTHOCUTENHA MakcuManHa
BNaXHOCT

Terno: 400 g (BknoumMTeNHO BaTepum)

[abaputu: 140 x 120 x 70 mm

Mpoueaypa Ha n3mepBaHe: OCLMNOMETPUYHA, OTTOBapsiLLA Ha
meTtozia Kopotkos: ®asa | cuctonHo, V
®asa gnactonHo

20 - 280 mmHg — kpbBHO HansraHe
40 - 200 ynapa B MuHyTa — nync
06xBaT Ha HansAraHeTo Ha

MaHLIeTa, M3BEeXAaH Ha

06xBat Ha M3MepBaHe:

auennes: 0-299 mmHg
Paspenutenta
CMoCcoBHOCT: 1 mmHg

CraTMyHa TOYHOCT: HansraHe B pamkuTe Ha £ 3 mmHg
TouyHoCT Ha nynca: 15 % 0T OTYeTeHaTa CTOAHOCT

U3TouHuK Ha Hanpexenue: 4 x 1.5V GaTepuy; ronemiHa AA
Apnantep 3a mpexa DC 6V, 600 mA
(onuys)

Mpenpatka kbm EN 1060-1/-3 /-4; IEC 60601-1;

CTaHAapTy: IEC 60601-1-2 (EMC)

ToBa u3aenve oTroBaps Ha U3ncKBaHUATa Ha [JupekTueaTa 3a
MeauunHeku napenus 93/42/EEC.
3ana3Ba NpaBOTO CW Ha TEXHWUYECKM MPOMEHMU.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1
(@ Butonul Pornit/Oprit Stimate utilizator,
@ Afisaj Noul dvs. aparat de masurat tensiunea arteriala Microlife este un

(® Racordul pentru mansetd
@ Racordul adaptorului de retea
(® Compartimentul bateriei
(® Mansets

(@ Conectorul mangetei
Butonul M (Memorie)
Afisaj

(@ Valoare sistolica

Valoare diastolica

@D Valoare puls

@2 Indicator aritmie cardiaca

@3 Puls
Afigaj baterie
@9 Valoare memorata

Cititi instructiunile cu atentie inainte de a utiliza acest
aparat.

Partea aplicata - de tip BF

instrument medical sigur pentru efectuarea de masurari pe bratul
superior (de la umar la cot). Este simplu de utilizat, precis si este reco-
mandat in special pentru masurarea tensiunii arteriale la domiciliu.
Acest instrument a fost proiectat in colaborare cu medici si testele
clinice au dovedit precizia masurarii ca fiind extrem de ridicata.*

Va rugam sa cititi aceste instructiuni cu atentje, astfel incat sa inte-
legeti toate functiile sale si informatjile privind siguranta. Noi dorim
s va bucurati de produsul dvs. Microlife. In cazul in care ave]
orice fel de intrebari, probleme sau doriti s& comandati piese de
schimb, va rugam contactati Service-ul local Microlife. Vanzatorul
sau farmacia dvs. vor fi in masura sa va ofere adresa distribuito-
rului Microlife din tara dvs. Alternativ, vizitati pe Internet la
www.microlife.com, unde puteti gasi multe informatji importante cu
privire la produsele noastre.

Aveti grija de sénéatatea dvs. — Microlife AG!

* Acest instrument utilizeaza aceeasi tehnologie de masurare ca si
modelul premiat «BP 3BTO-A», fiind testat in concordanta cu
protocolul British Hypertension Society (BHS - Societatea Britanica
de Hipertensiune Arteriald).
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Cuprins
1. Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala si
auto-masurare
+ Cum evaluez tensiunea mea arteriala?
2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului
+ Introducerea bateriilor
+ Selectati mangeta corectad
3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument
4. Aparitia indicatorului de aritmie cardiaca pentru detectia
timpurie
5. Memoria pentru date
+ Vizualizarea valorilor memorate
+ Memorie plina
+ Stergerea tuturor valorilor
+ Cum procedam pentru a nu memora o citire
6. Indicatorul bateriei gi inlocuirea bateriei
+ Baterii aproape descarcate
+ Baterii descarcate — inlocuirea
+ Ce fel de baterii si in ce mod?
+ Utilizarea de baterii reincércabile
7. Utilizarea unui adaptor de retea
. Mesaje de eroare
9. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubrizarea
+ Siguranta si protectia
+ Ingrijirea instrumentului
+ Verificarea preciziei
+ Salubrizarea
10. Garantia
11. Specificatii tehnice
Fisa garantie (vezi coperta spate)

(=]

1. Elemente importante cu privire la tensiunea arte-
riald si auto-masurare

» Tensiunea arteriald este presiunea sangelui care curge in artere,
generata de bataile inimii. Intotdeauna sunt masurate doua valori,

cea sistolica (superioara) si cea diastolica (inferioara).

o Instrumentul indica de asemenea valoarea pulsului (numarul

de batai pe minut al inimii).

Valori permanent ridicate ale tensiunii arteriale pot duce la
deteriorarea starii dvs. de sanatate, si de aceea trebuie sa
fiti tratat de medicul dvs.!

« Intotdeauna discutatj cu medicul dvs. despre valorile masurate

si informatj-| daca remarcatj ceva neobisnuit sau avetj indoieli.
Nu va bazati niciodata pe masurari singulare ale tensiunii
arteriale.

Introduceti valorile masurate in jurnalul pentru tensiune arte-
rialé atasat. In acest fel medicul dvs. poate s-si faca o imagine
rapida.

Exista multe cauze ale unor valori excesiv de ridicate ale tensi-
unii arteriale. Medicul dvs. va poate explica in detaliu si daca
este cazul va poate oferi tratamentul corespunzator. Pe langa
medicatje, tehnicile de relaxare, reducerea greutétii corporale si
exercitiile fizice pot ajuta de asemenea la reducerea tensiunii dvs.
arteriale.

Sub nici o forma dvs. nu trebuie sa modificati dozajul medi-
camentelor prescrise de medicul dvs.!

Tn functie de starea si conditia dvs. fizic3, tensiunea arteriald
variaza destul de mult pe durata unei zile. De aceea, trebuie sa
efectuati masurarile in aceleasi conditji de liniste si in
momentul in care va simtiti relaxat! Efectuati cel putin doua
masurari pe zi, una dimineata si una seara.

Este un lucru obisnuit ca doua masurari efectuate intr-o succe-
siune rapida sa produca rezultate semnificativ diferite.
Diferentele intre masurdrile efectuate de medicul dvs. sau la
farmacie si cele luate acasa sunt de fapt normale, din cauza
faptului ca aceste situatii sunt complet diferite.

Mai multe masurari ofera o imagine mai clara decét una singura.
Lasati un interval scurt de cel putin 15 secunde intre doua
masurari.

« In cazul in care suntetj insarcinat, trebuie s& va verificati

tensiunea arteriala foarte atent, pentru ca aceasta se poate
modifica semnificativ in aceasta perioada!

Daca suferiti de batai neregulate ale inimii (aritmie, vezi «Secfj-
unea 4.»), masurarile efectuate cu acest instrument trebuie luate
in considerare numai dupa consultarea medicului dvs.

Pulsul afigat nu este destinat pentru verificarea frecventei
stimulatoarelor cardiace!

BP 3AG1
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Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

Tabel pentru clasificarea valorilor tensiunii arteriale la adultj in
conformitate cu Organizatia Mondiala a Sanatatji (WHO) in 2003.
Date in mmHg.

Domeniu Sistolic | Diastolic | Recomandare
tensiune arteriala | ¥100 V60 Consultati medicul
prea mica

1. [tensiune arteriald [100-120 (60 -80 | Verificati dvs. ingiva
optima

2. |tensiune arteriala |120-130{80 - 85 | Verificati dvs. ingiva
normala

3. |tensiune arteriala |130-140{85-90 | Consultati medicul
usor marita

4. |tensiune arteriala |140 - 16090 - 100 | Solicitati asistenta
prea mare medicala

5. |tensiune arteriala |160 - 180|100 - 110 | Solicitati asistenta
mult prea mare medicala

. tensiune arteriala 1804 1104 Solicitati de urgenta

asistenta medicala!

periculos de mare
Valoarea mai mare este cea care determina evaluarea. Exemplu:
o valoare inregistrata intre 150/85 sau 120/98 mmHg indica «o
tensiune arteriala prea mare».

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Introducerea bateriilor

Dupé ce despachetati dispozitivul, intéi introduceti bateriile.
Compartimentul pentru baterii (5) este situat pe fata inferioaré a
dispozitivului. Introduceti bateriile (4 x marimea AA 1,5 V), respec-
tand polaritatea indicata.

Selectati mangeta corecta

Microlife oferd mangete cu 3 dimensiuni diferite: S, M si L. Selectati
dimensiunea mangetei care se potriveste circumferintei braului dvs.
superior (masurata prin prinderea stransa de mijlocul bratului supe-
rior). M este dimensiunea corecta pentru majoritatea persoanelor.

Dimensiunea mangetei | pentru circumferinta bratului superior
S 17-22cm
M 22-32cm
L 32-42cm

@& Utilizati numai mangete Microlife!

» Contactati Service-ul local Microlife, in cazul in care manseta
atasaté (6) nu se potriveste.

» Conectati mangeta la instrument prin introducerea conectorului
mansetei (7) in racordul pentru manseta (3) cat de mult posibil.

3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o masurare

sigura

1. Evitatj orice fel de activitate, mancatul sau fumatul imediat
inainte de masurare.

2. Statj jos cel putin 5 minute inainte de masurare si relaxatj-va.

3. Tntotdeauna masurati la aceeasi man (in mod normal stanga).

4. Scoatetj articolele de imbracaminte care va strang bratul supe-
rior. Pentru a evita strangerea, manecile camasilor nu trebuie
suflecate - acestea nu interfereaza cu manseta daca stau lejer.

5. Asigurati-va intotdeauna ca manseta pe care o folositj are
dimensiunea potrivita (indicatd pe manseta).

e Fixati manseta bine, dar nu prea strans.

o Verificati ca mangeta s fie cu 2 cm deasupra cotului dvs.

o Semnul de pe manseta care indica artera (o linie de cca
3 cm) trebuie s& vina in prelungirea arterei de pe partea inte-
rioara a brafului.

o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.

o Verificati ca mangeta sa fie la aceeasi inaltime cu inima dvs.

6. Apasati butonul Pornit/Oprit (1) pentru a incepe masurarea.

7. Manseta se va umfla acum automat. Relaxatj-vd, nu mutatj si
nu incordati muschii bratului pana la afisarea rezultatului masu-
rarii. Respirati normal si nu vorbitj.

8. In momentul in care este atinsé presiunea corects, pomparea
se opreste si presiunea scade gradual. Daca presiunea nece-
sara nu a fost atinsa, instrumentul va pompa automat mai mult
aer in manseta.

9. Pe durata masurérii, simbolul inimii @3 clipeste pe afisaj si se
aude un bip la fiecare detectare a batailor inimii.

10.Rezultatul, care include tensiunea arteriala sistolicé (o) si dias-
tolica @9, impreuna cu valoarea pulsului G7), este afisat si se
aude un bip mai lung. Tineti cont de asemenea de explicatiile
afisajelor urmatoare din aceasta brosura.

11.La terminarea masuratorii, scoateti manseta.

12.Stingeti instrumentul. (Monitorul se stinge automat dupa apro-
ximativ 1 minut).
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& Puteti opri masurarea in orice moment prin apasarea buto-
nului Pornit/Oprit (de exemplu daca nu va simtiti bine sau
aveti 0 senzatie neplacuta din cauza presiunii).

4, Aparitia indicatorului de aritmie cardiaca pentru
detectia timpurie
Simbolul G2 indica faptul ca au fost detectate anumite neregulari-
tati ale pulsului pe durata masurarii. In acest caz, rezultatul este
posibil sa se abata de la tensiunea dvs. arteriala normala —repetati
mésurarea. In majoritatea cazurilor, acesta nu este un motiv de
ingrijorare. Totusi, daca simbolul apare in mod frecvent (de
exemplu de cateva ori pe saptaména in cazul masurarilor efec-
tuate zilnic), va recomandam s& informati medicul. Va rugam s&-i
prezentati medicului dvs. urmatoarea explicatie:

Informatii pentru medic in cazul aparitiei frecvente a
indicatorului de aritmie

Acest instrument este un aparat oscilometric de masurat tensi-
unea arteriald, care analizeaza de asemenea si frecventa
pulsului pe durata masurarii. Instrumentul este testat clinic.
Simbolul de aritmie este afisat dupa masurare daca apar nere-
gularitati ale pulsului pe durata masurarii. Daca simbolul apare
in mod frecvent (de exemplu de cateva ori pe saptamana in
cazul masurarilor efectuate zilnic), recomandam pacientului sa
solicite asistenta medicala.

Instrumentul nu inlocuieste o consultatie cardiaca, dar ajuta la
detectarea neregularitatilor pulsului intr-o faza timpurie.

5. Memoria pentru date

La finalul unei masuratori, acest instrument salveaza automat
fiecare rezultat.

Vizualizarea valorilor memorate

Apasati butonul M G0 scurt, cand instrumentul este stins. Afisajul
indica mai intéi «M» @9 si apoi o valoare, de exemplu «M 17».
Aceasta inseamna ca exista 17 valori in memorie. Instrumentul
comuta apoi la ultimul rezultat memorat.

Prin apasarea butonului M inca o data, este afisata valoarea ante-
rioara. Prin apasarea butonului M in mod repetat, puteti trece de la
0 valoare memorata la alta.

Memorie plina
Fiti atenti s& nu depasiti capacitatea maxima a memoriei,
aceea de 30. Dupa ce memoria se umple, valorile vechi
sunt automat suprascrise cu valorile noi. Valorile trebuie
evaluate de catre medic inainte de atingerea capacitatii
maxime a memoriei —in caz contrar unele date vor fi pierdute.

Stergerea tuturor valorilor

Daca sunteti siguri ca doriti sa stergeti definitiv toate valorile
memorate, tineti apasat butonul M (instrumentul trebuie sa fi fost
stins dinainte) pana cand apare pe ecran «CL» si apoi eliberat
butonul. Pentru a sterge definitiv memoria, apasati butonul M in
timp ce «CL» clipeste. Valorile individuale nu pot fi sterse.

Cum proceddm pentru a nu memora o citire

Imediat ce valoarea este afisata, apasatj si fineti apasat butonul
Pornit/Oprit (1) in timp ce «M» @5 clipeste. Confirmatj stergerea
apasand butonul M G9.

6. Indicatorul bateriei i inlocuirea bateriei

Baterii aproape descircate

In momentul in care bateriile sunt descarcate in proportie de aproxi-
mativ %, simbolul bateriei G4 va clipi de indata ce instrumentul este
pornit (se afiseaza baterie parfjal plind). Cu toate ca instrumentul va
continua s& masoare sigur, trebuie sa facetj rost de baterii noi.

Baterii descdrcate - inlocuirea

In momentul in care bateriile sunt descarcate, simbolul bateriei G4

va clipi de indata ce instrumentul este pornit (se afiseaza baterie

descércata). Nu mai putetj efectua alte masurari si trebuie sa inlo-

cuiti bateriile.

