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Microlife BP AG1-30
(@ Manometer Dear Customer,
@ Cuff This aneroid blood pressure kit is a mechanical blood pressure
@ Pump ball measuring device for use on the upper arm and ensures you a
@ Adjustable deflation valve precise and consistent measurement.
® Stethoscope Please read through these instlructions. carefully so that you under-
® Chest piece stand all functions and safety information. We want you to be
) happy with your Microlife product. If you have any questions or

@ Earpiece problems please contact your local Microlife-Customer Service.

5 Read the important information in these Your dealer or pharmacy will be able to give you the address of the
instructions for use before using this device.  Microlife dealer in your country. Alternatively, visit the internet

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

Type BF applied part
Keep dry

Manufacturer

Authorized representative
in the European Community

Catalogue number

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

Caution

Humidity limitation for operating
and storage

Temperature limitation for operating
or storage

Medical device

Keep away from children of age 0 -3

C € 0044 CE Marking of Conformity

@E~ b FRFEI>

at www.microlife.com where you will find a wealth of invaluable
information on our products.
Stay healthy — Microlife Corporation!
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. Important facts about blood pressure

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

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

o Always discuss your values with your doctor and tell them if you
have noticed anything unusual or feel unsure. Never rely on
single blood pressure readings.
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o There are several causes of excessively high blood pressure
values. Your doctor will explain them in more detail and offer
treatment where appropriate.

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

o Depending on physical exertion and condition, blood pressure
is subject to wide fluctuations as the day progresses. You
should therefore take your measurements in the same
quiet conditions and when you feel relaxed! Take at least

two readings every time (in the morning: before taking medica-

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

o |tis quite normal for two measurements taken in quick succes-

sion to produce significantly different results.

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

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

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

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

How do | evaluate my blood pressure

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

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

2. Using the device for the first time

Using the correct cuff

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

& Only use Microlife cuffs.

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

3. Taking a blood pressure measurement

Checklist for taking a reliable measurement

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

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

3. Always measure on the same arm (normally left). It is recom-
mended that doctors perform double arm measurements on a
patients first visit in order to determine which arm to measure in
the future. The arm with the higher blood pressure should be
measured.

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

5. Always ensure that the correct cuff size is used

T - : (marking on the cuff).
Range Systolic |Diastolic | Recommendation « Fit the cuff closely, but not too tight.
1. |blood pressure | <120 <74 Self-check o Make sure that the cuff is positioned 1-2 cm above the
normal elbow.
2. |blood pressure {120-129|74-79 | Self-check o The artery mark on the cuff (ca.3 cm long bar) must lie over
optimum the artery which runs down the inner side of the arm.
3. |blood pressure |130-134(80-84 | Self-check * Support your arm so it is relaxed.
elevated o Ensure that the cuff is at the same height as your heart.
4. blood pressure |135-15985-99 | Seek medical 6. Proper deflation rate is essential for an accurate reading.
{00 high advice Practice and master a recommended deflation rate of 2-3
mmHg per second or a drop of 1-2 marks on the manometer
5. |blood pressure [=2160 [=100 Urgently seek @) for each heartbeat.
dangerously medical advice!
high
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Measuring procedure

1.

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

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

correctly, so that the Korotkoff sounds appear the loudest.

. Close the valve (2) on the pump ball (3) by turning the screw

clockwise. Do not over-tighten.

. Take the pump ball (3) in your free hand (the arm you are not

using to measure) and pump up the cuff. Watch the pressure

indicator on the manometer (1) and pump up to approx.

40 mmHg higher than the expected systolic value (the upper

value).

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

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

wise whilst holding the stethoscope chest piece (6) on the
brachial artery. Listen carefully as the cuff begins to deflate.
Note the reading on the manometer (1) as soon as you hear a
faint, rhythmic tapping or thumping sounds. This is the
systolic blood pressure reading.

. Allow the pressure to continue dropping at the same deflation

rate. Note the reading on the manometer (1) as soon as the
thumping sound stops. This is the diastolic blood pressure
reading.

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

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

. Remove the cuff and the stethoscope.

4. Malfunction / Troubleshooting

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

Description Potential cause and remedy

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

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

or there is extraneous wear them properly.

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

o Check the chest piece if there is any
damage.

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

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

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

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

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

if any.
The deflation rate can | Disassemble the valve from pump ball
not be set to 2— to check if there is any blockage in the
3 mmHg/sec. by airway of the valve. Clean the blockage

adjusting the valve (4). |and try again. If it still does not work,
replace it to avoid inaccurate readings.

The manometer o Make sure that the valve is

needleis notat0 +3 completely open for zero check.

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

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

Microlife BP AG1-30



5. Safety, care, accuracy test and disposal

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 condi-

tions described in the «Technical specifications» section.

The cuffs are sensitive and must be handled with care.

Only pump up the cuff once fitted.

Never inflate beyond 300 mmHg.

Always deflate the cuff completely before storage.

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

anything unusual.

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

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

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

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

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

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

Contra-indications

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

contra-indications, to avoid inaccurate measurements or injuries.

o DO NOT use this device in a moving vehicle (for example in a
car oron an aircraft).

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

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

o Expertise and retraining required to avoid observer error.

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

o Requires manual dexterity to ensure proper cuff deflation rate.

o Excellent hearing and vision are required for accurate
measuments.

Side effects

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

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

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

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

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

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

Accuracy test

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

6. Guarantee

This device is covered by a 2 year guarantee from the date of
purchase. During this guarantee period, at our discretion, Microlife
will repair or replace the defective product free of charge.
Opening or altering the device invalidates the guarantee.

The following items are excluded from the guarantee:

o Transport costs and risks of transport.

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

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).

microlife



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

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

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

7. Technical specifications

Weight: <450 g (including batteries)
Dimensions: 175x 70 x 103 mm
Storage conditions: -20 - +70 °C (-4 - +158 °F)

15— 80 % relative maximum humidity

Operating

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

Static accuracy: within £ 3 mmHg

Air leakage: <+ 4 mmHg/min

Included Cuff (22 - 32 cm), pump ball, valve,
accessories: stethoscope (chest piece attached to

the cuff), softbag
Reference to
standards: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

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

Microlife BP AG1-30



Microlife BP AG1-30

® Manométre Cher client,

(@ Brassard Ce tensiometre anéroide est un dispositif mécanique de prise de

® Poire tension & placer au niveau du bras pour une lecture précise et

(@ Valve de dégonflage réglable fiable.

(& Stéthoscope Veuillez lire attentivement ces instructions afin de comprendre

® Pavillon toutes les fonctions et informations de sécurité. Nous souhaitons

@ Oreillettes que cet appareil Microlife vous apporte la plus grande satisfaction
possible. Si vous avez des questions ou des problémes, veuillez

A Lisez attentivement les informations impor- contacter votre Service Clients Microlife local. Adressez-vous a
tantes contenues dans le mode d’emploi votre revendeur ou & la pharmacie ol vous avez acheté I'appareil

avant d'utiliser cet appareil. Pour votre sécu-
rité, suivez le mode d’emploi et conservez-le

pour avoir les coordonnées du représentant Microlife de votre
pays. Vous pouvez aussi visiter notre site Internet a 'adresse

b RS

@[~

pour toute consultation ultérieure.

Partie appliquée du type BF
A conserver dans un endroit sec

Fabricant

Représentant autorisé dans la
communauté européenne

Numéro de catalogue

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

Attention

Limitation d'humidité pour le
fonctionnement et le stockage

Limitation de température pour le
fonctionnement ou le stockage

Dispositif médical

Tenir hors de portée des enfants
de0a3ans

E 0044 Marquage CE conforme

www.microlife.fr, ol vous trouverez de nombreuses et précieuses
informations sur nos produits.
Restez en bonne santé avec Microlife Corporation.

Sommaire

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

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

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

4. Dysfonctionnements / dépannage

5. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de

I'équipement

Effets secondaires

Entretien de I'appareil

Nettoyage du brassard

Test de précision

Garantie

Caractéristiques techniques

. Informations importantes sur la tension

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

o Une tension élevée en permanence peut nuire a votre santé
et nécessite un traitement. Veuillez consulter votre médecin.

TN
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o Signalez toujours la tension relevée a votre médecin et faites-lui
part de toute observation inhabituelle ou de vos doutes. Ne vous
basez jamais sur une seule prise de tension.

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

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

o Selon I'effort et la condition physique, la pression artérielle est
sujette a de fortes fluctuations au cours de la journée. Vous
devez donc toujours prendre vos mesures dans des condi-
tions calmes et lorsque vous étes détendu(e)! Prenez au
moins deux mesures a chaque fois (le matin, avant de prendre
vos médicaments et de manger, et le soir, avant d'aller vous
coucher, de vous laver ou de prendre vos médicaments) et faites
la moyenne des mesures.

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

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

o Plusieurs mesures fournissent des informations plus fiables sur
votre tension artérielle qu'une seule mesure.

o Observez une pause de 5 minutes entre deux mesures.

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

Comment puis-je évaluer ma tension?

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

Plage Systolique | Diastolique | Recommandation
4. |Tension 135-159 (85-99 Consultation
trop haute médicale
5. | Tension 2160 2100 Consultation
dangere- médicale
usement immédiate!
haute

Plage Systolique |Diastolique | Recommandation

1. | Tension <120 <74 Contréle personnel
normale

2. | Tension 120-129 (74-79 Contréle personnel
optimale

3. | Tension 130-134 |80-84 Controle personnel
élevée

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

2. Premiére mise en service de I'appareil

Utilisation du brassard correct

Pour choisir une taille exacte de brassard, il faut mesurer la
circonférence du bras qui doit étre prise a partir de son centre (22
-32cm/8.75-12.5 pouces) et qui devrait &tre retrouvée chez une
majeure partie de la population.

&= Utilisez exclusivement des brassards Microlife.

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

3. Prise de tension

Pré-requis pour une mesure fiable

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

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

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

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

5. Assurez vous toujours que la taille du brassard correspond bien
a la circonférence du bras (en impression sur le brassard).

o Placez puis fermez le brassard sans trop le serrer.

Microlife BP AG1-30
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o Vérifiez que le brassard est positionné 1-2 cm au dessus de
la pliure du coude.

o La barre colorée d'environ 3 cm (marqueur de repére de

I'artere) doit &tre centrée exactement sur I'artére qui parcourt

la partie interne du bras.

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

Vérifiez que le brassard est au méme niveau que votre

ceeur.

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

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

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

9. Retirez le brassard et le stéthoscope.

4. Dysfonctionnements / dépannage

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

Description
Latransmission du son

Cause(s) possible(s) et solution
o Veérifiez que les oreillettes ne sont ni

1.

battement de cceur.

Procédure de mesure

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

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

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

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

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

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

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

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

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

(valeur supérieure).

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

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

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

. Laissez la pression descendre a la méme vitesse de déflation.

Notez la valeur indiquée sur le manométre (1) dés que le bruit
sourd s'arréte. Il s'agit de la lecture de la pression artérielle
diastolique.

. Dégonflez complétement le brassard.

est faible, déformée ou
il'y a un bruit parasite.

sales ni fissurées. Sinon, assurez-
vous que vous les portez correcte-
ment.

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

o \Vérifiez que le pavillon ne présente
aucun dommage.

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

erronée.
La pression o Assurez-vous que la valve est
n‘augmente pas alors fermée.

que la poire (3) est .
actionnée.

Assurez-vous que le brassard est
correctement branché sur la poire et
le manometre.

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

Démontez la valve de la poire et vérifiez
que le conduit d'air de la valve n'est pas
obstrué. Le cas échéant, désobstruez le
conduit et recommencez. Si cela ne
fonctionne toujours pas, changez la
piece pour éviter des lectures erronées.

Lavitesse de dégonfle-
mentne peut étre réglé
a 2-3 mmHg/sec. en
réglant la valve (4) de
sortie d'air.

microlife



Description Cause(s) possible(s) et solution
L'aiguille du o Assurez-vous que la valve est
manométre n'estpasa | complétementouverte pour vérifier la

mise a zéro.

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

0 £ 3 mmHg au repos.

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

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

A Sécurité et protection

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

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

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

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

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

o Ne gonflez jamais au dela de 300 mmHg.

o Dégonflez toujours complétement le brassard avant de le
ranger.

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

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

o La mesure délivrée par cet appareil ne constitue pas un
diagnostic. Il ne remplace pas la nécessité d'une consultation
médicale, surtout si elle ne correspond pas aux symptomes du
patient. Ne comptez pas uniquement sur le résultat de la
mesure, considérez toujours d'autres symptémes pouvant

survenir et le ressenti du patient. Il est conseillé d'appeler un
médecin ou une ambulance si nécessaire.

Ne laissez jamais les enfants utiliser 'appareil sans surveil-

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

Contre-indications

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

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

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

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

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

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

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

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

Effets secondaires

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

mineurs

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

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

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

Microlife BP AG1-30



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

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

Test de précision

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

6. Garantie

Cet appareil est couvert par une garantie de 2 ans a compter de

la date d'achat. Pendant cette période de garantie, a notre discré-

tion, Microlife réparera ou remplacera sans frais le produit défec-

tueux.

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

Sont exclus de la garantie, les cas suivants:

o Frais de transport et risques de transport.

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

o Dommages causés par une fuite des piles.

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

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

o Controles et maintenance réguliers (étalonnage).

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

Le brassard est couvert par une garantie de fonctionnement

de2ans.

Pour toute demande de garantie, veuillez contacter le revendeur

auprés duquel le produit a été acheté ou le SAV Microlife. Vous

pouvez également nous joindre via notre site Internet:

www.microlife.com/support

L'indemnisation est limitée & la valeur du produit. La garantie peut

étre accordée que si le produit est retourné complet avec la facture

d'origine. La réparation ou le remplacement sous garantie ne

prolonge ni ne renouvelle la période de garantie. Les prétentions

|égales et droits des consommateurs ne sont pas limités par cette

garantie.

7. Caractéristiques techniques

Poids: <450 g (piles incluses)
Dimensions: 175x 70 x 103 mm

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

d’utilisation: 10-40°C/50- 104 °F

Plage de mesure: 0 -300 mmHg - tension

20 - 200 battements par minute — pouls

Résolution: 2 mmHg
Précision statique:  plage d'incertitude + 3 mmHg
Fuite d’air: <+ 4 mmHg/min

Accessoires inclus: brassard (22 — 32 cm), poire, valve,
stéthoscope (piéce reliée au brassard),
trousse souple

Référence

aux normes: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

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

Bracciale

Monopalla di gonfiaggio

Valvola regolabile di sgonfiaggio
Stetoscopio

Testina auscultatoria

Olivette auricolari

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

@ CICIGICIOICOIC)

Parte applicata tipo BF
Conservare in luogo asciutto

Produttore

Rappresentante autorizzato nella
Comunita Europea

Numero di catalogo

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

Attenzione

Limitazione dell'umidita per il
funzionamento e lo stoccaggio

o b FRERIE

Limitazione della temperatura per il
funzionamento o lo stoccaggio

Dispositivo medico

Tenere lontano dalla portata dei bambini
fino ai 3 anni

C €004 4 verchio di conformita ce

2f

Gentile cliente,

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

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

Rimanete in salute — Microlife Corporation!

Indice

1. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa
Come valutare la propria pressione arteriosa

2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta
Utilizzo del bracciale corretto

3. Misurazione della pressione arteriosa
Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile
Procedura di misurazione

4. Malfunzionamenti/ risoluzione dei problemi

5. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento

Effetti collaterali

Cura del dispositivo

Pulizia del bracciale

Test di precisione

Garanzia

Specifiche tecniche

. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa

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

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

o E'utile mostrare sempre al medico i valori misurati e informarlo di
eventuali anomalie osservate o riscontrate. Non fare mai affida-
mento su un'unica misurazione della pressione.

Microlife BP AG1-30
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o Valori troppo elevati della pressione arteriosa possono dipen-
dere da diverse cause. Il medico ne fornira una spiegazione con
maggiore dettaglio e offrira un trattamento ove appropriato.

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

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

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

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

o Misurazioni ripetute forniscono informazioni molto pit affidabili
sulla pressione arteriosa che solo un'unica misurazione.

o Fra una misurazione e I'altra far passare un intervallo
di 5 minuti.

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

Come valutare la propria pressione arteriosa

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

Ambito
1. | pressione arte- | <120
riosa normale
2. |pressione arte- [120-129 |74 -79
riosa ottimale

Raccomandazioni
autocontrollo

Sistolica | Diastolica
<74

autocontrollo

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

amente alta

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

2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

Utilizzo del bracciale corretto

Verificare che il bracciale sia della misura corretta assicurandosi
che la circonferenza al centro del braccio sia entro i 22 — 32 cm
(8.75-12.5 pollici), la taglia corretta per la maggioranza delle
persone.

&= Usare esclusivamente bracciali Microlife!

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

3. Misurazione della pressione arteriosa

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile

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

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

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

4. Togliere gli abiti che stringono il braccio. Per evitare costrizioni,
non arrotolare le maniche della camicia - non interferiscono con

3. |pressione 130-134(80-84 autocontrollo il bracciale se questo viene indossato sopra.
arteriosa alta 5. Assicurarsi sempre che venga utilizzato il bracciale della
4. | pressione 135-159 (85 - 99 consultare il medico dimensione corretta (come riportato sul bracciale).
arteriosa o Stringere il bracciale, ma non troppo.
troppo alta o Assicurarsi che il bracciale sia posizionato 1-2 cm sopra il
gomito.
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o L'indicatore dell'arteria riportato sul bracciale (barra colo-
rata di ca. 3 cm di lunghezza) deve essere posizionato sopra
I'arteria che corre lungo il lato interno del braccio.

o Sostenere il braccio in modo che sia rilassato.

