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Sit on a back-supported chair and keep your legs uncrossed. / Sitt pa en
stol med ryggstéd och korsa ej benen. / Istu selkanojalliselle tuolille ja pida
molemmat jalat maassa. / Sid pa en stol med rygsted og serg for ikke at krydse
benene. / Sitt pa en stol med ryggstette uten & krysse beina. / Apsédieties krésla
ar muguras balstu un nesakrustojiet kajas. / Atsiséskite atsireme j kedes atlosa,
kojas laikykite nesukryziuotas. / Istuge seljatoega toolil ja &rge ristake jalgu. /

CsifibTe, He CKPELLMBas HOTW, Ha CTyN CO CrMHKoiA. / Sestu & stél med baki, ekki
krossleggja festur.

2.
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Avoid thick or close-fitting garments on the upper arm. / Undvik tjocka eller
hért &tsittande klader pa Gverarmen. / Poista tiukka vaatetus késivarrelta. /
Undga tykt eller testsiddende tej pa overarmen. / Unnga tykke eller tettsittende
plagg pa overarmen. / Atbrivojiet roku no bieza, vai ciesi piegulosa apgérba. /
Venkite story ar zasta aptempenciy drabuziy. / Vabastage olavars libuvatest voi
tihedatest riietest. / OcBoOGOANTE NNEHO OT NAOTHOM UM NAOTHO OBNEraloLLEn
opexpbl. / Fordastu ad vera i pykkum og préngum fétum & upphandlegg.

3 BRACHIAL ARTERY

Place the artery-mark on the cuff over your artery. / Placera atar-market pa
manschetten dver din atér. / Mansetissa oleva valtimomerkki tulee sijaita
kasivarren sisapuolella olevan valtimon paélla. / Placér arterie-markeringen pa
manchetten pa arterien. / Plasser arteriemerket pa mansjetten pé arterien din.

/ Novietojiet manseti ta, lai uz manSetes esosais artérijas simbols atrastos virs
rokas artérijas elkona locitavas rajona. / ManZzete uzdékite taip, kad arterijos zyma
atsidurty ties arterija. / Asetge manseti arteri mark oma arterile. / lMomecTute
MaHXeTY TaK, YTOBbI 3HA4OK apTepUN Ha MaHXKETe HaxoauiCs Hay apTepyelt
pyky B crvibe nokTs. / Settu sedamerkiod & handleggsbordanum yfir eedarnar.

Fit the cuff closely, but not too tight. / Satt pd manschetten tatt men ej for
stramt. / Aseta mansetti olkavarteen mutta 4l liian tiukalle. / Placer manchetten
teet, men ikke for stramt. / Fest mansjetten godt, men ikke for stramt. /
Pielagojiet manseti ciesi, bet ne parak stingri. / Manzete uzvyniokite glaudziai,
taciau jos neuzverzkite per stipriai. / Asetage mansett imber Glavarre tihedalt
kuid mitte liialt tugevalt. / TomecTuTe MaHxeTy Tak, YToBbl OHa NAOTHO, HO He
Tyro npunerana. / Festu handleggbordann péttingsfast en ekki of fast.

5. ‘

Position the cuff 1-2 cm above your elbow. / Satt manschetten 1-2 cm Gver ditt
armveck. / Varmista ettd mansetti on sijoitettu 1-2 cm kyynerpéan ylapuolelle.

/ Placér manchette 1-2 cm over albuen. / Plasser mansjetten 1-2 cm over
albuen. / Man3etes apaksgjai malai ir jabut 1-2 cm attaluma virs elkona
loctavas. / Pasistenkite, kad apatinis manzetés krastas bty 1-2 cm vir§ rankos
linkio. / Asetage mansett 1-2 cm Ulespoole kiltinarligesest. / Pacnonoxure
MaHXeTy Ha 1-2 cM BbiLLie nokTs. / Stadsettu handleggsbordann 1-2 cm fyrir
ofan olnbogann.

- (0

Keep your arm still and do not speak during the measurement. / Hall din arm
stilla och tala ej under méatningen / Pidé kési rentona paikallaan mittauksen
aikana, &laka puhu. / Hold din arm stille og tal ikke under malingen. / Hold
armen i ro og ikke snakk under malingen. / Asinsspiediena mérisanas laika
turiet roku nekustigi un nerunajiet. / Matavimo metu laikykite ranka ramiai.
Jokiu budu nekalbékite! / Hoidke kétt paigal ja drge ragkige modtmise ajal. /
[lepxute pyKy HENOABIKHO U He pa3roBapVBaiiTe BO BPEMS 13MepeHis. /
Haféu handlegginn kyrran og ekki tala & medan meslingu stendur.
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Before each measurement

Microlife BP A7 Touch BT

Avoid eating, bathing, smoking or caffeine (approx. 30 min).

Undvik att ata,bada,roka och attdricka kaffe 30 minuter fére matning.

Valta kylpemista, tupakoimista tai koffeiinia (noin 30 min).

Undga at spise, bade, rygning eller koffein (ca. 30 min).

Unngé & spise, bade, reyke eller innta koffein (ca. 30 min).

Apméram 30 minltes pirms mérisanas neédiet, nemazgajaties, nesmékéjiet un nelietojiet kofeinu
saturo$us produktus.

Venkite valgyti, maudytis vonioje ar duse, o taip pat rukyti ar gerti kavos (bent 30 min.)

Enne mootmist (umbes 30 min) véltige s6dmist, vannitamist, suitsetamist ja kohvi joomist.
W36eravite nprema nuLLK, KynaHys, KypeHnus nv npruema KoerHoCoaepKaLLyx NpoayKTos
(Npwbn. 3a 30 MUHYT IO U3MEPEHUs).

Fordastu ad borda, fara i bad, reykja og koffin. (u.p.b. 30 min).

\

‘ Relax 5-10 Mins

Avoid activity and relax for 5-10 min.

Undvik alla aktiviteter och vila 5-10 minuter.

Valta likkumista ja rentoudu 5-10 min ennen mittausta.
Undgé aktivitet og slap af i 5-10 min.

Unnga aktivitet og hvil i 5-10 min.

5-10 mindtes mierigi atputieties bez kadas fiziskas slodzes.
Venkite fizines veiklos ir 5-10 min. atsipalaiduokite.

Enne mootmist valtige fllsilist piget ja [6dvestuge 5-10 min
B TeyeHmne 5-10 MyH. ocTaBanTech B paccnabneHHoe CoCTosHneE 1 n3beranTe
hU13nHECKON HarpysKu.

Fordastu hreyfingu og slakadu & i 5-10 min.
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Measure before medication intake.

Mat fére medicinintag.

Mittaa verenpaine ennen laékkeen ottoa.

Mal fer indtagelse af medicin.

Mal for medisinering.

Meériet asinsspiedienu pirms zalu lieto$anas.
Kraujospudj matuokites pries vardodami vaistus
Mb6tke enne ravimite mansutsatmist.
amepsiite ao npuema nekapcTsa.

Meaeldu adur en pu tekur inn Iyf.

Guarantee Card

Microlife BP A7 Touch BT

Name of Purchaser / Inkdparens namn /

Ostajan nimi / Forhandlers navn / Kjepers navn /
Pircéja vards un uzvards / Pirkéjo pavardé / Ostja
nimi / ®.11.0. nokynatens / Nafn kaupanda

Serial Number / Sarjanumero / Serienummer /
Serienummer / Sérijas numurs / Serijos numeris /
Seerianumber / CepuiHbIn Homep / Lotundmer

Date of Purchase / Inképsdatum /
Ostopéaivamaara / Kebsdato / Kjepsdato /
legades datums / Pardavimo data /
Ostukuupaev / [lata nokynkw / Kaupdagur

Specialist Dealer / Aterforséliare / Alan kauppias /
Special-forhandler / Spesialist forhandler /
Specializétais parstavis / Pardavusi jstaiga /
Ametlik mutgiesindaja / CneupannanposaHHbIn
onnep / Séluadili
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Microlife BP A7 Touch BT
(@ Enter Intended use:
(@ Display This oscillometric blood pressure monitor is intended for measuring

® Lock Switch

@ Cuff Socket

(® AFIB/MAM Switch

(® + «Forward» Button

@ - «Backward» Button
USB Port

(® Mains Adapter Socket
Battery Compartment
@) Cuff

@2 Cuff Connector

@3 Cuff Tube

Display

@9 START/STOP Button
@9 M-button (memory)
Systolic Value

@9 Diastolic Value

@3 Pulse Rate

Battery Display

Cuff Check Indicator

@) Arm Movement Indicator
@ Atrial Fibrillation Indicator (AFIB)
@3 User Indicator

@3 AFIB/MAM Mode

@ AFIB/MAM Interval Time
@9 Traffic Light Indicator
@) Date/Time

@3 Pulse Indicator

@ Active Bluetooth®

@ Read the instructions carefully before using this device.

Type BF applied part
T Keep dry

non-invasive blood pressure in people aged 12 years or older.

Itis clinically validated in patients with hypertension, hypotension,
diabetes, pregnancy, pre-eclampsia, atherosclerosis, end-stage
renal disease, obesity and the elderly.

The device can detect an irregular pulse suggestive of Atrial Fibril-
lation (AF). Please note that the device is not intended to diagnose
AF. A diagnosis of AF can only be confirmed by ECG. The patient
is advised to see a physician.

Dear Customer,

This device was developed in collaboration with physicians and
clinical tests carried out prove its measurement accuracy to be of
a very high standard.*

Microlife AFIBsens is the world’s leading digital blood pressure
measurement technology for the detection of atrial fibrillation (AF)
and arterial hypertension. These are the two top risk factors of
getting a stroke or heart disease. It is important to detect AF and
hypertension at an early stage, even though you may not experi-
ence any symptoms. AF screening in general and thus also with
the Microlife AFIB algorithm, is recommended for people of 65
years and older. The AFIB algorithm indicates that atrial fibrillation
may be present. For this reason, it is recommended that you visit
your doctor when the device gives an AFIB signal during your
blood pressure measurement. The AFIB algorithm of Microlife has
been clinically investigated by several prominent clinical investiga-
tors and showed that the device detects patients with AFIB at a

certainty of 97-100%. 12

If you have any questions, problems or want to order spare parts
please contact your local Microlife-Customer Service. Your dealer
or pharmacy will be able to give you the address of the Microlife
dealer in your country. Alternatively, visit the internet at
www.microlife.com where you will find a wealth of invaluable infor-
mation on our products.

Stay healthy — Microlife AG!

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

1 Kear/t/a_y K, Selwood M, Van den Bruel A, Thom/)son M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

BP A7 Touch BT
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2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. Appearance of the Atrial Fibrillation Indicator for
early Detection (Active only in AFIB/IMAM mode)

This device is able to detect atrial fibrillation (AF). This symbol @3
indicates that atrial fibrillation was detected during the measure-
ment. Please refer to the next paragraph for information regarding
the consultation with your doctor.

Information for the doctor on frequent appearance of the
atrial fibrillation indicator

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

The AFIB symbol is displayed after the measurement, if atrial
fibrillation occurred during measuring. If the AFIB symbol
appears after having performed a full blood pressure measure-
ment episode (triplicate measurements), the patient is advised to
perform another measurement episode (triplicate measure-
ments). If the AFIB symbol appears again, we recommend the
patient to seek medical advice.

If the AFIB-symbol appears on the screen of the blood pressure
monitor, it indicates the possible presence of atrial fibrillation.
The atrial fibrillation diagnosis however, must be made by a
cardiologist based on ECG interpretation.

Keep the arm still during measuring to avoid false readings.
This device may not or wrongly detect atrial fibrillation in
people with pacemakers or defibrillators.

In the presence of atrial fibrillation the diastolic blood pressure
value may not be accurate.

In the presence of atrial fibrillation using AFIB/MAM-mode is
recommended for more reliable blood pressure measure-
ment.

What is Atrial Fibrillation (AF)?

Normally, your heart contracts and relaxes to a regular beat. Certain
cells in your heart produce electrical signals that cause the heart to
contract and pump blood. Atrial fibrillation occurs when rapid, disorga-
nized electrical signals are present in the heart's two upper chambers,
called the atria; causing them to contract irregularly (this is called fibril-
[ation). Atrial fibrillation is the most common form of heart arrhythmia.

q 4 99
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It often causes no symptoms, yet it significantly increases your risk of
stroke. You'll need a doctor to help you control the problem.

Who should be screened for Atrial Fibrillation?

AF screening is recommended for people over 65 years of age, since
the chance of having a stroke increases with age. AF screening is
also recommended for people from the age of 50 years who have
high blood pressure (e.g. SYS higher than 159 or DIA higher than 99)
as well as those with diabetes, coronary heart failure or for those who
have previously had a stroke.

In young people or in pregnancy AF screening is not recommended
as it could generate false results and unnecessary anxiety. In addi-
tion, young individuals with AF have a low risk of getting stroke as
compared to elder people.

Risk factors you can control

Early diagnosis of AF followed by adequate treatment can signifi-
cantly reduce the risk of getting stroke. Knowing your blood pressure
and knowing whether you have AF is the first step in proactive stroke
prevention.

For more information visit our website: www.microlife.com/afib.

2. Using the Device for the First Time

Selecting the correct cuff

Microlife offers different cuff sizes. Select the cuff size to match the
circumference of your upper arms (measured by close fitting in the
centre of the upper arm).

Cuff size for circumference of upper arm
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

Inserting the batteries

After you have unpacked your device, first insert the batteries. The

battery compartment @9 is on the bottom of the device. Insert the

batteries (4 x 1.5V, size AAA), thereby observing the indicated

polarity.

Setting the date and time

1. After the new batteries are fitted, the year number flashes in the
display. You can set the year by pressing either the «+» (&) or
the «-» (7) button. To confirm and then set the month, press
enter (7).

2. Press the «+» (g) or the «-» (7) button to set the month. Press
enter (1) to confirm and then set the day.

3. Follow the instructions above to set the day, hour and minutes.

4. Once you have set the minutes and pressed the time button, the
date and time are set and the time is displayed.

5. If you want to change the date and time, press and hold Date/
Time @7 for approx. 3 seconds until the year number starts

flashing. Now you can enter the new values as described above.

& Only use Microlife cuffs.

» Contact your local Microlife Service if the enclosed cuff G1) does
not fit.

» Connect the cuff to the device by inserting the cuff connector 42
into the cuff socket (@) as far as it will go.

Selecting the user

This device allows to store the results for 2 individual users. In

addition, there is a guest mode in which results are not stored.

» Before each measurement, set the user indicator @3 for the
intended user: user 1, user 2 or guest mode.

» Pressand hold the user indicator @3 for approx. 2 seconds until
the user symbol starts flashing. Now select user 1, user 2 or
guest mode by pressing the user indicator again. Wait 2-

3 seconds to confirm your selection.
@ The first person to measure should select user 1.

Selecting standard or AFIB/MAM mode

Before each measurement, select standard (single measurement)

or AFIB/MAM mode (automatic triple measurement). In AFIB/MAM

mode, 3 measurements are automatically taken in succession and

the result is then automatically analysed and displayed. Because

the blood pressure constantly fluctuates, a result obtained in this

way is more reliable than when a single measurement is

performed.

o When you select the 3 measurements, the AFIB/MAM-symbol
@9 appears in the display.

o The bottom, right hand section of the display shows a 1,2 or 3 to
indicate which of the 3 measurements is currently being taken.

o There is a break of 15 seconds between the measurements.
A count down indicates the remaining time.

o The individual results are not displayed. Your blood pressure will
only be displayed after all 3 measurements are taken.

BP A7 Touch BT
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o Do not remove the cuff between measurements.

o Ifone of the individual measurements was questionable, a fourth
one is automatically taken.

& AF detection is only activated in AFIB/MAM mode.

3. Checklist for Taking a Reliable Measurement

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

» Sit down on a back-supported chair and relax for 5 minutes.
Keep the feet flat on the floor and do not cross your legs.

» Always measure on the same arm (normally left). It is recom-

mended that doctors perform double arm measurements on a
patients first visit in order to determine which arm to measure in
the future. The arm with the higher blood pressure should be
measured.

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

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

o Make sure that the cuff is positioned 1-2 cm above the elbow.

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

o Support your arm so it is relaxed.

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

4. Taking a Blood Pressure Measurement

N

. Slide the lock switch (3) down to the «unlock» position.
2. Select standard (single measurement) or AFIB/MAM mode

(automatic triple measurement): see details in chapter «2.».
. Press the START/STOP button G4 to start the measurement.
. 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.

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

6. During the measurement, the pulse indicator @8 flashes in the
display.

Hw

7. The result, comprising the systolic G and the diastolic G7) blood
pressure and the pulse rate 48 is displayed. Note also the
explanations on further display symbols in this booklet.

8. When the device has finished measuring, remove the cuff.

9. Switch off the device. (The monitor does switch off automatically
after approx. 1 min.).

& AF detection is only activated in AFIB/MAM mode.

& You can stop the measurement at any time by pressing the
START/STOP button (e.g. if you feel uneasy or an
unpleasant pressure sensation).

& This monitor is specially tested for use in pregnancy and
pre-eclampsia. When you detect unusual high readings in
pregnancy, you should measure after a short while again
(eg. 1 hour). If the reading is still too high, consult your
doctor or gynecologist.

In pregnancy the AFIB symbol can be ignored.

How not to store a reading

As soon as the reading is displayed press and hold the START/

STOP button G4 until «M» @9 is flashing. Confirm to delete the

reading by pressing the M-button @5.

& «CL» is displayed when the reading is deleted from the
memory successfully.

How do | evaluate my blood pressure?

The LED traffic light indicator on the left-hand side of the display @8
indicates within which range the measured blood pressure lies. The
value is either within the optimum (green), elevated (yellow) or high
(red) range. The classification corresponds to the following ranges
defined by international guidelines (ESH, ESC, JSH). Data in mmHg.

Range Systolic | Diastolic | Recommendation
1. |blood pressure {2135 285 Seek medical
too high advice
2.|blood pressure  [130-134/80-84 |Self-check
elevated
3.|blood pressure <130 <80 Self-check
normal

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

microlife



5. Data Memory

This device automatically stores up to 99 measurement values for
each of the 2 users and guest mode.

Viewing the stored values

Switch the lock switch (3) to «unlock» position. Select either user
1 or 2 with the user indicator @3. Press the M-button @5 briefly. The
display shows an average value.

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

& Pay attention that the maximum memory capacity of 99
memories per user is not exceeded. When the 99 memory is
full, the oldest value is automatically overwritten with the
100th value. Values should be evaluated by a doctor before
the memory capacity is reached — otherwise data will be lost.

Clearing all values

Make sure the correct user is activated.

1. Firstly unlock the device (3), then select either 1 or 2 with the
user indicator @3.

2. Hold down the M-button G5 until «CL» appears and then release
the button.

3. Press the M-button while «CL» is flashing to permanently clear
all values of the selected user.

@ Cancel deletion: press START/STOP button G4 while «CL»

is flashing.
@ Individual values cannot be cleared.

6. Battery Indicator and Battery change

Low battery

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

Flat battery - replacement

When the batteries are flat, the battery symbol @9 will flash as soon

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

take any further measurements and must replace the batteries.

1. Open the battery compartment @9 at the back of the device.

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

3. To set date and time, follow the procedure described in
«Section 2.».
= The memory retains all values although date and time must
be reset - the year number therefore flashes automatically
after the batteries are replaced.

Which batteries and which procedure?

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

& Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this device using rechargeable batteries.
& Only use «NiMH» type reusable batteries.

&= Batteries must be removed and recharged when the flat
battery symbol appears. They should not remain inside the
device as they may become damaged (total discharge as a
result of low use of the device, even when switched off).
Always remove the rechargeable batteries if you do not
intend to use the device for a week or more.

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

4

4

7. Using a Mains Adapter

You can operate this device using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600 mA).

= Only use the Microlife mains adapter available as an original
accessory appropriate for your supply voltage.

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

1. Plug the adapter cable into the mains adapter socket (9) in the

blood pressure monitor.
2. Plug the adapter plug into the wall socket.
When the mains adapter is connected, no battery current is consumed.

8. Bluetooth® Function
This device can be used in conjunction with a smartphone running

the «Microlife Connected Health+» App. The Bluetooth® connec-
tion is automatically active after the measurement has been
completed.

BP A7 Touch BT
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&= To manually activate the Bluetooth®, press START/STOP
@19 for 5 - 6 seconds until the Bluetooth symbol starts

flashing @9.
For more detailed information visit www.microlife.com/connect.

9. PC-Link Functions

This device can be used in conjunction with a personal computer
(PC) running the Microlife Blood Pressure Analyzer+ (BPA+) soft-
ware. The memory data can be transferred to the PC by
connecting the monitor via a cable.

If no download-voucher and cable is included download the BPA+
software from www.microlife.com/software and use a Micro-USB
cable.

10.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» |Signaltoo | The pulse signals on the cuff are too
weak weak. Re-position the cuff and repeat the
measurement.”

«Err2» |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» |Abnormal | An adequate pressure cannot be gener-
@0 cuff ated in the cuff. A leak may have occurred.
pressure | 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 reli-
able measurements and then repeat the
measurement.*
«Err 6» |AFIB/MAM | There were too many errors during the
Mode measurement in AFIB/MAM mode,

making it impossible to obtain a final
result. Read through the checklist for
performing reliable measurements and
then repeat the measurement.*

Error Description | Potential cause and remedy
«HI» Pulse or cuff | The pressure in the cuff is too high (over
pressuretoo | 299 mmHg) OR the pulse is too high (over
high 200 beats per minute). Relax for 5 minutes
and repeat the measurement.”
«LO» Pulse too  |The pulse is too low (less than 40 beats

low per minute). Repeat the measurement.*

Problem If any problem occurs with the Bluetooth
ea with Blue- | connection, the Bluetooth®icon @9

tooth® blinks rapidly for approximately 10

connection |seconds. To solve the problem, please

visit www.microlife.com/connect.

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

11. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal

A Safety and protection

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

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

o This device comprises sensitive components and must be treated
with caution. Observe the storage and operating conditions
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 Do not exchange or use any other kind of cuff or cuff connector
for measuring with this device.

o Only pump up the cuff once fitted.

o Do not use this device close to strong electromagnetic fields such
as mobile telephones or radio installations. Keep a minimum
distance of 3.3 m from such devices when using this device.

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

microlife



o Never open this device.

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

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

o The measurement results given by this device is not a diag-
nosis. It is not replacing the need for the consultation of a physi-
cian, especially if not matching the patient’s symptoms. Do not
rely on the measurement result only, always consider other
potentially occurring symptoms and the patient's feedback.
Calling a doctor or an ambulance is advised if needed.

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

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

o Under no circumstances should you alter the dosages of
drugs or initiate a treatment without consulting your doctor.

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

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

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

%) Ensure that children do not use this device unsupervised;

% some parts are small enough to be swallowed. Be aware of

the risk of strangulation in case this device is supplied with
cables or tubes.

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

Cleaning the cuff

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

suds.

A WARNING: Under no circumstances may you wash the
inner bladder!

Accuracy test

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

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

12. Guarantee

This device is covered by a 5 year guarantee from the date of
purchase. During this guarantee period, at our discretion, Microlife
will repair or replace the defective product free of charge.
Opening or altering the device invalidates the guarantee.

The following items are excluded from the guarantee:

o Transport costs and risks of transport.

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

Damage caused by leaking batteries.

Damage caused by accident or misuse.

Packaging/storage material and instructions for use.

Regular checks and maintenance (calibration).

Accessories and wearing parts: Batteries, power adapter
(optional).

The cuff is covered by a functional guarantee (bladder tightness)
for 2 years.

Should guarantee service be required, please contact the dealer
from where the product was purchased, or your local Microlife
service. You may contact your local Microlife service through our
website:

www.microlife.com/support

Compensation is limited to the value of the product. The guarantee
will be granted if the complete product is returned with the original
invoice. Repair or replacement within guarantee does not prolong
or renew the guarantee period. The legal claims and rights of
consumers are not limited by this guarantee.

BP A7 Touch BT
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13. Technical Specifications

Operating conditions:
Storage conditions:

Weight:
Dimensions:
Measuring procedure:

Measurement range:

Cuff pressure
display range:
Resolution:
Static accuracy:
Pulse accuracy:
Communication:
Compatibility:

Voltage source:
Battery lifetime:
IP Class:

Reference to
standards:

Expected service life:

10-40°C/50-104 °F

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

15 - 95 % relative maximum humidity
312 g (including batteries)

160 x 82 x 35 mm

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

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

0 - 299 mmHg

1 mmHg

pressure within £ 3 mmHg
15 % of the readout value

Bluetooth® 4.0

i0S: i0S 10.0 or newer

Android: Android OS 5 or newer

4 x 1.5V alkaline batteries; size AAA
Mains adapter DC 6V, 600 mA (optional)
approx. 400 measurements

(using new batteries)

IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Device: 5 years or 10000 measurements
Accessories: 2 years

This device complies with the requirements of the Medical Device

Directive 93/42/EEC.

Technical alterations reserved.

The Bluetooth® word mark and logos are registered trademarks
owned by Bluetooth SIG, Inc. and any use of such marks by Micro-
life Corp. is under license. Other trademarks and trade names are
those of their respective owners.
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Microlife BP A7 Touch BT

(@ Enter (bekrafta)

(2 Bildskarm (display)

(® Avsténgningsknapp

(@ Manschettuttag

(® AFIBIMAM-knapp

® + «Framét» knapp

@ - «Bakét» knapp

USB-uttag

(© Adapteranslutning, uttag
Batterifack

@D Manschett

@2 Manschettkontakt

@3 Manschett slang

Display

@ START/STOP knapp

@9 M-knapp (minne)

Systoliskt varde

@9 Diastoliskt varde

@8 Pulsslag

Batteridisplay

Kontroll indikator for manschett
@) Indikering av armrorelse under métning
@ AFIB-indikator fér formaksflimmer
@3 Anvandare indikator

@3 AFIB/MAM-lage

@ AFIB/MAM-intervall

@9 Trafikljusindikator

@) Datum/Tid

@9 Puls indikator

@ Byetooth® aktivt

@ Las dessa instruktioner noga innan du anvander instru-
mentet.

Tillamplighetsklass BF
T Behall torr

Avsedd anvandning:

Denna oscillometriska blodtrycksmataren &r avsedd for icke-
invasiv matning av blodtrycket hos patienter, 12 ar och aldre.
Blodtrycksmataren ar kliniskt validerad/godkand for patienter med
hogt blodtryck, diabetes, graviditet, havandeskapsférgiftning,
ateroskleros (aderforkalkning), njursjukdom i slutskedet, fetma
och aldre.

Utrustningen kan upptacka en oregelbunden puls som tyder pa
formaksflimmer AF. Notera att utrustningen Inte &r avsedd for att
stélla en diagnos fér formaksflimmer. En diagnos for AF kan
endast bekraftas med EKG. Patienten rekommenderas att
kontakta en lakare.

Béste kund

Instrumentet ar utvecklat i samarbete med I&kare och kliniska
tester bevisar att dess matnoggrannhet ar mycket hég.*

Microlife AFIB &r en vérldsledande teknologi for digital matning av
blodtryck, for upptéckt av formaksflimmer (AF) och hégt arteriellt
blodtryck (hdgt blodtryck). Detta ar de tva storsta riskfaktorerna for
att fa stroke eller hjértsjukdomar. Det &r viktigt att upptacka AF och
hogt blodtryck tidigt, Aven om Du inte har nagon symtom. AF scre-
ening generellt och &ven Microlife AFIB algoritm rekommenderas
for personer fran 65 ar eller aldre. AFIB algoritmen indikera att Du
eventuellt kan ha formaksflimmer. Av den anledningen rekommen-
deras att Du besoker/kontaktar Din lakare nar blodtrycksméataren
ger en AFIB signal under Din blodtrycksmatning. Microlife’s AFIB
algoritm har blivit kliniskt testad av flera k&nda kliniska forskare
och visar att blodtrycksmataren upptécker patienter med AFIB

med en sakerhet pa 97-100%. 2

Om du har fragor, problem eller vill bestélla reservdelar ber vi dig
kontakta Microlifes lokala kundservice. Din aterforsaljare eller ditt
apotek kan ge dig kontaktuppgifter till en Microlife-representant i
ditt land. Alternativt kan du beséka adressen www.microlife.com
dar du finner vardefull information om vara produkter.

Med 6nskan om ett halsosamt liv — Microlife AG!

* Detta instrument anvénder samma métningsteknik som den pris-
beldnta modellen «BP 3BTO-A», vilken testats enligt foreskrifterna
fran British and Irish Hypertension Society (BIHS).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.
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2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Innehallsférteckning
1. Om indikatorn for formaksflimmer visas (Aktiv endast i
AFIB/MAM-lage)
+ Vad ar formaksflimmer (AF)?
+ Vem skall screenas for formaksflimmer?
+ Riskfaktorer du kan kontrollera
2. Anviéndning av instrumentet forsta gangen
+ Lagga i batterier
+ Instalining av tid och datum
+ VAl ratt manschett
+ Vilj anvandare
+ Valj standard eller AFIB/MAM lage.
3. Checklista for att géra en noggrann matning
4. Gor en blodtrycksmétning
+ Attinte lagra ett matvarde
+Hur beddmer jag mitt blodtryck?
5. Dataminne
+ Hamta sparade varden
+ Minnet fullt
+ Radering av alla varden
6. Ig\({ikatorer pa att batteriet haller pa att ta slut och batteri-
e
. yDé batteriet nastan ar slut

+ Tomma batterier — utbyte
+ Vilka batterier och hur skall de bytas ut?
+ Anvandning av laddningsbara batterier
7. Anvéndning av natadapter
8. Bluetooth® funktion
9. Datorfunktioner
10. Felmeddelanden
11. Sakerhet, underhall, noggrannhetstest och avfallshan-
tering
+ Sékerhet och skydd
+ Instrumentunderhall
+ Rengdring av manschett

+ Nogrannhetstest
+ Avfallshantering
12. Garanti

13. Tekniska data
Garantikort (se baksida)

1. Om indikatorn for formaksflimmer visas (Aktiv
endast i AFIB/MAM-lage)

Instrumentet kan upptacka formaksflimmer. Den hér symbolen @3,

indikerar att formaksflimmer har upptackts vid blodtrycksmat-

ningen. Var god se nasta paragraf for information till lakare.

Information till Iakare vid upprepad visning av indikatorn for
formaksflimmer

Detta instrument ar en oscillometrisk blodtrycksmétare som
ocksa registrera oregelbunden puls/hjartslag under méatningen
(arytmi). Instrumentet har genomgatt kliniska tester.

Om formaksflimmer férekommer vid blodtrycksmatning visas
symbolen for arytmi efter matningen. Om symbolen «AFIB» for
formaksflimmer visas efter en blodtrycksméatning i «AFIB/MAM-
lage» (3 matningar), rekommenderas patienten utfora en andra
matning (3 métningar). Om symbolen «AFIB» visas igen, rekom-
menderar vi patienten att soka lakare.

Om AFIB-symbolen visas pa skarmen/displayen pa blodtryck-
mataren, visar detta en majlig indikering av formaksflimmer.
Formaksflimmer diagnos MASTE géras av hjartlakare baserad
pa EKG tolkning.

Hall armen stilla under hela matningen for att undvika felak-
tigt matvérde.

Denna utrustning upptacker ej eller felaktigt formaksflimmer
hos patienter somhar pacemaker eller hjartstartare.

Vid formaksflimmer blir det diastoliska (hdgre) blodtrycks-
vardet ej korrekt.

Vid formaksflimmer rekommenderas att mata blodtrycketi
AFIB/MAM-Iage for att fa ett mer noggrant varde.

Vad ar formaksflimmer (AF)?

Vid normal hjartrytm drar sig hjartmuskeln regelbundet samman
for att darefter slappna av. Vissa celler i kroppen framkallar elek-
triska signaler som far hjartat att dra sig samman och pumpa runt
blodet. Formaksflimmer uppstar da snabba, oregelbundna elek-
triska signaler paverkar hjértats tva 6vre halrum, de sa kallade

&
&
&
&
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formaken, och far dem att dra sig samman snabbt och oregel-
bundet (sa kallat flimmer eller fibrillering). Formaksflimmer ar den
vanligaste formen av hjartarytmi. Det orsakar ofta inga symtom,
men det 6kar betydligt risken for stroke. Du behdver hjélp av en
lakare for att halla problemet under kontroll.

Vem skall screenas for formaksflimmer?

AF screening rekommenderas for personer dver 65 ar, da risk for
stroke okar med aldern. AF screening rekommenderas for
personer fran 50 & om de har hogt blodtryck (t ex SYS dver 159
och DIA hdgre an 99) samt de med diabetes, hjartsvikt eller for de
personer som tidigare haft en stroke.

Fér unga personer och for gravida rekommenderas ej AF scre-
ening eftersom det kan ge falska véarden och onddig oro. Det kan
tillaggas att unga personer med AF har Iag risk for att fa stroke
jamfort med aldre.

Riskfaktorer du kan kontrollera

Daglig diagnos (kontroll) av AF och adekvat behandling kan signi-
fikant reducera risken att fa stroke. Kannedom om Ditt blodtryck
och kunskap om Du har AF ar det forsta steget i att aktivt fore-
bygga stroke.

For mer information besdk var hemsida: www.microlife.com/afib.

2. Anvéndning av instrumentet forsta gangen

Lagga i batterier

Packa upp instrumentet och lagg i batterierna. Batterifacket
finns pa instrumentets undersida. Lagg i batterierna (4 x 1.5V,
storlek AAA), se till att polerna placeras korrekt.

Instélining av tid och datum

1. Arssiffran blinkar i displayen nér nya batterier ar inlagda. Du
kan stalla in aret genom att trycka pa antingen den «+» (&) eller
the «-» (7)-knappen. Tryck pa Enter (1) for att bekrafta och
sedan stalla in manad.

2. Tryck pa den «+» (&) eller «-» (7)-knappen for att stélla in
manad. Tryck pa Enter (1) for att bekrafta och stéll sedan in dag.

3. Folj ovanstaende instruktioner for att stélla in dag, timme och
minuter.

4. Nar du har stalltin minuterna, tryck in tidsknappen och hall den
intryckt, datum och tid sparas och tiden visas.

5. Om du vill &ndra pa datum och tid, tryck pa Date/Time (Datum/
Tid) @9 och hall den intryckt i ca. 3 sekunder till arssiffran borjar
blinka. Du kan nu ange nya varden enligt instruktionerna ovan.

Viélj ratt manschett

Microlife erbjuder olika manschettstorlekar. Valj den manschett
som passar din dverarm (manschetten skall ligga ordentligt runt
dverarmens mitt).

Storlek Overarmens omkrets
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

& Anvand endast Microlife-manschetter.

» Kontakta Microlife lokala service om bifogade manschett G9) €]
passar.

» Anslut manschetten till instrumentet, skjut in manschettkon-
takten @2 i manschettuttaget @) pa vanster sida av instru-
mentet.

Vilj anvéndare

Utrustningen kan lagra méatresultaten fran tva anvandare. | tillagg

finns det ett gast Iage som ej lagras.

» Innan varje métning, stall anvandare indikator @3 for den
avsedda anvandaren: anvandare 1, anvandare 2 eller gast lage.

» Tryck ned och hall anvandar indikatorn @3 cirka 2 sekunder tills
anvandare symbolen bdrja blinka. Valj nu anvandare 1, 2 eller
gést lage genom att trycka ned anvéndare indikatorn igen.
Vanta 2-3 sekunder for att bekréafta ditt val.

= Den forsta personen som mater skall vélja anvéndare 1.

Viélj standard eller AFIB/MAM lage.

Innan varje métning, vélj standard (enkel métning) eller AFIB/MAM

lage, | AFIB/MAM lage, 3 métningar tas automatiskt efter varandra

och resultatet analyseras sedan automatiskt och visas i displayen.

Genom att blodtrycket fluktuera konstant sa &r ett blodtryck taget

pa detta satt noggrannare an vid enkel métning.

o Nér Du valjer 3 matningar, AFIB/MAM symbolen @9 visas i
displayen.

o | displayens hdgra hérn visas siffran 1, 2 eller 3 for att indikera
vilken av de 3 matningarna som utfors.

o Det &ren paus pa 15 sekunder mellan matningarna. En nedrak-
ning visar aterstaende tid.

o De individuella resultaten visas inte. Ditt blodtryck visas forst

BP A7 Touch BT
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o Tainte bort manschetten mellan matningarna.

o Om en av matningarna &r oséker, utférs en fjarde méatning auto-

matiskt.
& AF indikering ar endast aktiverad i AFIB/MAM lage.

3. Checklista for att géra en noggrann métning

» Undvik fysisk aktivitet, maltid eller rokning direkt fore métning.

» Sitt ner pa en stol med ryggstod och slappna avi 5 minuter. Hall
fotterna platt pa golvet och korsa ej benen.

» Mat alltid pa samma arm (vanligen vénster arm). Det rekom-
menderas att en lakare utfor matningar pa bada armarna for att
bestdmma vilken arm som visar hogst blodtryck. Mét sedan pa
den arm som visar hogst blodtryck.

» Avlagsna atsittande kladesplagg pa 6verarmen. Rulla inte upp
skjortdrmen for att undvika blockering av blodcirkulationen.
Armen stér inte manschetten om du viker den forsiktigt.

» Se alltid till att ratt manschettstorlek anvénds (markering pa
manschetten).

o Satt fast manschetten ordentligt, inte for hart.

o Kontrollera att manschetten &r placerad 1-2 cm ovanfor
armbagsvecket.

o Pulsader markeringen pa manschetten (ca. 3 cm lang
stapel) maste ligga 6ver pulsadern som gar ned langs
insidan av armen.

o Placera armen s att den &r avslappnad.

o Kontrollera att manschetten sitter p4 samma hojd som ditt
hjérta.

4. Gor en blodtrycksmatning

1. Dra avstangningsknappen (3) till «unlock» lage.

2. Valj standard (enkelmatning) eller MAM lage (automatisk trippel
matning). Se detaljer in kapitel «2.».

3. Tryck pa START/STOP knappen (9 for att starta matningen.

4. Manschetten pumpas upp automatiskt. Slappna av, ror dig inte
och spann inte armmusklerna tills métningsresultet visas.
Andas normalt och tala inte.

5. Nar korrekt tryck ar uppnatt, slutar instrumentet att pumpa och
trycket faller. Om Gnskat tryck inte uppnas, pumpar instru-
mentet ytterligare luft till manschetten.

6. Under méatningen blinkar puls indikatorn @8 i displayen.

7. Resultatet med systoliskt G och diastoliskt @3 blodtryck och
pulsslag @8 visas. Observera aven forklaringarna for de dvriga
displayerna i detta hafte.

8. Da matningen har utforts, avidgsna manschetten.

9. Stang av instrumentet. (Displayen sténgs av automatiskt efter
ca. 1 minut).

& AF indikering &r endast aktiverad i AFIB/MAM lage.

& Du kan stoppa méatningen nar som helst genom att trycka
START/STOP-knappen (om du t.ex. inte mar bra eller
trycket kanns obekvamt).

& Denna utrustning (blodtrycksmétare) ar speciellt testad for
anvandning av gravida och havandeskapsforgiftning. Nar
du erhaller ovanligt hoga blodtrycksvarden vid graviditet,
skall Du mata igen efter en kort stund (t ex 1 timmar) Om
blodtrycket fortfarande ar for hogt, konsultera da med Din
lakare eller gynekolog.

Vid graviditet skall AFIB symbolen lamnas utan betydelse.

Att inte lagra ett métvérde

Nar matvardet visas i displayen/fonstret tryck och hall ned START/
STOP knappen G4 tills «M» @9 blinkar. Bekréafta raderingen av
matvérdet genom att trycka ned M-knappen G5.

& «CL» visas nar matvardet fran minnet raderats.

Hur bedomer jag mitt blodtryck?

LED ljus indikatorn (traffic light) pa vanster sida av displayen @&
indikera inom vilket omrade det métta blodtrycket ligger. Vardet
ligger antingen inom det optimala (gréna), nagot for hogt (gult)
eller hogt (rott) omrade. Klassningen ansluter till de foljande inter-
nationella riktvardena. (ESH, ESC, JSH). Data i mmHg.

Systo- | Diasto-
Intervall liskt liskt Rekommendation
1. | For hogt blodtryck | 2135 285 Sok medicinsk
radgivning
2. | Forhojt blodtryck [130-134 (80 -84 | Sjalvkontroll
3. [Normalt blodtryck | <130 <80 Sjalvkontroll

Det hogre vérdet bestdmmer bedémningen. T.ex.: ett blodtryck pa
140/80 mmHg eller ett varde pa 130/90 mmHg anger «for hdgt
blodtryck».

5. Dataminne

Detta instrument sparar automatiskt de senaste 99 matvardena for
varje anvandare och gastlage.

12
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Hémta sparade vérden

Dra avsténgningsknappen (3 till «unlock» lage. Valj anvandare 1
eller 2 med anvéndare indikator @3. Tryck kort pa M-knappen @5.
Displayen visar ett genomsnittsvarde.

Tryck pa M-knappen igen for att visa foregaende varde. Tryck pa
M-knappen flera génger for att visa flera varden.

Minnet fullt

& Varnoga med att den maximala 99 minneskapaciteten for
varje anvandare inte dverskrids. Nar 99 minnet r fullt,
ersitts det aldsta vardet automatiskt med vardet 100.
En l&kare bor utvardera varden innan minneskapaciteten ar
fullt utnyttiad — annars kommer data att forloras.

Radering av alla varden

Var saker pa att ratt anvandare ar aktiverad.

1. Stéll knappen (3)i «unlock» lage, valj sedan anvandare 1 eller
2 med anvandare indikator @3.

2. Hall ner M-knappen @3 tills «CL» visas och sléapp knappen.

3. Tryck ner M-knappen nar «CL» blinkar for att ta bort alla varden
ur minnet for vald anvandare.

&= Aterskapa raderade varden: Tryck START/STOP-

knappen (4 nar «CL» blinkar.

@ Individuella varden kan inte raderas.

6. Indikatorer pa att batteriet haller pa att ta slut och
batteribyte

Da batteriet néstan ar slut

Nér batterienergin ar férbrukad till ca % blinkar batterisymbolen
nar instrumentet startas (ett delvis fyllt batteri visas). Aven om
instrumentet fortfarande kan mata, bor du skaffa nya batterier.