1. Deschideti compartimentul pentru baterii (5) din spatele instru-
mentului.

2. Inlocuitj bateriile - verificati polaritatea corecta aga cum prezinta
simbolurile din interiorul compartimentului.

Ce fel de baterii i in ce mod?

@& Véarugam utilizati 4 baterii noi, cu duratd mare de viatd de
1,5V, format AA.

& Nu utilizati baterii expirate.

& In cazul in care instrumentul urmeaza a nu mai fi utilizat o

perioada mai lunga de timp, scoateti bateriile.

Utilizarea de baterii reincarcabile
De asemenea, puteti utiliza acest instrument cu baterii reincarcabile.

BP 3AG1
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Va rugam utilizatj numai baterii reutilizabile tip «NiMH»!
Bateriile trebuie scoase si reincarcate daca apare simbolul
bateriei (baterie descarcatd)! Acestea nu trebuie sa ramana
in instrument, deoarece se pot deteriora (se descarca in
intregime, ca rezultat al utilizarii reduse a instrumentului,
chiar cand este stins).

Scoateti intotdeauna bateriile reincarcabile, daca nu inten-
tionatj sa utilizai instrumentul mai mult de o saptaméana!
Bateriile NU pot fi incarcate in interiorul aparatului de
masurat tensiunea! Reincarcati aceste baterii intr-un incar-
cator extern si respectati informatjile cu privire la incarcare,
intretinere si durabilitate!
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7. Utilizarea unui adaptor de refea

Puteti utiliza acest instrument cu ajutorul adaptorului de retea

Microlife (DC 6V, 600 mA).

& Utilizati numai adaptorul de retea Microlife disponibil ca
accesoriu original, potrivit pentru tensiunea dvs. de alimen-
tare, de exemplu «Microlife, adaptor de 230V».

& Verificati ca nici adaptorul de refea, nici cablul sa nu fie
deteriorate.

1. Introducetj cablul adaptorului din racordul adaptorului de retea ()

n aparatul de masurat tensiunea.

2. Introduceti stecherul adaptorului in priza de perete.

Cand este conectat adaptorul de retea, nu se consuma curent de

la baterie.

8. Mesaje de eroare

Daca pe durata masurdrii apare o eroare, masurarea este intre-
rupta si este afisat un mesaj de eroare, de exemplu «ERR 3».

Eroare |Descriere |Cauza posibila i remediere

«ERR 1» | Semnal Semnalele pulsului la mangeta sunt prea
preaslab |slabe. Repozitionati manseta si repetati
masurarea.*

«ERR 2» | Semnal de
eroare

Pe durata masurarii, au fost detectate
semnale de eroare la nivelul mansetei,
cauzate de exemplu de miscare sau incor-
dare musculara. Repetati masurarea, cu
bratul tinut relaxat.

Eroare |Descriere |Cauza posibila si remediere

«ERR 3» |Lipsa de Nu poate fi generata o presiune adecvata in
presiune in | manseta. Este posibil sa fi aparut o neetan-
mangetd | seitate. Verificati ca manseta sa fie corect

fixaté si s& nu fie prea larga. inlocuii bate-
riile daca este nevoie. Repetati masurarea.

«ERR 5» |Rezultat | Semnalele de masurare sunt imprecise si

anormal de aceea nu poate fi afigat nici un rezultat.
Cititi lista de verificare pentru efectuarea de
masurari sigure si apoi repetati masurarea.*
«HI» Pulsul sau  |Presiunea din manseta este prea mare
presiunea | (peste 300 mmHg) SAU pulsul este prea
dinmanseta | ridicat (peste 200 batai pe minut). Relaxatj-
prea mare |va 5 minute si repetati masurarea.*
«LO» Puls prea  |Pulsul este prea redus (mai putin de
redus 40 batai pe minut). Repetati masurarea.*

* V& rugdm consultati medicul in cazul in care aceasta sau altd

problema apare in mod repetat.

& Incazul in care considerati ¢4 rezultatele sunt neobisnuite,
va rugam cititi cu atentie informatjile din «Sectjunea 1.».

9. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubrizarea
A Siguranta si protectia

o Acest instrument poate fi utilizat numai pentru scopul descris in
aceasta brosura. Producatorul nu poate fi facut raspunzator
pentru daunele cauzate de utilizarea incorecta.

o Acestinstrument include componente sensibile si trebuie tratat
cu atentje. Respectati conditiile de pastrare si functionare
descrise in sectiunea «Specificatji tehnice»!

o Protejatj-l impotriva:

- apei si umezelii

- temperaturilor extreme
- impactului si caderii

- murdariei si prafului

- razelor solare directe
- caldurii si frigului

o Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

o Umflati mangeta doar cand este fixata.

o Nu utilizatj instrumentul in apropierea campurilor electromag-
netice puternice, cum ar fi telefoane mobile sau instalatji radio.
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o Nu utilizatj instrumentul daca aveti impresia ca este deteriorat
sau observati ceva neobisnuit a el.

o Nu demontafj niciodata instrumentul.

o Incazul in care instrumentul urmeaz a nu fi utilizat o perioadd
mai lunga de timp, bateriile trebuie scoase.

o Cititi informatjile cu privire la siguranta din sectjunile individuale
ale acestei broguri.

%) Aveti grija sa nu lasati instrumentul nesupravegheat la
% indemana copiilor; unele parti componente sunt suficient de
mici pentru a putea fi inghifjte.

Ingrijirea instrumentului
Curatati instrumentul numai cu o carpa moale, uscata.

Verificarea preciziei

Noi recomandam verificarea preciziei acestui instrument la fiecare
2 ani sau dupd un impact mecanic (de exemplu dupa o eventuala
cadere). Va rugam contactati Service-ul local Microlife pentru a
planifica verificarea (vezi prefata).

Salubrizarea

Bateriile si instrumentele electronice trebuie salubrizate in
concordanta cu reglementarile locale in vigoare, si nu
impreund cu deseurile menajere.

10. Garantia

Acest instrument are o perioada de 3 ani garantie de la data achi-

zitionarii. Garantja este valabila doar la prezentarea figei de

garantie completata de distribuitor (vezi verso) care sa confirme

data cumpararii, sau cu chitanta/factura de cumpérare.

o Bateriile, manseta si piesele supuse uzurii nu sunt incluse.

o Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantja.

o Garantia nu acopera daunele cauzate de manipularea necores-
punzatoare, baterii descarcate, accidente sau nerespectarea
instructiunilor de utilizare.

Va rugam contactati Service-ul local Microlife (vezi prefata).

11. Specificatii tehnice

Dimensiuni: 140 x 120 x 70 mm

Metoda de oscilometric, corespunzator metodei
masurare: Korotkoff: Faza | sistolic, Faza V diastolic
Domeniul de 20 - 280 mmHg - tensiune arteriala
masurare: 40 - 200 batai pe minut — puls

Domeniu de afigare a

presiunii mangetei: 0 - 299 mmHg
Rezolutie: 1 mmHg
Precizie statica: presiune in intervalul £ 3 mmHg

15 % din valoarea masurata

4 baterii de 1,5V; format AA

Adaptor de retea 6V CC, 600 mA (optional)
Standarde de EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

referinta: IEC 60601-1-2 (EMC)

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind
dispozitivele medicale.

Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

Precizia pulsului:
Sursa de tensiune:

Temperatura de 10-40°C

functionare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Temperatura de -20-+55°C

pastrare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Greutate: 400 g (inclusiv bateriile)
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Microlife BP 3AG1

@ Tiatitko ON/OFF (ZAP/VYP)
@ Displej

(® Zasuvka manzety

@) Zéasuvka napajeni

(® Prostor na baterie

(® Manzeta

(@ Konektor manzety
Tlagitko M (Pameét)
Displej

(@ Systolicka hodnota
Diastolicka hodnota

@D Frekvence tepu

A2 Indikétor srdeéni arytmie
@3 Pulz

(3 Zobrazeni baterii

@9 Ulozena hodnota

Uﬂ Ped pouZitim tohoto vyrobku si peclivé pfectéte navod.

Ur&eno pro kontakt typu BF s ¢astmi lidského téla.

Vézeny zékazniku,

V/a$ novy pfistroj na méfeni krevniho tlaku Microlife je spolehlivym
|ékarskym nastrojem pro odbér hodnot z horni konCetiny. UmoZriuje
snadné poutziti, zajistény jsou presné vysledky a velmi se doporu-
¢uje pro sledovani krevniho tlaku osob ve Va$i domacnosti. Tento
pristroj byl vyvinut ve spolupréci s 1ékari a klinické testy potvrzuji
velmi vysokou pfesnost méfeni.*

Prostuduijte prosim tyto pokyny peclivé tak, abyste porozuméli
vSem funkcim a informacim tykajicim se bezpecnosti. Chceme,
abyste byli se svym vyrobkem Microlife spokojeni. Mate-li jakékoliv
otazky, problémy nebo chcete-li objednat nahradni dily, kontak-
tujte prosim mistni zakaznicky servis Microlife. Va$ prodejce nebo
Iékarna Vam daji adresu prodejce Microlife ve Vasi zemi. Alterna-
tivné mUzete navstivit webové stranky www.microlife.com, kde
naleznete mnoho cennych informaci o nasich vyrobcich.

Budte zdravi — Microlife AG!

* V tomto pfistroji je pouzité stejné technologie jako v ocenéném
pristroji «BP 3BTO-A», model testovany podle protokolu Britské
spolecnosti pro hypertenzi (BHS).
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. Dulezita fakta o krevnim tlaku a samomeéreni

Krevni tlak je tlak krve proudici v tepnach generovany srdeéni
¢innosti. Vzdy se méfi dvé hodnoty, systolicky (horni) a
diastolicky (spodni) tlak.

Pristroj ukazuje také frekvenci tepu (pocet Udert srdce za
minutu).

Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce a
v takovém pripadé je nutno zajistit lécbu!

V/zdy se o Vasich hodnotach tlaku poradte s Iékafem a sdélte mu,
pokud si vSimnete né&eho neobvyklého nebo mate-li pochyby.
Nikdy se nespoléhejte na jediné méfeni krevniho tlaku.
Naméfené Udaje zaznamenejte do pfilozeného diare krevniho
tlaku. Ten VaSemu lékafi umozni ziskat okamzity prehled.
Pro nadmérné vysoky krevni tlak existuje mnoho pficin. Jejich
podrobné&jsi vysvétleni obdrzite od svého Iékafe, ktery Vam také
v pfipadé potfeby nabidne vhodnou Iécbu. Kromé 1€k Ize krevni
tlak snizit také pomoci relaxacnich technik, redukce vahy a cvieni.
Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani
jakychkoliv lékt predepsanych lékafem!

Krevni tlak béhem dne znacné kolisa v zavislosti na fyzické
namaze a stavu. Méli byste proto své udaje méfit za stejnych
podminek a citite-li se uvolnéni! Provadéjte alespor dvé
méfeni za den, jedno rano a jedno vecer.

Zcela bézné Ize b&hem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odlisné vysledky.

Odchylky mezi méfenimi provadénymi Iékafem nebo v Iékarné
a doméacim méfenim jsou zcela normélni, nebot se jedna o
zcela odlidné situace.

Mnohem jasnéjSi obrazek Ize ziskat pomoci nékolika méreni,
na rozdil od pouhého jediného méfeni.

Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku alespon
15 vtefin.

Jste-li téhotna, méla byste svij krevni tiak sledovat velmi
peclivé, nebot v této dobé se mlze velmi drasticky ménit!
Trpite-li nepravidelnou srde¢ni €innosti (arytmie, viz oddil
«4.»), pak by se méfeni ziskana timto pfistrojem méla vyhod-
nocovat po poradé s Vasim lékafem.

Pulzni displej neni vhodny pro kontrolu frekvence srdecnich
stimulatoru!
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Jak vyhodnotit svij krevni tlak?
Tabulka pro klasifikaci hodnot krevniho tlaku u dospélych dle Svétové
zdravotnické organizace (WHO) z roku 2003. Udaje v mmHg.

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Doporuéeni
piilis nizky krevni | ¥100 60 Poradte se s
tlak |ékafem

1. | optiméini krevni tlak | 100 - 120 |60 - 80 Samokontrola

2. | normalni krevni tiak | 120 - 130 |80 - 85 Samokontrola

3.| mimé zvyseny 130-140 (85-90 Poradte se s
krevni tlak |ékarem

4. | prili§ vysoky krevni [140-160 [90-100 |Vyhledejtelékarskou
tlak pomoc

5. | velmi vysoky krevni | 160 -180 |100-110 | VyhledejtelékaFskou
tlak pomoc

. nebezpecnévysoky 1804

OkamZité vyhledejte

krevni tlak |ékarskou pomoc!
Pro hodnoceni je urujici vy$si hodnota. Pfiklad: naméfena
hodnota mezi 150/85 nebo 120/98 mmHg indikuje «pfili§ vysoky
krevni tlaky.

2. Prvni pouziti pristroje

Vlozeni baterii

Po vybaleni pfistroje do néj nejprve vloZte baterie. Pfihradka na
baterie (5) se nachazi na spodni strané pfistroje. Vlozte baterie (4 x
velikost AA 1,5 V) a davejte pfitom pozor na vyznagenou polaritu.

Vyberte spravnou manzetu

Microlife nabizi 3 rizné velikosti manzet: S, M a L. Vyberte velikost
manzety odpovidajici obvodu Vasi paze (méfeno tésné po stre-
dovém obvodu dvouhlavého svalu pazniho). Pro vétSinu lidi je
spravnou velikosti M.

Velikost manzety |pro obvod paze

S 17 - 22 cm (6,75-8,75 palcl)
M 22 - 32 cm (8,75-12,5 palcti)
L 32 -42 cm (12,5-16,5 palct)

&= Pouzivejte pouze manzety Microlife!

» Pokud prilozena manzeta (6) nesedi, kontaktujte mistni zakaz-

nicky servis Microlife.
» Manzetu pfipojte k pfistroji zasunutim konektoru (7) na doraz
do zasuvky (3.

3. Méfeni krevniho tlaku pomoci tohoto pfistroje

Kontrolni prehled pokynt pro spolehlivé méfeni

1. Pred méfenim se vyhnéte fyzické aktivité, jidlu a koufeni.

2. Piblizné 5 minut pfed méfenim se usadte a uvolnéte se.

3. Mé&feni vzdy provadéjte na stejné pazi (b&Zné na levé).

4. Z paze sejméte t&sné pfiléhavy odév. Aby nedoslo ke Skrceni,
nevyhrnujte rukavy koSile - jsou-li volné spusténé, nebudou
manzeté prekazet.

5. Vzdy se ujistéte, Ze pouzivate spravnou velikost manzety
(oznaceni na manzeté).

o Manzetu nasazujte t&sné, ne v3ak pfilis.

o Ujistéte se, Ze manzeta je umisténa 2 cm nad loktovou jamkou.

o Znacka artérie («artery mark») na manzeté (pfiblizné 3 cm
dlouhé Cervené oznaceni) se musi pfilozit na tepnu, ktera se
nachazi na vnitfni strané paze.

o Pazi podeprete tak, aby byla uvolnéna.

o Zajistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.