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

6. La regolazione dello sgonfiaggio & essenziale per una
buona lettura. Pratica ed esperienza consigliano uno sgon-
fiaggio di 2-3 mmHg al secondo o una discesa di 1-2 tacche
sul manometro (1) per ogni battito cardiaco.

Procedura di misurazione

1. Posizionare la testina auscultatoria () sotto il bracciale 2) o
1-2 cm di sotto di esso. Controllare che la testina auscultatoria
sia a contatto con la pelle e si trovi sull'arteria brachiale.

2. Inserire nelle orecchie le olivette auricolari (7) e verificare che
la testina auscultatoria sia posizionata correttamente, in modo
che i toni di Korotkoff siano facilmente udibili.

3. Chiudere la valvola (4) della monopalla (3) ruotando la rotella di
regolazione in senso orario. Non serrare eccessivamente.

4. Impugnare la monopalla (3) nella mano libera (non utilizzare
quella del braccio dove si effettua la misurazione) e gonfiare il
bracciale. Guardando il manometro (1) gonfiare il bracciale ad
una pressione superiore di circa 40 mmHg il previsto valore
sistolico (massima).

o Se non si conosce il valore atteso gonfiare a 200 mmHg.

5. Aprire lentamente la valvola () ruotando la rotella di regola-
zione in senso antiorario tenendo la testina auscultatoria dello
stetoscopio (&) sull'arteria brachiale. Ascoltare attentamente
quando il bracciale inizia a sgonfiarsi. Memorizzare il valore
letto sul manometro (1), quando si sentono toni deboli, ritmici o
forti. Questo ¢ il valore della pressione arteriosa sistolica.

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

7. Sgonfiare completamente il bracciale.

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

9. Togliere il bracciale e lo stetoscopio.

4. Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi

Se si riscontra un problema durante il funzionamento,
verificare i seguenti punti ed adottare le corrispondenti soluzioni

per risolverlo:

Descrizione

Probabile causa e rimedio

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

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

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

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

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

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

o Assicurarsi che la valvola sia chiusa.

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

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

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

Rimuovere la valvola dalla monopalla e
verificare se esiste qualche impedimento
0 sporco in aspirazione. Pulire o rimuo-
vere le ostruzioni e riprovare. Se ancora
non funzionasse sostituire la valvola per
evitare misurazioni inaccurate.
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Descrizione Probabile causa e rimedio

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

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

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

5. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento

ASlcurezza e protezione

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

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

o Questo dispositivo & costruito con componenti delicati e deve

essere trattato con attenzione. Osservare le condizioni di stoc-

caggio e funzionamento descritte nel capitolo «Specifiche
tecniche».

| bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.

Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.

Non gonfiare oltre 300 mmHg.

Sgonfiare completamente il bracciale al termine di ogni utilizzo.

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

nota qualcosa di strano.

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

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

%) Assicurarsi che i bambini non utilizzino il dispositivo senza

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

Controindicazioni

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

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

o Controindicato per i pazienti neonatali. Non utilizzare con
bracciali per neonati o su pazienti neonatali.

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

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

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

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

o Per una misurazione accurata occorrono vista e udito
eccellenti.

Effetti collaterali

L'uso del dispositivo pud accompagnarsi a effetti collaterali di

scarsa entita

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

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

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

Pulizia del bracciale
Rimuovere con cautela eventuali tracce di sporco sul bracciale con
un panno inumidito con acqua e sapone.

AVVERTENZA:

Non lavare il bracciale in lavatrice o lavastoviglie!
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Test di precisione

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

6. Garanzia

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

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

Sono esclusi dalla garanzia:

o costi e rischi di trasporto.

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

danni causati da perdite delle batterie.

danni causati da caduta o uso improprio.

materiale di imballaggio/stoccaggio e istruzioni d'uso.

controlli regolari e manutenzione (calibrazione).

Accessori e parti soggette a usura: batterie, alimentatore
(opzionale).

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

Qualora fosse necessario il servizio di assistenza in garanzia,
contattare il rivenditore da cui & stato acquistato il prodotto ol
servizio locale Microlife sul sito: www.microlife.com/support

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

7. Specifiche tecniche

Peso:
Dimensioni:
Condizioni di
stoccaggio:
Condizioni di
esercizio:

Range di
misurazione:

Risoluzione:
Precisione

pressione statica:

Perdita di aria:

Accessori inclusi:

Riferimento agli
standard:

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

-20-+70 °C (-4 - +158 °F)

15— 80 % umidita relativa massima

10-40°C/50-104 °F

0 - 300 mmHg - pressione arteriosa
20 - 200 battiti al minuto — pulsazioni
2 mmHg

entro + 3 mmHg

<+ 4 mmHg/min

bracciale (22 - 32 ¢cm), monopalla,
valvola, stetoscopio (testina auscultatoria
pre-posizionata sul bracciale), borsina di
trasporto

EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Questo dispositivo & conforme alla direttiva sui prodotti medicali

93/42/EEC.

Con riserva di apportare modifiche tecniche.
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Buvan www.microlife.com, 6trou pTopeite va Bpeite TOAEG
XPAOIUES TTANPOPOPIEG OXETIKA PE TA TIPOIGVTA MG,

Meivere uyieig — Microlife Corporation!

Mivakag mepiexopévwv

1. Inpavrikég TANPOYOPIEG TXETIKA HE TV OPTNPIOKA TTiETN
Mwg va agiohoyRow TNV ApTnPIaKY HOU TTiean;

2. XpAon TNG CUGKEUNG Yia TTPWTN Qopd
XpAon owaThg TEPIKEIpidag

3. Métpnon Tng apTnpIOKNG TriEong
NioTa eAEyXwv yia Ty TTpayuaroToinon agiomaoTng YEtpnong
MéBodog péTpnang

4. Auoheroupyia / Avripetwion MpofAnudTwy

5. Ao@dAeio, ppovtida, EAeyxog akpiBeiag Kai amoppIPn
Mapevépyeleg
®povrida TOU TETOLETPOU
KaBapiopdg g mmepixeipidag
‘EAeyxog akpipeiag

6. Eyyunon

7. Texvikd XapaKTNPIGTIKA

b EEEEIE

Kol ammofrKkeuong
Mepiopiopdg Bepuokpaaiag yia
AerToupyia A amoBrAkeuan

1. INUavTikEG TTANPOPOPIEG TXETIKA E TNV OPTNPIOKD
mieon

o H apmpiakA migon civai n mmiean Tou aipatog Tou péel JEow
TWV 0PTNPIWY, N oTIoia dnuIoUpYETal aTd TRV AVIANGN TG
kapdidg. Mavrore perpwvtal dUo TIHES, N GUGTOAIKA (ETTavW)
TIHA kai 1) SlaoToAIKA (KETW) TIWA.

o H otabepd uynAn mieon pmropei va pokaAéael BAGRN otnv
UyEia Kol TTPETTEl VA aVTIPETWTTIOTET 0o Tov 10Tp6 Tag!

~

latpikA Zuokeun

Na @uAdoaetal pakpid améd maidid
0-3etwv

E 0044 ZAuavon ouppopewang CE

@f

_
(=]
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o XTOV IOTPO 0QG TIPETTEI VOl AVOPEPETE TIAVTOTE TIG TIPEG TTIETTIG
0aG, EQV EXETE TTAPATNPRTE KATI N GUTIOAOYIKG A Qv dev eiaTe

oiyoupol. Moté pn BacileoTe povo aTig YETPATEIS TG APTNPI-

aKAG TiEaNG.

o Ymapyouv ToMEG aiTieg yia Tig uTepBoAIKG UWNAEG TIHES apTn-

prakng mieang. O yiarpdg aag Ba Tig egnyAoel avahuTikd kal Ba
XOPNYAOEI BEPATTEUTIKI AYWYH, KOTA TIEPITTWOT).

o It Kapia wepimrwon dev mpémel va aAAagere T Socoloyia
TWV QAPAKWY A Vo §EKIVAGETE pia BEpaTTEian XWPig va
OUMBOUAEUTEITE TO YI0TPO GG,

o Avahoya e T owyaTIKA TTPooTIABEID KaI TRV TIABNaN, N apT-
piakn riean Tapouaiadel eupeieg SIKUPAVOEIS KABWG TTPOXwPA
n nuépa. Qg ek ToUTOU, B TIPETTEI VOl TTPAYHOTOTIOIEITE TIG
HETPNTEIC ag KaTd TIG iB1EG GUVBNKEG NPEPiag kai OTav €i0TE
xoAapoi! Na karaypagete d00 evOeigeIg kaBe opd (1o Tpwi:
TIPOTOU TIAIPETE PAPMAKA KAl KaTaVOAWGTETE TPOQR / T0 Bpadu:
poToU {TTAWGETE, KAVETE PTTAVIO ) TTAPETE QAPHAKA) Kal VOl
uTIoAOYiCETE TOV PECO OPO TWV PETPHATEWV.

o Eivai apkerd alvneg dUo diadoyikég peTprioeig va divouv anpa-

VTIKA SIOQOPETIKEG TIPEG.

o O amrokAigeig petagy Twv eTpgewy amo Tov 1atpd aag fi 10
(POPUOKEIO KOl TwV PETPROEWY OTO OTTITI Eival APKETG PuTIoNO-
YIKEG, BIOTI 01 TUVBIKEG ival eVIEAWG BIOPOPETIKES.

o ToM\ég peTpRgeIg TTAPEKOUV TIOAD TIEPITGOTEPO AEIOTTIOTEG
TANPOPOPIEG OXETIKA WE TV TTiEGT 0AG, AT WA JEPOVWUEVN
pétpnan.

o Ag@noTe éva pIkpo Xpoviko epiBwpio 5 AetTd petagy 60o
HETPATEWV.

o EQv cigTe éykuog, TTpETTEl va TTAPAKOAOUBEITE TNV apTNPIaKK g
TTiETN TOKTIKA S16TI PTTOPET va TOIKIAEI anpavTIKG oTnv TiEPiodo
g Kdnong.

Mwg va aflohoyiow TV apTnPIAKN HOU TTiETN;

Mivakag yia v Tagivéunan TV LETpnang Tieang Tou aiuaTtog

aTo aTriTI, o€ eVAAIKEG, aUpuva pe T dieBveig odnyieg (ESH,

ESC, JSH). Ta dedopéva oe mmHg.

EUpog Tip@v ZuoToAikn | AlooToAikA | Z0oTOGN

1. |apmpiakn <120 <74 AuToéheyyog
Triean
QUCIOAOYIKN

2. |apmplakn 120-129 |74-79 AutoéAeyxog
mieon BEATIOTN

Eupog Tipwv ZuoTtoAikn | AlaoToAikn | ZUoTOON

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

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

5. |aptnpiakn 2160 2100 ZnmiaTe
iean ETEIYOVTWG
EmKivouva IaTPIKA
uynAi oupBouAn!

H uwnAéTepn Tipn givar autd Baoer TG ommoiag kaBopidetal n
agiohoynon. Mapaderyua: Tipf Tieong 140/80 mmHg 1 TR
130/90 mmHg utodeikviel «TToAU uwnAr Trieany.

2,

XpAon TnG CUOKEUNG YIa TTPWTNH Qopa

Xphon owoTAg TePIXEIPidag

[ va emNEEETE TO TWOTO PEYEBOG TIEPIXEIPIDAG N TIEPIETPOG
Bpayiova Ba mpémel va va peTpdral 0To KEVTPO Tou dvw Bpayiova.
To owoTd péyeBog yia Tnv TAEIOVATNTA Twv AvBPWTTWY, Eival
22-32 cm (8.07 — 12.6 ivioeg).

@& Xpnaiporoieite povo mepixelpideg Microlife!

»

3.

ETmiKoIvwvAOTE e T0 TOTTIKG aag TUAKA e5UTTNPETNONG TrEAQTWVY
Mg Microlife eév n guvodeuTikn Tepixelpida (2) dev TaIpIalel.

Mérpnon g apTnpIoKAG Trieong

AioTa eAéyxwv yia TNV TpaypaTomoinan agiomaTng PErpnong

1.
2.

4,

ATo@QUyeTe TN SWHATIKA dpaaTnEIdTTA, TNV KaTaVAAWGN
@aynTou f 10 KATTVIOPA apéCWG TTPIV Ao T pétpnon.
KabioTe o€ kapékAa pe TAAT kal XaAApWOTE yia

5 Aemrrd. MarhoTe Ta TOd10 oTaBepd OTO TTATWWA KAl PNV Tl
OTAUPWVETE.

. H pérpnon mpémel va yivetal ravrote oTo id10 Xép1 (Guvrbwg

70 APIOTEPG). ZUVIOTATAI GTOUG YIATPOUS KATG TNV TTPWTN
emiokewn evag aoBevolg, va TTpaypaToTololy Pétpnan Kai
0TOUG dUO PBpayioveg, TIPOKEIUEVOU va KaBopigouv ToIoV
Bpayiova Ba LeTpolv aTo péAov. Mpéel va peTpoUv Tov
Bpaxiova pe Tv uynAdTEEN TriEON.

AQaIpETTE T EQUPHOTTA poUxa amoé To Pmpdrgo. I'a va amogu-
VETE TV TIEPITQIEN, TO MAViKI TOU TIOUKAWIOOU dev TTpETTEl val Eival

Microlife BP AG1-30
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YUPIGEVO TTPOG Ta TIaIVW - Bev TIapepTTodidel Ty TEpixeIpida edv

eival kareBaaévo.

. NMévra va BePaitveate 6T XpnaoipoTiolEiTe T0 cwaTd péyeBog
TepIXEIPIOag (avagépeTal otV TEPIXEIPIOQ).

o TomobetoTe TV TEPIKEIPIOa EQaPUOTTE, AAAA OXI TTOAU
OQIKTA.

o BefaiwBeite 611 n MepixeIpida TommobeTeiTal 1-2 EKATOOTA
Tévw aTmd Tov ayKwva 0ag.

o Hévdedn aprnpia mou Bpioketal aTnv TrepIxEIpida (Tepimou
3 exatooTd) TPETTEl va BPiCKETal TTAVW ATT6 TV apTnpia n
oToia B1aTPEXE TO EWTEPIKG PEPOG TOU Ppayiova.

o Ympigre ToV TIMXN TOU XePIOU 0O WATE TO XEPI 0OG VAl €ival
Xahapo.

o BefaiwBeite 611 n mepiyeipida Bpiokeral oTo idI0 GYog pe TV
kapdid oag.

. 0 owoT6g pUBGS §EPOUTKWHATOG Eival ATTAPAITNTOS Yid
akpIBi aoteAéopara péTpnong. ESaokn6eite kal mTuyeTe
TOV TTPOTEIVOLEVO pUBUG EEpouakwparog 2-3 mmHg avé Seute-
poAemTo A TV TN €vos- BU0 evaEiCEwv aTO PavopeTpo (1) ava
KkT0TT0 KAPBIAG.

Mé8odog pérpnong

1. TomoBetiaTe Tov EmMOTABI0 aloBnTPa (6) (EEPTNHA KO-
aong atnboakotriou) KaTw aTé TV Tepixelpida () 1 1-2cm
M0 KaTw. BeBaiwbeite 611 0 aioBnTrpag Ppiokeral o€ ETOQA pe
T0 Bépua Kal EPATTTETAI TNG BpayIGVIag apTnpiag.

. ZUVBEDTE TO KOUCTIKG (7) Kall EAEYETE, av 0 aIoBNTAPAG EXEI
T0T0BETNOET TWOTA, €101 WaTe 0 AY0G aeuyHoU Korotkoff va
gupavicetal duvaTog.

. KheioTe 1n BaABida () Tou Tea6ueTpou aTo roudp (3) yupilo-

viag  Bida degiéoTpoa. Mnv v o@iyyeTe UTTEPPBOAIKA.

. Midate 10 TOUAP (3) pe To EAEUBEPO XEPI Tag (QUTS TTOU BEV
XPNOIUOTIOIEITE i TNV PETPNON) KOI POUCKWOTE TNV TTEPIXEI-
pida. MapakoAouBAaTe Tnv £vOeIEn TTieang aTo pavoueTpo (1)
ka1 ouckwaTe Tepitou 40 mmHg Tepioadrepo amd my
avapevopevn TIUA NG GUGTOAIKAG TTiEANS (TNV AVWTEPN TIUA).
o QouokwoTe éwg 200 mmHg edv dev gioTe aiyoupol yia v

avapevopevn TIpN.

. Avoigre apya v BaABida @) yupvivTag Ty Bida apioTepod-
OTPOPA Kal KPATATTE T AKOUaTIKG Tou aTnBoakoTriou (6)
EMavw aTnv aptnpia Tou Bpayiova. AKoUOTE TIPOCEKTIKA
kaBwg n TepIxelpida apyidel va Epouakwvel. Mpoaédte Ty
€veIgn oo (1) pavopeTpo PONIG aKoUaEeTe vav aoBevr),

9.

puBIkd fixo i évav duvard fxo. Auth gival fi EveI§n Tng
OUGTOAIKNG aPTNPIAKNAG TTIETNG.

. AgAoeTe TV TTiEON va GUVEXIOEI val TIEQTE e TOV 610 puBuo.

Mpooégre Tv évdeign o1o pavopetpo (1) POAIG 0 duvardg fxog
oTaparnoel. AuTA givan i) évBeign Tng d100TOAIKAG apTNPI-
akig mieang.

. ZEQOUCKWOTE TEAEIWG TNV TEPIKEIpidAL.
. EmavaAdBete v pétpnon TouhdyioTov yia uo akdpa GopEg

Kal Unv EexaoeTe va kataypaWeTe TIG TIUEG TwV aTTOTEAEOPATWY,
YE NUEPOUNVIa KAl WA, APETWG PETA TO TEAOG TWV HETPHOEWV.
ATropakpUVETE TV TIEPIXEIPI®A Kal TO OTNBOCKATTIO.