Tomma batterier - utbyte

Nar batterierna ar helt tomma blinkar batterisymbolen @9 nar

instrumentet startas (tomt batteri visas). Du kan inte gora flera

matningar utan att byta ut batterierna.

1. Oppna batterifacket @9 pa instrumentets baksida.

2. Ersétt batterierna — kontrollera att polerna placeras at ratt hall

enligt symbolerna i facket.

3. Upprepa stegen i «avsnitt 2.» for att stélla in datum och tid.

& Minnetinnehaller alla varden men datum och tid maste
anges igen - arssiffran blinkar darfor automatiskt nar batte-
rierna har byts ut.

Vilka batterier och hur skall de bytas ut?

& Anvand 4 nya, lang livslangd alkaliska batterier med 1.5V,
storlek AAA.

Anvand inte batterier som passerat bast fére datum.
Avlagsna batterierna om instrumentet inte skall anvéndas
under en langre tid.

&
&

Anvandning av laddningsbara batterier

Du kan dven anvénda instrumentet med laddningsbara batterier.
& Anvand endast aterladdningsbara batterier av typ «NiMH»
batterier.

Batterierna maste tas ut och laddas om batterisymbolen
(tomt batteri) visas. Batterierna far inte lamnas inne i instru-
mentet eftersom de kan skadas av detta (urladdadas pa
grund av oregelbunden anvandning &ven om instrumentet
&r avstangt).

Avlagsna de laddningsbara batterierna om du inte kommer
att anvanda instrumentet inom en vecka.

Batterierna kan inte laddas medan de sitter i blodtrycksma-
taren. Ladda batterierna i en extern laddare och ta del av
information angaende laddning, hantering och livsléngd.

&

7. Anvandning av natadapter

Du kan anvénda instrumentet med Microlife adapteranslutning

(DC 6V, 600 mA).

& Anvand endast Microlife's adapter som &r anpassad till

denna utrustning, finns med som tillbehdr.

&= Kontrollera att varken nat adaptern eller kabeln ar skadade.

1. Stoppa in adapterkabeln i adapteranslutningens uttag (9 i blod-
trycksmataren.

2. Anslut adaperkontakten till vagguttaget.

Nar adapteranslutningen &r ansluten, forbrukas ingen batterien-

ergi.

8. Bluetooth® funktion

Denna enhet kan anvandas med en smartphone som kor appen

«Microlife Connected Health+». Bluetooth®-anslutning &r automa-
tiskt aktiv efter avslutad matning.

BP A7 Touch BT
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&= For att manuellt aktivera Bluetooth®, tryck ned START/
STOP knappen (4 under 5 - 6 sekunder tills Bluetooth
symbol blinkar @9.

Fér med detaljerad information besk www.microlife.com/connect.

9. Datorfunktioner

Instrumentet kan anvéndas tillsammans med en dator (PC) med
programmet Microlife Blood Pressure Analyser+ (BPA+) instal-
lerat. Genom att ansluta instrumentet till en dator kan minnesdata
foras Gver till datorn via en kabel.

Om ingen nedladdningskupong eller kabel inkluderas kan
nedladdning géras via BPA+ mjukvara fran www.microlife.com/
software och anvand Micro-USB kabel.

10.Felmeddelanden

Om ett fel uppstar under métningen, avbryts denna och ett felmed-
delande, t.ex. «Err 3» visas.

Beskriv-
Fel ning Méjlig orsak och atgard
«Hl» For hog Trycket i manschetten &r for hogt (6ver
puls eller {299 mmHg) ELLER pulsen ar for hog
manschet- | (6ver 200 slag per minut). Slappna av i
tryck 5 minuter och upprepa matningen.*
«LO» | Forlag puls |Pulsen ar for lag (mindre an 40 slag per
minut). Upprepa matningen.*
Problem | Om nagot problem uppstar med Blue-
ea med Blue- | tth® anslutningen. Bluetooth ikonen
tooth® blinkar snabbt under cirka 10
anslutning | sekunder For att Isa problemet. Var
vanlig och besok www.microlife.com/
connect.

Beskriv-
Fel ning Méjlig orsak och atgérd
«Err1» |Férsvag |Pulssignalerna i manschetten ar for
signal svaga. Flytta pa manschetten och
upprepa métningen.”
«Err2» |Felsignal |Felsignaler har uppstatt under
@ matningen, antagligen till foljd av rorelse
eller muskelspénning. Upprepa
matningen och hall armen stilla.
«Err3» |Onormalt | Trycket kan inte genereras i
@ manschett | manschetten. Mdjlig 1acka. Kontrollera
tryck att manschetten &r ordentligt ansluten
och inte &r for |6s. Ersatt batterierna vid
behov. Upprepa métningen.
«Err5» |Onormalt  |Matsignalerna ar inte tillrackligt
resultat noggranna och kan inte ge resultat. Las
igenom checklistan for sakra méatningar
och upprepa méatningen.*
«Err 6» |AFIB/MAM |For manga fel har uppstatt under
Lage matningen i AFIB/MAM-Iage vilket gor
det omdjligt att faststélla ett resultat. Las
igenom checklistan for sékra matningar
och upprepa méatningen.*

* Var vénlig att omedelbart kontakta Din lakare om dessa eller
andra problem upprepas.

11. Sékerhet, underhall, noggrannhetstest och avfalls-
hantering

A Sikerhet och skydd

o Folj instruktionerna for anvandning. Detta dokument ger viktig
information om funktion och sékerhet for denna utrustning. Var
vanlig och las detta dokument noggrant fore anvandning av
utrustningen och behall dokumentet for framtida referens.

o Detta instrument far endast anvandas for de &ndamal som
beskrivs i detta hafte. Tillverkaren ansvarar inte for skador som
uppstatt pa grund av felaktig anvandning.

e Instrumentet innehaller kansliga komponenter och skall
hanteras varsamt. Folj forvarings- och anvéndningsinstruktio-
nerna i avsnittet «Tekniska data».

o Skydda instrumentet mot:

- Vatten och fukt

- Extremt hdg temperatur
- Stétar och fall

- Smuts och damm

- Direkt solljus

- Varme och kyla

o Manschetterna &r dmtaliga och maste hanteras omsorgsfullt.

o Anvand enbart medféljande original manschett och original
manschett anslutning.

o Pumpa endast upp manschetten nar den sitter pa armen.

14
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o Anvénd inte instrumentet i narheten av elektromagnetiska
starka falt, t.ex. installationer av mobiltelefoner eller radioappa-
rater. Hall ett avstand pa minst 3.3 m fran sadan utrustning nar
detta instrumentet anvands.

o Anvand inte instrumentet om du tror att det ar skadat eller inte
fungerar normalt.

o Oppna aldrig instrumentet.

o Ta ur batterierna om instrumentet inte skall anvandas under
langre tid.

o Las aven ytterligare sakerhetsforeskrifter som finns i enskilda
avsnitt i detta hafte.

o Deterhalina matresultatet som erhallits med detta instrument ar
ej en diagnos. Det ersétter inte behovet av konsultation av en
lékare, speciellt om inte métresultatet matchar (6verens-
stdmmer med) patientens symtom. Lita ej enbart pa métresul-
tatet, Gvervag alltid andra méjligt forekommande symtom/
orsaker och patienten’s aterkoppling. Rekommenderas att
kontakta en lakare eller en ambulans vid behov.

o Standigt hdga blodtrycksvarden kan skada din halsa och
maste behandlas av lakare.

o Diskutera alltid dina varden med din lakare och tala om for
honom/henne om du upptacker nagot onormalt eller kénner dig
osaker. Lita aldrig pa enstaka blodtrycksmétningar.

¢ Under inga omstéandigheter skall Du &ndra doseringen av
Dina mediciner eller pabdrja behandling utan att konsul-
tera Din lakare.

o Det ar normalt att det forekommer skillnader mellan méatningar
som utforts av din lakare eller p& apoteket och dem du tar
hemma, eftersom matningssituationen &r annorlunda.

o Pulsindikeringen &r inte lIamplig for att kontrollera frek-
vensen hos en pacemaker.

e Om Du ar gravid skall Du méata Ditt blodtryck regelbundet D&
det kan variera mycket under denna tid.

Se till att instrumentet inte hanteras av sma barn. Vissa

@ delar &r tillrackligt sma for att kunna svéljas. Var medveten

om risken for strypning | det fall detta instrument &r utrustad
med kablar och slangar.

Instrumentunderhall
Rengor instrumentet med en mjuk torr duk.

Rengoring av manschett
Rengdr manschetten forsiktigt med fuktig duk.

A VARNING: Innerblasan for absolut inte tvattas!

Nogrannhetstest

Vi rekommenderar att instrumentet kontrolleras vartannat ar eller
efter mekanisk skada (t.ex. om man tappat instrumentet i golvet).
Vanligen kontakta lokal Microlife service fér kontroll (se forord).

Avfallshantering

Batterier och elektroniska instrument skall avfallshanteras
enligt gallande miljdlagstiftning. Sléng inte i hushallsso-
porna.

12. Garanti

Detta instrument har 5 ars garanti fran inkdpsdatum. Under denna
garantiperiod, ska Microlife reparera eller byta ut feaktig produkt
utan kostnad.

Garantin géller inte om instrumentet 6ppnats eller modifierats.
Féljande varor &r undantagna fran garantin:

o Transport kostnader och transport risker.

o Fel som orsakats av felaktig anvandning eller bristande efter-
fold av bruksanvisningen.

Fel orsakade av batteri lackage.

Fel orsakade av olyckor eller misstag

Forpacknings/ lagringsmaterial och anvandar instruktioner.
Regelbundna kontroller och underhall (kalibrering).

o Tillbehor och reservdelar: Batterier, strémadapter (tillval).
Manschetten har tva ars garanti for anvandning (blasans téthet
inutimanschetten).

Om garantiservice behdvs kontakta affaren dar produkten képtes,
eller din lokala Microlife service. Du kan kontakta din lokala Micro-
life sevice via var website:

www.microlife.com/support

Kompenseringen &r begransad ill vardet av produkten. Garantin
galler om komplett product retuneras med original kvitto.Repara-
tion eller utbyte av produkt inom garantin forlanger eller férnya ej
garantiperiod. Legala reklamationer och rattigheter for konsu-
menter begransas ej av denna garanti.

BP A7 Touch BT
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13.Tekniska data

Driftsforhallanden:

Forvarings-
forhallanden:
Vikt:
Dimensioner:
Matprocedur:

Matomrade:

Indikationer for
manschettrycket:
Uppldsning:
Statisk noggrann-
hetstest:
Pulsnoggrannhet:
Kommunikation:

Kompatibilitet:

Stromkalla:

Batteriets livslangd:

IP Klass:
Uppfylida normer:

Forvantad anvénd-
ningstid:

10-40°C/50- 104 °F

15 - 95 % maximal relativ luftfuktighet
-20-+55°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % maximal relativ luftfuktighet
312g (med batterier)

160 x 82 x 35 mm

Oscillometrisk, enligt Korotkoff-metoden:
Fas | systoliskt, fas V diastoliskt

20 - 280 mmHg - blodtryck
40 - 200 slag per minut - puls

0 - 299 mmHg
1 mmHg

Tryck mellan + 3 mmHg
15 % av uppmatt varde

Bluetooth® 4.0

i0S:i0S 10.0 eller nyare

Android: Android OS 5 eller nyare

4 x 1.5V alkaliska batterier; storlek AAA
Adapteranslutning DC 6V, 600 mA (ill-
behér)

ca. 400 méatningar (anvéand nya batterier)
IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Instrumentet: 5 ar eller 10000 méatningar
Tillbehor: 2 ar

Instrumentet uppfyller de krav som stalls i EU:s direktiv 93/42/EEC.
Med forbehall for eventuella tekniska foréandringar.

Bluetooth® ord och logos &r registrerade varumarke som ags av
Bluetooth SIG, Inc och all anvéndning av dessa av Microlife Corp.
ar under licens. Andra varuméarken och handels namn tillhor

respektive agare.
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Microlife BP A7 Touch BT

(@ Sisaan (Enter)

@ Nayttd

® Lukitusvalitsin

(@ Mansetin liitoskohta

(® AFIB/MAM-valitsin

(® + «Eteenpéin» painike

@ - «Takaisin» painike
USB-portti

(@ Verkkoadapterin liitoskohta
Paristolokero

@) Mansetti

(2 Mansetin yhdistaja

@3 Mansetin johto

Néytto

(3 START/STOP-painike (K&ynnistys)
@9 M-painike (muisti)
Systolinen arvo

@9 Diastolinen arvo

@8 Pulssin taajuus

Pariston naytto

Mansetin tarkastuksen ilmaisin
@) Kasivarren liikkeen ilmaisin
@ Eteisvarinan ilmaisin

@) Kayttajailmaisin

@3 AFIB/MAM-tila

@ AFIB/MAM-intervalliaika
@ Liikennevalo ilmaisin

@) Paivamaaralkellonaika

@3 Pulssin iimaisin

@ Bluetooth® aktivoitu

@ Lue ohjeet huolellisesti ennen kuin kaytat laitetta.

Soveltuvuusluokka BF

T Sailyta kuivassa

Kayttotarkoitus:

Tama oskilometrinen verenpainemittari on tarkoitettu noninvasii-
visen verenpaineen mittaamiseen yli 12 vuotiailta.

Laite on Kliinisesti validoitu potilailla joilla on: hypo- tai hypertensio-,
diabetes, raskaana oleva, pre-eklampsia, valtimonkovettumatauti,
munuaissairaus tai ovat ylipainoisia ja iakkaampia.

Laite voi tunnistaa epasaanndllisen pulssin, mahdollisen eteisva-
rindn (AF). HUOM! Laite ei ole tarkoitettu eteisvarinan diagnoimi-
seen. Eteisvarina voidaan diagnosoida ainoastaan EKG:lla. Poti-
lasta neuvotaan ottamaan yhteytta laakariin.

Hyvé asiakas,

Laite on kehitetty yhdessé 148kareiden kanssa ja kliiniset testit
osoittavat sen mittaustarkkuuden olevan hyvin korkealaatuinen.*
Microlife AFIB eteisvarinan iimaisin on maailman johtava digitaa-
linen verenpainemittausteknologia eteisvarinan ja korkean veren-
paineen havaitsemiseen. Namé ovat kaksi suurinta riskitekijaa
aivohalvauksen tai sydansairauden saamiseen tulevaisuudessa.
Eteisvarinan ja korkean verenpaineen havaitseminen ajoissa on
tarkead, vaikkei mitdan oireita olisikaan. Eteisvarinan seulonta
yleisesti ja myds Microlife AFIB algoritmilla, suositellaan yli 65
vuotta tayttaneille. AFIB algoritmi ilmaisee mahdollisesta eteisva-
rindsta. Siksi on suositeltavaa kayda [aakérilla, kun laite iimoittaa
eteisvarinasta verenpainetta mitatessa. Useat tunnetut kliiniset
tutkijat ovat testanneet Microlife eteisvérinaalgoritmin ja toden-

neet, ettd laite tunnistaa eteisvarinapotilaat 97-100%. 1.2 tarkkuu-
della.

Jos sinulla on kysyttavaa, ongelmia tai, jos tarvitset varaosia, ota
yhteys paikalliseen Microlife-asiakaspalveluusi. Saat paikallisen
Microlife-jalleenmyyjan osoitteen kauppiaaltasi tai apteekistasi.
Voit vaihtoehtoisesti kdyda www.microlife.fi-sivustollamme, josta
16ydét paljon tuotteitamme koskevia térkeita tietoja.

Pysy terveena — Microlife AG!

* Tama laite kéyttad samaa mittaustekniikkaa kuin palkittu
«BP 3BTO-A» -malli, joka on testattu British and Irish Hyperten-
sion Society (BIHS) -jarjestén sdéntdjen mukaan.

! Stergiou GS, Karpettas N, Protogerou A, Nasothimiou EG, &
Kyriakidis M. Diagnostic accuracy of a home blood pressure
monitor to detect atrial fibrillation. J Hum Hyperten 2009; 1-5.
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2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Sisillysluettelo
1. Eteisvarinan ilmaisin ilmestyy nayttoon varhaista havait-
semista varten (Aktiivinen vain AFIB/MAM-tilassa)
+ Mita on eteisvarina?
+ Kenelle eteisvarina seulota tulisi tehda?
+ Riskitekijét, joita voit itse hallita
2. Laitteen kayttdminen ensimmdista kertaa
+ Paristojen asettaminen laitteeseen
+ Paivaméaaran ja kellonajan asettaminen
+ Oikean mansetin valitseminen
+ Kayttdjan valitseminen
+ Valitse normaali tai AFIB/MAM-tila
3. Tarkistuslista luotettavaa mittausta varten
4. Verenpaineen mittaaminen
+ Kuinka jatat mittaustuloksen tallentamatta
+ Miten arvioin verenpaineeni?
5. Tietomuisti
+ Tallennettujen arvojen katselu
+ Muisti tdynna
+ Tyhjenna kaikki arvot
6. Paristojen ilmaisin ja paristojen vaihtaminen
+ Lahes tyhjat paristot
+ Tyhjét paristot — vaihtaminen
+ Mitka paristot ja mik& menettely?
+ Ladattavien paristojen kayttdminen
. Verkkoadapterin kayttaminen
. Bluetooth® toiminto
. Toiminta tietokoneen kanssa
0. Virheilmoitukset
1. Turvallisuus, huolto, tarkkuustesti ja havittaminen
+ Turvallisuus ja suojaaminen
+ Laitteen huolto
+ Mansetin puhdistaminen
+ Tarkkuustesti
+ Havittdminen

©w o

NN

12. Takuu
13. Tekniset tiedot
Takuukortti (katso takakantta)

1. Eteisvérinan ilmaisin ilmestyy ndyttoon varhaista
havaitsemista varten (Aktiivinen vain AFIB/MAM-
tilassa)

Tama laite kykenee havaitsemaan eteisvarinan. Tama symboli @2

iimaisee, etta laite havaitsi mittauksen aikana eteisvarinaa.

Seuraavassa kappaleessa tietoa koskien la&kérin konsultaatiota.

Tietoa ladkarille eteisvarinan ilmaisimen saannollisesta
esiintymisesta

Laite on oskillometrinen verenpainemittari, joka analysoi myds
pulssin epasaanndllisyytta mittauksen aikana. Laite on kliinisesti
testattu.

Eteisvérinan symboli nakyy naytolla mittauksen jélkeen, jos
mittauksen aikana esiintyi eteisvérinda. Mikéli eteisvarinaa
osoittava symboli iimestyy naytdlle verenpainemittausjakson
(kolminkertainen mittaus) jalkeen, potilasta suositellaan uusi-
maan mittaus (kolminkertainen mittaus) uudelleen. Mikéli eteis-
varinaa osoittava symboli iimestyy naytdlle tdméankin jalkeen,
potilasta suositellaan kaantymaan laakéarin puoleen.

Mikali AFIB-merkki nakyy ndytossé kun mittaat verenpaineen voi
olla kyseessa eteisvarina. Eteisvarina diagnoosin voi vain
maérittaa laakari EKG tulkittaessa.

&= Pida katesi paikoillaan mittauksen ajan valttadksesi virheel-
liset tulokset.

&= Laite ei valttdmatta havaitse eteisvarinda/tai havaitsee
vaarin henkilgilta, joilla on syd@mentahdistin tai rytminsiirto-
laite.

& Mahdollinen eteisvarina voi vaikuttaa verenpaineen mitta-
ustulokseen ja tulos ei vélttamatta ole oikea.

&= Mikali on havaittu eteisvarina suositellaan, etta verenpai-
netta mitataan AFIB/MAM-tilassa. Téssa tavoin saadaan
luotettavampi mittaustulos.

Mita on eteisvérina?

Tavallisesti sydan supistuu ja rentoutuu sdannéllisessé tahdissa.
Tietyt sydansolut tuottavat sahkdisia signaaleja, jotka saavat
syddmen supistumaan ja pumppaamaan verta. Eteisvarinassa
nopeat ja satunnaiset sdhkosignaalit kulkevat sydamen kahdessa
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ylimméasséa ontelossa, joita sanotaan eteisiksi, ja saavat ne supis-
tumaan nopeasti ja epasaanndllisesti (eli varisemaan). Eteisvarind
on yleisin rytmihairid. Vaikka se on usein oireeton, nostaa se
merkittdvasti aivohalvaukseen sairastumisen riskid. Ongelman
hallitsemiseen tarvitaan laakaria.

Kenelle eteisvarina seulota tulisi tehdd?

Koska aivohalvauksen todennakdisyys kasvaa ian my6ta, eteisva-
rinén seulontaa suositellaan 65-vuotiaille ja vanhemmille henki-
6ille. Eteisvérinaseulontaa suositellaan kuitenkin my6s 50-vuoti-
aille ja vanhemmille henkildille, jotka karsivat korkeasta verenpai-
neesta (hypertensio tai verenpainetauti), diabeteksesta, sydamen
vajaatoiminnasta, tai jotka ovat kokeneet jo aiemman halvauksen.
Eteisvérinaseulontaa ei suositella nuorille henkilille, koska se
saattaisi tuottaa vaaria tuloksia ja siten tuottaa tarpeetonta huol-
taja ahdistusta. Lisaksi, nuorilla henkilgilld, jotka sairastavat eteis-
varinaa, on suhteellisen matala riski saada aivohalvaus verrattu-
navanhempiin ihmisiin.

Riskitekijat, joita voit itse hallita

Eteisvarinan varhainen diagnoosi yhdessa asianmukaisenhoidon
kanssa voivat merkittdvasti alentaa aivohalvauksen saamisen
riskid. Tieto verenpaineestasi ja siitd, onko sinulla eteisvarinaa, voi
vahentad aivohalvauksen riskia.

Lisaa tietoa osoitteesta: www.microlife.com/afib.

2. Laitteen kdyttaminen ensimmaisté kertaa

Paristojen asettaminen laitteeseen

Kun olet ottanut laitteen pakkauksesta, aloita asettamalla paristot
paikalleen. Paristolokero 39 on laitteen pohjassa. Aseta paristot
(4 x 1,5 V:n, tyyppi AAA) paikalleen: varmista, ettd navat ovat
oikein péin.

Paivamaaran ja kellonajan asettaminen

1. Sen jélkeen kun paristot on asetettu sisaan, naytdssa vilkkuu
vuosiluku. Voit asettaa vuoden painamalla joko «+» (&) tai «-»
(@)-painiketta. Vahvista ja aseta paiva painamalla Sisaén (7).

2. Paina «+» (p) tai «-» (7)-painiketta asettaaksesi kuukauden.
Vahvista ja aseta kuukausi painamalla Sisaan (7).

3. Seuraa ylla esitettyja ohjeita ja aseta paiva, tunnit ja minuutit.

4. Kun olet asettanut minuutit ja painanut aika-painiketta, paiva-
méaaré ja kellonaika on néin asetettu ja naytdssé nakyy kellon-
aika.

5. Jos haluat muuttaa paivdmaéaraa ja kellonaikaa, paina Date/
Time (péaivamaara/kellonaika) @7 ja pidé painettuna noin 3
sekunnin ajan, kunnes vuosiluku alkaa vilkkua. Nyt voit sy6ttag
uudet arvot ylla kuvatulla tavalla.

Oikean mansetin valitseminen

Microlife-yhtiélla on tarjolla erikokoisia mansetteja. Valitse késivar-
tesi yldosan ymparysmittaa vastaava mansettikoko (mitattuna
sopivan tiukasti k&sivarren yldosan keskelta).

Mansetin koko |olkavarren yldosan ymparysmitta
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

&= Kayté ainoastaan Microlife-mansetteja!

» Ota yhteys paikalliseen Microlife-palveluusi, jos toimitettu
mansetti @1) ei sovi.

» Kytke mansetti laitteeseen tyontdmalla mansettiliitin G2)
mansetin liitoskohtaan (4) niin syvalle kuin se menee.

Kayttajan valitseminen

Talla laitteella voi tallentaa kahden kayttajan tulokset. Lisaksi lait-

teessa on vieras toiminto, jolloin tulokset eivét tallennu laitteelle.

» Ennen jokaista kayttokertaa, aseta kayttajailmaisin @3 tarkoi-
tetun kayttajan kohdalle: kayttaja 1, kayttaja 2 tai vieras.

» Paina ja pida kayttajailmaisinta @3 noin 2 sekunnin ajan,
kunnes kayttaja symboli alkaa vilkkua. Valitse kayttaja 1, kayt-
taja 2 tai vieras painamalla kéyttajailmaisinta uudelleen. Odota
2-3 sekunttia vahvistaaksesi valintasi.

& Ensimmaisen kayttdjan tulisi valita kayttaja 1.

Valitse normaali tai AFIB/MAM-tila

Ennen jokaista mittausta valitse vakio (yksittainen vakiomittaus)
tai AFIB/MAM-tila (kolminkertainen automaattinen mittaus).AFIB/
MAM-tilassa laite suorittaa automaattisesti 3 mittausta perakkain,
analysoi tuloksen automaattisesti ja nayttaa sen. Koska veren-
paine vaihtelee jatkuvasti, talla tavalla saatu tulos on luotettavampi
kuin vain yhdell4 mittauksella saatu.

o Kun valitset 3 mittausta, AFIB/MAM-symboli @4) nakyy naytolla.

BP A7 Touch BT
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Nayton oikeanpuoleisessa alareunassa numero 1, 2 tai 3
kertoo, miké kolmesta perékkéisesté mittauksesta on silla
hetkella meneillaan.

Mittausten véliin ja& 15 sekunnin mittainen tauko. Aikalaskuri
iimaisee jaljella olevan ajan.

Yksittéisia mittaustuloksia ei ndytetd. Verenpaineesi nakyy

naytossa vasta sen jélkeen kun kaikki 3 mittausta on suoritettu.

Ala poista mansettia mittauskertojen valilla.
Jos yksi yksittaisista mittauksista oli kyseenalainen, laite
suorittaa automaattisesti neljannen mittauksen.

& Eteisvérinailmaisin on ainoastaan aktivoitu AFIB/MAM-

tilassa.

3. Tarkistuslista luotettavaa mittausta varten

4

4

Valta fyysisia aktiviteetteja, syomista ja tupakointia valittomasti
ennen mittausta.

Istu alas selkénojalliselle tualille ja rentoudu 5 minuuttia. Pida
molemmat jalat lattialla. Al laita jalat ristiin.

Mittaa aina samasta kasivarresta (normaalisti vasemmasta).
On suositeltavaa, etta ladkarit suorittavat mittauksen molem-
mista kasista potilaan ensik&ynnilla, jotta han pystyy paatta-
maéan, kummasta k&desté mittaus otetaan tulevaisuudessa.

Mittaus tulisi suorittaa k&desta, jossa verenpaine on korkeampi.

3. Paina START/STOP-painiketta 44 aloittaaksesi mittauksen.

4. Mansetti tayttyy nyt automaattisesti ilmalla. Ala liiku &laka
jannité kasivarsilihaksiasi, vaan rentoudu, kunnes mittaustulos
iimestyy ndyttéén. Hengitd normaalisti ja &la puhu.

5. Kun laite saavuttaa oikean paineen, pumppaaminen loppuu ja
paine laskee vahitellen. Jos vaadittua painetta ei saavutettu,
laite pumppaa automaattisesti hieman lisaa ilmaa mansettiin.

6. Mittauksen aikana pulssin ilmaisin @8 vélkkyy naytolla.

7. Tulos, johon kuuluvat systolinen @) ja diastolinen @3 veren-
paine seka pulssi @8, nakyy naytdlla. Huomaa myds muut tassé
kirjasessa esitetyt ndyttoselitykset.

8. Kun mittaus on paéttynyt, poista mansetti.

9. Kytke laite pois paalta. (Verenpainemittari kytkeytyy automaat-
tisesti pois paalta noin 1 minuutin kuluttua.).

& Eteisvarindiimaisin on ainoastaan aktivoitu AFIB/MAM-

tilassa.

& Voit keskeyttaa mittauksen milloin tahansa painamalla
START/STOP-painiketta (esim. jos olet rauhaton tai tunnet
epéamiellyttdvaa painetta).

&= Tama laite on erityisesti testattu raskauden ja raskausmyr-
kytyksen aikaiseen kayttdon. Kun havaitset epatavallisen
korkeita lukemia raskauden aikana, sinun kannattaa tehda
mittaus uusiksi, (esim. 1 tunnin jalkeen). Jos mittaustulos

» Poista tiukka vaatetus késivarrelta. Paidan hihat voivat kiristaa, on edelleen liian korkea, ota yhteyttd ladkariisi tai gyneko-
jos ne kaaritaan ylos. Sileat ja kiristamattomat hihat eivat logiisi.
haittaa mansetin kayttoa. Jos olet raskaana AFIB merkki voida jattdd huomioimatta.
» Varmista aina, etta kaytdssé on oikean kokoinen mansetti (kts. Kuinka jitit mittaustuloksen tallentamatta
merkinta mansefissa). Kun lukema on naytossé, pida START/STOP-painike (2
o Aseta mansetti ihonmyotaisesti, mutta al4 liian tiukalle. ; . P, . .
. p RSN o pohjassa, kunnes «M» @5 vilkkuu naytdlla. Vahvista lukeman pois-
o Varmista, ettd mansetti on sijoitettu 1-2 cm kyynarpaén taminen painamalla M-painiketta 3
ylépuolelle. oy y . . )
o Mansetissa olevan valtimo-merkin (noin 3 cm pitk& palkki) & 23¥;g:f: nakyy «CL» kun arvot on poistettu onnistuneesi
tulee sijaita késivarren sisépuolella olevan valtimon paéalla. '
o Tue kasivartesi niin, ettd se on rentona.
o Varmista, ettd mansetti on samalla korkeudella sydamesi
kanssa.
4. Verenpaineen mittaaminen
1. Liv'uta lukitusvalitsin (3) alas «ei lukittu» asentoon.
2. Valitse vakio (yksittainen vakiomittaus) tai AFIB/MAM-tila
(kolminkertainen automaattinen mittaus): Tarkempaa tietoa
luvussa «2.».
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Miten arvioin verenpaineeni?

LED likennevalo ilmaisin naytdn @evasemmassa reunassa t
osoittaa sinulle milla valilla verenpaineesi on. limaisimesta riip-
puen lukeman arvo on joko optimaalisessa (vihred), kohonneessa
(keltainen) tai liian korkeassa (punainen) luokassa. Luokittelu
vastaa luokkiin, jotka méaariteltiin kansainvélisen ohjeistuksentau-
lukossa (ESH, ESC, JSH), kuten kuvattiin.

Vaihteluvali Systolinen |Diastolinen | Suositus

1. | liian korkea 2135 285 Ota yhteytta
verenpaine la&kariin

2. |kohonnut veren- (130 -134 |80 - 84 Omatoiminen
paine seuranta

3. [normaali veren- <130 <80 Omatoiminen
paine seuranta

Korkeampi arvo méaarittda arvioinnin. Esimerkki: verenpainearvo
140/80 mmHg tai 130/90 mmHg iimaisee «liian korkea veren-
painey.

5. Tietomuisti

Téama laite tallentaa automaattisesti jopa 99 mittausarvoa molem-
mille 2:lle kayttajalle ja vierastila.

Tallennettujen arvojen katselu

Liu'uta lukitusvalitsin (3) alas «ei lukittu» asentoon. Valitse joko
kayttaja 1 tai 2 kayttajan ilmaisin kayttajailmaisin @3. Paina M-
painiketta @9 lyhyesti. Naytolla on keskiarvo.

Painamalla M-painiketta uudelleen, saat nékyville edeltdvan
arvon. Painamalla M-painiketta toistuvasti voit siirtya yhdesta
tallennetusta arvosta ja toiseen.

Muisti taynna

& Kiinnita huomiota siihen, ettd muistin maksimikapasiteetti,
99 muistipaikkaa, ei ylity. Kun 99 muistipaikkaa on
taynnd, tallentuu 100. arvo automaattisesti vanhimman
arvon paalle. Laakarin tulisi tulkita arvot ennen kuin
muistin enimméiskapasiteetti tayttyy, muuten osa tiedoista
ehtii havita.

Tyhjenna kaikki arvot

Varmista, etta oikea k&yttaja on aktivoitu.

1. Avaa ensin laitteen lukitus (3) ja valitse sen jalkeen joko asento

1 tai 2 kayttajailmaisin @3.

2. Pida M-painike @5 painettuna, kunnes «CL» ilmestyy nayttoon,
ja sitten vapauta painike.
3. Paina M-painiketta, kun «CL» vilkkuu naytélla, poistaaksesi
pysyvasti kaikki arvot valitulta kayttajalta.
&= Peruuta poistaminen: paina START/STOP-painiketta 49
kun «CL» vilkkuu naytolla.
& VYksittdisia arvoja ei voi poistaa.

6. Paristojen ilmaisin ja paristojen vaihtaminen
Lahes tyhjat paristot

Kun paristoista on kaytetty noin %, paristojen symboli @9 alkaa
vilkkua heti kun laite kytketdan paalle (ndytdssa nakyy osittain
ladattu paristo). Vaikka laite mittaa edelleen luotettavasti,
kannattaa sinun hankkia vaihtoparistot.

Tyhjét paristot — vaihtaminen
Kun paristot ovat tyhjat, paristo-symboli @9 alkaa vilkkua heti kun
laite kytketaan paalle (naytdssa nakyy tyhja paristo). Talldin ei voida
suorittaa uusia mittauksia, vaan paristot taytyy vaihtaa uusiin.
1. Avaa laitteen takana oleva paristolokero (9.
2. Vaihda paristot — huolehdi, ett4 asetat navat oikein péin paris-
tolokeron symbolien osoittamalla tavalla.
3. Asettaaksesi pdivamaaran ja kellonajan, seuraa ohjeita, jotka
on kuvattu «osiossa 2.».
&= Kaikki arvot séilyvat muistissa, mutta paivamaaré ja kellon-
aika taytyy asettaa uudelleen — tasta syysta vuosiluku
vilkkuu automaattisesti, kun paristot on vaihdettu.

Mitka paristot ja mika menettely?

&= Kayta nelijaa (4) uutta, pitkaikaista 1,5 V:n AAA -tyypin
alkaliparistoa.

& Ala kayta paristoja niiden viimeisen suositellun kaytto-
paivan jalkeen.

& Poista paristot, jos laitetta ei tulla kayttamaan pitkaan
aikaan.

Ladattavien paristojen kéyttaminen

Voit kayttaa laitteessa myds ladattavia paristoja.

& Kayta ainoastaan «NiMH»-tyyppisia ladattavia paristoja!

&= Paristot taytyy poistaa ja ladata uudelleen, jos néytt6on
iimestyy paristo-symboli (tyhja paristo)! Niita ei saa jattaa
laitteen sisélle, koska ne voivat vaurioitua (taydellinen
latauksen purkautuminen laitteen vahaisen kayton takia,
my6s sammutetussa tilassa).
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& Poista aina ladattavat paristot, jos et aio kayttaa laitetta viik-
koon tai sit4 pidempaan aikaan!

= Paristoja El voi ladata niiden ollessa verenpainemittarissa!
Lataa paristot erillisessa latauslaitteessa ja noudata niiden
latausta, huoltoa ja kayttdaikaa koskevia ohjeita!

7. Verkkoadapterin kayttaminen

Voit kayttaa laitetta yhdessa Microlife-verkkoadapterin kanssa

(DC 6V, 600 mA).

&= Kéyta ainoastaan Microlife-verkkoadapteria, jota on saata-
vana alkuperdislaitteena ja joka sopii kayttdmaasi verkko-
virran jannitteeseen.

&= Varmista, ettd verkkoadapteri ja johto eivét ole vaurioitu-
neet.

Kun verkkoadapteri on kytkettyna, laite ei kuluta paristojen virtaa.

8. Bluetooth® toiminto

Tata laitetta voidaan k&yttaa yhdessa alypuhelimen kanssa, johon

on asennettu «Microlife Connected Health+»-sovellus. Blustooth®

-yhteys on aktiivinen automaattisesti, suoritetun mittauksen

jalkeen.

&= Aktivoi Bluetooth® manuaalisesti painamalla START/
STOP (19 nappia 5 - 6 sekunnin ajan kunnes Bluetooth

merkki vilkkuu @9.
Lisatiedot 16ytyy osoitteesta www.microlife.com/connect.

9. Toiminta tietokoneen kanssa

Laitetta voi kayttad PC-tietokoneen kanssa, jossa on Microlifen
Blood Pressure Analyser+ (BPA+) -ohjelmisto. Muistitiedot voi
siirtaa tietokoneelle liittdmalla mittarin kaapelilla tietokoneeseen.
Mikali latauskuponki tai kaapeli ei sisélly voit lataa BPA+ ohjel-
miston osoitteesta www.microlife.com/software seka kayttda
Micro USB kaapelia.

10. Virheilmoitukset

Virhe Kuvaus Mahdollinen syy ja ratkaisu
«Err2» |Virhesig- | Mansetti havaitsi mittauksen aikana
@) naali virhesignaaleja, jotka aiheutuivat esim.
likkumisesta tailihasjannityksesta. Toista
mittaus ja pida késivartesi paikoillaan.
«Err 3» |Mansetin | Mansettiin ei saada riittavaa painetta.
@9 epanor- Siihen on saattanut syntya vuoto. Tarkista,
maali paine | ettd mansetti on oikein kytketty ja ettei se
ole liian 16ysalla. Vaihda paristot uusiin, jos
tarpeen. Toista mittaus.
«Err 5» |Poikkeava |Mittaussignaalit ovat epatarkkoja ja laite
tulos ei voi sen takia ndyttaa tulosta. Lue
luotettavat tulokset takaava tarkistuslista
ja toista mittaus.*
«Err 6» | AFIB/MAM- | Liian monta virhetté esiintyi AFIB/MAM-
tila tilassa tehdyn mittauksen aikana, joten
lopullisen tuloksen maarittaminen on
mahdotonta. Lue luotettavat mittaukset
takaava tarkistuslista ja toista mittaus.*
«HI» Liiankorkea | Mansetissa oleva paine on liian korkea
pulssitai | (yli299 mmHg) TAI pulssi on liian korkea
mansetin | (yli 200 lydntid minuutissa). Rentoudu
paine 5 minuutin ajan ja toista mittaus.*
«LO» Lilanmatala | Pulssi on liian matala (vdhemmén kuin
pulssi 40 lyontia minuutissa). Toista mittaus.*
Ongelma | Mikali Bluetooth yhteydessa iimenee
9 Bluetooth® jokin ongelma, syttyy Bluetooth® ikoni
yhteydessa |9 ja vilkkuu nopeasti noin 10 sek ajan.
Ongelman ratkaisemiseksi lue lisaa
www.microlife.com/connect.

Jos mittauksen aikana iimenee jokin vika, mittaus keskeytyy ja
nayttoon ilmestyy virheviesti, esim. «Err 3» .

Virhe Kuvaus Mahdollinen syy ja ratkaisu

«Err1» |Liian heikko |Mansetin pulssisignaalit ovat liian heik-
signaali koja. Aseta mansetti uudelleen paikoil-
leen ja toista mittaus.*

* Mikéli joku néista, tai jokin muu ongelma ilmenee toistuvasti,
konsultoi heti laékériési.

11. Turvallisuus, huolto, tarkkuustesti ja havittdminen
A Turvallisuus ja suojaaminen

o Tama ohjekirja sisaltaa tarkeité laitteen kaytto- ja turvallisuus-
ohjeita. Lue ohjekirja huolellisesti ennen laitteen kayttdonottoa
ja noudata tarkoin siina annettuja ohjeita. Sailyta ohjekirja
myShempad kéytta varten.
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o Tata laitetta saa kayttaa ainoastaan naissa ohjeissa mainit-
tuihin tarkoituksiin. Valmistaja ei ole vastuussa vaarinkaytosta
aiheutuneista vahingoista.

o Laitteessa on herkkid osia ja sita taytyy késitella varoen.
Noudata séilytys- ja kayttdolosuhteita koskevia neuvoja, jotka
on mainittu «Tekniset tiedot» -kappaleessal!

o Suojaa laitetta seuraavilta:

- vesi ja kosteus

- aarimmaiset lampdtilat
- iskut ja putoamiset

- lika ja pdly

- suora auringonvalo

- kuumuus ja kylmyys

o Mansetit ovat herkkié ja niitd taytyy kasitella varoen.

o Al vaihda tai kaytd muunlaisia mansetteja tai mansettiliittimia
tall tuotteella mittaukseen.

o Pumppaa ilmaa mansettiin ainoastaan silloin kun se on asetettu
paikoilleen.

o Al kéyta laitetta vahvojen sdhkémagneettisten kenttien, kuten
matkapuhelimien tai radiolaitteiden Iahelld. Pida mittari vahin-
taén 3,3 m etdisyydelld edelld mainituista laitteista k&yttaessasi
sita.

o Al4 kayta laitetta, jos uskot sen olevan vaurioitunut tai jos
huomaat jotakin epétavallista.

o Ala koskaan pura laitetta.

o Jos laitetta ei aiota kayttaa pitkéan aikaan, poista paristot.

o Lue myos tdman kirjasen muissa kappaleissa olevat turvalli-
suusohjeet.

e Taman laitteen antama mittaustulos ei ole diagnoosi. Se ei
korvaa l&8karin konsultaatiota, etenk&én jos se ei vastaa poti-
laan oireita. Alé luota vain mittaustulokseen, harkitse aina myés
muita esiintyvia oireita ja potilaalta saatua palautetta. Ladkarin
tai ambulanssin soittaminen on suositeltavaa tarvittaessa.

o Pysyvasti korkeat verenpainearvot saattavat olla haitallisia
terveydellesi ja niiden hoitamiseen tarvitaan laakaria!

o Keskustele verenpainearvoistasi aina |aékarisi kanssa ja kerro
hénelle, jos olet huomannut jotakin erikoista, tai jos olet
epavarma jostakin. Al milloinkaan luota yksittéisiin veren-
painelukemiin.

o Ladkkeen annostusta ei misséan tapauksessa saa muuttaa
eikd omin pdin aloittaa uuden laékityksen, konsultoimatta
laakariasi.

o Erot 143karisi tai apteekkisi suorittamien mittausten ja kotona
saamiesi tulosten valilla ovat normaaleja, koska ndma tilanteet
ovat aivan erilaiset.

o Pulssindytto ei sovellu sydamentahdistimien pulssitihe-
yden tarkistamiseen!

o Mikéli olet raskaana mittaa sdanndllisesti silla mittaustulos voi
vaihdella merkittavasti.

