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Microlife BP AG1-40

(@  Manometer Dear Customer,

@ Cuff This aneroid blood pressure kit is a mechanical blood pressure

® Pump ball measuring device for use on the upper arm and ensures you a

@ Adjustable deflation valve precise and consistent measurement.

() Stethoscope Please read through these instructions carefully so that you under-

® Chest piece stand all functions and safety information. We want you to be

G Earpiece happy with your Microlife product. If you have any questions or

problems please contact your local Microlife-Customer Service.

A Read the important information in these Your dealer or pharmacy will be able to give you the address of the

instructions for use before using this device. Microlife dealer in your country. Alternatively, visit the internet at

OF~b> EF R

C€0044

Follow the instructions for use for your
safety and keep it for future reference.

Type BF applied part
Keep dry
Manufacturer

Authorized representative
in the European Community

Catalogue number

Serial number
(YYYY-MM-DD-SSSSS;
year-month-day-serial number)
Caution

Humidity limitation for operating and
storage

Temperature limitation for operating or
storage

Medical device

Keep away from children of age 0 - 3

CE Marking of Conformity

www.microlife.com where you will find a wealth of invaluable infor-
mation on our products.
Stay healthy — Microlife AG!
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. Important facts about blood pressure

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 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 them if you
have noticed anything unusual or feel unsure. Never rely on
single blood pressure readings.
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o There are several causes of excessively high blood pressure

values. Your doctor will explain them in more detail and offer
treatment where appropriate.
o Under no circumstances should you alter the dosages of

drugs or initiate a treatment without consulting 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 readings every time (in the morning: before taking medica-

tions and eating / in the evening: before going to bed, bathing
or taking medication) and average the measurements.

e |t is quite normal for two measurements taken in quick succes-

sion to produce significantly different results.

o Deviations between measurements taken by your doctor orin

the pharmacy and those taken at home are quite normal, as
these situations are completely different.

o Several measurements provide much more reliable information

about your blood pressure than just one single measurement.

o Leave a small break of 5 minutes between two measurements.

 If you are pregnant, you should monitor your blood pressure
regularly as it can change drastically during this time.

How do | evaluate my blood pressure

Table for classifying home blood pressure values in adults in
accordance with the international Guidelines (ESH, ESC, JSH).
Data in mmHg.

Range Systolic |Diastolic | Recommendation

1. | blood pressure  |< 120 <74 Self-check
normal

2. |blood pressure |(120-129|74-79 | Self-check
optimum

3. |blood pressure |130-134/80-84 | Self-check
elevated

4. |blood pressure  [135-159(85-99 | Seek medical
too high advice

5. |blood pressure 2160 |2100 Urgently seek
dangerously high medical advice!

The higher value is the one that determines the evaluation.
Example: a blood pressure value of 140/80 mmHg or a value of
130/90 mmHg indicates «blood pressure too high.

2. Using the device for the first time

Using the correct cuff

When choosing the correct size cuff the arm circumference should
be measured at the centre of the upper arm. 25.4-40.6 cm (10-16
inches) should be the correct size for the majority of people.

&> Only use Microlife cuffs.

»

Contact your local Microlife Service if the enclosed cuff (2) does
not fit.

3. Taking a blood pressure measurement

Checklist for taking a reliable measurement

1.

2.

3.

Avoid activity, eating or smoking immediately before the
measurement.

Sit down on a back-supported chair and relax for 5 minutes.
Keep your feet flat on the floor and do not cross your legs.
Always measure on the same arm (normally left). It is recom-
mended that doctors perform double arm measurements on a
patients first visitin order to determine which arm to measure in
the future. The arm with the higher blood pressure should be
measured.

. 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.

. 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 on the cuff (ca.3 cm long bar) must lie over
the artery which runs down the inner side of the arm.

o Support your arm so it is relaxed.

o Ensure that the cuff is at the same height as your heart.

. Any improper setup or damage to the stethoscope will cause

distorted sound or poor sound transmission causing inaccurate
readings.

. Proper deflation rate is essential for an accurate reading.

Practice and master a recommended deflation rate of 2-3
mmHg per second or a drop of 1-2 marks on the manometer (1)
for each heartbeat.

2
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Measuring procedure

1. Place the chest piece (6) underneath the cuff 2) or 1-2 cm
below it. Make sure the chest piece is in contact with the skin
and lies on the brachial artery.

2. Plug in the ear piece (7) and check, if the chest piece is placed
correctly, so that the Korotkoff sounds appear the loudest.

3. Close the valve (4) on the pump ball (3) by turning the screw
clockwise. Do not over-tighten.

4. Take the pump ball (3) in your free hand (the arm you are not
using to measure) and pump up the cuff. Watch the pressure
indicator on the manometer (1) and pump up to approx.

40 mmHg higher than the expected systolic value (the upper

value).

o Inflate to 200 mmHg if you are not sure about the expected
value.

5. Open the valve (@) slowly by turning the screw counter clock-
wise whilst holding the stethoscope chest piece (6) on the
brachial artery. Listen carefully as the cuff begins to deflate.
Note the reading on the manometer (1) as soon as you hear a
faint, rhythmic tapping or thumping sounds. This is the
systolic blood pressure reading.

6. Allow the pressure to continue dropping at the same deflation
rate. Note the reading on the manometer (1) as soon as the
thumping sound stops. This is the diastolic blood pressure
reading.

7. Deflate the cuff completely.

8. Repeat the measurement at least two further times and record
your values, date and time immediately after finishing the
measurements.

9. Remove the cuff and the stethoscope.

4. Malfunction / Troubleshooting

Description Potential cause and remedy

The sound transmis-  |e Check the ear pieces if they are dirty

sion is poor, distorted or cracked. If not, make sure you

or there is extraneous wear them properly.

noise. o Check the tube if it is broken or
twisted.

o Check the chest piece if there is any
damage.

o Make sure the chest piece is in
contact with the skin and lies on the
brachial artery. Clean or replace any
defective parts if found to avoid inac-
curate reading.

The pressure does not |e Make sure that the valve is closed.

rise although the pump | e Make sure the cuff is properly

ball (3) is pumping. connected to bulb and manometer.

o Check if the cuff, tube and/or bulb is
leaking. Replace the defective parts
if any.

The deflation rate can | Disassemble the valve from pump ball
not be set to 2- to check if there is any blockage in the
3 mmHg/sec. by airway of the valve. Clean the blockage
adjusting the valve (4). |and try again. If it still does not work,

replace it to avoid inaccurate readings.

If problems occur when using the device, the following points
should be checked and if necessary, the corresponding measures
are to be taken:

The manometer o Make sure that the valve is

needleis notat0 +3 completely open for zero check.

mmHg at rest. o [f still more than 3 mmHg deviation,
contact your dealer to recalibrate the
manometer.

@& Ifyouthink the results are unusual, please read through the
information in «Section 1.» carefully.

5. Safety, care, accuracy test and disposal

f Safety and protection

o Follow instructions for use. This document provides important
product operation and safety information regarding this device.
Please read this document thoroughly before using the device
and keep for future reference.

Microlife BP AG1-40
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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.

The cuffs are sensitive and must be handled with care.

Only pump up the cuff once fitted.

Never inflate beyond 300 mmHg.

Always deflate the cuff completely before storage.

Do not use this device if you think it is damaged or notice

anything unusual.

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

o The measurement results given by this device is not a diag-

nosis. Itis not replacing the need for the consultation of a physi-

cian, especially if not matching the patient’s symptoms. Do not
rely on the measurement result only, always consider other
potentially occurring symptoms and the patient's feedback.
Calling a doctor or an ambulance is advised if needed.

'&) Ensure that children do not use this device unsupervised;

N/ some parts are small enough to be swallowed. Be aware of
the risk of strangulation in case this device is supplied with
cables or tubes.

Contra-indications

Do not use this device if the patient's condition meets the following

contra-indications, to avoid inaccurate measurements or injuries.

¢ Do not use this device in a moving vehicle (for example in a car
or on an aircraft).

¢ Contraindicated for neonate use. Do not use with neonatal cuffs
or neonate patients.

o The aneroid sphygmomanometer requires frequent recalibra-
tion (at least every 6 months).

o Expertise and retraining required to avoid observer error.

o |t helps the user detect the Korotkoff sounds through a stetho-
scope for auscultation. The measurements and readings might
be interfered by the noise around.

o Requires manual dexterity to ensure proper cuff deflation rate.

o Excellent hearing and vision are required for accurate measu-
ments.

Side effects

Use of the device may be accompanied by minor side effects.

o A device can lose calibration (become inaccurate) when it is
jostled or bumped, leading to false readings.

o Observers might have bias and terminal digit preference which
lead to inaccurate readings.

Device care
Clean the device only with a soft, dry cloth.

Cleaning the cuff
Carefully remove spots on the cuff with a damp cloth and soap-
suds.

WARNING: Do not wash the cuff in a washing machine or
dishwasher!

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).

6. Guarantee

This device is covered by a 2 year guarantee from the date of

purchase. During this guarantee period, at our discretion, Microlife

will repair or replace the defective product free of charge.

Opening or altering the device invalidates the guarantee.

The following items are excluded from the guarantee:

o Transport costs and risks of transport.

o Damage caused by incorrect application or non-compliance
with the instructions for use.

o Damage caused by accident or misuse.

o Packaging/storage material and instructions for use.

o Regular checks and maintenance (calibration).

o Accessories and wearing parts: Tubes, pumping ball, cuff.

Should guarantee service be required, please contact the dealer

from where the product was purchased, or your local Microlife

service. You may contact your local Microlife service through our

website: www.microlife.com/support

Compensation is limited to the value of the product. The guarantee

will be granted if the complete product is returned with the original

invoice. Repair or replacement within guarantee does not prolong

or renew the guarantee period. The legal claims and rights of

consumers are not limited by this guarantee.
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7. Technical Specifications

Weight: 500 g
Dimensions: 175x70 x 103 mm

Storage conditions: -20 - +70 °C
15~85 % relative maximum humidity

Operating 10-40°C

conditions:

Measurement range: 0 - 300 mmHg

Resolution: 2 mmHg

Static accuracy: within £ 3 mmHg

Pressure reduction  2-3 mmHg/sec.

rate:

Air leakage: <+ 4 mmHg/min

Included accesso-  Cuff (25.4-40.6 cm), pump ball, valve,
ries: stethoscope, softbag

Reference to EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09
standards:

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

Microlife BP AG1-40



Microlife BP AG1-40

Manométre

Brassard

Poire

Valve de dégonflage réglable
Stéthoscope

Pavillon

Oreillettes

Lisez attentivement les informations impor-
tantes contenues dans le mode d’emploi
avant d'utiliser cet appareil. Pour votre
sécurité, suivez le mode d’emploi et
conservez-le pour toute consultation
ultérieure.

Partie appliquée du type BF

@ QRPEO®®®E

A conserver dans un endroit sec

Fabricant

L5

Représentant autorisé dans lacommunauté
européenne

Numéro de catalogue

m
!

Numéro de série

(AAAA-MM-JJ-SSSSS ; année-mois-jour-
numéro de série)

Attention

Limitation d'humidité pour le fonctionne-
ment et le stockage

@ g

Limitation de température pour le
fonctionnement ou le stockage

-

Dispositif médical

g

Tenir hors de portée des enfants de 0 &

@ 3ans
c E 0044 Marquage CE conforme

Cher client,

Ce tensiometre anéroide est un dispositif mécanique de prise de
tension a placer au niveau du bras pour une lecture précise et
fiable.

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 ou des problémes, veuillez
contacter votre Service Clients Microlife local. Adressez-vous a
votre revendeur ou a la pharmacie 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, ol vous trouverez de nombreuses et précieuses
informations sur nos produits.

Restez en bonne santé avec Microlife AG.

Sommaire

1. Informations importantes sur la tension
Comment puis-je évaluer ma tension?

2. Premiére mise en service de I'appareil
Utilisation du brassard correct

3. Prise de tension
Pré-requis pour une mesure fiable
Procédure de mesure

4. Dysfonctionnements / dépannage

5. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de
I'équipement
Effets secondaires
Entretien de I'appareil
Nettoyage du brassard
Test de précision

6. Garantie

7. Caractéristiques techniques
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1. Informations importantes sur la tension

o Latension est la pression du sang qui circule dans les artéres
sous l'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.

o Unetension élevée en permanence peut nuire avotre santé
et nécessite un traitement. Veuillez consulter votre
médecin.

o 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.

o Plusieurs causes peuvent étre associées a une pression arté-
rielle excessive. Votre médecin vous les décrira et vous propo-
sera un traitement le cas échéant.

o En aucun cas vous ne devez modifier vos doses de médi-
caments ou initier un traitement sans consulter votre
médecin.

o Selon I'effort et la condition physique, la pression artérielle est

sujette a de fortes fluctuations au cours de la journée. Vous

devez donc toujours prendre vos mesures dans des condi-
tions calmes et lorsque vous étes détendu(e)! Prenez au
moins deux mesures a chaque fois (le matin, avant de prendre
vos médicaments et de manger, et le soir, avant d’aller vous
coucher, de vous laver ou de prendre vos médicaments) et
faites la moyenne des mesures.

Il est courant que deux mesures effectuées I'une a la suite de

I'autre fournissent des résultats trés différents.

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.

Plusieurs mesures fournissent des informations plus fiables

sur votre tension artérielle qu'une seule mesure.

o Observez une pause de 5 minutes entre deux mesures.

o Sivous étes enceinte, vous devriez surveiller régulierement
votre tension artérielle car elle peut changer drastiquement
durant cette période.

Comment puis-je évaluer ma tension?

Tableau de classification des tensions arterielles chez les adultes,
conformément aux directives internationales (ESH, ESC, JSH.
Données en mmHg.

Plage Systolique Diastolique Recommandation
1. |Tension <120 <74 Contrdle personnel
normale
2. (Tension 120-129 |74-79 Contrdle personnel
optimale
3. |Tension élevée (130 -134 |80-84 Contrdle personnel
4. |Tensiontrop [135-159 |85-99 Consultation
haute médicale
5. [Tension 2160 2100 Consultation
dangereuse- médicale
ment haute immédiate!

La valeur la plus haute est déterminante pour I'évaluation.
Exemple: une tension artérielle valeur 140/80 mmHg ou la valeur
130/90 mmHg indique une «tension trop haute».

2. Premiére mise en service de I'appareil

Utilisation du brassard correct

Pour choisir une taille exacte de brassard, il faut mesurer la
circonférence du bras qui doit étre prise a partir de son centre
(25.4-40.6 cm / 10-16 pouces) et qui devrait étre retrouvée chez
une majeure partie de la population.

&= Utilisez exclusivement des brassards Microlife.

» Adressez-vous a votre Service Microlife local si le brassard (2)
fourni ne convient pas.

3. Prise de tension

Pré-requis 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 sur une chaise a dossier et détendez-vous
pendant 5 minutes. Gardez les pieds a plat sur le sol et ne
croisez pas les jambes.

3. Prenez toujours la tension sur le méme bras (normalement
agauche). Il est recommandé que les médecins prennent, lors
de la premiére visite, des mesures aux deux bras afin de définir
le bras de référence. Le bras avec la plus haute tension arté-
rielle doit étre mesuré.

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

Microlife BP AG1-40
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. Assurez vous toujours que la taille du brassard correspond bien

a la circonférence du bras (en impression sur le brassard).

o Placez puis fermez le brassard sans trop le serrer.

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

o La barre colorée d'environ 3 cm (marqueur de repére de
I'artere) doit étre centrée exactement sur I'artére qui parcourt
la partie interne du bras.

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

o Vérifiez que le brassard est au méme niveau que votre
coeur.

. En cas de mauvais réglage ou si le stéthoscope est endom-

magé, la transmission du son peut étre de mauvaise qualité ou
distorsionnée et entrainer des lectures incorrectes.

. Il est essentiel d"avoir un taux de déflation adéquat pour

obtenir une lecture précise. Entrainez-vous a obtenir le taux
de déflation recommandé de 2-3 mmHg par seconde ou une
baisse de 1-2 marques sur le manométre (1) pour chaque
battement de coeur.

Procédure de mesure

1.

Placez le pavillon (6) sous le brassard (2) ou 1-2 cm en
dessous. Assurez-vous que le pavillon est en contact avec la
peau et se trouve sur I'artére brachiale.

. Mettez les oreillettes (7) et vérifiez que le pavillon est correcte-

ment placé afin que les signaux de Korotkoff soient parfaite-
ment audibles.

. Fermez la valve (@) de la poire (3) en tournant la vis dans le

sens des aiguilles d’'une montre. Ne serrez pas trop.

. Prenez la poire (3) dans votre main libre (le bras que vous

n'utilisez pas pour mesurer) et gonflez le brassard. Regardez

Iindicateur de pression du manométre (1) et gonflez-le

d'environ 40 mmHg de plus que la valeur systolique attendue

(valeur supérieure).

o Gonflez-le jusqu'a 200 mmHg si vous n'étes pas sir de la
valeur attendue.

. Ouvrez lentement la valve (@) en tournant la vis dans le sens

des aiguilles d'une montre tout en tenant le pavillon () du
stéthoscope sur I'artere brachiale. Ecoutez attentivement
pendant que le brassard commence a se dégonfler. Notez la
valeur indiquée sur le manométre (1) dés que vous entendez le
moindre battement net ou sourd. Il s'agit de la lecture de la
pression artérielle systolique.

6. Laissez la pression descendre a la méme vitesse de déflation.
Notez la valeur indiquée sur le manometre (1) dés que le bruit
sourd s'arréte. Il s'agit de la lecture de la pression artérielle
diastolique.

7. Dégonflez complétement le brassard.

8. Recommencez la mesure au moins deux fois et enregistrez les
valeurs mesurées dés la fin de la lecture ainsi que la date et
I'heure.

9. Retirez le brassard et le stéthoscope.

4. Dysfonctionnements / dépannage

Si des problémes surgissent en cours d'utilisation de I'appareil, il
convient de vérifier les points suivants et de prendre éventuelle-
ment les mesures adéquates:

Description Cause(s) possible(s) et solution

Latransmissionduson |e Vérifiez que les oreillettes ne sont ni

est faible, déforméeou |  sales ni fissurées. Sinon, assurez-

il'y a un bruit parasite. vous que vous les portez correcte-
ment.

o \Vérifiez que le tube n’est ni endom-
magé ni entortillé.

o \Vérifiez que le pavillon ne présente
aucun dommage.

o Assurez-vous que le pavillon est en
contact avec la peau et se trouve sur
I'artére brachiale. Le cas échéant,
nettoyez ou remplacez les piéces
défectueuses pour éviter une lecture
erronée.

La pression o Assurez-vous que la valve est

n‘augmente pas alors fermée.

que la poire (3) est o Assurez-vous que le brassard est

actionnée. correctement branché sur la poire et
le manométre.

o \érifiezque le brassard, le tube et/ou
la poire ne fuient pas. Remplacez les
pieces défectueuses le cas échéant.

microlife



Description Cause(s) possible(s) et solution

La vitesse de dégonfle- | Démontez la valve de |a poire et vérifiez
ment ne peutétre réglé |que le conduit d’air de la valve n'est pas
a2-3mmHg/sec.en  |obstrué. Le cas échéant, désobstruezle
réglant la valve (#) de |conduit et recommencez. Si cela ne

sortie d'air. fonctionne toujours pas, changez la
piéce pour éviter des lectures erronées.

L'aiguille du o Assurez-vous que la valve est

manométre n'estpasa |  complétementouverte pour vérifier la

mise a zéro.

o Sil'écart est supérieur a 3 mmHg,
contactez votre revendeur pour reca-
librer le manométre.

0 = 3 mmHg au repos.

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

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

f Sécurité et protection

o Respectez les instructions d'utilisation. Ce document fournit
des informations importantes sur le fonctionnement et la sécu-
rité de cet appareil. Veuillez lire attentivement ce document
avant d'utiliser I'appareil et conservez-le pour vous y référer
ultérieurement.

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

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

o Ne gonflez le brassard qu'aprés I'avoir ajusté autour du bras.

o Ne gonflez jamais au dela de 300 mmHg.

o Dégonflez toujours complétement le brassard avant de le
ranger.

o Nutilisez pas I'appareil si vous pensez qu'il est endommagé ou
remarquez quelque chose d’anormal.

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

o La mesure délivrée par cet appareil ne constitue pas un
diagnostic. Il ne remplace pas la nécessité d'une consultation
médicale, surtout si elle ne correspond pas aux symptémes du
patient. Ne comptez pas uniquement sur le résultat de la
mesure, considérez toujours d'autres symptémes pouvant
survenir et le ressenti du patient. Il est conseillé d'appeler un
médecin ou une ambulance si nécessaire.

%) Ne Iaissezja_mais les enfants_ utiliser I'gppa_reil sans surveil-

038/ lance. Certaines de ses parties sont si petites qu'elles
peuvent étre avalées. Possible risque d'étranglement dans
le cas ou I'appareil est fourni avec des cables ou des
tuyaux.

Contre-indications

Afin d’éviter toute mesure inexacte ou toute blessure, n'utilisez pas
cet appareil si I'état du patient correspond a I'une des contre-indi-
cations suivantes.

o Nutilisez pas cet appareil dans un véhicule en mouvement
(par ex. dans une voiture ou un avion).

o Contre-indiqué pour une utilisation chez les nouveau-nés. Ne
pas utiliser avec des brassards pour nouveau-nés ou sur des
nouveau-nés.

o Le sphygmomanométre anéroide nécessite un recalibrage
fréquent (au moins tous les 6 mois).

o Expertise et perfectionnement requis pour éviter toute erreur de
I'observateur.

o |l permet a l'utilisateur de détecter les bruits de Korotkoff a
travers un stéthoscope pendant I'auscultation. Les mesures et
les lectures peuvent étre perturbées par le bruit environnant.

o Nécessite une dextérité manuelle pour assurer un bon taux de
dégonflage du brassard.

o Une audition et une vision excellentes sont nécessaires pour
obtenir des mesures précises.

Effets secondaires

L'utilisation de I'appareil peut s’accompagner d’effets secondaires

mineurs

o Un appareil peut voir son étalonnage altéré (devenir imprécis)
lorsqu'il est bousculé ou heurté, ce qui entraine de fausses
lectures.

o Les observateurs peuvent avoir des biais et une préférence
pour les chiffres terminaux qui conduisent a des lectures
inexactes.

Microlife BP AG1-40
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Entretien de I'appareil
Utilisez exclusivement un chiffon sec et doux pour nettoyer I'appa-
reil.

Nettoyage du brassard
Nettoyer le brassard avec précaution a I'aide d'un chiffon humide
et de l'eau savonneuse.

AVERTISSEMENT: Ne pas laver le brassard en machine
Aou au lave vaisselle!

Test de précision

Nous recommandons de faire controler 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).

6. Garantie

Cet appareil est couvert par une garantie de 2 ans a compter de
la date d'achat. Pendant cette période de garantie, a notre discré-
tion, Microlife réparera ou remplacera sans frais le produit défec-
tueux.

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

Sont exclus de la garantie, les cas suivants:

o Frais de transport et risques de transport.

o Dommages causés par une utilisation incorrecte ou le non-
respect du mode d'emploi.

Dommages causés par un accident ou une mauvaise utilisation.
Matériel d'emballage / stockage et mode d'emploi.

Contréles et maintenance réguliers (étalonnage).

Accessoires et pieces d'usure: Tuyau(x), poire de de pompage,
brassard

Pour toute demande de garantie, veuillez contacter le revendeur
aupreés duquel le produit a été acheté ou le SAV Microlife. Vous
pouvez également nous joindre via notre site Internet:
www.microlife.com/support

L'indemnisation est limitée & la valeur du produit. La garantie peut
étre accordée que si le produit est retourné complet avec la facture
d'origine. La réparation ou le remplacement sous garantie ne
prolonge ni ne renouvelle la période de garantie. Les prétentions
|égales et droits des consommateurs ne sont pas limités par cette
garantie.

7. Caractéristiques techniques

Poids: 500 ¢

Dimensions: 175x70x 103 mm
Conditions de -20-+70 °C

stockage: Humidité relative 15~85 % max.
Conditions d’utilisa- 10 -40 °C

tion:

Plage de mesure: 0 - 300 mmHg

Résolution: 2 mmHg

Précision statique:  plage d'incertitude + 3 mmHg
Taux de baisse de  2-3 mmHg/sec.

pression:

Fuite d’air: <+ 4 mmHg/min

Accessoires inclus: brassard (25,4-40,6 cm), poire, valve,
stéthoscope, trousse souple
Référence aux EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

normes:

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

10

microlife



Microlife BP AG1-40

Manometro

Bracciale

Monopalla di gonfiaggio

Valvola regolabile di sgonfiaggio
Stetoscopio

Testina auscultatoria

Olivette auricolari

Prima di utilizzare il dispositivo, leggere le
informazioni importanti in queste istruzioni
per l'uso. Segquire le istruzioni per l'uso per
la propria sicurezza e conservarle come
riferimento futuro.

Parte applicata tipo BF

@ CICIGICIOICOIC)

Conservare in luogo asciutto
Produttore

Rappresentante autorizzato nella Comunita
Europea
Numero di catalogo

Numero di serie
(AAAA-MM-GG-SSSSS; anno-mese-
giorno-numero di serie)

Attenzione

Limitazione dell'umidita per il funziona-
mento e lo stoccaggio

b BRI S

Limitazione della temperatura per il funzion-
amento o lo stoccaggio

Dispositivo medico

Tenere lontano dalla portata dei bambini
fino ai 3 anni

o[

R

C E 0044 Marchio di conformita CE

Gentile cliente,

questo misuratore ad aneroide € un sistema meccanico per la rile-
vazione della pressione arteriosa al braccio che fornisce misura-
zioni precise ed affidabili.

Si prega di leggere attentamente queste istruzioni per compren-
dere tutte le funzioni e informazioni di sicurezza. Desideriamo sia
soddisfatto/a del prodotto Microlife acquistato. In caso di domande
o problemi, contattare il proprio rivenditore di fiducia o il locale
servizio clienti di Microlife. In alternativa & possibile visitare il sito
www.microlife.com che offre moltissime informazioni utili sui nostri
prodotti.

Rimanete in salute — Microlife AG!

Indice

1. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa
Come valutare la propria pressione arteriosa
2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta
Utilizzo del bracciale corretto
3. Misurazione della pressione arteriosa
Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile
Procedura di misurazione
Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi
Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento
Effetti collaterali
Cura del dispositivo
Pulizia del bracciale
Test di precisione
Garanzia
Specifiche tecniche

o~

. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa

o Lapressione arteriosa & la pressione del sangue che fluisce
nelle arterie generata dal pompaggio del cuore. Si misurano
sempre due valori, quello sistolico (massima) e quello diasto-
lico (minima).

o Valori pressori costantemente alti possono danneggiare la
salute e dovono essere curati dal proprio medico!

Microlife BP AG1-40
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E' utile mostrare sempre al medico i valori misurati e informarlo
di eventuali anomalie osservate o riscontrate. Non fare mai
affidamento su un'unica misurazione della pressione.
Valori troppo elevati della pressione arteriosa possono dipen-
dere da diverse cause. Il medico ne fornira una spiegazione con
maggiore dettaglio e offrira un trattamento ove appropriato.

Per nessun motivo, modificare il dosaggio dei farmaci
prescritti dal medico o iniziare un trattamento senza averlo
consultato.

In funzione dello sforzo fisico e delle condizioni, la pressione
arteriosa € soggetta ad ampie fluttuazioni nel corso della gior-
nata. Pertanto, le misurazioni andrebbero eseguite sempre
nelle stesse condizioni di quiete e quando ci si sente rilas-
sati. Effettuare almeno due letture ogni volta (al mattino: prima
di assumere farmaci e alimenti/la sera: prima di andare a letto,
fare il bagno o assumere farmaci) e calcolare la media delle
misurazioni.

E' assolutamente normale che due misurazioni a distanza
ravvicinata possano dare risultati molto diversi.

Differenze fra le misurazioni eseguite dal medico o in farmacia
e quelle effettuate a casa sono normali, in quanto le situazioni
sono completamente diverse.

Misurazioni ripetute forniscono informazioni molto piu affida-
bili sulla pressione arteriosa che solo un'unica misurazione.
Fra una misurazione e I'altra far passare un intervallo di 5
minuti.

In gravidanza, la pressione deve essere monitorata regolar-
mente in quanto possono manifestarsi cambiamenti drastici.

Come valutare la propria pressione arteriosa

Tabella per la classificazione dei valori della pressione arteriosa
negli adulti in conformita con le linee guida internazionali (ESH,
ESC, JSH). Dati in mmHg.

Ambito Sistolica | Diastolica |Raccomandazioni
5. |pressione arte- (2160 (=100 consultare il
riosa pericolos- medico con
amente alta urgenza!

Il valore piu elevato € quello che determina la valutazione.
Esempio: un valore di 140/80 mmHg o un valore di pressione arte-
riosa di 130/90 mmHg indica «una pressione arteriosa troppo alta».

2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

Utilizzo del bracciale corretto

Verificare che il bracciale sia della misura corretta assicurandosi
che la circonferenza al centro del braccio sia entro i 25.4-40.6 cm
(10-16 pollici), la taglia corretta per la maggioranza delle persone.

& Usare esclusivamente bracciali Microlife!

» Contattare il rivenditore Microlife di zona se le misure dei brac-
ciali in dotazione (2) non sono adatte per acquistarne uno nuovo.

3. Misurazione della pressione arteriosa

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile

1. Immediatamente prima della misurazione evitare di fare attivita
fisica, mangiare o fumare.

2. Stare seduti su una sedia con schienale e rilassarsi per 5 minuti
prima della misurazione. Mantenere i piedi ben appoggiati a
terra e non accavallare le gambe.

3. Effettuare la misurazione sempre sullo stesso braccio (in
genere il sinistro). E' consigliabile che il medico effettui alla
prima visita una doppia misurazione a entrambe le braccia per
determinare dove misurare la pressione successivamente.
Effettuare le misurazioni nel braccio con la pressione piu alta.

4. Togliere gli abiti che stringono il braccio. Per evitare costrizioni,
non arrotolare le maniche della camicia - non interferiscono con
il bracciale se questo viene indossato sopra.

5. Assicurarsi sempre che venga utilizzato il bracciale della

Ambito Sistolica | Diastolica | Raccomandazioni ) ; ’ ;
- dimensione corretta (come riportato sul bracciale).

1. |pressione arte- <120 <74 autocontrollo o Stringere il bracciale, ma non troppo.

riosa normale o Assicurarsi che il bracciale sia posizionato 2 cm sopra il
2. |pressione arte- {120-129(74-79 autocontrollo gomito.

riosa ottimale o L’indicatore dell'arteria riportato sul bracciale (barra colo-
3. |pressione arte- [130-134 (80 - 84 autocontrollo rata dica. 3 cmdi lunghezza) deve essere posizionato sopra

riosa alta I'arteria che corre lungo il lato interno del braccio.
4. |pressione arte- |135-159|85-99 consultare il * Sogtgnere i bracmo n modlo chg sla rilassato. ’

. f o Verificare che il bracciale si trovi piti 0 meno all' altezza del

riosa troppo alta medico

cuore.
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6. Qualsiasiinstallazione impropria 0 danneggiamento dello steto-

scopio potrebbe provocare una distorsione dei toni o una

scarsa udibilita degli stessi causando letture non accurate.
7. Laregolazione dello sgonfiaggio é essenziale per una

buona lettura. Pratica ed esperienza consigliano uno sgon-

fiaggio di 2-3 mmHg al secondo o una discesa di 1-2 tacche sul

manometro (1) per ogni battito cardiaco.
Procedura di misurazione

1. Posizionare la testina auscultatoria (&) sotto il bracciale ) 0 1-
2 cmdi sotto di esso. Controllare che la testina auscultatoria sia

a contatto con la pelle e si trovi sull'arteria brachiale.
2. Inserire nelle orecchie le olivette auricolari (7) e verificare che

la testina auscultatoria sia posizionata correttamente, in modo

che i toni di Korotkoff siano facilmente udibili.

