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Microlife BP AG1-30 EN]|
Packaging Content
@ l\%an%meter Keep away from children of age 0 - 3
Cuff
% Pump ball Unique Device Identifier
(@ Adjustable deflation valve Model b
(® Stethoscope II] odet number
®  Chest piece CE Marking of Conformity
(@ Ear piece c E 1 639
1 Read the important information in these :;ﬂroduch:m .
instructions for use before using this device. ocument scope:

-
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Follow the instructions for use for your

safety and keep it for future reference.

Lot number
Keep dry

Manufacturer

Authorized representative
in the European Union

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

Importer

Read the instructions for use thoroughly before using the device.
The instructions for use contains important information — safe keep
it for future reference.

Disclaimer:
Trademarks and trade names are those of their respective owners.
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1. Important information

Device description

Microlife BP AG1-30 aneroid sphygmomanometer is a non-auto-
mated, mechanical blood pressure measuring device which uses
an inflation cuff around the upper arm. The cuff is inflated and
deflated by a manual inflation bulb.

Intended use:

Aneroid Sphygmomanometer is a non-automated, mechanical
blood-pressure monitor that is used for the indirect measurement
(noninvasive) and display of arterial blood pressure.

Intended user:
Professional healthcare providers and individuals trained in the
auscultatory blood pressure technique.

Intended patient:
The intended patients are over 18 years old.

Intended use environment and conditions:
This device is intended to be used in a professional healthcare
environment and at home.

Indications:
Measurement of blood pressure.

Contra-indications

To avoid inaccurate measurements or injuries, do not use this

device if the patient’s condition meets the following contra-indica-

tions:

¢ Do not use with neonatal cuffs or neonate patients

o Do not take arm measurement on the side of a mastectomy or
lymph node clearance

o Do not take measurement to patient with uncontrollable convul-
sion such as trembling or shivering, etc.

o Do not take measurement around upper arm with injuries (e.g.
breached or compromised skin, open wound), foreign materials
(e.g. needle of intravenous drip, blood vessel stent implant)

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

Cautions and warnings

Warning - before using the device

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

o Do not use this device for purposes beyond described in this
Instructions for Use. The manufacturer cannot be held liable for
damage caused by incorrect application

o Keep the device away from children and people incapable of
operating the device. Beware of the risks of accidental ingestion
of small parts and of strangulation with the cables and tubes of
this device and accessories.

Warning - during use

o Only pump up the cuff once fitted.

o Never inflate beyond 300 mmHg.

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

Warning - after using the device
Do not wash the cuff in a washing machine or dishwasher.

Warning - maintenance
No modification to the device is permitted.

Caution - before using the device

o This device comprises sensitive components and must be
treated with caution.

o Observe the storage and operating conditions described in the
«Specifications and compliance» section.

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

o Read the further safety instructions in the individual sections of
the instruction manual.

Caution - during use

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

Caution - after using the device

o Always deflate the cuff completely before storage.

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

A CAUTION
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Caution — maintenance

The aneroid sphygmomanometer is recommended for frequent
recalibration (at least every 6 months) or after mechanical impact
(e.g. being dropped). Please contact your local Microlife-service to
arrange the test.

Caution - protect from environmental conditions
o Protect the device from direct sunlight.
o Protect the device from extreme heat and cold.

Adverse events and reporting

In case of an adverse event, please contact your local Microlife
distributor, the device authorized representative in the European
Union/European Community, the device manufacturer, or the
competent authority of the Member State.

2. Measurement preparation

Using the correct cuff

When choosing the correct size cuff the arm circumference should
be measured at the centre of the upper arm. 22 — 32 cm (8.75 -
12.5 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.

Checklist for taking a reliable measurement

1. Avoid activity, eating or smoking immediately before the
measurement.

2. 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.

3. 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.

4. Remove close-fitting garments from the upper arm.

To avoid constriction, shirt sleeves should not be rolled up —
they do not interfere with the cuff if they are laid flat.

5. Always ensure that the correct cuff size is used
(marking on the cuff).

o Fit the cuff closely, but not too tight.
o Make sure that the cuff is positioned 1-2 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.

. 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.

. Measurement operation

N

. Place the chest piece () 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.

. Plug in the ear piece (7) and check, if the chest piece is placed

correctly, so that the Korotkoff sounds appear the loudest.

. Close the valve (@) on the pump ball (3) by turning the screw

clockwise. Do not over-tighten.

. 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.

. Open the valve (2) slowly by turning the screw counter clock-

wise whilst holding the stethoscope chest piece () 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.

. 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.

. Deflate the cuff completely.
. Repeat the measurement at least two further times and record

your values, date and time immediately after finishing the
measurements.

. Remove the cuff and the stethoscope.

Microlife BP AG1-30



4. Device error and troubleshooting

5. Device maintenance and disposal

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

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.

The manometer o Make sure that the valve is

needleisnotat0+ 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 8.» carefully.

Cleaning
Clean the device only with a soft, dry cloth.

Cleaning the cuff
Carefully remove spots on the cuff with a damp cloth
and soapsuds.

Storage

When not in use:

Keep the device and accessories in a dry, cool place away from
sunlight, with ambient conditions within the temperature and
humidity ranges described in the «Technical specifications»
section.

Calibration

We recommend this device is tested for accuracy every 2 months
or after mechanical impact (e.g. being dropped). Please contact
your local Microlife-Service to arrange the test (see foreword).

Precaution

The device and accessories can only be serviced (tested & cali-
brated) by trained personnel qualified for servicing Microlife prod-
ucts. DO NOT attempt to service or calibrate the device and acces-
sories yourself.

Service

The device is not designed to be serviced by the user. Contact the
device distributor for receiving service by qualified personnel
authorized by the manufacturer.

Disposal
The device must be disposed in accordance with the locally appli-
cable regulations, not with domestic or commercial waste.

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 leaking batteries.
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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: Batteries, power adapter
(optional).

The cuff is covered by a functional guarantee (bladder tightness)

for 2 years.

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.

7. Specifications and compliance

Technical specifications
Weight: < 450 g (including batteries)
Dimensions: 175x 70 x 103 mm
Storage conditions: -20 — +70 °C (-4 — +158 °F)
15 - 80% relative maximum humidity

Operating

conditions: 10-40°C/50-104 °F
Measurement range: 0 - 300 mmHg
Resolution: 2 mmHg

Static accuracy: within £ 3 mmHg

Air leakage: <+ 4 mm Hg/min

Expected service life: 2 years
Reference to

standards: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Compliance information: device corresponds to the requirements
of the standard for non-invasive sphygmomanometers EN ISO
81060-1:2012.

The stipulations of the EU Medical Device Regulation (EU)2017/
745 for Class Im have been fulfilled.

8. Supplement information for users and patients

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.

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.

o 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.

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

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

o Several measurements provide much more reliable informa-
tion about your blood pressure than just one single measure-
ment.

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

o |f 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.

Microlife BP AG1-30



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 |2 160 2100 Urgently seek
dangerously medical advice!
high

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».

microlife
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1. Informations importantes

Description du dispositif

Le sphygmomanomeétre anéroide Microlife BP AG1-30 est un
dispositif mécanique et non automatique de mesure de la tension
artérielle, a I'aide d’un brassard gonflable placé autour de la partie
supérieure du bras. Ce brassard est gonflé puis dégonflé a 'aide
d’'une poire de gonflage manuelle.

Usage prévu:

Le sphygmomanométre anéroide est un tensiométre mécanique
et non automatique qui permet de mesurer indirectement (de
maniére non invasive) la tension artérielle avant de I'afficher.

Utilisateurs visés:
Professionnels de santé et personnes formés a la méthode de
mesure de la tension artérielle auscultatoire.

Patients visés :
Les patients visés doivent étre agés de plus de 18 ans.

Environnement et conditions de I'usage prévu:
Le dispositif est destiné a étre utilisé dans un environnement
de santé professionnel et a domicile.

Indications:
Mesure de la tension artérielle.

Contre-indications

Afin d'éviter toute mesure inexacte ou toute blessure, ne pas

utiliser ce dispositif si I'état du patient correspond a l'une des

contre-indications suivantes:

o Ne pas utiliser avec des brassards pour nouveau-nés ou sur
des nouveau-nés

o Ne pas prendre de mesure sur le bras situé du méme c6té
qu’une mastectomie ou qu’une ablation du ganglion
lymphatique

* Ne pas prendre de mesure sur un patient pris de convulsions
incontrélables (par ex., des tremblements, des grelottements,
etc.).

o Ne pas prendre de mesure sur la partie supérieure du bras
lorsque ce dernier est blessé (par ex., |ésions cutanées, plaies
ouvertes) ou en présence de matériel étranger (par ex., aiguille
de perfusion intraveineuse, stent pour vaisseaux sanguin)

Effets secondaires

o Un dispositif peut voir son étalonnage altéré (devenir imprécis)
lorsqu'il est bousculé ou heurté, entrainant ainsi des lectures
erronées

o Les observateurs peuvent avoir des préjugés et afficher une
préférence pour le systéme numérique terminal, ce qui peut
conduire a des lectures erronées

A MISE EN GARDE

Mises en garde et avertissements

Avertissement - avant utilisation du dispositif

o Nutilisez pas cet appareil s'il est endommagé ou si vous remar-
quez quelque chose d'inhabituel.

o Ne pas utiliser ce dispositif a des fins autres que celles décrites
dans ce mode d’emploi. Le fabricant ne saurait étre tenu pour
responsable des dommages causés par une mauvaise applica-
tion

o Tenez I'appareil hors de portée des enfants et des personnes
incapables de manipuler seules I'appareil. Prenez garde aux
risques d'ingestion accidentelle de petites piéces et de strangu-
lation avec les cables et les tuyaux de cet appareil et de ses
accessoires.

Avertissement — pendant I'utilisation

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

o Ne gonflez jamais au dela de 300 mmHg.

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

Avertissement — aprés utilisation du dispositif
Ne pas laver le brassard au lave-linge ou au lave-vaisselle.

Avertissement — maintenance
Aucune opération sur l'appareil ne sera permise.

Mise en garde - avant utilisation du dispositif

o Ce dispositif comprend des composants sensibles qui doivent
étre manipulés avec précaution.

o Respecter les conditions de conservation et de fonctionnement
décrites dans la rubrique «Spécifications et conformité».

o |es brassards sont des éléments sensibles qui requiérent des
précautions.

o Lire les instructions de sécurité supplémentaires disponibles
dans les rubriques individuelles du mode d’emploi.
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Mise en garde - pendant I'utilisation

Il permet & I'utilisateur de détecter les bruits de Korotkoff a travers

un stéthoscope pendant 'auscultation. Les mesures et les lectures

peuvent étre perturbées par le bruit environnant.

Mise en garde - apreés utilisation du dispositif

o Dégonflez toujours complétement le brassard avant de le
ranger.

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 symptomes du
patient. Ne comptez pas uniquement sur le résultat de la
mesure, considérez toujours d'autres symptdmes pouvant
survenir et le ressenti du patient. Il est conseillé d'appeler un
médecin ou une ambulance si nécessaire.

Mise en garde — maintenance

Il est recommandé de procéder a un étalonnage régulier (au moins
tous les 6 mois) du sphygmomanometre anéroide ou en cas
d'impact mécanique (par ex., une chute). Veuillez contacter votre
service Microlife local pour planifier le test.

Mise en garde - protéger des conditions environnementales

o Eviter d'exposer le dispositif a la lumiere directe du soleil.

o Eviter d’exposer le dispositif a des températures extrémes
(élevées et basses).

Effets indésirables et signalement

En cas d'effet indésirable, veuillez contacter votre distributeur
Microlife, le représentant autorisé du dispositif au sein de I'Union
européenne/Communauté européenne, le fabricant du dispositif
ou l'autorité compétente de I'Etat membre.

2. Préparation de la mesure

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 (22
—-32cm/8.75-12.5 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.

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
a gauche). 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
aplat.

5. Assurez vous toujours que la taille du brassard correspond bien
ala 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 1-2 cm au dessus de
la pliure du coude.

o La barre colorée d'environ 3 cm (marqueur de repére de
I'artére) doit &tre 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
ceeur.

6. 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.

3. Fonctionnement de la mesure

. Placez le pavillon (&) 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.

2. Mettez les oreillettes (7) et vérifiez que le pavillon est
correctement placé afin que les signaux de Korotkoff soient
parfaitement audibles.

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

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

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

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

lindicateur de pression du manometre (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.

4. Erreur du dispositif et 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

5. Ouvrez lentement la valve (2) en tournant la vis dans le sens estfaible, déforméeou |  sales ni fissurées. Sinon, assurez-
des aiguilles d'une montre tout en tenant le pavillon (&) du il y a un bruit parasite. vous que vous les portez correcte-
stéthoscope sur l'artére brachiale. Ecoutez attentivement ment.
pendant que le brassard commence a se dégonfler. Notez la o \érifiez que le tube n’est ni endom-
valeur indiquée sur le manométre (1) dés que vous entendez le magé ni entortillé.
moindre battement net ou sourd. Il s'agit de la lecture de la o \Vérifiez que le pavillon ne présente
pression artérielle systolique. aucun dommage.

6. Laissez la pression descendre a la méme vitesse de déflation. o Assurez-vous que le pavillon est en
Notez la valeur indiquée sur le manométre (1) dés que le bruit contact avec la peau et se trouve sur
sourd s'arréte. Il s'agit de la lecture de la pression artérielle I'artére brachiale. Le cas échéant,
diastolique. nettoyez ou remplacez les piéces

7. Dégonflez completement le brassard. défectueuses pour éviter une lecture

8. Recommencez la mesure au moins deux fois et enregistrez les erronée.
valeurs mesurées des la fin de la lecture ainsi que la date et La pression o Assurez-vous que la valve est
'heure. . n’augmente pas alors fermée.

9. Retirez le brassard et le stéthoscope. que la poire (3) est  |e Assurez-vous que le brassard est

actionnée. correctement branché sur la poire et
le manométre.

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

Lavitesse de dégonfle- | Démontez la valve de la poire et vérifiez
mentne peut étre réglé |que le conduit d'air de la valve n'est pas
a2-3mmHg/sec. en |obstrué. Le cas échéant, désobstruezle
réglant la valve (4) de |conduit et recommencez. Si cela ne
sortie d'air. fonctionne toujours pas, changez la

piece pour éviter des lectures erronées.
L'aiguille du o Assurez-vous que la valve est
manométre n'estpasa | complétementouverte pour vérifier la
0+ 3 mmHg aurepos. | mise a zéro.

o Sil'écart est supérieur a 3 mmHg,
contactez votre revendeur pour reca-
librer le manométre.
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&= Sivous obtenez des résultats que vous jugez inhabituels,
veuillez lire attentivement les indications de la «section 8.».

5. Maintenance du dispositif et élimination

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

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

Stockage

Lorsque I'appareil nest pas utilisé:

Conserver le dispositif et ses accessoires dans un endroit sec et
tempéré a I'abri de la lumiére du soleil, dans des conditions
ambiantes conformes aux plages de température et d’humidité
décrites dans la rubrique «Caractéristiques techniques».

Etalonnage

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

Précautions

Seul un personnel diment formé et qualifié pour I'entretien des
produits Microlife est autorisé & intervenir sur le dispositif et ses
accessoires. NE PAS ESSAYER d'entretenir ou d’étalonner le

dispositif et ses accessoires.

Entretien

Ce dispositif n’est pas congu pour étre entretenu par l'utilisateur.
Contacter le distributeur du dispositif afin que le personnel qualifié
autorisé par le fabricant procéde a I'entretien de votre dispositif.
Elimination de I'équipement

Le dispositif doit étre éliminé conformément aux réglementations
locales applicables; il ne doit pas étre éliminé avec les déchets
domestiques ou commerciaux.

6. Garantie

Cet appareil est couvert par une garantie de 2 ans a compter de
la date d'achat. Pendant cette période de garantie, & 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 une fuite des piles.

o Dommages causés par un accident ou une mauvaise utilisa-
tion.

o Matériel d'emballage / stockage et mode d'emploi.

o Contréles et maintenance réguliers (étalonnage).

o Accessoires et pieces d'usure: Piles, adaptateur secteur (en
option).

Le brassard est couvert par une garantie de fonctionnement

de2ans.

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 a la valeur du produit. La garantie peut

étre accordée que sile 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. Spécifications et conformité
Caractéristiques techniques

Poids: <450 g (piles incluses)
Dimensions: 175x70 x 103 mm

Conditions de -20-+70 °C (-4 - +158 °F)
stockage: Humidité relative 15— 80% max.
Conditions

d'utilisation: 10-40 °C /50 — 104 °F

Plage de mesure: 0-300 mmHg

Résolution: 2 mmHg

Précision statique:  plage d'incertitude + 3 mmHg
Fuite d’air: <+ 4 mmHg/min

Microlife BP AG1-30



Durée de o Plusieurs mesures fournissent des informations plus fiables

fonctionnement: 2 ans sur votre tension artérielle qu'une seule mesure.
Référence aux o Observez une pause de 5 minutes entre deux mesures.
normes: EN 1SO 81060-1 ANSI / AAMI SP09 o Sivous étes enceinte, vous devriez surveiller réguliérement

. . o votre tension artérielle car elle peut changer drastiquement
Inf_ormatlons de conformité: le dispositif est confprme aux durant cette période.
exigences de la norme sur les sphygmomanomeétres non invasifs
EN I1SO 81060-1:2012. Comment puis-je évaluer ma tension?
Les conditions du réglement européen relatif aux dispositifs Tableau de classification des tensions arterielles chez les adultes,
médicaux (UE)2017/745 pour la Classe Im ont été respectées. conformément aux directives internationales (ESH, ESC, JSH.

, . . L, Données en mmHg.
8. Complément d’information destiné aux

utilisateurs et aux patients Plage Systolique |Diastolique Recommandation
o Latension est la pression du sang qui circule dans les artéres 1. | Tension <120 <74 Controle
sous |'effet du pompage du coeur. Deux valeurs, la tension normale personnel
systolique (valeur la plus haute) et la tension diastolique 2. |Tension  |120-129 |74-79  |Controle
(valeur la plus basse), sont toujours mesurées. optimale personnel
o Une tension élevée en permanence peut nuire a votre santé 3. | Tension 130-134 |80-84 Contréle
et nécessite un traitement. Veuillez consulter votre élevée personnel
médecin. , o o , 4. | Tension 135-159 [85-99 Consultation
. ISllgnarlteg tc;upturstl)a tenstllon relr:avstta a”votre (rjnedecn; ettfaltes- trop haute médicale
ui part de toute observation inhabituelle ou de vos doutes. - -
Ne vous basez jamais sur une seule prise de tension. S gaessg;_ 2160 2100 Enoér(ljisgalltlztlon
o Plusieurs causes peuvent étre associées a une pression g t immédiate!
artérielle excessive. Votre médecin vous les décrira et vous Ese;nen Immediate:
proposera un traitement le cas échéant. aute
o En aucun cas vous ne devez modifier vos doses de La valeur la plus haute est déterminante pour ['évaluation.
médicaments ou initier un traitement sans consulter votre  Exemple: une tension artérielle valeur 140/80 mmHg ou la valeur
médecin. 130/90 mmHg indique une «tension trop haute».

o Selon l'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.

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

o |In'estpas 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.
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Microlife BP AG1-30

Contenuto della confezione

Manometro
Bracciale

Stetoscopio

@ QEPE@E®@®O

-

@E~PEE IR

Monopalla di gonfiaggio
Valvola regolabile di sgonfiaggio

Testina auscultatoria
Olivette auricolari

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

Numero di lotto
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 funzionamento e lo stoccaggio

Limitazione della temperatura
per il funzionamento o lo stoccaggio

Dispositivo medico

Importatore

g e

Tenere lontano dalla portata
dei bambini fino ai 3 anni

Identificativo univoco dell'apparecchio

Numero di modello

c € 1 639 Marchio di conformita CE

Introduzione

Ambito del documento:

Prima di usare il dispositivo leggere attentamente l'intero conte-
nuto di queste istruzioni. Queste istruzioni per I'uso contengono
informazioni importanti, conservarle al sicuro per poterle rileggere
all'occorrenza.

Esclusione di responsabilita:
Marchi e nomi commerciali appartengono ai rispettivi proprietari.

Indice

1.

Ll ol od

Neo

Informazioni importanti

Descrizione del dispositivo

Controindicazioni

Effetti collaterali

Avvertenze e precauzioni

Eventi avversi e segnalazioni

Preparazione della misurazione

Utilizzo del bracciale corretto

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile
Effettuazione della misurazione

Errori del dispositivo e risoluzione dei problemi
Manutenzione e smaltimento del dispositivo
Pulizia

Pulizia del bracciale

Conservazione

Taratura

Precauzioni

Assistenza

Smaltimento

Garanzia

Specifiche e conformita

Specifiche tecniche

Informazioni integrative per utilizzatori e pazienti
Come valutare la propria pressione arteriosa

Microlife BP AG1-30
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1. Informazioni importanti

Descrizione del dispositivo

Lo sfigmomanometro aneroide Microlife BP AG1-30 & un disposi-
tivo meccanico non automatico per la misurazione della pressione
arteriosa che utilizza un bracciale gonfiabile da applicare intorno al
braccio. Il bracciale si gonfia e si sgonfia attraverso una pompetta
manuale.

Destinazione d'uso:

Lo sfigmomanometro aneroide & un dispositivo meccanico non
automatico per il controllo della pressione arteriosa utilizzato per
la misurazione indiretta (non invasiva) e la visualizzazione dei
valori di pressione.

Utilizzatori previsti:
Operatori sanitari professionisti e persone addestrate nella tecnica
auscultatoria.

Pazienti target:
Il dispositivo € idoneo per pazienti di eta superiore ai 18 anni.

Ambiente e condizioni d’uso:
Questo dispositivo pud essere utilizzato in una struttura sanitaria
e a domicilio.

Indicazioni:
Misurazione della pressione arteriosa.

Controindicazioni

Onde evitare misurazioni imprecise o lesioni, non utilizzare il

dispositivo se le condizioni del paziente corrispondono alle

seguenti controindicazioni:

o Non utilizzare con bracciali per neonati 0 su neonati

o Evitare di eseguire la misurazione sul braccio omolaterale di
una mastectomia o di uno svuotamento linfonodale

o Evitare di eseguire la misurazione se il paziente presenta
convulsioni incontrollate, tremori, brividi e cosi via.

o Evitare dieseguire la misurazione se il braccio € lesionato (cute
lesa o altrimenti compromessa, ferite aperte) o in presenza di
corpi estranei (ad esempio aghi per infusioni, stent venosi)

Effetti collaterali

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

o Errori sistematici o la tendenza agli arrotondamenti (digit prefe-
rence) degli osservatori possono portare a letture inaccurate

AAVVERTENZA

Avvertenze e precauzioni

Avvertenza - prima di utilizzare il dispositivo

» Non utilizzare questo dispositivo se si ritiene che sia danneg-
giato o si notano anomalie.

o Non utilizzare il dispositivo per scopi diversi da quelli descritti in
queste istruzioni per I'uso. Il fabbricante non pud essere rite-
nuto responsabile per i danni causati da errori di applicazione

o Tenere il dispositivo lontano dalla portata dei bambini e delle
persone incapaci di utilizzarlo. Prestare attenzione ai rischi di
ingestione accidentale di piccole parti e di strangolamento con
i cavi e i tubi del dispositivo e degli accessori.