4. AucAeoupyia / Avtiyetwion MpopAnpdrwv

Eav mapouaiaoTolv mpoPAfuaTa kard m xprion G GUTKEUNG,
10 akOGAouBa anpeia Ba TPETTEN va eAEyxovTal Kal AV givall
amapaitTo, Ta avrioTolxa PETpa TPETTE va AngBouv:

Nepiypagn MiBaviA airia Kol avTIPETWTTION

0 nyog perddoong o EAEyCre Ta akouaoTIKG av gival
€ival Kakag, Bpwpika A payigpéva. Av oxi,
TIOPOPOPPWHEVOS A BePaiwBeite 611 Ta EXETE POPETEI
UTTAPXE! ECWTEPIKAG owaTa.

86pufog. o EAEyCre £Gv 0 owArvag eival

OTTOOPEVOG ) OTPIMPEVOS.

o EAEyGre edv o emoThiBiog
aiobnmpag (e5apTnua akpoaang)
éxel kamola {nuid

o Befaiwbeite 611 0 EMOTABIOG
aloBnmpag (e¢apTnua akpdaang)
€ival o€ emaQn pe 10 déppa Kal
EQATITETAI TNG BpayIGviag apTnpiag.
KaBapiaTe f avTikataoToTe
OTTOIAdATTOTE EAATTWHATIKG
eapTApaTa BpEite, TTPOKEIPEVOU VO
amopuyete AavBaopévn S1Gyvwan.

microlife



Mepiypagi

MBavA aitia Kol AVTINETWTTION

H mriean Oev avepaivel
mapdT 10 TOUdP (3)
(POUCKWVEI.

o BeBaiwbeite 611 n PaABida eival
KAEIOTH.

o BeBaiwbeite 611 n MeEPIxEIpida Eival
OwOTA OUVOEDEPEVN HE TO TIOUAP KAl
T0 JOVOLETPO.

o EAéyEre eav n mepixeipida, o
owArvag A 1o TToudp €xouv kaTola
diappor. AvTikataoTAOTE TUX6V
EAQTTWUATIKA PEEN.

0 pubpég
EEQOUTKWUATOG TNG
TIEPIXEIPIdAG BV
uTopei va kabopioTei
ota 2-3 mmHg/sec pe

Amocuvapuoloyrnote v BaABida amd
T0 TIOUGP Y10 va eAEYEETE €Qv UTIAPXE!
kdmolo epddIo aTnv diodo aépa g
BaABidag. KaBapioTe To onpeio Tou
eumodidel kan {avamrpoaTabhioTe. Edv

NV pUBMICN TG kai T Oev AEITOUpYET QVTIKATAOTACTE
BaABidag v BaABida, WoTe va amo@UyeTe
ameAeuBépwang avakpipeig evaEigelg.

aépa (@).

O 6eikng (BeAdva) Tou |e BeBaiwbeite 611 n BaABida cival

pavopeTpou dev
Bpiokerai gT0 0 + 3
mmHg 6tav 10
TETONETPO BEV Eival
o€ Aeitoupyia.

eviehwg avoikTr yia éAeyxo aTo 0.

o Edv egakohouBei va umdpyel
amékhion peyoAutepn Twv 3 mmHg
ETMIKOIVWVAOTE PE TOV TIPONBEUTH
0aG yia emavappUbuian Tou
TTECOUETPOU.

@& Edv Bewpeite 6T Ta amoteAéopaTa TG pétpnang dev ival
@uaoiohoyIKa, BI0BAOTE TIPOOEKTIKA TIG TTANPOYOPIEG TNV

«Evomra 1.».

5. AcodAeia, ppovriba, EAeyxog akpifelag Kai

amoppIYn

H guakeun autr TIPETTEN va XPNCIMOTIOIEITAI Y10l TO GKOTIO TTOU
TeplypageTal aTo Tapov Eviutmo odnyiwv. O KATaoKEUAaTHS
Oev QEpEl Kapia euBivn yia Tuxdv {nuid Tou TTpokaAeiTal amd
AavBaaévn xprian.

Auth) n ouakeun amoteAeital amé euaiobnra egapTApaTa Kal
TIPETTEI VO TNV XEIPICEDTE e TIPOOOXT. TnpeiTe TIg 0dnyieg
amoBrkeuang kai Asitoupyiag Trou TepIypagovTal oty
evoTnTa «TEXVIKG XOPAKTNPIOTIKAN!

O1 repixelpideg eival euaioBnreg kai TPETTEN va TIG XEIPICEDTE PeE
pogoxN.

PouokwaTe TV TEPIKEIPIdA povo dTav £xel ToToBETNBE OTO
Bpayiova.

[oté pnv eouakwvete Tavw amé 300 mmHg.

[MavTa va gQOUTKWVETE TNV TIEPIXEIPISA TTPIV TNV ATTOBrAKEUTN
TOU TTIECOUETPOU.

Mn xpnaipoTolgiTe Tn guakeun edv BewpeiTe 6TI Xl UTTOOTE
{nuia n edv aparnpAoete KAt acuviiBiaTo.

AiaBaaTe TIg TPdaBETEG 00NYieG ATPAAEIAg OTIG EVOTNTEG TOU
Tap6vTog @UAAadiou.

To amotéAeapa pétpnong Tou dideTal amod Tnv ouokeur| dev
amoteAei didyvwan. Aev avtikaBioTé v avdykn gupBouAig
ylatpoU, €131ké av dev TaipIAdel P Ta GUPTITWUATA TOU aoBe-
voug. Mnv BaaiCeaTe uévo oTo amotéAcapua péTpnang, TTAvToTe
va egeTaeTe GAa MBava oupTITwpaTa guvuTIoAoyiovTag v
yV@un Tou 00BevoUg. ZuvioToupe va KOAEDTE évav yiatpd 1 éva
a0Bevopopo €AV KPIBET avaykaio.

g@) BeBaiwBeire 611 1o T1d1d dev XpNOIKOTTOIOUV TN CUCKEUN

Xwpig emipAeyn, 31671 opiopéva pépn Tou ivar apKeTa
pikpd kai utrdipxel Kivduvog karamoong. Na eiaTe eviuepol
yia Tov Kivduvo oTpayyahiopoU g€ TepiTTwan Tou auTh n
OUOKEUR TPOYOBOTEITaI PE KaAWBIA 1) CWARVEG.

/|\ Avrevdeigeig

Ao@dAeia Kal TTpOoTATIN

o AkohouBnaTe TIG 08nyieg xprong. AuTd To £yypago TTapEXE!
onuavTikéS TANPoQopieg OXETIKA e TN A€iToupyia Tou TTPOid-

VTOG KaI TNV ao@aAeia autig Tng cuakeung. AiaBdoTe rpooe-

KTIKG QUTO TO £yYPAQO TIPIV XPNCIUOTIOINCETE T GUOKEUN Kal
KPATAGTE TO YIa HEMAOVTIKF avagopd.

Mnv xpnoipotoigite aut T guokeur] edv n TéBnan Tou aaBevolg
ENTTITITEN TIG TTOPOKATW AVTEVDEIEEIS, TIPOKEIPEVOU Va ammogeuyBolv
Ol un aKpIBEiG PETPRTEIS A O TPAUPATIOO.

o Mnv XpnOIHOTIOIEITE QUTH| TN CUCKEUR O€ KIVOUWEVO Oxnua (yia

Tapadelypa, o€ auToKivnTo fi AEPOCKAPOG).

o Avrevdeikvutal yia xprion o€ veoyva. Na pn xpnoigotoigital o€

a0oBeVEIG pE VEOYVIKEG TTEPIXEIPIDES 1} VEOyvaL.

o To avahoyikd GOUYHOAVOUETPO aTraiTel GUXVA mavapaduovo-

pnon (touhayiaTov kGBe 6 prAveg).

Microlife BP AG1-30
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o AmaiTeiTal TEXVOYVWOia Kal ETTAVEKTIAIGEUON VIO TNV ATTOQUYH
OQaAUATWY TIapaTNPENTA.

o BonBaTov xpriom va aviyveloe Toug ryoug Korotkoff péow evog
aTnBoakorriou yia akpdaan. O PETPAGEIG Kal O AVAYVWOEIG

ToUgG pTropei va rapepTodifovTal aTmd Tov TepiBaAovia 86pupo.

o Amaiteital xelpokivn emdegi6TTa yia va Slac@alioTei o
OwoToG PUBHOG EEPOUTKWHATOG TNG TIEPIKEIPIDAG.
o Tla akpiBeig uerpoeig amaiteital EGaIPETIKA aKor kal Gpaan.

Mapevépyeieg

H xpAon g OUCKEUNG UTTOPET va GUVOBEUETAI ATTO IKPEG

TIOPEVEPYEIEG

o Mia ouokeur utopei va xaoel T Babuovopnan (va yivel
avakpiBig) av TapakouvnBei f xTutmBei, 0dnywvrag oe
yeudeig evdeiteig.

o O1TaparnpenTéG UTToPEi va £X0UV TIPOKATAANWN Kal TTOTiunan
aTa TEPUATIKG Wn@ia oy 0dnyolv o€ avakpiPeic HETPATEIS.

®povTida ToU MIETOPETPOU
KaBapiete To dpyavo pévo pe éva amald aTeyvo Tavi.

KaBapiopog Tng mepixeipidog

ATIOUOKPUVETE TIPOCEKTIKA TUXOV AeKEDEG TG TNV TTEPIXEIPIOQ,

XPNOILOTIOIWVTAG UYPO TTavi Kal oamouvada.
MPOEIAOMOIHZH: Mnv mAévete v Tiepixelpida aTo

AT{)\UVTf]pIO poUxwV A aTO TTAUVTAPIO TTIATWY!

‘EAeyxog akpipeiag

ZuvioTaTal va eEAEYXETE TV aKPiBela autou Tou opydvou kabe
2 xpbvia rj eav kTutnBei (eav Téoel kaTw) AmeuBuvBeite aTo
TOTTIKG 00g THAKa eEutTnpétnang TeAatwv g Microlife yia Tov
OXeTIKG €Aeyxo (BA. el0aywyn).

6. Eyyunon

H ouakeun auth kaATrTeTal amd 2 €T eyyonon Tou IoxUel amo TV
nuepopnvia ayopdg. Kard tn didipkela auThg TG TrepIddou eyyo-

nang, kata v kpion g, n Microlife 8a emaokeudoel i Ba avrikata-

OTAOEI TO EAATTWHATIKO TTPOIGV dwpEd.

e TIEPITITWOT AVOiyUaTOg A TPOTTOTIOINANG TNG GUCKEUAG, N
€yylnon aKupwveTal.

Ta akdAouba egaipolvTal amd Ty eyyinan:

o KboTog Kal Kivduvol ueTagopdg.

o Znuia rou TPokARBNKe ammd e0QaAEVN EQapuoy Ay N GUHKOp-

Quon e TIg 0dnyieg xprong.
o Znuia mou PoKABNKe aTmd diappor| UTrarapiwv.

Znuié ou TPoKANRBnKe ammé arlxnua A Kakr xpron.
Yuokeuaaial/uhiké amoBrikeuang kai odnyieg xpriong.

TakTikoi éAeyxol kal guvtipnon (Babuovéunan).

A&eaoudip kai avtahhakTiké: Mmratapieg, HETAOXNUATIOTAG
pedparTog (TTPoaIpeTIKOG).

H mepiyeipida kaAdTTeTal pe Aermoupyikn eyyinan (o@i¢iuo
(POUOKAG) 2 ETQV.

Edv amaireital service eyyunong, TapakaAw ETIKOIVWVACTE UE TOV
£uTToPO Ao TOV OTT0iI0 AyopACTNKE TO TTPOIGV F UE TO TOTTIKG TG
service Microlife. MopeiTe va €TIKOIVWVAGETE PE TO TOTTIKO 0O
service Microlife péow g 10T00€Aidag pag:
www.microlife.com/support

H ammolnuiwon mepiopiletal oty agia Tou TpoidvTog. H eyyunan 6a
XopnynOei edv To TTAPEG TTPOIGY EMATPAPEI GUVODEUOLEVO WE TO
apxXIKO TIHOAGYI0. H €TTIOKEUR 1 N QvTIKATAGTAON EVIOG €yyUnong
Oev Trapareivel fj avavewvel Ty TePiodo eyyuinang. O1 vopikés agiw-
geIg Kal Ta SikaiwyaTa Twv karavaAwtwy dev Biyovral amé authv
mv eyyinon.

7. TeXVIKA XAPOKTNPIOTIKA

Bdpog: <450 g (OupTr. TWV PTTOTaPIWY)
AlooTaoeig: 175x70x 103 mm

ZuvBnkeg -20 - +70 °C (-4 - +158 °F)
amodnkeuong: 15 - 80 % péyiaTn oxeTIKA vypagia
Zuvonkeg

AeiToupyiag: 10-40°C/50-104 °F

Elpog Tipwv

pétpnong: 0 - 300 mmHg — apmpiakn Tiean
AvéAuon: 2 mmHg

ZTaTIKA oKpifela: TepiTou + 3 mmHg

Alappon aépog: <+ 4 mmHg/AetTé

TupmrepihapBavopev Mepixeipida (22 — 32 cm), Toudp,

o e§apTApara: BaABida, atnBoakamio (aioBnmpag
0ThBoUG EVOWHATWHEVOG OTNV
TEPIKEIPiOa), paAakr BrAkn

Zuupopouon pe

mpOTUTIA: EN ISO 81060-1 ANSI/ AAMI SP09

H ouoKeur GUPPOPPWVETAI PE TOUG KAVOVIOUOUG laTpIKWV

ZUOKEUWY, oUp@wva pe v odnyia 93/42/EEC.

H eTaipeia diatnpei 1o dikaiwya yia aAAayr Twv TEXVIKWY Xapa-

KTNPICTIKWV.
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Microlife BP AG1-30

@ Marometp YBakaeMblii nokynaren,

(@ Mahxeta OTOT MeXaHuueckuit Npubop Ans 3MepeHnst apTepuanbHoro

(® HarHertatens [aBNEHMsi rapaHTUpyeT Bam TOYHOE W NOCNenoBaTeNbHOE U3Me-

(@ Perynupyemblit knanaH cnycka peHue.

® Cretockon MoxanylicTa, BHUMATENbHO NPOYTUTE HACTOSILWE YKa3aHUs AN

® lonoska creTockona MONyYeHNst YETKOro NpeacTaBneHNst 060 BCeX (PYHKLMAX U TEXHUKe

@ YiHble onviss BesonacHocTn. Ham 6b! XOTENoCh, 4T06bI Bbl ObINK YAOBNETBOPEHSI

kayectBom u3genus Microlife. Mpu BO3HUMKHOBEHMN BONPOCOB Unu

® Mepen ncnonb3oBaHNeM 3TOr0 YCTPOUCTBA  npobnem, noxanyiicTa, oGpaLLaiTeCh B MECTHbIA CEPBUCHbIIA

MPOYMTaTe BaxHYI0 MH(OPMALIMIO B LeHTp Microlife. Baw gunep unu antexa MoryT npegocTauts Bam

JAaHHOI MHCTPYKLM Mo 3kcnnyaTauuu. B
Liensx besonacHocTn cobntopaitte
MHCTPYKLIMIO MO 3KCMyaTaLuy v COXpaHuTe
€€ [ns nocrneaytoLLero UCronb30BaHms.

W3apenve Tuna BF

XpaHuTb B CyXOM mecTe

[MpoussoanTtens

OdpuumanbHbIn npeacTaBuTenb B
EBponeiickom CoobiecTse

Homep no KaTtanory

CepwitHbliit Homep (ITTT-MM-[0A-CCCCC;
roA-Mecsill-AeHb-CEPUItHbIIA HoMep)

OcTopOoXHO

Mpefenb! OMYCTUMOI BNaXHOCTU Npu
3KCrnyaTaLym U XpaHeHu

o > EE PR

OrpaHudeHne Temnepatypbl Ans pabotbl
UnK XpaHeHns

MegauumHckmit npubop

XpaHuTe yCTPOMCTBO B MECTE, HEAIOCTYMHOM
ans aeteir B Bospacte ot 0 40 3 ner.

C €0044 cermimaunce

o8

agpec aunepa Microlife B Baweit cTpaHe. B kayecTse anbTepHa-
TUBbI, NoceTuTe B MHTepHeTe cTpaHuuy www.microlife.ru, rae Bbl
CMOXETE HalTU PsiA NONe3HbIX CBEAEHMIA N0 HaLeMY U3AENMI0.
BynbTe 3noposbl — Microlife Corporation!

Ornaenexue

1. BaxHas uHchopmauus 06 apTepnanbHOM AaBneHUK
Kak onpeaenuTb aptepuanbHoe faBnexie

2. Wcnonb3oBaHue npubopa B nepBbIn pas
Vcnonb3oBaHne NoaxoAsLLen MaHxXeTb!

3. BbinonHeHue U3MepeHUin apTepuanbHOro AaBneHUs
PexomeHaaLum Ans nonyyeHnst HaAEXHbIX Pe3ynbTaToB
n3MepeHui
lMpoueaypa nameperns

4. HemucnpaBHocTH | ycTpaHeHUe Hemonapaok

5. TexHuka 6e3onacHocTH, yxof, NpoBepka TOHHOCTH M
yTMnu3aums
Mo6ouHble ahchekTbl
Yxop 3a npubopom
QumncTka MaHxXeTbl
[poBepka TOYHOCTH

6. lapaHTMA

7. TexHuueckue xapaKTepucTuku

1. BaxHas uHchopmaums 06 apTepmanbHOM
[aBneHun

o ApTepuanbHoe AaBneHue — 310 JaBneHue KpoBu, NofjaBa-
eMoii cepaLieM B apTepum. Beera n3mepsioTes ABa 3HaYeHNS,
CUCTONNYECKOE (BEPXHEE) AaBMNEHME 1 ANACTONNYECKOE
(HWKHee) faBneHve.