3. Chiudere la valvola () della monopalla (3) ruotando la rotella di

regolazione in senso orario. Non serrare eccessivamente.
4. Impugnare la monopalla (3) nella mano libera (non utilizzare

quella del braccio dove si effettua la misurazione) e gonfiare il
bracciale. Guardando il manometro (1) gonfiare il bracciale ad

una pressione superiore di circa 40 mmHg il previsto valore

sistolico (massima).

o Se non si conosce il valore atteso gonfiare a 200 mmHg.
5. Aprire lentamente la valvola () ruotando la rotella di regola-

zione in senso antiorario tenendo la testina auscultatoria dello

stetoscopio (&) sull'arteria brachiale. Ascoltare attentamente
quando il bracciale inizia a sgonfiarsi. Memorizzare il valore

letto sul manometro (1), quando si sentono toni deboli, ritmici o

forti. Questo ¢ il valore della pressione arteriosa sistolica.

6. Continuare a ridurre la pressione nel bracciale con la stessa
velocita di sgonfiaggio. Memorizzare il valore letto sul mano-
metro (1), quando cessano i toni cardiaci. Questo & il valore
della pressione arteriosa diastolica.

7. Sgonfiare completamente il bracciale.

8. Ripetere la misurazione almeno due volte e registrare i valori,
la data e I'ora immediatamente dopo le misurazioni.

9. Togliere il bracciale e lo stetoscopio.

4. Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi

Descrizione

Probabile causa e rimedio

La ricezione del battito
¢ debole, distorta o ci
sono interferenze
esterne.

o Controllare se le olivette auricolari o
I'archetto metallico sono sporchi o
incrinati. In caso contrario, assicu-
rarsi di averli inseriti correttamente
nelle orecchie.

o Controllare se il tubo & rotto o attor-
cigliato.

o Controllare se latestina auscultatoria
€ danneggiata. Controllare se la
testina auscultatoria & a contatto con
la pelle e si trova sull'arteria
brachiale. Pulire o sostituire even-
tuali componenti difettosi per evitare
misurazioni non accurate.

o Controllate il testina auscultatoria € a
contatto con la pelle e si trova
sull'arteria brachiale. Pulire o sosti-
tuire le parti difettose se trovato per
evitare letture imprecise.

La pressione non
aumenta nonostante si
stia gonfiando con la
monopalla (3).

o Assicurarsi che la valvola sia chiusa.

o Assicurarsi che il bracciale sia colle-
gato correttamente allamonopallaed
al manometro.

o Controllare che bracciale, tubo efo
monopalla non siano danneggiati e
non perdano aria. Sostituire le parti
difettose, se necessario.

Agendo sulla valvola
(@) non si riesce ad
impostare una velocita
di sgonfiaggio intorno
ai 2-3 mmHg/sec.

Rimuovere la valvola dalla monopalla e
verificare se esiste qualche impedi-
mento o sporco in aspirazione. Pulire o
rimuovere le ostruzioni e riprovare. Se
ancora non funzionasse sostituire la
valvola per evitare misurazioni inaccu-
rate.

Se si riscontra un problema durante il funzionamento, verificare i
seguenti punti ed adottare le corrispondenti soluzioni per risol-
verlo:

Microlife BP AG1-40




Descrizione Probabile causa e rimedio

L'ago del manometro |e Assicurarsi che la valvola di sgonfi-
nonéa0+3mmHga | aggio della monopalla sia completa-
riposo. mente aperta.

o Se la deviazione € superiore a 3
mmHg, contattate il locale servizio di
assistenza Microlife per ricalibrare il
manometro.

@& Se siritiene che i risultati siano diversi da quelli abituali,
leggere attentamente le informazioni del «capitolo 1.».

5. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento

f Sicurezza e protezione

o Seguire le istruzioni d'uso. Questo manuale contiene informa-
zioni importanti sul funzionamento e la sicurezza di questo
dispositivo. Si prega di leggere attentamente le istruzioni d'uso
prima di utilizzare il dispositivo e di conservarle per ogni futura
consultazione.

o Questo dispositivo deve essere usato esclusivamente come
descritto in questo manuale. Il produttore non pud essere rite-
nuto responsabile di danni causati da un utilizzo improprio.

o Questo dispositivo & costruito con componenti delicati e deve

essere trattato con attenzione. Osservare le condizioni di stoc-

caggio e funzionamento descritte nel capitolo «Specifiche
tecniche».

| bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.

Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.

Non gonfiare oltre 300 mmHg.

Sgonfiare completamente il bracciale al termine di ogni utilizzo.

Non usare il dispositivo se si ritiene che sia danneggiato o se si

nota qualcosa di strano.

o Leggere le ulteriori informazioni sulla sicurezza nelle varie
sezioni di questo manuale.

o La misurazione ottenuta con questo dispositivo non rappre-
senta una diagnosi. Non sostituisce la consultazione del proprio
medico curante, soprattutto se il risultato non € corrispondente
ai propri sintomi. Non fare affidamento solo sulla misurazione,
considerare sempre altri sintomi che potrebbero manifestarsi e
lo stato generale del paziente. Se necessario si consiglia di
chiamare un medico o un‘ambulanza.

%) Assicurarsi che i bambini non utilizzino il dispositivo senza

0 la supervisione di un adulto. Alcune parti sono piccole e
potrebbero essere ingerite. Prestare attenzione al rischio di
strangolamento in presenza di cavi o tubi.

f Controindicazioni

Onde evitare misurazioni imprecise o lesioni, non utilizzare il
dispositivo se le condizioni del paziente corrispondono alle
seguenti controindicazioni.

o Non utilizzare questo dispositivo su veicoli in movimento (per
esempio in auto o in aereo).

o Controindicato per i pazienti neonatali. Non utilizzare con brac-
ciali per neonati o su pazienti neonatali.

o Lo sfigmomanometro aneroide deve essere tarato di frequente
(almeno ogni 6 mesi).

o Per evitare errori di lettura occorrono competenza e corsi di
aggiornamento.

o Aiutal'operatore a percepire i suoni di Korotkoff attraverso uno
stetoscopio. Ambienti rumorosi possono interferire con le misu-
razioni e le letture.

o Per garantire la corretta velocita di sgonfiamento del bracciale
occorrono destrezza e manualita.

o Per una misurazione accurata occorrono vista e udito eccel-
lenti.

Effetti collaterali

L'uso del dispositivo pud accompagnarsi a effetti collaterali di

scarsa entita

o Urti e sollecitazioni possono alterare la taratura del dispositivo,
rendendolo impreciso e falsando le letture.

o Urti e sollecitazioni possono alterare la taratura del dispositivo,
rendendolo impreciso e falsando le letture.

Cura del dispositivo
Pulire il dispositivo esclusivamente con un panno morbido e
asciutto.

Pulizia del bracciale
Rimuovere con cautela eventuali tracce di sporco sul bracciale con
un panno inumidito con acqua e sapone.
AVVERTENZA: Non lavare il bracciale in lavatrice o
lavastoviglie!

14

microlife



Test di precisione

Consigliamo di verificare la precisione di questo dispositivo ogni
2 anni o0 dopo un impatto meccanico (es. caduta). Contattare il
locale servizio consumatori Microlife per eseguire il test (vedi intro-
duzione).

6. Garanzia

Questo dispositivo & coperto da una garanzia di 2 anni dalla data
di acquisto. Durante questo periodo di garanzia, a propria discre-
zione, Microlife riparera o sostituira gratuitamente il prodotto difet-
toso.

L'apertura o la manomissione del dispositivo invalidano la
garanzia.

Sono esclusi dalla garanzia:

o costi e rischi di trasporto.

o danni causati da un uso scorretto o dal mancato rispetto delle
istruzioni d'uso.

danni causati da caduta o uso improprio.

materiale di imballaggio/stoccaggio e istruzioni d'uso.

controlli regolari e manutenzione (calibrazione).

Accessori e parti soggette a usura: Tubo (i), pompetta di
gonfiaggio, bracciale.

Qualora fosse necessario il servizio di assistenza in garanzia,
contattare il rivenditore da cui € stato acquistato il prodotto o il
servizio locale Microlife sul sito:

www.microlife.com/support

Il risarcimento & limitato al valore del prodotto. La garanzia verra
concessa se il prodotto completo viene restituito con la fattura o
scontrino originale. La riparazione o sostituzione in garanzia non
prolunga o rinnova il periodo di garanzia. Le rivendicazioni legali e
i diritti dei consumatori non sono coperti da questa garanzia.

7. Specifiche tecniche

Peso: 500 ¢

Dimensioni: 175x70 x 103 mm

Condizioni di -20-+70°C

stoccaggio: 15~85 % umidita relativa massima
Condizioni di 10-40°C

esercizio:

Range di misu- 0 - 300 mmHg

razione:

Risoluzione:
Precisione pres-
sione statica:
Velocita di sgonfi-
aggio:

Perdita di aria:
Accessori inclusi:

2 mmHg
entro £ 3 mmHg

2-3 mmHg/sec

<+ 4 mmHg/min

bracciale (25,4-40,6 cm), monopalla,
valvola, stetoscopio, borsina di trasporto
Riferimento agli stan- EN I1SO 81060-1 ANSI / AAMI SP09
dard:

Questo dispositivo & conforme alla direttiva sui prodotti medicali
93/42/EEC.

Con riserva di apportare modifiche tecniche.

Microlife BP AG1-40
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W3penve Tvna BF

XpaHuTb B CyXoM MecTe CTBe anbTepHaTuBbl, noceTute B VIHTEpHETE CTpaHuULy
T www.microlife.ru, rae Bbl cmMoXeTe HaliTut psifi NOne3HbIX
ﬂpOVISBOJJ,I/ITenb CBeﬂeHMﬁ Nno Hallemy usaenuio.
“ ByabTe 3nopoBel — Microlife AG!

OdmumanbHbIi npeacTaBnTeNb B Ornasnexue
Esponeiickom CoobLuectae

Homep no karanory

1. BaxHas nHdopmaumsa 06 aptepumansHOM AaBneHUn
Kak onpenenuTb apTepuanbHoe AaBrneHue
2. Wcnonb3oBaHue npubopa B NepBbIii pa3

CepuitHbiit Homep (TTTT-MM-AA-CCCCC; Wcnonb3osaHue NOAXoAALLel MaHKeTbl
rog-Mecsil-AeHb-CEePUIiHbII HOMep) 3. BbIinonHeHue u3MepeHUi apTepuanbHOro AaBneHNs
OCTOPOXHO PexoMeHaaLyv Arisi MOy4eHs HAAEXHbIX Pe3yrnbTaTos
13MEepEHMit
; Mpouenypa u3MepeHus
Mpegens! fONYCTUMON BNAXHOCTU NPy 4. HeucnpaBHocTH | ycTpaHeHue Henonagok
dKcnnyaTalu1 U XxpaHeHn! 5. TexHuka 6e3onacHocTy, yXoA, NpoBepka TOYHOCTU 1
OrpaHunyerme TemnepaTtypbl Ans patoTs yranusaums
. /ﬂ/ WY XpaHeHNs Mo60o4Hble addhekTbI
Yxop 3a npubopom
MegnvumHckuit npubop OuncTka MaHxeTbl
lMpoBepka TOYHOCTH
6. lapantua

7. TexHuyeckue xapaKTepucTUkn
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1. BaxHas nHdopmaums 06 apTepuanbHOM
haBneHnmn

o ApTepuanbHoe AaBneHue - 310 JaBreHne KpoBy, NofaBa-
eMoli cepALieM B apTepuu. Beerga namepsiotcs ABa 3HaueHus,
CUCTONMYECKOE (BepXHee) AaBMeHNe 1 AnacTonnyeckoe
(HWXHee) paBneHve.

o [loCTOAHHO NOBLILWEHHOE apTepUanbHoOe faBNeHNe MOXKET
HaHecTH yuwep6 Baiwemy 3n0poBbto, 1 B 3TOM cnyyae Bam
Heo6xoauMo 06paTUTLEA K Bpauy!

o Bcerga coobluaiite Bpady o Bawem faBnenun v cooblaitte
emy/eit, ecni Bbl 3ameTvnn 4To-Hnbyap Heobbl4HOE Ui
4YBCTBYETE HeyBepeHHOCTb. HUKorAa He nonaraiTeck Ha
pe3ynbTaT OAHOKPaTHOTO W3MepeHUs apTepuanbHOro
AaBneHus.

o CyLLecTBYET HECKONBKO NPUYNH BOHUKHOBEHUSIBLICOKOTO
apTepuarnbHOro JaBneHus. Balw nevawmil Bpay pacckaxet o
Hux Gonee nofpo6HO 1 NPEANOXNT NOAXOAALLEE NeYeHNe.

o Hu npm kakux o6cToATENLCTBAX HE MEHSANTE AO3NPOBKY
neKapcTB U He 3aHMMaiTech CaMoneyeHnem 6e3 KoHCyMb-
TauuM Ballero neyauliero Bpaya.

o B 3aBIMCUMMOCTY OT (HU3NYECKUX HArPY30K U COCTOSIHMS apTepu-
anbHoe AaBNeHne NOLBEPXKEHO 3HAYUTEMbHBIM KonebaHusaM B
TeyeHme AHs. MoaTomy KaxabIn pas, npexae YeM n3MepaTb
AaBneHue, He0bxoaMMO 06ecneynTb CNOKOMHYH 06CTa-
HOBKY 1 paccnabutbcs! MoTpebyeTcs He MeHee ABYX U3Me-
PeHuit (YTpOM A0 edbl 1 NPUEMa NekapcTs 1 Be4epoM nepef,
CHOM, NMPUHSTUEM BOLHbIX NPOLEYP UMK NPUEMOM fekapcTB)
ANS ONpefeneHns CpeaHero 3HaueHus.

o CoBepLUEHHO HopManbHO, ECAIM NPY ABYX M3MEPEHUAX NOAPAA
nonyyeHHble pesynbTathl ByayT oTnMYaTLCS APYr OT Apyra.

o PacxoxaeHus Mexay pesynbTatamu U3MepeHuid, NonyyeH-
HbIMM BPa4OM UNK B anTeke, ¥ pe3ynbTatamu, NoNy4eHHbIMU B
[OMALLHMX YCrIOBUSIX, TAKKe BNSKTCS BNOMHE HOPMarbHbIMH,
MOCKONbKY CUTYaLyK, B KOTOPbIX NPOBOASATCS M3MEPEHMS,
COBEPLUEHHO Pa3nnyHbl.

* Heckonbko n3mepenuii o6ecneunsaroT ropasao bonee
HafieXHy'0 MHchopMmaLmio 06 apTepuanbHOM JaBneHnn, Yem
0fHO M3MepeHWe.

o Cpenaiite HeboONbLUOI NepepbIB, B 5 MUHYT MeXay ABYMS
13MepeHnamMu.

o Bo Bpems 6epeMeHHOCTY CrieayeT TLLATeNbHO CNeauTb 3a
apTepuanbHbM AaBNEHWEM, NOCKOSbKY Ha NPOTSHKEHWM 3TOTO
neproza OHO MOXET CyLLECTBEHHO MEHATLCS!

Kak onpepenutb aptepuansHoe aaBneHne

Tabnuua ans knaccucukaLm 3Ha4eHuit apTepuarnsHoro
[AaBMEHNs B3POCOro Yeroseka B COOTBETCTBUM C MeXayHapoa-
HbIMK pekomeHaauuamu ESH, ESC, JSH [laHHble npuseaeHb! B
mmHg (Mm pT.CT.)

[unanazoH Cucton |[uacton |PekomeHpaums
MYeckKoe |Myeckoe

1. |ApTepuanbHoe |<120 <74 CamocTosTenbHbIN
[aBieHve B KOHTPOMb
Hopme

2. |onTumanbHoe |120-129|74-79 CamocTosTenbHbli
apTepuanbHoe KOHTPOnb
[laBnieHve

3. |MNosbiweHHoe |130-134 |80 - 84 CamocTosTenbHbIN
apTepuanbHoe KOHTPOMb
[aBnieHve

4. |AptepuansHoe |135-15985-99  |O6patutech 3a
fiaBneHve MeAMLMHCKON
CINLLKOM MOMOLLbIO
BbICOKOE

5. |apTepuancHoe |2 160 2100 CpoyHo
[aBneHve obpatutecs 3a
yrpoxatoie MeaMLMHCKOM
BbICOKOE noMoLLbHo!

OueHKa JaBNeHns onpesensieTcsl No HauBbICLIEMY 3HAYEHMIO.
Hanpumep: aasnexve 140/80 mm Hg (mm pT.cT.) 1 sasnexue 130/
90 mm Hg (MM pT.cT.) 062 OLEHNBaIOTCS Kak «apTepuanbHoe
AaBNEHNE 0YeHb BbICOKOEY.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B nepBbIii pa3

Wcnonb3oBaHue noaxoasLen MaHXKeTbl

Mpw BbIGOPE NPaBUNBEHOTO pasMepa MaHxeTbl, 06XBaT pyku

[OMKEH N3MEPATLCA B LEHTPE BepXHer YacTu pyku. 25.4-40.6 cm

(10-16 AtoitmMOB) - 3TO MPaBUNbHBIV pa3Mep Ans 60NbLUMHCTBA

noaen.

&= [Monb3ayitteck Tonbko MarxeTamu Microlife!

» O6patutech B MECTHbI CepBUCHBIit LieHTp Microlife, ecrim
NpUnoxeHHast MakxeTa (2) He NOAXOAUT.

Microlife BP AG1-40
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3. BbInonHeHne U3MepeHuit apTepuanbHoro

AaBlieHusa

PekomeHaauuu ansi nonyyeHns HageXHbIX pe3ynbTaToB
n3mepeHun

1.

V13beraiiTe u3nyecKoii akTMBHOCTH, He ELULTE U He KypuTe
HenocpeacTBEHHO nepez U3MepeHuem.

Mpoueaypa namepexns
1. YcTaHoBuTe ronoeky cretockona (6) nog MaHxeTy (2) unu Ha

1-2 cM HUXe MaHxXeTbl. YbeauTech, 4To ronoska cTeTockona
HaxXo[uTCS B KOHTaKTE C KOXeN 1 NEXMT Ha NNeYeBoi apTepui.
BcraBbTe yLHble 0nuBbI (7); FONOBKA CTETOCKONA CYMTAETCS
YCTaHOBMEHHOM NpaBubHO Toraa, koraa ToH KopoTtkosa
CrbILLEH KaK CaMbli rPOMKUIA.

2. MpucsgbTe Ha CTYN CO CMUHKOI Ha 5 MUHYT 1 paccnabbTecs. N .
MocTaBbTe HOMU Ha NOM POBHO M He CKPELLBAIATE 1X 3. 3akpoitTe knanaH cnycka (4), pacnonoXeHHbIi Ha HarHeTaTene
3. Bcerpa npoBoauTe M3MEPEHNs Ha OJHON U TOW Xe pyke (3), MOBEPHYB BYHT N0 42COBOV CTPENKe.

(0BbIUHO Ha NeBOiA). PexoMeHayeTcs:, uTobbl BO Bpewst 4. BO3bMVITeVHaI'HeTaTeJ'Ib (3 noakadku B caoGonHyp PYKY (pyKa,

NEPBOTO BU3UTA NALMEHT, BPaY MPOBEN MAMEPEHNS Ha ABYX Ha KOTOpOIA He MPoBOASITCA mgmepeumn) 1 HakayalTe MaHxeTy.

pyKax, YToBbI ONpeAenTb Ha Kakow pyKe HYXHO NPOU3BOAMTH HaGniopatire 3a g”ﬂ”"a””e” “aBngMH Ha MaromeTpe (1) 1

“3MepeHus B fanbHenLiem. MoTom 13MepeHus IPOBOASTCS MOAKa“anTe NpUONSUTENBHO Ha U MM pT. CT. BbILUE, HEM

TONbKO Ha ToM PyKe, Ha KOTOPO# AABMIEHYE OKA3aNoch BbiLLe. OXUABMOE CHCTONUHECKO® fiaBNeHue (BepxHee 3rtaqume).

4. CHvmuTe oBreraiolLlyio Ofexay ¢ nneva. He crieayet 3akartbl- o Ecnv Boi He yBepenb 32358“ BENMHIHE, HakadanTe

BaTb pykaB pyGaLLiki, 3TO MOXET NPUBECTY K CAABIMBAHUIO, 5 M MEHXETY [0 AABMeHis 2UU MM PT.CT..

pyKaBa 13 TOHKOW TKaHW He MELLAT M3MEPEHHI0, ECIW Npure- - MEATIEHHO OTKPOUTE Knana (&), 110BOPa4VIBas BAHT NpOTHB

raloT CB0GOAHO 4acoBOW CTPENKM, 1 AEPXKUTE FOMOBKY cTeTocKona (6) Haz

5. Bcera npoBepsiiTe, UTO MCTIONb3yeTCS MPaBNTIbHBIH pa3vep nneyeBoil aptepueil. CnyLwaiiTe BHUMATENBHO, kak MaHXeTa

MaHKETb! (MapKVDOBKa Ha MaHXETe) HauMHaeT cnyckaTb BO3ayX. 3aMeTbTe nokasaHue Ha MaHo-

o TIFOTHO HATIOXVTE MHXETY, HO HE CIVLLKOM TyrO MeTpe (1), Kak TonbKo Bbl YCrbILLMTE YETKWIA, PUTMUYHBIN CTYK

o YBeLUTECh, 4TO MaHKeTa pacTioNioXeHa Ha 2 cm (cM) Bbilue 1N GreHne. 3To 3HaYeHNe ABNAETCA BENIMYNHOM CUCTONU-
oKkt 4ecKoro apTepuanbHoOro AaBNeHUs.

o MeTKa apTepuit Ha MaHKeTe (MMHWS ATMHOM okoro 3 cm 6. MosBonsiiTe JaBNeHuIo NafaTh NPy TOR e CKOPOCTM Bbinycka
(CM)) HOMKHA HaXOIUTBCA HATl APTEPHEN C BHYTPEHHeI BO3ayxa. 3amMeTbTe nokasaHue Ha MaHOMeETPE (1), kak TONbKO
CTOPOHbI PyKH 3BYK GueHWst nepecTaeT ObiTb CrIbILUMMBIM. STO 3HAYEHUE

o PaCrONOXITE pyKy Tak, YToGbl OHA 0CTABANACH paccna- ABNSETCA BENMYUHON ANACTONMYECKOro apTepuanbHoro
BrieHHOM . AaBneHus.

o YBeauTech, YTO MaHXeTa HaxoaUTCS Ha TOW Xe BbICOTE, YTO 7. TONHOCTBIO BLINYCTUTE BO3AYX U3 MAHXETbI.

v cepaue 8. TNoBTOPUTE M3MEPEHMS KaK MUHUMYM ABa pa3a. 3anuinTte
6. HenpaBunbHas ycTaHoBka Unu NoBpexaeH1e cTeTockona CBOV USMEPEHIA, & TAKKE BPEMA 1 AATY USMEPEHNUA Cpasy Xe
MOXET CTaTh MDUHOT WCKEXEHHORO 3ByKa Ui NNIOXO nepe- o gocne MPOBE/ISHIS USMEPEHUN.
[aun 3BYKa, KOTOPbIE BMWSIKOT HA TOYHOCTb MOKA3aHW. - LHUMUTE MAHXETY 1 CTETOCKON.
7. NpaBunbHasa cKOpPoCTb cnycka Mmee]' BaXHO€e 3Ha4YeHue 4. HeucnpaBHOCTM /yCTpaHEHMe Henonapok

ANA NONY YEHWS TOUHOCTH MOKasaHWH. Heabxopo Ecnu Bo Bpems ncnonb3oBaHns yCTpocTa MeT MecTo

OCBOWTb PEKOMEH[I0BAHHYHO CKOPOCTb Criycka 2-3 MM pT.CT. B P yerp

CEkYHAY UM CTYCK 1-2 3HAKOB Ha LWKANE MaHOMeTpa (1) Ans npoGnembl, HEOGXOANMO NPOBEPUTL CriedyIoLLNE MOMEHTbI 1

KaXTOro CepaUetyeHys NPeANpUHSATL COOTBETCTBYIOLLME MepbI B Cry4ae Heobxoau-

' MOCTH:
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OnucaHue

Bo3moxHas NpUYnHa 1 ycTpaHeHue

[noxas nepepaya
TOHa, UCKaXeHUA unu
NOCTOPOHHMI wym.

e [lpoBepbTe YLLHbIE OMNVBbI, ECIIN OHN
TPsi3Hble N ¢ TpelmHamu. Ecnn
HeT, To y6eamTech, YTO Bbl HOCUTE UX
LOMKHBIM 06pasom.

o [lpoBepbTe, He MMeET N Tpybka
TPELUNH U He NEPEKPYYEHa NN OHa.

e [poBepbTe MembpaHy paboueit
4acTu CTETOCKONA, ECIN €CTb KaKMe-
nmbo noBpexAeHNS.

e YpocToBepbTech, 4To paboyas
4acTb CTETOCKOMNA HaXoamMTCs B
HaLNexaLleM KOHTaKTe C KOXeil 1
pacronaraercs Haj nneyveBoit
apTepuen BO Bpems uamepeHus. Bo
13bexaHne HETOUHbIX U3MEPEHMIA,
NPOYNUCTUTE UMK 3aMEHUTE

Onucauue

Bo3moxHasi NpUuMHa U ycTpaHeHue

Crpenka maHomeTpa B
COCTOSIHAW MOKOSI
HaxoauTcs He B
nonoxexun 0 £ 3 Mm
pT.CT.

e Y[0CTOBEPLTECH, YTO NPY NPOBEPKE
YCTaHOBKY HyNsi KnarnaH MofHOCTb
OTKpBIT.

o ECnu OTKMOHEHME 0T HyneBoro
3HaYEHIsI MPEBbILLAET 3 MM pT. CT.,

06paTtTeCh K TOProBoil
OpraH13aLm 15 NOBTOPHOA
KanmGpoBKy MaHOMETpa.

&= Ecnu Bam kaxeTcs, 4TO pesynbTaTbl OTIMYAKOTCS OT

06bIYHbIX, TO, MOXAMNyICTa, BHUMATENbHO NPO4TUTE
nHopmaumto B «Pasgene 1.».

5. TexHuka 6e3onacHOCTH, yxoA, NpoBepka TOYHOCTH

unytunusauuma

HeyCrpaBHble feTanu.
Mpu Haka4mMBaHUM e YaocToBEpbTECH, YTO KnanaH
MaHXeThl 3aKpbIT.
HarHeTatenem (3) e Y{0CTOBEPbTECH, YTO MaHXeTa
[aBIeHme He NpaBunbHO NOACOEANHEHA K
YBENM4YMBAETCS. pe3uHoBOMY 6anmoHy U MaHOMETPY.
o [IpoBepbTe, He UMEIOT N MaHXETa,
TpybKa U/unmu pe3nHoBbIit BanmnoH
yTeyek. Mpu obHapyxeHun
HeuCnpaBHOCTW 3aMeHuTe
HeucnpaBHble JeTany.
CkopocTb Bbinycka OTcoeauHuTe KnanaH oT «rpyLun» Ans

BO3fyXa He MOXET
ObITb yCTaHOBNEHA Ha
2-3 MM pT. CT./cek
KnanaHa Bblinycka
Bo3ayxa ().

TOro, YT06bl IPOBEPUTH, HE UMEETCS N
NpenaTCcTBUiA AN BO3AYXa BHYTPH
KnanaHa. Yaanute npenstcTaums u
MOBTOPUTE NOMbITKY CHOBa. Ecrn
knanaH He paboTaeT AOMKHbIM
00pa3som, 3ameHuTe ero Bo n3bexaHne
MONyYEHUS HETOUHbIX Pe3yrbTaToB
U3MepeHui.

f TexHuka 6e30NacHOCTY W 3awmTa

o CnepyiTe HCTPYKLWSM NO UCMONb30BaHMI0. B aTOM AoKy-

MeHTE cofiepxarcs BaxHble cBeAeHus o pabote u Gesonac-
HOCTM 3TOro yCTpoiicTBa. Mepea 1cnonb3oBaHWEM YCTPOA-
CTBa, NOXanyncTa, BHIMATENbHO NPOYNTANTE STOT JOKYMEHT U
COXpaHuTE ero Ans AarnbHemLIero NCnonb30BaHms.

[MpnBop MOXET CMONb30BaTLCS TOMbKO B LIEMSIX, ONUCAHHbIX B
[JaHHO UHCTPYKLUMN. M3roTOBUTENb HE HECET OTBETCTBEH-
HOCTY 3a NOBPEXAEHWS, BbI3BaHHbIE HEMPABUMbHBIM UCTOSb-
30BaHNEM.

B cocras npubopa BXoasT YyBCTBUTENBHBIE KOMMOHEHTBI,
TpebytoLune ocTopoxHoro obpatleHns. O3HaKOMbTECh C ycrio-
BUSIMW XpaHEHNs 1 3KCTyaTaLum, ONMCaHHbIMM B pa3gene
«TexHUYeCKe XapaKTepuUCTUK»!

MaHxeTbl NpeacTaBnsoT coboi YyBCTBUTENbHbIE 3IEMEHTBI,
Tpebytome bepexHoro obpalleHms.

[Mpou3BoanTe HakauKy TOMbKO HAaNOXEHHON MaHXKeTbI.
Hukoraa He HakaunBaunTe AaeneHue Boile Yem 300 MM pT. CT.
CnycTuTe NOMHOCTBHO BO3MYX U3 MaHXeTbl Nepes TeM Kak ee
CMOXNUTb.

He ucnonb3ayiite npubop, ecrv Bam kaxeTcs, YTo OH noBpe-
XOEH unu ecnn Bl 3ameTunmn uto-nbo HeobbluHoe.
[MpouTuTe AanbHeLMe ykasaHus no GesonacHocTv B
OTZenNbHbIX Pa3fenax Toi MHCTPYKLMK.

Microlife BP AG1-40
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o Pe3ynbTaTbl U3MEPEHNS, KOTOpble NPeAOCTaBNSET 3TOT
npubop, He sBNsOTCS AnarHo3oM. OHU He 3aMeHsItoT Heobxo-
AMMOCTb KOHCYNbTaLuW Bpaya, 0COBEHHO eCru OHM He COOT-
BETCTBYIOT CUMNTOMaM nauueHTa. He nonaraitech Tonbko Ha
pe3ynbTaT U3MEepeHNs, BCEraa paccMaTpuBsaiiTe apyrie
MoTeHLManbHble CUMNTOMbI 1 kanobbl naumenTa. O6patutech
K Bpayy Unu BbI30BUTE CKOPYHO B Cy4ae HeobX0aMMOCTH.

%) Mo3aboTbTeck 0 TOM, YTOGLI ETU HE MOITIM UCTONb30BaTL

0-3§/ NprGop 6e3 NprcMoTpa, NOCKONbKY HEKOTOpbIE ero Meskie
yacTu MoryT GbITb MpornoyeHsl. [pn noctaeke npudopa ¢
kabensamu 1 LWraHramm BO3MOXEH PUCK YAYLLEHNS.