Avvertenza - durante I'uso

o Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.

o Non gonfiare oltre 300 mmHg.

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

Avvertenza - dopo I'uso
Non lavare il bracciale in lavatrice o in lavastoviglie.

Avvertenza — manutenzione
Non manomettere il dispositivo.

Attenzione - prima di utilizzare il dispositivo

o Questo apparecchio comprende componenti sensibili e deve
essere trattato con cautela.

o Osservare le condizioni di conservazione e funzionamento
descritte nel capitolo «Specifiche e conformitay.

o | bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.

o Leggere le istruzioni di sicurezza nei singoli capitoli del
manuale di istruzioni.

Attenzione - durante 'uso

Aiuta I'operatore a percepire i suoni di Korotkoff attraverso uno
stetoscopio. Ambienti rumorosi possono interferire con le misura-
zioni e le letture.

Attenzione - dopo I'uso

o Sgonfiare completamente il bracciale al termine di ogni utilizzo.

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,
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considerare sempre altri sintomi che potrebbero manifestarsi e
lo stato generale del paziente. Se necessario si consiglia di
chiamare un medico o un'ambulanza.

Attenzione - manutenzione

Si raccomanda di ritarare lo sfigmomanometro aneroide di
frequente (almeno ogni 6 mesi) o dopo un urto meccanico (ad
esempio una caduta). Contattare il servizio di assistenza Microlife
locale per richiedere la prova.

Attenzione - proteggere dalle condizioni ambientali
o Proteggere il dispositivo dalla luce solare diretta.
o Proteggere il dispositivo dalle temperature estreme.

Eventi avversi e segnalazioni

In caso di eventi avversi, contattare il distributore Microlife di riferi-
mento, il rappresentante autorizzato nell'Unione europea/Comu-
nita europea, il fabbricante o I'autorita competente dello Stato
membro.

2. Preparazione della misurazione

Utilizzo del bracciale corretto

Verificare che il bracciale sia della misura corretta assicurandosi
che la circonferenza al centro del braccio sia entro i 22 — 32 cm
(8.75-12.5 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.

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile

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

2. Stare seduti suuna 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.

. 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.

. Assicurarsi sempre che venga utilizzato il bracciale della

dimensione corretta (come riportato sul bracciale).

o Stringere il bracciale, ma non troppo.

o Assicurarsi che il bracciale sia posizionato 1-2 cm sopra il
gomito.

o L’indicatore dell'arteria riportato sul bracciale (barra colo-
rata di ca. 3 cm dilunghezza) deve essere posizionato sopra
I'arteria che corre lungo il lato interno del braccio.

o Sostenere il braccio in modo che sia rilassato.

o Verificare che il bracciale si trovi pit 0 meno all' altezza del
cuore.

. La regolazione 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.

Effettuazione della misurazione

N

. Posizionare la testina auscultatoria (6) sotto il bracciale (2) 0 1-

2 c¢m di sotto di esso. Controllare che la testina auscultatoria sia
a contatto con la pelle e si trovi sull'arteria brachiale.

. 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.

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

regolazione in senso orario. Non serrare eccessivamente.

. 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.

. Aprire lentamente la valvola (2) ruotando la rotella di regola-

zione in senso antiorario tenendo la testina auscultatoria dello
stetoscopio (6) 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.

. Continuare a ridurre la pressione nel bracciale con la stessa

velocita di sgonfiaggio. Memorizzare il valore letto sul mano-

Microlife BP AG1-30
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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. Errori del dispositivo e risoluzione dei problemi

Se si riscontra un problema durante il funzionamento, verificare i

seguenti punti ed adottare le corrispondenti soluzioni per risolverlo:

Descrizione Probabile causa e rimedio

Laricezione del battito |e Controllare se le olivette auricolari o

€ debole, distorta o ci I'archetto metallico sono sporchi o

sono interferenze incrinati. In caso contrario, assicu-

esterne. rarsi di averli inseriti correttamente
nelle orecchie.

o Controllare se il tubo € rotto o
attorcigliato.

o Controllare se la testina 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.

aumenta nonostante si |e Assicurarsi che il bracciale sia colle-
stia gonfiando con la gato correttamente alla monopallaed

La pressione non o Assicurarsi che la valvola sia chiusa.

Probabile causa e rimedio

Agendo sulla valvola | Rimuovere la valvola dalla monopalla e
(@ non si riesce ad verificare se esiste qualche impedi-
impostare una velocita |mento o sporco in aspirazione. Pulire 0
di sgonfiaggio intorno | rimuovere le ostruzioni e riprovare. Se
ai 2-3 mmHg/sec. ancora non funzionasse sostituire la
valvola per evitare misurazioni inaccu-
rate.

o Assicurarsi che la valvola di sgonfi-
aggio della monopalla sia completa-
mente aperta.

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

Descrizione

L'ago del manometro
noneal+3mmHga
riposo.

& Se siritiene che i risultati siano diversi da quelli abituali,
leggere attentamente le informazioni del «capitolo 8.».

5. Manutenzione e smaltimento del dispositivo
Pulizia

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.

Conservazione

Quando non in uso:

Tenere il dispositivo e gli accessori in un luogo asciutto e fresco,
lontano dalla luce diretta del sole, alle condizioni di temperatura e
umidita descritte nel capitolo «Specifiche tecniche».

Taratura

monopalla 3). al manometro. Consigliamo di ve(iﬂcare la precisilone di questo dispositivo og.ni
o Controllare che bracciale, tubo efo 2 mesi 0 dopo un impatto meccanico (es. caduta). Contattare il
monopalla non siano danneggiati e locale servizio consumatori Microlife per eseguire il test (vedi intro-
non perdano aria. Sostituire le parti | duzione).
difettose, se necessario. Precauzioni
Per I'assistenza (prove e taratura) sul dispositivo e gli accessori,
rivolgersi esclusivamente a personale qualificato Microlife. NON
provare a tarare o riparare da soli il dispositivo e gli accessori.
16 microlife



Assistenza

L'utilizzatore non ha le competenze per intervenire sul dispositivo.
Per richiedere I'assistenza di personale qualificato autorizzato dal
fabbricante rivolgersi al distributore.

Smaltimento
Smaltire il dispositivo secondo le disposizioni locali in vigore, non
smaltire nei rifiuti domestici o commerciali.

6. Garanzia

Questo dispositivo & coperto da una garanzia di 2 anni dalla
data di acquisto. Durante questo periodo di garanzia, a propria
discrezione, Microlife riparera o sostituira gratuitamente il prodotto
difettoso.

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 perdite delle batterie.

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: batterie, alimentatore
(opzionale).

II'bracciale & coperto da una garanzia di funzionalita (tenuta della
camera d'aria) per 2 anni.

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 e conformita
Specifiche tecniche

Peso: <450 g (comprese batterie)
Dimensioni: 175x70 x 103 mm

Condizioni di -20-+70 °C (-4 — +158 °F)
stoccaggio: 15— 80% umidita relativa massima
Condizioni di

esercizio: 10-40°C/50-104 °F

Range di

misurazione: 0 - 300 mmHg

Risoluzione: 2 mmHg

Precisione

pressione statica:
Perdita di aria:
Aspettativa divita del

entro + 3 mmHg
<+ 4 mmHg/min

prodotto in uso: 2 anni
Riferimento agli
standard: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Informazioni sulla conformita: il dispositivo risponde ai requisiti
della norma EN ISO 81060-1:2012 in materia di sfigmomanometri
non invasivi.

Il dispositivo rispetta le disposizioni del regolamento (UE) 2017/
745 del Parlamento europeo e del Consiglio relativo ai dispositivi
medici per la classe Im.

8. Informazioni integrative per utilizzatori e pazienti

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
diastolico (minima).

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

o 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
dipendere da diverse cause. Il medico ne fornira una spiega-
zione con maggiore dettaglio e offrira un trattamento ove appro-
priato.

Microlife BP AG1-30
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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

1. | pressione <120 <74 autocontrollo
arteriosa
normale

2. |pressione 120-129 |74-79 autocontrollo
arteriosa
ottimale

3. |pressione 130-134 |80- 84 autocontrollo
arteriosa alta

4. |pressione 135-159 |85-99 consultare il
arteriosa medico
troppo alta

5. | pressione 2160 2100 consultare il
arteriosa medico con
pericolosa- urgenzal
mente alta

I valore piu elevato € quello che determina la valutazione.
Esempio: un valore di 140/80 mmHg o un valore di pressione
arteriosa di 130/90 mmHg indica «una pressione arteriosa
troppo alta.
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Microlife BP AG1-30 GR
Mepiexopevo TG Guokevagiag
(1) Mavoperpo @ Eioaywyéag
Mepixeipida

% Moudp Na cpu)\c"xooaml HakpId amé TTaidid
@  Pubuigopevn BaABida Eepouokwuartog 0-3emiv
® xmbookomio MovadIk6 avayvwpIGTIKG GUOKEUNS
(6 Emaomibiog aiodnmipag
@ AxouaTiko II] ApiBpéc povtéhou

' AiaBaaTe TIG oNUavTIKEG TTANPOPOPIES, TIOU . .
TepIAaBAVOVTaI G QUTEG TIG 0BNYieg c € 1 639 Zfpavan ouppopgwong CE

XPaNG, TPOTOU XPNCIHOTIOIATETE QUTH TN
ouakeun. AkohouBAaTe TiG 0dnyieg yia
ao@aAn xpran kar QUAGETE TIG yia
HEAAOVTIKI avapopd.

ApiBudg apTidag

-
(=]
—

KparraTe 10 oTeYVO

KataokeuaaTig

E¢ouaiodotnuévog avtimpdowog atnv
Eupwmaiki Koivétra
Ap1Budg katadyou

Yeipiakdg apibudg (EEEE-MM-HH-
TAZAZA, £10¢, ufvag, nuépa, oeIpiakdg
apiBuog)

Mpoaoyr

Opia uypagiag Aeitoupyiag

Kol aTroBAKeUong

Mepiopiopdg Beppokpaaiag yia Asiroupyia
fi amoBrikeuon

g op EE IR

laTpikA Zuokeun

Eioaywyn

AvTIKeipEVo eyypagpou:

AlaBdoTe TIG 00nYieg XPAONG TPOCEKTIKA TTPOTOU XPNaILOTION-
oete T ouokeur). O 0dnyieg xpARoNG TIEPIEXOUV GNUAVTIKEG
TANpoQopieg, UAGLTE TeG o€ AOPAAEG LEPOG yia PEAAOVTIKN
avageopda.

AfAwaon atromoinong uduvng:

Ta euTTOPIKA GTPATA KAl Of EUTTOPIKEG ETTWVUIEG AVIKOUV OTOUG
avTioToIXOUG KaTOXOUG TOUG.

Mivakag mepieXopévwv

1. Inpavrikég TAnpo@opieg
Mepiypagr) cuokeung
AvTevoeiceig
Mapevépyeleg
TMpo@UAGEEIS Kal TTPOEIBOTTOIRTEIG
AvemiBounta gupBdavta kar avagopd
2. MpoeToiyacia pétpnong
XpAon owoTAG TepIXEIpidag
AioTa eAéyxwv yia TV Tipaypatotroinan agiomaomg uérpnong
EktéAeon pérpnong
ZpaAyaTa GUOKEUNG Kal AVTINETWTTION TTPOBANATWY
ZuvTPNOT GUOKEURAG KAl arOppIyn
Kabapiopdg
KaBapioudg Tng mepixelpidag
DUAagn
Babuovéunon
MpopUAatn
2epPig
Amoppiyn

o B
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6. Eyyonon

7. Mpodiaypa@ég Kal GUPHOPPWON
TeXVIKG XapaKkTneIoTIKG

8. ZupmAnpwparTikéG TTANPOPOPIES VIO TOUG XPAOTES Kal
TOUG 00BeVEig
Mg va alohoyriow v apTnpiakr| gou Tiean;

1. InpavTikég TAnpoopieg

Mepiypagn ouokeung

To avagpoeldég auypopavopetpo Microlife BP AG1-30 gival pia
N QUTOHATN, UINXAVIKA GUOKEUR PETPNONG TNG APTNPICKAG TTIEGNS
| OTT0i0 XPNOIHOTIOIET TIEPIKEIPIDA POUTKWUATOS YUPW OTTO TOV
Bpaxiova. To poUoKwya Kai TO EEQoUcKwUa TG TIEPIXEIPIdag
TIPAYHATOTTOIEITAI E XEIPOKIVNTO TTOUGP POUCKWUATOG.

MpoBAemopevn xphon:

To avaepoeIBEG OQUYHOPAVOMETPO Eival Wia Un autopaTn, unxa-
VIKI} OUOKEUH TTapakoAoUBnang TG apTnpIakig Treong n otoia
XPNOILOTIOIEITaN yIa TNV £UUEDN (un emepBaTIKA) PETpnon Kai
ameIkdVIoN TG apTNPEICKIAG THECNS TOU QiMaTOG.

MpoBAemopevol XpNoTeG:

EmayyeAparieg Tpoxol uyelovopikAg TrepiBaAyng Kai dropa Trou
€XOUV EKTTAIBEUTET TNV TEXVIKR PETPNONG TNG APTNPICKIG TTiEONS
ME aTNBOCKOTTIO.

MpoBAemopevog aoBevig:

O1 poPAeTdpevol aoBeveig eivar dvw Twv 18 ETwv.

MNpoBAemopevo mepiBaAAov Kai ouvBnkeg xpRong:

AuTf n ouakeur TpoopieTal yia xprion o€ eayyeAuaTikd mepi-

BaAAov uyeiovopikAg TepiBaAyng Kai oTo GTTiTI.

Evdeigeig:

Métpnon Tng apTnpIakng Treang.

Avrevdeigeig

l'a va amoguyeTe TUXOV avakpiBeic JETPATEIS I TPAUPATIOHOUG,

MNV XPNCILOTIOIEITE QUTH TN GUGKEUN Qv N TIABnan Tou acBevoug

EMTTITITEI OTIG TTOPAKATW QVTEVOEIEEIG:

o Mnv XpnoIHOTIOIEITE OE OUVOUATHO [iE VEOYVIKEG TTEPIXEIPIDES
1} o€ veoyva

o Mnv mpayparoToigiTe péTpnan oTov Bpayiova aTnv MAeupa
MOOTEKTOUAG A a@aipeang Aeppadéva

o Mnv mpaypatoToleiTe Pétpnan o€ acbevn pe avegEAeykToug
OTTAoPoUG, OTTWG TPEUOUAO A PiyOG K.ATT.

o Mnv mpaypartoolgite uéTpnon yopw amo Bpayiova Trou £xel
UTTOOTEI TPAUPATIONO (TT.X. OKAGHEVO A KOTAOTPAMEVO BEpHa,
avoixTo Tpalpa) f xel &va UNKG (T.x. BeAdva evOopAEBIag
£yxuong, eVOOQAERIO EPPUTEUHA OTEVT)

Mapevépyeieg

o Mia ouokeun pmopei va xaaoel Tn Babuovounaon g (va yivel
avakpipnig) av TapakouvnBei fi xTutmBei, odnywvTag o€
weudeig evOeitelg

o O1 TTapampnTég PTTOPE va €ival TIpoKaTeIANupévol Kal va
TTPOTIHOUV Ta TEPHATIKA Wn@ia To oTroio 0dnyei o€ avakpiBeig
METPNAOEIG

A NPOZOXH

MpoguAdgeig kal mpoeiSoToinoelg

Mpogidotroinon — mpIv amwd Tn XPNON TNG GUCKEUNG

o Mnv XpnoIMOTIOIEITE QUTHAV TN GUOKEUN €AV VOUICETE OTI €Xel
umrooTei BAGPN A TapatproeTe KaT acuviBiaTo.

o Mnv XpnOIMOTIOIEITE QUTH Tr) GUCKEUR Y10 OKOTTIOUG TIEPA ATTO
autoUg Trou Treprypagovtal oTig TapoUaoeg Odnyieg xprong. O
KaTaokeuaoTng dev @épel Kapia euBivn yia BAGRN Tou ogei-
Aetan o€ ea@ahuévn epappoyn

o Na QUAGOTETE TN GUOKEUN HOKPIG aTrd TIaIdIA Kal GTopa TTou
dev eival o€ Béon va xelpioTolv Tn guokeun. Na TpooéyeTe
KaBWG UTTAPXE! KivOuvog TuXaiag Katémoang Twy HIKPWY
MEPWV Kl OTPAYYOAIGUOU PE Ta KAAWSIA KAl TOUG CWARVEG
auTAG TNG GUOKEURG KAl TwV EEAPTNUATWY TNG.

Mpoeidotroinon - kard Tn xpron

o QouokwaTe TV TEPIXEIPI®A POVO GTAV £XEl TOTTOBET Bel aTO
Bpayiova.

o [loTé pnv GouckwveTe Tavw amd 300 mmHg.

o Mnv XpnOILOTIOIEITE QUTA TN GUCKEUN T€ KIVOUpEVO dxnua (yia
Tapadelyua, g€ autoKivnTo 1) AEPOTKAPOC).

Mpoeidotroinon — perd T XpAon TNG CUGKEUAG

Mnv TTAEVETE TNV TTEPIXEIPIdA OE TTAUVTAPIO POUXWY A TIATWV.

Mpoeidotroinon - cuvtnpnon

ATayopeUeTal oToIadATIOTE TPOTIOTIOINAT TG CUTKEUNG.

Mpo@uAagn - mpIv amd TN XPNON TNG GUCKEUNG

o Auti n cuokeur| TepIAapBavel euaiobnra eEaptipara kai o
XEIPIOPOG TNG Ba TTPETE! val yiveTal e TPOaox .
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o AkohouBnaTe TIG 00nyieg amoBAKEUONG Kl ASITOUpYiag TTou
mepiypd@ovral aTnv evotnTa «Ipodiaypa®és Kal CUpuop-
Qwany.

o O1mepixelpideg eival euaioBnTeg kan TPETTEN va TIG XEIPICEDTE PE
TTPOCOXN).

o AiaBaote Tig epaitépw odnyieg AOPAAEIaG OTIG ETIUEPOUG
EVOTNTEG TOU EYXEIPIBIOU OBNYIWV.

MpoguAagn - kard tn xprion

BonBa tov xpriaTn va aviyveuael Toug fxoug Korotkoff péow evog

atmBookoTtriou yia akpdaan. O1 HETPATEIS KAl 01 AVAYVWAEIS TOUG

pmopei va mapeumodidovral amo Tov mepIRGAAovTa Bopupo.

Mpo@uAagn — perd T XpAoN TG CUGKEUAG
o [1avTa va EQOUTKWVETE TNV TTEPIXEIPIdA TTPIV TNV amTOBrKEUDN

TOU TTEGOETPOU.

o To amotéAeapa péTpnang Tou dideTal ammd TV CUOKeUR Sev
amoteei didlyvworn. Aev avTikaBioTad v avaykn cupBoulig
ylarpou, €10Ika av dev TaIPIAGE! e T GUUTITWHOTA TOU a0BE-
voUg. Mnv BaaiceaTe povo aTo amotéAeopa UETPNONG, TIAVTOTE
va e§eTdleTe AMa mBavd oupTwpara guvuTioAoyidovtag Tnv
YVWHN ToU 00BevoUg. ZuviaToUE va KAAEDTE Evav yiatpd fy éva
aoBevoPopo 4v KpiBei avaykaio.

MpoguAagn - cuvtnpnon

ZuviaTaTal guyVvh ek véou Babuovopnan (TouAdyioTov kGBe 6

UAVEG) TOU QVOEPOEIBOUG AVOUETPOU ) HETA OTTO UNXAVIKNA

Kpouan (.. TTwan). EmikoivwviaTe pe 1o Tomkd TuAua a€pBig

g Microlife yia va kavovigeTe Tov éAeyyo.

MpoguAagn - mpooTagia Tng ouakeung aTo TepIBaAAov
o [IpooTarelere TN CUCKEUN OTIO TO APECO NAIOKS GWG.
o [lpogTareUeTe TN oUCKEUN O aKpaia BepudTnTa KOl WOXOG.

Avem@0pnTa cUpRavTa Kai ava@opd

e TepiTTwon avemBiunTou GUPBAVTOG, ETTIKOIVWVACTE PE TOV
Tomik6 diavopéa g Microlife, Tov e§ouaiodotpévo avTipdowTTo
NG ouokeung oV Eupwaikh Evwon/Eupwraiki KovéTnra,
TOV KATAOKEUAOTA TNG CUOKEUNG A TNV dpp6dIa apyr) TOU KPATOUG
péAoUG.

2. NpoeToipacio pérpnong

Xpfion owoTng epIxEIpidag
l'a va emAEEeTe 10 owaTd PéyeBog TEPIXEIPIDAG N TTEPIETPOG
Bpayiova Ba péel va va PeTpdTal aTo KEVTPO TOU dvw Bpayiova.

To owaTo péyebog yia Ty TAEIOVATNTA TwV avBpwTTWY, givar 22 -
32cm (8.07 — 12.6 ivToeg).

& XpnopoTrolgite uovo Tepixelpideg Microlife!

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

AioTa eAéyXwv yia ThV TTpaypaToTroingn agiomoTng

Hétpnong

1. Amro@UyeTe T CwUATIKA dpaaTPIGTNTA, TNV KATAVAAWON
@aynTou f T0 KATTVIOPA apéCWG TTPIV AT T péTpnon.

2. KabioTe o€ kapékAa e TAGT kal aAapwaTe yia 5 Aetrra.
MarAoTe Ta TOdI0 0TaBEPd GTO TTATWUA KAl UNV TO GTAUPWVETE.

3. H pérpnon mpémel va yiveral avrote oTo id10 XEPI
(ouvnBuwg T0 apIaTEPD). ZUVIGTATAI GTOUG YIATPOUG KATA TV
TIPWTN ETTITKEWN €VOG a0BEVOUE, va TTpayuaToTololy PETpnan
ka1 aToug 6uo Bpayioveg, TPOKeIUEVOU va kaBopigouv Troiév
Bpayiova Ba perpolv ato péMov. Mpémer va perpolv Tov
Bpayiova pe Tnv uwnAGTEPN TTiEDN.