Microlife BP AG1-30
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¢ B cnyyae nocTosiHHO NOBbLILWEHHOrO apTepUanHOro
naBnexus Bam HeobxoanMo 0GpaTUTLCS K Bpayy, YTOObI
npeAynpeAuTb pa3BUTHE OCIIOXHEHUN.

o Bcerga coobLuaitte Bpauy o Batuem fasneHuu 1 coobiuaiite
emy/eit, ecnu Bbl 3amMeTunin YTo-HUBYab HeObbIYHOE MK
4yBCTBYETE HEyBepeHHOCTb. HUKoraa He nonaraiTech Ha
pe3ynbTaT OAHOKPaTHOro M3MepeHns apTepuansHoro
[DaBneHus.

o CyliecTByeT HeCKONbKO NPUYUH BOSHUKHOBEHUSA BbICOKOTO
apTepuanbHOro JaeneHus. Baw nevalwuit Bpay pacckaxet o
Hux Bonee noapoGHO W NPEANOXUT NOAXOASLEE NEYEHNE.

o Hu npu kakux oGCcTOATENLCTBAX HE MEHSAINTE AO3UPOBKY
neKapcTB U He 3aHMMaWTech camoneyeHneM 6e3 KOHCY Nb-
Taluy Ballero neyallero Bpava.

o B 3aBUCHMOCTY OT hU3MYECKUX HArpy30K U BaLlero cocTosHus,
apTepuanbHoe fjaBrneHne NoABEPXKEHO 3HAUUTENbHBIM KOme-
6aHusam B TeueHme aHs. MoaToMy kaxabiv pas, npexae Yem
M3MepsATh AaBneHue, Heo6XxoAuMO 06ecneynTb
CMOKOIHYI0 06CTaHOBKY U paccnabutbes! MoTtpebyetcs He
MeHee [ByX U3MepeHni (YTpoM 4O edbl U Npuéma nekapcTs 1
BEYEPOM MEPes; CHOM, MPUHATUEM BOAHBIX NPOLIEAYP Uin
NPUEMOM fekapcTB) Ans OnpeaeneHnst CpeaHero 3HaueHus.

o CoBepLLEHHO HOPMAnbHO, ECIIM NPU ABYX U3MEPEHUSX NOAPSA
nonyyeHHble pe3ynbtathl ByAyT oTnMYaTLCS ApYr OT Apyra.

o PacxoxaeHus Mexgy pesynbTatamin U3MEpPEHNi, NonyyeH-
HbIMW BPa4oM UMK B anTeke, 1 peynbTatamu, Nofy4eHHbIMU B
[OMALLHUX YCTIOBHSIX, TaKKE ABMSIKOTCS BNOSHE HOPMarbHbIMY,
MOCKONbKY CUTYaLK, B KOTOPbIX NPOBOASATCS U3MEPEHUS,
COBEPLUEHHO Pa3NUYHbI.

o Heckonbko namepenuit obecneunBarot ropasgo 6onee
HaZexHyto HchopmaLyio 06 apTepuarnsHOM AaBMeHUN, Yem
0HO M3MepeHVe.

o Cpenalite HeGONbLIOI NEPEPLIB B 5 MUHYT MeXAY ABYMS
13MEPEHNAMN.

o Bo Bpems 6epeMeHHOCTH CrieayeT TlaTenbHO CreanTb 3a
apTepvanbHbIM AaBNEHUEM, MOCKONbKY Ha MPOTSHKEHNM 3TOTO
nepuosia OHO MOXET CYLLIECTBEHHO MeHATLCS!

Kak onpepenutb apTepuanbHoe aaBneHne

Tabnuua Ans knaccumkaLm 3Ha4eHui apTepruansHoro
[AaBNeEHNs B3pOCIOro Yeroseka B COOTBETCTBUM C MeXayHapoa-
HbiMu pekomergaumamn ESH, ESC, JSH [lanHble npuseaeHbl B
mmHg (Mm pr.CT.)

Ovnana3oH Cucton |[Ouacton |PekomeHpauus
nyeckoe |Myeckoe

1. |ApTepuancHoe | <120 <74 CamocTosiTenbHbIN
[aBrexue B KOHTpOMb
Hopme

2. |OntumanbHoe |120-129(74-79 | CamoCTOSTEMbHbIN
apTepuanbHoe KOHTPOMb
[aBneHue

3. |MoebiweHHoe [130-134(80-84 | CamocTosiTenbHbIi
apTepuarnbHoe KOHTpOMb
[aBrnexne

4. |AptepuanbHoe |135-159(85-99  |O6patutech 3a
[aBneHue MeAULIMHCKON
CILLKOM MOMOLLbI0
BbICOKOE

5. |AptepuanbHoe (2160 (2100 CpoyHo
AaBneHve obpatutech 3a
yrpoxaroLLe MeAMLMHCKON
BbICOKOE nomoupto!

OueHka jaBneHns onpeaensieTcst No HauBbICLLEMY 3HAYEHMIO.
Hanpumep: aaenetue 140/80 mm Hg (Mm pT.CT.) M AaBneHve
130/90 mm Hg (MM p.cT.) 0Ba OLeHMBaloTCS kak «apTepuanbHoe
[AaBneHNe 04eHb BbICOKOEY.

2. Wcnonb3oBaHue npubopa B NepBblii pas

Wcnonb3oBaHue noaxopsiLei MaHXeTbI

Mpw BbIBOPE NpaBUMBHOTO pa3Mepa MaHXeThl, 06XBaT pyku
[OIKEH U3MEPSTLCS B LIEHTPE BEPXHEN YacTu pykn. 22 — 32 cm
(8.75-12.5 ftoiiMOB) - 3TO NpaBubHbINA pasMep st GoMbLLNH-
CTBa Mopen.

& TMonb3ynTeck ToNbKo MaHxeTamn Microlife!

» OBpatuTech B MECTHbIN CepBUCHBIt LieHTp Microlife, ecrn
NpUoXeHHas MarxeTa (2) He NOAXOANT.
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3. BbinonHeHne U3MepeHuiA apTepuanHOro
DaBneHus

PexomeHpauum Ans nonyyeHus HaaeXHbIX pe3ynbTaToB

n3mepeHnn

1. N3beraitTe puanyeckor akTMBHOCTH, He eLUbTe W HE KypuTe
HenocpeaCTBEHHO Nepes U3MEPEHMEM.

2. lMpucsaabTe Ha CTYN CO CMIMHKOM Ha 5 MUHYT 1 paccnabbTecs.
MocTaBbTe HOMW Ha MO POBHO U HE CKPeLLMBAIiTe WX.

3. Bcerpa npoBoauTe U3MepeHus Ha OAHOM U TOV e pyke
(06bI4HO Ha neBoit). PekomeHAayeTcs, YToObI BO BpeMst
NepBOro BU3NTA NALWMeEHTa, Bpay NpoBeN M3MepeHNs Ha ByX
pykax, 4Tobbl OnpeaenuTb Ha Kakol pyke HyXHO NPOU3BOANUTL
13MepeHus B fanbHeiilwem. [oToM n3mepeHns NpoBoAATCS
TOMbKO Ha TOW pyKe, Ha KOTOPOI JaBNEeHNE 0Ka3anoch BbiLLe.

4. CHumuTe obneratoyto ofexay ¢ nneva. He cnegyer 3akatbl-
BaTb pykaB pyballki, 3T0 MOXeT NPUBECTY K CLABAMBAHMIO,
pyKaBa U3 TOHKOW TKaHW He MEeLLatoT M3MEPEHWI, eCIv Npune-
ratoT cBoBOAHO.

5. Bcerpa nposepsiiTe, YTO UCMOMb3YETCA NPaBUITBHBIA pa3mep
MaHXeTbl (MapK1pOBKa Ha MaHXeTe).

o [INOTHO HanoXMUTe MaHXETY, HO HE CITALLKOM TYTO.

o YbeauTech, YTO MaHxeTa pacnonoxera Ha 1-2 cm (cm)
BbILLIE JTOKTS.

o MeTka apTepumn Ha MaHxeTe (MMHWS ANKHOM OKomo 3 cm
(cm)) momkHa HaxoaMTLCS Haf apTepueli C BHYTPEeHHE
CTOPOHbI PYKY.

o PacnonoxuTe pyKy Tak, 4Tobbl OHa ocTaBanack paccna-
BneHHo.

o YBeauTech, YTo MaHXETa HaXOAUTCS Ha TOM Xe BbICOTE, YTO
1 cepaLe.

6. MpaBunbHas cKOPOCTb CyCKa MMEET BaXHOE 3Ha4YeHUe
ANsA nonyyYeHWs TOYHOCTM NokasaHui. Heobxogumo
OCBOWTb PEKOMEHA0BaHHYI0 CKOPOCTb CMycka 2—3 MM PT.CT. B
CeKyHAy unm cnyck 1-2 3HaKoB Ha Lukane maHometpa (1) Ans
KaXaoro cepauedbnenus.

Mpouepypa namepeHus

1. YcTaHoBuTE ronoBKy cTeTockona (6) Nog MaHXeTy (2) unu Ha 1-
2 CM HuXe MarxeTbl. YBeauTecs, YTo ronoBKka CTeTockona Haxo-
ANTCA B KOHTAKTE C KOXEN 1 NEXUT Ha NNeYeBoit apTepuu.

2. BcraBbTe ylLHble 0MMBbI (7); FONOBKA CTETOCKONA CYMTAETCS
YCTaHOBNEHHOM NPaBUMbHO TOrAa, korAaa ToH KopoTkosa
CrIbILLEH KaK Cambli FPOMKII.

. 3aKpoifTe knanaH cnycka (2), pacnonoXeHHbIi Ha HarHeTatene

(3), MOBEPHYB BUHT 0 4aCOBOW CTPEKE.

. BosbmuTe HarHeTaTenb (3) nogkayki B CBOGOAHYH PyKY (pyKa,

Ha KOTOPOW He MPOBOAATCS U3MEPEHNS) U HaKaYalTe MaHXeTy.

Habntopaiite 3a uHAKaLwel AaBneHus Ha MaHomeTpe (1) 1

nogKavanTe npubnuanTensHo Ha 40 MM pT. CT. BbilLe, Yem

0X1aeMoe CUCTONMYECKOE aBreHIe (BEpXHEe 3HaueHMe).

o Ecnm Bbl He yBepeHbI B 3701 BENUUYMHE, HakayaliTe MaHKETY
A0 Aasnenmns 200 MM pT.CT..

. MezaneHHo oTKpoifTe KnanaH (4), NoBopayuBasi BUHT NPOTUB

4acoBOW CTPENKK, U AepxuTe rONOBKY CTETOCKONA @ Hag
nneyeBon apTepuen. CJ'IyLLlal;ITe BH/MaTENbHO, Kak MaHxeTa
Ha4MHaeT cnyckaTb BO3AYX. 3ameTbTe nokasaHie Ha MaHOMeTpe
@, KaK Torbko Bbl ycnbiwwure YeTKMiA, PUTMUYHBIIA CTyK unu
BueHve. To 3HaYeHUe ABNAETCA BENMYMHON CUCTONMYe-
CKOro aptepuanbHoOro gaBneHus.

. [No3BonsiiTe AaBneHuIo nagaTh Mpu TO e CKOPOCTM Bbinycka

BO3AyXa. 3amMeTbTe NnokasaHue Ha MaHoMeTpe (1), kak TONbko
3BYK OueHNst nepecTaeT ObiThb CbILLMMbIM. ITO 3HaYEeHUe ABNSA-
€TCH BEJINYMHOI ANACTONNYECKOro apTepuanbHOro
aBneHus.

. MonHocTblo BbINYCTUTE BO3YX U3 MaHXeETbI.
. nOBTOpVITe N3MepeHna kak MMHUMYM iBa pasa. 3anuwwmTe ceou

N3MepeHna, a Takke Bpemsa 1 aaty U3MepeHna cpasy xe nocne
nposeaeHna Mamepeanh.

. CHumuTe MaHXeTy 1 CTeTockon.

Microlife BP AG1-30



4. HeucnpaBHocTH | ycTpaHeHWe Henonagok

Ecnv Bo Bpems CMOMb30BaHNs YCTPOICTBA MMEOT MECTO
npoGrembl, HEOBGXOAUMO MPOBEPHTS CrEayHoLLME MOMEHTbI U Npes-
NPUHSATL COOTBETCTBYHOLLME MEpbI B Cry4ae HEOBXO[UMOCTH:

Onucanue

Bo3moxHas MPUYnHa U yCTpaHeHue

[noxas nepegaya
TOHA, UCKaXEeHUs Unn
NOCTOPOHHMI Lym.

o [IpoBepbTe YLHbI€ ONWBbI, €CNN OHK

rPsi3HbIE UMK ¢ TpelmHamu. Ecnn
HET, To y6eauTeCh, YTO Bbl HOCUTE UX
BOIMKHbIM 06pasoM.

MpoBepbTe, He UMeeT u Tpybka
TPELYWH W He NepekpyyeHa v oHa.
MpoBepbTe MembpaHy pabodeit
4acTu cTeTocKONa, ECIN €CTb Kakue-
NGO NOBPEXIEHNS.

Onucanue

Bo3moxHasi npuynHa U ycTpaHeHue

CxkopocTb BbiMycka
BO3/yXa He MoXeT
ObITb yCTaHOBMEHA Ha
2-3 MM pT. cT./cek
KnanaHa Bblnycka
BO3ayxa (@).

OTcoeamnHMTE KNanaH oT «IPYLIN» ANs
TOro, 4T0BbI NPOBEPUTH, HE UMEETCS N
NpensTCcTBUA ANS BO3AYXa BHYTPM
knanaHa. YanuTe npensitcTaus v
NMOBTOPUTE NOMbITKY CHOBA. Ecnm
knanaH He paboTaeT [JOMKHbIM
0bpa3om, 3ameHuTE ero BO U3bexaHne
MoMy4YeHUs HETOYHbIX PE3ynbTaToB
13MEPEHUA.

Crpenka MmaHoMeTpa B
COCTOSIHUM MOKOSA
HaxoaouTCs He B
nonoxeHun 0 £ 3 Mm
pT.CT.

e Y[0CTOBEPLTECH, YTO MpY NPOBEPKE
YCTAHOBKM HyNst KNanaH NofHOCTbIo
OTKPBIT.

o ECnM OTKNOHEHWE OT HyNeBoro
3HAYEHMS NPEBbILLAET 3 MM PT. CT.,

* YpocTtoBepbTeCh, YTo paboyas
yacTb CTETOCKOMNA HAX0AUTCS B
Hapnexallem KOHTaKTe C KOXel 1
pacnonaraeTcst Hag nneyeBot
apTepuelt BO Bpems u3mepeHus. Bo
n36exaHne HETOUHbIX M3MEPEHUIA,
MPOYNCTUTE NN 3aMEHNTE
HeucnpaBHble AeTanu.

[Mpn HakaunBaHumn
MaHXeTbl
HarHetatenem (3)
AaBneHne He
YBENUYMBAETCS.

® Y[0CcTOBEPbLTECH, YTO KNanaH
3aKpbIT.

® Y[0CTOBEPLTECH, YTO MaHXeTa
npaBumbHO NOACOEANHEHA K
peavHoBOMY 6annoHy 1 MaHoMeTpy.

o [lpoBepbTe, He MMEKT NN MaHXeTa,
Tpy6ka Wunu peanHoBbIi G6anmnoH
yTeuvex. Mpn 0BHapyxeHum
HeucnpaBHOCTM 3aMeHuTe
HeucnpasHble feTany.

0bpaTtuTech k ToproBo
opraHu13aLuMm Ansi IoBTOPHOM
kanubpoBKu MaHOMETpa.

@& Ecrnu Bam kaxercs, uto pesynbTaTbl OTNIM4AKTCA OT

00bI4HbIX, TO, NOXaNyACTa, BHUMATENBHO NPOYTUTE
nHpopmaumto B «Pasgene 1.».

5. TexHuka GesonacHocTH, yxoAa, npoBepkKa TOYHOCTKU

W yTunusauua

A TexHuka 6e3onacHoCTH U 3aWyuTa

CrepyiTe MHCTPYKUMSIM MO WUCTOMNb30BaHWK0. B 3TOM AoKy-
MeHTe cofiepXaTtcs BaxHble cBeaieHus 0 pabote u Gesonac-
HOCTY 3TOrO YCTpOIACTBA. [epes 1Cnonb3oBaHUEM YCTPOii-
CTBa, NoXanyncTa, BHUMAaTeNbHO NPOYUTaITE STOT OKYMEHT U
COXPaHWTE ero Ans AanbHeNero Ncnonb3oBaHus.

MpuBOp MOXET UCONB30BATHLCS TOMBKO B LENAX, ONUCAHHbIX B
[AaHHON MHCTPYKUMMW. M3roToBUTENb He HECEeT OTBETCTBEH-
HOCTM 3a NOBPEXAEHWS, BbI3BaHHbBIE HENPABUbHLIM CTONb-
30BaHMEM.

B cocTaB npuBopa BXOASAT YyBCTBUTENbHbIE KOMMOHEHTBI,
TpebytoLme ocTopoxHoro obpallermus. O3HaKkoMbTeCh C YCro-
BUSIMW XPaHEHMS! W KCIyaTaLym, On cCaHHbIMU B pasgene
«TexXHUYeCKNe XapakTepucTUKn»!

