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Preparation

1. 00’ ® A
AQTH

Sit on a back-supported chair and keep your legs uncrossed. / Csigete, He
CKpELLWBAs HOM, Ha CTyN CO CrinHKoiA. / CefiHeTe Ha cTon ¢ obneranka u He
KpBCTOCBAlTE Kpakata cu. / Asezati-va intr-un scaun cu spatar si nu incrucisati
picioarele / Sednéte si na Zidli s opérkou a neprekiizujte nohy. / Sadnite si na
stolicku s opierkou a neprekrizujte si nohy. / Usedite se na stol s podprtim
hrbtom in nogami na tleh (ne prekrizajte jin). / Sedite na stolicu koja podupire
leda i nemojte prekrstati noge. / Uljon egy hattamlas székre és labait ne rakja
keresztbe! / Sjednite na stolicu koja podupire leda i neka Vam noge ne budu
prekrizene. / Usiadz na krzesle wspieranym plecami i nie rozstawiaj ndg.

2. ® < IX

Avoid thick or close-fitting garments on the upper arm. / OcsooauTe nneyo ot
MAOTHON MW NAOTHO oBeratoLLen ofexapl. / 13bsrsaiite aebenm i nrbTHO
npvnenBalLLy pexu BbpXy ropHata YacT Ha pbkata. / Evitati imbracaminte
groasa sau stamta pe brat / Vyhnéte se tésnému nebo priléhavému odévu

na horni ¢asti paze. / Vyhnite sa tesnému alebo priliehavému odevu na hornej
Casti ramena. / Alzogibajte se tesnim oblacilom. / Izbegavajte usku odecu na
nadlaktici. / Kerlje a vastag vagy szoros ruhékat a felkaron! / Izbjegavaijte usku
odjeéu na nadlaktici. / Unikaj grubej lub dopasowanej odziezy na ramieniu.

ARTERY MARK BRACHIAL ARTERY

w

Place the artery-mark on the cuff over your artery. / lomecTuTte MarHXeTy Tak,
YTOGbI 3HA4OK APTEPVM Ha MAHXXETEe HAaXOAWNCA Haf, apTepueil pykn B crube
nokTs. / MocTaseTe Mapkepa Ha MaHLLIeTa Bbpxy apTepusTa. / Plasati semnul
artera al mansetei peste artera dumneavoastra / Umistéte manzetu se znackou
tepny nad Vasi tepnu. / Umiestnite manzetu so znackou tepny nad Vasu tepnu.

/ Namestite znak za arterijo, ki je na manseti, na vaso arterijo. / Postavite oznaku
za arteriju na manzetni preko Vase arterije. / Helyezze a mandzsetta artériajelz6jét
az artéridja folé! / Postavite oznaku arterije na manZeti preko Vase arterije. /
Umies¢ mankiecie na tetnicy.

Fit the cuff closely, but not too tight. / MomecTuTe MaHXeTy Tak, YToBbl OHa
MJIOTHO, HO He Tyro npunierana. / CTerHete AOGpe MaHLLIETa, HO He TBbpae
MHoro. / Fixati manseta ferm dar nu prea stransa / Nasadte manzetu tésng, ale
ne prili§ tésné. / Nasadte manZetu tesne, ale nie prilis tesne. / Manseto dobro
namestite, vendar ne pretesno. / Dobro zategnite manZetnu, ali ne previse
stegnuto. / Régzitse a mandzsettat szorosan, de ne feszitse meg tul erésen! /
Postavite manzetu blizu, ali ne pretijesno. / Zaciénij mankiet doktadnie, jednak
niezbyt silnie.

5. .

Position the cuff 1-2 cm above your elbow. / Pacnonoxwre MaHXeTy Ha

1-2 oM Bbile NokTs. / MocTaseTe MaHLweTa 1-2 oM Hap nakbTs. / Plasati
manseta cu 1-2 cm deasupra articulatiei / Manzetu umistéte 1-2 cm nad loket.
/ ManZetu umiestnite 1-2 cm nad laket. / Namestite maneto 1-2 cm nad
komolcem. / Postavite manzetnu 1-2 cm iznad Vaseg lakta. / A mandzsetta 1-2
centiméterrel legyen a kényokétd! feliebb! / Postavite manzetu 1-2 cm iznad
VaSeg lakta. / Ustaw mankiet na 1-2 cm powyzej fokcia.

Y

Keep your arm still and do not speak during the measurement. / [lepxute
PYKY HEMOMBWKHO 11 He pasroBapyiBaliTe BO BpemMs namepennst. / [ipbxTe
pbKaTa C1 HEMoABYYKHA 11 He FOBOPETE Mo BpeMe Ha 13mepsaHeTo. / Méjte
ruku uvolnénou a béhem meéreni nemluvte. / Majte ruku uvolnent a pocas
merania nerozpravajte. / Drzte ruku uvolnend a poc¢as merania nerozprévajte. /
Med merjenjem ne premikajte roke in ne govorite. / Drzite ruku mirno i nemojte
pricati tokom merenja. / Ne mozgassa a karjat és ne beszélien mérés kozben! /
Drzite ruku mimo i nemojte pricati tijekom mjerenja. / Trzymaj reke nieruchomo i
nie méw podczas pomiaru.
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Before each measurement
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Avoid eating, bathing, smoking or caffeine (approx. 30 min).