4. A@aipéaTe Ta £QappoaTd polya amé To umpaTao. MNa va
OTTOQUYETE TNV TTEPITQIEN, TO paviKi TOU TTOUKAPIoOU 6ev
TIPETTEN VA Eival YUPIOPEVO TTPOG T TIAVW - dev TTaPEUTIOICE!
TNV TEPIXEIPIda €AV eival KaTeBaapévo.

5. MNavta va BeBaiwveaTe OTI XpnaIUoTolEiTe TO OWOTO péyeBOg
TepIXEIPidag (avapépetal oV TEPIXEIPIDA).

o TomoBethaTe TNV TIEPIXEIPIOA £QapPPOTTA, AAAG X1 TTOAU
OQIKTAL

o BeBaiwbeite 6T n mepigeIpida TomoBeTeiTal 1-2 exaroaTd
TTAVW OTTO TOV AYKWVA 0.

o H évdei§n aptnpia ou Bpiokeral aTny TEPIXEIPIOa
(Trepitrou 3 ekarooTd) TPETEl va BpigKeTal TTAVW AT TY
apTnpia n omoia SlaTPEXE! TO ETWTEPIKS PEPOG TOU

Bpayiova.

o Ypigre TOV TIAXN TOU XEPIOU 0AG WATE TO XEPI OAG Va Eival
XaAapo.

o BeBaiwBeite 611 n MepixeIpida BpiokeTal aTo id10 UYog e
NV Kapdid oag.

6. O owoT6Gg PUBOG SEPOUTKWHATOG Eival ATTAPAITTOS YIa
akpIfi amoteAéapara pérpnong. ESaoknBeite kal emTOyeTe
TOV TIPOTEIVOLEVO PUBUO EEQOUTKWHATOG 2-3 mmHg ava deute-
POAETTTO 1) TV TITWAT) £VOG- dUO evdEeiEwv OTO HaVOPETPO (1)
ava KTTo kapdidag.

Microlife BP AG1-30
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3.

ExTtéAeon pétpnong

1.

TomoBetraTe Tov emaTBio aigbnmipa (6) (e5apTua akpd-
aong atnboakotriou) kaTw aTmd TV Tepixelpida (2) 1y 1-2cm
o kaTw. BeBaiwbeite 611 0 aiodntipag Bpioketal og emagn pe
70 Bépua Kal EQATTTETAI TNG BpayIGVIag apTnpiag.

. ZUVBEDTE TO KOUATIKG (7) Kall EAEYETE, av 0 aIoBNTAPAG EXEI

T0T0oBETNBET TWATA, £T01 WaTe 0 A0S aeuypoU Korotkoff va
gupavicetal duvaTog.

. KAeioTe 1 BaABida (4) Tou TeadueTpou aTo Troudp (3) yupilo-

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

. MidaTe 10 OUAP (3) pe TO EAEUBEPO XEPI Tag (TS TTOU BEV

XPNOILOTIOIEITE yIa TV UETPNON) KAI POUCKWATE TNV TIEPIXEI-

pida. MapakoAouBAaTe TV £vOeIEn TTieang aTo pavoueTpo (1)

kal pouckwaTe Tepitou 40 mmHg Tepioadrepo amd My

avapevopevn TIUA TG GUGTOAIKAG TTiETNS (TNV AVWTEPN TIUA).

o QouokwoTe éwg 200 mmHg edv dev gioTe aiyoupol yia v
avapevopevn TIuN.

. Avoigre apya v BaABida @) yupvivTag Ty Bida apioTepod-

OTPOPA Kal KPATATTE TO AKOUaTIKG Tou oTnBoakoTriou (6)
ETAVW aTnV apTnpia Tou Bpayiova. AKoUOTE TTPOTEKTIKA
kaBwg n epixelpida apyidel va ouakwvel. Mpoaédre Ty
€vdelgn aTo (1) pavopeTpo POAIG aKoUaeTe évav aaBevn),
pubuIKké fxo 1) évav duvatd Axo. Auth givai i Evdeign TNG
OoUOTOAIKAG apTNPIAKAG TTiETNG.

. AQAOETE TNV TTiEON VO GUVEYITEI va TIEQTEI e ToV iB10 pUBuO.

Mpoaégre v €voeign aTo pavépeTpo (1) HOAIG 0 duvatdg fixog
oTaparioel. AutA givar f) évBei§n Tng diaoToAIkng appl-
aKig mieang.

. ZEQOUTKWOTE TEAEIWG TNV TTEPIKEIPIDAL.
. EmavahdBete mv pérpnaon TouhdyioTov yia GUo aKOpa GopEg

Kal unv EeXA0ETE va KaTay pAYETE TIG TIMEG TWV OTTOTEAETUATWY,
ME NUEPOPNVia Kal WPa, AUETWS UETE TO TEAOG TWV LETPAOEWV.

. ATIopaKpUVETE TNV TIEPIXEIPIdA Kal TO 0TNBOTKATTIO.

4, LeaApara GUOKEUNG KAl OVTIHETWITION
TpoBANUATWY

Edv mapouaiaaTolv TpoBARpaTa KaTA T XPRAON TG GUOKEUNA,
10 aKOGAouba anpeia Ba TPETIEN va EAEyxovTal Kal Qv givall
amapaitnTo, Ta avriaTorxa PETpa TTPETTE va AngBolv:

Neprypagn MiBavn artial Kol avTIPETWTTION

O nAxog perddoong eival |e EAéyETe T akouaTIka av gival
KaKOG, Bpwyika /) payiapéva. Av oxl,
TIOPOPOPPWHEVOS A BePaiwBeite 611 Ta EXETE POPETEI
UTTAPXE! ECWTEPIKAG owaTa.

86pupog. o EAEyEre edv 0 owAqvag gival

OTIOOPEVOG ) OTPIMKEVOS.

o EAEyEre edv 0 emoThBiog
algbnmpag (5apTnua akpdaaong)
gxel kamola {nuid

o Befaiwbeite 611 0 EMIOTABIOG
aieBnmpag (e¢apTnua akpdacng)
eival g€ eTaQn pe 10 déppa Kal
€QATITETAI TNG PpayIdviag apTnpiag.
KabapioTe 1 avtikataaTioTe
010108 TTOTE EAATTWHATIKG
e¢aptuaTa Bpeite, TPOKEIPEVOU Va
amopuyete AavBaapévn Sidyvwan.

H mieon dev avePaiver |e
TrapdTI T0 ToUdp (3)
(POUCKWVEL. .

BeBaiwBeite 611 n PaABida eival
KAelOTA.

BeBaiwBeite 611 n mepixeipida eiva
owaTd ouvdedeévn e TO TTOUdp
Kal TO JavOPETPO.

o EAéytre €dv n mepixeipida, o
owArvag A 10 TToudp Exouv Kamola
010ppor. AVTIKATOOTAOTE TUXOV
eAaTTWHATIKG PEPN.

0 puBudg Amoguvapuoloyrate v BaABida amo
EEQOUOKWATOG TG TO TIOUAIP YOt VO EAEYEETE €AV UTTAIPXEI
TepIxeIpidag Sev pmmopei |kaTolo epmodio aTnv 6iodo aépa g
va kaBopiotei 010 2-3 | BaABidag. KabapioTe 1o onueio mou
mmHg/sec pe v epmodidel kai gavampoatadnoTe. Edv
puBIon g BaABidag | kar TN dev AerToupyei
avTikaTaoThoTe TV BaABida, waTe va

ameAeuBépwang aépa
. amouyeTe avakpiBeic evOeigeIg.
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Mepiypaen MBavn aitia Kol AVTINETWTTION

O deiktng (BeAdva) Tou | e BePaiwbeite 61 n BaABida ival
pavopeTpou dev evieAwg avoikTh yia éAeyxo ato 0.
Bpioketai oT0 0 + 3 o Edv e¢akoAoubei va umrapyel
mmHg étav 10 ammokAion peyoAuTepn Twv 3 mmHg
TETONETPO DEV EIVAI OE | ETTIKOIVWVATTE WE TOV TTPOUNBEUTA
Aerroupyia. 00G yia Emavappubuion Tou
TNETOUETPOU.

@& Edv Bewpeite 611 Ta amoteAéopaTa TG pétpnong dev ival
QuaIoAoyIKA, DIOBACTE TIPOOEKTIKA TIG TTANPOQYOPIES TNV
«Evomra 8.».

5. ZuvTpnon CUOKEUNG Kal amroppIyn

KaBapiopog
KaBapidete 10 6pyavo pdvo pe éva atrard ateyvo Travi.

KaBapiopog Tng mepixeipidag
ATTOOKPUVETE TIPOCEKTIKA TUXOV AeKEDEG TG TNV TTEPIXEIPIDA,
XPNOIHOTIOIWVTAG UYpd TTavi kal oamouvada.

®UAagn

‘Orav dev xpnaoiyoTroieital:

QuldoaoeTe T CUOKEU Kal Ta EGAPTAPATA O€ OTEYVO, SPOTEPO
EPOG HaKPIG aTrd To NAIaKS Quwg Kal g€ auvBrkeg TrepIBAAAovTOg
VTG TOu EUPOUG Beppokpaaiag kal uypaaiag Tou TepIypAgeTal
aTnV eVOTNTA « TEXVIKA XOPOKTNPIGTIKAY.

Ba@povopnon

ZuvIOTATal VO EAEYXETE TNV aKpiPEIa auToU Tou opyavou KaBe
2 MAveg 1y eav kTutnBei (€Gv méoel kGTw) AmeuBuvbeite aTo
TOTIKG oag TUAKa eGutmpémang TreAatwv g Microlife yia Tov
axeTIkO EAeyyo (BA. eloaywyn).

Mpo@UAagn

To aépBig (EAeyxog kal BaBuovéunon) TNg GUCKEUNS Kal Twv egap-
TNUATWY PTTOPET VO EKTEAETTE] OVO OTTO EKTTAIOEUPEVO TIPOTW-
K6 TO oTroio £xel AdBel TaToT0INGN Yia TO GEPPIG TwV TTPOI6-
viwv Microlife. MHN emmixeiprioete va paypatomroiioete oéppPIg 1
va BaBPOVOUNRTETE TN GUTKEUN KaI Ta EGAPTAOTA PGVOI 0.
ZépPIg

H ouakeun Oev Exel oxedlaoTei yia a€pBIg ammod Tov XpAoTn.
ETTIKOIVWVACTE e TOV DIAVOUED TNG GUTKEUNG Y10 TN Ayn uTinpe-
a1V a¢pBIg aTTd TATOTIOINPEVO TIPOCWTTIKG TO OTIOI0 £XEI £COU-
01080Tn6Ei ATI6 TOV KATATKEUAOTH.

Atoppiyn

H cuokeun Tpémel va amoppiTITeTal GUPQWVA HE TOUG ITKUOVTEG
KQVOVIOUOUG GTnV TIEPIOXT) 0AG Kal XwpIOTa aTrd Ta oIKIakd fi
EUTIOPIKA aTTOPPiUpaTa.

6. Eyyunon

H ouokeun autr kaAlTTeTar amé 2 1A gyyinon mou IoxUel oo
TNV Nuepounvia ayopdg. Kara m didipkeia autng Tng TepIddou
€yyunong, kard v kpion Mg, n Microlife 8a emaokeudaoel i Ba
QVTIKATAOTACEI TO EAATTWHATIKG TIP0idV SwPEAv.

¢ TEPITITWON avOiyuaTog i TPOTTOTIOINGNG TNG GUTKEUNS, N
€yyUnon aKUPWVETA.

Ta akdéAouBa egaipolvTal amd TV eyyunon:

o KboTog Kal Kivouvol PETOpopaG.

o Znid oy TPokARBNKe aTd eaQaAuévn epapuoyn f un
OUPPOPPWON e TIG 0dNyieg XpAONG.

Znpi1é Tou TTPoKANBnKe aTTé S1appOor PTTATAPIWY.

Znui& rou TTPOKARBNKE aTrd aTiXNUa A Kakn Xpron.
Yuokeuaaia/uhiké amobrikeuang kai odnyieg xpnang.
TakTikoi éAeyxol kai auvTApnan (Babuovéunan).

Ageaoudp kar avrahakTika: Miatapieg, peraoynpanotig
PENHOTOG (TTPOIIPETIKOG).

H mepixeipida kaAuTreTan pe Aeiroupyikn eyyinon (o@igipo
@oloKag) 2 ETWV.

Edv amaiteital service eyyunong, TapakaAw ETTIKOIVWVACTTE JE
TOV €UTTOPO aTTd TOV 0TT0i0 AYOPATTNKE TO TIPOIGV I HE TO TOTTIKO
oag service Microlife. Mmopeire va €TMIKOIVWVIAGETE e TO TOTTIKO
oag service Microlife péow Mg 10T00€AISOG Pag:
www.microlife.com/support

H amolnuiwon mepiopideral aTn agia Tou TpoidvTog. H eyyinon
Ba xopnynOei eav 10 TTARPES TTPOIBV ETTIOTPAPE TUVOSEUOLEVO E
TO APXIKO TIUOAGYIO. H ETTIOKEUR i N QVTIKATAOTACH EVTOG £yYU-
nong Gev TapaTeivel f avavewvel Ty mepiodo eyyinong. O
VOUIKEG agIWOEIS kal Ta SIKalwpaTta Twv katavaAwTwy dev Biyo-
VTal a6 auTAY TV £yyunon.

7. Npodiaypapég kai CUPPOPPWEON
TexvIKa XapakTnPIOTIKA

Bapog: <450 g (oupT. Twv pTIaTapiwy)
AiaoTaoeig: 175x 70 x 103 mm

Tuvlnkeg -20-+70 °C (4 — +158 °F)
arroBikeuong: 15— 80% péyI1oTn OXETIK Uypaaia

Microlife BP AG1-30
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TuvBnkeg

Aeroupyiag: 10-40°C /50 - 104 °F
Eupog Tipwv

pérpnong: 0 - 300 mmHg
AvéAuon: 2 mmHg

ZTATIKN aKpipela: TiepiTou + 3 mmHg
Aiappon aépog: <+ 4 mmHg/AemT6

Avapevopevn

Siapkela {wng: 2 xpoévia

Zuppdpewon pe

mpoTUTTO: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

MAnpogopieg GuupOGPPWONG: N GUoKeur TTANPOI TI ATTAITATEIG
TOU TTPOTUTIOU YIa Ta N €TTENPaTIKG gQuyHopavopeTpa EN ISO
81060-1:2012.

MAnpotvTal o1 diardeig Tou kavoviapou EE yia Ta iatpotexvoho-
yiké mpoidvta (EE) 2017/745 yia mv kamyopia |.

8. ZupmAnpwpartikég TANPOPOPIES YIO TOUG XPNOTES
Kal TOUG agBeveig

o H aprnpiaki Trieon eival n iean Tou aiparog Tou péel pETw
TWV apTPIWY, N otroia dnpioupyeital amd mv aviAnon g
kapdidg. Mavrote peTpwvTal 500 TIPES, N CUGTONIKA (ETAVW)
TIUA kai n SloeToAIKA (KATW) TIWA.

o H oTaBepd uynAn wieon prropei va wpokaAéaer AR oTnv
uyeio Kol TTPETTEN VO QVTIETWTTIOTET OTT6 TOV 10Tpo o0g!

® XTOV I0TPO 0OG TIPETTEN VO QVAPEPETE TIAVTOTE TIG TIPEG TTiETTS
00, edv ExETe TTAPATNPAOE! KATI UN QUCIOAOYIKG fy edv Bev eioTe
aiyoupor. Moté pn Bagileate povo aTig PETPATEIS THG APTNPI-
aKNg miEang.

o Yapyouv TOMEG aiTieg yia Tig uTrepBoAIkG uynAég TIpEG apTn-

prakng rieong. O yiarpdg oag Ba Tig e¢nynoel avalutikd kai 6a
X0pnynoel BepameuTikn aywyn, KaTd TepiTTwan.

o I Kapio mepimTwon dev wpémel va aAAageTe Tn Soooloyia
TWV QUPHAKWY N va EKIVATETE pia BepaTreia xwpig va
oupBouAEuTEiTE TO YIOTPO CAG.

o Avahoya e T owyaTiki TpooTabeia kai Ty TTéBnan, n apt-
plakn iean Tapoucidlel eupeieg SlakupAvoelg kaBwg Tpoxwpd
n nuépa. Qg ek ToUTOU, B0 TTPETTEI VA TTPAYHATOTIOIEITE TIG
METPNOEIS 00 KATA TIG iBIEG TUVBAKEG NpEiag Kal OTaV EigTE
XaAapoi! Na kataypdpere dUo evdeitei kGBe gopd (1o Tpwi:
pOTOU TIAPETE GAPHAKA KAl KATAVAAWGETE TPOPR / T0 Bpadu:

TIPOTOU {OTTAWOETE, KAVETE PTTAVIO ) TIAPETE PApUaKa) Kal va
uTTOAOYIETE TOV PEGO OPO TWV PETPHOEWV.

o Eival apketd avnBeg dU0 diadoyIkéS PeTpraEIg va divouv anpa-
VTIKG DI0QOPETIKEG TIPES.

o O1 amokAioelg petagl Twv LETPATEWY Ao TOV IaTPG 0AG A TO
(QOPUOKEIO KOl TV PETPAOEWY OTO OTTITI Eival APKETG YUTIONO-
VIKEG, BIOTI OF TUVBIKEG €ival EVIEAWS SIOPOPETIKES.

o ToAAég peTpAgeIg TapEKOUV TTOAU TTEPIOTATEPO AEIOTTIOTES
TANPOYOPIES OXETIKA W TNV TTIETN TAG, ATTO HIC MEMOVWHEVN
pétpnon.

o AgnoTe éva pIkpo Xpovikd epiBwpio 5 Aetra peragl dlo
UETPAOEWV.

o EQv eioTe éyKuog, TpETEl va TIAPAKOAOUBETE TNV APTNPICK 0ag
TTiean TOKTIKA 816TI pTTopEi va TToIKiAel onpavTikG aTnv TEpiodo
™G konang.

Mwg va a§loAoynow v apTnpIaKn Hou Trieon;

Mivakag yio v Tagiveunan Tipwy PETPRong Tieang Tou aipaTog

aTo aTriTI, o€ eVAAIKEG, aUpuva e TIg dieBveig odnyieg (ESH,

ESC, JSH). Ta 6edopéva oe mmHg.

EUpog Tipwv ZuoToAikn | AlaoToAIKA | ZU0TOON
1. |apmpiakA <120 <74 AuToéAeyyog
Triean
QUaIOAOYIKA

2. |apTplakA 120-129 |74-79 AuToéAeyyxog
Trieon BEATIOT

3. |opTnpIaKn 130-134 |80-84 AuToéAeyyog
Trieon augnuévn

4. |apmpiakn 135-159 (85-99 ZnTOTE IaTPIKN

Trieon oAU GUPBoUA)
uynAn

5. |opTnpIakn 2160 2100 Zntote
Trieon ETMEIYOVTWG
emiKivouva 10TPIKA
uynAn aupBoulq!

H uynAdTepn TipA gival aut Baoel Tng oroiag kabopietal n ago-
Aoynan. Mapdaderypa: Tipn ieang 140/80 mmHg fi Tipry 130/90
mmHg utrodeIkvUEl «TTOAD UWNA TriEan».
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Microlife BP AG1-30
Copepxumoe ynakoBkiu '&) XpaHuTe yCTpOWCTBO B MecTe,
(1) MaHomeTp % HEeJOCTYNHOM Ana AeTelt B Bospacte o1 0
(@ Manxeta 10 3 ner.
(® HarHertatenb .
@ Perynipyemsii knana crycra YHUKanbHbIA WAEHTUdMKaTOp Npubopa
(® Cretockon Mozens HoMe
(® [lonoska cTeTockona II] A P
@  YiHble onvBbl C E 1 639 Ceptncukauys CE
. Mepen UCMONb30BAHMEM TOTO YCTPONCTBA
NPOYMTaiiTe BaXHYI0 MHOPMALIMIO B Berynnenve

[aHHOM MHCTPYKLMK NO 3KcnnyaTtauym. B
Lensix 6esonacHocTu cobriopante
VHCTPYKLIMIO MO 3KCMTyaTaLyi 1 COXpaHuTe
€& nsi nocrieayHoLLEro UCMorb30BaHMS.

L Homep cepum
XpaHuTb B CyXOM MecTe

[MpoussoanTtens

OdpuumanbHbIn npeacTaBuTenb B
EBponeiickom CooblecTse

Homep no KaTtanory

CepwitHbliit Homep (ITTT-MM-[A-CCCCC;
rof-Mecsil-AeHb-CepUiHbIN HOMep)

OcTopoxHo

[Mpeaens! 4ONYCTUMOI BNXHOCTU Npu
aKcnnyaTaLm 1 XpaHeHm

OrpaHunyeHne Temnepatypbl ans paboTbl
UnK XpaHeHns

MeauumHckmit npubop

Vmnoptep

@E~ > EE kg

0O6bem fokymeHTa:

BHumaTenbHO NpounTaiiTe MHCTPYKLMIO N0 3KcnyaTaLuy,
Mpexae YeM 1Cnonb3oBaThb 3TO YCTPONCTBO. VHCTPYKUMS MO
3KCTIyaTaLui COBEPXKMUT BaXHYHO MH(OPMALMI0 — XPaHUTE e€ B
HanexHoM MecTe Aris obpalLieHus B Byayliem.

OTka3 OT OTBETCTBEHHOCTH:
TOpI’OBbIe Mapku1 1 TOProBble HaMMEHOBaHWA NpUHaanexar
COOTBETCTBYHOLMM BnadenbLlam.

OrnaBnexue

1. BaxHas uncdopmaums
Onucahne ycTponcTea
[poTuBONOKa3aHMs
lMo6oyHble adekTbl
lpenocTepexeHns n NpeaynpexaeHns
HesxenatenbHble IBNEHUS 1 OTYETHOCTL
2. MoproToBka k M3MEPEHMIO
Vcnonb3oBaHue NoaxoAsLLen MaHxXeTb!
PexomeHaaLum Ans nonyyeHns HaAeXHbIX Pe3ynbTaTos
13MepeHui
Onepauus usmepeHus
Ownbka ycTpoicTBa M yCTpaHeHWe Hemonapaokx
TexobcnyxvBaHWe 1 YTUNNU3ALIMA YCTPONCTBA
OunieHve
OumncTka MaHxXeTbl
XpaHeHue
Kanubposka
Mepa npegocTopoxHoCT
06¢nyxuBaHie
Ytunusauus
6. apaHTuUs

o B

Microlife BP AG1-30



7. Cneuudmkauuu u cobnropaeHue Tpe6oBaHuit
TeXHUYECKVE XapaKTepucTuky

8. [ononHutenbHas uHgopMaLms Ans nonb3oBartenei n
nauueHToB
Kak onpepenuts apTepuansHoe AaBnexve

1. BaxHas nndopmaums

Onucanue ycTpoicTea

MembpaHHbIit churmomarometp Microlife BP AG1-30 sisnsetcs
HeaBTOMATM3MPOBAHHBIM, MEXaHNYECKUM YCTPOIICTBOM NS
N3MepeHus KPOBSHOTO AABNEHNS, B KOTOPOM MCMONb3YeTCs Hady-
BHas MaHxeTa BOKpyr nneva. MaHxeTa HagyBaeTcs U cyBaeTcs
C MOMOLLbHO TPYLLM.