V) Huolehdi siita, etté lapset eivat kayta laitetta ilman

&; valvontaa; jotkut osat ovat tarpeeksi pienié nieltaviksi. Ole
tietoinen tukehtumisvaaran riskista siina tapauksessa, etta
laitteen mukana toimitetaan kaapeleita ja putkia.

Laitteen huolto
Puhdista laite ainoastaan pehmealla, kuivalla kankaalla.

Mansetin puhdistaminen
Puhdista mansetti varovasti kostealla liinalla.

A VAROITUS: Sisista kumipussia ei missaan nimessa saa
pestal

Tarkkuustesti

Suosittelemme laitteen tarkkuuden testaamista joka 2. vuosi tai
mekaanisen iskun jalkeen (jos laite on esim. pa&ssyt putoamaan).
Jarjesté testiaika ottamalla yhteytta paikalliseen Microlife-palve-
luusi (katso johdanto).

Havittdminen

Paristot ja elektroniset laitteet taytyy havittda paikallisten,
voimassa olevien maaraysten mukaisesti eika kotitalousjat-
teiden mukana.

12.Takuu

Laitteella on 5 vuoden takuu ostopéivasta lukien. Takuujakson
aikana Microlife harkintansa mukaan korjaa tai vaihtaa viallisen
laitteen veloituksetta.

Laitteen avaaminen tai muuttaminen mitétéi takuun.

Takuu ei kata seuraavia:

o Kuljetuskustannukset ja kuljetuksen riskit.

o Vaaran kyttotavan tai ohjeiden noudattamatta jattdmisen aihe-
uttama vahinko.

Vuotavien paristojen aiheuttama vahinko.

Onnettomuuden tai virheellisen kayton aiheuttama vahinko.
Pakkaus-/sailytysmateriaalit ja kayttdohjeet.

Saanndlliset tarkastukset ja huolto (kalibrointi).
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o Lisdvarusteet ja kulutusosat;: Paristot, laturi (valinnainen).
Mansetilla on 2 vuoden toiminnallinen takuu (rakon tiiviys).

Mikali takuuhuoltoa tarvitaan, ota yhteytta jalleenmyyjaan, jolta
tuote ostettiin, tai paikalliseen Microlife -huoltoon. Voit ottaa
yhteytté paikalliseen Microlife -huoltoon verkkosivustomme kautta:
www.microlife.com/support

Korvaus rajoitetaan tuotteen arvoon. Takuu myénnetaan, jos koko
tuote palautetaan yhdessé alkuperdisen laskun kanssa. Takuun
mukainen korjaus tai vaihto ei pidenné tai uusi takuujaksoa. Tama
takuu ei rajoita kuluttajien lainmukaisia vaateita tai oikeuksia.

13. Tekniset tiedot
Kayttoolosuhteet:

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % suhteellinen maksimaalinen
kosteus

-20-+55°C /-4 - +131°F

15 - 95 % suhteellinen maksimaalinen

Sailytysolosuhteet:

kosteus

Paino: 312g (mukaan lukien paristot)

Mitat: 160 x 82 x 35 mm

Mittaustapa: oskillometrinen, vastaa Korotkoff-mene-
telmaa: vaihe | systolinen, vaihe V diasto-
linen

Mittausalue: 20 - 280 mmHg - verenpaine

40 - 200 lydntia minuutissa — pulssi

Mansettipaineen
nayttoalue:

Resoluutio:
Staattinen tarkkuus:
Pulssin tarkkuus:

0 - 299 mmHg

1 mmHg

paine vaihteluvalilld + 3 mmHg
45 % lukemasta

Tiedon siirto: Bluetooth® 4.0

Yhteensopivuus: i0S: i0S 10.0 tai uudempi
Android: Android OS 5 tai uudempi

Virtaléhde: 4 x 1,5 V:n alkaliparistot, tyyppi AAA
Verkkoadapteri DC 6 V, 600 mA (valin-
nainen)

Paristojen kéyttoika: noin 400 mittausta (uusia paristoja kaytet-
taessa)

IP luokka: IP20

Viittaukset EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
normeihin: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Odotettavissa oleva Laite: 5 vuotta tai 10000 mittausta
kayttoika: Lisavarusteet: 2 vuotta

Tama laite vastaa EU-direktiivin 93/42/EEC ladkinnallisista lait-
teista asetettuja vaatimuksia.

Oikeus teknisiin muutoksiin pidatetaan.

Bluetooth® sana ja logot ovat Bluetooth SIG, Inc. rekisterdityja ja
omistamia ja Microlife Corp. kayttaa edelld mainittuja merkkeja
lisenssilla. Muut tavaramerkit tai tuotenimet kuuluvat niiden omis-
tajille.
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Microlife BP A7 Touch BT

(@ Acceptér (Enter)

(@ Display

(® Laseknap

@ Tilslutningssted for manchet
(® AFIB/MAM kontakt

(® Knappen + «Frem»

@ Knappen - «Tilbage»

USB-port

(@ Stik til stremadapter
Batterirum

@D Manchet

(2 Manchetkonnektoren

@3 Manchetslange

Display

(3 START/STOP-knap

@9 M-knap (Memory/hukommelse)
Systolisk veerdi

@9 Diastolisk vaerdi

@9 Puls (hjertefrekvens)
Batteri-display

Indikator for kontrol af manchet
@ Indikator for armbevaegelse

@ Indikator for atriefimmer

@3 Brugerindikator

@3 AFIB/MAM metode

@ AFIB/MAM Interval-tid

@9 Trafiklys-indikator, viser niveauet for det malte blodtryk
@ Datottid

@9 Pulsindikator

@ Active Bluetooth®

@ Lees instruktionerne omhyggeligt fer brug af apparatet.

Type BF godkendt

T Taler ikke fugt

Anvendelsesformal:

Denne oscillometriske blodtryksmonitor er beregnet til maling af
non-invasivt blodtryk hos personer i alderen 12 &r og opefter.

Det er klinisk valideret hos patienter med hypertension, hypoten-
sion, diabetes, graviditet, preeeklampsi, aterosklerose, nyre-
sygdom i slutfasen, fedme og zeldre.

Enheden kan registrere en uregelmaessig puls, der tyder pa atrie-
flimmer (AF). Bemaerk, at enheden ikke er beregnet til at diagno-
sticere AF. En diagnose af AF kan kun bekreaeftes med optagelse
af EKG. Patienten rades il at sege leege.

Keere kunde,

Dette instrument blev udviklet i samarbejde med laeger, og kliniske
tests viser, at dets malengjagtighed er meget hgj.*

Microlife AFIBsens er verdens ferende digitale blodtryksmalings-
teknologi til pavisning af atrieflimmer (AF) og arteriel hypertension.
Dette er de to top risikofaktorer for at fa et stroke eller hjerte-
sygdom. Det er vigtigt at opdage AF og hypertension i et tidligt
stadium, selvom du maske ikke oplever nogen symptomer. AF-
screening generelt og dermed ogsa med Microlife AFIB-algo-
ritmen anbefales til personer pa 65 ar og aldre. AFIB-algoritmen
indikerer at atrieflimer kan vaere til stede. Af denne grund anbe-
fales det at besgge din lege, ndr enheden giver et AFIB-signal
under blodtryksmaling. AFIB-algoritmen til Microlife er blevet
undersggt klinisk af flere fremtraedende kliniske undersggere og
viste, at enheden registrerer patienter med AFIB med en ngjag-
tighed pa 97-100%. "2

Kontakt din lokale Microlife-kundeservice, hvis du har spargsmal,
problemer eller @nsker at bestille reservedele. Din forhandler eller
apotek kan give dig adressen pa Microlife importgren i dit land.
Ellers kan du se pa Internettet pa www.microlife.com, hvor du kan
finde masser af information om vore produkter.

Hold dig sund — Microlife AG!

* Dette instrument anvender den samme maéleteknologi som den
prisvindende «BP 3BTO-A» model testet efter British and Irish
Hypertension Society (BIHS) protokollen.

! Stergiou GS, Karpettas N, Protogerou A, Nasothimiou EG, &
Kyriakidis M. Diagnostic accuracy of a home blood pressure
monitor to detect atrial fibrillation. J Hum Hyperten 2009; 1-5.
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2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Indholdsfortegnelse
1. Visning af indikatoren til tidlig detektion af AF (Aktiv kun i
AFIB/MAM-mode)
+ Hvad er atrieflimmer (AF)?
+ Hvem skal screenes for atrieflimmer?
+ Risikofaktorer, du kan kontrollere
2. Brug af apparatet for forste gang
Iszetning af batterierne
+ Indstilling af dato og tid
+ Valg af den korrekte manchet
+ Valg af bruger
+ Valg af standard eller AFIB/MAM-mode
3. Checkliste til udferelse af en palidelig maling
4. Udfarelse af blodtryksmaling
+ Hvordan en afleesning ikke gemmes
+ Hvordan vurderer jeg mit blodtryk?
5. Datahukommelse
+ Visning af de lagrede veerdier
+ Hukommelse fuld
+ Slet alle veerdier
6. Batteri-indikator og batteriskift
+ Batterier naesten flade
+ Batterier flade - udskiftning
+ Huvilke batterier og hvordan?
+ Brug af genopladelige batterier
7. Brug af stikkontaktadapter
8. Bluetooth® funktion
9. Pc-link-funktioner
10. Fejimeddelelser
11. fSiIkkerhed, vedligeholdelse, pracisionstest og bortskaf-
else
+ Sikkerhed og beskyttelse
+ Apparatvedligeholdelse
+ Rengering af manchet
+ Preecisionstest

+ Bortskaffelse

12. Garanti
13. Tekniske specifikationer
Garantikort (se bagside)

1. Visning af indikatoren til tidlig detektion af AF
(Aktiv kun i AFIB/MAM-mode)

Dette apparat er i stand il at detektere atriefimmer (AF). Dette
symbol @3 indikerer, at der blev detekteret atrieflimren under
malingen. Se naeste afsnit for naermere information om konsultati-
onen med din laege.

Oplysninger til legen, hvis AF-indikatoren vises ofte

Dette instrument er en oscillometrisk blodtryksmonitor, som
o0gsa analyserer uregelmaessig puls under malingen. Instru-
mentet er klinisk testet.

AFIB-symbolet vises efter malingen, hvis der opstod atrieflimmer
under malingen. Hvis AFIB-symbolet vises efter at have udfert
en komplet maling af blodtryk (tre malinger), rades patienten til
at udfere en ny maling (tre malinger). Hvis AFIB-symbolet vises
igen, anbefaler vi at patienten besgger sin leege.

Hvis AFIB-symbolet vises pa skeermen af blodtryksmonitoren,
indikerer det en mulig tilstedevaerelse af atrieflimmer. Atrialflim-
merdiagnosen skal dog laves af en kardiolog baseret pa EKG-
tolkning.

<& Hold armen i ro under malingen for at undga forkerte resul-
tater.

& Denne enhed ma ikke anvendes il atrieflimmer-detektering
hos personer med pacemakere eller defibrillatorer.

& Hovis der forekommer atrieflimmer er veerdien for den
diastoliske blodtryksveerdi ikke korrekt.

& Hovis der forekommer atriefimmer anbefales il at anvende
AFIB/MAM-mode for at f& en mere ngjagtig blodtryksmaling.

Hvad er atrieflimmer (AF)?

Normalt har dit hjerte en arbejdsfase og en hvilefase ved et
normalt hjerteslag. Visse celler i dit hjerte danner elektriske
impulser, der far hjertet til at treekke sig sammen og pumpe blod.
Ved atrieflimmer forekommer de elektriske impulser hurtigt,
uregelmaessigt og tilfeeldige steder i hjertets to forkamre, der
kaldes atrier. Dette far forkamrene til at traekke sig sammen hurtigt
og uregelmaessigt (dette kaldes flimren). Atrieflimmer er den mest
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almindelige form for hjerterytmeforstyrrelse. Det medfarer ofte
ingen symptomer, men det gger meerkbart din risiko for stroke. For
at handtere dette problem, er det ngdvendigt at du sager leege.

Hvem skal screenes for atrieflimmer?

AF screening anbefales til personer over 65 ar, da chancen for at
fa et stroke @ges med alderen. AF-screeing anbefales ogsa til
personer fra 50 ar, der har hgjt blodtryk (f.eks. SYS hgjere end 159
eller DIA hgjere end 99) samt patienter med diabetes, hjerteinsuf-
ficiens eller for dem, der tidligere har haft stroke.

Hos unge eller gravide anbefales ikke AF screening, da det kan
generere falske resultater og ungdig angst. Desuden har unge
personer med AF en lav risiko for at fa stroke sammenlignet med
ldre mennesker.

Risikofaktorer, du kan kontrollere

Tidlig diagnose af AF efterfulgt af tilstraekkelig behandling kan
reducere risikoen for stroke signifikant. At vide dit blodtryk og vide,
om du har AF er det farste skridt i proaktivt stroke.

For mere information besag vores hjemmeside:
www.microlife.com/afib.

2. Brug af apparatet for forste gang

Istning af batterierne

Efter udpakning af apparatet saettes batterierne i. Batterirummet
er i bunden af apparatet. Iseet batterierne (4 x 1,5 V, starrelse
AAA), sa polerne vender som indikeret.

Indstilling af dato og tid

1. Efter at batterierne er klargjort, blinker arstallet i displayet. Du
kan indstille aret ved at trykke enten pa knappen «+» () eller
«-» (7). For at bekraefte og derefter indstille maned, trykkes pa
Acceptér (7).

2. Tryk pa knappen «+» (&) eller «-» (7) for at indstille maneden.
Tryk pa Acceptér (1) for at bekreefte og indstil derefter dag.

3. Felg anvisningerne ovenfor til at indstille dag, time og minutter.

4. Nar du har indstillet minutterne og trykket pa tidsknappen, vil
dato og tid veere indstillet, og tiden vises.

5. Hvis du gnsker at zendre dato og tid, holdes Date/Time (dato/
tid) @2 inde i ca. 3 sekunder indtil arstallet begynder at blinke.
Du kan nu indkode de nye veerdier, som beskrevet ovenfor.

Valg af den korrekte manchet

Microlife tilbyder forskellige manchet starrelser. Vaelg den
manchet starrelse som matcher omkredsen af din overarm (malt
stramt pa bredeste del af overarmen).

Manchetsterrelse |til omkreds af overarm
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L (large = stor) 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Brug kun Microlife manchetter!

» Kontakt din lokale Microlife-Service, hvis medfglgende
manchet (1) ikke passer.

» Slut manchetten il instrumentet ved at seette manchetslangen
(12 sa langt ind i tilslutningsstedet (4) som den kan komme.

Valg af bruger

Apparatet gar det muligt at gemme resultaterne for 2 individuelle

brugere. Derudover er der en «gaeste» mode hvor resultaterne

ikke gemmes.

» For hver maling indstilles brugerindikator @3 til den gnskede
bruger: bruger 1, bruger 2 eller «gaeste» mode.

» Tryk og hold brugerindikator @3 i ca. 2sekunder indtil bruger-
symbolet begynder at blinke. Nu vaelges bruger 1, bruger 2 eller
«geeste» mode ved at trykke pa brugerindikatoren igen. Vent 2-
3 sekunder for at geme dit valg.

& Den forste person, der méaler, skal vaelge Bruger 1.

Valg af standard eller AFIB/MAM-mode

Far hver maling veelges standard (enkeltmaling) eller time-tilstand

(automatisk tredobbelt maling). | time-tilstand tages der automa-

tisk 3 malinger, og resultatet bliver derefter automatisk analyseret

og vist. Da blodtrykket konstant svinger, er et resultat opnaet pa

denne made mere palideligt, end nar en enkelt maling udferes.

o Nar du veelger de 3 malinger (AFIB/MAM), sa vil AFIB/MAM
symbolet @4 vaere synligt i displayet.

o Nederst til hgjre i displayet vises 1, 2 eller 3 for at angive,
hvilken af de 3 malinger der udfares.

o Der er en pause pa 15 sekunder mellem malingerne. En
nedteelling viser den tilbagevaerende tid.

o De enkelte resultater vises ikke. Dit blodtryk vil farst blive vist,

BP A7 Touch BT

nar alle 3 malinger er udfert.
a



o Tag ikke manchetten af mellem malingerne.

o Huvis en af malingerne er tvivisom, gennemfares automatisk en
fierde.

& AF detektering er kun aktiv i AFIB/MAM-mode.

3. Checkliste til udferelse af en palidelig maling

» Undga aktivitet, spisning eller rygning lige for malingen.
» Sid dig ned pa en stol med rygleen og slap af i 5 minutter. Hold
fadderne fladt pa gulvet og serg for ikke at krydse dine ben.

» Mal altid pa den samme arm (normalt den venstre). Det anbe-

fales, at laegen udferer malinger pa begge arme i forbindelse
med patientens farste besag, for at finde ud af, hvilken arm der
skal bruges til fremtidige malinger. Den arm, der giver det
hgjeste blodtryk, skal anvendes.

» Fjern teetsiddende tgj fra overarmen. Skjorteaermer bar ikke
veere rullet op for at undga, at de strammer — de generer ikke
manchetten, hvis de ligger fladt.

» Huskaltid at sikre, at den korrekte manchet starrelse anvendes
(meerkning pa manchet).

e Manchetten skal sattes teet men ikke stramt pa.

o Sprg for, at manchetten er placeret 1-2 cm over din albue.

o Arterie market placeret pa manchetten (ca. 3 cm lang bar)
skal ligge over den arterie, som Igber ned pa indersiden af
armen.

e Stgt din arm, sa den er afslappet.

o Sprg for at manchetten er i samme hgjde som dit hjerte.

4. Udferelse af blodtryksmaling

N

. Skub Iaseknappen (3) ned il positionen «ulast».

2. Veelg standard (enkelmaling) eller AFIB/MAM-mode (automa-
tisk trippelmaling): se detaljerne i kapitel «2.».

. Tryk pa START/STOP-knappen (3 for at starte malingen.

. Manchetten vil nu automatisk blive pumpet op. Slap af, bevaeg
dig ikke og spaend ikke dine armmuskler, fer malingens resultat
vises. Traek vejret normalt og tal ikke.

5. Nar det korrekte tryk er naet, stopper pumpen og trykket falder
gradvist. Hvis det nedvendige tryk ikke blev naet, vil apparatet
automatisk pumpe mere luft ind i manchetten.

6. Under malingen blinker pulsindikatoren @8 i displayet.

7. Resultatet, der bestar af det systoliske @6 og det diastoliske 49

Hw

blodtryk og hjertefrekvensen @8, vises. Bemaerk ogsa forklarin-

gerne af andre visninger i dette heefte.

8. Nar malingen er feerdig fiernes manchetten.

9. Sluk instrumentet. (Monitoren slukker automatisk efter ca. 1

min.).

& AF detektering er kun aktiv i AFIB/MAM-mode.

& Du kan stoppe malingen nar som helst ved at trykke pa
START/STOP-knappen (f.eks. hvis du faler dig utilpas eller
en fglelse af et ubehageligt tryk).

& Monitoren er specielt testet for anvendelse under graviditet
og preeeklampsi. Nar du maler et udseedvanligt hgit blod-
tryk under graviditet, skal du méale igen efter kort tid (eks. 1
time). Hvis malingen stadig er for hgjt, konsuleter din leege
eller gynaekolog.

Under gravidiet kan AFIB-symbolet ignoreres.

Hvordan en afleesning ikke gemmes

Nar veerdien vises, tryk og hold paA START/STOP-knappen (3

indtil «<M» @3 blinker. Bekreeft for at slette afleesning ved at trykke

pa M-knappen (5.

&= «CL» vises nar malingen er slettet korrekt fra hukom-
melsen.

Hvordan vurderer jeg mit blodtryk?

LED trafiklys-indikatoren pa venstre side af displayet @6 indikerer
indenfor hvilket omrade det malte blodtryk ligger. Veerdien er enten
indenfor the optimale (grent), forhgjet (gult) eller hgit (radt)
omrade. Klassifikationen er i henhold til omrader defineret at inter-
nationale guidelines (ESH, ESC, JSH). Data in mmHg.

Omrade Systolisk | Diastolisk | Anbefalinger
1. |for hgjt blodtryk {2135 285 Sag leegehjeelp
2. |forhgjet blodtryk 130 - 134 |80 - 84 Selvkontrol
3.|normalt blodtryk <130 <80 Selvkontrol

Det er den hgjeste veerdi der afger vurderingen. Eksempel: en
blodtryksveerdi pa 140/80 mmHg eller en vaerdi pa 130/90 mmHg
angiver «blodtrykket er for hgjt».

5. Datahukommelse

Dette instrument gemmer automatisk de sidste 99 maleveerdier for
hver af de 2 brugere og geestetilstand.

Visning af de lagrede veerdier

Skub laseknappen (3) ned il positionen «ulast». Veelg, enten
bruger 1, eller bruger 2 ved hjeelp af brugerindikator @3. Tryk kort
pa M-knappen (9. Pa displayet vises en gennemsnitsveerdi.
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Tryk pa M-knappen igen viser den forrige veerdi. Flere tryk pa M-
knappen giver dig mulighed for at skifte mellem gemte veerdier.

Hukommelse fuld

& Veer opmaerksom pa, at den maksimale hukommelseska-
pacitet pa 99 pr. bruger ikke er overskredet. Nar hukom-
melsen, der rummer 99 verdier, er fuld, overskrives
den aldste veerdi automatisk med den 100. maling.
Veerdier ber evalueres af en laege, for hukommelsens
kapacitetsgreense er naet — ellers vil data ga tabt.

Slet alle veerdier

Veer sikker pa at den korrekte bruger er aktiveret.

1. Farst, skub laseknappen (3) ned til positionen «ulast», veelg
derefter enten 1 eller 2 pa brugerindikator @3.

2. Hold M-knappen @15 nede, indtil «CL» vises, og slip derefter
knappen.

3. Tryk pa M-knappen, mens «CL» blinker, for at slette samtlige
veerdier for den valgte bruger permanent.

& Annullér sletning: Tryk pa START/STOP-knappen (3,

mens «CL» blinker.
@ Veerdier kan ikke slettes enkeltvist.

6. Batteri-indikator og batteriskift

Batterier nesten flade

Nar batterierne er omtrent % brugt, vil batterisymbolet @9 blinke sa
snart apparatet teendes (delvist udfyldt batteri vises). Selvom
apparatet vil fortseette med at male palideligt, ber du fa fat i batte-
rier til udskiftning.

Batterier flade — udskiftning
Nar batterierne er omtrent flade, vil batterisymbolet @9 blinke sa
snart apparatet teendes (fladt batteri vises). Du kan ikke udfare
flere malinger og skal udskifte batterierne.
1. Aben batterirummet @9 bag pa instrumentet.
2. Udskift batterierne — og serg for at de vender korrekt som vist
af symbolerne i rummet.
3. Dato og tid indstillet ved at falge proceduren beskrevet i «Afsnit
2.
@& Hukommelsen gemmer alle veerdier, selvom dato og tid
skal indstilles igen — arstallet blinker derfor automatisk efter
batterierne er blevet skiftet.

Hvilke batterier og hvordan?

@ Anvend4nye 1,5V medlang levetid, starrelse AAA alkaline
batterier.

Brug ikke batterier ud over deres udlgbsdato.

Hvis apparatet ikke bruges i en leengere periode, bar batte-
rierne fiernes.

&
&

Brug af genopladelige batterier

Du kan ogsa anvende dette apparat ved at bruge genopladelige
batterier.

& Brug kun type «NiMH» genopladelige batterier!

& Batterierne skal fiernes og genoplades, hvis batterisym-
bolet fladt batteri vises! De ma ikke forblive inde i apparatet,
da de kan blive beskadiget (batterierne aflades helt som
resultat af for lidt brug, selv nar apparatet er slukket).
Hvis apparatet ikke bruges i en uge eller leengere, bar
batterierne altid fiernes!

Batterierne kan IKKE genoplades i blodtryksapparatet!
Genoplad disse batterier i en ekstern oplader og overhold
informationen om opladning, vedligeholdelse og levetid!

4

4

7. Brug af stikkontaktadapter

Du kan ogsa anvende dette instrument ved at bruge Microlife stik-

kontaktadapteren (DC 6V, 600 mA).

& Anvend kun en Microlife-netadapter, som kan fas som origi-
nalt tilbehar, svarende til din netspaending.

@ Pas pa at hverken netadapter eller kabel er beskadiget.

1. Seet adapterkabletind i netadapter stikket (@) i blodtrykmaleren.

2. Tilslut adapteren il stikkontakten.

Nar netadapteren er tilsluttet, bruger blodtryksmaleren ikke batte-

rierne.

8. Bluetooth® funktion

Dette apparat kan anvendes sammen med en smartphone som

karer «Microlife Connected Health+» App. Bluetooth® -forbin-

delsen er automatisk aktiv efter malingen er udfert.

&= Forat aktivere Bluetooth® manuelt, tryk START/STOP (3i5
- 6 sekunder indtil Bluetooth symbolet begynder at blinke @9.

For mere detaljeret information besag www.microlife.com/
connect.

BP A7 Touch BT
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9. Pc-link-funktioner

Dette apparat kan bruges sammen med en personlig computer
(pc), der karer programmet Microlife Blood Pressure Analyser+
(BPA+). Data fra hukommelsen kan overfgres til pc'en ved at
forbinde blodtryksapparatet med et kabel til pc'en.

Hvis ingen download-voucher eler kabet er inkluderet download
BPA+ software fra www.microlife.com/software USB kabel.

10. Fejimeddelelser

Fejl velse

Beskri-
Mulig arsag og forholdsregler

Problem Hvis der opstar nogle problemer med
ea med Blue- | Bluetooth forbindelsen, blinker Blue-
tOOt_h® tooth® ikonet @9 hurtigt i ca. 10
forbin- sekunder. For at Igse problemet, besag
delsen www.microlife.com/connect.

Hvis der opstar en fejl under malingen, afbrydes malingen og der

vises en fejlmeddelelse, f.eks. «Err 3», vises.

*Kontakt din laege, hvis denne eller andre problmer opstar hyppigt.
11. Sikkerhed, vedligeholdelse, pracisionstest og

bortskaffelse

Beskri-
Fejl velse Mulig arsag og forholdsregler
«Err 1» |Signal for | Pulssignaler i manchetten er for svage.
svagt Flyt manchetten og gentag malingen.*
«Err2» |Fejl-signal |Under malingen blev fejl-signaler
@) opfanget af manchetten, hvilket f.eks.
kan skyldes bevaegelse eller muskel-
speendinger. Gentag malingen, hold din
arm stille.
«Err3» |Unormal Der kan ikke skabes tilstraekkeligt tryk i
@9 manchet- | manchetten. Der kan veere en uteethed.
tryk Kontrollér at manchetten er korrekt
tilsluttet og ikke for lgs. Udskift batteri-
erne om ngdvendigt. Gentag malingen.
«Err5» |Unormalt  |De malte signaler er upraecise, og der kan
resultat derfor ikke vises noget resultat. Laes

malinger og gentag derefter malingen.*

checklisten for gennemfarelse af palidelige

«Err 6» |AFIB/MAM |Der var for mange fejl under malingen
Metode

sten for gennemfarelse af palidelige
malinger og gentag derefter malingen.*

med AFIB/MAM metoden, hvilket gor det
umuligt na frem til et result. Lees checkli-

«Hl» Puls eller | Manchettrykket er for hgjt (over
manchet-  |299 mmHg) ELLER pulsen er for hgj
tryk for heijt | (over 200 slag pr minut). Slap af i

5 minutter og gentag malingen.*

«LO» Puls for lav |Pulsen er for lav (feerre end 40 slag pr
minut). Gentag malingen.*

A Sikkerhed og beskyttelse
o Fglg brugsanvisningen. Dette dokument indeholder vigtige

informationer om betjeningen af denne enhed samt sikkerheds-
oplysninger. Lees venligst dette dokument grundigt, inden du
bruger enheden, og opbevar det til senere brug.
Dette apparat ma kun anvendes til de formal, som er beskrevet
i dette haefte. Producenten kan ikke holdes ansvarlig for skade
pa grund af forkert anvendelse.
Dette apparat bestar af falsomme komponenter og bar
behandles forsigtigt. Overhold opbevarings- og arbejdsstempe-
raturerne beskrevet i «Tekniske specifikationer» afsnittet!
Beskyt det mod:

vand og fugt
- ekstreme temperaturer
- slag og tab
- vand og stev
- direkte sollys

varme og kulde
Manchetten er sarbar og ber behandles forsigtigt.
Undlad at udskifte eller bruge andre manchetter eller manchet-
slanger til maling med denne enhed.
Pump kun op, nar manchetten er sat pa.
Anvend ikke apparatet teet pa elektromagnetiske felter som f.eks.
mobiltelefoner eller radioinstallationer. Hold en minimumsaf-
stand pa 3,3 m. til disse apparater, under brugen af apparatet.

o Brug ikke apparatet, hvis du tror det er beskadiget eller du

bemaerker noget usaedvanligt.

o Aben aldrig apparatet.
o Huvis apparatet ikke bruges i en laengere periode, bar batteri-

erne fiernes.
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o Laes de yderligere sikkerhedsanvisninger i de enkelte afsnit i
dette heefte.

o Maleresultatet som man far pa dette apparat er ikke en diag-
nose. Det erstatter ikke behovet for en leegekonsultation,
specielt hvis det ikke matcher patientens symptomer. Stol ikke
kun pa maleresultatet og serg altid for at vurdere andre symp-
tomer og patientens tilbagmelding. Tilkald af lzege eller en
ambulance er anbefalet om ngdvendigt.

o Permanent hgjt blodtryk kan skade dit helbred og skal
behandles af din leege!

¢ Drgft altid dine blodtryksveerdier med din leege og forteel ham/
hende, hvis du har bemzerket noget usaedvanligt eller fgler dig
usikker. Stol ikke pa en enkeltstaende maling.

o Under ingen omstandigheder ma du ikke &ndre dosis
eller startet en behandling uden at kontakte din lge.

o Afvigelser mellem malinger foretaget af din leege eller pa
apoteket og dem foretaget hjemme er helt normalt, da disse
situationer er helt forskellige.

o Visningen af puls er ikke egnet til kontrol af frekvensen pa
pacemakere!

o Huvis du er gravid, skal du male dit blodtryk regelmeessigt, da
det kan aendre sig drastisk i lgbet af graviditeten.

%) Serg for at barn ikke anvender apparatet uden opsyn, da
nogle dele er sma nok til at kunne sluges. Veer opmeerksom
pafaren for kvaelning, hvis apparatet er forsynet med kabler
eller slanger.

Apparatvedligeholdelse
Apparatet ma kun renggres med en blad, ter klud.

Rengering af manchet

Pletter fiernes forsigtigt med en fugtig klud eller svamp.

A ADVARSEL: Under ingen omsteendigheder skal du vaske
den indre, oppustelige del!

Pracisionstest

Vi anbefaler, at dette apparat testes for ngjagtighed hvert 2 ar eller
efter mekaniske pavirkninger (f.eks. efter at vaere tabt). Kontakt din
lokale Microlife-Service for at f& gennemfert test (se forord).

Bortskaffelse

E Batterier og elektroniske apparater skal bortskaffes i over-
ensstemmelse med de lokalt geeldende regler. Altsa ikke
™= sammen med husholdningsaffald.

12. Garanti

Dette apparat er daekket af en 5 ars garanti fra kebsdatoen. |
denne garantiperiode vil Microlife efter vores sken reparere eller
udskifte det defekte produkt gratis.

Abning eller zendring af apparatet annullerer garantien.

Fglgende dele er ikke omfattet af garantien:

o Transportomkostninger og risici ved transport.

o Skader forarsaget af forkert anvendelse eller manglende over-
holdelse af brugsanvisningen.

Skader forarsaget af leekkede batterier.

Skader forarsagen af uheld eller forkert brug.

Emballage / opbevaringsmateriale og brugsanvisning.
Regelmaessig kontrol og vedligeholdelse (kalibrering).

o Tilbehor og sliddele: Batterier, stremadapter (ekstraudstyr).
Manchetten er daekket af en funktionel garanti (bleereteethed) i 2 ar.
Hvis garantiservice er ngdvendigt, kontakt forhandleren hvor du
har kabt produktet eller din lokale Microlife service. Du kan
kontakte din lokale Microlife service via websiden:
www.microlife.com/support

Kompensation er begraenset til veaerdien af produktet. Garantien
ydes, hvis det komplette produkt returneres med den originale
faktura. Reparation eller udskiftning inden for garantien forlaenger
eller forleenger ikke garantiperioden. Forbrugernes retlige krav og
rettigheder er det ikke.
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13. Tekniske specifikationer

Driftsvilkar:
Opbevaringsforhold:

Vagt:
Dimensioner:
Maleprocedure:

Maleomrade:

Visningsomrade for
manchettryk:
Oplasning:

Statisk pracision:
Puls pracision:
Kommunikation:

Kompatibilitat:
Spandingskilde:
Batteriets levetid:
IP klasse:

Reference til stan-
darder:

Forventede levetid:

10-40°C/50- 104 °F

15 - 95 % max. relativ fugtighed
-20-+55°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % max. relativ fugtighed
3129 (incl. batterier)

160 x 82 x 35mm

oscillometrisk, svarende til Korotkoff
metode: Fase | systolisk, Fase V diastolisk

20 - 280 mmHg - blodtryk
40 - 200 slag pr minut — puls

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tryk indenfor £ 3 mmHg
15 % seneste leeste veerdi

Bluetooth® 4.0

i0S: i0S 10.0 eller nyere version
Android: Android OS 5 eller nyere version
4 x 1,5V alkaline batterier; starrelse AAA
Netadapter DC 6V, 600 mA (tilbehar)
Cirka 400 mélinger (ved brug af nye
batterier)

IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Apparat: 5 ar eller 10000 malinger
Tilbeher: 2 ar

Denne enhed overholder kravene i det Medicinske Udstyr Direktiv

93/42/EEC.

Der tages forbehold for tekniske andringer.

Bluetooth® ordet masrke og logoer logos er registrerede vare-
meerker ejet af Bluetooth SIG, Inc. og ethvert brug af dette maerke
af Microlife Corp. er under lices. Andre meaerkevarer og handels-
navne er disse fra deres respektive ejere.
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Microlife BP A7 Touch BT

(@ Enter

(@ Display

(® Léasbryter

(@ Mansjett-kontakt

(® AFIB/MAM-velger

(® + Knappen «Fremover»
@ - Knappen «Tilbake»
USB port

(® Nettadapter-kontakt
Batterirom

D Mansjett

(2 Mansjett-kontakt

@3 Mansjettslange
Display

(9 START/STOP-tast

@9 M-tast (minne)
Systolisk verdi

@9 Diastolisk verdi

@9 Pulsfrekvens
Batteridisplay
Mansjettkontroll-indikator
@) Armbevegelsesindikator
@ Indikator pa forkammerflimmer (AFIB)
@3 Brukerindikator

@3 AFIB/MAM-metode

@ AFIB/MAM-tidsintervall
@9 Trafikklys-indikator

@) Dato/klokkeslett

@9 Puls-indikator

@ Activ Bluetooth®

@ Les instruksjonene naye far dette apparat tas i bruk.

Type BF utstyr
T Holde tart

Tiltenkt bruk:

Den oscillometriske blodtrykksmonitoren er tiltenkt ikke-invasiv
maling av blodtrykk hos personer i alderen 12 ar og eldre.

Den er klinisk validert hos pasienter med hgyt blodtrykk, lavt blod-
trykk, diabetes, graviditet, pre-eklampsi, aterosklerose, nyre-
sykdom pa sluttstadiet, fedme og eldre.

Enheten kan registrere uregelmessig puls som tyder pa atrie-
flimmer (AF). Vennligst merk at enheten ikke er tiltenkt diagnosti-
sering av AF. Diagnostisering av AF kan bare bekreftes av EKG.
Pasienten anbefales & konsultere en lege.

Kjeere kunde,

Denne enheten ble utviklet i samarbeid med leger, og utfarte
kliniske tester viser at malengyaktigheten er av meget hay stan-
dard.”

Microlife AFIBsens er den verdensledende teknologien for digital
maling av blodtrykk for registrering av atrieflimmer (AF) og heyt
blodtrykk. Dette er de to starste risikofaktorer for & fa slageller hjer-
tesykdom i fremtiden. Det er viktig & oppdage AFIB oghgyt blod-
trykk pa et tidlig stadium, selv om man ikke har noensymptomer.
AF-screening generelt, og dermed ogsa med Microlife AFIB-algo-
ritmen, anbefales for personer fra 65 ar og eldre. AFIB-algoritmen
indikerer at atrieflimmer kan veere il stede. Riktig behandling kan
redusere risikoen for a fa et slag. Av denne arsak, er det anbefalt
at du tar kontakt med lege nar apparatet viser AFIB signal under
blodtrykksmalingen. Microlife AFIB algoritme er Klinisk testet av
flere kliniske forskere og viser at apparatet paviser AFIB pa pasi-

enter ved 97-100%. sikkerhet'?.

Dersom du har noen spgrsmal, problemer eller behov for reserve-
deler, bes du vennligst ta kontakt med deres lokale Microlife-
kundeservice. Forhandleren eller apoteket kan gi deg adressen til
representanten for Microlife der du bor. Ga inn pa www.micro-
life.com der det finnes en lang rekke verdifulle opplysninger om
vare apparater.

Ta vare pa helsen — Microlife AG!

* Dette instrumentet utnytter den samme méleteknikken som den
prisbelante «BP 3BTO-A» som er typetestet i samsvar med British
and Irish Hypertension Society (BIHS) protocol.

BP A7 Touch BT
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! Stergiou GS, Karpettas N, Protogerou A, Nasothimiou EG, &
Kyriakidis M. Diagnostic accuracy of a home blood pressure
monitor to detect atrial fibrillation. J Hum Hyperten 2009; 1-5.

2 Wiesel J, Fitzig L, Herschman Y, & Messineo FC Detection of
Atrial Fibrillation Using a Modified Microlife Blood Pressure
Monitor. Am J Hypertens 2009; 848-852.

Innholdsfortegnelse
1. Indikatoren for forkammerflimmer kommer til syne (Aktiv
bare i AFIB/IMAM-modus)
* Hva er forkammerflimmer (AF)?
+ Hvem ber screenes for atrieflimmer?
+ Risikofaktorer som du kan kontrollere
2. Forste gangs bruk av apparatet
* Innsetting av batterier
+ Innstilling av dato og klokkeslett
+ Valg av korrekt mansjett
+ Velge brukeren
+ Velger standard eller AFIB/MAM-modus
3. Kontrolliste for utfering av en palitelig maling
4. Male blodtrykket
+ Hvordan ikke lagre en avlesing
+ Hvordan kan jeg vurdere mitt blodtrykk?
5. Dataminne
+ Visning av lagrede maleresultater
+ Minne fullt
+ Slette alle méleresultater
6. Batteriindikator og bytte av batteri
+ Batterier nesten flate
+ Batterier flate - bytte
+ Huvilke batterier og prosedyre
+ Bruk av oppladbare batterier
. Bruk av nettadapter
. Bluetooth®-funksjon
. PC-link funksjoner
0. Feilmeldinger
1. Sikkerhet, stell, noyaktighetstest og avfallshandtering
+ Sikkerhet og beskyttelse
+ Stell av apparatet

© o

NN

* Rengjgring av mansjetten
+ Noyaktighetstest
+ Avfallshandtering
12. Garanti
13. Tekniske spesifikasjoner
Garantikort (se omslagets bakside)

1. Indikatoren for forkammerflimmer kommer til syne
(Aktiv bare i AFIBIMAM-modus)

Dette apparatet kan pavise forkammerflimmer (AF). Dette
symbolet 3 indikerer en pavisning av forkammerflimmer i lgpet av
malingen. Se delen nedenfor for mer informasjon om konsultasjon
med legen din.

Informasjon til legen om hyppige visninger av indikator for
forkammerflimmer

Dette apparatet er en oscillometrisk blodtrykksmonitor som ogsa
analyserer pulsuregelmessighet under maling. Apparatet er
klinisk testet.

AFIB-symbolet vises etter malingen, hvis atriell fibrillering oppsto
under maling. Dersom AFIB symbolet vises etter en hel periode
med blodtrykksmalig (tre pafelgende malinger) anbefales det &
gjennomfare en ny maling (tre pafelgende malinger). Hvis AFIB
vises igjen, anbefales medisinsk radgivning.

Hvis AFIB-symbolet vises pa skjermen til blodtrykksmonitoren,
indikerer dette mulig forekomst av atrieflimmer.Diagnosen av
atrieflimmer ma imidlertid settes av en kardiolog pa basis av en
EKG-tolkning.

&= Hold armen stille i Igpet av malingen for & unnga falske
avlesinger.

&= Denne enheten kan hverken registrere eller feilregistrere
atrieflimmer hos personer med pacemakere eller defibrilla-
torer.

&= |tilfelle atrieflimmer kan den diastoliske verdien av blod-
trykket veere ungyaktig.

&= |tilfelle atriefimmer anbefales det & bruke MAM-modus for
en mer palitelig maling av blodtrykket.

Hva er forkammerflimmer (AF)?

Normalt trekker hjertet seg sammen og avslappes i et normalt
pulsslag. Visse celler i hjertet lager elektriske signaler som far
hjertet til & trekke seg sammen og pumpe blod. Forkammerflimmer
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oppstar nar raske uregelmessig elektriske signaler sprer seg i hjer-
tets to forkammer, kalt atrium; Dette farer til at forkamrene trekker
seg sammen raskt og uregelmessig (dette kalles flimmer).
Forkammerflimmer er den vanligste form for hjerterytme forstyr-
relser. Det medfarer ofte ingen symptomer, men gker betydelig
risikoen for hjerneslag. En lege ma hjelpe deg a kontrollere dette
problemet.

Hvem ber screenes for atrieflimmer?

AF-screening anbefales for personer fra 65 ar da sjansen for slag
gker med alderen. AF-screening anbefales ogsa for personer fra
50 ar som har hayt blodtrykk (f.eks. SYS hayere enn 159 eller DIA
hayere enn 99), samt for personer med diabetes, hjerteinfarkt og
for de som tidligere har hatt et slag.

AF-screening anbefales ikke for unge personer og gravide da den
kan generere feilresultater og ungdvendig engstelse. | tillegg har
unge personer med AF lav risiko for a fa slag i forhold til eldre
mennesker.