W3aberaiite npuema muLLM, KynaHusi, KypeHns Unm nprieMa KoenmHocoaepxallvx NpoayKTos
(Npr6n. 3a 30 MVHYT [0 U3MEPEHUs).

V136sareaiite aaeHe, Kbnaxe, nyLueHe uin KoenH (0kono 30 MUHyTH).

Evitati sa mancati, sa faceti baie, sa fumati, sau sa beti cafea(aproximativ 30 min).

Vyhnéte se jidlu, koupani, koureni nebo kofeinu (pfiblizné 30 minut).

Vyhnite sa jedlu, kiipaniu, fajéeniu alebo kofeinu (priblizne 30 mindt).

Izogibajte se hrani, kopanju in kajenju (priblizno 30 minut).

Izbegavajte hranu, kupanje, pusenje i kofein (priblizno 30 minuta).

Kerlljie az evést, flrdést, dohanyzast vagy koffeinfogyasztast (a megelézé kb. 30 percben)!
Izbjegavaijte jesti, kupati se, pusiti i kofein (oko 30 min.)

Unikaj jedzenia, kapieli, palenia lub kofeiny (okoto 30 minut).

&

\

Relax 5-10 Mins

Avoid activity and relax for 5-10 min.

B TeueHvie 5-10 MyH. ocTaBanTech B paccnabneHHoe CoCTOAHNE 1 naberaite hranHecKoi
Harpysku.

136srBaiiTe akTMBHOCTU 1 Ce OTMYCHETE B NMPOAb/KeHNe Ha 5-10 MUHYTH.
Evitati orice activitate si relaxati-va 5-10 min.

Vyhnéte se fyzické aktivité a odpocivejte 5-10 minut.

Vyhnite sa fyzickej aktivite a odpocivajte 5-10 mindt.

Izogibajte se fizicni aktivnosti in pocivajte 5-10 minut.

Izbegavaijte fizicku aktivnost i opustite se tokom 5-10 minuta.

Kerllje a fizikai tevékenységet, pihenjen 5-10 percig!

Izbjegavajte aktivnost i opustite se 5-10 min.

Unikaj aktywnosci i zrelaksuj sie przez 5-10 minut.

microlife
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Measure before medication intake.
Vamepsiite go npuema nekapcTsa.
V3mepeTe npeaun npriema Ha NekapcTBoTo BY.
Masurati inainte de a va lua medicatia.
Meéreni provedte pred prijetim Iéku.

Meranie uskutocnite pred uzitim liekov.
Merjenje izvedite pred zauZitiem zdravil.
Obavite merenje pre uzimanja leka.

Mérjen a gydgyszer bevétele el6tt!

lzvedite mjerenje prije nego Sto uzmete lijek.
Zmierz przed przyjeciem leku.

Guarantee Card
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Name of Purchaser / ®.11.0. nokynatens /

VIme Ha kynysada / Numele cumparatorului / Imie
i nazwisko nabywcy / Jméno kupujiciho / Meno
zékaznika / Ime in priimek kupca / Ime i prezime
kupca / Vasarld neve / Ime i prezime kupca

Serial Number / CepuiiHbii Homep / CepueH
Homep / Numar de serie / Numer seryjny /
Vyrobni ¢islo / Vyrobné &islo / Serijska Stevika /
Serijski broj / Sorozatszam / Serijski broj

Date of Purchase / Jata nokynku / Jata Ha
3akynysaHe / Data cumpararii / Data zakupu /
Datum nakupu / Datum kupy / Datum nakupa /
Datum kupovine / Vasarlas datuma / Datum
kupovine

Specialist Dealer / CneupanvavposaHHbIi aunep /
Cneupanuct guctpubyTop / Distribuitor de spe-
cialitate / Przedstawiciel / Specializovany dealer /
Specializovany predajca / Spezializirani trgovec /
Ovlaséeni diler / Forgalmazé / Ovlasteni prodavac
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Microlife BP A6 BT
(® START/STOP Button This oscillometric blood pressure monitor is intended for measuring
@ Display non-invasive blood pressure in people aged 12 years or older.

(® M-button (memory)
@ Time Button

(® Cuff Socket

(® AFIB/MAM Switch
@ Traffic Light Indicator
USB Port

(® Mains Adapter Socket
Battery Compartment
@) Cuff

@2 Cuff Connector

@3 - «Backward» Button
@9 + «Forward» Button
@9 Lock Switch

Display

Systolic Value

@9 Diastolic Value

@3 Pulse Rate

Battery Display

Cuff Check Indicator
@) Arm Movement Indicator
@ MAM Interval Time

@3 Atrial Fibrillation Indicator (AFIB)

@2 AFIB/MAM Mode
@ Stored Value

@ Date/Time

@) Pulse Indicator

@ Read the instructions carefully before using this device.