é MpotuBonokasaxus

Bo n3bexaHne HETOUHbIX U3MEPEHNI UMW TPABM HE UCTIoNb3yiTe

AaHHOe YCTPOICTBO B CrieAyIoLLMX CrlyyasX.

o 3anpeLaeTcs Nonb3oBaThCst AaHHbIM YCTPOWCTBOM B [IBYKY-
Lemcs TpaHCMOPTHOM CpeAcTee (Hanpumep, B aBTomobune
1nu camonéte).

o [lpoTvBOMOKa3aHO MPUMEHEHME Y HOBOPOXAEHHBIX. 3anpeLya-
€TCS UCMONb30BaTh C MaHXETaMu [iN1st HOBOPOXAEHHbIX UMK Y
HOBOPOX/AEHHBIX.

o MembpaHHoMy cchurmomaHomeTpy TpebyeTcs yacTas
NnoBTOpHas kannbpoBka (kak MUHUMYM Kaxable 6 MecsiLieB).

o [Ins npegoTBpaLLeHus owmnbok onepatopa Heobxoaumo
Hanu4me kBanuduKaL M 1 NPOXOXAEHNE NOBTOPHOO
0ByueHus.

o 370 noMoraeT nonb3osatento 0bHapyxuBaTh TOHbI KopoTkoBa
C MOMOLLbIO CTETOCKONA C LIENbI0 aycKymbTaLyi. OKpyKatoLimi
LUIYM MOXET MeLLaTb BbINOMHEHMIO 3MEPEHII 1 CHATUIO MoKa-
3aHUA.

o [Ins obecneyenmns HaanexaLleil CKOpoCTM Bbinycka BO3ayxa
13 MaHXeTbl TPeBYETCS NOBKOCTb PyK.

o [Ins nony4eHns TOYHbIX M3Mepermii TpebyeTes OTIMYHBIN CryX
11 3peHue.

Mo6ouHble addhekTbl

Mpu ncnonb30BaHMM YCTPONCTBA BO3MOXHbI HE3HAUUTENbHbIE

nobouHble ahdexTbl

o [lpy Tpsicke nm yaapax yCTPOMCTBO MOXET NULLNTLCS Kanu-
6poBK (CTaTb HETOYHBIM), YTO MPUBOAMT K NOXKHBIM NOKa3a-
HUAM.

o Onepatopbl MOTYT BbITb HEOGBLEKTUBHBI U HALIENEHbI Ha
KOHEYHBbIE Dbl YTO MPUBOAMT K HETOUHBIM MOKa3aHMUSAM.

Yxop 3a npu6opom
Vicnonb3ayiite Ans YuCTkM Npubopa TONMbKO CyXyto, MSTKYIO TKaHb.

OuKcTKa MaHXeTbl
OCTOPOXHO yAanuTe NSTHA C MaHKETbI C NOMOLLbHO BNiaXHOM
TPSANKMA U MbIfbHOW BOABI.

NPEAYNPEXOEHUE: He cTupaTb MaHxXeTy B
Acmpaanoﬁ N1 NOCYAOMOEYHON MaLLmMHe!

MpoBepka To4HOCTH

MbI pekomeHayem NpoBepsiTb TOYHOCTb Npubopa kaxable 2 rofa
nMbo Nocne MexaH4eckoro BO3AENCTBUS (HanpuMep, Nagexus).
[ins npoBeAeHms Tecta 06paTUTECh B MECTHBIN CEPBICHBIN LEHTP
Microlife (cm. BBefeHue).

6. MapaHTus

Ha npnbop pacnpocTpaHseTcs rapaHTs B TeYeHWe 2 neT C AaThbl

npuobpeTeHus. B TeYeHne aToro rapaHTUIAHOrO Nepuoaa, no

HaLwewmy ycmotpeHrmto, Microlife 6ecnnartHo oTpemMoHTUpyeT unm

3aMEHNT HeNcnpaBHbIA MPOAYKT.

BckpbITve nu M3MeHeHWe yCTPONCTBA aHHYNMPYET rapaHTHIo.

CnepytoLLye NyHKTbI UCKIIOYEHbI 13 rapaHTim:

o TpaHCrOpTHbIE NOBPEXAEHNS U PUCKM, CBA3AHHbIE C TPaHC-
nopTOM.

o [loBpexaeHVs, Bbl3BaHHbIE HEMPaBUMbHBIM MPYMEHEHNEM
UM HecoBNIoAEHNEM MHCTPYKLMN MO MPUMEHEHUHO.

o [loBpexpaeHWs, BbI3BaHHbIE HECHACTHBIM Crly4aeM unn Henpa-
BUINbHbBIM UCMONb30BAHNEM.

o YnakoBKa i1 MHCTPYKLWM MO NPUMEHEHNIO.

o PerynsipHble nposepku 1 obcnyxmBaHme (kanubposka).

o Akceccyapbl M U3HalLmBatowmecs yactu: Tpybka (1), HarHeTa-
TeNb BO3AyXa (Pe3vHOBas rpyLua), MaHxeTa.

Ecnu tpebyetcs rapaHTuitHoe obenyxmusaHne obpatutecs B

MecTHyto cnyxby noaaepxku Microlife. Bbl MoxeTe cBsizaThesi C

MecTHbIM cepaucom Microlife yepes Haww cant: www.microlife.ru/

support

["apaHTus 6yaet npeaoctaenexa, ecnv Tosap byaeT Bo3BpaLLeH

LiennKoM C OPUTMHANbHBIM YEKOM UMK rapaHTUHBIM TanoHOM.

PeMOHT unu 3ameHa B pamkax rapaHTi1 He NPOATIEBAET U He

BOCCTaHaBNWBAET CHa4ana rapaHTUiHbIA cpok. Fopuandeckme

MpeTeH3nn 1 npasa noTpebuTeneit He OrpaHuyeHbl 3TON rapax-

TMei.
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7. TexHuyecKue XapaKTepuCTUKU

Macca: 500r
Pa3mepbI: 175x 70 x 103 mm

YcnoBusi xpaHenus n -20 - +70 °C
TpaHcnopTupoBkK:  15~85 % MakcumanbHas OTHOCUTENbHas

BNaXHOCTb
Ycnosus 10-40°C
npUMeHeHus:
[OvnanasoH 0-300 mm pr.cT.
M3Meperunin:
MuHMManbHbIN Wwar 2 MM pT.CT.
MHAVKaLMK:
CraTuyeckas B npefenax = 3 mm Hyg
TOYHOCTb! (Mm pr.CcT.)
CkopocTb Bbinycka 2-3 MM pT. CT./C.
BO3AyXa:
YTeuka Bosayxa: <+ 4 MM pT. CT./MWH

MpuHagnexHocTn:  marxeta (25.4-40.6 cm), HarHeTaTenb ¢

KranaHoM, CTETOCKON, CyMKa-4exor
CootBeTcTBME EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09
cTaHpapTam:

[anHblit npubop cootBeTCTBYET TpeboBaHuam anpexTuebl EC 0
MeauLmMHckoM obopynosaHum 93/42/EEC.

[paBo Ha BHECEHME TEXHUYECKNX M3MEHEHMIA COXpaHSeTCs 3a
npou3BoAMTENEM.

Microlife BP AG1-40



Microlife BP AG1-40
® Manometar Postovani korisnice,
@ Manzetna ovaj aneroidni mera¢ krvnog pritiska je mehanicki uredaj za
(3 Balon za naduvavanje merenje krvnog pritiska za primenu na nadlaktici koji vam
(@ Podesivi vazdusni ventil obezbeduije precizna i dosledna merenja.
(® Stetoskop Molimo da veoma paZljivo proucite uputstva, kako biste razumeli
® Deo za grudi sve funkcije i informacije vezane za bezbednost. Mi Zelimo da
@ Slugalice budete sre¢ni sa svojim Microlife proizvodom. Ukoliko imate bilo

kakva pitanja ili probleme, molimo kontaktirajte Va$ lokalni

A Procitajte vazne informacile iz uputstva za Microlife - Us!uzni serv!s. Va$ prod_avac |I| apoteka ¢e V_am dati

upotrebu pre upotrebe sredstva. Radi svoje adresu Microlife dobavljac¢a u VaSoj zemlji. Kao alternativa,

bezbednosti pridrZavajte se uputstva za
upotrebu i saduvajte ga za buducu
upotrebu.

Tip BF

Cuvati na suvom

Proizvodac

Ovlad¢eni predstavnik za Evropsku uniju

Katalo$ki broj

Serijski broj (GGGG-MM-DD-SSSSS;
godina-mesec-dan-serijski broj)
Upozorenje

Ogranicenje vlaznosti za rad i skladiStenje

Ogranicenje temperature za rad ili
skladistenje

Medicinsko sredstvo

gé) Drzite van domasaja dece uzrasta 0-3
% godine.

@F~ > EFHE >

mozete da posetite internet sajt www.microlife.com, gde ¢ete naci
mnostvo dragocenih informacija o naSim proizvodima.
Ostanite zdravo — Microlife AG!

Sadrzaj

1. Vazne informacije o krvnom pritisku
Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?
2. Kori$céenje aparata po prvi put
Izbor odgovarajuée manzetne
3. Obavljanje merenja krvnog pritiska
Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja
Postupak merenja
4, Problemi u radu / Kako ih resiti
5. Bezbednost, Cuvanje, test ispravnosti i odlaganje
NezZeljena dejstva
QdrZavanje aparata
Cisc¢enje manzetni
Test ispravnosti
Garancija
Tehnicke specifikacije

. Vazne informacije o krvnom pritisku

o Krvni pritisak je pritisak krvi koja protice kroz arterije nastao
pumpanjem srca. Uvek se mere dve vrednosti, sistolna
(gornja) vrednost i dijastolna (donja) vrednost.

o Konstantno visok krvni pritisak moze ostetiti Vase srce i
mora biti leen od strane lekara!

o Uvek prodiskutujte o vrednosti krvnog pritiska sa lekarom i
konsultujte ga ukoliko primetite bilo $ta neuobicajeno ili niste
sigurni. Nikada se nemojte oslanjati na jedno o¢itavanje
krvnog pritiska.

C € 0044 CE oznaka uskladenosti
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Postoji nekoliko uzroka izuzetno visoke vrednosti krvnog
pritiska. Vas lekar ¢e vam ih detaljnije objasniti i dace vam
terapiju ako je potrebna.

Ni pod kojim okolnostima ne smete menjati doziranje
lekova ili zapoceti le¢enje bez konsultacije sa Vasim
lekarom.

Tokom dana krvni pritisak podleze velikim oscilacijama u
zavisnosti od fizi€ke iscrpljenosti i kondicije. Samim tim,
merenje treba obavljati u nepromenjenom i tihom
okruzenju dok ste opusteni! Svaki put vrednost o€itajte
najmanje dva puta (ujutru: pre uzimanja lekova i jela / uvece:
pre odlaska u krevet, kupanja ili uzimanja lekova) i izracunajte
srednju vrednost izmerenih vrednosti.

Potpuno je normalno da dva merenja obavljena jedno za
drugim daju znacajno razli€ite rezultate.

Sasvim su normalna odstupanja izmedu merenja koje je uradio
Vas$ doktor, ili onog koje ste uradili u apoteci, i merenja koje ste

uradili kod kuée, iz razloga Sto su ove situacije potupno razlicite.

Nekoliko merenja vam moze obezbediti mnogo pouzdaniju
informaciju o vasem krvnom pritisku u odnosu na pojedinacno
merenje.

Izmedu dva merenja napravite kratku pauzu od 5 minuta.
Ukoliko ste trudni, morate redovno pratiti Va$ krvni pritisak,
obzirom da se moze drasti¢no menjati tokom ovog perioda.

Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

Tabela za klasifikaciju kuénih vrednosti krvnog pritiska kod
odraslih u skladu sa medunarodnim Vodic¢ima (ESH, ESC, JSH).
Podaci su u mmHg.

Nivo Sistolni |Dijastolni |Preporuke

1. | krvni pritisak <120 <74 Samokontrola
normalan

2. |krvni pritisak 120-129|74-79 | Samokontrola
optimalan

3. |krvni pritisak ~ [130-13480-84 | Samokontrola
povisen

4. |krvni pritisak 135-15985-99  |Potrazite lekarski
veoma visok savet

5. |krvni pritisak 2160 2100 Hitno potrazite
opasno visok lekarski savet!

Visa vrednost je ona koja odreduje procenu. Primer: vrednost
krvnog pritiska od 140/80 mmHg ili vrednost od 130/90 mmHg
ukazuju da je «krvni pritisak veoma visok».

2. Koris¢enje aparata po prvi put

Izbor odgovarajuce manzetne

Prilikom izbora odgovarajuce veli¢éine manZetne, obim ruke treba
meriti na sredini nadlaktice. Obim od 25.4-40.6 cm (10-16 in¢a)
trebalo bi da odgovara vecini ljudi.

& Koristite iskljucivo Microlife manzetne.

»

Kontaktirajte Va$ lokalni Microlife servis, ukoliko Vam prilozene
manzetne (2) ne odgovaraju.

3. Obavljanje merenja krvnog pritiska

Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja

1.
2.

3.

4.

5.

Izbegavajte aktivnosti, jelo i puSenje neposredno pre merenja.

Sedite na stolicu koja podupire leda i odmorite tokom 5 minuta.

DrZite stopala ravno na podu i ne prekrétajte noge.

Uvek vrsite merenje na istoj ruci (obi¢no leva ruka).

PreporuCuje se da lekar izvrSi merenje na obe ruke prilikom

prve posete pacijenta da bi odredio na kojoj ruci treba meriti u

buduce. Treba meriti na ruci sa visim pritiskom.

Skinite delove odece i sat npr, tako da Vam nadlaktica bude

slobodna. Kako biste izbegli stezanje, rukavi odece ne bi

trebalo da budu zarolani— ne ometaju funkcionisanje manzetne

ukoliko su ispravljeni.

Uvek proverite da li koristite ispravnu veli¢inu manzetne

(prikazano na manzetni).

o Dobro zategnite manZetnu, ali ne previe stegnuto.

o Proverite da li je manZetna 2 cm iznad lakta.

o Oznaka arterije na manzetni (3 cm duga traka) mora da lezi
preko arterije koja se spusta sa unutradnje strane ruke.

o Poduprite ruku tako da bude opustena.

o Proverite da li je manZetna u istoj ravni sa srcem.

. Svako nepravilno postavljanje ili oSte¢enje stetoskopa

uzrokovace izmenjen zvuk ili veoma slabo preno$enje zvuka
$to moze dovesti do netaénih ocitavanja.

. Pravilno podesena brzina ispustanja vazduha je od

izuzetnog znacaja za ta¢nost ocitavanja. Praksa i struénjaci
preporuéuju brzinu ispustanja vazduha od 2-3 mmHg u sekundi
ili pad od 1-2 pozicije na manometru (1) za svaki otkucaj srca.

Microlife BP AG1-40
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Postupak merenja

1.

7.
8.

9.

Postavite deo za grudi (6) ispod manzetne (2) ili 1-2 cm ispod
nje. Vodite raéuna da deo za grudi bude u kontaktu sa kozom i
lezi na brahijalnoj arteriji.

. Postavite slusalice (7) i proverite, da li je deo za grudi pravilno

postavijen, tako da se Korotkoff zvuk pojavljuje najglasnije.

. Zatvorite vazdu3ni ventil (&) na balonu za naduvavanje (3)

okretanjem zavrtnja u pravcu kazaljke na satu. Nemojte suvise
zatezati.

. Uzmite balon za naduvavanie (3) u slobodnu ruku (ruku na kojoj

ne vrsite merenje) i napumpajte manzetnu. Pratite pokazatelj

pritiska na manometru ()i pumpaijte otprilike 40 mmHg vi$e od

ocekivane sistolne vrednosti (gornja vrednost).

o Napumpajte do 200 mmHg ako niste sigurni koju vrednost
ocekujete.

. Otvorite ventil () lagano okre¢u¢i zavrtanj u smeru suprotnom

od kazaljke na satu dok drzite deo za grudi (6) stetoskopa na
brahijalnoj arteriji. Pazljivo sluajte kako manzetna pocinje da
se izduvava. ZabeleZite o¢itavanje na manometru (1) ¢im
Cujete slab, ritmicni zvuk kuckanja ili lupkanja. Ovo je sistolna
vrednost krvnog pritiska.

. Pustite da pritisak nastavi da opada pri istoj brzini izduvavanja.

ZabeleZite ocitavanje na manometru (1) &im zvuk lupkanja
nestane. Ovo je dijastolna vrednost krvnog pritiska.
Izduvajte manzetnu u potpunosti.

Ponovite merenje jo§ najmanje dva puta i zabelezite vrednosti,
datum i vreme neposredno posto zavrSite merenje.

Skinite manzetnu i stetoskop.

4. Problemi u radu / Kako ih reSiti

Opis

Moguci uzrok i njegovo otklanjanje

Zvuk koji se Cuje je
slab, izoblicen ili se
¢uju neuobicajeni
zvuci.

¢ Proverite da li su nastavci za usi
prijavi ili polomljeni. Ukoliko ne,
proverite da li dobro pasu i da nisu
ishabani.

o Proverite da li je crevo puklo ili
presavijeno.

o Proverite da li ima oStecenja na
membrani dela za grudi.

o Proverite da li je deo za grudi u
kontaktu sa kozom i da li lezi na
brahijalnoj arteriji. Ocistite ili
zamenite neispravane delove ukoliko
ih ima da biste izbegli neta¢no
merenje.

Pritisak ne raste, iako
balon za pumpanje 3
pumpa.

o Proverite da i je ventil zatvoren.

o Proverite da li je manZetna ispravno
povezana za balon za pumpanje i
manometar.

o Proverite da li manzetna, crevo ifili
balon za naduvavanje propustaju.
Zamenite neispravne delove, ako ih
ima.

Ukoliko se problem pojavi u toku koriS¢enja aparata, sledece tacke
bi trebalo proveriti i, ukoliko je potrebno, preduzeti odgovarajuce

Ispustanje vazduha ne
moze biti podeSeno na
2-3 mmHg/sec.
pode$avanjem ventila
za oslobadanje
vazduha ().

Odvojte ventil od balona za naduva-
vanje kako bi proverili da li postoji
smetnja za protok vazduha u ventilu.
Otklonite smetnju i pokuSajte ponovo.
Ukoliko ni dalje ne funkcionise,
zamenite ga kako bi ste izbegli netacno
ocitavanje.

Igla manometra ne

o Proverite da li je ventil podeSen na

mere: pokazuje 0 = 3 mmHg nultu poziciju radi provere.
pri mirovanju. o Ukoliko je odstupanije i dalje ve¢e od
3 mmHg, kontaktirajte prodavca radi
rekalibracije manometra.
& Ukoliko smatrate da rezultati nisu uobicajeni, pazljivo proci-
tajte «Odeljak 1.» u uputstvu.
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5. Bezbednost, Cuvanje, test ispravnosti i odlaganje

Bezbednost i zastita

o Pratite uputstvo za upotrebu. Ovaj dokument sadrzi vazne
bezbednosne informacije, kao i informacije o naginu rada
uredaja. Detaljno procitajte ovaj dokument pre upotrebe
uredaja i Cuvajte ga za buducu upotrebu.

o Ovaj uredaj se moze koristiti iskljucivo u svrhe opisane u ovom
uputstvu. Proizvoda¢ se ne moZe smatrati odgovornim za
oStecenja nastala neadekvatnom upotrebom.

o Ovaj uredaj sadrZi osetljive komponente i sa njim se mora

oprezno rukovati. Pogledati uvanie i uslove rada opisane u

delu «Tehnicke specifikacije».

Manzete su osetljive i njima se mora pazljivo rukovati.

Tek kada podesite manZetnu, napumpaite je.

Nikada ne pumpaijte iznad 300 mmHg.

Uvek u potpunosti ispumpaijte manZzetnu pre nego $to je

spakuijete.

o Nemojte koristiti ovaj uredaj ukoliko smatrate da je ostecen ili
primetite neSto neobicno.

« Citajte dalja sigurnosna uputsva u odeljcima ovog uputstva za
upotrebu.

o Rezultat merenja ovim uredajem nije dijagnoza. Nije zamena
za konsultacije sa lekarom, posebno kada rezultat nije u skladu
sa simptomima pacijenta. Nemojte se pouzdati iskljucivo u
rezultate merenja, uvek uzmite u obzir ostale potencijalne
simptome i reakcije pacijenta. Savetuje se da pozovete lekara
ili hitnu pomo¢ ako je potrebno.

'éb) Obezbedite da deca ne koriste ovaj uredaj bez nadzora;

R/ pojedini delovi su dovoljno mali da mogu biti progutani.
Obratite paznju na postojanie rizika od davljenja u slu¢aju
da uredaj poseduje kablove ili cevi.

f Kontraindikacije

Da biste izbegli netaéne izmerene vrednosti ili povrede, nemojte

koristiti ovo sredstvo ako stanje pacijenta obuhvata

kontraindikacije u nastavku.

o Nemojte koristiti ovo sredstvo u vozilu u pokretu (na primer, u
automobilu ili avionu).

o Upotreba kod novorodencadi je kontraindikovana. Nemojte

koristiti sa manZetnama za novorodencad ili novorodencadima.

o Aneroidni sfigmomanometar zahteva ¢estu ponovnu kalibraciju
(najmanije na svakih 6 meseci).

o Neophodna je stru¢nost i redovna obuka osobe koja vrsi
merenje kako bi se izbegla greska.

o Pomaze korisniku da otkrije Korotkofove zvukove kroz
stetoskop za auskultaciju. Zvukovi iz okruzenja mogu da uticu
na merenja i o€itavanja.

o Zahteva ru¢nu spretnost da bi se obezbedio odgovaraju€i
stepen izduvavanja manZetne.

o Sluh i vid moraju biti besprekorni da bi se dobila precizna
merenja.

Nezeljena dejstva

Mogu¢a su neznatna nezeljena dejstva prilikom kori$¢enja uredaja

o Uredaj moze da izgubi kalibraciju (postane netacan) kada se
pritisne ili udari, $to dovodi do pogresnih o€itavanja.

o Osobe koje vre merenje mogu imati predubedenja i Zeljeni
krajnji rezultat Sto moze dovesti do nepreciznih ocitavanja.

Odrzavanje aparata

Cistite aparat isklju¢ivo mekanom, suvom krpom.

Ciscenje manzetni

PaZljivo uklonite mrlje sa mazetne vlaznom krpom i sapunicom.

UPOZORENJE: Nemojte prati manzetu u ve$ masini i
A masini za pranje sudoval

Test ispravnosti

Preporucujemo da testirate ispravnost aparata svake 2 godine ili
nakon mehanickog udara (npr. ukoliko je pao). Molimo
kontaktirajte VVa$ lokalni Microlife-Servis da zakaZete test (pro€itati
predgovor).

6. Garancija

Aparat je pod garancijom 2 godina, po¢ev od datuma kupovine.

Tokom ovog garantnog perioda, u skladu sa naSom procenom,

Microlife ¢e popraviti ili zameniti uredaj bez naknade troskova.

Otvaranje ili prepravljanje aparata €ini garanciju nevaze¢om.

Sledece stavke nisu obuhvacene garancijom:

o TroSkovi transporta i rizik od transporta.

o Ostecenja izazvana neadekvatnom upotrebom ili
nepridrzavanjem uputstva za upotrebu.

o Ostecenja izazvana nezgodama ili nepravilnom upotrebom.

o Materijal za pakovanje/skladitenje i uputstvo za upotrebu.

Microlife BP AG1-40
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o Redovne provere i odrzavanije (kalibracija).

o Dodacii prenosivi delovi: Crevo(a), balon za pumpanje,
manzetna.

U slucaju da je potreban servis u garantnom roku, kontaktirajte

prodajno mesto na kome ste kupili proizvod ili lokalni Microlife

servis. MoZete kontaktirati vas lokalni Microlife servis putem naSeg

web sajta: www.microlife.com/support

Kompenzacija je ograni¢ena na vrednost proizvoda. Garancija ¢e

biti uvazena ako se vrati kompletan proizvod sa originalnim

racunom. Popravka ili zamena u garantnom roku ne produzava niti

obnavlja garantni period.

7. Tehnicke specifikacije

Tezina: 5009
Dimenzije: 175x 70 x 103 mm
Uslovi ¢uvanja: -20-+70°C
15~85 % relativna maksimalna vlaznost
Radni uslovi: 10-40°C
Raspon merenja: 0 - 300 mmHg
Rezolucija: 2 mmHg

Staticka preciznost: u opsegu + 3 mmHg

Stopa smanjenja 2-3 mmHg/sec

pritiska:

Propustanje <+ 4 mmHg/min

vazduha:

Oprema u kompletu: manzetna (25.4-40.6 cm), balon za nadu-
vavanje, ventil, stetoskop, mekana
torbica

Referentni standardi: EN SO 81060-1 ANSI/ AAMI SP09

Ovaj aparat uskladen je sa zahtevima Direktive 93/42/EEC za

medicinska sredstva.
Zadrzano pravo na tehnicke izmene.
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Microlife BP AG1-40

Manometar

Manzeta

Pumpica

Podesivi ventil za praznjenje
Stetoskop

Nastavak za prsni ko§
Nastavak za usi

Procitajte vazne informacije u ovim
uputama za uporabu prije koridtenja ovim
uredajem. Slijedite upute za uporabu radi
vlastite sigurnosti i saCuvajte ih za buduce
koriStenje.

Tip BF uredaja koji dolazi u dodir s paci-
jentom.

Cuvati na suhom.

@ CICIGICIOICOIC)

Proizvodaé

Ovlateni zastupnik u EU

Katalo$ki broj

Serijski broj (6GGG-MM-DD-SSSSS;
godina-mjesec-dan-serijski broj)
Paznja

Ogranicenje vlaznosti za rad i skladistenje

Ogranicenje temperature za rad ili
skladistenje

Medicinski proizvod

DrZite izvan dohvata djece od 0 - 3 godine

c E 0 044 CE oznaka sukladnosti

R

@F~ v > EEFE >

Dragi korisnice,

ovaj aneroidni set za mjerenje krvnog tlaka mehanicki je uredaj za
mijerenje krvnog tlaka koji se upotrebljava na nadlaktici i osigurava
Vam precizno i dosljedno mjerenje.

Pazljivo procitajte ove upute kako biste razumieli sve funkcije i
sigurnosne informacije. Zelimo da budete zadovoljni svojim Micro-
life proizvodom. Ako imate pitanja ili problema, kontaktirajte svoju
lokalnu korisnicku sluzbu tvrtke Microlife. Adresu zastupnika za
Microlife za vaSu drzavu mozete zatraziti kod prodavaca ili u
liekarni. MoZete i posjetiti internetsku stranicu www.microlife.com,
gdje se nalazi mnoStvo korisnih informacija o nasim proizvodima.
Ostanite zdravi — Microlife AG!

Sadrzaj

1. Vazne ¢injenice o krvnom tlaku
Kako odredujem svoj krvni tlak?

2. Prva upotreba uredaja
Upotreba ispravne manzete

3. Mjerenje krvnog tlaka
Lista provjere za pouzdano mjerenje
Postupak mjerenja

4. Neispravnost / uklanjanje greSaka

5. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i zbrinjavanje

Nuspojave

Qdrzavanje uredaja

Ciséenje manzete

Provjera to€nosti

Jamstvo

Tehnicke specifikacije

. Vazne €injenice o krvnom tlaku

o Krvni tlak je tlak protoka krvi u arterijama koji nastaje pumpa-
njem srca. Uvijek se mjere dvije vrijednosti, sistolicka (gornja)
vrijednost i dijastolicka (donja) vrijednost.

o Trajno visoke vrijednosti krvnog tlaka (hipertenzija) mogu
narusiti Vase zdravlje te ih mora lijeciti Vas lijecnik!

o Uvijek razgovarajte o vrijednostima krvnog tlaka sa svojim lije¢-
nikom i obavijestite ga ako primjetite nesto neobiéno ili niste
sigurni. Nikada se nemojte pouzdati u samo jedno mjerenje
krvnog tlaka.

Microlife BP AG1-40
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e Postoji nekoliko uzroka prekomjerno visokog krvnog tlaka.
Lije¢nik ¢e Vam ih objasniti detaljnije te ponuditi odgovarajuce
lijecenje.

o Nikada sami ne mijenjajte dozu lijekova i nemojte zapoceti
s terapijom bez konzultacije s Vasim lijenikom!

o Ovisno o fizikim naporima i zdravstvenom stanju, krvni tiak
podlozan je Sirokom rasponu promjena kroz dan. Stoga krvni
tlak trebate mjeriti uvijek u jednakim mirnim uvjetima i kad
se osjecate opusteno! Svaki put obavite barem dva o€itanja
(ujutro: prije uzimanja lijekova i jela / naveCer: prije spavanja,

kupanja il uzimanja lijekova) te pribiljeZite prosjecnu vrijednost.

o Posve je normalno obaviti dva mjerenja uzastopno i dobiti
znatno razlicite rezultate.

o Odstupanja izmedu mjerenja koje obavlja Vas lijecnik ili
liekarnik i onih koja obavljate kod kuée posve su normalna jer
su situacije u kojima se obavljaju ta mjerenja posve razlicite.

o Nekoliko mjerenja daje pouzdanije informacije o VaSem
krvnom tlaku, nego samo jedno mjerenje.

o Napravite kratku stanku od 5 minuta izmedu dva mjerenja.

o Ako ste trudni, trebate redovito motriti krvni tlak jer se u trud-
noéi krvni tlak moze drastiéno mijenjati!

Kako odredujem svoj krvni tlak?

Tablica za klasifikaciju vrijednosti krvnog tlaka mjerene kod kuce u
odraslih osoba izradena je u skladu s medunarodnim smjernicama
(ESH, ESC, JSH). Podaci su izrazeni u mmHg.

raspon sistolicki |dijastolicki |preporuka

1. |normalan krvni |<120 <74 samoprovijera
tlak

2. |optimalankrvni |120 - 129 |74-79 samoprovijera
tlak

3. |povieni krvni |130 - 134 |80 - 84 samoprovijera
tlak

4. |previsok krvni |135-159 |85-99 potrazite
tlak lijieCnicku pomo¢

5. |opasno visok |2 160 2100 odmah potrazite
krvni tlak lijeCnicku pomo¢!

Evaluacija se radi na temelju viSe izmjerene vrijednosti. Primjerice:
vrijednost krvnog tlaka 140/80 mmHg ili 130/90 mmHg ukazuje na
«previsok krvni tlak».

2. Prvaupotreba uredaja

Upotreba ispravne manzete

Pri odabiru ispravne veli¢ine manzete obujam ruke treba mijeriti u
sredini nadlaktice. 25.4-40.6 cm (10-16 inca) trebala bi biti
ispravna veli¢ina za vecinu osoba.

& Koristite samo manZete tvrtke Microlife.

» Ako Vam prilozena manzeta (2) ne odgovara, postoji mogu¢-
nost kupnje manzete, druge, odgovarajuce veli¢ine.

3. Mjerenje krvnog tlaka

Lista provjere za pouzdano mjerenje

1. Izbjegavaite fizicke aktivnosti, jelo ili pusenje neposredno prije
mjerenja.

2. Sjednite na stolicu koja podupire leda i opustite se 5 minuta.
Drzite noge ravno na podu i nemojte ih prekriZiti.

3. Uvijek mjerite na istoj ruci (obi¢no na lijevoj). Preporuuje se
dalijecnik provede mjerenje na obje ruke prilikom prvog posjeta
bolesnika kako bi odredio na kojoj ¢e ruci mjeriti tlak ubuduce.
Treba mijeriti na ruci na kojoj je izmjeren visi tlak.

