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(® ON/OFF Button

@ Display

® Slot-in Card

@ Cuff Socket

(® Mains Adapter Socket
® Cuff Compartment
(@ Battery Compartment
Cuff

® Cuff Connector

@9 M-Button (Memory)
Display

Systolic Value

@ Diastolic Value

@ Pulse

@3 Heart Arrhythmia Indicator
@3 Pulse Rate

@ Battery Display
Stored Value

@2 Memory Number

Type BF applied part

Dear Customer,

Your new Microlife blood pressure monitor is a reliable medical
instrument for taking measurements on the upper arm. It is simple
to use, accurate and comes highly recommended for blood pres-
sure monitoring in your home. This instrument was developed in
collaboration with physicians and clinical tests proving its
measurement accuracy to be very high.*

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

Stay healthy — Microlife AG!

* This instrument uses the same measuring technology as the

award winning «BP 3BTO-A» model tested according to the British
Hypertension Society (BHS) protocol.

Read the instructions carefully before using this device.
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. Important Facts about Blood Pressure and Self-

Measurement

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.

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

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

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

Enter your readings in the enclosed blood pressure diary.
This will give your doctor a quick overview.

There are many causes of excessively high blood pressure
values. Your doctor will explain them in more detail and offer
treatment where appropriate. Besides medication, relaxation
techniques, weight loss and exercise can also lower your blood
pressure.

Under no circumstances should you alter the dosages of
any drugs prescribed by your doctor!

Depending on physical exertion and condition, blood pressure is
subject to wide fluctuations as the day progresses. You should
therefore take your measurements in the same quiet condi-
tions and when you feel relaxed! Take at least two measure-
ments per day, one in the morning and one in the evening.

It is 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.

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

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

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

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

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

microlife



How do | evaluate my blood pressure?
Table for classifying blood pressure values in adults in accordance

with the World Health Organisation (WHO) in 2003. Data in mmHg.

Range Systolic | Diastolic | Recommendation

blood pressure toolow | ¥ 100 | ¥ 60 Consult your
doctor

1. | blood pressure 100-12060-80 |Self-check
optimum

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

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

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

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

6. blood pressure 1804 1104  Urgently seek

medical advice!

dangerously high

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

The slot-in card (3) on the front of the instrument shows ranges
1-6 in the Table.

2. Using the Instrument for the First Time

Activating the fitted batteries
Pull out the protective strip from the battery compartment (7).

Selecting the correct cuff

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

most people.

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

M 22-32cm (8.75 - 12.5 inches)

L 32-42cm (12.5 - 16.5 inches)

& Only use Microlife cuffs.

» Contact Microlife Service if the enclosed cuff (8) does not fit.

» Connect the cuff to the instrument by inserting the cuff
connector (9) into the cuff socket () as far as it will go.

3. Taking a Blood Pressure Measurement using this
Instrument

Checklist for taking a reliable measurement

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

2. Sitdown for at least 5 minutes before the measurement and relax.

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

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

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

o Fit the cuff closely, but not too tight.

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

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

o Support your arm so it is relaxed.

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

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

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

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

9. During the measurement, the heart symbol G9 flashes in the
display and a beep sounds every time a heartbeat is detected.

10.The result, comprising the systolic @9 and the diastolic G7) blood
pressure and the pulse G2 is displayed and longer beep is heard.
Note also the explanations on further displays in this booklet.

11.When the measurement has finished, remove the cuff and pack
itinto the instrument as shown in Fig. II.

12.Enter the resultin the enclosed blood pressure pass and switch
off the instrument. (The monitor does switch off automatically
after approx. 1 min.).

@& You can stop the measurement at any time by pressing the

ON/OFF button (e.g. if you feel uneasy or an unpleasant
pressure sensation).

BP A100
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4. Appearance of the Heart Arrhythmia Indicator for
early Detection

This symbol @3 indicates that certain pulse irregularities were
detected during the measurement. In this case, the result may
deviate from your normal blood pressure — repeat the measure-
ment. In most cases, this is no cause for concern. However, if the
symbol appears on a regular basis (e.g. several times a week with
measurements taken daily) we advise you to tell your doctor.
Please show your doctor the following explanation:

Information for the doctor on frequent appearance of the
Arrhythmia indicator

This instrument is an oscillometric blood pressure monitor that
also analyses pulse frequency during measurement. The instru-
ment is clinically tested.

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

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

5. Data Memory

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

Viewing the stored values

Press the M-button a8 briefly, when the instrument is switched off.
The display first shows the last stored result.

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

Memory full
When the memory has stored 30 results, the memory is full.
From this point onwards, a new measured value is stored
by overwriting the oldest value.

Clearing all values
All memory data are cleared when batteries are taken out
of the instrument.

6. Replacing the Slot-in Card

You can replace the slot-in card (3) by pulling it out to the side, as
shown in Fig. IV and replacing the paper insert.

It may be helpful to have your doctor note down the medication
dosage or an emergency telephone number on the card. Extra
cards are supplied with the instrument for this purpose.

7. Battery Indicator and Battery change

Low battery

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

Flat battery — replacement

When the batteries are flat, the battery symbol @5 will flash as soon

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

take any further measurements and must replace the batteries.

1. Open the battery compartment (7) at the back of the instrument
by pushing inwards at the two arrows and pulling out the battery
compartment cover.

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

Which batteries and which procedure?

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

&= Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this instrument using rechargeable batteries.

@& Only use «NiMH» type reusable batteries.

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

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

&= Batteries cannot be charged in the blood pressure monitor.
Recharge batteries in an external charger and observe the
information regarding charging, care and durability.
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8. Using a Mains Adapter

You can operate this instrument using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600mA).

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

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

1. Plug the adapter cable into the mains adapter socket (5) in the

blood pressure monitor.

2. Plug the adapter plug into the wall socket.

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

9. Error Messages

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

Error Description | Potential cause and remedy

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

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

measurement, keeping your arm still.

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

«ERR 5» | Abnormal | The measuring signals are inaccurate and

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

«HI» Pulse or The pressure in the cuff is too high (over
cuff pres- | 300 mmHg) OR the pulse is too high (over
sure too 200 beats per minute). Relax for 5 minutes
high and repeat the measurement.*

«LO» Pulse too | The pulse is too low (less than 40 beats per
low minute). Repeat the measurement.*

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

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

10. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal

A Safety and protection

¢ This instrument may only be used for the purposes described in
this booklet. The manufacturer cannot be held liable for damage
caused by incorrect application.

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

o Protect it from:

- water and moisture

- extreme temperatures
- impact and dropping

- contamination and dust
- direct sunlight

- heatand cold

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

o Only pump up the cuff once fitted.

¢ Do not use the instrument close to strong electromagnetic fields
such as mobile telephones or radio installations.

o Do not use the instrument if you think it is damaged or notice
anything unusual.

o Never open the instrument.

¢ Ifthe instrument is not going to be used for a prolonged period
the batteries should be removed.

¢ Read the additional safety instructions in the individual sections
of this booklet.

'b) Ensure that children do not use the instrument unsuper-
&g vised; some parts are small enough to be swallowed.

Instrument care
Clean the instrument only with a soft, dry cloth.

Cleaning the cuff

You can machine wash the cuff cover at 30°C (do not iron!).

A WARNING: Under no circumstances, however, may you
wash the inner bladder! Always remove the sensitive
bladder from the sleeve before washing and replace it care-
fully again afterwards.

BP A100
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Accuracy test

We recommend this instrument is tested for accuracy every

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

Disposal

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

11. Guarantee

This instrument is covered by a 5 year guarantee from the date of
purchase. The guarantee is valid only on presentation of the guar-
antee card completed by the dealer (see back) confirming date of
purchase or the receipt.

e Batteries, cuff and wearing parts are not included.

o Opening or altering the instrument invalidates the guarantee.

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

Please contact Microlife-Service (see foreword).

12. Technical Specifications
Operating tempera-  10-40°C/50 - 104 °F

ture: 15 - 95 % relative maximum humidity
Storage temperature: -20 - +55°C /-4 - +131 °F

15 - 95 % relative maximum humidity
Weight: 610 g (including batteries)
Dimensions: 160 x 125 x 98 mm

Measuring procedure: oscillometric, corresponding to Korotkoff
method: Phase | systolic, Phase V
diastolic

20 - 280 mmHg - blood pressure
40 - 200 beats per minute — pulse

Measurement range:

Cuff pressure display
range: 0 - 299 mmHg
Resolution: 1 mmHg

Static accuracy:
Pulse accuracy:
Voltage source:

pressure within £ 3 mmHg
+ 5 % of the readout value

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

Reference to
standards:

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

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

Technical alterations reserved.
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Microlife BP A100

(® Bouton ON/OFF (marche/arrét)
@ Ecran

® Carte

@ Prise pour brassard

(® Prise pour adaptateur secteur
(® Logement du brassard

@ Logement des piles

Brassard

(@ Connecteur brassard

@9 Bouton M (mémoire)

Ecran

Tension systolique

@D Tension diastolique

@2 Pouls

@3 Indicateur d'arythmie cardiaque

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

@2 Numéro de mise en mémoire

Partie appliquée du type BF

Cher client,

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

Restez en bonne santé avec Microlife AG!

* Cet instrument applique la méme technologie de mesure que le
modele primé «BP 3BTO-A» testé conformément aux standards
de la Société Britannique de I'Hypertension (BHS).

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

8
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1

. Informations importantes sur la tension et I'auto-
mesure

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

BP A100
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o Sivous avez des battements de coeur irréguliers (arythmie, voir
«section 4.»), vous ne devriez évaluer les résultats obtenus avec
cet instrument que dans le cadre d'une consultation médicale.

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

Comment puis-je évaluer ma tension?

Table de classification des valeurs de tension de personnes
adultes selon I'Organisation mondiale de la santé (WHO), édition
2003. Données exprimées en mmHg.

Systo- | Diasto-
Plage lique lique Recommandation
Tension trop basse | ¥ 100 | ¥ 60 Consultation médicale

1. | Tension optimale {100 -120 |60 -80 | Contrdle personnel

2. | Tension normale  |120-130 (80 -85 | Contrdle personnel

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

Consultation médicale

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

160 - 180 | 100 - 110 | Consultation médicale

5. | Tension nettement
trop haute

. Tension dangereu-

1804 1104  Consultation médicale

sement haute immédiate!
La valeur la plus haute est déterminante pour I'évaluation.
Exemple: une lecture entre 150/85 et 120/98 mmHg indique une
«tension trop haute».
La carte (3) sur la face avant de I'instrument montre les plages
1-6 de la table.

2. Premiére mise en service de l'instrument

Activation des piles insérées
Retirez la bande protectrice du logement des piles (7).

Sélection du brassard correct

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

&= Utilisez exclusivement des brassards Microlife!

» Adressez-vous au Service Microlife si le brassard (8) fourni ne
convient pas.

» Raccordez le brassard a l'instrument en enfichant le connecteur
(9) dans la prise (4) aussi loin que possible.

3. Prise de tension avec cet instrument

Liste de contréle pour une mesure fiable

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

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

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

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

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

o Freme le brassard confortable, mais pas trop serré.

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

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

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

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

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

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

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

9. Pendant la mesure, le symbole du coeur G4 clignote sur I'écran et

Taille du brassard | pour la circonférence du haut du bras un bip retentit chaque fois qu'un battement cardiaque est détecté.
10.Le résultat, formé de la tension systolique 49, de la tension
S 17-22cm (6,75- 8,75 o . )
om { pouces) diastolique @7 et du pouls, G2 s'affiche et un bip long retentit.
M 22- 32 cm (8,75 - 12,5 pouces) Reportez-vous aussi aux explications données sur d'autres affi-
L 32-42cm (12,5 - 16,5 pouces) chages dans ce manuel.
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11.Une fois la mesure terminée, retirez le brassard et rangez-le
dans l'instrument conformément a la fig. Il.
12.Notez le résultat dans I'agenda joint et mettez l'instrument hors
tension. (Le tensiométre se met hors tension tout seul au bout
de 1 min environ).
& \Vous pouvez arréter la mesure a tout moment en pressant
le bouton ON/OFF (par ex. si vous n'étes pas a |'aise ou
sentez une pression désagréable).

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

Le symbole 3 signale qu'un pouls irrégulier a été détecté lors de
la mesure. Dans ce cas, le résultat peut différer de la tension habi-
tuelle — répétez la mesure. Dans la plupart des cas, cette observa-
tion n'est pas inquiétante. Cependant, si le symbole apparait régu-
lierement (par ex. plusieurs fois par semaine en cas de prise de
tension quotidienne), nous vous recommandons de le signaler &
votre médecin. Montrez-ui alors I'explication ci-aprés:

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

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

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

5. Mémoire

Ala fin d'une mesure, cet instrument enregistre automatiquement
chaque résultat.

Visualisation des valeurs enregistrées

Pressez le bouton M @8 brievement quand l'instrument est hors
tension. L'écran montre le dernier résultat enregistré.

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

Mémoire saturée

A Quand la mémoire contient 30 résultats, elle est pleine. A
partir de ce stade, la nouvelle valeur mesurée remplace la
plus vieille valeur mémorisée.

Suppression de toutes les valeurs
Toutes les données en mémoire seront effacées lors d'un
retrait des batteries de l'instrument.

6. Remplacement de la carte

Vous pouvez remplacer la carte (3) en l'extrayant par le cté, confor-
mément a la fig. IV et en remplagant le bout de papier inséré.

Il peut étre utile de demander au médecin de noter le dosage du
médicament ou un numéro d'appel d'urgence sur la carte. Des
cartes supplémentaires sont fournies a cet effet avec l'instrument.

7. Indicateur d'état de charge des piles et de rempla-
cement

Piles presque déchargées

Quand les piles sont usées aux % environ, le symbole @9 clignotera
des la mise sous tension de linstrument (affichage d'une pile a
moitié remplie). Bien que l'instrument continue a effectuer des
mesures fiables, vous devriez remplacer les piles le plus tot possible.

Piles déchargées — remplacement

Quand les piles sont déchargées, le symbole @3 clignotera dés la

mise sous tension de l'instrument (affichage d'une pile

déchargée). Il vous est impossible de prendre d'autres mesures et
vous devez remplacer les piles.

1. Ouvrez le logement des piles (7) au dos de I'instrument en exer-
gant une pression vers l'intérieur au niveau des deux fleches et
en sortant le couvercle.

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

Types de pile et procédure

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

N'utilisez pas les piles au-dela de leur date de péremption.
Si vous ne comptez pas utiliser l'instrument pendant une
période prolongée, prenez soin de retirer les piles.

&
&
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Utilisation de piles rechargeables

Vous pouvez aussi faire marcher cet instrument avec des piles
rechargeables.

& Veillezan'utiliser que des piles rechargeables du type «NiMH»!
& Veillez a retirer et & recharger les piles quand le symbole
d'usure (pile déchargée) apparait! Ne laissez pas les piles
a l'intérieur de l'instrument. Elles pourraient s'endommager
(décharge totale par inactivité prolongée de l'instrument,
méme s'il est hors tension).

Retirez toujours les piles rechargeables si vous n'avez pas
lintention d'utiliser l'instrument pendant une semaine ou plus!
Il est IMPOSSIBLE de charger les piles quand elles sont a
lintérieur du tensiometre! Rechargez ces piles dans un
chargeur externe et observez les instructions relatives a la
charge, a I'entretien et a la durée de vie!

q

q

8. Utilisation d'un adaptateur secteur

Vous pouvez faire marcher cet instrument a l'aide d'un adaptateur

secteur Microlife (DC 6V, 600mA).

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

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

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

secteur (5) sur le tensiométre.

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

courant murale.

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

sollicitées.

9. Messages d'erreurs

Si une erreur se produit durant la mesure, celle-ci est interrompue

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

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

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

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

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

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

répétez la mesure.*

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

bas ments par minute). Répétez la mesure.*

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

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

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

Sécurité et protection

et un message d'erreur, par ex. <ERR 3, s'affiche. o Cetinstrument est réservé aux applications décrites dans ce
Erreur | Description | Cause(s) possible(s) et solution manuel. Le fabricant ne peut étre tenu pour responsable de
«ERR 1» |Signal trop | Les signaux de pulsation sur le brassard dommages provoqués par une application incorrecte.
faible sont trop faibles. Repositionnez le bras-| e Cet instrument comprend des éléments sensibles et doit étre
sard et répétez la mesure.* traité avec précaution. Respectez les conditions de stockage et
d'emploi indiquées a la section «Caractéristiques techniques»!
o |l convient de le protéger contre:
- l'eau et 'humidité
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- des températures extrémes
- des chocs et chutes
- les saletés et la poussiére
- des rayons solaires directs
- la chaleur et le froid
o Les brassards sont des éléments sensibles qui requierent des
précautions.

o Ne gonflez le brassard qu'apres l'avoir ajusté autour du bras.
o Ne mettez pas l'instrument en service dans un champ électro-
magnétique de grande intensité, par exemple a proximité de

téléphones portables ou d'installations radio.

o Nutilisez pas l'instrument si vous pensez qu'il est endommagé
ou remarquez quelque chose de particulier.

o N'ouvrez jamais l'instrument.

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

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

'd.) Ne laissez jamais les enfants utiliser I'instrument sans
@ surveillance. Certaines de ses parties sont si petites
qu'elles peuvent étre avalées.

Entretien de I'instrument
Utilisez exclusivement un chiffon sec et doux pour nettoyer
linstrument.

Nettoyage du brassard

Vous pouvez laver la housse du brassard dans le lave-linge a

30°C (ne le repasser pas!).

A AVERTISSEMENT: Ne lavez jamais la poche intérieure du
brassard! Sortez toujours cette poche sensible avant de laver
le brassard et remettez-la en place avec précaution apres.

Test de précision

Nous recommandons de faire contréler la précision de cet instru-
ment tous les 2 ans ou aprés un choc mécanique (par ex. chute).
Veuillez vous adresser au Service Microlife pour convenir d'une
date (voir avant-propos).

Elimination de I'équipement

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

11. Garantie

Cet instrument est assorti d'une garantie de 5 ans a compter de la

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

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

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

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

o Le fait d'ouvrir ou de modifier l'instrument invalide la garantie.

o Lagarantie ne couvre pas les dommages causés par une mani-
pulation incorrecte, des piles déchargées, des accidents ou un
non-respect des instructions d'emploi.

Veuillez vous adresser au Service Microlife (voir avant-propos).

12. Caractéristiques techniques

Température de fonc- 10 -40 °C /50 - 104 °F
tionnement: Humidité relative 15 - 95 % max.

Température de stoc- -20 - +55 °C /-4 - +131 °F

kage: Humidité relative 15 - 95 % max.
Poids: 610 g (piles incluses)

Dimensions: 160 x 125 x 98 mm

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

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

Etendue de mesure:

Plage de pression

affichée du brassard: 0-299 mmHg

Résolution: 1 mmHg

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

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

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

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

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

Sous réserve de modifications techniques.

Référence aux
normes:

BP A100
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Microlife BP A100

(@ Botén ON/OFF (Encendido/Apagado)
@ Pantalla

(3 Tarjeta insertable

@ Enchufe para brazalete

(® Enchufe para adaptador de corriente
(® Compartimiento del brazalete

(@ Compartimento de baterias
Brazalete

(@ Conector de brazalete

@9 Botdn M (Memoria)

Pantalla

Valor sistolico

@D Valor diastélico

@2 Pulso

@3 Indicador de arritmia cardiaca
@3 Frecuencia del pulso

@9 Indicador de bateria

Valor guardado

@2 Namero de memoria

Pieza aplicada tipo BF

Estimado cliente,

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

Por favor, lea estas instrucciones atentamente para entender
todas las funciones e informacion de seguridad. Deseamos que
quede satisfecho con su producto Microlife. Si tiene cualquier
pregunta o problema o si desea pedir piezas de recambio, no dude
en contactar al servicio de atencion al cliente de Microlife. Su
distribuidor o farmacia podré indicarle la direccion del distribuidor
de Microlife en su pais. También puede visitarnos en Internet en
www.microlife.com donde encontrara informacion dtil sobre nues-
tros productos.

iManténgase sano —Microlife AG!

* Este dispositivo usa la misma tecnologia de medicion que el

premiado modelo «BP 3BTO-A» probado de acuerdo con el proto-
colo de la Sociedad Briténica de Hipertension (BHS).

Lea atentamente las instrucciones antes de utilizar este dispositivo.

14
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+ Baterias con poca carga
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+ Control de precision
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. Especificaciones técnicas

Tarjeta de garantia (véase reverso)

Datos importantes acerca de la presion arterial y la
automedicion

o La presion arterial es la presion de la sangre que circula por

las arterias, generada por el bombeo del corazén. Se miden
siempre dos valores, el valor sistélico (superior) y el valor
diastdlico (inferior).

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

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

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

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

Existen muchas causas de valores de presion sanguinea
excesivamente altos. Su médico se las explicara en detalle y,
en caso de necesidad, le ofrecera el tratamiento adecuado.
Aparte de la medicacion, las técnicas de relajacion, la pérdida
de peso y el ejercicio fisico también pueden ayudar a bajar la
presion arterial.

iBajo ningtin concepto, debera alterar la dosis de cualquier
medicamento prescrito por su médico!

Dependiendo de la condicién y el esfuerzo fisico, la presion
arterial esta sujeta a amplias fluctuaciones durante el trans-
curso del dia. jPor esta razon, debe realizar la medicién
siempre en las mismas condiciones de tranquilidad y
estando relajado! Tome al menos dos mediciones al dia, una
por la mafiana y otra por la tarde.

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

Las diferencias entre las mediciones tomadas por su médico
o en la farmacia y las tomadas en casa son muy normales,
debido a que estas situaciones son completamente diferentes.
La toma de muiltiples mediciones proporciona un resultado
mucho mas claro que una sola medicion.

Deje pasar un breve intervalo de tiempo de al menos

15 segundos entre dos mediciones.

iSi esta usted embarazada, deberia llevar un seguimiento
exhaustivo de su presion arterial, ya que puede cambiar drasti-
camente durante el embarazo!

Si padece de irregularidad cardiaca (arritmia), véase el
«Apartado 4.»), las mediciones tomadas con este dispositivo
deben ser evaluadas sélo previa consulta con su médico.

iEl indicador de pulsaciones no es apropiado para
comprobar la frecuencia de los marcapasos!

BP A100
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¢Como he de evaluar mi presion arterial?

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

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

1. | presion arterial 100-120 |60 - 80 Autocontrol
optima

2. | presion arterial 120-130 |{80-85 Autocontrol
normal

3. | presion arterial lige- | 130 - 140 |85 - 90 Consulte con su
ramente alta médico

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

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

. presion arterial peli- 180 4

jAcudir urgent
grosamente alta mente al médico!

El valor superior es el que determina la evaluacion. Ejemplo: Una

lectura comprendida entre 150/85 6 120/98 mmHg indica «presién

arterial demasiado alta.

La tarjeta insertable (3) en la parte frontal del instrumento muestra

los niveles 1-6 en la tabla.

2. Usando el dispositivo por primera vez

Active las baterias insertadas
Retire la tira protectora del compartimiento de baterias (7).

Elegir el brazalete correcto

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

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

&= Use Unicamente brazaletes Microlife.

» Contacte al servicio al cliente de Microlife, si el brazalete
incluido no es el adecuado para usted.

» Conecte el brazalete al dispositivo insertando la clavija (9) del
brazalete en el enchufe (4) del brazalete hasta que no entre mas.

3. Medicion de la presion arterial usando este dispositivo

Lista de chequeo para efectuar una medicion confiable

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

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

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

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

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

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

o Asegurese que el brazalete este colocado 2 cm por encima
del codo.

o Lamarcade laarteriaen el brazalete (ca. barralarga de 3 cm)
debe descansar sobre la arteria que va en el lado interior del
brazo.

o Coloque su brazo de tal forma que esté relajado.

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

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

7. Ahora, el brazalete se inflara automaticamente. Reléjese, no se
mueva y no tense los misculos de su brazo hasta que se visua-
lice el resultado de la medicion. Respire normalmente y no hable.

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

9. Durante la medicién, el simbolo del corazén (4 parpadea en la
pantalla y suena un pitido o bip cada vez que se detecta un
latido cardiaco.

10.Se visualiza el resultado compuesto por las presiones arteriales
sistdlica 10 y diastdlica 47y el pulso G2 y se escucha un pitido o
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bip méas largo. Tenga en cuenta también las explicaciones de
otras indicaciones en este manual.
11.Una vez finalizada la medicién, quite el brazalete e introdlizcalo
en el instrumento tal como muestra la figura II.
12.Apunte el resultado en la cartilla adjunta para la presion arterial
y desconecte el dispositivo. (El tensiémetro se apaga automéa-
ticamente al cabo de aprox. 1 min.).
& Lamedicion se puede detener en cualquier momento presio-
nando el botén ON/OFF (p.ej. si no se encuentra bien o en
caso de tener una sensacion de presion desagradable).

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

Este simbolo 33 indica que durante la medicion se detectaron ciertas
irregularidades del pulso. En este caso, el resultado puede diferir de
su tension arterial normal - repita la medicion. En la mayoria de los
€asos no es causa de preocupacion. En cualquier caso, si el simbolo
aparece con cierta regularidad (p.ej. varias veces a la semana reali-
zando mediciones a diario) le recomendamos consultar con su

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

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

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

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

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

5. Memoria de datos

Alfinal de cada medicion, el instrumento guarda automaticamente
el resultado.

Ver los valores guardados
Pulse el botén M 38 brevemente estando apagado el dispositivo. La
pantalla muestra en primer lugar los Ultimos resultados guardados.

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

Memoria llena
Cuando se han guardado 30 resultados en la memoria, la
memoria esta llena. De aqui en adelante, cada nuevo valor
medido sera guardado sobreescribiendo el valor mas
antiguo.

Borrar todos los valores
A Al extraer las baterias del dispositivo se borran todos los
datos de la memoria.

6. Reemplazar la tarjeta insertable

La tarjeta insertable (3) se puede reemplazar extrayéndola hacia
el lado, tal como se muestra en la Fig. IV y reemplazando el
inserto de papel.

Puede resultar dtil que su médico anote la dosis de la medicacion
o un teléfono de urgencias en la tarjeta. El instrumento incluye
tarjetas adicionales para este fin.

7. Indicador de baterias y cambio de baterias

Baterias con poca carga

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

Baterias descargadas — cambio

Cuando las baterias estan gastadas, el simbolo de baterias G5

parpadea al momento de encender el dispositivo (se visualiza una

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

es preciso cambiar las baterias.

1. Abra el compartimiento de baterias (7) situado en la parte
posterior del instrumento, empujando y retirando la tapa del
compartimiento de baterias en el sentido de las dos flechas.

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

¢Qué baterias y qué procedimiento?
& Por favor, utilice 4 baterias nuevas de tamafio AA de 1.5V,
de larga duracion.

BP A100
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@& No utilice baterias caducadas.
@™ Sino va a usar el dispositivo durante un periodo prolon-
gado, extraiga las baterias.

Uso de baterias recargables

Este dispositivo también se puede usar con baterias recargables.

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

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

8. Uso de un adaptador de corriente

q

q

Error | Descripcion | Posible causa y solucién

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

«ERR 5» | Resultado
anormal

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

Este dispositivo se puede hacer funcionar utilizando el adaptador

de corriente de Microlife (DC 6V, 600mA).

& Utilice unicamente el adaptador de corriente de Microlife
disponible como accesorio original, apropiado para su voltaje
de alimentacion, p.ej. el adaptador de 230 V «Microlife».

& Asegurese de que no estén dafiados ni el adaptador ni el cable.

1. Inserte el cable del adaptador en el enchufe para el adaptador
de corriente (5) situado en el dispositivo.

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

Mientras esté conectado el adaptador de corriente, no se

consume corriente de las baterias.

9. Mensajes de error

«Hl» Pulso o La presion en el brazalete es demasiado

presion de  |alta (superior a 300 mmHg) o el pulso es
brazalete demasiado alto (mas de 200 latidos por
demasiado | minuto). Relajese durante 5 minutos y

alto repita la medicion.*

«LO» Pulso dema- | El pulso es demasiado bajo (menos de 40

siado bajo  |latidos por minuto). Repita la medicién.*

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

ocurre repetidamente.

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

10. Seguridad, cuidado, control de precision y eliminacién
de residuos

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

Error Descripcion | Posible causa y solucidn

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

«ERR 2» | Sefial de Durante la medicion se han detectado
error sefiales de error por el brazalete,
causadas, por ejemplo, por el movimiento
0 la contraccion de un masculo. Repita la
medicion manteniendo el brazo quieto.

A Seguridad y proteccion

o Este dispositivo sdlo se debe utilizar para las mediciones indi-
cadas anteriormente. El fabricante no se responsabiliza de
ningun dafo causado por un uso inadecuado.

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

o Proteja el dispositivo de:

- Aguay humedad.

- Temperaturas extremas.
- Impactos y caidas.

- Contaminacion y polvo.
- Luz directa del sol.

- Calory frio.
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o Los brazaletes son sensibles y deben tratarse cuidadosamente.

o Infle el brazalete Ginicamente cuando esta colocado correcta-
mente en el brazo.
o No use el dispositivo cerca de fuertes campos eléctricos tales
como teléfonos méviles o equipos de radio.
o No utilice el dispositivo si cree que puede estar roto o detecta
alguna anomalia.
o Nunca abra el dispositivo.
o Sino va a utilizar el dispositivo durante un periodo largo de
tiempo, extraiga las baterias.
o Lea las instrucciones de seguridad adicionales en los disposi-
tivos individuales de este manual.
'd.) Asegurese de que los nifios no utilicen el dispositivo sin
@ supervision, puesto que podrian tragarse algunas de las
piezas mas pequefias.

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

Limpieza del brazalete

La funda del brazalete se puede lavar a maquina a 30°C (jno se

debe plancharl).
ADVERTENCIA: jNo debe lavarse, en ningun caso, la
camara de aire localizada en el interior! Retire siempre el
manguito sensible de la funda exterior antes del lavado y
vuelva a colocarlo cuidadosamente después.

Control de precision

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

Eliminacién de residuos
Las baterias y los dispositivos electronicos se deben
eliminar seguin indique la normativa local pertinente y no se
deben desechar junto con la basura doméstica.

11. Garantia

Este dispositivo tiene una garantia de 5 afios a partir de la fecha
de adquisicion. La garantia s6lo ser4 valida con la tarjeta de
garantia debidamente completada por el suministrador (véase la

parte posterior de este folleto) y con la fecha o el recibo de compra.

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

o La garantia no sera valida si abre 0 manipula el dispositivo.

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

Por favor, contacte al servicio al cliente Microlife (véase prefacio).

12. Especificaciones técnicas

10-40°C/50-104 °F

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

15 - 95 % de humedad relativa maxima

Temperatura de
funcionamiento:
Temperatura de
almacenamiento:

Peso: 610 g (incluyendo baterias)

Tamaio: 160 x 125 x 98 mm

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

Nivel de medicion: 20 - 280 mmHg - presion arterial

40 - 200 latidos por minuto - pulso

Intervalo de indicacion

de la presion del braza-

lete: 0-299 mmHg

Resolucion: 1 mmHg

Precision estatica: presion dentro de + 3 mmHg

Precision del pulso: £ 5 % del valor medido

Fuente de corriente: 4 baterias 1.5 V; tamafio AA
Adaptador de voltaje c.a. 6V,
600 mA (opcional)

Referencia a los estan- EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

dares: |IEC 60601-1-2 (EMC)

Este dispositivo esta en conformidad con los requerimientos de la
Directiva de Dispositivos Médicos 93/42/EEC.
Reservado el derecho a realizar modificaciones técnicas.

BP A100
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Microlife BP A100

@ Botao ON/OFF

(@ Mostrador

(® Cartéo incorporado

@ Entrada da bracadeira

(® Entrada do adaptador

(® Compartimento da bragadeira
(@ Compartimento das pilhas
Bragadeira

(@ Conector da bragadeira

(9 Botdo M (Memoéria)
Mostrador

Tensdo sistdlica

@D Tensao diastélica

(2 Pulsagéo

@3 Indicador de arritmia cardiaca
@3 Frequéncia da pulsagdo

@9 Visualizago das pilhas

Valor guardado

@2 Namero da memoria

Pega aplicada tipo BF

Estimado cliente,

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

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

Mantenha-se saudavel — Microlife AG!

* Este dispositivo utiliza a mesma tecnologia de medigéo utilizada no
modelo «BP 3BTO-A» ja premiado, sendo um modelo testado em
conformidade com o protocolo BHS (British Hypertension Society).

Leia atentamente este manual de instrugdes antes de utilizar o
dispositivo.
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medicao
+ Como avaliar a minha tens&o arterial?

. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

+ Activar as pilhas colocadas
+ Escolher a bragadeira adequada

. Medir a tenséo arterial utilizando este aparelho
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+ Pilhas quase descarregadas

+ Pilhas descarregadas - substituicdo

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

. Utilizar um adaptador
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residuos

+ Seguranca e protecgdo

+ Cuidados a ter com o dispositivo
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Este aparelho também indica a frequéncia da pulsagao (ou
seja, 0 nimero de batimentos cardiacos por minuto).

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

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

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

Em circunstéancia alguma devera alterar as dosagens de
quaisquer medicamentos prescritos pelo médico!
Dependendo das condicdes fisicas e do esforgo fisico, a tensdo
arterial esta sujeita a grandes flutuagdes com o decorrer do dia.
Deste modo, devera efectuar sempre as medigdes num
ambiente calmo quando estiver descontraido! Efectue no
minimo duas medi¢des, uma de manha e outra ao final do dia.
E perfeitamente normal que duas medicdes efectuadas sucessi-
vamente apresentem resultados significativamente diferentes.
As diferengas de valores verificadas entre as medigdes efec-
tuadas pelo médico ou realizadas na farméacia e as medigdes
efectuadas em casa séo perfeitamente normais, uma vez que
estas situagdes sédo completamente diferentes.

Um conjunto de varias medigoes fornece informagdes muito
mais claras do que apenas uma unica medicéo.

11. Garantia Faga um pequeno intervalo de, pelo menos, 15 segundos
12. Especificagées técnicas entre duas medigGes.

Cartéo de garantia (ver contracapa) Se estiver gravida, devera monitorizar a tens&o arterial atenta-
mente, uma vez que neste periodo poderdo ocorrer grandes
alteracdes!

1. Aspectos importantes sobre a tenséo arterial e a Se apresentar batimentos cardiacos irregulares (aritmia,

auto-medigédo consulte a «Secgdo 4.»), as medigdes efectuadas com este

« Atensdo arterial & a pressio da circulago sanguinea nas apa_relho_devc_aréo ser analigada_s apenasjunto do seu médico.

artérias gerada pelos batimentos cardiacos. E sempre efec- A wsqah;agao da pulsagdo ndo se aplica no controlo da
e : s frequéncia dos «pacemakers»!

tuada a medigéo de dois valores, o valor maximo presséo arte-
rial sistélica e o valor minimo pressao arterial diastélica.

BP A100
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Como avaliar a minha tensao arterial?

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

Nivel Sistélica |Diastélica |Recomendagdes
tensdo arterial v 100 v 60 Consulte o seu
demasiado baixa médico

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

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

normal

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

4. | tensAo arterial 140-160 (90-100 |Obtenha aconse-
muito alta lhamento médico

5. |tensdo arterial 160-180 [100-110 |Obtenha aconse-
demasiado alta Ihamento médico

180 4

Consulte o médico
com urgéncia!

. tenséo arterial
extremamente alta
com gravidade

O valor mais elevado ¢ o valor que determina o resultado da
anéalise Exemplo: um valor obtido entre 150/85 ou 120/98 mmHg
indica «tensao arterial muito alta».

O cartdo incorporado (3) na parte da frente do aparelho mostra os
niveis de 1a 6 na Tabela.

2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

Activar as pilhas colocadas
Retire a banda protectora do compartimento das pilhas (7).

Escolher a bragadeira adequada

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

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

S 17-22cm

M 22-32cm

L 32-42cm

&= Utilize apenas bragadeiras da Microlife!

» Contacte a Assisténcia da Microlife, caso a bragadeira forne-
cida (8) ndo seja adequada.

» Ligue a bragadeira ao aparelho introduzindo completamente o
conector da bragadeira (9) na respectiva entrada (@).

3. Medir a tensdo arterial utilizando este aparelho

Check-list para efectuar uma medigao correcta

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

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

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

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

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

o Ajuste bem a bragadeira, mas néo aperte demasiado.

o A bragadeira devera estar colocada 2 cms acima do seu
cotovelo.

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

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

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

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

7. A bragadeira comega a encher-se automaticamente. Descon-
traia-se, ndo se mova e néo contraia os musculos do brago
enquanto o resultado da medig&o néo for apresentado. Respire
normalmente e néo fale.

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

9. Durante a medigao é apresentado um simbolo em forma de
coragdo (19 a piscar no mostrador e cada batida cardiaca
detectada é acompanhada por um sinal sonoro.
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10.0 resultado, que inclui a tenséo arterial sistolica 19 e diastolica
1), bem como a pulsag&o (2, é apresentado, ouvindo-se um
longo sinal sonoro. Tenha em atengao também as informagdes
descritas mais a frente neste folheto.

11.Quando a medigéo estiver concluida, retire a bragadeira e
coloque a mesma no aparelho, conforme ilustrado na Fig. Il.

12.Introduza o resultado no diério de registo dos valores da tenséo
arterial fornecido e desligue o aparelho. (O monitor desliga-se
automaticamente decorrido cerca de 1 min.)

& E possivel interromper a medigdo em qualquer altura pres-

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

4. Apresentagdo do indicador de arritmia cardiaca
como meio de detecgédo precoce

Este simbolo @3 indica que foram detectadas determinadas irre-
gularidades na pulsagéo durante a medig&o. Neste caso, o resul-
tado pode afastar-se da tenséo arterial normal - repita a medicéo.
Na maior parte dos casos, esta situagéo n&o constitui motivo de
preocupacéo. No entanto, se o simbolo surgir regularmente (por
exemplo, varias vezes por semana em medicdes efectuadas
diariamente), recomendamos que consulte o seu médico. Apre-
sente ao médico a seguinte informag&o:

Informagoes destinadas aos médicos sobre a apresentagao
frequente do indicador de arritmia

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

0 simbolo de arritmia é apresentado apds a medigao, se ocorrerem
irregularidades na pulsacao durante a medigao. Se o simbolo
aparecer frequentemente (por exemplo, varias vezes por semana
em medicOes efectuadas diariamente) recomendamos ao paciente
que consulte 0 médico.

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

5. Memorizagao de dados

No final de cada medicao, o instrumento guarda automaticamente
o valor obtido.

Visualizar valores guardados

Pressione o botdo M 38 durante breves instantes, quando o
aparelho estiver desligado. No visor surge em primeiro lugar o
Ultimo valor que foi guardado.

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

Meméria cheia
Quando a meméria tiver registado 30 resultados, ficara
cheia. A partir deste momento, cada valor correspondente
a uma nova medicao efectuada é guardado através da
substitui¢do do valor mais antigo.

Limpar todos os valores
Todos os dados guardados em meméria serdo eliminados
se as pilhas forem retiradas do instrumento.