Risikofaktorer som du kan kontrollere

Hayt blodtrykk og AFIB er begge risikofaktorer for slag og kankon-
trolleres. Det farst trinnet i proaktiv forebygging av slag er a vite
blodtrykket ditt og om du har atrieflimmer.

For mer informasjon, besek nettsiden var: www.microlife.com/afib.

2. Forste gangs bruk av apparatet

Innsetting av batterier

Etter at utstyret er pakket ut, skal batteriene farst settes inn. Batte-
rirommet @10 finnes pé apparatet underside. Settinn batteriene (4 x
1,5 V-batterier, starrelse AAA) og serg for riktig polaritet.

Innstilling av dato og klokkeslett

1. Etter at nye batterier er lagt inn, vil arstallet blinke pa displayet.
Du kan stille inn ret ved a trykke pa knappen «+» (&) eller «-»
(. Bekreftelse og etterfalgende innstilling av maneden skjer
ved hjelp av Enter (©).

2. Trykk ned knappen «+» (&) eller «-» (7) for & stille inn maneden.
Trykk pa Enter () for & bekrefte og deretter innstille datoen.

3. Falg instruksjonene ovenfor for & innstille dato, time og
minutter.

4. Etter at minutter er innstilt og det er trykket pa tidstasten, er dato
og klokkeslett innstilt og klokkeslettet vises pa displayet.

5. Nar dato og klokkeslett skal endres ma Date/Time (dato/klokke-
slett) @) holdes inne i cirka 3 sekunder inntil arstallet begynner

a blinke. Na kan nye maleresultater legges inn som forklart
ovenfor Na kan du taste inn de nye verdiene som forklart
ovenfor.

Valg av korrekt mansjett

Microlife tilbyr ulike mansjettstarrelser. Velg den mansjettster-
relsen som passer til din overarmen (malt stramt midt pa over-
armen).

Mansjettstorrelse |for overarmens omkrets
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

@ Bruk bare mansijetter fra Microlife!

» Ta kontakt med deres lokale Microlife service, hvis vedlagte
mansjett 41) ikke passer.

» Mansjetten kobles til apparatet ved a plugge mansjettstgpselet
(12 i mansjettkontakten (2) sa langt inn den kan komme.

Velge brukeren

Denne enheten gjer det mulig & lagre resultatene for 2 enkeltbru-

kere. | tillegg er det en gjestemodus hvor resultatene ikke blir lagret.

» Forhver maling ma du stille brukerindikator @3 for den tiltenkte
brukeren: bruker 1, bruker 2 eller gjestemodus.

» Trykk og hold inne brukerindikatoren @3 i omtrent 2 sekunder,
inntil brukersymbolet begynner & blinke.Velg na bruker 1,
bruker 2 eller gjestemodus ved & trykke pa brukerindikatoren
igien. Vent i 2-3 sekunder for & bekrefte valget ditt.

& Den farste personen som skal males skal velge bruker 1.

Velger standard eller AFIB/MAM-modus

Far hver méling, velg standard- (én enkelt maling) eller AFIB/

MAM-modus (automatisk trippelmaling). | AFIB/MAM-modus tas

tre malinger automatisk etter hverandre og resultatet analyseres

deretter og vises automatisk. Fordi blodtrykket svinger konstant, er

et resultat som er oppnadd pa denne maten, mer palitelig enn nér

det utferes én enkelt maling.

o Nar du velger 3 malinger, vil AFIB/MAM symbolet @3 vises i
displayet.

o Displayets nederste hayre avsnitt viser 1, 2 eller 3 for & angi
hvilken av de 3 malingene som er pa gang.

BP A7 Touch BT
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o Deteren 15 sekunders pause mellom malingene. En nedteller
indikerer tiden som gjenstar.

o De enkelte resultatene blir ikke vist. Blodtrykket blir farst vist
etter at samtlige 3 malinger er utfert.

o |kke fiern mansjetten mellom malingene.

o Dersom en av de tre malingene er tvilsom, blir det automatisk
utfert en maling nr. 4.

& AF-registrering er aktivert bare i AFIB/MAM-modus.

3. Kontrolliste for utfering av en palitelig maling

» Unnga fysisk aktivitet, spising eller rgyking umiddelbart fer
malingen.

» Sitt pa en stil med ryggstette og slapp av i 5 minutter. Hold
fottene flatt pa gulvet og ikke kryss bena.

» Mal alltid pa samme arm (vanligvis venstre). Det anbefales at
leger utferer doble armmal ved en pasients farste visitt for &
bestemme hvilken arm som skal males | fremtiden. Armen med
hayere blodtrykk skal males.

» Fjern stramtsittende kleer fra overarmen. For a unnga innstram-
ninger ma skjorteermer ikke rulles opp - de vil ikke virke forstyr-

rende pa mansjetten hvis de ligger flatt.
» Serg alltid for & bruke riktig sterrelse pa mansjetten (merket pa
mansjetten).
o Fest mansjetten tett, men ikke for stramt.
o Kontroller at mansjetten er plassert 1-2 cm over albuen.

o Merket for arterien pa mansjetten (ca 3 cm langt) ma plas-

seres over arterien som gar ned langs innsiden av armen.
o Stott armen slik at den er avslappet.
o Sgrg for at mansjetten er i samme hgyde som hjertet.

4. Male blodtrykket

1. Still lasbryteren (3) ned il posisjonen «las opp».

2. Velg standard- (én enkelt maling) eller AFIB/MAM-modus
(automatisk trippelmaling): se detaljer i kapittel «2.».

3. Trykk pa tasten START/STOP (4 for & starte malingen.

4. Mansjetten blir na automatisk pumpet opp. Slapp av, unnga
bevegelser og stramning av armens muskler fgr maleresultatet
blir vist. Pust normalt og unnga prating.

5. Etter at korrekt trykk er oppnadd, stopper pumpingen og trykket
faller gradvis. Dersom ngdvendig trykk ikke ble oppnadd, vil
apparatet automatisk pumpe mer luft inn i mansjetten.

6. Under malingen blinker indikatoren puls @8 pa displayet.

7. Resultatet med systolisk G og diastolisk 37 blodtrykk pluss
pulsfrekvens @8 vises. Merk ogsa forklaringene til andre
displayvisninger i dette heftet.

8. Fjern mansjetten nar malingen er ferdig.

9. Sla av instrumentet. (Monitoren blir slatt av automatisk etter
cirka 1 min.).

& AF-registrering er aktivert bare i AFIB/MAM-modus.

&= Malingen kan stoppes nar som helst ved a trykk pa tasten
START/STOP (f.eks. hvis du fgler deg uvel eller merker et
ubehagelig trykk).

= Denne monitoren er spesielt testet til bruk under graviditet
og pre-eklampsi. Nar du oppdager uvanlig hgye avlesinger
under graviditet, ber du male igjen etter en kort stund (f.eks.
1 time). Hvis avlesingen fortsatt er for hay, ta kontakt med
legen din eller en gynekolog.

Ved graviditet kan AFIB-symbolet ignoreres.

Hvordan ikke lagre en avlesing

Sasnartlesing er viste trykk og hold nede tasten START/STOP
til «<M» @9 blinker, og slipp den deretter. Bekreft at du vil slette
lesing ved & trykke pa tasten M (5.

& «CL» vises nar avlesingen er slettet fra minnet.

Hvordan kan jeg vurdere mitt blodtrykk?
LED-trafikklysindikatoren p4 venstre side av skjermen @) indiangir
i hvilket omrade det malte blodtrykket ligger. Verdien er enten
innenfor det optimale omradet (grenn), litt heyt (gul) eller hayt
(red). Klassifiseringen samsvarer med felgende omrader som er
definert etter internasjonale retningslinjer (ESH, ESC, JSH). Data
i mmHg.

Systo- |Diasto-
Omrade lisk lisk Anbefaling
1. | Blodtrykk for hgyt | 2135 285 Sok legehjelp
2. | Blodtrykk 130-134|80-84 |Egenkontroll
forhayet
3. | Blodtrykk normalt | <130 <80 Egenkontroll

Det hgyeste maleresultatet er det som avgjer vurderingen.
Eksempel: blodtrykksverdien 140/80 mmHg eller en verdi pa 130/
90 mmHg angir «for hgyt blodtrykk».

5. Dataminne

Dette apparatet lagrer automatisk de siste 99 malingsverdiene for
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hver av de 2 brukerne og gjestemodus.

Visning av lagrede maleresultater

Still lasbryteren (3) ned til posisjonen «las opp». Velg enten bruker
1 eller 2 med brukerindikator @3. Trykk pa tasten M @3 kort.
Skjermen viser en gjennomsnittsverdi.

Et nytt trykk pa tasten M vil vise forrige maleresultat. Gjentatte
trykk pa tasten M vil veksle mellom ulike lagrede maleresultater.

Minne fullt

& Pass pa at minnets maksimale kapasitet pa 99 per bruker
ikke overskrides. Nar minnet pa 99 er fullt, overskrives
den eldste verdien automatisk med den 100. verdien.
Verdiene ma evalueres av legen fgr minnekapasiteten er
nadd - ellers vil data g tapt.

Slette alle maleresultater

Kontroller den riktige brukeren er aktivert.

1. Farst apnes apparatet (3), velg deretter enten bruker 1 eller 2
med brukerindikator @3.

2. Hold nede tasten M @5 inntil «CL» vises, og slipp deretter utlas-
ningstasten.

3. Trykk pa tasten M mens «CL» blinker for & permanent slette
alle verdier for den valgte brukeren.

&= Avbryt sletting: Trykk p4 tasten START/STOP (G4 mens

«CL» blinker.
& Enkeltverdier kan ikke slettes.

6. Batteriindikator og bytte av batteri

& Minnet bevarer alle maleresultater selv om dato og klokke-
slett ma innstilles pa nytt — derfor vil arstallet blinke automa-
tisk etter at batteriene er byttet.

Hvilke batterier og prosedyre

&= Bruk 4 nye alkaliske batterier av typen 1,5V, starrelse AAA.

& Bruk ikke batterier som er gatt ut pa dato.

&= Dersom apparatet ikke skal brukes i lengre tid, ber batte-
riene tas ut.

Bruk av oppladbare batterier

Dette apparatet kan ogsa brukes med oppladbare batterier.

& Bruk bare type «NiMH» oppladbare batterier!

& Batteriene ma tas ut og lades opp nar batterisymbolet
(batteri flatt) vises! De mé ikke oppbevares inne i apparatet
da de kan skades (total utladning som resultat av lite bruk
av apparatet, selv nar det er slatt av).

Ta alltid ut oppladbare batterier hvis det ikke er meningen
at apparatet skal brukes i Iapet av en eller flere uker!
Batteriene kan IKKE lades opp i blodtrykksmonitoren! Lad
opp disse batteriene pa nytti et eksternt ladeapparat og felg
informasjonen som gjelder ladning, pleie og varighet!

4

4

7. Bruk av nettadapter

Batterier nesten flate

Nér batteriene er cirka % utladet, vil batterisymbolet @9 blinke
straks apparatet slas pa (delvis oppladet batteri vises). Selv om
apparatet fortsatt vil male palitelig, bar nye batterier skaffes.

Batterier flate - bytte

Nar batteriene er flate vil batterisymbolet @9 blinke straks appa-

ratet slas pa (flatt batteri vises). Du kan ikke fortsette malingene og

ma bytte batteriene.

1. Apne batterirommet @9 pa instrumentets bakside.

2. Bytt batteriene — sgrg for riktig polaritet som vist med symbolet
i rommet.

3. Dato og klokkeslett innstilles ved a falge fremgangsméaten som
er beskrevet i «avsnitt 2.».

Dette apparat kan brukes med Microlife nettadapteren (DC 6V,

600 mA).

& Bruk bare Microlife nettadapteren som leveres som original

reservedel og passer til den aktuelle nettspenningen.

@ Serg for at verken nettadapter eller kabel skades.

1. Plugg adapterkabelen inn i nettadapterens kontakt () i blod-
trykkmonitoren.

2. Plugg adapterstgpselet inn i veggkontakten.

Nar nettadapteren er tilkoblet, blir det ikke brukt strem fra batte-

riene.

8. Bluetooth®-funksjon

Denne enheten kan brukes sammen med en smarttelefon som

kjgrer appen «Microlife Connected Health+». Bluetooth® -tilkob-

lingen aktiveres automatisk etter at malingen er fullfert.

&= For & aktivere Bluetooth® manuelt trykk pa START/STOP 43
i 5 - 6 sekunder til Bluetooth-symbolet starter & blinke @9.

For mer detaljert informasjon besgk www.microlife.com/connect.

BP A7 Touch BT
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9. PC-link funksjoner

Apparatet kan brukes sammen med en PC ved a laste ned Micro-

life blodtrykksanalyse programvare+ (BPA+). Dataminne kan
overferes til PC ved & koble apparatet via kabel til PC.

Hvis ingen nedlastingskupong og kabel er inkludert, last ned
BPA+-programvaren fra from www.microlife.com/software og bruk
en USB-mikrokabel.

10. Feilmeldinger

Dersom det oppstar en feil under malingen, blir malingen avbrutt
og en feilmelding, f.eks. «Err 3», vises.

Beskri-

Feil velse Mulig arsak og rad

«LO» Puls for Pulsen er for sakte (mindre enn 40 slag
sakte per minutt). Gjenta malingen.*

Problem Hvis det oppstar et problem med Blue-
ea med g'ue- tooth-tilkoblingen, blinker Bluetooth®-
tooth™-tilko- | ikonet @ hurtig i omtrent 10 sekunder.
blingen For 4 lose problemet besgk
www.microlife.com/connect.

* Vennligst kontakt legen din umiddelbart hvis dette eller et annet
problem oppstar flere ganger.

I ol Mulig Arsak og rid 11.Sikkerhet, stell, noyaktighetstest og avfallshandte-
«Err1» |Signal for |Pulssignalet p4 mansjetten er for svakt. ring
svakt Flytt litt pA mansjetten og gjenta A Sikkerhet og beskyttelse
— malingen. _— o Fplg instruksjonene for bruk. Dette dokumentet inneholder
«Err 2» | Feilsignal | Det ble detektert feilsignaler fra viktig informasjon om driften av denne enheten samt sikker-
@ mansjetten under malingen, dette kan hetsinformasjon. Les dette dokumentet naye far du bruker
skyldes f.eks. bevegelse eller muskel- enheten, og lagre den for senere bruk.
stramning. Gjentamalingenmensarmen | o Dette apparatet mé bare brukes til det formal som er beskrevet
holdes i ro. i dette heftet. Produsenten er ikke ansvarlig for skader som
«Err 3» |Unormalt | Det kan ikke skapes tilstrekkelig trykk i skyldes feil bruk.
mansjett- | mansjetten. Det kan ha oppstétt en o Dette apparatet inneholder falsomme komponenter og ma
trykk lekkasje. Sjekk at mansjetten er tilkoblet behandles varsomt. Vaer obs pa de forhold vedrarende lagring
korrekt og at den ikke sitter for lgst. Bytt og betjening som er nevnt i avsnitt «Tekniske spesifikasjoner»!
batteriene ved behov. Gjenta méalingen. . Beskytt det mot:
«Err5» |Unormalt |Malesignalene er ungyaktige og det kan vann og fukt
resultat derfor ikke vises noe resultat. Les sjekk- - ekstreme temperaturer
listen for gjennomfering av palitelige - slag og fall
malinger og gjenta deretter malingen.* - forurensning og stev
«Err 6» |AFIB/MAM- |Det var for mange feil under maling i - direkte sollys
metode AFIB/MAM-metoden, noe som gjorde varme og kulde
det umulig & oppna et endelig resultat. . ManSJettene er gmfintlige og ma behandles forsiktig.
Les sjekklisten for gjennomfgring av pali-|  ® Ikke utveksle eller bruk noen annen type mansjett eller mansjet-
telige mélinger 0g gjenta deretter tiIkoinng for @ male med denne enheten.
malingen.* o Mansjetten ma bare pumpes opp nar den er festet.
<Hb Puls eller | Trykketi mansjetten er for hayt (over o Bruk ikke apparatet i_ naerheten av sterl_(g elektror_nagnetiske
mansjett-  [299 mm Hg) ELLER pulsen er for hurtig fe!tgrsom f.eks. moblnltelefonereller radlomstlallasloner. Hold en
trykk for (over 200 slag per minutt). Slapp av i minimumsavstand pa 3,3 meter fra elektroniske apparater nar
hoyt 5 minutter og gjenta malingen.* du bruker dette apparatet.
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o Apparatet ma ikke brukes dersom du har mistanke om at det er
skadet eller dersom det er tegn pa noe unormalt.

o Apparatet ma aldri apnes.

o Dersom apparatet ikke skal brukes i lengre tid, ber batteriene
tas ut.

o Les ytterligere sikkerhetsinstruksjoner i de enkelte avsnittene i
dette heftet.

o Maleresultatet som du far pa dette apparatet, er ikke en diag-
nose. Det erstatter ikke ngdvendigheten av a snakke med en
lege, spesielt hvis den ikke stemmer overens med pasientens
symptomer. Ikke stol pa maleresultatet alene, ta alltid andre
mulige symptomer med i betraktningen og pasientens tilbake-
melding. Det anbefales a ringe lege eller etter en ambulanse
hvis det er behov for dette.

o Vedvarende hgyt blodtrykk kan veere skadelig for helsen
og ma behandles av lege!

o Droft alltid maleresultatene dine med legen og fortell ham/
henne om du har merket noe unormalt eller om du fgler deg
utrygg. Du ma aldri stole pa bare enkelte blodtrykksma-
linger.

o Under ingen omstendigheter ma du endre doseringen av
legemidler eller starte en behandling hjemme uten a
konsultere legen.

o Avvik mellom malinger tatt av legen eller annet helsepersonell
og de som er tatt hjemme, er normalt, fordi disse situasjonene
er sveert ulike.

o Visning av puls er ikke egnet for kontroll av rytmen til pace-
makere!

o Hvis du er gravid, ber du male blodtrykket regelmessig da det
kan endre seg mye under denne tiden!

%) Sarg for at barn ikke bruker apparatet uten tilsyn fordi noen

deler er sa sma at de kan svelges. Veer oppmerksom pa
fare for kvelning hvis apparatet leveres med kabler eller
slanger.

Stell av apparatet
Apparatet ma bare rengjeres med en myk og terr klut.

Rengjering av mansjetten

Fjern forsiktig flekker fra mansjetten med en fuktet klut og sape.
ADVARSEL: Den innvendige blaeren ma under ingen
omstendigheter vaskes!

Noyaktighetstest

Vi anbefaler & teste ngyaktigheten til dette apparatet hvert 2 ar
eller etter mekaniske stet (f.eks. etter fall). Ta kontakt med deres
lokale Microlife service for & planlegge testen (se innledningen).

Avfallshandtering

Batterier og elektroniske apparater ma kasseres i samsvar
med lokale forskrifter, men ikke sammen med hushold-
ningsavfall.

12. Garanti

Dette apparatet er dekket av en 5 ars garanti regnet fra kjspsda-
toen. Microlife vil reparere eller erstatte defekt produkt gratis i lapet
av garantiperioden.

Apning eller endring av enheten ugyldiggjer garantien.

Felgende elementer er ekskluderte fra garantien:

o transportkostnader og risikoansvar under transport.

o skader forarsaket av feil bruk eller manglende overholdelse av
bruksanvisningen.

Skader forarsaket av batterilekkasjer.

Skader forarsaket av ulykker eller misbruk.
Pbakking/lagringsmateriale og bruksanvisning.

Regelmessige kontroller og vedlikehold (kalibrering).

o Tilbeher og slitasjedeler: Batterier, stremadapter (valgfritt).
Mansjetten har funksjonsgaranti (tett bleere) i 2 ar.

Hvis det skulle vaere behov for garantiytelse, kontakt forhandleren
hvor du kjgpte produktet eller den lokale Microlife-serviceavde-
lingen. Du kan ogsa kontakte den lokale Microlife-serviceavde-
lingen pa nettstedet vart:

www.microlife.com/support

Kompensasjon er begrenset til produktets verdi. Garantien gis hvis
hele produktet returneres med den originale fakturaen. Repara-
sjon eller utskiftning innenfor garantiperioden forlenger eller
fornyer ikke garantiperioden. Rettslige krav og forbruksrettigheter
er ikke bergrt av denne garantien.

BP A7 Touch BT

39 [



13. Tekniske spesifikasjoner

Arbeidsforhold:
Lagringsforhold:

Vekt:
Dimensjoner:
Fremgangsmate:

Maleomrade:

Maleomrade for
mansjett-trykk:
Opplasning:

Statisk noyaktighet:
Puls ngyaktighet:
Kommunikasjon:

Kompatibilitet:
Spenningsforsyning:

Batterilevetid:
IP klasse:

Referanse til
standarder:

Forventet levetid:

10-40°C/50- 104 °F

15 - 95 % relativ maksimal fuktighet
-20-+55°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % relativ maksimal fuktighet

3129 (inklusive batterier)

160 x 82 x 35 mm

oscillometrisk, i samsvar med Korotkoff-
metoden: fase | systolisk, fase V diastolisk

20 - 280 mm Hg - blodtrykk
40 - 200 slag per minutt - i puls

0-299 mm Hg

1 mmHg

trykk innenfor £ 3 mm Hg
15 % av avlest maleresultat

Bluetooth® 4.0

i0S:i0S 10.0 eller nyere

Android: Android OS 5 eller nyere

4 x 1,5V alkaliske batterier; starrelse AAA
Batterieliminator DC 6V, 600 mA (ekstra)
ca. 400 malinger (med nye batterier)
IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Apparatet: 5 ar eller 10000 malinger
Tilbeher: 2 ar

Dette apparatet oppfyller kravene til Radsdirektiv om medisinsk

utstyr 93/42/E@S.

Det tas forbehold om tekniske endringer.

Bluetooth® ordmerke og logoer er registrerte varemerker som eies
av Bluetooth SIG, Inc., og all bruk av slike merker av Microlife
Corp. er under lisens. Andre varemerker og varenavn tilhgrer

deres respektive eiere.
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Microlife BP A7 Touch BT

@ levadtt

(@ Displejs

(3 Blokgjosais sladzis

(@ Mansetes kontaktligzda

(® AFIB/MAM sledzis

® + poga «Uz prieksu»

@ - poga «Atpakal»

USB pieslégvieta

(9 Tikla adaptera kontaktligzda
Bateriju nodaljums

(D Mangete

(2 Man3etes savienotajs

@3 Mangetes caurule

Displejs

(3 START/STOP poga (Palai$anas/apstadinasanas)
@ Poga M (ATMINA)

Sistoliskais asinsspiediens

@9 Diastoliskais asinsspiediens

@8 Pulsa biezums

Bateriju simbols

ManSetes kontroles indikators
@) Rokas kustibas indikators

@ Atriju fibrilacijas indikators (AFIB)
@ Lietotaja indikators

@3 AFIB/MAM rezims

@ AFIB/MAM intervala laiks

@9 Spiedienu limena gaismas indikators
@) Datums/laiks

@8 Pulsa indikators

29 Axtivs Bluetooth®

@ Pirms §Ts ierices izmanto$anas uzmanigi izlasit noradi-
jumus.

Aizsardzibas klase: BF

Turét sausuma

Paredzétais lietojums:

Sis oscilometriskais asinsspiediena méritajs ir paredzéts neinva-
ZIva asinsspiediena mériSanai cilvékiem vecuma no 12 gadiem.
Tas ir kliniski apstiprinats pacientiem ar hipertensiju, hipotensiju,
diabétu, gratniecibu, preeklampsiju, aterosklerozi, nieru slimibu
beigu stadija, aptauko$anos un gados vecakiem cilvékiem.
lerice var noteikt neregularu pulsu, kas var liecinat par atriju fibri-
laciju (AF). Ladzu, nemiet véra, ka ierice nav paredzéta, lai diag-
nosticétu AF. AF diagnozi var apstiprinat tikai EKG (elektrokar-
diogramma). Pacientam ieteicams konsultéties ar arstu.

Cien./god. lietotaj!

Sis instruments tika izstradats sadarbiba ar medikiem, un kitniskie
testi ir pieradijusi, ka ta mériSanas precizitate ir [oti augsta.”
Microlife AFIB noteik$ana ir pasaulé vado3a digitala asinsspie-
diena méri$anas tehnologija, lai atklatu atriju fibrilaciju (AF) un
arterialo hipertensiju. Sie ir divi galvenie riska faktori, ka iegat
insultu vai sirds slimtbu. Agrina stadija ir svarigi noteikt AF un
hipertensiju, lai gan Jums var nebit simptomi. AF skrinings
kopuma, un tadéjadi ari ar Microlife AFIB algoritmu, ir ieteicams
cilvekiem no 65 gadu vecuma. AFIB algoritms norada, vai ir atriju
fibrilacija. STiemesla dé] ir ieteicams apmeklét arstu, kad ierice
asinsspiediena mériSanas laika dod AFIB signalu. Microlife AFIB
algoritmu Kiiniski pétija vairaki nozimigi kiiniskie pétnieki un para-
dja, ka ierice nosaka pacientus ar AFIB ar 97-100%. " drogibu.
Ja Jums rodas kadi jautajumi, problémas, vai ja vélaties pasatit
rezerves dalas, lidzam sazinaties ar Microlife viet&jo klientu apkal-
poSanas dienestu. lerices pardevéjs vai aptiekars palidzés Jums
noskaidrot Microlife izplatitaja adresi Jasu valstT. Jas varat art
apmeklét timekla vietni www.microlife.lv, kur atradisiet plaSu un
vértigu informéaciju par masu produktiem.

Lai Jums laba veseliba — Microlife AG!

* Sim instrumentam ir izmantota ta pati mérisanas tehnologija, kas
godalgotajam modelim «BP 3BTO-A», kurs parbaudits saskana ar
Lielbritanijas Hipertonijas biedribas (BIHS) protokolu.

T Stergiou GS, Karpettas N, Protogerou A, Nasothimiou EG, &
Kyriakidis M. Diagnostic accuracy of a home blood pressure
monitor to detect atrial fibrillation. J Hum Hyperten 2009; 1-5.

BP A7 Touch BT
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2 Wiesel J, Fitzig L, Herschman Y, & Messineo FC Detection of
Atrial Fibrillation Using a Modified Microlife Blood Pressure
Monitor. Am J Hypertens 2009; 848-852.

Saturs
1. Atriju fibrilacijas indikatora aktivé$ana agrinai
noteikSanai (Aktivs tikai AFIB/MAM rezima)
+ Kas ir atriju fibrilacija (AF)?
+ Kam batu japarbauda atriju fibrilacija?
+ Riska faktori, kurus varat kontrolét
2. Instrumenta izmantos$ana pirmo reizi
+ Bateriju ievietoSana
+ Laika un datuma iestatiSana
+ Pareizas man3etes izvéle
+ Lietotaja atlasi$ana
+ Standarta vai MAM reZima izvéle
3. Noradijumi ticama mérijuma veikSanai
4. Asinsspiediena mériSana
+ Kaizdzest radijumu
+ Ka es varu novértét savu asinsspiedienu?
5. Datu atmina
+ Saglabato mérijumu rezultatu apskatisana
+ Pilna atmina
+ Visu vertibu dzéSana
6. Bateriju raditajs un bateriju nomaina
+ Baterijas gandriz tuk$as
+ TukSas baterijas, to nomaina
+ Bateriju veids un nomainas procedra
+ Atkartoti uzladéjamu bateriju izmanto$ana
. Tikla adaptera izmantoSana
. Bluetooth® funkcija
Funkcijas, pieslédzot datoram
Kladu pazipojumi
. Drosiba, kopSana, precizitates tests un likvidéSana
+ Dro8iba un aizsardziba
* Instrumenta kop3ana
+ Mansetes tirisana
* Precizitates tests
+ Likvidésana
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12. Garantija
13. Tehniskas specifikacijas
Garantijas talons (skatit otru pusi)

1. Atriju fibrilacijas indikatora aktivéana agrinai
noteikSanai (Aktivs tikai AFIB/MAM rezima)

Stierice sp&j noteikt atriju fibrilaciju (AF). Sis simbols @ norada,
ka mérijuma laika tika konstatéta atriju fibrilacija. Lddzam skatit
nakoSo punktu par nepiecieSamo konsultaciju pie jasu arsta.
Informacija arstam, ja biezi tiek radits atriju fibrilacijas
indikators
St ierice ir oscilometrisks asinsspiediena monitors, analizé arf

pulsa mérisanas nevienmérigumu. Sis instruments ir kiTniski
parbaudrts.

Péc mériSanas paradas AFIB simbols gadijuma, ja mériSanas
laika notikusi atriju fibrillacija. Ja AFIB simbols paradas péc
pilnas asinsspiediena mérfjumu sérijas (triskarsais mérjjums)
veik§anas, pacientam ieteicams veikt jaunu mérijumu sériju
(triskarSais mérijums). Ja atkal paradas AFIB simbols, més
iesakam pacientam konsultéties pie arsta.

Ja uz asinsspiediena méritaja monitora tiek paradits simbols
AFIB, tas norada uz iesp&jamu atriju fibrilaciju. Nemiet vera, ka
atriju fibrilacijas diagnozi var uzstadit tikai arsts pamatojoties uz
EKG mérijumiem.

= Ménsanas laika turiet rokas mierigi, lai izvairitos no kladai-
niem nolastjumiem.

Si ierice atriju fibrilaciju var nenoteikt vai noteikt nepareizi
cilvekiem ar elektrokardiostimulatoru vai defibrilatoru.
Atriju fibrilacijas klatbGtng diastoliska asinsspiediena
vértiba var nebat precizs.

Atriju fibrilacijas klatbGtné ieteicams izmantot AFIB/MAM-
rezimu, lai iegdtu precizakus asinsspiediena mérijumu
rezultatus.

Kas ir atriju fibrilacija (AF)?

Normala situacija Jusu sirds saraujas un atslabst regulara ritma.
Tpasas sirds $0nas rada elektriskos signalus, kas izraisa sirds
sarau$anos, nodroginot asins plasmu. Atriju fibrilacija notiek, kad
sirds abos aug$€jos kambaros jeb atrijos rodas strauji un haotiski
elektriskie signali, liekot tiem sarauties atri un neregulari ($o para-
dibu sauc par fibrilaciju). Atriju fibrilacija ir visizplatitakais sirds arit-
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mijas veids. Ta biezi nerada simptomus, tomér ievérojami palielina
insulta risku. Lai $o problému kontrolétu, ir nepiecieSama arsta
palidziba.

Kam bitu japarbauda atriju fibrilacija?

AF izmekléSana ir ieteicams cilvékiem vecuma virs 65 gadiem, jo
insulta iespéja palielinas ar vecumu. AF skrinings ir ieteicams art
cilvékiem no 50 gadu vecuma, kam ir paaugstinats asinsspiediens
(pieméram, SYS ir augstaks par 159 vai DIA parsniedz 99), ka ar
tiem, kam ir cukura diabéts, koronara sirds mazspéja, vai tiem,
kam ieprieks$ bijis insults.

JaunieSiem vai sievietém gritniecibas laika nav ieteicama AF
izmekléSana, jo ta var radit nepatiesus rezultatus un nevajadzigu
trauksmi. Turklat jauniem cilvékiem ar AF ir zems insulta risks
salldzinajuma ar vecaka gadagajuma cilvékiem.

Riska faktori, kurus varat kontrolét

Agrina AF diagnostika, kam seko atbilsto$a arsté$ana, var ievéro-
jami samazinat insulta risku. Sava asinsspiediena zind$ana un
zina$ana, ka jums ir AF, ir insulta proaktivas novérSanas pirmais
solis.

Lai iegdtu vairak informacijas, apmeklgjiet masu vietni:
www.microlife.com/afib.

2. Instrumenta izmanto$ana pirmo reizi

Bateriju ievietoSana

Péc tam, kad ierice ir izsainota, vispirms ievietojiet baterijas. Bate-
riju nodalljums G0 atrodas ierices apak$dala. levietojiet baterijas
(4 x 1,5V, izméra AAA), ievérojot noradito polaritati.

Laika un datuma iestatiSana

1. Kad ir ievietotas jaunas baterijas, uz displeja sak mirgot
gadskaitlis. Jus varat iestatrt gadu, nospieZot «+» () vai «-» (7)
pogu. Lai apstiprinatu un péc tam iestatitu ménesi, ladzu, spie-
diet levadrt (0.

2. Nospiediet «+» (6) vai «-» (7) pogu, lai iestatitu ménesi.
Nospiediet levadrt (1), lai apstiprinatu, un tad iestatiet dienu.

3. LUdzu, ieverojiet Sos noradijumus arf, lai iestatitu dienu, stundu
un mindtes.

4. Tiklidz esat iestatijis mindtes un nospiedis laika reguléSanas
pogu, datums un laiks ir iestatTti un uz displeja ir redzams laiks.

5. Ja vélaties maint datumu un laiku, spiediet un turiet Date/Time
(datums/laiks) @7 nospiestu apméram 3 sekundes, lidz sak

mirgot gada skaitlis. Tagad JUs varat ievadit jaunas vértibas, ka
aprakstits ieprieks.

Pareizas mansetes izvéle

Microlife piedava dazadus mangetes izmérus. Izvélieties tadu
mansetes izméru, kas atbilst Jisu augSdelma apkartméram (izmée-
riet to augSdelma vidusdala).

Mansetes izmérs | AugSdelma apkartmérs
S 17-22cm

M 22-32cm

M-L 22-42cm

L 32-42cm

L-XL 32-52cm

&= lzmantot tikai Microlife man3etes!

» Sazinaties ar viet&jo Microlife servisu, ja komplektacija ieklauta
mansete (1) neder.

» Savienojiet maneti ar instrumentu, iestiprinot manSetes savie-
notaju G2 mansetes kontaktligzda ().

Lietotaja atlasiSana

ST ierice lauj saglabat divu atsevisku lietotaju rezultatus. Turklat,

pastav viesa reZims, kura rezultati netiek saglabati.

» Pirms katras mériSanas iestatiet lietotaja indikatoru @3 pare-
dzétajam lietotajam 1, lietotajam 2 vai viesa rezimu.

» Nospiest un turét nospiestu lietotaja indikatoru @3 apméram
2 sekundes, kamér nesak mirgot lietotaja simbols. Tagad
atlastt lietotaja 1, lietotaja 2 vai viesa rezimu, nospiezot indika-
toru vélreiz. Pagaidit 2-3 sekundes, lai apstiprinatu savu izvéli.

& Pirmajai personai, kura veic mériSanu, jaizvélas lietotajs 1.

Standarta vai MAM rezima izvéle

Pirms katra mérfjuma izvélieties standarta (viens mérijums) vai

AFIB/MAM reZimu (automatiskais triskarSais mérijums). AFIB/

MAM reZima automatiski tiek veikti 3 mérfjumi péc kartas, un

rezultats tiek automatiski analizéts un paradits. Ta ka asinsspie-

diens pastavigi svarstas, $ada veida iegdtais rezultats ir ticamaks,

neka tad, kad tiek veikts viens mérijums.

o Kad Jis atlasat 3 mérfjumus, tad displeja paradas AFIB/MAM
simbols 4.

o Displeja apaksejas dalas labaja pusé ir redzams «1», «2» vai
«3», kas norada, kurs no trim mérijumiem paslaik tiek veikts.

BP A7 Touch BT
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o Starp mérijumiem ir 15 sekunzu partraukums. Atskaite norada
atlikuSo laiku.

o Atseviskie rezultati uz displeja netiek paraditi. Jdsu asinsspie-
diena vértibas tiks paradrtas uz displeja tikai, kad bas veikti visi
tris mérfjumi.

o Starp mérijumiem nenonemiet man3eti.

o Ja viens no atseviskajiem mérijumiem ir apSaubams, automa-
tiski tiek veikts ceturtais mérfjums.

& AF noteikSana tiek aktivizéta tikai AFIB/MAM rezima.

3. Noradijumi ticama mérijuma veiksanai

» lzvairities no aktivitatém, éSanas vai smékésanas tiesi pirms
mérfjuma veik§anas.

» Apsédieties uz krésla ar muguras balstu un atpatieties 5
mindtes.Turiet kajas uz gridas un nesakrustojiet tas.

» Vienmér veiciet mérijumu uz vienas un tas pasas rokas

(parasti kreisas). leteicams, lai arsts pirmas vizites laika veiktu

divus mérTjumus pacienta rokam, lai noteiktu, kurai rokai tas

jaméra turpmak. Jameéra tai rokai, kurai ir augstaks asinsspie-

diens.

Atbrivot aug$delmu no ciesi piegulo$a apgérba. Lai izvairitos

no saspiesanas, krekla piedurknes nevajadzétu uzrott, jo tas

netraucé manSetei, ja tas ir norotitas.

Vienmér nodroSinat, lai manSete batu pareiza izméra (atzime

uz mansetes).

o Stingri nostiprinat man$eti, bet ne parak ciesi.

o Parliecinaties, ka mansete ir novietota 1-2 cm virs elkona.

o Artérijas atzimei uz man3etes (apméram 3 cm gara [inija)
jaatrodas uz artérijas, kas iet pa rokas iekSpusi.

o Atbalstit roku ta, lai ta bitu atslabinata stavoklr.

o Nodrosinat, lai man3ete atrastos vienada augstuma ar josu
sirdi.

-
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4. Asinsspiediena mériSana

. Parvirziet blok&joso slédzi (3) uz leju stavokiT «atblokéts».

. lzvélieties standarta (viens mérijums) vai AFIB/MAM rezimu
(automatiskais triskarsais mérijums): skatiet stkaku informaciju
nodala «2.».

. Nospiediet START/STOP pogu (4, lai saktu mérisanu.

4. Péc tam manSete automatiski piepildisies ar gaisu. Atslabinie-

ties, nekustieties un nesasprindziniet rokas muskulus, kamér

N —

w

uz displeja nav redzams mérijuma rezultats. Elpojiet normali un
nesarunajieties.

5. Kad bis sasniegts pareizais spiediens, piepi$ana tiks
partraukta un spiediens pakapeniski samazinasies. Ja vajadzi-
gais spiediens nebds sasniegts, instruments automatiski
piepildis man3eti ar papildu gaisu.

. Méri$anas laika displeja mirgo pulsa indikators @8.

. Displeja tiek attélots rezultats, kas ietver sistolisko @¢) un dias-
tolisko @17 asinsspiedienu, ka ari pulsa biezumu (8. Nemiet
VEra arf paréjos skaidrojumus par displeja radijumiem, kas
ieklauti $aja bukleta.

8. Péc mérijuma nonemiet man3eti.

9. Izslédziet instrumentu. (Asinsspiediena méritajs automatiski

izsledzas péc apméram 1 mindtes.)

& AF noteikSana tiek aktivizéta tikai AFIB/MAM rezima.

&= Jis varat jebkura laika apturét mérijumu, nospiezot
START/STOP pogu (pieméram, ja Jis jataties nelagi vai ir
nepatikama spiediena sajita).

& Sis monitors tiek Tpasi testéts lietoSanai gritniecibas un
preeklampsijas laika. Ja konstatéjat neparasti augstu méri-
jumu grtniecibas laika, péc briza atkartojiet mérjjumu
(aptuveni péc 1 stundas). Ja nolasijums vél joprojam ir
parak augsts, tad konsultéties ar savu arstu vai ginekologu.
Gritniectbas laika AFIB simbols var tikt ignoréts.

~N

Ka izdzest radijumu

Tiklidz tiek attélots radijums, nospiest un turét nospiestu START/

STOP pogu 14, kamér nesak mirgot«M» (5. Apstiprinat, lai

izdz&stu radijumu, nospiezot pogu M @5.

&= «CL» tiek paradits, ja radijums tiek veiksmigi izdzésts no
atminas.

Ka es varu novértét savu asinsspiedienu?

LED gaismas indikators displeja kreisaja pusé @6 norada, kada
diapazona ir mérits asinsspiediens. Vértiba ir vai nu optimala
(zala), paaugstinata (dzeltena), vai augsta (sarkana) diapazona.
Klasifikacija atbilst $adiem diapazoniem, kas noteikti starptau-
tiskas vadlmijas (ESH, ESC, JSH).Dati paradas mmHg.

Sistolis- | Diasto-
Amplitida kais liskais | leteikums
1. | parak augsts 2135 285 Meklgjiet medicl-
asinsspiediens nisku palidzibu!
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Sistolis- |Diasto-
Amplitida kais liskais  |leteikums
2.|paaugstinats 130-134|80-84 |Veiciet paSpar-
asinsspiediens baudi!
3.|normals asins- <130 <80 Veiciet paspar-
spiediens baudi!

Paaugstinata vértiba ir ta, kas nosaka novértéSanu. Pieméram:
asinsspiediena vértiba 140/80 mmHg vai vértiba 130/90 mmHg
norada, ka «asinsspiediens ir parak augsts».

5. Datu atmina
Si ierice automatiski saglaba p&déjas 99 mérisanas vértibas
katram no 2 lietotajiem un viesu rezima.

Saglabato mérjumu rezultatu apskatiSana

Parvirziet blok&joSo slédzi (3) uz leju stavoklT «atblokéts». Ar lieto-
taja indikatora @3 palidzibu izvéléties lietotaju 1 vai 2. Tsi nospie-
diet M-pogu (9. Displeja tiks uzradita vidéja vértiba.

Nospiezot pogu M vélreiz, uz displeja ir redzams iepriek$éja meri-
juma rezultats. NospieZot pogu M atkartoti, Jas varat parslégt no
viena mérfjuma uz citu.

Pilna atmina

@& Raugieties, lai netiktu parsniegta maksimala atminas ietil-
piba: 99 mérfjumu rezultati uz lietotaju. Ja 99 vertibu
atmina ir pilna, tad visvecaka vértiba tiek automatiski
parrakstita ar 100. vértibu. Arstam rezultati janoverte,
pirms sasniegta atminas maksimala ietilptba; pretéja gadr-
juma dati bas zaudéti.

Visu vértibu dzesana

Parliecinieties, vai ir aktivizéts pareizais lietotajs.

1. Vispirms atblokét ierfci (3), pec tam atlast 1 vai 2 kopa ar lieto-
taja indikatoru @3.

2. Turiet nospiestu M-pogu (G5, kamér paradas «CL», tad atlaidiet
pogu.

3. Nospiediet M-pogu, kamér «CL» nepartraukti mirgo, lai
nodzéstu visas atlasita lietotaja vértibas.

&= Dzesanas atcelSana: nospiediet START/STOP pogu (3,

kamér mirgo «CL».
& AtseviSkus mérfjumu rezultatus nevar izdzést.