HasHaueHue:

MemBpaHHbIit cHUrmoMaHOMETP SBMAETC HEABTOMATU3NPO-
BaHHbIM, MEXaHUYECKUM YCTPONCTBOM /151 OTCIEXMBAHWS KPOBS-
HOrO JaBNEHUS, KOTOPOE UCMOMb3YeTCs ANs HENPSAMOTO (HeUHBa-
3MBHOTO) U3MEPEHNS U 0TOBpaeHUs apTepuasnbHOrO KPOBSHOTO
[AaBrneHus.

MeToabl ucnonb3oBaHusA:

KBaJ'IVI(*)VILLVIpOBaHHbIe MeauunHCKne cneymanncTbl U nuua,
KOTOpbIE npoLunu 06yqume N0 NU3MEPEHUI0 KPOBAHOTO AaBneHns
ayCKynbTaTUBHbIM METOAOM.

LleneBon nauneHT
Mpeanonaraemas nauneHTbl — nuua crapiue 18 net.

Mpeanonaraembie ycnoBus UCNOJNb30BaHUA:
310 yCTpOVICTBO npeaHasHa4eHo Ana ncnonb3oBaHua B MeauunH-
CKUX y4YpexaeHunsx 1 Ha aomy.

Moka3aHusA K NPUMEHEHUI0:
I/lamepeHme KPOBAHOIO AaBneHuns.

MpoTuBoNnoKasaHus

He ucnonb3yiite AaHHOe YCTPOCTBO B CREAYIOLLMX CIy4asX BO

n3bexaHne HETOUHbIX M3MEPEHUIA NN TPaBM:

o 3anpeLyaeTcs MCNONb30BaTb C MaHXeTaMu fiNst HOBOPO-
KOEHHBIX UMK Y HOBOPOXKAEHHbIX

o He n3mepsiiite AaBneHne Ha pyke € Toit CTOPOHI, rae Gbina
npoBeAeHa MacTaKTOMUS Nk NMMcaseH3KToMUS

o He BbINOMHAITE U3MEPEHNE HA NALMEHTE C HEKOHTPOMMpye-
MbIMM KOHBYTbCUSIMU, HAaNpUMep APOXbIO, TPEMOPOM W T. .

o He BbINOMHsANTE U3MEPEHNE HA NNEYe C TPaBMaMy (HaNpUMeEp,
MOBPEXAEHHAs KOxa, OTKPbITas paHa), NOCTOPOHHUMY Npei-
MEeTaMu (HanpuMep, Wrrna unu cucTema finst BHyTPUBEHHOTO
BNWBAHWS, CTEHT-MMMNaHT B KDOBEHOCHOM COCYAE)

MoGouHble adhdrekTbl

o [lpy Tpsicke UMM yAapax YCTPOCTBO MOXET NMULLINTLCS Kan-
BpoBKK (CTaTb HETOYHBIM), YTO MPMBOAMT K NOXHBIM NOKa3a-
HUAM

o Onepatopbl MOryT ObITb HEOOBEKTUBHBI M HALENEHbI HA
KOHeuHble Lidhpbl, YTO NPUBOAUT K HETOYHBIM NOKa3aHNAM

f BHUMAHUE!

MpenocTepexenns u npepynpexaeHns

MpepynpexaeHue — nepes MCNONb30BaHMEM YCTPOUCTBA

o He vcnonb3yiTe usgenve, ecnv Bam kaxertcs, 4To OHO
noBpexaeHo, uim ecnu Bel 3ameTnnn 4to-nnbo HeoBblyHoE.

o He ncronb3yiiTe 310 YCTPOWNCTBO B MHBIX LiENsiX, KPOME Kak
OMM1CaHO B AAHHOM MHCTPYKLWW MO aKkcnnyaTauyu. Marotosn-
Terb He HEeCeT OTBETCTBEHHOCTY 3a yLuepd, Bbi3BaHHbIA
HenpaBubHbIM UCMONb30BaHNEM

o XpaHuTe YCTPOWNCTBO BAanu OT AeTelt U nuL, HeCOCOBHbIX
yNpaBnsTb YCTPOCTBOM. [TOMHUTE O pyckax CyyaiHoro
npornaTbiBaH1s MENK1X AeTanei v CAaennBaHns kabenamm
1 TpyBKamu yCTPOICTBA 1 ero NpUHaANEXHOCTAMM.

MpenynpexneHne — BO BpeMs MCMNONb30BaHMUS

o [Ipon3BoauTe HakauKy TOMbKO HANOXEHHON MaHXETbI.

o Hukoraa He HakaumBarTe gasneHue Boiwe Yem 300 MM pT. CT.

o He nonb3yiTecb faHHbIM YCTPOICTBOM B ABUXYLLIEMCS TPaHC-
MopTHOM CpeAcTBe (Hanpumep, B aBToMobune unn camonéte).

MpepynpexaeHne — nocne UCNONb30BaHUA YCTPOUCTBA
He cTupaiite MaHxeTy B CTMPanbHOI MaLLMHE UMk Mocyfo-
MOVHO MaLLHe.

I'Ipenynpe)l(.qeuue - TeX05CJ1y)KVIBaHVIe
He paspellaeTca BHOCUTb KOHCTPYKTUBHbIE U3MEHEHUS.

MpenocTepexeHne — nepea MCNONb30OBaHNEM YCTPONCTBA

o [laHHOe yCTPOICTBO BKIIOYAET YYBCTBUTENBHbIE KOMMOHEHTHI,
MO3STOMY C HUM HyXHO 00paLLaTbCcs OCTOPOXHO.

o CobniogaliTe ycrioByst XpaHEHUs U 3KCNyaTaLmm, onucaHHble
B pasgene «Cneuudukauum n cobnioperne TpeboBaHNy.
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o MaHXeTbl NpeacTaBnsitoT CoBoit YyBCTBUTENbHbIE SMEMEHTI,
TpebytoLme GepexHoro obpalLeHus.

o CM. [1ONONHUTENbHbIE MHCTPYKLMM MO TEXHUKE Be3onacHoCTH
B OTAEMbHbIX pPa3fenax PykoBOACTBA N0 SKCTyaTaLum.

MpepocTepexeHue — BO BpeMs NCMONb30BaHNSA

370 nomoraeT nonb3oBatento obHapyxmBaTh ToHbl KopoTkoBa ¢

MOMOLLbI0 CTETOCKONA C LieNblo ayckynbTavuu. OKpyxaioLumit

LUYM MOXET MeLLaTb BbINONHEHMIO U3MEPEHWNIA 1 CHATHIO MoKa-

3aHUA.

lMpenocTepexeHune — nocne MCNONb30BaHNA YCTPOHCTBA

o CnycTuTe NOMHOCTbIO BO3AYX M3 MaHXeTbl Nepes TeM Kak ee
CTOXUTb.

o PesynbTatbl U3MEPEHHs, KOTOPbIE NPEAOCTaBNSeT STOT
npubop, He SBRAKOTCA AnarHo3oM. OHM He 3amMeHsIT Heobxo-
AMMOCTb KOHCYNbTaLuK Bpaya, 0COHEHHO ECNM OHYW He COOT-
BETCTBYIOT CUMMTOMaM NauueHTa. He nonaraiTech ToMbKO Ha
pe3ynbTaT M3MepeHus, BCeraa paccMatpuBaiiTe apyrve
noTeHLManbHble CMNTOMbI U anobbl nauueHTa. ObpaTuTtech
K Bpauy Un BbI30BUTE CKOPYIO B Cryyae HeobxopvmocTy.

MpepocrepexkeHue — Texo6enykuBanne

MemBpaHHbIit chUrMoMaHOMETP PEKOMEHAYETCSA ANS YacToh
MOBTOPHOM karmMBpoBKM (Mo KkpaitHei Mepe kaxzable 6 MecsiLies)
N NOCTEe MEXaHYECKOro BO3AENCTBUS (Hanpumep, nocne
napeHust). Casikutech co cnyx6oi nogaepxku Microlife B caoem
peruoHe, YTobbl OpraHM3oBaTh MPOBEPKY.

MpeaynpexaeHue — 6epeyb OT BO3AENCTBUSA

OKpyxalowen cpeabl

o 3awpwainTe yCTPONCTBO OT MPAMBIX NyYelt CONHLA.

o 3awmwaiiTe ycTPONCTBO OT BO3LENCTBUS YPEIMEPHO BbICOKNX
VI HA3KWX TEMNEpaTyp.

HexenatenbHble ABNEHNUA 1 OTYETHOCTb

B cnyyae HexxenatenbHoro siBneHns obpatutecs k AUCTpubbIo-
Topy Microlife B cBoem pervioHe, aBTop13oBaHHOMY NpeAcTaBy-
Teno o ycTpoicTey B EBponeiickom corose/EBponeiickom coob-
LLiecTBe, MPOWU3BOAMTENIO YCTPOICTBA NN B OTBETCTBEHHBIN
opraH Bnactu cTpaHbl-nexa EC.

2. MNoproToBKa K M3MEPEHUI0

Wcnonb3oBaHue noaxoAsLen MaHxXeTbl
[Mpw BoIGOPE NpaBUNBLHOIO pasmepa MaHxXeTbl, 06XBaT pyku
[OIMKEH M3MepSATLCS B LIEHTPE BEPXHEN YacTh pyku. 22 — 32 cMm

(8.75-12.5 toiiMOB) - 3TO MpaBbHbLIN Pa3Mep Ans 6OMbLUMH-
CTBa ntogeit.

&= [Monb3ayittech Tonbko MakxeTamu Microlife!

» OBpatuTecs B MECTHbIN CepBUCHBIN LigHTp Microlife, ecnmn
NpUnoXeHHast MakxeTa (2) He NOAXOAUT.

PekomeHpaumm ans nonyy4eHns HafexXHbIX pe3ynbTaToB

U3MepeHun

1. W3beraitte mandeckoin akTMBHOCTH, He eLLbTe U He KypuTe
HenocpeacTBEHHO Nepes U3MepeHuem.

2. MpucsabTe Ha CTyN CO CNHKOM Ha 5 MUHYT 1 paccnabbTecs.
lMocTaBbTe HOTV Ha NOMN POBHO U HE CKPELLMBAIITE WX.

3. Bceraa npoBoaunTe M3MePEHNs Ha O[HOW 1 TOWN Xe pyke
(0BbI4HO Ha neBo). PekomeHayeTcs, 4TobbI BO BpeMst
NepBOro BU3NTa NaLMeHTa, Bpay NPoBen U3MEPEHUs Ha BYX
pyKax, 4Tobbl ONpeAeniTb Ha kakoli pyke Hy)XHO NPOU3BOANTL
“3mMepeHns B fanbHenwweM. MoTom M3Meperus NpoBOASTCS
TOMbKO Ha TOM PyKe, Ha KOTOPOIA JaBNeHNe OKasanoch BbiLLE.

4. Chumute obreratoLLyto ogexay ¢ nneda. He cneayer 3akatbl-
BaTb pykaB pyDallki, 3TO MOXET MPUBECTM K CAABNMUBAHMIO,
pyKaBa 13 TOHKOI TKaHM He MeLLatT M3MEPEHHIo, eCnn npune-
ratoT cBo60AHo.

5. Bcerpa nposepsiiTe, YTO MCNONb3YeTC NPaBUMbHbIA pasmep
MaHXeTbl (MapK1poBKa Ha MarxeTe).

o [NOTHO HanOXMTE MaHXETY, HO HE CTIMLLKOM TYro.

e YBeanTech, YTO MaHXeTa pacrnonoxeHa Ha 1-2 cm (cm)
BbILLE MOKTS.

o MeTka apTepum Ha MaHXeTe (MMHUS ANKUHON OKOMo 3 cm
(cm)) BOMKHa HAXOANTLCA HAf apTepuen C BHYTPEHHEN
CTOPOHbI PYKN.

o Pacnonoxure pyky Tak, 4Tobbl OHa 0cTaBanach paccna-
OneHHo.

o YDeauTech, 4TO MaHXEeTa HaXOAUTCS Ha TOM Xe BbICOTE, YTO
1 cepaue.

6. MNpaBunbHas ckOpoCTb CRyCKa MMeeT BaXKHOe 3HayYeHue
[NA NONYYeHNs TOYHOCTHU NoKa3aHui. Heobxopumo
0CBOWTb PEKOMEH0BAHHYI0 CKOPOCTb Crycka 2—3 MM pT.CT. B
CeKyHAY unu cnyck 1-2 3HakoB Ha Lukane MaHomeTpa (1) Ans
Kaxzoro cepaLebuerms.

Microlife BP AG1-30



3.

Onepaums usmepeHus

4, OwwnbKa yCTPOWCTBA U yCTPaHEHNE HENONaAoK

1.

YcTaHOBMTE rONOBKY CTETOCKONA (6) MOA MaHXeTy (2) unu Ha
1-2 CM HKe MaHXeTbl. YOeauTeCh, YTO rofoBKa cTeTockona
HaXOAMUTCS B KOHTAKTE C KOXEN W NEXUT Ha NrieyYeBoil apTepum.

Ecnu Bo Bpems 1cnonb3osaHus ychOI;ICTBa UMerT MecTo
ﬂpOGﬂeMbI, Heobxognumo NpoBepuTbL CneayoLle MOMeHTbI 1 npea-
NPUHATb COOTBETCTBYIOLLE MEPLI B Cly4ae HeobxoaumocTy:

2. BcraBbTe YLUHbIe ONMBbI (7); ronoBka CTeToCKONa CyMTaeTCs Onuncanne BO3MOXHast NPU4MHE U YCTpaHeHue
yCTaHOBMEHHON NPaBUMbLHO TOrAa, Koraa ToH KopoTkosa A l
CTIbILLGH KaK CaMblit TPOMKWL. noxas nepegaya o [IpoBepbTe yLUHbIE ONMBbI, ECIIV OHM
3. 3akpoifTe knanaH cnycka (4), pacnonoxeHHolit Ha HarHeTaTene TOH, WCKAaXEHILA Ui PA3Hble MW C TpelLuHamu. Ecii
(3), NOBEPHYB BYHT 10 YaCOBOI CTPEKe. NOCTOPOHHMI LUYM. HeT, 70 yﬁennger, 4TO Bbl HOCUTE MX
4. BosbMuTe HarHeTaTtenb (3) noaxaykv B CBOGOAHYHO PyKY (pyka, ﬁomKHb'M 00pasoM.
Ha KOTOpOIt He NPOBOASTCS U3MEPEHWS) U HaKkayalTe MaHKeTy. * MNMpoBepeTe, He MeeT H TpyGka
Habniopalite 3a uHaMKaLmeit faBneHns Ha maHomeTpe (1) 1 lT_IpemMH ¥ He IEPEKDY&Ha ik OHa.
nopkayanTe npubnuanTensHo Ha 40 MM PT. CT. BbILLE, Yem * MposepeTe MembpaHy paboued
OXWAaeMOoe CUCTONNYECKOe AaBNEHVe (BEpXHEE 3HAYeHMe). 1aCTi CTETOCKONA, ECTIN ECTb Kake-
o Ecrnv Bbl He yBepeHb! B 3101 BennunHe, Hakavaiite NGO MOBPEKASHAS.
MAHKETY [10 aBIeHws 200 MM pT.CT.. e YocToBepbTeCh, YTO paboyas
5. MeganeHHo oTKpoIiTe KnanaH (2), NoBOpaymBas BUHT NPOTUB 1acTb CTETOCKONa HAxOAUTCH B
4acoBoil CTPenKkM, M AepXuTe ronosky cretockona (6) Haa HBANEXALIEM KOHTAKTE C KOXE 1
nneyeBoi aptepuen. CnylaiTe BHUMATENBHO, Kak MaHxeTa pacrionaraetcsi Hai fne<esou
HaunHaeT cnyckaTb BO3AyX. 3amMeTbTe NokasaHue Ha MaHo- apTepuen Bo BpEMs USMEPEHIA. B 0
MeTpe (1), Kak TOMbKO Bbl yCMbILLATE YETKNA, PUTMUYHBIA CTYK n3bexaHne HETOUHbIX U3MEPEHUA,
unu 6ueHmre. ITo 3HaYeHMe ABNAETCA BENUYNHON CUCTONM- MPOYNCTUTE W 3aMEHUTE
YecKOro apTepuanbHOro faBneHNUs. HencnpaBHbIe AeTan.
6. MosgonsiiTe JaBNEHMIO NafaTh NPU TOV e CKOPOCTY Bbinycka Mpn HakauMBaHMM e Y[0CTOBEPLTECh, YTO KranaH
BO3/yXa. 3ameTbTe NokasaHue Ha MaHoMeTpe (1), kak Tonbko | MaHXeTh 3aKpbIT.
3BYK GWeHHs nepecTaeT BbiTb CrbILMMBIM. ATO 3HaUYeHne HarHeTatenem (3) * Y0CTOBEPLTECh, YTO MaHKeTa
SIBNSAETCA BENIMYUHON ANACTONMYECKOro apTepuanbHoro AaBnenne He NpaBuIbHO MOACOEANHEHA K
[aBneHns. yBEnMIMBaeTCs. pe3uHOBOMY GannoHy 1 MaHoMeTpy.
7. T1oNHOCTbIO BBIMYCTUTE BO3AYX M3 MaHKETBI. e [lpoBepeTe, He UMetoT 1 Marxeta,
8. MoBTOPUTE M3MEPEHNS Kak MUHIMYM [Ba pas3a. 3anuwuTte TpyGka Ui pe3uHoBbIi GannoH
CBOW M3MEPEHNS, a Takke Bpems 11 AaTy M3MepeHns cpasy xe yTeuex. Mpu oBHapyxeHm
nocrne npoBeaeHNs M3MEPEHNI. HENCrpaBHOCTU 3amMeHunTe
9. CHuMUTE MaHXETY 1 CTeTOCKOM. HeucnpaeHbIe AeTany.
CkopocTb Bbinycka OTCOeaMHMTE KNanaH OT «IPYLUN» ANs
BO3/yXa He MOXeT TOro, Y100kl NPOBEPUTH, HE UMEETCH NN
BbITb yCTAHOBNEHA HA |NPENATCTBIN NS BO3AYXa BHYTPU
2-3 MM pT. cT./cek KnanaHa. Yganute npensTcramns u
Knanaxa Bbinycka MOBTOPUTE NOMbITKY CHOBA. Ecrin
Bo3ayxa (@). knanaH He paboTaeT AOMKHbIM
0bpa3om, 3ameHuTE ero BO U3bexaHne
MONY4EHNS HETOYHbIX PE3ymnbTaToB
13MEpEHNA.
28 microlife



OnucaHue

Crpenka MmaHoMeTpa B
COCTOSIHUM NOKOSt
HaxoauTCS He B
nonoxeHm 0 £ 3 mm | e
pT.CT.

Bo3moxHasi Npu4MHa 1 ycTpaHeHne

e Y[0CTOBEPLTECH, YTO MPU NPOBEPKE
YCTaHOBKM HyNs KnanaH NonHOCTb0
OTKpBIT.

Ecnu oTKNoHeHWe OT HyneBoro
3HaYeHWsi NPEBbILLAET 3 MM pT. CT.,
o6paTuTech K TOproBoii
OpraHM3aLu1 ins NOBTOPHOI
KanuBpoBKM MaHoMeTpa.

@& Ecnv Bam kaxeTcs, 4To pesynbraThl OTMYaOTCS OT
06bI4HbIX, TO, NOXanyncTa, BHAMATENbHO NPOYTUTE
nHcopmaumio B «Pasgene 8.».

5. TexoGcnykuBaHue W yTUNIU3aLMs YCTPOICTBA

OumweHue
Vicnonb3ayite Anst YNCTKW Npubopa TOMbKO CYXYHo, MSTKYHO TKaHb.

OumncTKa MaHXeTb!
OCTOPO)KHO yoanute nATHa C MaHXeTbl C NOMOLLbI0 BNaXHOM
TPANKW U MbINbHOM BOABI.

XpaHenue

Korpa He ucnonb3syercs:

XpaHuTe YCTPOICTBO M akceccyapbl B CYXOM, NPOXagHOM,
TEMHOM MeCTe, B YCIOBUSIX, TAe TEMNepaTypa U BNaxHOCTb Haxo-
ASTCS B inanasoHe, ykasaHHoOM B pasgene « TexHUJeckue xapak-
TEPUCTUKNY.

Kann6poBka

MbI pekomerayeM NpOBEPSTL TOYHOCTL Npubopa kaxaple 2
Mecsisl nbo nocne MexaHn4eckoro BO3AEMCTBNS (Hanpumep,
napeHns). [ins nposeaexmns Tecta obpatUTeCh B MECTHbIN
cepaucHbIii LieHTp Microlife (cM. BBeaeHue).

Mepa npegocTopoxHocTH

YCTPOIACTBO M akceccyapbl MOTyT 0BCTyXMBaTLCA (TECTUPO-
BaTbCs U KanMbpoBaTLCS) TONbKO 0BYYEHHBIM NEPCOHAMNOM,
KOTOPbIN MMEET KBanudukaLuio Anst 06CyKMBaHWUS NPOAYKTOB
Microlife. HE NMbITAUTEC o6cnyxueaTs Unu kanubposath
YCTPOWCTBO W aKceccyapbl CaMOCTOSTENBHO.

06cenyxuBaHue
YCTpOICTBO He NpeaHasHaueHo Ans 06Cnyx1BaHUsS NOMb30Ba-
Tenem. CBSUTECH C ANCTPUOLIOTOPOM YCTPONCTBA, YTOBbI Mory-

4nTb 0BCNYXMBaHWE Y KBaNU(ULMPOBAHHOTO NEpPCoHana, fony-
LLEHHOTO NPOU3BOAMUTENEM.

YTunuzauus

YcTponcTBO HEOHXOAMMO YTUNM3MPOBATL B COOTBETCTBUM C MECT-
HbIMW NPUMEHUMBIMU NPaBUNaMK, 3anpeLLaeTcs yTuManpoBaTh
BMeCTe C GbITOBLIMY UMM KOMMEPYECKAMM OTXOZaMM.

6. MapaHtuA

Ha npubop pacnpocTpaHseTcs rapaHTis B TeYeHue 2 neT C Aatbl

npvobpeTenus. B TeueHne aToro rapaHTuitHoro nepuoaa, no

Hawemy yemoTpeHuto, Microlife 6ecnnatHo oTpemoHTUpYeT unm

3aMEHUT HeuCnpaBHbIi NPOAYKT.