Type BF applied part
T Keep dry

Intended use:

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

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

Dear Customer,

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

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

certainty of 97-100%. 12

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

Stay healthy — Microlife AG!

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

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in

BP A6 BT
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primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:2004565.

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

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

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

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

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

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

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

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

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

What is Atrial Fibrillation (AF)?

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

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

Who should be screened for Atrial Fibrillation?

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

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

Risk factors you can control

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

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

2. Using the Device for the First Time

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

Inserting the batteries

Switch the lock switch @5 to «unlock» position. The battery
compartment @9 is on the bottom of the device. Insert the batteries
(4 x 1.5V, size AAA), thereby observing the indicated polarity.

Setting the date and time

1. After the new batteries are fitted, the year number flashes in the
display. You can set the year by pressing the M-button (3). To
confirm and then set the month, press the time button (@).

2. Press the «+» 39 or the «-» @3 button to set the month. Press
the time button (@) to confirm and then set the day.

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

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

5. Ifyou want to change the date and time, press and hold the time
button down for approx. 3 seconds until the year number starts

to flash. Now you can enter the new values as described above.

Selecting the correct cuff

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

@ Only use Microlife cuffs.
» Contact your local Microlife Service if the enclosed cuff G1) does
not fit.
» Connect the cuff to the device by inserting the cuff connector 32
into the cuff socket (5) as far as it will go.
= If you buy a spare Microlife cuff, please remove the cuff
connector (2 from the cuff tube G2 from the cuff supplied
with the original device and insert this cuff connector into
the tube of the spare cuff (valid for all cuff sizes).

Selecting standard or AFIB/MAM mode

Before each measurement, select standard (single measurement)

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

mode, 3 measurements are automatically taken in succession and
the result is then automatically analysed and displayed. Because
the blood pressure constantly fluctuates, a result obtained in this
way is more reliable than when a single measurement is
performed.

o To select AFIB/MAM mode, slide the AFIB/MAM switch (&)
upwards to position «3» until the MAM-symbol 23 appears on
the display. To change to standard mode (single measure-
ment), slide the AFIB/MAM switch downwards to position «1».

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

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

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

o Do not remove the cuff between measurements.

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

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

3. Checklist for Taking a Reliable Measurement

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

BP A6 BT
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» Sit down on a back-supported chair and relax for 5 minutes.
Keep the feet flat on the floor and do not cross your legs.

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

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

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

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

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

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

o Support your arm so it is relaxed.

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

4. Taking a Blood Pressure Measurement

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

How not to store a reading

As soon as the reading is displayed press and hold the START/
STOP button (1) until «<M» @5 is flashing. Confirm to delete the
reading by pressing the M button (3).

How do | evaluate my blood pressure?

The LED traffic light indicator on the left-hand side of the display (7)
indicates within which range the measured blood pressure lies. The
value is either within the optimum (green), elevated (yellow) or high
(red) range. The classification corresponds to the following ranges
defined by international guidelines (ESH, ESC, JSH). Data in mmHg.

1. Select standard (single measurement) or AFIB/MAM mode
(automatic triple measurement): see details in chapter «2.».

2. Press the START/STOP button (@) to start the measurement.

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

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

5. During the measurement, the pulse indicator @7 flashes in the
display.

6. The result, comprising the systolic G and the diastolic 37 blood
pressure and the pulse rate 38 is displayed. Note also the
explanations on further display symbols in this booklet.

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

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

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

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

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

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

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

5. Data Memory
This device automatically stores the last 99 measurement values.

Viewing the stored values

Switch the lock switch @5 to «unlock» position. Press the M-button (3)

briefly. The display first shows «M» @5 and «A», which stands for the

average of all stored values.

Pressing the «+» 39 or the «-» G3 button repeatedly enables you

to move from one stored value to another. Press the M-button

again to exit the memory mode.

= Pay attention that the maximum memory capacity of 99
memories is not exceeded. When the 99 memory is full, the
oldest value is automatically overwritten with the 100th

microlife



value. Values should be evaluated by a doctor before the
memory capacity is reached — otherwise data will be lost.

Clearing all values

If you are sure that you want to permanently remove all stored

values, hold down the M-button (the device must have been

switched off beforehand) until «CL» appears and then release the

button. To permanently clear the memory, press the M-button

while «CL» is flashing. Individual values cannot be cleared.

= Cancel deletion: press START/STOP button (1) while «CL»
is flashing.

6. Battery Indicator and Battery change

Low battery

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

Flat battery - replacement
When the batteries are flat, the battery symbol @9 will flash as soon
as the device is switched on (flat battery displayed). You cannot
take any further measurements and must replace the batteries.
1. Open the battery compartment @9 at the back of the device.
2. Replace the batteries — ensure correct polarity as shown by the
symbols in the compartment.
3. To set date and time, follow the procedure described in
«Section 2.».
= The memory retains all values although date and time must
be reset - the year number therefore flashes automatically
after the batteries are replaced.