4. Skinite usko pripijenu odjecu s nadlaktice. Rukave koSulje
nemojte zavrtati ve¢ ih spustite — na taj nain nec¢e smetati
manzeti.

5. Vodite rauna da koristite ispravnu veli¢inu manZzete (pogle-
dajte oznaku na manzeti).

« Cvrsto postavite manZetu, ali ne preévrsto.

o Vodite ratuna da je manZzeta postavljena 2 cm iznad lakta.
o Oznaka arterije koja se nalazi na manzeti (priblizno 3 cm
duga crta) mora leZati preko arterije koja ide unutarnjom

stranom ruke.
o Oslonite ruku tako da bude opustena.
o Pobrinite se da se manzeta nalazi u visini srca.

6. Bilo kakvo nepravilno postavljanje ili oSte¢enije stetoskopa
uzrokovat ¢e iskrivijen zvuk ili 1o$ prijenos zvuka uzrokujuci
netocna ocitanja.

7. Pravilna stopa deflacije nuzna je za toéno ocitanje. Vjez-
bajte i svladajte preporu¢enu stopu deflacije od 2-3 mmHg po
sekundi ili pad od 1-2 oznake na manometru (1) za svaki
otkucaj srca.
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Postupak mjerenja

1.

7.
8.

9.

Nastavak za prsni ko$ (6) postavite ispod manzete (2)ili 1-2.cm
ispod nje. Provijerite je li nastavak za prsni ko$ u kontaktu s
kozom i nalijeZe li na brahijalnu arteriju.

. Stavite nastavak za usi (7) i provjerite je li nastavak za prsni ko$

pravilno postavljen, tako da se Korotkoff zvuk najglasnije Cuje.

. Zatvorite ventil (4) na pumpici (3), okrecuéi vijak u smjeru

kazaljke na satu. Nemojte previse zatezati.

. Pumpicu (3) primite slobodnom rukom (rukom koju ne koristite

za mjerenje) i napumpajte manzetu. Gledajte indikator tlaka na

manometru (1) i napumpajte do priblizno 40 mmHg vise od

oCekivane sistoli¢ke vrijednosti (gornje vrijednosti).

o Napumpajte do 200 mmHg ako niste sigurni u vezi oéeki-
vane vrijednosti.

. Polagano otvorite ventil (4) okrecu¢i vijak suprotno od smjera

kazaljke na satu, drzeci nastavak stetoskopa za prsni kos (6) na
brahijalnoj arteriji. Pazljivo sluSajte dok se manzeta pocinje
prazniti. ZabiljeZite o¢itanje na manometru (1) ¢im Cujete slabo,
ritmicko kuckanie ili priguSene zvukove. Ovo je o€itanje sisto-
lickog krvnog tlaka.

. Pustite tlaku da nastavi padati istom stopom deflacije. Zabilje-

Zite ocitanje na manometru (1) ¢im priguseni zvuk prestane.
Ovo je oéitanje dijastolickog krvnog tlaka.

U potpunosti ispusite manzetu.

Mierenje ponovite jo$ najmanje dva puta, a vrijednosti, datum i
vrijeme zabiljezite odmah nakon zavrSetka mjerenja.

Uklonite manZetu i stetoskop.

4. Neispravnost / uklanjanje greSaka

Opis

Moguéi uzrok i rjeSenje

Prijenos zvuka je 108,
iskrivijen ili postoji
pozadinski Sum.

o Provjerite jesu li nastavci za usi
prijavi ili napukli. Ako nisu, provjerite
nosite li ih ispravno.

o Provjerite je li cijev slomljena ili savi-
jena.

o Provjerite je li nastavak za prsni ko
bilo gdje oStecen.

o Provjerite je li nastavak za prsni ko
u kontaktu s koZzom i nalijeze li na
brahijalnu arteriju. Ako ih nadete, sve
neispravne dijelove odistite ili zami-
jenite kako biste izbjegli netono
ocitanje.

Tlak se ne dize iako
pumpica (3) pumpa.

o Provjerite je li ventil zatvoren.

o Provjerite je li manzeta ispravno
spojena na pumpicu i manometar.

o Provjerite propustaju li manZeta,
cijev ifili pumpica. Zamijenite neis-
pravne dijelove, ako ih ima.

Stopa deflacije ne
moze se postaviti na 2-
3 mmHg/sek. podesa-
vanjem ventila ().

Demontirajte ventil s pumpice kako
biste provjerili postoji li bilo kakvo
zacepljenje u zranom prohodu ventila.
Otklonite zaepljenje i ponovno
pokusSajte.Ako i dalje ne radi, zamijenite
ventil kako biste izbjegli pogre$na
ocitanja.

Ako tijekom upotrebe uredaja dode do problema, potrebno je
provjeriti sljedece tocke i po potrebi poduzeti odgovarajue mjere:

Igla manometra nije na
0 + 3 mmHg u stanju
mirovanja.

o Za provjeru nulte vrijednosti uvjerite
se je li ventil u potpunosti otvoren.
o Ako je odstupanje i dalje vece od
3 mmHg, obratite se svom dobavl-
jacu radi rekalibracije manometra.

& Ako smatrate da su rezultati neuobiajeni, pazljivo pro¢i-
tajte informacije u «1.» poglavlju.

5. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i zbrinja-

vanje

f Sigurnost i zastita
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o Slijedite upute za uporabu. Ovaj dokument daje Vam vazne
informacije u vezi rada i sigurnosti ovog uredaja. Molimo Vas

temeljito procitajte ovaj dokument prije uporabe uredaja i sacu-

vajte ga za ubuduce.

o Ovaj uredaj smije se upotrebljavati iskljucivo u svrhe opisane u
ovim uputama. Proizvoda¢ ne preuzima odgovornost za oste-
¢enje nastalo uslijed pogre$ne primjene.

o Uredaj sadrzi osjetljive dijelove te se njime mora rukovati

oprezno. Pridrzavajte se uvjeta uvanja i rada opisanih u

poglaviju «Tehnicke specifikacije».

Manzete su osjetljive i njima treba pazljivo rukovati.

Napusite manzetu samo nakon $to ju ispravno namjestite.

Nikad ne napuhuijte iznad 300 mmHg.

Manzetu uvijek u potpunosti ispusite prije pohranjivanja.

Ovaj uredaj ne upotrebljavajte ako mislite da je oste¢en ili ako

primijetite nesto neobicno.

¢ Progitajte dodatne sigurnosne informacije u pojedinim poglav-
ljima ovih uputa.

o Rezultati mjerenja ovim uredajem nisu dijagnoza. Rezultati ne
zamjenjuju potrebu za konzultacijom s lijenikom, posebno ako
ne odgovaraju simptomima pacijenta. Nemojte se oslanjati
samo na rezultate mjerenja, uvijek razmotrite druge simptome
kaji se potencijalno pojavljuju kao i povratne informacije paci-
jenta. Preporucuje se da pozovete lijeCnika ili hithu pomoc¢ ako
je to potrebno.

¢) Djeca ovaj uredaj ne smiju upotrebljavati bez nadzora; neki

nost od davljenja ukoliko uredaj ima cijevi ili kabel.

f Kontraindikacije

Kako biste izbjegli netoéna mjerenja ili ozljede ne upotrebljavajte
ovaj uredaj ako zdravstveno stanje pacijenta odgovara sliede¢im
kontraindikacijama.

« Ne upotrebljavajte ovaj uredaj u vozilu koje je u pokretu (primje-

rice u automobilu ili zrakoplovu).

o Ovajje proizvod kontraindiciran za uporabu na novorodenéadi.
Ne upotrebljavajte proizvod s neonatalnim manzetama ili na
novorodencadi.

o Aneroidni sfigmomanometar potrebno je ¢esto rekalibrirati
(najmanije svakih 6 mjeseci).

o Potrebno je strucno znanje i osposobljavanje kako bi se sprije-

Cile pogreske korisnika.

Y/ dijelovi dovoljno su mali da se mogu progutati. Postoji opas-

o Pomaze korisniku stetoskopom za auskultaciju detektirati
Korotkovljeve zvukove. Okolna buka moze omesti mjerenje i
ocitanje.

o Potrebna je manualna spretnost kako bi se osigurala ispravna
brzina ispuhavanja manzete.

o Da bi mjerenje bilo precizno, korisnik mora imati izvrstan sluh i
vid.

Nuspojave

Uporaba uredaja moze dovesti do lakSih nuspojava.

o Uredaj moze izgubiti kalibraciju (postati neprecizan) ako se
gurne ili udari, $to moze dovesti do pogresnih o€itanja.

o Korisnici mogu biti pristrani i skloni zaokruZivanju izmjerenih
vrijednosti, $to dovodi do pogre$nih ocitanja.

Odrzavanje uredaja

Cistite uredaj mekanom, suhom krpom.

Ciscenje manzete

Pazljivo uklonite mrlje na manZeti vlaznom krpom i sapunicom.
UPOZORENJE: Nemojte prati manzetu u perilici rublja ili
posudal!

Provjera toénosti

Preporuéujemo provjeru ispravnosti ovog uredaja svake 2 godine
ili nakon mehanickog oStecenja (npr. ako vam uredaj padne).
Obratite se svojoj lokalnoj Sluzbi za korisnike tvrtke Microlife kako
biste dogovorili provjeru (vidjeti predgovor).

6. Jamstvo

Ovaj uredaj ima 2 godi$nje jamstvo od datuma kupnje. Tijekom

ovog jamstvenog perioda Microlife ¢e po viastitom nahodenju

popraviti ili zamijeniti neispravni proizvod.

Otvaranje ili mijenjanje uredaja ponistava jamstvo.

Sliedei dijelovi nisu uklju€eni u jamstvo:

o Cijena trasnporta i rizik transporta.

o Ostecenja nastala zbog neispravne primjene il neuskladenosti
s uputama za uporabu.

o Ostecenje uzrokovano nesre¢om ili krivom upotrebom.

o Materijal za pakiranje/skladistenje i uputa za uporabu.

o Redoviti pregledi i odrzavanje (kalibracija).

o Dodaci i potro3ni dijelovi: Cijev(i), pumpa, manzetna.

U slu€aju potrebe jamstvenog servisa, molimo Vas da kontaktirate

VaSeg trgovca na mjestu gdje je proizvod kupljen ili Vas lokalni
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Microlife servis. Va$ lokalni Microlife servis mozete kontaktirati
putem web stranice: www.microlife.com/support

Kompezacija je ograni¢ena na vrijednost proizvoda. Jamstvo ¢e
biti odobreno ako se cijeli proizvod vrati sa originalnim raéunom.
Popravak ili zamjena unutar jamstva ne produzuje jamstveno
razdoblje. Pravni zahtjevi i prava potro$aca nisu ograni¢eni ovim
jamstvom.

7. Tehnicke specifikacije

Masa: 500 ¢
Dimenzije: 175x70 x 103 mm
Uvjeti skladistenja: -20 - +70 °C
15~85 % relativna maksimalna vlaga

Radni uvjeti: 10-40°C

Mjerni raspon: 0-300 mmHg

Razlucivost: 2 mmHg

Staticka tocnost: unutar + 3 mmHg

Stopa smanjenja 2-3 mmHg/sec

tlaka:

Propustanje zraka: <+ 4 mmHg/min

Ukljuceni dodaci: manzeta (25.4-40.6 cm), pumpica, ventil,

stetoskop, torbica
Relevantne norme:  ENISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09
Ovaj uredaj udovoljava zahtjevima Direktive o medicinskim proi-

zvodima 93/42/EEZ.
Zadrzavamo pravo na tehniCke izmjene.
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MepuumHcko usnenve

g

'él) Ma3seTe ganeuy ot geua Ha Bb3pact 0 - 3
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c E 0 044 CE MapkvipoBKa 3a CbOTBETCTBME

YBaxaemn notpebutento,

Toan aHeponaeH anapar € MexaHU4HO yYCTPOIICTBO 3a M3MepBaHe
Ha KPBBHOTO HansiraHe B ropHaTa YacT Ha pbKaTa W BU rapaHTupa
MO-TOYHO 1 MOCNEA0BATENHO N3MEpPBaHE.

Monsi, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3W YKa3aHus, 3a Aa MoXeTe Ja
pa3bepeTe BCUYKN PYHKLMK Ha anapata 1 MHdopmaLmsTa 3a
BesonacHoTo My nonssaHe. Vickame ja cTe AOBOMHYM OT BaLns
Microlife npogyT. Ako umate BbRpocK unn npobnemu, Mons
CBbpXeTe Ce ¢ MecTHus npeacTasuten Ha Microlife-KnueHTcku
yenyru. Bawmst anctpubyTtop unv antekap Moxe Aa BY Aage
appeca Ha anctpubyTopa Ha Microlife BbB Balwata cTpaHa. fipyra
BB3MOXHOCT € fja nocetute MHTepHeT Ha www.microlife.bg,
KbETO MOXETe Aa HaMepuUTe U3KMIYMTENHO NomnesHa HGop-
MaLus 3a NPOAYKTUTE HU.

Bbaete 3gpasu — Microlife AG!

CbabpkaHue

1. BaxHu chakTu 3a KPBBHOTO HansraHe
Kak na onpegens KpbBHOTO MM HansiraHe?
2. W3nonsBaHe Ha anapara 3a MbpBU MbT
/3non3BaHe Ha NoAXoasL MaHWeT
3. W3mepBaHe Ha KPBLBHOTO HansraHe
Cnucbk ¢ BbNpOCH, rapaHTUpaLL M3BbPLUBAHE Ha HAAEXAHO
13MepBaHe
lMpouenypa Ha u3amepBaHe
4. HesunpaBHOCTW/OTCTpaHsIBaHe Ha NpoGnemn
5. Tecrt 3a 6esonacHocT, rpuxa, TOYHOCT U AeNOHNpaHe
CTpaHnyHu edhekTy
Ipvxa 3a anapata
lMouncTeaHe Ha MaHLLeTa
TecT 3a TO4HOCT
6. lapaHuua
7. TexHuuecku cneundukaumm
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. Baxuu hakTu 3a KpBBHOTO Hansraxe

KpbBHO HansiraHe Hapyyame HansiraHeTo Ha KpbBTa, NpeMu-
HaBalla npes apTepunTe, KoeTo ce obpasyBa OT nomMneHaTta
AENHOCT Ha CbpLeTo. BuHaru ce namepsar fjge CTOAHOCTH,
CUCTOIHA (BICOKa) CTOAHOCT M ANACTONHA (HWUCKa) CTOMHOCT.
AKO NOCTOSHHO MMaTe BUCOKO KpBbBHO HansiraHe, ToBa
MoxXe Aa yBpeau 3apaBeTo BY U TpAOBa ja ce 06bpHeTe 3a
nomot KbM nekaps cu!

BuHaru obcbxaaiiTe CTOMHOCTUTE C BalLms fiekap U My Cbo6-
LaBaiiTe, ako 3abenexuTe HeLwo HeobKnyaitHo U ce noYye-
cTBate HecurypHu. Hukora He pasuuTaiiTe Ha €HOKpPaTHO
M3MepEeHNTE CTONHOCTMU.

ChluecTByBaT HAKOIKO MPUYMHIA 32 NPeKaneHoOBMCOKM CTOM-
HOCTM Ha KPbBHOTO HansraHe. BawwnsT nekap Lue rv 06scHN
Mo-MoAPOBHO W LLe MPEANOXM NIeYeHme, korato e Heobxoanmo.
Mpy HuKakBU 0GCTONATENCTBA He TPAGBA Aa NpOMeHsTe
[03MpOBKaTa Ha nekapcTBara cu Unu Aa 3anoysare
neyeHue 6e3 koHcynTaums ¢ Bawms nekap.

B 3aBMcMMOCT OT p13N4ECKOTO HaTOBapBaHe 1 CCTOSHUE
KPBBHOTO HansraHe Tbpnu ronemu konebaxus B pamkuTe Ha
peHs. CnepoBatenHo TpsAGBa Aa npaBuTe 3MEpBaHUATa
CY NPU eHN U CLUY TUXU YCNOBMA U KOraTo ce YyBcTBaTe
cnokoiiHu! MpaBeTe NoHe ABE OTYNTAHMS BCEKM MbT (CYTPUH:
npeav Np1eM Ha nekapcTea U XpaHeHe/Beyep: npeau naraxe,
KbMaHe Unu NpueM Ha NekapcTea) 1 0cpeaHsiBaiiTe M3MepBa-
HUATa.

HopmanHo e fiBe 13MepBaHus, HanpaBeH CKOpO eAHO Cnep,
ApYro, Aa nokaxaT A0CTa Pa3NUyHMN pe3ynTaTy.
OTKNOHEHWA B CTOHOCTUTE Ha M3MEPBaHNsTa, HanpaBexu oT
nekapsi BI UNW B anTekaTa, 1 Te3u HanpaBeHy BKbLYW ca
HaIbITHO HOPMaJTHY, ThiA KaTO YCNIOBUSTA, MPY KOUTO Ca Hanpa-
BEHW, Ca HAMbITHO Pa3nnyHN.

Hsikonko n3mepBaHus ocurypsBaT MHOTO No-HaaexXaHa
MHchopMaLws 3a BalleTo KpbBHO HansraHe, OTKOMKOTO CaMo
€0HO eAVHNYHO M3MepBaHe.

HanpaBeTe manka nay3a 5 MuHyTV Mexay ABe U3MepBaHMA.

o Axo cTe 6pemeHHa, Tpsibea pejO0BHO Aa U3MepBaTe KDbBHOTO

CM HansiraHe, Thi1 KaTo TO MOXe Aa Ce NPOMEHs APaCcTUYHO
npe3 To3u nepuoa.

Kak na onpepensi KpbBHOTO MM HansraHe?

Tabnuua 3a knacudmumMpaHe Ha M3MEpeHUTE B JOMaLLHU
YCNOBUSA CTOMHOCTI HA KPBBHOTO HanAraHe Npu Bb3pacTHy, B
CBOTBETCTBYE C MEX[YHaPOAHNUTE METOANYECKN NPENOPbKM
(ESH, ESC, JSH). laHHuTe ca B mmHg.

Ob6xBart CucronHa |[lnactonHa |Mpenopbka

1. |HopmanHo <120 <74 CawmocTosiTenHa
KpbBHO npoBepka
HansraHe

2. |ontumanHo  |120-129 [74-79 CamoctosTenHa
KpbBHO npoBepka
HansraHe

3. |KpBBHOTO 130-134 |80-84 CamocTosTenHa
HansraHe npoBepka
MOBULLEHN

4. |KPbBHOTO 135-159 |85-99 Motbpcete
HansiraHe e MeauLHCKa
npekaneHo nomot
BUCOKO

5. |KPBBHOTO =160 2100 HesabasHo
HansraHe e noTbpceTe
onacHo MeauLuHCKa
BUCOKO nomoy!

Hali-B1cokata CTOMHOCT € Ta3u, KoSTO Onpeaens oLeHkara.
lpuMep: CTOAHOCT Ha KpbBHOTO HansraHe Ha 140/80 mmHg nnu
cToitHocT Ha 130/90 mmHg nokassa «kpbBHOTO Hansraxe e
npeKaneHo BUCOKOY.

2. W3nonsBaHe Ha anapaTta 3a MbpBU NbT

W3non3BaHe Ha nogxoasLy MaHwWweT

Mpu n36op Ha TO4HMS pa3mep MaHLLeT, obuKkonkaTa Ha pbkaTa
TpsibBa Gb/ie M3MepeHa B LIeHTbPa Ha ropHaTa YacT Ha pbkaTa.
25.4-40.6 cm (10-16 vHya) TpsbBa Aa € TOYHUST pasmep 3a no-
rofisMata YacT oT xopara.

@& MWa3non3gaiite camo Microlife maHwweTm!

» CebpxeTe ce ¢ MecTHUS npeAcTasuTen Ha Microlife-Yenyru,
aKo NPUNOXEHMAT MaHLLET (2) He e NoAXoAALL,.
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3. M3mepBaHe Ha KPHLBHOTO HansAraHe

CnmncbK ¢ BLNPOCH, rapaHTUPaLL U3BLPLUBaHE HA HafeXKaHO
n3mepBaHe

1.

2.

V136sirBaitTe [BUKEHIE, XpaHEHE NN NyLUEHe Herocpes-
CTBEHO NPean U3MEPBAHETO.

CepHere Ha cTon ¢ obrierarnka v ce OTnycHeTe B NPOAbIKEHMe
Ha 5 MMHyTW. [IpbXTE KpakaTa Cit CTHNNMKM Ha NOAA U HE 1
KpbCTOCBaNTE.

. BuHaru usmepBaiiTe Ha efiHa 1 Cblla pbka (0GMKHOBEHO

nsiarta). Mpn MbPBOTO NOCELLEHWE NpK NEKaps e Npenopbyu-
TEJHO KPbBHOTO /la Ce U3MEpH U Ha ABETE pblie, 3a 1a MOXe
[ ce onpefien Ha kost pbka CreaBa [ja ce u3Mepsa B
6baele. TpsbBa fa ce U3MepBa Ha pbkaTta, Ha KosTo e oT4e-
TEHO MO-BICOKO KPbBHO HansraHe.

. OTCTpaHeTe NTBTHO Npunensaliy Apexn OT pbkaTa Had

nakbTs. 3a ga usberHete npuUTHCKaHe, He HaBUBaNTE PbkaBuTe
CW - Te He npeYaT Ha MaHLeTa, ako Ca rmagku.

. Bunaru ce yBepﬂBaﬁTe, Ye n3nonasare npasunHUA pasmep

MaHLLET (pa3mepbT Ha MaHLLeTa € 0TOens3aH BbpXy Hero).

o CrerHeTe gobpe MaHLLeTa, HO He TBbPAE MHOTO.

® YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBT € NOCTaBEH 2 CM Haf NaKbTS.

o 3HaKbT 3a apTepunTa, 0603HaYeH Ha MaHLLeTa (OKomno
3 cm fbrira nuHms) TpsiBa fja ce NoCTaBy BbPXY apTe-

puaTa, KOATO MMHaBa Npe3 BbTPeLlHaTa CTpaHa Ha pbKaTa.

o [loanbpxanTe pbkata cu, 3a fja € OTnycHaTa.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBT e Pa3rnonoxXeH Ha BUCOYMHATa Ha
CbpLETO BU.

. IMpwn HenpaBuHo crnobsieaHe unu noepeda Ha cTeTockona

MOXe Aa Ce nonyyu U3kpunesiBaHe Ha 3BykKa Unu noLlo npeaa-

BaHe Ha 3BYyKa, KOeTO MOXe Aa [oBee [0 HETOYHU NOoKa3aH!A.
. npaBMnHOTO u3nyckaHe Ha Bb3yXxa e CblleCTBeHO 3a

TOYHOCTTa Ha NoKa3aHUATa. [paKTuKyBaliTe W yCbBbPLUEH-

CTBaMTE NPENnopbYMTENHATA CTENEH Ha U3nyckaHe 2-3 mmHg
(MM xu1BaYeH cTbNG) B CEKyHAA UMK U3nycKaiiTa ¢ 1-2 Aenexus
Ha MaHoMeTbpa (1) Npu BCEKW yAap Ha CbpLEeTo.

Mpoueaypa Ha usMepBaHe

1.

MocTaseTe rnasara Ha cteTockona (6) NoA MaHLueTa (2) um
Ha 1-2 cm nog Hero. YBepeTe ce, Ye rnaBata Ha CTeTocKona e
B KOHTaKT C KOXaTa U € NocTaBeHa Bbpxy bpaxuanHara
apTepus.

9.

. MocTaeete cnywankute @ W npoBepeTe Aanu rnaesata Ha

CcTEeTOCKOMa € NOCTaBeHa NpaBuUIHO Taka, Ye TOHOBETE Ha
KopoTkoB fia ce YyBaT MakCUMarHo CUIHO.

. 3aTBopeTe Bb3AyLUIHWA KnanaH (2), KOWTO ce Hamupa Ha ryme-

HaTa nomna (3), kaTo 3aBbPTUTE BUHTA N0 NOCOKA Ha YaCOBHY-
KoBaTa cTpernka. He 3aTarainTe MHOrO CUMHO.

. XBaHete nomnarta (3) ¢ Bawwara ceobofHa pbka (pbKata, Ha

KOSITO He M3MepBaTe) W HanomneTe MaHLweTa. Habnogasalite

MaHomeTbpa (1) M HanomneTe Ao okoro 40 MM xuBayeH CTbN6

M0-BICOKO OT 04aKBaHa CUCTONNYHA CTOMHOCT (ropHa

rpaHuua).

o HanomneTe 1o 200 MM xvBayeH CTbNG, ako HE CTe CUrYpHH
33 04YaKBaHaTa CTOMHOCT.

. OTBOpeTe KnanaHa (4) 6aBHo, kaTo 3aBbpTaTe BUHTA 0BPATHO

Ha YacoBHWMKOBATa CTpenka, AoKaTo AbPXUTE rnasara Ha
cTeTockona (6) Bbpxy Opaxviantata aptepus. CnyLwaiite
BHWUMATEMHO, KOraTo MaHLLETHT 3ano4He fja U3nycka Bb3ayxa.
O6bpHeTe BHUMaHWe Ha Noka3aHWeTo Ha MaHoMeTbpa (1)
BeAHara cref kato yyete cnabo, pUTMUYHO nyncupaxe unu
TynTeHe. ToBa e NOka3aHMETO Ha CUCTONMYHOTO KPLBHO
Hansraxe.

. MpogbnkasaiiTe fa u3nyckaTte HaNAraHETo Mo ChLUMS HAYMH.

O6bpHeTe BHUMaHWE Ha Noka3aHWeTo Ha MaHoMeTbpa (1),
BeJHara Criefi kaTo cnpeTe A4a YyBaTe 3ByKbT Ha TynTeHe. ToBa
€ NoKa3aHWeTo Ha ANACTONIMYHOTO KPBBHO HansAraHe.

. |/|3I'IyCHeTe HaMmbNHO Bb3dyXa OT MaHLeTa.
. nOBTOpeTe n3mepBaHeTo Han-Mmarnko Oolle ABa MbTU U 3anu-

LUeTe MONy4YeHUTE CTONHOCTY, AaTa U Yac, BefHara cneg
NPUKITIOYBAHE Ha U3MEpPBaHUATA.
Ceanerte MaHLLUETa M CTeTOCKONA.

4. HesunpaBHocTH/OTCTpaHsiBaHe Ha npobnemu

Ako Mo BpeMe Ha U3Non3BaHe Ha anapaTa Bb3HUKHAT Npobnemu,
Heo6X0AMMO e Aa NPOBEPUTE CIIENHUTE TOYKM U [1a B3EMETE
CbOTBETHUTE MEpPKM:
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OnwucaHue BepoaTHa NMPUYMHA U Ha4YUH 3a

OTCTpaHABaHe

Jlowo npepaBaHe Ha | e [lpoBepeTe fanu cnywwankute He ca

TOHa, rPEeLLKN 1N 3anyLUeHn unn nykHaTv. AKo He ca,

CTPaHUYEH LIYM. ybenete ce, Ye Te ca NTbTHO
npunerHany 1 He ca U3HOCeHN.

o [lposepete gamv no TpbbaTa HaAMa
NYKHATUHI W He € N NoBpeaeHa.

o [lpoBepeTe aamv rnasara He
cTeToCKONa He € NpoBpeaeHa.

e YbepeTe ce, Ye rnaearta Ha
CTeTOCKONa Ce HaMMpa B KOHTAKT C
koxata 1 e Bbpxy bpaxuanHata
apTepus No BPeMe Ha 13mMepBaHxe.
3a fa n3berHeTe HETOYHM
M3MepBaHus, N341CTeTE NN
3aMeHeTe Heu3npaBHUTe AeTainu.

lpu HanomnBaHe Ha |
MaHLUeTa C rymeHata
nomna HansraHeto (3) |e
He ce yBenuyaea.

Ybepnerte ce, Ye KnanaHbT e
3aTBOpEH.

Ybenerte ce, Ye MaHLLETLT e
NpaBuUITHO CbEANHEH C ryMeHaTa
rnomna 1 MaHoMeTbpa.

e [lpoBepeTe He n3nyckar N Bb3ayx
MaHLLETHT, TpbbaTa u/nnu rymeHata
nomna. Mpyn oTKpuBaHe Ha
HEW3NPaBHOCT 3aMeHeTe
HeusnpaBHUTE JeTannu.

CkopocTTa Ha
13nyckaHe Ha Bb3ayxa
4pes perynupate Ha
KnanaHa (4) He e 2-

3 MM xuBayeH CTbb.

OTpeneTe knanaHa oT nomnara, 3a a
npoBepwTe fam HaAMa NpensaTCcTBuS 3a
Bb3flyXa BbTpe B Camusl KnanaH.
lpemaxHeTe npensaTcTBUATa U
NOBTOPHO ONUTaliTe. AKO KnanaHbT He
paboTy kakTo Tpsibea, 3aMeHeTe ro ¢
Lien Aa u3berHeTe nomnyyasaHe Ha
HETOYHM pe3ynTaTi OT M3MEepBaHeTo.

Onucanue

BeposiTHa NpuyMHa M HaYMH 3a
OTCTpaHsiBaHe

Crpenkata Ha .
MaHOMeTbpa He ce
Hamupa 0 £ 3 Mm

XMBayeH cTbnb B .
MOKOA.

Ybepere ce, Ye npy NpoBepka Aa ce
rnocTaBu CTpenkaTa Ha Hyna,
KnanaHbT € HambIHO OTBOPEH.

AKO OTKITOHEHWETO OT HYNEBOTO
nokasaHue e noBeye oT 3 MM
XVBayeH cTbnb, 06bpHETE Ce KbM
TbProBckaTa OpraH13aLms 3a
MoBTOpHa kanubpoBka Ha
MaHoMeTbpa.

& AKo cmsTaTe, Ye pesynTatute ca HeoGudaitHu, Mons

npoyeTeTe BHUMATENHO MHopmaumsaTa B «Pasgen 1.».

5. Tecrt 3a 6e30NacHOCT, rpnxa, TOYHOCT U

AaenoHupaHe

é BesonacHocT u 3awuTa

CnepgaliTe MHCTPYKUMuTE 32 ynotpeba. Toan AOKyMEHT
npegocTaBs BaxHa MHopmaLms 3a pabotara 1 besonac-
HOCTTa N0 OTHOLLEHWE Ha ToBa ycTpolicTeo. Mons, npoyetete
BHMMATENHO TO31 [JOKYMEHT, NPeau Aa 13nonaeare ycTpoit-
CTBOTO W ro 3ana3eTe 3a GbAeLLM CipaBky.

To3u npubop MoxXe Aa ce NON3Ba eANHCTBEHO 3a LieNnTa,
onucaHa B Tasu KHIkKa. [pou3BoAUTENAT He MOXe Aa HOCH
OTFOBOPHOCT 3a NOBPE/AW, MPUYNHEHN OT HENpaBuMIHa
ynotpeba.

B 1031 npnbop nma YyBCTBUTENHI AETAIANM U C HEro TpsbBa Aa
ce bopaBsi BHMMaTenHo. CnasBaiiTe ycnosusTa 3a Cbxpa-
HEHWeE W ekcnoaTaLys, on1caHn B pasaen « TeXHUYeckw
cneumdukaLmmny!

MaHweTuTe ca vyBCTBUTENHM 1 TPABBa Aa ce Bopasy BHUMa-
TErHO C TAX.