BekpbITve unn nameHeHwe yCTpoiicTBa aHHYNMpYeT rapaHTuio.

CnepyloLLme NYHKTbI UCKMIOYEHbI U3 rapaHTuu:

o TpaHCNOpTHbIE NOBPEXAEHINS 11 PUCKN, CBA3AHHBIE C TPaHC-
nopToM.

o [loBpexpaeHus, Bbi3BaHHbIE HEMPaBUMbHBIM MPUMEHEHNEM U
HecobnioAeHeM UHCTPYKLMIA NO NPUMEHEHMIO.

o [loBpexpaeHus, Bbi3BaHHbIe yTeuKoi batapeit.

o [loBpexXpaeHus, Bbi3BaHHbIE HECHACTHbIM CTly4aeM Ui Henpa-
BUIbHBIM MCTIONb30BAHWEM.

© YnaKoBKka v MHCTPYKLM MO NPUMEHEHMIO.

o PerynspHble nposepku 1 0bcnyxmBaxne (kanbposka).

o Akceccyapbl 1 U3HaLLMBalOLecs yacTu: batapen, apantep
nuTaHs (pu HeobXoANMOoCTH).

Ha markeTy pacnpocTpaHsieTcs rapaHTis (repMeTMYHOCTb BO3AYLL-

HOTO KnanaHa) Ha 2 roga.

Ecnu TpebyeTcs rapaHTUitHOe oBcnyxuBaHme, 06paTuTech B

MecTHyto cryx0y noanepxku Microlife. Bbl MoxeTe cBf3aTbes ¢

MecTHbIM cepaucom Microlife yepes Halw cailT:

www.microlife.ru/support

l"apaHTus ByneT npefoctasnena, ecnv Tosap byaeT Bo3spalleH

LIeNYKOM C OpUTHAMNBHBIM YEKOM U rapaHTUAHBIM TaroHOM.

PeMOHT 1nn 3ameHa B pamkax rapaHTiu He NPOANEBaeT U He

BOCCTaHaBNMBAET CHa4arna rapaHTuitHbIN cpok. Kopuanyeckue

npeTeH3un 1 npasa noTpebuTeneil He OrpaHNYeHbl 3TON rapaHTHe.

Microlife BP AG1-30



7. Cneuudmkaumm n cobnrogeHme TpeboBaHmi

TexHuyeckue xapaKkTepucTUku

Macca: <450 g(r) (Bkntovast Gatapeitku)
Paamepb!: 175x 70 x 103 mm

YcnoBus xpaHenua u -20 - +70 °C (-4 — +158 °F)

TpaHcnopTupoBku: 15— 80 % MakcumanbHast
OTHOCUTENbHAsA BNAXHOCTb

Ycnosus

NpUMEHeHUs: ot +10 °C po +40 °C

OuanasoH

M3MepeHuit: 0-300 mm prt.cT.

MuHUManbHBbI#A war

MHAMKaLUK: 2 MM pT.CT.

Cratuyeckas B npegenax + 3 mm Hg

TOYHOCTb! (MM pr.cT.)

YTeuka Bo3pyxa:
OxupaaeMbli Cpok

<4 MM pT. CT./MWH

cnyx6bI: 2 net
CooTBeTcTBUE
CTaHAapTam: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

WHcbopmaums o cobniogernu TpeboBaHmit: yCTPOCTBO COOTBET-
CTBYyeT TpeboBaHNAM CTaHAapTa A4S HeMHBA3NBHbIX CHUrMoMa-
HomeTpoB EN ISO 81060-1:2012.

lMonoxerus, onncanHble B [iupektnse EC o MeanLmHCKux
yctpoiictBax (EC)2017/745 gns knacca Im, cobniofeHb!.

8. [lononHutenbHas nHcopmaumua ans
nonb3oBartenien U NauueHToB

o ApTepuanbHoe AaBneHue - 310 jaBneHne Kposu, NoaaBa-
eMoit cepaLeM B apTepuu. Beeria nsmepstoTcs aBa 3HaveHus,
CUCTONMYECKOE (BEpXHEe) iaBNeHIe 1 AMacTONM4eckoe
(HWXHee) faBneHwe.

o B cny4ae nocTosHHO NOBLIWWEHHOTO apTepuanbHOro
nasnexus Bam HeobxoanMo oGpaTuTbCS K Bpayy, 4To0bI
npeAynpeAuTbL pa3BUTME OCTIOXHEHUN.

o Bcerpa coobuaiite Bpady 0 Bawewm aaeneHum u coobuaiite
emyleit, ecnvt Bbl 3ameTunu Yto-Hubyab HeobbluHoe Ui
4yBCTBYETE HeyBEPEHHOCTb. HuKoraa He nonaraiTech Ha
pe3ynbTaT OAHOKPaTHOrO M3MEepPeHNs apTepuanbHoro
[aBneHus.

o CyLLecTBYET HECKONbBKO NPUYNH BOZHUKHOBEHUS BbICOKOIO
apTepuarnbHoro faeneHus. Baw nevalumit Bpay pacckaxeT o
Hux 6onee nofpoBHO 1 MPeAnoXUT NOAXOASLLEe NeyeHVe.

o Hu npu kakux oGcTosiTeNLCTBaX HE MEHsINTe A03UPOBKY
neKapcTB U He 3aHMMalTech camorneyeHuem 6e3 KoHCYnb-
Taluu BaLlero neyallero Bpaya.

o B 3aBUCMMOCTY OT (hM3NHECKIX HAarpy30K U Balwiero cocTosHus,
apTepuanbHoe jaBneHne NoaBepXeHo 3HauUTeNbHbIM Kone-
BaHusm B TeueHue AHs. MoaToMy KaxAabIi pa3, npexae Yem
U3MepsTh AaBneHue, Heobxogumo obecneynTb
CNOKOWHY0 06CTaHOBKY M paccnabutkes! MoTpebyertcs He
MeHee [BYX U3MepeHui (YTpoM O edbl U Npuéma nekapcTs n
BEYEPOM Mepez CHOM, NPUHSTUEM BOLHBIX MPOLeaYp Unm
NprEMOM rekapcTs) Ans OnpeaeneHns CPeaHEero 3HaueHus.

o CoBepLLEHHO HOpMarbHO, ECIW NPV [BYX U3MEPEHUSX NOLPSA
nonyyeHHble pe3ynbTathl ByAyT OTNMYaTLCS APYr OT Apyra.

o Pacxoxpenuns mexay pesynbTaramMv U3MEPEHUIA, NOMy4YeH-
HbIMW Bpa4OM Unu B anTeke, 1 pe3ynbTatamu, Mosy4eHHbIM1 B
[OMaLLIHUX YCMIOBUSIX, TaKKe SABNAKTCS BNONHE HOPManbHbIMK,
MOCKOMbKY CUTYaLui, B KOTOPbIX MPOBOASATCS U3MEPEHUS,
COBEPLLEHHO Pa3nuyHbl.

o Heckonbko u3mepeHuii obecneunBaroT ropasgo 6onee
HaaeXHyH MHopMaLMo 06 apTepuanbHOM SaBNEHUN, Yem
0f3HO 3MepeHWe.

o Cpenaiite HeboONbLLIOI NepepbIB B 5 MUHYT MeXay [BYMS
N3MEpPEHNAMM.

o Bo Bpems GepemeHHOCTH crieayeT TLaTenbHoO CneauTb 3a
apTepuanbHbIM AaBNEHNEM, NOCKONbKY Ha MPOTSHKEHWM 3TOT0
nepuoaa OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHSTHCS!

Kak onpenenuTb aptepuanbHoe aaBnexve

Tabnuua ans knaccudmkaLm 3Ha4eHUA apTepranbHOro
[AaBNeHMs B3POCIOro YenoBeka B COOTBETCTBIM C MeXAyHapop-
HbIMK pekomeHaaunamm ESH, ESC, JSH [laHHble npuBeaeHb! B
mmHg (mm pr.cT.)

Ounana3oH Cuctonu |Ouacton |PekomeHpauus
yeckoe | Myeckoe
1. |ApTepuanbHoe | < 120 <74 CamocTosTenbHbIiN
[aBrnexue B KOHTPOMb
Hopme

30
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Ovnana3oH Cuctonu |[Ouacton |PekomeHzauus
4yeckoe |MUyYecKoe

2. |OntumanbHoe |120-129 [74-79 | CamocTosiTenbHbINA
apTepuanbHoe KOHTPOIb
[aBneHve

3. |MosblweHHoe [130-134 (80-84 | CamocTosiTenbHbIA
apTepuanbHoe KOHTPOIb
[AaBneHve

4. | AptepuanbHoe (135-159 |85-99 | Obpatutech 3a
[JaBleHve MeANLMHCKO
CTMLLKOM MOMOLLbHO
BbICOKOE

5. | ApTepuanbHoe |2 160 2100 CpouHo
[aBleHne obpatuteck 3a
yrpoxatole MeaULMHCKOR
BbICOKOE nomoLbto!

OueHka JaBneHns onpeaenseTcs no HauBbICLLEMY 3HAYEHMIO.
Hanpuwmep: aaenenHne 140/80 mm Hg (Mm pT.CT.) 1 AaBneHne

130/90 mm Hg (Mm pT.cT.) 062 OLIEHMBAKTCS Kak «apTepuanbHoe

[aBneHne 04eHb BbICOKOEe» .

Microlife BP AG1-30
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Sadrzaj pakovanja

(@ Manometar
(@ Manzetna
(3 Balon za naduvavanje
(@ Podesivi vazdu3ni ventil
(® Stetoskop
(® Deo za grudi
@  Slusalice
(3 Procitajte vazne informacije iz uputstva za
upotrebu pre upotrebe sredstva. Radi svoje

bezbednosti pridrzavajte se uputstva za

upotrebu i saCuvajte ga za buducu upotrebu.

Broj lota
Cuvati na suvom

Proizvoda¢
Ovlad¢eni predstavnik za Evropsku uniju

Katalo$ki broj

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

Upozorenje

OgraniCenje vlaznosti za rad i skladistenje

Ogranicenje temperature za rad ili
skladiStenje

Medicinsko sredstvo
Uvoznik

DrZite van doma3aja dece uzrasta
0 -3 godine.

Jedinstveni identifikator uredaja

[#]
C € 1 639 CE oznaka uskladenosti

Uvod

Obim dokumenta:

Pre upotrebe uredaja detaljno pro€itajte uputstvo za upotrebu.
Uputstvo za upotrebu sadrzi vazne informacije — sacuvajte ga za
buduéu upotrebu.

Odricanje odgovornosti:

Zastitni znakovi i trgovacki nazivi pripadaju odgovarajuc¢im
vlasnicima.

Broj modela

Sadrzaj

1. Vazne informacije
Opis uredaja
Kontraindikacije
Nezeljena dejstva
Mere opreza i upozorenja
Nezeljeni dogadaiji i prijavljivanje
2. Priprema za merenje
Izbor odgovarajuce manzetne
Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja
Izvodenje merenja
Greska na uredaju i reSavanje problema
OdrZavanje i odlaganje uredaja u otpad
Ciscenje
Cis¢enje manzetni
Cuvanje
Kalibracija
Mera predostroznosti
Servisiranje
Odlaganje
6. Garancija
7. Specifikacije i usaglasenost
Tehnicke specifikacije
8. Dopunske informacije za korisnike i pacijente
Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

oA w
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1. Vazne informacije

Opis uredaja

Microlife BP AG1-30 aneroidni sfigmomanometar je
neautomatski, mehanicki uredaj za merenje krvnog pritiska koji
koristi manzetnu za naduvavanje oko nadlaktice. Manzetna se
naduvava i izduvava pomocu balona za ruéno naduvavanje.

Namena:

Aneroidni sfigmomanometar je neautomatski, mehanicki mera¢
krvnog pritiska koji se koristi za indirektno (neinvazivno) merenje i
prikaz arterijskog krvnog pritiska.

Predvideni korisnici:
Profesionalni zdravstveni radnici i pojedinci obuceni za
auskultatornu tehniku merenja krvnog pritiska.

Predvideni pacijent:
Predvideni pacijenti su stariji od 18 godina.

Predvideno okruzenje i uslovi upotrebe:

Ovaj uredaj je namenjen za upotrebu u profesionalnom
zdravstvenom okruzenju i kod kuce.

Indikacije:

Merenje krvnog pritiska.

Kontraindikacije

Da biste izbegli netane izmerene vrednosti ili povrede, nemojte

koristiti ovo sredstvo ako stanje pacijenta obuhvata

kontraindikacije u nastavku:

o Nemojte koristiti sa manzetnama za novorodencad ili kod
novorodencadi

o Nemojte obavljati merenje na ruci na strani na kojoj su izvreni
mastektomija ili uklanjanje limfnih ¢vorova

o Nemojte obavljati merenje kod pacijenata sa nekontrolisanim
konvulzijama poput drhtanja ili podrhtavanja i sl.

o Nemojte obavljati merenje na nadlaktici na kojoj postoje
povrede (npr. ispucala ili povredena koza, otvorena rana) ili
strani materijali (npr. igla za intravensku infuziju, stent u krvnom
sudu)

Nezeljena dejstva

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

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

f OPREZ

Mere opreza i upozorenja

Upozorenje - pre upotrebe uredaja

o Nemojte koristiti uredaj ukoliko mislite da je oStecen ili primetite
nesto neobicno.

* Nemojte koristiti ovaj uredaj u svrhe koje nisu opisane u ovom
uputstvu za upotrebu. Proizvodad nije odgovoran za Stetu
izazvanu nepravilnom primenom

o Drzite sredstvo van domasSaja dece i lica koja nisu u stanju da
rukuju sredstvom. Vodite ra¢una o rizicima od slu€ajnog
gutanja malih delova ili davljenja kablovima ili crevima ovog
uredaja i pribora.

Upozorenje - tokom upotrebe

o Tek kada podesite manzetnu, napumpajte je.

o Nikada ne pumpajte iznad 300 mmHg.

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

Upozorenje - nakon upotrebe uredaja
Nemojte prati manzetnu u masini za pranje vesa ili masini za
pranje sudova.

Upozorenje - odrzavanje
Nisu dozvoljene izmene na uredaju.

Oprez - pre upotrebe uredaja

o Ovaj uredaj sadrzi osetljive komponente i njime se mora
pazljivo rukovati.

o Pridrzavajte se uslova ¢uvanja i rada opisanih u odeljku
«Specifikacije i usaglasenost».

o Manzete su osetljive i njima se mora paZljivo rukovati.

o Progitajte dodatna bezbednosna uputstva u pojedinim
odeljcima uputstva za upotrebu.

Oprez - tokom upotrebe

Pomaze korisniku da otkrije Korotkofove zvukove kroz stetoskop

za auskultaciju. Zvukovi iz okruzenja mogu da uti€u na merenja i

ocitavanja.

Oprez - nakon upotrebe uredaja

o Uvek u potpunosti ispumpajte manzetnu pre nego $to je
spakujete.

o Rezultat merenja ovim uredajem nije dijagnoza. Nije zamena
za konsultacije sa lekarom, posebno kada rezultat nije u skladu
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sa simptomima pacijenta. Nemojte se pouzdati iskljuéivo u
rezultate merenja, uvek uzmite u obzir ostale potencijalne
simptome i reakcije pacijenta. Savetuje se da pozovete lekara
ili hitnu pomoc¢ ako je potrebno.
Oprez - odrzavanje
Preporucuje se ¢esta ponovna kalibracija aneroidnog
figmomanometra (najmanje na svakih 6 meseci) ili nakon
mehanic¢kog udara (npr. ako se ispusti). Obratite se lokalnom
Microlife-servisu da zakazete testiranje.

Oprez - zastitite od uticaja okoline

o Zadtitite uredaj od direktne sunceve svetlosti.

o Zaédtitite uredaj od ekstremne toplote ili hladnoce.

Nezeljeni dogadaiji i prijavljivanje

U slu¢aju nezelienog dogadaja, obratite se lokalnom Microlife
distributeru, ovlaS¢enom predstavniku za uredaj u Evropskoj uniji
| Evropskoj zajednici, proizvodacu uredaja ili nadleznom organu
drzave ¢lanice.

2. Priprema za merenje

o Dobro zategnite manzetnu, ali ne previe stegnuto.

o Proverite da li je manZetna 1-2 cm iznad lakta.

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

o Poduprite ruku tako da bude opustena.

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

. Pravilno pode$ena brzina ispustanja vazduha je od

izuzetnog znacaja za tacnost o€itavanja. Praksa i stru¢njaci
preporucuju brzinu ispustanja vazduha od 2-3 mmHg u
sekundi ili pad od 1-2 pozicije na manometru (1) za svaki
otkucaj srca.

. lzvodenje merenja

Izbor odgovarajuce manzetne

Prilikom izbora odgovarajuce veli¢ine manZetne, obim ruke treba
meriti na sredini nadlaktice. Obim od 22 — 32 cm (8.75-12.5 in¢a)
trebalo bi da odgovara vecini ljudi.

& Koristite iskljucivo Microlife manzetne.

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

Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja

1. Izbegavaijte aktivnosti, jelo i puSenje neposredno pre merenja.

2. Sedite na stolicu koja podupire leda i odmorite tokom 5 minuta.
DrZite stopala ravno na podu i ne prekrétajte noge.

3. Uvek vrsite merenje na istoj ruci (obicno leva ruka).
Preporu€uje 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.

4. 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.

5. Uvek proverite da li koristite ispravnu veli¢inu manzetne
(prikazano na manzetni).

. Postavite deo za grudi (6) ispod manzetne (2) ili 1-2 cm ispod

nje. Vodite rauna 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

postavljen, tako da se Korotkoff zvuk pojavijuje najglasnije.

. Zatvorite vazdu$ni ventil (#) na balonu za naduvavanje (3)

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

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

ne vrSite merenje) i napumpajte manzetnu. Pratite pokazatelj

pritiska na manometru (1) i pumpajte otprilike 40 mmHg vise od

ocekivane sistolne vrednosti (gornja vrednost).

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

. Otvorite ventil (@) lagano okrecuci zavrtanj u smeru suprotnom

od kazaljke na satu dok drZite deo za grudi () stetoskopa na
brahijalnoj arteriji. PaZljivo slu3ajte kako manZetna po€inje da
se izduvava. ZabeleZite ocitavanje 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 o¢itavanje na manometru (1) ¢&im zvuk lupkanja
nestane. Ovo je dijastolna vrednost krvnog pritiska.

. lzduvajte manzetnu u potpunosti.
. Ponovite merenje joS najmanje dva puta i zabelezite vrednosti,

datum i vreme neposredno posto zavrSite merenje.

. Skinite manzetnu i stetoskop.
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4. GreSka na uredaju i reSavanje problema

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

odgovarajuée mere:

Opis

Moguéi uzrok i njegovo otklanjanje

Zvuk koji se Cuje je
slab, izoblien ili se
¢uju neuobicajeni
ZVuci.

o Proverite da li su nastavci za usi
prijavi ili polomljeni. Ukoliko ne,
proverite da li dobro pa$u i da nisu
ishabani.

o Proverite da li je crevo puklo ili
presavijeno.

o Proverite da li ima o$te¢enja 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 netaéno
merenje.

Pritisak ne raste, iako
balon za pumpanje (3)
pumpa.

o Proverite da li je ventil zatvoren.

o Proverite da li je manZetna ispravno

povezana za balon za pumpanje i
manometar.

e Proverite da li manzetna, crevo ifili
balon za naduvavanje propustaju.

Zamenite neispravne delove, ako ih

Ima.

Ispustanje vazduha ne
moze biti podeSeno na
2-3 mmHg/sec.
podeSavanjem ventila
za oslobadanje
vazduha (@).

Odvoijte ventil od balona za naduva-
vanje kako bi proverili da li postoji
smetnja za protok vazduha u ventilu.
Otklonite smetnju i poku3ajte ponovo.
Ukoliko ni dalje ne funkcionise,

zamenite ga kako bi ste izbegli netatno

ocitavanje.

Igla manometra ne
pokazuje 0 = 3 mmHg
pri mirovanju.

o Proverite da li je ventil pode$en na
nultu poziciju radi provere.

o Ukoliko je odstupanije i dalje vece od
3 mmHg, kontaktirajte prodavca radi

rekalibracije manometra.

@& Ukoliko smatrate da rezultati nisu uobicajeni, pazljivo pro¢i-
tajte «Odeljak 8.» u uputstvu.

5. Odrzavanje i odlaganje uredaja u otpad

Ciséenje

Cistite aparat isklju¢ivo mekanom, suvom krpom.

Ciscenje manzetni

PaZljivo uklonite mrlje sa mazetne vlaznom krpom i sapunicom.
Cuvanje

Kada se ne koristi:

Drzite uredaj i dodatnu opremu na suvom i hladnom mestu, van
domasaja sunceve svetlosti, gde su ambijentalni uslovi unutar
opsega temperature i vliaznosti opisanih u odeljku «Tehnicke
specifikacije».

Kalibracija

Preporucujemo da testirate ispravnost aparata svake 2 Mjeseci ili
nakon mehani¢kog udara (npr. ukoliko je pao). Molimo
kontaktirajte Va$ lokalni Microlife-Servis da zakaZete test (procitati
predgovor).

Mera predostroznosti

Uredaj i dodatnu opremu moZe da servisira (testira ili kalibrise)
samo obuceno osoblje kvalifikovano za servisiranje Microlife
proizvoda. NE pokuSavajte da sami servisirate ili kalibriSete uredaj
i dodatnu opremu.

Servisiranje

Uredaj nije dizajniran za servisiranje od strane korisnika. Obratite
se distributeru uredaja da biste dogovorili servisiranje od strane
kvalifikovanog osoblja koje je ovlastio proizvodac.

Odlaganje
Uredaj mora da se odloZi u otpad u skladu sa vaze¢im lokalnim
propisima, a ne sa kuénim ili komercijalnim otpadom.

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 tro$kova.
Otvaranje ili prepravljanje aparata €ini garanciju nevaze¢om.
Sledece stavke nisu obuhvacene garancijom:

o TroSkovi transporta i rizik od transporta.

Microlife BP AG1-30
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o Ostecenja izazvana neadekvatnom upotrebom ili
nepridrzavanjem uputstva za upotrebu.

OStecenja izazvanja curenjem baterija.

OStecenja izazvana nezgodama ili nepravilnom upotrebom.
Materijal za pakovanje/skladistenje i uputstvo za upotrebu.
Redovne provere i odrzavanje (kalibracija).

o Dodaci i prenosivi delovi: Baterije, adapter za struju (opciono).
Manzetna je pokrivena funkcionalnom garancijom (zategnutost
balona) tokom 2 godine.