6. Substituir o cartdo incorporado

Pode substituir o cartdo incorporado (3) puxando-o na parte lateral,
conforme ilustrado na figura Fig. IV, e substituindo o folheto de papel.
Podera ser util tomar nota da prescrigdo médica respeitante a
dosagem da medicag&o ou assentar um niimero de telefone de
emergéncia no cartdo. Para o efeito sdo fornecidos cartées adicio-
nais com este aparelho.

7. Indicador de carga e substituicao de pilhas

Pilhas quase descarregadas

Quando tiverem sido utilizados cerca de % da carga das pilhas, o
simbolo de pilha @45 sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho
(é apresentada uma pilha parcialmente preenchida). Ainda que a
precisdo de medigédo do aparelho néo seja afectada, devera
adquirir pilhas para a respectiva substitui¢ao.

Pilhas descarregadas - substitui¢éo

Quando as pilhas estiverem descarregadas, o simbolo de pilha G5

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

pilha descarregada). N&o ¢ possivel efectuar medigdes e é neces-
sario substituir as pilhas.

1. Abra o compartimento das pilhas (7), situado na parte posterior
do aparelho, pressionando para dentro as zonas marcadas por
duas setas e retirando a tampa do compartimento das pilhas.

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

Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efectuar?
& Utilize 4 pilhas AA novas, de longa duragéo, com 1,5 V.
& Néo utilize pilhas cujo prazo de validade tenha sido excedido.

BP A100
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@& Se o aparelho no for utilizado durante um longo periodo
de tempo, devera retirar as pilhas.

Utilizar pilhas recarregaveis

Este aparelho também funciona com pilhas recarregaveis.

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

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

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

&= NAO é possivel carregar as pilhas no monitor de tens&o
arterial! Recarregue este tipo de pilhas utilizando um carre-
gador externo e tenha em atengéo as informagdes respei-
tantes ao carregamento, cuidados e durag&o!

8. Utilizar um adaptador

Este aparelho pode funcionar com um adaptador da Microlife

(DC 6V, 600mA).

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

&= Certifique-se de que o adaptador e o cabo néo se encon-
tram danificados.

1. Ligue o cabo do adaptador & entrada do adaptador (5) no

monitor de tenséo arterial.

2. Ligue a ficha do adaptador & tomada.

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

carga das pilhas.

9. Mensagens de erro

Erro Descrigdo | Causa possivel e solugéo

«ERR 2» | Sinal de Durante a medicéo, a bragadeira
€erro detectou sinais de erro causados, por

exemplo, por movimentos ou pela
contracgao dos musculos. Repita a
medi¢do, mantendo o brago imével.

«ERR 3» | Bragadeira |N&o é possivel introduzir presséao sufi-
sem ciente na bragadeira. Podera ter ocorrido
pressao uma fuga. Verifique se a bracadeira esta

correctamente ligada e bem ajustada.
Substitua as pilhas se necessario. Repita
a medigo.

«ERR 5» | Resul- Os sinais da medigéo ndo séo exactos,
tados pelo que n&o é possivel apresentar qual-
imprecisos | quer resultado. Consulte a Check-list

para efectuar medices correctas e, em
seguida, repita a medigao.*

«HI» Pressdo da |A presséo da bragadeira é demasiado
bracadeira |elevada (superior a 300 mmHg) OU a
oupulsagéo |pulsacdo é demasiado elevada (mais de
demasiado |200 batimentos por minuto). Descontraia-
elevada se durante 5 minutos e repita a medi¢&o.”

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

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

Erro Descrigdo |Causa possivel e solugédo

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

* Caso ocorra este ou outro problema repetidamente, consulte o

seu médico.

&> Seconsiderar os resultados invulgares, leia cuidadosamente
as informagdes descritas na «Secgéo 1.».

10. Seguranga, cuidados, teste de precisao e eliminagdo
de residuos

A Seguranca e protecgao

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

o O dispositivo € composto por componentes sensiveis e deve ser
manuseado com cuidado. Respeite as indicagdes de acondicio-
namento e funcionamento descritas na secgdo «Especificagdes
técnicasy!
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e Proteja o dispositivo de:
- Agua e humidade
- Temperaturas extremas
- Impactos e quedas
- Contaminagéo e poeiras
- Luz directa do sol
- Calor e frio
o As bragadeiras sdo sensiveis e tém de ser manuseadas com
cuidado.
o Encha a bragadeira apenas depois de bem ajustada.
o Nao utilize o dispositivo na proximidade de campos electromag-

néticos fortes, tais como, teleméveis ou instalagdes radiofonicas.

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

o Nunca abra o dispositivo.

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

o Consulte também as instrucdes de seguranca incluidas nas
secgdes individuais deste folheto.

Certifique-se de que n&o deixa o dispositivo ao alcance das

03§/ criangas; algumas pegas sdo muito pequenas e podem ser
engolidas.

Cuidados a ter com o dispositivo
Para efectuar a limpeza do dispositivo, utilize apenas um pano
macio e seco.

Limpeza da bragadeira

E possivel lavar a cobertura da bragadeira na maquina a uma

temperatura de 30°C (ndo passar a ferro!).
AVISO: No entanto, em circunstancia alguma devera lavar
a tubagem interior! Retire sempre a tubagem sensivel da
manga antes da lavagem e posteriormente volte a coloca-
la com cuidado.

Teste de precisdao

Recomendamos a realizagéo de testes de precis&o ao dispositivo
de 2 em 2 anos ou ap6s impacto mecanico (por exemplo, apos
uma queda). Contacte a Assisténcia da Microlife para providenciar
o teste (ver mais adiante).

Eliminagao de residuos
As pilhas e dispositivos electronicos tém de ser eliminados
em conformidade com os regulamentos locais aplicaveis,
uma vez que ndo sao considerados residuos domésticos.

11. Garantia

Este dispositivo esta abrangido por uma garantia de 5 anos a

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

apresentagdo do cartdo de garantia preenchido pelo revendedor

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

¢ As pilhas, bragadeira e pegas de desgaste ndo se encontram
abrangidas.

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

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

Contacte a Assisténcia da Microlife (ver mais adiante).

12. Especificagdes técnicas

Temperatura de funcio- 10 - 40 °C /50 - 104 °F
namento: 15 - 95 % de humidade relativa méaxima
Temperatura de acondi- -20 - +55 °C / -4 - +131 °F

cionamento: 15 - 95 % de humidade relativa maxima
Peso: 610 g (incluindo pilhas)

Dimensoes: 160 x 125 x 98 mm

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

V diastélica

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

Gama de medigéo:

Gama de medigao da
pressdo da bragadeira: 0 - 299 mmHg

Resolugao: 1 mmHg

Precisdo estatica: presséo dentro de £ 3 mmHg
Preciséo da pulsagdo: =+ 5% do valor obtido
Alimentag3o: Pilhas 4 x 1,5 V; tamanho AA

Adaptador DC 6 V, 600 mA (opcional)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Este dispositivo esta em conformidade com as exigéncias da
Norma de Dispositivos Médicos 93/42/EEC.

O fabricante reserva-se o direito de proceder a alteragbes
técnicas.

Normas de referéncia:

BP A100
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Microlife BP A100
(@ Ein-/Aus-Taste Sehr geehrter Kunde,
@ Display Ihr neues Microlife-Blutdruckmessgerét ist ein zuverldssiges medi-

(® Einschubkarte

(@ Manschetten Anschluss
(® Netzadapter Anschluss
(® Manschettenfach

(@ Batteriefach
Manschette

(@ Manschettenstecker
@9 M-Taste (Speicher)
Display

Systolischer Wert

@D Diastolischer Wert

a2 Puls

@3 Arrhythmie Anzeige
@3 Pulsschlag

@9 Batterie Anzeige
Speicherwert

@9 Speicherplatznummer

Anwendungsteil des Typs BF

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

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

Wir wiinschen |hnen alles Gute fiir Inre Gesundheit — Microlife AG!

* Dieses Geréat verwendet die gleiche Messtechnologie wie das

nach dem Protokoll der Britischen Hochdruck Gesellschaft (BHS) in
London mit bester Auszeichnung getestete Modell «BP 3BTO-Ax.

Vor Verwendung Bedienungsanleitung genau studieren.
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. Wichtige Informationen zum Blutdruck und zur

Selbstmessung

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

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

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

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

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

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

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

Der Blutdruck unterliegt wahrend des Tagesverlaufs, je nach
Anstrengung und Befinden, starken Schwankungen. Messen
Sie deshalb taglich unter ruhigen und vergleichbaren
Bedingungen und wenn Sie sich entspannt fiihlen! Messen
Sie mindestens zweimal taglich, morgens und abends.

Es ist normal, dass bei kurz hintereinander durchgefiihrten
Messungen deutliche Unterschiede auftreten konnen.
Abweichungen zwischen der Messung beim Arzt oder in der
Apotheke und zu Hause sind normal, da Sie sich in ganz unter-
schiedlichen Situationen befinden.

Mehrere Messungen liefern Ihnen also ein deutlicheres Bild
als eine Einzelmessung.

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

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

Bei starken Herzrhythmusstérungen (Arrhythmie, siehe
«Kapitel 4.»), sollten Messungen mit diesem Gerét erst nach
Ricksprache mit dem Arzt bewertet werden.

Die Pulsanzeige ist nicht geeignet zur Kontrolle der
Frequenz von Herzschrittmachern!
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Wie beurteile ich meinen Blutdruck?

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

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

1. | optimaler Blutdruck | 100 - 120 |60 - 80 Selbstkontrolle

2. |normaler Blutdruck {120 - 130 |80 - 85 Selbstkontrolle

3. | leicht erhéhter 130-140 [85-90 Fragen Sie
Blutdruck lhren Arzt

4.|zu hoher Blutdruck | 140 - 160 |90 - 100 Arztliche Kont-

rolle

5. |deutlich zu hoher {160 -180 |100-110 |Arztliche Kont-
Blutdruck rolle

180 4 110 4

. schwerer Blut-

Dringende arzt-

hochdruck liche Kontrolle!

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

Die Einschubkarte (3) auf der Gerate-Vorderseite zeigt die Bereiche
1-6 in der Tabelle an.

2. Erste Inbetriebnahme des Geréites

Aktivieren der eingelegten Batterien
Zur Aktivierung ziehen Sie den Schutzstreifen heraus, der aus
dem Batteriefach (7) heraussteht.

Auswahl der richtigen Manschette

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

Manschettengrésse | fiir Oberarmumfang

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

&= \Verwenden Sie ausschliesslich Microlife Manschetten!

» Sollte die beiliegende Manschette (8) nicht passen, wenden Sie
sich bitte an den Microlife Service.

» Verbinden Sie die Manschette mit dem Gerat, indem Sie den
Stecker (9) fest bis zum Anschlag in die Manschettenbuchse (4)
einstecken.

3. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung mit diesem
Gerit

Checkliste fiir die Durchfiihrung einer zuverlassigen Messung

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

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

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

4. Legen Sie einengende Kleidungsstiicke am Oberarm ab. Ein Hemd
solite zur Vermeidung von Einschniirungen nicht hochgekrempelt
werden - glatt anliegend stort es unter der Manschette nicht.

5. Stellen Sie sicher, dass immer die korrekte Manschettengrésse
gebraucht wird (Markierung auf der Manschette).

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

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

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

e Stiitzen Sie den Arm zur Entspannung ab.

o Achten Sie darauf, dass sich die Manschette auf Herzhéhe
befindet.

6. Starten Sie die Messung durch Driicken der Ein/Aus-Taste (7).

7. Die Manschette wird nun automatisch aufgepumpt.
Entspannen Sie sich, bewegen Sie sich nicht und spannen Sie
die Armmuskeln nicht an bis das Ergebnis angezeigt wird.
Atmen Sie ganz normal und sprechen Sie nicht.

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

9. Wahrend der Messung blinkt das Herz 34 im Display und bei
jedem erkannten Herzschlag ertont ein Piepton.

10.Das Ergebnis, bestehend aus systolischem @9 und diastoli-
schem @9 Blutdruck sowie dem Puls 43, wird angezeigt und es
ertdnt ein langer anhaltender Ton. Beachten Sie auch die Erkla-
rungen zu weiteren Display Anzeigen in dieser Anleitung.
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11.Nehmen Sie die Manschette ab und verstauen diese im Geréat
wie auf Abb. Il dargestellt.
12.Tragen Sie das Ergebnis in den beiliegenden Blutdruckpass ein
und schalten Sie das Gerat aus. (Auto-Aus nach ca. 1 Min.).
& Sie konnen die Messung jederzeit durch Driicken der Ein/
Aus-Taste abbrechen (z.B. Unwohlsein oder unangenehmer
Druck).

4. Anzeige der Herz-Arrhythmie Friiherkennung

Dieses Symbols 3 bedeutet, dass gewisse Pulsunregelmassig-
keiten wahrend der Messung festgestellt wurden. Weicht das

Ergebnis von Ihrem normalen Ruheblutdruck ab — wiederholen Sie
die Messung. Dies ist in der Regel kein Anlass zur Beunruhigung.
Erscheint das Symbol jedoch haufiger (z.B. mehrmals pro Woche
bei taglich durchgefiihrten Messungen) empfehlen wir, dies Ihrem
Arzt mitzuteilen. Zeigen Sie dem Arzt die folgende Erklarung:

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen des
Arrhythmie-Indikators

Dieses Gerat ist ein oszillometrisches Blutdruckmessgerat, das
als Zusatzoption die Pulsfrequenz wéhrend der Messung analy-
siert. Das Gerat ist klinisch getestet.

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

Das Gerat ersetzt keine kardiologische Untersuchung, dient aber
zur Friiherkennung von Pulsunregelméssigkeiten.

5. Messwertspeicher

Dieses Gerat speichert am Ende der Messung automatisch jedes
Ergebnis.

Anzeigen der gespeicherten Werte
Driicken Sie kurz die M-Taste @8 wenn das Gerét ausgeschaltet
ist. Als Erstes wird das zuletzt gespeicherte Ergebnis angezeigt.
Nochmaliges Driicken der M-Taste zeigt den vorherigen Wert an.
Durch wiederholtes Driicken der M-Taste kdnnen Sie von einem
zum anderen Speicherwert wechseln.

Speicher voll

A Wenn 30 Werte gespeichert sind, ist der Geratespeicher
voll. Von diesem Zeitpunkt an werden zwar neue Mess-
werte gespeichert, die dltesten Werte werden jedoch
automatisch liberschrieben.

Ldschen aller Werte
A Alle Speicherwerte werden geléscht, wenn die Batterien
aus dem Gerat herausgenommen werden.

6. Austausch der Einschubkarte

Sie kdnnen die Einschubkarte (3), austauschen, indem Sie sie, wie
in Abb. IV gezeigt, seitlich herausziehen und die Papiereinlage
austauschen.

Hilfreich kann es z.B. sein, sich von Ihrem Arzt die Medikamenten-
einnahme oder eine Notfall-Telefonnummer auf der Karte notieren
zu lassen. Dem Gerat sind dafiir weitere Kértchen beigelegt.

7. Batterieanzeige und Batteriewechsel

Batterien bald leer

Wenn die Batterien zu etwa % aufgebraucht sind, blinkt gleich
nach dem Einschalten das Batteriesymbol @5 (teilweise gefiillte
Batterie). Sie kdnnen weiterhin zuverlassig mit dem Geréat
messen, sollten aber Ersatzbatterien besorgen.

Batterien leer — Batterie Austausch

Wenn die Batterien aufgebraucht sind, blinkt gleich nach dem Ein-

schalten das leere Batteriesymbol @5. Sie kdnnen keine Messung

mehr durchfiihren und missen die Batterien austauschen.

1. Offnen Sie das Batteriefach (7) an der Geréte-Riickseite indem
Sie an beiden Pfeilen nach innen driicken und es herausziehen.

2. Tauschen Sie die Batterien aus — achten Sie auf die richtige
Polung wie auf den Symbolen im Fach dargestellt.

Welche Batterien und was beachten?

@& \Verwenden Sie 4 neue, langlebige 1.5V Batterien, Grosse AA.

@& Verwenden Sie Batterien nicht Uber das angegebene Halt-
barkeitsdatum hinaus.

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

Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)
Sie kdnnen dieses Gerat auch mit wiederaufladbaren Batterien
betreiben.
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Verwenden Sie nur wiederaufladbare Batterien vom Typ
«NiMH».

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

8. Verwendung eines Netzadapters

q

q

q

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

600mA) betreiben.

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

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

1. Stecken Sie das Adapterkabel in die Netzadapter Buchse (5)

des Blutdruckmessgerates.

2. Stecken Sie den Adapterstecker in die Steckdose.

Wenn der Netzadapter angeschlossen ist, wird kein Batteriestrom

verbraucht.

9. Fehlermeldungen und Probleme

Wenn bei der Messung ein Fehler auftritt, wird die Messung abge-
brochen und eine Fehlermeldung, z.B. «<ERR 3», angezeigt.

Fehler | Bezeichnung | Mdglicher Grund und Abhilfe

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

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

«ERR 5» | Abormales | Die Messsignale sind ungenau und es

Ergebnis kann deshalb kein Ergebnis angezeigt
werden. Beachten Sie die Checkliste zur
Durchfiihrung zuverlassiger Messungen
und wiederholen danach die Messung.*
«Hl» Puls oder Der Druck in der Manschette ist zu hoch
Manschetten- | (iber 300 mmHg) oder der Puls ist zu
druck zu hoch | hoch (tiber 200 Schiage pro Minute).
Entspannen Sie sich 5 Minuten lang und
wiederholen Sie die Messung.*
«LO»  |Pulszu Der Puls ist zu niedrig (unter 40 Schlage
niedrig pro Minute). Wiederholen Sie die

Messung.*

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

wiederholt auftreten sollten.

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

10. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und
Entsorgung

Fehler | Bezeichnung | Mdglicher Grund und Abhilfe

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

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

wiederholen Sie die Messung.

A Sicherheit und Schutz

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

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

o Schiitzen Sie das Gerét vor:

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

o Die Manschette ist empfindlich und muss schonend behandelt
werden.

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

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

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

o Offnen Sie niemals das Gerét.

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

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

%) Sorgen Sie dafir, dass Kinder das Gerat nicht unbeaufsich-
% tigt benutzen; einige Teile sind so klein, dass sie
verschluckt werden kénnten.

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

Reinigung der Manschette

Sie kénnen die Manschetten-Aussenhiille bei 30°C in der

Waschmaschine waschen (nicht biigeln!).
WARNUNG: Die innere Blase darf aber auf keinen Fall
gewaschen werden! Nehmen Sie vor dem Waschen unbe-
dingt die empfindliche Blase aus der Hillle heraus und
legen diese nachher wieder sorgfaltig ein.

Genauigkeits-Uberpriifung

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

Entsorgung

Batterien und elektronische Geréte diirfen nicht in den
Hausmiill, sondern miissen entsprechend den 6rtlichen

™= Vorschriften, entsorgt werden.

11. Garantie

Fur dieses Gerat gewahren wir 5 Jahre Garantie ab Kaufdatum.
Die Garantie gilt nur bei Vorlage einer vom Handler ausgefiillten
Garantiekarte (siehe letzte Seite) mit Kaufdatum oder des Kassen-
belegs.

o Batterien, Manschette und Verschleissteile sind ausge-
schlossen.

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

o Die Garantie deckt keine Schaden, die auf unsachgeméasse
Handhabung, ausgelaufene Batterien, Unfélle oder Nichtbe-
achtung der Gebrauchsanleitung zurlickzufiihren sind.

Bitte wenden Sie sich an den Microlife-Service (siehe Vorwort).

12.Technische Daten

Betriebstempe- 10 bis 40 °C / 50 bis 104 °F

ratur: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
Aufbewahrungs-  -20 bis +55 °C / -4 bis +131 °F
temperatur: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
Gewicht: 610 g (mit Batterien)

Grosse: 160 x 125 x 98 mm

Messverfahren:  oszillometrisch, validiert nach Korotkoff-

Methode: Phase | systolisch, Phase V dias-
tolisch

20 - 280 mmHg - Blutdruck

40 - 200 Schlage pro Minute - Puls

Messbereich:

Displaybereich

Manschetten-

druck: 0-299 mmHg
Messauflésung: 1 mmHg

Statische Genauig-

keit: Druck innerhalb + 3 mmHg

+5 % des Messwertes

4 x 1,5 V-Batterien, Grosse AA
Netzadapter DC 6V, 600 mA (optional)
Verweis auf EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
Normen: IEC 60601-1-2 (EMC)

Dieses Gerat entspricht den Anforderungen der Richtlinie fiir
Medizinische Geréte 93/42/EWG.

Technische Anderungen vorbehalten.

Pulsgenauigkeit:
Spannungsquelle:

BP A100
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Microlife BP A100
@ Khonka BKI/BbIKN YBaxaeMblit nokynaren,
@ [ucnneit Balu HoBbIt ToHOMeTp Microlife sBnsieTcs HaaexHbIM MELULIMHCKAM

(® CmenHHas kapTa

@) THe3no ANS MaHXeTbl

(® THesno Ans 6noka NUTaHWS
(® Otaenenve Ans MaHkeTbl
(@ Orcek ans 6atapeit
Matpeta

(© CoeavHuTenb MaHkeTbI
@9 Kronka M (MamsTb)

Oucnnen

CuCTONMYecKoe AaBneHie
@D [nactonnyeckoe fasneHne
A2 Mynsc

(3 WHaukaTop apuTMUM cepaua
@3 Yacrota nynkca

9 WnpmkaTop paspsna batapeit
CoxpaHeHHoe aHaueHue

@9 KonuyecTso sueek nams

Knacc sawutbl BF

npubopom Ans BbINOMHEHUS U3Meperuil Ha nneye. OH NpocT B
1COrb30BaHIM, TOUEH W HACTOSITENBHO PEKOMEHIOBAH ANl U3Me-
PEeHVst apTepuanbHOTo AaBNeHs B AOMALLHKX ycnosusix. [pubop
Obin paspabotaH B COTPYAHMYECTBE C BPaYaMi, @ KIMHNYECKNe
TECTbI NOATBEPANIN BbICOKYH) TOYHOCTb €70 M3MEPEHNIA.*
[oxanyiicta, BHMMATENbHO MPOUTUTE HACTOSLLNE YKa3aHWs A
MONyYeHIst YETKOTO NpescTaBneHnst 060 BCex (yHKLNAX M TEXHUKE
BesonacHocTi. Ham Bbl xoTenock, YTobbl Bbl 6binv yA0BNETBOPEHDI
kauecTBoM uanenus Microlife. Mpu BO3HUKHOBEHUM BONPOCOB,
npo6rem unu Ans 3akasa 3anacHblx YacTer, noxanyuncra, obpatlan-
Tech B cepBucHbiIl LieHTp Microlife. Baww gunep unu antexa moryt
npepocTasuTb Bam appec annepa Microlife B Bawei ctpate. B
kayecTBe anbTepHaTUBbI, NOCeTUTE B VHTEpHETE CTpaHuLy
www.microlife.ru, rae Bbl cMoxeTe HaliTV psi MONe3HbIX CBEAEHUN
no HalLemy U3aenuio.

ByabTe 3goposbl — Microlife AG!

* B npubope ucnosb308aHa ma xe mexHoIo2us UsMepeHut, Ymo u
8 ommeyeHHol Haepadamu modenu «BP 3BTO-Ax, komopas
YCNeWHo Npowiia KIUHUYECKUE UCNbIMaHUsi 8 COOMeememeuu ¢
npomokoom bpumatckoeo 'unepmoHuyeckozo Obwecmea (BHS).

Mepep ucnonb3oBaHWeM Npubopa BHUMATENbHO NPOYTUTE
AaHHOe PyKOBOACTBO.
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BaxHas MHdopMauus 06 apTepuan-HOM AaBNEHNN N
CaMoCTOSTENLHOE N3MEpeHne
+ Kak onpepenuTtb apTepuansHoe faBneHue?

. Wcnonb3oBaHue npubopa B nepBbIii pa3

+ AxtuBaupns 6atapeit
+ [lon6op noaxoAsiLei MaHXeTbl

. BbinonHeHue u3mepeHnin aptepnanbHOro AaBneHus npu

nomouwy npubopa

. [losiBNeHue MHAMKATOpPA apUTMMM CEpALA Ha PaHHeN! CTaaum
. MamaTb Ans xpaHeHUs AaHHbIX

+ [lpoCcMOTP COXPaHEHHbIX BEMMYMH
+ 3anonHeHue namaTm
* YnaneHue Bcex 3Ha4YeHui

. 3ameHa CMeHHOW KapTbl
. WHpukatop paspspa Gatapeii  ux 3ameHa

+ barapeu no4tn paspsikeHbl

+ 3ameHa paspshkeHHbIX baTapeit

+ OnemeHTbI NTaHNs 1 NpoLieaypa 3ameHbl
* Wcnonb3oBakue akkyMynsitopo

. Ucnonb3oBaHue Gnoka nutaxus

CoobLeHus 06 owmnbkax

. TexHuka 6e3onacHocTy, yxoa, npoBepkKa TOYHOCTU U

yTUnu3aums
+ TexHuka GeonacHocTy v 3alwuTa
*+ YxoA 3a npubopom

+ OuncTka MaHXeTbl

+ [poBepka TouHOCTH

+ Ytunusaums

FapaHTua

. TexHUuYeckne xapaKkTepucTukm

[apaHTUIAHBIN TanoH

BaxHasi MH(opMaLms 06 apTepuanbHOM
AAaBIIEHUM U CaMOCTOATENbHOE U3MepeHne

ApTepmnanbHoe AaBneHue - 370 JaBneHne Kposm, nofasa-
eMoli cepALieM B apTepuu. Beerga namepsiotces 4Ba 3HaueHus,
CMCTONMYECKOE (BEpXHee) iaBneHNe 1 AnacTonnyeckoe
(HWXHee) paBneHwe.

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

ocTosIHHO NOBbLILWEHHOE apTepuanbHOe AaBNEHUe MOXeT
HaHecTH YpoH Bawemy 3n0poBbio, M B 3TOM cry4ae Bam
HeobxoAuMo o6paTUTbCA K Bpauy!

Bcerga coobiuaitTe Bpady o Bawem faeneHum n coobiuaitte emy/
eit, ecnv Bbl 3ameTunm uto-HUbYb HEOBbIYHOE VUMK YyBCTBYETE
HeyBepeHHOCTb. Hukorga He nonaranTech Ha pesynbTar
O/AHOKPaTHOro N3MepeHNs apTepuanbHOro AaBneHus.
BHocuTe pesynbTaThl U3MEpEHUi B PUNOXEHHbII HEBHIK apTe-
puanbHOro aBneHus. 3To NO3BOMMT Bpayy BbICTPO NOMy4NTH
obLuee npeacTasneHue o Baluem apTepuanbHoM JaBneHuu.
Ype3mepHOe NOBLILLIEHWE apTepUanbHONO faBNEHUs MOXET
ObITb BbI3BaHO PSAOM NpuynH. Bpay pasbsichut Bam ato
Bonee nogpobHo 1 B criyyae HeobX0aAMMOCTY NMPEANOKUT
MeToz Nneyerms. Kpome Toro, MefnkaMeHTO3HOe neyeHne,
METOAMKY CHSITUS HaNPSHKEHMS, CHIKEHIE BECA U YNIPaKHEHMS
TakKe CriocoOCTBYIOT CHIXKEHMIO apTEPUanbHOTO AaBMeHNS.
Hu npm kakux o6cToNATENLCTBAX HE MEHANTE AO3UPOBKY
niobbIX NeKapcTB, Ha3HaYeHHbIX Bpayom!

B 3aBuCMMOCTM OT ChM3N4ECKIX HArpy3OK W COCTOSIHUS, apTe-
puarnbHoe AaBneHue NOABEPKEHO 3HAYUTENBHBIM konebaHusm B
TeyeHue Axst. [1oaToMy kaxabIi pa3 npoueaypa U3MepeHui
[OMKHa NPOBOANTLCSA B CMOKOWHbIX YCNOBUSAX U Koraa Bbl
He YyBCTBYeTe HanpsxeHus! BbinonHsiTe no kpaiHei Mepe
[Ba 13MepeHVs B ieHb, OfIHO YTPOM W OfJHO BEYEPOM.
CoBepLUEHHO HOpMArbHO, ECIW NPU ABYX M3MEPEHUSIX NOAPSA
nony4eHHble pesynbTathl OyayT oTINYaThbes ApYr oT Apyra.
PacxoxpaeHus Mexay pesynbtatamu U3MepeHui, nony-
YeHHbIX BPa4YoM W B arnTeke, 1 pesynbratamil, Nofy4eHHbIMM
B JOMALLHMX YCMOBUSIX, TAKXE SBNSIOTCS BNOMHE HOpMarb-
HbIMM, NOCKOIbKY CUTYaLyK, B KOTOPbIX MPOBOAATCS U3Me-
PEHWSsl, COBEPLLEHHO Pa3nnYHBbI.

MHorokpaTHble M3MepeHus N03BONAT Nony4uTL 6onee
YeTKYH0 KapTUHY, YeM NPOCTO OHOKPAaTHOE 13MepeHHe.
Cpenaite HebGonbLON NepepbIB, Mo kpaitHel Mepe, B

15 ceKyHI Mexay [BYMS UBMEPEHUSIMU.

Bo Bpemst 6epeMeHHOCTH CrieflyeT TLLATeNbHO CreauTh 3a
apTepuarnbHbIM JaBIEHNEM, MOCKOMbKY Ha MPOTSKEHNM 3TOTO
nepuosa OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHATLCS!

Ecnu Bl cTpagaeTe HapyLlieHueM cepaLebueHmns (aputmus,
cm «Pasfen 4.»), To oLeHka pe3ynbTaToB M3MepeHmii npubopa
MOXeT ObITb AaHa TOMbKO MOCTe KOHCYMbTaLuu C BPayoM.
Moka3aHus nynbca He NPUrofgHbI A UCMONb30BaHNA B
KayecTBe KOHTPONSA YacTOTbl KapanocTUmMynsTopa!

BP A100
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Kak onpegenutb apTepmanbHoe aaBnexme?

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

Cucronu- | inacro-

[lnanason yeckoe | nuyeckoe | P nauns
apTepuanbHoeasnenme | ¥100 V60 OBpatuTech k Bpady
CIALLKOM HU3KOE

1. | ontumansHoe aptepu-  {100-120 [60-80 | CamoctosTenbHblil
anbHoe AaBneHue KOHTPONb

2. | apTepuansHoe fasnenve |120-130 |[80-85 | CamocTosTenbHbl
B HOpMe KOHTPONb

3. | apTepuansHoe gasnenve | 130 - 140 |85-90 OBpatuTech k Bpayy
cnerka noBbILLEHO

4. | apTepuansHoe aasrexue 140 -160 |90 -100 | ObpatuTech 3a Meau-
CIULLKOM BbICOKOE LIMHCKOM MOMOLLbt0

5. | apTepuanbHoe gaenetve | 160 - 180 |100-110 | O6paTutech 3a Meay-
4pe3MepHO BbICOKOE LIMHCKOM MOMOLLbt0

[laBneHue onpepensetcs no 06oum 3HaveHnsm. Mpumep:
3HayeHuns 150/85 1 120/98 MM pT.CT. COOTBETCTBYIOT AUANA30HY
«apTepuanbHoe AaBneHne CIIMLIKOM BbICOKOEY.

Ha BcraBnsiemol kapTe (3) Ha nepeaHeit naHeny npubopa noka-
3aHbl AnanasoHbl 1-6 n3 Tabnuupl.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B nepBbIi pa3

AkTuBaums 6artapein
BhbITSAHWTE 3aLLMTHYHO NEHTY, BbICTYNAloLLYHO U3 OTCEKa Ans
6atapeit (7).

Moabop noaxoAsiuei MaHXKeTbI

Microlife npegnaraet marxeThl 3 pasHbix pa3mepos: S, M u L. Bbibe-
puTe MaHXeTy, pa3viep KOTOpOiA COOTBETCTBYeT 0bxBaTy Baluero
nneya (M3MepeHHOMY Mpy NNIOTHOM NPUAEraHnM NOCPESMHE Nneyva).
M siBnsieTcs nogxoasiLMM pa3mepom Ans 6onbLIMHCTBA Ntogen.

Pa3mep maHxeTbl | ans obxBaTa nneva

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

@& Monb3ayitTech Tonbko MaHxeTamu Microlife!

» OBpatutecs B cepaucHbIl LieHTp Microlife, ecnu npunoxexHas
MaHxeTa (8) He NOAXOANT.

» [loacoennHuTe MaHXeTy k Npubopy, BCTaBIB COEANHUTEND
MaHXeTbl (9) B THE30 MaHXeTbl () [0 ynopa.

3. BbINonHeHne U3MepeHUit apTepuanbLHoro
[aBrneHus npy nomoLum npubopa

PekomeHaauum ans nony4eHns HaaeXHbIX pe3ynbTaToB

n3MepeHuin

1. W3beraitte huanyeckoir akTUBHOCTH, He ELLbTE U HE KypuTe
HEMOCPEACTBEHHO NEPes U3MEPEHUEM.

2. MNepep n3mepennem npucsaabTe, No KpailHei Mepe, Ha NATb
MUHYT W paccrabbTecs.

3. Bceraa npoBoauTe U3MEPeHUs Ha OfHOM 1 TON Xe pyke
(06bI4HO Ha NeBoIA).

4. CHumuTe oBneratoLLyto ogexay ¢ nneva. He creayet 3akatbiaTh
pykaB py6allku, 3T0 MOXET NPUBECTM K CAABNMBAHMIO, pykaBa U3
TOHKOW TKaHMW HE MELLAKOT U3MEPEHMIO, ECTIM NPUMEratoT cBOBOAHO.

5. Y6eauTech, YTo UCNOMb3YETCS MaHXeTa NpaBUIbHOTO
pa3mepa (MapKupoBKa Ha MaHXeTe).

o [1NOTHO HaNOXNTE MaHXETY, HO HE CILLKOM TYrO.

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

o MeTka apTepum Ha MaHxeTe (MMHUS ANUHOM OKONO 3 CM.)
[OMKHa HAXOANTLCS Had apTepuen No BHYTPEHHE CTOPOHE
pyKU.

o PacnonoxuTe pyky Tak, 4Tobbl OHa OCTaBanach paccna-
BreHHo.

o YbenuTech, 4TO MaHXeTa HaXoAUTCS Ha TOW Xe BbICOTE, YTO
1 cepaue.

6. Haxmure kHonky BKI/BbIKIT (1) ans Hauana nsmepeHus.

7. Tenepb OyneT npousBeaeHa aBTOMATMYECKas Hakayka
MaHxeTbl. PaccnabbTech, He iBUraiTech W He HanpsiraiiTe
PYKY 10 TEX NOp, MoKa He 0TOBPa3snTCs pesynbTaT UMEPEHMS.
[bllwmnTe HOpManbHO U He pasroBapuBanTe.

8. Ecnm namepenme ycneLLHo 3aBepLUeHO, Noakayka npekpalla-
€TCS M NPOUCXOAWT NoCTeNneHHbIi copoc AaBneHus. Ecnv Tpeby-
€MOe /1aBNeHMe He JOCTUTHYTO, Npubop aBTOMaTUYECKM NpOu3-
BEJET JOMOMHUTENBHOE HAarHETaHWUe BO3AyXa B MAHXETY.

9. Bo Bpems n3mepeHws, 3Ha4ok cepaLa G4 MuraeT Ha aucniee
11 pa3gaeTcs 3BYKOBOW CUTHan NMpu KaxaoM yaape cepaua.
10.3aTem oTobpaaeTcs pesynbTar, COCTOSLLMIA U3 CUCTONNYECKOTO
11 AVaCTONMYECKOrO (1) apTepuanbHoro AaBNEHNS, a Takke
nynbca (2, v pasfaeTcs ANvHHbIA 3BYKOBOI curHan. Cm. Takke

NOSICHEHWSI MO APYrUM Noka3aHusiM Aucnnest B 3ToM BykneTe.
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11.M0 OKOHYAHWIO N3MEPEHNS CHUMMTE MaHXETY U BIOXUTE €e B
npubop, kak nokasaHo Ha puc. I.

12.3aHecnTe pesynbTar B NPUNOXEHHYIO KapTOuKy apTepuarb-
HOro AaBNeHus 1 BbIkMiounTe npubop. (ToHomeTp aBTOMaTH-
4eCKM OTKMIOUMTCA NPUBNM3UTENBHO Yepes 3 MUHYTY.).

&= Bbl MOXeTe OCTAHOBUTb M3MePEHME B NtoOON MOMEHT
HaxaTnem kHonkv BKI/BbIKN (Hanpumep, ecnv Bel nenbi-
TbiBaeTe HeyAoOCTBO NN HEMPUATHOE OLLyLLIEHNe OT
HarHeTaemoro aBneHus).

4, TlosBneHWe MHAMKATOPa apMTMUK cepaLa Ha
paHHel ctagum

JTOT CUMBON (13 YKA3bIBAET Ha TO, YTO BO BPEMS! U3MepeHus Gbinu
BbISIBNEHbI HAPYLLEHWs! Myrbca. B 3TOM cryyae pesynbTaT MOXeT
OTNYATLCS OT Baluero HOPMansbHOro apTepuansHoro AaBNeHNs —
MOBTOPYUTE M3MepeHHe. B BoMbLUMHCTBE Criyuaes 3To He ABMseTes
Mpu4MHoW Ans GecnokoitcTea. OHaKO ecnv Takoi CUMBOM NOSIBNS-
€TCsl PerynsipHo (Hanpumep, HECKOMbKO Pa3 B HEAEMHo MPY exes-
HEBHbIX U3MEPEHIsX), PEKOMeHaYeTCs COOBLLUTL 06 3TOM Bpayy.
MokaxuTe Bpady NpUBELEHHOE HIKE 0BBACHEHME:

WHdopmaums Ans Bpaya Npu 4acToM NOSIBNIEHNN Ha
Aucnnee MHANKATOPa apUTMUU

Mpubop npeacTaBnsieT c0607 OCLMNNOMETPUYECKNIA TOHOMETP,
aHanuaupyroLLmii Takke 1 YacToTy nynbca. Mpubop npoLuen
KMVHWYECKME UCTIbITaHNS.

CumBon apuTmMim oTobpaxaeTcs nocne N3MepeHns, ecru Bo
BPeMSs M3MEepEHNs IMenu MecTo HapyLUeHus nynsca. Ecnv atot
CYMBO NOSIBNISIETCS AOCTATOYHO YACTO (HaNpUMeEp, HECKONBKO
pa3 B Hefienio Ny eXe[HEBHbIX M3MEPEHNSX), TO MALMEHTY
peKoMeHyeTcs 0BpaTUTLCS 3a MEANLINHCKON KOHCYMbTaLMe.
Mpubop He 3amMeHseT kapavonoryeckoro obcneaoBaHus, OfHaKO
MO3BONSIET BISBUTL HAPYLUEHNS NyMbCa Ha paHHei CTapuu.

5. MamATb Ans xpaHeHUs JaHHbIX

Tocne 13aMepeHus NONyYeHHbIE Pe3ynbTaTbl aBTOMATUYECKN
COXpaHSITCS B NamsiTv npubopa.