[NomnaiiTe MaHLLETa camo KoraTo € nocTaBeH Aobpe Ha
pbKaTa.

Hukora He He HanomnBaiiTe Hag 300 MM xuBayeH CTbG.
CbxpaHsiBaliTe MaHLLETa KaTo M3NyCHETE HaMmbIHO Bb3AyXa OT
Hero.

He nonssalite npubopa, ako MUCINTE, Ye e NOBPeAeH 1nn
3abenexuTe HeLO HepeaHO.

Microlife BP AG1-40
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o [lpoyeTeTe AOMBIHUTENHUTE UHCTPYKLMKM 3a He30nacHoCT B
VHOMBUAYaNHUTE pasfenu oT bpoluyparta.

o PesynTaTbT OT M3MepBaHETO, AAZIEH OT TOBA YCTPOICTBO He €
[avarHo3a. Toil He 3aMeHs HeOBXOAMMOCTTa OT KOHCYNTaLWs C
nekap, 0CobeHO ako He CbOTBETCTBA HAa CUMNTOMUTE Ha NaLy-
eHTa. He pasuutaitte camo Ha pesyntaTa OT U3MepBaHETo,
BUHarv B3emanTe NpeaBua v ApYri NOTEHLMANHO NPOSIBABALLM
Ce CUMMTOMM, KakTo U 0bpaTHaTa Bpbaka OT naumeHTa. Ako e
Heobxoanmo, ce NpenopbyBa NOBUKBAHETO Ha Siekap uiu
NNHENKa.

%5) He nossonsiBaiiTe Ha fela fia u3nonasat npubopa 6e3

X/ POAUTENCKM KOHTPOIT; HAKOM YacTh ca AOCTaTbYHO Masiku,
3a aa 6baat norbnHaTh. Bbaete HasicHo ¢ pucka oT
3alyLiaBaHe B CIyyaii, Ye ToBa YCTPOCTBO € CHabaeHo ¢
kabenu unu Tpbou.

é MpotuBonokasaxus

He n3nonasaiite T031 anapar, ako CbCTOSHUETO Ha NaLlueHTa
0TroBaps Ha NOCOYEHNTE NO-[0My NPOTUBONOKa3aHNS, 3a fa
n3berHeTe HeTOYHI M3MePBaHWS UMM HapaHsBaHNS.

o He n3non3saitte anapata B ABMXELLO Ce NPEBO3HO CPEACTBO
(Hanpumep B kona MM camoner).

o [lpoTvBONOKa3aH 3a HeoHaTanHa ynotpeba. [la He ce
13M0N3Ba C HEOHATANHU MaHLLETY UK NPY HEOHaTaNHW naLy-
eHTN.

© AHEpOMOHMAT CHUrMOMaHOMETBP M3MCKBA YECTO Kannbpu-
paHe (Halt-Manko Ha Bceku 6 meceua).

o Heobxoaumm ca KOMNETEHTHOCT 1 NOBTOPHO 0By4eHue, 3a aa
ce n3derHe rpeLuka Ha Habnoaatens.

o ToBa nomara Ha noTpebutens ga oTkpue TOHOBETE Ha
Kopotkos upes cTeTockon 3a ayckyntaums. MamepsanusTa n
OTYMTaHMsITa MOXe Aa GbAaT NOBMNUSHM OT LLYMa HaoKoro.

o /l3uckea ce CPbYHOCT Ha pbLiETe, 3a Aa Ce OCUrypu Nopxo-
AsilLA CKOPOCT Ha M3ryckaHe Ha Bb3flyX OT MaHLLeTa.

o 3a TOYHW M3MEPBaHISA Ca HEODXOANMI OTNIMYEH CIIYX 1
3peHme.

CTpaHuyHm edekTy
/3nonssaHeTo Ha anapaTa Moxe Aa 6bAe NPUAPYXEHO OT HesHa-
YNTENHN CTPaHUYHM edheKTH

o AnapaTbT MOXe fja NpeycTaHoBW kanubpupaHe (4a ctaHe
HeToueH), koraTo GbAe 6rbCHAT UMK yaapeH, KOeTo BOAM A0
TPELUHM OTYUTaAHMS.

o HabniogaTenuTe Moxe Aa UMaT npeayGexaeHns 1 npeanoyn-
TaHusl 3a kpaiHu Y1cna, KOeTo BOAM A0 HETOYHM OTUYMTAHUS.

I'puxa 3a anapata
lMouncTBaitTe anapata caMmo C Meka cyxa Kbpna.

MouncTBaHe Ha MaHwWweTa
BHuMaTenHo oTcTpaHsBaiiTe NeTHaTa no MaHLLeTa C BNaxHa
Kbpna 1 canyHeHa naHa.

BHumaHue: He nouncTealiTe MaHLLeTa B NepanHs niv
CbAOMUANHA MaLLKHa.

Tect 3a TOuHOCT

MpenopbunTenHO € anapaTsbT a Ce TECTBA 33 TOYHOCT Ha BCEKM
2 roANHN N cned MexaHuyeH yaap (Hanpumep crea uanyc-
kaHe). Mons, cBbpxeTe ce ¢ MecTHUS npeacTasuten Ha Microlife-
Yenyri, 3a fja OpraHuanpaTe U3BbpLIBAHETO Ha TecTa (BUXTe
npesrosopa).

6. MapaHuus

To3u ypeq e ¢ 2-roguwiHa rapaHuus OT AataTa Ha 3akynyBaHe.

Mo BpeMe Ha TO31 rapaHLMOHEH NEPUOA, MO Halla NpeLieHKa,

Microlife we nonpasu unu 3ameHn aedekTHUS NPOAYKT

BesnnatHo.

OrBapsHeTo unu MoandukaLmTe No npubopa NpassT rapaH-

LnsTa HeBanuaHa.

CrnepHuTE apTUKYNW Ca U3KITKOYEHN OT rapaHumsTa:

o TpaHCNOpTHM pa3xoay v PUCKOBE OT TpaHcnopTa.

o [loBpeaa, MpUUMHEHa OT HENPaBUIHO NPUIOXKEHWE UK
Hecna3BaHe Ha MHCTpyKLuuTe 3a ynoTpeba.

o [loBpeaa, MpuynHEHa OT 3nononyka Ui HenpasuHa
ynoTpeba.

o OnakoBbYeH / CbXpaHsBaLl MaTepuan u UHCTPYKUMK 3a
ynoTpeba.

o PepoBHY NpoBepkY M NOAAPBXKKA (kanubpupaHe).

o Akcecoapy u U3HoCBaLLM ce YacTu: Tpbba(u), noMna, MaHLeT.

AKO Ce M31CKBa rapaHLIMOHHO 0BCnyXBaHe, MOnsi, CBbPXETE Ce C

[MITbPa, OT KOWTO € 3aKyneH NPOAYKTHT, UMK C MECTHUS NpeAcTa-

BuTen Ha Microlife. MoxeTe aa ce cBbpxeTe C MeCTHWS NpeacTa-

BuTen Ha Microlife upe3 Hawwms yebeaiT:

www.microlife.com/support
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KOMI'IeHCELlI/IFITa € orpaHuyeHa oo CTOWHOCTTA Ha NPOAYKTa.

TapaHuusTa e 6bae NpesocTaBeHa, ako LIENUST MpoaykT Gbae

BbPHAT C OpUrHanHata akTypa. PEMOHTBT N nofmMsHaTa B
PaMKUTE Ha rapaHLMsiTa He yabIkaBa Ui NoSHOBSBa rapaH-
LiMOHHUS Nepuog. KOpuandeckuTe NpeTeHLMM 1 npasata Ha
noTpeduUTENNUTE He Ca OrpaHUYEHI OT Ta3u rapaHLus.

7. TexHuuecku cneumcukauum

Terno:
[abaputu:

Ycnosus Ha
CbXpaHeHue:

Pa6oTtHu ycnoBus:
0O6xBar Ha
M3MepBaHe:
PasgenutenHa
cnocoGHocT:

CTaTUyHa TOYHOCT:

CkopocT Ha
u3nyckaHe Ha
Bb3AyXa:
U3TnyaHe Ha
Bb3AyXa:
BknioueHu
akcecoapwm:
Mpenpatka Kbm
cTaHgapTu:

500 r

175x70 x 103 mMm

-20-+70°C

15~85 % oTHOCMTENHA MaKcUMarnHa
BraXHOCT

10-40°C
0 - 300 MM xmBayeH cTbN6

2 MM XMBayeH CTbNO

pamkuTe Ha £ 3 mmHg

2-3 MM Xu1BayeH cTbno/c.

<+ 4 MM Xu1Ba4eH CTbNO/MUH.

MaHLeT (25.4-40.6 cm), nomna, knana,

CTETOCKONM, MeKa YaHTa
ENISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

ToBa n3genuve 0TroBaps Ha U3WCKBaHWsATa Ha [upekTeara 3a
MeauumHekm upnenus 93/42/EEC.
[Mpou3BoauTensT c1 3anassa NPaBoTO 1@ BHACS TEXHUYECKN

NPOMEHN.
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@ Mavopetpo
@ Nepixelpida
® MMoudp
(@ PuBuifbuevn BaABida EpouakwuaTog
(6 ZmBoakomo
(® EmomBiog aiobnmpag
@ AxouoTikd
(3 AiaBaoTe TIg onuavTIKEG TTANPOPOPIES, TTOU
mepihapBavovTal o auTég TIg 0dnyieg

XPAONG, TTPOTOU XPNCIWOTIOINCETE QUTH TN
ouakeur]. AkoAouBnaTe Tig 0dnyieg yia
ac@aAf xprion Kai QUAGETE TIG yia
MEMOVTIKA avagopd.

Tumog BF epappoauévo TuAua

Kpathote 10 aTeyVo
KaraokeuaoTig

Eouaiodompévog avTimpdowmog oy
Eupwaikn Kovétnra
Ap16u6g karahdyou

Yeipiakog apiBuog (EEEE-MM-HH-
LAZAZA, €tog, privag, npépa, EIpIakog
apiBuog)

Mpocoxn

Opia vypaaciag Acitoupyiag kai
amobrikeuong

Mepiopiopdg Beppokpaaiag yia Aeitoupyia
1} amodrkeuan

laTpikr Zuokeun

Na guAdoaerar pakpid arméd maidid 0-3

@ €TV
C€0044 >vevonouwwoepeonsct

Ayarnté TeAdm,

AuTé T0 avaAoyIKO TTIECOUETPO Eival IO PNXAVIKF) GUOKEUR
pETPNONG TTiEaNG TIOU XPNaIUoTIoIETaN aTOV Bpayiova kai n oTroia
0ag eao@ahilel pia aopaAn kai akpiPr pétpnon.

AlaBaaTe autég TI 0dnyieg TTPOTEKTIKA, WOTE VAl £E0IKEIWBEITE HE
OAeg TIG AeiToupyieg Kai Tig TTAnpo@opieg aoPaAeiag. ZT6X0G pag
eival n ikavotroinan oag amd 1o Tpoidv pag Microlife. Edv éxete
0TT0IEGONTIOTE aTTopieg ) TTpoPAfuaTa, ameuBuvBeite aTo TOTTIKO
00ag TuAa e§utmpétnang meAatwv Tng Microlife. O TwAnTAG 0ag
1} TO QOPUAKEIO TNG TTEPIOXNS TOG Ba G EVNUEPWTOUV OXETIKA LE
v d1elBuvan Tou avrimpoawou Microlife otV xwpa oag. Evai-
AQKTIKG, ETIOKEPBEiTE TNV 10T00€EAIDA pag aTo SiadikTuo o Sieu-
Buvan www.microlife.com, 61ou pmopeite va Bpeite TOAMEG
XPAOIUES TTANPOPOPIES OXETIKA HE TA TIPOIGVTA MG,

Meivere uyieig — Microlife AG!

Mivakag mepiexopévwv

1. InpavTikéG TANPOPOPIEG TXETIKA HE TV APTNPIOKNA TTiETN
Mwg va aglohoyRow TNV ApTnPIAK HOU TTiEaN;

2. Xpnon Tng GUCKEUNG YIO TIPWTH QOpd
Xpion owoTAG TrEPIXEIPIdag

3. Mérpnon Tng apTnpIOKNG TiEoNg
AioTa eAéyxwv yia Ty Tpayparotoinan afiémaTng Petpnong
MéBodog peETpnong

4. AvoAerroupyia / Avripetwirion MpopAnpdTwy

5. Ao@dAeio, ppovtida, EAeyxog akpiBelog Kai amoppIYPn
Mapevépyeleg
®povrida TOU TMETOUETPOU
KaBapioudg g mepixeIpidag
‘EAeyxog akpipeiag

6. Eyyunon

7. Texvikd XapaKTPIGTIKA

 F~op EEERIE
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1. InpavTIKEG TANPOYOPIES OXETIKG PE TNV OPTNPIAKD
migon

o H aptnpiakn wieon eivai n mieon Tou aipaTog Tou péel pEow
TWV aPTNPIWY, N oTroia dnpioupyeital amd Tnv AvrAnan g
Kapdiag. Mavrote petpwvral 500 TIUES, N GUGTOAIKA (ETAVW)
TIUA Kai N S1a0TOAIKNA (KETW) TIWA.

o H oTaBepd uynAn Trieon ptropei va mpokaAéoel BAARN
OTNV UYEia Kal TIPETTEI VO AVTIMETWTTIOTE OTTO TOV 1aTPO
oag!

o Y10V I0TPG O0OG TPETTEI VO AVAPEPETE TIAVTOTE TIG TINEG TTIEONG
0ag, €av ExeTe TAPATNEATE! KATI N QUGIOAOYIKO 1 GV dev
eioTe aiyoupol. Moté pn BacileaTe pévo oTIg PETPNTEIS TG
apTNPIOKAG TiETN.

o YTdpyouv moMég aiTieg yia Tig utrepBoAikd uynAég Tiuég
apTtnpiakng mieong. O yiatpdg oag Ba TiG e§nynoEl avaAuTIKa
Kal Ba xopny o€l BEQATTEUTIK aywyr, KATd TTEQITITWON.

o Zekapiotepimrwon dev mpémel va aAAdgere Tn Socoloyia
TWV PapPaKWY A va EKIVATETE pia Beparreia Xwpig va
OUNBOUAEUTEITE TO YIOTPO GO,

o Avdloya pe T owyarikh TpooTdleia kai Ty Tadnon, napt-
pIaKA TTiean Tapouaiadel eupeieg dIaKUPAvaEIG Kabwg
TpoXwPA N Nuépa. Qg ek ToUTou, Ba TPETTEI VO TIpaypaATO-
TOIEITE TIG HETPAOEIS TOG KATA TIG iBIEG GUVONKES NpEpiag
Kai 6Tav gioTe XaAapoi! Na karaypdgere 6Uo evdeieig kabe
@opd (TO TTPWI: TTPOTOU TIAPETE YAPUAKA KAl KATAVOAWOETE
Tp0@1) / T0 Bp&du: TPOTOU aTTAWOETE, KAVETE UTTAVIO ) TIAPETE
@ApUaKa) kai va UTToAoyYiZeTe TOV JEGO OPO TWV HETPATEWV.

o Eivar apkera alvnbeg 500 d1adoyIkég HETPAOEIG va divouv
ONUAVTIKG SI0QOPETIKES TINEG.

o O1 amokAioeig PeTagl Twv YETPATEWY aTTd ToV IaTPO 0ag i TO
(QAPHOKEIO KO TWV JETPATEWY OTO OTTITI Eival APKETA GUTIOAO-
VIKEG, B10TI 01 GUVBRAKEG Eivanl EVIEAWS OIPOPETIKES.

o [MoAAég peTpAaEIg TTapEXOUV TTOAD TIEPITOOTEPO OEIOTTIOTEG
TIANPOYOPIEG OXETIKA HE TNV TTiEON OAG, TG Ia PEPOVWHEVN
perpnan.

o A@NoTe éva pIKpO Xpoviko TepIBWpIo 5 AeTTdl eTagy 6Uo
UETPATEWV.

o Edv eioTe éykuog, TpéTel va TTapakoAouBeite TNV apTpIakn
oG TTiean TaKTIKG SIOTI YTTOPE va TOIKIAEI GNUAVTIKG aTnV
TIEPIOdO TNG KUNOTG.

Mwg va a§loAoyRow TV apTnPIAKA Hou Triean;

Mivakag yia v Tagivéunan TiHwY PETpnong TTENG TOU aipaTog
070 aTIiTI, o€ EVANKEG, TUQva e TI BieBveig odnyieg (ESH,
ESC, JSH). Ta dedopéva oe mmHg.

Elpog Tipwv ZuoTtoAikn | AlaoToAikn | ZUoTaON

1. |apTnpiakn <120 <74 Autoéheyyog
iean
(QuaIoAoyIKn

2. |aptnpiakn 120-129 (74-79 Autoéheyyog
ieon BEATIOTN

3. |aptnpiakn 130-134 (80-84 Autoéheyyog
Trigan augnuévn

4. |aptnpiakn 135-159 (85-99 ZnTAOTE IATPIKNA
Triean oAU OUpBoUAr
uynAn

5. |aptnpiakn 2160 2100 ZnmiaTe
Trieon ETEIYOVTWG
miKivouva I0TPIKA
uwnAn oupBouAy!

H uynAdtepn TipA eival auth Béoel g otroiag kaBopidetal n agjo-
Aoynon. NMapdadeiyua: Tipr Trieang 140/80 mmHg r Tipry 130/90
mmHg utrodeikviel «TTOAU uwnAr Triean.

2. XpAon TnG OUGKEUNG YIa TTPWTNH Qopa

Xphon owoTAg TepIXEIPidag

l'a va emAEgeTE TO TWOTO PEyEBOG TIEPIXEIPIDAG N TIEPIETPOG

Bpayiova Ba mpémel va va peTpdral 0To KEVTPO Tou dvw Bpayiova.

To owaTo péyebog yia Ty TAEIOVATNTA TwV avBpwTTWY, gival 22 -

32.cm (8.07 - 12.6 ivioeg).

@& Xpnaiporoieite povo mepixelpideg Microlife!

» EmikoivwvhoTe pe 10 ToTTIKG 0ag TURUA EEUTTNPETONG TIEATWY
Mg Microlife eév n guvodeuTikn Tepixelpida (2) dev TaIpIadel.

3. Mérpnon g apTnpIoKAG Tieong

AioTa eAéyXwv yia ThV Tpayparotroinon agiomog

pétpnong

1. ATTo@UyeTe TN GWHATIKK 6pACTNPIGTNTA, TV KATavAAwan
@aynTou f 1o KATTVIOA APETWS TTPIV aTTd TN WETPNAM.

2. KabioTe o€ kapékAa pe TAATN Kal XOAAPWaTE yia 5 AeTTTa.
MataoTe Ta T6d1a 0TABEPG OTO TTATWHA KAl PNV TA OTAUPWVETE.

Microlife BP AG1-40
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3. H pérpnon mpémel va yiveral avrote oTo idio XEpI
(ouvrnBwg T0 apiaTePd). ZuviaTaTal aTOUG yIaTPOUS KATA TV
TIPWTN ETTITKEWN €VOG aTBEVOUE, va TTpayuaToTrololy PETpnan
ka1 aToug 6uo Bpayioveg, TTPOKEIUEVOU va KaBopioouv TToIov
Bpayiova Ba perpolv ato péMov. Mpémer va perpolv Tov
Bpayiova pe Tnv uwnAGTEPN TriEaN.

4. AQaipéaTe Ta EQappOaTa pouxa amd To upaTao. MNa va
OTmo@UYETE TNV TIEPITQIEN, TO PaviKi TOU TTOUKANIoOU Bgv
TIPETTEN VA Eival YUPIOPEVO TTPOG T TIAVW - Dev TTAPEUTIONICE!
v TEPIXEIPida €AV eival kaTeBaopévo.

5. MNavta va BeBaiwveaTe OTI XpnaIUoTIOIEITe TO OWOTO PéyeBog
TIEPIKEIPIDAG (QVOPEPETAI OTNV TTEPIKEIPIDA).

o TomoBetaTe TNV TEPIXEIPIOU EQapPPOTTA, aAAG OXI TTOAU
OOIKTAL

o BeBaiwBeite 611 n MEPIxEIpida TOTOBETEITAN 2 EKATOTTA
TTAVW aTTd TOV AYKWVA 0.

o H évdei§n aptnpia Tou Bpiokeral aTny TEPIXEIpida
(Trepimrou 3 ekaToaTd) TPETEI Va BpiokeTal TTAvw Ot TNV
aptnpia n otoia S1aTPEXEN TO ETWTEPIKG PEPOG TOU
Bpayiova.

o YTnpi&re TOV TTAXN TOU XEPIOU 0AG WOTE TO XEPI 0AG va gival
XaAapo.

o BeBaiwBeite 611 n MepIxeIpida BpiokeTal aTo i10 UYog e
v Kapdid oag.

6. KaBe eapaAuévn puBuion A BAGRN Tou atnBookotriou Ba
TIPOKOAEDE| TTOPAUOPPWAN GTOV AXO A QVETTOPKI PeTddoan
fixou, TTpokaAwvTag avakpiBeic evOeiteIg.

7. 0 owaT6G PUBOG EEPOUTKWHATOG Eival ATTOPAITATOS YIa
akpIBn amoteAéopara pérpnong. E¢aoknbeite kar emTOXETE

TOV TTPOTEIVOUEVO PUBPO EEPOUTKWHATOG 2-3 mmHg ava deute-

pOAETTTO 1) TNV TITWOT €VOG- 800 evdEeifgwv aTo pavopeTpo (1)
ava KTUTTo KapdIag.

Mé@odog pérpnong

1. TomoBetiaTe Tov emaTABio aioBntipa (6) (€apTUa aKpd-
aong amboakoTTiou) KaTw amd TV TepIxelpida (2) f 1-2cm
o kaTw. BeBaiwbeite 611 0 aiodntipag Bpioketal oe emagn pe
10 Bépua Kal EQATTTETAI TNG BpayIGVIAG apTnpiag.

2. ZuvdEaTe To akouaTIkd (7) kal eAEyETE, av o aioBnmpag £xel
ToTobeTNBel oWaTE, £101 WaTe 0 AY0G aeuypoU Korotkoff va
eppavicetal duvaTog.

3. KheioTe 1n BaABida (4) Tou TETGUETPOU OTO TIOUAP (3) yupilo-

v1ag T Bida degioaTpoga. Mnv Ty a@iyyete uTTepBOAIKA.

4. Thaote 1o Toudp (3) He To eAeUBEPO XépI 0ag (auTd TTIoU dev
XPNOILOTIOIETE Y10 TNV PETPNON) KOl OUCKWATE TNV TIEPIXEI-
pida. MapakohoubraTe Tv évdeign Tieang aTo pavoperpo (1)
KaI pouokwaTe Trepitrou 40 mmHg mepIoToTEPO OO TV
avapevopevn TR TG GUGTOAIKAG TTieang (TNv avwtepn TIWA).
o Qouckwote éwg 200 mmHg eav dev eioTe aiyoupol yia v

avapevopevn TIpA.

5. Avoigre apyd v BaABida (@) yupvivtag mv Bida apiatepd-
OTPOYA KAl KPATATTE TO AKOUGTIKG Tou aTnBoaKoTTiou (6)
emlvw oV apmpia Tou Bpayiova. AKOUGTE TTPOCEKTIKA
KaBwg n TepixeIpida apyilel va Eepouakwvel. Mpoaére Tv
évdeIn aTo (1) pavopeTpo PONIG akouaeTe Evav aobevn,
PUBKIKS Ao A Evav duvatd fixo. AuTh givar i EvdeIgn Tng
0UOTOAIKAG APTNPIAKNAG TTETNG.

6. A@roeTe TV TTiETT VO OUVEXIOE va TIEQTEI LE TOV 1810 pUBWO.
Mpoaotgre TV €vOeign 0To HavopeTpo (1) HOAIG 0 duvaTdg fixog
oTaparioel. AuTA givan 1) évBeign Tng SiaoToAIkAg apTnpI-
aKAG ieang.

7. ZeOUCKWOTE TeAeiwg TV TIEPIXEIPIdA.

8. EmavaAdpere Tnv YETpnaon TOUAGXIGTOV Yia SUO KOO GOPEG
Kall Unv EexaaeTe va kataypaweTe TIG TIHEG TwV aTTOTEAETPATWY,
UE NUEPOUNVIa KAl WA, AUETWG PETE TO TEAOG TWV JETPAOEWV.

9. ATopakpOVETE TV TIEPIXEIPIDA Kall TO GTNBOCKOTTIO.

4. AucAeoupyia / Avtiyetwion MpopAnpdrwv

Eav mapouaiaaTolv mpoPAfuaTa kard m xprion G GUOKEUNG,
10 akOGAouBa anpeia Ba TPETTEN va eAEyxovTal kal Qv givall
amapaitTo, Ta avtioTolxa PETpa TTPETTE va AngBouv:
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Mepiypaen MBavA aimia kol AVTINETWTTION
0 nxog peradoang o EAéyEre Ta akouaTika av gival
€ival Kakag, Bpwpika f payiopéva. Av oxi,
TIOPOPOPPWHEVOS A BePaiwBeite 611 Ta EXETE POPETEI

UTTApPXE! EEWTEPIKOG
86pupog.

owaTa.

o EAéyEre £Gv 0 owArvag gival
OTIAOWEVOG N OTPINUEVOG.

o EAéygre eav o emaThBiog
algbnmpag (5apTnua akpdaang)
éxel kamola {nuid

o Befaiwbeite 611 0 emoTABI0g
aigbnmpag (5apTnua akpdaang)
eival o€ eToQn pe 10 déppa Kal
€QATTTETAI TNG BpaXIGVIAG APTNPIaG.
KabapioTe 1 avtikataaTroTe
0TT0I0dTTOTE EAATTWHATIKG
egaptApaTa BpEite, TTPOKEIUEVOU va
amopUyete AavBaapévn didyvwan.

&= Edv Bewpeire 611 Ta amoteAéopara g pétpnaong Oev eival

QuUaIoAoyIKd, S1aBAaTE TIPOTEKTIKA TIG TTANPOPOPIEG OTNV
«Evétnta 1.».

5. AogdAeia, @povrtida, EéAeyyog akpifelag Kai

amoppiyn

H miean ev aveBaivel
apdT 10 TOUdP (3)

o Befaiwbeite 611 n BaABida eivan
KAEIOTH.

(POUTKWVEI. o BeBaiwdeite 611 n MeEPIxEIpida Eival
OWaTA gUVOEDENEV [E TO TIOUGP Kal
T0 HOVOLETPO.

o EANéytre edv n mepixeipida, o
owAAvag A To Toudip £xouv KaTola
diappor. AvTiKataoTAOTE TUX6V
€AATTWHATIKA PEPN.

0O pubuodg Amocuvapuoloynote v BaABida amd
EeQouOKWHATOG TNG TO TTIOUAIP YIa VO EAEYEETE €AV UTTAIPXEI
TepIxeIpidag dev pmopei | kamolo umddio anv diodo agpa Mg
va kaBopioTei 01a 2-3 | BaABidag. KabapioTe To onpeio ou
mmHg/sec pe v eumodidel kai {avamrpoamabhioTe. Edv
puBuIon TG BaABidag | kai TGN dev AcITOUpyEi QVTIKATAOTAGTE
ameAeuBépwang aépa | Tnv BaABida, woTe va amo@UiyeTe

. avakpipeig evaeiteig.
0 deiktng (BeAdva) Tou |e BeBaiwBeite 611 n PaABida eival

pavopeTpou dev
Bpiokerai ot0 0 + 3
mmHg étav 10
TEGOUETPO dev Eival
ae hermoupyia.

eviEAWG avoIkTh yia éAeyxo a1o 0.

o Edv eGakohoubei va umrdipyel
ammokAion peyahiTepn Twv 3 mmHg
ETTIKOIVWVAOTE WE TOV TIPOMNBEUTA
0ag yia ETavappubpion Tou
TTIECOUETPOU.

Ao@aleia kal TpooTagia

o AkohouBraTe Tig 0dnyieg xpAong. AuTd To £yypago TTapEXE!

ONUAvTIKEG TTANPOPOPIEG TXETIKA WE TN AEITOUPYid TOU TTPOI6-
VTOG Kal TNV ao@AAgia auTAG TNG OUTKEURG. AlapdoTe Tpooe-
KTIK& QuTO TO £YYPOQO TIPIV XPNOIUOTIOINTETE Tr) GUCKEUR KAl
KpaTAGTE TO YIa MEAAOVTIK avapopd.

H ouakeun autr) TPETTEl va XPNOIMOTIOIEITAI Y10l TO OKOTIO TTOU
TepIypageTal aTo TapoV Eviutro odnyiwv. O KATAaoKEUAaTHS
Oev GEpel Kapia euBivn yia Tuxdv {npid ou TTpokaAeiTal amd
AavBaauévn xpran.

AuTi) n ouakeur| amoteAeital amé euaioBnra e¢aptApaTa Kal
TIpETEl va TNV XeIpideaTe pe poooxn. Tnpeite Tig 0dnyieg
ammoBrKeuang Kal AEIToupyiag TTou TreplypagovTal oTnv
evotnTa «TEXVIKG XAPAKTNPITTIKCN!

O1 repixelpideg eival euaiaBnreg kai TPETTEN va TIG XEIPICETTE PeE
TPogoxA.

PouokwaTe TV TEPIKEIPId Pvo OTaV ExEl TOTTOBETNBE OTO
Bpayiova.

[oté pnv eouakwvete TaAvw amd 300 mmHg.

MévTa va §eQOUaKWVETE TNV TIEPIXEIPISA TTPIV TV ATTOBAKEUTN
TOU TTETOUETPOU.

Mn xpnoIpOTIOIEITE TN GUTKEUR €AV BewpeiTe 0TI ExEl UTTOTTET
{nuid 1 edv aparnpAaoete kam acuvrhBiaTo.

AiaBaaTe TIg TPdaBETEG 00NYieg ATPAAEIAg OTIG EVOTNTEG TOU
mapdvrog euAAadiou.

To amotéAeapa pétpnang Tou dideTal amod Tnv CUCKEUN dev
amoteei didyvwan. Aev avtikaBioTd v avaykn GupBouArg
yiatpou, €1diké av dev TaIPIAZE] e TA CUUTITWLATA TOU a0BE-
voUg. Mnv BaaileaTe uévo ato amotéAcaua péTpnang, TTAVTIOTE
va e&eTaleTe GAAa MBava oupTrTwpara guvuTioAoyifovrag Ty
yVWun Tou 00BevoUg. ZuvioToupE va KOAEDTE évav yiatpod 1 éva
aoBevo@opo edv KpIBei avaykaio.
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%) BeBaiwBeirte 611 Ta TaId1d deV XPNGIKOTIOIOUV TN GUOKEUN

m Xwpig emipAeyn, 16T opiguéva PEPN TOU Eival apKETA
piIkpd ki utrdipxel Kivduvog karamoong. Na eiaTe eviuepol
yia Tov Kivduvo oTpayyaAiopoU g€ TEpITITWaTn Tou auTh n
OUCKEUR TPOYOBOTEITAI PE KAAWDIA 1) CWARQVEG.

f Avrevdeigelg

Mnv xpnGoIMOTIOIEITE AUTH Tr) GUOKEUN €AV N TTABNON Tou aoBe-

voUg EPTTITITEI TIG TTAPAKATW aVTEVOEIGEIS, TIPOKEIPEVOU va

amo@euxBoUv ol pn aKpIBEiG HETPAOEIS A O TPAUMATIOHOI.

o Mnv xpnoipoTolgiTe auTr T CUCKEUR O€ KIVOUUEVO OXnua (yia
Tapddelypa, O€ autokKivnTo 1 AEPOTKAPOG).

o Avrevdeikvutal yia xprion ae veoyvd. Na pn xpnaoidoTolgiTal
o€ a00eveig Pe veoyvIKEG TIEpIXEIPIDES 1 veoyvdL.

o To avahoyiké CQUYHOUAVOUETPO aTTaiTel GUXVA Emavapabuo-
vounan (TouhdyiaTov kaBe 6 prveg).

o AmaiTeiTal TEXVOyvWaia Kal ETTAaVEKTIaiOEUanN yia TV aTroQuUyn
OQOAATWY TTOPATNENTA.

o BonBa tov xpriom va avixvelae Toug rixoug Korotkoff péow

evog otnBoakoTriou yia akpbéaan. O1 UETPRATEIS Kal O avayvw-

geIg Toug propei va TTapeptodifovial amoé Tov epiBaMovta
66pufo

o Amarteitar xelpokivntn emdeidTTa yia va diac@aliaTei o
OwaTOG PUBUAG EEPOUTKWHATOG TG TTEPIKEIPIDAG.

o [ akpiBeig yeTprioeig amaimeital eEaIPETIK akor Kal 6pac.