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. Specifikacije i usaglasenost

8. Dopunske informacije za korisnike i pacijente

Tehnicke specifikacije

Tezina: <450 g (ukljuéujuéi baterije)

Dimenzije: 175x 70 x 103 mm

Uslovi ¢uvanja: -20-+70 °C (-4 — +158 °F)
15— 80 % relativna maksimalna vlaznost

Radni uslovi: 10-40°C/50-104 °F

Raspon merenja: 0-300 mmHg

Rezolucija: 2 mmHg

Staticka preciznost: u opsegu + 3 mmHg

Propustanje

vazduha: <+ 4 mmHg/min

Ocekivani vek

trajanja: 2 godina

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

Informacije o usaglaSenosti: uredaj ispunjava zahteve standarda
za neinvazivne sfigmomanometre EN 1SO 81060-1:2012.
Ispunjene su odredbe Uredbe EU o medicinskim sredstvima
(EU)2017/745 za klasu Im.

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 osStetiti VaSe srce i

mora biti leCen od strane lekara!

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

Postoji nekoliko uzroka izuzetno visoke vrednosti krvnog
pritiska. Vas$ lekar ¢e vam ih detaljnije objasniti i date vam
terapiju ako je potrebna.

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

Tokom dana krvni pritisak podleze velikim oscilacijama u
zavisnosti od fizicke 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 izratunajte
srednju vrednost izmerenih vrednosti.

Potpuno je normalno da dva merenja obavljena jedno za
drugim daju znacajno razliite 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 kuce, iz razloga $to su ove situacije potupno razlicite.
Nekoliko merenja vam moze obezbediti mnogo pouzdaniju
informaciju o vaSem krvnom pritisku u odnosu na pojedinaéno
merenje.

Izmedu dva merenja napravite kratku pauzu od 5 minuta.
Ukoliko ste trudni, morate redovno pratiti Va$ krvni pritisak,
obzirom da se moZze drasti¢no menjati tokom ovog perioda.
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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 |130-134|80-84 | Samokontrola
povisen

4. |krvni pritisak |135-159 |85 - 99 PotraZite lekarski

veoma visok savet
5. |krvni pritisak |2 160 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».

Microlife BP AG1-30
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Sadrzaj pakiranj

5 rzl\jlja?]gn::ga Jedinstvena identifikacija proizvoda
ManZeta )

% Pumpica E] Model broj

% zzgg::lggenm za praznjenje c € 1 6 39 CE oznaka sukladnosti

(® Nastavak za prsni ko$ Uvod

(@ Nastavak za usi Opseg dokumenta:

:
.ﬁ» za uporabu prije koriStenja ovim uredajem.

Slijedite upute za uporabu radi vlastite

sigurnosti i saCuvajte ih za buduce koristenje.

Broj Sarze
Cuvati na suhom.

Proizvodac
Ovlasteni 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

Uvoznik

Drzite izvan dohvata djece od 0 — 3 godine

sigurnom za buduce snalazenje.

Izjava o odricanju od odgovornosti:
Zastitni znakovi i trgovacki nazivi vlasnistvo su pripadaju¢ih
vlasnika.

Sadrzaj

1.
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Mijere opreza i upozorenja
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Priprema mjerenja
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Rad na mjerenju
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OdrZavanje proizvoda i odlaganje u otpad
Ciscenje

Ciscenje manzete

Skladistenje

Kalibracija

Mijera opreza

Servis

Zbrinjavanje
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Tehnicke specifikacije

Dodatne informacije za korisnike i pacijente
Kako odredujem svoj krvni tlak?
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1. Vazne informacije

Opis proizvoda

Aneroidni sfigmomanometar Microlife BP AG1-30 neautomatizi-
rani je mehanicki uredaj za mjerenje krvnog tlaka uz kojeg se
upotrebljava manzeta na napuhavanje oko nadlaktice. Manzeta se
napuhuje i ispuhuje s pomo¢u balona za ruéno napuhavanje.

Namjeravana uporaba:

Aneroidni sfigmomanometar neautomatizirani je mehanicki uredaj
za pracenje krvnog tlaka koji se upotrebljava za neizravno
mjerenje (neinvazivno) te prikaz arterijskog krvnog tlaka.

Predvideni korisnici:
Profesionalni pruzatelji zdravstvenih usluga i osobe obuéene za
tehniku auskultatornog mjerenja krvnog tlaka.

Predvideni bolesnik:
Predvideni pacijenti stariji su od 18 godina.

Okolina i uvjeti za predvidenu uporabu:
Proizvod je namijenjen za uporabu u okruZenju profesionalne
zdravstvene ustanove i u kuci.

Indikacije:
Mijerenje krvnog tlaka.

Kontraindikacije

Kako biste izbjegli netona mjerenja ili ozljede, nemojte upotreblja-

vati ovaj proizvod ako zdravstveno stanje pacijenta odgovara slje-

decim kontraindikacijama:

o Nemojte upotrebljavati proizvod s neonatalnim manzetama ili
na novorodencadi

o Do not take arm measurement on the side of a mastectomy or
lymph node clearance

o Nemojte provoditi mjerenje na pacijentu s nekontroliranim
konvulzijama kao $to su drhtanje ili trnci i sl.

o Nemojte provoditi mjerenje oko nadlaktice s ozljedama (npr.
oStecena ili naruSena koza, otvorena rana), stranim materija-
lima (npr. igla intravenske infuzije, implantat u obliku stenta za
krvnu Zilu)

Nuspojave

o Proizvod moZze izgubiti kalibraciju (postati neprecizan) ako se
gurne ili udari, $to moze dovesti do pogresnih oitanja

o Korisnici mogu biti pristrani i skloni zaokruZivanju izmjerenih
vrijednosti, Sto dovodi do pogresnih ocitanja

A OPREZ

Mjere opreza i upozorenja

Upozorenje - prije uporabe proizvoda

o Ne koristite uredaj ako mislite da je oStecen li primijetite bilo $to
neuobicajeno.

« Nemojte upotrebljavati ovaj proizvod za svrhe koje nisu opisane
u ovim uputama za uporabu. Proizvodac nije odgovoran za
oStecenje nastalo nepravilnom primjenom

o Drzite uredaj izvan dohvata djece i osoba koje nisu sposobne
rukovati uredajem. Imajte na umu rizik od slu¢ajnog gutanja
sitnih dijelova i guSenja kabelima i cijevima ovog uredaja i
dodatne opreme.

Upozorenje - tijekom uporabe

o Napusite manzetu samo nakon $to ju ispravno namjestite.

o Nikad ne napuhuijte iznad 300 mmHg.

« Ne upotrebljavajte ovaj uredaj u vozilu koje je u pokretu (primje-
rice u automobilu ili zrakoplovu).

Upozorenje — nakon uporabe proizvoda

Nemojte prati manZetu u perilici rublja ili posuda.

Upozorenje - odrzavanje
Nisu dozvoljene izmjene na uredaju.

Oprez - prije uporabe proizvoda

o Ovaj proizvod sadrzava osjetljive dijelove i njime se mora ruko-
vati oprezno.

o Pridrzavajte se uvjeta Cuvanja i rukovanja opisanih u dijelu
«Specifikacije i sukladnost».

o Manzete su osjetljive i njima treba paZljivo rukovati.

o Progitajte daljnje sigurnosne upute u pojedinacnim dijelovima
priruénika s uputama.

Oprez - tijekom uporabe
Pomaze korisniku stetoskopom za auskultaciju detektirati Korot-
kovljeve zvukove. Okolna buka moZe omesti mjerenje i ocitanje.

Oprez - nakon uporabe proizvoda

o Manzetu uvijek u potpunosti ispusite prije pohranjivanja.

o Rezultati mjerenja ovim uredajem nisu dijagnoza. Rezultati ne
zamjenjuju potrebu za konzultacijom s lije¢nikom, posebno ako
ne odgovaraju simptomima pacijenta. Nemojte se oslanjati
samo na rezultate mjerenja, uvijek razmotrite druge simptome
koji se potencijalno pojavljuju kao i povratne informacije paci-
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jenta. Preporucuje se da pozovete lije¢nika ili hitnu pomo¢ ako
je to potrebno.
Oprez - odrzavanje
Preporucuje se da se aneroidni sfigmomanometar ¢esto ponovno
kalibrira (najmanje svakih 6 mjeseci) ili nakon mehanickog udara
(npr. nakon $to padne na pod). Obratite se lokalnom servisu
drustva Microlife i dogovorite ispitivanje.

Oprez - zastita od uvjeta u okolini

o Zatitite proizvod od izravne sunceve svjetlosti.

o Zaétitite proizvod od ekstremne topline i hladnoce.

Stetni dogadaji i prijavljivanje

U slucaju Stetnog dogadaja, obratite se lokalnom distributeru
drustva Microlife, ovlastenom predstavniku za proizvod u Europ-
skoj uniji / Europskoj zajednici, proizvodacu proizvoda ili
nadleznom tijelu u drZavi ¢lanici.

2. Priprema mjerenja

Upotreba ispravne manzete

Pri odabiru ispravne veli¢ine manzete obujam ruke treba mijeriti u
sredini nadlaktice. 22 — 32 cm (8.75 -12.5 in¢a) trebala bi biti
ispravna velicina za vecinu osoba.

&~ Koristite samo manzete tvrtke Microlife.

» Ako Vam priloZzena manzeta (2) ne odgovara, postoji mogu¢-
nost kupnje manZete, druge, odgovarajuce velicine.

Lista provjere za pouzdano mjerenje

1. Izbjegavajte 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 (obicno na lijevoj). Preporucuje se
da lijeCnik 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 nacin nece smetati
manzeti.

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

o Cursto postavite manzetu, ali ne preévrsto.

o Vodite rauna da je manZeta postavijena 1-2 cmiznad 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.

e Pobrinite se da se manZeta nalazi u visini srca.

. Pravilna stopa deflacije nuzna je za toéno ocitanje. Vjez-

bajte i sviadajte preporuéenu stopu deflacije od 2-3 mmHg po
sekundi ili pad od 1-2 oznake na manometru (1) za svaki
otkucaj srca.

. Rad na mjerenju

N

. 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 postavijen, tako da se Korotkoff zvuk najglasnije Cuje.

. Zatvorite ventil (4) na pumpici (3), okrecudi 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 sistolicke vrijednosti (gornje vrijednosti).

* Napumpajte do 200 mmHg ako niste sigurni u vezi o¢eki-
vane vrijednosti.

. Polagano otvorite ventil (4) okre¢uci vijak suprotno od smjera

kazaljke na satu, drzeci nastavak stetoskopa za prsni ko$ (&) na
brahijalnoj arteriji. PaZljivo sluSajte dok se manZeta pocinje
prazniti. Zabiljezite o¢itanje na manometru (1) ¢im Cujete slabo,
ritmicko kuckanie ili priguene 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 ocitanje dijastolickog krvnog tlaka.

. U potpunosti ispusite manzetu.
. Mjerenje ponovite jo3 najmanje dva puta, a vrijednosti, datum i

vrijeme zabiljezite odmah nakon zavrSetka mjerenja.

. Uklonite manzetu i stetoskop.
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4. Pogreska proizvoda i rjeSavanje problema

5. Odrzavanje proizvoda i odlaganje u otpad

Ako tijekom upotrebe uredaja dode do problema, potrebno je

provjeriti sliedece tocke i po potrebi poduzeti odgovarajuée mjere:

Opis

Moguci uzrok i rjeSenje

Prijenos zvuka je lo§,
iskrivijen ili postoji
pozadinski Sum.

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

Provjerite je li cijev slomljena ili savi-
jena.

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

Provjerite je li nastavak za prsni ko§
u kontaktu s kozom i nalijeze lina
brahijalnu arteriju. Ako ih nadete, sve
neispravne dijelove o€istite ili zami-
jenite kako biste izbjegli netoéno
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.
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.
pode$avanjem ventila

@.

Demontirajte ventil s pumpice kako
biste provjerili postoji li bilo kakvo
zaCepljenje u zratnom prohodu ventila.
Otklonite zacepljenje i ponovno
pokusSajte.Ako i dalje ne radi, zamijenite
ventil kako biste izbjegli pogreSna
ocitanja.

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

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

@& Ako smatrate da su rezultati neuobicajeni, pazljivo
procitajte informacije u «8.» poglavlju.

Ciséenje

Cistite uredaj mekanom, suhom krpom.

Ciscenje manzete

Pazljivo uklonite mrlje na manzeti viaznom krpom i sapunicom.
Skladistenje

Kada se ne upotrebljava:

Cuvaijte proizvod i dodatnu opremu na suhom, hladnom mjestu
podalje od sunceve svjetlosti, u uvjetima okoline koji su u skladu s
rasponima za temperaturu i viaznost koji su opisani u dijelu
«Tehnicke specifikacije».

Kalibracija

Preporucujemo provijeru ispravnosti ovog uredaja svake 2 mjeseci
ili nakon mehanickog o$tecenja (npr. ako vam uredaj padne).
Obratite se svojoj lokalnoj Sluzbi za korisnike tvrtke Microlife kako
biste dogovorili provjeru (vidjeti predgovor).

Mjera opreza

Proizvod i dodatnu opremu smije servisirati (ispitati i kalibrirati)
samo obuceno osoblje koje je kvalificirano za servisiranje Microlife
proizvoda. NEMOJTE pokuSavati sami servisirati ili kalibrirati
proizvod i dodatnu opremu.

Servis

Proizvod nije osmi$ljen da bi ga mogao servisirati korisnik.
Obratite se distributeru proizvoda kako bi servis obavilo
kvalificirano osoblje koje ima odobrenje proizvodaca.

Zbrinjavanje
Proizvod se mora odloziti u otpad u skladu s primjenjivim lokalnim
odredbama, ne s kuénim ili komercijalnim otpadom.

6. Jamstvo

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

ovog jamstvenog perioda Microlife ¢e po vlastitom nahodenju

popraviti ili zamijeniti neispravni proizvod.

Otvaranje ili mijenjanje uredaja ponistava jamstvo.

Sljedeci dijelovi nisu uklju¢eni u jamstvo:

o Cijena trasnporta i rizik transporta.

o OStecenja nastala zbog neispravne primjene ili neuskladenosti
s uputama za uporabu.

o OStecenje uzrokovano curenjem baterija.

Microlife BP AG1-30
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Ostecenje uzrokovano nesrecom ili krivom upotrebom.
Materijal za pakiranje/skladitenje i uputa za uporabu.
Redoviti pregledi i odrzavanje (kalibracija).

Dodaci i potro3ni dijelovi: Baterije, adapter za struju (neoba-
vezno).

Manzetna je pokrivena funkcionalnim jamstvom (nepropustnost
mjehura) 2 godine.

U sluaju potrebe jamstvenog servisa, molimo Vas da kontaktirate
Va$eg trgovca na mjestu gdje je proizvod kuplien ili Va$ lokalni
Microlife servis. Va$ lokalni Microlife servis mozete kontakdirati
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 raunom.
Popravak ili zamjena unutar jamstva ne produzuje jamstveno
razdoblje. Pravni zahtjevi i prava potro$aca nisu ograni¢eni ovim
jamstvom.

7. Specifikacije i sukladnost

8. Dodatne informacije za korisnike i pacijente

Tehnicke specifikacije
Masa:

Dimenzije:

Uvjeti skladiStenja:

<450 g (ukljuéujuci baterije)

175x 70 x 103 mm

-20-+70 °C (-4 - +158 °F)

15 — 80% relativna maksimalna vlaga

Radni uvjeti: 10-40 °C /50 — 104 °F
Mjerni raspon: 0 - 300 mmHg
Razlu¢ivost: 2 mmHg

Staticka tocnost: unutar + 3 mmHg
Propustanje zraka: < + 4 mmHg/min
Ocekivani vijek

trajanja: 2 godina

EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Informacije o sukladnosti: proizvod je u skladu sa zahtjevima
norme za neinvazivne sfigmomanometre EN 1SO 81060-1:2012.
Ispunjene su odredbe Uredbe o medicinskim proizvodima
Europske unije (EU) 2017/745 za klasu Im.

Relevantne norme:

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

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

Postoji nekoliko uzroka prekomjerno visokog krvnog tlaka.
Lijecnik ¢e Vam ih objasniti detaljnije te ponuditi odgovarajuce
lijecenje.

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

Ovisno o fizickim naporima i zdravstvenom stanju, krvni tlak
podlozan je Sirokom rasponu promjena kroz dan. Stoga krvni
tlak trebate mjeriti uvijek u jednakim mirnim uvjetimai kad
se osjecate opusteno! Svaki put obavite barem dva ocitanja
(ujutro: prije uzimanja lijekova i jela / navecer: prije spavanja,
kupanja il uzimanja lijekova) te pribiljeZite prosjecnu vrijednost.
Posve je normalno obaviti dva mjerenja uzastopno i dobiti
znatno razlicite rezultate.

Odstupanja izmedu mjerenja koje obavlja Va$ lije¢nik ili
liekarnik i onih koja obavljate kod ku¢e posve su normalna jer
su situacije u kojima se obavljaju ta mjerenja posve razlicite.
Nekoliko mjerenja daje pouzdanije informacije o Vasem
krvnom tlaku, nego samo jedno mjerenje.

Napravite kratku stanku od 5 minuta izmedu dva mjerenja.
Ako ste trudni, trebate redovito motriti krvni tlak jer se u trud-
noCi krvni tlak moze drasticno mijenjati!

42

microlife



Kako odredujem svoj krvni tlak?
Tablica za klasifikaciju vrijednosti krvnog tlaka mjerene kod kuée u
odraslih osoba izradena je u skladu s medunarodnim smjernicama
(ESH, ESC, JSH). Podaci su izraZeni u mmHg.

aspon sistolicki | dijastolicki |preporuka

1. |normalan <120 <74 samoprovjera
krvni tlak

2. |optimalan  |120-129 |74-79 samoprovijera
krvni tlak

3. | poviSeni 130-134 |80- 84 samoprovjera
krvni tlak

4. |previsok 135-159 |85-99 potraZite lijecnicku
krvni tlak pomo¢

5. |opasnovisok (2 160 2100 odmah potrazite
krvni tlak ljecniCku pomoc!

Evaluacija se radi natemelju viSe izmjerene vrijednosti. Primjerice:
vrijednost krvnog tlaka 140/80 mmHg ili 130/90 mmHg ukazuje na
«previsok krvni tiak.
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C'bﬂ'bp)l(aHMe Ha onakoBkKaTa

(@ MaHomeTsp
@ MaHwer
® Mowmna
(@ Perynupyem usnyckateneH knana
(® Cretockon
(® [naBa Ha cTeTockona
@ Cnywanku
' MpoyeTeTe BaxHaTa MHOPMALWS B TE3N
. WHCTPYKLUWK 3a ynoTpeba, npeau aa
n3nonseare To3u anapart. 3a Bala
6e3onacHOCT crneaBarTe UHCTPyKLuMTE 3a
ynoTpeba 1 rv 3anasete 3a 6baewm
CMpaBKu.
LOT Howmep Ha napTuaa

CobxpaHsiBaiTe Ha Cyxo

MpoussoauTen

YMbNHOMOLLEH NpeAcTaBUTEN B
EBponeiickata obLwHocT

KaTanoxeH Homep

CepvieH Homep
(rrrr-mmM-ga-ccccc;
rofHa-MeceL-aeH-CepueH Homep)

BHumaHve

I'paHuLy Ha BRaxHoCT npu paboTa
U CbXpaHeHue

TeMnepaTypHO orpaHuyeHIe 3a pabota
WUNU CbXpaHeHe

MequunHcko nsnenve

ok E@E IR

BHocuten

MaseTe aaney ot Aeua Ha Bb3pacT
0-3roauHmn

YHUKaneH ugeHTUgukaTop Ha N3nenneTo

Mogen Homep

c E 1 639 CE mapkupoBKa 3a CbOTBETCTBIE

BbBepeHue

O6xBat Ha JOKyMeHTa:

MpoyeTeTe BHUMATENHO MHCTPYKLMUTE 3a ynoTpeba, npean Aa
u3nonasare u3genueTo. MHCTpyKUmuuTe 3a ynotpeba Chabpxar
BaXHa MHhopMaLs — naseTe v 3a GbaelLm cnpasku.

Otkas ot OTrFOBOPHOCT.
prrOBCKVITe MapKu 1 TbProBCKMTE HaMMEHOBaHNA Ca Ha CbOT-
BETHUTE UM COGCTBGHVILWI.

CbabpxaHue

BlEkE

1. BaxHa undopmaums
OnvcaHve Ha usgenveTo
[MpoTrBONOKa3aHNs
CTpaHnyHm edekTi
Yka3aHus 3@ BHUIMaHWe 1 npedynpexaeHus
Hexenanu cbbuTHS 1 fOKNagBaHe
2. TMoproToBka 3a U3MepBaHe
/3non3BaHe Ha NoaXoasL MaHWeT
Cnucbk ¢ BbNPOCH, rapaHTUpaLL M3BbPLUBAHE Ha HAAEXAHO
13mepBaHe
Onepauus 3a U3mepBaHe
4. Tpeluka Ha U3[ENUETO U OTCTPaHsABaHe Ha Heu3npas-
HOCTU
5. TMopapbxka M U3XBBPNSAHE HAa M3AENNETO
lMouncreaHe
lMouncTaHe Ha MaHLLeTa
CbxpaHeHne
KanuGpupare
lMpeanasHa mspka
ObcnyxBaHe

[

~
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[lenonmnpate
6. TapaHuua
7. Cneuudmkauuu n cboTBETCTBUE
TexHn4ecku cneundmkamm
8. [onbnHuTenHa MHgopmauus 3a noTpebutenn n naum-
EHTH
Kak aa onpegenst KpbBHOTO M1 HansiraHe?

1. BaxHa uncpopmaums

Onucanue Ha u3penveTo

AnepongHuaT cpurmomarometbp Microlife BP AG1-30 e HeasTo-
MaTMaupaHo, MexaH4Ho U3fenve 3a M3MepBaHe Ha KPbBHOTO
HansiraHe, KOeTo 13MoMn3Ba MaHLLET 3a pa3ayBaHe OKONo ropHaTa
4acT Ha pbkaTa. MaHLeTsT ce pa3ayBa 1 cnaaa oT pbyHa noMna
3a HapyBaHe.

MpeaHa3HayeHue:

AHEpOUAHUAT CCHUrMOMAHOMETBLP € HeaBTOMaTM3MPaH, Mexa-
HWYeH anapar 3a KpbBHO HansiraHe, KOTO Ce M3NonaBa 3a Henpsi-
KOTO 13MepBaHe (HEUHBA3MBHO) 1 NOKa3BaHETO Ha apTePUAnHOTO
KPBBHO HansraHe.