6. Méfeni zahajte stlacenim tlacitka ON/OFF (7).

7. Manzeta nyni zacne automaticky pumpovat vzduch. Budte
uvolnéni, nehybejte se a nenapinejte pazni svaly dfive, nez se
zobrazi vysledky. Dychejte normalné a nemluvte.

8. Pfi dosazeni spravného tlaku pumpovani prestane a tlak zacne
postupné klesat. Nebylo-li pozadovaného tlaku dosazeno,
pfistroj do manZety automaticky pficerpa vice vzduchu.

9. B&hem méfeni na displeji blika symbol pulzu @3 a pfi kazdém
detekovaném srde¢nim stahu se ozve zvukovy signél.

10.Zobrazi se vysledek obsahujici systolicky (9, diastolicky
krevni tlak a frekvence tepu G1), pficemz je slySet dlouhy
zvukovy signal. Vénuijte pozornost také dalSim vysvétlivkam
v této pfirucce.

11.Jakmile je méfeni dokonceno, odstrafite manzetu.

12.Pfistroj vypnéte. (Pfistroj se vypne automaticky cca po 1 minuté).

& Meéfenilze kdykoliv zastavit stisknutim tlacitka ON/OFF (napf.

kdyz se necitite dobfe anebo méte pocit nepfijemného tlaku).

4, Vyskyt indikatoru srde¢ni arytmie pro véasnou
detekci

Tento symbol 42 signalizuje, Ze pii méfeni byla zjisténa nepravi-
delna tepova frekvence. V tomto pfipadé se mohou vysledky od
VaSeho krevniho tlaku liSit — méFeni opakuijte. Ve vétsiné pfipadd
to neni na zavadu. Pokud se vSak tento symbol objevuje pravi-
delné (napf. nékolikrat tydné, pfi kazdodennim méfeni), pak Vam
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doporu¢ujeme informovat 1ékafe. Svému |ékafi prosim ukaZzte
nasledujici vysvétleni:
Informace pro lékare k ¢astému vyskytu indikatoru arytmie
Tento pristroj je oscilometricky tlakomér, ktery v pribéhu méfeni
analyzuje i frekvenci tepu. Pristroj je klinicky testovany.
Vyskytnou-li se béhem méfeni nepravidelnosti, po méfeni se
zobrazi symbol arytmie. Pokud se symbol objevuje ¢astéji (napf.
nékolikrat tydné pfi kazdodennim méreni) doporucujeme paci-
entovi vyhledat Iéka'skou pomoc.
Pristroj nenahrazuje srdecni vySetfeni, slouzi vSak pro véasné
Zjisténi nepravidelnosti pulzu.

5. Pamét’

Po skon€eni méfeni pfistroj automaticky ulozi kazdy vysledek.

Prohlizeni ulozenych hodnot

Pfi vypnutém pfistroji kratce stlacte tlacitko M 9. Displej nejprve
zobrazi «M» @9 a poté hodnotu, napf. «<M 17». Znamena to, ze
v paméti je 17 hodnot. Pfistroj se poté pfepne na posledni uloZeny
vysledek.

Po stlaceni tlaCitka M se znovu zobrazi primérné hodnoty. Mezi
ulozenymi hodnotami miZete prepinat opakovanym stisknutim
tlagitka M.

PIna pamét’

A Davejte pozor, aby nebyla pfekrocena maximalni kapacita
paméti 30. Je-li pamét’ plna, staré hodnoty se automa-
ticky prepiSou novymi. Hodnoty by mél vyhodnotit IékaF
dfive, nez bude dosazeno kapacity paméti, jinak budou
Udaje ztraceny.

Vymazat vSechny hodnoty
Jste-li si jisti, ze chcete trvale vymazat vSechny uloZené hodnoty,

pfidrzte tlacitko M (pFedtim nutno pfistroj vypnout), dokud se neob-

jevi «CL» a poté tlaitko uvolnéte. Pro trvalé vymazani paméti
stisknéte tlacitko M pfi sou¢asném blikani «CL». Jednotlivé
hodnoty nelze vymazat.

Jak naméfenou hodnotu neulozit

V/ priibéhu zobrazeni udaje stisknéte tlacitko ON/OFF (7). Drzte
tlacitko stisknuté, az zacne blikat «M» @9, a pak ho uvolnéte.
Potvrdte opétovnym stisknutim tlacitka M G9.

6. Indikator baterii a vyména baterii

Témér vybité baterie

Jsou-li baterie vybity pfiblizné ze %, pfi zapnuti pfistroje zacne

blikat symbol baterii G4 (zobrazi se ¢astecné vyplnéna baterie).

Prestoze pfistroj bude méfit spolehlivé i nadale, méli byste baterie

vymenit.

Vybité baterie - vyména

Jsou-li baterie zcela vybité, pfi zapnuti pristroje zacne blikat

symbol 19 (zobrazi se vybita baterie). Nelze provadét Zadna dalsi

méreni, baterie je nutné vymeénit.

1. Oteviete piihradku na baterie (5).

2. Vlyméiite baterie - zajistéte jejich spravnou polaritu dle symbold

uvniti bateriového prostoru.

Jaké baterie a jaky postup?

& Pouzivejte 4 nové 1,5V baterie s dlouhou Zivotnosti, veli-
kost AA.

& Nepouzivejte baterie po vyprseni zivotnosti.

&= Baterie vyjméte, pokud se pfistroj nebude delsi dobu
pouzivat.

Pouzivani dobijecich baterii

Tento pfistroj Ize provozovat také s dobijecimi bateriemi.

& Pouzivejte pouze dobijeci baterie typu «NiMH»!

@& Objevi-li se symbol vybitych baterii, baterie nutno vyjmout a

dobit! Nesmi se nechavat uvnitf pfistroje, nebot miize dojit

k jejich poSkozeni (UpInému vybiti v disledku sporadického

uzivani pfistroje, a to i v pfipadé vypnuti pfistroje).

Nemate-li v umyslu pfistroj delsi dobu pouZivat (tyden a

vice), dobijeci baterie vzdy vyjméte!

Baterie NELZE dobijet v pfistroji! Baterie dobijejte v externi

nabijecce a dodrzujte informace tykajici se dobijeni a trvan-

livosti!

9
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7. Pouziti napajeciho adaptéru

Tento pfistroj Ize provozovat s vyuzitim adaptéru Microlife

(DC 6V, 600 mA).

&= Pouzivejte pouze adaptér Microlife dostupny jako originéini
pfisluSenstvi vhodné pro Va$ zdroj napéti, napf. adaptér
«Microlife 230V».

& Vzdy zkontrolujte, zda neni napajeci adaptér nebo kabel
poskozen.

BP 3AG1
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1. Kabel adaptéru zasurite do zasuvky pro adaptér @) v pistroji.
2. Zastréku adaptéru zasunte do nasténné zasuvky.

Po pfipojeni napajeciho adaptéru se nespotfebovava zadny proud
baterii.

8. Chybova hlaseni

Dojde-li béhem méfeni k chyb&, méfeni se pferusi a zobrazi se
chybové hlaseni, napf. <ERR 3».

Chyba |Popis Mozna piicina a zplisob napravy

«ERR 1» | PFili§ slaby | PFili§ slabé signaly impulzti na manzeté.
signal Upravte manzetu a méfeni opakujte.

«ERR 2» | Chybny Béhem méfeni byly na manzeté zjiStény
signal chybné signaly zptisobené napfiklad

pohybem nebo svalovym napétim. Méfeni
opakuite, pficemz pazi méjte v klidu.

«ERR 3» |V manzeté
neni tlak

V/ manzeté nelze generovat potiebny tlak.
Mohou se vyskytovat netésnosti. Zkontro-
lujte spravnost pfipojeni a potfebnou
tésnost. V pfipadé nutnosti vyménte
baterie. Méfeni opakuite.

«ERR 5» | Abnormalni
vysledek

Méfici signaly jsou nepfesné, a proto nelze
zobrazit Zadny vysledek. Peclivé si
prectéte kontrolni seznam pokynl pro
spolehlivé méfeni a poté méfeni opakuijte.

*

«HI» PiliS vysoky | Tlak v manZeté je piili§ vysoky (nad
pulznebo  |300 mmHg) NEBO je pfili§ vysoky pulz
tlak manZety | (nad 200 stah(i za minutu). Uvolnéte se po

dobu 5 minut a méfeni opakujte.*

«LO»  |PFili§ nizky | Tepova frekvence je pfili§ nizka (méné nez

pulz 40 stahi za minutu). Méfeni opakuijte.*

* Pokud se tento nebo jiny problém vyskytuje opakované, poradte
se prosim s lékafem.

& Pokud se domnivate, Ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si
prosim prectéte informace v oddile «1.».

9. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

Bezpecnost a ochrana

o Tento pfistroj Ize pouZivat pouze pro Ucely popsané v této
pirucce. Vyrobce neodpovida za $kody zplsobené
nespravnym pouZitim.

o Tento pfistroj obsahuije citlivé komponenty a nutno s nim
nakladat opatrné. Dodrzujte podminky pro skladovéni a provoz
popsané v oddile «Technické specifikace»!

o Chranite pfed:

vodou a vlhkosti
- extrémnimi teplotami
- nérazy a upusténim na zem
- znecCisténim a prachem
- pfimym sluneénim svitem
teplem a chladem

. Manzety jsou citlivé a vyzaduiji opatrné zachazeni.

o Manzetu nafukujte pouze kdyz je nasazena.

o Pristroj nepouzivejte v blizkosti silnych elektromagnetickych
poli, napf. u mobilnich telefon(i nebo radia.

o Pristroj nepouzivejte, pokud se domnivate, ze je poSkozeny
nebo si vSimnete ¢ehokoliv neobvyklého.

o Pristroj nikdy nerozebirejte.

o Pokud se pfistroj nebude delSi dobu pouZivat, baterie by se
mély vyjmout.

o Pelivé si pretéte bezpeCnostni pokyny v jednotlivych oddilech
této prirucky.

'6) Dbejte na to, aby pfistroj nepouzivaly déti bez dohledu;
nékteré casti jsou tak malé, Ze mize dojit k jejich spolknuti.
Péce o pristroj
Pristroj Cistéte pouze mékkym suchym hadfikem.

Zkouska presnosti

Zkousku presnosti tohoto pfistroje doporucujeme provadét kazdé

2 roky nebo po mechanickém narazu (napf. pfi upusténi na zem).

Pro zajisténi této zkousky kontaktujte mistni zakaznicky servis
Microlife (viz pfedmluva).

Likvidace
Baterie a elektronické pfistroje nutno likvidovat v souladu
s mistnimi platnymi pfedpisy, nikoliv s domacim odpadem.

10.Zaruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 3 let od data nakupu. Zaruka je

platna pouze po pfedloZeni zarucniho listu vypInéném prodejcem (viz

zadni strana) a potvrzenim data nakupu nebo pokladniho dokladu.

o Zéaruka se nevztahuje na baterie, manZetu a sou¢asti podléha-
jici rychlému opotfebeni.
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o Zaruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pristroje.
o Zaruka se nevztahuje na Skody vzniklé v disledku nespravné
manipulace, vybitych baterii, nehody nebo nedodrzeni provoz-

nich pokyn(.

Kontaktujte prosim mistni z&kaznicky servis Microlife (viz.Gvod).

11. Technické specifikace

Provozni teplota:
Skladovaci teplota:

Hmotnost:
Rozméry:
Postup méreni:

Rozsah méfeni:

Tlakovy rozsah
displeje manzety:
RozliSeni:
Staticka presnost:
Piesnost pulzu:
Zdroj napéti:

Souvisejici normy:

10-40°C/50-104 °F

max. relativni vihkost 15 - 95 %
-20-+55°C/-4-+131°F
max. relativni vihkost 15 - 95 %
400 g (v¢etné baterii)

140 x 120 x 70 mm

oscilometricky, Korotkovovou metodou:
Faze | systolicka, faze V diastolicka

20 - 280 mmHg - krevni tlak
40 - 200 staht za minutu — tepova frekvence

0-299 mmHg

1 mmHg

tlak v rdmci £ 3 mmHg

+5% z naméfené hodnoty

4 x 1,5V baterie; velikost AA

Napéjeci adaptér DC 6V, 600 mA (volitelné)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Tento pfistroj vyhovuje pozadavkim dle smérnice 93/42/EHS o
zdravotnickych pomickach.
Prava na technické zmény vyhrazena.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1

@ Tlagidlo ON/OFF

@ Displej

(® Zasuvka manzety

(@ Zasuvka sietového adaptéra
® Priehradka na batérie

(® Manzeta

(@ Konektor manzety

Tlagidlo M (Pamat)

Displej

(@ Systolicka hodnota
Diastolicka hodnota

@D Frekvencia tepu

(2 Ukazovatel srdcovej arytmie
a3 Pulz

Indikator batérie

@9 Ulozena hodnota

D‘i] Pred pouZitim zariadenia si pozorne precitajte navod.

PouZité sucasti typu BF

Vézeny zékaznik,

Va$ novy tlakomer Microlife je spolahlivy lekarsky pristroj na vyko-
navanie merani na ramene. Lahko sa pouZiva, je presny a preto je
velmi odporu¢any na meranie tlaku krvi v domacom prostredi.
Tento pristroj bol vyvinuty v spolupraci s lekarmi: klinické testy
potvrdili vysoku presnost jeho merania.*

Precitajte si prosim tento ndvod pozorne tak, aby ste porozumeli
vSetkym funkcidm a informaciam tykajucich sa bezpecnosti.
Chceme, aby ste boli so svojim vyrobkom Microlife spokojni. Ak
mate akékolvek otazky, problémy alebo si chcete objednat
nahradné diely, kontaktujte prosim svoje zékaznicke stredisko
Microlife. Va$ predajca alebo lekareri Vam poskytnd adresu distri-
butora Microlife vo Vasej krajine. Pripadne navstivte internetovi
stranku www.microlife.com, kde mézete najst mnozstvo neoceni-
telnych informécii o vyrobku.

Zostante zdravi — Microlife AG!

* Tento pristroj vyuZiva taku istd technologiu merania ako oceneny
model «BP 3BTO-Ax, ktory bol testovany podla protokolu Britskej
asociécie pre hypertenziu (BHS).
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1

. Dolezité skutoénosti o tlaku krvi a samomerani

Krvny tlak je tlak krvi te€lcej v artériach vytvoreny pumpo-
vanim srdca. Vzdy sa meraju dve hodnoty: systolicka (horna)
hodnota a diastolicka (spodna) hodnota.

Pristroj zobrazuije tieZ frekvenciu tepu (pocet Uderov srdca za
minutu).

Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi mozu poskodit' vase
zdravie a preto ich musi liecit' lekar!

o Hodnoty vzdy prekonzultujte s lekarom a oznamte mu, ak ste

spozorovali nie¢o nezvycajné alebo ak sa necitite dobre. Nikdy
sa nespoliehajte na jedini hodnotu tlaku krvi.

Zapiste si svoje hodnoty do priloZzeného zapisnika tlaku krvi.
Tymto ziska vas lekar rychly prehlad.