Which batteries and which procedure?

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

& Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this device using rechargeable batteries.

& Only use «NiMH» type reusable batteries.

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

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

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

g

7. Using a Mains Adapter

You can operate this device using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600 mA).

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

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

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

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

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

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

1. Activate Bluetooth® on your smartphone.

2. Activate the Bluetooth® function on the device. Press the «+»
button G4 while the device is in stand-by mode. The icon «bt»
starts flashing on the display.

For more detailed information visit www.microlife.com/connect.

9. PC-Link Functions

This device can be used in conjunction with a personal computer

(PC) running the Microlife Blood Pressure Analyzer+ (BPA+) soft-

ware. The memory data can be transferred to the PC by

connecting the monitor via a cable.

If no download-voucher and cable is included download the BPA+

software from www.microlife.com/software and use a USB cable

with a Mini-B 5 pin connector.

= During the connection, the device is completely controlled
by the computer.

BP A6 BT
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10.Error Messages

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

Error Description | Potential cause and remedy

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

11. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal

«Err1» |Signaltoo | The pulse signals on the cuff are too

weak weak. Re-position the cuff and repeat the
measurement.*
«Err 2» |Error signal |During the measurement, error signals
@ were detected by the cuff, caused for

instance by movement or muscle
tension. Repeat the measurement,
keeping your arm still.

«Err 3» |Nopressure | An adequate pressure cannot be gener-
inthe cuff | ated in the cuff. Aleak may have occurred.
Check that the cuff is correctly connected
and is not too loose. Replace the batteries
if necessary. Repeat the measurement.

«Err 5» |Abnormal | The measuring signals are inaccurate
result and no result can therefore be displayed.
Read through the checklist for
performing reliable measurements and
then repeat the measurement.*

«Err 6» |AFIBIMAM |There were too many errors during the
Mode measurement in AFIB/MAM mode,
making it impossible to obtain a final
result. Read through the checklist for
performing reliable measurements and
then repeat the measurement.*

«HI» Pulse orcuff | The pressure in the cuff is too high (over
pressure  |299 mmHg) OR the pulse is too high

too high (over 200 beats per minute). Relax for 5
minutes and repeat the measurement.*

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

«FL» Problemwith | If «<FL» flashes on the display, the device
Bluetooth® | failed to establish a connection with your
connection | smartphone. Make sure that Bluetooth®
is activated and repeat the procedure.

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

A Safety and protection

o Follow instructions for use. This document provides important

product operation and safety information regarding this device.
Please read this document thoroughly before using the device
and keep for future reference.

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.

This device comprises sensitive components and must be treated
with caution. Observe the storage and operating conditions
described in the «Technical Specifications» section.

Protect it from:

- water and moisture

- extreme temperatures

- impact and dropping

- contamination and dust

- direct sunlight

- heatand cold

The cuffs are sensitive and must be handled with care.

Do not exchange or use any other kind of cuff or cuff connector
for measuring with this device.

Only pump up the cuff once fitted.

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

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

Never open this device.

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

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

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.

microlife



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

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

o Under no circumstances should you alter the dosages of

drugs or initiate a treatment without consulting your doctor.

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

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

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

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

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

Device care

Clean the device only with a soft, dry cloth.

Cleaning the cuff

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

suds.

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

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

Batteries and electronic devices must be disposed of in

accordance with the locally applicable regulations, not with
domestic waste.

12. Guarantee

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

The following items are excluded from the guarantee:

o Transport costs and risks of transport.

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

Damage caused by leaking batteries.

Damage caused by accident or misuse.

Packaging/storage material and instructions for use.

Regular checks and maintenance (calibration).

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

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

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

www.microlife.com/support

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

13. Technical Specifications

Operating conditions: 10 - 40 °C /50 - 104 °F

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

15 - 95 % relative maximum humidity
Weight: 354 g (including batteries)

Dimensions: 160 x 80 x 32 mm

Measuring procedure: oscillometric, corresponding to Korotkoff
method: Phase | systolic, Phase V diastolic
20 - 280 mmHg - blood pressure

40 - 200 beats per minute - pulse

Storage conditions:

Measurement range:

Cuff pressure

display range: 0 - 299 mmHg

Resolution: 1 mmHg

Static accuracy: pressure within £ 3 mmHg

Pulse accuracy: 15 % of the readout value

Voltage source: 4 x 1.5V alkaline batteries; size AAA

Mains adapter DC 6V, 600 mA (optional)

BP A6 BT
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Battery lifetime: approx. 400 measurements
(using new batteries)

IP Class: IP20
Reference to EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
standards: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Expected service life: Device: 5 years or 10000 measurements
Accessories: 2 years

This device complies with the requirements of the Medical Device

Directive 93/42/EEC.