MpocmoTp coxpaHeHHbIX BENUYUH

KopoTko HaxxmuTe kHonky M (18 npu BbIkntoueHHOM npubope.
CHavyana Ha avcnnee NosiBUTCS NOCNEAHNIA COXpaHEHHbIA pe3ynbTar.
MoBTopHOE HaxxaTve kHonki M oTobpaxkaeT NpeabiayLyee 3HaueHue.
MHorokpaTHoe HaxaTie kHomkit M no3BonsieT nepekmnioyaTLes Mexay
COXPaHEHHBIMI 3HAYEHUAMM.

3anonHeHue namaTn
Mocne Toro, kak B NaMsATI COXpaHeHsI peynbTarh
30 namepeHwit, namsiTb Npubopa 3anonHeHa. HaumHas ¢ aToro
MOMEHTA B AanbHelilLeM, HOBOE U3MEPEHHOe 3HaueHue byaet
3anMCbIBaTLCS Ha MECTO CaMOTO CTapOro 3HA4eHMS.

YpaaneHue Bcex 3Ha4eHU
Mpu n3BneveHun batapeek Bce pesynbTaThl U3 sHeek
namsTh CTUpatTCS.

6. 3ameHa cMeHHOW KapTbl

Bbl MOXeTe 3aMeHUTb CMeHHY10 kapTy (3), MOTSHYB €e B CTOPOHY,
kak nokasaHo Ha puc. IV 1 3ameHnB GymaxHyto BCTaBKy.

OHa MOXeT npuromMTbCs ANst TOro, YTobbl BPay MOr ykasaTb Ha
KapTe [03V1POBKY NPenapaToB N Tened)OH SKCTPEHHOM MOMOLLM.
[inq atoi Luenw ¢ npubopom NocTaBNSOTCS AONOMHUTENbHbIE KapTbl.

7. WHpunkatop paspspa 6atapeil M UX 3ameHa

Batapeun noyTtn paspsxeHbl

Ecnu 6aTapeu ncnonb3oBaHb! NpubnnanTensHO Ha %, To Mpu BKITHO-
yYeHun npubopa CUMBON ANEMEHTOB NUTaHNs (G5 GyaeT murath
(oToBpaxaeTcs YacTUiHO HanonHeHHas BaTapeitka). HecmoTps Ha
TO, YTO MPKGOP MPOLOIMKUT HAZIEXHO NPOBOANTL U3MEPEHNS, HEOb-
XO[MMO MOATOTOBUTb HOBLIE SMIEMEHTbI NUTAHUS Ha 3aMEHY.

3ameHa pa3pskeHHbIX 6aTapei

Ecnn 6atapev pa3pskeHbl, TO Npu BKIOYEHUN Npubopa cmeon

3MIEMEHTOB NTaHs (35 byaeT muratb (oTobpaxaeTcs pasps-

XeHHas 6aTapeiika). [JanbHeilume U3MepeHns He MOryT Npon3Bo-

AWUTbCS [0 3aMeHbl BaTapeit.

1. Otkpoiite oTcek BaTapei (7) Ha 3aaHel KpbilLke npubopa,
HaXaB Ha KpbILLKY OTCeKa B HanpaBMeHun ABYX CTPenok.

2. 3ameHuTe BaTapew, ybeamsLUKCh, YTO cobriofeHa nonsp-
HOCTb B COOTBETCTBUW C CUMBOMNAMM B OTCEKE.

3OneMeHTbI NUTaHKA W NpoLieaypa 3ameHb!

&= [Moxanyiicta ncnonbayite 4 Hosble 6atapeiikn Ha 1,5 B ¢
AnuTenbHbIM CPOKOM CryxObl pasmepa AA.

He ncnonbayiite 6ataperikv ¢ MCTEKLLMM CPOKOM FOAHOCTH.
HocTaHbTe GaTapeliku, ecnv npubop He ByaeT uenonb3o-
BaTbCS B TEYEHME ANUTENBHOTO NEPUOAa BPEMEHM.

&
&

Wcnonb3oBanue akkymynsaTopos
C npubopom MoxHO paboTaTh, UCNONb3Ys aKKyMynsATOPHbIE

BP A100

GaTapenku.
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Moxanyiicta, NCNomb3yiTe TONMBKO OAMH TUM aKKyMyns-
TOpHbIX BaTapeek «NiMH».

Batapeiikv HeobX0aMMO BbIHYTb U NEpPe3apsanTb, ecrin
NOABMAETCA CMMBOS 3IEMEHTOB NUTaHNS (pa3psikeHHas
6atapeitka). OHM He [OMKHbI 0CTaBaTLCS BHYTpM Npubopa,
NOCKOIbKY MOTYT BbIATY U3 CTPOS (e B BbIKMIOYEHHOM
npubope BaTtapeiiki NPoAOIKalT paspsKaThCs).

Bcerpia BbIHMMaNATE akkyMynsTopbl, eCniv He cobupaeTtech
nonb3oBaTbCs NpUbOPoOM B TeYeHUe Hegenv unn bonee!
AxkymynsTopbl HE MoryT 3apsxatbcs B ToHOMeTpe!
MoBTOPHO 3apsAaNTe akkyMynsITOpbl BO BHELHEM
3apSAHOM YCTPOICTBE M 03HAKOMBTECH C UHAOPMALnEN
N0 3apsiaKe, yXo4y M CpoKy cnyxobi!

9

q
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8. Wcnonb3oBaHue Gnoka NUTaHMA

Bbl MoxeTe pabotaTh ¢ npubopom npu nomMoLLy Brioka nuTaHus

Microlife (DC 6V, 600mA).

@& Wcnonb3yiite Tonbko 6noku nutanns Microlife, oTHocs-
LUMECS K OpUrMHarbHBIM MPUHAANEXHOCTSM U paccuy-
TaHHble Ha COOTBETCTBYIOLLEE HANPsKeHWe, HanpuMep,
«Bbnok nutanmus Microlife Ha 230B».

&= Yb6eantech B TOM, YTO HU BNOK NUTaHKS, HU kKabenb He
NOBPEXAEHbI.

1. BcraBbTe kabenb Gnoka nutaHus B rHe3go 6noka nutanus (5)

B TOHOMETPE.

2. BcrabTe BUnKy 6rioka nuTaHust B po3eTky.

[Mpn nogkntoueHnm 6rioka NUTaHNS TOK ANEMEHTOB NUTAHMUS He

notpebnsercs.

9. CoobLeHuns 006 owmnbkax

Ecnun Bo Bpems n3mepeHns npoucxoaut owmnbka, To npoleaypa
“3MepeHus npepbIBaeTcs 1 BbifaeTcs coobLueHue o6 olwnbke,
Hanpumep «ERR 3».

Ownbka |Onucanne | Bo3moxHas NpuynHa U ycTpaHeHne

«ERR 1» | CvrHan VIMMynbCHbIE CUrHaMbI Ha MaHxeTe
CIULLKOM | crvLLKoM craBble. MOBTOPHO HanoxuTe
cnabbii MaHXeTy 1 NOBTOPUTE U3MEepeHue.*

«ERR 2» | OwnboyHble | Bo Bpems uamepeHnst MaHxeTa 3aukcu-
CHrHansI poBana oLwmbo4Hble CUrHanbl,
BbI3BaHHbIE, HaNPUMeEP, ABVKEHWUEM WNn
COKpalLLeH1eM MbiLuL|. MoBTOpUTE U3Me-
peHve, Aepxa PyKy HEMOABIKHO.

Ownbka |Onucanue | Bo3moxHas npuyMHa U ycTpaHeHue
«ERR 3» | OteyTeT- MaHeTa He MOXET ObITb Haka4yaHa [0
ByeT HeoBXoaMMOro YPOBHS AABNEHNS.
[aBneHne B | BoavoxHO, MMeeT MecTo yTeuka.
MaHxeTe [MpoBepbTe, YTO MaHXeTa NoACOeANHEHA
NpaBuIbHO U He crinwwkoM cBobogaHa. Mpu
Heo6X0aMMOCTH 3ameHuTe baTapeu.
[MoBTOPUTE U3MEPEHME.

«ERR 5» | Own6oyHbIit | CurHanb! U3MepeHust HeTONHbI, U3-3a Yero

pesynbTaT | 0TOBGpaKeHe Pe3ynbTaToB HEBO3MOXKHO.
(apTedakt) | MpouTiTE pEKOMEHAALIM ANA NONyYeHns
HafIeXHbIX Pe3yrnbTaToB M3MEPEHit 1
3aTeM MoBTOPUTE M3MepeHie.*
«Hl» Mynbc vnu | [JaBneHue B MaHxeTe CAIMLLIKOM BbICOKOE
pasneve | (csbiwe 300 mm pr. ct.) UM nynse
MaHXeTbl CMLLKOM BbICOKWIA (cBbilwe 200 yhapos B
CIMLLKOM MUHYTY). OTOOXHUTE B TEYEHNE 5 MUHYT 1
BbICOKM MoBTOPUTE U3MepeHHe.*
«LO» Mynbc [TynbC CRNLLKOM HU3KWIA (MEHEe
crmwkom |40 ynapos B MuHyTY). MoBTopuTe M3Me-
HU3KUI peHue.*

* MMoxanyticma, npOKOHCYMbMUpPYIMech ¢ 8pa4oM, €C/IU 3ma Unu Kakas-

nubo Opyaas npobnema 803HUKHEM NOBMOPHO.

&= Ecrnv Bam kaxeTcs, 4To pesynbTaThl OTANYATCS OT
00bI4HbIX, TO, NOXaNyicTa, BHUMATENbHO NPOYTUTE
nHeopmaLymio B «Pasgene 1.».

10. TexHuka 6e30nacHOCTH, yXof, NPOBEPKa TOYHOCTH
1 yTUnu3aumn

A TexHuka 6e30nacHOCTH U 3awWwuTa

o [pnbop MOXeT NCNOMb30BATLCS TOMNBKO B LiENSX, ONUCAHHbIX B
AaHHoM bykneTe. /3roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTH 3@
MOBPEXEHNS!, BbI3BaHHbIE HEMPaBUIbHLIM UCTONb30BAHUEM.

o B cocras npubopa BXOAAT YyBCTBUTEMbHbIE KOMMOHEHTbI,
TpebyioLLme ocTopoxHoro obpalieHns. O3HaKoMbTeCh C yCro-
BUSIMI XpaHEHUS W 3KCMMyaTaLmu, OnucaHHbIMU B pasaene
«TexHuyeckme xapakTepucTukiny!

o Obeperaiite npubop ot:

- BOfbI ¥ BNaru

- 3KCTpeMarnbHbIX TemnepaTyp
- YBapoB ¥ NafeHuit

- 3arpsisHEHMs W Mbinu
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- MPSMbIX COMHEYHbIX Nyyeit
- Xapbl v xornoga

o MaHxXeTbl NpeacTaBnsoT coboit YyBCTBUTENbHbIE ANEMEHTI,
Tpebytowime bepexHoro obpalleHus.

o [Ipou3BoamTe HaKauky TOMBKO HaNOXEHHO! MaHXKeTbI.

o He ncnonbayiite npubop B6MN3N CUNbHbIX ANEKTPOMArHUTHbIX
nonew, HanpUMep psifoM ¢ MOBMMbHBIMKU TenedoHamu Unu
pafnocTaHLMsMK.

o He ucnonbayite npubop, ecnv Bam kaxeTcs, 4To OH NoBpe-
XOeH, v ecn Bbl 3amMeTuni 4to-nnbo HeoBbIYHoe.

o Hukoraa He BCKpbIBaiiTe npubop.

o Ecnvnpubop He ByaeT ncnonb3oBaThbCst B TEYEHNE ANMTENBHOMO
nepvoaa BpeMeHH, TO U3 Hero CnefyeT BbiHyTb 6aTapey.

o [IpoyTuTe AanbHelwme ykasaHus no GesonacHoCTH B
OTAeMbHbIX pasfenax aToro bykneta.

V) Mo3aboTbTech 0 TOM, 4TOObLI AETM HE MOFMN UCNOMNB30BaTL
% npubop 6e3 NprcMoTPa, NOCKOMbKY HEKOTOPbIE €70 MENK1e
4acTi MOryT BbITb MPOTMOYEHBI.

Yxop 3a npuéopom
WcnonbayiTe Ans uicTku npubopa TONbKO CYXYH, MATKYHO TKaHb.

OuncTka MaHxXeTbl

Yexon MaHXeTbl MOXHO CTUPaTb B MaLUWHE NP TeMnepaType

30°C (He rnagmTb!).

A MPEAYNPEXOEHMUE: Hu npu kakux 06CTOsNTENbCTRBAX He
[0MyCKaeTCs CTUPKa BHYTPEHHEN 3anacTUYHO kamepbi!
[Nepen kaxaoi CTUPKON [OCTaHbTE YYBCTBUTENBHYIO
3NacTUYHYl0 KaMepy M3 Yexna 1 BocreaCTBUM akkypaTHO
BCTaBbTe 06paTHO.

MpoBepka TouHOCTH

MbI pekomeHzyem NpoBepsTb TOYHOCTL Npubopa kaxaple 2 roaa
nnbo nocrne MexaHN4YecKoro BO3AENCTBUS (Hanpumep, nageHus).
[ins npoBeaerus Tecta 0bpaTuTeck B cepaucHbIit LieHTp Microlife.
Bonee noapobHyto HdopmaLwio o nosepke Bbl MoxeTe nony-
41Tb B MECTHOM OTAEneHun PocTecta.

Yrunusaums
batapeu 1 anekTpoHHble NpubopbI creayeT yTUaManpo-
BaTb B COOTBETCTBUM C MPUHSATLIMWA HOPMam¥ U He Bbibpa-
CblBaTb BMECTE C BbITOBLIMM OTXOAAMM.

11.TapaHTna

Ha npubop pacnpocTpaHsieTcs rapaHTus B TeyeHue 5 neT ¢ aathbl
npuoGpeTeHNs. MapaHTIs AeCTBUTENBHA TOMBKO NPY Hann4uK1

rapaHTUMHOrO TarnoHa, 3anoMHEHHOrO AUNEPOM (CM. C 0bpaTHOM

CTOPOHbI), NOATBEPXAAIOLLErO AATY MPOAAXKW, UMK KACCOBOTO Yeka.

o [apaHTVs He pacnpocTpaHsieTcs Ha batapeu, MaHxeTy v U3Ha-
LUMBaeMble YacTu.

o BckpbITie Unv M3MeHeHe Npubopa NPUBOAAT K yTpaTe rapaHTuy.

o [apaHTUsi He PacNpOCTPaHSETCS Ha NOBPEXAEHNS,
BbI3BaHHbIE HenpaBuNbHbIM 00paLLeHreM, pa3psaNBLIMMUCS
BaTapesmu, HECHACTHBIMU Cy4asiMU UMK HEBBINONHEHNEM
MHCTPYKLMA MO 3KCnnyaTaLuy.

MoxanyiicTta, 0BpaTuTech B cepicHbIi LieHTp Microlife (cm. ganee).

12. TexHn4eckue XxapaKTepucTUKM

[wuanasoH pa6ounx ot 10 go 40 °C; makcumarbHasi OTHOCH-

Temneparyp: TenbHas BNaxHocTb 15 - 95 %
Temnepatypa o1 -20 go +55 °C; MmakcumarbHas 0THO-
XpaHeHus: cuTenbHas BnaxHocTb 15 - 95 %
Macca: 610r (Bkntovas 6atapen)

Pa3mepbi: 160 x 125 x 98 Mm

Mpouenypa usme- OCLMNIOMETPUYECKas!, B COOTBETCTBUMN
peHus: ¢ meTofom Kopotkosa: thasa | cuctonu-

yeckas, hasa V guactonuyeckas

[vanasoH usme- 20 - 280 MM pT. CT. — apTepuanbHoe

PEeHWiA: [laBneHve
40 - 200 ynapoB B MUHYTY — MynbC
WHpuKauua naBneHus
B MaHXeTe: 0-299 mm pr.CT.
MuHUManbHbIA war
MHAVKALMK: 1 MM pT.CT.
CraTtuyeckas
TOYHOCTb! [aBrneHve B Npeaenax + 3 MM pr. CT.
ToyHOCTb M3MepeHus
nynbca: +5 % CYMTAHHOrO 3HAYEHMs

UcTounuk nuTanms: 4 x 1,5 B 6atapeitku; pasmep AA
Brok nuTaHns NoCToSHHOTO Toka 6B,
600 MA (onumoHanbHo)
CootserctBue ctaH- EN 1060-1/-3 /-4; |IEC 60601-1;

papram: IEC 60601-1-2 (EMC)

[anHbii npubop cootBeTCTBYET TpeboBaHMsaM aupekTuBbl ESC 0
MeanLmHckom obopyaosannm 93/42/EEC.

lpaBo Ha BHECEHWE TEXHUYECKUX M3MEHEHMIA COXPaHSIETCS.

BP A100
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Microlife BP A100

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

(® Karta wymienna

@ Gniazdo mankietu

(® Gniazdo zasilacza

(® Schowek na mankiet

@ Pojemnik na baterie
Mankiet

(@ Wtyczka mankietu

@9 Przycisk PAMIEC
Wyswietlacz

Warto$¢ skurczowa

@D Wartosé rozkurczowa
2 Tetno

@3 Ikona arytmii serca

@3 Tetno

@9 lkona baterii

Zapisana wartosé

@2 Numer pozycji w pamigci

Typ zastosowanych czesci - BF

Drogi Kliencie,

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

Przeczytaj te instrukcje uwaznie i zapoznaj sie ze wszystkimi funk-
cjami oraz wskazowkami dotyczacymi bezpieczenstwa. Zalezy
nam na Twoim zadowoleniu z produktu Microlife. W przypadku
jakichkolwiek pytan czy probleméw, lub chcac zaméwi¢ czesci
zapasowe, skontaktuj sie z Biurem Obstugi Klienta Microlife. Adres
dystrybutora produktéw Microlife na terenie swojego kraju znaj-
dziesz u sprzedawcy lub farmaceuty. Zapraszamy takze na naszg
strong internetowa www.microlife.com, na ktérej znajdziesz wiele
uzytecznych informacji na temat naszych produktéw.

Zadbaj o swoje zdrowie — Microlife AG!

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

Przed rozpoczeciem eksploatacii nalezy doktadnie zapozna¢ sie z
niniejsza instrukcja obstugi.

38

microlife



Spis tresci

1.

E

1.
12.

Wazne zagadnienia zwigzane z ci$nieniem krwi i samo-
dzielnym wykonywaniem pomiaréw
+ Analiza wynikéw pomiaru cisnienia krwi

. Korzystanie z przyrzadu po raz pierwszy

+ Aktywacja dotgczonych baterii
+ Wybdr wlasciwego mankietu

. Pomiar ci$nienia krwi przy uzyciu przyrzadu
. Pojawienie si¢ wskaznika arytmii serca
. Pamie¢

+ Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru
+ Brak wolnej pamieci
+ Usuwanie wszystkich wynikéw

. Wymiana karty
. Wskaznik baterii i wymiana baterii

+ Niski poziom baterii

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

. Korzystanie z zasilacza

Komunikaty o btedach

. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie doktadnosci i

utylizacja

+ Bezpieczenstwo i ochrona

+ Konserwacja urzadzenia

+ Czyszczenie mankietu

+ Sprawdzanie doktadnosci

+ Utylizacja

Gwarancja

Specyfikacje techniczne

Karta gwarancyjna (patrz tyt oktadki)

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

Cisnienie krwi jest to ci$nienie wytwarzane w arteriach.
Powstaje ono przez ciggtg prace serca, ktore nieustannie tloczy
krew w uktadzie krwiono$nym. Opisujq je zawsze dwie wartosci:
warto$¢ skurczowa (goérna) oraz warto$¢ rozkurczowa (dolna).
Przyrzad mierzy takze tetno (ilo$¢ uderzen serca na minute).
State wysokie ci$nienie krwi zagraza zdrowiu i wymaga
leczenia!

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

Uzyskane wyniki wpisuj do dziennika pomiaréw cisnienia.
Zapewni on lekarzowi szybki przeglad stanu zdrowia pacjenta.
Istnieje wiele przyczyn zbyt wysokiego ci$nienia krwi. Lekarz
pomoze Ci je zdiagnozowac, a w razie konieczno$ci zapropo-
nuje wiasciwe leczenie. Oprécz lekéw w obnizeniu cisnienia
tetniczego pomaga réwniez szereg technik relaksacyjnych,
odchudzanie i aktywno$¢ fizyczna.

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

W zaleznosci od aktywnosci i kondycji fizycznej cisnienie krwi
moze ulega¢ duzym wahaniom w ciggu dnia. Z tego wzgledu
nalezy wykonywaé pomiary o statych godzinach, w chwili
peinego odprezenia! Wykonuj co najmniej dwa pomiary
dziennie - jeden rano i jeden wieczorem.

Normalnym stanem rzeczy jest uzyskanie dwdch zupenie réznych
wynikéw pomiaréw wykonanych w krétkich odstepach czasu.
Réznice miedzy wynikami pomiaréw wykonanych u lekarza lub
farmaceuty a wynikami uzyskanymi w domu nie powinny
dziwi¢, jako ze sytuacje te znacznie réznig si¢ miedzy soba.
Wielokrotne powtdrzenie pomiaru daje bardziej rzetelne
rezultaty niz pojedynczy pomiar.

Zr6b przynajmniej 15-sekundowa przerwe migdzy kolejnymi
pomiarami.

W czasie ciazy nalezy regularnie kontrolowa¢ cisnienie krwi,
ktore w tym okresie moze ulega¢ znacznym wahaniom!

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

BP A100

pracy zastawek serca!
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Analiza wynikoéw pomiaru ci$nienia krwi

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

Zakres Skurczowe | Rozkurczowe | Zalecenia
Zbyt niskie v100 V60 Skontaktowac sig z
cinienie krwi lekarzem

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

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

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

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

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

1104

. Niebezpiecznie 1804
wysokie

Wymagana natych-
miastowa konsultacja
cisnienie krwi medycznal
Zarozstrzygajacq nalezy uzna¢ warto$¢ wyzsza, Przyktad: odczyt
w przedziale miedzy 150/85 a 120/98 mmHg oznacza, ze
«cisnienie krwi jest zbyt wysokie».
Znajdujaca sie z przodu przyrzadu karta wymienna (3) pokazuje w
tabeli wartosci w przedziale 1-6.

2. Korzystanie z przyrzadu po raz pierwszy

Aktywacja dotaczonych baterii
Wyjmij wystajacy z pojemnika na baterie (7) pasek ochronny.

Wyhér wiasciwego mankietu

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

Rozmiar mankietu |dla obwodu ramienia

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

@& Uzywaj wytacznie mankietow Microlife!
» Skontaktuj sie z serwisem Microlife, jezeli dotaczony mankiet
nie pasuje.

» Podtacz mankiet poprzez wiozenie wtyczki mankietu (9)
mozliwie najdalej do gniazda (@).

3. Pomiar ci$nienia krwi przy uzyciu przyrzadu

Lista zalecen przed wykonaniem pomiaru

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

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

3. Pomiary nalezy zawsze dokonywa¢ na tym samym ramieniu
(zwykle lewym).

4. Zdejmij odziez, ktéra mogtaby uciska¢ ramig. Nie podwijaj
rekawdw, gdyz moga one uciska¢ ramig. Rozprostowane
rekawy nie wptywajg na prace mankietu.

5. Zawsze sprawdzaj czy zostat uzyty mankiet wiasciwego

obwodu (sprawdz znaczniki na mankiecie).

e Zaci$nij mankiet doktadnie, jednak niezbyt silnie.

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

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

o \Wspieraj ramig podczas pomiaru.
« Upewnij sie, ze mankiet znajduje sie na wysokosci serca.

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

. Mankiet zostanie napompowany automatycznie. Odprez sie,
nie wykonuj zadnych ruchow i nie napinaj migéni az do wyswiet-
lenia wyniku. Oddychaj normalnie i nie rozmawiaj.

8. Poosiggnieciu odpowiedniego poziomu ci$nienia, pompowanie
jest przerywane, a ci$nienie w mankiecie stopniowo maleje. W
przypadku niedostatecznego ciénienia rekaw zostanie automa-
tycznie dopompowany.

9. Podczas pomiaru na wys$wietlaczu pojawi si¢ migajacy symbol
serca (19 oraz sygnat dzwigkowy towarzyszacy kazdemu
uderzeniu serca.

10.Nastepnie rozlegnie sie dtuzszy sygnat dzwiekowy, a na
wyswietlaczu pojawi sig wynik pomiaru ci$nienia krwi, obejmu-
jacy cisnienie skurczowe (19 i rozkurczowe (1) oraz tetno 42. W
dalszej czgsci instrukcji wyjasniono znaczenie pozostatych
wskazan wyswietlacza.

11.Po zakonczeniu pomiaru zdejmij mankiet i schowaj go do przy-
rzadu, tak jak to pokazano narys. Il.

12.Wpisz wynik do dotaczonego dziennika pomiardw cisnienia
krwi i wytacz aparat. (aparat wytgcza sie automatycznie po
okoto 1 min.).

~N
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& Mozesz przerwa¢ wykonywanie pomiaru w dowolnej chwili
poprzez nacisnigcie przycisku ON/OFF (np. w przypadku
zlego samopoczucia zwigzanego z cisnieniem).

4, Pojawienie sie wskaznika arytmii serca

Symbol 43 oznacza, ze w trakcie pomiaru wykryto nieregularno$¢
tetna. W takiej sytuacji wynik pomiaru ci$nienia krwi moze odbiega¢
od normy — pomiar nalezy powtdrzy¢. W wiekszosci przypadkow nie

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

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

Informacja dla lekarza w przypadku czestego pojawiania sie
wskaznika arytmii serca

Przyrzad jest oscylometrycznym cisnieniomierzem krwi z dodat-
kowa funkcjg rownoczesnego pomiaru tetna. Przyrzad zostat
przetestowany klinicznie.

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

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

5. Pamieé

Po zakonczeniu pomiaru, urzgdzenie automatycznie zapisuje jego
rezultat.

Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru

Wcisnij na moment przycisk PAMIEC @8, gdy przyrzad jest wyta-
czony. Na wy$wietlaczu pokazywany jest najpierw ostatni zapa-
mietany rezultat.

Kolejnym wcisnieciem przycisku PAMIEC wyéwietlisz poprzednia
warto$c. Wielokrotne wciskanie przycisku PAMIEC umozliwia
przechodzenie migdzy zapisanymi wartociami.

Brak wolnej pamieci
Urzadzenie umozliwia zapamigtanie 30 rezultatow
pomiaru. Od tej chwili kazdy nowy wynik jest zapisywany w
miejsce najstarszego.

Usuwanie wszystkich wynikow
A Wyijecie baterii powoduje wykasowanie wszystkich zgroma-
dzonych w pamieci danych.

6. Wymiana karty

Wyjmij karte (3) z boku, tak jak to zostato pokazane na rys. IV i
wymien papierowg wktadke.

Warto poprosi¢ lekarza, aby zapisat na karcie dawkowanie lekdw
lub alarmowy numer telefonu. Do tego celu stuzg karty znajdujace
sie w zestawie.

7. Wskaznik baterii i wymiana baterii

Niski poziom baterii

Kiedy baterie s w % wyczerpane, zaraz po wigczeniu urzadzenia-
zaczyna mruga¢ symbol baterii @9 (ikona cze$ciowo natadowanej-
baterii). Mimo Ze urzadzenie nadal wykonuje doktadne pomiary,
powinienes zakupi¢ nowe baterie.

Wyczerpane baterie - wymiana

Kiedy baterie sq wyczerpane, zaraz po wiaczeniu urzadzenia zaczyna

mruga¢ symbol baterii @5 (ikona wyczerpanej baterii). Wykonywanie

pomiaréw nie bedzie mozliwe, dopdki nie wymienisz baterii.

1. Otwdrz znajdujacy sie z tylu urzadzenia pojemnik na baterie (7),
przyciskajac w miejscu oznaczonym dwiema strzatkami i wysu-
wajac pokrywke pojemnika na baterie.

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

Rodzaj baterii i spos6b wymiany

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

@& Nie uzywaj baterii przeterminowanych.

@& Wyjmij baterie, jezeli przyrzad nie bedzie uzywany przez
duzszy okres czasu.

Korzystanie z akumulatorkéow

Przyrzad moze takze by¢ zasilany akumulatorkami.

@& Uzywaj wytacznie akumulatorkow «NiMH».

@& JezelinawySwietlaczu pojawi sie symbol baterii (wyczerpanej),
nalezy wyjac i natadowac¢ akumulatorki! Nie powinny one pozo-
stawa¢ w urzadzeniu, gdyz grozi to ich uszkodzeniem (catko-
wite roztadowanie spowodowane minimalnym poborem energii
przez urzadzenie, nawet jesli pozostaje ono wytgczone).

BP A100
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& Zawsze wyjmuj akumulatorki, jezeli nie zamierzasz uzywac
przyrzadu przez ponad tydzien!

@& Akumulatorki NIE moga by¢ tadowane, gdy znajdujq si¢ w
urzadzeniu! Zawsze korzystaj z niezaleznej tadowarki,
przestrzegajac zalecen dotyczacych tadowania, konser-
wacji i sposobow utrzymania trwatoscil

8. Korzystanie z zasilacza

Przyrzad moze by¢ zasilany przy uzyciu zasilacza stabilizowa-

nego Microlife (DC 6V, 600mA).

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

@& Upewnij sie, ze ani zasilacz, ani przewdd nie sg uszkodzone.

1. Podtacz przewdd zasilacza sieciowego do gniazdka (5) w urza-

dzeniu.

2. \Wi6z wtyczke zasilacza do gniazdka sieciowego.

Po podtaczeniu zasilacza nie jest pobierana energia z baterii.

9. Komunikaty o btedach

JeZeli podczas wykonywania pomiaru pojawi si¢ btad, pomiar jest
przerywany i wy$wietlony zostaje komunikat o btedzie, np. «<ERR 3».

Biad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze

«HI» Zbytwysokie | Zbyt wysokie ci$nienie w mankiecie
tetno lub (ponad 300 mmHg) LUB zbyt wysokie
ciSnieniew  |tetno (ponad 200 uderzen na minute).
mankiecie | Odpocznij przez 5 minut, a nastepnie

powtérz pomiar.*

«LO» |Zbytniskie |Zbyt niskie tetno (ponizej 40 uderzen na

tetno minute). Powtdrz pomiar.*

* Skontaktuj sie z lekarzem, jesli ten lub inny problem pojawia sie
cyklicznie.

&= Jezeli masz watpliwosci co do wiarygodno$ci wyniku
pomiaru, przeczytaj uwaznie «punkt 1.».

10. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie
doktadnosci i utylizacja

Blad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze
«ERR 1» | Zbyt staby | Zbyt stabe tetno dla mankietu. Zmien poto-
sygnat zenie mankietu i powtdrz pomiar.*

«ERR 2» | Blad sygnatu | Podczas wykonywania pomiaru mankiet
wykryt btad sygnatu spowodowany ruchem
lub napigciem mie$niowym. Powtorz
pomiar, utrzymujac reke w bezruchu.

«ERR 3» | Brak
ci$nienia w
mankiecie

Nie mozna wytworzy¢ wiasciwego
ci$nienia w mankiecie. Mogta pojawic sig
nieszczelno$¢. Upewnij sie, ze mankiet
jest wiasciwie podtaczony, i ze nie jest
zbyt luzny. W razie koniecznosci wymien
baterie. Powtdrz pomiar.

«ERR 5» | Nietypowy
wynik

Sygnaly pomiarowe sa niedoktadne i nie
jest wyswietlany wynik. Powtorz
pomiar.*

A Bezpieczenstwo i ochrona

o Urzadzenie moze by¢ wykorzystywane do celéw okreslonych w
niniejszej instrukcji. Producent nie ponosi odpowiedzialnosci za
szkody powstate w wyniku niewtasciwej eksploatacji.

o Urzadzenie zbudowane jest z delikatnych podzespotéw i
dlatego musi by¢ uzywane ostroznie. Przestrzegaj wskazéwek
dotyczacych przechowywania i uzytkowania zamieszczonych
w czesci «Specyfikacje techniczne»!

o Chron urzadzenie przed:

- woda i wilgocig
- ekstremalnymi temperaturami
- wstrzagsami i upadkiem
- zanieczyszczeniem i kurzem
- Swiattem slonecznym
upatem i zimnem

. Manklety s bardzo delikatne i nalezy obchodzi¢ sie z nimi
ostroznie.

o Pompuj mankiet dopiero po zatozeniu.

o Nie uzywaj urzadzenia w poblizu wystepowania silnego pola
elektromagnetycznego powodowanego przez telefony komér-
kowe lub instalacje radiowe.

o Nie uzywaj urzadzenia, jezeli zauwazysz niepokojace objawy,
ktére moga wskazywac na jego uszkodzenie.

o Nie otwieraj urzadzenia.

o Jezeli urzadzenie nie bedzie uzywane przez dluzszy okres
czasu,nalezy wyjaé baterie.
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o Przeczytaj dalsze wskazdwki bezpieczerstwa zamieszczone w
poszczegolnych punktach niniejszej instrukgji.
'd.) Dopilnuj, aby dzieci nie uzywaty przyrzadu bez nadzoru;
@ jego niektdre niewielkie czeSci moga zosta¢ tatwo
potkniete.

Konserwacja urzadzenia
Czysci¢ przyrzad miekka, suchg szmatka.

Czyszczenie mankietu

Pokrowiec mankietu mozna pra¢ w pralce automatycznej w

temperaturze 30°C (nie prasuj go!).
OSTRZEZENIE: Pod zadnym pozorem nie wolno my¢
nadmuchiwanej czesci wewnetrznej! Przed upraniem
wyjmij z pokrowca delikatng nadmuchiwang czesé
wewnetrzna, Po zakonczeniu prania wioz jg ostroznie z
powrotem na miejsce.

Sprawdzanie doktadnosci

Zaleca sie sprawdzenie doktadnos$ci pomiarowej urzadzenia co
2 lata lub zawsze, gdy poddane zostanie ono wstrzagsom mecha-
nicznym (np. w wyniku upuszczenia). Skontaktuj sie z serwisem
Microlife w celu przeprowadzenia testow (patrz Wstep).

Utylizacja
Zuzyte baterie oraz urzadzenia elektryczne musza byé
poddane utylizacji zgodnie z obowigzujacymi przepisami.
Nie nalezy wyrzucac ich wraz z odpadami domowymi.

11.Gwarancja

12. Specyfikacje techniczne

Urzadzenie jest objety 5-letnig gwarancja, liczac od daty zakupu.

Gwarancja jest wazna tylko z wypetniong przez sprzedawce kartg

gwarancyjna (na odwrocie strony) potwierdzajaca date zakupu lub

paragonem.

o Baterie, mankiet i normalne zuzycie czgSci nie sg objete
gwarancja.

o Otwarcie lub dokonanie modyfikacji urzadzenia uniewaznia
gwarancje.

o Gwarancja nie obejmuje uszkodzen powstatych na skutek
nieprawidtowego uzycia, nieprzestrzegania instrukcji obstugi,
uszkodzen przypadkowych, a takze wyczerpanych baterii.

Skontaktuj sie z serwisem Microlife (patrz Wstep).

10-40°C/50-104 °F

Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna 15 -
95 %

-20-+55°C/-4 - +131 °F

Temperatura robocza:

Temperatura przecho-

wywania: Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna 15 -
95 %

Waga: 610 g (z bateriami)

Wymiary: 160 x 125 x 98 mm

Sposdb pomiaru: oscylometryczny, odpowiadajacy
metodzie Korotkoff'a: faza | skur-
czowa, faza V rozkurczowa

20 - 280 mmHg - cisnienie krwi
40 - 200 uderzen na minute— tetno

Zakres pomiaru:

Zakres wyswietlania
ci$nienia w mankiecie:
Rozdzielczo$é:

0-299 mmHg
1 mmHg

Dokfadnos¢ statyczna: cisnienie w zakresie = 3 mmHg
Doktadnos$¢ pomiaru
tetna: 15 % warto$ci odczytu

Zrédio napigcia: 4 baterie AA 1,5V
Zasilacz 6 V DC; 600 mA (opcja)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Urzadzenie spetnia wymagania zawarte w Dyrektywie Wyrobow
Medycznych 93/42/EEC.
Prawo do zmian technicznych zastrzezone.

Normy:
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Microlife BP A100
(@ BE/KI gomb Kedves Vasarlo!
@ Kijelzd Az uj felkaros Microlife vérnyomasmérd megbizhatéan méri a

(3 Tajékoztato kartya

(@ Mandzsetta csatlakozoaljzata
(® Halézati adapter csatlakozoaljzata
(® Mandzsettatartd

@ Elemtarté

Mandzsetta

(@ Mandzsetta csatlakozéja

@8 M-gomb (meméria)

Kijelzé

Szisztolés érték

@D Diasztolés érték

A2 Pulzus

3 Szivritmuszavar kijelzé

@3 Pulzus iitem (szivverés jelzés)
@9 Elemallapot kijelzé

Tarolt érték

@2 Memoriaszam

vérnyomast. A készilék pontos, hasznalata rendkivil egyszerd,
igy kivéloan alkalmas otthoni alkalmazasra. A vérnyomasmérd
kifejlesztése orvosok bevonasaval tortént, pontossagat klinikai
vizsgalatok igazoljak.*

Olvassa alaposan végig ezeket az eléirasokat, hogy tisztaban
legyen az 6sszes funkciéval és biztonsagi kovetelménnyel.
Szeretnénk, ha elégedett lenne ezzel a Microlife termékkel. Ha
barmilyen kérdése, problémaja van, keresse a Microlife tgyfél-
szolgalatot. A Microlife hivatalos forgalmazdjaval kapcsolatos
felvilagositasért forduljon az eladéhoz vagy a gyogyszertarhoz. A
www.microlife.com oldalon részletes leirast talal a termékeinkrdl.
J6 egészséget kivanunk — Microlife AG!

* A késziilék ugyanazt a mérési technoldgiat alkalmazza, mint a

dijnyertes «BP 3BTO-A» modell, amelyet a Brit Hipertonia
Tarsasag (BHS) protokolljanak megfeleléen teszteltek.

Az eszkdz hasznalata elétt gondosan olvassa végig ezt az Gtmutatot.

BF tipust védelem
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rtalomjegyzék
Fontos informaciok a vérnyomasrol és annak mérésérdl
+ Avérnyomas értékelése

. A késziilék lizembe helyezése

+ Abehelyezett elemek aktivélasa
+ A megfelel6 mandzsetta kivalasztasa

. Vérnyomasmeérés a késziilekkel
. A szivritmuszavar kijelz6 megjelenése
. Meméria

+  Aftarolt értékek megtekintése
+ Meméria megtelt
+ Osszes érték torlése

. A tajékoztato kartya cseréje
. Elemallapot kijelzé és elemcsere

+ Az elem hamarosan lemertil

+ Elemcsere

+ Hasznalhaté elemtipusok

+ Utantélthetd elemek hasznalata

. Halézati adapter hasznalata

Hibaiizenetek

. Biztonsagos hasznalat, tisztithatosag, pontossag

ellendrzés és az elhasznalt elemek kezelése
+ Biztonsag és védelem

A készlilék tisztitasa

* A mandzsetta tisztitasa

+ A pontossag ellenérzése

+ Elhasznalt elemek kezelése

Garancia

Miszaki adatok

Garanciajegy (lasd a hatlapon)

Fontos informaciok a vérnyomasrol és annak mérésérél

A vérnyomas az artériakban a sziv pumpalé hatasara aramlé
vér nyomasa. Két értékét, a szisztolés (magasabb) értéket és
a diasztolés (alacsonyabb) értéket, mindig mérjik.