6. Bateriju raditajs un bateriju nomaina

Baterijas gandriz tukSas

Kad apméram % no baterijas bUs tuk3as, ieslédzot instrumentu,
saks mirgot baterijas simbols 49, (uz displeja bis redzama
pustuksa baterija). Lai gan instruments turpinas veikt uzticamus
mérfjumus, ir nepiecieSams sagadat jaunas baterijas.

Tuksas baterijas, to nomaina
Kad baterijas bis tuk$as, ieslédzot instrumentu, saks mirgot bate-
rijas simbols @9 (uz displeja bds redzama tukSa baterija). Jas
nevarésiet veikt turpmakos mérfjumus un bas javeic bateriju
nomaina.
1. Atveriet bateriju nodalijumu (9 ierices apaksdala.
2. Nomainiet baterijas, nodroSinot pareizu polaritati, ka tas nora-
dits ar simboliem bateriju nodalijuma.
3. Lai iestatrtu datumu un laiku, ievérojiet proceddru, kas aprak-
stita «2.» sadala.
& Atmina saglabajas visi mérjumu rezultati, tomér datums un
laiks biis jaiestata atkartoti, tapéc, kad baterijas blis nomai-
nitas, automatiski saks mirgot gadskaitlis.

Bateriju veids un nomainas procediira

& l|zmantojiet 4 jaunas, ilgi kalpojoas 1,5V AAA tipa sarma
baterijas.

Neizmantojiet baterijas péc to deriguma termina izbeig-
Sanas.

Iznemiet baterijas, ja instrumentu neizmantosiet ilgaku laika
periodu.

&

&

Atkartoti uzladéjamu bateriju izmantosana

Jis varat darbinat S0 instrumentu, izmantojot atkartoti uzlade-
jamas baterijas.

& L0dzu, izmantojiet tikai «NiMH» tipa atkartoti uzladéjamas
baterijas!

Baterijas ir jaiznem un jauzladeg, ja ir redzams baterijas
simbols (tuk$a baterija)! Tas nedrikst atstat instrumenta, jo
tas var sabojaties (pilniga izladéSanas retas instrumenta
izmanto$anas rezultata pat, ja tas ir izslégts).

Vienmér iznemiet atkartoti uzladéjamas baterijas, ja Jus
neplanojat izmantot instrumentu nedélu vai ilgaku laika
periodu!

Baterijas nevar uzladét, tam esot asinsspiediena méritaja.
Uzladéjiet 8Ts baterijas aréja ladétaja, ieverojiet uzlade-

&
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§anas un kop$anas noradijumus un informaciju par lieto-
$anas ilgumu.

7. Tikla adaptera izmanto$ana

Jis varat darbinat $o instrumentu, izmantojot Microlife tikla adap-

teri (DC 6V, 600 mA).

&= lzmantot tikai Microlife tikla adapteri, kas pieejams ka origi-
nalais piederums un atbilst baroanas spriegumam.

&= Parliecinieties, ka ne tikla adapteris, ne ta vads nav bojati.

1. lespraudiet adaptera vadu tikla adaptera kontaktligzda (o), kas

atrodas uz asinsspiediena méritaja.
2. lespraudiet adaptera kontaktdakSu sienas kontaktligzda.
Kad ir pievienots tikla adapteris, bateriju strava netiek patéréta.

8. Bluetooth® funkcija

8o ierici var izmantot kopa ar viedtalruni, kura darbojas lietotne

«Microlife Connected Health+». Bluetooth® savienojums tiek auto-

matiski aktivizéts p&c mérijumu pabeigSanas.

&= Lai manuali aktivizétu Bluetooth®, nospiediet START/STOP
(13 5 - 6 sekundes, I1dz Bluetooth simbols sak mirgot 9.

Stkaku informaciju skatiet vietné www.microlife.com/connect.

9. Funkcijas, pieslédzot datoram

So ierici var lietot, to piesledzot datoram, kuram ir uzstadita
programmatara Microlife Blood Pressure Analyser+ (BPA+).
Atmina eso$os datus var parsitit uz datoru, ar vadu savienojot
ierici un datoru.

Ja lejupielades kupons un kabelis nav ieklauts, lejupieladégjiet
BPA+ programmatiru no www.microlife.com/software un izmanto-
jiet Micro-USB.

10. Kladu pazinojumi

Ja mérjuma laika rodas klda, mérijums tiek partraukts un uz
displeja ir redzams kladas zinojums, pieméram, «Err 3».

lespéjamais iemesls un kludas

Klada |Apraksts |novérSana
«Err 1» | Signals Pulsa signali uz man3etes ir parak vaji.
parak vaj§ |Mainiet man3etes novietojumu un atkar-

tojiet mérjjumu.*

lespéjamais iemesls un kludas
Klida |Apraksts |novérSana
«Err2» |Kldas Meérijuma laika ar man3eti tika konstatéti
@ signals kltdas signali, ko varétu izraistt,
pieméram, pakustéSanas vai muskulu
sasprindzinajums. Atkartojiet mérfjumu,
turot roku mierigi.
«Err 3» |Neparasts |Man3eté neizdodas radtt atbilstoSu spie-
@9 manSetes | dienu. lespé&jams, ir radusies gaisa
spiediens | noplide. Parbaudiet, vai man3ete ir
pareizi pievienota un nav parak valiga.
Nomainiet baterijas, ja nepiecieSams.
Atkartojiet mérfjumu.
«Err 5» |Anormals | MériSanas signali nav precizi un tapéc
rezultats nav iespéjams paradit rezultatu. Parla-
siet noradijumus uzticamu mérfjumu
veik§anai un atkartojiet mérijumu.*
«Err 6» |AFIB/MAM |Mérijuma veik3anas laika AFIB/MAM
rezims reZima bija parak daudz klidu, tapéc ir
neiespé&jami iegtt galigo rezultatu.
Parlasiet noradijumus uzticamu méri-
jumu veikSanai un atkartojiet mérjumu.*
«HI» Pulssvai | Spiediens mansete ir parak augsts (par-
spiediens | sniedz 299 mmHg) VAI pulss ir parak
manseté ir | atrs (vairak neka 200 sitieni minate).
parak 5 mindtes atslabinieties un atkartojiet
augsts mérjjumu.*
«LO» Pulss parak |Pulss ir parak zems (mazak neka
zems 40 sitieni minate). Atkartojiet mérfjumu.*
Probléma |Ja ar Bluetooth savienojumu rodas kada
ea arBlue- | hroblama, Bluetooth® ikona @9 strauii
tOOth® savi- | mirgo aptuveni 10 sekundes. Lai atrisi-
enojumu: | natu problému, ladzu, apmeklgjiet vietni
www.microlife.com/connect.

* Lidzu, nekavéjoties konsultéjieties ar savu arstu, ja §T vai citas
problémas rodas atkartoti.

11.DroSiba, kopSana, precizitates tests un likvidéSana
DrosSiba un aizsardziba

o Sekojiet lieto$anas instrukcijam. Saja dokumenta ir sniegta
svariga informacija par produkta ekspluataciju un ta droSibas
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noteikumiem. Pirms ierices lietoSanas uzmanigi izlasiet $o
dokumentu un saglabajiet to turpmakai lietosanai.

So instrumentu var izmantot tikai $aja bukleta minétajam
noltikam. Razotajs nav atbildigs par bojajumiem, kas radusies
nepareizas lietoSanas dé|.

Saja instrumenta ir viegli sabojajamas sastavdalas, tada] pretto
ir jaizturas uzmanigi. NodroSiniet glabasanas un darba
apstaklus, kas aprakstiti sadala «Tehniskas specifikacijas».
Aizsargat to pret:

- Gdeni un mitrumu

- galéjam temperatram

- triecieniem un nosvie$anas zemé

- piesamojumu un putekliem

- tieSu saules gaismu

- karstumu un aukstumu

o ManSetes ir viegli sabojajamas,un ar tam ir jarikojas uzmanigi.
Neaizstat un nelietot nekada cita veida man3eti vai man3etes
savienotaju mérisanai ar $is ierices palidzibu.

Piepildiet manseti ar gaisu tikai tad, kad ta ir uzlikta.
Neizmantojiet instrumentu tuvu spécigiem elektromagnétis-
kiem laukiem, pieméram, mobilajiem telefoniem un radiouztvé-
réjiem. Lietojot So ierici, ievérot minimali 3,3 m attalumu lidz
§adam iericem.

Neizmantot instrumentu, ja uzskatat, ka tas ir bojats, vai ja
pamanat kaut ko neparastu.

o Nekad neatvért instrumentu.

Ja instruments netiks izmantots ilgaku laika periodu, iznemiet
baterijas.

Izlastt papildu droSibas noradijumus atseviskas 31 bukleta
sadalas.

STs ierices paraditais mérijuma rezultats nav diagnoze. Tas
neaizstaj nepiecieSamibu konsultéties ar arstu, it ipasi, ja tas
neatbilst pacienta simptomiem. Nebalstieties tikai uz mérfjuma
rezultatu, vienmér apsveriet citus iespgjamos simptomus un
pacienta atsauksmes. Ja nepiecie$ams, ieteicams izsaukt arstu
vai atras palidzibas dienestu.

Pastavigi augsts asinsspiediens var kaitét Jusu veselibai,
un $ada gadijuma Jums ir javérsas pie arsta!

Vienmér parrunat savu asinsspiedienu ar arstu, un informét
vinu, ja esat pamanijis kaut ko neparastu vai ir kddas neskaid-
ribas. Nekad nepalauties uz vienu asinsspiediena méri-
jumu.

* Nekada gadijuma nedrikst mainit zau devas vai uzsakt
arstéSanu, neapspriezoties ar savu arstu.

o Atskirtbas mérijumu rezultatos, kas iegti pie Jasu arsta vai
aptiekara, un rezultatos, kas iegati majas apstaklos, ir normala
paradiba, jo §Ts situacijas ir pilnigi atskirigas.

o Pulsa displejs nav piemeérots pulsa biezuma kontrolei, ja
Jums ir elektrokardiostimulators!

o Ja esat gratniece, regulari japarbauda asinsspiediens, jo tas
$aja laika var krasi maintties!

¢) Parliecinieties, ka bérni neizmanto o ierici bez uzrau-

&; dzibas! Dazas ta sastavdalas ir pietiekami sikas, lai tas
varétu norit. Jaapzinas, ka ir iespéjams noznaug$anas
risks, ja ierice ir piegadata kopa ar kabeliem vai caurulém.

Instrumenta kops$ana
Tirit instrumentu tikai ar mikstu, sausu lupatinu.

Mansetes firiSana
Rpigi notirit traipus no manetes ar mitru lupatinu un ziepju
putam.
BRIDINAJUMS: Nekada gadijuma nemazgajiet iek$&jo
kameru!
Precizitates tests
Més iesakam parbaudit T instrumenta precizitati ik péc 2 gadiem
vai péc mehaniska trieciena (pieméram, pec nomeSanas zeme).
Ladzam sazinaties ar vietéjo Microlife servisu, lai veiktu testu
(skatit priekSvardu).

LikvidéSana
Baterijas un elektronikas izstradajumi ir jalikvide saskana ar
vietéjo likumdoSanu, nevis jaizmet sadzives atkritumos.

12. Garantija

Uz So instrumentu attiecas garantija, kas ir spéka 5 gadus péc

iegades dienas. Saja garantijas perioda, péc misu ieskatiem,

Microlife bez maksas remontés vai nomainTs bojato izstradajumu.

Jainstruments tiek atvérts vai ja taja kaut kas tiek izmainits, garan-

tija zaude spéku.

Garantija neattiecas uz sekojo$o:

o Transporta izmaksas un riski.

o Bojajumi, kas radusies nepareizas lietoSanas vai lietoSanas
instrukcijas neievéro$anas dél.

o Bateriju noplades raditie bojajumi.

BP A7 Touch BT
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Negadijuma vai nepareizas lietoSanas raditi bojajumi.
Lepakojuma/uzglabasanas materials un lietoSanas instrukcija.
Regularas parbaudes un apkope (kalibré$ana).

Piederumi un nolietojumam paklautas dalas: Baterijas, stravas
adapteris (papildaprikojums).

Uz manSeti attiecas 2 gadu funkcionala garantija (kameras hermé-
tiskums).

Ja nepiecieSams garantijas serviss, ldzu, sazinieties ar izplafitaju,
no kura izstradajums iegadats, vai ar vietéjo Microlife servisu. Jis
varat sazinaties ar vietéjo Microlife servisu masu timekla vietné:
www.microlife.com/support

Kompensécija attiecas tikai uz izstradajuma vértibu.Garantija tiks

Spriegums:

Baterijas deriguma
termins:

IP klase:

Atsauce uz standar-
tiem:

Paredzétais lietde-
rigas kalposanas
termins:

4 x 1,5V sarma baterijas; izmérs AAA
Tikla adapteris DC 6V, 600 mA (péc
izvéles)

apméram 400 mérijumi (lietojot jaunas
baterijas)

IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

lerice: 5 gadi vai 10000 mérijumi
Piederumi: 2 gadi

pieskirta, ja viss izstradajums tiks atgriezts kopa ar sakotnéjo
rékinu. Garantijas remonts vai aizstaSana nepagarina un neat-
jauno garantijas periodu. ST garantija neierobezo patérétaju liku-
migas prasibas un tiesibas.

13. Tehniskas specifikacijas

Darbibas
nosacijumi:

Uzglabasanas nosa-
cijumi:

Svars:

lzmeri:

Meérisanas proce-
dira:

Meérisanas diapa-
zons:

Amplitida displeja
redzamajam spie-
dienam manseteé:
1z8kirtspéja:
Statiska precizitate:
Pulsa precizitate:
Komunikacija:
Savietojamiba:

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % relativais maksimalais gaisa
mitrums

-20-+55°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % relativais maksimalais gaisa
mitrums

312 g (ar baterijam)

160 x 82 x 35 mm

oscilometriska, atbilst Korotkova metodei:
| faze sistoliska, V faze diastoliska

20 - 280 mmHg - asinsspiediens
40 - 200 sitieni mindté — pulss

0-299 mmHg

1 mmHg

spiediens + 3 mmHg robezas
45 % no mérijuma vértibas
Bluetooth®4.0

i0S: i0S 10.0 vai jaunaka
Android: Android OS 5 vai jaunaka

Stierice athilst direktivas 93/42/EEC prasibam par medicinas
iericém.

Tiek saglabétas tiesibas veikt tehniskas izmainas.

Bluetooth® varda zime un logotips ir registrétas preCu zimes,
kuras pieder Bluetooth SIG, Inc., un Microlife Corp. izmanto $adas
zimes saskana ar licenci. Citas precu zimes un tirdzniecibas
nosaukumi pieder to atbilsto$ajiem Tpasniekiem.
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Microlife BP A7 Touch BT

@ |vesties mygtukas

(@ Ekranas

(® Mygtuky uzraktas

@ Manzetés lizdas

(® AFIB/MAM jungiklis
® + «Pirmyn» mygtukas
@ - «Atgal» mygtukas
USB lizdas

(® Maitinimo adapterio lizdas
Baterijy skyrius

(D Manzeté

(2 ManZetés kistukas
(3 Manzetés vamzdelis

Ekranas

@ START/STOP mygtukas

@9 Atminties mygtukas-M

Sistolinis kraujospadis

@9 Diastolinis kraujospadis

@9 Pulso daznumas

Baterijos indikatorius

Priminimas patikrinti manzete

@ Rankos judesio indikatorius

@2 Prieirdziy virpéjimo indikatorius (AFIB)
@ Naudotojo indikatorius

@3 AFIB/MAM rezimas

@ AFIB/MAM laiko intervalas

@9 Spalvinis kraujospadzio lygio indikatorius
@) DatalLaikas

@9 Pulso indikatorius

@ Aktyvus Bluetooth®

@ Prie$ naudodamiesi prietaisu perskaitykite instrukcija.

Panaudotos BF tipo dalys

T Laikyti sausoje vietoje

Naudojimo paskirtis:

Sis oscilometrinis kraujospdzio matuoklis skirtas neinvaziniam
kraujospadZio matavimui 12 mety ir vyresniems asmenims.
Prietaisas patikrintas klinikiniy tyrimy metu su nésciosiomis, bei
ligoniais, sergandiais hipertenzija, hipotenzija, pre eklampsija,
ateroskleroze, nutukimu bei terminalinés stadijos inksty liga, o taip
pat senyvo amziaus zmonémis.

Prietaisas gali aptikti pulso ritmo sutrikimus, badingus prieSirdziy,
virpéjimui (PV). Démesio! Prietaisas néra skirtas PV diagnozavimui.
PrieSirdziy virpéjima galima patvirtintini tik EKG tyrimu. Tokiais atve-
jais pacientui rekomenduojama apsilankyti pas gydytoja.

Gerb. Pirkéjau,

Sis prietaisas buvo kuriamas bendradarbiaujant su gydytojais, o jo
didelis tikslumas jrodytas klinikiniais tyrimais.*

Microlife AFIBsens yra pasaulyje pirmaujanti skaitmeniné kraujos-
padzio matavimo technologija prieSirdziy virpéjimo (PV) ir arte-
rinés hipertenzijos nustatymui. Tai yra du didZiausi rizikos veiks-
niai patirti insultg ar susirgti Sirdies liga. Labai svarbu PV ir hiper-
tenzijg nustatyti ankstyvojoje stadijoje, net jei jums nepasireikia
jokie simptomai. PV tyrimas, naudojant Microlife AFIB algoritma,
rekomenduojamas 65 mety,ir vyresniems Zmonéms. AFIB algori-
tmas parodo galima priedirdziy virpéjima. Dél Sios priezasties
rekomenduojame apsilankyti pas gydytoja, kai prietaisas parodo
AFIB signala kraujo spaudimo matavimo metu. Microlife AFIB
algoritmas buvo klinidkai istirtas keliy Zinomy klinikiniy tyréjy ir
parodé, kad prietaisas AFIB algoritmu nustato sergan€ius paci-
entus su 97-100%. procenty tikimybe. '

I8kilus klausimams ar norédami isigyti atsarginiy daliy, kreipkités |
Microlife klienty aptarnavimo tarnyba. Prietaisg pardavusi istaiga
ar vaistiné jums pranes$ Microlife vietinés serviso tarnybos adresa.
Platesné informacija apie masy produktus pateikta internete
adresu www.microlife.lt.

Bukite sveiki su Microlife AG!

* Siame prietaise panaudota tokia pati matavimo technologija, kaip
ir prietaise «BP 3BTO-A», testuotame pagal Brity Hipertenzijos
draugijos (BIHS) protokola.

BP A7 Touch BT
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! Stergiou GS, Karpettas N, Protogerou A, Nasothimiou EG, &
Kyriakidis M. Diagnostic accuracy of a home blood pressure
monitor to detect atrial fibrillation. J Hum Hyperten 2009; 1-5.

2 Wiesel J, Fitzig L, Herschman Y, & Messineo FC Detection of
Atrial Fibrillation Using a Modified Microlife Blood Pressure
Monitor. Am J Hypertens 2009; 848-852.

Turinys
1. AFIB indikatorius ankstyvai diagnozei (Aktyvus tik AFIB/
MAM rezime)
+ Kas yra priesirdziy virpéjimas (PV)?
+ Kam bus atliekama priesirdziy virpéjimo patikra?
+ Rizikos faktoriai, kuriuos galite kontroliuoti
2. Naudojimasis prietaisu pirma karta
+ Baterijy jdéjimas
+ Datos ir laiko nustatymas
+ ManZetés pasirinkimas
+ Naudotojo pasirinkimas
+ Standartinio ar AFIB/MAM rezimo pasirinkimas
3. Kontrolinis sarasas patikimam matavimui atlikti
4. Kraujospudzio matavimas
+ Jei nenorite iSsaugoti rezultaty,
+ Kaip {vertinti savo kraujospadj?
5. Atminties funkcija
+ Duomeny perZitra
*  Atmintis pilna
+ Visy duomeny trynimas
6. Baterijy biiklés indikatorius ir baterijy keitimas
+ Baterijos beveik iSsikrove
+ Baterijos iSsikrové. Baterijy keitimas
+ Kokiy reikia baterijy ir kaip jas pakeisti?
+ |kraunamy, baterijy naudojimas
. Maitinimo adapterio naudojimas
. Bluetooth® funkcija
. Jungties su kompiuteriu funkcijos
0. Klaidy pranesimai
1. Atsargumo priemonés, prieziiira, tikslumo patikrinimas,
utilizavimas
+ Atsargumo priemonés bei sauga

0 o N

-

+ Prietaiso prieZilra
+ Manzetés valymas
+ Tikslumo patikrinimas
+ Utilizavimas
12. Garantija
13. Techninés specifikacijos
Garantijos kortelé (Zr. paskutinj virselj)

1. AFIB indikatorius ankstyvai diagnozei (Aktyvus tik
AFIB/MAM rezime)

Sis prietaisas gali aptikti priesirdziy virpéjima, Simbolis @ [spéja

apie tai, kad matavimo metu buvo aptiktas priesirdziy virpéjimas.

Dél konsultacijos su gydytoju Zr. informacijg kitoje pastraipoje.

Informacija gydytojui apie dazna priesirdziy virpejimo
indikatoriaus pasirodyma

Sis prietaisas -oscilometrinis kraujospiidzio matuoklis, analizuo-
jantis pulso netolygumus. Prietaisas kliniskai patikrintas.

AFIB simbolis parodomas tada, kai matavimo metu nustatomi
prieSirdziy virpéjimai. Jei, atlikus pilng 3 matavimy cikla,
gaunamas AFIB simbolis, pacientui patariama atlikti kita mata-
vimo epizodg (po tris matavimus). Jei AFIB simbolis pasirodo
pakartotinai, pacientui patariame kreiptis | gydytoja.

Ekrane pasirodantis AFIB simbolis informuoja apie galimai
aptikt prieSirdZziy virpejima. PrieSirdziy virpéjimo diagnoze gali
patvirtintini tik gydytojas kardiologas, remdamasis EKG tyrimu.

= Norint iSvengti paklaidy, ranka reikia laikyti ramiai.

& Sis prietaisas gali nenustatyti arba netinkamai nustatyti
priesirdziy, virpéjima zmonéms, turintiems Sirdies ritmo
stimuliatoriy ar defibriliatoriy.

&= PrieSirdziy virpéjimo metu diastolinis kraujosptdis gali bati
netikslus.

= Esant priesirdZiy virpéjimui, rekomenduojama naudoti
AFIB/MAM-rezima, siekiant atlikti patikimesnj kraujosp-
dZio matavima.

Kas yra prieSirdziy virpéjimas (PV)?

|prastinémis salygomis Sirdis susitraukia ir atsipalaiduoja normaliu
ritmu. Tam tikros Sirdies lastelés sukuria elektrinius impulsus, kurie
privercia Sird] susitraukinéti ir pumpuoti krauja, PrieSirdziy virpé-
jimas atsiranda tuomet, kai tie elektriniai impulsai labai greitai ir
neritmingai pasklinda po priesirdzius, sukeldami greita ir neri-
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tminga, priesirdziy susiraukinéjima (virpéjima). Priesirdziy virpé-
jimas yra dazniausiai sutinkama $irdies aritmijy forma. Daznai ji
neturi jokiy simptomu, dél to insulto pavojus dar padidéja. Tokiais
atvejais batina mediky pagalba.

Kam bus atliekama priesirdziy virpéjimo patikra?

PV patikra rekomenduojama vyresniems kaip 65 mety Zmonéms,
nes insulto tikimybé su amZziumi didéja. PV patikra taip pat rekomen-
duojama Zmonéms nuo 50 mety amziaus, kuriems yra aukstas
kraujospadis (pvz., sistolinis aukstesnis nei 159 arba diastolinis
aukstesnis nei 99), taip pat sergantiems diabetu, $irdies koronariniu
nepakankamumu arba tiems, kurie anks€iau sirgo insultu
Jauniems Zmonéms ar nés¢ioms moterims PV patikra nerekomen-
duojama, nes gali bti gauti klaidingi rezultatai ir taip sukeltas nerei-
kalingas nerimas. Be to, jauniems asmenims, turintiems PV, yra
mazesné insulto rizika, palyginus su vyresnio amziaus Zmonémis.

Rizikos faktoriai, kuriuos galite kontroliuoti

Ankstyva PV diagnostika ir atitinkamas gydymas gali Zymiai suma-
Zinti insulto rizika. Kraujospadzio ir tai, ar turite PV, Zinojimas yra
pirmasis zingsnis | aktyvig insulto profilaktika.

Platesnés informacijos ieSkokite misy puslapyje:
www.microlife.com/afib.

2. Naudojimasis prietaisu pirma karta

Baterijy jdéjimas

ISpakuokite prietaisa ir jdékite baterijas. Baterijy skyrelis 0 yra
prietaiso apatinéje puséje. Laikydamiesi nustatyto poliari$kumo,
jdékite baterijas  prietaisg (4 x 1.5 V baterijos, dydis AAA).

Datos ir laiko nustatymas

1. |déjus naujas baterijas ekrane ims mirkséti mety skaitmuo.
Metus galite nustatyti spausdami «+» (&) arba «-» (7)
mygtukus. Patvirtinimui bei ménesio nustatymui spauskite jves-
ties mygtuka (0.

2. Spausdami «+» (&) arba «-» (7) mygtukus nustatykite ménesj.
Patvirtinimui bei dienos nustatymui spauskite jvesties mygtuka,

3. Remdamiesi auk$ciau iSdéstyta instrukcija nustatykite diena,
valandg ir minutes.

4. Nustacius minutes ir paspaudus laiko mygtuka datos ir laiko
nustatymas bus baigtas, o ekrane bus rodomas laikas.

5. Norédami pakeisti datq ir laikg 3 sekundes palaikykite
nuspaude Datos/Laiko (Date/Time) zong @3, kol ekrane pasi-

rodys mirksintis mety simbolis. Naujus duomenis jveskite
remdamiesi auk$ciau iSdéstyta instrukcija.

Manzetés pasirinkimas

Microlife sidlo skirtingy dydZiy manzetes. Pasirinkite manzete,
atitinkancia Jasy zasto apimtj (matuojama per Zasto vidurj).

Manzetés dydis | zastui, kurio apimtis
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Naudokités tik Microlife manzetémis!

» Jei pakuotéjé esanti G1) manzeté Jums netinka, kreipkités {
vietinj Microlife servisa.

» Prijunkite manZete prie prietaiso kiek galima giliau kiSdami
manzetés kistuka @42 | manzetés lizda (@.

Naudotojo pasirinkimas

Sis prietaisas suteikia galimybe saugoti dviejy asmeny matavimy

duomenis. Taip pat yra galimas svec€io reZzimas, kai matavimo

rezultatas néra i$saugomas.

» Pries kiekviena matavima pasirinkite @3 Naudotojg 1 ar 2,
arba nustatykite svecio rezima.

» Nuspauskite naudotojo mygtuka @3 ir palaikykite 2 sek., kol
naudotojo simbolis ims mirkséti. Pakartotinai paspausdami
mygtuka pasirinkite Naudotojg 1 ar 2 arba svecio rezima. Pasi-
rinkimas bus patvirtintas po 2-3 sek.

& Pirmasis matavima turi atlikti Naudotojas 1.

Standartinio ar AFIB/MAM rezimo pasirinkimas

Prie$ kiekvieng matavima pasirinkite standartinj (vienas mata-
vimas) arba AFIB/MAM (automatinis trigubas matavimas) rezima.
AFIB/MAM reZime 3 matavimai automati$kai imami vienas po kito,
o rezultatas automatiskai analizuojamas ir parodomas. Kadangi
kraujospadis nuolat kinta, tokiu bidu gautas rezultatas yra patiki-
mesnis nei atliekant vieng matavima.

o Pasirinkus 3 matavimus, ekrane pasirodo AFIB/MAM simbolis

. Ekfano apatiniame deSiniajame kampe skaiiai 1, 2 arba
3 nurodo, kelintas i$ trijy matavimy yra atliekamas.
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o Tarp matavimy yra 15 sek. pertraukélé. Atbulinis laikmatis rodo
iki kito matavimo likusj laika.

o Atskiry matavimy duomenys néra rodomi. Jasy kraujospadis
bus parodytas tik pabaigus visus 3 matavimus.

o Tarp matavimy manzetés nuimti nereikia.

o Jeivienas i$ trijy matavimy buvo neteisingas, prietaisas auto-
matikai atlieka ketvirta matavima.

@ PV aptikimas aktyvuotas tik AFIB/MAM rezime.

3. Kontrolinis sarasas patikimam matavimui atlikti

» Prie$ kraujospddzio matavima venkite fizinés veiklos, nevalgy-

kite ir nerakykite.

» Pasédékite kédéje su atlo3u ir atsipalaiduokite bent 5 minutes.
Koju nesukryziuokite, pédas laikykite ant lygiy grindu.

» Visuomet matuokite ant tos pacios rankos (paprastai
kairés). Gydytojams rekomenduojama pirmojo vizito metu
pamatuoti kraujospudj ant abiejy ranky. Véliau kraujosptdis
matuojamas ant tos rankos, kurioje kraujosptdis aukstesnis.

» PaSalinkite nuo Zasto pernelyg glaudZiai prigludusius drabu-
zius. Kad nespausty arterijos, marskiniy rankove palikite neat-
raitota.

» Visuomet naudokités tinkamo dydzio manZzete (zr. Zenklinima
ant manzetés).

o Manzete uzvyniokite glaudZiai, bet neuzverzkite

o ManZetés apatinis krastas turi bati 1-2 cm auk$ciau rankos
linkio.

o Arterijos Zyma ant manzetés (3 cm ilgio juostelé) turi bati
vidinéje rankos puseéje vir$ arterijos.

o Ranka padékite patogiai ir atpalaiduokite.

o Manzeté turi bati Sirdies lygyje.

4. Kraujospudzio matavimas

—_

. Atrakinkite prietaisg pastumdami uzrakinimo jungikli (3).
2. Pasirinkite standartinj (vienas matavimas) arba AFIB/MAM
(automatinis trigubas matavimas) rezima;: daugiau informacijos

5. Pasiekus manzetéje reikiama slégj, siurblys nustos dirbti, o
slégis ims palaipsniui kristi. Nepasiekus reikiamo slégio prie-
taisas papildomai automatiskai pripls Siek tiek oro.

6. Matavimo metu, pulso indikatorius @8 mirksi ekrane.

7. Ekrane parodomas matavimo rezultatas, susidedantis i$ sisto-
linio Ge) ir diastolinio @7 kraujospdzio bei pulsas G8. Atkreipkite
démesj ir | kity ekrano simboliy bei parodymuy, paaidkinimus,
pateiktus Sioje instrukcijoje.

8. Baige matavima manZete nuimkite.

9. Prietaisq iSjunkite. (Prietaisas automatiskai i$sijungia po 1 min.).

= PV aptikimas aktyvuotas tik AFIB/MAM rezime.

& Nuspausdami START/STOP mygtuka galite bet kurig
akimirka nutraukti kraujospldzio matavima (pvz. pajute
silonuma ar nemalony slégio pojat)).

& Sis prietaisas buvo specialiai patikrintas dél naudojimo
néstumo metu ar esant pre-eklampsijai. ISmatave
nejprastai auksta kraujosptdj, matavima neilgai trukus
pakartokite (pvz. po 1 val.). Jei kraujospadis iSlieka
aukstas, kreipkités | gydytoja ar ginekologa.

Néstumo metu AFIB simbolis gali bati ignoruojamas.

Jei nenorite iSsaugoti rezultaty

Ekrane pasirodzius matavimo rezultatui nuspauskte ir laikykite

nuspaustg START/STOP mygtuka G4 tol, kol simbolis «M» G5

pradés mirkséti. Patvirtinkite rezultato trynima paspausdami M-

mygtuka @9.

&= Kairodmuo sékmingai paSalinamas i§ atminties, displéjuje
rodoma «CLy.

Kaip jvertinti savo kraujospidj?

Displéjaus kairéje puséje esantis LED indikatorius @6 rodo,
kuriame diapazone yra iSmatuotas kraujospadis. ReikSmé yra
optimalaus (zalia spalva), paaukstéjusio (geltona spalva) arba
auksto (raudona spalva) kraujosptidzio diapazone. Klasifikavimas
atitinka nurodytus tarptautinése direktyvose (ESH, ESC, JSH).
Rodmenys matuojami mmHg..

Zr. «2.» skyriuje. Sistolinis Diastolinis | Rekomenda-

3. Paspauskite START/STOP mygtuka (4 kraujospldZio mata- Zona kraujospudis | kraujospidis | cijos
vimu. 1. |Per aukstas 2135 285 Kreipkités {

4. Manzeté prisipls automatiSkai. Atsipalaiduokite, stenkités iki kraujospadis gydytoja
matavimo pabaigos nejtempti raumeny. Kvépuokite ramiai. 2. [Padidéjes 130- 134 80-84 Savarankidkai
Nekalbékite. kraujospadis matuokités

kraujospadj
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Sistolinis Diastolinis | Rekomenda-
Zona kraujospudis | kraujospudis | cijos
3. [Normalus <130 <80 Savarankiskai
kraujospadis matuokités
kraujospadj

Aukstesné iSmatuota reikSmé yra pagrindas kraujospadzio verti-
nimui. Pavyzdys: kraujosptidzio reikSmé 140/80 mmHg ar 130/90
mmHg parodo «padidéjusj kraujospadj».

5. Atminties funkcija

Prietaisas automatiskai iSsaugo 99 paskutiniy matavimy,
duomenis kiekvienam i$ dviejy naudotoju ir sveciy rezimas.

Duomeny perzidra

Atrakinkite prietaisa pastumdami uzrakinimo jungiklj (3). Pasirin-
kite Naudotoja 1 arba 2 paspausdami naudotojo indikatoriy @3.
Spustelékite atminties M-mygtuka @5. Ekrane bus matoma vidu-
tiné reikSme.

Paspaudus atminties M-mygtuka dar karta, ekrane pasirodys prie$
tai buvosio matavimo duomenys. Spaudant atminties M-mygtukg
galima pereiti vis prie kito matavimo rezultato.

Atmintis pilna

& Atkreipkite démesj, kad maksimali 99 matavimy atminties
apimtis nebaty virSyta vienam naudotojui. Kai atmintis
uzsipildo visais 99 matavimais, seniausio jy duomenys
iSsitrina, o jy vietoje iSsisaugo 100. matavimo
duomenys. Matavimy duomenis gydytojas turéty jvertinti
iki visiSko atminties uZpildymo - prieSingu atveju seniausieji
matavimy, duomenys bus prarasti.

Visy duomeny trynimas

|sitikinkite, kad pasirinktas teisingas naudotojas.

1. Visy pirma atrakinkite prietaisg (3), po to pasirinkite Naudotoja
1 arba 2 paspausdami naudotojo indikatoriy @3.

2. Nuspauskite ir laikykite M-mygtuka @5 kol ekrane pasirodys
«CL» simbolis. Mygtuka atleiskite.

3. Kol simbolis «CL» mirksi, paspauskite M-mygtuka dar karta.
Taip istrinsite visus pasirinkto naudotojo matavimy duomenis.

& Nutraukti procesa galite paspausdami START/STOP

mygtuka G4 kol «CL» mirksi.
& Pavieniy duomeny istrinti negalima.

6. Baterijy biiklés indikatorius ir baterijy keitimas

Baterijos beveik iSsikrove

Baterijoms iSsikrovus iki %, jjungus prietaisg ekrane pradeda mirk-
séti baterijos simbolis @9 (dalinai uZpildytos baterijos pieSinélis).
Prietaisas ir toliau dirbs patikimai, ta¢iau Jums reikty isigyti pakai-
tines baterijas.

Baterijos i$sikrové. Baterijy keitimas
Baterijoms iSsikrovus, jjungus prietaisa ekrane pradés mirkséti
baterijos simbolis @9 (tusCios baterijos piesinélis). Tolimesnis
matavimas nejmanomas iki pakeiciant baterijas.
1. Atidarykite baterijy skyrel{ @9.
2. Baterijas pakeiskite — atkreipkite démesj | poliariSkumo Zenklus
baterijy skyrelyje.
3. Datos ir laiko nustatymui laikykités instrukcijy, iSdéstyty
skyriuje «2.».
& Pakeitus baterijas matavimy duomenys i$lieka atmintyje,
taCiau datq ir laikg reikia nustatyti i$ naujo - todél po baterijy
pakeitimo ekrane ima mirkséti mety skaicius.

Kokiy reikia baterijy ir kaip jas pakeisti?

&= Naudokite 4 naujas, didelés talpos 1.5V, AAA dydzio
Sarmines baterijas.

& Nenaudokite baterijy su pasibaigusiu galiojimo laiku.

& [Simkite baterijas i$ prietaiso, jei ilgesni laika neketinate juo
naudotis.

|kraunamy baterijy naudojimas

Prietaisu galima naudotis ir su jkraunamomis baterijomis.

= Naudokite tik «<NiMH» tipo daugkartinio naudojimo bate-
rijas!

& PasirodZius i$sikrovusiy baterijy simboliui, baterijas reikia
iSimti ir jkrauti! Jy negalima palikti prietaise, nes gali bati
sugadintos dél pilno iSsikrovimo (net ir retai naudojantis ar
esant iSjungtam prietaisui).

&= Jei prietaisu neketinate naudotis savaite ar ilgiau, batinai
iSimkite jkraunamas baterijas!

& Baterijos NEGALI biti kraunamos, neiémus jy i$ kraujos-
piidZio matuoklio! Sias baterijas jkraukite naudodamiesi
specialiu krovikliu. Batinai laikykités visy nurodymuy!
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7. Maitinimo adapterio naudojimas Klaida |Apra$ymas | Galimos priezastys ir veiksmai
Galite naudotis iuo prietaisu kartu su Microlife srovés adapteriu | «Err 3» | Nenor- ManZetéje napavyksta pasiekti reikiamo
(DC 8Y, 600 mA). @9 malus slégio. Sistema praleidZia ora,. Patikrin-
&= Naudokités tik Microlife srovés adapteriu, parduodamu kaip slégis kite, ar gerai (ne per laisvai) prijungta
originaliu aksesuaru ir pritaikytu vietos salygoms. manzetéje | manzeté. Jei reikia, pakeiskite baterijas.
&= Atkreikite démesj, ar adapteris ir jo kabelis nepazeisti. Pakartokite matavima.
1. |kiSkite adapterio laida | adapterio lizdg (@) kraujospadzio «Err 5» |Nenor- Matavimas buvo netikslus, todél rezul-
matuoklyje. malus tatas nebuvo parodytas. Perskaitykite
2. |junkite adapter; j rozete. rezultatas | pagrindinius patikimo matavimo pata-
Naudojant prietaisg su maitinimo adapteriu, baterijos nenaudo- rimus ir pakartokite matavima.*
jamos. «Err 6» |AFIB/MAM | Prietaisui dirbant AFIB/MAM rezime
Rezimas  |buvo labai daug klaidy, todél galutinio

8. Bluetooth® funkcija

Pretaisu galima naudotis per programéle «Microlife Connected
Health+» susiejus suiSmaniuoju telefonu. Pamatavus kraujospadi,
Bluetooth® ry§ys uzmezgamas automatiskai.

&= Norédami rankiniu badu suaktyvinti Bluetooth® ry$j,
paspauskite START/STOP mygtuka G4 ir palaikykite 5 - 6
sekundes, kol Bluetooth simbolis pradés mirkséti @9.

Daugiau informacijos rasite www.microlife.com/connect.

9. Jungties su kompiuteriu funkcijos

rezultato gauti buvo nejmanoma.
Perskaitykite pagrindinius patikimo
matavimo patarimus ir pakartokite mata-
vima.*

«HI» Per daznas | Per aukstas slégis manzetéje (daugiau
pulsas arba | nei 299 mmHg) arba per daznas pulsas
per aukstas |(daugiau nei 200 daziy per minutg). Atsi-

Sis prietaisas gali baiti naudojamas kartu su kompiuteriu, kuriame

instaliuota Microlife BPA+ programa. Duomenys i§ prietaiso atmin-

ties gali bti perkeliami | kompiuterj USB laido pagalba.

Jeigu | komplekta nejtrauktas parsisiuntimo kuponas ir kabelis,
parsisiyskite BPA (Blood Pressure Analyzer+ — Kraujospidzio
analizés) programa i§ www.microlife.com/software puslapio ir
naudokite Micro-USB kabelj.

10. Klaidy pranesimai

slégis palaiduokite 5 minutes ir pakartokite
manzetéje |matavima.*

«LO» Perretas  |Per retas pulsas (maziau 40-ies diziy
pulsas per minute). Pakartokite matavima.*
Bluetooth® | Jei kyla kokia nors Bluetooth rySio

ea rySio prob- | problema, the Bluetooth® piktograma
lema tankiai mirksi mazdaug 10 sekundziy.

Norédami i§spresti $ig problema, apsi-
lankykite www.microlife.com/connect

puslapyje.

|vykus matavimo klaidai, matavimas nutraukiamas, o ekrane atsi-

randa klaidos praneSimas, pvz. «Err 3».

*Jei 8i problema kartojasi, pasitarkite su specialistu.

11. Atsargumo priemoneés, prieziiira, tikslumo patikri-
nimas, utilizavimas

Klaida |ApraSymas | Galimos priezastys ir veiksmai
«Err1» |Persilpnas |Pulso bangos signalai | manZete per
signalas silpni. Pakeiskite manzetés padeétj ir

pakartokite matavima.*

«Err2» |Klaidingas |Matavimo metu uZfiksuotas klaidingas

@) signalas signalas, salygotas judesio ar raumeny,
itempimo. Atpalaiduokite ranka,ir pakar-
tokite matavima,

A Atsargumo priemonés bei sauga

o Laikykités naudojimo instrukcijy. Siame dokumente pateikta
svarbi prietaiso saugos ir naudojimosi informacija. Prie$ naudo-
damiesi prietaisu atidziai perskaitykite §j dokumenta ir iSsaugo-
kite jj ateiCiai.

o Prietaisa galima naudoti tik Sioje instrukcijoje nurodytais tiks-
lais. Gamintojas neatsako uz Zala, kilusia dél neteisingo prie-
taiso naudojimo.
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Prietaise yra jautriy komponenty, todél naudokités juo labai
atidZiai. Laikykités saugojimo ir naudojimosi taisykliy, iSdéstyty
«Techninés specifikacijos» skyriuje!