Existuje vela pri¢in nadmerne zvySenych hodnét tlaku krvi.
Vas$ lekar Vam ich podrobnejsie vysvetli a v pripade potreby
VVadm navrhne lieCbu. Okrem liekov je mozné znizit tlak krvi aj
relaxaénymi technikami, znizenim hmotnosti a cvi¢enim.

Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit' davkovanie
akychkolvek liekov, ktoré Vam predpisal lekar!

V zavislosti od fyzickej namahy a stavu sa tlak krvi poCas diia
meni. Z toho dévodu by ste si mali merat’ tlak krvi za rovna-
kych kfudovych podmienok a ked'sa citite oddychnuti! Pocas
dfia vykonajte minimalne dve merania, jedno rano a jedno vecer.
Je celkom normaline, ak dve po sebe nasledujice merania
vykazuju podstatne odlisné hodnoty.

Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas lekar,
alebo ktoré VVam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate Vy
doma, st normalne, pretoZe predstavuju Uplne odliSné situécie.
Viac merani poskytuje ovela jasnejSi obraz ako iba jedno meranie.
Medzi dvoma meraniami si doprajte mal prestavku, minimaine
15 sekdnd.

Ak ste tehotna, mali by ste si merat tlak krvi velmi dokladne,
pretoze sa moze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Ak trpite nepravidelnym srdcovym rytmom (arytmia, pozrite
«kapitolu 4.»), mali by sa merania realizované tymto pristrojom
vyhodnocovat iba na zaklade konzultacie s lekarom.
Zobrazenie tepu nie je vhodné na kontrolu frekvencie
kardiostimulatorov!

BP 3AG1
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Ako si mézem vyhodnotit' tlak krvi?

Tabulka klasifikacie hodn6t tlaku krvi pre dospelych v stlade so
Svetovou zdravotnickou organizaciou (WHO) z roku 2003. Udaje
v mmHg.

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Odporucanie
tlak krvi je prili§ nizky | ¥100 V60 Obratte sa na
svojho lekara
1. | tlak krvi je optimalny |100-120 |60 - 80 Samokontrola
2. |tlak krvi je norméiny |{120-130 |80 -85 Samokontrola
3. | tlak krvi je mierne 130-140 |85-90 Obratte sa na
zvyseny svojho lekara
4. | tlak krvi je prili 140-160 |90-100 | Vyhladajte
vysoky lekarsku pomoc
5. | tlak krvi je nesmierne {160 -180 [100-110 | Vyhladajte
vysoky lekarsku pomoc

. tlak krvi je nebez- 1804

pecne vysoky

Okamzite vyhla-
dajte lekarsku
pomoc!

Vlysledky merania sa vyhodnocuju podla vy$$ej nameranej hodnoty.
Priklad: hodnota merania medzi 150/85 alebo 120/98 mmHg nazna-
Cuje «prilis vysoky tlak krvix.

2. Pouzivanie pristroja po prvykrat

Vlozenie batérii

Po odbaleni vasho zariadenia najskér vioZte batérie. Priehradka
na batérie (5) sa nachadza na spodne;j strane zariadenia. Viozte
batérie (4 x velkost AA 1,5 V), dodrzujte uvedenu polaritu.

Vyber spravnej manzety

Microlife pontka 3 rozdielne rozmery manziet: S, M a L. Zvolte si
rozmer manzety, ktory zodpoveda obvodu vasej paze (merané
tesnym obtoCenim stredu paze). M je vhodna velkost pre vacsinu fudi.

Rozmer manzety | pre obvod paze
S 17-22¢cm
M 22-32cm
L 32-42cm

&= Pouzivajte iba manzety Microlife!

» Ak prilozena manZeta (6) nesedi, spojte sa so svojim servisnym
strediskom Microlife.

» Pripojte manzetu pristroja vioZzenim konektora manZzety (7) do
zasuvky manzety (3) az nadoraz.

3. Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja

Navod na spofahlivé meranie

1. Tesne pred meranim nevykonavajte Ziadnu ¢innost, nejedzte a
nefajCite.

2. Pred meranim sa posadte najmenej na 5 minut a oddychuijte.

3. VZdy merajte na tom istom ramene (zvycajne lavom).

4. Z ramena odstranite tesné obleCenie. Aby ste zamedzili Skrteniu
ciev, nemali by ste rukavy vyhfiat - ak ich nechate spustené
dole, nebudu manzete zavadzat.

5. Vzdy sa uistite, Ze pouZivate spravnu velkost manzety (ozna-
¢enie na manzete).

o Nasadte manzetu tesne, ale nie prilis.

o Uistite sa, Ze manZeta je umiestnena 2 cm nad laktovou
jamkou.

o Znacka artérie («artery mark») na manzete (priblizne 3 cm
dlhé ¢ervené znacenie) sa musi prilozit na tepnu, ktora sa
nachadza na vnutornej strane ramena.

o Rameno si podoprite tak, aby ruka bola uvolnena.

o Uistite sa, Ze manZeta je v rovnakej vySke ako vase srdce.

6. Stlacte tlacidlo ON/OFF (1) a spustite meranie.

7. Manzeta sa za¢ne automaticky nafukovat. Oddychuite,
nehybte sa a nenapinajte svaly ramena, pokial sa nezobrazi
vysledok merania. Dychajte normaine a nerozpravajte.

8. Ked sa dosiahne spravny tlak, nafukovanie sa zastavi a tlak
postupne klesa. Ak sa nedosiahol spravny tlak v manzete,
pristroj zacne manzetu automaticky dofukovat.

9. Pocas merania blika na displeji indikator pulzu 43 a zakazdym
pri zaznamenani tepu sa ozve zvukovy signal.

10.Zobrazi sa vysledok systolického (9), diastolického 9 krvného
tlaku a tepovej frekvencie @1), pricom je pocut dlhy zvukovy signal.
VSimnite si vysvetlenia ostatnych zobrazeni v tomto nvode.

11.Po skonceni merania odstrante manzetu z ramena.

12.Vypnite pristroj. (Pristroj sa vypne automaticky po cca 1 min.)

& Meranie mdzete kedykolvek zastavit stlacenim tlacidla ON/

OFF (napr. ak sa necitite dobre alebo mate pocit neprijem-
ného tlaku).

4. Objavenie sa ukazovatela srdcovej arytmie pre jej
véasné odhalenie

Tento symbol (42 naznaCuje isté nepravidelnosti tepu, ktoré sa
zistili po¢as merania. V takomto pripade sa méZe vysledok odchy-
fovat od normalneho tlaku krvi — zopakujte meranie. Vo vacsine
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pripadov nie je dovod na obavy. Ak sa vSak tento symbol objavuje
pravidelne (napr. niekolkokrat za tyzden pri dennom merani),
odporti¢ame Vam povedat to vaSmu lekarovi. Ukazte prosim
vasmu lekarovi nasledujlce vysvetlenie:

Informacia pre lekara o pravidelnom objavovani sa
ukazovatel'a arytmie

Tento pristroj je oscilometricky tlakomer, ktory po¢as merania
analyzuje aj frekvenciu tepu. Pristroj je klinicky testovany.

Ak sa pocas merania vyskytne nepravidelnost tepu, po merani
sa objavi znacka arytmie. Ak sa znacka objavuje CastejSie (napr.
niekolkokrat za tyzden pri dennom merani), odpori¢ame
pacientovi vyhladat lekarsku pomoc.

Pristroj nenahradza vy3etrenie Cinnosti srdca, ale sluZi na odha-
lenie nepravidelnosti tepu vo véasnom Stadiu.

5. Pamit’ udajov

Toto zariadenie na konci kazdého merania automaticky ulozi
kazdy vysledok.

Prehliadanie ulozenych udajov

Kratko stlacte tlacidio M @9, pokial je pristroj vypnuty. Na displeji
sa najskor objavi «M» 35 a potom hodnota, napriklad «M 17». To
znamena, Zze v pamati je 17 hodndt. Potom sa pristroj prepne na
zobrazenie posledného ulozeného vysledku.

Opatovnym stlacenim tlacidla M zobrazite predchadzajticu hodnotu.
Opakovanym prepinanim tla¢idla M je mozné prepinat medzi uloze-
nymi hodnotami.

PIna pamat’

A Davajte pozor, aby maximalna kapacita pamate 30 Udajov
nebola prekroena. Ked' je pamat’ pIna, staré hodnoty su
automaticky prepisované novymi. Hodnoty by mali byt
vyhodnotené lekarom predtym, ako je dosiahnuté kapacita
paméte, v opacnom pripade budd Udaje stratené.

Vymazanie vSetkych hodnét

Ak ste siisti, ze chcete natrvalo odstranit vSetky uloZzené hodnoty,
podrzte tlacidlo M (predtym musi byt ale pristroj vypnuty), pokial
sa na displeji neobjavi «CL», a potom tlacidlo uvorite. Ak chcete
natrvalo vymazat pamét, stlacte tlacidlo M, pokial blika «CL». Nie
je mozné mazat samostatné hodnoty.

Ako neulozit' udaj

Pocas zobrazenia Udaju stlacte tlacidlo ON/OFF (7). Tlacidlo drzte
stlacené, pokial blika «<M» @5 a potom ho uvolnite. Potvrdte
opéatovnym stlacenim tlacidla M G0.

6. Indikator stavu batérii a vymena bateérii

Batérie takmer vybité

Ked su batérie z priblizne % vybité, okamzite po zapnuti pristroja
zaéne symbol batérie (9 blikat (zobrazenie s¢asti pinej batérie).
Hoci pristroj bude este stale merat spolahlivo, mali by ste si
zabezpecit nahradné batérie.

Vybité batérie - vymena

Ked' st batérie vybité, okamzZite po zapnuti pristroja zatne symbol

batérie 14 blikat (zobrazi sa vybita batéria). Nesmiete uz vykonat

Ziadne dalSie meranie a musite batérie vymenit.

1. Otvorte priehradku batérii ().

2. Vymente batérie — pri¢om dbajte na spravnu polaritu podfa
znaciek na priehradke.

Aké batérie a aky postup?

& Pouzite prosim 4 nové 1,5 VV AA batérie s dlhou Zivotnostou.

@& Nepouzivajte batérie po datume exspiracie.

@& Aksa pristroj nebude pouZivat dih3iu dobu, batérie vyberte.

Pouzivanie dobijatefnych batérii

Tento pristroj mdZe pracovat aj s dobijatelnymi batériami.

@& Z batérii, ktoré mozno opatovne pouzit pouZivajte iba typ

«NiMH»!

Ak sa objavi symbol batérie (vybita batéria), je potrebné

batérie vybrat a dobit! Nesmu zostat vo vnutri pristroja,

pretoze sa mozu poskodit (Uplné vybitie désledkom ob¢as-

ného pouzivania pristroja ale i ked sa pristroj nepouziva).

Ak nebudete pouzivat pristroj tyzden alebo dihSie, vzdy

vyberte aj dobijatelné batérie!

Batérie sa nesmu dobijat v tlakomeril Tieto batérie dobijajte

v externej nabijacke, pricom dodrzujte informacie tykajuce

sa dobijania, starostlivosti a Zivotnosti batérii!

&

9

g

7. Pouzivanie sietového adaptéra

Tento pristroj mdze pracovat aj so sietovym adaptérom Microlife
(DC 6V, 600 mA).

BP 3AG1
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& Pouzivajte iba sietovy adaptér Microlife dostupny ako origi-

nalne prisluSenstvo, ktory je vhodny pre vasu siet, napr.
adaptér «Microlife 230 V».
@& Uistite sa, Ze sietovy adaptér ani kabel nie si poSkodené.

1. Pripojte kabel adaptéra do sietovej zasuvky adaptéra (2) tlako-

meru.
2. Adaptér zapojte do elektrickej siete.

Po pripojeni sietového adaptéra sa nespotrebovava prid z batérie.

8. Identifikacia chyb a poruch

Ak sa po¢as merania vyskytne chyba, meranie sa prerusi
a zobrazi sa chybové hlasenie, napriklad «<ERR 3».

Chyba |Popis Mozna pri€ina a naprava
«ERR 1» | Signalje | Signaly tepu na manzete su prili$ slabé.
prili§ slaby |Znovu nasadte manZetu a zopakujte

meranie.*

«ERR 2» | Signal
chyby

Pocas merania manzeta rozpozna
signaly chyby spdsobené napriklad
pohybom alebo napatim svalov. Zopa-
kujte meranie, priCom ruku drZte v pokoji.

«ERR 3» | Ziadny tlak
v manzete

ManZeta nevie dosiahnut adekvatny tlak.
Mohlo djst k uniku vzduchu z manzety.
Skontrolujte, &i je manZeta spravne
pripojena a €i nie je uvolnena. V pripade
potreby vymerite batérie. Zopakujte
meranie.

«ERR 5» | Nezvy- Meracie signaly nie su presné a preto sa

Cajny nezobrazi Ziadny vysledok. Precitajte si
vysledok  |navod na realizovanie spolahlivého
merania a potom meranie zopakujte.
«HI» Prili§ Tlak v manZete je prili§ vysoky (viac ako
vysoky tep |300 mmHg) alebo tep je prili§ vysoky
alebo tlak | (viac ako 200 Uderov za minutu). Odpo-
manzety  |Cifite si asi 5 mindt a zopakujte meranie.*
«LO» Tepje prilis | Tep je prili§ nizky (menej ako 40 uderov

nizky za minGtu). Zopakujte meranie.*

* Ak sa tento alebo akykolvek iny problém vyskytuje pravidelne,

poradte sa prosim so svojim lekarom.

@& Ak simyslite, Ze su vysledky nezvycajné, precitajte si
prosim dokladne informéacie v «kapitole 1.».

9. Bezpecnost, ochrana, skuska presnostia likvidacia
pouzitého zariadenia

A Bezpecnost' a ochrana

o Tento pristroj sa mdZze pouzivat iba na ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nemdze niest zodpovednost za poskodenie
spdsobené nespravnym pouzitim.
Tento pristroj obsahuije citlivé suciastky, preto je potrebné s nim
zaobchadzat opatrne. DodrZujte podmienky skladovania a
prevadzky popisané v kapitole «Technické udaje!
. Pr|str01 chrérite pred:
vodou a vlhkostou
- extrémnymi teplotami
- nérazom a padom
- znecistenim a prachom
- priamym slnenym svetlom
teplom a chladom
. Manzety su citlivé na pouzitie.
o Manzety nafukuijte iba vtedy, ked st nasadené na ramene.
o Nepouzivajte pristroj blizko silnych elektromagnetickych poli,
ako st mobilné telefony alebo radiové zariadenia.
o Nepouzivajte pristroj, ak si myslite, ze je poSkodeny, alebo ak
spozorujete nieco nezvyCajné.
o Nikdy pristroj nerozoberajte.
o Ak sa pristroj nebude pouzivat dih3iu dobu, mali by ste vybrat
batérie.
o Pretitajte si dodatoéné bezpecnostné pokyny v samostatnych
kapitolach tohto navodu.