A késziilék kijelzi a pulzusszamot is (a szivverések szama
percenként).

A tartdsan magas vérnyomas az egészséget karosithatja,
és feltétleniil orvosi kezelést igényel!

Mindig tajékoztassa orvosat a mért értékekrél, és jelezze neki,
ha valamilyen szokatlan jelenséget tapasztalt vagy elbizonyta-
lanodik a mért értékekben. Egyetlen mért eredmény alapjan
nem lehet diagnézist felallitani.

A mért értékeket vezesse be a mellékelt vérnyomasnaploba
vagy egy fiizetbe. Ennek alapjan orvosa gyorsan &t tudja tekin-
teni vérnyomasanak alakulasat.

A tdlzottan magas vérnyomasnak szamos oka lehet. Az orvos
részletesen tajékoztatja ezekrdl az okokrol, és sziikség esetén
megfeleld kezelést javasol. A gyogyszerek mellett a kiilonféle
relaxacios technikak gyakorlasa, a fogyas és a rendszeres
mozgas is hozzajarulhat a vérnyomas csokkentéséhez.

ne médositsa!

A fizikai terheléstdl és allapottél fliggen a vérnyomas jelen-
tésen ingadozhat a nap folyaman. Ezért a vérnyomasméreést
mindig ugyanolyan nyugodt kériilmények kozétt kell
végezni, amikor el tudja engedni magat! Naponta legalabb
kétszer mérje meg a vérnyomasat, reggel és este.

Ha két mérés gyorsan koveti egymast, akkor a két mérés ered-
ménye kozotti jelentds eltérés normalisnak tekinthetd.

Az orvosnal illetve a gyogyszertarban mért érték és az otthoni
mérés eredményei kozotti eltérés normalis, hiszen a kériilmé-
nyek eltérdek.

Tobb mérés alapjan mindig pontosabb képet lehet alkotni, mint
egyetlen mérés alapjan.

Két mérés kozott legalabb 15 masodperc sziinetet kell tartani.
Varandoés kismamaknak javasolt a gyakori vérnyomasmérés
alkalmazasa, mivel a terhesség ideje alatt a vérnyomas jelen-
tésen valtozhat!

A szivritmuszavarban (aritmia, lasd «4.» rész) szenveddknek a
késztilékkel mért értékeket az orvosukkal egyitt kell kiértékelnitk.
A késziilék pulzusszam-kijelz6je nem alkalmas pacemaker
ellendrzésére!
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A vérnyomas értékelése

Az Egészségligyi Vilagszervezet (WHO) 2003-ban az alabbi
tablazat szerint osztalyozta a felnéttek vérnyomasat. Az adatok
Hgmm-ben értenddk.

Skala Szisztolés | Diasztolés | Javaslat
alacsony v 100 ¥ 60 Konzultaljon orvo-
vérnyomas saval

1. |optimélis 100-120 | 60-80 Ellendrizze sajat
vernyomas maga

2.|normal vérnyomas [120-130 | 80-85 Ellendrizze sajat

maga

3.|enyhén magas  [130-140  |85-90 Konzultaljon orvo-
vérnyomas séval

4.|magas vérmnyomas | 140-160 | 90-100 Forduljon

orvoshoz
5.|nagyon magas  [160-180 |100-110  |Forduljon
vérnyomas orvoshoz

180 4 110 4

. veszélyesen

Azonnal forduljon
magas vérnyomas orvoshoz!

A mért értékek kdziil mindig a normal mérési tartomanyon kivil
esd érték hatarozza meg a diagnozist. Példa: a 150/85 és a 120/
98 Hgmm vérnyomasértékek mér a «magas vérnyomas» kategé-
riajaba tartoznak.

Akészlilék elején lathatd tajékoztato kartya (3) a tablazat 1-6 sorat
mutatja.

2. Akésziilék iizembe helyezése

A behelyezett elemek aktivalasa
Huzza ki az elemtartobol (7) kildgd véddszalagot.

A megfelelé mandzsetta kivalasztasa

A Microlife 3 kiilonbézd méretii mandzsettat kinal: S, M és L
méretben. Vélassza ki a felkar keriletének megfelel6 mandzsettat
(a felkar kozéps6 részén mérve). A legtébb ember szamara az M
méret a megfeleld.

Mandzsetta mérete |felkar keriilete
S 17-22 cm
M 22-32cm
L 32-42cm

@& Kizérélag Microlife mandzsettat hasznaljon!

» Forduljon a Microlife szervizhez, ha a tartozék mandzsetta
mérete nem megfeleld.

» A mandzsettat gy kell csatlakoztatni a késziilékhez, hogy a
csatlakozojat (9) litkdzésig bedugja a késziilék csatlakozdaljza-

taba (@).
3. Vérnyomasmérés a késziilékkel

A megbizhaté mérés érdekében kévetendd Iépések

. Kozvetlenil a mérés el6tt kertilje a fizikai megeréltetést, az

étkezést és a dohanyzast.

. Amérés elétt legalabb 5 percig Uljdn nyugodtan, és lazitson.

. Mindig ugyanazon a karon (&ltalaban a bal karon) végezze a

mérést.

4. Afelkarrol tavolitsa el a szoros ruhdzatot. A kar elszoritasanak
elkeriilése érdekében az ingujjat ne gy(irje fel - ha lazan a karra
simul, akkor nem zavarja a mandzsettat.

5. Gy6zddjon meg rdla, hogy a megfeleld méretli mandzsettat
hasznalja (jelzés a mandzsettan).

o Helyezze fel a mandzsettat feszesen, de ne tll szorosan, a
felkarra.

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta alsé széle 2 cm tavol-
sagra legyen a kényoke felett.

o A mandzsettan lathat6 artéria savnak (kb. 3 cm hosszl
csik) a felkar bels felén futd artéria felett kell lennie.

o Tamassza meg a karjat (gy, hogy az lazan fekiidjon.

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta kériilbelll egy magas-
sagban legyen a szivével.

6. A mérés megkezdéséhez nyomja meg a BE/KI gombot (7).

7. A készilék automatikusan pumpél. Engedje el magat, ne
mozogjon, és ne feszitse meg a karizmait, amig a mérési ered-
mény meg nem jelenik a kijelz6n. Normal médon élegezzen, és
ne beszéljen.

8. A megfelel6 nyomashatar elérésekor a pumpalas leéll, és a
mandzsetta szoritasa fokozatosan csokken. Ha mégsem érte el
a szlikséges nyomast, akkor a kész(ilék automatikusan tovabbi
leveg6t pumpal a mandzsettaba.

9. A mérés soran a sziv szimbéluma G4 villog a kijelz6n, és egy
csipog6 hang hallatszik minden észlelt szivverésnél.

10.Egy hosszabb siphang megszélaldsa utan megjelenik az ered-
mény, vagyis a szisztolés G9 és a diasztolés (1) vérnyomas,
valamint a pulzusszam @2. A jelen Utmutat6 tartalmazza a
kijelzén megjelend egyéb jelek értelmezését is.

_
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11.A mérés elvégzése utan tavolitsa el a mandzsettat, és a ll
abran lathatd modon helyezze el a készilékben.
12.Jegyezze fel az eredményt a mellékelt vérnyomasnaploba, és
kapcsolja ki a késziiléket. (A készulék koriilbelll 1 perc mulva
automatikusan kikapcsol.)
& Améréstbarmikor megszakithatja a BE/KI gomb lenyoméaséval
(pl. ha rosszul érzi magat vagy ha kellemetlen a nyomas).

4. A szivritmuszavar kijelz6 megjelenése

Ez a szimbélum (3 azt jelzi, hogy a készulék a mérés soran bizonyos
pulzus rendellenességeket észlelt. llyenkor az eredmeény eltérhet a
normal vérnyomastol - ismételje meg a mérést. Altalaban ez nem ad
okot az aggodalomra. Ha a szimb6lum rendszeresen megjelenik (pl.
naponta végzett mérések esetében hetente tobbszor), akkor errdl
érdemes tajékoztatnia az orvosat. Mutassa meg neki az alabbi
magyarazatot is:

Tajékoztato az orvos szamara az aritmiajelzé gyakori megje-
lenésérdl

Ez az oszcillometrids vérnyomasmérd a mérés soran a pulzus-
frekvenciat is elemzi. A késziiléket klinikailag tesztelték.

Ha a mérés soran szabalytalan volt a pulzus, akkor a mérést
kovetden a készUlék kijelz6jén megjelenik az aritmiajelz6 szim-
bélum. Ha a szimbélum gyakrabban megjelenik (pl. napi mérések
esetén hetente tobbszor), akkor a paciensnek azt tanacsoljuk,
hogy forduljon orvoshoz.

A készilék nem pétolja a kardioldgiai vizsgalatot, csupan a
pulzus rendellenességek korai felismerésére szolgal.

5. Memoria

A mérés végén a kész(ilék automatikusan elmenti a mérés ered-
ményét.

A tarolt értékek megtekintése

AkészUlék kikapcsolt allapotaban nyomija le réviden az M-gombot (8.
AKkijelzdn el6szor az utoljara elmentett eredmény lathaté.

Az M-gomb ismételt megnyomaséra megjelenik az el6z6 érték. Az

M-gomb tovabbi lenyomasaval Iépkedni lehet a tarolt értékek kozott.

Memoéria megtelt
30 eredmény eltarolasa utan a memaria megtelik. Ettl
kezdve az Ujabb mérések eredménye a tarolasnal mindig
feliilirja a legrégebbi értéket.

Osszes érték torlése
A memoriaban tarolt 6sszes adat torlédik, amikor kiveszi az
elemeket a kész(ilékbél.

6. A tajékoztato kartya cseréje

A tajékoztato kartyat (3) tgy cserélheti ki, hogy oldaliranyban
kihiizza, ahogyan ez a IV. abran lathato, és kicseréli a papirbetétet.
A kartyara fel lehet irni a gyogyszerek adagolasat, vagy a segély-
kér6 szolgalat telefonszamat. A készulékhez erre a célra potkartyak
is lettek mellékelve.

7. Elemallapot kijelz6 és elemcsere

Az elem hamarosan lemeriil

Amikor az elemek korilbelll % részben lemerdiltek, akkor az elem
szimbdlum @) villogni kezd a kész(ilék bekapcsolasa utan
(részben toltott elem latszik). Noha a késziilék tovabbra is megbiz-
hatéan mér, be kell szerezni a cseréhez sziikséges elemeket.

Elemcsere

Amikor az elemek teljesen lemertiltek, akkor a készulék bekapcso-

lasa utan az elem szimbdlum @) villogni kezd (teliesen lemerdilt

telep latszik). Ekkor nem lehet tobb mérést végezni, és az

elemeket ki kell cserélni.

1. Akészillék hatan nyissa ki az elemtartét (7) Ugy, hogy a két
nyilnal befelé nyomja, és hizza ki az elemtarto fedelét.

2. Cserélje ki az elemeket - ligyeljen a rekeszen lathaté szimbo-
lumnak megfeleld helyes polaritasra.

Hasznalhat6 elemtipusok
& 4db. 0j, tartés 1,5 V-os AA elemet hasznaljon.
@& Ne hasznéljon lejart szavatossagu elemeket.

& Haakeésziiléket hosszabb ideig nem hasznalja, akkor az
elemeket tavolitsa el.

Utantodltheté elemek hasznalata

A készilék akkumulatorral is miikddtethetd.

& Akeészilékhez kizarolag «NiMH» akkumulator hasznalhato!

@& Hamegjelenik az elem szimbdlum (lemertilt elem), akkor az
akkumulatorokat el kell tavolitani, és fel kell tolteni! A leme-
rilt akkumulatorokat nem szabad a kész(ilékben hagyni,
mert karosodhatnak (teljes kistités eléfordulhat a ritka hasz-
nalat miatt, még kikapcsolt allapotban is).

BP A100
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@& Ha akésziiléket egy hétig vagy hosszabb ideig nem hasz-
nalja, az akkumulatorokat mindenképpen tavolitsa el!

&= Az akkumulatorok NEM toltheték fel a vérnyoméasmérdben!
Ezeket az akkumulatorokat kiilsé toltében kell feltélteni,
lgyelve a toltésre, kezelésre és terhelhetdségre vonatkozd
elgirasokra!

8. Halézati adapter hasznalata

A késziilék Microlife halézati adapterrel (DC 6V, 600mA) is miikéd-

tethetd.

& Kizarolag olyan Microlife haldzati adaptert hasznaljon,
amelyik a haldzati fesziiltségnek megfeleld eredeti gyart-
many, ilyen példaul a «Microlife 230V adapter».

@& Ugyelien arra, hogy se a halézati adapter, se a kabel ne
legyen sérilt.

1. Csatlakoztassa az adapter kabelét a haldzati adapter csatlako-

z6aljzataba (5), amely a vérnyomasmérdn talalhato.

2. Dugja be az adapter csatlakozojat a fali csatlakozoaljzatba.

Ha a halézati adapter csatlakoztatva van, akkor az elemek nem

hasznélddnak.

9. Hibaiizenetek

Ha a mérés kdzben hiba torténik, akkor a mérés félbeszakad, és
egy hibalizenet, pl. <ERR 3» jelenik meg.

Hiba Leiras Lehetséges ok és a hiba kikiiszobélése

«ERR 5» | Rendellenes | A mérési jelek hibasak, ezért nem jele-
mérési ered- | nithetd meg az eredmény. Olvassa
mény végig a megbizhatd mérés érdekében

kévetendd lépéseket, és ismételje meg
a mérést.*

«HI» A pulzus- A nyoméas a mandzsettaban tul nagy
szamvagy a |(300 Hgmm feletti) vagy a pulzusszam
mandzsetta | tul nagy (tébb, mint 200 szivverés
nyomasa til | percenként). Pihenjen 5 percig, és
nagy ismételje meg a mérést.*

«LO»  |Apulzus- A pulzusszam tul kicsi (kevesebb, mint
szam tdl kicsi |40 szivverés percenként). Ismételje

meg a mérést.*

* Konzultaljon orvosaval, ha ez vagy valamelyik mésik probléma
Ujra jelentkezik.

&> Ha a mérési eredményeket szokatlannak tartja, akkor
olvassa el alaposan az «1.» részt.

10. Biztonsagos hasznalat, tisztithatésag, pontossag
ellendrzés és az elhasznalt elemek kezelése

Hiba Leiras Lehetséges ok és a hiba kikiiszobolése
«ERR 1» |Ajel tul A mandzsettan a pulzusjelek tal
gyenge gyengék. Helyezze &t a mandzsettat,

és ismételje meg a mérést.*

«ERR 2» | Hibajel A mérés folyaman a mandzsetta hibaje-
leket észlelt, amelyeket példaul bemoz-
dulas vagy izomfesziiltség okozhat.
Ismételje meg a mérést ugy, hogy a

karjat nem mozgatja.

«ERR 3» | Nincs nyomas | Nem jelentkezik megfelelé nyomas a
amandzset- | mandzsettaban. Valészinileg valahol
taban szivargas van. Ellendrizze, hogy a
mandzsetta helyesen van-e csatlakoz-
tatva, nem tdl laza-e a csatlakozas. Ha
sziikséges, cserélje ki az elemeket.
Ismételje meg a mérést.

A Biztonsag és védelem

o Akésziilék kizardlag a jelen Utmutatéban leirt célra hasznal-
hato. A gyarto semmilyen felel6sséget nem vallal a helytelen
alkalmazasbol eredd karokeért.

o Akészulék sérllékeny alkatrészeket tartalmaz, ezért 6vatosan
kezelendd. Szigordan be kell tartani a tarolasra és az lizemel-
tetésre vonatkozo el8irasokat, amelyek a «Mlszaki adatok»
részben talalhatok!

o Akészliléket ovni kell a kdvetkez6ktol:

- viz és nedvesség

- széls6séges hdmérsékletek
- (ités és esés

- szennyez8dés és por

- kozvetlen napsugarzas

- meleg és hideg

o A mandzsetta sérilékeny, ezért kezelje évatosan.

o Csak akkor pumpalja fel a mandzsettat, amikor mar régzitve
van a karjara.

o Ne hasznalja a késziiléket erds elektromagneses erétérben,
példaul mobiltelefon vagy radié mellett.

48

microlife




o Ne hasznalja a készliléket, ha az megsérlilt vagy barmilyen
szokatlan dolgot tapasztal vele kapcsolatban.

o Soha ne prébalja meg szétszedni a késziléket.

o Ha a kész(léket hosszabb ideig nem hasznaljak, akkor az
elemeket el kell tavolitani.

e Olvassa el a haszndlati utasitas tobbi részében talalhatd
biztonsagi el6irasokat is.

%) Gyermekek csak feligyelet mellett hasznalhatjak a készii-

S

N/ éket, mert annak kisebb alkotéelemeit esetleg lenyelhetik.
A késziilék tisztitasa

A készilléket csak szaraz, puha ronggyal tisztitsa.
A mandzsetta tisztitasa

A mandzsetta huzata 30 °C-on mos6gépben moshato (vasalni tilos!).

A FIGYELEM: A bels témlét szigordan tilos kimosni! A
mosas el6tt mindig tavolitsa el a sériilékeny téml6t, és
késdbb 6vatosan helyezze vissza.

A pontossag ellendrzése
Javasoljuk, hogy a késziilék pontossagat 2 évenként ellendriz-
tesse, illetve akkor is, ha a kész(iléket iités érte (példaul leesett).

Az ellendrzés elvégeztetése érdekében forduljon a Microlife szer-

vizéhez (lasd elészo).

Elhasznalt elemek kezelése
Az elemeket és az elektronikai termékeket az érvényes
eléirasoknak megfelelden kell kezelni, a haztartasi hulla-
déktol elklonitve.

11.Garancia

A késziilékre a vasarlas napjatol szamitva 5 év garancia vonat-

kozik. A garancia érvényesitéséhez be kell mutatni a forgalmazo

altal kitoltott garanciajegyet, amely igazolja a vasarlas datumat, és

a bolti nyugtat.

o Agarancia az elemekre, a mandzsettara és a kopasnak kitett
részekre nem vonatkozik.

o A késziilék felnyitasa vagy médositasa a garancia elvesztését
vonja maga utan.

o A garancia nem vonatkozik a helytelen kezelés, a lemerdilt
elemek, balesetek vagy a hasznalati utmutat6 be nem tartasa
miatt keletkezd karokra.

A garancia érvényesitése érdekében forduljon a Microlife szervi-

zéhez (lasd el6szo).

12. Mliszaki adatok

Uzemi hémér- 10 és 40 °C kozdtt
séklet: 15 - 95 % maximalis relativ paratartalom
Tarolasi hémér- -20 és +55 °C kozott

séklet: 15 - 95 % maximalis relativ paratartalom
Saly: 610 g (elemmel egyiitt)
Méretek: 180 x 110 X 75 mm

Mérési eljaras:  oszcillometrias, a Korotkov-médszer szerint: I.

fazis szisztolés, V. fazis diasztolés

Mérési tarto- 20 - 280 Hgmm kdz6tt — vérnyomas
many: 40 és 200 kozott percenként — pulzusszam
Mandzsetta
nyomasanak
kijelzése: 0-299 Hgmm
Legkisebb
mérési egység: 1 Hgmm
Statikus
pontossag: nyomas + 3 Hgmm-en bellil
Pulzusszam
pontossaga: a kijelzett érték +5%-a
Aramforras: 4 x 1,5 V-0s elem; AA méret
Halozati adapter, DC 6V, 600 mA (kiilén
megrendelhetd)
Szabvany: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Akészlilék megfelel az orvosi késziilékekre vonatkoz6 93/42/EEC
szamu direktivanak.
A miiszaki valtoztatasok jogat fenntartjuk.
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Microlife BP A100

(1 ON/OFF-6yToH (BKniouBaHe/MakniouBaHe)
@ [ucnneit

(® Kapra s cnot

@ THeano 3a MaHleTa

(® THesno 3a afanTepa 3a enekTpuyeckaTa Mpexa
(® Orpnenenve 3a MaHweTa

(@ Otpenenve 3a batepunte

MaHiwet

(@ KoHekTop 3a MaHwWweTa

(8 M-6yToH (namer)

Oucnnen

CM1CTONHa CTOHOCT

@D [vacTonHa cToitHOCT

@2 Nync

(3 WHaukaTop 3a CbpaeUHa apuTMUS

(3 BennuuHa Ha nynca

@9 WnaukaTop 3a 6atepumTe

3anameTeHa CTOHOCT

@9 Homep Ha nameTTa

Knacudukaums Ha uanonasanute getaiinm - tun BF

YBaxaemu notpebutento,

Bawwwst Hos Microlife anapart 3a 3vepBaHe Ha KpbBHO HansiraHe
€ HaflexaeH MeaULMHCKY Ypeq 3a U3BbpPLUBAHE Ha U3MepBaHWS
Hap nakbTs. TOV € NeceH 3a M3nonasaHe, TOYEH W NOLXOAAL 33
“3mMepBaHe Ha KDbBHOTO HansiraHe B JOMaLLHK ycrioBus. Tosn
WHCTPYMEHT € pa3paboTeH B CbTPYOHMYECTBO C Nekapy, a
KMMHWYHWTE U3NUTaHWS AOKa3BaT BUCOKATa My TOYHOCT.*

Monsi, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3M YKa3aHWs, 3 Aa MOXeTe fa
pasbepeTe BCuukW (yHKLMM Ha anapata 1 MHdopmaLmsTa 3a
6esonacHoTo My non3saHe. Vckame ga CTe [OBOMHM OT BaLns
Microlife npogykT. Ako umaTe Bbnpocu, Npobnemm unu uckate ga
nopbYaTe pe3epBHN YacTi, Mons cebpxeTe ce ¢ Microlife-
KnueHtcku yenyru. Bawmsit guctpubyTtop unv antexkap Moxe Aa
BV Aaje agpeca Ha auctpubytopa Ha Microlife BbB BalwaTta
cTpaHa. [lpyra Bb3MOXHOCT e Aa noceTute MHTEpHeT Ha
www.microlife.bg, KbAeTO MOXETe Aa HAMEPUTE M3KMIOYUTENHO
nonesHa MHGopMaLKs 3a NPOAYKTUTE HU.

Bvaete 3gpasw — Microlife AG!

* To3u anapam u3nosni3ga CbWama mMexHoI02us 3a U3MepsaHe
kamo cneyenunus Haepada moden «BP 3BTO-A», mecmeaH
CcbanacHo Npomokona Ha bpumarckomo dpyxecmso Ha xunep-
monuyume (BX).

I'IpoqueTe BHUMATENHO MHCTPYKUMUTE, Npean Aa non3sate To3n
ypen.
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CbabpkaHue

1.

o

1"

BaxHu ¢hakTu 3a KPLBHOTO HansAraHe U CaMOCTOATENHOTO
u3mepBaHe
+ Kak ja onpenens kakBo € KpbBHOTO MU HansraHe?

. Axo u3nonaeare anapara 3a MbpBu NbT

+ AxTvBMpaHe Ha nopxoasluuTe 6atepun
+ W36op Ha nogxopsiL MaHLweT

. M3mepBaHe Ha KpBLBHOTO HanAraHe Ype3 M3NON3BaHe Ha

TO3U anapar

. MosiBa Ha MHAMKaTOpa 3a paHHO YCTaHOBABaHE Ha

CbpAeyHa apuT™Mua

. MameT 3a gaHHn

+ [lpernea Ha 3anameTeHUTE CTOAHOCTY
+ [lameTTa € MbiHa
* W34ncTBaHE Ha BCUYKM CTONHOCTM

. MoaMeHsiHe Ha KapTaTa B cnoTa
. Mnaukatop 3a 6aTepumnte n nogmsiHa Ha 6aTepunte

+ BarepuuTe ca noyTH U3TOLLEHN

+ barepuuTe ca U3TOLLEHN — NOAMSIHA

+ Kaksu batepum u kaksa npoueaypa?

+ M3non3saHe Ha akymynaTopHy Gatepum

. M3nonsBsaHe Ha aganTep 3a eneKkTpuyecka Mpexa

Cbo6LeHns 3a rpelka

. Tect 3a 6€30NaCHOCT, Fp1Ka, TOYHOCT U JenoHUpaHe

+ besonacHocT 1 3awuTa

+ [pwxka 3a anapara

+ [louncTBaHe Ha MaHweTa
+ TecT 3a TO4HOCT

+ [lenoHupaxe

. FapaHuus
12.

TexHuyecku cneuudpmkaumm
lapaHuMOoHHa KapTa (BUXTe 3aAHMA Kanak)

BaxHu hakTu 3a KpLBHOTO HansraHe U CaMoCTOSA-
TeNnHoTo usmepBaHe

KpbBHO HansraHe Hapuyame HansiraHeTo Ha KpbBTa, NpeMu-
HaBalLa npe3 apTepuuTe, KOeTo ce 0bpasyBa OT noMneHata
[EiHOCT Ha CbpLeTo. BuHaru ce namepsart Be CTOMHOCTH,
CUCTONHa (BMCOKa) CTOITHOCT W AUACTONHA (HWUCKA) CTOIHOCT.

YpeabT 0TuMTa ChLLO M BeNWYMHATA Ha nynca (6posT Ha
yAapuTe Ha CbpLIETO 33 eHa MUHYTa).

AKO NOCTOSIHHO MMaTe BUCOKO KpbBHO HansraHe, ToBa
MoXe Aa yBpeAu 3ApaBeTo BU U TpAOBa Aa ce 06bpHeTe 3a
nomoly KbM nexaps cu!

BuHaru obcwxaaitTe CTOAHOCTUTE C BaLLNS Nekap U My Cbob-
LjaBaitTe, ako 3abenexnTe HelLo HeobnyaiHo Nk ce noYyB-
cTBaTe HecurypHu. Hukora He pasuuTaiite Ha eJHOKPaTHO
N3MepeHnTe CTONHOCTU.

BbBeeTe oTYeTEHUTE CTONHOCTM B AHEBHMKA 33 KPBBHO
HansraHe. ToBa LLe fjafie siCHa NPefCTaBa Ha Nnexapsi BU.
Vma MHOro NpUYMHI 32 U3KINIOYMTENHO BUCOKW CTONHOCTY Ha
KPbBHOTO Hansraxe. Bawwust nekap Lwe By 1 06scHI
nofpoBHO 1 e BY MPEANoXHN NeYeHme, ako e HeobXxoanmo.
OcBeH MeanKkaMeHTUTe, TEXHUKUTE 3a penakcaums, otcnabsa-
HETO 1 (PM3NYECKNTE YNPaXKHEHNS CLLO MOraT Aa HamansT
KPBBHOTO HansraHe.

Mpy HUKaKBM 0GCTOATENCTBA He TPAGBA ia NPOMEHsTe
[03UTe Ha nekapcTBaTa, NPeAnNMcaHy BY OT Bawwua nekap!
B 3aBICUMOCT OT (hM3N4ECKUTE YCUMNS U CBCTOSIHIE, CTOMHO-
CTUTE Ha KPBBHOTO HansraHe Ce NPOMEHSIT Npe3 Lienns AeH.
3aroBa TpsbBa Aa M3BLpLUBaTE M3MEPBaAHUATA B eAHAKBM
CbCTOSIHWA Ha CMOKOWUCTBME U koraTo cTe oTnycHatu! [pasete
MoHe [1BE U3MePBaHWS Ha [ieH, e[HO CYTPUH U €AHO BeYep.
HopmanHo e fiBe n3mepBaHusi, HaNPaBeHy CKOpO fHO cnep
Apyro, Aa nokaxat [OCTa pa3NUyHN pe3ynTaT.
OTKNOHEHMA B CTOMHOCTUTE Ha M3MEPBaHNSTA, HanpaBeHy OT
niekaps BU UIW B anTekata, v Te3u HanpaBeHW BKbLLY ca
HaMmbHO HOPManHW, Thil KaTo YCNOBMSTa, NPW KOUTO €a Hanpa-
BEHM, Ca HAMbITHO Pa3nnyHu.

Hsikonko n3mepBaHus gasat [oCTa NO-iCHa NpeAcTasa,
OTKOMKOTO Camo eAHO €AMHCTBEHO U3MEPBaHE.

HanpaBeTe manka nay3a ot noHe 15 cekyHau mexay fase
13MepBaHus.

Ako cTe BpemeHHa, TpsbBa Aa cneauTe KPbBHOTO CU Hans-
raHe MHOTO BHUMATENHO, Thil KaTo TO MOXe Aa Ce NPOMEHS
ApacTU4HO npe3 To3u nepuoa!

Ako cTpapaTe OT HepaBHOMEpHa CbpAeyHa AeHHOCT
(apuTmus, BuxTe «Pasgen 4.»), n3aMepBaHusTa, HanpaBeHH ¢
TO3u anapar, TpsbBa fja Ce OLeHsBAT cred KOHCYnTaLus ¢
nekaps Bu.

WHankaTopbT Ha nynca He e NoAXOoAALY 3a NPoBepKa Ha
YyecToTaTa Ha neicMenKbpH!

BP A100
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Kak pa onpegensi kakBo e KpbBHOTO MU HansraHe?

Tabnuua 3a knacuduLmpaHe Ha CTORHOCTUTE Ha KPBBHOTO Hansi-
raHe Npu Bb3PacTHY B CbOTBETCTBME CbC CBETOBHATA 3ApaBHa
opranuaauus (WHO) 3a 2003 r. lanHuTe ca B mmHg.

O6xBar CucronHa | inactonxa | Mpenopbka
KPBBHOTO HansraHe e | ¥100 v60 KoHcynTupaiite ce ¢
npeKarneHo HUCko nexapsi c1

1.|onTumanHo kpbBHO (100 -120 |60 - 80 Camonposepka
HansraHe

2. | HOpMarHo KpbBHO 120-130 |80-85 CamonpoBepka
HansraHe

3. | kpbBHOTO Hansraqe e | 130-140 |85-90 KoHcyntupaiite ce ¢
TNIEKO 3aBULLEHO nexapsi c1

4. | kpbBHOTO HansraHe e | 140 - 160 |90 - 100 MotbpceTe Mean-
npeKaneHo BUCOKO LiHCKa MoMOLLy

5. | kpbBHOTO HansraHe e | 160-180 (100-110 |lotbpcete Meau-
W3KIIOYUTENHO BICOKO LiMHCKa MOMOLL

ona OB OKO el d NoOMO
Hait-BucokaTa CTOMHOCT e Ta3u, KOSITO Onpejens oLeHkarta.
[Mpumep: pasyeteHa cTolHocT Mexay 150/85 urv 120/98 mmHg
MoKa3sBa, Ye «KPbBHOTO HansiraHe e NpekarneHo BUCOKOY.
Kaptata B cnota (3) B npeaHaTa 4acT Ha anapara nokassa
Bb3MOXHOCTUTE OT 1-6 B Tabnmuara.

2. Axo usnonssate anaparta 3a MbpBU MbT

AKTMBMpaHe Ha noaxoAswwmTe 6aTepum
/3agbpnaiiTe 3alwmMTHaTa NieHTa, KOSTO Ce NoaBa OT OTAENEHNeTo
3a batepuurte (7).

N360p Ha noaxoAsLy MaHwWweT

Microlife npeanara 3 pasnudnyu pasmepa maHwetu: S, M u L. 136e-
peTe pa3Mep Ha MaHLLeTa, koiATo Aa 0TroBaps Ha obukonkara Ha
pbkaTa Bi Haj NakbTs (MI3MepBa Ce Kato Ce NMPUCTErHe B LEHTbPa
Ha pbKkaTa Hag, nakbTs). M e nopaxoasiy pasmep 3a NOBEYETO Xopa.

Pa3mep Ha maHLWeTa |3a 06MKONKA Ha pbKaTa Hag NakbTs
S 17 -22 cm (6.75 - 8.75 nHya)
M 22-32cm (8.75 - 12.5 nHya)
L 32-42cm (12.5- 16.5 nHya)

@& Wsnonassaitte camo Microlife manweTm!
» Csbpxete ce ¢ Microlife Yenyru, ako npunoxeHnaT MaHLueT
He € noaxoasLL.

» CBbpXKETE MaHLLETa KbM anapata, kaTo NocTaBuTe KOHEKTopa
3a MaHLueTa (9) B rHe3A0TO 3a MaHLLETa (4) KOMKOTO MOXe ro-
HaBbTPE.

3. W3mepBaHe Ha KpBLBHOTO HanAraHe Ype3 N3non3saHe
Ha TO3M anapat

CnucbK ¢ BbNPOCK, FapaHTMpaLy M3BbPLIBaHE Ha HajeXAHO

n3MepBaHe

1. U3bsirsaiite OBUKEHME, XPAHEHE UMK MYLUEHE HEMOCPEACTBEHO
npeam U3MepBaHeTo.

2. CepHeTe NoHe 3a 5 MUHYTY Npesiy U3MEPBAHETO U ce OTMYCHeTe.

3. BuHarv nsmepBaiiTe Ha egHa U Cblua pbka (06MKHOBEHO
nsgara).

4. OTcTpaHeTe MITLTHO NPUNENBALLYW JPEXU OT pbkaTa Haj
nakbTs. 3a aa u3berHeTe npuTICKaHe, He HaBUBaliTe PbKaBUTE
CM - Te He MpeyaT Ha MaHLLeTa, ako ca rmagku.

5. BuHaru ce yBepsiBaitTe, Ye 13nonasate NpaBuUnHUs pasmep
MaHLUeT (pa3MepbT Ha MaHLIeTa e 0Tbens3aH BbpXy Hero).

o CrerHeTe fobpe MaHLLEeTa, HO He TBbPAE MHOrO.

o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETHT € NOCTaBeH 2 CM Haf NaKbTS.

o ApTepuanHuAT 3HaK, 0603Ha4eH Ha MaHLLeTa (0koro 3 cm
[bnra nnHus) Tpsibea fja ce NocTaBym BbPXY apTepusTa,
KOSITO MIHaBa Npe3 BbTPELLHATa CTpaHa Ha pbkarta.

o [logabpkanTe pbkaTa cu, 3a 4a e oTnycHarta.

o YBepeTe ce, Ye MaHLLETHT e Pa3rnosoKeH Ha BUCOYMHATA Ha
CbpLETO BU.

6. HatucHete 6yToHa 3a BkntoyBaHe/MakmniouaHe (1), 3a Aa
3arnoYHeTe M3MEPBAHETO.

7. MaHWweTbT ce HanoMnBa aBTomatuyHo. OTnycHeTe ce, He
MbpZaiiTe U He HanpsraiiTe MyCKynnTe Ha pbkaTa cu, oKaTo
He Ce U3Bede pesynTaTbT OT M3MepBaHeTo. [uwanTe
HOpMarHO 1 He roBOpeTe.

8. Korato € OCTUrHATO HYXHOTO HansraHe, NOMNaHeTo cnupa 1
HansraHeTo cnaaa nocTeneHHo. AKo He e AOCTUrHaTo Heobxo-
[MMOTO HansiraHe, anapaTbT aBTOMaTUYHO BKapBa AOMbIHM-
TENHO Bb3yX B MaHLLUETa.

9. Mo Bpeme Ha M3MepBaHeTo, CUMBOMBT CbpLie (14 MUra Ha
aucnnest U ce YyBa eAHOKpaTEH 3BYKOB CUrHan BCEKM MbT,
KoraTo € [J0f0BEHa CbpAeyHa nymncaums.

10.PesyntatsT, 06eauHsBaLY cucTonHaTa G0 v avactonHata 1)
CTOIHOCT Ha KpBBHOTO HansraHe 1 nynca (2 ce u3sexaa Ha
[ucnnes U ce YyBa NO-AbITbr 3BYKOB curHar. [poeepeTe CbLyo
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1 0BSICHEHMSITa 3@ AOMBITHUTENHO U3BEXAAHE Ha AuCTnes B
Ta3u GpoLuypa.
11.KoraTo n3mepBaHeTo e NpuKMYNno, CBaneTe MaHLLeTa 1 ro
npubepeTe 3aeHO C anapaTa, KakTo € nokasaHo Ha dwr. 1.
12.BbBepeTe pesyntara B NpUNoXeHaTa KHXKKa 3a KpbBHO Hans-
raHe 1 u3knioyeTe anapara. (MOHUTOPBT Ce U3KMioYBa aBTOMa-
TUYHO cned npubn. 1 MuH).
& MoxeTe aa cnpeTe 13mMepBaHeTO N0 BCAKO BpeMe, KaTo
HaTucHeTe ByToHa 3a BKITIOYBaHE/M3KMIOYBaHE (Hanp. ako
Ce MOYyBCTBATE HECUTYPHI UMK M3NUTaTE HAKAKBO HeMpu-
ATHO yCelLaHe).

4, TlosBa Ha MHAMKaTOPa 3a PaHHO YCTaHOBsABaHe Ha
CbpAeyHa apuTMmuA

Tosu cumBon @ nokasea, 4e e 40noBeHa N3BECTHA HEpPaBHOMEP-
HOCT B nynca no BpemMe Ha n3MepBaHeTo. B To3u CJ'Iyan7I pesyn-
TaTbT MOXe Aa Ce OTKMOHM OT HOPMANHOTO KPbBHO HandraHe —
NnoBTOpPETE N3MEpPBaHETO. B noseueTo Clny4an TOBa He € Npu4nHa
3a npuTecHeHue. B'bl'lp&KVI TOBa, aKO CMMBONBT Ce NosABABa
penoBsHoO (Hanp. HAKONKO NbTW B ceamuLiaTa npu exeaHeBHO
MamepBaHe), B/ CbBETBaMe [a ce o6preTe KbM nekaps cu.
Mons nokaxeTe Ha Nekapa cu cnegHoTo 0bsicHeHue:

WHdopmaums 3a nekaps OTHOCHO YecTaTa NosiBa Ha UHAM-
kaTopa 3a apuTmus

To3v anapart e OCLNOMETPUYEH MOHUTOP 38 KPBBHO HansraHe,
KOMTO aHanuavpa ChLLO 1 YecToTaTa Ha nyrnca no Bpeme Ha
W3MepBaHusiTa. YPeabT € KIMHUYHO U3NUTaH.

CVMMBOITBT 33 apuTMKSI Ce NOSIBSIBA CIed M3MEPBAHETO, ako B
npoLieca Ha M3MepBaHe ce AONOBAT HEPABHOMEPHOCTY B Nyrca.
AKO CMBOITBT CE MOSIBSIBA MO-YECTO (HAaMP. HSKOMKO MbTH
CEIMW4HO NPy eXEeaHEBHY U3MepBaHKs), MpenopbyBame fia ce
NOTbPCY MEANLIMHCKO ChENCTBIE.