Saugokite prietaisa nuo:

- vandens ir drégmes

- aukstos temperatiros

- sukrétimo ar smagiy

- dulkiy, ir purvo

- tiesioginiy saulés spinduliy

- karscio ir SalCio

o Manzetes lengva pazeisti, todél elkités su jomis atsargiai.

o Su Siuo prietaisu nenaudokite jokiy kitokiy manzeciy ar konek-
toriy.

Pumpuokite tik tinkamai uzdéta manzete.

Nesinaudokite prietaisu stipriy elektromagnetiniy lauky zonoje,
pvz. prie mobiliojo rysio telefono ar radijo aparatdros. Naudoda-
miesi prietaisu iSlaikykite bent 3.3 m atstuma nuo tokios apara-
taros.

Nesinaudokite prietaisu, jei manote, kad jis sugadintas, ar
pastebéjote ka nors nejprasta.

Prietaiso neardykite.

ISimkite baterijas i$ prietaiso, jei ilgesnj laikg neketinate juo
naudotis.

Daugiau apie atsargumo priemones skaitykite kituose instruk-
cijos skyriuose.

Gauta matavimo reikSmé dar nereiskia diagnozés. Ji nepa-
keiia batinybés apsilankyti pas gydytoja, ypatingai tais atve-
jais, kai jauciami simptomai neatitinka gauto rezultato. Niekada
nepasikliaukite vien tik matavimo rezultatu, atkreipkite démesj |
kitus simptomus, o reikalui esant, kreipkités | gydytojq ar kvies-
kite greitajg pagalba.

Nuolatos padidéjes kraujospidis zalingas Jisy sveikatai ir
turi bati gydomas!

Visuomet su gydytoju aptarkite savo kraujospldzio matavimo
rezultatus bei iSsakykite jam savo pastebéjimus ar abejones.
Niekuomet nepasikliaukite vienkartinio kraujospiidzio
matavimo duomenimis.

Jokiu budu nepasitare su gydytoju nekeiskite vaisty doziy
ar nepradekite jais gydytis.

Skirtumai tarp matavimu, atlikty gydytojo kabinete ar vaistinéje
yra jprastas reiskinys dél sunkiai palyginamy matavimo salygy.

o Pulso indikatorius netinka Sirdies stimuliatoriaus veiklos
vertinimui!

o Néstumu metu batina reguliariai matuotis kraujospidj, nes jis
gali kisti labai stipriai!

7@) Neleiskite vaikams be priezitros naudotis prietaisu; kai
kurios datalés yra labai smulkios ir vaikai jas gali praryti.
Prietaisy, tiekiamy su laidais ir vamzdeliais, atveju yra pasi-
smaugimo pavojus.

Prietaiso prieziira

Prietaisg valykite minksta ir sausa $luoste.
Manzetés valymas

Valykite manzete drégna $luoste ar kempinéle.

A DEMESIO: Niekada neplaukite vidinés oro pislés!

Tikslumo patikrinimas

Kas 2 metus arba po mechaninio poveikio (pvz. nukritus ant
grindy) rekomenduojama patikrinti prietaiso tiksluma. Dél tikslumo
patikrinimo kreipkités | vietinj Microlife servisa.

Utilizavimas

Baterijy ir elektroniniy prietaisy nemeskite | buitiniy atlieky,
konteinerius. Baterijos ir elektroniniai prietaisai turi bati utili-
zuojami pagal aplinkosaugos reikalavimus.

12. Garantija

Prietaisui suteikiama 5 mety garantija nuo pardavimo datos.

Garantinio periodo metu sugedusj prietaisa Microlife nemokamai

suremontuos ar pakeis nauju.

Prietaiso atidarymas ar kitoks jo modifikavimas nutraukia garan-

tijos galiojima.

Garantija negalioja:

o Transporto i$laidoms ar pazeidimams atsiradusiems transpor-
tavimo metu.

o Pazeidimams, atsiradusiems dél neteisingo naudojimo ar
instrukcijy, neslaikymo.

o Pazeidimams, atsiradusiems dél pazeistu/pasenusiy baterijy

o Pazeidimams atsiradusiems dél nelaimingy atsitikimy ar
naudojimo ne pagal paskirt].

o Pakuotei ir naudojimo instrukcijai.

o Periodinei patikrai ir kalibracijai.

o Aksesuarams ir besidévingioms dalims: Baterijos, srovés adap-
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Manzetei suteikiamas 2 mety sandarumo garantija.

Dél garantinés priezidros kreipkités | prietaisg pardavusia jstaigq
ar Microlife prieZidros tarnyba. Savo uZklausa galite taip pat siysti
internetu:

www.microlife.com/support

Kompensacijos suma negali vir§yti gaminio kainos. Garantija
galioja tik pateikus pardavima patvirtinantj dokumenta. Prietaiso
pakeitimas ar remontas nepratesia garantijos laiko. Si garantija
neapriboja vartotojy teisiy, ar teisiniy ieskiniu,

13.Techninés specifikacijos

Darbinés salygos: ~ 10-40°C

15 - 95 % santykiné maksimali drégmeé
Saugojimo salygos: -20 - +55 °C

15 - 95 % santykiné maksimali drégmé
Svoris: 312 g (su baterijomis)
Dydis: 160 x 82 x 35 mm

Matavimo procediira: oscilometring, paremta Korotkovo
metodu: fazé | sistolinis, fazé V diastolinis

20 - 280 mmHg - kraujosptdzio

40 - 200 daziy, per minute — pulso
0-299 mmHg

1 mmHg

slégio + 3 mmHg

45 % nuo parodytos vertés

Bluetooth® 4.0

i0S:i0S 10.0 ar naujesné

Android: Android OS 5 ar naujesné

4 x 1.5V Sarminés baterijos; dydis AAA
Maitinimo adapteris DC 6V, 600mA (papil-
domas aksesuaras)

Matavimo ribos:

Slégio ribos:
Raiska:

Statinis tikslumas:
Pulso tikslumas:
Sasaja:
Suderinamumas:

Jtampos Saltinis:

Baterijos tinka- apytiksliai 400 matavimy (naudojant
mumas: naujas baterijas)
Saugos klasé: IP20

Standarty nuorodos: EN 1060-1 /-3 /-4; [EC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Prietaiso: 5 metai ar 10000 matavimy
Priedy: 2 metai

Sis prietaisas atitinka Medicinos prietaisy Direktyvos 93/42/EEB
reiklavimus.

Galimi techniniai pakeitimai.

Bluetooth® zodinis Zenklas bei logotipai yra registruoti prekés
Zenklai, priklausantys Bluetooth SIG, Inc. o jy naudojimas su
Microlife Corp. yra apibréZtas licenzijos. Kiti prekés Zenklai bei
pavadinimai naudojami jy savininky nuozitra.

Tinkamumo laikas:
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Microlife BP A7 Touch BT

(@ Enter

@ Naidik

® Lukustamise liti

(@ Manseti iihenduspesa
(® AFIB/MAM it

® + «edasi liikumise» lliti
@ - «tagasi likumise» liiliti
USB port

(® Vooluadapteri pesa
Patarei sahtel

@D Mansett

(2 Manseti tihendusliili
@3 Manseti voolik

Naidik

@ START/STOP nupp
@9 M-nupp (mélu)
Siistoolne nait

@9 Diastoolne nit

@8 Pulsisagedus

Patarei nait

Manseti kontrollnitaja
@) Kée ligutuse néitaja
@ Kodade virvendusartitmia indikaator (AFIB)
@3 Kasutaja indikaator

@3 AFIB/MAM reziim

@ AFIB/MAM ajaintervall
@9 Verershu taseme nitaja
@) Kuupéev/kellaaeg

@3 Pulsi néitaja

@ Aktivne Bluetooth®

@ Enne seadme kasutamist lugege hoolikalt juhiseid.

BF-tlilpi kontaktosa

T Hoida kuivana

Sihtotsarbeline kasutus:

Antud ostsillomeetriline vererdhuapraat on ette nahtud mitte-inva-
siiseks vererdhu mddtmiseks 12 aastastel ja vanematel inimestel.
Seade on Kliiniliselt valideeritud patsientidel, kellel oli hiiperten-
sioon, hiipotensioon, diabeet, pre-eklampsia, ateroskleroos, 16pp-
staadiumis neeruhaigus ja rasvumuse all kannatavate patsientide
puhul.

Seade vdib maéarata ebaregulaarse pulsi, mis vihjab kodade
virvendusaritmiale (AF). Pidage silmas, et seade pole ettendhtud
AF diagnoosimiseks. AF diagnoos vdib olla kinnitatud ainult EKG
uuringu abil. Patsiendil on soovitav pdérduda arsti poole.

Austatud klient,

Aparaat on valja tdétatud koostdds arstidega ning selle tapsus on
Kliiniliste uuringutega tunnistatud vaga heaks.*

Microlife AFIBsense on maailma juhtiv digitaalne vererdhumdot-
mise tehnoloogia kodade virvendusariitmia (KVA) ja arteriaalse
hiipertensiooni tuvastamiseks. Need on kaks peamist riskitegurit
tulevikus insuldi vdi sidamehaiguse saamiseks. On oluline teha
kindlaks kodade virvendusariitmiat ja kdrgenenud vererdhku juba
nende tekke varases staadiumis, isegi ajal, mil te ei taju mingeid
stimptomeid. Nii KVA kontrollimine Uldiselt kui ka Microlife AFIB
algoritmiga on soovitatav inimestele alates 65. eluaastast. AFIB
algoritm néitab, et vdib esineda kodade virvendusartitmia. Oige
ravi voib vahendada vdimalust haigestuda insulti. Seet6ttu kilas-
tage oma raviarsti, kui teie aparaat naitab vereréhu mddtmise ajal
AFIB teadet. Microlife AFIB algoritmi on uuritud mitme promi-
nentse Kliinilise uuringu kaigus ja nendest on selgunud, et see
seade teeb kindlaks kodade virvendusariitmiaga patsiente 97-

100%. tﬁenéosusega.1'2

Kui teil tekib kiisimusi v6i probleeme vdi soovite tagavaraosi tellida,
votke ihendust oma kohaliku Microlife esindajaga. Kohaliku Micro-
life esindaja aadressi saate oma miiligiesindajalt vdi apteekrilt.
Teise voimalusena kiilastage meie veebilehte www.microlife.ee,
kust leiate vaartuslikku teavet meie toodete kohta.

Tugevat tervist — Microlife AG!

* Selles seadmes kasutatakse sama moétmistehnoloogiat, mis
Briti Hiipertensiooni Seltsi (British and Irish Hypertension Society,
BIHS) protokolli jérgselt testitud ja auhinnatud «BP 3BTO-A»
mudelis.
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! Stergiou GS, Karpettas N, Protogerou A, Nasothimiou EG, &
Kyriakidis M. Diagnostic accuracy of a home blood pressure
monitor to detect atrial fibrillation. J Hum Hyperten 2009; 1-5.

2 Wiesel J, Fitzig L, Herschman Y, & Messineo FC Detection of
Atrial Fibrillation Using a Modified Microlife Blood Pressure
Monitor. Am J Hypertens 2009; 848-852.
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1. AF indikaatori iimumine haiguse varaseks
hoiatamiseks (Aktiivne ainult AFIB/MAM-reziimis)

See aparaat on suuteline ara tundma kodade virvendusar(itmiat.

Kui kodade virvendus on kindlaks tehtud, iimub ekraanile vastav

stimbol @3. Palun poorake tahelepanu jargmisele I8igule, et saada
vastavat informatsiooni konsulteerides teie raviaarstiga.

Teave arstile kodade virvendusariitmia indikaatori sage-
dase ilmumise kohta

See aparaat on ostsillomeetriline vererdhumonitor, mis samal
ajal analliusib ka pulsi ebaregulaarset riitmi. Aparaat on l&binud
Kliinilised uuringud.

AFIB slimbol ilmub peale ma6tmist ekraanile, kui mddtmise
kaigus ilmnes kodade virvendusariitmia. Kui peale taielikku vere-
rdhu mdodtmise episoodi (kolmekordne médtmine) ilmub ekraanile
AFIB stimbol, siis on soovitav uus kolmekordne mdatmine. Kui
AFIB stimbol ilmub jélle ekraanile, siis on soovitav otsida arstiabi.
Kui vererdhumddtja ekraanile iimub AFIB simbol, siis see viitab
kodade virvendusaritmia véimalikule esinemisele. Kuid kodade
virvendusariitmia diagnoosi peab panema EKG abil kardioloog.

&= Vale tulemuse saamise valtimiseks hoidke kési paigal.

& Sudamestimulaatorite vdi defibrillaatoritega inimeste puhul
ei pruugi see seade kodade virvendusariitmiat tuvastada
vGi vOib seda valesti teha.

& Kodade virvendusaritmia esinemisel ei pruugi diastoolse
verer6hu vaartus tapne olla.

&= Kodade virvendusariitmia esinemisel on usaldusvaéarse-
maks verer6hu mdodtmiseks soovitatav kasutada AFIB/
MAM-reZiimi.

Mis on kodade virvendusariitmia (AF)?

Tavaliselt meie stida tdmbub kokku ja I66gastub korrapérases

riitmis. Uhed kindlad rakud sidames toodavad elektrilisi signaale,

mis pdhjustavad stidame kokkutdmbumist ja vere pumpamist
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organismi. Kodade virvendusariitmia ilmneb siis, kui siidame kahe
llemise kambri (kodade) vahel tekivad kiired, ebaregulaarsed
elektrilised impulsid, pdhjustades nende kiire ja ebakorraparase
kokkutémbumise (seda nimetatakse virvenduseks). Kodade
virvendus on kdige levinum sidame ariitmia vorm. Sageli ei
kaasne sellega Uihtegi simptomit, samal ajal kasvab oluliselt oht
haigestuda insulti.

Keda tuleks kodade virvendusariitmia tuvastamiseks kontrol-
lida?

Kuna insuldi v6imalus vanusega kasvab, on KVA kontroll soovi-
tatav Ule 65 -aastastele inimestele. Samuti on KVA kontroll soovi-
tatav tile 50 -aastastele inimestele, kellel on kérge vererdhk (nt
stistoolne vererdhk kdrgem kui 159 voi diastooline vererdhk
kargem kui 99), kes pdevad diabeeti v6i koronaarset siidamepuu-
dulikkust voi kellel on varem esinenud insulti.

KVA kontroll ei ole soovitatav noortele véi rasedatele, kuna see
vdib anda valesid tulemusi ja pdhjustada asjatut arevust. Peale
selle on KVA all kannatavate noorte inimeste insuldi risk vorreldes
eakamatega vaike.

Riskifaktorid, mida on véimalik kontrollida

Kérgenenud vererdhk ja kodade virvendusaritmia on mélemad
kontrollitavad insuldi riskifaktorid. Vererdhu jélgimine ja teadlikkus
potentsiaalsest KVA-st on esimene samm insuldi ennetamisel.
Lisateabe saamiseks kilastage meie veebisaiti aadressil:
www.microlife.com/afib.

2. Aparaadi esmakordne kasutus

Patareide paigaldamine

Parast seadme lahtipakkimist, paigaldage esmalt patareid. Patarei
sahtel @0 on aparaadi all. Paigaldage patareid (4 x 1,5 V, suurus
AAA) jalgides etteantud polaarsust.

Kuupiaeva ja kellaaja seadistus

1. Kui uued patareid on sisestatud, hakkab naidikul vilkuma aasta
number. Te saate aasta maéarata vajutades kas «+» (&) voi «-»
(@ nuppu. Et aasta kinnitada ja hakata kuud sisestama, vaju-
tage Enter (0.

2. Kuu maaramiseks vajutage «+» (&) vdi «-» (7) lulitit. Kuu kinni-
tamiseks vajutage Enter (1) ja seejérel maarake paev.

3. Péeva, tunni ja minutite sisestamiseks jargige Ulaltoodud juhi-
seid.

4. Kui olete minutid sisestanud ja aja-nupule vajutanud, on
kuupéev ja kellaaeg maaratud ning néidikule iimub dige aeg.

5. Kui soovite kuupaeva ja kellaaega muuta, hoidke Date/Time
(kuup@ev/kellaaeg) nuppu @7 all ligikaudu 3 sekundit kuni aasta
number hakkab vilkuma. Nuiid saate sisestusi uuendada,
jargides dlaltoodud juhiseid.

Valige dige suurusega mansett

Microlife pakub erineva suurusega mansette. Valige dlavarre
imbermdddule sobiva suurusega mansett (mdddetakse tihkelt
Olavarre keskelt).

Manseti suurus | 6lavarre iimbermoot
S 17-22 cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Kasutage ainult Microlife mansette!

» Poorduge oma kohaliku Microlife esindaja poole, kui kaasas-
olev mansett (9 ei sobi.

» Uhendage mansett aparaadi kiilge, sisestades manseti Gihen-
duslili @2 manseti pessa (2) I8puni sisse.

Kasutaja valimine

See aparaat vdimaldab séilitada kahe kasutaja tulemused. Lisaks

on seadmel kiilalisreZiim, mil tulemusi ei salvestata.

» Enneigat mo6tmist, maarake kasutaja indikaator @3 kasutaja:
kasutaja 1, kasutaja 2 vdi kilalisreziim.

» Vajutage ja hoike kasutaja indikaatorit @3 all umbes 2 sekundit
kuni kastaja simbol hakkab vilkuma. Niilid maarake kasutaja 1,
kasutaja 2 vdi kulalisreziim, vajutades veelkord kasutaja indi-
kaatori nuppu. Oodake 2-3 sekundit teie valiku kinnitamiseks.

& Esimene kasutaja peaks valima 1. kasutaja asendi.

Valige standard v6i AFIB/MAM-reziim

Enne iga mddtmist valige standard- (liks mddtmine) véi AFIB/
MAM-reziim (kolm automaatset madtmist). AFIB/MAM-reZiimis
tehakse automaatselt kolm jarjestikust madtmist ning seejarel
tulemus analliusitakse ja kuvatakse ekraanil. Kuna vereréhk
kdigub pidevalt, on sel viisil saadud tulemus usaldusvaarsem kui
Uihe mddtmisega saadud tulemus.

BP A7 Touch BT
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o Kui valite 3 kordse mddtmisviisi, iimub naidikule AFIB/MAM-
stimbol 3.

o Naidiku alla paremasse ossa ilmuvad 1, 2 ja 3, mis naitavad,
mitmes m&dtmine on hetkel k&imas.

o Maodtmiste vahel on 15-sekundiline paus. Pédrdloendus naitab
jérelejaanud aega.

o Uksiktulemused ei ilmu naidikule. Vererdhuvaartus ilmub naidi-
kule, kui kbik 3 md6tmist on labitud.

o Arge eemaldage mansetti mdotmiste vahelisel ajal.

o Kui mdni mddtmistulemus oli kiisitav, tehakse automaatselt
neljas mddtmine.

& KVA tuvastus on aktiveeritud ainult AFIB/MAM-reziimis.

3. Kontrollnimekiri usaldusvaarseks mootmiseks

» Valtige vahetult enne mddtmist kehalist koormust ning &rge
s00ge ega suitsetage.

» Istuge seljatoega toolile ja 16dvestuge viieks minutiks. Hoidke
jalatallad pdrandal ja &rge ristake jalgu.

» Mootke vererdhku alati samal kéel (ildiselt vasakul). Soovi-
tatav on arsti esimesel visiidil teha mélemalt k&elt mdatmised,
et maarata ara kummalt kéelt edaspidi réhku mdddetakse.
Mdddetavaks kaeks peab olema kdrgema réhuga kasi.

» Eemaldage dlavarrelt kitsad riided. Soonimise valtimiseks érge
kaarige pluusi varrukat iles — see ei hairi manseti t66d.

» Alati veenduge, et kasutate dige suurusega mansetti (suurus
on mérgitud mansetile).

o Asetage mansett imber kae tihedalt, kuid mitte liiga tugevalt.

o Veenduge, et mansett oleks paigutatud 1-2 cm kiunarliige-
sest kdrgemale.

o Mansetil olev arteri mérk (3 cm pikkune joon) peab Uletama
arteri, mis paikneb kasivarre sisepinna all.

o Toetage katt, et see oleks pingevaba.

o Veenduge, et mansett on slidamega samal kdrgusel.

4. Verer6hu modtmine

1. Nihutage lukustamise liiliti (3) tagasi, «lukust lahti» asendisse.

2. Valige standard- (liks mddtmine) vdi AFIB/MAM-reziim (kolm
automaatset mddtmist): vt iksikasju peatiikis «2.».

3. Vajutage mdétmise alustamiseks START/STOP nuppu G3.

4. Mansett taitub automaatselt. Olge rahulikult, arge ligutage
ennast ega pingutage kasivarre lihaseid enne, kui ndidikule
ilmub mddtmistulemus. Hingake tavaliselt ja drge raakige.

5. Kui on saavutatud dige mansetirhk, pumpamine 16peb ja rohk
hakkab jark-jargult langema. Kui piisavat réhku ei saavutatud,
pumpab aparaat 6hku automaatselt juurde.

6. M&dtmise kaigus vilgub naidikul pulsi néitaja @8.

7. Naidikule ilmub tulemus, mis koosneb stistoolsest G6 ja dias-
toolsest @7 vererdhuvaartusest ja pulsisagedusest 48. Lugege
ka teisi selles broStilris toodud néitude selgitusi.

8. Kui mddtmine on I6ppenud, eemaldage mansett.

9. Lulitage aparaat valja. Ekraan lllitub ligikaudu 1 minuti jooksul
automaatselt valja.

&= KVA tuvastus on aktiveeritud ainult AFIB/MAM-reziimis.

&= Te saate mddtmise igal ajal katkestada, vajutades START/

STOP nuppu (nt kui tekib halb enesetunne vi tunnete

ebameeldivat survet).

Selle vererdhumddtja kasutamist raseduse ja preeklampsia

korral on spetsiaalselt kontrollitud. Kui tuvastate raseduse

ajal ebatavaliselt kérge néidu, peaksite veidi aja (nt tunni)
parast uuesti mddtma. Kui nait on endiselt liga korge,
konsulteerige oma arsti véi glinekoloogiga.

Raseduse ajal vdib AFIB stimbolit eirata.

&

Kuidas jatta mootmistulemused salvestamata

Kui tulemus ilmub ekraanile, vajutage ja hoidke START/STOP

nuppu (4 all kuni «M» stimbol @5 vilgub. Kinnitage tulemuse

kustutamine vajutades M-nuppu @5.

& Kuinait on edukalt méalust kustutatud, kuvatakse ekraanil
tahis «CL»

Kuidas hinnata vereréhu vaartuseid?

Ekraani vasakul poolel olev LED-indikaator @) naitab, millises
vahemikus mdddetud vererdhk on. Vaartus on kas optimaalne
(roheline), kérgenenud (kollane) véi kérge (punane). Klassifikat-
sioon vastab jargmistele rahvusvaheliste suunistega (ESH, ESC,
JSH). méaaratletud vahemikele. Andmed iihikutes mmHg.

Siistool |Dias-

Vahemik ne toolne | Soovitus

1. |liiga kdrge 2135 285 Poérduge arsti
vererdhk poole

2. | kérgenenud 130-134|80-84 |Iseseisev kontroll
vererdhk

3.|normaalne <130 <80 Iseseisev kontroll
vererdhk
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Vererdhku hinnatakse kdrgeima mdddetud vaartuse jargi. Naide:
verer6hu vaartus 140/80 mmHg vdi 130/90 mmHg tdhendab, et
«vererdhk on liiga kdrge».

5. Andmemaélu

Aparaat salvestab automaatselt 2 kasutaja 99 vimast méddetud
vaértust ja kilaliste reziim.

Salvestatud tulemuste vaatamine

Nihutage lukustamise liliti (3) tagasi, «lukust lahti» Vali kas kasu-
taja 1 vi kasutaja 2 kasutaja indikaator @3 abil. Vajutage korra M-
nuppu (5. Ekraanil naete keskmisi vaartusi.

Vajutage veel korra M-nuppu ja néidikule iimub eelmine néit. M-
nupule korduvalt vajutades saate likuda Ghelt salvestatud naidult
teisele.

Malu téis

& Podorake tahelepanu sellele, et te ei lletaks 99-st malu-
mahtu tihe kasutaja kohta. Kui 99 mélupesa on tais, kirju-
tatakse automaatselt vanim tulemus iile 100. tulemu-
sega. Vererdhu mddtmise tulemusi peab hindama arst
enne, kui malumaht on tais, sest vastasel korral ei ole osa
andmeid enam saadaval.

Kustuta kogu malu

Veenduge, et dige kasutaja on aktiveeritud.

1. Esmalt lilitage aparaat lukust lahti (3), seejérel valige kasutaja
indikaator @3 kasutaja 1 v6i 2.

2. Hoidke M-nuppu @9 all kuni ekraanile iimub «CL» teade ja
seejarel vabastage nupp.

3. Valitud kasutaja kdigi kogutud naitude kustutamiseks vajutage
«CL» teate vilkumise ajal M-nuppu uuesti.

& Kustutamise &ra jatmine: Vajutage «CL» vilkumise ajal

START/STOP nuppu (3.
@ Uksikuid mdétmistulemusi ei saa kustutada.

6. Patarei indikaator ja patareide vahetus

Patareid on tiihjenemas

Kui patareid on ligikaudu % kasutatud, siittib kohe pérast aparaadi
sissellilitamist patarei simbol @9 (osaliselt tiis patarei simbol).
Aparaat td6tab kiill usaldusvaarselt edasi, kuid peaksite peagi
uued patareid kasutusele vétma.

Tiihjade patareide vahetus — asendus

Kui patareid on tiihjad, sttib kohe pérast aparaadi sisselllitamist

patarei siimbol @9 (tlihja patarei siimbol). Aparaati ei saa enne

patareide vahetust enam kasutada.

1. Avage patarei sahtel 19 aparaadi tagakiiljel.

2. Vahetage patareid — veenduge, et patareide poolused asuksid

digesti, nagu patareisahtlis naidatud.

3. Etkuupéeva ja kellaaega valida, jargige «Idigus 2.» kirjeldatud

protseduuri.

& Koik méllu sisestatud vaartused pisivad, kuid te peate
uuesti sisestama kuupéeva ja kellaaja — aasta number
vilgub sellele viitavalt automaatselt, kui patareid on asen-
datud.

Millised patareid sobivad ja kuidas neid vahetada?

&= Kasutage 4 uut, pika elueaga 1,5 V, AAA suurusega leelis-
patareid.

Arge kasutage patareisid, mille kasutusaeg on I6ppenud.
Kui vererdhuaparaati ei ole plaanis pikka aega kasutada,
votke palun patareid aparaadi seest vélja.

&
&

Laetavate patareide kasutus

Te saate seda aparaati kasutada ka laetavate patareidega.

& Palun kasutage ainult «NiMH» tliipi korduvkasutatavaid
patareisid!

Kui naidikule iimub patarei («patarei tiihi») siimbol, tuleb
patareid aparaadi seest valja vétta ja laadidal Ttihjasid
laetavaid patareisid ei tohi aparaadi sisse jatta, see voib
patareisid kahjustada (patareid vivad téielikult tihjeneda
ka siis kui aparaat on valjalilitatud).

Eemaldage alati laetavad patareid aparaadist, kui teil jaab
kasutamisse nadalane vdi pikem paus.

Patareisid El TOHI verer6huaparaadi sees laadida!
Laadige patareisid vélises laadijas. Jargige juhiseid laadi-
mise, hoolduse ja kestvuse kohta!

&

7. Vooluadapteri kasutus

Aparaati véib kasutada Microlife vooluadapteriga (DC 6V, 600 mA).

& Kasutage ainult Microlife vooluadapterit, mis on saadaval
originaal-lisatarvikuna ja mis sobib teie vooluvdrguga.

& Kontrollige, et vooluadapter ja selle kaabel poleks vigas-
tatud.
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1. Uhendage adapteri kaabel vererdhuaparaadil olevasse voolu-
adapteri pessa (9.

2. Uhendage adapteri pistik seinakontakti.

Kui vooluadapter on thendatud, siis patareidelt voolu ei kasutata.

8. Bluetooth® funktsioon

Seda seadet saab kasutada koos nutitelefoniga, mis kéitab raken-
dust «Microlife Connected Health+». Parast mddtmise 16petamist
muutub Bluetooth®-iihendus automaatselt aktiivseks.

&= Selleks et Blustooth®-i kisitsi aktiveerida, vajutage START/
STOP nupp (G4 5 - 6 sekundiks alla, kuni Bluetoothi siimbol
hakkab vilkuma @9.

Lisateabe saamiseks kilastage aadressi

www.microlife.com/connect.

9. Arvutiga iihildumise funktsioon

Seda aparaati saab arvutiga lihendada ja koos Microlife Vererdhu
Analiitisi tarkvaraga (BPA+) kasutada. Kui Ghendada aparaat
juhtme abil arvutiga, on véimalik kanda ndidud vererdhuaparaadi
malust arvutisse.

Kui allalaadimise kupongi ja kaablit seadmega kaasas pole,
laadige BPA+ tarkvara alla aadressilt www.microlife.com/software
ning kasutage kaablit Micro USB.

10. Veateated

Kui mdotmise ajal tekib viga, siis toiming katkestatakse ja vastav
veateade ilmub naidikule, nt «Err 3».

Viga Kirjeldus | Voéimalik pohjus ja kuidas toimida

«Err 5» |Ebat6endo- | M&dtmissignaalid on ebatdpsed ja
line tulemus | tulemus ei ilmu naidikule. Lugege labi

«olulised punktid usaldusvaarseks moot-
miseks» ja korrake modtmist.*

«Err 6» |AFIB/MAM | AFIB/MAM reziimis mddtes tekkis liga
reziim palju vigu, mist6ttu ei olnud |6pptule-

muse saamine vdimalik. Lugege lbi
«olulised punktid usaldusvaarseks moot-
miseks» ja korrake modtmist.*

«HI» Pulss vdi  |Mansetis olev réhk on liiga kérge (lile
mansetis | 299 mmHg) vdi pulss liga sage (ile
olevrdhkon |200 166gi minutis). Lodgastuge 5 minutit
liiga kdrge |ja korrake modtmist.

«LO» Pulsson  |Pulss on liiga aeglane (alla 40 163gi
liiga minutis). Korrake mdgtmist.*
aeglane
Probleem | Kui Bluetooth-ihendusega ilmneb prob-

ea Blustooth® |leem, hakkab Bluetooth® -i ikoon @9
Uihendusega | umbes 10 sekundiks kiiresti vilkuma.

Probleemi lahendamiseks kiilastage
aadressi www.microlife.com/connect.

Viga Kirjeldus | Véimalik pohjus ja kuidas toimida
«Err1» |Liiga ndrk | Mansetini jsudvad pulsilddgid on liiga
signaal ndrgad. Asetage mansett uuesti ja
korrake mddtmist.*
«Err2» |Veasignaal |Mddtmise ajal avastati manseti kaudu

@ veasignaal, mille vdis pdhjustada liiguta-
mine v&i lihaste pingutamine. Korrake
mddtmist, hoides kétt rahulikult paigal.

«Err 3» |Ebatava- |Mansetti ei pumbata piisavas koguses
@0 line manseti | 6hku. Vdimalik on lekke olemasolu.
rohk Kontrollige, et mansett oleks korralikult
lihendatud ja piisavalt tihedalt Gmber
kée. Vajadusel vahetage patareid.
Korrake md6tmist.

* Kui see voi méni muu probleem ilmneb korduvalt, konsulteerige
kohe arstiga.

11. Ohutus, hooldus, tapsustest ja kaitlus

A Ohutus ja kaitse

o Jargige kasutusjuhendit. Antud dokument sisaldab tahtsat
informatsiooni seadme kasutuse ja ohutuse kohta. Enne
seadme kasutamist palun lugege hoolikalt juhendit ja hoidke
seda edasisteks juhisteks.

o Kasutage seadet ainult selles kasutusjuhendis kirjeldatud
otstarbel. Tootja ei vastuta seadme ebadige kasutamise taga-
jarjel tekkinud kahjustuste eest.

o See seade koosneb tappisdetailidest - kasitsege seda ettevaat-
likult. Jargige alaldigus «Tehnilised andmed» kirjeldatud hoiu-
ja kasutustingimusi!

o Kaitske seadet:

- vee ja niiskuse,
- ekstreemsete temperatuuride,
- pdrutuste ja kukkumiste,
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- maardumise ja tolmu,
- otsese péaikesevalguse ning
- kuuma ja kilma eest.

o Mansetid on drnad ning neid tuleb ettevaatlikult késitseda.

o Mddtes selle aparaadiga, arge vahetage ega kasutage ménda
muud tiilipi mansetti voi Ghendusliili.

o Alustage manseti taitmist alles siis, kui olete selle kaele
asetanud.

o Arge kasutage aparaati elektromagnetiliste véljade (nditeks
mobiiltelefonid, raadiosaatjad) 1&heduses. Hoidke aparaati
kasutamise ajal minimaalselt 3,3 meetri kaugusel nimetatud
seadmetest.

o Arge kasutage seadet, kui see on teie meelest kahjustunud voi
téheldate sellel midagi ebatavalist.

o Arge Uhelgi juhul seadet avage.

o Kui seadet pole plaanis pikka aega kasutada, votke patareid
selle seest vélja.

o Lugege ohutusjuhiseid selle brosiri vastavas Iigus.

o Antud seadme poolt saadud tulemus pole diagnoos. See ei
asenda arsti konsultatiooni, eriti siis kui tulumus ei vasta patsiendi
stimptomitele. Arge tuginege ainult mddtetulemusele, alati arves-
tage teiste esinevate potensiaalsete simptomitega ja patsiendi
seisundiga. Vajadusel on soovitav kutsuda arst vi kiirabi.

o Pidevalt korge vereréhk vaib kahjustada teie tervist ja see
vajab arsti juhendatud ravi!

o Arutage oma verer6huvaartusi alati koos arstiga ja delge talle,
kui olete taheldanud midagi tavalisest erinevat véi te pole
milleski kindel. Arge kunagi tuginege ainult iihele vererdhu-
vaartusele.

o Ravimi annuste muutmine vai ravi alustamine arstiga
eelnevalt konsulteerimata ei ole mitte mingil tingimusel
lubatud.

e Samuti on normaalne, et arsti (apteekri) juures ja kodus
mdddetud tulemused ei ole sarnased, kuna need olukorrad
erinevad teineteisest taielikult.

o Pulsi mootja ei sobi siidamestimulaatori sageduse kontrol-
liks!

o Raseduse korral peaksite oma vereréhku regulaarselt jalgima,
kuna sel perioodil vdib see olulisel m&éral muutuda.

QQ) Lapsed ei tohi seadet ilma jérelevalveta kasutada; méned
@ selle osad on nii vaikesed, et lapsed vdivad need alla

neelata. Olge teadlik kagistamise riskist kui seade on
varustatud juhtmete ja voolikutega.

Aparaadi hooldus
Puhastage verer6huaparaati ainult pehme kuiva riidelapiga.

Manseti puhastamine
Eemaldage plekid ettevaatlikult kasutades niisket lappi ja seebi-
vahtu.
HOIATUS: Manseti sees olevat sisekummi ei vdi Uhelgi
juhul pesta!

Tapsustest

Me soovitame vererdhuaparaadi mdétetapsust kontrollida iga

2 aasta jarel voi parast voimalikku mehhaanilist kahjustust (nt

parast maha pillamist). Tapsustesti tegemiseks pédrduge oma
kohaliku Microlife esindaja poole (vt eessdna).

Kaitlus

Patareid ja elektroonikaseadmed tuleb havitada kooskélas
asjakohaste kohalike seadustega. Arge visake neid olme-
priigi hulka.

12. Garantii

Sellele seadmele on antud 5-aastane garantii, mis algab ostukuu-
paevast. Selle garantiiaja jooksul parandab véi asendab Microlife
defektse toote tasuta.

Garantii muutub kehtetuks, kui seadet on lahti voetud véi on seda
muudetud.

Jargmised asjad ei kuulu garantii alla:

o Transpordikulud ja transpordiga seotud riskid.

o Kahju, mis on pdhjustatud ebadigest kasutamisest v&i kasutus-
juhndi mittejargimisest.

Lekkivate patareide pdhjustatud kahjustused.

Onnetuse voi vaarkasutuse tagajarjel tekkinud kahju.

Pakend/ ladustusmaterjal ja kasutusjuhendid.

Regulaarne kotroll ja hooldus (kalibreerimine).

o Lisaseadmed ja kandeosad: Patareid, toiteadapter (valikuline).
Mansett on funktsionaalse garantiiga (puudutab sisekummi ping-
suse pusimist) 2 aastat.

Garantii teeninduse vajaduse korral vdtke Gihendust edasimui-
jaga, kust toode osteti, vdi kohaliku Micolife hooldusesindusega.
Véite pédrduda Microlife kohaliku teeninduse poole ka meie veeb-
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saidi kaudu:

www.microlife.com/support

Havitis piirub toote vaartusega. Garantii kehtib juhul, kui kogu
toode tagastatakse koos originaalarvega. Garantii piires tehtud
remont v8i asendamine ei pikenda ega uuenda garantiiaega. Jurii-
dilised nduded ja tarbijate digused pole piiratud selle garantiiga.

13.Tehnilised andmed

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % suhteline maksimaalne niiskus
-20-+55°C/-4-+131°F

15 - 95 % suhteline maksimaalne niiskus
312 g (koos patareidega)

160 x 82 x 35 mm

ostsillomeetriline, vastab Korotkovi
meetodile: faas | stistoolne, faas V dias-
toolne

20 - 280 mmHg - vererdhk

40 - 200 166ki minutis — pulss
Mansetirohuvahemik
néidikul:
Resolutsioon:
Staatiline tapsus:

Tootingimused:
Hoiutingimused:
Kaal:

Md6dud:
Mo66tmisprotseduur:

Mootevahemik:

0-299 mmHg
1 mmHg
rdhu tapsus + 3 mmHg

Pulsi tipsus: + 5 % tegelikust

Uhendus: Bluetooth® 4.0

Uhilduvus: i0S: i0S 10.0 v6i uuem versioon
Android: Android OS 5 vdi uuem versioon

Vooluallikas: 4x1,5V patareidega; suurus AAA

Vooluadapter DC 6V, 600 mA (lisatarvik)
ligikaudu 400 mddtmist (uued patareid)
IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Aparaat: 5 aastat vdi 10000 mdotmist
Tarvikud: 2 aastat

See seade vastab kdigile Meditsiiniseadme Direktiivi 93/42/EEC
nduetele.

Vimalikud on tehnilised modifikatsioonid.

Bluetooth® on registreeritud kaubamérk, mille omanikuks on Blue-
tooth SIG, Inc. ja igasugune selle margi kasutamine Microlife Corp.
poolt on litsenseeritud. Teised kabamérgid ja kauba nimetused
kuuluvad nende vastavatele omanikele.

Patareide eluiga:
IP Klass:

Vastavus
standarditele:

Teeninduse valp:
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Microlife BP A7 Touch BT
) Bsoa MpeaHasHayeHue:
@ [Ducnneit 3TOT OCLMNNOMETPUYECKMI TOHOMETP NPEAHA3HaYSH ANS HENH-

(3 MNMepeknouatens GNOKMPOBKM
(@) THeano ANs MaHxeTbl

(® Mepeknioyatens AFIB/MAM
(® + Kronka «Bnepea»

@ - Konka «Hasag»

Mopt USB

(9 THeano Ans Broka NUTaHWS
Otcek ans 6atapeit

D Mamxeta

(2 CoeauHuTenb MaHXeTbl

3 Tpybka Ana Nofja4M BO3YXa B MaHKETY

Oucnnei

3 Kronka CTAPT/CTOI

@9 Krxonka M (Mamsitb)

CuCTONMYECKoe AaBNeHe

@9 [uacTonuueckoe nasnemHme

@8 Yacrota nynbca

Wnawkatop paspsaa 6atapeit

@9 WHankaTop NpaBunbHOCTM HaAEBaHMS MaHKETbI
@) WHankaTop ABIKEHNS PYKM

@2 WHaukatop MepuaTensHoit aputMum (AFIB)
@3 WHaukaTop nonb3oBaTens

@3 Pexum AFIB/MAM

@ Wutepsan spemern MAM

@9 VHaukaTop YpOBHS AABNEHNs

@) [lata/Bpems

@9 Wnpvkatop nynbca

AxTuBHbli Bluetooth®

@ Mepep Cnonb3oBaHWUEM NpBOpPa BHUIMATENBHO NPOYTUTE
[aHHOE PYKOBOCTBO.

W3penve Tvna BF

XpaHuTb B CyXoM MecTe

Ba3MBHOMO M3MEPEHNS apTepuanbHOro AaBNEHNS Y Miofiel B
BO3pacTe 12 net v cTapLue.

Mpu6op NpoLLen KNMHUYECKUE UCMbITAHUS ANSt UCMIOMb30BaHMS
nalueHTamm ¢ rMNepToHENA, TMNOTOHWEN, CaxapHbIM avabeTom,
npu 6epemMeHHOCTM, NPeaknaMncum, aTepocknepoae, KOHEHOM
CTaAUM NOYEYHON HE[OCTATOYHOCTI, OXVUPEHUN U Y NIIOfEit NOXN-
oro Bo3pacra.

[MpuBop MoxeT 0BHapyxuBaTL HEPABHOMEPHBIN MyrbC, Xapak-
TEPHbIN Anst MepLaTensHoi aputMum (AF). OBpaTiute BHUMaHKe,
4TO NPMBOP He NpeaHasHaueH ANs AUarHOCTUPOBaHUS MepLia-
TenbHON apuTMuK. [lnarHo3 MepLaTtenbHas apuTMns MOXeT ObiTb
NOATBEPXKAEH TOMbKO € NomoLLblo KT MauueHTy pekomeHay-
eTcs 06paTUTLCS K TepanesTy.