LleneBu notpebutenmu:
[MpodbecroHanHu 4oCTaBuMLM Ha 3ApaBHO 0bCnyXBaHe W NuLia,
0Dy4eHn B TeXHMKATa 3a ayCKynTaLus Ha KPbBHOTO HansraHe.

LieneBu nauueHT:
LlenesuTe nauueHTH ca Ha Bb3pacT Hag 18 roguHu.

MpepBuaeHa cpeaa v ycnoBus 3a M3NoN3BaHe:
ToBa u3genve e npegHasHayeHo 3a M3nonasaHe B NPOdEecHo-
HanHa 3gpaBHa cpefa vy aoma.

MokazaHus:
13mMepBaHe Ha KPbBHOTO HansiraHe.

MpoTuBoNnokasaHus

3a na n3berHeTe HETOYHN M3MEPBAHIS UMK HapaHSBaHKS, He

13on3BaiiTe TOBa U3AENMe, ako CbCTOSHUETO Ha NaLyeHTa oTro-

Baps Ha CrejHUTE NPOTUBONOKA3aHNS:

o He n3nonagalite C HeOHATANHX MAHLLETY UV NTPU HOBOPOAEHM
nauveHT

o He n3BbpLUBaliTe M3MepPBaHe Ha pbkaTa OT CTpaHaTa, KbaeTo
ca bunu 3BBPLUBAHN MACTEKTOMUS UMK OTCTPaHsBaHe Ha
NMMEHN BB3NN

o He 13BbpLUBaIiTE M3MEPBaHE Ha NaLMEHT C HEKOHTPONMPYEMM
KOHBYIICUH, KaTO TPEMepeHe, BTpUCaHE U [p.

o He n3BbpLLBaiiTe M3MEPBaHE OKONO FOpHaTa YacT Ha pbkara,
aKko TaM UMa HapaHsiBaHus! (Hanp. HapaHeHa Unu yBpeaeHa
Koxa, OTBOPEHa paHa), Yyan matepuarni (Hanp. urna 3a
WHTPABEHO3HO KamnkoBO BNMBAHE, UMMNAHT Ha CTEHT 3a KPbBO-
HOCEH Cbf)

CTpaHuyHu ehekTm

o 3penueTto moxe Aa 3arybu kanubpupare (Aa CTaHe HEeTO4HO),
koraTo 6bAe 6mbCHATO UNK yAapeHo, koeTo by foBeno Ao
TPELLHM Noka3aHus

o [poBexaalluTe M3MEPBAHETO NULia MOXe Aa umat
NpUCTPACTMS M NPeANoYUTaHNS 3a 3aKPBITABAHE UMW U3NON3-
BaHe Ha kpaiHuTe Lndpu Npu perucTpupaHe Ha CTOMHOCTHTE,
koeTo 61 JOBENO 40 HETOYHM NOKA3aHMS

A BHUMAHME

Yka3aHusi 32 BHUMaHWe 1 npeaynpexaeHus

lMpepynpexnexne — npeay u3nonssaxe Ha U3penmeTo

o He n3nonssaitte ToBa yCTPOICTBO, ako cMsTaTe, Ye € nospe-
[EHO 1N 3abenexuTe HeLwlo HeobnyanHo.

o He n3non3saitte ToBa u3genve 3a Lienn M3BLH ONUCaHuTe B
Te3n MHCTPYKLuK 3a ynoTpeba. Mpon3soanTensT He HocK OTro-
BOPHOCT 3a LT, MPUYMHEHIN OT HEMPaBUHO NPUNOXEHIE

o [laseTe anapara Aaneu ot AeLa 1 Xopa, KoUTo He MoraT Aa
paboTAT ¢ Hero. BaemeTe oA BHUMaHWe puckoBeTe OT
CMyyaliHO MOTbLYAHe Ha Markv YacTi 1 3aayLuaBaHe ¢ kabe-
nuTe W TPBOUTE Ha TO3M anapaT W HEroBUTE NPUHAANEXHOCTH.

MpepynpexaeHue — no BpeMe Ha ynotpe6a

o [lomnaiiTe MaHLLETa Camo koraTo e NocTaBeH Aobpe Ha
pbKata.

o Hukora He He HanomnBaiTe Hag 300 MM XuBaYeH CTbnb.

o He nsnona3gaiiTe anapaTa B ABUXKELLO Ce NPEBO3HO CPEACTBO
(Hanpumep B kona unu camoner).

MNpepynpexaenne — cnea u3non3saHe Ha U3genueTo

He nepeTe maHLLeTa B NepanHs unn CbAOMUANHA MalLHa.
MpepynpexaeHue — noaapbXKa

He ce paspeluasa H1KkakBa MOAUGMKALMA Ha YCTPORCTBOTO.

Microlife BP AG1-30
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BHumanme - npeau usnoniseaHe Ha n3genneTo

ToBa u3aenue Cbabpxa YyBCTBUTEMHN KOMMOHEHTM 1 C HEro
TpsibBa Aa ce paboTv BHUMATENHO.

Cbbntogasalite ycrnosusiTa 3a CbxpaHeHue 1 paboTa, onucaHm
B pasgen «CnevuudukaLm 1 CbOTBETCTBUED.

o MaHLwweTute ca YyBCTBUTENHM U TpsiGBa Aa ce Gopasy BHUMa-
TEMHO C TAX.

o HanpaseTe cripaBka ¢ AOMbIHUTENHUTE UHCTPYKLMM 38 Be3o-
MacHoCT B OTAEMHUTE pa3feni Ha PLKOBOACTBOTO C
VHCTPYKLM.

BHumaHue - no Bpeme Ha ynoTtpe6a

Tosa nomara Ha noTpebuTens fa oTkpue ToHoBETe Ha KOpoTkoB
4Ype3 CTETOCKON 3a aycKynTauus. amepBaHusTa v oT4uTaHusTa
Moxe fa 6baat MoBNMSHW OT LWyMa Haokomo.

BHumaHue - cnep usnonssaHe Ha u3pgenueTo

o (CbxpaHsBailTe MaHLLETa KaTo U3MyCHETE HaMbIHO Bb3ayxa oT
Hero.

e Pe3ynTarbT OT M3MepBaHeTo, JaeH OT TOBA YCTPOMCTBO HE e
avarHosa. Toil He 3aMeHs HeOBXOAMMOCTTa OT KOHCYNTaLWs C
nekap, 0cobeHo ako He CbOTBETCTBA HA CUMMTOMMTE Ha NaLy-
eHTa. He pasuuTaiite camo Ha pesynTarta OT N3MepBaHeTo,
BMHaru B3emMaitTe npeasua 1 Apyri NOTEHLManHo NposiBABaLLy
Ce CUMNTOMM, KakTo 1 obpaTHaTa Bpb3aka OT naumeHTa. Ako e
HeobXoAUMo, Ce NPenopbYBa NoBIUKBAHETO Ha Nekap v
NnHenka.

BHumaHue - nopapbxka

3a aHepouaHus chUrMOMaHOMETBP Ce NpenopbyBa YecTo
MOBTOPHO kanubpupaHe (NoHe Ha Bceky 6 Mecevja) unu cneq
MexaHW4HO Bb3AeiCTBIe (Hanp. cned unyckaHe). CBbpxeTe ce
¢ MecTHus cepeu3 Ha Microlife, 3a fa opranmanpare Tecta.

BHumanue - npeanasBea OT BIUAHMETO Ha OKOJTHaTa cpeaa
o [laseTe u3penuerto ot npsKka CnbHYeBa CBETNNHA.
o [lasete usgenveTo ot npekoMepHa TonnnHa n CTyA.

Hexenahu c6UTHA 1 foknaaBaHe

B cryyai Ha HexenaHo CbbuTie ce CBbpXeTe C BaLLNS MECTEH
pucTpubyTop Ha Microlife, ynbnHoMoLLeHUst npeacTaBUTeN Ha
napenueto B Eponeiickus cbios/EBponeiickata 06LHoCT, npous-
BOAWTENS Ha M3AENNeTO UMM KOMNETEHTHIS OPraH Ha Abpxasata
unexka.

2. MoproToBKa 3a 3MepBaHe

W3non3BaHe Ha noaxoAsLy MaHWeT

Mpu 1360p Ha TOYHNS pa3mMep MaHLLET, 0buKonkaTa Ha pbkata
TpsibBa Obe M3MepeHa B LiEHTbPa Ha ropHaTa YacT Ha pbkara.
22 - 32 cm (8.75 —12.5 nHya) TpsibBa Aa e TOUHNST pa3mep 3a

no-ronamara 4acrt o1 xopara.

&~ Wsnonssaiite camo Microlife manwweTu!

»

CBbpXeTe ce ¢ MecTHus npeacTtasuTen Ha Microlife-Ycnyru,
aKo MPUMNOKEHNST MaHLLET (2) He € NoAXoAsiLL.

CnucbK ¢ BLAPOCH, rapaHTUPaLY U3BLPLLIBAHE HA HABEKAHO
u3mepBaHe

1.

2.

1130sreaiTe fBukeHWe, XpaHEHe UK MyLLeHe Henocpes-
CTBEHO NPeay M3MepBaHeTo.

CepnHeTe Ha cTon ¢ obrerarnka v ce OTNyCHeTE B MPOLbITKEHNE
Ha 5 MUHyTW. [IpBXTe KpakaTa cv CTBNUAM Ha NoAa 1 He T
KpbCTOCBaNTE.

. Bunaru MamepBaﬁTe Ha eHa U Cbllia pbKa (O6MKHOBGHO

nssata). [Mpy MbpBOTO NOCELYeHNe Npy Niekaps e Npenopbyy-
TENHO KPBLBHOTO Aia CE U3MePU W Ha [iBeTe Pblie, 3a ia MoXe
[ia ce ONpefieni Ha KOs Pbka creasa Aa ce Mamepsa B
Obaele. Tpsabea Aa ce M3MepBa Ha pbkaTa, Ha KoATO € OTyYe-
TEHO M0-BMCOKO KPBBHO Hansraxe.

. OTCTpaHeTe NBTHO NpunensaLyyn Apexu OT pbkaTa Hag

nakbTs. 3a aa n3berHeTe npuTMCKaHe, He HaBUBANTE PbKaBNTe
CM - Te He MpeyaT Ha MaHLLeTa, ako Ca rmafKu.

. BuHarw ce yBepsiBaiiTe, Ye u3nonasate npaBunHUS pasmep

MaHLLET (Pa3MepbT Ha MaHLLETa € 0TOEeNsi3aH BbpXy HEro).

o CrerHeTe fobpe MaHLLeTa, HO He TBbPAE MHOTO.

e YBeperTe Ce, Ye MaHLETBT € NocTaBeH 1-2 CM Haf NakbTS.

o 3HaKbT 3a apTepusTa, 0603Ha4YEH Ha MaHLUeTa (oKomno
3 cm Abnra nuHus) TpsibBa Aa ce nocTaBu BbpXy apTe-
puATa, KOATO MMHaBa Npe3 BbTPeLLHaTa CTpaHa Ha pbkara.

o [opnbpxalite pbkaTa cu, 3a ja e oTnycHaTa.

o YBeperTe Ce, Ye MaHLLETBT € pasnonoXeH Ha BUCOYMHATA Ha
CbpLETO BU.

. ﬂpanmHO'ro U3nyckaHe Ha Bb3fyXa e CblleCTBEHO 3a

TOYHOCTTa Ha Noka3aHusATa. pakTukyBaliTe 1 yCbBbPLLEH-
CTBallTe NpenopbYMTENHaTa CTeneH Ha nanyckane 2-3 mmHg
(MM xuBaYeH cTbNb) B CekyHaa unv uanyckaiita ¢ 1-2
[eneHus Ha MaHomeTbpa (1) Npy BCekM yAap Ha CbpLETo.
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3. Onepaums 3a u3mepBaHe

1.

MocTaBeTe rnaBata Ha cretockona (6) NOA MaHLLeTa (2) unu
Ha 1-2 cM nog Hero. YBepeTe Ce, Ye rnaeata Ha CTeTockona e
B KOHTaKT C KOXaTa 1 € noctaBeHa Bbpxy GpaxuanHara
apTepus.

. MocTasete cnywankure @ 1 nposepete fanu rnaeata Ha

CTeTOCKONa € NoCTaBeHa NpPaBUIHO Taka, 4e TOHOBETE Ha
Kopotkos fa ce 4YyBaT MakCUMasnHo CUJTHO.

. SaTBOpeTe Bb3AyLIHUA KnanaH @, KOWTO Ce Hamupa Ha ryme-

HaTta nomna @, KaTo 3aBbPTUTE BUHTA NO NOCOKa HAa YaCOBHK-
KoBaTa CTpenka. He 3aTsraitTe MHOrO CUIHO.

. XBaHeTe nomnata @ ¢ Bawara ceoboaHa pbka (p'bKaTa, Ha

KOSITO He M3MepBaTe) M HanomneTe MaHweTa. Habnofasaiite

MaHoMeTbpa (1) M HanomneTe A0 okono 40 MM xvBa4eH CTbNO

M0-BMCOKO OT 04aKBaHa CUCTOMMYHA CTOHOCT (FopHa

rpaHuua).

o Hanomnete o 200 MM xvBayeH CTb6, ako He CTe CUTYPHN
3a 04aKBaHaTa CTOMHOCT.

. OTBopeTe knanaHa (4) 6aBHo, kaTo 3aBbpTaTe BMHTa 06paTHO

Ha YacoBHWKOBATa CTPeNKa, JOKaTO AbPXUTE rnaBaTa Ha
cteTockona (6) Bbpxy BpaxuanHara aptepus. Crywaiite
BHWMATEHO, KOraTo MaHLLETBT 3aMoYHe fia U3nycka Bb3ayXa.
O6bpHEeTe BHUMAaHNE Ha NOKa3aHWETO Ha MaHoMeTbpa (1)
BeJHara crnef kato yyete cnabo, pUTMUYHO NyncupaHe unm
TynTeHe. ToBa e NoKka3aHWETO Ha CUCTONIMYHOTO KPBBHO
Hansrawxe.

. ﬂponbnmasame [a n3nyckaTe HanaraHeTo Nno CbLUMA Ha4YMH.

OGbpHETE BHUMaHWe Ha NoKa3aHWeTo Ha MaHoMeTbpa (1),
Be/[Hara Crief kaTo cripeTe Aia YyBaTe 3ByKbT Ha TynTeHe. ToBa
€ NoKa3aHWeTo Ha ANACTONMYHOTO KPBBHO HansraHe.

. |/]3I'IyCHeTe HaNbJHO Bb3AyXa OT MaHLeTa.
. [oBTOpETE M3MEPBAHETO Hal-Marko OLLe ABa MbTW W 3anu-

LueTe MoNy4eHUTe CTOMHOCTY, AaTa U Yac, BeaHara cnep
NPUKIIOYBaHE Ha M3MEepBaHusTa.

. CBaneTe maHLueTa 1 CTETOCKONA.

4. Tpelka Ha N3AENNETO M OTCTPaHsABaHe Ha

HeU3npaBHOCTU

Axo no BpeMe Ha 13non3BaHe Ha anaparta Bb3HUKHAT I'IpOGﬂeMVI,
Heobxoaumo e aa npoBepuTe CNeaHNTe TOYKN U a B3eMeTe

CbOTBETHUTE MEPKK:

OnwucaHue

BeposiTHa NpuyYMHa M HauMH 33
oTCTpaHsBaHe

Jlowo npefasaHe Ha
TOHA, rpeLUKn unu
CTPaHWU4eH LWyMm.

MpoBepeTe fanu crylwankuTe He ca
3anyLueHn unn nykHaTh. Ako He ca,
ybenerte ce, Ye Te ca MITbTHO
MpunerHanu 1 He ca U3HOCEHM.
MpoBepeTe aanu no TpbbaTa HaMa
MyKHATUHW W He € Nk NoBpefieHa.
MpoBepeTe Aanu rnaeata He
cTeToCKONa He € NpoBpeAeHa.
Ybepete ce, ye rmagata Ha
CTETOCKONa Ce HaMMPa B KOHTaKT C
Koxarta u € Bbpxy bpaxvanHata
apTepus No BpeMe Ha U3MepBaHe.
3a pa usberHeTe HETOYHM
“3MepBaHUs, N34YMUCTETE NN
3aMEHETE Heu3npaBHUTE feTainu.

[Mpn HanomnBaHe Ha
MaHLLeTa C rymeHaTa
nomMna HanaraHeTo @
He Ce yBenn4asa.

Y6eqeTe ce, Ye knanaHbT e
3aTBOPEH.

YbeqeTe ce, Ye MaHLLETHT €
MPaBUIHO CbEAVHEH C ryMeHaTa
nomna u MaHoMeTbpa.

lpoBepeTe He u3nyckat nin Bb3gyx
MaHLEeTLT, TpbbaTa umnu rymeHara
nomna. Mpu oTkpuBaHe Ha
HEU3NpaBHOCT 3amMeHeTe
HeuanpaBHUTE AeTalnu.

CkopocTTa Ha
u3nyckaHe Ha Bb3fyxa
Ypes peryrmpate Ha
knanaHa (4) He e 2—

3 MM XuBayeH CTbnb.

Otgenete knanaHa oT noMnata, 3a a
nposepuTe Aanu HaMa NpendATcTBUA 3a
Bb3ayxa BbTPE B CaMUA KnanaH.
lMpemaxHeTe npensTcTBusATa U
NOBTOPHO onuTaitTe. AKO KnanaHbT He

pa6OTM KaKTo Tpﬂ6Ba, 3ameHeTe ro ¢
uen ga n3berHete nony4aBaHe Ha
HETOYHW pe3ynTaTu OT U3MEPBAHETO.

Microlife BP AG1-30
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Onwucanue BeposiTHa npuuMHa U Ha4MH 3a

OTCTPaHABaHe

o YbepeTe ce, Ye Npy NpoBepka fa ce
MaHOMeTbpa He ce nocTaBu CTPenkara Ha Hyna,
Hamupa 0 + 3 Mm KnanaHbT e Hanb/IHO OTBOPEH.
XMBayeH cTbnb B ® AKO OTKMOHEHMETO OT HyNeBoTo
MOKOM. nokasaHue e noseye 0T 3 MM
X1BaYeH CTbNO, 0ObPHETE Ce KbM
TbproBckaTa opraHu3auus 3a
MoBTOpHa kanubpoBka Ha
MaHOMeTbpa.

CrpenkaTa Ha

&= Axo cmsTaTe, Ye pesynTaTiuTe ca Heobuyaikm, Mons
npoyeTeTe BHUMATENHO MHdopmaLmsaTa B «Pasgen 8.».
5. Mopapbikka U M3XBBLPNSAHE Ha U3OENUeTo

MouncTBane
lMouncTBaliTe anapata camo C Meka cyxa Kbpna.

MouncTBaHe Ha MaHwWweTa
BHuMaTenHo oTcTpaHsaBainTe neTHaTa no MaHLLeTa C BiaxHa
Kbpna u canyHeHa naHa.

CbXxpaHeHue

Korato He ce usnonssa:

CobxpaHsiBaiiTe M3env1eTo 1 akcecoapuTe Ha CyXo W XNagHo
MSICTO, flaney OT CITbHYeBa CBETINHA, C YCMOBUS Ha OKOMHaTa
Ccpefa B AvanasoHUTe Ha TeMnepaTypaTa v BNaXHOCTTa, OnncaHm
B pasgena « TeXHU4ecku cneuudukaLmmy.

Kanubpupane

lpenopbunTENHO € anapaTbT fa Ce TECTBA 3a TOYHOCT Ha BCEKM
2 Meceuy nnv cne MexaHnyeH yaap (Hanpumep cnep uanyc-
kaHe). Monsi, cBbpxeTe ce ¢ MecTHUS npeacTasuten Ha Microlife-
Yenyru, 3a fa opraHuavpaTe U3BbPLUBAHETO Ha TECTa (BUXTE
npearoeopa).

Mpepna3sHa mapka

W3penueTo 1 akcecoapuTe morat Aa ce obcnyxsar (ga ce
TecTBaT W kanubpupar) camo 0T 0By4eH nepcoHan, kBanum-
LympaH 3a obcnyxsane Ha Microlife npogyktv. HE ce onuTeaiite
camu fia obcnyxBate Unu kanubpupare U3fenueTo 1 akceco-
apure.

O6cnyxBaHe

/3nenueTo He e npoekT1paHo Aa ce obcryxBa oT noTpebutens.
CabpxeTe ce ¢ acTpubyTopa Ha U3nenueTo 3a obcnyxeaqe ot
KBanuuLMpaH nepcoHar, YbiHOMOLLEH OT NPOU3BOAUTENS.

[Oenoxupaxe

M3nenmeTo TpsibBa ja ce U3XBBLPM B ChOTBETCTBUE C MPUSIOKN-
MWUTE MECTHY pa3nopeatu, a He 3aeaHo ¢ GuToBuUTe unn
THPrOBCKM OTNALbLM.

6. MapaHuus

Toau ypen e ¢ 2-roAvHa rapaHLms 0T JaTaTa Ha 3akynyBaHe.

Mo BpeMe Ha TO31 rapaHLMOHEH NEPUOA, MO Halla NpeLieHKa,

Microlife e nonpasu nu 3amern aedexTHNS NpoayKT

BesnnatHo.

OTBapsHeTo unu MoauduKkaLumTe No Npubopa NpassT rapaH-

UnsiTa HeBanuaHa.

CrieHuUTE apTUKYMW ca U3KIKYEHN OT rapaHuusTa:

o TpaHCNOpTHM pa3xoay v PUCKOBE OT TpaHcnopTa.

o [loBpeaa, MpUUMHEHA OT HENPABUIHO NPUIOXKEHWE NN
HecnasBaHe Ha MHCTpyKLuKTe 3a ynoTpeba.

o [loBpena, NpuunHEHa OT U3T4YaHe Ha batepun.

o [loBpepa, Npu4MHEHa OT 3Mononyka unK HenpasumnHa
ynoTpeba.

o OnakoBbYEH / CbXpaHsiBalLL MaTepuan u MHCTPYKLMK 3a
ynoTpeba.

o PepoBHY NpoBepky 1 NoAnpbXKa (kanubpupaHe).

o Akcecoapu 1 M3HOCBaLLY ce YacTu: baTepuu, 3axpaHBaly
apantep (no u3bop).

MaHLLETHT € NOKPUT OT (hyHKLIMOHANHA rapaHLus (CTerHaTocT Ha

6anoHa) 3a 2 roguHu.

AKO Ce 131CKBa rapaHLMOHHO 0BCIyXBaHE, MONSsI, CBbPXETE Ce C

[uITbpa, OT KOWTO € 3akyneH NPOAYKTHT, UMK C MECTHUS NpeacTa-

BuTen Ha Microlife. MoxeTe pa ce cBbpkeTe ¢ MECTHWS NpeacTa-

BuTen Ha Microlife upe3 Hawms ye6eaitt: www.microlife.com/

support

KomneHcauusiTa e orpaHuyeHa Ao CTOMHOCTTA Ha NpoayKTa.