Mapevépyeieg

H xpAon g OUCKEUNG UTTOpEi va GUVOBEUETAI aTTO IKPEG TTOPE-

VEPYEIEG

o Mia ouokeur utropei va xaoel T fabuovopnan (va yivel
avakpiBic) av TapakouvnBei f xTutmBei, 0dnywvrag o€
yeudeig evdeiteig.

o O1TaparnpEnTéG UTTOPEi va £X0UV TIPOKATAANWN Kal TTOTiuNan
0Ta TEPUATIKG Wn@ia ou 0dnyolv o€ avakpiPeic PETPATEIS.

®povTida Tou METOPETPOU

KaBapilete To dpyavo pévo pe éva amald aTeyvo Tavi.

KaBapiopog Tng mepixeipidog

ATropakpUveTe TIPOTEKTIKG TUXOV AekEDEG T TV TTEpIXEIPida,

XPNOILOTIOIWVTAG UYPO TTavi Kal oamouvada.

MPOEIAOMOIHZH: Mnv TAéveTte v Tepixelpida aTo
Aﬂ)\uwr’]plo poUxwV A GTO TTAUVTAPIO TIATWY!

‘EAeyxog akpipeiag

ZuviaTaTal va eAEyXETe TNV akpiBeia autou Tou opydvou KaBe
2 xpovia 1} €av krutmBei (edv méael kamw) AreuBuvBeite aTo
TOTTIKG 0ag TRApa eutnpétnong TeAarwv ¢ Microlife yia Tov
OXETIKO EAeyx0 (BA. El0aywyn).

6. Eyyunon

H ouokeun autr kahiTrTeTal omd 2 e} eyydnan Tou I0KUEl aTTO
TNV NUEPoUnVia ayopds. Katd tn didpkeia authig TG TrepIddou
eyyinang, katd mv kpion ng, n Microlife 6a emiokeudoel A Ba
QVTIKATAOTAGEI TO EAQTTWHATIKG TTIPOidV Swpeav.

¢ TIEPITITWAT AVOiyPaTog ) TPOTIOTTOINGNG TNG GUTKEUNG, N
€yYUNON OKUPWVETA.

Ta akéAouBa egaipolval amméd TV eyyunon:

o KdoTog Kal Kivouvol PETapopdg.

o Znuid ou TTpokABNKe O ECQAAUEVN EQAPUOYT 1 un
TUHOPPON He TIG 0dNYieg Xprang.

Znu16 Tou TipokARBnke amd arlynua f Kakr xpAon.
Yuokeuaaia/uhikd amoBrkeuang kai odnyieg xpRang.
TakTikoi €Aeyxol kai guvtrpnan (Babuovéunan).

A&eaoudp kar aviaMakTIKé: ZwAfvag (GwAAveg), Toudp, Tepl-
Xeipida.

Edv amaiteital service eyyunong, TAPOAKAAW ETTIKOIVWVAOTE PE
TOV £UTIOPO ATT6 TOV OTT0I0 AYOPATTNKE TO TTPOIGV 1 LE TO TOTTIKO
oag service Microlife. MTopeiTe va €TTIKOIVWVACTETE e TO TOTTIKO
oag service Microlife yéow Tng 10TogeAidag pag:
www.microlife.com/support

H amolnuiwaon mepiopiletal amv agja Tou TpoidvTog. H eyyinan
Ba xopnynBei e&v To TTAPEG TTPOIGY ETTIATPAPEI TUVODEUOHEVO E
T0 APYXIKO TIHOAGYI0. H ETTIOKEUN f} N AVTIKATAOTAON EVTOG EYYU-
nong dev apareivel A avavewvel Ty Tepiodo eyyinang. O
VOUIKEG AIWTEIG Kal TOl SIKAIWUATA Twv KaTavahwTwv dev Biyo-
vTal amd autAv Ty eyyonon.

7. TeXVIKA XAPOKTNPIOTIKA

Bapog: 500 ¢

AlooTdoeig: 175x70x 103 mm

Zuvonkeg -20-+70 °C

armofikevuang: 15~85 % péyiom oxeTkA uypacia
ZuvBnkeg 10-40°C

Aeitoupyiag:

42

microlife



Elpog Tipwv
pétpnong:
AvéAuon:
ITamikn akpipeia:
PuBuog peiwong
mieong:

Aloppon} aépog:

0 - 300 mmHg

2 mmHg
TepiTou + 3 mmHg
2-3 mmHg/sec.

<+ 4 mmHg/AemT6

ZupmrepihapBavopev TMepixeipida (25.4-40.6 cm), moudp,

o e§apTApaTa:

Zuppopeuwon Pe
mpoTUTIA:

BaABida, atnBookdio, uakakr Brkn
EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

H ouOoKeUn GUPHOPPWVETAI PE TOUG KAVOVITUOUG laTpikwv
ZUOKeUWY, oUQWva pe Tv odnyia 93/42/EEC.
H eTaipeia diamnpei 10 dikaiwpa yio ahAayn Twv TEXVIKWY Xapa-

KTNPIOTIKWV.

Microlife BP AG1-40



Microlife BP AG1-40
(@ Manometru
(@ Mangeta
(® Pompa in forma de para
(@ Supapa reglabila pentru dezumflare
() Stetoscop
(® Capsula
@ Oliva
' Cititi informatiile importante din aceste
instructiuni fnainte de a utiliza dispozitivul.

Pentru siguranta dvs., urmati instructiunile
de utilizare si pastrati-le in vederea
consultdrii lor ulterioare.

Partea aplicata - de tip BF
A se pastra la loc uscat
Producator

Reprezentant autorizat in comunitatea
Europeana
Numar de catalog

Numér de serie (AAAA-LL-ZZ-SSSSS;
an-lund-zi-numar de serie)
Precautie

Limitarea umiditatii pentru functionare si
depozitare

P EEERE

Limitarea temperaturii pentru operare sau
depozitare

Dispozitiv medical

Tineti dispozitivul departe de copiii cu vérsta
mai mica de 3 ani

25

Stimate utilizator,

Acest tensiometru este un aparat mecanic destinat masurarii
tensiunii arteriale la nivelul bratului si asigurd o mésurare precisa
Si sigura.

Va rugam s cititi aceste instructiuni cu atentie, astfel incét sé inte-
legeti toate functiile sale i informatiile privind siguranta. Noi dorim
s va bucurati de produsul dvs. Microlife. in cazul in care avefj
orice fel de intrebari sau probleme, va rugdm contactati Service-ul
local Microlife. Vanzatorul sau farmacia dvs. vor fi in masura sé va
ofere adresa distribuitorului Microlife din tara dvs. Alternativ, vizi-
tati pe Internet la www.microlife.com, unde puteti gasi multe infor-
matii importante cu privire la produsele noastre.

Aveti grija de sanatatea dvs. — Microlife AG!

Cuprins

1. Elemente importante cu privire la tensiunea arteriald
Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului
Utilizarea unei mansete corecte

3. Masurarea tensiunii arteriale
Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru 0 masu-
rare sigura
Procedura de masurare

4. Defectiuni/ Depanare

5. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubrizarea
Efecte secundare
Ingrijirea instrumentului
Curatarea mansetei
Verificarea preciziei

6. Garantia

7. Specificatii tehnice

1. Elemente importante cu privire la tensiunea arte-
riala

o Tensiunea arteriald este presiunea séngelui care curge in
artere, generata de bataile inimii. Intotdeauna sunt masurate
doua valori, cea sistolica (superioara) si cea diastolica (inferi-
oara).

o Valori permanent ridicate ale tensiunii arteriale pot duce la
deteriorarea starii dvs. de sanatate, si de aceea trebuie sa
fiti tratat de medicul dvs.!

c € 0044 Marcajul CE de Conformitate
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« Intotdeauna discutati cu medicul dvs. despre valorile mésurate
si informati- daca remarcati ceva neobignuit sau aveti indoieli.
Nu v bazati niciodata pe masurari singulare ale tensiunii
arteriale.

o Valorile foarte mari ale tensiunii arteriale pot avea mai multe
cauze. Medicul vi le va explica in detaliu si va va prescrie un
tratament, daca este cazul.

o Sub nici o forma nu modificati tratamentul si nu initiati un
alt tratament fara sa consultati medicul dumneavoastra.

o Infunctie de efortul fizic si de conditia fizica, tensiunea arteriald
fluctueaza foarte mult pe parcursul unei zile. Prin urmare,
masurati-va tensiunea doar atunci cand va simtiti linistit(a)
si relaxat(a)! Masurati de cel putin doud ori intr-o zi (dimineata:
inainte de a lua medicamente si de a manca/ seara: inainte de
a merge la culcare, de a face baie sau de a lua medicamente)
si faceti o medie a valorilor citite.

o Este un lucru obisnuit ca doua masurari efectuate intr-o succe-
siune rapida sa produca rezultate semnificativ diferite.

o Diferentele intre masurarile efectuate de medicul dvs. sau la
farmacie si cele luate acasa sunt de fapt normale, din cauza
faptului cd aceste situatii sunt complet diferite.

o Mai multe masurari ofera informatii mai precise despre tensi-
unea arteriala decat o singura masurare.

o Lasati un interval scurt de 5 minute intre doua masurari.

» Daca suntetiinsarcinata este bine sa va monitorizati tensiunea
arteriala regulat, pentru ca aceasta poate varia drastic in
aceasta perioada.

Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

Tabel pentru clasificarea valorilor tensiunii arteriale pentru adulti,
la domiciliu, in conformitate cu normele internationale (ESH, ESC,
JSH). Date in mmHg.

Domeniu Sistolic |Diastolic |Recomandare

1. |tensiune arte- <120 (<74 Verificati dvs.
riala normala

2. |tensiune arte- |120-129|74-79 | Verificati dvs.
riala optima

3. |tensiune arte- [130-134 |80 - 84

riala crescuta
4. |tensiune arteri-
alaprea mare

Verificati dvs.

135-159|85-99 | Solicitati asistenta

medicala

Recomandare
Solicitati de urgenta
asistentd medicala!

Diastolic
2100

Sistolic
2160

Domeniu

5. |tensiune arte-
riala periculos
de mare

Valoarea mai mare este cea care determina evaluarea. Exemplu:
o valoare de 140/80 mmHg sau de 130/90 mmHg indica «o
tensiune arteriala prea mare».

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Utilizarea unei mansete corecte

Atunci cand alegeti dimensiunea corectd a mansetei, circumferinta

bratului trebuie masurata la mijlocul bratului superior. 25.4-40.6 cm

(10-16 inch) este dimensiunea potrivita pentru majoritatea persoa-

nelor.

&= Utilizati numai mangete Microlife!

» Contactati Service-ul local Microlife, in cazul in care mangeta
atasata (2) nu se potriveste.

3. Masurarea tensiunii arteriale

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o masu-

rare sigura

1. Evitati orice fel de activitate, mancatul sau fumatul imediat
fnainte de masurare.

2. Asezati-va intr-un scaun cu spatar si relaxati-va timp de 5
minute. Stati cu picioarele pe podea si nu le incrucisati.

3. Intotdeauna masurati la aceeasi mani (in mod normal
stanga). Se recomanda ca, la prima vizita, medicul sa faca cate
o masurare la fiecare brat, pentru a stabili la care va face masu-
ratorile pe viitor. Acesta ar trebui sa fie bratul unde tensiunea
este mai mare.

4. Scoateti articolele de imbracaminte care va strang bratul supe-
rior. Pentru a evita strangerea, manecile camasilor nu trebuie
suflecate - acestea nu interfereaza cu mangeta daca stau lejer.

5. Asigurati-va intotdeauna ca manseta pe care o folositi are
dimensiunea potrivita (indicata pe manseta).

o Fixati mangeta bine, dar nu prea strans.

o Verificati ca mangeta sé 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 bratului.

o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.

« Verificati ca mangeta s fie la aceeasi inltime cu inima dvs.

Microlife BP AG1-40
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6. Un stetoscop montat necorespunzator sau defect va distor-
siona sunetele sau va atenua transmiterea acestora, ceea ce
va duce la 0 masurare imprecisa a tensiunii.

7. 0 viteza de dezumflare adecvata este esentiala pentru

Descriere

Cauza posibila si remediere

Sunetul se transmite
slab, distorsionat sau
perturbat din exterior.

o Verificati daca olivele stetoscopului
nu sunt murdare sau crapate. Daca
nu, asigurati-va ca le purtati in mod

determinarea corecta a tensiunii. Este recomandata o viteza

de dezumflare de 2-3 mmHg pe secunda sau o coborare a corespunzator.
acului cu 1-2 linii pe cadranul manometrului (7) la fiecare bataie . :gesr”l?ft' daca tubul este rupt sau
ucit.

animit o Verificati dacd membrana stetoscop-
Procedura de masurare ului este deteriorata.
1. Asezati capsula stetoscopului (6) sub manseta (2) la 1-2 cm e Asigurati-va cd membrana
mai jos de acesta. Asigurati-va daca capsula stetoscopului este stetoscdpului se afla in contact
in contact cu pielea si deasupra arterei brahiale. strans cu pielea i deasupra arterei
2. Agezati corect olivele stetoscopului (7) in urechi pentru a putea brahiale in timpul masurarii. Curatati
auzi zgomotele Korotkoff in timpul masurarii. sau inlocuiti orice componenta o

3. Inchideti supapa (@) pompei (3) rotind surubul in sensul acelor defectd pentru a evita masurari inex-

de ceasornic. Nu stréngeti exagerat. acte.
4. Tineti para cu supapa (3) in mana libera (bratul la care nu faceti Presiuneanu creste |» Asigurat-va ca aff inchis supapa.
masurarea) si umflati manseta. In timp ce urmariti indicatorul de desi para @ . Asiguraﬁ-vé ¢ tubul mansetei este

presiune de pe manometru (1) umflati pana cand acul manome-

. < . ; N ) conectat corect la manometru.
trului aratd o presiune cu 40 mmHg mai mare decat tensiunea

pompeaza.

dvs. sistolica normala (valoarea superioara).

o Daca nu sunteti sigur de valoarea acesteia, umflati mai intai

la 200 mmHg.

5. Deschideti supapa (@) incet, rotind surubul in sens antiorar si
tinand capsula stetoscopului (6) deasupra arterei brahiale.Pe
masura ce mangeta se dezumfla, trebuie sa ascultati atent cu
stetoscopul. Notati gradatia de pe manometru (1) imediat ce
auziti batai slabe, ritmice sau sunete indbusite. Aceasta este
citirea tensiunii sistolice.

6. Lasati presiunea din mangeta s& coboare in acelasi ritm. Notati
gradatia de pe manometru (1) imediat ce zgomotele inceteaza.

Aceasta este citirea tensiunii diastolice.
7. Dezumflati complet mangeta.

8. Repetati masurarea de cel putin doud ori si inregistrati valorile,

data si ora imediat dupa terminarea masuratorilor.
9. Scoateti mangeta de pe brat si stetoscopul de la urechi.

4. Defectiuni / Depanare

» Verificati daca mangeta, tubul si/sau
para nu scapa aer. Inlocuiti partile
defecte, daca ele exista.

Viteza de dezumflare
nu se poate mentine la
2-3 mmHg/sec. prin
actionarea supapei ().

Demontati supapa de la para pompei
pentru a verifica daca exista orice blocaj
in céile respiratorii ale valvei. Curatati
blocajul si incercati din nou. Daca tot nu
functioneaza, inlocuiti-o pentru a evita
citirile inexacte.

Acul manometrului nu
este la0 = 3 mmHg in
repaus.

o Asigurati-va ca supapa este complet
deschisa, astfel incat presiunea sa
fie zero.

o Daca deviatia acului fata de zero
continua sa fie mai mare de 3 mmHg
contactati vanzatorul pentru a recal-
ibra manometrul.

Daca apar probleme la folosirea aparatului, trebuie verificate
urmatoarele aspecte si, dupa caz, luate masurile corespunza-
toare:

&= Incazul in care considerati ca rezultatele sunt neobignuite,

va rugam cititi cu atentie informatiile din «Sectiunea 1.».
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5. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei gi salu-
brizarea

f Siguranta si protectia

o Urmati instructiunile de utilizare. Acest document oferd infor-
matii importante privind functionarea si siguranta dispozitivului.
Cititi cu atentie acest document inainte de a utiliza dispozitivul
si pastrati-l pentru a fi utilizat in viitor.

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 atentie. Respectati conditiile de pastrare si functionare

descrise in sectiunea «Specificatii tehnice»!

Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

Umflati mangeta doar cand este fixata.

Nu umflati niciodatd mai mult de 300 mmHg.

Dezumflati intotdeauna mangeta complet inainte de pastrare.

Nu utilizati instrumentul daca aveti impresia ca este deteriorat

sau observati ceva neobignuit la el.

o Cititi informatiile cu privire la siguranta din sectiunile individuale
ale acestei broguri.

o Rezultatele masuratorilor oferite de acest dispozitiv nu sént un
diagnostic. Ele nu inlocuiesc necesitatea consultarii unui
medic, in special in cazul in care nu se potrivesc simptomelor
pacientului. Nu va bazati doar pe rezultatul masurarii, i luati in
considerare intotdeauna si alte simptome potentiale care apar
si feedback-ul pacientului. Se recomanda apelarea unui medic
sau ambulantei, daca este necesar.

'@) Aveti grija sa nu asati instrumentul nesupravegheat la

03N/ ndeména copiilor; unele parti componente sunt suficient de
mici pentru a putea fi inghitite. Aveti grija, deoarece exista
risc de strangulare in cazul in care acest instrument este
livrat cu cabluri sau tuburi.

f Contraindicatii

Pentru a evita masurarea inexacta sau provocarea de rani pacien-

tului, nu utilizati dispozitivul in cazul contraindicatiilor care

urmeaza.

o Nu utilizati dispozitivul intr-un vehicul in micare (de exemplu,
in masina sau avion).

o Este contraindicatd utilizarea pentru nou-nascuti. A nu se utiliza
cu mansete pentru nou-ndscuti sau pentru pacienti nou-
nascuti.

o Sfigmomanometrul aneroid necesita recalibrare frecventa (cel
putin la fiecare 6 luni).

o Suntnecesare experienta si instruire pentru a se evita erorile de
masurare.

o Astfel, utilizatorul poate detecta sunetele Korotkoff prin
stetoscop. Masuratorile si citirile pot fi alterate de zgomotul din
jur.

o Pentru dezumflarea corecta a mansetei, este necesara dexteri-
tate.

o Pentru masuratori precise, auzul si vederea trebuie sa fie exce-
lente.

Efecte secundare

Utilizarea dispozitivului poate fi insotita de efecte secundare

minore

o Undispozitiv isi poate pierde calibrarea (exactitatea) daca este
scapat pe jos sau lovit, rezultand citiri false.

o Utilizatorii ar putea avea prejudecati sau preferinte pentru
rotunjirea zecimalelor, ceea ce va determina citiri inexacte.

Ingrijirea instrumentului
Curatati instrumentul numai cu o carpa moale, uscata.

Curatarea mangetei
Indepartati cu grija petele de pe mangeta, folosind o carpa umeda
si spuma de sapun.

ATENTIE: Nu spélati manseta in masina de spalat rufe sau
/ ” \ vase!

Verificarea preciziei

Noi recomandam verificarea preciziei acestui instrument la fiecare
2 ani sau dupa un impact mecanic (de exemplu dupa o eventuala
cadere). Va rugam contactati Service-ul local Microlife pentru a
planifica verificarea (vezi prefata).

6. Garantia

Acest instrument are o perioada de 2 ani garantie de la data achi-
zitionarii. Pe toatd perioada garantiei, Microlife va repara sau
inlocui produsul defect gratis.

Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantia.

Microlife BP AG1-40
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Urmétoarele sunt excluse din garantie:

o Costul transportului si riscul transportului.

o Deteriorari produse prin aplicarea incorectd sau nerespectarea
instructiunilor de utilizare.

Deteriorare produsé prin accident sau folosirea incorecta.
Material pentru ambalare/depozitare gi instructiuni de utilizare.
Verificéri periodice si mentenanta (calibrare).

Accesorii si par?i componente: Furtun(furtunuri),para pentru
pompare, man?eta.

Daca aveti nevoie de service in garantie, va rugam sa contactati
vanzatorul produsului sau serviceul local Microlife. Puteti contacta
serviceul local Microlife prin pagina noastra web -
www.microlife.com/support

Compensarea este limitata la valoarea produsului. Garantia este
acordata daca produsul este returnat complet si insotit de factura
originala. Repararea sau inlocuirea in timpul garantiei nu prelun-
geste sau rednnoieste perioada de garantie. Drepturile si cererile
legale ale consumatorului nu sunt limitate la aceasta garantie.

7. Specificatii tehnice

Greutate: 5009
Dimensiuni: 175x 70 x 103 mm
Conditii de pastrare: -20-+70 °C

Conditii de
functionare:

Domeniul de masu-
rare:

Rezolutie:

Precizie statica:
Viteza de scadere a
presiunii:

Pierderea de aer:
Accesorii incluse:

Standarde de
referinta:

15~85 % umiditate relativa maxima
10-40°C

0 - 300 mmHg

2 mmHg
inintervalul £ 3 mmHg
2-3 mmHg/sec

< 4 mmHg/min

mangeta (25.4-40.6 cm), pard, supapa,
stetoscop, geanta de pastrare

EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind

dispozitivele medicale.

Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.
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Microlife BP AG1-40
@  Manometr Vazeny zakazniku,
(@ Manzeta tato aneroidni souprava na méfeni tlaku je mechanické zafizenina
(® Tlakovaci balonek méfeni krevniho tlaku na paZi a zajistuje precizni a disledné
@ Nastavitelny vypoustéci ventil méfeni.
6 Stetoskop Prostudujte prosim tyto pokyny peclivé tak, abyste porozuméli
® Membrana stetoskopu vSem funkcim a informacim tykajicim se bezpeénosti. Chceme,
@ Usniolivky abyste byli se svym vyrobkem Microlife spokojeni. Mate-li jakékoliv
otazky nebo problémy, kontaktujte prosim mistni zakaznicky

. Pred pouzitim tohoto pfistroje si prectéte servis_Micrtl)Iife.l V&s$ prodejce nebo Iékér.na Vam daji adresu_

dileZité informace v tomto navodu prodejce Microlife ve Vasi zemi. Alternativné miZete navstivit

k pouziti. Pro vasi bezpe€nost dodrzujte
navod k pouziti a uschovejte jej pro budouci
pouZiti.

Pfilozné ¢asti typu BF

Udrzujte v suchu

Viyrobce

Autorizovany zastupce v Evropské unii
Katalogové Cislo

Sériové Cislo (RRRR-MM-DD-SSSSS; rok-

mésic-den-sériové ¢islo)
Pozor

Vlhkostni rozsah pro provoz a skladovani

Omezeni teploty pro provozni nebo
skladovani

Zdravotnicky prostfedek

Uchovéavejte mimo dosah déti ve véku 0-3

C €0044 cEOmacenishos

@F~ P EEHILIE

webové stranky www.microlife.com, kde naleznete mnoho
cennych informaci o nasich vyrobcich.
Budte zdravi — Microlife AG!

Obsah

1. Ddlezita fakta o krevnim tlaku
Jak vyhodnotit svij krevni tiak?
2. Prvni poutziti pfistroje
Pouzijte spravnou manzetu
3. Meéieni tlaku krve
Kontrolni pfehled pokynl pro spolehlivé méfeni
Postup méfeni
4. Chyby / ReSeni problémut
5. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace
Vedlejsi ucinky
Péce o pfistroj
Cisténi manzety
Zkou$ka presnosti
Zaruka
Technickeé specifikace

. Dulezita fakta o krevnim tlaku

o Krevni tlak je tlak krve proudici v tepnach generovany srdecni
¢innosti. Vzdy se méfi dvé hodnoty, systolicky (homi) a
diastolicky (spodni) tlak.

o Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce a
v takovém pripadé je nutno zajistit IéCbu!

o VZdy se o VaSich hodnotéch tlaku poradte s Iékafem a sdélte
mu, pokud si vSimnete néeho neobvyklého nebo mate-li
pochyby. Nikdy se nespoléhejte na jediné méreni krevniho
tlaku.

Microlife BP AG1-40

49 [



e Existuje nékolik pfi¢in nadmérné vysokych hodnot krevniho
tlaku. LékaF vam je podrobnéji vysvétli a pripadné pfijde
s nabidkou lécby.

o Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani léku,
nebo zacit Iécbu bez konzultace s lékarem.

o V zavislosti na fyzické ndmaze a stavu dochazi v prabéhu dne
k velkému kolisani krevniho tlaku. Méfeni byste proto méli
provadét ve stejnych klidovych podminkach a kdyz se
citite uvolnéné! Pokazdé provedte alespon dvé méfeni (rano
pied uzitim lékd a ped jidlem nebo vecer pred spanim,
koupanim nebo uzitim Iékd) a zprimérujte namérené hodnoty.

e Zcela b&zné Ize béhem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odlisné vysledky.

o Odchylky mezi méfenimi provadénymilékafem nebo v I1ékarné
a domacim méfenim jsou zcela normaini, nebot se jedna o
zcela odlisné situace.

o Nékolik méreni po sobé poskytuje mnohem spolehlivéjsi infor-
mace o krevnim tlaku, nez jen jedno méfeni.

o Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku 5 minut.

o Pokud jste téhotna, méla byste si méfit krevni tiak pravidelné,
protoZe se muze béhem tohoto obdobi podstatné ménit!

Jak vyhodnotit svij krevni tlak?

Tabulka pro hodnoty tlaku krve dospélych pfi méfeni v domacim
prostfedi v souladu s mezinarodnimi pokyny (ESH, ESC, JSH).
Udaje v mmHg.

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Doporuceni

1. |normalni <120 <74 Samokontrola
krevni tlak

2. | optimalni 120-129 (74-79 Samokontrola
krevni tlak

3. |zvySeny 130-134 (80-84 Samokontrola
krevni tlak

4. |prili§ vysoky |135-159 |85-99 Vyhledejte
krevni tlak |ékafskou pomoc

5. |nebezpecné |2 160 2100 Okamzité
vysoky krevni vyhledejte
tlak |ékafskou pomoc!

Pro hodnoceni je urcujici vyssi hodnota. Pfiklad: hodnota krevni-
hotlaku 140/80 mmHg anebo hodnota 130/90 mmHg indikuje
«pfiliSvysoky krevni tlak».

2. Prvni pouziti pfistroje

Pouzijte spravnou manzetu

Pro vybér spravné velikosti manzety je tfeba méfit obvod ve stfedu
horni ¢asti paze. Velikost 25.4-40.6 cm (10-16 palce) je vhodna
pro vétsinu lidi.

@& Pouzivejte pouze manzety Microlife!

» Pokud pfilozena manzeta (2) nesedi, kontaktujte mistni zakaz-
nicky servis Microlife.

3. Méreni tlaku krve

Kontrolni prehled pokynt pro spolehlivé méfeni

1. Pfed méfenim se vyhnéte fyzické aktivité, jidlu a koufeni.

2. Sednéte si na Zidli s opéradlem a 5 minut odpocivejte. Drzte
chodidla celou plochou rovné na podlaze a nepfekiizujte nohy.

3. Méfeni vzdy provadéjte na stejné pazi (vétsinou levé). Dopo-
rucuje se, aby lékar pfi prvnim vySetfeni provedl méfeni tlaku
krve soucasné na obou pazich pacienta s cilem ur¢it, na které
pazi budou provadéna méfeni v budoucnu. Krevni tlak by se
mél méfit vzdy na pazi s vyS$Sim krevnim tlakem.

4. Z paze sejméte hruby a tésné piiléhavy odév. Aby nedoslo ke
Skrceni, nevyhrnujte rukavy kosile - jsou-li volné spustény,
nebudou manzeté prekazet.

5. Vzdy se ujistéte, ze pouzivate spravnou velikost manzety
(oznaceni na manzetg).

e ManZetu nasazuijte t€sné, ne v3ak pfilis.

o Ujistéte se, Ze manzeta je umisténa 2 cm nad loketni
jamkou.

o Znacka arterie («artery mark») na manzeté (pfiblizné 3 cm
dlouhé barevné oznaceni) se musi pfilozit na tepnu, ktera se
nachazi na vnitfni strané paze.

o Ruku podeprete tak, aby byla uvolnéna.

o Zajistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.

6. Jakékoliv nespravné nastaveni nebo poSkozeni fonendoskopu
zplisobi zkresleny nebo slaby pfenos zvuku, coz zapfi¢ini
nepfesné méfeni.

7. Spravna rychlost vypousténi vzduchu je nezbytna pro
piesné méfeni. Nacvikem a praxi docilite doporuéenou rych-
lost vypousténi 2-3 mmHg za sekundu nebo 1-2 dilky stupnice
manometru (1) pfi kazdém Uderu srdce.
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Postup méreni

1. Umistéte membranu stetoskopu (&) pod manzetu (2) nebo 1-
2 cm pod jeji spodni okraj. Ujistéte se, ze membrana je v
kontaktu s kizi a je umisténa na brachialni tepné.

2. Nasadte si usni olivky (7) a zkontrolujte, zda je membrana

stetoskopu umisténa spravné tak, Ze Korotkovovy zvuky slySet

nejhlasitéji.

3. Zavfete vypoustéci ventil (@) na tlakovacim balénku (3)
otocenim Sroubku ve sméru hodinovych rugicek. Neutahuijte
pfili§ silné.

4. Chytte tlakovaci balének (3) volnou rukou (rukou, na niz si
neméfite tlak) a nafouknéte manzetu. Sledujte ru¢icku mano-

metru (1) a natlakujte manzetu pfiblizné o 40 mmHg vice, nez

je ogekavana systolicka hodnota (horni tlak).
o Natlakujte manZetu nad 200 mmHg, pokud si nejste jisti
ocekavanou hodnotou tlaku.
5. Pomalu oteviete vypoustéci ventil (&) otacenim Sroubku proti
sméru hodinovych rucicek a zaroveri drzte membranu (6) na
brachialni tepné. Pozorné poslouchejte, kdyZ se manzeta

zaCne vyfukovat. Jakmile uslySite slabé rytmické klepani nebo
bouchani, poznamenejte si zobrazenou hodnotu na manometru

(. Toto je systolicka hodnota tlaku krve.
6. Dale rovnomérné vypoustéjte vzduch z manzety. Jakmile
pfestanete slySet zvuk tepu, poznamenejte si zobrazenou

hodnotu na manometru (7). Toto je diastolicka hodnota tlaku

krve.
7. Zcela vypustte vzduch z manzety.