YBaxaeMmblit nokynares,

IMpu6op 6bin paspabotaH B COTPYAHUYECTBE C BpaYaMu, a KInHU-
yeckvie TeCTbl NOATBEPAMIN BbICOKYH) TOYHOCTb €ro M3MEPEHMIA.*
Microlife AFIBsens -310 BeayLLas B Mupe LudpoBast TEXHOMNOMS
N3MepeHIs apTepuanbHoro JaBneHns Ans obHapyxeHns
chubpunnaumm npegcepanit (AF) n apTepuanbHO rMnepTeH3nm.
370 fABa MaBHbIX akTopa prcka BOHMKHOBEHWS MHCYNbTa UK
6onesHn cepaua. BaxHo onpegenutb AF 1 runepToHmMto Ha
paHHen CTajuu, Aaxe ecnuy Bac HeT HUKaKMX CUMNTOMOB. AF-
CKPUHUHI coBMeECTHO ¢ anroputmom Microlife AFIB pekomeHay-
eTcs Ans niogei crapwe 65 net. Anroputm AFIB ykasbiBaeT Ha
TO, Y4TO MOXET NPUCYTCTBOBATbL pnbpunnsaums npeacepamir. Ecnum
YCTPOWCTBO BblaaeT curHan AFIB Bo Bpems u3MepeHus aptepu-
anbHOro AasneHus, crieayeT obpaTUTbCs K Bpayy. Anroputm
AFIBMicrolife 6bin KNUHUYECKN NPOBEPEH HECKONBKUMM U3BECT-
HbIMUMPOECCUOHANAaMI 1 MOKa3an, 4To YCTPOCTBO BbISBMAET-

nauueHToB ¢ AFIB ¢ TouHocTbio 97-100%. 12

Ipy BO3HWKHOBEHIM BOMPOCOB, MPOBEM Wnu s 3aka3a 3anacHbix
yacTen, noxanyiicra, obpaLlaiTech B MECTHbIN CEPBIUCHBIN LIEHTP
Microlife. Baw aunep unv anTeka MoryT npegoctasuts Bam agpec
cepeecHoro LienTpa Microlife B Bawwem perviore. B kauecTse anbrep-
HaTVBbI, NoceTuTe B VHTEpHETE CTpaHuLy www.microlife.com, rae
Bbl cMOXeTe HailTV psif, MONEe3HbIX CBELEHWIA MO HALLEMY U3LENMI0.
ByabTe 3goposbl — Microlife AG!
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* B npubope ucnonb30eaqa ma xe mexHonoaus UsmepeHut, ymo
u 8 ommeyeHHoU Hazpadamu modenu «BP 3BTO-A», komopas
YCNewHo npousia KNUHUYeCKUe UCNbIMaHUs 8 COomeemcmeauu ¢
npomokooM bpumarcko20 u MpnaHocko20 [unepmoHUYecko2o
Obwecmea (BIHS).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:6004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

OrnaBneHue
1. MNosBneHue nHaUKaTopa MepLATENbLHOW apuUTMUK ANs
paHHel AUarHoCTMKM (aKTMBMPYETCS TONLKO B pexume
AFIB/MAM)
+ Yo Takoe MepuatensHas aputmus (AF)?
+ Kro nomxkeH BbITb 06CNEA0BaH Ha HanMuMe MepLaTenbHON
apuTMun?
+ dakTopbl pycKa, KOTOPbIMU Bbl MOXETe ynpaBnsTh
2. Wcnonb3oBaHue npubopa B NepBbIii pa3
+ YcraHoBka 6atapeit
+ YcTaHoBKa AaThl U BpEMEHH
+ [Mopbop nopxopsLLeit MaHxeTbl
+ BbiBop nonb3osatens
+ Bbi6op 06bluHOrO pexuma unn pexuma «AFIB/MAM»
3. PekomeHaaumm ans nonyyeHusi TOYHbIX pe3ynbTaToB
u3mepeHus
4. BbinonHeHne n3mepeHnit apTepuanbHOro AaBneHus
+ Kak oTMeHWTb coxpaHeHue pesynbraTa
+ Kak onpenenuts apTepuanbHoe AaBnenve
5. Mamatb
+ [pocMOTp COXpaHeHHbIX 3HauYeHui
+ 3anonHeHue namatv
* YpaneHue Bcex 3HaueHuin
6. WnpukaTtop paspspa 6aTapeii 1 ux 3ameHa
+ Barapey noutu paspskeHbl
+ 3ameHa pa3psikeHHbIX 6aTapeit
+ OnemeHTbI UTaHUs 1 NpoLieaypa 3ameHbl
* Wcnonb3oBaHue akkyMynsTopos

7. Ucnonb3oBaHue 6noka nuTaHus
8. ®yHKuusA Bluetooth®
9. ®YHKUWM CBA3MN C KOMNLIOTEPOM
10. CoobLeHus 06 owmbkax
11. TexHuka 6e3onacHoCTH, yxof, NPoBepka TOYHOCTH U
yTUnu3auus
+ TexHuka Ge3onacHocTH v 3aluuTa
* Yxopn 3a npubopom
+ OuncTka MaHXeTbI
+ [lpoBepka TOYHOCTU
+ Ytunusauws
12. FapaHTua
13. TexHM4eCKMe XapaKTePUCTUKK
[apaHTUIiHbIN TanoH (CM. ¢ 06paTHOI CTOPOHBI)
1. TMosiBNeHne MHAMKaTOpa MepLaTeNnbHO! apUTMUK

[Nf paHHel AMarHOCTUKY (aKTMBMPYETCS TONbKO B
pexume AFIB/MAM)

OTOT Npnbop MOXET BbISBNATL MepLaTenbHyo aputMmio (AF).
OT0T cMBON (22) 0603HaYaeT, YTO MepLiaTenbHas apuTMmus 0bHa-
pyeHa BO BpeMs uameperus. [Noxanyricta, obpatutecs k cregy-
foemy absatly, 4ToBbl MONY4MTL MHOPMALWIO KacaTensHO
KOHCYnbTaLuK ¢ Bawwmm Bpayom.

WHdopmauus ans Bpaya B cnyyae 4acToro nosiBNeHNs
MHAMKaTOpa MepuaTenbHOW apuTMum

3T0T NpUbop ABASETCA OCLUMTIOMETPUYECKUM U3MEPUTENEM
apTepnarbHOro JaBneHus), KOTOPbIA aHaNN3MPYeT Takke Hepe-
rynsipHOCTb Mynbca BO Bpemst uameperus. Mpubop npoluen
KNUHWYECKNE UCTbITaHWS.

CumBON MepLaTenbHO apuTMUm NOSIBASIETCA HA AUCTNeE B
cnyyae, ecrnv MepLaTensHas apuTMus npucyTcTBOBarna Bo
Bpems uamepeHus. Ecnn cumson AFIB nosiBnsieTcs nocne OkoH-
YaHusi NOJSTHOTO U3MEPEHIUs apTepuanbHOro AaBNeHus (Tpex-
KpaTHOro nocneoBaTenbHOro M3MEPEHUS), NaLMEHTY peko-
MeHayeTcs NOBTOPUTb U3MEPEHNE (TpexkpaTHOe nocnegoBa-
TenbHoe namepenue). Ecnu cHosa nosiutcs cumson AFIB -
nauueHTy pekomeHayeTcsi 06paTuTbCS 3a MOMOLLBIO K Bpauy.
Ecnu Ha akpaHe MOHUTOpa M3MepuUTens apTepuasnbHoro
AaBneHns nossnsetcs cumeon AFIB, 310 ykasbiBaeT Ha
BO3MOXXHOE MPUCYTCTBIME MepLaTenbHON apuTmun. [lnarHo3
MepLiaTenbHoN apuTMinK, OAHAKO, AOTIKEH ObITb CAENaH Kapau-
0N10roM Ha ocHoBe pacLuundposku OKT.
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[lepvTe pyKy HENOABWXHO BO BPEMS M3MEPEHUS, YTOObI
n3bexatb OLWMBOYHbIX Pe3yNnbTaToB.

OT0T Npnbop MoXeT He 0BHapyX1BaTb MepLiaTemnbHyto
apuUTMUIO Y NIOAEN C KapAVOCTUMYNSTOpaMm UNu Kapano-
pedubpunnatopamu.

MMpn Hanruum pubpUnNAALMM NPeAcepauni 3HaueHre
AVaCTONMYECKOro apTepuarnbHOro AaBNeHNst MOXeT ObiTb
HETOYHbIM.

Mpu conbpunnaLum NpeacepAani ANs HABEXHbIX NoKa-
3aHWiA, JABNEHNE PEKOMEHYETCS U3MEPSTb B pexume
AFIB/MAM.

Yo Takoe MepuatenbHas aputmus (AF)?

B Hopme ceppLe cokpalLaeTcs u paccniabnseTcs B perynspHoM
putme. OnpefeneHHble KNeTKM B CEPALIE FeHepUPYIOT anekTpuye-
CKIe CUTHarbl, KOTOPbIe BbI3bIBAKOT COKPALLEHNS CepaLa 1 nepe-
kaumBaHve kposu. MepLiatenbHas apuTMus BO3HUKaeT, koraa
BbICTpbIe, HecnopsfoYHbIE NEKTPUYECKUE CUTHATbI B ABYX
BEPXHUX kamepax CepALa, HablBaeMblX NPEACEPANSMU, Bbl3bl-
BaloT X HEperynspHble COKpaLLeHus (3To HasbiBaeTcs ubpun-
nauuammn). MepuaTensHas aputMns SBnsieTcs Haubonee pacnpo-
CTPaHeHHo hopMOil CepAieyYHbIX apuUTMKIA. HacTo npu 3ToM He
BO3HWKAET HUKaKMX CUMMTOMOB, HO 3HAYUTENbHO YBENMYMBAETCS
PUCK BO3HVKHOBEHWS MHCYNbTa. Bam Heobxoanmo 0bpatutses k
AOKTOPY, 4TOOLI KOHTPONMPOBATL 3Ty NPOBEMY.

Kto nonxeH 6bITb 06CNeAoBaH Ha HanUyue MepuaTenbLHON
aputmMumn?

CkpuHuHr AF pekomeHayeTcs Ans nogei craplue 65 net, Tak kak ¢
BO3paCTOM BO3PaCTaET BEPOSITHOCTb BO3HWKHOBEHWS MHCYTIbTA.
CrkpuHuHr AF Takoke pekomeHayeTcs Ans niogen B Bospacte ot 50
TeT, IMEIOLLIX BbICOKOE apTepuanbHoe aBneHue (Hanpumep, SYS
Bbiwe 159 unm DIA Bbiwwe 99), a Taioke ¢ AabeToM, MLLEMUYECKON
DonesHbIo cepaLa, Unu s Tex, KTo paHee NepeHec MHCYbT.
AF-CKPUHWUHI He pekOMeHAYeTCs NPOBOANTL Y MONOAbIX MioAei
“nm Bo Bpemst GepeMEHHOCTH, TaK Kak 3TO MOXET NPUBECTY K
oWwnBOYHBIM pedyrbTaTam 1 HeHyXHbIM TpeBoraM. Kpome Toro,
mornogble Moay ¢ AnarHo3oM AF UMEHT HI3KYI0 BEPOSTHOCTb
BO3HWUKHOBEHWS MHCYMbTa MO CPABHEHMHO C NKOALMU NOXNIOT0
BO3pacTa.

®dakTopbI puCcKa, KOTOPLIMM Bbl MOXeTe ynpaensTh
PaHHss AMarHocTika MepLaTenibHOM apUTMIM C NMOCTEAYHOLLMM
NEYEHNEM MOXET 3HAYUTENBHO CHU3UTb PUCK BOSHUKHOBEHMUS

MHcynbTa. 3HaHWe Ballero apTepuanbHOro aBNeHus 1 3HaHue,
€CTb N1 y BaC MepLaTenbHasi apuTMms - 3T0 NepBblii Lar B
npounakTuke MHCynbTa.

[ns nonyyeHus 6onee nonHoi HopMaLmK, noxanyicra, noce-
TUTe Haw cainT: www.microlife.com/afib.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B NepBblii pa3

YcraHoBka baTapeit

Mocne Toro, kak Bbl BbIHYNM NPUBOP W3 yNaKkoBKM, NPexae BCero,
BcTaBbTe Batapen. OTcek ans baTtapei (0 pacnonoxeH Ha
HWXHel JyacTu npubopa. BetasbTe 6atapeu (4 x Tun AAA 1.5V
(B)), cobnopas nonspHoCTb.

YcTaHoBKa AaThbl M BPeMeHH

1. Mocne Toro, kak HoBble baTapeiikv BCTaBMeHbl, Ha aucnnee
3amuraeT YMCNOBOE 3HaYeHue rofa. Bbl MoxeTe ycTaHoBUTL
TOf, HaXaTueM KHOMKM «+» (&) nnn KHOMK «-» (7). [ins Toro,
4T0BbI NOATBEPANTL BBEEHHOE 3HAYEHWE U 3aTEM YCTaHo-
BUTb MecsiL|, HaxmuTe BBoA (1.

2. HaxmuTe kHomKy «+» (6) Unm «-» (7) ANS YyCTaHOBKM MecsLa.
Haxwmute BBOA (1) 4TOBLI NOATBEPAUTL W 3aTEM YCTAHOBUTE
AeHb.

3. Cnepys BbiluenpuBeaeHHbIM MHCTPYKLNSIM, YCTAHOBUTE fieHb,
4ac v MUHYTHI.

4. Tocne ycTaHOBKM MUHYT M HaxaTus kHonku Time (Bpems) Ha
3KpaHe NOSIBATCA AaTa 1 BpeMs.

5. TNocne ycraHoBkM MUHYT 1 HaxaTus Date/Time (Qata/Bpems)
27 NpubnuanTenbHO B TeYeHne 3 CekyHA, Noka He HauHeT
muraTb rog. Mocne aToro MoXXHO BBECTU HOBbIE 3HAYEHNS, Kak
3T0 OMUCaHO BbILLE.

Moabop noaxoasiei MaHXeTbl

Microlife npegnaraet MarxeTbl pa3Hbix pa3mepoB. Buibepute
MaHXeTy, pa3mep KOTOpoil COOTBETCTBYeT 0bxBaTy Batuero nneva
(M3MepeHHOMY NV NNOTHOM NPUAEraHni MOCPEAVHE Nneya).

Pa3mep maHxeTbl | Ans obxsaTa nneva
S 17 -22 cm (cm)
M 22 - 32 cm (cm)
M-L 22 -42 cm (cm)
L 32-42cm (cm)
L-XL 32-52cm (cm)
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& [onb3yiiTech Tonbko MaHxetamn Microlife!

» OBpatutech B MECTHBIN CepBUCHBIN LieHTp Microlife, ecnn
NpUNOXeHHas MaHxeTa (1) He NOAXOAMT.

» [logcoeanHuTe MaHxeTy K npubopy, BCTaBUB COEANHUTENb
MaHXeTbl (12) B rHe3[0 MaHXeTbl (4) A0 yrnopa.

Bbi6op nonb3oBarens

OT0T Npubop NO3BONSET COXPAHUTL Pe3ynbTaThl ABYX NOMb30Ba-

Teneit. Kpome Toro, CyLLECTBYET «TOCTEBON PEXVUMY, NPU UCMONb-

30BaHWM KOTOPOrO Pe3ynbTaThl HE COXPaHAKTCS.

» MNepen kaxAbIM U3MepPeHUeM yCTaHOBUTE UHAUKATOP MOMb-
30BaTENs 23 B HYXHOE NMOMNOXeHe: Nonb3osaTensb 1, nonb3o-
BaTeNb 2 UM «FOCTEBON PEXMMY.

» HaxmuTe n yaepxuBaiite MHAMKaTOp Nonb3oBaTens @3 Ha
MPOTSKEHUN OKOMO. 2 CEKYHL, YTOBbI CUMBON NOMb30BaTENS
Hayan muratb. Tenepb MOXHO BbIbpaTh Nonb3osatens 1 unum
2, WK «TOCTEBOW PEXUM», MOBTOPHO HaXaB MHANKATOP NOMb-
3oBatens. Mogoxaute 2-3 CekyHabl ANst NOATBEPXAEHNS
BaLLero Bblbopa.

&= [epBblit 4enoBek, MPOBOASALLMIA U3MEPEHIE AOIMKEH

BblOpaTh «Nonb3oBatenb 1».

Bb160p 06b14HOro pexuma unu pexuma «AFIB/MAM»

Mepen kaxabiM n3amepeHnem, HeobXoANMo BbibpaTh Pexmum

paboTbl npubopa: 06bIYHbI PEXUM (OBMHAPHOE U3MEPEHWEe) M

pexum AFIB/MAM (tpoiiHoe namepeHue). B pexxume AFIB/MAM

npuBop aBTOMATMYECK! BbINOMHSET 3 U3MEPEHWS, KOTOPbIE

CrieayloT OANH 3a APYrvM, JaHHbIE BCEX BbIMOMHEHHbIX N3Me-

PEHW aBTOMATUYECKN aHaNU3MPyeTCs W pesynbTaT BbIBOAUTCS

Ha aucnnen. Tak kak apTepuanbHoe jaBneHne noCcTOSHHO uaMe-

HSIEeTCS, pe3ynbTar, NoMyYeHHbIA Takum obpasom, bornee

HaZeXeH, YeM OfJHO N3MEpeHMe.

o Korga Bbl BbIGpaeTe 3 n3vepeHus, Ha akpaHe nosiBnseTcs
cumeon AFIB/MAM @4

o B HwkxHem npaBom yyacTke gucnnes otobpaxaetcs ungpa 1,
2 1nn 3, yKasblBatoLLas Ha To, kakoe 13 TPex N3Meperuit
BbINONHSETCS B HACTOSILLMA MOMEHT.

o Mexay uamepeHnsMm ycTaHoBneH nepepbis B 15 cekyHa.
OtcyeT oTobpaxaeT ocTaBLUEECs BpEMS.

o OtgenbHble pesynbTaThl He oToBpaxatoTcs. ApTepuansHoe
Aasnenve byfeT nokasaHo TOMLKO NOCIE BbINONHEHNS TPEX
M3MepEHNN.

o He cHumaiiTe MaHXeTy Mexay U3MEepeHnsMu.

o Ecnm 0aHo 13 Tpex OTAENbHbIX U3MEPEHWi BbI3blBaET
COMHEHUs1, TO aBTOMaTUYecku ByaeT NpoM3BefeHo YETBEPTOE.
= OnpeneneHnve MepLaTenbHOA apuTMum (apuTmMus)
BO3MOXHO TOMbKO B pexume AFIB/MAM.

3. Pexomenpaumu gns nony4yeHUs TOYHbIX pe3ynb-
TaToB U3MepeHua

» V3beraiiTe puanyecKol akTMBHOCTH, He eLUbTE U He KypuTe
HEnocpeACTBEHHO Nepes M3MepeHueM.

» MMpucaabTe Ha CTYN CO CNMHKOIA HA NATb MUHYT W paccnabb-
Teck. [1ocTaBbTe HOMM Ha MON POBHO W HE CKPEeLLMBaNTe uX.

» Bcerna npoBoauUTe M3MepeHUs Ha OAHOIA U TOIA e pyke
(06bl4HO Ha neBoit). PekomeHayeTcsl, 4ToBbl BO BpeMmst
NepBOro BU3WTa NaLyeHTa, Bpay NpoBen U3MepeHus Ha ABYX
pykax, YToBbl ONpeAeniTb Ha Kakoii pyke Hy)XHO NPOU3BOAUTL
“3MepeHus B AanbHenwem. MoToM n3MepeHusi NpoBoasTCS
TOMbKO Ha TON pyKe, Ha KOTOPOI [iaBMeHe 0Ka3anoch BbiLLe.

» CHumuTe obneratoLuyto ogexay ¢ nneya. He cnenyer 3akatbl-
BaTb pykaB pybaLlku, 3T0 MOXET NPUBECTM K CAABNUBAHWIO,
pykaBa 13 TOHKOW TKaH1 He MELLAT U3MEPEHUI0, ECIU Npurie-
ratoT cBo60AHO.

» Bcerna nposepsiite, 4T UCMONbL3YETCS NPaBUNbLHBI pa3mep
MaHXeTbl (MapK1pOBKa Ha MaHXxeTe).

o [1N10THO HanoXMTe MAHXETY, HO HE CIMLLKOM TYro.

e YbenuTech, YTo MaHxeTa pacnonoxeHa Ha 1-2 cm (cm)
BbILLE OKTSI.

o MeTka apTepum Ha MaHxeTe (NMUHNS ANKHOM OKomo 3 cm
(cm)) pomKHa HaxoaNTLCA Haf apTepuel C BHYTPeHHel
CTOPOHbI PYKY.

o PacnonoxuTe pyky Tak, 4Tobbl OHa ocTaBanack paccna-
BneHHo.

o Y6eauTech, YT0 MaHxeTa HaXoAUTCS Ha TOW e BbICOTE, 4TO

" cepaue.

4. BbinonHeHue n3mepeHuit apTepuanbLHoOro
naBneHus

1. CoBuHbTE nepekntoyatens 6noKMpoBKM (3) BHU3 B NONOXKEHWE
«Pa36nokv1poBaHo.

2. Bobibepute «0ObIYHbIN peXMM» (OBMHAPHOE U3MEPEHUE) UK
«Pexum AFIB/MAM (TpoitHoe nameperme): nofpobHas
WHcbopMaLWs CM. rnaBy «2.».

3. Haxmure kHonky CTAPT/CTOIN G4 ans Hayana uaMepeHus.
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4. Tenepb byaeT npousBefeHa aBToMaTUyeckas Hakauka
maHxeTbl. PaccnabbTech, He ABUrainTeCh 1 He HanpsranTte
PYKy [0 Tex Nop, Noka He 0To6pasnTCa pesynbTaT M3MEPeHus.
[bllwnTe HOpMarnbHO 1 He pasroBapuBainTe.

5. Ecnun namepenue ycreluHo 3aBepLUeHo, Noakayka npekpatla-
€TCS 1 NPONUCXOAMT NOCTENeHHbI cOpoc faBneHus. Ecnn
Tpebyemoe AaBneHe He JOCTUTHYTO, NPUBOP aBTOMaTUYECKN
npou3BeseT LONONHUTENbHOE HarHeTaHne BO3ayxa B
MaHXeTy.

6. Bo Bpems n3MepeHus, MHAUKATOp NymnbCca 28 MUraeT Ha
avcnnee.

7. 3atem oTobpaxaeTcs pesynbTaT, COCTOSLLWIA U3 CUCTONNYe-
CKOTO (16) M ANACTONMYECKOrO (1) apTepuarnbHOro AaBnenus, a
Takke nynbca (8. CMm. Takke NOSCHEHNS No ApyrvM nokasa-
HUAM AUCTINes B 3TON MHCTPYKLMN.

8. To OKOHYaHWIO U3MEPEHUS CHUMUTE M YBepuTe MaHXeTy.

9. Otkniouute npubop. (Mpubop aBTOMATUYECKN OTKMIOYNTCS
npubnn3nTensHoO Yepes 1 MUHyTY).

= OnpepneneHve MepLaTenbHOA apuTMuK (apuTMins)

BO3MOXHO TOMbKO B pexume AFIB/MAM.

Bbl MOXeTe 0CTaHOBUTL M3MepeHe B Moo MOMEHT

HaxaTtuem kHonku CTAPT/CTOI (Hanpumep, ecnv Bl

ncnbITbIBaeTe HeyAo6CTBO NN HENPUATHOE OLLYLLEHNE OT

HarHeTaemoro AaBmnexms).

910T Npnbop cnewLmanbHo TeCTUPOBarcs ANs NPUMEHEHS

npu 6epemeHHOCTH 1 npeaknamncui. Ecnv Bo Bpems

6epemeHHOCTH Bbl 06Hapy Ui HEOBbLIYHO BbICOKMIA
peaynbTaT, To Bbl AOMKHBI OCYLLECTBUTL NOBTOPHOE M3Me-
peHue (Hanpumep yepes 1 yac). Ecnn pesynbtat no-npex-

HeMy BbICOKWI, TO MPOKOHCYNbTUPYATECH CO CBOMM

nlevalyyM BpauoM Mnn TMHEKONOroM.

Bo Bpemsi 6epemeHHoCTH 3Hauok AFIB MOXHO urHopupo-

BaTb.

&

Kak oTMeHUTb coxpaHeHue pe3ynbTaTa

Kak Tonbko 0T06pasuTcs pesynbTar, HaxmMuTe 1 yaepkuBaiTe

kHonky CTAPT/CTOIN 14 0 MOMEHTA, Kak HauHeT M1raTb 3Hak

«M» (9. MopTBEpANTE YAaNeH e pesynbTata, Haxas kHomky M @5).

& «CL» Ha gucnnee npubopa 03HayaeT yaaneHve U3 npose-
[EHO YCMeLLHO.

Kak onpepenuTb apTepuanbHoe aaBneHue

CBeToBble A1OAbI B NEBOIA YACTU AUCTINEs 26 yKasblBaloT Ha
A1anasoH, B KOTOPbIA NonagaeT M3MepeHoe apTepuansHoe
naBnexve. ViamepeHoe gasnenve Haxogutces nubo B onTu-
MarbHOM (3eneHblit), NOBBILLEHHOM (XENTbIi), MMBO BbICOKOM
(kpacHblit) AnanasoHe. Knaccudmkaums gaHHbIX N0 U3MEPEHHOMY
AaBNEHNIO Ha ANaN030HbI NPOMCXOANT MO MEXAYHAPOAHBIM
pupektuam (ESH, ESC, JSH). [laHHble BblpaXeHbl B MM.PT.CT.

Cuctonu- | uacto-

[vnana3oH yeckoe |nuyeckoe | PekomeHpaums

1. |apTepuanbHoe 2135 285 ObpaTtuTech 3a
[aBnexne MEeANLIMHCKON
CTMLLKOM MOMOLLbtO
BbICOKOE

2.|noBblweHHoe |130-134 |80 -84 CamocTosTenbHbIi
apTepuanbHoe KOHTpOnb
[JaBneHue

3.|apTepuanbHoe |<130 <80 CamocTosTenbHbIi
[QaBrneHve B KOHTpOnb
Hopme

OueHKa JaBneHUs ONpeaensieTcs No HauBbICLIEMY 3HAYEHUHO.
Hanpumep: aasnexue 140/80 mm Hg (mm pt.cT.) n saBnerme 130/
90 mm Hg (MM pT.cT.) 06a OLEHNBAIOTCS Kak «apTepuanbHoe
[aBEHNE 04YEHb BbICOKOEY.

5. MamaATtb

370 yCTPONCTBO aBTOMATMYECKM COXPaHSIET 40 99 3HaueHui
M3MepeHUil IS KaXA0ro U3 2 Nofb3oBaTener 1 rocTeBoro
pexuma.

MpocmoTp COXpaHEHHbIX 3HAYEHUN

MepenBuHbTe Nepekmioyatent HrOKMPOBKM (3) B NONOXeHNe
«Pa3sbnokupoBaHoy. Bbibepute nonb3osatens 1 v 2 npu nomowm
nHankatopa nons3osatens (9). Kpatko HaxmuTe kHonky M 5. Ha
avcnnee oTobpasnTCs cpesHee 3HadeHme.

MoBTOpHOE HaxaTue kHomkin M oTobpaxaeT npefpiayLiee
3Ha4eHue. MHorokpaTHoe HaxaTue kHonku M no3sonset nepe-
Krio4aTbCs MeXAY COXpaHEHHbIMU 3HAUEHNAMY.

3anonHeHue namMaTu
& OO0patuTe BHUMaHME, YTO MaKCUMarbHbIN 06bEM NamsTh
99 3HaueHuIn Anst KaKOOro NoNb3oBaTenst He MOXeT BbiTb
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npesbilleH.Koraa namaTh 3anonHeHa, camoe cTapoe
n3mepeHue nepesanucbiBaercs 100-m pesynbtaTom.
3HayeHNs [OMKHbI BbITb OTCMEXKEHbI BPa4oM A0 JOCTH-
KEHWSt MakcManbHoro obbema namsiT — MHaye AaHHble
OyayT noTepsHbl.

YnaneHue Bcex 3Ha4eHUN

Ybenutecs, 4To BbIOOP NONb30BaTENS NPaBUMEH.

1. CHavana BblkmntounTe npubop (3), 3aTem Bbibepute 1 nmn 2 ¢
MOMOLLbHO MHAMKATOP NOMb3oBaTens @3.

2. YpepxuBaiTe HaxaToit kHonky M 45 fo Tex nop noka
nosutcst «CL» 1 3aTem oTnycTuTe KHOMKY.

3. HaxmuTe kHonky M Bo Bpemsi Muranust «CLy» ytobbl yaanuts
BCE COXPaHeHHbIe 3Ha4eHNs BbIBGPaHHOrO NoMb30BaTENS.

&= OrtmeHa yaanenus: HaxmuTe kHonky CTAPT/CTOM 44 Bo

Bpems Muranus «CLy.
@ OTaenbHble 3Ha4YeHnst He MOryT BbITb yaaneHbl.

6. WHamukaTop paspsaa 6aTapen u ux 3amMeHa

Bartapew noutu paspsikeHbl

Ecnu 6atapen ucnonb3osaHbl IpubnuanTensHo Ha %, To npu
BKIMIOYEHUN Nprbopa CMBON 3NEMEHTOB NuTaHNs 19 byaet
MuraTb (oToBpaxaeTcs YacTUYHO 3apsikeHHas baTapes).
HecmoTps Ha To, 4To NprBOp NPOAOMKMT HAAEXKHO NPOBOAMTHL
“3MepeHusi, He0BXOAMMO NOLTOTOBUTL HOBbIE 3NEMEHTbI
MUTaHNSA Ha 3aMeHy.

3ameHa pa3psikeHHbIX 6aTapen
Ecnu 6atapeu paspskeHbl, TO MPY BKIOYEHUM npubopa cmBon
3MEeMEHTOB NUTaHus 39 Byaet muraTh (oTobpaxaeTcs pasps-
XeHHas 6aTapes). [lanbHeiime n3MepeHns He MOryT NPOU3BO-
BVUTbCS [0 3aMeHbl BaTapen.
1. OTkpoitTe oTCek baTtapeii A0 Ha HKHeN YacTi npubopa.
2. 3ameHuTe 6aTapey, ybeamBLUMCh, YTO coBntofeHa nonsp-
HOCTb B COOTBETCTBM C CUMBONaMM B OTCEKE.
3. [ins Toro, 4ToBbl YCTAHOBUTL ATy U BpeMs, crieywTe npoLe-
nype, onucaHHoi B «Pa3sgene 2.».
&= B namsmv coxpaHsTCs BCE 3HAYEHMS, HO AaTa U BpeMst
ByayT cOpoLLeHbl — N03aTOMy nocre 3ameHbl 6atapen rog
aBTOMaTUYECKV 3aMuraeT.

AnemeHTbI NUTaHUSA W NpoLeaypa 3aMeHbI
& [oxanyicra, ucnonb3yiite 4 HoBble LenoYHble OaTapem

Ha 1,5V (B) ¢ anuTenbHbIM cpokom cnyxBbl pasmepa AAA.

& He ncnonb3yiite 6atapen ¢ MCTEKLIMM CPOKOM FOHOCTY.
& [JocTaHbTe 6atapew, ecriv npubop He ByaeT ucnonb3o-
BaTbCS B TEYEHWe ANNUTENBHOTO NEPUOAA BPEMEHMU.

Wcnonb3oBaHWe akKyMynsTopoB

C npu6opom MoxHo paboTaTb, UCNONb3ys akKyMyNsTOpHble

Batapewm.

&= [oxanyiicta, Ucnonb3yiTe TONMbKO OfWH TUN akKyMyns-
TopHbIx 6aTapen «NiMH».

&= bartapen Heobxoanmo BbIHYTb U Nepe3apsanTb, ecrin
NOSIBNISIETCS CMMBOI 3MEMEHTOB NUTaHUS (pa3psikeHHas
6atapes). OHM He [OIMKHbI OCTaBaTbLCS BHYTPM Mpubopa,
MOCKOMbKY MOTYT BbIATY 13 CTPOS! (faxe B BbIKMIOYEHHOM
npubope HaTapen NPOJOIKAIOT Pa3psiKaTLCA).

& Bcerna BbiHMMaiiTe akkyMynsTopbl, eCNM He cobupaeTech
nonb30BaThCs NPUBOPOM B TeyeHme Hefenw unu Gonee!

& Axkymynsatopbl HE moryT 3apsikaTbes B npubope!
TMoBTOPHO 3apsiaMTe akkyMynsiTopbl BO BHELUHEM
3apsiBHOM YCTPOMCTBE U 03HAKOMBTECH C MH(OpMaLmen
no 3apsiaKe, yxoay 1 CPoKy cryxobi!

7. WUcnonb3oBaHue 6Gnoka NUTaHus

Bbl MoxeTe pabotaTb ¢ npubopom npu noMoLLy Brioka nuTaHus

Microlife (MocTosHHbI Tok 6B, 600 MA).

& Wcnonb3yiite Tonbko 6noku nutanusa Microlife, oTHocs-
LMeCs K OpUriHamnbHbIM NPUHAANEXHOCTAM 1 paccym-
TaHHbIE HA COOTBETCTBYHOLLIEE HaNpPsKEHKe.

&= Ybeautech B TOM, 4TO HU 610K NUTaHWS, HY kabenb He
MOBPEXAEHbI.

1. BcTaBbTe kabenb Onoka nutaHus B rHe3no broka nutaHns (9)

B npubope.

2. BcrasbTe BUnky Bnoka nuTaHns B poseTky.

Mpw noakmnioyeHnn 6rioka NUTaHNS TOK ANEMEHTOB NUTaHNS HE

notpebnsetcs.

8. ®yHkuma Bluetooth®

OTO YCTPOMCTBO MOXHO MCMONb30BaTL B COMETAHUN cOCMap-
TGHOHOM, Ha koTopom ycTaHoBneHo «Microlife Connected
Health+». Bluetooth® asromartiyecku aKTMBMpyeTcs nocre
3aBepLUEHNs U3MEPEHMS.
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&= AKTUBMpOBATH Bluetooth®, Bpy4Hyto: Haxmute CTAPT/
CTOI 13 B TeyeHue 5 - 6 cekyHa, noka cumson Bluetooth
He HaYHeTMUraTb. @9).

[ns nonyyeHus 6onee nogpobHOM MHopMaLM NoceTuTe cant

www.microlife.com/connect.

9. QyHKLWIVI CBA3U C KOMNbOTEPOM

pnbop MOXET NOAKNIYATLCS K NEPCOHANbHOMY KOMMbIOTEPY
(MK) npn ncnonb3osaHum nporpammHoro obecneyerus Microlife
Blood Pressure Analyzer+ (BPA+). [JaHHble U3 namsTi nepega-
totcs Ha MK nyTem coeamnHeHnst MoruTopa ¢ kabenem K.

Ecnu HeT 3arpy3o4Horo Bayyepa v kabens, 3arpyautenporpam-
MHoe obecneyeHne BPA+ ¢ caitta www.microlife.com/software ¢
nomoLbto kabens Micro-USB.

10. CoobLueHus 06 ownbkax

Ecnv Bo Bpems namepeHrist nponcxoanT owmbka, To npovenypa
13Meperns NpepbiBaeTcs v BblaaeTcs coobluerne ob ownbke,
Hanpumep «Err 3».

Owwnbka |OnucaHne |Bo3moxHasi NPUYMHA U yCTPaHeHUe
«Err 6»  |Pexum AFIB|Bo Bpems namepeHns nponsoLLno
IMAM CAMLLKOM MHOTO oLunbok B pexvme AFIB/|
MAM, noatomy nomy4eHne okoH4aTenb-
HOro pe3ynbTaTa HeBO3MOXHO. MpouTiTe
peKoMeHfaLm ANs MonyyeHus
HaAeXHbIX Pe3ynbTaToB N3MEPEHIi 1
3aTeM NoBTOpUTE U3MEpPeHe.”
«HI» Mynbc unn  |[laBneHmne B MaHXeTe CRIMLLIKOM BbICOKOE
naBneHne  |(cablwe 299 mm Hg (Mm pr.ct.)) U
MaHXeTbl  [MyNbC CULIKOM BbICOKMIA (CBbILLE
cnmwkom (200 yoapoB B MuHyTy). OTOOXHUTE B
BbICOKM TeYeHne 5 MUHYT 1 NoBTOpUTE U3Me-
peHve.*
«LO» MMynbc MynbC cnnwkom Hukuil (MeHee 40 yrapos
CMMLIKOM (B MMHYTY). [OBTOpUTE M3MepeHme.*
HU3KNIA
Mpobnema ¢ [Ecnm ¢ Bluetooth-coeguHennem BosHukaeT
ea Bluetooth®  |vakas-nu6o npobnema, aHaqok Bluetooth®
COEAVHEHNEM|59) GbicTpo MUraeT npuMepHo 10 CekyHA.
Y706k pelwmTb 3Ty Npobremy, nocetute
cant
www.microlife.com/connect.

Ownbka |OnncaHne |Bo3moxHas NpMYMHA U yCTpPaHeHMe
«Err 1» |CurHan MnynbcHble curHansl Ha MaxeTe
CAMWIKOM  [CTMLLKOM cnabbie. MOBTOPHO HanoxwTe
cnabblit MaH)XeTy 1 MOBTOPUTE 3MepeHue.”
«Err 2»  |OwnboyHble |[Bo Bpems n3meperns MarxeTa 3aukey-
@ CUrHanbl  |poBana owwnboyHble curHanbl,
BbI3BaHHbIE, HAMPYMEP, ABIDKEHUEM UMK
cokpaLLieHrem MbiuL. MoBTopuTe M3me-
peHune, Aepxa pyKy HEMoABMKHO.
«Err 3»  |Henpa- MaHxeTa He MOXeT ObITb HakayaHa 4o
@0 BUMbHOE  |HEOBXOANMOro YpOBHS AaBNEHNS.

InaBneHue B {BoamoxHo, UMeeT MecTo yTeuka.
maHxeTe  [[poBepbTe, YTO MaHXeTa NOACOeANHEHA
NpaBUNbHO U HE CRIULLKOM CBOGOAHA.
IMpn HeobxogumocTH 3ameHnTe baTapeu.
lMoBTOpMTE U3MEpPEHVE.

«Err 5»  |Own60o4HbIN (CrrHans! U3MepeHist HETOUHbI, 13-3a Yero
pesynbTat  (oTobpaxeHue pesynbTaToB HEBO3MOXHO.

(apTedpakT) [[TpoyTUTE peKoMeHaaLMM ANs NOMyHeHNs
Ha[eXHbIX pe3ynbTaToB U3MEPEHUIA 1

3aTem nosTopuTe MamepeHMe.*

* Moxanyticma, HemeOIeHHO NPOKOHCYIbMUPYUIMeCh C 8payoM,
€C/IU 3ma Unu Kakasi-nubo dpyaas npobnema o3HuKkaem
No8MOpPHO.

11. TexHuka 6e30nacHOCTH, yXxof, NPoBepka TOYHOCTH
M yTUNM3auus

A TexHuka 6e30nacHOCTH U 3awmTa

o CriegyinTe MHCTPYKLMAM MO CMOMb30BaHWI0. B 3TOM Aoky-
MEHTe CoflepxaTcs BaxHble cBeaeHns o pabote n 6esona-
CHOCTY 3TOr0 YCTPOiiCTBa. [epea 1cnonb3oBaHueM ycTpon-
CTBa, NOXanyicTa, BHMMaTeNbHO NPOYNTANTE STOT [JOKYMEHT 1
COXPaHUTE ero ns AanbHEeMLIero NCMoNb30BaHMS.

o [Ipnbop MOXET 1CNOMNb30BaTLCA TONMBKO B LIENSIX, ONUCAHHBIX B
A@HHOI MHCTPYKLW. V13roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEH-
HOCTM 3a NOBPEXAEHNS, BbI3BaHHbIE HEMPaBUbHBIM MCMONb-
30BaHVeEM.

o B cocras npubopa BXofAT HyBCTBUTENbHbIE KOMMOHEHTI,
TpebyioLLme 0CTOPOXHOO obpalLleHns. O3HakoMbTECH C yCro-
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BUSIMM XpaHEHNs 1 AKCTmyaTaLyu, OnucaHHbIMM B pasaene
«TexHuyeckme xapakTepucTuku»!

o Qbeperaitte npubop oT:

- BOAbI ¥ BNaru

- 3KCTpemanbHbIx TemnepaTyp
- YAapoB 1 nagexui

- 3arpsI3HEHVS 1 Mbln

- MPAMbIX COMHEYHbIX JTyyelt

- Xapbl 1 xonoga

o MaHrxeTbl npeAcTaBNSioT COBOII HYBCTBUTENBHBIE SMEMEHTDI,
Tpebytolime GepexHoro obpalleHus.

o He meHsiiTe pyrve YacTu MaHXETbI UMK KOHHEKTOP MaHXeTbl
QNS U3MEePEHWIA C 3TUM YCTPONCTBOM.

o [Ipon3BoanTe HakauKy TOMbKO HANOXEHHON MaHXETbI.

¢ He ncnonbayiite yCTPONCTBO BOMM3N NCTOYHUKOB CUMbHBIX
3MEeKTPOMArHUTHBbIX NoneM, Hanpumep psAOM ¢ MOBUNbHBIMM
TenetoHamn nnv paanocTaHLmammu. Bo Bpems ncnonb3o-
BaHWS YCTPONCTBA MUHUMAmbHOE PacCTOSIHUE OT UCTOYHMKOB
Takux nonewn JOMKHO COCTaBnsATh 3,3 m (M).

o He ncnonbayiite npubop, ecnn Bam kaxeTcs, YTO OH NoBpe-
XOEH, UMK eCNW Bbl 3aMeTUAN YTO-NNG0 HEOoObIYHOE.

o Hukoraa He BCKpbIBaiiTe npubop.

o Ecnv npubop He ByaeT NCcronb3oBaTsCs B TeYeHUe AnuTeNb-
HOTO Neproaa BPEMEHU, TO 13 HEro CrefyeT BbIHYTb baTa-
pewku.

o [lpoutuTe ganbHelwme ykadaHus no 6eaonacHoCcTv B
OTAeMbHbIX Pa3aenax aToit HCTPYKLK.

o Pe3aynbTaTthl U3MepeHus, KoTopble NPeaocTaBnseT SToT
npubop, He sBnAtoTCH AnarHo3oM. OHKM He 3aMeHsIoT Heobxo-
AMMOCTb KOHCYNbTaLyN Bpaya, 0COBEHHO ECTM OHY He COOT-
BETCTBYIOT CUMNTOMaM nauuenTa. He nonarairech Tonbko Ha
pesynbTaT M3MepeHus, BCeraa paccMatpuBaiite apyrve
noTeHLManbHble CUMMTOMbI W kanobbl nauueHTa. Obpatutech
K Bpauy Unu BbI30BUTE CKOPYIO B CMy4ae HeobxoanmocTy.