%) Zaistite, aby deti nepouzivali tento pristroj bez dozoru;
&; niektoré Casti su prili§ malé a deti by ich mohli prehltndt.
Starostlivost’ o pristroj

Pristroj Cistite iba mékkou suchou handrickou.

Skuska presnosti

Odportcame nechat si tento pristroj preskusat na presnost kazdé
2 roky alebo po mechanickom naraze (napr. po pade). Kontaktujte
prosim svoje servisné stredisko Microlife, aby Vam zabezpecilo
preskuSanie (pozrite Gvod).

Likvidacia pouzitého zariadenia
Batérie a elektronickeé pristroje sa musia likvidovat v stlade
s miestne platnymi predpismi, nie s domacim odpadom.

76

microlife



10.Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 3 rokov, ktora plynie od
datumu jeho kipy. Zaruka plati iba po predlozeni zaruéného listu
vyplneného predajcom (pozrite zadny obal navodu), ktory potvr-
dzuje datum zakupenia alebo na zaklade dokladu o nadobudnuti
(pokladniéného bloku).
o Baterie, manzety a siciastky, podliehajuice rychlemu opotrebo-
vaniu nie st suéastou prediZzenej zaruky.
o Neodborné rozobratie pristroja alebo vymena suciastok v
pristroji rusi platnost zaruky.
o Zaruka sa nevztahuje na poSkodenie spdsobené nespravnou
manipuléciou, vybitymi batériami, nehodami alebo nesuladom
s prevadzkovymi pokynmi.
Kontaktujte prosim svoje servisné stredisko Microlife (pozri ivod).

11. Technické udaje
Prevadzkova teplota: 10-40 °C
maximalna relativna vihkost 15 - 95 %

Skladovacia teplota:  -20 - +55 °C
maximalna relativna vihkost 15 - 95 %

Hmotnost’ 400 g (vratane batérii)

Rozmery: 140 x 120 x 70 mm

Sposob merania: oscilometricky, odpovedajtci Korotkof-
fovej metode: Faza | systolicka, faza V
diastolicka

Rozsah merania: 20 - 280 mmHg - tlak krvi
40 - 200 uderov za minutu — tep

Rozsah zobrazenia

tlaku manzety: 0 - 299 mmHg

RozliSenie: 1 mmHg

Staticka presnost:  tlak v rozsahu + 3 mmHg
Presnost’ tepu: 15 % nameranej hodnoty
Zdroj napatia: 4x 1,5V batérie; rozmer AA

Sietovy adaptér DC 6 V, 600 mA (voli-
telné prisluSenstvo)

Odkaz na normy: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
|IEC 60601-1-2 (EMC)

Toto zariadenie spifia poziadavky Smernice 93/42 EHS o zdravot-
nickych poméckach.
Zmena technickej Specifikacie vyhradena.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1

(D AG/KAPA Diigmesi

@ Ekran

(® Kaf Soketi

(@ Elektrik Adaptorii Soketi
® Pil Bolmesi

® Kaf

@ Kaf Baglantisi
M-Diigme (Bellek)
Ekran

(9 Bilyiik Tansiyon Degeri
Kiigiik Tansiyon Degeri
@D Nabiz Sayis

(2 Kalp Atigi Diizensizligi Gostergesi

@3 Nabiz
3 Pil Gostergesi
@9 Kaydedilen Deger

EE] Aygiti kullanmadan énce, talimatlari dikkatle okuyun.

Sayin Misterimiz,

Yeni Microlife tansiyon 6lgiim aygitiniz, élgiimlerin Ust koldan
yapilmasi igin gtvenilir bir tibbi aygittir. Kullanimi basit ve élgim
sonuglari dogru olan bu aygit, evinizde tansiyonunuzun élgiilmesi
acisindan idealdir. Aygit, hekimlerle isbirligi icerisinde gelistiril-
mistir ve yapilan bilimsel testlerin sonucunda dlgim dogrulugunun
oldukga ylksek oldugu kanitlanmistir.*

Tiim iglevleri ve glvenlik bilgisini anlayabilmeniz igin, liitfen, bu
talimatlari dikkatle okuyun. Dilegimiz, Microlife Griiniiniizden
memnun kalmanizdir. Sorulariniz, sorunlariniz ve yedek parca
siparisleriniz igin, litfen, yerel Microlife-Miisteri Servisi ile gorustin.
Ulkenizdeki Microlife bayisinin adresini saticinizdan ya da eczane-
nizden égrenebilirsiniz. Ikinci bir yol olarak, iiriinlerimiz hakkinda
genis bilgi edinebileceginiz www.microlife.com internet adresini de
ziyaret edebilirsiniz.

Saglikla kalin — Microlife AG!

* Bu aygit, Ingiliz Hipertansiyon Cemiyeti - British Hypertension
Society (BHS) - protokoliine uygun olarak test edilen 6dlil sahibi
«BP 3BTO-A» modeli ile ayni élgiim teknolojisine sahiptir.

Tip BF
78

microlife



igindekiler

1.

(=]

10.
11.

Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim Hakkinda
Onemli Gergekler
+ Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

. Aygitin ilk Kez Kullanimi

+ Pillerin yerlestirilmesi
+ Dogru kaf segimi

. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi
. Erken algilama durumunda Kalp Atigi Diizensizligi

Gostergesinin Goriiniimii

. Veri Bellegi

+ Kaydedilen degerlerin gorintilenmesi
+ Bellek dolu

+ TUm degerlerin silinmesi

+ Olgiim sonucu nasil silinir?

. Pil Gostergesi ve Pil degigimi

+ Piller neredeyse bitmis

+ Piller bitmis - pillerin degistiriimesi
+ Hangi piller ve yontem?

+  Sarj edilebilir pillerin kullanilmasi

. Elektrik Adaptoriiniin Kullanilmasi
. Hata iletileri
. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

+ Guvenlik ve koruma

+ Aygitin bakimi

+ Dogruluk testi

+ Elden ¢ikarma

Garanti Kapsami

Teknik Ozellikler

Garanti Belgesi (bkz Arka Kapak)

. Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim

Hakkinda Onemli Gergekler

Tansiyon ile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan
akan kanin basinci ifade edilmektedir. Her zaman iki deger olan
biiyiik tansiyon (iist) degeri ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
dlgumleri yapilir.

Aygit, ayni zamanda, nabiz sayisini da gosterir (kalbin bir daki-
kadaki atis sayisi).

Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, sagliginiza zarar verebilir
ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!

Olgiim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadiginiz bir durum s6z
konusu oldugunda doktorunuza danisin. Kesinlikle tek bir
tansiyon dlgiim sonucuna giivenmeyin.

Olglim sonuglarinizi riinle birlikte verilen tansiyon giinligiine
girin. Bdylece, doktorunuz sonuglar hizli bigimde g6zden gegi-
rebilir.

Normalin (izerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden kaynak-
lanan birgok durum séz konusudur. Doktorunuz, bunlari ayrin-
tilariyla agiklayacak ve gerekli gériirse tedavi edilmelerini
dnerecektir. llag tedavisinin yani sira gevseme teknikleri, kilo
verme ve egzersiz ile de tansiyonunuzu distirebilirsiniz.
Higbir kosulda, doktorunuzun belirlemis oldugu ilag dozunu
degistirmemeniz gerekir!

Bedensel efor ve kondisyona bagli olarak, tansiyonda glinden
gline genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle, élgiimleri-
nizi her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi rahat hisset-
tiginizde yapmalisiniz! Biri sabah digeri aksam olmak tizere
glinde en az iki kez 6lglim yapin.

Kisa araliklarla yapilan iki 6l¢iim sonrasinda, oldukga farkli
sonuglar alinmasi son derece normaldir.

Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan veya evde yapilan
dlgimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen
farkli oldugu icin, oldukga normaldir.

Birkag 6l¢iim yapilmasi, tek bir élgiime nazaran ok daha net
bir fotograf ortaya koyar.

ki 8lciim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin.

Gebe iseniz, bu durum gebeliginiz siiresince esasli degisikliklere
yol agabileceginden, tansiyonunuzu oldukga yakindan izlemeniz
gerekmektedir!

Diizensiz kalp atig1 sorununuz varsa (aritmi, bkz «BGlim 4.»),
bu aygitla yapilan élglimler, sadece doktorunuza danisilarak
degderlendirilmelidir.

Nabiz gostergesi, kalp pillerinin frekansinin kontrolii i¢in
uygun degildir!
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Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Diinya Saglik Orgiitti'ntin (WHO) 2003 yili verilerine uygun olarak,
yetiskinlerde tansiyon degerlerinin siniflandiriimasi igin tablo.
Veriler, mmHg cinsindendir.

Biiyik |Kiigik | _
Diizey Tansiyon | Tansiyon | Oneri
tansiyon cok diisik | ¥100 60 Doktorunuza dani-
siniz
1. | tansiyon en iyi 100-120 {60-80 | Kendiniz kontrol ediniz
aralikta
2. | tansiyon normal 120-130 {80-85 | Kendiniz kontrol ediniz
3. | tansiyon biraz 130-140 |85-90 | Doktorunuza dani-
ylksek siniz
4. | tansiyon gok yiiksek |140-160 |90 -100 | Tibbi kontrolden
geginiz
. | tansiyon oldukca 160 - 180 | 100 - 110 | Tibbi kontrolden
geginiz

1804 Acilen tibbi

bigimde yiiksek geginiz!
Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiiksek olan degerdir. Ornegin:
150/85 ya da 120/98 mmHg arasindaki bir deger, «tansiyon
oldukga yiiksek» seklinde degerlendirilir.

2. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Pillerin yerlestirilmesi

Aygitin ambalajini agtiktan sonra, ilk dnce pilleri yerlestirin. Pil
bélmesi (5), aygitin alt tarafindadir. Pilleri (4 x AA 1,5 V boyutunda)
yerlestirin; bunu yaparken kutuplarin gésterildigi gibi dogru
konumda bulunmasina dikkat edin.

Dogru kaf segimi )

Microlife degisik ebatlarda 3 kaf sunar: S, M ve L. Ust kolunuzun
cevresine uygun kaf boyutunu segin (Ust kolunuzun ortasini en
uygun sekilde kavrayarak 6lgultir). M boyutu, bircok insan igin
dogru boyuttur.

Kaf boyutu iist kolunuzun cevresi igin
S 17-22cm (6.75- 8.75ing)
M 22-32cm (8.75-12.5ing)
L 32-42cm (12.5-16.5ing)

@& Sadece Microlife kaf kullanin!

» Uriinle birlikte verilen kaf (&) uymazsa, yerel Microlife Servisi ile
gorustin.

» Kaf baglantisini (7) olabildigince kaf soketine (3) yerlestirerek,
kafi aygita baglayin.

3. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi

Giivenilir bir 6l¢lim yapiimast igin kontrol listesi

1. Olglimden hemen énce, hareket etmekten kaginin; herhangi bir
$ey yemeyin ve sigara igmeyin.

2. Olglimden 6nce en az 5 dakika oturun ve gevseyin.

3. Her zaman ayni koldan élgiim yapin (normalde sol kol).

4. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri gikarin. Basing olugtur-
mamasi igin, gémlek kollarini kivirmayin - diiz birakildiklarinda
kaf islevini engellemezler.

5. Her zaman dogru dlgiideki kafin (6IgU kafin izerindedir) kulla-

nildigindan emin olun.

o Kaf, Ust kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, gok siki olmasin.

o Kafini¢ dirseginizin 2 cm yukarisina yerlestirildiginden emin olun.

o Kafin lizerine konumlanmis olan atardamar isareti
(yaklagik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin (zerinde olmalidir.

¢ Rahatca 6l¢im yapilmast igin, kolunuzu destekleyin.

e Kafin kalbinizle ayni yiikseklikte olmasini saglayin.

. Olgim islemini baglatmak icin, AG/KAPA diigmesine (1) basin.

. Kaf simdi otomatik olarak sisecektir. Gevseyin; dlglim sonucu
gorintileninceye kadar hareket etmeyin ve kol kaslarinizi
kasmayin. Normal bigimde soluk alip verin ve konugsmayin.

. Dogru basinca ulagildiginda, pompalama iglemi durur ve
basing dereceli olarak diiser. istenilen basinca ulagilamamissa,
aygit kafa otomatik olarak biraz daha hava pompalar.

9. Olglim sirasinda, ekranda kalp simgesi @3 yanip séner ve kalp

atisi her algilandiginda bir «bip» sesi duyulur.

10.Uzun bir «bip» sesi ile ekranda biiylk tansiyon (9) ile kiigiik
tansiyonu (9 ve nabiz sayisini @3 igeren sonug goriintilenir.
Brostirdeki diger goriintilerle ilgili agiklamalari da dikkate aliniz.

11.0lIglim bittiginde kafi gikariniz.

12.Aygiti kapatin. (Yaklasik 1 dakika sonra monitdr otomatik
olarak kapanir).

& AG/KAPA digmesine basarak, aygiti istediginiz zaman

kapatabilirsiniz (6rnegin, kendinizi rahat hissetmiyorsaniz
ya da rahatsiz edici bir basing algilanmasi halinde).

~N o

©o
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4. Erken algilama durumunda Kalp Atisi Diizensizligi
Gostergesinin Goriiniimii

Bu simge (2, dl¢lim sirasinda birtakim nabiz diizensizliklerinin
algilandigini gosterir. Bu durumda, sonug, normal tansiyonu-
nuzdan farkli olabilir — lglimii tekrarlayin. Birgok durumda, kaygi-
lanmak igin herhangi bir neden s6z konusu degildir. Bununla
birlikte, simge sik sik gorintiileniyorsa (6rnegin, giinlik élgim
yapildi§inda haftada birkag kez), bu durumu doktorunuza bildirme-
nizi dneririz. Litfen, doktorunuza asagidaki agiklamayi gésteriniz:

Kalp atisi diizensizligi gostergesinin sik sik goriinmesi
hakkinda doktor icin bilgi

Bu aygit, ayni zamanda 6l¢lim sirasinda nabiz atigini da analiz
eden osilometrik bir tansiyon 6Igiim aletidir. Aygit, bilimsel olarak
test edilmistir.

Olctim sirasinda nabiz diizensizlikleri meydana gelirse, dl¢imden
sonra kalp atisi diizensizligi simgesi gériintiilenir. Simge daha sik
goruntlenirse (6rnegin, ginlik 6lglim yapildiginda haftada birkag
kez), hastaya tibbi kontrolden gegmesini dneririz.

Aygtt, bir kalp muayenesi islevi gérmez; ancak, erken bir
asamada nabiz diizensizliklerinin algilanmasini saglar.

5. Veri Bellegi
Olgiim tamamlaninca aygit, her bir sonucu otomatik olarak kaydeder.

Kaydedilen degerlerin goriintiilenmesi

Aygit kapaninca M-diigmesine 9 kisaca basin. Ekranda, dnce «M»

(19 simgesi ve ardindan da bir deder goriintilenir, 6rnedin «M 17».

Bu da, bellekte 17 deger bulundugu anlamina gelir. Aygit, son

kaydedilen sonuca geger.

M-diigmesine tekrar basildiginda, bir dnceki deger goruntilenir.

M-diigmesine Ust Uste basarak, bir kayitl degerden digerine gege-

bilirsiniz.