MaHxeTbl NpeacTaBnAT COBOM YYBCTBUTENBHBIE ANEMEHTbI,
TpebytoLime BepexHoro obpalleHus.
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o [pon3BoayTe HakauKy TONbKO HaNOXEHHOM MaHXETbI.

o Hukorga He HakaumBaiiTe AaBnexue Boiwe Yyem 300 MM pT. CT.

o CnycTuTe NONMHOCTLIO BO3MYX W3 MAHXETbI Nepes, TEM Kak ee
CNOXMTb.

o He ucnonbayite npubop, ecniv Bam kaxeTtcs, 4To OH MoBpe-
XOEH Unu ecnu Bbl 3ameTnnn uto-nbo HeobblyHoe.

o [IpoyTuTe panbHellne yka3aHus no 6e30nacHoCTH B
OTAenbHbIX pasfenax 3ToN UHCTPYKLMK.

o PesynbTathl U3MEPEHUs, KOTOpbIE NPeAOCTaBNsAET 3TOT
npubop, He sBASKOTCA AUarHo3oM. OHM He 3aMeHsIT Heobxo-
JMMOCTb KOHCYNbTaLumM Bpaya, 0COBEHHO ECIU OHU He COOT-
BETCTBYIOT CUMMTOMaM nauueHTa. He nonaraiTech TonbKo Ha
pe3ynbTaT U3MepEeHUsi, BCEraa paccmaTpuBanTe gpyrve
noTeHLManbHble CUMNTOMbI U xanobbl nauyeHTa. O6parutecs
K Bpauy UM BbI3OBUTE CKOPYIO B CIlyyae HeobXoaumMocTy.

'&) Mo3aboTbTeck 0 TOM, YTOGbI €TV HE MOITIM UCTIONb30BaTL

R/ npubop Ge3 nprcmMoTpa, NOCKoMbKY HEKOTOPbIE €70 MENKIe
yacTv MoryT BbITb MpornoyeHsil. Mpyu noctaske npudopa ¢
KaBensMu 1 LnaHraMm BO3MOXEH PUCK YAYLUIEHUS.

A MpoTnBONOKa3aHus

Bo u3bexaHue HETOUHbIX U3MEPEHMIA UIK TPABM HE UCTIONb3yiTe

AaHHOe YCTPOICTBO B CMEAYIOLLMX CIy4asX.

o 3anpeLjaeTcs nonb30BaThCs AaHHbBIM YCTPONCTBOM B [BUXY-
Lyemcs TPaHCNOPTHOM CPeACTBe (Hanpumep, B aBToMobune
1 camonére).

o [IpoTVBONOKa3aHO NPUMEHEHNE Y HOBOPOXAEHHBIX. 3anpeLya-
€TCSl UCMONb30BaTb C MaHKETaMM [Nt HOBOPOXKAEHHBIX UMK Y
HOBOPOXAEHHDIX.

o MembpaHHoMy cchurmomMaHoMeTpy TpebyeTcs yacTas
NoBTOpHas kanubpoBka (kak MUHUMYM Kaxgable 6 MecsLeB).

o [Ins npepoTBpaLyeHus olwmbok onepatopa Heobxoaumo
Hannure KBanudmKaLMn 1 NPOXOXAEHNE MOBTOPHOTO
06y4eHus.

e 370 NOMOraeT nonb3oBaTento 06HapyxvBaTh TOHbI KopoTkoBa
C MOMOLL|bI0 CTETOCKONA C LieNblo ayckybTaLym. Okpyxatowmi
LUYM MOXET MelLaTb BbIMOMHEHNIO N3MEPEHMIA 1 CHATMIO NOKa-
3aHUA.

o [Ing obecneyenns Haanexatllei CKOPOCTH BbiMycka BO3ayXxa
13 MaHXeTbl TPEBYeTCs MOBKOCTb PyK.

o [InsnonyyeHns TO4HbIX M3MepeHmil TpebyeTcs OTAMYHbIA CryX
11 3peHue.

Mo6ouyHble achhekThbI

[py cnonb30BaHUM YCTPONCTBA BO3MOXHbI HE3HAUUTEMbHbIE

no6oyHble adexTbl

o [pu Tpsicke unn yaapax yCTponcTBO MOXKET MULLIMTLCS Kanu-
6poBKY (CTaTb HETOYHBIM), YTO MPUBOAMT K NOKHBIM NOKa3a-
HUsIM.

o Onepatopbl MOTyT 6bITb HEOOBEKTUBHBI 1 HaLleneHbl Ha
KOHEYHbIE LIMpbI, YTO NPUBOAUT K HETOYHBIM NMOKa3aHUsIM.

Yxop 3a npuéopom
Mcnonbayiite Ans uncTkv Npubopa TONbKO CyXyto, MSITKYIO TKaHb.

OuucTKa MaHXeTbl
OCTOpO)KHO yoanute nAaTHa C MaHXeTbl C MOMOLL b0 BNaXHOM
TPSANKA U MbIfIbHON BOABI.

NPEQYNPEXOEHUE: He ctupatb MaHxXeTy B
Acmpanbnoﬁ 1IN NOCYAOMOEYHOI MaLLnHe!

MpoBepka To4HOCTH

Ml pekomeHzyeM NpoBepSTL TOYHOCTb NpuBopa Kaxable 2 rofa
nnBo nocrne MexaH4ECKoro BO3AENCTBUS (HanpuMep, NafeHns).
[ins npoBeAeHns Tecta 06paTUTECh B MECTHBIN CEPBUCHBI LIEHTP
Microlife (cm. BBEZEHME).

6. MapaHTus

Ha npubop pacnpocTpaHsieTcs rapaHTus B Te4eHWe 2 neT ¢ fathl

npuobpeTeHns. B TeYeHne 3TOMO rapaHTMItHOro Neproaa, no

Halwemy ycmoTpenuto, Microlife 6ecninatHo oTpeMOHTUpYET unm

3aMEHWT HeucrpaBHbIl MPOAYKT.

BckpbITUe 1N N3MEHeHe YCTPOCTBA aHHYNMpYeT rapaHTuio.

CrienytoLLme NyHKTbI UCKITKOYEHBI M3 rapaHTUm:

o TpaHCMOpTHbIE NMOBPEXAEHMS U PUCKH, CBA3AHHBIE C TPaHC-
nopToMm.

o [loBpexaeHus, Bbl3BaHHbIE HEMPaBUMbHLIM NPUMEHEHIEM
N1 HeCOBNIOAEHNEM MHCTPYKLMM MO MPUMEHEHMIO.

o [oBpexaeHus, Bbi3aBaHHbIe yTeukon Gatapeit.

o [loBpexaeHns, Bbi3BaHHbIe HECHACTHBIM CITy4aeM 1NN Henpa-
BIbHBIM WCMONb30BAHNEM.

o YNaKoBKa W MHCTPYKLMM MO NMPUMEHEHMIO.

o PerynsipHble nposepky v obcnyxusaHue (kanubposka).

o Akceccyaphbl 1 M3HaLMBatoLLmecs JacTu: 6atapew, agantep
nuTaHus (Npu HeobxoaMMOCTH).

Ha makxeTy pacnpocTpaHsieTcs rapaHTus (repMeTMYHOCTb

BO3AYLUHOTO KnanaHa) Ha 2 roga.

Microlife BP AG1-30
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Ecnv TpebyeTcs rapaHTuitHoe obcnyxueanne, obpaTutecs B
MecTHyto cryxby noanepxku Microlife. Bbl MoxeTe cBssaThest ¢
MecCTHbIM cepaucom Microlife yepes Haw caiT:
www.microlife.ru/support

l"apanTis 6yaeT npefocTasnena, ecnv Tosap byaeT Bo3spalleH
LIeNMKOM C OPUTMHAMBHBIM YEKOM U rapaHTUHBIM TanoHoM.
PeMOHT nnn 3ameHa B pamkax rapaHTuv He NPOAneBaeT U He
BOCCTaHABNMBAET CHaYana rapaHTUiHbIN cpok. Kopuandeckve

MPETEH3UN 1 NpaBa NoTpeBuTENel He OrpaHUYeHbl 3TOM rapaHTUEN.

7. TexHMYeCKUe XapaKTepUCTUKN

Macca: <450 g(r) (Bkntovast batapeitku)

Pa3smepbl: 175x 70 x 103 Mm

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

TpaHcnopTupoBku: 15— 80 % MakcumanbHas
OTHOCUTENbHAs BNAXHOCTb

Ycnosus

NpPUMEHeHUs: ot +10 °C o +40 °C
MvanasoH 0 - 300 mm Hg (mm pr.CT.)
M3MEPEHUN: — apTepuanbHoe AaBneHue

20 - 200 yaapoB B MUHYTY — NynbC
MWHUManbHbIIA Wwar

MHAMKaLWN: 2 MM pT.CT.
Cratuyeckas

TOYHOCTb: within £ 3 mmHg
YTeuka Bo3pyxa: <4 MM pT. CT./MWH

MpuHapnexHocTn:  maHxeTa (22 — 32 cm), HarHeTaTenb ¢
KnanaHom, CTeTockon (ronoeka
cTeTockona, NPUKpennexHas k
MaHXeTe), CyMka-4yexon

CooTBeTcTBUE

cTaHpapTam: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

[aHHbIit npubop cooTBeTCTBYET TpEboBaHMsAM anpekTuebl EC 0
MeauLUmHckoM obopynosanum 93/42/EEC.

[paBo Ha BHECEHWE TEXHUYECKUX U3MEHEHWUI COXPaHSIeTCs 3a
Mpon3BOAUTENEM.
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Microlife BP AG1-30
@  Manometar Postovani korisnice,
(@ Manzetna ovaj aneroidni mera¢ krvnog pritiska je mehanicki uredaj za
(® Balon za naduvavanje merenje krvnog pritiska za primenu na nadlaktici koji vam
@ Podesivi vazdusni ventil obezbeduje precizna i dosledna merenja.
(5) Stetoskop Molimo da veoma paZljivo proucite uputstva, kako biste razumeli
® Deo za grudi sve funkcije i informacije vezane za bezbednost. Mi Zelimo da
@ Slusalice budete sre¢ni sa svojim Microlife proizvodom. Ukoliko imate bilo
kakva pitanja ili probleme, molimo kontaktirajte Va$ lokalni

* Procitajte vazne informacije iz uputstva za Microlife — Usluzni servis. Va3 prodavac ili apoteka ¢e Vam dati

upotrebu pre upotrebe sredstva. Radisvoje  adresu Microlife dobavijaca u Va$oj zemlji. Kao alternativa,

bezbednosti pridrzavajte se uputstva za
upotrebu i safuvajte ga za buduéu
upotrebu.

Tip BF
Cuvati na suvom

Proizvoda¢
Ovlasceni predstavnik za Evropsku uniju

Katalo3ki broj

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

Upozorenje

Ogranicenje vlaznosti za rad i skladistenje

Ogranicenje temperature za rad ili
skladistenje

Medicinsko sredstvo

Drzite van domasaja dece uzrasta
0 -3 godine.

c E 0044 CE oznaka uskladenosti

@F~ " P EEILE

mozete da posetite internet sajt www.microlife.com, gde ¢ete naci
mnostvo dragocenih informacija o nasim proizvodima.
Ostanite zdravo - Microlife Corporation!

Sadrzaj

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

. Vazne informacije o krvnom pritisku

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

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

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

Microlife BP AG1-30
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 Postoji nekoliko uzroka izuzetno visoke vrednosti krvnog
pritiska. Va$ lekar ¢e vam ih detaljnije objasniti i dace vam
terapiju ako je potrebna.

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

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

e Potpuno je normalno da dva merenja obavljena jedno za
drugim daju znagajno razli¢ite rezultate.

o Sasvim sunormalna odstupanja izmedu merenja koje je uradio
Va$ doktor, ili onog koje ste uradili u apoteci, i merenja koje ste

uradilikod kuce, iz razloga $to su ove situacije potupno razlicite.

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

o |zmedu dva merenja napravite kratku pauzu od 5 minuta.

o Ukoliko ste trudni, morate redovno pratiti Va3 krvni pritisak,
obzirom da se moZe drastiéno menjati tokom ovog perioda.

Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

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

Nivo Sistolni |Dijastolni | Preporuke

1. |krvni pritisak <120 <74 Samokontrola
normalan

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

3. |krvni pritisak 130-134(80-84 | Samokontrola
poviden

4. | krvni pritisak 135-159|85-99 Potrazite lekarski
veoma visok savet

5. |krvni pritisak ~ [2160  |=100 Hitno potrazite
opasno visok lekarski savet!

5.

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

2. Kori$céenje aparata po prvi put

Izbor odgovaraju¢e manzetne

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

&= Koristite iskljucivo Microlife manZetne.

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

3. Obavljanje merenja krvnog pritiska

Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja

. |zbegavajte aktivnosti, jelo i puSenje neposredno pre merenja.

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

3. Uvek vrsite merenje na istoj ruci (obicno leva ruka).
Preporucuje se da lekar izvr§i merenje na obe ruke prilikom
prve posete pacijenta da bi odredio na kojoj ruci treba meriti u
buduce. Treba meriti na ruci sa viSim pritiskom.

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

slobodna. Kako biste izbegli stezanje, rukavi odece ne bi

trebalo da budu zarolani — ne ometaju funkcionisanje manzetne
ukoliko su ispravijeni.

Uvek proverite da li koristite ispravnu veli¢inu manzetne

(prikazano na manzetni).

o Dobro zategnite manzetnu, ali ne previSe stegnuto.

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

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

o Poduprite ruku tako da bude opustena.

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

N

. Pravilno podeSena brzina ispustanja vazduha je od

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

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

. Postavite slusalice (7) i proverite, da li je deo za grudi pravilno
postavljen, tako da se Korotkoff zvuk pojavijuje najglasnije.

. Zatvorite vazdu3ni ventil () na balonu za naduvavanje (3)
okretanjem zavrtnja u pravcu kazaljke na satu. Nemojte suvise
zatezati.

. Uzmite balon za naduvavanje (3) u slobodnu ruku (ruku na kojoj
ne vrsite merenje) i napumpajte manzetnu. Pratite pokazatelj
pritiska na manometru (1) i pumpajte otprilike 40 mmHg vise od
ocekivane sistolne vrednosti (gornja vrednost).

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

. Otvorite ventil (@) lagano okre¢uci zavrtanj u smeru suprotnom
od kazaljke na satu dok drZite deo za grudi (6) stetoskopa na
brahijalnoj arteriji. Pazljivo sluSajte kako manZetna pocinje da
se izduvava. ZabeleZite ocitavanje na manometru (1) ¢im
Cujete slab, ritmi¢ni zvuk kuckanja ili lupkanja. Ovo je sistolna
vrednost krvnog pritiska.

. Pustite da pritisak nastavi da opada pri istoj brzini izduvavanja.
Zabelezite oitavanje na manometru (1) ¢&im zvuk lupkanja
nestane. Ovo je dijastolna vrednost krvnog pritiska.

. |zduvajte manzetnu u potpunosti.

. Ponovite merenje jo$ najmanje dva puta i zabeleZite vrednosti,
datum i vreme neposredno po$to zavrsite merenje.

. Skinite manzetnu i stetoskop.

4. Problemi u radu / Kako ih reSiti

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

odgovarajuce mere:

Opis

Moguci uzrok i njegovo otklanjanje

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

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

Proverite dali je crevo pukloili
presavijeno.

Proverite da li ima o$te¢enja na
membrani dela za grudi.

Proverite da li je deo za grudi u
kontaktu sa kozom i da li leZi na
brahijalnoj arteriji. OCistite ili
zamenite neispravane delove ukoliko
ihima da biste izbegli netano
merenje.

Pritisak ne raste, iako
balon za pumpanje 3
pumpa.

Proverite da li je ventil zatvoren.
Proverite da li je manzetna ispravno
povezana za balon za pumpanje i
manometar.

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

Ispustanje vazduha ne
moze biti pode$eno na
2-3 mmHg/sec.
podeSavanjem ventila
za oslobadanje
vazduha (4).

Odvojte ventil od balona za naduva-
vanje kako bi proverili da li postoji
smetnja za protok vazduha u ventilu.
Otklonite smetnju i pokusajte ponovo.
Ukoliko ni dalje ne funkcionise,
zamenite ga kako bi ste izbegli neta¢no
ocitavanje.

Igla manometra ne o Proverite dali je ventil podeSen na
pokazuje 0 £ 3 mmHg nultu poziciju radi provere.

pri mirovanju. o Ukoliko je odstupanije i dalje veée od
3 mmHg, kontaktirajte prodavca radi
rekalibracije manometra.

Microlife BP AG1-30
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@& Ukoliko smatrate da rezultati nisu uobicajeni, pazljivo pro¢i-

tajte «Odeljak 1.» u uputstvu.

5. Bezbednost, Cuvanje, test ispravnosti i odlaganje

Bezbednost i zastita

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

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

o Ovaj uredaj sadrzi osetljive komponente i sa njim se mora

oprezno rukovati. Pogledati ¢uvanje i uslove rada opisane u

delu «Tehnicke specifikacije».

ManZete su osetljive i njima se mora pazljivo rukovati.

Tek kada podesite manzetnu, napumpajte je.

Nikada ne pumpaijte iznad 300 mmHg.

Uvek u potpunosti ispumpajte manzetnu pre nego $to je

spakujete.

o Nemojte koristiti ovaj uredaj ukoliko smatrate da je ostecen ili
primetite nesto neobi¢no.

o Citajte dalja sigumosna uputsva u odeljcima ovog uputstva za
upotrebu.