¢ [loCcTOAHHO NOBbILWEHHOE apTepHanbHoe AaBNeHNEe MOXET
HaHecTy yuiep6 Bawemy 3n0poBebio, U B 3TOM criyyae Bam
Heo6xoanMo obpaTtuThbes K Bpayy!

e Bcerga coobuanTe Bpady o Bawem gasnenm u coobiante
emyleit, ecni Bbl 3ameTunn Yto-Hnbyab HeobbI4HOE Ui
4yBCTBYeTe HeyBepeHHoCTb. Hukoraa He nonaraittech Ha
pesynbTaT OAHOKPATHOrO M3MEPEHNs apTepuanbHOro
[naBneHus.

o Hu npm kaknx obcTonTenbCTBaX He MEHANTE JO3UPOBKY
NeKapcTB W He 3aHMMaiTech camoneyeHnem 6e3 KOHCYNb-
TaLyuu BaLlero nevatyero Bpava.

o PacxoxpaeHusi Mexay pesynbtatamu U3MepeHuit, NonyyeH-
HbIMI BPQ4OM UMK B anTeke, U pe3ynbTaTamu, nony4YeHHbIMMI B
[J0MaLLHWX YCIOBHSIX, TAKKe SBNAKTCA BNOMHE HOPMAsbHbIMA,
MOCKObKY CUTYaLK, B KOTOPbIX MPOBOASATCS U3MEPEHNS,
COBEPLUEHHO Pa3NNyHbI.

o [oka3aHus nynbca He NPUroAHbI AN UCNOMNb30BaHUS B
KayecTBe KOHTPONSA YacToThl KapaMocTUMynsTopa!

o Bo Bpems 6epeMeHHOCTH CrefyeT TLWaTeNbHO CreauTh 3a
apTepuarnbHbIM JaBNEHUEM, MOCKONbKY Ha MPOTSHKEHUM 3TOr0
nepuoaa OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHATLCS!

¢) M03a60TbTECH O TOM, YTODbI AETH HE MO UCMOb30BaTbL

npubop 6e3 NprcMoTPa, NOCKONbKY HEKOTOPbIE ET0 MENK1e

yacTtu moryT 6bITb NpornoyeHsl. [pu noctaske npubopa ¢
kabensamu 1 LunaHramym BO3MOXEH PUCK YayLIEHUS.

Yxop 3a npuéopom
Vicnonb3yiite 51st YuCTkM Npubopa TONBKO CyXyto, MSTKYHO TKaHb.

OumncTKa MaHXKeTbl
OCTOpOXHO yaanuTe NsiTHa C MaHXETbl C MOMOLLbH BAXHO
TPANKW U MbINbHOM BOABI.
MPEAYNPEXOEHMUE: Hu npu kakix 06CTOATENbCTBAX HE
[0MNyCKaeTCs CTUPKa BHYTPEHHE 3NacTU4HOM kamepb!!

MpoBepka To4HOCTH

MbI pexomeHayem NpoBepsTb TOYHOCTb Npubopa kaxable 2 roaa
n1nbo Nocne MexaH4eckoro BO3AECTBUA (Hanpumep, nageHns).
[ins npoBeaeHus TecTa 0BpaTUTECH B MECTHBIN CEPBUCHBIN LIEHTP
Microlife (cm. BBEEHVE).

Ytunusauma

Batapeu 1 anekTpoHHble NpuBOopbI CneayeT yTunuanpo-
BaTb B COOTBETCTBUM C NPUHSATLIMU HOPMaMI 1 He BbIGpa-
CblBaTb BMECTe C BbITOBLIMI OTXOAAMM.
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12.lapaHTus

Ha npubop pacnpocTtpaHsieTcs rapaHTus B Te4eHue 5 neT ¢ gatbl

npuoBpeTeHns. B TeyeHne aToro rapaHTMitHOro Nepuoga, no

Hawemy ycmoTperuto, Microlife GecnnatHo oTpemoHTMpyeT unu

3aMEHVT HeNncnpaBHbIA MPOAYKT.

BckpbITie 1N n3MEHeHWe YCTPONCTBA aHHYNMPYeT rapaHTuio.

CreqytoLLme NyHKTb UCKIIOYEHbI U3 rapaHTum:

o TpaHCNopTHble NOBPEXAEHWS 1 PUCKU, CBSI3aHHbIE C TPaH-
CMopTOM.

o [loBpeXEHMS, BbI3BAHHBIE HEMPaBUMbHBIM MPUMEHEHNEM
1N HecoBNIAEHNEM UHCTPYKLWM MO MPUMEHEHUIO.

o [loBpexaeHus, Bbl3BaHHbIE yTeuKoi batapei.

o [loBpexaeHms, BbI3BaHHbIE HECYACTHBIM CIy4aeM Unu Henpa-
BUIbHBIM WCMONb30BaHNEM.

¢ YnakoBka / XpaHeHe MaTepnanos 1 MHCTPYKLK NO Npume-
HEHUI0.

o PerynspHble npoBepky 1 obcnyxueaHue (kanubposka).

o Akceccyapbl v U3HalLmMBaloLLmecs YacTu: batapeu, agantep
nuTaHus (npu HeobxoaumocTh).

Ha maHxeTy pacnpoCcTpaHsieTcsl rapaHTus (repMeTMYHOCTb

BO3AYLUHOTO KnanaHa) Ha 2 roga.

Ecnu Tpebyetcs rapaHTuitHoe obcnyxusaHne, obpatutecs k

aunepy, y kotoporo 6bin npuoBpeTeH NpoayKT, UMK B MECTHYIO

cnyx6y nogaepxku Microlife. Bl MoXeTe €BA3aTHCA C MECTHBIM

cepaucom Microlife yepes Haw canT:

www.microlife.com/support

KomneHcavys orpaHnyeHa CToumMocTbio NpoaykTa. apaHTis

6yneT npegocTasneHa, ecnu Becb ToBap byaeT BO3BpaLLEeH C

OpUrMHanbHbIM CYETOM. PEMOHT 1N 3aMeHa B pamKkax rapaHTim

He NpoAneBaeT 1 He BOCCTAHABNMBAET CHAYana rapaHTUHbIM

cpok. KOpuanyeckue npeTeHaun 1 npasa notpebutenel He orpa-

HWYeHbl 3TOM rapaHTUen.

13. TexHM4eCKMe XapaKTepUCTUKN

Ycnosus
NPUMEHEHUs:

ot +10 °C go +40 °C

MaKCUMarnbHasi OTHOCUTENbHASA Bax-
HocTb 15 - 95 %

o1 -20 °C po +55 °C

MaKCHMarbHasi OTHOCUTENbHAS BMaX-
HocTb 15 - 95 %

312 g (r) (kntoyas batapeiiku)

YcnoBus xpaHeHus:

Macca:

Pasmepbi: 160 x 82 x 35 mm (Mm)
Mpoueaypa u3me-  oCLMNNOMETPUYECKAS, B COOTBETCTBUM C
peHus: metozom KopoTkoBa: ¢asa | cuctonmue-

ckasl, hasa V guactonnyeckas

[nana3oH u3me- 20 - 280 mm Hg (Mm pr.CT.) — apTepu-

peHui: anbHOE AaBneHne

40 - 200 ynapoB B MUHYTY — MynbC
WHpavkauus
AaBneHus B
MaHxere: 0-299 mm Hg (mm pr.cT.)
MuHumanbHbIfA war
MHAMKaLMK: 1 mm Hg (Mm p1.CcT.)
Cratnyeckas AaBnenue B npedenax + 3 mm Hg
TOYHOCTb! (Mm pT.cT.)

TouHoCTb M3Me-
peHus nynbca:

CBsi3b:

15 % CYMTAHHOrO 3HAYEHMS

Bluetooth® 4.0

i0S: i0S 10.0 unu HoBee
Android: Android OS 5 unu Hosee

4 x 1,5V (B) weno4Hble 6atapeiiku
pasmepa AAA

Bnok nuTaHus noctosHHoro Toka 6B, 600
MA (onumoHarnbHo)

CoBMeCTUMOCTb:

MCTOYHMK NUTaHMA:

Cpok cnyx0bl npumepHo 400 n3mepeHunit (npu ncnonb-
Garapeu: 30BaHWN HOBbIX LLENOYHbIX BaTapeit)
Knacc sawutbi: IP20

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

papTam: |IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Oxupaembiv cpok  [puGop: 5 net unu 10000 namepeHmit
cnyx6bI: Komnnektytowpe: 2 roga

[laHHbI npubop cootBeTCTBYET TpeboBaHuam AnpekTuebl EC o
MeauLnHckom obopynoBaHun 93/42/EEC.

MpaBo Ha BHECEHME TEXHUYECKUX M3MEHEHMIA COXpaHseTes 3a
npou3BoaMTENeM.

Toprosast Mapka 1 noroTun Bluetooth® siensiioTcst 3aperncTpupo-
BaHHbIMU TOProBbIMM Mapkamu, NpuHaanexalummm Bluetooth SIG,
Inc. lloBoe 1cnonb3oBaHNe 3TMX TOProBbIX MapOK KOMMaHWeN
Microlife Corp. siBnsieTcs nuLeH3npoBaHHbIM. [pyriie Toproeble
Mapky 1 TOproBble Ha3BaHWsi NPUHaLEXaT UX COOTBETCTBYHOLLMM
BrafenbLam.

BP A7 Touch BT
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Microlife BP A7 Touch BT

@ Enter

@ Skjar

® Lasrofi

@ Innstunga fyrir handleggsborda

® AFIB/MAM-rofi

® + «Afram» hnappur

@ - «Til baka» hnappur

USB-tengi

(® Innstunga fyrir straumbreyti

Rafhléduhdlf

@D Handleggsbordi

(2 Tengi & handleggsborda

@3 Slanga 4 handleggsborda

Skjar

(3 Rasingar-/stédvunarhnappur «START/STOP»
@9 M-hnappur (minni)

Gildi efri marka

@ Gildi nedri marka

(3 Hjartslattur

Stada rafhlodu

Takn sem bendir til pess ad athuga purfi handleggsborda
@) Takn sem bendir til hreyfingar handleggs
@ Gattatifsmerki (AFIB)

@3 Notandamerki

@3 AFIB/MAM-stilling

@ AFIB/MAM-millibilstimi

@ Umferdarljos

@) Dagsetning/timi

@3 Hjartslattartioni

@9 Virkt Bluetooth®

@ Lestu leidbeiningarnar vandlega adur en pu notar teekid.

Sa hluti sem snertir notanda, BF-gerd
“ Haldio purru

Fyrirhugud notkun:

bessi sveiflumaelandi blodprystingsmeelir er setladur til ad meela
blédprysing an inngrips hja folki 12 ara og eldri.

Meelirinn er med stadfesta kliniska virkni hja sjiklingum med
haprysing, lagprysing, sykursyki, a8 medgdngu, medgongueitrun,
@0dakdlkun, nyrnasjukdom a lokastigi, offitu og eldra félki.

Petta taeki getur numid éreglulegan puls sem gefur til kynna
gattatif. Vinsamlega athugadu ad teekid er ekki eetlad til greiningar
4 gattatifi. Greining gattatifs parf ad vera stadfest med hjartalinuriti.
Sjuklingum er radlagt ad leita il laeknis.

Ageeti vidskiptavinur,

Teekid er hannad i samstarfi vid laekna og stadfesta kliniskar
rannsoknir ad nakveemni meelinganna er mjog mikil.*

Microlife gattatifsnaemni er leidtogi & heimsvisu i stafreenum
blédprystingmaelingum til ad nema géttatif og haprysting. betta eru
tveir helstu ahaettupeettir 4 ad fa heilablddfall eda hjartasjukdom.
bad er mikilvaegt ad greina gattatif og haprysting & byrjunarstigi
jafnvel pétt engin einkenni séu til stadar. Gattatifs athugun almennt
eda med Microlife blédprystingsmaeli er radlogad fyrir folk 65 ara og
eldri. Gattatifs meelingin gefur til kynna ad gattatif geeti verid il
stadar. Ad pessari asteedu er meelt med ad pu leitir til Izeknis pegar
teekid birtir AFIB merkid & medan & meelingunni stendur. Géttatifs
teeknin fra Microlife hefur verid kliniskt rannsékud af nokkrum
virtum kliniskum rannséknarstofum sem synt hafa ad teekié nemur
sjuklinga med gattatif med 97-100%. 2 nakvasmni.

Ef ba hefur einhverjar spurningar, ert i vafa med einhver atridi eda
vantar varahluti, skaltu hafa samband vid seljanda teekisins eda
Artasan ehf., umbod Microlife & islandi, i sima 414-9200. Nanari
upplysingar um vérur Microlife er ad finna & vefsetrinu
www.microlife.com.

Med 6sk um goda heilsu — Microlife AG!

* betta taeki notar sému meelingarteekni og hid verdlaunada

«BP 3BTO-A», sem préfad var samkvaemt vidmidum Bresku
haprystingssamtakanna (British and Irish Hypertension Society —
BIHS).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
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primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:2004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Efnisyfirlit
1. Gattatifsmerki birtist sem bendir til gattatifs (Adeins virkt
a AFIB/MAM stillingu)
+ Hvad er gattatif?
+ Hverjir settu ad leita eftir gattatifi?
« Ahaettupzettir sem bt getur stjérnad.
2. Notkun tkisins i fyrsta sinn
+ Isetning rafhlada
+ Stilling dagsetningar og tima
+ Réttur handleggsbordi valinn
+ Notandi valinn
+ Veldu venjulega eda AFIB/MAM stillingu
3. Gatlisti fyrir areidanlega meelingu
4. Blodprystingmaling tekin
+ Hvernig 4 ad sleppa pvi ad vista meelingu
+ Hvernig 4 ég ad meta bl6dprystinginn?
5. Gagnaminni
+ Skodun vistadra maelingarniurstadna
+ Minni fullt
+ Eyding allra meaelingarnidurstadna
6. Rafhl6dumalir og skipt um rafhlodu
+ Rafhlddur naestum témar
+ Rafhlédur tdmar — skipt um
+ Hvernig rafhlédur og hvernig skal medhdndla paer?
+ Notkun endurhladanlegra rafhlada
7. Notkun straumbreytis
8. Bluetooth® virkni
9. Adgerdir med télvutengingu
10. Villubod
1. 6ryggi, vidhald, nakvemnismaling og forgun
+ Oryggi og eftirlit
+ Vidhald teekisins
+ prif & handleggsborda

+ Nakvaemnismaeling
+ Férgun

12. Abyrgd

13. Taeknilysing
Abyrgdarskirteini

1. Gattatifsmerki birtist sem bendir til gattatifs
(Adeins virkt a AFIB/MAM stillingu)

Teekid getur greint gattatif. Petta takn @2 gefur til kynna ad géattatif
hafi greinst vié meelingu. Vinsamlegast lesid upplysingarnar i
naestu malsgrein vardandi radgjof hja laekninum pinum.

Upplysingar fyrir lekni pegar gattatifsmerki birtist oft

Petta teeki er sveiflumaelandi blddprystingsmaelir sem greinir
einnig hjartslattaréreglu medan & meelingu stendur. petta taeki er
kliniskt rannsakad.

Géttatifsmerki birtist ad lokinni maelingu ef géattatif greinist vid
blédprystingsmeelingu. Ef gattatifsmerkid birtist eftir ad
blodprystingsmeelingarlotu er ad fullu lokid (prjar meelingar i rod)
er radlagt ad bida og meela sidan aftur (prjar meelingar i rod). Ef
gattatifsmerkid birtist aftur er radlagt ad leita il lzeknis.

Ef AFIB-merkid birtist & skjanum & blédprysingsmeelinum gefur
pad til kynna ad mégulega er til stadar gattatif. Hinsvegar verdur
leeknir ad greina hvort gattatif sé til stadar med hjartalinuriti.

& Haltu handleggnum kyrrum & medan meelt er til ad draga ar
likum & réngum nidurstédum.

&= Teekid greinir ekki, eda ranglega greinir gattatif hja folki med
gangrad eda bjargrad.

&= begar gattatif er til stadar er gildi nedri marka ekki endilega
rétt.

= Efgattatif er il stadar er maelt med notkun & AFIB/MAM-stil-
lingu fyrir areidanlegri maelingu.

Hvad er gattatif?

Ad jafnadi dregst hjartad saman og penst ut med reglulegum taki.
Tilteknar frumur i hjartanu framleida rafbod sem fa hjartad til ad
dragast saman og deela bl6di. Gattatif kemur fram pegar hréd og
6regluleg rafbod i tveimur efri hélfum hjartans, gattunum, valda pvi
ad pad dregst saman med éreglulegu millibili (petta er kallad tif).
Géttatif er algengasta mynd hjartslattartruflana. Einstaklingar eru
oft einkennalausir en engu ad sidur eykst haetta a heilablodfalli
toluvert. Leita parf leeknis til pess ad na stjorn & pessum vanda.

76

microlife



Hverjir ttu ad leita eftir gattatifi?

Folk 65 ara og eldri eetti ad leita eftir gattatifi pbar sem méguleikinn
4 ad fa heilablodfall eykst med aldrinum. bad a einnig vié um folk
50 &ra og eldri sem er med haan blodprysting (Efri mérk haerri en
159 eda nedri mdrk heerri en 99) einnig peir sem eru med
sykursyki, hjartabilun eda peir sem hafa fengid adur heilablddfall.
bad er ekki meelt med gattatifsmaelingu fyrir ungt folk eda &
medgdngu par sem pad geeti komid rong nidurstada og dparfa
kvidi. par ad auki eru litlar likur & ad ungir einstaklingar med gattatif
fai heilablodfall midad vid eldra folk.

Ahattupaettir sem pu getur stjornad.

Snemmgreining a gattatifi sem fylgt er eftir med fullnaegjandi
medferd getur verulega dregid dr haettu & heilablédfalli. Ad vita
bl6dprystinginn sinn og ad vita hvort pu sért med gattatif er fyrsta
skrefid i forvorn gegn heilablodfalli.

Fyrir frekari upplysingar: www.microlife.com/afib.

2. Notkun teekisins i fyrsta sinn

Staerd handleggsborda | Ummal upphandleggs
S 17-22 cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

isetning rafhlada

Pegar pu hefur tekid taekid dr umbidunum skaltu byrja a pvi ad
setja rafhlédurnar i pad. Rafhldduholfid G0 er aftan a teekinu. Settu
rafhlédurnar i (4 x 1.5 V, steerd AAA) og geettu pess ad snla
skautum rétt.

Stilling dagsetningar og tima

1. Pegar nyju rafhlédunum hefur verid komid fyrir blikkar arid &
skjanum. bu getur stillt 4rid med pvi ad yta a «+» (6) eda «-» (7)
hnappinn. Til ad stadfesta og stilla pvi naest manud ytirdu a
Enter (0.

2. Yttu & «+» (8) eBa «-» (7) hnappinn til ad stilla manud. Yttu &
Enter (7) til ad stadfesta og stilla pvi naest dag.

3. Fylgdu leidbeiningunum hér ad ofan til ad stilla dag, klukkus-
tund og minutur.

4. begar pu hefur stillt minGtur og ytt & timahnappinn er buid ad
stilla dagsetningu og tima. ba birtist timinn.

5. Ef pu vilt breyta dagsetningu og tima skaltu halda Date/Time
(dagsetning/timi) @3 inni i um 3 sekundur par til artal birtist. P&
getur pu slegid inn nyjar tolur eins og lyst er hér ad ofan.

Réttur handleggsboradi valinn

Handleggsbordar fast i mismunandi steerdum hja Microlife.Veldu
steerd midad vid ummal upphandleggsins (taka skal pétt mal um
midjan upphandlegginn).

= Notadu eingdngu Microlife handleggsborda.

» Hafdu samband vid Artasan ehf., umbod Microlife & Islandi ef
medfylgjandi handleggsbordi G1) passar ekki.

» Tengdu handleggsbordann vid teekid med pvi ad stinga tengi
handleggsbordans G2 eins langt og pad kemst inn i innstun-
guna (@).

Notandi valinn

Teekid vistar nidurstodur fyrir tvo notendur. Til vidbotar er stilling

fyrir gest, par sem nidurstadan vistast ekki.

» Mundu ad stilla notandamerki @3 & réttan notanda adur en
maling hefst: notanda 1, notanda 2 eda stilla fyrir gest.

» Vttu og haltu notandamerkinu @3 i um pad bil 2 sekindur par il
merkid byrjar ad blikka. Veldu nina notanda 1, notanda 2 eda
stillingu fyrir gest med pvi ad yta & notandamerkid aftur. Biddu
i 2-3 sekundur til ad stadfesta valid.

= Sasem maelir fyrst & ad velja notanda 1.

Veldu venjulega eda AFIB/MAM stillingu

Fyrir hverja meelingu veldu venjulega (ein maeling) eda AFIB/MAM

stillingu (sjalfkrafa prjar meelingar). Med AFIB/MAM stillingu eru

prjar maelingar gerdar sjalfkrafa i r6d og nidurstadan er svo

sjalfkrafa greind og birt 4 skjanum. Vegna pess ad blodprystin-

gurinn sveiflast stodugt pa er nidurstadan areidanlegri & pennan

hatt heldur en pegar ein meeling er gerd.

o begar melt er prisvar birtist MAM-taknid @4 & skjanum.

o Nedst til haegri & skjanum birtist talan 1, 2 eda 3 til ad syna
hvada meeling er i gangi.

e bad er 15 sekundna pasa & milli meelingana. Nidurtalning gefur
til kynna timann sem er eftir.

o Einstaka nidurstddur eru ekki birtar. Blodprystingurinn birtist
adeins pegar 6llum premur maelingunum er lokid.

o Ekki fjarleegja handleggsbordann a milli maelinga.

o Efein meeling skilar vafasémum nidurstodum er sjalfkrafa meelt
i fiorda sinn.
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& Creining gattatifs er adeins virkt med AFIB/MAM stillingu.
3. Gatlisti fyrir areidanlega maelingu

» Fordastu ad hreyfa pig, borda eda reykja rétt adur en meelt er.

» Sestu & stol med baki og slakadu & i 5 minttur. Hafdu feeturnar
& golfinu, ekki krossleggja feetur.

» Maldu alltaf sama handlegg (ad jafnadi pann vinstri). Meelt er
med pvi ad leeknar meeli bada handleggi vid fyrstu skodun
sjuklings svo unnt sé ad akveda hvada handlegg skuli maela i
framtidinni. Meela skal pann handlegg sem hefur haerri
bl6dprysting.

» Fardu urflikum sem prengja ad upphandleggnum. Til ad fordast
ad prysta & eedarnar skal ekki bretta upp ermar — peer trufla ekki
handleggsbordann ef peer eru sléttar.

» Geettu pess ad nota alltaf handleggsborda i réttri steerd (sja
merkingu & handleggsborda).

o Lattu handleggsbordann falla pétt ad, p6 ekki of pétt.

o Geettu pess ad stadsetja handleggsbordann um 1-2 cm fyrir
ofan olnboga.

o Slagedarmerkid & handleggsbordanum (u.p.b. 3 cm langt
strik) verdur ad vera yfir slageedinni en hun liggur nidur
innanverdan handlegginn.

o Styddu vid handlegginn svo pad slakni vel & honum.

o Geettu pess ad handleggsbordinn sé i sdmu haed og hjartad.

4. Blodprystingmaeling tekin

—_

. Feerdu lasrofann (3) nidur i «oleesta stédu.
2. Veldu venjulega (ein meeling) eda AFIB/MAM stillingu
(sjalfkrafa prjar meelingar): sjadu upplysingar i kafla «2.».

S w

. Handleggsbordinn blaes nu sjélfkrafa upp. Slakadu 4, pu skalt
hvorki hreyfa pig né spenna handleggsvodvana fyrr en
nidurstédur meelingarinnar hafa birst. Andadu edlilega og
taladu ekki.

5. Pegar réttum prystingi er nad heettir teekid ad pumpa lofti og
prystingur minnkar smam saman. Ef réttur prystingur naest ekki
pumpar teekid sjalfkrafa adeins meira lofti inn i handleggs-
bordann.

6. Hjartataknid @8 blikkar & skjanum & medan meelt er.

7. Nidurstadan, sem synir efri mork @e), nedri mork G7) blédpryst-

ings og hjartslatt @8, birtist & skjanum. Athugadu einnig

skyringar & 68rum taknum i pessum leidbeiningum.

. Yttu & reesingar-/stddvunarhnappinn G4 til ad hefja maelinguna.

8. Fjarleegdu handleggsbordann pegar meelingu er lokid.
9. Slokktu & taekinu. (Taekid slekkur sjalfkrafa a sér eftir um pad bil
1 minQtu.)

&= Greining gattatifs er adeins virkt med AFIB/MAM stillingu.

& bulgeturstddvad meelinguna hvenaer sem er med pvi ad yta
& raesingar-/stédvunarhnappinn (til deemis ef pér lidur illa
eda finnur fyrir 6peegilegum prystingi).

&= bessi melir er sérstaklega profadur @ medgongu og
medgdngueitrun. Pegar pu greinir 6venju haa maelingu
skaltu maela aftur eftir sma stund (u.p.b. 1 klukkutima). Ef
meelingin er ennpa of ha skaltu hafa samband vid leekni eda
kvensjukdomalaekni.

A medgdngu ma hunsa AFIB merkid.

Hvernig a ad sleppa pvi ad vista meelingu

Um leid og nidurstada birtist skaltu halda reesingar-/stédvunar
hnappnum @4 inni par til «<M» @3 blikkar. Stadfestu eydingu med
pvi ad yta & M-hnappinn (5.

& «CL» er synt begar buid er ad eyda maelingunni Gr minninu.

Hvernig & ég ad meta bl6dprystinginn?

Umferdarljés & vinstri brin skjasins @6 syna & hvada bili tiltekid
blodprystingsgildi er. Pad fer eftir haed stikunar hvort gildid er ymist
akjosanlegt (greent), haekkad (gult) eda hatt (rautt). Flokkunin er i
samraemi vid flokkun blédprystingsgilda samkvaemt alpjédlegum
viémiéum (ESH, ESC, JSH). Gogn i mmHg.

Efri Nedri

Flokkun mork mork Radlegging

1.|Of har 2135 285 Leitadu leeknisads-
blédprystingur todar

2.|Adeins haekkadur (130 - 134 |80 -84 | Meela sjalf(ur)
blédprystingur

3. |edlilegt <130 <80 Meela sjalf(ur)
blédprystingur

Heerra t6lugildid reedur mati & blodprystingi. Daemi: Gildi & bilinu
140/80 mmHg eda 130/90 mmHg gefur til kynna of haan
blédprysting.

5. Gagnaminni

Teekid vistar sjalfkrafa meelingar fyrir tvo notendur og hefur 99
meelinga gagnaminni fyrir hvorn notanda og gestastilling.
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Skodun vistadra malingarnidurstadna

Settu lasrofann (3) i «dleesta» stédu. Veldu annadhvort notanda 1
eda 2 med notandamerki 3. Yttu stutt & M-hnappinn @5. Skjarinn
synir medaltal meelinga.

Yttu aftur & M-hnappinn til a6 sja fyrri meelingu. Yttu oft 8 M-hnap-

pinn til ad fletta & milli maelinga.

Minni fullt

& Geettu pess ad vista ekki fleiri meelingar en sem nemur 99
meelinga gagnaminni teekisins fyrir hvern notanda. begar
99 meelingin hefur verid vistud er elstu melingunni
sjalfkrafa skipt ut fyrir 100. maelinguna. Laeknir zetti ad
meta nidurstddur adur en hamarksgagnaminni er nad;
annars glatast upplysingar.

Eyding allra maelingarnidurstadna

Fullvissadu pig um ad réttur notandi er valinn.

1. Taktu teekid Ur las (3) og veldu pvi neest notanda 1 eda 2 med
notandamerki @3.

2. Haltu inni M-hnappinum @5 par til «CL» birtist og slepptu pa
hnappinum.

3. Til ad eyda 6llum meelingarnidurstddum varanlega fyrir valinn
notanda skaltu yta @ M-hnappinn & medan «CL» blikkar.

& Haetta vid ad eyda: yttu a reesingar-/stodvunarhnappinn

& medan «CL» blikkar.
&= Ekki er haegt ad eyda einstokum maelingarnidurstédum.

6. Rafhlodumaelir og skipt um rafhlodu

= Minnid geymir afram allar maelingar en endurstilla parf
dagsetningu og tima - pess vegna blikkar artalid sjalfkrafa
pegar skipt hefur verid um rafhlédur.

Hvernig rafhlédur og hvernig skal meéhéndla paer?

&= Notadu 4 nyjar og endingargédar 1.5 V alkalin rafhlédur i
steerd AAA.

&= Notadu ekki rathlédurnar lengur en fram ad sidasta sélu-
degi peirra.

= Taktu rafhlédurnar Ur blddprystingsmaelinum ef ekki a ad
nota hann timabundid.

Notkun endurhladanlegra rafhlada

bU getur einnig notad endurhladanlegar rafhlddur i teekid.

& Notadu eingdngu endurhladanlegar rathiédur af tegundinni
«NiMH».

&= Eftaknid sem gefur til kynna ad rafhl6dur séu témar birtist

parf ad fjarleegja rafhlédurnar og endurhlada peer. paer

mega ekki vera afram i teekinu vegna pess ad pa geta peer

skemmst (teemst algjorlega vegna smavaegilegrar

rafmagnsnotkunar teekisins, jafnvel pott slokkt sé a pvi).

Fjarleegdu alltaf endurhladanlegar rafhlodur ef ekki & ad

nota taekid i viku eda lengur.

Ekki er haegt ad hlada rafhlédur i blodprystingsmaelinum.

Hlada ber rafhlédur i sérstoku hledsluteeki og nota peer i

samraemi vid leidbeiningar um hledslu, vidhald og endingu.

4

4

7. Notkun straumbreytis

Rafhlédur naestum tomar

begar um bad bil % af orku rafhiddunnar hafa verid nyttir, blikkar
rafhlédutaknid @9 um leid og kveikt er & tekinu (myndin synir
rafhlddu fyllta ad hluta til). Teekid heldur afram ad meela rétt, en
engu ad sidur er radlegt ad verda sér Gti um nyjar rafhlédur.

Rafhl6édur tomar - skipt um

begar rafhiddurnar hafa teemst blikkar rafhiodutaknié @9 um leid

og kveikt er & tekinu (myndin synir tdma rafhl6du). P4 er ekki haegt

ad gera frekari meelingar og skipta verdur um rafhlédur.

1. Opnadu rafhléduhdlfid (9 aftan & teekinu.

2. Skiptu um rafhl6dur — og geettu pess ad paer snui rétt eins og
taknin i rafhléduholfinu syna.

3. Stilling dagsetningar og tima fylgir sama ferli og lyst er i «kafla
2.»

Nota mé taekid med Microlife-straumbreyti (DC 6V, 600 mA).

& Notadu einungis upprunalegan Microlife straumbreyti sem
seldur er i samraemi vid pa rafspennu sem notud er i hverju
landi.

& Geettu pess ad engar skemmdir séu & straumbreytinum eda
leidslum hans.

1. Tengdu straumbreytinn vid par til gerda innstungu (9) &

blodprystingsmaelinum.

2. Settu straumbreytinn i samband.

begar straumbreytirinn er i sambandi notar taekid ekkert rafmagn

Ur rafhlédunum.
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8. Bluetooth® virkni

Pad er haegt ad tengja petta teeki vid snjallsima med pvi ad nota

«Microlife Connected Health+» forritid. Bluetooth® tengingin er

sjalfkrafa virk eftir ad maelingu er lokid.

&= Til ad kveikja handvirkt & Bluetooth®, yttu &4 START/STOP
9 i 5 - 6 sekundur pangad til Bluetooth merkid byrjar ad
blikka @9.

Fyrir frekari upplysingar: www.microlife.com/connect.

9. Adgerdir med tolvutengingu

Mdgulegar astadur og vidbrogd vid

Villubod | Lysing peim

Teekid ma nota med einkatblvu sem keyrir hugbinadinn Microlife
Blood Pressure Analyser+ (BPA+). Haegt er ad flytja vistadar
meelingar ur blodprystingsmaelinum yfir i télvu med pvi ad tengja
snaru & milli.

Ef pad fylgir ekki med nidurhalskddi og snira, fardu pa inn &
www.microlife.com/software til ad hlada nidur BPA+ forri-
tinu,notadu Micro-USB sndru.

10. Villubod

«Err 5» | Oedlileg Maelingarmerkin eru 6nékveem og pess
nidurstada |vegna er ekki haegt ad syna neina
nidurstdu. Lestu gatlistann fyrir
nakvaemar meelingar og endurtaktu svo
meelinguna.*
«Err 6» | AFIB/MAM- | Of margar villur komu upp vié meelingu

stilling med AFIB/MAM-stillingu og pvi er ekki
haegt ad birta endanlega nidurstodu.
Lestu gatlistann fyrir nakveemar maelingar

og endurtaktu svo meelinguna.*

«Hl» Hjartslattur | Prystingurinn i handleggsbordanum er of
of hradur  [har (meiri en 299 mmHg) EDA hjartslat-
eda turinn er of har (fleiri en 200 slog &
prystingur i | mindtu). Slakadu & i 5 minGtur og endur-
handleggs- |taktu svo meelinguna.”

borda of har

Ef villubod koma fram medan & meelingu stendur, stédvast hun og
villubodin birtast & skjanum, t.d. «Err 3».

«LO»  |Hjartslattur |Hjartslattur er of haegur (feerri en 40 slog

& mindtu). Endurtaktu meelinguna.*

Mdgulegar astadur og vidbroga vid

Villubod | Lysing peim

of haegur

Vandamal | Ef einhver vandamal koma upp vardandi
ea med Blue- | Bjygtooth tengingu, blikkar Bluetooth®
FOOth@ teng- | merkid @9 st6dugt i u.p.b. 10 sekandur. Til
ingu ad leysa vandamalid, vinsamlegast fardu &
siduna www.microlife.com/connect.

«Err 1» | Of veikt Hjartslattarmerkin fra handleggs-
merki bordanum eru of veik. Komdu honum
fyrir ad nyju og endurtaktu meelinguna.”
«Err 2» | Villubod Medan & meelingu st6d barust villubod til

@) handleggsbordans, til deemis vegna
hreyfingar eda vodvaspennu. Endurtaktu
meelinguna og haltu handleggnum i
kyrrstodu.

* Vinsamlegast hafdu strax samband vi leekni ef pessi eda
einhver énnur vandamal koma upp i sifellu.

11.Oryggi, vidhald, nakvamnismzling og forgun

«Err 3» | Oedlilegur
@ brystingur i
handleggs-
borda.

Ekki myndast naegur prystingur fra
handleggsbordanum. Leki geeti hafa
komid fram. Athugadu hvort handleggs-
bordinn sé rétt festur og ekki of vidur.
Skiptu um rafhlédur ef med parf. Endur-
taktu meelinguna.

A Oryggi og eftirlit

o Fylgid leidbeiningunum fyrir notkun. Petta skjal inniheldur
mikilveegar notkunar- og 6ryggisupplysingar vardandi teekid.
Vinsamlegast lesid skjalid vel fyrir notkun teekisins og geymid il
ad hafa til hlidsjénar sidar.

o Petta teeki m& eingéngu nota i peim tilgangi sem Iyst er i
pessum beeklingi. Framleidandi ber enga abyrgd & skemmdum
af véldum rangrar notkunar.

o | teekinu er vidkveemur taeknibinadur og pvi ber ad syna geetni
vid notkun pess. Fylgdu peim leidbeiningum um geymslu og
notkun sem fram koma i kaflanum «Teeknilysing».

o Verndadu teekid gegn:
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- vatni og raka

- miklum sveiflum i hitastigi
- hdéggum og falli

- mengun og ryki

- solarljosi

- hita og kulda

o Handleggsbordinn er vidkvaemur og fara verdur geetilega med
hann.

o Ekki nota annan handleggsborda eda tengi til ad meela med
pessu teeki.

o Blastu handleggsbordann ekki upp nema ad honum hafi verid
komid rétt fyrir & handlegg.

o Notadu ekki teekid naleegt sterku rafsegulsvidi, t.d. farsima eda
Utvarpssendi. Vertu ad minnsta kosti 3,3 metra fra slikum
teekjum pegar pu notar petta teeki.

o Notadu teekid ekki ef b heldur ad pad sé bilad eda ef pu tekur
eftir einhverju dvenjulegu.

o Aldrei ma opna petta teeki.

o Efekki 4 ad nota teekid timabundid skaltu taka rafhlédurnar ar
pvi.

o Lestu nanari 6ryggisupplysingar i baeklingnum.

o Nidurstada maelingar med pessu teeki er ekki greining.
Meelingin kemur ekki i veg fyrir pérfina ad fa radgjof fra laekni,
sérstaklega ef hun passar ekki vid einkenni sjuklings. Ekki
treysta einungis a nidurstddu meelingar, hafdu alltaf i huga
onnur hugsanleg einkenni og vidbrdgd sjuklings. Ad hringja i
leekni eda sjukrabil er radlagt ef pess parf.

o Vidvarandi of har blédprystingur getur valdid heilsutjoni
og krefst leknismedferdar.

o Raddu um blodprystingsgildin vid laekninn og segdu honum fra
pvi ef pa hefur tekid eftir einhverju 6venjulegu eda ert i vafa um
eitthvad vardandi bl6dprystinginn. Reiddu pig aldrei & eina
staka blodprystingsmalingu.

o Ekki breyta lyfjunum pinum undir neinum kringumstadum

og ekki hefja lyfjamedferd an pess ad rada vid lekninn pinn.

o bag er ekkert 6edlilegt pott nidurstddur blédprystingsmeelinga
séu Olikar eftir pvi hvort leeknir meelir blédprystinginn, starfs-
madur i apoteki eda pu upp a eigin spytur. Adstaedurnar eru
gjorolikar.

o Hjartslattarmealirinn nemur ekki tidni gangrada!

o Efpu ert ofrisk skaltu fylgjast med blédprystingnum pvi hann
getur breyst verulega a pessum tima.

Geettu pess ad born handfjatli ekki teekid an eftirlits; sumir
hlutar pess eru pad litlir ad heegt er ad gleypa pa. Hafa skal
i huga heettu & kéfnun ef pessu taeki fylgja sndrur eda
sléngur.

Vidhald tekisins
Hreinsadu teekid eingdngu med mjukum og purrum klut.

brif & handleggsborda
Fjarlzegid bletti geetilega af handleggsbordanum med rékum klut
ogsapu.
VIDVORUN: Undir engum kringumsteedum ma pvo
blédruna!

Nakvamnismaling

Radlegt er ad sannreyna nakvaemni teekisins & 2 ara fresti og
einnig ef pad verdur fyrir hnjaski (t.d. dettur i golfié). Vinsamlega
hafdu samband vid Artasan ehf., umbod Microlife & Islandi, og
pantadu nakveemnismaelingu & teekinu.

Forgun
Farga ber rafhlddum og rafeindabunadi i samraemi vid gild-

andi reglur & hverjum stad en ekki med venjulegu heimilis-
Ssorpi.

12. Abyrgs

A teekinu er 5 4ra abyrga fra kaupdegi. A pessu abyrgdartimabili
mun Microlife meta meelinn og gera vid eda skipta um gallada voru
an endurgjalds.

Abyrgdin fellur ar gildi ef taekid hefur verid opnad eda breytingar
gerdar & pvi.

Eftirfarandi atridi eru undanskilin abyrgdinni:

o Flutningskostnadur og aheetta vegna flutnings.

o Tjon af voldum rangrar notkunar eda ekki farid eftir notku-
narleidbeiningunum.

Tjén af voldum lekandi rafhladna.

Tjon af voldum slyss eda misnotkunar.

Pékkun/ geymsluefni og notkunarleidbeiningar.

Reglulegt eftirlit og vidhald (kvordun).

Aukahlutir og hlutir sem eydast: Rafhlédur, spennubreytir (valfr-
jalst).

Handleggsbordinn fellur undir &byrgd & virkni (stifni bl6dru) i 2 &r.
Ef porf er & dbyrgdarpjonustu, vinsamlegast haféu samband vié
s6luadila padan sem varan var keypt eda pjonustuadila Microlife.
bU getur haft samband vid pjonustuadila Microlife i gegnum

BP A7 Touch BT
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vefsiduna okkar:

www.microlife.com/support

Bastur eru takmarkadar vid verdmaeti vorunnar. Abyrgdin verdur
veitt ef heildarvorunni er skilad med upprunalegum reikningi.
Vidgerd eda skipti innan abyrgdar lengir ekki eda endurnyjar
abyrgdartimann. Lagalegar kréfur og réttindi neytenda eru ekki
takmarkadar af pessari abyrgd.

13. Teeknilysing

Aztladur endin- Teeki: 5 ar eda 10000 maelingar

gartimi: Fylgihlutir: 2 &r

Teeki petta uppfyllir kréfur sem gerdar eru i tilskipun 93/42/EBE um
leekningataeki.

Allur réttur til teeknilegra breytinga askilinn.

Bluetooth® merkio er skrad vérumerki og er eign Bluetooth SIG,
Inc. 6l notkun merkisins af halfu Microlife Corp. er samkvaemt leyfi.
Onnur vérumerki og voruheiti eru eign hlutadeigandi adila.

Adstaedur vid 10-40°C/50- 104 °F

notkun: 15 - 95 % hamarksrakastig

Adstaedur vid -20-+55°C/-4-+131°F

geymslu: 15 - 95 % hamarksrakastig

byngd: 312 g (med rafhlddum)

Staero: 160 x 82 x 35 mm

Mzliadferd: Sveiflumeeling samsvarandi Korotkoff -
adferdinni: |. stigs efri mork, V. stigs nedri
mork

Mzlisvio: 20 - 280 mmHg - blodprystingur
40 - 200 slég & minttu — hjartslattur

Maldur prystingur i

handleggsborda: 0 - 299 mmHg

Upplausn: 1 mmHg

Nakvaemni blodpryst-

ingsmalingar: prystingur innan + 3 mmHg

Nakvamni hjartslat-

tartioni: + 5 % af uppgefnu gildi

Samskipti: Bluetooth® 4.0

Samhefni: i0S:i0S 10.0 eda nyrra
Android: Android OS 5 eda nyrra

Orkugjafi: 4 x 1,5V alkalin rafhlédur; staerd AAA
Spennubreytir DC 6V, 600 mA
(valkveedur)

Rafhlédu liftimi: U.p.b 400 meelingar (med nyjum
batterium)

IP flokkur: IP20

Stadalviomio: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
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