Technical alterations reserved.

The Bluetooth® word mark and logos are registered trademarks

owned by Bluetooth SIG, Inc. and any use of such marks by Micro-

life Corp. is under license. Other trademarks and trade names are
those of their respective owners.
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Microlife BP A6 BT
(@ Knonka CTAPT/CTONM OTOT OCLMMNOMETPUYECKII TOHOMETP NPEAHa3HaYeH ANns HeWH-
@ [vcnnent Ba3WBHOrO M3MEPEHUS apTepuanbHOro JaBneHus y niofel B

(® Konka M (MamsTb)

@ Kwonka Time (Bpewms)

(® THe3[o ANS MaHKeTbI

(® Mepexniouatens AFIB/MAM
(@ WHpmkatop ypoBHs AaBneHms
[Mopt USB

(@ THespo Ans 6rioka NUTaHNA
Otcek ans 6atapeit

D ManxeTa

2 CoemvHuTENb MaHXETHI

A3 - Kxonka «Hasag»

@3 + Kronka «Bnepen»

@3 Mepeknioyarens GrOKMPOBKM
Dvcnnei

CucTonnyeckoe JasneHne
@ [mactonmdeckoe AasneHme
@8 Yacrota nynbca

Wnawkatop paspsaa 6atapeit
@0 WHpuKkaTop NPaBunbHOCTI HAEBAHMS MaHKETbI
@) HgukaTop ABIKEHNA PYKN
@ Wutepsan spement MAM

@3 Wnpvkatop MepLaTensHoil aputmun (AFIB)
@3 Pexvm AFIB/MAM

@5 CoxpaHeHHoe 3HaueHme

@9 Nata/Bpems

@) Wnpmkatop nynsca

@ Mepep MCnonb3oBaHWeM NpuBopa BHUIMATENBHO NPOUTUTE
AaHHOE PYKOBOACTBO.

W3nenve Tuna BF

XpaHuTb B CyXoM MecTe

[MpeaHa3sHaveHue:

Bo3pacTe 12 neT v cTapLue.

[Mpnbop npoLuen KNMHUYECKNe UCTbITaHNS [AN1S UCTONb30BaHNS
nauueHTamm ¢ rnepToHNENs, TMNOTOHWEN, CaxapHbiM auabetom,
npn 6epemMeHHOCTM, NPeaknaMncum, aTepocknepoae, KOHEUHOM
CTaAUM NOYEYHON HE[OCTATOYHOCTH, OXVPEHNN U Y NIOfEil NOXM-
noro Bo3pacra.

Mpnbop MoxeT 0bHapyx1BaTb HEPABHOMEPHbI NYNbC, Xapak-
TEPHbI ANs MepLatenbHoit aputmun (AF). OBpatute BHUMaHKe,
4TO NPMBOP He NpeaHasHayeH ANs AUarHoCTMPOBaHMS MepLia-
TenbHOI apuTMuK. [InarHos MepLaTenbHas apuTMus MOXET ObiTb
NOATBEPXAEH TONbKo ¢ nomoLybio K. MaumeHTy pekomeHay-
eTcs 00paTUTLCA K TepanesTy.

YBaxxaeMblit nokynarenb,

IMpn6op 6bin paspaboTtaH B COTPYAHMYECTBE C Bpa4aMu, a KIuHU-
yecKie TeCTbl NOATBEPANNN BbICOKYI0 TOYHOCTb €70 M3MEpEeHNIA.*
Microlife AFIBsens -310 BeayLLas B Mupe LudpoBast TEXHOMNOMS
N3MepeHIs apTepuanbHoro JaBneHns Ans obHapyxeHns
chubpunnaumm npegcepanit (AF) n apTepuanbHO rMnepTeH3nm.
OT0 fABa MaBHbIX akTopa prcka BOHMKHOBEHWS MHCYNbTa UK
6onesHn cepaua. BaxHo onpegenutb AF 1 runepToHmMto Ha
paHHeil CTaaun, jaxe ecnu y Bac HeT H1Kakinx cumnTomoB. AF-
CKPUHUHI coBMECTHO ¢ anroputmom Microlife AFIB pekomeHay-
eTcs Ans niogei crapwe 65 net. Anroputm AFIB yka3sbiBaeT Ha
TO, Y4TO MOXET NPUCYTCTBOBATbL pnbpunnsaums npeacepauit. Ecnum
YCTPOWCTBO BblaaeT curHan AFIB Bo Bpems U3MepeHus aptepu-
anbHoro jaeneHus, cneayeT o6paTuTLCS K Bpady. AnropuTm
AFIBMicrolife 6bin KNUHUYECKN NPOBEPEH HECKONBKMMM U3BECT-
HbIMUNpoeccHoHanamu 1 nokaaarn, YTo YCTPOIACTBO BbIsBNSET-

nauueHToB ¢ AFIB ¢ TouHocTbio 97-100%. 12

Ipy BO3HMKHOBEHIUW BONPOCOB, NPOBnem Unu Ans 3akasa 3ana-
CHbIX YacTei, noxanyincra, obpaLlanTecs B MECTHbIN CEPBUCHDII
LeHTp Microlife. Baw aunep unv anteka MoryT npefoctasuts Bam
anpec gunepa Microlife B Bawwei ctpaHe. B kauecTBe anbTepHa-
TUBbI, NOCETUTE B VIHTEPHETE CTpaHuLy www.microlife.com, roe
Bbl cMOXeTe HailTV psif MONe3HbIX CBEAEHNI MO Hallemy
U3genuio.