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

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

0-38/ pojedini delovi su dovoljno mali da mogu biti progutani.
Obratite paznju na postojanje rizika od davljenja u slu¢aju
da uredaj poseduije kablove ili cevi.

Kontraindikacije

Da biste izbegli netane izmerene vrednosti ili povrede, nemojte
koristiti ovo sredstvo ako stanje pacijenta obuhvata
kontraindikacije u nastavku.

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

o Upotreba kod novorodencadi je kontraindikovana. Nemojte
koristiti sa manzetnama za novorodencad ili novorodenc¢adima.

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

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

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

o Zahteva ru¢nu spretnost da bi se obezbedio odgovaraju@i
stepen izduvavanja manzetne.

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

Nezeljena dejstva

Moguca su neznatna neZeljena dejstva prilikom koriS¢enja uredaja

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

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

Odrzavanje aparata

Cistite aparat iskljucivo mekanom, suvom krpom.

Ciscenje manzetni

Pazljivo uklonite mrlje sa mazetne vlaznom krpom i sapunicom.

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

Test ispravnosti

Preporuéujemo da testirate ispravnost aparata svake 2 godine ili
nakon mehani¢kog udara (npr. ukoliko je pao). Molimo
kontaktirajte Vas$ lokalni Microlife-Servis da zakazete test (procitati
predgovor).

6. Garancija

Aparat je pod garancijom 2 godina, poCev od datuma kupovine.
Tokom ovog garantnog perioda, u skladu sa naSom procenom,
Microlife ¢e popraviti ili zameniti uredaj bez naknade tro$kova.
Otvaranie ili prepravijanje aparata ¢ini garanciju nevazecom.
Sledece stavke nisu obuhvaéene garancijom:

o TroSkovi transporta i rizik od transporta.
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o Ostecenja izazvana neadekvatnom upotrebom ili
nepridrzavanjem uputstva za upotrebu.

Ostecenja izazvanja curenjem baterija.

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

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

U slu¢aju da je potreban servis u garantnom roku, kontaktirajte
prodajno mesto na kome ste kupili proizvod ili lokalni Microlife
servis. MoZete kontaktirati va$ lokalni Microlife servis putem naSeg
web sajta: www.microlife.com/support

Kompenzacija je ograni¢ena na vrednost proizvoda. Garancija ¢e
biti uvazena ako se vrati kompletan proizvod sa originalnim
ratunom. Popravka ili zamena u garantnom roku ne produzava niti
obnavlja garantni period.

7. Tehnicke specifikacije

Tezina: < 450 g (uklju€ujuci baterije)
Dimenzije: 175x 70 x 103 mm
Uslovi ¢uvanja: -20 - +70 °C (-4 - +158 °F)
15— 80 % relativna maksimalna vlaznost
Radni uslovi: 10-40°C/50-104 °F

Raspon merenja: 0 —300 mmHg - krvni pritisak
20 — 200 otkucaja u minuti — puls

Rezolucija: 2 mmHg

Staticka preciznost: u opsegu = 3 mmHg
Propustanje

vazduha: <+ 4 mmHg/min

Oprema u kompletu: manZetna (22 - 32 cm), balon za naduva-
vanje, ventil, stetoskop (deo za grudi
privrS¢en za manzetnu), mekana torbica

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

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

medicinska sredstva.
Zadrzano pravo na tehnicke izmene.

Microlife BP AG1-30



Microlife BP AG1-30

Manometar

ManZzeta

Pumpica

Podesivi ventil za praznjenje
Stetoskop

Nastavak za prsni kos
Nastavak za usi

Procitajte vazne informacije u ovim
uputama za uporabu prije koritenja ovim
uredajem. Slijedite upute za uporabu radi
vlastite sigumosti i saCuvajte ih za buduce
koristenje.

Tip BF uredaja koji dolazi u dodir s
pacijentom.

@ QRPEO®®®E

Cuvati na suhom.

Proizvodac
Ovlasteni zastupnik u EU

KataloSki broj

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

Ogranicenje vlaznosti za rad

i skladistenje

Ogranicenje temperature za rad

ili skladiStenje

Medicinski proizvod

@~ PEEEE>

g@ Drzite izvan dohvata djece od 0 - 3 godine

c € 0044 CE oznaka sukladnosti

Dragi korisnice,

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

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

Sadrzaj

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

2. Prva upotreba uredaja
Upotreba ispravne manzete

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

4. Neispravnost / uklanjanje greSaka

5. Sigurnost, odrzavanje, provjera toc¢nosti i zbrinjavanje

Nuspojave

Qdrzavanje uredaja

Ciscenje manzete

Provjera to¢nosti

Jamstvo

Tehnicke specifikacije

. Vazne ¢injenice o krvnom tlaku

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

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

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

w
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Postoji nekoliko uzroka prekomjerno visokog krvnog tlaka.

Lijecnik ¢e Vam ih objasniti detaljnije te ponuditi odgovarajuce

lijecenje.

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

o Ovisno o fizikim naporima i zdravstvenom stanju, krvni tlak

podlozan je Sirokom rasponu promjena kroz dan. Stoga krvni

tlak trebate mjeriti uvijek u jednakim mirnim uvjetima i kad

se osjecate opusteno! Svaki put obavite barem dva o€itanja

(ujutro: prije uzimanja lijekova i jela / navecer: prije spavanja,

kupanja ili uzimanja lijekova) te pribiljezite prosjecnu vrijednost.

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

o Odstupanja izmedu mjerenja koje obavlja Va$ lijecnik ili
liekarnik i onih koja obavljate kod ku¢e posve su normalna jer
su situacije u kojima se obavljaju ta mjerenja posve razlicite.

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

o Napravite kratku stanku od 5 minuta izmedu dva mjerenja.

o Ako ste trudni, trebate redovito motriti krvni tlak jer se u trud-
no¢i krvni tlak moze drasti¢no mijenjati!

Kako odredujem svoj krvni tlak?

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

raspon sistolicki | dijastolicki |preporuka

1. |normalan <120 <74 samoprovjera
krvni tlak

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

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

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

5. |opasnovisok |2 160 2100 odmah potrazite
krvni tlak ljecnicku pomod!

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

2. Prva upotreba uredaja

Upotreba ispravne manzete

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

&~ Koristite samo manzZete tvrtke Microlife.

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

3. Mjerenje krvnog tlaka

Lista provjere za pouzdano mjerenje

1. Izbjegavajte fizicke aktivnosti, jelo ili puSenje neposredno prije
mjerenja.

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

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

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

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

o Cursto postavite manzetu, ali ne pre¢vrsto.

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

o Oznaka arterije koja se nalazi na manZeti (priblizno 3 cm
duga crta) mora lezati preko arterije koja ide unutarnjom
stranom ruke.

o Oslonite ruku tako da bude opustena.

o Pobrinite se da se manzeta nalazi u visini srca.

6. Pravilna stopa deflacije nuzna je za to¢no ocitanje. Vjez-
bajte i svladajte preporu¢enu stopu deflacije od 2-3 mmHg po
sekundi ili pad od 1-2 oznake na manometru (1) za svaki
otkucaj srca.

Postupak mjerenja

1. Nastavak za prsni kos (&) postavite ispod manzete 2)ili 1-2 cm
ispod nje. Provjerite je li nastavak za prsni ko$ u kontaktu s
koZom i nalijeze li na brahijalnu arteriju.

2. Stavite nastavak za usi (7) i provjerite je li nastavak za prsni ko$
pravilno postavljen, tako da se Korotkoff zvuk najglasnije ¢uje.

Microlife BP AG1-30
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. Zatvorite ventil (4) na pumpici (3), okre¢uci vijak u smjeru

kazaljke na satu. Nemojte previSe zatezati.

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

za mjerenje) i napumpajte manzetu. Gledajte indikator tiaka na

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

oCekivane sistoli¢ke vrijednosti (gornje vrijednosti).

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

. Polagano otvorite ventil (4) okrecuéi vijak suprotno od smjera

kazaljke na satu, drze¢i nastavak stetoskopa za prsnikos (6)na

Opis Moguci uzrok i rjeSenje
Tlak se ne dize iako  |e Provjerite je li ventil zatvoren.
pumpica (3) pumpa. |e Provjerite je li manZeta ispravno

spojena na pumpicu i manometar.
o Provjerite propustaju li manzeta,

cijev ifili pumpica. Zamijenite neis-

pravne dijelove, ako ih ima.

Stopa deflacije ne
moze se postaviti na
2-3 mmHg/sek.

Demontirajte ventil s pumpice kako
biste provjerili postoji li bilo kakvo
zaCepljenje u zratnom prohodu ventila.

brahijalnoj arteriji. Pazljivo sluajte dok se manzeta pocinje
prazniti. ZabiljeZite ocitanje na manometru (1) ¢im Cujete slabo,

ritmicko kuckanje ili priguene zvukove. Ovo je o€itanje sisto-

lickog krvnog tlaka.

6. Pustite tlaku da nastavi padati istom stopom deflacije. Zabilje-
Zite o¢itanje na manometru (1) ¢im priguSeni zvuk prestane.
Ovo je ocitanje dijastolickog krvnog tlaka.

7. U potpunosti ispusite manzetu.

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

9. Uklonite manZetu i stetoskop.

4. Neispravnost / uklanjanje greSaka

podeSavanjem ventila | Otklonite zacepljenje i ponovno

@. pokusSajte.Ako i dalje ne radi, zamijenite
ventil kako biste izbjegli pogre$na
ocitanja.

Iglamanometranijena | Za provjeru nulte vrijednosti uvjerite

0 = 3 mmHg u stanju
mirovanja.

se je li ventil u potpunosti otvoren.
o Ako je odstupanie i dalje vece od
3 mmHg, obratite se svom dobavl-

jacu radi rekalibracije manometra.

Ako tijekom upotrebe uredaja dode do problema, potrebno je

provjeriti sliedece tocke i po potrebi poduzeti odgovarajuce mjere:

&= Ako smatrate da su rezultati neuobicajeni, paZljivo
procitajte informacije u «1.» poglaviju.

5. Sigurnost, odrzavanje, provjera toénosti
i zbrinjavanje

Opis Moguci uzrok i rjeSenje

Prijenos zvuka je 108,
iskrivijen ili postoji
pozadinski Sum.

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

o Provijerite je li cijev slomljena ili savi-
jena.

o Provijerite je li nastavak za prsni ko$
bilo gdje oStecen.

o Provijerite je li nastavak za prsni ko$
u kontaktu s kozom i nalijeze li na
brahijalnu arteriju. Ako ih nadete, sve
neispravne dijelove o€istite ili zami-
jenite kako biste izbjegli netoéno
ocitanje.

Sigurnost i zastita

o Slijedite upute za uporabu. Ovaj dokument daje Vam vazne
informacije u vezi rada i sigumosti ovog uredaja. Molimo Vas
temeljito procitajte ovaj dokument prije uporabe uredaja i saCu-
vajte ga za ubuduce.

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

o Uredaj sadrzi osjetljive dijelove te se njime mora rukovati

oprezno. Pridrzavajte se uvjeta Cuvanja i rada opisanih u

poglavlju «Tehnitke specifikacije».

Manzete su osjetljive i njima treba pazljivo rukovati.

Napusite manZetu samo nakon $to ju ispravno namjestite.

Nikad ne napuhujte iznad 300 mmHg.

ManzZetu uvijek u potpunosti ispusite prije pohranjivanja.
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Ovaj uredaj ne upotrebljavajte ako mislite da je ostecen ili ako
primijetite neSto neobi¢no.

Procitajte dodatne sigurnosne informacije u pojedinim poglav-
ljima ovih uputa.

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

%) Djeca ovaj uredaj ne smiju upotrebljavati bez nadzora; neki
Q;) dijelovi dovoljno su mali da se mogu progutati. Postoji opas-
nost od davljenja ukoliko uredaj ima cijevi ili kabel.

Kontraindikacije

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

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

o Ovaj je proizvod kontraindiciran za uporabu na novorodencadi.
Ne upotrebljavajte proizvod s neonatalnim manzetama ili na
novorodencadi.

o Aneroidni sfigmomanometar potrebno je Cesto rekalibrirati
(najmanje svakih 6 mjeseci).

o Potrebno je strucno znanje i osposobljavanje kako bi se sprije-
Cile pogreske korisnika.

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

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

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

Nuspojave

Uporaba uredaja moze dovesti do lakSih nuspojava.

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

o Korisnici mogu biti pristrani i skloni zaokruZivanju izmjerenih
vrijednosti, $to dovodi do pogresnih o€itanja.

Odrzavanje uredaja

Cistite uredaj mekanom, suhom krpom.

Ciscenje manzete

Pazljivo uklonite mrlje na manZzeti vlaznom krpom i sapunicom.

UPOZORENJE: Nemojte prati manzetu u perilici rublja i
posuda!

Provjera tocnosti

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

6. Jamstvo

Ovaj uredaj ima 2 godis$nje jamstvo od datuma kupnije. Tijekom
ovog jamstvenog perioda Microlife ¢e po vlastitom nahodenju
popraviti ili zamijeniti neispravni proizvod.

Otvaranje ili mijenjanje uredaja ponistava jamstvo.

Sliede¢i dijelovi nisu ukljuéeni u jamstvo:

 Cijena trasnporta i rizik transporta.

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

Ostecenje uzrokovano curenjem baterija.

Ostecenje uzrokovano nesrecom ili krivom upotrebom.
Materijal za pakiranje/skladi$tenje i uputa za uporabu.
Redoviti pregledi i odrzavanje (kalibracija).

Dodaci i potro$ni dijelovi: Baterije, adapter za struju (neoba-
vezno).

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

U slu€aju potrebe jamstvenog servisa, molimo Vas da kontaktirate
Va$eg trgovca na mjestu gdje je proizvod kuplien ili Va$ lokalni
Microlife servis. Va$ lokalni Microlife servis moZete kontaktirati
putem web stranice: www.microlife.com/support

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

Masa: <450 g (ukljuéujuéi baterije)
Dimenzije: 175x 70 x 103 mm
Uvjeti skladiStenja:  -20—+70 °C (-4 — +158 °F)

15 - 80 % relativna maksimalna vlaga

Radni uvjeti: 10-40°C/50-104 °F
Mjerni raspon: 0 — 300 mmHg - krvni tlak
20 - 200 otkucaja po minuti - puls
Razlu¢ivost: 2 mmHg
Staticka tocnost: unutar + 3 mmHg

Propustanje zraka: < + 4 mmHg/min

Ukljuceni dodaci: manzeta (22 — 32 cm), pumpica, venti,
stetoskop (nastavak za prsni ko$
privrS¢en na manzetu), torbica

Relevantne norme:  ENISO 81060-1 ANSI/ AAMI SP09

Ovaj uredaj udovoljava zahtjevima Direktive o medicinskim

proizvodima 93/42/EEZ.
Zadrzavamo pravo na tehnicke izmjene.
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(1 MaHomeTbp
(@ MaHuwer
(® [Mowmna
(@ Perynupyem nanyckareneH knana
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@ Cnywanku
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u3ronasare To3u anapar. 3a Balla
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KatanoxeH Homep

CepueH Homep
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roAnHa-MeceL-aeH-cepueH Homep)
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¥ CbXpaHeHue
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TemneparTypHo orpaHuyeHue 3a pabota
NN CbXpaHeHne

MegauuuHcko usgenve

g

Ma3eTe faned oT feLa Ha Bb3pacT

@ 0 - 3 roauHu
c E 0044 CE mapkupoBKa 3a CbOTBETCTBUE

YBaxaemu notpebuTtento,

To3u aHepouaeH anapaT € MexaH!4YHO YCTPOINCTBO 3a M3MepBaHe
Ha KPBBHOTO HaMnsAraHe B ropHaTa 4YacT Ha pbkaTta 1 BY rapaHTupa
Mo-TOYHO W NOCNEOBATENHO M3MEpPBaHE.

Mons, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3N yka3aHus, 3a 4a MOXeTe Ja
pasbepeTe BCW4KM (hyHKLMM Ha anapara v MHgopmaumsTa 3a
6esonacHoTo My non3eate. Vckame fa cTe JOBOMHW OT BaLns
Microlife npogykT. Ako UmaTe Bbnpocyu unu Npobnemu, Mons
CBBPXETE Ce C MecTHus npeactasuTen Ha Microlife-KnnerTcku
ycnyrv. Bawmst guetpubyTop nnv antekap Moxe fa Bu fafe
afpeca Ha anctpubyTopa Ha Microlife BbB Bawata cTpaHa. fipyra
Bb3MOXHOCT € fia noceTute VHTepHeT Ha www.microlife.bg,
KbAETO MOXeETE Aa HaMEPUTE U3KIMIOYUTENHO None3aHa UHAOop-
MaLyst 3a NPOAYKTUTE HU.

Bvaete 3gpasw — Microlife Corporation!