Bellek dolu

A Maksimum bellek kapasitesi olan 30 sayisinin agiimadigina
dikkat edin. Bellek doldugu zaman, yeni degerler
otomatik olarak eskilerinin iizerine yazilir. Bellek kapasi-
tesi dolmadan 6nce, degerlerin doktor tarafindan degerlen-
dirilmesi gerekmektedir — aksi takdirde veriler kaybolur.

Tiim degerlerin silinmesi
Tim kayith degerleri tamamen silmek istediginizden eminseniz,
«CL» simgesi goruntileninceye kadar M-digmesini basili tutun

(6nce aygitin kapatiimasi gerekmektedir) ve diigmeyi serbest
birakin. Bellegi tamamen temizlemek igin, «CL» simgesi yanip
sdnerken M-diigmesine basin. Miinferit degerler, silinemez.

Olgiim sonucu nasil silinir?

Olglim sonucu gériindigu anda, ekranda «M» @5 yanip sénene
kadar AG/KAPA tusuna (1) basili tutunuz. M tusuna 19 basarak
6lgim sonucunun silinmesini onaylayiniz.

6. Pil Gostergesi ve Pil degisimi

Piller neredeyse bitmis

Piller, yaklasik olarak % oraninda kullanildiginda, aygit acilir
acllimaz kullaniimig pil simgesi 44 yanip séner (kismen dolu bir pil
gortintilenir). Her ne kadar aygit, gvenilir 6iglim yapmaya devam
etse de pilleri degistirmeniz gerekir.

Piller bitmis - pillerin degistirilmesi

Piller bittiginde, aygit acilir agiimaz pil simgesi 44 yanip séner

(bitmis bir pil gérintlenir). Piller bitttiginde, artik lctim yapamaz-

siniz ve pilleri degistirmeniz gerekir.

1. Aygitin arkasindaki pil bdlmesinin (5) kapagini aginiz.

2. Pilleri degistirin — bdlmedeki simgelerle gésterildigi sekilde
kutuplarin dogru konumda olup olmadigina dikkat edin.

Hangi piller ve yontem?

&= Liitfen, 4 adet yeni ve uzun émirlii 1.5V, AA pili kullanin.

& Kullanim siiresi gecen pilleri kullanmayin.

@& Aygit uzun bir stire kullaniimayacaksa, pilleri gikarin.

$Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi

Aygiti sarj edilebilir pilleri kullanarak da ¢alistirabilirsiniz.

&= Litfen, sadece «NiMH» tiiriinde yeniden kullanilabilir pilleri
kullanin!

Pil simgesi (bitmis pil) goriintilendiginde, pillerin gikarilip
sarj edilmesi gerekmektedir! Zarar gérebileceklerinden,
pillerin aygitin icerisinde birakiimamasi gerekmektedir
(kapalr olsa bile aygrtin distik kullaniminin bir sonucu
olarak tamamen bosalirlar).

Bir hafta ya da daha uzun bir stire kullanmay diigtinmiyor-
saniz, her zaman sarj edilebilir pilleri ¢ikarin!

Piller, tansiyon 8lgiim aletinde sarj EDILEMEZ! Bu pilleri
harici bir sarj aygitinda sarj edin; bununla birlikte, sarj,
bakim ve dayaniklilik konusundaki bilgileri dikkate alin!

&

4
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7. Elektrik Adaptoriiniin Kullanilmasi

Bu aygiti Microlife elektrik adaptori kullanarak da galistirabilirsiniz

(DC 6V, 600 mA).

& Elektrik geriliminiz igin mevcut olan uygun orijinal aksesuar
olarak sadece Microlife elektrik adaptori kullanin, érnegin:
«Microlife 230V adaptor».

& Elektrik adaptériinin ya da kablonun zarar gérmediginden
emin olun.

1. Adaptdr kablosunu, tansiyon dl¢tim aletinin elektrik adaptdr

soketine (@) takin.

2. Adaptor fisini duvar prizine takin.

Elektrik adaptéri baglandiginda, artik pil enerjisi kullaniimaz.

8. Hata iletileri

QOlgiim sirasinda hata meydana gelirse, 8lgtim islemi durdurulur ve
bir hata iletisi, 6rnegin «ERR 3», goriintilenir.

Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢oziimii
«ERR 1» | Sinyal ¢ok | Kaf nabiz sinyalleri gok zayif. Kafi
zayif yeniden takin ve dl¢tim tekrarlayin.

«ERR 2» |Hata sinyali | Olgiim sirasinda, kaf, hareket etmekten
ya da adale kasiimasindan kaynaklanan
hata sinyalleri algiladi. Kolunuzu kimil-

datmadan él¢iimi tekrarlayin.

«ERR 3» | Kafta
basing yok

Kaf uygun basing olusturulamiyor.
Kagak meydana gelmis olabilir. Kafin
dogru takilip takilmadigini ve gok gevsek
olup olmadigini konrol edin. Gerekirse,
pilleri degistirin. Olgiimu tekrarlayin.

«ERR 5» | Anormal Olgiim sinyalleri dogru degil ve bu

sonug nedenle sonug goriintilenemiyor. Giive-
nilir 8lglim yapilabilmesi igin, kontrol
listesini okuyun ve 6lgiimi tekrarlayin.
«HI» Nabiz ya da | Kaf basing ok yiksek (300 mmHg'nin
kaf basinci | iizerinde) YA DA nabiz gok yiksek (daki-
cok yiiksek |kada 200 atistan fazla). 5 dakika
gevseyin ve dlclimi tekrarlayin.*
«LO»  |Nabizgok |Nabiz gok diisiik (dakikada 40 atigtan
dusik daha diistk). Olglimii tekrarlayin.*

* Bu ya da baska bir sorun (st liste yasaniyorsa, liitfen, doktoru-
nuzla gordsdin.

@ Sonuglarin anormal oldugunu diisiiniiyorsaniz, liitfen,
«Bolum 1.» deki bilgileri dikkatli bigimde okuyun.

9. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma
A Giivenlik ve koruma

o Bu Uriin, sadece bu brosirde agiklanan amaglar gergevesinde
kullanilabilir. imalatgi, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan igin sorumlu tutulamaz.

o Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bigimde kullaniima-
Iidir. «Teknik Ozellikler» bélimiinde agiklanan saklama ve
calistirma kosullarini g6z 6niinde bulundurun!

. A§ag|dak| durumlara maruz kalmasina engel olun:

su ve nem
- asir sicakliklar
- darbe ve disiirilme
- kirve toz
- dogrudan giines 15131
1sI ve soguk

. Kaf hassastir ve dikkatli bicimde kullaniimalidir.

o Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

o Aygiti cep telefonlari ya da radyo donanimlari gibi guglii elek-
tromanyetik alanlara yakin yerlerde kullanmayin.

e Hasar gordiiguni dustnlyorsaniz ya da herhangi bir anormal
durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

o Aygiti kesinlikle agmayin.

o Aygitin uzun bir sire kullanilmamasi durumunda, pillerin gika-
riimasi gerekir.

o Brosiiriin ilgili bolumlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.

¢) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde Griind kullanmalarina izin
Qx vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kiiguktur.

Aygitin bakimi
Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Dogruluk testi
Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
dusurilmesi) durumunda, driinin dogru calisip galismadiginin
test edilmesini 6neririz. Test iglemini ayarlamak igin, liitfen, yerel
Microlife-Servisi ile gorlistin (bkz 6n s6z).
Elden ¢ikarma
Piller ve elektronik tirtnler, ¢dpe atiimamali; ancak, yirir-
lukteki yonetmeliklere uygun olarak elden gikariimalidir.
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10. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindigi tarihten itibaren 3 yil garanti kapsamin-
dadir. Garanti, sadece saticiniz (arkaya bakiniz) tarafindan doldu-
rulan ve satin alma ya da fatura tarihini teyit eden garanti belge-
sinin mevcudiyeti ile gegerlilik kazanir.

o Piller, kaf ve aginan pargalar garanti kapsaminda degildir.

o Aygitin agilmasi ya da tizerinde degisiklik yapilmasi, garantiyi
gegersiz kilar.

o Garanti, yanhs kullanimdan, pillerin bogalmasindan, kazalar ve
calistirma talimatlarina uygun davraniimamaktan kaynaklanan
zarar ziyani kapsamaz.

Litfen, yerel Microlife-Servisi ile gériistin (bkz 6n s6z).

11. Teknik Ozellikler
Caligtirma sicakligi: 10-40 °C/50 - 104 °F
%15 - 95 maksimum bagil nem

Saklama sicakigi:  -20 - +55 °C/-4 - +131 °F
%15 - 95 maksimum bagil nem

Agirhk: 400 g (piller dahil)

Boyutlar: 140 x 120 x 70 mm

Olgiim yordamu: osilometrik, Korotkoff ydntemine uygun:
Asama | bliylk tansiyon, Asama V kiigiik
tansiyon

Olgiim aralig: 20 - 280 mmHg — tansiyon

dakikada 40 - 200 atig — nabiz
Kaf basinci goriintii-
leme araligi: 0 - 299 mmHg
Goziiniirliik: 1 mmHg
Statik dogruluk: +3 mmHg araliginda basing
Nabiz dogrulugu:  +élgilen dederin %5'i
Gerilim kaynadi: 4 x 1.5V Piller; boyut AA
Elektrik adaptorii DC 6V, 600 mA (istege
baglr)
ilgili standartlar: ~ EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC)
Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yénetmenligi gereksinimleri ile
uyumludur.
Teknik 6zelliklerin degistiriimesi hakki saklidir.

BP 3AG1
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Microlife BP 3AG1
@ NMAiktpo ON/OFF Ayarnté TreAam,
@ 086vn To véo aag meaodpeTpo Microlife eival éva agiémaTo 1atpikd 6pyavo

(® Ymodoyr Tepixelpidag

(@) Yooy YETAoXNUATIOT PEULATOS
(® OnKn pTaTapIbV

® Mepigeipida

(@ Bloua mepiyelpidag

MAAKTPO M (MvAUN)

086vn

(®@ Tipn GUGTOIKAG Trieang

TipA S1a0TOMKAG TTiEang

av Teougeig

(2 Evdein kapdiakig appubpiag
3 Mahpég

(3 ‘Evbeifn umatapiag

(9 AmoBnkeupévn TIUA

EE] AloBaaTe TPOTEKTIKA TIG 0dNYiEG TIPIV XPNTIUOTIOIRTETE
QUTA TN GUOKEUN.

Tutog BF epapuoapévo Tphua

yla Tn p€TPNGN TG APTNPIAKAG TTiEang aTov avw Bpayiova. Eival
€UKkoho aTn xprian, akpIBEG kal guviaTaTal yia Tnv TTapakoAoUBnan
NG APTNPICKAG TTiEaNG 0TO OTTITI. To Gpyavo autd oxedIdaTnke o€
auvepyaaia e 1a1poUg, eviy GUPQWVa PE KAIVIKEG SOKIPEG OTTODEI-
kvUeTal 0TI n akpifeia PETPNORG Tou ivai 1IdiaiTepa UPNAR.*
AlaBaoTe autég TIG 0dnYyieg TTPOTEKTIKA, WOTE VAl ESOIKEIWBEITE PE
OAeg TIG AcIToUpyiEg Kail TIG TTANPOPOpiEG aoPaAeiag. ZToX0G Hag
eivai n ikavotroinan} aag amd 1o Tpoidv pag Microlife. Edv Exete
omoleadnoTe amopieg i TpoPAApaTa f edv B¢AeTe va TTapayyei-
AeTe KGTTOI0 AVIAAAQKTIKG £6ApTNHA, aTTEUBUVBEiTE OTO TOTTIKG 0OG
TUANa e€utpémang eAatwy g Microlife. O TwAntig aag fj To
papuakeio TG mePIOXG 0ag Ba aag EVUEPWOOUV OXETIKA E TNV
dieuBuvan Tou avrirpoawou Microlife aTnv xwpa aag. Evala-
KTIKG, ETTIOKEPBEiTE TNV 10T00EAIDA pag aTo diadikTuo o died-
Buvan www.microlife.com, 61rou pmopeite va Bpeite TOAEG
XPNOTHEG TTANPOPOPIEG OXETIKA WE TO TTIPOIOVTA A,

Meivere uyieig — Microlife AG!

*To dpyavo autd xpnoiuomoiei Ty idia TexvoAoyia UETONTEWY LIE TO
BpaBeupévo poviéo «BP 3BTO-A, To omroio éxel eAcyx el aUupwva
10 Mpw16KkoAo ¢ Bpetavikig Eraipeiag Ymépraong (BHS).

Nivakag mepiegopévwv
1. InpavTikég TANPOQOpPieg OXETIKA UE TNV OPTNPIOKNA TTiEOT
KOl TNV QUTOHETPNON
+ Mg va agiohoyiow v apTnpiaki pou Tieon;
2. Xpnon Tng GUOKEUNG yIa TTPWTN Popd
+ TommoBEtnaon Twv PTratapiov
+ EmA&Gre T owoTh mepixeipida
3. Mérpnon Tng apTnEIOKAG TIEONG PE QUTA THV OUGKEUNA
4. Epgavion tng évdeiing kapdiakig appubpiag yia éykaipn
avixveuan
5. MvApn dedopévwv
+ Epgdvion Twv amodnKeUPEVWY TIHWY
* Mvijun mAfpeng
+ Alaypagr AWV TwV TIHWY
+ Mg va unv amoBnkeloeTe pia pérpnan
. 'EvdeI§n pmarapiog Kai avTIKoTdoTOON HITATOPIWV

(=2
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+ Mmarapieg oxedov amoQopTIouéVES

+ Mmarapieg amogopTIopéVEG — QVTIKATATTAGOT
+ [Moieg ymarapieg kai Toia diadikagia

+ Xprion emava@opTICOUEVWV PTTATAPIY

7. Xpnon PETaoXnHATIOTH PEUPATOG
8. Mnvipara opdAparog
9. AogaAcia, ppovTida, EAeyxog akpifeiag kai amoppIyn

+ AogdAeia kal TpooTacia
+ Qpovtida Tou TTETOPETPOU
+ Eheyxog akpifeiag

+ Amoppiyn

10. Eyyunon
11. Texvik@ XOPaKTNPIOTIKA

1.

Képra eyyinong (BA. omiaB86¢puAlo)

ZnUavTikéG TTANPOPOPIEG OXETIKA HE THV OPTNPIOKNA
TiETN KAl TNV AUTOUETPNON

H apnpiakn Trigon eivai n mieon Tou aipaTog Tou péel péow
TWV ApPTNPIWY, N oTroia dnpioupyeiTal amod Ty AviAnon Tng
kapdiag. Mavrote petpwvtal 800 TIPEG, N CUGTOAIKA (ETTAVW)
TR Kai N 31a0ToAIKN (KATw) TIpN.

To dpyavo epgavidel mmiong TIG GQUEEIS (TTOTEG POPES N
kapdia TAMeTal o€ Eva AeTrTd).