YpeabT He 3aMecTBa KapAvomorvyHO U3CTIefiBaHE, HO CMyXM 3a
YCTaHOBSBaHe Ha HEPaBHOMEPHOCTY B HavanHa gasa.

5. MameT 3a gaHHK

B kpas Ha U3MepBaHeTo, ypeaa aBToMaTUYHO 3anaMeTsBa BCEkV
pesynTar.

Mpernen Ha 3anameTeHUTe CTOMHOCTH
HarucHeTe M-6yToHa 18 3a kpaTko, KoraTo anapaTbT € U3KIHOYeH.
Ha ancnnes nbpeo ce U3nucea NocneaHus 3anameTeH pesynTar.

Axo HaTucHeTe M-ByToHa OTHOBO, LLe Ce NOsiBM NpeauHaTa
CTOMHOCT. HekonkokpaTHOTO HaTuckaHe Ha M-6yToHa Bu Mo3Bo-
nsBa fia NpeM1HaBaTe OT efjHa 3anameTeHa CTOMHOCT KbM Apyra.

MameTTa e nbnHa
Korato B nameTTa ce 3anuwat 30 pesynTara, naveTra e
3ambnHeHa. OT TO31 MOMEHT HaTaTbK HOBaTa U3MepeHa
CTOMHOCT Ce CbXpaHsiBa Ype3 3anucBaHe BbPXY Hail-
cTapara CTOWHOCT.

W3uncTBaHe Ha BCUYKKM CTONHOCTH
Bcuuku gaHHu OT nameTTa ce U3TpuBaT, korato 6atepunTe
Obaat usBaaeH oT ypeaa.

6. lMoameHsiHe Ha KapTaTa B cnoTa

MoxeTe a nogmeHuTe kaptata B criota (3), karo 1 usgbpnare
BCTPaHM, KaKTO € Noka3aHo Ha dur. IV 1 cMeHUTe npucTaskaTa 3a
XapTus.

Moxe 61 € NoneaHo Aa Hakapare Nekapsi C1 Aa 3arnuLue B kapTaTa
[03aTa 3a nekapcTeaTa unu crielueH TenedoHeH Homep. Jombn-
HUTEMHM KapTy 3a Tasu Lien ca NpefocTaBeHu ¢ anapara.

7. WHpukaTop 3a GaTepuute U nogmMsHa Ha baTepumte

BaTepuuTe ca NouTM 3TOLIEHM

Korato 6atepuute ca npubnuauTenHo % 13nonasanu, CUMBONTLT
Ha BaTepusiTa (15 Le 3anoyHe Aa MuUra BeAHara cref BKiioyBa-
HETO Ha anapara (Ha A1cnnes ce nosiBsBa YacTUIHO MbIHA
GaTepusi). Bbnpeku Ye anapaTbT Le NPOABITKMA A U3BBPLLBA
HaZeXaHW U3MepBaHus, TpsibBa fa noaMeHuTe batepunte.

BartepuuTe ca nstoiwesu — nogmsaHa

Korato Batepunte ca natoweHn, cumorsT 6atepus (15 3ano4sa

fa Mura BefjHara crneq BKMiOYBaHe Ha anapata (Ha aucnnes ce

noka3ssa npasHa Batepus). He MoxeTe fja M3BbpLUBATE NOBEYE
n3mepBaHus, Tpsbaa Aa noameHuTe batepumTe.

1. OTBOpeTe oTAeneHeTo 3a batepunTe (7) B 3aaHaTa CTpaHa
Ha anapara, kaTo HaT1CHeTe HaBbTpe BbPXY fiBETE CTPenKM 1
“3gbpnaTe kanaka Ha oTAeneHneTo 3a batepun.

2. MNogmeHeTe 6atepunTe — yBEpETE CE, Ye € CnaseHa nonsp-
HOCTTA, KaKTO e NoKasaHo Ha CUMBOMUTE B OTAENEHNETO.

Kakeu 6aTepuu u kakBa npoueaypa?
& Mons nusnonasaiite 4 Hou, AbaroTpaitty, 1.5V AA batepun.
& He usnonssaiite 6atepum ¢ M3TEKLA CPOK HA FOAHOCT.
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& Orcrparete 6atepumTe, ako anapatsT HaMa Aa ce
13M0n3Ba 3a NO-AbITbr NEPUOL OT BpEME.

W3non3BaHe Ha akymynaTopHu 6atepun
MoxeTe fia u3nonaeate anapara 1 CbC akymynaTopHu 6atepuu.
@& Mons, usnonasaite camo T1n «NiMH» peumknupyemn
Batepum!
&= batepuute TpsabBa ga ce OTCTpaHsBAT U 3apexaar, ako ce
nosiBu cumMBONTLT BaTepus (npasHa batepwsi)! He 6ua pa
0CTaBaT BbTPE B anapara, Tbil kKaTo MOXe fia Ce NoBpeasT
(nbnHO pa3spexpaaHe B pe3ynTat Ha orpaHuyeHa ynotpeba
Ha anapara, JOpy 11 KOraTo € U3KIIoYEH).
BuHaru oTcTpaHsiBaiiTe akymynaTopHuTe batepui, ako He
cmsiTaTe fja 3non3sarte anapara 3a ceamuua nnv noseve!
batepunte HE moraT fja ce 3apexzar BbTpe B anapara 3a
KPBBHO HansraHe! 3apexaaiite Te3n 6aTepui BbB BbHLIHO
3apsAHO YCTPOICTBO W MperneaanTe uHdopmaumaTa
OTHOCHO 3apexzaaHe, rpyxa u AbroTpanHocT!

8. W3non3BaHe Ha aganTep 3a eNneKTpuyecka Mpexa

MoxeTe aa paboTute ¢ anapara, kaTo usnonssare Microlife agan-

Tepa 3a enektpuyeckara mpexa (DC 6V, 600mA).

@& MWa3non3gaiite camo Microlife aganTepa 3a enektpuyeckata
Mpexa, KOITO e NPefoCTaBEeH kaTo OpUrMHaneH akcecoap,
NOAX0AsILLY 33 HANPEXEHUETO Ha JOCTABSHOTO eNeKTpy-
yecTBo, Hanp. «Microlife 230V aganTtep».

&= YBepeTe Ce, Ye HUTO aJanTepbT 3a eNeKTPUYECKa Mpexa,
HUTO KabembT ca NoBpeaEeHM.

1. BknioyeTe kabena Ha aganTepa B rHe340TO 3a aganTep 3a

enekTpuyecka Mpexa (5) B anapata 3a kpbBHO HansraHe.

2. Bkntoyete Liencena Ha aganTepa B KOHTaKTa B CTeHaTa.

KoraTo afanTepbT 3a enekTpuyecka Mpexa € BKIOUEH, He ce

KOHCymmMpa Tok oT Batepunte.

9. CboOlweHus 3a rpeluka

AKo No Bpeme Ha 13MepBaHETO Bb3HMKHE rPeLUKa, M3MEPBAHETO
ce npekbCcBa ¥ cboblueHue 3a rpeluka, Hanp. «ERR 3», ce
nosiBsBa Ha AnCnes.

q

q

BeposTHa npuunHa 1 HauuH 3a

Mpewka |OnucaHue |oTCTpaHsBaHe

«ERR 2» | CurHan 3a
rpeLuka

[No Bpeme Ha U3mepBaHeTo, CUrHamnm 3a
TpeLLKa ce AoNaBAT OT MaHLeTa, Npuymn-
HEHW Hanpumep OT ABWXeHWe Unn ot
HanpexeHune B MyCKynuTe. [MoBTOpeTe
M3MEPBAHETO, KaTO AbPXUTE PbKaTa CU
HenoABuxHa.

«ERR 3» |Hama Hans-
raHe B
MaHLLeTa

He moxe a ce 0bpa3yBa He06x0aMMOTO
HansraHe B MaHweTa. Moxe aa ce e
nosisun npouen. MposepeTe ganu
MaHLUETBT € CBbP3aH NPaBUIHO 1 Aanu
He e TBbpae xnabas. CmeHeTe GaTe-
punTe, aKo e Heobxogumo. MoBTopeTe
13MEepBaHETO.

«ERR 5» | HeobuyaeH | A3mepBatenHuTe curHamm ca HETOUHM U

pesynTaT  |Ha Avcnnes HAMa U3BedeH pesynTar.
lpoyeTeTe cnnCbKa C HANOMHALLM
BBMPOCY 3a N3BBPLUBAHE Ha HaJEXaHN
“3MepBaHus 1 cried ToBa NOBTOpETE
n3MepBaHeTo.”
«HI» MyncwT unu | HangraxeTo B MaHLweTa € TBbpAe
HansiraHeTo | Bucoko (Hag 300 mmHg) UINW nyncet e
B MaHLeTa | TBbpAe Bucok (Hag 200 yaapa B MuHyTa).
catebpae | OTnycHeTe Ce 3a NeT MUHYTK W NOBTO-
BMCOKM peTe u3MepBaHeTo.”
«LO» | Tebpoe MyncbT e MHoro 6aBeH (no-manko ot
6aBeH nync |40 yaapa B MuHyTa). MoBTOpETE U3MED-

BaHeTo.*

* Mons, KoHcynmupatme ce ¢ iekaps Cu, ako mo3u unu opye
npobiiem ce nosies8am NOCMOSHHO.

@™ Ao cmsTaTe, Ye pesyntaTute ca Heobuyanu, Mons
npoyeTeTe BHUMATENHO MHdhopmaLmsTa B «Pasgen 1.».

10. TecT 3a 6e3onacHocT, rpnxa, TOYHOCT U AenoHupaHe

BeponTHa NpUYUHa U Ha4YMH 3a

Mpewka |OnucaHue |oTCTpaHsBaHe

«ERR 1» | TBbpOE
cnab curHan

[yncoBuTe CUrHanu B MaHLLETa ca MHOro
cnabw. MoanumoHnpaiiTe MaHwWweTa
OTHOBO 1 NOBTOPETE N3MEpBaHETO.*

A Be30nacHocT K 3awuTa

o Tosn npubop MOxe Aa Ce Momn3sa eAMHCTBEHO 3a LienTa,
onvcaHa B Tasu KHimkka. [pon3BoamMTensT He Moxe Aa Hocu
OTTOBOPHOCT 3a MOBPEAY, NPUYMHEHM OT HenpaBunHa ynoTpeba.

o B 1031 nprbop 1Ma YyBCTBUTEMHM fETalnN 1 ¢ Hero Tpabea Aa ce
Bopasy BHuMaTenHo. Cnassaiite yCroBUsTa 3a CbXpaHeHue 1
eKcnroarawms, On1cany B pasgen « TexHnyecky cneumudukaLimy!
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o [laseTte ro or:
- Bofa ¥ Bnara
- eKCTPeMHU TemnepaTypu
- ygap v u3nyckaHe
- 3aMbpcsiBaHe ¥ npax
- Mpsika CITbHYEBA CBETNMHA
- TOMnuHa 1 cTyA
o MaHwweTuTe ca YyBCTBUTENHN U TpsibBa fa ce 6opasu BHUMa-
TESHO C TAX.

o [lomnaliTe MaHLLETa camo KoraTo e nocTaBeH Ao0pe Ha pbkaTta.

o He u3nonagaiite anapata B 6rM30CT A0 CUMHU ENEKTPOMArHUTHM
noneta, kato MoBUMHI TenedoHM UK pagronHcTanaLmm.

o He nonagaiite npubopa, ako MMCnuTe, Ye € NOBPeAEeH Unu
3abenexuTe HeLo HepeaHo.

o Hukora He oTBapsiiTe npubopa.

o Ako npubopbT HsIMa Aa ce Nonasa 3a NPOAbIKUTENEH Nepuog,
oT Bpeme, batepuute TpsibBa aa ce u3Baxaar.

o [lpoyeTeTe AOMbAHUTENHUTE MHCTPYKLM 33 Be3onacHoCT B
VHOMBUAYaNHUTE pasneny ot Gpoluypara.

V) He no3sonsBaiiTe Ha feua Aa uanonasat npubopa 6e3
POAMTENCKM KOHTPOM; HAKOM YaCTU ca AOCTATBbYHO Marlku,
3a f1a 6baaT norbnHaTu.

I'puxa 3a anaparta
lMouncTBaiiTe anapata camo C Meka cyxa Kbpna.

MouncTBaHe Ha MaHwWweTa

MoxeTe fa nsnepeTe kanbga Ha MaHLeTa B nepanHa Malu1Ha

Ha 30°C (He rnageTe!).

A MPEOYNPEXOEHVE: Mpv HUKkakeu oBCToSTENCTBA, He
TpsibBa Aa MueTe BbTPelLHNs 6anoH! Buaru otcTpans-
BaiiTe YyBCTBUTENHMS 6ANoH OT Karb(a Ha MaHLLeTa,
npeau Aa ro unepeTe, U ro NOCTaBsATE BHUMATENHO
obpaTHo BbTpe cried ToBa.

Tect 3a TouHOCT

MpenopbunTenHo € anapaTsT fa Ce TeCTBA 33 TOYHOCT Ha BCEKM
2 roAMHN UNK Cnea MexaHnyeH yaap (Hanpumep cnea uanyc-
kaHe). Mons, cebpxete ce ¢ Microlife-Ycnyru, 3a aa opranman-
paTe U3BbLPLUBAHETO Ha TECTa (BUKTE NPeAroBopa).

[HenoHupaxe
batepunTte n enekTpoHHUTe ypeau TpsibBa aa ce
U3XBBPIIAT CbINIACHO MECTHUTE NPUOXUMU pasnopeadm,
a He ¢ 6uTOBMTE OTNAABLM.

11.MapaHums

Toau ypeq e ¢ 5-roaviuHa rapaHums OT AaTata Ha 3akynysaHe.
["apaHLusiTa Baxu Camo Npy Noka3saHe Ha rapaHLMoHHaTa kapTa,
NoMbIIHEHA OT NpoAaBaYa (BVXKTE 0T3a) C NOTBbPXAEHWE 3a
naTaTa Ha nokynka v kacosa benexka.
o batepunTe, MaHLLETLT W M3HOCBALYMTE CE YACTM He Ca BKIIo-
YeHM B rapaHLpATa.

o OTBapsHETO UM MOAMdMKaLKTE Mo Npubopa NpaBsT rapax-
LjsiTa HeBanuaHa.

o [apaHuusiTa He NOKPYBa NOBPEAM, NPUYMHEHN OT HENPaBUIHO
non3BaHe, U3ToLLeHN 6aTepuu, 3NOMONyKW UK HecnassaHe Ha
yKasaHWsTa 3a ekcrnnoaraups.

Mons, cebpxeTe ce ¢ Microlife-Ycnyru (BuxTe npearosop).

12. TexHuyeckm cneuudpmraumm

10-40°C/50 - 104°F

15 - 95 % oTHOCUTENHA MakcUManHa
BMAXHOCT

-20-+55°C/-4 - +131 °F

Pa6otHa Temnepa-
Typa:

Temnepatypa Ha

CbXpaHeHue: 15 - 95 % oTHoCMTENHA MakcumanHa
BMaXHOCT

Terno: 610 g (BkNOuMTENHO BaTepum)

[aGaputu: 160 x 125 x 98 Mm

Mpouenypa Ha 3Mep- OCLMNOMETPUYHA, OTTOBapPSLLA Ha
BaHe: metoza Kopotkos: ®asa | cuctonHo, V
®asa anacTonHo

06xBat Ha usmep- 20 its 280 mmHg — kpbBHO HansraHe

BaHe: 40 - 200 ygapa B MuHyTa — nync
06xBat Ha HansraHeTo

Ha MaHLLeTa, M3BeXAaH

Ha gucnnes: 0-299 mmHg

PasgenutenHa

cnoco6HoCT: 1 mmHg

CTaTMyHa TOYHOCT:  HansraHe B pamkuTe Ha + 3 mmHg

+5 % OT OTYeTEHaTa CTONHOCT

N3TouHuK Ha Hanpe- 4 x 1.5V 6aTepuu; ronemuxa AA
XeHue: Apantep 3a Mpexa DC 6V, 600 mA (onuwsi)
Mpenpatka kbM cTan- EN 1060-1/-3 /-4; [EC 60601-1;

napTu: IEC 60601-1-2 (EMC)

ToBa u3genue oTroBaps Ha u3nckBaHusTa Ha [lupekTueata 3a
MeauUMHCKu nagenus 93/42/EEC.

TeXHUYECKM U3MEHEHMS 3ama3eH.

TouHocT Ha nynca:

BP A100
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Microlife BP A100
(@ Butonul Pornit/Qprit Stimate utilizator,
@ Afisaj Noul dvs. aparat de masurat tensiunea arteriala Microlife este un

(® Card detagabil

(@ Racordul pentru mangeta

(® Racordul adaptorului de retea
(® Compartimentul pentru mangeta
(@ Compartimentul bateriei
Manseta

(@ Conectorul mangetei

@9 Butonul M (Memorie)

Afisaj

Valoare sistolica

@D Valoare diastolica

a2 Puls

@3 Indicator aritmie cardiacd
Valoare puls

9 Afigaj baterie

Valoare memorata

@ Numarul din memorie

Partea aplicata - de tip BF

instrument medical sigur pentru efectuarea de masurari pe bratul
superior (de la umar la cot). Este simplu de utilizat, precis si este reco-
mandat in special pentru masurarea tensiunii arteriale la domiciliu.
Acest instrument a fost proiectat in colaborare cu medici si testele
clinice au dovedit precizia masurarii ca fiind extrem de ridicata.*

Va rugam sa cititi aceste instructiuni cu atentje, astfel incat sa inte-
legeti toate functjile sale si informatjile privind siguranta. Noi dorim s&
vé bucuratj de produsul dvs. Microlife. Tn cazul in care avetj orice fel
de ntrebari, probleme sau doriti sa comandatj piese de schimb, va
rugam contactati Service-ul Microlife. Vanzatorul sau farmacia dvs.
vor fi in masura sa va ofere adresa distribuitorului Microlife din tara
dvs. Alternativ, vizitatj pe Internet la www.microlife.com, unde puteti
gasi multe informatji importante cu privire la produsele noastre.
Aveti grija de sanatatea dvs. — Microlife AG!

* Acest instrument utilizeaza aceeasi tehnologie de mésurare ca si
modelul premiat «BP 3BTO-Ax, fiind testat in concordanta cu
protocolul British Hypertension Society (BHS - Societatea Britanicd
de Hipertensiune Arteriald).

Cititi instructiunile cu atentie inainte de a utiliza acest aparat.
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Cuprins
1. Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala si
auto-masurare
+ Cum evaluez tensiunea mea arteriala?
2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului
+ Activati bateriile introduse
+ Selectati mangeta corectad
3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument
4. Aparitia indicatorului de aritmie cardiaca pentru detectia
timpurie
5. Memoria pentru date
+ Vizualizarea valorilor memorate
+ Memorie plina
+ Stergerea tuturor valorilor
6. inlocuirea cardului detasabil
7. Indicatorul bateriei gi inlocuirea bateriei
+ Baterii aproape descarcate
+ Baterii descarcate — inlocuirea
+ Ce fel de baterii si in ce mod?
+ Utilizarea de baterii reincércabile
8. Utilizarea unui adaptor de retea
. Mesaje de eroare
10. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei gi salubrizarea
+ Siguranta si protectia
+ Ingrijirea instrumentului
+ Curatarea mansetei
+ Verificarea preciziei
+ Salubrizarea
11. Garantia
12. Specificatii tehnice
Fisa garantie (vezi coperta spate)

o

1. Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala
si auto-masurare

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

Instrumentul indica de asemenea valoarea pulsului (numarul
de batai pe minut al inimii).

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

Tntotdeauna discutati cu medicul dvs. despre valorile masurate
si informatj-| daca remarcatj ceva neobisnuit sau avetj indoieli.
Nu va bazati niciodata pe masurari singulare ale tensiunii
arteriale.

Introduceti valorile masurate in jurnalul pentru tensiune arte-
riald atagat. in acest fel medicul dvs. poate sa-gi fac o imagine
rapida.

Existd multe cauze ale unor valori excesiv de ridicate ale
tensiunii arteriale. Medicul dvs. va poate explica in detaliu si
daca este cazul va poate oferi tratamentul corespunzator. Pe
langa medicatie, tehnicile de relaxare, reducerea greutatji
corporale si exercitiile fizice pot ajuta de asemenea la redu-
cerea tensiunii dvs. arteriale.

Sub nici o forma dvs. nu trebuie sa modificati dozajul medi-
camentelor prescrise de medicul dvs.!

In functie de starea si conditia dvs. fizica, tensiunea arteriald
variaza destul de mult pe durata unei zile. De aceea, trebuie sa
efectuati masurarile in aceleasi conditji de liniste si in
momentul in care va simtiti relaxat! Efectuatj cel putin doua
masurari pe zi, una dimineata $i una seara.

Este un lucru obisnuit ca doua masurari efectuate intr-o succe-
siune rapida sa produca rezultate semnificativ diferite.
Diferentele intre masurdrile efectuate de medicul dvs. sau la
farmacie si cele luate acasa sunt de fapt normale, din cauza
faptului ca aceste situatii sunt complet diferite.

Mai multe masurari ofera o imagine mai clara decét una singura.
Lasati un interval scurt de cel putin 15 secunde intre doua
masurari.

Tn cazul in care suntetj insarcinat, trebuie s& va verificati
tensiunea arteriala foarte atent, pentru ca aceasta se poate
modifica semnificativ in aceasta perioada!

Daca suferiti de batai neregulate ale inimii (aritmie, vezi «Secfj-
unea 4.»), masurarile efectuate cu acest instrument trebuie luate
in considerare numai dupa consultarea medicului dvs.

Pulsul afigat nu este destinat pentru verificarea frecventei
stimulatoarelor cardiace!

BP A100
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Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

Tabel pentru clasificarea valorilor tensiunii arteriale la adultj in
conformitate cu Organizatia Mondiala a Sanatatji (WHO) in 2003.
Date in mmHg.

Domeniu Sistolic |Diastolic | Recomandare
tensiune arteriala | ¥100 | ¥60 Consultati medicul
prea mica

1. [tensiune arteriald [100-120 |60 -80 | Verificali dvs. ingiva
optima

2. |tensiune arteriala |120-130(80 - 85 | Verificati dvs. ingiva
normala

3. |tensiune arteriala |130-140(85-90 |Consultati medicul
ugor marita

4. |tensiune arteriala |140 - 16090 - 100 | Solicitati asistenta
prea mare medicala

5. [tensiune arteriald | 160 - 180|100 - 110 | Solicitati asistenta
mult prea mare medicala

. tensiune arteriala 1804 1104 Solicitati de urgenta

asistentd medicala!

periculos de mare
Valoarea mai mare este cea care determina evaluarea. Exemplu:
o valoare inregistrata intre 150/85 sau 120/98 mmHg indica «o
tensiune arteriala prea mare».
Cardul detasabil (3) din partea frontala a instrumentului indica
domeniile 1-6 din tabel.

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Activati bateriile introduse
Extrageti banda de protectje care iese afard din compartimentul
pentru baterii (7).

Selectati mangeta corecta

Microlife oferd mangete cu 3 dimensiuni diferite: S, M si L. Selectati
dimensiunea mangetei care se potriveste circumferintei braului dvs.
superior (masurata prin prinderea stransa de mijlocul bratului supe-
rior). M este dimensiunea corecta pentru majoritatea persoanelor.

Dimensiunea mansetei | pentru circumferinfa brafului superior
S 17-22cm
M 22-32cm
L 32-42¢cm

&= Utilizati numai mansete Microlife!

» Contactati Service-ul Microlife, in cazul in care mangeta
atasata (8) nu se potriveste.

» Conectati mangeta la instrument prin introducerea conectorului
mansetei (9) in racordul pentru manseta (2) cat de mult posibil.

3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o masurare

sigura

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

2. Statj jos cel putin 5 minute inainte de masurare si relaxafj-va.

3. Intotdeauna masuratj la aceeasi mana (in mod normal stanga).

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

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

o Fixati manseta bine, dar nu prea strans.

o Verificati ca mangeta sa fie cu 2 cm deasupra cotului dvs.

o Semnul de pe manseta care indica artera (o linie de cca
3 cm) trebuie s& vina in prelungirea arterei de pe partea inte-
rioara a bratului.

e Sprijiniti-va braful astfel incat sa fie relaxat.

o Verificati ca manseta sa fie la aceeasi indltime cu inima dvs.

6. Apasati butonul Pornit/Oprit (1) pentru a incepe masurarea.

7. Manseta se va umfla acum automat. Relaxati-va, nu mutatj si
nu incordati muschii bratului pana la afisarea rezultatului masu-
rarii. Respirati normal si nu vorbiti.

8. In momentul in care este atinsa presiunea corecta, pomparea
se opreste si presiunea scade gradual. Daca presiunea nece-
sara nu a fost atinsa, instrumentul va pompa automat mai mult
aer in manseta.

9. Pe durata masurdrii, simbolul inimii G4 clipeste pe afisaj si se
aude un bip la fiecare detectare a batailor inimii.

10.Rezultatul, care include tensiunea arteriala sistolica G0 si dias-
tolica @1), impreuna cu pulsul 42), este afisat si se aude un bip
mai lung. Tineti cont de asemenea de explicatiile afisajelor
urmatoare din aceasta brosura.

11.Dupa terminarea masurarii, scoateti manseta si impachetatj-o
in interiorul instrumentului aga cum se prezinta in Fig. Il.

12.Introduceti rezultatul in jurnalul atasat pentru tensiunea arte-
riala si stingeti instrumentul. (Monitorul se stinge automat dupa
aproximativ 1 minut).
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& Puteti opri masurarea in orice moment prin apasarea buto-
nului Pornit/Oprit (de exemplu daca nu va simtiti bine sau
aveti 0 senzatie neplacuta din cauza presiunii).

4, Aparitia indicatorului de aritmie cardiaca pentru
detectia timpurie

Simbolul @3 indicé faptul ca au fost detectate anumite neregulari-
tati ale pulsului pe durata masurarii. In acest caz, rezultatul este
posibil sa se abatd de la tensiunea dvs. arteriald normala - repetat
masurarea. In majoritatea cazurilor, acesta nu este un motiv de
ingrijorare. Totusi, daca simbolul apare in mod frecvent (de
exemplu de cateva ori pe saptdmana in cazul masurarilor efec-
tuate zilnic), va recomandam sa informati medicul. Va rugam sa-i
prezentati medicului dvs. urmatoarea explicatie:

Informatii pentru medic in cazul aparitiei frecvente a indica-
torului de aritmie

Acest instrument este un aparat oscilometric de masurat tensi-
unea arteriala, care analizeaza de asemenea si frecventa
pulsului pe durata masurarii. Instrumentul este testat clinic.
Simbolul de aritmie este afisat dupa masurare daca apar nere-
gularitati ale pulsului pe durata masurarii. Daca simbolul apare
in mod frecvent (de exemplu de cateva ori pe saptamana in
cazul masurarilor efectuate zilnic), recomandam pacientului sa
solicite asistenta medicala.

Instrumentul nu inlocuieste o consultatie cardiaca, dar ajuta la
detectarea neregularitatilor pulsului intr-o faza timpurie.

5. Memoria pentru date

La finalul unei masuratori, acest instrument salveaza automat
fiecare rezultat.

Vizualizarea valorilor memorate

Apasati butonul M @8 scurt, cand instrumentul este stins. Ecranul
afiseaza prima data ultimul rezultat memorat.

Prin apasarea butonului M inca o datd, este afisata valoarea ante-
rioara. Prin apasarea butonului M in mod repetat, puteti trece de la
0 valoare memorata la alta.

Memorie plina
Dupa salvarea a 30 rezultate, memoria este plina. De acum
Tnainte, o noua valoare masurata este memorata prin scri-
erea peste valoarea veche.

Stergerea tuturor valorilor
Toate datele din memorie sunt sterse cand bateriile sunt
scoase din aparat.

6. Tnlocuirea cardului detagabil

Putetj inlocui cardul detasabil (3) prin tragerea sa afara intr-o parte,
asa cum se prezintd in Fig. IV si inlocuirea insertiei de hartie.

Va poate fi de ajutor daca medicul dvs. noteaza medicatja sau un
numar de telefon de urgenta pe card. In acest scop se livreaza
carduri suplimentare impreuna cu instrumentul.

7. Indicatorul bateriei i inlocuirea bateriei

Baterii aproape descarcate

In momentul in care bateriile sunt descércate in proportie de aproxi-
mativ %, simbolul bateriei @5 va clipi de indata ce instrumentul este
pornit (se afiseaza baterie parfial plina). Cu toate ca instrumentul va
continua s& masoare sigur, trebuie sa facetj rost de baterii noi.

Baterii descarcate - inlocuirea

Tn momentul in care bateriile sunt descarcate, simbolul bateriei @3

va clipi de indata ce instrumentul este pornit (se afiseaza baterie

descarcata). Nu mai putetj efectua alte masurari si trebuie sa inlo-
cuiti bateriile.

1. Deschideti compartimentul pentru baterii (7) din spatele instru-
mentului prin impingerea inspre interior in zona celor doua
sagelj si scoateti afara capacul compartimentului pentru baterii.

2. Inlocuiti bateriile - verificati polaritatea corectd asa cum
prezinta simbolurile din interiorul compartimentului.

Ce fel de baterii si in ce mod?

&= Varugam utilizatj 4 baterii noi, cu duratd mare de viaté de
1,5V, format AA.

@& Nu utilizatj baterii expirate.

@& In cazul in care instrumentul urmeaza a nu mai fi utilizat o

perioada mai lunga de timp, scoateti bateriile.

Utilizarea de baterii reincarcabile

De asemenea, puteti utiliza acest instrument cu baterii reincarcabile.

@& Varugam utilizatj numai baterii reutilizabile tip «<NiMH»!

&= Bateriile trebuie scoase si reincércate daca apare simbolul
bateriei (baterie descarcatd)! Acestea nu trebuie sa ramana
in instrument, deoarece se pot deteriora (se descarca in
intregime, ca rezultat al utilizarii reduse a instrumentului,
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@& Scoatetj intotdeauna bateriile reincarcabile, daca nu inten-
tionatj sa utilizati instrumentul mai mult de o saptaméana!
Bateriile NU pot fi incarcate in interiorul aparatului de
masurat tensiunea! Reincarcati aceste baterii intr-un incar-
cator extern si respectati informatjile cu privire la incarcare,
intretinere si durabilitate!

&

8. Utilizarea unui adaptor de retea

Puteti utiliza acest instrument cu ajutorul adaptorului de retea

Microlife (DC 6V, 600mA).

& Utilizati numai adaptorul de retea Microlife disponibil ca
accesoriu original, potrivit pentru tensiunea dvs. de alimen-
tare, de exemplu «Microlife, adaptor de 230V».

& Verificati ca nici adaptorul de refea, nici cablul sa nu fie
deteriorate.

1. Introducetj cablul adaptorului din racordul adaptorului de retea (5)

in aparatul de masurat tensiunea.

2. Introduceti stecherul adaptorului in priza de perete.

Cand este conectat adaptorul de retea, nu se consuma curent de

la baterie.

9. Mesaje de eroare

Daca pe durata masurdrii apare o eroare, masurarea este intre-
rupta si este afisat un mesaj de eroare, de exemplu «<ERR 3».

Eroare |Descriere |Cauza posibila i remediere

«ERR 1» | Semnal Semnalele pulsului la mangeta sunt prea
preaslab |slabe. Repozitionati manseta si repetati
masurarea.”

«ERR 2» | Semnal de
eroare

Pe durata masurarii, au fost detectate
semnale de eroare la nivelul mansetei,
cauzate de exemplu de miscare sau incor-
dare musculara. Repetati masurarea, cu
bratul tinut relaxat.

«ERR 3» | Lipsa de
presiune in
mangeta

Nu poate fi generatd o presiune adecvata in
manseta. Este posibil sa fi aparut o neetan-
seitate. Verificati ca mangeta s fie corect

fixata si s& nu fie prea larga. Inlocuitj bate-
riile daca este nevoie. Repetati masurarea.

«ERR 5» | Rezultat
anormal

Semnalele de masurare sunt imprecise i
de aceea nu poate fi afisat nici un rezultat.
Cititj lista de verificare pentru efectuarea de
masurari sigure si apoi repetati masurarea.*

Eroare |Descriere |Cauza posibila si remediere

«HI» Pulsul sau | Presiunea din manseta este prea mare
presiunea | (peste 300 mmHg) SAU pulsul este prea
dinmanseta | ridicat (peste 200 batai pe minut). Relaxatj-
prea mare |va 5 minute si repetati masurarea.*

«LO» Puls prea  |Pulsul este prea redus (mai putin de
redus 40 batai pe minut). Repetati masurarea.*

* Va rugam consultati medicul in cazul in care aceasta sau alta

problema apare in mod repetat.

& Incazul in care considerati ca rezultatele sunt neobisnuite,
va rugam cititi cu atentje informatiile din «Sectiunea 1.».

10. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubri-
zarea

A Siguranta i protectia

o Acestinstrument poate fi utilizat numai pentru scopul descris in
aceasta brosura. Producatorul nu poate fi facut raspunzator
pentru daunele cauzate de utilizarea incorecta.

o Acestinstrument include componente sensibile si trebuie tratat
cu atentjie. Respectati conditiile de pastrare si functionare
descrise in sectiunea «Specificatji tehnice»!

o Protejatj-l impotriva:

- apei si umezelii

- temperaturilor extreme
- impactului si caderii

- murdariei si prafului

- razelor solare directe
- caldurii si frigului

* Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

o Umflati manseta doar cand este fixata.

o Nu utilizatj instrumentul in apropierea cdmpurilor electromag-
netice puternice, cum ar fi telefoane mobile sau instalatji radio.

o Nu utilizatj instrumentul daca avetj impresia ca este deteriorat
sau observati ceva neobisnuit la el.

o Nu demontatj niciodata instrumentul.

o n cazul in care instrumentul urmeaza a nu fi utilizat o perioada
mai lunga de timp, bateriile trebuie scoase.

o Cititi informatjile cu privire la siguranta din sectjunile individuale
ale acestei broguri.

V) Avetj grija sa nu |asatj instrumentul nesupravegheat la
@ indemana copiilor; unele parti componente sunt suficient de

mici pentru a putea fi inghitite.
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Ingrijirea instrumentului
Curatati instrumentul numai cu o carpa moale, uscata.

Curatarea mangetei
Puteti spala in masina de spalat invelitoarea mansetei la 30°C (a
nu se calcal).

ATENTIE: Sub nici o forma nu spalatj basica interioara!

Intotdeauna scoatetj basica sensibild de pe mangeta
nainte de spalare si puneti-o la loc cu grija dupa aceea.

Verificarea preciziei

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

Salubrizarea
Bateriile si instrumentele electronice trebuie salubrizate in
concordanta cu reglementarile locale in vigoare, si nu
impreuna cu deseurile menajere.

11. Garantia

Acest instrument are o perioada de 5 ani garantie de la data achi-

zitionarii. Garantja este valabila doar la prezentarea figei de

garantie completata de distribuitor (vezi verso) care sa confirme

data cumpararii, sau cu chitanta/factura de cumpérare.

o Bateriile, manseta si piesele supuse uzurii nu sunt incluse.

o Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantja.

o Garantia nu acopera daunele cauzate de manipularea necores-
punzatoare, baterii descarcate, accidente sau nerespectarea
instructiunilor de utilizare.

Va rugam contactati Service-ul Microlife (vezi prefata).

12. Specificatii tehnice

Temperatura de func- 10-40 °C

fionare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Temperatura de -20-+55°C /-4 - +131 °F
pastrare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Greutate: 610 g (inclusiv bateriile)
Dimensiuni: 180 x 110 X 75 mm

Metoda de masurare: oscilometric, corespunzator metodei

Korotkoff: Faza | sistolic, Faza V diastolic

Domeniul de masu-
rare:

Domeniu de afigare a

20 - 280 mmHg - tensiune arteriald
40 - 200 batai pe minut - puls

presiunii mangetei: 0 - 299 mmHg
Rezolutie: 1 mmHg
Precizie statica: presiune in intervalul £ 3 mmHg

+5 % din valoarea masurata

4 baterii de 1,5 V; format AA

Adaptor de retea 6V CC, 600 mA (opti-
onal)

Standarde de refe-  EN 1060-1/-3 /-4; IEC 60601-1;

rinfa: IEC 60601-1-2 (EMC)

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind
dispozitivele medicale.

Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

Precizia pulsului:
Sursa de tensiune:

BP A100
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Microlife BP A100

@ Tiatitko ON/OFF (ZAPIVYP)
@ Displej

(® Zasouvaci karta

(@ Zasuvka manzety

(® Zasuvka napajeni

(® Pfihrada pro manzetu
@ Prostor na baterie
Manzeta

(@ Konektor manzety

@® Tlagitko M (Pamét)
Displej

Systolick4 hodnota

@) Diastolicka hodnota

a2 Pulz

@3 Indikator srdeéni arytmie
@3 Tepova frekvence

@9 Zobrazeni baterii
UloZena hodnota

a9 Cislo paméti

Pro méfeni télesné teploty osob.

Vézeny zékazniku,

Va3 novy pfistroj na méfeni krevniho tlaku Microlife je spolehlivym
|ékafskym néstrojem pro odbér hodnot z horni koncetiny. Umoz-
fuje snadné pouziti, zajiStény jsou pfesné vysledky a velmi se
doporucuije pro sledovani krevniho tiaku osob ve Vasi domécnosti.
Tento pfistroj byl vyvinut ve spolupréci s Iékafi a klinické testy
potvrzuji velmi vysokou pFfesnost méfeni.*

Prostudujte prosim tyto pokyny peclivé tak, abyste porozuméli
v8em funkcim a informacim tykajicim se bezpeénosti. Chceme,
abyste byli se svym vyrobkem Microlife spokojeni. Mate-li jakékoliv
otazky, problémy nebo chcete-li objednat nahradni dily, kontak-
tujte prosim Zakaznicky servis Microlife. V&3 prodejce nebo
Iékarna Vam daji adresu prodejce Microlife ve Vasi zemi. Alterna-
tivné mUzete navstivit webové stranky www.microlife.com, kde
naleznete mnoho cennych informaci o nasich vyrobcich.

Budte zdravi — Microlife AG!

* Tento nastroj vyuZiva stejnou technologii méfeni jako ocenény

model «BP 3BTO-A» testovany v souladu s britskym protokolem
British Hypertension Society (BHS).

Pred pouZitim tohoto vyrobku si peclivé prectéte navod.
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. Dulezita fakta o krevnim tlaku a samomeéieni

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

Pristroj ukazuje také tepovou frekvenci (pocet srde¢nich
stahd za minutu).

Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce a
v takovém pripadé je nutno zajistit IéCbu!

Vzdy se o Vasich hodnotach tlaku poradte s Iékafem a sdélte mu,
pokud si vSimnete né&eho neobvyklého nebo mate-li pochyby.
Nikdy se nespoléhejte na jediné méreni krevniho tlaku.
Naméfené Udaje zaznamenejte do pfilozeného diare krevniho
tlaku. Ten VaSemu doktorovi umozni ziskat okamzity pfehled.
Pro nadmérné vysoky krevni tlak existuje mnoho pficin. Jejich
podrobngj$i vysvétleni obdrZite od svého Iékare, ktery Vam
také v pfipadé potreby nabidne vhodnou [é¢bu. Kromé léku Ize
krevni tlak snizit také pomoci relaxanich technik, redukce
vahy a cviceni.

Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani
jakychkoliv Iékt predepsanych doktorem!

Krevni tlak béhem dne podiéha znacnym fluktuacim v zavislosti
na fyzické namaze a stavu. Méli byste proto své udaje mérit
za stejnych podminek a citite-li se uvolnéni! Provadéjte
alespori dvé méfeni za den, jedno rano a jedno vecer.

Zcela béZné Ize béhem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odliSné vysledky.

Odchylky mezi méfenimi provadénymilékafem nebo v Iékarné
a domacim méfenim jsou zcela normaini, nebot se jedna o
zcela odlisné situace.

Mnohem jasnéjSi obrazek Ize ziskat pomoci nékolika méfeni,
na rozdil od pouhého jediného méfeni.

Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku alespori
15 vtefin.

Jste-li téhotna, méla byste svj krevni tlak sledovat velmi
peclivé, nebot v této dobé se mlze velmi drasticky ménit!
Trpite-li nepravidelnou srde¢ni €innosti (arytmie, viz oddil
«4.»), pak by se méfeni ziskana timto pfistrojem méla vyhod-
nocovat po poradé s Vasim lékafem.

Pulzni displej neni vhodny pro kontrolu frekvence srdec-
nich stimulatora!
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Jak vyhodnotit svij krevni tlak?
Tabulka pro klasifikaci hodnot krevniho tlaku u dospélych dle Svétové
zdravotnické organizace (WHO) z roku 2003. Udaje v mmHg.

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Doporuéeni
prili$ nizky krevni | ¥100 V60 Poradte se s
tlak |ékarfem

1. | optimaini krevni tlak | 100 - 120 |60 - 80 Samokontrola

2. | normalni krevni tiak | 120 - 130 |80 - 85 Samokontrola

3. | mimé zvyseny 130-140 (85-90 Poradte se s
krevni tlak |ékafem

4. | prili§ vysoky krevni [140-160 [90-100 |Vyhledejtelékarskou
tlak pomoc

5. | velmi vysoky krevni | 160 -180 |100-110 | VyhledejtelékaFskou
tlak pomoc

1104

. nebezpecnévysoky 1804

OkamZité vyhledejte
|ékarskou pomoc!
Pro hodnoceni je urujici vy3si hodnota. Pfiklad: naméfené
hodnota mezi 150/85 nebo 120/98 mmHg indikuje «pfiliS vysoky
krevni tlak».

Zasouvaci karta (3) v pfedni ¢asti pfistroje ukazuje rozsahy 1-6 die
Tabulky.

2. Prvni pouziti pristroje

krevni tlak

Aktivujte pfipravené baterie
Odloupnéte ochranny prouzek vy¢nivajici z bateriového prostoru (7).

Vyberte spravnou manzetu

Microlife nabizi se 3 r(izné velikosti manzet: S, M a L. Vyberte veli-
kost manZzety odpovidajici obvodu Vasi paze (méfeno tésné po
stfedovém obvodu dvouhlavého svalu pazniho). Pro vétSinu lidi je
spravnou velikosti M.

Velikost manzety | pro obvod paze

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

&= Pouzivejte pouze manzety Microlife!

» Pokud priloZena manZeta (8) nepadne, kontaktujte servis
Microlife.

» ManZetu pfipojte k pfistroji zasunutim konektoru (@) na doraz
do zasuvky (@).

3. Méfeni krevniho tlaku pomoci tohoto pfistroje

Kontrolni prehled pokynt pro spolehlivé méfeni

1. Pfed méfenim se vyhnéte fyzické aktivité, jidlu a koufeni.

2. Piblizné 5 minut pfed méfenim se usadte a uvolnéte se.

3. Méfeni vzdy provadéjte na stejné pazi (bézné na leve).

4. Z paze sejméte tésné piiléhavy odév. Aby nedoslo ke Skrceni,
nevyhrnujte rukavy koSile - jsou-li volné spusténé, manzetu
nenarusuji.

5. Vzdy se ujistéte, ze pouzivate spravnou velikost manzety
(oznageni na manzetg).

e Manzetu nasazujte tésné, ne v3ak pfilis.

o Ujistéte se, Ze manzeta je umisténa 2 cm nad loktovou jamkou.

o Znacka artérie («artery mark») na manzeté (pfiblizné 3 cm
dlouhé Cervené oznaceni) se musi pfilozit na tepnu, ktera se
nachazi na vnitfni strané ramene.

o Pazi podeprete tak, aby byla uvolnéna.

o Zajistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.

6. Méfeni zahajte stlacenim tlacitka ON/OFF (7).

7. ManZeta nyni za¢ne automaticky pumpovat vzduch. Budte
uvolnéni, nehybejte se a nenapinejte pazni svaly dfive, nez se
zobrazi vysledky. Dychejte normainé a nemluvte.

8. Pfi dosazeni spravného tlaku pumpovani pfestane a tlak zacne
postupné klesat. Nebylo-li poZzadovaného tlaku dosazeno,
pfistroj do manZzety automaticky pficerpa vice vzduchu.

9. Béhem méfeni na displeji blika symbol srdce (49 a pfi kazdém
detekovaném srde¢nim stahu se ozve zvukovy signal.

10.Zobrazi se vysledek obsahujici systolicky @0 a diastolicky G1)
krevni tlak a tep 42 a zvukovy signal utichne. Vénuijte pozornost
také dalim vysvétlivkam v této pfirucce.

11.Pfi dokonceni méfeni manZetu sejméte a zabalte ji do pfistroje,
jak zobrazeno na Obr. II.

12.Vysledky zapite do pfilozeného priikazu krevniho tlaku a pfistroj
vypnéte. (Pfistroj se vypne automaticky za pfiblizné 1 minutu).

&> Méfenilze kdykoliv zastavit stisknutim tlaCitka ON/OFF (napf.

v pfipadé neklidu nebo nepfijemnych tlakovych pocitd).

4. Vyskyt indikatoru srdecni arytmie pro véasnou
detekci

Tento symbol (3 signalizuje, Ze pfi méfeni byla zjiténa nepravi-
delna tepova frekvence. V tomto pfipadé se mohou vysledky od
Vaseho krevniho tlaku lisit — méfeni opakujte. Ve vétsiné pfipadt
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to neni na zavadu. Pokud se vak tento symbol objevuje pravi-
delné (napf. nékolikrat tydné pfi kazdodennim méfeni), pak Vam
doporu¢ujeme informovat 1ékafe. Svému |ékafi prosim ukaZzte
nasledujici vysvétleni:
Informace pro lékare k ¢astému vyskytu indikatoru arytmie
Tento pfistroj je oscilometricky tlakomér, ktery v prbéhu méfeni
analyzuje i frekvenci tepu. Pristroj je klinicky testovany.
Vyskytnou-li se béhem méfeni nepravidelnosti, po méfeni se
zobrazi symbol arytmie. Pokud se symbol objevuje ¢astéji (napf.
nékolikrat tydné pfi kazdodennim méreni) doporucujeme paci-
entovi vyhledat Iékarskou pomoc.
Pfistroj nenahrazuje srde¢ni vySetfeni, slouzi vSak pro véasné
zjisténi nepravidelnosti pulzu.

5. Pamét

Po skonceni méfeni pfistroj automaticky uloZi kazdy vysledek.

Prohlizeni ulozenych hodnot

Pfi vypnutém pfistroji kratce stlacte tlaCitko M @8. Na displeji se
nejprve zobrazi posledni ulozeny vysledek.

Po stlageni tlacitka M se znovu zobrazi pfedchozi hodnota. Mezi
ulozenymi hodnotami miZete prepinat opakovanym stisknutim
tlagitka M.

PIna pamét’

A Jakmile je do paméti ulozeno 30 vysledk(, je paméz pina.
Od tohoto okamziku se nova naméfena hodnota zapisuje
na Ukor vymazani nejstarsi hodnoty.

Vymazat vSechny hodnoty
Pfi vytazeni baterii z pfistroje se vymazou vSechny Udaje z
paméti.

6. Vyména zasouvaci karty

Zasouvaci kartu (3) mlzete vyjmout vytazenim do strany dle Obr.
IV a nahradit papirovou vioZkou.

Karta je vhodna napfiklad pro zaznamy lékare k davkovani 1ékd
nebo pro zapis telefonnich &isel pohotovosti apod. Pro tento Gcel
se s timto pristrojem dodavaji karty navic.

7. Indikator baterii a vyména baterii

Témér vybité baterie

Jsou-li baterie vybity pfiblizné ze %, pfi zapnuti pfistroje zatne
blikat symbol baterii @9 (zobrazi se astecné vypinéna baterie).
Prestoze pfistroj bude méfit spolehlivé i nadale, méli byste baterie
vyménit.

Vybité baterie - vyména

Jsou-li baterie zcela vybité, pfi zapnuti pfistroje zaCne blikat

symbol 35 (zobrazi se vybita baterie). Nelze provadét zadna dalsi

méfeni, baterie je nutné vyménit.

1. Otevrete bateriovy prostor (7) v zadni ¢asti pfistroje zatlacenim
na dvé Sipky smérem dovniti a vytazenim krytu bateriového
prostoru.

2. Vyménte baterie — zajistéte jejich spravnou polaritu dle symbold
uvniti bateriového prostoru.

Jaké baterie a jaky postup?

@& Pouzivejte 4 nové 1,5V baterie s dlouhou Zivotnosti, veli-

kost AA.

@& Nepouzivejte baterie po vyprseni zivotnosti.

& Baterie vyjméte, pokud se pfistroj nebude delSi dobu pouZivat.

Pouzivani dobijecich baterii

Tento pfistroj Ize provozovat také s dobijecimi bateriemi.

& Pouzivejte pouze dobijeci baterie typu «NiMH»!

&= Objevi-li se symbol vybitych baterii, baterie nutno vyjmout a

dobit! Nesmi se nechavat uvnitf pfistroje, nebot miize dojit

k jejich poSkozeni (UpInému vybiti v dasledku sporadického

uzivani pfistroje, a to i v pfipadé vypnuti pfistroje).

Nemate-li v umyslu pfistroj delsi dobu pouZivat (tyden a

vice), dobijeci baterie vzdy vyjméte!

Baterie NELZE dobijet v pfistroji! Baterie dobijejte v externi

nabije€ce a dodrzujte informace tykajici se dobijeni a trvan-

livosti!

g

q

8. Pouziti napajeciho adaptéru

Tento pfistroj Ize provozovat s vyuzitim adaptéru Microlife

(DC 6V, 600mA).

@& Pouzivejte pouze adaptér Microlife dostupny jako originalni
pfisluSenstvi vhodné pro Vas zdroj napéti, napf. adaptér
«Microlife 230V».
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@& Vzdy zkontrolujte, zda neni napajeci adaptér nebo kabel
poskozen.

1. Kabel adaptéru zasurite do zasuvky pro adaptér (&) v pfistroji.

2. Zastrcku adaptéru zasunte do nasténné zasuvky.

Po pfipojeni napajeciho adaptéru se nespotfebovava zadny proud

bateri.

9. Chybova hlaseni

Dojde-li béhem méfeni k chybé, méfeni se pferusi a zobrazi se
chybové hlaseni, napf. <ERR 3».

Chyba | Popis Mozna pficina a zplisob napravy

«ERR 1» | PFili§ slaby | PFili§ slabé signaly impulzti na manzeté.
signal Upravte manzetu a méfeni opakujte.

«ERR 2» | Chybovy Béhem méfeni byly na manzeté zjiStény
signal chybové signaly zplisobené napfiklad

pohybem nebo svalovym napétim. Méfeni
opakuite, pficemz pazi méjte v klidu.

«ERR 3» |V manzeté
neni tlak

V/ manzeté nelze generovat potiebny tlak.
Mohou se vyskytovat netésnosti. Zkontro-
lujte spravnost pfipojeni a potfebnou
tésnost. V pfipadé nutnosti vyménte
baterie. Méfeni opakuite.

«ERR 5» | Abnormalni
vysledek

Méfici signaly jsou nepfesné, a proto nelze
zobrazit Zadny vysledek. Peclivé si
prectéte kontrolni seznam pokyn( pro
spolehlivé méfeni a poté méfeni opakuijte.

*

«HI» PiliS vysoky | Tlak v manZeté je piili§ vysoky (nad
pulznebo  |300 mmHg) NEBO je pfili§ vysoky pulz
tlak manZety | (nad 200 stah(i za minutu). Uvolnéte se po

dobu 5 minut a méfeni opakujte.*

«LO»  |Pili§ nizky | Tepova frekvence je pfili§ nizka (méné nez

pulz 40 stahi za minutu). Méfeni opakuijte.*

* Pokud se tento nebo jiny problém vyskytuje opakované, poradte

se prosim s lékafem.

@& Pokud se domnivate, ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si
prosim pfectéte informace v oddile «1.».

10. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

A Bezpeénost a ochrana

o Tento pfistroj Ize pouzivat pouze pro ucely popsané v této
pfirucce. Vyrobce neodpovida za Skody zpisobené
nespravnym pouzitim.
Tento pfistroj obsahuje citlivé komponenty a nutno s nim
nakladat opatrné. Dodrzujte podminky pro skladovani a provoz
popsané v oddile «Technické specifikace»!
o Chrante pred:
vodou a vlhkosti
- extrémnimi teplotami
- ndrazy a upusténim na zem
- znediSténim a prachem
- pfimym slune€nim svitem
teplem a chladem
. Manzety jsou citlivé a vyZaduiji opatrné zachazeni.
o Manzetu nafukujte pouze kdyz je nasazena.
o Pistroj nepouzivejte v blizkosti silnych elektromagnetickych
poli, napf. u mobilnich telefont nebo radia.
o P¥istroj nepouZivejte, pokud se domnivéate, Ze je poSkozeny
nebo si vSimnete ¢ehokoliv neobvyklého.
o P¥istroj nikdy neotvirejte.
o Pokud se pfistroj nebude del$i dobu pouzivat, baterie by se
mély vyjmout.
o Peclivé si prectéte bezpecnostni pokyny v jednotlivych oddi-
lech této pFirucky.
) Dbejte, aby pfistroj nepouzivaly déti bez dohledu; nékteré
¢asti jsou tak malé, Zze mUze dojit k jejich spolknuti.

Péce o pristroj

Pristroj Cistéte pouze mékkym suchym hadfikem.

Cisténi manzety

Potah manZetylze prat na 30°C (nezehlit!).
UPOZORNENI:V zadném pfipadé se vSak nesmi prat
vnitfni vzduchovy méchyf! Pfed pranim citlivy méchyr vzdy
vytahnéte a poté opatrné vratte zpét.

Zkouska presnosti

Zkousku presnosti tohoto pfistroje doporuéujeme provadét kazdé
2 roky nebo po mechanickém narazu (napf. pfi upusténi na zem).
Pro zajisténi této zkousky kontaktujte Servis Microlife (viz pfed-
miuva).
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Likvidace
Baterie a elektronické pfistroje nutno likvidovat v souladu
s mistnimi platnymi predpisy, nikoliv s domacim odpadem.

11.Zaruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 5 let od data nakupu. Zaruka
je platna pouze po pfedloZeni zaruéni karty vypinéné prodejcem
(viz zadni strana) a potvrzenim data nakupu nebo pokladniho
dokladu.

o Zaruka se nevztahuje na baterie, manzetu a sou¢asti podléha-
jici rychlému opotfebeni.

o Zaruka propada v pfipadé otevfeni nebo Uprav pristroje.

o Zaruka se nevztahuje na Skody vzniklé v disledku nespravné
manipulace, vybitych baterii, nehody nebo nedodrzeni provoz-
nich pokyn(.

Kontaktujte prosim Servis Microlife (viz pfedmluva).

12. Technické specifikace
Provozni teplota: 10-40°C/50- 104 °F
max. relativni vihkost 15 - 95 %

Skladovaci teplota: -20 - +55 °C /-4 - +131 °F
max. relativni vihkost 15 - 95 %

Hmotnost: 610 g (vEetné baterii)
Rozméry: 180 x 110 x 75 mm
Postup méfeni:  oscilometricky, Korotkovovou metodou:

Faze | systolicka, faze V diastolicka
Rozsah méfeni: 20 - 280 mmHg - krevni tlak

40 - 200 stah(i za minutu - tepova frekvence
Tlakovy rozsah
displeje manzety: 0-299 mmHg
Rozliseni: 1 mmHg
Staticka presnost: tlak v rdmci £ 3 mmHg
Presnost pulzu:  +5% z naméfené hodnoty
Zdroj napéti: 4x 1,5V baterie; velikost AA

Napéjeci adaptér DC 6V, 600 mA (volitelné)
Souvisejici normy: EN 1060-1 /-3 /-4; |[EC 60601-1;

|IEC 60601-1-2 (EMC)
Tento pfistroj vyhovuje pozadavkim dle smérnice 93/42/EHS o
zdravotnickych prostredcich.
Prava na technické zmény vyhrazena.
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Microlife BP A100

@ Tlagidlo ON/OFF

@ Displej

(® Vymeniteln4 karta

(@) Zasuvka manzety

(® Zasuvka sietového adaptéra
(® Priestor na manzetu

@ Priehradka na batérie
Manzeta

(@ Konektor manzety

@® Tlagidlo M (Pamét)

Displej

Systolick4 hodnota

@D Diastolicka hodnota

@ Tep

3 Ukazovatel srdcovej arytmie
@3 Frekvencia tepu

@9 Indikator batérie

UloZena hodnota

a9 Cislo paméti

PouZité sucasti typu BF

Vézeny zékaznik,

Va3 novy tlakomer Microlife je spolahlivy lekarsky pristroj na vyko-
navanie merani na ramene. Lahko sa pouZiva, je presny a preto je
velmi odporu¢any na meranie tlaku krvi v domacom prostredi.
Tento pristroj bol vyvinuty v spolupraci s lekérmi: klinické testy
potvrdili vysoku presnost jeho merania.*

Precitajte si prosim tento ndvod pozorne tak, aby ste porozumeli
vSetkym funkciam a informaciam tykajucich sa bezpecnosti.
Chceme, aby ste boli so svojim vyrobkom Microlife spokojni. Ak
mate akékolvek otazky, problémy alebo si chcete objednat
nahradné diely, kontaktujte prosim zakaznicke stredisko Microlife.
V/a$ predajca alebo lekarer Vam poskytnu adresu distributora
Microlife vo VaSej krajine. Pripadne navstivte internetovd stranku
www.microlife.com, kde mdZete najst mnozstvo neocenitelnych
informacii o vyrobku.

Zostante zdravi — Microlife AG!

* Tento pristroj vyuZiva taku istd technolégiu merania ako oceneny

model «BP 3BTO-Ax, ktory bol testovany podla protokolu Britskej
asociécie pre hypertenziu (BHS).

Pred pouzitim zariadenia si pozorne precitajte névod.

68

microlife



Obsah

1.

2.

1.
12.

Délezité skutocnosti o tlaku krvi a samomerani
+ Ako si mdzem vyhodnotit tlak krvi?

Prvé pouzitie pristroja

+ Aktivacia vioZenych bateérii

+ Vyber spravnej manzety

. Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja
. Objavenie sa ukazovatela srdcovej arytmie pre jej véasné

odhalenie

. Pamat’ idajov

+ Prehliadanie uloZenych Udajov
+ PIna pamat
+ Vymazanie vSetkych hodnét

. Vymena zastvacej karty
. Indikator stavu batérii a vymena batérii

+ Batérie takmer vybité

+ Vybité batérie — vymena

+ Aké batérie a aky postup?

+ PouZivanie dobijatelnych batérii

. Pouzivanie sietového adaptéra

Identifikacia chyb a poruch

. Bezpecnost', ochrana, skuska presnosti a likvidacia

pouzitého zariadenia

+ Bezpecnost a ochrana

+ Starostlivost o pristroj

« Cistenie manzety

+ Skuska presnosti

+ Likvidacia pouzitého zariadenia
Zaruka

Technické udaje

Zarucny list (pozrite zadny obal)

1

. Dolezité skutoénosti o tlaku krvi a samomerani

Krvny tlak je tlak krvi telcej v artériach vytvoreny pumpo-
vanim srdca. Vzdy sa meraju dve hodnoty: systolicka (horna)
hodnota a diastolicka (spodna) hodnota.

Pristroj zobrazuije tieZ frekvenciu tepu (pocet Uderov srdca za
minutu).

Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi mozu poskodit' vase
zdravie a preto ich musi liecit' lekar!

o Hodnoty vzdy prekonzultujte s lekarom a oznamte mu, ak ste

spozorovali nie¢o nezvycajné alebo ak sa necitite dobre. Nikdy
sa nespoliehajte na jedini hodnotu tlaku krvi.

Zapiste si svoje hodnoty do priloZzeného zapisnika tlaku krvi.
Tymto ziska vas lekar rychly prehlad.

Existuje vela pri¢in nadmerne zvySenych hodnét tlaku krvi.
Vas$ lekar Vam ich podrobnejsie vysvetli a v pripade potreby
VVadm navrhne lieCbu. Okrem liekov je mozné znizit tlak krvi aj
relaxaénymi technikami, znizenim hmotnosti a cvi¢enim.

Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit davkovanie
akychkolvek liekov, ktoré Vam predpisal lekar!

V zavislosti od fyzickej ndmahy a stavu sa tlak krvi pocas dfa
meni. Z toho dévodu by ste si mali merat'tlak krvi za rovna-
kych kfudovych podmienok a ked' sa citite oddychnuti!
Pocas diia vykonajte minimaine dve merania, jedno rano

a jedno vecer.

Je celkom normalne, ak dve po sebe idlice merania vykazujd
podstatne odlisné hodnoty.

Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas lekar,
alebo ktoré Vam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate Viy
doma, st normalne, pretoze predstavuju Uplne odli$né situacie.
Viac merani poskytuje ovela jasnejsi obraz ako iba jedno
meranie.

Medzi dvoma meraniami si doprajte malu prestavku, mini-
malne 15 sekund.

Ak ste tehotna, mali by ste si merat tlak krvi velmi dokladne,
pretoze sa moze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Ak trpite nepravidelnym srdcovym rytmom (arytmia, pozrite
«kapitolu 4.»), mali by sa merania realizované tymto pristrojom
vyhodnocovat iba na zaklade konzultacie s lekarom.
Zobrazenie tepu nie je vhodné na kontrolu frekvencie
kardiostimulatorov!
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Ako si mézem vyhodnotit' tlak krvi?
Tabulka klasifikacie hodn6t tlaku krvi pre dospelych v stlade so

Svetovou zdravotnickou organizaciou (WHO) z roku 2003. Udaje

v mmHg.
Rozsah Systolicky | Diastolicky | Odporucanie
tlak krvi je prili nizky | ¥100 60 Obratte sa na
svojho lekara
1. | tlak krvi je optimalny {100-120 |60 - 80 Samokontrola
2. | tlak krvi je norméiny |{120-130 |80 -85 Samokontrola
3. | tlak krvi je miere  {130-140 |85-90 Obrétte sa na
zvySeny svojho lekéra
4. | tlak krvi je prili 140-160 |90-100 | Vyhladajte
vysoky lekarsku pomoc
5. | tlak krvi je nesmierne {160 -180 [100-110 | Vyhladajte
vysoky lekarsku pomoc

1804

. tlak krvi je nebez-

Okamzite vyhla-
dajte lekarsku

c!
Vysledky merania sa vyhodnocuju podla vy$Sej nameranej
hodnoty. Priklad: hodnota merania medzi 150/85 alebo 120/
98 mmHg naznacuje «prili§ vysoky tlak krvi».

peéne vysoky

ZasUvacia karta (3) na prednej strane pristroja zobrazuje rozsahy

1-6 uvedené v tabulke.

2. Prvé pouzitie pristroja

Aktivacia vlozenych batérii

Vytiahnite ochranny pasik tréiaci z priehradky batérii (7).
Vyber spravnej manzety

Microlife pontka 3 rozdielne rozmery manziet: S, M a L. Zvolte si
rozmer manzety, ktory zodpoveda obvodu vasej paze (merané

tesnym obtocenim stredu paZe). M je vhodnd velkost pre vacSinu fudi.

Rozmer manzety | pre obvod paze
S 17-22cm
M 22-32cm
L 32-42cm

&= Pouzivajte iba manzety Microlife!

» Ak priloZena manzeta Microlife nesedi, spojte sa so servisnym

strediskom (8).

» Pripojte manzetu pristroja vioZzenim konektora manzety () do

zasuvky manzety (4) az nadoraz.

3.

Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja

Navod na spoflahlivé meranie

1.
2.

3.
4.

9.

Tesne pred meranim nevykonavajte Ziadnu ¢innost, nejedzte a
nefajcite.

Pred meranim sa posadte najmenej na 5 mindt a oddychuite.
VZdy merajte na tom istom ramene (zvyCajne lave)).

Z ramena odstrarite tesné oblecenie. Aby ste zamedzili Skrteniu
ciev, nemali by ste rukavy vyhfiat - ak ich nechate spustené
dole, nebudll manZete zavadzat.

. Vzdy sa uistite, Ze pouZivate spravnu velkost manzety (ozna-

¢enie na manzete).

o Nasadte manzetu tesne, ale nie prili.

o Uistite sa, Ze manzeta je umiestnena 2 cm nad laktovou
jamkou.

o Znacka artérie («artery mark») na manzete (priblizne 3 cm
dlhé ¢ervené znacenie) sa musi priloZit na tepnu, ktora sa
nachadza na vnitornej strane ramena.

* Rameno si podoprite tak, aby ruka bola uvolnena.

o Uistite sa, Ze manzeta je v rovnakej vySke ako vase srdce.

. Stlacte tlacidlo ON/OFF (1) a spustite meranie.
. ManZeta sa zaéne automaticky nafukovat. Oddychuite,

nehybte sa a nenapinajte svaly ramena, pokial sa nezobrazi
vysledok merania. Dychajte normélne a nerozpravajte.

. Ked sa dosiahne spravny tlak, nafukovanie sa zastavi a tlak

postupne klesa. Ak sa nedosiahol spravny tlak v manzete,
pristroj zacne manzetu automaticky dofukovat.

Pocas merania blika na displeji znak srdca G4 a zakazdym pri
zaznamenani tepu sa ozve zvukovy signal.

10.Zobrazi sa vysledok zahrfiujlci systolicky G0 a diastolicky G7)

tlak krvi a tep G2, pricom uz nepocut zvukovy signal. VSimnite
si vysvetlenia ostatnych zobrazeni v tomto navode.

11.Ked sa meranie ukoncilo, odstrante manzetu a zabalte ju do

pristroja podfa obrazku II.

12.Zapiste si vysledok do priloZenej knizky tlaku krvi a vypnite

pristroj. (Pristroj sa vypne automaticky po cca 1 min.).

@& Meranie mozete kedykolvek zastavit stla¢enim tlacidla ON/

OFF (napr. ak sa necitite dobre alebo méate pocit neprijem-
ného tlaku).
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4. Objavenie sa ukazovatela srdcovej arytmie pre jej
véasné odhalenie

Tento symbol 43 naznacuje isté nepravidelnosti tepu, ktoré sa
zistili po¢as merania. V takomto pripade sa méZze vysledok odchy-
[ovat od norméalneho tlaku krvi — zopakujte meranie. Vo vacsine
pripadov nie je dévod na obavy. Ak sa vSak tento symbol objavuje
pravidelne (napr. niekolkokrat za tyzdef pri dennom merani),
odpori¢ame Vam povedat to vaSmu lekérovi. Ukazte prosim
vadmu lekérovi nasledujuce vysvetlenie:

Informéacia pre lekara o pravidelnom objavovani sa ukazo-
vatel'a arytmie

Tento pristroj je oscilometricky tlakomer, ktory pocas merania
analyzuje aj frekvenciu tepu. Pristroj je klinicky testovany.

Ak sa poCas merania vyskytne nepravidelnost tepu, po merani
sa objavi znacka arytmie. Ak sa znacka objavuje astejSie (napr.
niekolkokrat za tyzden pri dennom merani), odpori¢ame
pacientovi vyhladat lekarsku pomoc.

Pristroj nenahradza vySetrenie ¢innosti srdca, ale sluzi na odha-
lenie nepravidelnosti tepu vo véasnom Stadiu.

5. Pamat’ udajov

Toto zariadenie na konci kazdého merania automaticky ulozi
kaZdy vysledok.

Prehliadanie ulozenych udajov

Kratko stlacte tlacidio M @8, pokial je pristroj vypnuty. Na displeji
sa najskor zobrazi posledny ulozeny vysledok.

Opétovnym stlatenim tlaCidla M zobrazite predchadzajicu
hodnotu. Opakovanym prepinanim tlagidla M je mozné prepinat
medzi uloZzenymi hodnotami.

PIna pamat’

A Pamat je pin, ked sa v nej nachadza 30 merani. Od tohto
okamihu sa nova hodnota merania uklada prepisanim
najstarsej hodnoty.

Vymazanie vSetkych hodnét
Po vybrati batérii zo zariadenia sa Udaje v paméti vymazu.

6. Vymena zastvacej karty

Ak vam na fiu lekar napiSe davkovanie liekov alebo telefonne &islo
v pripade nudze, moze vam to pomact. Na tento Ucel je spolu s
pristrojom dodanych niekolko karticiek.

7. Indikator stavu batérii a vymena batérii

Batérie takmer vybité

Ked su batérie z priblizne % vybité, okamzite po zapnuti pristroja
zacne symbol batérie @5 blikat (zobrazenie s¢asti pinej batérie).
Hoci pristroj bude este stale merat spofahlivo, mali by ste si
zabezpeCit nahradné batérie.

Vybité batérie - vymena

Ked su batérie vybité, okamzite po zapnuti pristroja zane symbol

batérie @9 blikat (zobrazi sa vybita batéria). Nesmiete uz vykonat

Ziadne dalSie meranie a musite batérie vymenit.

1. Otvorte priehradku batérii (7) na zadnej strane pristroja potla-
¢enim dvoch Sipok smerom dovnutra a potiahnutim krytu prieh-
radky batérii.

2. Vymeiite batérie — pricom dbajte na spravnu polaritu podla
znaciek na priehradke.

Aké batérie a aky postup?

@& Pouzite prosim 4 nové 1,5V AA batérie s dlhou Zivotnostou.

@& NepouZivajte batérie po datume expiracie.

& Aksa pristroj nebude pouzivat dihSiu dobu, batérie vyberte.

Pouzivanie dobijatelnych batérii

Tento pristroj mdZe pracovat aj s dobijatelnymi batériami.

& Z batérii, ktoré mozno opatovne pouzit pouZivajte iba typ

«NiMH»!

Ak sa objavi symbol batérie (vybita batéria), je potrebné

batérie vybrat a dobit! NesmU zostat vo vnutri pristroja,

pretoze sa mozu poskodit (Uplné vybitie désledkom ob¢as-
ného pouzivania pristroja ale i ked sa pristroj nepouziva).

Ak nebudete pouzivat pristroj tyzden alebo dlhsie, vzdy

vyberte aj dobijatelné batérie!

Batérie sa nesmu dobijat v tlakomeri! Tieto batérie dobijajte

v externej nabijacke, pricom dodrZujte informacie tykajuce

sa dobijania, starostlivosti a Zivotnosti batérii!

&

4

4

8. Pouzivanie sietového adaptéra

Vymeniteln4 kartu (3) moZzete vymenit jej vytiahnutim nabok, ako
to zobrazuje obrazok IV a nahradenim papierovej vlozky.

Tento pristroj mdZe pracovat aj so sietovym adaptérom Microlife
(DC 6V, 600mMA).
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& Pouzivajte iba sietovy adaptér Microlife dostupny ako origi-

nalne prisluSenstvo, ktory je vhodny pre vasu siet, napr.
adaptér «Microlife 230 V».
@& Uistite sa, Ze sietovy adaptér ani kabel nie si poSkodené.

1. Pripojte kabel adaptéra do sietovej zasuvky adaptéra (5) tlako-

meru.
2. Adaptér zapojte do elektrickej siete.

Po pripojeni sietového adaptéra sa nespotrebovava prud z
batérie.

9. Identifikacia chyb a portich

Ak sa po¢as merania vyskytne chyba, meranie sa prerusi
a zobrazi sa chybové hlasenie, napriklad «ERR 3».

Chyba |Popis Mozna pri€ina a ndprava
«ERR 1» | Signalje | Signaly tepu na manZzete su prili$ slabé.
prili§ slaby |Znovu nasadte manZetu a zopakujte

meranie.*

PocCas merania manzeta rozpozna
signaly chyby spdsobené napriklad
pohybom alebo napétim svalov. Zopa-
kujte meranie, pricom ruku drzte v pokoji.

«ERR 2» | Signal
chyby

«ERR 3» | Ziadny tlak
v manzete

ManZeta nevie dosiahnut adekvatny tlak.
Mohlo déjst k Uniku vzduchu z manZety.
Skontrolujte, ¢i je manZeta spravne
pripojend a €i nie je uvolnena. V pripade
potreby vymerite batérie. Zopakujte
meranie.

«ERR 5» | Nezvy- Meracie signaly nie st presné a preto sa

Cajny nezobrazi Ziadny vysledok. Precitajte si
vysledok  |navod na realizovanie spolahlivého
merania a potom meranie zopakujte.*
«HI» Prili§ Tlak v manzete je prili§ vysoky (viac ako
vysoky tep | 300 mmHg) alebo tep je prili§ vysoky
alebo tlak | (viac ako 200 iderov za minutu). Odpo-
manzety  |¢inte si asi 5 minUt a zopakujte meranie.*
«LO» Tepje prilis | Tep je prili§ nizky (menej ako 40 Uderov

nizky za minQtu). Zopakujte meranie.*

* Ak sa tento alebo akykolvek iny problém vyskytuje pravidelne,

poradte sa prosim so svojim lekarom.

@& Ak simyslite, Ze st vysledky nezvycajné, precitajte si
prosim dokladne informéacie v «kapitole 1.».

10. Bezpec€nost,, ochrana, skiiska presnosti a likvidacia
pouzitého zariadenia

A Bezpecénost a ochrana

o Tento pristroj sa mdZze pouzivat iba na ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nemdze niest zodpovednost za poSkodenie
spdsobené nespravnym pouzitim.

o Tento pristroj obsahuije citlivé siciastky, preto je potrebné s nim
zaobchadzat opatrne. Dodrzujte podmienky skladovania a
prevadzky popisané v kapitole «Technické Udaje»!

. PrlstrOJ chrarite pred:

vodou a vihkostou

- extrémnymi teplotami

- narazom a padom

- znecistenim a prachom

- priamym slneénym svetiom
teplom a chladom

. Manzetu nafukujte iba vtedy, ked je spravne nasadena na
ramene (pri zapéstnom tlakomeri: na pravom zapésti).

o Manzety nafukujte iba vtedy, ked st nasadené na ramene.

o Nepouzivajte pristroj blizko silnych elektromagnetickych poli,
ako sU mobilné telefony alebo radiové zariadenia.

o Nepouzivajte pristroj, ak si myslite, Ze je poSkodeny, alebo ak
spozorujete nieco nezvycajné.

o Nikdy pristroj neotvarajte.

o Ak sa pristroj nebude pouzivat dlhSiu dobu, mali by ste vybrat
batérie.

o Pretitajte si dodato¢né bezpecnostné pokyny v samostatnych
kapitolach tohto navodu.

q’) Zaistite, aby deti nepouzivali tento pristroj bez dozoru;
% niektoré Casti su prili§ malé a deti by ich mohli prehltnit.
Starostlivost’ o pristroj

Pristroj Cistite iba mékkou suchou handri¢kou.

Cistenie manzety

Pot'ah manzety mdzete prat v pracke pri 30°C (nezehlite!).

A VAROVANIE: Za Ziadnych okolnosti viak nesmiete prat
vnutorny vzdusny vak! Pred pranim vzdy odstrarite citlivy
vzdu$ny vak z obalu a potom ho opatrne nasadte naspat.

Skuska presnosti
Odportcame nechat si tento pristroj preskusat na presnost kazdé
2 roky alebo po mechanickom naraze (napr. po pade). Kontaktujte
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prosim servis Microlife, aby Vam zabezpecil preskiSanie (pozrite
Gvod).

Likvidacia pouzitého zariadenia
Batérie a elektronické pristroje sa musia likvidovat v stlade
s miestne platnymi predpismi, nie s domacim odpadom.

11.Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 5 rokov, ktora plynie od

datumu jeho kipy. Zaruka plati iba po predlozeni zaruéného listu

vyplneného predajcom (pozrite zadny obal nvodu), ktory potvr-

dzuje datum zakupenia alebo na zaklade dokladu o nadobudnuti

(pokladni¢ného bloku).

o Batérie, manzety a stciastky, podliehajuce rychlemu opotrebo-
vaniu nie st siéastou predizenej zaruky.

o Otvorenie pristroja alebo vymena stciastok v pristroji rusi plat-
nost zaruky.

o Zaruka sa nevztahuje na poSkodenie spdsobené nespravnou
manipuléciou, vybitymi batériami, nehodami alebo nesuladom
s prevadzkovymi pokynmi.

Kontaktujte prosim servis Microlife (pozri uvod).

12. Technické udaje

Prevadzkova 10-40°C

teplota: maximalna relativna vihkost 15 - 95 %
Skladovacia -20-+55°C/-4-+131 °F

teplota: maximalna relativna vihkost 15 - 95 %
Hmotnost’ 610 g (vratane batérii)

Rozmery: 180 x 110 x 75 mm

Sposob merania:  oscilometricky, odpovedajuci Korotkoffovej

metdde: Faza | systolicka, faza V diastolicka
20 - 280 mmHg - tlak krvi

40 - 200 uderov za minGtu — tep

Rozsah zobrazenia
tlaku manzety:
RozliSenie:
Staticka presnost’:
Presnost’ tepu:

Rozsah merania:

0-299 mmHg

1 mmHg

tlak v rozsahu + 3 mmHg
+5 % nameranej hodnoty

EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC)

Toto zariadenie spifia poziadavky Smernice 93/42 EHS o zdravot-
nickych pomdckach.
Zmena technickej Specifikacie vyhradena.