["apaHuusTa We 6bae npefocTaBeHa, ako LiennsaT NpoaykT bbae

BbpHaT C OpUrMHanHarta aktypa. PEMOHTHT unu nogmMsHaTa B

paMKuTE Ha rapaHLusiTa He YAbIKaBa N NOSHOBSIBA rapaH-

LMOHHNS nepuog. KOpuanyeckuTe npeTeHLMM 1 npaBaTa Ha

noTpe6uUTennUTE He Ca OrpaHUYEHN OT Taau rapaHLms.
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7. Cneumndukaumm n cboTBETCTBUE

TexHuuecku cneundmkaumm

Terno: < 450 g (BknrounTENHO BaTepum)
[aGaputu: 175x 70 x 103 mm

YcnoBus Ha -20-+70 °C (-4 — +158 °F)
CbXpaHeHue: 15— 80% oTHOCUTENHA MaKCUManHa

BNaXHOCT

PaGotHn ycnosusa:  10-40°C/50 - 104 °F

O6xBat Ha

n3MepBaHe: 0-300 mm xvBayeH cTbnb
PaspgenuTenHa

cnocoGHocT: 2 MM XMBAYeH CTbNO

CTaTU4Ha TOYHOCT:
W3TnyaHe Ha

pamkuTe Ha + 3 mmHg

Bb3AyXa: <+ 4 MM XnBayeH CTbN6/MUH.
OyakBaH Cpok Ha

ekcnnoartaums: 2 roAnHN

Mpenpatka Kbm

CTaHgapTm: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

VHdopmaLns 3a CbOTBETCTBUE: M3AENNETO OTFOBapS Ha
M31CKBaHWSATa Ha CTaHAAPTa 3a HEMHBA3NBHI CCHMrMOMaHOMETPH
EN ISO 81060-1:2012.

Pasnopen6burte Ha Pernamenta Ha EC 3a meauUmHcky n3nenns
(EC) 2017/745 3a knac Im ca u3nbnHeHw.

8. [lombnHuTenHa uHgopmauus 3a notTpedbuTenu n
nauueHTm

o KpbBHO HansraHe Hapyyame HansiraHeTo Ha KpbBTa, NpeMu-
HaBallia npes apTepunTe, KOETO ce 06pasyBa OT NoMneHaTa
[ENHOCT Ha CbpLEeTo. BuHaru ce navepear [jBe CTOMHOCTH,
cUcTONHa (BUCOKa) CTOMHOCT W ANACTONHA (HUCKa) CTOMHOCT.

o AKO NOCTOSIHHO MMaTe BUCOKO KPbBHO HansraHe, ToBa
MOXe Aa yBpeau 3apaBeTo B1 U TpAGBa Aa ce 06bpHeTe 3a
nomouy KbM nekaps cu!

o BuHaru ofcbxgaiiTe CTOMHOCTUTE C BaLLms fekap U My Chob-
LaBaiiTe, ako 3abenexuTe Helwo HeobUYaltHO UK ce NoyyB-
cTBaTe HecurypHu. Hukora He pasuuTaiite Ha eJHOKPaTHO
M3MepeHnTe CTOMHOCTU.

o ChblLecTByBaT HSKOMKO MPUYMHM 3@ NpeKaneHoBUCOKYN CTOM-
HOCTM Ha KPBHOTO HansraHe. Bawwwat nexap e rv 06sicHm
no-NoApOBHO 1 Luje NPEANOXM NEeYeHIe, KoraTo € HeobxoanMmo.

o [pu HUKaKBK oGCTOATENCTBA He TPSIGBA Aa NPOMeHsTe
[03UPOBKaTa Ha nekapcTBaTa cu Unu Aa 3ano4sare
neyeHue 6e3 koHcynTauus ¢ Bawms nekap.

o B 3aBUCUMOCT OT (h131M4ECKOTO HAaTOBapBaHe W CbCTOSHME
KPBBHOTO HansiraHe Tbprnu ronemu konebaxust B pamkuTe Ha
nens. CnepoBatenHo TpsGBa Aa npaBuTe N3MepBaHUATA
CY MPU eHM 1 CLUM TUXU YCIOBMS U KOraTo ce YyBCTBaTe
cnokoliHu! lpaBeTe NoHe ABe OTYUTAHMS BCEKU MbT (CYTPYH:
npeAn Npuem Ha NnekapcTBa 1 XpaHeHe/Bevyep: npeam narawxe,
KbnaHe Unu NpueM Ha NekapcTea) v 0CpeAHsBaiTe 13mepBa-
HusiTa.

e HopmanHo e ABe 13MepBaHus, HaNpaBeH! CKOPO eHO cnef
ApYro, Aa nokaxaT fOCTa Pa3fUYHN pe3ynTaTu.

o OTKINOHEHMA B CTONHOCTMTE Ha U3MepBaHUATa, HanpaBeH! OT
nekaps BU UMK B anTekaTa, 1 Te3u HanpaBeHu BKbLUY ca
HambMHO HOpPMarHK, Thil KAaTo YCMOBMATa, PY KOMTO ca Hanpa-
BEHM, Ca HAMBIHO Pa3NnyHW.

o Hsikonko u3mepBaHus ocurypsBaT MHOrO Nno-HagexaHa
MHopMmaLvs 3a BalleTo KpbBHO HansiraHe, OTKOSKOTO camo
€[JHO eAVHUYHO N3MepBaHE.

o HanpaBeTe Manka nay3a 5 MUHyTV MeXay ABe U3MEPBaHUS.
o Ako cTe 6pemeHHa, TpsGBa pejoBHO fja M3MepBaTe KpbBHOTO
CM Hansirae, Tbil KaTo TO MOXe Aa Ce NPOMEHS ApacTUYHO

npes T03v Nepuop.

Kak na onpepensi KpbLBHOTO MM HansiraHe?

Tabnuua 3a knacugmumpaqe Ha U3MepeHUTE B JOMALLHM
YCNOBUS CTOMHOCTY HA KPBBHOTO HarsiraHe Npu Bb3pacTHy, B
CbOTBETCTBYE C MEX[YHAPOAHUTE METOAMYECKN NPENOPbKM
(ESH, ESC, JSH). llaHHuTe ca B mmHg.

0O6xBar CucronHa |[uactonHa |Mpenopbka

1. |HopmanHo <120 <74 CamocrosTenH
KPBBHO a nposepka
HansraHe

2. |onTumanHo 120-129 |74-79 CamocTosTenH
KPBBHO a npoBepka
HansraHe

Microlife BP AG1-30
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O6xBart CucronHa |[luactonHa |Mpenopbka

3. |KPBBHOTO 130-134 |80-84 CamocrosTenH
Hansrave a nposepka
MOBULLEHN

4. |KpbBHOTO 135-159 |85-99 MoTbpceTe
Hansrave e MeauLMHCKa
npekaneHo mMomoLLy
BMCOKO

5. | KpBBHOTO 2160 2100 HesabasHo
Hansraxe e noTbpceTe
OMacHo BUCOKO MefvLHCKa

nomoLy!

Halt-B1cokata CTOMHOCT € Ta3u, KoSTO ONpeaens oLeHkara.
lpuMep: CTOAHOCT Ha KpbBHOTO HansraHe Ha 140/80 mmHg wnu
cToiHocT Ha 130/90 mmHg nokassa «KpbBHOTO Hansraxe e

npeKaneHo B1UCOKO».
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Microlife BP AG1-30

Continutul ambalajului

Manometru
Manseta

Stetoscop
Capsula
Oliva

@ QEPE@E®@®O

-

@E~PEE IR

Pompa in forma de para
Supapa reglabila pentru dezumflare

Cititi informatiile importante din aceste

instructiuni inainte de a utiliza dispozitivul.
Pentru siguranta dvs., urmati instructjunile

de utilizare si pastrati-le in vederea
consultarii lor ulterioare.

Numaérul lotului
A se pastra la loc uscat

Producator

Reprezentant autorizat in
comunitatea Europeana

Numar de catalog

Numar de serie (AAAA-LL-ZZ-SSSSS;
an-luna-zi-numar de serie)

Precautie

Limitarea umiditatjii pentru functionare
si depozitare

Limitarea temperaturii pentru operare
sau depozitare

Dispozitiv medical

Importator

Slef

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

Identificatorul unic al dispozitivului

Numar de model

c € 1 639 Marcajul CE de Conformitate

Introducere

Scopul documentului:

Cititi cu atentie instructjunile inainte de a utiliza dispozitivul.
Instructiunile de utilizare contin informatji importante — pastratj-le
in siguranta, pentru consultare ulterioara.

Declinarea raspunderii:
Marcile comerciale si denumirile comerciale apartin proprietarilor
respectivi.

Cuprins

1.

o P

Informatii importante

Descrierea dispozitivului

Contraindicatii

Efecte secundare

Atentionari i avertismente

Reactii adverse si raportare

Pregatirea masurarii

Utilizarea unei mangete corecte

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o masu-
rare sigura

Masurarea

Probleme cu dispozitivul si depanare
Intretinerea i eliminarea dispozitivului
Curatare

Curatarea mansetei

Depozitare

Calibrarea

Masuri de precautie

Service

Eliminare

Garantia

Specificatii si conformitate

Microlife BP AG1-30
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Specificatji tehnice
8. Informatii suplimentare pentru utilizatori i pacienti
Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

1. Informatii importante

Descrierea dispozitivului

Sfigmomanometrul aneroid Microlife BP AG1-30 este un dispo-
zitiv mecanic de masurare a presiunii arteriale, neautomat,
prevazut cu o mangeta gonflabila care se fixeaza n jurul bratului.
Manseta este umflata si dezumflatd manual cu ajutorul unei
pompe.

Utilizare preconizata:

Sfigmomanometrul aneroid este un tensiometru mecanic, neau-
tomat, care se utilizeaza pentru masurarea indirecta (neinvaziva)
si afisarea presiunii arteriale.

Utilizatori preconizati:

Cadrele medicale si persoanele instruite in privinta tehnicii de

masurare a presiunii arteriale.

Pacienti preconizati:

Pacientii cu vérsta de cel putin 18 ani.

Mediu si conditii pentru utilizarea preconizata:

Acest dispozitiv este conceput pentru a fi utilizat intr-un mediu

medical profesional i la domiciliu.

Indicatii:

Masurarea presiunii arteriale.

Contraindicatii

Pentru evitarea masuratorilor inexacte sau a vatamarii pacientului,

nu utilizati dispozitivul in cazul urmatoarelor contraindicafji:

o Anu se utiliza cu mansete pentru nou-nascuti sau la pacienti
nou-nascut

o Nu efectuati masuratori pe bratul de pe partea unei mastectomii
sau a extirparii ganglionilor limfatici

o Nu efectuati masuratori pe pacienti cu convulsii incontrolabile,
cum ar fi tremuraturi sau frisoane etc.

o Nuefectuati masuratori daca pe brat exista leziuni (de exemplu,
zgérieturi sau vanatai, rani deschise), corpuri straine (de
exemplu, ac de perfuzie, implant de stent pentru o artera)

Efecte secundare

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

o Utilizatorii ar putea avea prejudecati sau prefera sa ignore zeci-
malele, ceea ce va duce la citiri inexacte

AATENTIE

Atentionari si avertismente

Avertisment - inainte de utilizarea dispozitivului

o Nufolositi acest aparat daca credetj ca este deteriorat sau aver-
tizeaza ceva neobignuit.

o Nu utilizatj acest dispozitiv in alte scopuri decat cele descrise in
aceste Instructjuni de utilizare. Producétorul nu poate fi tras la
raspundere pentru daunele produse de utilizarea incorecta

o Tineti dispozitivul departe de copii si de persoane incapabile sa
il utilizeze. Atentie la riscurile de ingerare accidentala a pieselor
mici si de strangulare cu cablurile si tuburile acestui dispozitiv
si accesoriilor sale!

Avertisment - in timpul utilizarii

o Umflati mangeta doar cand este fixata.

o Nu umflaj niciodata mai mult de 300 mmHg.

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

Avertisment - dupa utilizarea dispozitivului
Nu spalai mangeta in masina de spalat rufe sau vase.

Avertisment - intretinere
Nu este permisa vreo modificare a dispozitivului.

Atentie - inainte de utilizarea dispozitivului

o Acest dispozitiv contine piese sensibile si trebuie tratat cu
atentie.

o Respectafj conditiile de depozitare si de utilizare descrise in
sectiunea «Specificatii si conformitate».

o Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

 Cititj instructiunile suplimentare privind siguranta din sectjunile
respective ale manualului de instructjuni.

Atentie - in timpul utilizarii

Astfel, utilizatorul poate detecta sunetele Korotkoff prin stetoscop.

Masuratorile si citirile pot fi alterate de zgomotul din jur.

Atentie — dupa utilizarea dispozitivului

o Dezumflaj intotdeauna manseta complet inainte de pastrare.

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

Atentie - intretinere

Se recomanda recalibrarea sfigmomanometrului aneroid cu regu-
laritate (cel putin la 6 luni) sau dupa un impact mecanic (de
exemplu, scapare). Pentru programarea testarilor, contactati un
service Microlife local.

Atentie - protejati de conditiile de mediu

o Protejati dispozitivul de razele directe ale soarelui.

o Protejatj dispozitivul de caldura si frig extreme.

Reactii adverse si raportare

In caz de reactji adverse, contactati distribuitorul Microlife local,
reprezentantul autorizat pentru dispozitiv in Uniunea Europeana/
Comunitatea Europeana, producatorul dispozitivului sau autori-
tatea competenta a statului membru.

2. Pregatirea masurarii

Utilizarea unei mangete corecte

Atunci cand alegeti dimensiunea corecta a mansetei, circumferinta
bratului trebuie masurata la mijlocul bratului superior. 22 — 32 cm
(8.75-12.5 inch) este dimensiunea potrivita pentru majoritatea
persoanelor.

& Utilizati numai mangete Microlife!

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

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru

0 masurare sigura

1. Evitatj orice fel de activitate, méancatul sau fumatul imediat
inainte de masurare.

2. Agezatj-va intr-un scaun cu spatar si relaxat-va timp de 5
minute. Statj cu picioarele pe podea si nu le incrucisat.

3. Intotdeauna masurati la aceeagi ména (in mod normal
stanga). Se recomanda ca, la prima vizita, medicul sa faca cate
0 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. Scoatej articolele de imbracaminte care va strang braful supe-
rior. Pentru a evita strangerea, ménecile camasilor nu trebuie
suflecate - acestea nu interfereaza cu manseta daca stau lejer.

5. Asiguratj-va intotdeauna ca mangeta pe care o folositj are
dimensiunea potrivita (indicatd pe manseta).

o Fixati manseta bine, dar nu prea strans.
» Verificati ca mangeta sa fie cu 1-2 cm deasupra cotului dvs.
o Semnul de pe manseta care indica artera (o linie de cca
3 cm) trebuie sa vina in prelungirea arterei de pe partea inte-
rioara a bratului.
o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.
o Verificati ca mangeta sa fie la aceeasi inaltime cu inima dvs.

6. O viteza de dezumflare adecvata este esentiala pentru
determinarea corecta a tensiunii. Este recomandata o viteza
de dezumflare de 2-3 mmHg pe secunda sau o coborare a
acului cu 1-2 linii pe cadranul manometrului (1) la fiecare bétaie
a inimii.

3. Masurarea

1. Asezatj capsula stetoscopului (6) sub manseta (2) la 1-2 cm
mai jos de acesta. Asigurati-va daca capsula stetoscopului este
in contact cu pielea si deasupra arterei brahiale.

2. Asezatj corect olivele stetoscopului (7) in urechi pentru a putea
auzi zgomotele Korotkoff in timpul masurarii.

3. Inchideti supapa (4) pompei (3) rotind surubul in sensul acelor
de ceasornic. Nu strangeti exagerat.

4. Tineti para cu supapa (3) in ména libera (bratul la care nu faceti
mésurarea) si umflati manseta. In timp ce urmariti indicatorul de
presiune de pe manometru (1) umflati pana cand acul manome-
trului araté o presiune cu 40 mmHg mai mare decét tensiunea
dvs. sistolica normala (valoarea superioara).

o Daca nu suntefj sigur de valoarea acesteia, umflati mai intai
la 200 mmHg.

5. Deschideti supapa () incet, rotind surubul in sens antiorar i
tinand capsula stetoscopului (6) deasupra arterei brahiale.Pe
masura ce manseta se dezumfla, trebuie s& 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 manseta sa coboare in acelasi ritm. Notati
gradatja de pe manometru (1) imediat ce zgomotele inceteaza.
Aceasta este citirea tensiunii diastolice.

Microlife BP AG1-30
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7. Dezumflati complet manseta.

8. Repetati masurarea de cel putin doua ori si inregistratj valorile,
data si ora imediat dupa terminarea masuratorilor.

9. Scoateti mangeta de pe brat si stetoscopul de la urechi.

4. Probleme cu dispozitivul si depanare

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

toare:

Descriere

Cauza posibila si remediere

Sunetul se transmite
slab, distorsionat sau
perturbat din exterior.

o Verificatj daca olivele stetoscopului
nu sunt murdare sau crapate. Daca
nu, asigurafj-va ca le purtati in mod
corespunzator.

o Verificafj daca tubul este rupt sau
rasucit.

o Verificafi daca membrana stetoscop-
ului este deteriorata.

o Asiguratj-va cd membrana
stetoscopului se afla in contact
strans cu pielea si deasupra arterei
brahiale in timpul masurarii. Curatati
sau Tnlocuiti orice componenta
defectd pentru a evita masurari
inexacte.

Presiunea nu creste
desi para (3
pompeaza.

o Asigurati-va ca afi inchis supapa.

o Asigurati-va ca tubul mangetei este
conectat corect la manometru.

o Verificafi daca mangeta, tubul si/sau
para nu scapa aer. Inlocuitj partile
defecte, daca ele exista.

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

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

Descriere

Acul manometrului nu
este la0 = 3 mmHg in
repaus.

Cauza posibild si remediere

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

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

@& I cazul in care considerati ca rezultatele sunt neobisnuite,
va rugam cititi cu atentie informatiile din «Sectjunea 8.».
5. intretinerea si eliminarea dispozitivului

Curatare
Curatati instrumentul numai cu o carpa moale, uscata.

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

Depozitare

Cand nu este utilizat:

Pastrati dispozitivul si accesoriile intr-un loc uscat si racoros,
ferit de razele soarelui, in conditii ambientale corespunzatoare
intervalelor de temperatura si umiditate descrise in sectiunea
«Specificatii tehnice».

Calibrarea

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

Masuri de precautie

Dispozitivul si accesoriile pot fi reparate sau intrefinute (testate
si calibrate) doar de personal instruit si calificat pentru operatjunile
respective Microlife. NU incercatj s reparati sau sa calibrati
dispozitivul si accesoriile.

Service

Dispozitivul nu este proiectat pentru a fi reparat sau intrefinut de
utilizator. Pentru service, contactati distribuitorul dispozitivului,
care va va indica persoane calificate si autorizate de producator.
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Eliminare
The device must be disposed in accordance with the locally
applicable regulations, not with domestic or commercial waste.

6. Garantia

Acest instrument are o perioada de 2 ani garantie de la data
achizitionarii. Pe toata perioada garantjei, Microlife va repara sau
inlocui produsul defect gratis.

Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantia.
Urmétoarele sunt excluse din garantje:

o Costul transportului si riscul transportului.

o Deteriorari produse prin aplicarea incorecta sau nerespectarea
instructjunilor de utilizare.

Deteriorare produsa prin curgerea bateriilor

Deteriorare produsa prin accident sau folosirea incorecta.
Material pentru ambalare/depozitare i instructjuni de utilizare.
Verificari periodice si mentenanta (calibrare).

Accesorii si parti componente: Baterii, adaptor pentru priza
(optional).

Mangeta are o garantie functionala (etansarea mansetei) de 2 ani.
Daca aveti nevoie de service in garantje, va rugam sa contactatj
vanzatorul produsului sau service-ul local Microlife. Putet
contacta service-ul local Microlife prin pagina noastra web -
www.microlife.com/support

Compensarea este limitata la valoarea produsului. Garantja este
acordata daca produsul este returnat complet si insofjt de factura
originald. Repararea sau inlocuirea in timpul garantiei nu prelun-
geste sau re&nnoieste perioada de garantie. Drepturile si cererile
legale ale consumatorului nu sunt limitate la aceasta garantje.

7. Specificatii gi conformitate
Specificatii tehnice
Greutate: <450 g (inclusiv bateriile)
Dimensiuni: 175x70 x 103 mm
Conditii de pastrare: -20-+70 °C (-4 - +158 °F)
15 - 80% umiditate relativa maxima

Conditii de

functionare: 10-40°C
Domeniul

de masurare: 0 - 300 mmHg
Rezolutie: 2 mmHg

Precizie statica:
Pierderea de aer:
Durata de viatd
probabila:
Standarde

de referinta: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Informatji privind conformitatea: dispozitivul corespunde cerintelor
standardului pentru tensiometrele neinvazive EN ISO 81060-
1:2012

Prevederile Regulamentului UE privind dispozitivele medicale
(UE)2017/745 pentru Clasa Im sunt indeplinite.

8. Informatii suplimentare pentru utilizatori gi pacienti

e Tensiunea arteriald este presiunea sangelui care curge in
artere, generata de bataile inimii. Intotdeauna sunt masurate
doua valori, cea sistolica (superioard) 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.!

¢ Intotdeauna discutatj cu medicul dvs. despre valorile masurate
si informatj-| daca remarcatj ceva neobisnuit sau avetj indoieli.
Nu va bazati niciodatd 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.

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

in intervalul £ 3 mmHg
<+ 4 mmHg/min

2 ani

Microlife BP AG1-30
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o Infunctie de efortul fizic si de conditia fizica, tensiunea arteriala
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 doua ori intr-o zi (dimineata:
nainte 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 facetj 0 medie a valorilor citite.

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

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

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

e Lasati un interval scurt de 5 minute intre doud masurari.

o Daca suntefj insarcinata este bine sa va monitorizati tensiunea
arteriala regulat, pentru ca aceasta poate varia drastic in
aceasta perioada.

Cum evaluez tensiunea mea arteriald?

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

Domeniu Sistolic |Diastolic |Recomandare

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

2. |tensiune arte- 120 — 129 |74 -79 Verificaj dvs.
riald optima

3. |tensiune arte- | 130 - 134 |80 - 84 Verificati dvs.
riala crescuta

4. |tensiune arte- |135-159 |85 - 99 Solicitati asistenta

rialaprea medicala
mare

5. |tensiune arte- |2 160 2100 Solicitati de urgenta
riala periculos asistentd medicala!
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 arteriald prea mare».
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