8. Opakujte méfeni alespon dvakrat po sobé a ihned po méfeni si

zapiste namérené hodnoty tlaku krve, datum a ¢as.
9. Odstrarite z paze fonendoskop a manzetu.

4. Chyby / Reseni problémii

Popis

Mozna pri¢ina a zplisob napravy

Prenos zvuku je slaby,
zkresleny nebo je

o Zkontrolujte usni olivky, zda nejsou
znecistény nebo poskozeny. Pokud
nejsou, ujistéte se, Ze jsou spravné
nasazené.

o Zkontrolujte, zda hadicka neni
zlomena nebo zkroucena.

o Zkontrolujte, zda neni poSkozena
membrana stetoskopu.

o Ujistéte se, ze membrana stetoskopu
je v kontaktu s kizi a je umisténa na
brachialni tepné. Vycistéte nebo
vyméite vSechny poskozené ¢asti,
aby se zamezilo nepfesnému
méfeni.

Tlak v manzeté stoupa,
i kdyZ se tlakovaci
balének (3) stlacuje.

o Ujistéte se, ze vypoustéci ventil je
uzavfen.

o Ujistéte se, ze manzeta je spravné
pfipojena k tlakovacimu balénku a
manometru.

o Zkontrolujte, zda z manZety, hadi¢ky
a/nebo balénku neunika vzduch. V
pfipadé potfeby vymérite poskozené
Casti.

Nastavenim
vypoustéciho ventilu
(@) nelze dosahnout
rychlosti vypousténi 2-
3 mmHg/s.

Odpoijte tlakovaci balének a zkon-
trolujte, zda priduch ventilu neni
blokovan. Ventil proistéte a vyzk-
ousejte znovu. Pokud stale nefunguije,
ventil vymérite, aby se pfedeslo
nespravnému méfeni.

Pokud dochéazi pfi pouzivani pfistroje k chyb&m, zkontrolujte
pfistroj podle nasledujicich bodl a provedte pfislusna napravna
opatfent:

Rucicka manometru v
klidu neukazuje 0 + 3
mmHg.

o Ujistéte se, ze vypoustéci ventil je
zcela otevieny pro kontrolu nulové
polohy.

o Pokud je odchylka stale vy3si neZ
3 mmHg, kontaktujte vaSeho
prodejce kvili pfekalibrovani
manometru.

& Pokud se domnivate, Ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si
prosim pfectéte informace v oddile «1.»
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5. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

f Bezpecénost a ochrana

o Postupuijte podle navodu k pouziti. Tento navod obsahuje dile-

Zité informace o chodu a bezpecnosti tohoto pfistroje. Pfed

pouzivanim pfistroje si dikladné prectéte tento navod a uscho-

vejte jej pro dalSi pouziti.

Tento pfistroj Ize pouzivat pouze pro (¢ely popsané v této
piiruéee. Vyrobce neodpovida za Skody zpisobené
nespravnym pouzitim.

Tento pfistroj obsahuije citlivé komponenty a nutno s nim
zachazet opatrné. Dodrzujte podminky pro skladovani a provoz
popsané v oddile «Technické specifikace»!

Manzety jsou citlivé a vyzaduji opatrné zachazeni.

ManZetu nafukujte pouze kdyZ je nasazena na pazi.

Nikdy nenafukujte manzetu nad 300 mmHg.

Pfed uskladnénim pfistroje manZetu zcela vypustte.

Pfistroj nepouzivejte, pokud se domnivate, ze je poskozeny
nebo si na ném vSimnete ¢ehokoli neobvyklého.

Peclivé si piectéte bezpecnostni pokyny v jednotlivych oddi-
lech této pfirucky.

Vlysledek méfeni dany timto pfistrojem neni diagnéza. Neslouzi
jako nahrada konzultace s Iékarem, zvIasté pokud se nesho-
duje s pfiznaky pacienta. Nespoléhejte se pouze vysledek
méfeni, vzdy zvaZte i dalSi potencialni symptomy a pacientovu

zpétnou vazbu. V piipadé potieby se doporuuje zavolat lékafi.

'Q) Dbejte na to, aby pfistroj nepouzivaly déti bez dohledu;

03§/ nékteré Casti jsou tak malé, ze mlze dojitk jejich spolknuti.
V pfipadé, Ze je pfistroj dodavan s kabelem ¢&i hadici, hrozi
nebezpedi uskrceni.

f Kontraindikace

Nepouzivejte tento pfistroj, pokud stav pacienta odpovida nasle-
dujicim kontraindikacim. Pfedejdete tak nepfesnym méfenim
nebo zranénim.
* Nepouzivejte tento pfistroj v jedoucim vozidle (napfiklad
v auté nebo v letadle).
o Kontraindikovano pro pouziti u novorozencl. Nepouzivejte
u novorozencl ani spoleéné s manzetami pro novorozence.
o Aneroidni sfygmomanometr vyzaduje ¢astou rekalibraci
(nejméné kazdych 6 mésict).

o K prevenci chyb ze strany pozorovatele je zapotrebi odbornych
znalosti a pfeSkoleni.

o Pomaha uzivateli detekovat Korotkovovy zvuky pomoci steto-
skopu pro auskultaci. M&feni a odecty hodnot mohou byt ovliv-
fiovany okolnim Sumem.

o Pouzivani vyzaduje manualini zruénost k zajisténi spravné
rychlosti vypousténi manzety.

o K dosazeni pfesnych méfeni je zapotfebi vyborny sluch i zrak.

Vedlejsi ucinky

PouZivéani pfistroje mohou provazet drobné vedlejSi ucinky

o Priotfesech ¢i narazech mize dojit ke ztraté kalibrace pfistroje
(stane se nepfesnym), coz vede k faleSnym odectim hodnot.

o MiZze dochazet ke zkresleni ¢i preferenci koncové Cislice ze
strany pozorovatele, coZ vede k nepfesnym odectim hodnot.

Péce o pristroj

Pfistroj Cistéte pouze mékkym suchym hadfikem.

Cisténi manzety

Skvrny na manZzeté opatrné odstranite vinkym hadfikem a

mydlovou vodou.

f Varovani: Neperte manZzetu v pracce ¢i myéce nadobi!

Zkouska presnosti

Zkousku pfesnosti 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).

6. Zaruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 2 let od data nékupu. BEhem
této zaruéni doby spolecnost Microlife bezplatné opravi nebo
vyméni vadny produkt.

Zéruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pfistroje.
Zaruka se nevztahuje na:

o Dopravni néklady a rizika prepravy.

« Skody zplisobené nespravnym pouzitim nebo nedodrzenim
navodu k pouziti.

Skody zplisobené nehodou nebo nespravnym zachézenim.
Obaly / obalové materialy a navod k pouziti.

Pravidelné kontroly a udrzby (kalibrace).

PrisluSenstvi a opotfebitelné Easti / soucasti: Hadicka(-ky),
tlakovaci baldnek, manzeta.
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Pokud je potfebny zarucni servis, kontaktujte prodejce, od kterého
byl produkt zakoupen, nebo mistni Microlife servis. Mistni servis
Microlife miZete kontaktovat prostfednictvim nasi webové
stranky: www.microlife.com/support.

Kompenzace je omezena na hodnotu produktu. Zaruka bude
poskytnuta, pokud bude produkt vracen kompletni s plvodni
fakturou (dokladem o zaplaceni). Oprava nebo vyména v ramci
zaruky neprodluzuje ani neobnovuje zaruéni Ihatu. Pravni naroky
a prava spotfebitell nejsou touto zarukou omezena.

7. Technické specifikace

Hmotnost: 500 ¢

Rozméry: 175x 70 x 103 mm
Skladovaci -20-+70°C

podminky: max. relativni vinkost 15~85 %
Provozni podminky: 10-40°C

Rozsah méreni: 0-300 mmHg

Rozliseni: 2 mmHg

Staticka pfesnost: v ramci+ 3 mmHg
Rychlost vypousténi 2-3 mmHg/s
vzduchu z manzety:

Unik vzduchu: <+ 4 mmHg/min
Dodavané prisluSen- Manzeta (25,4-40,6 cm), tlakovaci
stvi: balének, vypoustéci ventil, stetoskop,

mékké pouzdro
Souvisejici normy:  EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09
Tento pfistroj vyhovuje pozadavkim dle smérnice 93/42/EHS o

zdravotnickych prostfedcich.
Préva na technické zmény vyhrazena.
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Microlife BP AG1-40

Manometer

Manzeta

Tlakovaci balénik
Nastavitelny vypustaci ventil
Fonendoskop

Snimacia hlavica

Usné olivky

Pred pouzitim pomdcky si precitajte
dolezité informacie uvedené v tomto
navode na pouzitie. V zaujme svojej
bezpecnosti postupuijte podla navodu na
pouzitie a uschovajte si ho pre buduce
pouZitie.

Prilozné ¢asti typu BF.

@ QRPEO®®®E

Udrzujte v suchu

Vyrobca

Autorizovany zastupca v Eurdpske;j unii
Katalogové Cislo

Sériové ¢islo (RRRR-MM-DD-SSSSS: rok-

mesiac-den-sériové Cislo)
Pozor

Obmedzenie vihkosti pri prevadzke a skla-
dovani

o P EERE >

Obmedzenie teploty pre prevadzku alebo
skladovanie

~

Zdravotnicka pomdcka

3

Uchovéavajte mimo dosahu deti vo veku 0 —
3 roky

£

C €0044 & Ozacenicozhoce

Vazeny zakaznik,

tato aneroidna siiprava na meranie tlaku je mechanické zariadenie
na meranie krvného tlaku na ramene a zabezpecuje precizne a
ddsledné meranie.

Preditajte si prosim tento navod pozorne tak, aby ste porozumeli
vSetkym funkciam a informaciam tykajdcich sa bezpe€nosti.
Chceme, aby ste boli so svojim vyrobkom Microlife spokojni. Ak
mate akékolvek otazky alebo problémy, kontaktujte prosim svoje
zakaznicke stredisko Microlife. Va3 predajca alebo lekareri Vam
poskytnd adresu distributora Microlife vo Va$ej krajine. Pripadne
navstivte internetovd stranku www.microlife.com, kde mozete
najst mnozstvo neocenitelnych informacii o vyrobku.

Zostarite zdravi — Microlife AG!

Obsah

1. Délezité skutocnosti o tlaku krvi
Ako si mézem vyhodnotit tlak krvi?

2. Prvé pouzitie pristroja
Pouzivat spravnej manzety

3. Meranie tlaku krvi
Navod na spolahlivé meranie
Postup merania

4. Chyby/ RieSenie problémov

5. Bezpecnost, starostlivost, skuska presnosti a likvidacia

pouzitého pristroja

VedlajSie Ucinky

Starostlivost o pristroj

Cistenie manzety

Skuska presnosti

Zaruka

Technické udaje

. Dolezité skutocnosti o tlaku krvi
Krvny tlak je tlak krvi teClcej v artériach vytvoreny pumpo-
vanim srdca. VZzdy sa meraju dve hodnoty: systolicka (horna)
hodnota a diastolicka (spodna) hodnota.

o Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi mézu poskodit vase

zdravie a preto ich musi lie€it’ lekar!
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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.

o Existuje niekolko pri¢in nadmerne vysokych hodndt krvného
tlaku. Vas lekar vam ich podrobne vysvetli a v pripade potreby
ponukne liecbu.

o Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit’ davkovanie
liekov alebo zacat' liecbu bez konzultacie s lekarom.

o V zavislosti od fyzickej namahy a kondicie podlieha krvny tlak
v priebehu dia velkym vykyvom. Z tohto dovodu musite
vykonavat' merania v rovnakych pokojnych podmienkach
a vtedy, ked' sa citite uvofnene! Vzdy vykonajte aspori dve
merania (rano: pred uzitim liekov a pred jedlom/vecer: pred
spanim, kdpanim alebo uzitim liekov) a namerané hodnoty
spriemerujte.

o Je celkom normalne, ak dve po sebe nasledujice merania
vykazuju podstatne odli§né hodnoty.

o Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas lekar alebo
ktoré Vam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate Viy doma,
su normalne, pretoze predstavuju Uplne odliSné situécie.

o Niekolko merani po sebe poskytuje ovela spolahlivejSie infor-
mécie o krvnom tlaku, ako iba jediné meranie.

o Medzi dvoma meraniami si doprajte malui prestavku 5 minat.

o Ak ste tehotna, mali by ste si merat tlak krvi pravidelne, pretoze
sa mdze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Ako si m6zem vyhodnotit' tlak krvi?

Tabulka pre hodnoty tlaku krvi dospelych pri merani v domacom
prostedi v sulade s odporuc¢aniami medzinarodnych organizacii
pre hypertenziu (ESH, ESC, JSH). Hodnoty v mmHg.

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Odporucanie

1. | tlak krvi je <120 <74 Samokontrola
normalny

2. |tlak krvi je 120-129 (74-79 Samokontrola
optimalny

3. | tlak krvi je 130-134 [80-84 Samokontrola
zvySeny

4. |tlak krvi je 135-159 |85-99 Vyhladajte
prili§ vysoky lekarsku pomoc

5. | tlak krvi je 2160 =100 Okamzite
nebezpecne vyhladajte
vysoky lekarsku pomoc!

Vysledky merania sa vyhodnocujl podla vy$$ej nameranej
hodnoty. Priklad: hodnota krvného tlaku 140/80 mmHg alebo
hodnota 130/90 mmHg oznacuje «prili§ vysoky tlak krvi».

2. Prvé pouzitie pristroja

Pouzivat' spravnej manzety

Pre vyber spravnej velkosti manZety je potrebné zmerat obvod v
strede hornej Casti ramena. Velkost 25.4-40.6 cm (10-16 palca) je
vhodna pre vacsinu ludi.

& Pouzivajte iba manzety Microlife!

» Ak prilozena manzeta (2) nesedi, spojte sa so svojim servisnym
strediskom Microlife.

3. Meranie tlaku krvi

Navod na spofahlivé meranie

1. Tesne pred meranim nevykonavajte Ziadnu fyzicky naroént
¢innost, nejedzte a nefajCite.

2. Sadnite si na stolicku s operadlom a 5 minut oddychuijte. Majte
chodidla celou plochou rovno na dlazke a neprekrizujte nohy.

3. Vzdy merajte na tom istom ramene (zvy¢ajne lavom). Odpo-
ri¢a sa, aby lekar pri prvom vySetreni vykonal meranie tlaku
krvi si¢asne na oboch ramenach pacienta s cielom urcit, na
ktorom ramene sa budd vykonavat merania v buddcnosti.
Krvny tlak by sa mal merat vzdy na ramene s vy$8im krvnym
tlakom.

4. Z ramena odstrarite hrubé a tesné oblegenie. Aby ste zamedzili
Skrteniu ciev, nemali by ste rukavy vyhffiat - ak ich nechate
spustené dole, nebudll 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 farebné oznacenie) 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 vy3ke ako vaSe srdce.

6. Akékolvek nespravne nastavenie alebo poskodenie fonen-
doskopu spdsobi skresleny alebo slaby prenos zvuku, o zapri-
€ini nepresné meranie.

Microlife BP AG1-40
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7. Spravna rychlost’ vypustania vzduchu je nevyhnutna pre
presné meranie. Nacvikom a praxou docielite odpori¢ant
rychlost vypU$tania 2-3 mmHg za sekundu alebo 1-2 dieliky
stupnice manometra (1) pri kazdom Udere srdca.

Postup merania

1. Umiestnite snimaciu hlavicu (6) pod manZetu (2) alebo 1-2 cm
pod jej spodny okraj. Uistite sa, Ze hlavica je v kontakte s koZou
a je umiestnend na brachialnej tepne.

2. Nasadte si usné olivky (7) a skontrolujte, &i je snimacia hlavica
umiestnena spravne tak, ze Korotkovove zvuky pocut najhlas-
nejSie.

3. Zavrite vypustaci ventil (4) na tlakovacom baléniku (3)
otogenim skrutky v smere hodinovych ruciciek. Neutahujte
prili$ silno.

4. Chytte tlakovaci balénik (3) volhou rukou (rukou, na ktorej si
nemeriate tlak) a nafuknite manZzetu. Sledujte ru¢icku mano-
metra (1) a natlakujte manzetu priblizne 40 mmHg nez je
ocakavana systolicka hodnota (horny tlak).

o Natlakujte manzetu nad 200 mmHg, ak si nie ste isty oéaka-
vanou hodnotou tlaku.

5. Pomaly otvorte vypUstaci ventil (4) otdanim skrutky proti
smeru hodinovych ru¢iciek a zaroven drzte snimaciu hlavicu (6)
na brachialnej tepne. Pozorne pocivajte, ked sa manzeta
zacéne vyfukovat. Akonahle zaujete slabé rytmické klopkanie
alebo buchanie, zaznacte si zobrazend hodnotu na manometri
(D. Toto je systolicka hodnota tlaku krvi.

6. Dalej rovnomerne vypustajte vzduch z manzety. Akonahle
prestanete pocut zvuk tepu, zaznacte si zobrazenu hodnotu na
manometri (D. Toto je diastolicka hodnota tlaku krvi.

7. Uplne vypustite vzduch z manZety.

8. Zopakujte merania aspof dvakrat po sebe a ihned po merani si
zapiSte namerané hodnoty tlaku krvi, datum a ¢as.

9. Odstrante z ramena fonendoskop a manzetu.

4. Chyby / RieSenie problémov

Ak dochédza pri pouZivani pristroja k chybam, skontrolujte pristroj
podla nasledovnych bodov a vykonajte prislusné napravné opat-
renia:

Popis Mozna pri¢ina a naprava
Prenos zvuku je slaby, |e Skontrolujte usné olivky, Ci nie st
skresleny alebo je zneCistené alebo poskodené. Ak nie,

pocut vonkajsi Sum.

uistite sa, Ze st spravne nasadené.

o Skontrolujte, ¢i hadicka nie je
zlomena alebo skritena.

o Skontrolujte, ¢i nie je poSkodena
snimacia hlavica.

o Uistite sa, Ze snimacia hlavica je v
kontakte s kozou a je umiestnena na
brachialnej tepne. Vycistite alebo
vymenite vSetky poskodené Casti,
aby sa zamedzilo nepresnému
meraniu.

Tlak v manzete
nestupa, aj ked sa
tlakovaci balénik (3)
stlaca.

o Uistite sa, Ze vypustaci ventil je
zatvoreny.

o Uistite sa, Ze manzeta je spravne
pripojena k tlakovaciemu baléniku a
manometru.

o Skontrolujte, ¢i zmanzety, hadicky a/
alebo balénika neunika vzduch. V
pripade potreby vymerite poSkodené
Casti.

Nastavenim vypusta-
cieho ventilu () sa
neda dosiahnut
rychlost vypustania 2-
3 mmHg/s.

Odpojte tlakovaci baldnik a skontroluijte,
¢i prieduch ventilu nie je blokovany.
Ventil precistite a vyskuSajte znova. Ak
stale nefunguije, ventil vymerite, aby sa
predislo nespravnemu meraniu.

Rucicka manometra v
pokoji neukazuje 0 + 3
mmHg.

o Uistite sa, Ze vypustaci ventil je
Uplne otvoreny pre kontrolu nulovej
polohy.

o Ak je odchylka stéle viac ako 3
mmHg, kontaktujte vasho predajcu
kvoli prekalibrovaniu manometra.

& Aksimyslite, Ze st vysledky nezvycajné, precitajte si
prosim dokladne informacie v «kapitole 1.».
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5. Bezpecnost, starostlivost, skiiSka presnosti a
likvidacia pouzitého pristroja

f Bezpecénost' a ochrana

o Postupujte podla navodu na pouZitie. Tento navod obsahuje
dolezité informacie o prevadzke a bezpecnosti tohto pristroja.
Pred pouzivanim pristroja si dokladne preitajte tento navod a
uschovajte ho na dalSie pouZitie.

o Tento pristroj sa mdZe pouzivat iba na ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nenesie zodpovednost za Skody spdsobené
nespravnym pouzitim.

o Tento pristroj obsahuije citlivé suciastky, preto je potrebné s nim

zaobchadzat opatrne. Dodrzujte podmienky skladovania a

prevadzky popisané v kapitole «Technické Udaje»!

Manzety su citlivé na pouZzitie.

ManZzetu nafukujte iba vtedy, ked je nasadena na ramene.

Nikdy manzetu nenafukujte nad 300 mmHg.

Pred uskladnenim pristroja manzetu dplne vypustite.

NepouZivajte pristroj, ak si myslite, ze je poSkodeny alebo ak

na fom spozorujete nieco nezvycajné.

o Precitajte si dodato¢né bezpecnostné pokyny v samostatnych
kapitolach tohto navodu.

o Vysledok merania dany tymto pristrojom nie je diagnoza.
Nesluzi ako nahrada konzultécie s lekarom, najma ak sa nezho-
duje s priznakmi pacienta. Nespoliehajte sa iba na vysledok
merania, vzdy zvazte aj dalSie potencialne symptémy a pacien-
tovu spatnd vézbu. V pripade potreby sa odporuca zavolat
lekarovi.

O\ Zaistite, aby deti nepouZivali tento pristroj bez dozoru; niek-

toré Casti su prili§ malé a deti by ich mohli prehltndt. Budte

si vedomi rizika nehody v pripade, ak je pristroj dodavany s
kéblami alebo hadi¢kami.

f Kontraindikacie

Aby ste sa vyhli nepresnym meraniam alebo poraneniam,

pomdcku nepouzivajte, ak stav pacienta spliia niektord

z nasledujucich indikacii.

o Nepouzivajte pomdcku v pohybujucom sa dopravnom
prostriedku (napriklad v aute alebo v lietadle).

o Kontraindikované na pouZitie u novorodenca. Nepouzivajte s
novorodeneckymi manzetami alebo u novorodeneckych
pacientov.

o Tlakomer na principe kovového vzduchového merania tlaku
vyzaduje Castl opatovnu kalibraciu (aspori kazdych 6
mesiacov).

o Aby ste sa vyhli pozorovanej chybe, vyzaduje sa odbornost a
opakované $kolenie.

o Pomaha to pouZivatelovi zaznamenat Korotkovove fenomény
pomocou auskultaéného fonendoskopu. Okolity hluk moze
naru$ovat merania a idaje pomaocky.

o VyZzaduje zru€nost, aby sa zaistila spravna rychlost vyfuknutia
manzety.

o Na presné merania je potrebny vyborny sluch a zrak.

Vedrajsie u€inky

Pouzitie pombdcky méze byt spojené s nezavaznymi vedlajsimi

U¢inkami

o Ak ddjde k stlaceniu pomdcky alebo narazu do nej, mdze sa
stratit kalibracia (pomdcka bude nepresna), ¢o vedie k
faloSnym udajom pomacky.

o VySetrujuci mdzu byt zaujaty a preferovat konecnu Eislicu, o
vedie k nepresnym Udajom pomécky.

Starostlivost' o pristroj
Pristroj Cistite iba makkou suchou handri¢kou.

Cistenie manzety
Skvrny z manZety odstrariujte kiiskom tkaniny namocenej do
mydlovej vody.

Upozornenie: ManZetu neperte v pracke alebo umyvacke
/ ' \ riadu!

Skuska presnosti

Odporucame nechat si tento pristroj preskiSat na presnost kazdé
2 roky alebo po mechanickom naraze (napr. po pade). Kontaktujte
prosim svoje servisné stredisko Microlife, aby Vam zabezpecilo
preskusanie (pozrite Uvod).

6. Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 5 rokov, ktora plynie od
datumu jeho kiipy. Pocas tejto zarucnej doby spoloénost Microlife
bezplatne opravi alebo vymeni chybny produkt.

Neodborné rozobratie pristroja alebo vymena suciastok v pristroji
rusi platnost’ zaruky.

Microlife BP AG1-40
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Zaruka sa nevztahuje na:

o Dopravné naklady a riziké prepravy.

o Skody sposobené nespravnym pouZitim alebo nedodrzanim
navodu na pouZitie.

o Skody spdsobené nehodou alebo nespravnym zaobcha-
dzanim.

o Obaly / obalové materidly a navod na pouZzitie.

o Pravidelné kontroly a Udrzby (kalibracia).

o PrisluSenstvo a opotrebitelné asti/suCasti: Hadicka(-ky), tlako-
vaci balonik, manzeta.

Ak je potrebny zarucny servis, kontaktujte predajcu, u ktorého bol

produkt zakupeny alebo miestny servis Microlife. Miestny servis

Microlife mbZete kontaktovat prostrednictvom nasej webovej

stranky: www.microlife.sk/support.

Kompenzacia je obmedzena na hodnotu produktu. Zaruka bude

poskytnuta, iba ak bude produkt vrateny kompletny s pévodnou

faktarou (dokladom o zaplateni). Oprava alebo vymena v ramci

zaruky nepredIzuje ani neobnovuje zaruénu dobu. Pravne naroky

a prava spotrebitelov nie sii obmedzené touto zarukou.

7. Technické udaje

Hmotnost’ 5009

Rozmery: 175x 70 x 103 mm

Skladovacie -20-+70°C

podmienky: 15~85 % maximalna relativna vihkost
Prevadzkové 10-40°C

podmienky:

Rozsah merania: 0 - 300 mmHg

RozliSenie: 2 mmHg

Staticka presnost: v rozsahu + 3 mmHg
Rychlost vypustania 2-3 mmHg/s
vzduchu z manzety:

Unik vzduchu: <+ 4 mmHg/min

Dodavané prisluSen- ManZeta (25,4-40,6 cm), tlakovaci

stvo: baloénik, vypustaci ventil, fonendoskop,
makké puzdro

Odkaz na normy: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09
Toto zariadenie spifia poziadavky Smemice 93/42/EHS o zdravot-
nickych poméckach.

Zmena technickej Specifikacie vyhradena.
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(@ Mérdora '&) 0 és 3 év kozotti gyermekektd! tartsa tavol

@ Mandzsetta S

® Pumpa CE megfelelsségi jelolés

@ Allithato leeresztdszelep c E 0044

(6 Fonendoszkép

®  Fonendoszkopfej Kedves Vasarlo!

(@ Fiildugok Ez a felkaron t6rténd mérésre szant, aneroid vérnyomasmérdvel
ellatott készlet egy mechanikus mérdeszkdzzel biztositja a pontos

* A késziilék hasznalata elétt olvassa el a és kovetkezetes méréseket.
jelen hasznalati utasitasban szereplé fontos  Olvassa alaposan végig ezeket az el6irasokat, hogy tisztaban

informaciokat. Biztonsaga érdekében
kévesse a hasznalati utasitasban foglal-
takat, és Grizze meg azt késébbi
hasznélatra.

BF tipusu védelem

Nedvességtél ovandé!

Gyartd

Meghatalmazott képviseld az Eurdpai
Uniéban

Katalégusbeli szam

Sorozatszam (EEEE-HH-NN-SSSSS:; év-

hénap-nap-sorozatszam)
Figyelmeztetés

Paratartalom-hatarérték a miikddéshez és
a tarolashoz

CPEERIE

Hémérsékletkorlatozas az lizemeltetéshez
vagy tarolashoz

Gydgyaszati készilék

Elin

legyen az 6sszes funkcioval és biztonsagi kovetelménnyel!
Szeretnénk, ha elégedett lenne ezzel a Microlife termékkel. Ha
barmilyen kérdése vagy problémaja van, keresse a helyi Microlife
ligyfélszolgalatot! A Microlife hivatalos forgalmazéjaval kapcso-
latos felvilagositasért forduljon az eladéhoz vagy a gyogyszer-
tarhoz! A www.microlife.com oldalon részletes leirast talal a termé-
keinkrdl.

Jo egészséget kivanunk — Microlife AG!

Tartalomjegyzék

1. Fontos informaciok a vérnyomasrol
A vérnyomas értékelése

2. Akésziilék iizembe helyezése
A megfelelé mandzsetta hasznalata

3. Mérés a késziilékkel
A megbizhaté mérés érdekében kovetendd lépések
Mérési eljaras

4. Hibak / hibaelharitasok

5. Biztonsagos hasznalat, tisztithatdsag, pontossag-elle-
ndrzés és az elhasznalt elemek kezelése
Nuspojave
A késziilék tisztitasa
A mandzsetta tisztitasa
A pontossag ellenérzése

6. Garancia

7. Miiszaki adatok
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1. Fontos informaciok a vérnyomasrol

A vérnyomas az artériakban a sziv pumpalé hatasara aramlé
vér nyomasa. Két értékét, a szisztolés (magasabb) értéket és
a diasztolés (alacsonyabb) értéket, mindig mérjiik.

A tartésan magas vérnyomas az egészséget karosithatja,
és feltétleniil orvosi kezelést igényel!

Mindig tajékoztassa orvosat a mért értékekrdl, és jelezze neki,
ha valamilyen szokatlan jelenséget tapasztalt vagy elbizonyta-
lanodik a mért értékekben! Egyetlen mért eredmény alapjan
nem lehet diagnézist felallitani.

A rendkiviil magas vérnyomaseértékeknek szamos oka van.
Az orvos ezeket részletesen ismertetni fogja, és ha szlikséges,
kezelést ajanl.

Semmilyen koriilmények k6z6tt sem szabad megvaltoz-
tatnia a gyogyszerek szedését vagy a kezelés modjat az
orvosaval tortént egyeztetés nélkiil.

A fizikai igénybevételtdl és allapottol fiiggden a vérnyomas a
nap folyamén széles tartomanyban ingadozhat. A méréseket
ezért azonos, csendes koriilmények kozétt, kipihent alla-
potban kell elvégeznie! Minden alkalommal két mérést
végezzen (reggel, a gyogyszerek bevétele és étkezés elétt,
illetve este, lefekvés, fiirdés és a gyogyszerek bevétele el6tt),
és atlagolja az értékeket.

Ha két mérés gyorsan kdveti egymast, akkor a két mérés ered-
ménye kdzotti jelentds eltérés normalisnak tekinthetd.

Az orvosnal vagy a gyogyszertarban mért érték és az otthoni
mérés eredményei kozotti eltérés normalis, hiszen a kérilmé-
nyek eltéréek.

Tobb mérés alapjan mindig pontosabb képet lehet alkotni, mint
egyetlen mérés alapjan.

o Két mérés kozott 5 percig sziinetet kell tartani.

e Varandoés kismamaknak rendszeresen kell ellenériznitik
vérnyomasukat, mivel a terhesség ideje alatt a vérnyomas
jelentésen véltozhat!

A vérnyomas értékelése

Felnéttek otthon mért vérnyomasanak besorolasa a nemzetkozi
iranyelvek szerint (ESH, ESC, JSH). Az adatok Hgmm-ben
értendok.

Skala Szisztolés | Diasztolés |Javaslat

1. |normal vérny- | <120 <74 Ellendrizze sajat
omas maga!

2. |optimalis 120-129 (74-79 Ellendrizze sajat
vérnyomas maga!

3. |emelkedett |130-134 (80 -84 Ellendrizze sajat
vérnyomas maga!

4. |magas vémny- [135-159 |85-99 Forduljon orvo-
omas shoz!