ByabTe 3poposel — Microlife AG!

BP A6 BT

'[



* B npubope ucnonb30eaqa ma xe mexHonoaus UsmepeHut, ymo
U 8 ommeyeHHol Haepadamu modenu «BP 3BTO-A», komopas
YCNewHo npousia KNUHUYeCKUe UCNbIMaHUs 8 COomeemcmeauu ¢
npomokooM bpumarcko20 u MpnaHocko20 [unepmoHUYecko2o
Obwecmea (BIHS).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:6004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. MNosBneHue nHAMKaToOpa MepLaTENbHON apUTMUK
[NA paHHel AarHOCTUKY (aKTUBMPYETCSA TONbKO B
pexume AFIB/IMAM)

O10T NpMBOp MOXET BbISBNSTL MepLaTenbHyto aputmuto (AF).
3710T cumBon 23 0603HaYaeT, YTo MepLaTenbHast apuTMusi obHa-
pyXeHa BO BpeMs u3meperus. Moxanyiicta, oGpaTutech k cregy-
foLiemy ab3ally, 4Tobbl MONy4UTb MHOPMALWIO KacaTeNbHO
KOHCYmbTaLum ¢ Bawwmm Bpayom.

WHdopmauus ans Bpaya B cnyyae 4acToro nosiBNeHNs
MHAMKaTOpa MepuaTenbHOW apuTMuK

9T0T NpMBop SBNSETCH OCLMMIIOMETPUYECKUM M3MEPUTENEM
apTepuanbHoro AaBNEHNs!, KOTOPbIN aHannU3MpYeT Takke Hepe-
rynsipHOCTb MynbCca BO BpeMs namepeHus. Mpubop npoluen
KMMHUYECKME UCTIbITAHMUS.

CvmBoON MepLaTenbHoO apuTMUM NOSBNSIETCS Ha AUCTnee B
cryyae, ecnv MepLaTenbHas apuTMUsi NpUCyTCTBOBara BO
Bpems u3mepeHus. Ecnu cumson AFIB nosiBnseTcs nocne OkoH-
YaHusi MONTHOTO M3MEPEHNsi apTepUarnbHOro AaBNEHNS (TPEX-
KpaTHOro nocnesoBaTenbHOro M3MEPEHUs), NaLmMeHTy peko-
MeHIYeTCs NOBTOPUTL U3MEPEHNE (TPEXKpaTHOE nocneaosa-
TenbHoe namepenue). Ecrnin cHosa nosisutcs cumson AFIB -
naLMeHTy peKOMEHAYETCS 0BPATUTLCS 32 MOMOLLbHO K Bpady.
Ecnu Ha akpaHe MOHMTOpa 13MepUTENs apTepuanbHoro
AaBneHns nossnsetcs cumeon AFIB, 310 ykasbiBaeT Ha
BO3MOXHOE MpUCYTCTBIE MepLiaTenbHOi aputmMum. [lnarHos
MepLiaTenbHoN apuTMIMK, OAHAKO, AOIIKEH ObITb CAENaH Kapau-
0r10roM Ha ocHoBe pacLuncdpoBku OKT.

& [epxuTe pyKy HENOABIKHO BO BPEMSI M3MEPEHUS, YTOBI
n3bexarhb OLWMBOYHbIX PE3YrbTaTOB.

10
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&= 70T npubop MOXeT He 0BHapYXVBaTb MepLATENbHYO
apuUTMUIO Y NIOAEN C KapAVOCTUMYNSTOpaMM UNu Kapano-
pedubpunnatopamu.

MMpn Hanruum pubpUnNAALMM NPeAcepauni 3HaueHre
AVaCTONMYECKOro apTepuarnbHOro AaBNeHNst MOXeT ObiTb
HETOYHbIM.

Mpu conbpunnaLmum NpeacepAani AN HAAEXHbIX NOKa-
3aHWiA, JABNEHNE PEKOMEHYETCS U3MEPSTb B pexume
MAM.

Yo Takoe MepuatenbHas aputmus (AF)?