Odkaz na normy:

Zdroj napatia: 4 x1,5V batérie; rozmer AA
Sietovy adaptér DC 6 V, 600 mA (volitelné
prislusenstvo)

BP A100
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Microlife BP A100

(D Gumb ON/OFF (Vkloplizklop)
@ Zaslon

(3 Kartica z vrednostmi krvnega tlaka
@ Vtignica za manseto

(® Vtignica za adapter za polnjenje
(® Prostor za manseto

@ Prostor za baterije

Man3eta

(@ Vti¢ mansete

Gumb M (spomin)

Zaslon

Sistoliéna vrednost

@) Diastoliéna vrednost

@2 Sreéni utrip

@3 Prikazovalnik sréne aritmije
Simbol za sréni utrip

@9 Prikazovalnik stanja baterije
Shranjena vrednost

@ Stevilka shranjene meritve

Spostovana stranka,

va$ nov merilnik krvnega tlaka Microlife je zanesljiv medicinski
pripomocek za merjenje tlaka na nadlahteh. Je enostaven za
uporabo, natanéen, zato je zelo priporodljiv za domaco uporabo.
Merilnik smo razvili v sodelovanju z zdravniki, kliniéni testi pa
dokazujejo, da je natancnost merilnika zelo visoka.*

Prosimo, da skrbno preberete ta navodila, da boste razumeli vse
funkcije in poznali vse podatke o vari uporabi naprave. Zelimo, da
ste zadovoljni z uporabo izdelka Microlife. Ce imate kakrna koli
vpradanja, tezave, Ce zelite naro€iti rezervne dele, o tem obvestite
servis za stranke Microlife. Va$ prodajalec ali lekarna vam bosta
posredovala naslov prodajalca izdelkov Microlife v vasi drzavi.
Lahko pa obi$¢ete tudi naso spletno stran www.microlife.com, kjer
s0 vam na voljo vse informacije o nasih izdelkih.

Ostanite zdravi — Microlife AG!

* Ta naprava uporablja enako merilno tehnologijo kot model

BP 3BTO-A, ki je prejel nagrado in je testiran v skladu s protokolom
britanskega ZdruZenja za hipertenzijo (BHS).

Pred uporabo naprave natanéno preberite navodila za uporabo.

Tip BF
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Vsebina

1.

E

11.
12,

Pomembna dejstva o krvnemu tlaku in meritvah, ki jih

opravljate doma
+ Kako lahko ocenim izmerjeni krvni tlak?

. Prva uporaba naprave

+ Aktivacija name$¢enih baterij
* |zbira ustrezne mansete

. Merjenje krvnega tlaka s pomocjo te naprave
. Prikazovanje simbola za sréno aritmijo
. Spomin s podatki

+ Pregled shranjenih vrednosti
+ Spomin poln
* Izbris vrednosti

. Zamenjava kartice z vrednostmi krvnega tlaka
. Prikazovalnik stanja baterije in zamenjava baterij

+ Baterija skoraj prazna

+ Prazna baterija - zamenjava

+ Katere baterije so ustrezne?

+ Uporaba baterij za ponovno polnjenje

. Uporaba adapterja za polnjenje

Javljanje napak

. Varnost, nega, test natanénosti in odstranjevanje

+ Varnost in za&Cita

+ Nega naprave

« Cis&enje man3ete

+ Test natanénosti

+ Odstranjevanje

Garancija

Tehnicne specifikacije

Garancijska kartica (glej zadnjo stran)

1

. Pomembna dejstva o krvnemu tlaku in meritvah, ki
jih opravljate doma

Krvni tlak je tlak krvi, ki teCe po arterijah in ga sprozi ¢rpanje
srca. Vedno se merita dve vrednosti: sistoli€na (zgornja)
vrednost in diastoli¢na (spodnja vrednost).

Naprava prav tako prikazuje frekvenco srénega utripa (Stevilo
srénih udarcev v minuti).

Stalno povisan krvni tlak lahko $koduje vaSemu zdraviju,
zato ga je potrebno zdraviti pod zdravniskim nadzorom!
O vrednostih vaSega krvnega tlaka se vedno posvetujte z vasim
zdravnikom, prav tako ga obvestite o tem, e opazite kaj neobi-
Cajnega ali Ce ste negotovi. Nikoli se ne zanasajte zgolj na
enkratno meritev krvnega tlaka.

Izmerjene vrednosti redno vna3ajte v priloZeni dnevnik. Na ta
nacin bo va$ zdravnik imel pregled nad gibanjem vasega
krvnega tlaka.

Za povisane vrednosti krvnega tlaka obstaja ve¢ razlogov.
Zdravnik vam bo te razloge podrobno opisal in vam ponudil zdra-
vijenje, €e bo to potrebno. PoviSan krvni tlak lahko zdravimo z
zdravili, sprostitvenimi tehnikami, znizanjem telesne teZe in
telesno vadbo.

Pod nobenim pogojem ne smete spreminjati odmerkov
zdravil, ki vam jih predpiSe zdravnik!

Na vas$ krvni tlak vplivajo razli¢ni telesni napori kot tudi telesna
pripravljenost, zato se vrednosti krvnega tlaka tekom dneva
spreminjajo. Zato morate meritve opravljati v mirnih okoli-
§¢inah in ko ste popolnoma sprosceni! Meritve opravljajte
najmanj dvakrat dnevno, zjutraj in zvecer.

Povsem obi¢ajno je, da dve zaporedni meritvi lahko pokazeta
popolnoma razliéna rezultata.

Odkloni med meritvami, ki jih opravi vas zdravnik ali lekarnar,
ter meritvami, ki jih opravite doma, so povsem obi¢ajni, saj so
te situacije, v katerih se meritve izvajajo, popolnoma razli¢ne.
Vec meritev poda jasnej$o sliko kot zgolj enkratna meritev.
Med dvema meritvama naredite kratek odmor, poCakajte
najmanj 15 sekund.

Ce ste noseci, morate krvni tlak skrbno nadzirati, saj se med
nosecnostjo lahko mocno spreminjal

Ce trpite zaradi nerednega srénega utripa (aritmija, glej «4.»
poglavje»), morate meritve, ki jih opravite s to napravo, oceniti
po posvetu z vaSim zdravnikom.

BP A100
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o Prikazovalnik srénega utripa ni primeren za preverjanje
frekvence srénega spodbujevalnika!

Kako lahko ocenim izmerjeni krvni tlak?

Tabela klasifikacije vrednosti krvnega tlaka pri odraslih v skladu s
smernicami Svetovne zdravstvene organizacije (WHO) iz leta
2003. Podatki so v mmHg.

Razpon Sistoli¢ni | Diastoli¢ni | Priporocilo
Prenizek krvni | ¥ 100 v 60 Posvetujte se z
tlak zdravnikom

1.| Optimalen krvni |100 - 120 |60 - 80 Preverjajte sami
tlak

2.[Normalen krvni {120 -130 |80 - 85 Preverjajte sami
tlak

3.|Rahlo poviSan {130 - 140 [85-90 Posvetujte se z
krvni tlak zdravnikom

4.|PoviSan krvni  {140-160 {90 -100 |PoiScite zdravnisko
tlak pomo¢

5. | Zelo povisan 160 - 180 {100 - 110 |Poiscite zdravnisko
krvni tlak pomo¢

110 4

. Nevarnopovisan 180 4

Nemudoma poiscite

krvni tlak zdravnisko pomoc!
Vi§ja vrednost je tista, ki se ocenjuje. Primer: vrednost na zaslonu
med 150/85 ali 120/98 mmHg pomeni «povi§an krvni tlak».
Kartica z vrednostmi krvnega tlaka (3) na spredniji strani v tabeli
prikazuje razpone vrednosti od 1 do 6.

2. Prva uporaba naprave

Aktivacija namescenih baterij
Iz prostora za baterije (7) potegnite za&citni film.

Izbira ustrezne mansete

Microlife nudi 3 razli€ne velikosti manet: S, M in L. Izberite
ustrezno velikost manSete, ki ustreza obsegu vase nadlahti (izme-
rite ga na sredini nadlahti). Velikost M ustreza vegini uporabnikov.

Velikost mansete | Obseg nadlahti
S 17-22cm
M 22-32cm
L 32-42cm

@& Uporabljajte le man3ete podjetja Microlife.

» Ce vam prilozena manseta (8) ne ustreza, se posvetuite s
servisom za stranke podjetja Microlife.

» Mangeto poveZite z napravo tako, da vti¢ mansete () vtaknete
v vtiénico za manseto (3).

3. Merjenje krvnega tlaka s pomocjo te naprave

Kontrolni seznam za zanesljivo meritev

1. Nemudoma pred meritvijo se izogibajte aktivnostim, uzivanju
hrane ali kajenju.

2. Pred meritvijo sedite in se spro¢ajte najmanj 5 minut.

3. Tlak vedno merite na isti roki (obicajno levi).

4. Z nadlahti odstranite oprijeta oblacila. Da bi se izognili stiskanju
roke, rokavov ne zvijajte, saj man3eto lahko namestite kar na rokav.

5. Vedno morate uporabljati ustrezno velikost man3ete (navedena
znotraj mansete).

o ManS3eto dobro namestite, vendar ne pretesno.

o Man3eta mora biti name&cena 2 cm nad komolcem.

o Oznaka za arterijo na manSeti (pribl. 3 cm dolga Crtica)
mora leZati nad arterijo, ki te€e po notranji strani roke.

o Roko podprite, da bo spros¢ena.

o Man$eta naj bo nameS¢ena na visini vaSega srca.

6. Za pricetek meritve pritisnite na gumb za vklop/izklop (.

7. ManSeta se avtomatsko napihne. Sprostite se, ne premikajte se
in ne napenjajte miSic na roki, dokler se ne prikaze rezultat
meritve. Dihajte normalno in ne govorite.

8. Ko merilnik doseze ustrezen tlak, se napihovanje preneha in
tlak postopoma priéne padati. Ce ustrezen tlak ni dosezen, bo
naprava avtomatsko napolnila v manseto Se nekaj zraka.

9. Med merjenjem utripa simbol za srce 44, ko merilnik zazna
sréni utrip, boste zaslisali kratek pisk.

10.Rezultat, ki obsega sistolini G9 in diastoli¢ni G1) krvni tlak kot tudi
sréni utrip @2, se prikaZe na zaslonu, zasliSite tudi daljsi pisk. V
tej broSuri si preberite tudi razlage ostalih prikazov na zaslonu.

11.Ko je meritev opravljena, odstranite man3eto in napravo zlozite
kot je prikazano na sliki Il.

12.Rezultat vnesite v priloZeni dnevnik krvnega tlaka in napravo
izklopite. (Zaslon se avtomatsko izklopi po priblizno 1 minuti).

@& Meritev lahko kadarkoli prekinete s pritiskom na gumb za

vklop/izklop (npr. e se ne pocCutite dobro ali vam je nela-
godno).
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4. Prikazovanje simbola za sréno aritmijo

Ta simbol 43 prikazuje, da so bile med meritvijo zaznane dolocene
nepravilnosti srénega utripa. V tem primeru se lahko rezultat razlikuje
od vasega obicajnega krvnega tlaka - meritev ponovite. V vecini
primerov ni razloga za skrb. Ce pa se simbol prikazuje redno (npr.
veckrat na teden ob vsakodnevnih meritvah), se o tem posvetujte z
vasim zdravnikom. Prosimo, da zdravniku pokazete naslednjo razlago:

Informacije za zdravnika glede pogostega prikaza simbola
za sréno aritmijo

Ta naprava je oscilometriéni merilnik krvnega tlaka, ki analizira
tudi frekvenco srénega utripa med merjenjem. Naprava je
kliniéno testirana.

Simbol za aritmijo se prikaze po meritvi, e se med meritvijo
pojavijo nepravilnosti pri srénem utripu. Ce se simbol pojavija
pogostokrat (npr. veckrat tedensko ob vsakodnevnih meritvah),
pacientu priporo¢amo, da poi$ce zdravnisko pomoc.

Ta naprava ne nadomes¢a srénega pregleda, vendar sluzi prepo-
znavanju nepravilnosti srénega utripa Ze v zgodnjem stadiju.

5. Spomin s podatki

Ob koncu vsake meritve naprava avtomatsko shrani vsak rezultat.

Pregled shranjenih vrednosti

Na kratko pritisnite gumb M @8), ko je merilnik izklopljen. Na zaslonu
se najprej prikaze zadnja shranjena meritev.

S pritiskom na gumb M se bo prikazala predhodna vrednost. Zapo-
redno pritiskanje na gumb M vam omogoca, da pregledate vse
shranjene vrednosti.

Spomin poln
Ko se v spominu shrani 30 meritev, je spomin poln. Vsaka
nova oziroma nadaljnja meritev se shrani tako, da nado-
mesti staro shranjeno meritev.

Izbris vrednosti
A Ob odstranitvi baterij iz merilnika se izbriSejo vse shranjene
meritve.

6. Zamenjava kartice z vrednostmi krvnega tlaka

Kartico z vrednostmi krvnega tlaka (3) lahko zamenjate tako, da jo
s strani potegnete iz zaslona kot je prikazano na sliki IV.

Osebnega zdravnika lahko prosite, da vam na kartico napise tudi
odmerke vasih zdravil ali telefonsko Stevilko za nujne primere. V ta
namen so napravi prilozene dodatne kartice.

7. Prikazovalnik stanja baterije in zamenjava baterij

Baterija skoraj prazna

Ko so baterije prazne do %, bo ob vklopu naprave utripal simbol za
baterije 39 (prikaze se simbol za delno napolnjeno baterijo).
Cetudi bo naprava $e naprej brezhibno delovala, si morate priskr-
beti nove baterije.

Prazna baterija - zamenjava

Ko so baterije prazne, bo ob vklopu naprave takoj pricel utripati

simbol za baterijo @5 (prikaZe se simbol za popolnoma prazno bate-

rijo). Dokler ne zamenjate baterij, ne boste mogli opravijati meritev.

1. Odprite prostor za baterije (7), na zadnji strani naprave tako, da
pritisnete na mesto, kjer sta navedeni dve pusgici, pokrov
prostora za baterije enostavno potegnite navzdol.

2. Zamenjajte baterije - pazite na ustrezno polarnost kot to prika-
zujejo simboli v prostoru za baterije.

Katere baterije so ustrezne?

& Uporabljajte 4 nove baterije AA, 1,5V.

@& Ne uporabljajte baterij, katerim je potekel rok uporabnosti.
@& Odstranite baterije, ¢e naprave dije ¢asa ne boste uporabljali.

Uporaba baterij za ponovno polnjenje

V tej napravi lahko uporabljate tudi baterije za ponovno polnjenje.
@& Uporabljajte le baterije za ponovno uporabo tipa «NiMH».
&= Baterije odstranite in jih ponovno napolnite, ko na zaslonu
pri€ne utripati simbol za prazno baterijo. Baterije ne smejo
ostati v napravi, saj se lahko poSkodujejo (tekocina lahko
izteCe, Ce naprave ne uporabljate pogosto oziroma tudi, Ce
je naprava izklopljena).

Baterije za ponovno polnjenje vedno odstranite iz naprave,
Ce je ne nameravati uporabljati dlje od enega tedna.
Baterij v napravi ne morete polniti. Napolnite jih na zuna-
njem polnilcu in upotevajte navodila glede polnjenja, vzdr-
Zevanja in trajnosti.

q

4

8. Uporaba adapterja za polnjenje

Napravo lahko uporabljate tudi z adapterjem za polnjenje Microlife
(DC 6V, 600mA).
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@& Uporabljajte le originalni adapter Microlife, ki ustreza nape-
tosti, npr. «adapter Microlife 230V».
& Zagotovite, da adapter in kabel nista poSkodovana.
1. Kabel adapterja vtaknite v vticnico za adapter za polnjenje (5)
na napravi za merjenje krvnega tlaka.
2. Vtika¢ adapterja vtaknite v vtiénico na steni.
Ko je adapter priklopljen, naprava ne trosi baterij.

9. Javljanje napak

Ce se med meritvijo pojavi napaka, se meritev prekine in na
zaslonu se pokaze sporocilo o napaki, npr. <ERR 3».

Napaka |Opis Mozen vzrok in popravilo

«ERR 1» | Slab signal |Zaznavanije srénega utripa na manseti je
preSibko. Ponovno namestite man3eto in
ponovite merite.*

«ERR 2» | Signal za
napako

Med merjenjem je mandeta zaznala
napako, ki ste jo lahko povzro€ili s premi-
kanjem ali napetostjo misic. Ponovite
meritev, roka naj miruje.

«ERR 3» | VmanSetini | V manSeti se ne ustvari zadosti tlaka.
tlaka Lahko se je pojavila razpoka. Preverite, ¢e
je man3eta ustrezno priklopliena in da ni
preohlapno nameséena. Ce je potrebno,
zamenjajte baterije. Ponovite meritev.

«ERR 5» | Abnor- Signali meritev so netocni, zato se rezultat

malen meritve ne more prikazati. Preberite
rezultat kontrolni seznam za izvedbo zanesljivih
meritev in ponovite meritev.*

«HI» Utrip ali tlak | Tlak v man3eti je previsok (prek
vmansetije [300 mmHg) ALI pa je previsok utrip (ve¢
previsok | kot 200 utripov na minuto). Za 5 minut se

sprostite in ponovite meritev.*

«LO» |Utripje Utrip je prenizek (manj kot 40 utripov na
prenizek | minuto). Ponovite meritev.*

* Ce se ta ali katerakoli druga tezava ponavija, se posvetujte z

zdravnikom.

&= Ce menite, da so rezultati neobigajni, skrbno preberite
navodila v «1. poglavju».

10.Varnost, nega, test natancnosti in odstranjevanje
Varnost in zas¢ita

« Napravo lahko uporabljate le za namene, opisane v teh navo-
dilih za uporabo. Proizvajalec ne odgovarja za $kodo, ki bi
nastala zaradi neustrezne uporabe.

» Naprava vsebuje ob&utljive komponente, zato je potrebno z njo
ravnati skrbno. Upostevajte navodila za shranjevanje in delo-
vanje, ki so opisana v poglavju «Tehni¢ne specifikacije»!

o Napravo $citite pred:

- vodo in vlago,

- ekstremnimi temperaturami,
- udarci in padci,

- umazanijo in prahom,

- neposredno son¢no svetlobo,
- vro€ino in mrazom.

o ManSete so obCutljive, zato je potrebno z njimi ravnati skrbno.

o Crpalko aktivirajte le, ko je maneta namescena.

» Naprave ne uporabljajte v blizini mo¢nih elektromagnetnih polj,
npr. mobilnih telefonov ali radijskih postaj.

« Naprave ne uporabljajte, &e menite, da je poskodovana ali ¢e
ste opazili kaj neobiajnega.

o Naprave ne odpirajte.

o Odstranite baterije, ¢e naprave ne nameravate uporabljati dlje
¢asa.

o Preberite si vsa varnostna navodila v posameznih razdelkih
tega priro¢nika z navodili za uporabo.

'b) Otroci ne smejo brez nadzora rokovati z napravo; nekatere
03§/ komponente so zelo majhne in jih lahko zauzijejo.

Nega naprave

Napravo obrisite z mehko, suho krpo.

Ciscenje mansete

Prevleko mangete lahko perete v pralnem stroju pri 30 °C

(man3ete ne likajte!).

A OPOZORILO: Pod nobenimi pogoji ne smete prati notra-
njega dela man3ete! Ta obcutljivi del man3ete pred pranjem
previeke odstranite, potem pa ga zopet skrbno namestite v
previeko man3ete.

Test natan¢nosti

Priporo¢amo, da na tej napravi vsaki 2 leti ali po mehanskih
poskodbah (npr. po padcu na tla) izvedete test natan¢nosti. S
podjetiem Microlife se dogovorite za test (glej uvod).
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Odstranjevanje

Baterije in elektronske instrumente je potrebno odstranje-
vati v skladu z lokalnimi predpisi, saj ne spadajo med
gospodinjske odpadke.

11. Garancija

Zato napravo velja 5-letna garancija od dneva nakupa. Garancija

velja le na podlagi predlozitve garancijske kartice, ki jo izpolni

prodajalec (glej zadnjo stran) in potrdi datum nakupa ali na podlagi

racuna.

o Garancija ne velja za baterije, man3eto in druge dele, ki se
obrabijo.

o Garancija ne velja, e napravo odprete ali jo kakorkoli spreminjate.

o Garancija ne velja za $kodo, ki nastane zaradi neustreznega
ravnanja, izlitih baterij, nezgod ali neupo$tevanja navodil za
uporabo.

Prosimo, da se obrnete na va$ servis Microlife (glej uvod).

12. Tehnicne specifikacije

Delovna tempera-  10-40°C/50-104 °F

tura: 15 - 95 % najvisja relativna vlaznost
Hraniti pri tempera- -20 - +55°C/-4 - +131 °F

turi: 15 - 95 % najvisja relativna viaznost
Teza: 610 g (z baterijami)

Dimenzije: 160 x 125 x 98 mm

Metoda merjenja: ~ Oscilometriéna, ustreza metodi Korotkoff:
sistoli¢en faza |, diastolicen faza V
Razpon merjenja: 20 - 280 mmHg - krvni tlak
40 - 200 udarcev na minuto — sréni utrip
Razpon prikaza tlaka
v manseti: 0 - 299 mmHg
Resolucija: 1 mmHg
Staticna natanénos: tlak znotraj + 3 mmHg
Natanénost utripa:  + 5 % izmerjene vrednosti
Vir napetosti: 4x 1.5V baterije AA
Adapter DC 6V, 600 mA (izbirni)
Referencéni stan- EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
dard: |IEC 60601-1-2 (EMC)
Naprava ustreza zahtevam Direktive za medicinske pripomocke
93/42/EEC.

Pridrzujemo si pravico do tehniénih sprememb.
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Microlife BP A100

(D AG/KAPA Diigmesi

@ Ekran

® Yuval Kart

@ Kaf Soketi

(® Elektrik Adaptorii Soketi
(® Kaf Bélmesi

@ Pil Bélmesi

Kaf

(@ Kaf Baglantisi

@9 M-Diigme (Bellek)
Ekran

Biiyiik Tansiyon Degeri
@D Kiiglik Tansiyon Degeri
(2 Nabiz

@3 Kalp Atigi Diizensizligi Gostergesi

(3 Nabiz Sayisi

@9 Pil Gostergesi
Kaydedilen Deger
@) Bellek Numarasi

Sayin Misterimiz,

Yeni Microlife tansiyon 8lglim aygitiniz, élgiimlerin st koldan
yapilmasi igin glvenilir bir tibbi aygittir. Kullanimi basit ve élgim
sonuglari dogru olan bu aygit, evinizde tansiyonunuzun élgiilmesi
acisindan idealdir. Aygit, hekimlerle isbirligi icerisinde gelistiril-
mistir ve yapilan bilimsel testlerin sonucunda dlgim dogrulugunun
oldukga ylksek oldugu kanitlanmistir.*

Tiim iglevleri ve glvenlik bilgisini anlayabilmeniz igin, liitfen, bu
talimatlari dikkatle okuyun. Dilegimiz, Microlife Griiniiniizden
memnun kalmanizdir. Sorulariniz, sorunlariniz ve yedek parca
siparisleriniz icin, litfen, Microlife-Musteri Servisi ile gériisin.
Ulkenizdeki Microlife bayisinin adresini saticinizdan ya da eczane-
nizden égrenebilirsiniz. Ikinci bir yol olarak, iiriinlerimiz hakkinda
genis bilgi edinebileceginiz www.microlife.com internet adresini de
ziyaret edebilirsiniz.

Saglikla kalin — Microlife AG!

* Bu aygit, Ingiliz Hipertansiyon Cemiyeti - British Hypertension

Society (BHS) - protokoliine uygun olarak test edilen 6diil sahibi
«BP 3BTO-A» modeli ile ayni élgiim teknolojisine sahiptir.

Aygiti kullanmadan énce, talimatlari dikkatle okuyun.

Tip BF
80

microlife



igindekiler

1.

o

11.
12,

Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim Hakkinda
Onemli Gergekler
+ Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

. Aygitin ilk Kez Kullanimi

+ Takilan pillerin etkinlestirimesi
+ Dodru kaf segimi

. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi
. Erken algilama durumunda Kalp Atisi Diizensizligi Goster-

gesinin Goriiniimii

. Veri Bellegi

+ Kaydedilen degerlerin gorintilenmesi
+ Bellek dolu
+ TUm degerlerin silinmesi

. Yuvali Kartin Degistirilmesi
. Pil Gostergesi ve Pil degigimi

+ Piller neredeyse bitmis

+ Piller bitmis — pillerin degistirimesi
+ Hangi piller ve hangi yordam?

+  Sarj edilebilir pillerin kullanilmasi

. Elektrik Adaptoriiniin Kullaniimasi

Hata iletileri

. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

+ Guvenlik ve koruma

+ Aygitin bakimi

+ Kaf temizlenmesi

+ Dogruluk testi

+ Elden gikarma

Garanti Kapsami

Teknik Ozellikler

Garanti Belgesi (bkz Arka Kapak)

. Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim

Hakkinda Onemli Gergekler

Tansiyon ile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan
akan kanin basinci ifade edilmektedir. Her zaman iki deger olan
biiyiik tansiyon (iist) degeri ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
dlgiimleri yapilir.

Aygit, ayni zamanda, nabiz sayisini da gdsterir (kalbin bir daki-
kadaki atis sayisi).

Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, saghginiza zarar vere-
bilir ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!
Olgtim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadiginiz bir durum sz
konusu oldugunda doktorunuza sdyleyin. Kesinlikle tek bir
tansiyon 6lgiim sonucuna giivenmeyin.

Olgiim sonuglarinizi tiriinle birlikte verilen tansiyon giinliigiine
girin. Béylece, doktorunuz sonuglari hizli bigimde gbzden gegi-
rebilir.

Normalin Gizerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden kaynak-
lanan birgok durum séz konusudur. Doktorunuz, bunlari ayrin-
tilaryla agiklayacak ve gerekli gortildiikge tedavi edilmelerini
dnerecektir. llag tedavisinin yani sira gevseme teknikleri, kilo
verme ve egzersiz ile de tansiyonunuzu distirebilirsiniz.
Hichir kosulda, doktorunuzun belirlemis oldugu ilag
dozunu degistirmemeniz gerekir!

Bedensel efor ve kondisyona bagl olarak, tansiyonda giinden
gline genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle, élgiimleri-
nizi her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi rahat hisset-
tiginizde yapmalisiniz! Biri sabah digeri aksam olmak (izere
guinde en az iki kez dlglim yapin.

Kisa araliklarla yapilan iki dl¢lim sonrasinda, oldukga farkl
sonuglar alinmasi son derece normaldir.

Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan ve evde yapilan
6lglimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen
farkli oldugu icin, oldukga normaldir.

Birkag 6l¢iim yapiimasi, tek bir 6iglime nazaran gok daha net
bir fotograf ortaya koyar.

iki 8lclim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin.

Gebe iseniz, bu durum gebeliginiz stiresince esasl degisiklik-
lere yol agabileceginden, tansiyonunuzu oldukga yakindan izle-
meniz gerekmektedir!

Diizensiz kalp atigi sorununuz varsa (aritmi, bkz «Bélim 4.»),
bu aygitia yapilan élglimler, sadece doktorunuza danigilarak
degerlendirilmelidir.

Nabiz gostergesi, kalp pillerinin frekansinin kontrolii igin
uygun degildir!
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Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Diinya Saglik Orgiitti'ntin (WHO) 2003 yili verilerine uygun olarak,
yetiskinlerde tansiyon degerlerinin siniflandiriimasi icin tablo.
Veriler, mmHg cinsindendir.

Biyik |Kiglk |
Diizey Tansiyon | Tansiyon | Oneri
tansiyon cok diisik | ¥100 V60 Doktorunuza dani-
siniz

1. | tansiyon en iyi 100-120 {60-80 | Kendiniz kontrol ediniz

aralikta

2. | tansiyon normal 120-130 {80-85 | Kendiniz kontrol ediniz

3. | tansiyon biraz 130-140 |85-90 | Doktorunuza dani-
yliksek siniz
4. | tansiyon gok yiiksek |140-160 [90-100 | Tibbi kontrolden
geginiz
5. |tansiyon oldukga 160 - 180 | 100 - 110 | Tibbi kontrolden

ylksek
. tansiyon tehlikeli

geginiz

Acilen tibbi kontrolden
geginiz!
Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiiksek olan degerdir. Ornegin:
150/85 ya da 120/98 mmHg arasindaki bir deger, «tansiyon
oldukga yiksek» seklinde degerlendirilir.

Aygitin 6ntindeki yuvali kart (3), Tablo'daki 1-6 deger arali§ini
gosterir.

1804

bigimde yiiksek

2. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Takilan pillerin etkinlestirilmesi
Koruyucu seridi pil bdlmesinden (7) ¢ikarin.

Dogru kaf segimi )

Microlife degisik ebatlarda 3 kaf sunar: S, M ve L. Ust kolunuzun
cevresine uygun kaf boyutunu segin (Ust kolunuzun ortasini en
uygun sekilde kavrayarak 6Iguliir). M boyutu, bircok insan igin
dogru boyuttur.

Kaf boyutu | iist kolunuzun gevresi igin
S 17-22 cm (6.75 - 8.75 ing)
M 22-32cm (8.75-12.5ing)
L 32-42cm (12.5-16.5ing)

&> Sadece Microlife kaf kullanin!
» Uriinle birlikte verilen kaf (8) uymazsa, Microlife Servisi ile
gortsun.

» Kaf baglantisini (9) olabildigince kaf soketine (4) yerlestirerek,
kafi aygita baglayin.

3. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi

Giivenilir bir 6l¢lim yapiimast icin kontrol listesi

1. Olglimden hemen énce, hareket etmekten kaginin; herhangi bir
$ey yemeyin ve sigara igmeyin.

2. Olglimden 6nce en az 5 dakika oturun ve gevseyin.

3. Her zaman ayni koldan élgiim yapin (normalde sol kol).

4. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri ¢ikarin. Basing olugtur-
mamasi igin, gémlek kollarini kivirmayin - diiz birakildiklarinda
kaf islevini engellemezler.

5. Her zaman dogru dlgiideki kafin (6IU kafin zerindedir) kulla-

nildigindan emin olun.
o Kaf, Ust kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, gok siki olmasin.
o Kafini¢ dirseginizin 2 cm yukarisina yerlestirildiginden emin olun.
o Kafin iizerine konumlanmis olan atardamar igareti
(yaklasik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin (zerinde olmalidir.
o Rahatca 6l¢im yapilmasi igin, kolunuzu destekleyin.
e Kafin kalbinizle ayni yiikseklikte olmasini saglayin.
. Olgim islemini baglatmak icin, AG/KAPA diigmesine (1) basin.
. Kaf simdi otomatik olarak sisecektir. Gevseyin; 6lgim sonucu
goriintleninceye kadar hareket etmeyin ve kol adalelerinizi
kasmayin. Normal bigimde soluk alip verin ve konugmayin.

8. Dogru basinca ulasildiginda, pompalama islemi durur ve
basing dereceli olarak diiger. Istenilen basinca ulasilamamigsa,
aygit kafa otomatik olarak biraz daha hava pompalar.

9. Olglim sirasinda, ekranda kalp simgesi 49 yanip séner ve kalp
atisi her algilandiginda bir «bip» sesi duyulur.

10.Buyiik tansiyon @9 ile kiigiik tansiyonu @7) ve nabzi G2 igeren
sonug, gértintiilenir ve «bip» sesi kesilir. Brostirdeki diger
gorintdlerle ilgili agiklamalari da dikkate aliniz.

11.0lglim tamamlaninca, kafi ikarin ve Sekil Il'de gdsterildigi gibi
aygita yerlestirin.

12.Sonucu, Urtinle birlikte verilen tansiyon ginligine girin ve
aygiti kapatin. (Yaklasik 1 dakika sonra monit6r otomatik olarak
kapanir).

&> AG/KAPA digmesine basarak, aygiti istediginiz zaman

kapatabilirsiniz (6rnegin, kendinizi rahat hissetmiyorsaniz
ya da nahos bir basing algilanmasi halinde).

~N o
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4. Erken algilama durumunda Kalp Atisi Diizensizligi
Gostergesinin Goriiniimii

Bu simge @3, dl¢lim sirasinda birtakim nabiz diizensizliklerinin
algilandigini gésterir. Bu durumda, sonug, normal tansiyonu-

nuzdan farkli olabilir — lglimii tekrarlayin. Birgok durumda, kaygi-

lanmak igin herhangi bir neden séz konusu degildir. Bununla
birlikte, simge sik sik goriintileniyorsa (6rnegin, glinltk dlgtim

yapildiginda haftada birkag kez), bu durumu doktorunuza bildirme-
nizi dneririz. Litfen, doktorunuza asagidaki agiklamayi gdsteriniz:

Kalp atigi diizensizligi gostergesinin sik sik goriinmesi
hakkinda doktor igin bilgi

Bu aygit, ayni zamanda él¢iim sirasinda nabiz atigini da analiz
eden osilometrik bir tansiyon 6lgUim aletidir. Aygit, bilimsel olarak
test edilmistir.

Olglim sirasinda nabiz diizensizlikleri meydana gelirse, élclimden
sonra kalp atisi diizensizligi simgesi gértinttilenir. Simge daha sik
goriintilenirse (6rnegin, glinltk dlclim yapildiginda haftada birkag
kez), hastaya tibbi kontrolden gegmesini éneririz.

Aygtt, bir kalp muayenesi islevi gérmez; ancak, erken bir
asamada nabiz diizensizliklerinin algilanmasini saglar.

5. Veri Bellegi

Olgiim tamamlaninca aygtt, her bir sonucu otomatik olarak
kaydeder.

Kaydedilen degerlerin goriintiilenmesi

Aygit kapaninca M-diigmesine @8 kisaca basin. Ekranda ilk 6nce
son kaydedilen sonug gorintiilenir.

M-diigmesine tekrar basildiginda, bir dnceki deger gérintlenir.

M-diigmesine Ust Uste basarak, bir kayit degerden digerine gege-

bilirsiniz.

Bellek dolu

A Bellege 30 sonug kaydedildiginde, bellek dolar. Bu andan
itibaren, yeni élcilen bir deger en eski degerin lizerine
yazilarak kaydedilir.

Tiim degerlerin silinmesi
A Piller aygittan cikarildiginda, tiim bellek verileri silinir.

6. Yuvali Kartin Degistirilmesi

Sekil IV de gsterildigi gibi kenara gekip kagit etiketi ikararak,
yuvali karti (3) degistirebilirsiniz.

Doktorunuzun ilag tedavi dozunu ya da acil durum telefonunu
kartin tizerine not etmesi yararli olabilir. Bu amagla, triinle birlikte
ekstra kartlar verimektedir.

7. Pil Gostergesi ve Pil degisimi

Piller neredeyse bitmis

Piller, yaklasik olarak % oraninda kullanildiginda, aygit acilir
acilmaz kullanilmis pil simgesi @5 yanip soner (kismen dolu bir pil
goriintllenir). Her ne kadar aygit, giivenilir 6iglim yapmaya devam
etse de pilleri degistirmeniz gerekir.

Piller bitmis - pillerin degistirilmesi

Piller bittiginde, aygit acilir agiimaz pil simgesi @5 yanip séner

(bitmis bir pil géruntlenir). Piller bitttiginde, artik dl¢lim yapamaz-

siniz ve pilleri degistirmeniz gerekir.

1. Aygitin arkasindaki pil bolmesini (7) iki ok yoniinde ileriye dogru
iterek agin ve pil bdlmesi kapagini cekerek gikarin.

2. Pilleri degistirin — bdlmedeki simgelerle gésterildigi sekilde
kutuplarin dogru konumda olup olmadigina dikkat edin.

Hangi piller ve hangi yordam?

&= Litfen, 4 adet yeni ve uzun émiirli 1.5V, AA pili kullanin.

@& Kullanim siiresi gegen pilleri kullanmayin.

@& Aygit uzun bir stire kullaniimayacaksa, pilleri ¢ikarin.

$Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi

Aygti sarj edilebilir pilleri kullanarak da calistirabilirsiniz.

& Lutfen, sadece «NiMH» tiirlinde yeniden kullanilabilir pilleri
kullanin!

& Pil simgesi (bitmis pil) goriinttilendiginde, pillerin ¢ikarilip

sarj edilmesi gerekmektedir! Zarar gérebileceklerinden,

pillerin aygitin icerisinde birakilmamasi gerekmektedir

(kapalr olsa bile aygitin disiik kullaniminin bir sonucu

olarak tamamen bosalirlar).

Bir hafta ya da daha uzun bir siire kullanmay diigtinmiyor-

saniz, her zaman sarj edilebilir pilleri gikarin!

Piller, tansiyon dlgiim aletinde sarj EDILEMEZ! Bu pilleri

harici bir sarj aygitinda sarj edin; bununla birlikte, sarj,

bakim ve dayaniklilik konusundaki bilgileri dikkate alin!

g
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8. Elektrik Adaptoriiniin Kullanilmasi

Bu aygiti Microlife elektrik adaptort kullanarak da calistirabilirsiniz

(DC 6V, 600mA).

& Elektrik geriliminiz icin mevcut olan uygun orijinal aksesuar
olarak sadece Microlife elektrik adaptori kullanin, érnegin:
«Microlife 230V adaptor».

& Elektrik adaptériinin ya da kablonun zarar gérmediginden
emin olun.

1. Adaptdr kablosunu, tansiyon dl¢tim aletinin elektrik adaptor

soketine (5) takin.

2. Adaptor fisini duvar prizine takin.

Elektrik adaptdri baglandiginda, artik pil enerjisi kullaniimaz.

9. Hata iletileri

Olgiim sirasinda hata meydana gelirse, dlgtim islemi durdurulur ve
bir hata iletisi, 6rnedin «ERR 3», gorintlenir.

Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢oziimii
«ERR 1» | Sinyal gok | Kaf nabiz sinyalleri gok zayif. Kafi
zayif yeniden takin ve l¢imu tekrarlayin.*

«ERR 2» | Hata sinyali | Olglim sirasinda, kaf, hareket etmekten
ya da adale kasilmasindan kaynaklanan
hata sinyalleri algiladi. Kolunuzu kimil-

datmadan 6l¢timu tekrarlayin.

«ERR 3» | Kafta
basing yok

Kaf uygun basing olusturulamiyor.
Kagak meydana gelmis olabilir. Kafin
dogru takilip takilmadigini ve cok gevsek
olup olmadigini konrol edin. Gerekirse,
pilleri degistirin. Olgiimii tekrarlayin.

«ERR 5» | Anormal Olguim sinyalleri dogru degil ve bu

sonug nedenle sonug gériintilenemiyor. Giive-
nilir 6Iglim yapilabilmesi igin, kontrol
listesini okuyun ve 6lgiimi tekrarlayin.*
«HI» Nabizya da |Kaf basing cok yiiksek (300 mmHg'nin
kaf basinci | iizerinde) YA DA nabiz gok yiksek (daki-
cok yuksek |kada 200 atistan fazla). 5 dakika
gevseyin ve dlglimi tekrarlayin.*
«LO»  |Nabizgok |Nabiz gok diisiik (dakikada 40 atistan
dustk daha diisiik). Olglimii tekrarlayin.*

* Bu ya da baska bir sorun (st liste yasaniyorsa, liitfen, doktoru-
nuzla gorisin.

& Sonuglarin anormal oldugunu diistiniyorsaniz, litfen,
«Bolum 1.» deki bilgileri dikkatli bigimde okuyun.

10. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

A Giivenlik ve koruma

e Bu (irlin, sadece bu brogiirde agiklanan amaglar gergevesinde
kullanilabilir. imalatgi, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan igin sorumlu tutulamaz.

o Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bigimde kullaniima-
lidir. «Teknik Ozellikler» bdllimiinde agiklanan saklama ve
calistirma kogullarini g6z éniinde bulundurun!