5. |veszélyesen |2160 2100 Azonnal forduljon
magas vérny- orvoshoz!
omés

A mért értékek kdzil mindig az optimélis vérnyomés tartomanyan
kiviil esd érték hatarozza meg a diagnézist. Példa: a 140/80
Hgmm vagy a 130/90 Hgmm vérnyomasértékek mar a «magas

2. Akésziilék lizembe helyezése

A megfelel6 mandzsetta hasznalata

A megfelel6 mandzsettaméret kivalasztasahoz a felkar kdzepén
meg kell mémi a keriiletet. A 25,4-40,6 cm (10-16 inch) tartomany
a legtbb ember szaméara megfeleld.

&= Kizérélag Microlife mandzsettat hasznaljon!

» Forduljon a helyi Microlife szervizhez, ha a tartozék mandzsetta
(2 mérete nem megfelel6!

3. Mérés a késziilékkel

A megbizhaté mérés érdekében kdvetendd Iépések

1. Kozvetleniil a mérés elétt kerlilje a fizikai megerdltetést, az
étkezest es a dohanyzast!

2. Uljon egy hattamlas székre és pihenjen 5 percig! Labait ne rakja
egymason keresztbe, hanem mindkett6t helyezze a padioral

3. Mindig ugyanazon a karon (altalaban a bal karon) végezze a
mérést! Ajanlott, hogy az orvos mindkét karon végezzen mérést
betege elsé latogatasakor, igy meghatarozhatja, hogy a
jovdben melyik karon sziikséges mérni. A magasabb vérnyo-
masértéket mutaté karon kell majd a tovabbiakban mérni.
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4. Afelkarrol tavolitsa el a szoros ruhazatot! A kar elszoritasanak
elkeriilése érdekében az ingujjat ne gy(irje fel - halazan a karra
simul, akkor nem zavarja a mandzsettat.

5. Gy6z6djon meg rola, hogy a megfeleld méretli mandzsettat
haszndlja (jelzés a mandzsettan).

o Helyezze fel a mandzsettat feszesen, de ne tul szorosan, a
felkarra!

o Ugyelien arra, hogy a mandzsetta alsé széle 2 cm tavol-
sagra legyen a kényoke felett!

o Amandzsettan lathat6 artériasavnak (kb. 3 cm hosszU csik)
a felkar belsé felén futo artéria felett kell lennie.

o Téamassza meg a karjat Ugy, hogy az lazén fekiidjén!

o Ugyelien arra, hogy a mandzsetta korulbelll egy magas-
sagban legyen a szivével!

6. A fonendoszkdp rossz felhelyezése vagy meghibasodasa
gyenge vagy torz hangot eredményez, ami pontatlan kiértéke-
|éshez vezet.

7. A megfelel6 leeresztési sebesség elengedhetetlen a
pontos méréshez. Az ajanlott érték 2-3 Hgmm masodpercen-
ként, illetve a mér6ora (1) skaldjan 1-2 osztasnyi csokkenés
szivdobbanésonként.

Mérési eljaras

1. Tolja be a fonendoszképfejet (6) amandzsetta (2) ala vagy attol
lejiebb 1-2 cm tavolsagra nyomja a karra! Figyeljen arra, hogy
a fonendoszkapfej rafekiidjon a bérre és az arteria brachialis
felett legyen!

2. Helyezze be a fiilldugdkat (7) és ellendrizze a fonendoszkopfej
optimalis helyzetét Ugy, hogy hol hallja legerésebben a
Korotkov-hangokat!

3. Zarja el a szelepet (4) a pumpanal (3) az éramutato jarasaval
azonos iranyba forgatassal! Ne huzza tal!

4. Vegye a pumpat (3) a szabad kezébe (amelyik karjan nincs a
mandzsetta) és fujja fel a mandzsettat! Nézze a mérééra (1)
skalajat és kb. 40 Hgmm értékkel magasabbra pumpaljon mint
a varhaté szisztolés (felsé) vérnyomasérték!

o Ha bizonytalan a becslésben, akkor fljja 200 Hgmm értékre!

5. Lassan, az éramutato jarasaval ellentétes iranyba tekerve
nyissa meg a leeresztészelepet (4) mikdzben a fonendoszké-
pfej (&) az arteria brachialison fekszik! Figyelmesen hallga-
tdzzon, amikor a mandzsettaban csdkkenteni kezdi a nyomast!
Jegyezze meg a mér6éra (1) altal mutatott értéket amikor a
gyenge, ritmusos kopogé vagy dobogd hangokat el&szor
észleli! Ez a szisztolés vérnyomaseérték.

6. A nyomas tovabbra is csokkenjen a kivant leeresztési sebes-
séggel! Jegyezze meg a méréora (1) altal mutatott értéket
amikor az Utemes hang megszinik! Ez a diasztolés vérnyo-
masérték.

7. Eressze ki a mandzsettabol a levegét teljesen!

8. Naponta legalabb két alkalommal mérje meg vérnyomasat és
jegyezze fel a mérések datumat, iddpontjat valamint az ered-
ményeit!

9. Vegye le a mandzsettat és vegye ki filébdl a fonendoszkopot!

4. Hibak / hibaelharitasok

Amennyiben probléma meriil fel a késziilék hasznalatakor, a
kdvetkezdket kell ellendrizni és a szikséges intézkedéseket
megtenni:
Leiras

Lehetséges ok és a hiba

kikiiszobolése

Ahang gyenge, torz | e Ellendrizze a flildugokat hogy nem

vagy zajos. repedtek-e vagy nincsenek-e
piszoktdl eldugulva! Ha nem, akkor
gy6z6djon meg arrél, hogy helyesen
illesztette be azokat a halléjaratokbal

o Afonendoszkdp csdve ne legyen
megtdrve vagy megcsavarodval

o Ellendrizze, hogy a fonendoszképfej
nem sérdlt!

o Gy6z6djon meg rdla, hogy a fonen-
doszkopfej rafekszik a bérre és
arteria brachialis felelett van!
Szlikség szerint tisztitsa meg vagy
cserélje ki a hibas részt, hogy
elkertlje a pontatlan mérést!

A pumpa (3) miikdd- |e Gy6z8djon meg rola, hogy elzarta a

tetése ellenére a szelepet!

nyomas nem o Gy6z6djén meg rdla, hogy a mandz-

emelkedik. setta csove tokéletesen csatlakozik a
vérnyomasméréhoz!

o Ellendrizze, hogy nincs-e szivargas a
mandzsettanal, annak csdvénél vagy
apumpanal! A hibas részt ki kell
cserélni.

Microlife BP AG1-40
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Leiras Lehetséges ok és a hiba

kikiiszobolése

Szétkell szerelni a pumpanal a szelepet
és megnézni, hogy nincs-e dugulas ami
akadalyozza a leveg6 kidramlasat. Tisz-
titas utan tegyen probat! Ha még mindig
nem mikddik, alkatrészcsere
sziikséges, hogy elkertilje a pontatlan
mérést.

A leeresztdszeleppel
@ nem éllithat6 be a
2-3 Hgmm/masod-
perces leeresztési
sebesség.

A méréoéra mutatéja
nem all vissza 0 + 3
Hgmm alapértékre.

o Gydz8djon meg réla, hogy a leeresz-
toszelep teljesen nyitva van!
o Ha még mindig nagyobb az eltérés

mint 3 Hgmm, keresse fel a szervizt!

& Ha amérési eredményeket szokatlannak tartja, akkor
olvassa el alaposan az «1.» részt!

5. Biztonsagos hasznalat, tisztithatésag, pontossag-
ellenérzés és az elhasznalt elemek kezelése

f Biztonsag és védelem

o Kdvesse a hasznélatra vonatkozd utasitasokat! Ez az Gtmutatd
fontos hasznélati és biztonsagi tajakoztatasokat tartalmaz az
eszkozzel kapcsolatban. Olvassa el alaposan a leirtakat miel6tt
hasznalatba venné az eszkdzt, és 6rizze meg ezt az Utmutatot!

o A készilék kizarolag a jelen Gtmutatoban leirt célra hasznal-
haté. A gyarté semmilyen feleldsséget nem vallal a helytelen
alkalmazasbdl eredd karokeért.

o Akészilék sérlilékeny alkatrészeket tartalmaz, ezért 6vatosan
kezelendd. Szigortian be kell tartani a tarolasra és az lizemel-
tetésre vonatkozd elGirasokat, amelyek a «Mliszaki adatok»
részben talalhatok!

o A mandzsetta sériilékeny, ezért kezelje 6vatosan!

o Csak akkor pumpalja fel a mandzsettat, amikor az mar rogzitve
van!

o Ne pumpalja 300 Hgmm-nél nagyobb nyomasral

o Térolashoz a mandzsettabdl a levegét mindig teljesen ki kell
ereszteni.

o Ne hasznalja a készliléket, ha az megsérilt vagy barmilyen
szokatlan dolgot tapasztal vele kapcsolatban!

o Olvassa el a hasznélati utasitas t6bbi részében talélhatd
biztonsagi elirasokat is!

o Az eszkOzzel mért érték nem diagndzis! Nem helyettesiti az
orvossal vald konzultaciét, féképp akkor, ha nincs egyezés a
beteg tiineteivel. Ne hagyatkozzon csak a mérési eredményre,
mas potencialisan el6fordulé tlinetet, és a paciens visszajel-
zését is figyelembe kell venni! Orvos vagy menté hivasa
szilkség esetén ajanlott!

%) Gyermekek csak felligyelet mellett hasznalhatjak a

@ készlléket, mert annak kisebb alkotéelemeit esetleg lenyel-
hetik. Legyen tisztdban annak veszélyével, hogy ha a
késziilékhez vezetékek, csdvek tartoznak, azok fulladast
okozhatnak!

f Ellenjavallatok

A pontatlan mérés és a sériilés elkerilése érdekében ne hasznalja
a késziléket, ha a beteg allapota megfelel az alabbi ellenjavalla-
toknak.

o Ne upotrebljavajte ovaj uredaj u vozilu koje je u pokretu (prim-
jerice u automobilu ili zrakoplovu).

o Ovaj je proizvod kontraindiciran za uporabu na novorodencadi.
Ne upotrebljavajte proizvod s neonatalnim manzetama ili na
novorodencadi.

o Aneroidni sfigmomanometar potrebno je esto rekalibrirati
(najmanje svakih 6 mjeseci).

o Potrebno je strutno znanje i osposobljavanije kako bi se spri-
jecile pogreske korisnika.

o Pomaze korisniku stetoskopom za auskultaciju detektirati
Korotkovljeve zvukove. Okolna buka moze omesti mjerenje i
ocitanje.

o Potrebna je manualna spretnost kako bi se osigurala ispravna
brzina ispuhavanja manzete.

o Da bi mjerenje bilo precizno, korisnik mora imati izvrstan sluh i
vid.

Nuspojave

Uporaba uredaja moze dovesti do lak$ih nuspojava.

o Uredaj moze izgubiti kalibraciju (postati neprecizan) ako se
gurne ili udari, $to moZe dovesti do pogresnih oCitanja.

o Korisnici mogu biti pristrani i skloni zaokruZivanju izmjerenih
vrijednosti, $to dovodi do pogre$nih ocitanja.

A késziilék tisztitasa
A készilléket csak szaraz, puha ronggyal tisztitsa!
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A mandzsetta tisztitasa
Mandzsetta tisztitdsa: 6vatosan, nedves ruhaval és szappanos
vizzel.
FIGYELEM: Tilos a mandzsettat mosé- vagy mosoga-
tdgépben mosni!

A pontossag ellenérzése

Javasoljuk, hogy a késziilék pontossagat 2 évenként ellendriz-
tesse, illetve akkor is, ha a késztiléket (ités érte (példaul leesett).
Az ellenbrzés elvégeztetése érdekében forduljon a helyi Microlife
szervizhez (lasd el6szo)!

6. Garancia

A késziilékre a vasarlas napjatol szamitva 2 év garancia vonat-
kozik. Ezen garanciaidészak alatt, sajat belatasunk szerint, a
Microlife ingyenesen kijavitja vagy kicseréli a hibas terméket.

A késziilék felnyitasa vagy mddositasa a garancia elvesztését
vonja maga utan.

A garancia nem vonatkozik a kovetkezékre:

o Szallitasi koltségek és a szallitds kockazata.

o Nem megfelel6 hasznalat vagy a hasznalati utmutatdban leirtak
be nem tartasa.

Balesetbdl vagy helytelen hasznalatbol keletkezé kar.
Csomagold-/taroléanyag és hasznalati Gtmutato.

Rendszeres ellendrzések és karbantartas (kalibralas)
Tartozékok és kop6 alkatrészek: Csé(csovek), pumpa,
mandzsetta.

Ha garancialis szolgaltatasra van sziikség, kérjlik vegye fel a
kapcsolatot a kereskeddvel, akitél a terméket vasarolta, vagy a
helyi Microlife szervizzel. Honlapunkon keresztiil felveheti a
kapcsolatot a helyi Microlife szervizzel: www.microlife.com/
support

A kartérités a termék értékére korlatozodik. A garancianak akkor
tesziink eleget, ha a teljes terméket visszajuttatjak az eredeti
szamlaval egyiitt. A garancian beliili javitas vagy csere elvégzése
nem hosszabbitja vagy Ujitia meg a jotéllasi idészakot. A
fogyasztok jogait és jogos koveteléseit ez a garancia nem korla-
tozza.

7. Miiszaki adatok

Saly: 500¢
Méretek: 175x70x 103 mm
Tarolasi feltételek:  -20-+70 °C
15~85 % maximalis relativ paratartalom
Uzemi feltételek: 10-40°C
Mérési tartomany: 0 - 300 Hgmm
Legkisebb mérési 2 Hgmm
egység:
Statikus pontossag: + 3 Hgmm-en belll
Leeresztési 2-3 Hgmm/masodperc

sebesség értéke:

Szivargasi mérték: <+ 4 Hgmm/perc

Mellékelt kiegésziték: Mandzsetta (25,4-40,6 cm), gumipumpa,
szelep, fonendoszkop, puha tarolétaska

Szabvany: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Akészlilék megfelel az orvosi késziilékekre vonatkoz 93/42/EEC

szamu direktivanak.

A miiszaki valtoztatasok jogat fenntartjuk.

Microlife BP AG1-40
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@® Manometre Sayin Milsterimiz,

@ Kaf Bu aneroid tansiyon kiti, (ist koldan hassas ve tutarl élgim yapma-

(® Pompa Bilyasi niz saglayan mekanik kan basinci 6lgim aletidir.

@ Ayarlanabilir Bosaltma Valfi Tum iglevleri ve giivenlik bilgisini anlayabilmeniz igin, liitfen, bu

(® Stetoskop talimatlari dikkatle okuyun. Dilegimiz, Microlife driiniinizden

® Dinleme Parcasi memnun kalmanizdir. Sorulariniz veya sorunlariniz litfen, yerel

@ Kulakik Microlife-Musteri Servisi ile gértistin. Ulkenizdeki Microlife bayi-

sinin adresini saticinizdan ya da eczanenizden 6grenebilirsiniz.

A Bu cihaz: kullanmadan énce kullanim tali- ikinci bir yol olarak, tiriinlerimiz hakkinda genis bilgi edinebilece-

matlarindaki Snemli bilgileri okuyun. Kendi §iniz www.microlife.com internet adresini de ziyaret edebilirsiniz.

M
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guvenliginiz igin kullanim talimatlarini
izleyin ve gelecekte bagvurmak izere hazir
bulundurun.

BF tipi ekipman

Kuru tutun

Uretici

Avrupa yetkili temsilcisi

Katalog numarasi

Seri numarasi (YYYY-AA-GG-SSSSS; yil-

ay-glin-seri numarasi)
Dikkat

Galistirma ve depolama igin nem sinirla-
masl

Galistirma veya depolama igin sicaklik
sinirlamasi

Tibbi Cihaz

0-3 yasindaki gocuklardan uzak tutun

€ 0044 CE uygunluk isaret

Saglikla kalin — Microlife AG!
igindekiler

1. Kan basinci 6l¢iimii hakkinda dnemli bilgiler
Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

2. Aygitin llk Kez Kullanimi
Dogru kaf kullanarak

3. Tansiyonun Olgiilmesi
Guvenilir bir 6iglim yapilmasi igin kontrol listesi
Olgme iglemi

4. Ariza/ Sorun giderme

5. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma

Yan Etkileri

Aygitin bakimi

Kafin temizlenmesi

Dogruluk testi

Garanti Kapsami

Teknik Ozellikler

Kan basinci 6l¢iimii hakkinda dnemli bilgiler

o Tansiyonile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan

akan kanin basinci ifade edilmektedir. Her zaman iki deger olan
biiyiik tansiyon (Ust) degeri ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
olgimleri yapilir.

Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, sagliginiza zarar vere-
bilir ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!
Olglim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadiginiz bir durum s6z
konusu oldugunda doktorunuza danigin. Kesinlikle tek bir
tansiyon 6l¢iim sonucuna giivenmeyin.

microlife



Asiri derecede yiiksek kan basinci dederlerinin birkag nedeni
vardir. Doktorunuz bunlari ayrintili olarak agiklayacak ve uygun
durumlarda tedavi nerecektir.

Higbir sart altinda ilaglarinizin dozunu artirmamali ve
doktorunuza danigmadan bir tedaviye baglamamalisiniz.
Kan basincl, fiziksel gabaya ve duruma bagli olarak giin ilerle-
dikge genis dalgalanmalara maruz kalir. Bu nedenle, 6lgiimle-
rinizi ayni sakin kosullarda ve kendinizi gevsemis hissetti-
ginizde almalisiniz! Her defasinda en az iki élgiim yapin
(sabah: ilag almadan ve yemek yemeden dnce / aksam:
yatmaya, banyo yapmaya gitmeden veya ilag almadan énce) ve
bu dlglimlerin ortalamasini alin.

Kisa araliklarla yapilan iki 6lclim sonrasinda, oldukga farkl
sonuglar alinmasi son derece normaldir.

Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan veya evde yapilan
olgiimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen
farkli oldugu igin, oldukga normaldir.

Tek dlclim yerine, bir kag dlgiim yapmak size kan basinciniz
hakkinda daha glivenilir veriler sunar.

iki dlgiim arasinda 5 dakika kisa bir ara verin.

Hamilelik déneminde cok degisiklik gosterdigi igin tansiyonu-
nuzu diizenli kontrol etmeniz gerekmektedir.

Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?
Uluslararasi standartlara (ESH, ESC, JSH) gdre yetiskinlerin ev
tansiyon degerlerinin siniflandirma tablosu. Veriler, mmHg cinsin-

dendir.
Diizey Biiyiik Kiigiik | Oneri
Tansiyon |Tansiyon
1. |tansiyon normal | < 120 <74 Kendiniz kontrol
ediniz

2. |tansiyoneniyi [120-129 |74-79 |Kendiniz kontrol
aralikta ediniz

3. | tansiyon 130-134 |80-84 | Kendiniz kontrol
yikseldi ediniz

4. |tansiyon gok  [135-159 |85-99 | Tibbi kontrolden
yuksek geginiz

5. |tansiyon 2160 2100 Acilen tibbi kontr-
tehlikeli bigimde olden geginiz!
yiksek

Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiiksek olan degerdir. Ornegin:
Kan basinci 140/80 mmHg degeri veya degeri 130/90 mmHg,
«tansiyon oldukga yiiksek» gosterir.

2,

Aygitin ilk Kez Kullanimi

Dogru kaf kullanarak

Dogru kaf boyutunu segmek icin kol gevresi iist kolun tam orta-
sindan élgiilmelidir. 25.4-40.6 cm genellikle gogu insan igin dogru
boyuttur.

&= Sadece Microlife kaf kullanin!

»

Uriinle birlikte verilen kaf (2) uymazsa, yerel Microlife Servisi ile
gorusin.

3. Tansiyonun Olgiilmesi

Giivenilir bir dlgiim yapilmasi igin kontrol listesi

1

2.

. Olgimden hemen 8nce, hareket etmekten kaginin; herhangi bir

sey yemeyin ve sigara igmeyin.

Sirt destekli bir sandalyeye oturun ve 5 dakika stire ile bekleyin.
Ayaklarinizi yerde diiz bir sekilde konumlandirin, ayak ayak
Ustiine atmayiniz.

. Her zaman ayni koldan dlgiim yapin (normalde sol kol).

Doktorlara hastalarin ilk ziyaretlerinde gelecekte hangi koldan
6lgiim almalari gerektigini belilemek icin genellikle iki koldan
birden élgiim almalar tavsiye edilir. Yiksek kan basincini veren
kol segilmelidir.

. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri gikarin. Basing olustur-

mamasl igin, gémlek kollarini kivirmayin - diiz birakildiklarinda
kaf islevini engellemezler.

. Her zaman dogru élgiideki kafin (6Igii kafin iizerindedir) kulla-

nildigindan emin olun.

o Kaf, ist kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, ok siki
olmasin.

o Kafin i¢ dirseginizin 2 cm yukarisina yerlestirildiginden emin
olun.

o Kafin lizerine konumlanmis olan atardamar igareti
(yaklasik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin tzerinde olmalidir.

o Rahatga 6lglim yapiimasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Kafin kalbinizle ayni yikseklikte olmasini saglayin.

. Herhangi bir hatali kullanim veya stetoskop hasari, bozuk veya

yetersiz ses iletimine neden olarak yanlis sonug almaniza
sebep olur.

Microlife BP AG1-40
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. Dogru dlgiim sonucu igin uygun hava bosaltma hizi sarttir.

Pratik yapma suretiyle saniyede 2-3 mm/Hg'lik basing dlist-
recek veya her kalp atisinda basing gostergesini (1) 1-2
basamak asad hareket ettirecek hizda hava bosaltmaya ¢ali-
siniz.

Olgme iglemi
1. Dinleme pargasini (6) kafin (2) altina veya 1-2 cm asadisina

9.

yerlestiriniz. Dinleme parcasinin deri ile temas ettiginden ve
kolun i¢ tarafindan gegen arterin tam Uzerinde oldugundan
emin olunuz.

. Kulakliklari (7) kulaginiza takarak kontrol ediniz, eger dinleme
pargasini dogru yerlestirdiyseniz Korotkoffun sesi ylksek gele-

cektir.

. Pompanin (3) lizerinde bulunan valfi (4) saat yoniinde gevirerek

kapatiniz. Gok fazla sikmayiniz.

. Pompayi (3) bos olan elinize aliniz (8lgtim igin kullanmadi§iniz)

ve pompay! sikiniz. Manometre gosterge ignesini (1) takip

ediniz ve normal sistolik basincin yaklasik 40 mmHg dzerinde

bir deger gosterene kadar elinizdeki pompayi ayni hizda sikiniz

(En ylksek deger).

o Eger bu degerden emin degilseniz basingélgeri 200 mmHg
gosterene dek pompalayiniz.

. Stetoskop dinleme pargasi (&) halen arterin (izerinde iken valfi
() saat yonlin(in tersine gevirerek yavasca aginiz. Hava bosal-

maya basladiginda dikkatlice dinleyiniz. Hafif ritmik vurus
sesleri duyamaya basladiginizda manometrede (1) gord-
§giniz degeri not ediniz. Bu sistolik tansiyon degeri 6l¢ii-
miidiir.

. Basincin ayni hizla diismeye devam etmesini saglayiniz. Hafif

ritmik vurus sesleri kesildiginde manometrede (1) gordiginiz
degeri not ediniz. Bu diyastolik tansiyon degeri 6l¢limiidiir.

. Kaftaki havay| tamamen bosaltiniz.
. Olgtimleri en az iki kere tekrarlayin ve 6lgimin hemen

ardindan, él¢iim degerlerinizi hangi glin ve saatte yaptiginizi
kaydetmeyi unutmayiniz.
Kafi ve stetoskobu gikariniz.

4. Ariza/ Sorun giderme

Aciklama

Olasi nedeni ve ¢oziimii

Sesiletimi zayif, bozuk
yada dis gurtiltiiler var.

o Kulakliklarin tikanmis ya da kirik olup
olmadiklarini kontrol edin. Eger béyle
bir durum yoksa takildiklari zaman
uygun olduklarindan emin olunuz.

o Plastik hortumun ¢atlak ya da
bikilmus olup olmadigini kontrol
ediniz.

o Dinleme pargasinin ¢an veya
diyaframinda bir gatlak olup
olmadigini kontrol ediniz.

o Dinleme pargasinin tenle temas edip
etmedigini ve arterinden Uizerinde
olup olmadigini kontrol ediniz. Yanlis
6lglime yol agacak herhangi bozuk
kisimlari temizleyiniz ya da degistir-
iniz.

Pompa (3) calistigi
halde basing artmiyor
ise.

o Valfin kapali oldugundan emin olun.
o Kafin pompa ve manometreye dogru
olarak baglandigindan emin olun.

o Kafin, pompanin ya da plastik
hortumun kagak yapip
yapmadigindan emin olun. Eger var
ise, bozuk bélumleri yenileyin.

Hava bosaltma orani
hava bosaltma valfi @)
ile2-3 mmHg/saniyeye
ayarlanamiyor.

Valfin hava yolunda herhangi bir blokaj
olup olmadigini anlamak igin valfi
pompadan ayirin. Blokajl temizleyin ve
tekrar deneyin. Eger buise yaramazise,
yanlis 6lglimu engellemek igin yenisi ile
degistirin.

Olglim yapilmadigi
durumlarda gdsterge
ibresi 0 + 3 mmHg'de
degil.

 Sifir noktasi kontrol igin valfin agik
oldugundan emin olun.

¢ Hala 3 mmHg'dan fazla deviyasyon
var ise, aleti saglayan kisiyle
baglantiya gecip manometreyi
yeniden ayarlatiniz.

Eger aleti kullanirken problemler olursa, agagidaki uyarilara dikkat
edilmeli ve gerekli ise 6nlemler alinmalidir:

& Sonuglarin anormal oldugunu distintiyorsaniz, litfen,
«Baliim 1.» deki bilgileri dikkatli bigimde okuyun.
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5. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma

f Giivenlik ve koruma

o Kullanim igin talimatlari okuyunuz. Bu dokiiman cihazin giivenli
kullanimi igin énemli bilgiler icermektedir. Litfen cihazi kullan-
madan énce bu dékiimani tamamen okuyunuz ve gelecekte
tekrar bagvurmak uzere saklayiniz.

o Bu Urlin, sadece bu brosiirde agiklanan amaglar gergevesinde
kullanilabilir. Imalatgi, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan igin sorumlu tutulamaz.

o Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bigimde kullaniima-

hdir. «Teknik Ozellikler» béliminde agiklanan saklama ve

calistirma kosullarini g6z 6niinde bulundurun!

Kaf, hassastir ve dikkatli bicimde kullaniimalidir.

Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

Hig bir zaman 300 mmHg'dan fazla sisirmeyiniz.

Kafi kaldirmadan énce her zaman havasini tamamen indiriniz.

Hasar gordiiguni disiintyorsaniz ya da herhangi bir anormal

durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

o Brostirin ilgili bdlumlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.

e Bu cihaz tarafindan verilen dlgiim sonuglari bir teshis olarak
degerlendirimemelidir. Mutlaka doktorunuza danisiniz. Ozel-
likle, hasta semptomlari cihaz dlglimiiyle uyusmuyorsa sadce
6lclim sonucuna givenmeyin. Diger semptomlari ve hastanin
geri bildirimini g6z 6niinde bulundurarak doktorunuzla gériistin
veya gerekiyorsa ambulans gagirin.

'@) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde triini kullanmalarina izin

0N/ vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kugtiktir.
Aygitin kablo veya borularinin olmasi nedeni ile yaratabi-
lecegi bogulma riskinin farkinda olun.

Kontrendikasyonlar

Yanlis élgiimleri veya yaralanmalari dnlemek amaciyla hastada

asagidaki kontrendikasyonlar varsa bu cihazi kullanmayin.

o Bu cihazi hareketli bir aracta (6rnegin, bir araba veya ugakta)
kullanmayin.

o Yenidogan kullanimi igin kontraendikedir. Yenidogan mansetle-
riyle veya yenidogdan hastalarinda kullanmayin.

o Aneroid tansiyon aletinde sik sik kalibrasyon yapilmasi gerekir
(en az her 6 ayda bir).

o Gozlemci hatasindan kaginmak igin uzmanlik ve strekli egitim
gereklidir.

o Bu, kullanicinin osilasyon igin bir stetoskop kullanarak Korotkoff
seslerini bulmasina yardim eder. Etraftaki gurtiltl olgiim ve
degerleri bozabilir.

o Uygun manset sdnme oranini saglamak icin el hiineri gereklidir.

o Hassas dlgiim yapmak igin kusursuz isitme ve gorme yetenegi
gereklidir.

Yan Etkileri

Cihazin kullaniminda bazi ufak yan etkiler gorilebilir

o Cihaz gekistirildiginde veya bir yere garptiginda kalibrasyonu
kaybedebilir (hatali olabilir) ve bu da hatali degerlere yol
acabilir.

o Gozlemcilerin 6n yargilari ve son rakam tercihi olabilir ve bu da
hatali degerlere yol agabilir.

Aygitin bakimi
Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Kafin temizlenmesi
Kaf izerindeki noktalar sabunlu su ile nemlendirilmis bezle dikkatli
bir sekilde gideriniz.

UYARI: Kafi gamasir veya bulasik makinesinde yika-
A mayiniz!

Dogruluk testi

Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
dustrilmesi) durumunda, tiriiniin dogru galisip calismadiginin
test edilmesini dneririz. Test iglemini ayarlamak igin, lutfen, yerel
Microlife-Servisi ile gériistin (bkz 6n s6z).

6. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindigi tarihten itibaren 2 yil garanti kapsamin-

dadir. Bu garanti sUresi i¢inde, bizim takdirimize bagli olarak,

Microlife arizali Girlini (icretsiz olarak onaracak veya degistire-

cektir.

Aygttin aglimasi ya da tizerinde degisiklik yapiimasi, garantiyi

gegersiz kilar.

Asagidaki 6geler garanti kapsami digindadir:

o Nakliye maliyetleri ve nakliye riskleri.

e Yanlis uygulamadan veya kullanim talimatlarina uyulmama-
sindan kaynaklanan hasar.

o Kaza veya yanlis kullanimdan kaynaklanan hasar.

Microlife BP AG1-40
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o Ambalaj / depolama malzemesi ve kullanim talimatiari.

o Dzenli kontroller ve bakim (kalibrasyon).

o Aksesuarlar ve asinan pargalar: Tip(ler), sisirme pargasi, kaf.
Garanti servisinin gerekli olmasi halinde, liitfen trintin satin alin-
digi bayiye veya yerel Microlife servisinize bagvurun. Yerel Micro-
life hizmetinize web sitemizden ulagabilirsiniz:
www.microlife.com/support

Tazminat trlintin degeri ile sinirhidir. Tim drdn orijinal fatura ile
birlikte iade edilirse garanti verilecektir. Garanti kapsamindaki
onarim veya degistirme, garanti stiresini uzatmaz veya yenilemez.
Tiiketicilerin yasal talepleri ve haklari bu garanti ile sinirli degildir.

7. Teknik Ozellikler

Agirlik: 5009
Boyutlar: 175x 70 x 103 mm

Saklama kosullari:  -20-+70 °C
%15~85 maksimum bagil nem

Gahigma kosullar: ~ 10-40°C

Olgiim aralig: 0 - 300 mmHg arasi

Coziiniirliik: 2 mmHg

Statik dogruluk: +3 mmHg aralijinda
Basing azaltma orani: 2-3 mmHg/sn.

Hava kagirma: < + 4 mmHg/dakika

Aksesuarlar: kaf (25.4-40.6 cm), pompa, valf, steto-
skop, yumusak ganta

ilgili standartlar: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleriile

uyumludur.
Teknik 6zelliklerin degistiriimesi hakki saklidir.
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