H o1alepd uynAn Trieon ptropei TpokaAéoel AGBN ot
KapSIa Kal TTPETTEN VO AVTIPETWITIOTET 0o TOV 1076 gag!
210V 17O 0O TIPETTEI VOl AVOPEPETE TIAVTOTE TIG TIUEG TTIETTIG
00G, EAV EXETE TTAPATNPATE! KATI N GUGIOAOYIKO 1 £V dev
eioTe aiyoupol. Moté un BacifeaTe povo OTIG HETPATEIG TNG
apTNPIOKAG TiEONG.

INUEIWATE TIG UETPATEIG GOG OTO GUVODEUTIKG nuEPOAGYIO
applakAg mieang. Me autd Tov 1pOTO, 0 1aTPAS Gag PTTOPE
Va OXNUATIOE! YPAYOPQ IO YEVIKN EIKOVA.

Ymépyouv TTOMEG arieg uTrepBoAIKa uwnARg apTnpIaKAg

mieang. O 1a1pdg oag Ba oag enynaE TIG AITIEG AUTEG PE TIEPID-

00TEPEG AeTITOpEPEIEG Kal Ba aag xopnynoer aywyr avahoya pe
TNV TePiTITWON. EKT6G amd T BepameuTiKi aywyr, ol TEXVIKEG
XaAdpwang, n amwAeia cwpaTikou BApoug kal n aoknan
MTTOPOUV ETTIONG VA PEILTOUV TNV APTNPICKN 0ag TTEDT.

Le Kapio wepimTwon dev mpémel va aAAGgeTe Tn doooAoyia
TWV PapPAKwWY TTou oag £XEl XopnyAoEl o 1aTpog oag!

o AvaMoya pe T GWUATIKA KATATIOVAON KAl TN QUOIKF 0OG KATE-
aTaa0n, N apTNPICKA TETN KUPAIVETAI ONUAVTIKA 0N dIGPKEI
NG NUEPAG. Mo To AGyo auTO, TTPETTEN VO PHETPATE TNV TTiETT
oag oTIg idieg auvBKeg npepiag kal 6Tav aigBaveoTe OTI
éxere xahapwael! Metpare tnv mriean TouhdyiaTov dU0 gopég
TNV NPEPQ, Wia @opd TO TTPWI KA Wial TO aTTéyEulaL.

o Eivar apketa o0vnBeg 600 S1080xIKEG PETPATEIG VA divouv
ONUAVTIKG SIaPOPETIKES TIPEG.

o O1 amokAioglg PeTagl Twv PETPATEWV aTé TV IaTPG 0AG A TO
QAPHAKEIO KO TWV PETPACEWY OTO OTTITI EiVAI APKETA GUTIOAO-
YIKEG, B16TI 0 GUVBRAKEG €ival EVIEAWG BIAPOPETIKEG.

o O1 apkeTég peTPAOEIG divouv oOPETTEPN EIKGVA OTT' 6,TI Hid
pévo pérpnon.

o A@ROTE éva HIKPO XPOVIKO TrEPIBWPIO TOUAGXIOTOV
15 deutepoAETTTwV pETatd dUo HETPRTEWV.

o Edv eioTe éykuog, Tpémel va TapakohouBeite TNV aptpiakn
0ag Tiean oAU TTPoaeKTIKG BIOTI UTTOPEi va TToIKIAEI onua-
VTIKG 0TV TrEPiodo TG kunong!

o Edv éxete akavovioTo kapdiakd TaAuo (appubpia, BA.
«EvotnTa4.»), n agloAdynan Twv PETPRGEWY LE AuTS To Gpyavo
TIPETTEI VAl YivETaI OVO PETG ATTO CUVEVVONAT PE TOV 10TPO 0TG.

o H évdei§n maApou dev gival katdAAnAn yia Tov éAeyxo Tng
ouxvoTnTag Tou BnuatodoTn!

Mwg va a§iohoyiow TNV apTnpIaki Hou Trieon;

Mivakag Tagivopnaong TIWY apTnpIakiAg TEaNg O EVANIKES
oupewva e Tov Maykéopio Opyaviaud Yyeiag (WHO) Tou 2003.
Z1o1xeia o€ mmHg.

EUpog Tipwv ZuaToAikn | AlaaToAikn | Z0oTaon
aptnplakn mieon | ¥100 V60 YupBouheureite Tov
oAU XapnAQ 1aTpd 0ag

1. | apmpiakd iean  |100-120 |60 - 80 AutoéAeyyog
BEATIOTN
2. |apmpiakn Tieon  {120-130 |80 -85 AutoéAeyyog
QUOIOAOYIKI

3. |apmpiakn Tieon  {130-140 (85-90 TupBouleuteite Tov

eAaPPWGS uynAy 10Tp6 00G
4. | apmnpiakr mieon | 140-160 |90 - 100 ZNTACTE 10TPIKA
TIOAU UWnAn oupBouy

. | apnpiakr mieon  |160-180 |100-110 |Znmote 1aTpIKA
uTrepBoAikG uwnAn OupBouAnR

. apmpiakn Trieat 1804 ZNTAOTEETTEIYOVTWG
€miKivouva uywnAi 1aTPIKF GUMBOUAY!
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H uynAdtepn Tipr eivar auth Baoel g otmoiag kabopideral n agio-
Aoynon. Mapddelypa: pia mipr pérpnang petact 150/85 r) 120/98
mmHg amoteAei EVBEIEN «TTOAU UWNARG APTNPICKAS TTiETNGY.

2. XpAon Tng CUOKEUNG YIa TTPWTN popd

TomoBETNoN TWV PTTATAPIWY

A@oU aTrogUCKEUATETE TN GUOKEUN, TOTTOBETATTE TTPWTA TIG
pmatapieg. H 6rikn Twv pmratapiwy (5) BpiokeTal 1o Tiow péPOg
NG GUOKEUNG. ToTroBETAOTE TIG PTraTapieg (4 pmatapieg peyéBoug
AA, 1,5V) ye ™) owoTn ToAikdTnTa.

EmiAE§Te Tn owoTn TepIxeIpida

H Microlife mapéxer 3 peyén mepixeipidag: S, M kai L. EmAéSre 1o
péyeBog TrepixeIpidag TTou TaIPIAZEI GTNV TIEPIPETPO TOU UTTPATOOU
00aG (UETPATAI EQOPUOTTA OTO KEVTPO TOu PTTpaTaou). To M eival
T0 OWATO PEYEBOG yIa TOUG TIEPITOOTEPOUG AVBPWTTOUG.

MéyeBog epixelpidag | yia TRV TEPINETPO TOU PUTTPATGOU
S 17-22cm (6,75 -8,751in.)
M 22-32cm(8,75-12,5in.)
L 32-42cm(12,5-16,5in.)

@= Xpnoipotrolgite pévo Tepiyelpideg Microlife!
» EmiKoIVwVAGTE PeE TO TOTTIKG 0ag THAUA EEUTTNPETNONG TIEAQTWY
G Microlife eciv n auvodeuTikn Tepixelpida () dev TaIpIGel.

» ZuvdEaTe TNV TTEPIXEIPIdA GTO Hpyavo ToTToBETWVTAG TO BUTHA
NG TMEPIXEIpidag (7) oTnv utrodox1 TG TepIxeIpidag (3) kardiTo
duvatdv o péoa.

3. Mérpnon Tng apTnpEIOKAG TiEGNG HE AUTH TV
OUOKEUN

AioTa eAéyXwv yia THV TIpaypaToTroinon agiomoTng

HETpNONg

1. ATo@UyeTe TN CWHATIKA SpacTNPIOTNTA, TV KaTavaAwon
@aynTou A To KATIVIOUA AUECWG TTPIV OTTO TN WETPNOM.

2. KabiaTe emi 5 Aertd ToUNGXIGTOV TTPIV OTTO TN METPNON - KA
XaAapWOTE.

3. H pérpnon mpémel va yiveral avTote aTo id10 xEpI (OuvhBwg
T0 OpPIOTEPO).

4. AgaipéaTe Ta eQappoaTd polxa amd To pmpdrao. lNa va
QTMOQUYETE TNV TTEPIOPIEN, TO PaviKi TOU TTOUKAUIOOU eV
TIPETTEN Va Eival YUPIGPEVO TTPOG Tal TIAVW - BeV TTAPEPTTODICE!
TNV TTEPIXEIPIdA GV Eival KaTeRATEVO.

5. MNavta va BeBaiwveaTe 0TI XpNOIPOTIOIEITE TO OWOTO éyeBOg
TEPIKEIPIBAG (avapépeTal aTnV TEPIXEIPIDA).

o ToToBeTAOTE TNV TIEPIXEIPI®A EQAPUOTTE, AAAG 6XI TIOAD
OQIKTG.

o Befaiwbeite 611 n mepigeIpida TomoBeTEITaN 2 EKATOTTA
TAvW aTmd ToV AyKWVa 00G.

o Hévdeign aptnpia ou BpiokeTal aTnV TTEPIKEIPIBA (TIEPiTTOU
3 ekaroaTd) TpEel va Bpioketal TTavw amé mv apTnpia n
oToia dIATPEXEI TO ETWTEPIKG PEPOG TOU Bpaxiova.

o XmpigTe TOV TIAXN TOU XEPIOU 0OG WWATE TO XEPI 0AG VA Eival
Xahapo.

o BefaiwBeite 611 n mepixeIpida Ppioketal aTo idio Uyog e
v kapdid oag.

6. Maraote 1o MAAKTPO ON/OFF (1) yia va apyiaer n pétpnon.

7. Hmepiyeipida Ba pouakwael autopara. XaAapwaoTe, Unv KIvAoTe
KalIl Jn oQiyyeTe TOUG PUEG TOU XEPIOU GG PEXPI VO ELPAVITTE N
TIUA TG PETPNONG. AVATIVEETE PUGIOAOYIKA KAl LN HIAGTE.

8. Orav emiteuxBei n owaTr TTiean, T0 POUCKWUA GTAATA Kal N
Trieon peiwvetal otadiakd. Eav n owoTh mrieon dev emiTeuyBei,
T0 6pyavo Ba SloKETEUTEI AUTOPATA TIEPICOOTEPO AEPA PETT
TNV TEPIXEIPIBAL.

9. Zm diapKela TG pETPNONG, oTnv 086vn avaBoofrivel To
oUpBoAo TG Kapdiag G Kal akolyetal éva nxnTIké afipa
(i) KGBE Popd TTOU avixveleTal kapdIaKOG TAAPGG.

10.Epgaviletai To amotéAeaya, 1o oTroio TepIAUBAVEl apTnPIaKD
Triean ouaToAIKr (9), dIaaTONIKA 39 Kal TRV GUXVOTNTA TWV
TIOAUWY (@) Kl aKOUYETOI €Vl TTIO TIAPATETAEVO NXNTIKO OTiua.
AeiTe €TmioNg TIG €MEGNYATEIS TwV UTTOAOITTWY EVOEIEEWY OTO
Tap6V QUAAGDIO.

11.01av n Yétpnan ohokAnpwoei, aQaipéaTe TV TEPIXEIPIOA.

12.AmevepyotoinaTe 1o 6pyavo. (H 086vn afrvel autdpara peté
amé 1 Aetrtd mepitou)

& Mmopeite va OTapaTACETE TN PETPNON OTIOIABATIOTE OTIYUNA

edv Tarfoete 1o ARKTPo ON/OFF (T1.). €dv dev aioBaveoTe
aveta A €dv viLBeTe pia duadpeatn aiobnon Trieang).

4. Epgavion tng €vdei§ng kapdiakng appubpiag yia
éykaipn avixveuan

Auté 1o aUpBoAo (2 epgavifeTal wg Evaeitn 6T avigvelBnkav
opIopévol un eualoAoyikoi TTaAuoi katd Tn pétpnon. Ze aut v
TIEPITITWOTM, TO ATTOTEAET A EVOEXETAI VO ATTOKAIVEI OTTO TN QUGTOAO-
YIKI) GG apTNPICKN TTiEOT — EMAVAAAPETE T PETPNOT. XTI TIEPIOTO-
TEPEG TIEPITITWOEIG, AUTO Sev amoTeAei Adyo avnauyiag. QaTéao, eav
10 aUpPoAo eugaviletar ae poviun Bacn (TT.x. apKETEG POPEG TV
€B0opGdA PE NEPNTIEG PETPATEIG), CUVIOTATAI VA EVIUEPUOETE TOV
1ampd 00g. AWaTE aToV 1aTPO Tag TIG TAPAKATW TTANPOPOPIES:
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MAnpo@opieg yia TOV IaTPO OXETIKA PE TN OUXVI) ERPAVION
NG évdei§ng appubpiag

To 6pyavo autd amoteAei TAAUOCKOTTIKG TTIEGOPETPO TO OTTOI0
avaAUel emiong T ouxvoTnTa TTAAUWY 0N SIAPKEID TNG LETPNONG.
To 6pyavo gival KAIVIKA eAeypévo.

To apBoAo TG appubuiag epavidetal petd T pETpnan, eav
TraparnenBolv un @uaiohoyikoi TTaAWoi katd Tn pétpnon. Edv
10 0UPBOAO eppavileTal auyva (TT.x. ApPKETEG Popég TNV €PdO-
pada ue nuepoIEG METPRTEIG) GUVICTATAI OTOV aaBevr| va
{nhoel 1aTpIKf GUPBOUAY.

To 6pyavo dev utrokabIaTd TV kapdioAoyikr e¢ETaan, aAAd o
OKOTIOG Tou Eival va avixvelael TuxOv un QualoAoyikoug
TaApoUg o€ apyIkd oTadio.

5. MvAun dedopévwv

MaAig ohokAnpwBei pia pétpnan, 1o 6pyavo auté amobnkelel
autdpara Kabe amotéAeopa.

Ep@dvion Twv amodnKeupévwy TIHWV

Matote To MARKTPO M G0 OTIypIaia, 6Tav To Gpyavo eival amevep-
yotroinévo. v 086vn Trpwra gupavigetal n évoeign «M» G kai
OTn OUVEXEID pia TIUA, T.X. «M 17». Auté onuaivel 611 uTTGpyouv
17 Tigég ot pvAun. To dpyavo oTn cuvéxela perapaivel oty
TeAeuTaia aTmoBnKeUPEVN TIUA.

Edv mamoerte {avé To mAfkTpo M, amv 086vn epgavietal n mpon-
yoUuevn Tiun. EGv marhaete Eava 1o mARKTpo M emmaveiAnupéva, ExeTe
™ duvarémra petdaang amo n pia amobnKkeupévn Tiur aTny GAAN.

Mvijun mAfpeng

A [Mpocégre waoTe va pnv SETEPATETE Tn PEYIOTN XWPNTIKOTTA
30 g pvAung. Otav n pvApn ival yeparn, ol TaAIEG TILEG
avTikaBioTwvTal autopaTa aTro TG VEEG TIPEG. O TILEG
Tipémel va agloAoyolvTar amé vav 1aTpd TIPIV N PvAun
yepioel — diagopetikd Ba xaBolv dedopéva.