CbabpxaHue

1. BaxHu chakTu 3a KPbBHOTO HansraHe
Kak pa onpegenst KpbBHOTO MU HansiraHe?
2. W3non3BaHe Ha anapata 3a MbpBU NbT
V13non3BaHe Ha nogxoasLy MaHLeT
3. U3mepBaHe Ha KPbLBHOTO HansiraHe
Cnmucbk ¢ BbNpOCY, rapaHTUpaLL U3BbpLUBaHE Ha HAAEXOHO
13mepBaHe
lpoueaypa Ha nsmepaaHe
4. HesunpaBHoCTM/OTCTpaHsIBaHe Ha npobnemu
5. Tect 3a GeaonacHoOCT, rpuxka, TOMYHOCT U AEeNOHUpaHe
CTpaHnyHn edekty
'pwxa 3a anapata
lMounctBaHe Ha MaHLeTa
TecT 3a TO4HOCT
[apaHuus
TexHuyecku cneuudmkaumm

BaxHu hakTu 3a KPHLBHOTO HansAraHe

o KpbBHO HansiraHe Hapuyame HansraHeTo Ha KpbBTa, MPeMU-
HaBalLla npe3 apTepuuTe, KoeTo ce 0bpa3yBa OT noMneHata
[EeHOCT Ha CbpLieTo. BuHaru ce 3mepsaT fBe CTOMHOCTH,
CUCTOIHA (BMCOKA) CTOMHOCT W AUacToNHa (HUCKa) CTONHOCT.
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o AKO MOCTOSIHHO MMaTe BUCOKO KpbBHO HansiraHe, ToBa
MoOXe Aa yBpeau 3npaBeTo BU U TpsioBa Aa ce 0GbpHeTe 3a
nomoty KbM nekaps cu!

o BuHaru obcbxaaiiTe CTOMHOCTATE C BaLLUS fiekap W My Cbob-
LaBaiiTe, ako 3abenexuTe HeLo HeobuyaiHo UK ce NoYyB-
cTBaTe HecurypHu. Hukora He pasuuTtaiiTe Ha eHOKPaTHO
M3MepeHUTE CTONHOCTM.

o CoblUecTBYBaT HAKOMKO MPUYMHIA 32 NPeKaneHOBUCOKM CTOM-
HOCTY Ha KpbBHOTO HansraHe. Bawmat nekap Lue rv 06sichm
no-nogpobHo U e Npeanoxu neYeHue, korato e HeobXoanmo.

o [pu HUKaKBM OBCTONTENCTBA He TPAOBa Aa NPOMeHsTe
[03UPOBKaTa Ha nekapcTBaTa cu Unu Aa 3ano4sare
neyeHve 6e3 koHcynTaums ¢ Bawws nekap.

o B 3aBUCUMOCT OT (PM3NYECKOTO HAaTOBapBAHE U CbCTOSHUE

KPBBHOTO HansraHe Tbpnu ronemu konebaxns B pamkuTe Ha

Aehsi. CnepoBaTtenHo TpsAbBa Aa npaBuUTe M3MepBaHUATa

CH NP €4HM 1 CbLYM TUXM YCNOBMSA M KOraTo ce YyBcTBaTe

cnokoiiHu! MpaseTe NoHe [Be OTYMTaHWUS BCEKW MbT (CYTPUH:

npeav Npuem Ha NnekapcTBa M XpaHeHe/Beyep: npeau nsraxe,

KbnaHe Wn1 Npuem Ha nekapcTea) 1 0CpeaHsBaiiTe U3mepBa-

HusITa.

HopmanHo e fiBe u3mepBaHusi, HanpaBeHy CKOpO eAHO crej

Apyro, fia nokaxar J0oCTa pa3NuyHu pesynTaTu.

o OTKNOHEHMA B CTOMHOCTUTE HA U3MEPBaHNsITa, HanpaBeHn OT
nekaps BW UNK B anTekara, v Te3V HanpaBeHu BKbLLM ca
HarmbHO HOpPMaHW, Thil KaTo YCMOBKSTA, MPY KOWUTO ca Hanpa-
BEHM, Ca HaMbITHO Pa3NnNyHU.

o Hskonko u3mepBaHus ocurypsiBaT MHOTO No-HaaexaHa
MHdopMaLys 3a BalueTo kpbBHO HansraHe, OTKOMKOTO CaMo
€0HO e[IMHNYHO U3MepBaHe.

HanpaBeTe manka nay3a 5 MUHyTV MeXay ABE M3MEPBaHNS.

o Ako cTe GpeMeHHa, TpsibBa peflOBHO [1a MU3MEPBATE KDBBHOTO
CM HansraHe, Thbil KaT0 TO MOXe Aa CE MPOMeEHS! |pacTU4HO
npes TO31 Nepuoa.

Kak ga onpepens KpbBHOTO MU HansraHe?

Tabnuua 3a knacugmumupaqe Ha U3MepeHuTe B LOMaLLHM
YCIOBMS CTOMHOCTW HA KPBbBHOTO HansiraHe Npu Bb3pacTHY, B
CbOTBETCTBYUE C MEXAYHAPOAHUTE METOANYECKM NPENOPBKY
(ESH, ESC, JSH). laHHuTe ca B mmHg.

O6xBar CucronHa |[uactonHa |Mpenopbka

1. |HopmarHo <120 <74 CamocrosTenHa
KPbBHO npoBepka
HansraHe

2. |onmmanHo  |120-129 [74-79 CamocrosTenHa
KPbBHO npoBepka
HansraHe

3. |KPBBHOTO 130-134 |80-84 CamocTosTenHa
HansraHe npoBepka
MOBULLEHM

4. |KpBBHOTO 135-159 (85-99 [MotbpceTe
HansraHe e MefvLMHCKa
npekaneHo nomoLLy
BICOKO

5. |KPBBHOTO 2160 2100 HesabaeHo
HansiraHe e noTbpceTe
onacHo MenLMHeKa
BMCOKO nomoty!

Halt-Bucokata CTOMHOCT € Taau, KosTo onpeaens olgHkaTa.
Mpumep: CTOMHOCT Ha KPBBHOTO HansraHe Ha 140/80 mmHg nnm
cToiHOCT Ha 130/90 mmHg nokassa «KpPbBHOTO HansraHe e
npekaneHo BUCOKOY.

2. W3nonaBaHe Ha anapaTa 3a MbpBU NbT

W3non3BaHe Ha noaxoAsLy MaHwWeT

Mpu 1360p Ha TOYHNS pa3mMep MaHLLET, 0buKomkaTa Ha pbkata
TpsibBa Obe M3MepeHa B LieHTbPa Ha ropHaTa YacT Ha pbkata.
22 - 32 cm (8.75 —12.5 nHya) TpsibBa fia € TOYHWAT pa3mep 3a no-
ronsmata Yact ot xoparta.

&~ Wsnonssaitte camo Microlife manwweTu!

» CBbpxeTe ce ¢ MecTHUs npeacTasuten Ha Microlife-Ycnyru,
aKo MPUMNOKEHNST MaHLLET (2) He € NoAXOoAsLL.
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3. U3mepBaHe Ha KPLBHOTO HansAraHe

CnucbK ¢ BLNPOCK, rapaHTUpaLy U3BBLPLIBaHE HA HaAeKaHO
u3mepBaHe

1.

2.

/36sreaitTe ABWXEHWNE, XpaHEHE UMK NyLLEHe Henocpes-
CTBEHO Mpeay U3MepBaHeTo.

CepHeTe Ha cTon ¢ obrerarnka v ce 0TNyCHeTE B MPOLbITKEHNE
Ha 5 MUHyTU. [lpbXTe KpakaTa ci CTbMWAYW Ha NOAA U He T
KpbCTOCBANTE.

. BuHaru usmepBaifTe Ha efjHa ¥ CblLa pbKa (06MKHOBEHO

nsiBara). Mpn MbPBOTO NOCELLEHWE NP NEKaps € NpenopbYy-
TENHO KPBBHOTO Aia Ce U3MepU W Ha [BETe Pblie, 33 Aa MOXe
[ia ce Onpefieny Ha Kost pbka crefsa Aa ce U3Mepea B
6bpelye. TpsibBa fa ce M3MepBa Ha pbkaTta, Ha KosTo e oTue-
TEHO MO-BMCOKO KPBBHO HamnsraHe.

. OTCTpaHeTe NABTHO Npunensally opexu OT pbkaTta Hag

nakbTs. 3a aa usberHete npuTUCKaHe, He HaBNUBanTe pbKaBuTe
CW - Te He npeYvaT Ha MaHLLeTa, ako ca rmagku.

. BuHaru ce yBepﬂBaﬁTe, 4e u3nonseaTe nNpaBuUnHUA pasmep

MaHLLUET (pa3MepbT Ha MaHLLETa € OTOENSI3aH BbPXY HETO).
o CrerHete fobpe MaHLLEeTa, HO He TBbPAE MHOTO.
o YBeperTe ce, Ye MaHLETLT € NOCTaBeH 1-2 CM Hafj NakbTS.
o 3HaKbT 3a apTepusiTa, 0603Ha4eH Ha MaHLLeTa (OKorno
3 cM fbira nuHKs) TpsibBa 4a ce NOCTaBy BbPXy apTe-

puATa, KOATO MMHaBa Npe3 BbTPellHaTa CTpaHa Ha pbkata.

o [logabpxainTe pbkara cu, 3a ja e oTnycHara.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETbT € PasnoroxeH Ha BUCOYMHATA Ha
CbpLETO BM.

. MpaBunHoTo u3nyckKaHe Ha Bb3ayxa e CbLleCTBeHO 3a

TOYHOCTTa Ha Moka3aHuATa. [pakTukyBaiiTe 1 yCbBbPLLEH-
CTBaWTe NpenopbyuTenHaTa CTeneH Ha uanyckaxe 2-3 mmHg
(MM xvBaYeH cTbND) B CekyHAa nnv unyckaiita ¢ 1-2
AeneHns Ha MaHoMeTbpa (1) NPy BCeku yAap Ha CbpLeTo.

Mpouepypa Ha n3mepBaHe
1. MocTaBeTe rnaBaTa Ha cTeTockona (6) Noj MaHLueTa (2) unu

Ha 1-2 cM nog Hero. YBepeTe Ce, Ye rnaeaTa Ha cTetockona e
B KOHTaKT C KO)XaTa M € NocTaBeHa Bbpxy bpaxvanHata
apTepus.

. MocTaeeTe cnywankute @ 1 npoBepeTe Aanu rnaearta Ha

CTeTOCKOMa € NMoCTaBeHa NPaBUIHO Taka, Ye TOHOBETE Ha
KopoTkoB fia ce YyBaT MakcUMarHo CUIHO.

. 3aTBopeTe Bb3AyLHNA KnanaH @, KOnTO Ce Hamupa Ha ryme-

HaTa nomna (3), kaTo 3aBbPTUTE BUHTA M0 MOCOKA HA YaCOBHM-
KoBaTa cTperika. He 3aTsiraitTe MHOTO CUNHO.

. XBaHeTe nomnata (3) ¢ BaLuata cBoboaHa pbka (pbkaTa, Ha

KOSITO He M3MepBaTe) 1 HanomneTe MaHLweTa. Habnoaasaite

MaHomeTbpa (1) 1 HanomneTe [0 0kono 40 MM xuBa4eH cTbNo

M0-BMCOKO OT O4aKBaHa CUCTOMMYHA CTOIHOCT (rOpHa

rpaHuLa).

o Hanowmnete o 200 MM XuBayeH cTbNb, ako He CTe CUrypHU
33 OYaKBaHaTa CTOMHOCT.

. OTBopeTe knanaHa (4) 6aBHo, kaTo 3aBbpTaTe BUHTA 0OPaTHO

Ha YacoBHWKOBaTa CTPesika, oKaTo AbpXUTE MasaTa Ha
cretockona (6) Bbpxy 6paxvantara aptepus. Cnylaiite
BHWUMATENHO, KOraTo MaHLLETLT 3ano4He Aa uanycka Bbaayxa.
O6bpHeTe BHUMaHWE Ha NOKA3aHWETO Ha MaHOMeTbpa (1)
BeaHara cnep kato Yyete cnabo, pUTMUYHO Nyncupaxe uim
TynTeHe. ToBa € NOKa3aHWUETO Ha CUCTONMUYHOTO KPBBHO
HansraHe.

. npO,Cl'bJ'I)KaBaI;ITe [a unanyckare HanaraHeTo No CbLMA HA4WH.

OBbpHeTe BHUMaHWE Ha nokasaHWeTo Ha MaHomeTbpa (1),
BeJHara crief kaTo cpeTe fja vyBaTe 3ByKbT Ha TynTeHe. ToBa
€ NoKa3aHWeTo Ha AMaCTONNYHOTO KPBLBHO HansraHe.

. W3nycHeTe HambnHO Bb3ayxa OT MaHLLEeTa.
. MoBTopeTe N3vepBaHETO Hait-Marko oLe ABa MbTK 1 3anu-

LeTe NonyyYeHnTe CTONHOCTMW, AaTa 1 vyac, BeaHara cneg
NPUKNOYBaHe Ha n3mepBaHuaTa.

. CBarete MaHLL€eTa 1 cTeTockona.

Microlife BP AG1-30



4. HesunpaBHocTu/oTCTpaHsBaHe Ha npobnemu

AKo N0 Bpeme Ha 13non3saHe Ha anapara Bb3HUKHAT I'IpOGJ'IeMVI,

Heobxoaumo e fa npoBepuTe CneaHuTe TOHMKKU U fa B3emeTe
CbOTBETHUTE MEPKK:

OnwucaHue Bepom’Ha NpUYUHaA U HAYUH 3a

OTCTpaHABaHe

Jlowo npeaasaHe Ha | e [poBepeTe fanu CnyllankuTe He ca

TOHa, rpeLLKu nn 3anyLUeHn unn nykHaTu. AKo He ca,

CTPaHWUYEH LUYM. ybenete ce, Ye Te ca NMbTHO
npunerHani v He ca 3HOCEHN.

o [IpoBepeTe fanu no Tpubara Hama
MYKHATUHW 11 He e Nl NoBpeaeHa.

o [IpoBepeTe fanu rnasata He
cTeTockona He e NpoBpe/eHa.

e Yb6epnerte ce, ye rmaeata Ha
cTeTocKkona Ce HamMMpa B KOHTaKT C
Koxata 1 e Bbpxy GpaxvanHara
apTepus No Bpeme Ha 13mepaaHe.
3a na n3berHeTe HETOYHM
N3MepBaHus, N34NCTETE UNK
3amMeHeTe HeuanpaBHuUTe AeTainy.

Onucanue

BeposTHa npuynHa U HaumH 3a
OTCTpaHsiBaHe

Crpenkata Ha
MaHoMeTbpa He ce
Hamupa 0 £ 3 Mm
XMBayeH CTbnb B
MOKON.

Y6epneTe ce, 4e Npy NpoBepka Aa ce
nocTaBy CTpenkara Ha Hyna,
KnanaHbT € HambITHO OTBOPEH.

AKO OTKITOHEHMETO OT HYNEBOTO
nokasaHue e noBeye OT 3 MM
XuBayeH cTbnb, 06bpHeTE Ce KbM
TbproBckaTa opraHu3aums 3a
NoBTOpHA kanubposka Ha
MaHoMeTbpa.

&= Ao cmaTate, Ye pesynTaTute ca Heobuyaitii, Mons
npoyeTeTe BHUMATENHO MHGopmaumsTa B «Pasgen 1.».

5. Tect 3a 6e30NacHOCT, rpuxa, TOYHOCT U

AenoHupaHe

A BesonacHocT v 3awmTa

o CrieaBaitte MHCTPYKUMUTE 3a ynoTpeba. To3u AOKyMeHT
npefocTaBs BaxHa MHopmaLvs 3a paboTaTta u 6esonac-
HOCTTa M0 OTHOLLEHWE Ha ToBa yCTpoicTBo. Monsi, npoyeTeTe

MaHLeTa C rymeHaTa
nomna HanaraHeTo @
He Ce yBenn4asa.

[Mpn HanomnBaHe Ha | e Y6epeTe ce, Ye knanaHbT e

3aTBOpEH.

Ybepere ce, e MaHWeTLT €
NpaBUNHO CbeANHEH C r'yMeHaTa
nomna 1 MaHomeTbpa.

lpoBepeTe He n3nyckaT Nu Bb3AyX
MaHLeTBT, TpbbaTa nvnu rymeHata
nomna. Mpu oTkpuBaHe Ha
Heu3npaBHOCT 3aMeHeTe
Hen3npasHuTe AeTannu.

CkopocTTa Ha
13nyckaHe Ha Bb3ayxa
ype3 perynupaxe Ha
knanaHa (4) He e 2—

3 MM xuBaYeH cTbnb.

OrtpeneTe knanaHa oT noMnata, 3a a
NpoBepUTE fjani HAMa NpensTcTBuMsA 3a
Bb3[yXa BbTPE B CaMusl KnanaH.
MNpemaxHeTe NpenaTcTnsTa 1
MOBTOPHO ONMTalATe. AKO KnanaHbT He

BHUMATENHO TO31 JOKYMEHT, Npeav Aa 13nonasate yCTpoit-
CTBOTO U 10 3anaseTe 3a GbAeLLy CripaBKy.

o Toan npubop MoXe Aa ce Non3Ba eauHCTBEHO 3a LienTa,
onvcaHa B Tasu KHibkKa. Mpon3BOANTENST He MOXeE fia HoCK
OTFOBOPHOCT 3a MOBPEAW, MPUYNHEHN OT HeNpaBuITHa
ynotpeba.

o B 1031 npnbop nma YyBCTBUTENHN AETaNMM M C HEro Tpsabsa Aa
ce bopasu BHMMaTenHo. CnasBailTe ycnosusTa 3a Cbxpa-
HeHWe 1 ekcrnnoaTtaLys, omMcaHu B pasaen « TEXHUYECKM
cneumndmkalumy!

o MaHweTuTe ca YyBCTBUTENHN 1 TpAbBa fa ce bopasy BHUMa-
TEIHO C TAX.

o [lomnaiiTe MaHLLEeTa camo KoraTo e nocTaBeH fobpe Ha
pbKaTa.

o Huxora He He HanomnBaiiTe Hag 300 MM xmBayeH CTbib.

o CbxpaHsBaiTe MaHLUETa KaTo M3NYCHETE HaMbIHO Bb3dyXa OT

paboTi kakTo TpsiBBa, 3aMeHeTe ro ¢
Lien Aa u3berHeTe nomny4yaBaHe Ha
HETOYHW Pe3ynTaT OT U3MEpPBAHETO.