B Hopme ceppLe cokpalLaeTcs u paccniabnseTcs B perynspHoM
putme. OnpefeneHHble KNeTKM B CEPALIE FeHepUPYIOT anekTpuye-
CKIe CUTHarbl, KOTOPbIe BbI3bIBAKOT COKPALLEHMNS CepaLia 1 nepe-
kaumBaHve kposu. MepLiatenbHas apuTMus BO3HUKaeT, koraa
BbICTpbIe, HecnopsfoYHbIE NEKTPUYECKUE CUTHATbI B ABYX
BEPXHUX kamepax CepALa, HablBaeMblX NPEACEPANSMU, Bbl3bl-
BaloT VX HEperynspHble COKpaLLeHus (3To HasbiBaeTcs ubpun-
naumuammn). MepuaTensHas aputMns SBnsieTcs Haubonee pacnpo-
CTPaHeHHO hopMOil CepAieYHbIX apuUTMKIA. HacTo npu 3ToM He
BO3HWKAET HUKaKMX CUMMTOMOB, HO 3HAYUTENbHO YBENMYMBAETCS
PUCK BO3HVKHOBEHWS MHCYNbTa. Bam Heobxoanmo 0bpatutbes k
AOKTOPY, 4TOOLI KOHTPONMPOBATL 3Ty NPOBEMY.

Kto nonxeH 6bITb 06CneAoBaH Ha HanUyue MepuaTenbLHON
aputmMumn?

CkpuHuHr AF pekomeHgyeTcs Ans niogen craplue 65 net, Tak kak
C BO3paCcTOM BO3paCcTaeT BEPOSATHOCTb BO3HMKHOBEHWS MHCYMbTA.
CkpuHuHr AF Takoke pekoMmeHayeTcs Ans nioaei B BospacTe 0T 50
TeT, IMeIoLLMX BbICOKOE apTepuansHoe AaBnerme (Hanpumep,
SYS Bbiwe 159 unm DIA Bobiwe 99), a Takke ¢ gnabetom, uwemm-
yeckoit 6onesHbio cepaua, v Ang Tex, KTo paHee nepeHec
MHCYNbT.

AF-CKPUHWUHT HE pekoMeHayeTCst NPOBOAUTL Y MOMOLbIX Miofien
N Bo BpeMsi BEPEMEHHOCTH, Tak Kak 3TO MOXET NPUBECTY K
OWMBOYHBIM pesynbTaTaM 1 HeHyXHbIM TpeBoram. Kpome Toro,
morogble Moay ¢ anarHo3oM AF UMEKT HI3KYH0 BEPOSTHOCTb
BO3HWKHOBEHWS UHCYMbTa MO CPABHEHMHO C NIHOALMI NOXNIOT0
Bo3pacra.

®dakTopbl puUcka, KOTOPbIMU Bbl MOXeTe ynpaBnsTb
PaHHss anarHocTvka MepLaTenbHol apuTMun C MocneayHoLLMm
NeYEHNEM MOXET 3HAUUTENbHO CHU3UTL PUCK BO3HUKHOBEHMS!
WHCynbTa. 3HaHWe Baluero apTepuarnbHOro AaBNeHNs 1 3HaHue,

€CTb 1M y BaC MepLiaTeNibHas apuTMus - 370 NEPBbIN Lwar B
npocunaKTuke MHCynbTa.
For more information visit our website: www.microlife.com/afib.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B NepBblii pa3

Inserting the batteries

MepenBuHbTE Nepekmioyatenb HrIOKMPOBKM (15 B NONOXeHNe
«Pas6nokuposaHo». OTcek Ans 6atapeii 19 pacnonoxeH Ha
HUXHeW yacTu npubopa. BetasbTe 6atapen (4 x 1,58, pasmep
AAA), cobnioaas nonspHoCTb.

YcTaHoBKa AaThbl M BPeMeHH

1. Mocne ycTaHOBKW HOBbIX HaTapeil Ha gucnnee 3amMuraet
4McrnoBoe 3HaueHue roaa. [on ycTaHaBnMBaeTCs HaxaTnem
kHonku M (3). [ins Toro, YTo6bl NOATBEPAMTL BBELEHHOE
3HaYeHue 1 3aTeM YCTaHOBUTb MeCsL|, HaXmuTe KHoMKy Time
(Bpemsi) @.

2. HaxmuTe KHOMKY «+» 44 UnK «-» 33 ANS yCTaHOBKM MecsLa.
Haxmute kHonky Time (Bpewmst) (&) 4Tobbl noaTBEpANTS 1
3aTeM YCTaHOBUTE AeHb.

3. Cnepys BblluenpuBeAeHHbIM MHCTPYKLNSIM, YCTAHOBUTE fieHb,
4ac U MUHYTHI.

4. Mocne ycTaHOBKN MUHYT M HaxaTus kHonkv Time (Bpems) Ha
3KpaHe NoSBATCA jaTa U Bpems.

5. [Insi n3ameHeHns 4aThbl U BPEMEHN HAXMWUTE W yaepxuBaiTe
kHonky Time (Bpemsi) npubnuanTensHo B TeYeHWe 3 CEeKyHA,
noka He HaYHeT MuraTb rog,. [ocne 3Toro MOXHO BBECTU HOBbIE
3HaYeHNs, kak 3TO OMNCaHO BbILLE.