Alaypa@i 6AWV TWV TIHWV

Edv eioTe aiyoupor 611 B€AeTE va SlaypaeTe povIpa OAeg TIg amodn-

KEUWEVEG TIPEG, KpaThaTe TraTnpévo To TTARKTPO M (To Opyavo TrpéTel

va gival aTTevepyoTToINpéVo) PEXPIG Tou epgaviaTei n évaeign «CLy

Kal 0Tn guvéxela a@raTe To TTARKTEO. Ma va diaypayete poviga

pvAun, TarioTe 1o TAAKTPO M eviy avaBooprivel n évdeign «CLy. O

MEMOVWHEVES TIPEG BEV PTTOPOUV Va diaypagouy.

Mwg va unv amodnkeloeTe yia pétpnon

MoAig epgpaviaTei n pérpnon méaTe kai kpatroTe To TAAKTpo ON/OFF
(@) éwg 6Tou To oUPBoAo «M» @5 apyioel va avaBoaprivel. Emiefal-
waTe My dlaypagn Mg pérpnong miEfovTag 1o TANkTpo M (9.

6. 'Evdein prraropiog Kai avTiKaTdoTaon PIraTapiwv

Mmartapieg oxedov amopopTIGpEVES

Orav o1 pmmarapieg Exouv OTTOPOPTIOTE! KATA Ta Y4 TTEPITIOU, TO
oUpBoAo Tng pmrarapiag 4 avaoarivel LOAIG To GPYavVo Evepyo-
TIoIEiTal (EPQAVICETal Jiar PTTATAPI POPTICUEVN KATA TO AUICU).
Map' 611 T0 6pyavo GUVEXiEl va PETPA HE agI0TTIOTIA, TTPETTEN Va
ayopdoeTe KaIvoUpYIEG HTTOTOPIES.

MTraTapieg aTroQOPTIOHEVEG — AVTIKATAGTOOT

Orav ol ymrarapieg amo@opTIoTOUV eViEAWS, To GUPBOAO TnG pTrara-

piag @4 avaBooprivel YOG To Gpyavo evepyorolgital (eupavigeral

IO OTTOQOPTICUEVN UTTATapia). AV UTTOPEITE Va TIPAYMATOTIOINTETE

GMEG PETPATEIG KOl TIPETTEI VOl QVTIKATACTACETE TIG UTTOTOPIEG.

1. Avoigre T BiKn Twv pmmatapiwv (5) 010 THOW PEPOG TNG TUTKEUNS.

2. AvtikaraoTiaTe TIG uTratapieg — BeaiwBeite 611 n TOAIKOTNTA
eival owaTr oUPwva pe Ta oUUBOAa aTn BAKN.

Moieg pmrarapieg kai woia Siadikagia

&= Xpnolyotolgite 4 kaivoupyleg aAkahikég pmarapieg 1,5V,
peyéBoug AA.

Mn XPNCIUOTIOIEITE TIG UTTATAPIEG PETA TO TIEPAG TNG NUEPO-
unviag Ajéng Toug.

AQaIpEDTE TIG PTTOTAPIEG, EQV OEV TTPOKEITAI VA XPNOIWO-
TIOIATETE TO OPYAVO Yia PeyaAo xpovikd didotnua.
Xpnon emava@opTI{OPEVWY PTTATAPIWV

To 6pyavo ptropei eTiong va AeIToupynoE! e ETava@OpTICOEVES
pTTaTapiES.

& XPNOIUOTIOIEITE HOVO ETAVOPOPTICOUEVES PTTATAPIEG TUTTOU
«NiMH»!

Edv epgavioTei 1o 6UpBoAo TG UTratapiag (amogopTIopEVES
pTrarapieg), TPETTEN va AQAIPEITE TIG UTTATAPIES Kal Val TIG
emava@optiete! Aev TpéTel va TTapapévouv péaa aTo
6pyavo, d16TI EVBEXETAI VOl UTTOGTOUV {nuId (TTARPNG
amoeoPTIoN AGYW TIEPIOPICHEVNG XPAGNG TOU OpYavou,
aKopn ki av Exel TeBei EKTOG Aermoupyiag).

AQQIPEITE TTAVTOTE TIG ETTAVAPOPTICOLEVEG PTTATAPIES, EAV
Oev IPOKEITAI VO XPNOIKOTIOIRTETE TO dpyavo €T Wia f00-
uéda A mepioadTepo!

&

&

&
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@ O1pmarapieg AEN pmmopolv va goptiatodv 6tav Bpiokovral
péoa oTo TMeadueTpo! MpETEI va ETavaQopTIfETE AUTEG TIG
pTarapieg o€ EGWTEPIKG QOPTIOTH Kall VO TIAPATNPEITE TIG EVOEi-
EEIG OXETIKA e T QOpTION, T PpovTida Kai T didpkeia {wrig!

7. Xphon getaoxnuamoTh pedpaTog

To 6pyavo pTTopei va AEITOUPYRATEI PE TO PETATXNHATIOTH PEUUATOG

Microlife (DC 6V, 600 mA).

&= XpnoluoTrolgiTe udvo To peraoynuarioTh pedparog Microlife
TIou S10TiBETAI WG TTPOAIPETIKG EGAPTNMA YIa TNV TTAPOXA
pedparog, T.x. 10 «peraoynuatiati 230V Microlifex.

& BePaiwBeite 611 Oev Exel mpokAnBei {nuic 0T GTO pETO-
OXNHOTIOTA PEUPATOG 0UTE GTO KAAWJIO.

1. ZuvdéaTe 10 KAAWSIO TOU YETAOYNMATIOTA OTN OXETIKA

uTrodox[| (4) OTO TTIETOUETPO.

2. ZUvOEDTE TO QIG TOU JETAOKNHATIOTA OTNV TTPICal TOU TOiXOU.

‘Otav 0 PETaoXNUATIOTAS peUUaTOG Eival ouvOEdePEVOg, dev kaTa-

vaAwvETal pEUPA aTd Ty pTrarapia.

8. Mnvopara o@daAparog

Edv onueiwBei kdmoio apdAua kardi tn uérpnan, n Uerpnan Siakdtretal
kar atnv 086vn epgavideral éva privupa o@dAuarog, .X. <ERR 3».

ZeaApa |Mepiypagn | MBavi aitia Kal AVTIPETWITION
«ERR 5» | Mn guaio- | Ta oAuata pétpnong eivar avakpipr kai
Aoyiko OUVETTWG OV UTTOpET vl EPPavIoTE
amotéAeopa |kdmoio amotéAeapa atnv 0Bovn.
AioaaTe T AigTa eAEyxwv yia Ty Tipay-
parotoinan agiommoTwWY PETPAOEWY Kall
OTn ouvéxela emavaAdBere T pérpnon.*
«HI» MoAU H mriean otnv Tepixelpida eivar TOAU
ypriyopog | uwnAA (mévw amé 300 mmHg) H o
moAdg i | TTaAuos ival ToAU ypriyopog (Tévw amé
oAU uwnAf | 200 TraApoi/AemT6). XahapwaoTe i 5
Trieon Tepl- | AeTTTé kau emavaAdpere ™ pérpnon.
Xelpidag
«LO» | MaAuog O maAu6g eival oAU apyog (kdmw amé 40
oAU apy6g | TaApoi/AeTTé). EmmavaAdBere T pétpnon.

* ZupBouleureite Tov 1aTp0 0ag, £4v auté 1 omoiodrjrore GAo

mpéfAnua mapamnpeiral auyva.

& Edv Bewpeite 611 10 amoteAéapara g pétpnong dev gival
QUTI0AOYIKA, B10BACTE TTPOCEKTIKA TIG TTANPOPOpPIES 0TV
«EvomTa 1.».

9. AogdAeia, ppovrida, EAeyXog akpiBeiag Kal amoppIyn

LedAua |Meprypagn |MiBavi qiTia Kol QVTIETWTTION
«ERR 1» | ZAua oAU | Ta oripara TaAUwy oTny TEPIXEIpida gival
aoBevég oAU aaBevh. EmavaromoBetiate Ty

TepIxelpida kal emavaAdpere ™ pétpnon.*

«ERR 2» | Zhua 0@aN-
uarog

Kard tn érpnon, avixveubnkav oruata
opaApaTog amo Ty TEpIKEIPida, Ta oTToia
pokARBnKav yio TTapadelypa amoé kivion
TOU QTOWOU ) 0IgI0 Twv Juwv. Emava-
AGBETE TN PéTPNAN, KPATWVTAG TO
Bpayiové oag akivnro.

«ERR 3» | Aev umrapxel
Trieon otV
TIEPIXEIPIdQ

Agv pmopei va dnuioupynBei TapKg
Tiean omv epixelpida. EvdéxeTal va
utiGipyel Siappony. BeBaiwbeite 61 n mepi-
Xelpida £xel ouvdebei owaTd kal 6T dev
Exel XaAapwaoEel. AVTIKATaoTAOTE TIG
umarapieg €av eivar amapaimro. Emava-
AGBete T péTpnoN.

A Aogaleia kai TTpooTaCia

o To 6pyavo auTé TTPETTEI Va XPNTIHOTIOIEITAl YIO TO OKOTTO TTou
TIEPIYPAPETAI OTO TIAPGV EVTUTIO 08NyIWV. O KATAOKEUAOTAG
dev QEpEl Kapia euBivn yia Tuxdv {nuid Tou TTpokaAeiTal amd
AavBaaopévn xpron.

o Autd 10 6pyavo amoteheital amd uaiobnra efapTApaTa Kal
TIPETTEI VA TO XEIPI(EDTE e TIPOCOXA. TnpEiTe TIG 0dnyieg
ammoBrKeUaNG Kai AEIToupyiag Trou TreplypagovTal aTnv
EVOTNTA «TEXVIKA XAPAKTNPITTIKAN!

. ﬂpOGTGTEUUTE T0 OT6:

VPO Kal uypaaia

- akpaieg Beppokpaaieg

- Kpouan Kai TTwan

- MOAuvon Kal okévn

- Guean ékBean aTov AAI0
{¢oTn kai kpuo

. O| TIEPIXEIPIOEG Eival EuaiodnTeG kal TIPETTEN VI TIG XEIPIfETTE e
TPOCOXH.

o QouokwaTe TV TIEPIXEIPIOA POVO GTAV £XEI TOTIOBETNBET GTO
Bpayiova.
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o Mn XpnOILOTIOIEITE TO GPYavVO KOVTA O€ I0XUPA NAEKTPOUAYVN-
TIKG TrEdia, TG KIVATA TNAEWVA 1y padIGPWVO.
o Mn xpnoipoTolEiTe To Gpyavo v Bewpeite OTi Exel UTTOOTE
{nuid A} €dv TTapatnpAoETe kATl acuvhBIoTO.
o [loté unv avoiyete T0 Gpyavo.
o EQv dev TTPOKEITAI VA XPNOIWOTIOIRTETE TO Opyavo yia peydho
XPOVIKG BIAaTNNA, TIPETTEI VO AQAIPEITE TIG PTTATAPIEG.
o AlaBdorte Tig TpOaBeTeG 08NYieG a0PAAEIg OTIG EVOTNTEG TOU
Tapéviog uAAadiou.
¢) BeBaiwBeite 611 TO TQIBIG dEV XPNAIHOTIOIONV TO 6PYavVO
k Xwpig emmiBAewn, 81671 opiapéva Pépn Tou Eival apKeTd
MIKPA Kal UTTAPYXE! KivOUvog KATammoang.

®povrida Tou MEGOUETPOU
KaBapilete 10 6pyavo poévo pe éva amakd ateyvo mavi.

"EAeyxo¢ akpifeiag

ZuvioTaTal va eAEYXETE TNV akpiBela autoU Tou opydvou kGBe
2 xpovia fi e@v kTutmBei (eav Téoel kaTw) AmeuBuvBeite oTo
T0TmKG oag TUAPa eGutmpémang TeAarwy g Microlife yia Tov
OXETIKG EAeyx0 (BA. El0aywyR).

Amoppiyn
H améppiyn Twv PIrarapiwy Kai Twv NAEKTPOVIKWY 0pyavwy
TIPETTEI VO TIPOYHATOTIOIETAI CUPPWVA LE TOUG I0XUOVTEG
kavovigpoUg, Kai 0x1 padi Pe Ta OIKIOKA aTroppippara.

10.Eyyinon

To 6pyavo auté kaAuTireTal amd 3 €TA eyyunon mou 1oxUel aTmd

NV Nuepopnvia ayopdg. H eyyunon 10xUel udvo KaTd TV TTPooKo-

pIon TG KAPTag £yyunang, n omoia éxel cUPTTANpwOEi amd Tov

QVTITTPOCWTTO (qvmpéﬁTs aTo omoeécpu)\)\o) n omoia emiBefal-

(WVEI TNV NUEPOUNVia ayopdg 1 TV amodeIgn TAPEIKAG UNXAVAG.
o Q1 pmarapieg, n TePIKEIPIdA Kal Ta EGAPTANATA TTOU UTTOKEIVTAN
o€ PBopa dev kalTTovTal.

e X¢ TEPITITWON AVOiyuaTog fj TPOTTOTTOINGNG TOU OpYAvou, n
€yyunan aKupwveTal.

e Heyyunon 6ev KaAUTITEI {nuIEG TTOU TTPOKAAOUVTAI AGyw
AavBaaopévou xelpiopou, amoedpTIoNg TG UTTATAPIAG, ATUXA-
paTOg fi KN GUPHOPEWONG WE TIG 0dnyieg AsiToupyiag.

AmeuBuvBeiTe 0TO TOTTIKG OOG THAKA EGUTTNEETNONG TIEAQTWY TNG

Microlife (BA. eloaywyr)).

11. TexvIK& XapOKTNPIOTIKG

Oeppokpaaia Aeitoupyiag: 10-40 °C/50 - 104 °F
15 - 95 % péyiaTn OXETIKA Uypacia

O¢ppokpacio -20-+55°C/-4-+131°F

amoBikeuong: 15 - 95 % WéyiaTn OXETIKA Uypaaia

Bapog: 400 g (oUpTT. TV UTTATAPILV)

AlooTaoeig: 140 x 120 x 70 mm

Alodikaoia pérpnong: TIAAUOCKOTTIKA, katd Tr LEB0SO
Korotkoff: @aon | guaToAikr, ®aon V
O100TONIKA

Edpog mipwv pétpnong: 20 - 280 mmHg - aptnpiakr Tiean
40 - 200 TraAyoi ava AeTTo — aQUEEIg

EUpog ameikovIopevwy

Tipwv Tigong mepixeipidag: 0 - 299 mmHg

AvdAuon: 1 mmHg

ZTamikn akpipeia: Trieon mepimou £ 3 mmHg

Akpifeia TaAyou: 15 % g TIuAG péTpnang

Mnyn éong: 4x1,5V umarapieg, peyéBoug AA

MeTaoynuaToTrhg ouvexoUs peUUaTog

(DC) 6V, 600 mA (mrpoaipeTIKOG)
Zuppopowon pe wpotutra: EN 1060-1/-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

H oUGKEUR GUPHOPPWVETAI PE TOUG KAVOVIGUOUG aTPIKWY
ZUOKEUWY, OUPQwva pe Ty odnyia 93/42/EEC.

H eTaipeia diarnpei 1o dikaiwpa yia aAAayr Twv TEXVIKWY XOpa-
KTNPIOTIKWY.
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