Hero.

o He nonasgaiite npubopa, ako MUCIIUTE, Ye € NOBPEAEH U
3abenexwTe HeWo HepeaHo.
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o [IpoyeTeTe LOMbIAHUTENHUTE UHCTPYKLMN 32 630NacHOCT B
VHAVBMAYanHUTe pasfenu ot bpolyparta.

o PesynTaTbT 0T M3MepBaHETO, AafleH OT TOBA YCTPOMCTBO He e
[uarHo3a. Toil He 3aMeHst HeOBXOAMMOCTTa OT KOHCYNTaLWs C
nekap, 0co06eHO ako He CLOTBETCTBA HA CUMMTOMMTE Ha NaLy-
eHTa. He pa3uuTaite camo Ha pesyntara oT U3MepBaHeTo,
BWHarV B3emaunTe NpeaBua 1 Apyry NOTEHLMaHO NPosBSBALLM
Ce CMMNTOMM, KaKTO M 0BpaTHaTa Bpbaka OT nauueHTa. Ako e
HeobxoaMMo, ce NpenopbYBa NOBUKBAHETO Ha Jiekap Uim
NWHelKa.

'@) He nossonsiBaitTe Ha felia Aa nanonasat npubopa 6e3
Q; POAWTENCKI KOHTPO; HIKOM YaCTU Ca JOCTaTbYHO Marku,
3a fia 6baat norbnHaTH. BbaeTe HasicHo ¢ pucka ot
3afyLuaBaHe B cryyail, 4e ToBa YCTPOMCTBO e CHabaeHo ¢

kaGenm unm Tpuou.

A MpoTnBONOKa3aHus

He n3nonasaiTe 1031 anapart, ako CbCTOSHUETO Ha NaLueHTa
0TroBaps Ha NOCOYEHNTE NO-[OMy NPOTUBONOKA3aHMA, 3a Aa
n3berHeTe HETOYHN M3MEPBAHIS UMK HapaHsIBaHKS.

o He n3non3gaitte anapata B ABUXELLO Ce NPEBO3HO CPELCTBO
(Hanpumep B Koma unm camonerT).

o [IpoTuBONOKa3aH 3a HeoHaTanHa ynotpeba. [la He ce
13non3Ba ¢ HEOHaTaNHN MaHLLETX UMW NPY HEOHATamNHK nauu-
eHTH.

o AHepouaHMAT CHUrMOMAHOMETHP M3MCKBA YECTO Kanubpu-
paHe (Hai-Marnko Ha Bceku 6 MeceLia).

o Heobxoaumu ca KOMNETEHTHOCT U MOBTOPHO 0by4eHue, 3a fa
ce n3berHe rpeluka Ha Habnogatens.

o ToBa nomara Ha notpebutens fa oTkpue TOHOBETE Ha
KopoTkoB uypes cTeTockon 3a ayckyntauus. MamepsanusTa u
OTUUTaHNSATA MOXeE fia ObAAT NOBNMSHY OT LyMa HaoKomMo.

e l3nckBa ce CPBYHOCT Ha pbLieTe, 3a fja Ce Ocurypu nopxo-
ASILLA CKOPOCT Ha M3MNyckaHe Ha Bb3fyX OT MaHLLeTa.

o 3a TOYHW M3MepBaHNsa ca HeOBXOANMM OTAIMYEH CITYX W
3peHme.

CTpaHnyHm edpekTn
V3non3saHeTo Ha anapata Moxe fa Gbae NpUAPYXEHO OT He3Ha-
YMTEMHN CTPAHUYHM eeKTH

o AnapaTbT MOXe Aa NpeycTaHoBy kanubpupaHe (aa ctaHe
HeToueH), korato Gbae 6rbCHAT UK yaapeH, KOeTo BOAU 10
TPELUHM OTYUTAHMS.

o Habnioparenute moxe fa umart npeaybexaeHus v npeanoyu-
TaHWS 3@ KPaHW YnCna, KOeTo BOAM A0 HETOYHM OTYUTAHMS.

M'puxa 3a anapata
lMouncTBaliTe anapata camo C Meka cyxa Kbprna.

MouncTBaHe Ha MaHwWweTa
BHumaTenHo oTcTpaHsaBainTe neTHaTa no MaHLueTa C BliaxHa
Kbpna u canyHeHa naHa.

BHumanme: He nouncteaiTe MaHLeTa B nepanHs unm
CbAOMUANHA MaLLKHA.

TecT 3a TouHoOCT

[MpenopbunTENHO € anapaTbT fa ce TeCTBa 3a TOYHOCT Ha BCEKM
2 rooVHW UK CNefl MexaHu4eH yaap (Hanpumep cneg usnyc-
kaHe). Monsi, cBbpkeTe ce C MeCTHUs npeacTasuten Ha Microlife-
Yenyru, 3a fia opraHuaupate U3BbPLUBAHETO Ha TecTa (BUKTE
npearoeopa).

6. MapaHuus

To3u ypep e ¢ 2-roguluHa rapaHuns OT AataTa Ha 3akynyBaHe.

Mo Bpeme Ha TO3V rapaHLOHEH Nep1og, MO Halla MpeLeHka,

Microlife Wwe nonpasu unn 3ameHn AechekTHNS NPOAYKT

6esnnatHo.

OTBapsHeTO MM MoAMdMKaLmMKTe No Npubopa NpassT rapax-

LnsTa HeBanMaHa.

CnepHuTe apTUKyNK ca W3KMoYeHW OT rapaHumsTa:

o TpaHCNopTHU pa3xoau 1 PUCKOBe OT TpaHcnopTa.

o [loBpepna, NpU4KHEHa OT HENPaBUIHO NPUMOXEHWE UK
HecrnasBaHe Ha MHCTpyKLuuTe 3a ynoTpeba.

o [loBpepna, Npu4KHEHa OT M3TM4aHe Ha batepun.

o [loBpepaa, MpUYMHEHa OT 3MOMONyKa UNK HenpaBumHa
yrotpeba.

o OnakoBbYeH / CbXpaHsBaLl MaTepuan U MHCTPYKLMN 3a
yrotpeba.

o PepoBHN NpoBepku 1 nopapbXKa (kanubpupate).

o Akcecoapu 1 M3HOCBaLLW ce YacTu: batepuu, 3axpaHBaly
apanTep (no usbop).

MaHLWeTBT e NOKPUT OT PYHKLMOHAMNHA rapaHLms (CTerHaTocT Ha

6anoHa) 3a 2 roguHu.

Microlife BP AG1-30
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AKo ce 13ncKBa rapaHLMOoHHO 06CryXBaHE, MOMS, CBbPXETe Ce C
[UITbPa, OT KOWTO € 3akyneH NPOLYKTbT, UMk C MECTHUS NPeaCTa-
BuTen Ha Microlife. MoxeTe fja ce CBbpXeTe ¢ MECTHUS npeacTa-
suTen Ha Microlife upe3 Hawwms yebeaiT:
www.microlife.com/support

KomneHcauusita e orpaHnyeHa 40 CTOAHOCTTa Ha NPOAyKTa.
l"apaHuusTa We 6bAe npegocTaBeHa, ako LENnAT NpoaykT bbae
BbpHaT C OpuUrMHanHaTa daktypa. PEMOHTBT unn nogmsHaTta B

pamK1TE Ha rapaHuusiTa He yAbrxasa unn NofHOBSBa rapaH-
LMOHHMS nepyog. KOpuauyeckuTe NPETEHLMM 1 NpaBaTa Ha
noTpeGuUTENUTE HE Ca OrpaHYeHN OT Taau rapaHLms.

7. TexHuyecku cneuudmkaumm

Terno: <450 g (BkntoumnTenHO 6atepum)
[abaputu: 175x 70 x 103 Mm

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

PaGoTHu ycnoBus:

BNaXHOCT
10-40 °C /50 - 104 °F

06xBar Ha

M3MepBaHe: 0 - 300 mmHg - kpbBHO HansraHe
PazpenutenHa

CMOCcoGHOCT: 2 MM XWBaYeH CTbio

CraTUyHa TOYHOCT:

M3TuyaHe Ha

pamkuTe Ha £ 3 mmHg

Bb3fyxa: < * 4 MM XMBaYeH CTbIO/MUH.
BknroyeHn MaHLLeT (22 — 32 cm), nomna, Knana,
akcecoapu: CTETOCKON (CTETOCKOMbT € NpUKpeneH

MpenpaTtka KbM
CTaHAapTH:

KbM MaHLLETa), MeKka YaHTa

EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

ToBa 13nenve OTroBaps Ha M3NCKBaHUSTa Ha [ivpekTuBaTa 3a
MeguunHeku uagenus 93/42/EEC.
[Mpon3BoanTensT c1 3ana3ea NPaBOTO @ BHACS TEXHUYECKN

MPOMEHM.
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Microlife BP AG1-30
(1 Manometru
(@ Manseta
(® Pompa in formé de para
(@ Supapa reglabila pentru dezumflare
(6 Stetoscop
(® Capsula
(@ Oliva
® Cititi informatiile importante din aceste
instructiuni inainte de a utiliza dispozitivul.

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

Partea aplicata — de tip BF
A se pastra la loc uscat

Producéator

Reprezentant autorizat in comunitatea
Europeana

Numar de catalog

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

Precautie

Limitarea umiditatii pentru functionare
si depozitare

o EPHEE >

Limitarea temperaturii pentru operare
sau depozitare

Dispozitiv medical

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

C € 0044 Marcajul CE de Conformitate

2

Stimate utilizator,

Acest tensiometru este un aparat mecanic destinat masurarii
tensiunii arteriale la nivelul bratului i asigura o masurare precisa
si sigura.

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

Aveti grija de sénatatea dvs. — Microlife Corporation!

Cuprins

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

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

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

4. Defectiuni/ Depanare

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

6. Garantia

7. Specificatii tehnice

1. Elemente importante cu privire la tensiunea
arteriala

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

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

Microlife BP AG1-30
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« Intotdeauna discutati cu medicul dvs. despre valorile mésurate
si informati-| daca remarcati ceva neobignuit sau aveti indoieli.
Nu va bazati niciodatd pe masurari singulare ale tensiunii
arteriale.

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

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

« nfunctie de efortul fizic si de conditia fizicd, tensiunea arteriald
fluctueaza foarte mult pe parcursul unei zile. Prin urmare,
masurati-va tensiunea doar atunci cand va simtiti linigtit(a)
si relaxat(a)! Masurati de cel putin doua ori intr-o zi (dimineata:
inainte de a lua medicamente si de a manca / seara: inainte de
a merge la culcare, de a face baie sau de a lua medicamente)
si faceti 0 medie a valorilor citite.

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

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

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

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

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

Cum evaluez tensiunea mea arteriald?

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

Domeniu Sistolic |Diastolic |Recomandare

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

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

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

riald crescuta

Verificati dvs.

4. |tensiune arteri- |135-159 |85 -99

alaprea mare

Solicitati asistenta
medicala

Recomandare
Solicitati de urgenta
asistentd medicala!

Diastolic
2100

Sistolic
2160

Domeniu

5. |tensiune arte-
riald periculos
de mare

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

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Utilizarea unei mansete corecte

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

&= Utilizati numai mangete Microlife!

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

3. Masurarea tensiunii arteriale

Tineti seama de urmatoarea listé de verificare pentru

0 masurare sigura

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

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

3. Intotdeauna mésurati la aceeagi ména (in mod normal
stanga). Se recomanda ca, la prima vizita, medicul sa faca cate
o0 masurare la fiecare brat, pentru a stabili la care va face masu-
ratorile pe viitor. Acesta ar trebui sa fie bratul unde tensiunea
este mai mare.

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

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

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

. O viteza de dezumflare adecvata este esentiala pentru

determinarea corecta a tensiunii. Este recomandata o viteza
de dezumflare de 2-3 mmHg pe secunda sau o coborare a
acului cu 1-2linii pe cadranul manometrului (1) la fiecare bataie
a inimii.

4. Defectiuni / Depanare

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

Descriere Cauza posibila si remediere

Procedura de masurare
1. Asezati capsula stetoscopului (6) sub manseta (2) la 1-2 cm

slab, distorsionat sau
perturbat din exterior.

Sunetul se transmite | e Verificati dacd olivele stetoscopului
nu sunt murdare sau crapate. Daca
nu, asigurati-va ca le purtati in mod

mai jos de acesta. Asigurati-va daca capsula stetoscopului este
in contact cu pielea si deasupra arterei brahiale.

. Agezati corect olivele stetoscopului (7) in urechi pentru a putea

auzi zgomotele Korotkoff in timpul masurarii.

. inchideﬁ supapa (@) pompei (3) rotind surubul in sensul acelor

de ceasornic. Nu strangeti exagerat.

. Tineti para cu supapa (3) in ména libera (bratul la care nu faceti

masurarea) si umflati mangeta. Intimp ce urmériti indicatorul de

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

trului arata o presiune cu 40 mmHg mai mare decét tensiunea

dvs. sistolica normala (valoarea superioara).

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

. Deschideti supapa (@) incet, rotind surubul in sens antiorar i

tinand capsula stetoscopului (&) deasupra arterei brahiale.Pe
masura ce manseta se dezumfla, trebuie sa ascultati atent cu
stetoscopul. Notati gradatia de pe manometru (1) imediat ce
auziti batai slabe, ritmice sau sunete indbusite. Aceasta este
citirea tensiunii sistolice.

. Lasati presiunea din mangeta sa coboare in acelasi ritm. Notai

gradatia de pe manometru (1) imediat ce zgomotele inceteaza.

corespunzator.

o Verificati daca tubul este rupt sau
rasucit.

o Verificati daca membrana stetoscop-
ului este deteriorata.

o Asigurati-va c& membrana
stetoscopului se afla in contact
strans cu pielea si deasupra arterei
brahiale in timpul masurarii. Curatati
sau inlocuiti orice componenta
defecta pentru a evita masurari inex-
acte.

Presiuneanu creste |e
desi para (3) .
pompeaza.

Asigurati-va ca ati inchis supapa.
Asigurati-va ca tubul mangetei este
conectat corect la manometru.

o Verificati daca mangeta, tubul si/sau
para nu scapa aer. inlocuit,i partile
defecte, daca ele exista.

Viteza de dezumflare | Demontati supapa de la para pompei

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

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

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

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

pentru a verifica daca exista orice blocaj
in céile respiratorii ale valvei. Curatati
blocajul si incercati din nou. Dacé tot nu
functioneaza, inlocuiti-o pentru a evita
citirile inexacte.

Acul manometrului nu
estela 0+ 3 mmHgin
repaus.

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

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

Microlife BP AG1-30
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&= In cazul in care considerati ca rezultatele sunt neobinuite,
v& rugam cititi cu atentie informatiile din «Sectiunea 1.».
5. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei
si salubrizarea

Siguranta si protectia

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

o Acestinstrument poate fi utilizat numai pentru scopul descris in
aceasta brosura. Producatorul nu poate fi facut raspunzator
pentru daunele cauzate de utilizarea incorecta.

o Acest instrument include componente sensibile i trebuie tratat

cu atentie. Respectati conditiile de péstrare si functionare

descrise in sectiunea «Specificatii tehnice»!

Mansetele sunt sensibile si trebuie méanuite cu grija.

Umflati mangeta doar cand este fixata.

Nu umflati niciodatd mai mult de 300 mmHg.

Dezumflati intotdeauna mangeta complet inainte de pastrare.

Nu utilizati instrumentul daca aveti impresia ca este deteriorat

sau observati ceva neobignuit Ia el.

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

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

7) Aveti grija sa nu lasati instrumentul nesupravegheat la

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

A Contraindicatii

Pentru a evita masurarea inexacta sau provocarea de rani pacien-
tului, nu utilizati dispozitivul in cazul contraindicatiilor care
urmeaza.

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

o Este contraindicata utilizarea pentru nou-nascuti. Anu se utiliza
cu mangete pentru nou-nascuti sau pentru pacienti nou-
nascuti.

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

o Suntnecesare experienta siinstruire pentru a se evita erorile de
masurare.

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

o Pentru dezumflarea corectd a mangetei, este necesara dexteri-
tate.

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

Efecte secundare

Utilizarea dispozitivului poate fi insotita de efecte secundare

minore

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

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

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

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

ATENTIE: Nu spalati mangeta in magina de spalat
A rufe sau vase!

Verificarea preciziei

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

7. Specificatii tehnice

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

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

o Costul transportului si riscul transportului.

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

Deteriorare produsa prin curgerea bateriilor

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

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

Manseta are o garantie functionala (etansarea mansetei) de 2 ani.
Daca aveti nevoie de service in garantie, va rugam sa contactati
vanzatorul produsului sau serviceul local Microlife. Puteti contacta
serviceul local Microlife prin pagina noastra web:
www.microlife.com/support

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

Greutate:
Dimensiuni:
Conditii de péstrare:

<450 g (inclusiv bateriile)
175x70 x 103 mm

-20-+70 °C (-4 - +158 °F)

15 - 80 % umiditate relativa maxima

Conditii de

functionare: 10-40°C

Domeniul de 0 - 300 mmHg - tensiune arteriald
mdsurare: 20 - 200 batai pe minut - puls
Rezolutie: 2 mmHg

Precizie statica:
Pierderea de aer:
Accesorii incluse:

within £ 3 mmHg

<+ 4 mmHg/min

mangeta (22 — 32 cm), para, supapa,
stetoscop (capsula atasata de mangeta),
geanta de pastrare

Standarde de

referinta: EN ISO 81060-1 ANSI / AAMI SP09

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind
dispozitivele medicale.
Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

Microlife BP AG1-30
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