. Agagldakl durumlara maruz kalmasina engel olun:

su ve nem
- asiri sicakliklar
- darbe ve dsrilme
- kirve toz
- dogrudan giines 1s13!
1s1 ve soguk

. Kaf hassastir ve dikkatli bicimde kullaniimalidir.

o Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

o Aygiti cep telefonlari ya da radyo donanimlari gibi guglii elek-
tromanyetik alanlara yakin yerlerde kullanmayin.

e Hasar gérdiiguni dusunlyorsaniz ya da herhangi bir anormal
durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

o Aygiti kesinlikle agmayin.

o Aygitin uzun bir stre kullanilimamasi durumunda, pillerin ¢ika-
riimasi gerekir.

o Brosiiriin ilgili blumlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.

V) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde Griini kullanmalarina izin
k vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kuiguktur.

Aygitin bakimi
Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Kaf temizlenmesi

Kaf kilifini makinede 30°C'de yikayabilirsiniz (utilemeyin!).

A UYARI: Bununla birlikte, highir kosulda i¢ keseyi yika-
mayin! Yikamadan dnce her zaman hassas keseyi koldan
cikarin ve daha sonra dikkatli bigimde tekrar yerlestirin.
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Dogruluk testi
Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
dusurtiimesi) durumunda, Uriiniin dogru galisip calismadiginin

test edilmesini 6neririz. Test islemini ayarlamak igin, liitfen, Micro-

life-Servisi ile gértistin (bkz 6n s6z).

Elden gikarma
Piller ve elektronik tirtinler, ¢dpe atiimamali; ancak, yurir-
likteki yonetmeliklere uygun olarak elden ¢ikariimalidir.

11. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindigi tarihten itibaren 5 yil garanti kapsamindadir.

Garanti, sadece saticiniz (arkaya bakiniz) tarafindan doldurulan ve

satin alma ya da fatura tarihini teyit eden garanti belgesinin mevcu-

diyeti ile gegerlilik kazanir.

o Piller, kaf ve asinan pargalar garanti kapsaminda degildir.

o Aygitin agllmasi ya da Uzerinde degisiklik yapiimasi, garantiyi
gegersiz kilar.

o Garanti, yanls kullanimdan, pillerin bogalmasindan, kazalar ve
calistirma talimatlarina uygun davraniimamaktan kaynaklanan
zarar ziyani kapsamaz.

Liitfen, Microlife-Servisi ile goriistin (bkz 6n s6z).

12. Teknik Ozellikler

Gahstirma sicakhgi: 10 - 40 °C /50 - 104 °F

%15 - 95 maksimum bagil nem
-20-+55°C/-4-+131 °F

%15 - 95 maksimum bagil nem

610 g (piller dahil)

160 x 125 x 98 mm

osilometrik, Korotkoff yéntemine uygun:
Asama | biytk tansiyon, Asama V kiiglik
tansiyon

20 - 280 mmHg - tansiyon

dakikada 40 - 200 atis — nabiz

Kaf basinci goriintii-

Saklama sicakhg:

Agirlik:
Boyutlar:
Olgiim yordam::

Olgiim aralig:

Gerilim kaynagi: 4 x 1.5V Piller; boyut AA

Elektrik adaptérii DC 6V, 600 mA (istege
bagli)

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleri ile
uyumludur.
Teknik 6zelliklerin degistiriimesi hakki saklidir.

ilgili standartlar:

leme araligi: 0-299 mmHg
Coziintirliik: 1 mmHg

Statik dogruluk: +3 mmHg araliginda basing
Nabiz dogrulugu:  +dlgiilen degerin %5'i
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Microlife BP A100
@ NAiktpo ON/OFF Ayamnté TreAam,
@ 086vn To véo aag meaodpeTpo Microlife eival éva agiémaTo 1atpikd 6pyavo

(® Evlemn kapta

@ Ymodoyn TepIElpiBag

(® Ymodoy HETAOXNUATIOTY PEUHOTOS
(® Onkn TepIyEIpidag

@ OnKn UTaTapItV

Mepixeipida

(@ Biopa mepiyelpidag

@9 NMAiktpo M (MvAun)

006vn

Tipr cuaToAIKAG TTiEaNGg

D Tiur SiaoToAIKAG TriEaNg

(2 Mahpég

3 ‘Evaeifn kapdiakrg appudyiag
a3 Touteig

@9 Evdeifn umarapiag
ATroBnKeupévn TIA

@ Koupmi pvAung

Tumog BF epapuoapévo Tpfua

yia Tn p€TPNGN TG APTNPIAKAG TTiEang aTov Avw Bpayiova. Eival
€Ukoho aTn xprian, akpIBEG kai guviaTaTal yia Tnv TTapakoAoUenan
NG APTNPICKAG TTiEaNG 0TO OTTITI. To Gpyavo autd oxedidaTnke o€
auvepyaaia e 1a1poUg, eviy GUPQWVa PE KAIVIKEG SOKIPEG TTODEI-
kvUeTal 011 n akpifeia PETPNORG Tou ivail 1Id1aiTepa UPNAR.*
AiaBaoTe auTéG TIG 08NYiEG TTPOTEKTIKG, WATE VI EEOIKEIWBEITE PE OAEG
TIG A€IToupyieg Kail TIG TTANpo@opieg ao@aheiog. ZTOX0G Pag ivai n
Ikavotoinan} aag amé 1o mpoidv pag Microlife. EQv éxete ommoieadn-
TIoTe amopieg A TpoBAfuaTa A ev BEAETE val TapayyeieTe Kamolo
aviaAakTIKG e¢apmua, ameuBuvBeite oTo TAKA eGuTMPETNONG
meAatwv g Microlife. Mmopeite va Bpeite T dielBuvan Tou kevipikol
avrimpoowrrou Microlife o6 Tov avTITpdowTTo 1} To PAPHAKEIO TNG
meploxrig oag. EvahakTikd, emake@beite v 10TooeAida pag aTo
diadiktuo o diedBuvan www.microlife.com, 6Trou pTmopeite va
Bpeite TOMEG XpriaIpEG TTANPOPOPIEG TXETIKA e Ta TTPOIOVTA PO,
Meivere uyieig — Microlife AG!

*To dpyavo autd xpnoiuomolei Ty idia TexvoAoyia UETONTEWY LIE TO
BpaBeupévo poviéo «BP 3BTO-A, 1o omroio éxel eAcyx el auupwva
10 MpwrékoAo ¢ Bpetavikig Eraipeiag Ymépraong (BHS).

Al0BAaTE TPOTEKTIKA TIG 00NYiES TTPIV XPNTIUOTIOIRTETE QUTA TN
GUOKEUR.
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Mivakag mepiexopévwv

1.

o

1.
12,

InHavTIKEG TTANPOPOPIEG TXETIKG PE TNV APTNPIAKD TTiET
Kl TNV QUTOUETPNON
+ Twg va aglohoyRow TV apTnPIaKK JOU TTiEan;

. Xpfion Tou opydvou yia TpwT Qopd

+ EvepyotoifoTe Tig TomoBeTnpéveg pratapieg
+  EmAEGTe Tn owoTh TrepixeIpida

. Mérpnon Tng aptnpIakAg Tieong pe auté To 6pyavo
. Epgavion tng évdei§ng kapdiakig appubpiag yia éykaipn

avixveuan

. MvApn dedopévwv

+ Epoavion Twv amodnKeupévwy TIHWY
* Mvijun mAnpeng
+ Alaypagn 6AwV TwV TIHWY

. AvTikatdoTaon Tng évleTng KapTag
. ‘EvdeI§n pmatapiag Kal avTiKaTaoTagn Bmatapiwv

+ Mmarapieg oxed6v amoQopTIouEVES

+  Mmarapieg amo@opTIoPEVES — QVTIKATAGTOON
+ [loieg pmarapieg kai Toia diadikaaia;

+ Xprion emava@opTI{OUEVWV PTTATAPILY

. Xpfon peTacxnuaToTh peupATOg

Mnvipara o@daAparog

. AO'(p(l)\EI(X @povTiba, éAeyxog akpifeiag ka1 aTrOppIYn

+  Ao@daAcia kal TTpooTacia
+ ®povtida TOU METOUETPOU
+ KaBapioudg e mepixeipidag
+ 'EAeyxog akpipelag
+ Amoppiyn
Eyyonon
Texvika XapoKTNPIOTIKG
Kapta eyyinong (BA. omoB6¢puAAo)

. ZNUOaVTIKEG TTANPOPOPIEG OXETIKA HE THV OPTNPIOKNA

Tiean Kal TNV AUTOUETPNON

H aptnpiaki migon eival n ieon Tou aiparog TTou péel péow
TWV APTNPIWY, N 0TToia dnuIoUpYEiTal aTd TNV AvTAnan TG
kapdidg. Mavrote petpwvtal dUO TIKEG, N GUGTOAIKA (ETTAVW)
TIuA Kai n SiaoToAIKn (kaTw) Tipn.

To 6pyavo eugavider emmiong TG 0QUEEIS (TTOTEG POPEG N
kapd1é TaMeTal o éva AeTTTo).

H otaBepd uynAn tricon popei wpokaAéoel BAGRN oTnv
KapdId Kal TTPETTEI VO QVTIHETWTTIOTE a1 TOV 1aTPO O0ag!
ZToV 1aTpO 0aG TTPETTEN VO AVOPEPETE TTAVTOTE TIG TIPEG TTIEONG
0ag, Qv EXETE TTAPATNPATEI KATI U QUTIOAOYIKG Ny £GV Bev
eioTe aiyoupol. Moté pn BacifeoTe p6VO OTIG PETPATEIS TNG
apTNPIOKAG TiETNG.

ZNHEIWGTE TIG YETPATEIG GG OTO OUVOBEUTIKG NUEPOAGYIO
apTnplokAg Tieang. Me auté Tov Tp6TIO, 0 10TPOG GG UTTOPEI
va OXNMATIOE! YPryopa Wi VEVIKY EIKOVAL.

Ymépyouv oAEG aiTieg uTrepBoAIka uwnARg apTnPIaKAg
mieong. O 101pdg oag Ba oag egnyRoel TIG aiTieg auTég pe TEPIO-
06TEPEG AeTITOpEPEIEG KaI B G XopnyAOE! aywyn avaAoya e
NV TEPITTTWON. EKTOG amrd T BepammeuTIKA aywyr, 01 TEXVIKEG
XaAdpwang, n amwAeia owpatikoU BApoug Kail n aoknan
pTopO0V ETTIONG VOl LEIWTOUV TNV OPTNPIAKT) 0TG TTiEDM.

Ze kapio mepimTwan dev wpémel va aAAdgere Tn Soooloyia
TWV QUPHAKWY TTOU Gag £XEI XOPNYNTEI O 1aTPOG oag!
Avaloya Pe TN CWHATIKA KATATTOVNon Kal TN QUOIKA oag Katd-
aTaan, N apTpIakn Tiean kupaiveral anuavTikG ot didpkeia
NG NUéPAG. Mo To AGyo auTO, TTPETTEN VO PETPATE TNV TTiETT
oag oTIG id1Eg ouvBAKeS npepiag kal oTav aigBaveoTe OTI
éxere xahapwael! Metpdre Tnv mriean TouAdyiaTov dUo popég
Vv Npépa, pia gopd To Tpwi Kal pic To aTTOYEUNa.

Eivar apkeré alvnbeg dUo S1adoyIkéG peTPATEIS va divouv
ONUAVTIKG SIaQOPETIKES TIPES.

O1 atrokAigeig petacy Twv peTpAoewy amo Tov 1aTpd aag f T0
(POPUOKEIO Kl TWV PETPAOEWY OTO OTTITI Eival APKETA PUTIONO-
YIKEG, B10TI 0 GUVBRAKEG €ival EVIEAWG DIOPOPETIKEG.

O1 apkeTég peETPAOEIG Sivouv COPEDTEPN EIKOVA OTT' 6,1 piat
pbvo pérpnon.

A@RoTE éva HIKPO XPOVIKG ePIBwPIO TOUAdYITTOV

15 deutepoAéTTwy petatl dUo HeTPREWY.

Edv eioTe éykuog, Tpémel va TapakoAouBeiTe TN apTnpiakn
oag Trieon oAU TTPOCEKTIKG BIOTI PTTopei va TroIKiAel onpa-
VTIKG 0NV TrEPiodo Tng kunang!

Edv éxete akavovioTo kapdiako TaApo (appubpia, BA.
«Evomta4.»), n agioAdynan Twv PETPRGEWY HE AUTS TO GpYavo
TIPETTEI VO YIVETAI POV PETA ATTO CUVEVWONDT ME TOV 10TPG O0G.
H évdeign maApou Sev eivan katdAAnAn yia Tov €Aeyyxo Tng
ouxvoeTnTag Tou BnpatodoTn!
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Mwg va agioAoyiow TNV apTnpIaKi Hou TriEan;

Mivakag Tagivéunang Tiuwv apTpIakng Trieang o€ eVAAIKEG
oUpewva Pe Tov Maykéopio Opyaviaud Yyeiag (WHO) Tou 2003.
Z1olxeia o€ mmHg.

Elpog Tipwv TuoToAikn | AlaoToAik) | ZioTaon
apmplakn mieon | ¥100 V60 ZupBouleuteite Tov
oAU XapunAn 1aTP6 0OG

1. | apmpiakd iean  |100-120 |60 - 80 AutoéAeyyog
BEATIOTN

2. |apmpiakn mrieon  {120-130 [80-85 AutoéAeyyog
QUOI0AOYIKA

3. |apmpiakn Tieon  {130-140 (85-90 TupBouleuteite Tov
eAappuig uynin 1aTP6 00

4. | apmpiaki iean | 140 -160 |90 - 100 ZnTAOTE 10TPIKNA
TIOAU uynAr OUMBOUAR

. | apmpiakn ieon  {160-180 [100-110 | ZnmoTe I0TPIKNA
uTtepBoAIKG uwnAf oupBouly

n ZNTAOTEETTEYOVTWG
ETMIKIVOUVa uynAr 1aTPIKA GUpBO

H uynAdtepn TipA eivar autr Bdoel Tg otmoiag kabopidetal n ago-
Aoynon. Mapddelypa: pia Tipr pérpnong petact 150/85 r) 120/98
mmHg amoteAei Evdeign «ToAU uwnARg apTnpiakig Tieong».

H évBetn kdpTa (3) GTO UTTPOCTIVO PEPOG TOU OpYAvOoU SeixVvel Ta
€0pn TIWV 1-6 TTou avaypdagovtal aTov Mivaka.

2. Xpnon Tou opydvou yia TpWTH gopd

EvepyotmoIfoTe TIG TOTTOBETNEVEG UTTATAPIEG
Tpapnre £Ew TV TTPOGTATEUTIKN TAIVIA TTOU TIPOEEEXE! OTTO TN
BAKN TwV PTTaTaPIWY (7).

EmAéSTe Tn owoTn TepIxelpida

H Microlife rapéxer 3 peyedn mepixelpidag: S, M kai L. ETIAEGTE T0
péyeBog TrEPIKEIPIDAG TTOU TaIPIALEI OTNV TIEPIPETPO TOU UTTPATOOU
00ag (METPATAI EQAPUOTTA OTO KEVTPO TOu PTTpdTtoou). To M eival
T0 OWOTO PEYEBOG YIa TOUG TIEPITTATEPOUG AVBPWTTOUG.

MéyeBog epixelpidag | yia THV TEPINETPO TOU PTTPATGOU
S 17-22cm (6,75-8,751in.)
M 22-32cm(8,75-12,5in.)
L 32-42cm(12,5-16,5in.)

@& Xpnaoiyotoieite povo mepixelpideg Microlife!
» AmeuBuvbeite oo TuRNa aéppig Tng Microlife, edv n guvodeu-
TIKA TIEPIXEIPIdQ (8) dev TaIPIALE!.

» ZuvdEOTE TNV TIEPIXEIPIOD GTO GPYavo TOTTOBETWVTAG TO BUCHA
NG TePIXEIPidag (9) aTnv uTIodoX [ TNG TIEPIXEIPIOAG (4) KATA TO
duvardv o péoa.

3. Mérpnon Tng apTnpIOKAG TTEGNG PE AUTO TO Opyavo

AioTa eAéyxwv yia TNV TTpaypaToTToinon agiomoTng péTpnong

1. ATo@UyeTe Tn owuarikh dpacTnEIOTNTA, TNV KATavAAWan
@aynTou A To KATIVIONA QUETWS TTPIV AT TN PETPNOT.

2. KaBioTe emi 5 Aetrté TouAdiioTOV TIpIV A6 T PETPNON - KAl
XaAPWOTE.

3. H pérpnon mpémer va yiveral Tévrote aTo id10 XEp! (TuVABuG
0 apIOTEPD).

4. AgaipéaTe Ta eQappoaTd pouxa amé To umpdrao. Ma va
amo@UYETE TNV TIEPITQIEN, TO PAViKI TOU TTOUKAWIGOU OEvV
TIPETTEI Va Eival YUPIOPEVO TTPOG TA TTAVW - OEV TTAPEPTTONICE!
NV TIEPIXEIPIDA €AV €ival kaTeERATLEVO.

5. Navta va BePaitveaTe 6TI XpNOIUOTIOIEITE TO CWOTO PEYEBOG
TIEPIKEIPIOAG (avapépeTal aTny TePIXEIPida).

o TomoBeTAOTE TV TIEPIXEIPIOA EQAPUOTTE, AAAG OXI TIOAU
TQIKTA.

o BeBaiwbeite 611 n mepIxeIpida TOTOBETEITAI 2 EKATOOTA
VW aTrd TOV AyKWVa 00G.

o Hévdeign apmnpia mou Bpiokeral oTn TEPIXEIPIdA (TrepiTIOU
3 ekaTooTd) TpEMel va BpiokeTal Tavw ammd TV aptnpia n
oTToia dIATPEXEI TO ETWTEPIKO PEPOG TOU Bpaxiova.

o Ynpire TOv TXN TOU XEPIOU 0OG WATE TO XEPI OOG VAl Eival
Xahapo.

o BeBaiwbeite 611 n mepIxeIpida BpiokeTal aTo {610 UYOG UE
v Kapdid 0ag.

6. MamAote 1o TARKTPO ON/OFF (1) yia va apyioel n pétpnon.

7. Hmepiyelpida 6a pouakwael autopaTa. XaAapwaTe, Unv KIVAGTE
Kall Jn o@iyyeTe TOUG PUEG TOU XEPIOU TG PEXPI VO EUPAVIOTET N
TIA TG PETPNONG. AVTTVEETE PUOIOAOYIKG KOl N MIAGTE.

8. Orav emteuyBei n owaTr Triean, 10 PoUCKWUA GTAPATA KAl
Trieon pelwveral atadiakd. Edv n owaoTn Trieon dev emiTeuyBei,
10 6pyavo Ba dloxeTelael autduaTa TTEPITOOTEPO aépa Péoa
OTnV TIEPIXEIPIDAL.

9. Zm didpkela TG péTpnaong, atnv 08dvn avaBoofrvel 1o
oUpBoAo TG kapdiag 34 kal akolyeTal éva NXNTIKG GNUa
(ummiTT) KGBE PopPd TTOU aviXveUETal KaPOIAKOS TTAAOG.

10.21nv 086vn epgavidetal To amotéAeapa, dnA. n GUGTOAIKR GO Kal
n 81aaToAIK 1) aptnpIakn TTiean Kai ol o@UEeIg, 32 Kal aKoU-
YeTal éva TTI0 TTapaTETapévo NXNTIKG ofua. AgiTe Emiong Tig
EMECNYAOEIG TWV UTTOAOITTWY EVOEIGEWV OTO TIAPOV GUAAGDIO.
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11.0r1av n pérpnan ohokAnpwBei, agaipéate Ty Tepixelpida kal
TOKTOTTOIRQTE TN OTNV €I81KNA BAKN TOU 0pyAvou 6TIWG PaiveTal
omv Ei. Il.
12.ZNPEIWCTE TO ATTOTEAECHA OTO GUVODEUTIKG NUEPOADYIO pTN-
piakng Trieang kai amevepyomoiaTe 1o épyavo. (H 086vn
oprvel autéuata PETa amoé 1 AeTrTd Tmepitou).
&= Mmopeite va OTaATACETE Tr YETPNON OTIOIAdATIOTE OTIVUNA
€av mamoete 1o TAAKTPo ON/OFF (T1.x. £Civ dev aaBaveaTe
avera A €dv viwbete pia duadipeaTn aiaBnon Trieang).

4. Epgavion tng évdeigng kapdlakng appubuiag yia
éykaipn avixveuon
Auté 10 oUPBoA0 (3 epgavidetar wg Evdeign ot aviyvelBnkav
0pIopévol Un @ualoAoyIKoi TTaAUoi KaTd Tn Pétpnaon. Z& auti v
TIEPITITWOM, TO ATTOTEAEC O EVOEXETAI VA ATTOKAIVEI ATTO T UOTOAO-
YIKF) 00 apTNPIaKH TTiEaN — EMaVAAGBETE TN LETPNON. LTIG TIEPITTO-
TEPEG TIEPITITWCEIG, AUTO Oev amoTeAei Adyo avnauyiag. QaTéao, eav
10 aUpPoAo epgaviletar ae poviun BAcn (TT.x. ApKETEG POPEG TNV
€Bdopada pe NUEPAOIES PETPTEIS), TUVIGTATAI VOl EVIUEPWOETE TOV
1aTP6 0ag. AWOTe GTOV 1ATPO 0AG TIG TTAPAKATW TTANPOPOPIES:
MAnpo@opicg yia TOV 1aTPO OXETIKA PE TN OUXVI) ERPAvION
NG évdeiI§ng appubpiag
To 6pyavo autd amoteAei TAAUOOKOTTIKG TTIEGOUETPO TO OTIOI0
avaAUel eTiong T ouxvoTnTa TTAAUWY 0N SIAPKEID TNG LETPNONG.
To 6pyavo gival KAIVIKA eAeypévo.
To ouuBoAo TG appubpiag eupavidetar petd T PETpnam, EQv
TapamenBolv un @uatoloyikoi TaAuoi katd T péTpnan. Eav To
oUppoAo eppavideTal cuyva (Tr.X. apKeTEG PopEG TNV ERdOPAdA pE
nUEPNalEg LETPATEIG) 0 aoBeVAG GuvIoTATaI va {NTACE! IaTPIKN
OUUBOUAN.
To 6pyavo dev utrokaBiaTd TV kapdioAoyikn e&Eracn, aAd o
OKOTIOG TOU €ivall VO QVIXVEUTEI TUXOV LN QUOIOAOYIKOUG TIaALOUG
0€ apyIK6 aTAdI0.

5. MvApun dedopévwv

Ma6Aig oAokAnpw6Eei pia péTpnon, 1o dpyavo autd amobnkevel
auTopaTa KABE aToTEAETAL.

Epgavion Twv amodnKeupévwy TIHWV

MatAaTe To TARKTPO M 38 OTIyUIaia, 6Tav To Gpyavo cival amevep-
yotroinuévo. ZTnv 086vn TpWTa EUPavileTal To amoTEAETUA TIoU
amoBnkeUTNKE TEAEUTAIO.

Edav mamoete gavé 1o mAKTpo M, otV 086vn eppavidetar n
Trponyoupevn TiuA. EGv TarAoete Eava to mARKTpo M emmavelAnp-

péva, éxete ™ duvardtnra petéBaong améd T pia amodnkeupévn
TIA OTNV GAAN.

Mviun TAfpng
'Orav oTn pvApn éxouv amoBnkeutei 30 amoteAéapara, n
uvAun ival mARpng. Ao auté To anpeio KI EMEITa, KABeE véa
TIPA péTPNONG amoBnkeletal emavw otV TaAaIdTEPN TIPA.

Alaypagi OAwV TwWV TIHWY
'OMa ta dedopéva aTn pviun diaypagovial Qv ol pTrara-
pieg agaipeBolv amd To dpyavo.

6. AvTikatdoToon Tng évBeTng KAPTOG

Mmopeite va avTikataaTioeTe Tv EvBeTn kdpta (3) eav TV Tpapr-
&eTe Mo Ta £§w aTmd T TTAGI, 6TTWG Paivetar aTnv Eik. IV kar avi-
KaTOOTATETE TO XAPTIVO £VOETO.

Mmopei va gag e§uTmpeTei 0 1aTpdg 0aG va ONPEIWTEI ATV KAPTA
N S0goAOYia TG APUAKEUTIKAG TAS AYWYRG A KATIOI0 TNAEQWVO
€KTOKTNG avaykng. To dpyavo guvodeueTal ammd TpOTBeTES KAPTES
yIa QuTd TO OKOTIG.

7. 'Ev8eién prratapiag Kai avTikaTiaTagn PIraTapiwy

Mrratapieg oxed6v amoQOpTIoUEVES

Otav o1 ymmarapieg Eouv aTTOQOPTIOTEI KATA Ta ¥4 TIEPITIOU, TO
ouuBoAo Tng pmrarapiag @5 avaoaPrivel JOAIG To Gpyavo evepyo-
TIolEiTal (EPavileTal pia uTraTapia YopTIoPEVN KATA TO APICU).
Map' 611 T0 6pYavo GuVeilel va PETPA pe agIoTTIOTia, TTPETTEN va
ayopaaoETe KaIvoUpyIEG PTTATApIEG.

Mmartapieg amo@opTIoPEVEG — AVTIKATAGTAOT)

Orav o1 pmmatapieg amopopTIaTolV ViEAWS, To aUPBoA0 TG

pmatapiag @5 avapoaBrver pONIG To Gpyavo EvepyoTTolEiTal

(epaviCetar pia amo@opTiopévn pTratapia). Aev PTropeite va

TIPAYLATOTIOIRCETE AAAEG LETPATEIS Kl TIPETTEN VOl QVTIKATAOTA-

OETE TIG PTTaTapiES.

1. Avoigre T BAKn Twv pTratapiwy (7) 0TV Tow TAEUPA Tou
opydvou miégovTag Ta 8Uo BEAN kai TpaBrgTe £Ew To KAAUPUa
NG BAKNG pTTaTapIwy.

2. AvtikataaTAaTE TIG pTratapieg — BePaiwBeite 611 n TOAIKGTNT
eival owaTr oUPwva pe Ta oUUBOAa aTn BAKN.

Moieg partapieg kai woia Siadikaaio;

@& XpnaoiyoToieite 4 Kavoupyleg aAkahikég pmmarapieg 1,5V,

peyéBoug AA.

@& Mn XpnOIUOTIOIEITE TIG TTATAPIEG PETA TO TIEPAG TNG NUEPO-

BP A100

pnviag AMgng Toug.
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@& AQIpETTE TIG PTTaTApIEG, EQV OEV TTPOKEITAI Va XPNTIMO-
TIOIACETE TO PYAVO YIa HEYAAO XPOVIKS dIACTNUA.

Xpfan emava@opTI{OEVWV PTTATAPIWV

To 6pyavo ptropei €TTiong va AEITOUPYAOE! e ETAVAPOPTICOPEVES

pTTaTapieg.

@& XPNOIUOTIOIEITE HOVO ETTAVAPOPTICOLEVES PTTATAPIEG TUTTOU
«NiMH»!

@& Edv eppavioei To oUpporo g pTrarapiag (amogopTi-
OPEVEG PTTOTAPIES), TTPETTEN VA AQOIPEITE TIG PTTATAPIES KAl
val TIG eTmavapopTideTe! Aev TpETTEl va TTOPAPEVOUV péCa
oTo 6pyavo, B10TI evdéxeTal va utroaTolv {nuid (TTARpNng
amopoPTIoN AGyw TTEPIOPICHEVNG XPAONG TOU 0pYyavou,
aKkoun ki av éxel TeBei ekTOG Aemoupyiag).

@& AQUIPEITE TTAVTOTE TIG ETTAVOQOPTICOUEVEG PTTATAPIES, EAV
Oev TTPOKEITAI VOl XPNCIHOTIOINTETE TO Opyavo T pia pdo-
pdda fi mepioadTEPO!

& O pmarapieg AEN pmopolv va goptiatodv 6tav Bpiokovral
péoa oTo TMeadueTpo! MPETEN Vo ETaVaQOpTICETE AUTEG TIG
pTarapieg o€ EGWTEPIKG QOPTIOTA Kl VO TIAPATNPEITE TIG EVOEi-
EEIG OXETIKA e T QOPTION, T PpovTida Kai T didpkeia {wrig!

8. Xpnon peraoxnuamoTh pedpaTog

To dpyavo pTropei va AEITOUPYAOEI LE TO HETAOKNHATIOTA

peuparog Microlife (DC 6V, 600mA).

&> XpnoIUOTIOIEiTE POVO TO pETaaNpaTIoT pedparog Microlife
T0U dIaTIBETaI WG TIPOAIPETIKG EEAPTNHA YIa TV TTAPOXH
pedpaTog, T.x. 10 «ueTaoynuaniat) 230V Microlifer.

& BePaiwBeite 611 Oev Exel mpokAnBei {nuic 0T GTO pETO-
OXNUaTIOTA peUpaATog oUTe aTO KAAWSIO.

1. ZuvdEaTe TO KAAWDIO TOU YETOOXNUATIOTH OTN OXETIKA

uTrodoxf (5) OTO TIETOUETPO.

2. ZUvOEDTE TO IG TOU JETAOKNHATIOTA OTNV TTPICal TOU TOiXOoU.

O1av o yeraonpaniamg pedparog eival ouvdedepévog, Bev kata-

VaAWVETaI pEUPA aTmd Tnv pTratapia.

9. Mnvipata o@dAparog

Edv onueiwBei kamoio agahya kard m pérpnan, n pétpnan diakoTreTal
Kkal otV 086vn epeavicetal éva privupa o@aAyatog, .X. «ERR 3».

LedApa |Mepiypagn | MBavh aitia Kal QVTIHETWITION

«ERR 2» | Zpa oaA-
parog

Karé  pérpnan, avixvelbnkav orpara
O@aAuaTog amrd TV TIEPIXEIPIOa, Ta OTTOIa
TipokARBNKav yia Tapadelya amo Kivnon
TOU aTéUOU f} 0PI Twv Puwv. Emava-
AaBete T péTpnan, kpATWVTAG TO
Bpayiova oag akivnTo.

«ERR 3» | Aev utéipyel
mieon otV
TePIXEIPIda

Aev pmopei va dnuioupyn6ei eTapkng
Triean atnv mepixelpida. EvoéxeTal va
utdpyel Siappon. Beaiwbeite 611 n TepI-
Xelpida Exel ouvdeDei owaTa Kai 6Tl dev
gxel xaAapwael. AVTIKATaOTAOTE TIG
prmarapieg €av eival amapaimro. Emava-
Aapete T péTpnom.

«ERR 5» | Mn guoio- | Ta ofjuata pérpnaong ival avakpifn kai

Aoyikd OUVETTLG OEV UTTOPET VOl EupavIoTel
amotéAeopa |kamoio amotéAeapa atny 0Bovn.
AiaBaaTe T NiaTa eAEyXwv yia T TTpay-
parotroinan agiomoTwWY HETPROEWY Kall
07T ouvéxela emavardBere ™ pérpnon.*
«HI» MoAU H mriean otnv Tepixelpida eivar TOAU
ypriyopog | uwnAA (mévw amé 300 mmHg) H o
maAdg i | TTaAuos ival ToAU ypriyopog (Tavw amé
oAU uwnAf | 200 TraApoi/AemTé). XahapwaoTe i 5
Trieon Tepl- | AeTTTé kau emavaAdBere ™ pérpnon.*
Xelpidag
«LO» | MaAudg O maAu6g eival oAU apy6g (kdmw amé 40
oAU apy6g | TaApoi/AeTTé). EmmavaAdBere T pétpnon.

* ZupBouleureite Tov 1aTp0 0ag, £4v auté 1 omoiodrjore GAo

mpéfAnua maparnpeiral auyva.

& Edv Bewpeite 611 10 amoteAéapara g pétpnong dev gival
QUTI0AOYIKA, BI0BACTE TTPOCEKTIKA TIG TTANPOPOpPIES 0TV
«EvomTa 1.,

10. AogdAeia, ppovTida, EAeyx0g akpifeiag kai amoppIyn

ZedApa |Mepiypagn |MBavA aitia Kal AVTIMETWTTION
«ERR 1» | ZApa moAl | Ta orpara TaApwy oTny Tepixelpida gival
aaBevég oAU aaBevr. EmavaromoBethate Ty
TepIxelpida kal emavaAdpere ™ pétpnon.*

A Aogaleia Kal TTpooTaCia

o To 6pyavo auTé TTPETTEI va XPNTIHOTIOIEITAl YIO TO OKOTTO TToU
TIEPIYPAPETAI OTO TIAPGV EVTUTIO 08NyIWV. O KATAOKEUAOTAG
dev QEpel Kapia euBovn yia Tuxdv {nuid Tou TTpokaAeiTal amd
AavBaaopévn xpran.

o Autd 10 6pyavo amoteheital amd uaiobnra efapTApaTa Kal
TIpETIEN va TO XelpileaTe pe ipoooyr. TnpeiTe TIG 0dnyieg
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amoBnKeuong kai AeIToupyiag Trou TepIypagovial oty
evomnTa «Texvika XapaKmpIOTIKAY!

. I'Ipoostu(m 10 aTo:

VEPO Kal uypaaia

- aKkpaieg Bepuokpaaie
- Kpouan kal TITwan
- péAuvan kai akévn
- @peon ékBean aTov AAI0
- (¢omn kai kpUo

o O1mepIxelpideg eival euaioBnTeg Kal TTPETTEN v TIG XEIPICEDTE PE
TPOCOXN).

o DouokwaTe TV TIEPIXEIPIOA POVO GTaV £XEI TOTTOBETBET GTO
Bpayiova.

o Mn XpnOILOTIOIEITE TO GPYaVO KOVTA O€ I0XUPA NAEKTPOUAYVN-
TIKG TEdia, TG KIvTA TNAEWVA 1) padIdPWVO.

o Mn xpnoipoToigite To dpyavo eav Bewpeite OTI €xel UTTOOTEI
{nuid A} €dv TTapatnpAoETe kATl aouvhBIoTO.

o [loTé unv avoiyete 10 6pyavo.

o Edv 6ev TpOKEITal VO XPNOIMOTIOINCETE TO GPYaVO yia peyaAo
XPOVIKG BIAOTNNA, TIPETTEI VOl AQAIPEITE TIG PTTATAPIES.

o AiaBdote Tig TpOobETEG 00NYiEG ATPAAEING OTIG EVOTNTEG TOU
Trapévtog uAAadiou.

'5) BeBaiwbeite 611 Ta TAIdI1G eV XpnaiIpoToIoly To Gpyavo
Qg Xwpig emmiBAeyn, 81671 opiopéva PéPN Tou Eival apkeTd
MIKPA Kal UTTAPYXE! KivOuvog KaTamoang.

®povrida TOU TIEGOPETPOU
KaBapilete 10 6pyavo pévo pe éva amahd ateyvo mavi.

KaBapiopog Tng mepixeipidag

Mmopeite va TAUveTe TO KGAUPPA TG TTEPIXEIPIGOG OTO

mAuvtpio atoug 30°C (unv 1o 010epWOETE!).

A MPOEIAOMNOIHEH: ¢ kapia TepiTTwon, waTdao, dev
eMTPETETAl VOl TTAUVETE TO EOWTEPIKG OTEAEKOG! MpETTEN
TIAVTOTE Va aalpEiTe TO EuioBnTo TEAEXOG T TO KAAUpUA
TIPIV TO TTAUGIHO Kall VOl TO ETTAVATOTIOBETEITE TTPOTEKTIKG.

‘EAeyxog akpipeiag

ZuvIoTaTal va EAEYXETE TNV akpiBela auTou Tou opydvou KaBe

2 xpovia i eav kTutmBei (eav méael katw). AmeuBuvBeite aTo TRAKA
egutnpétnang g Microlife yia To oyeTiké éAeyxo (BA. eloaywyn).

Atréppiyn
H améppiyn Twv PTraTapiv Kai Twv NAEKTPOVIKWY 0pyavwv
TIPETTEI VO TIPAYMATOTIOIEITAI GUPQWVA JE TOUG I0XUOVTEG
kavovigpoUg, Kai 8x1 adi Je Ta OIKIOKA aTroppippara.

11.Eyyinon

To 6pyavo autéd kaAlTTeTal amd 5 et eyyonan mou 1oy Vel amd

TNV Nuepopnvia ayopdg. H eyyinaon 1o0el ovo Katd Ty TpooKo-

pion TG kapTag eyyunang, n otoia xel CUNTTANPWOET aTrd Tov

avTIpoOowTTo (avarpétre aTo omaboeuAAo) n omoia emiReBal-

(WVEI TNV NUEPOPNVia ayopdg f Tnv amodeIgn TapeIakng Unxavig.

o O1umarapieg, n mepIxeIPida Kal Ta eEapTARATA TTOU UTTOKEIVTAI
o€ pBopd dev KaAUTITOVTAN.

o X¢ TepITITWON AVOIYHATOG f} TPOTIOTTOINANG TOU 0PYAvoU, N
€yyUnon OKUPWVETAL.

o Heyyunon dev KOAUTITE {npIEG TTOU TTPOKAAOUVTAI AGyw
AavBaopévou XeIpIopoU, aTo@oPTIONG TNG PTTaTapiag, artuxr-
PaTtog 1 un OUPHOPOWANG LE TIG 00nyieg Asimoupyiag.

AmeuBuvBeite oTo Tprpa egutpétnang g Microlife (BA. eicaywyn).

12. TexviKG XapaKTNPIOTIKA

Oeppokpaaia 10-40°C/50-104 °F

Agitoupyiag: 15 - 95 % péyioTn OXeTIKNA vypagia
Oepuokpaaia -20-+55°C /-4 - +131 °F
ammodnkeuong: 15 - 95 % péyioTn OXeTIKA vypagia
Bdpog: 610 g (oUpTT. TwV PTTATAPILV)
AiaoTtdoeig: 160 x 125 x 98 mm

Aladikaoia TIaAHOCKOTTIKA, Katd Tn PéBodo Korotkoff:
pétpnong: ®don | guaToAikn, ®daon V diaaToAikA
Elpog Tipwv 20 - 280 mmHg — apmpiakr Tiean
pérpnong: 40 - 200 TTaAyoi avé AeTrTé — opUgeIg

Eupog ameikovi{o-
HEVWV TIHWV TriEaNG

mEPIKEIPIDAG: 0-299 mmHg

AvéAuon: 1 mmHg

ZraTikA okpiBelo:  Trieon mepimou £ 3 mmHg

Akpifeia TaApgou:  +5 % Tng TIPAG PETPNONG

Mnyn Taong: 4 x1,5V umarapieg, peyéBoug AA
MeTaoXnUaTIoTAG GUVEXOUG PEUHATOSG
(DC) 6V, 600 mA (trpoaipeTikdg)

Zuppopewon pe EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

mpoTUTIa: IEC 60601-1-2 (EMC)

H OUGKEUR GUPHOPPWVETAI PE TOUG KAVOVITUOUG |aTPIKWVY
ZUOKEUWY, aUPewva pe Ty odnyia 93/42/EEC.
H etaipeia diamnpei 10 dikaiwpa yio ahayn Twv TEXVIKWY Xapa-

BP A100
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