Moabop noaxoasLei MaHXeTbl

Microlife npegnaraet MaHxeTbl pasHbix pa3vepos. Boibepute
MaHXeTy, pa3mep KOTOpoii COOTBETCTBYeT 0bxBaTy Baluero
nneya (M3MepeHHOMY Mpy NNOTHOM NpUneraHuv NocpeavHe
nneya).

Pa3mep maHxeTbl | Ansa obxBaTa nneva

S 17 -22 cm (cm)

M 22 -32cm (cm)

M-L 22-42cm (cm)

L 32-42cm (cm)

L-XL 32-52cm (cm)

& [onb3yiTech Tonbko MaHxetamu Microlife!

BP A6 BT
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» OBpatutech B MECTHbIN cepBUCHBIN LieHTp Microlife, ecrn
NpUNoXeHHast MaHxeTa (1) He NOAXOAUT.

» [MoacoeanHuTe MaHXeTy K npubopy, BCTaBUB COEAUHUTEND
MaHXeTbl 12 B rHe3[0 MarxeTsl (5) 40 ynopa.

&= Ecnv Bl nprobpenu 3anacHyto makxety Microlife: otcoe-
AVHUTE pa3beMm Tpybku Ans nofayy Boagyxa (2 ot
MaHXeTbl (12, NOCTaBNEHHON C YCTPOACTBOM, 11 NOACOEM-
HWTE 3TOT Pa3beM K 3anacHoi MaHxeTe (pasbeM NoAXoauT
ANs BCEX Pa3MepoB MaHXeTbl).

Bb16epuTte pexum «O6bI4HbIW» unn «AFIB/MAM»

Mepep kaxabiM n3MepeHneM, HeobXoaNnmo BbiBpaTh pexmm

paboTbl npubopa: 0BbIYHbIN pexuM (0fnNHAPHOE M3MEPEHNE) UM

pexum AFIB/MAM (tpoiiHoe n3mepenue). B pexume AFIB/MAM
npubop aBTOMaTUYECKN BbINONHSIET 3 U3MEPEHUS, KOTOPbIE

CreaytoT OANH 3a APYIMM, JaHHble BCEX BbINONHEHHbIX N3Me-

PEHMi aBTOMATUYECKM aHANM3NPYETCS U Pe3ynbTaT BbIBOAMTCS

Ha amcnnen. Tak kak apTepuanbHoe faBneHne NoCTOsIHHO UaMe-

HsIeTCsl, pe3ynbTart, NonyyeHHbIi Takum obpasom, bonee

Ha[leXeH, YeM OIHO M3MepeHMe.

o Yr06bl BoIGpaTh pexum AFIB/MAM, caBuHbTE NepekntovaTenb
AFIB/MAM, (6) BBEPX [10 NOMNOXEHNS «3», NOKA HA AUCTNEe He
nossutcs cumeon MAM @4. UtoBbl nepeliTn B CTaHAAPTHbIN
pexvm (0AHO M3MEpeHNe), CABMHbTE nepekmtoyatens AFIB/
MAM BHI3 B nonoxexue «1».

o B HkHem npaBom yyacTke ancnnes otobpaxaetcs uudpa 1,
2 1nm 3, ykasblBatoLLas Ha To, Kakoe 13 Tpex 13mepeHui
BbINONHSETCS B HACTOSILLMA MOMEHT.

o Mexay u3aMepeHnsiM1 yCTaHOBMEH nepepbiB B 15 cekyHA.
OtcyeT oTobpaxaeT OCTaBLIEECH BPEMS.

o OtgenbHble pe3ynbTathl He 0ToBpaxatoTcs. ApTepuansHoe
Aasnenue ByfeT nokasaHo TONbKO NOCIE BbINONHEHWS TPEX
N3MEPEHNA.

o He cHUMaliTe MaHxXeTy Mexay U3MepeHUsiMU.

o Ecrnv ofHo 13 Tpex OTAENbHBIX U3MEepeHNi BbI3biBaeT
COMHEHMS, TO aBTOMATNYeCkM ByAET NPOM3BEeAEHO YETBEPTO..

= Onpegenenve ubpunnsaumm npeacepani (apurmms)

BO3MOXHO TONbKO B pesxume AFIB/MAM.

3. PekomeHpauuu gns noJly4eHns TOYHbIX pe3yib-
TaToOB U3MepeHua

» W3beraiite nanyecKoit akTMBHOCTH, He ELLbTE U He KypuTe
HenocpeAcTBEHHO Nepes U3MepeHneM.

»

MpucsabTe Ha CTyN CO CMKHKOIA Ha NSiTb MUHYT M paccnabb-

Tecb. [1ocTaBbTe HOMM Ha MOM POBHO M HE CKPELLMBAITE UX.

Bceraa npoBoauTe N3MepeHUs Ha OJHOI U TOMN Xe pyke

(0bbI4HO Ha neBow). PekomenayeTcs, 4Tobbl BO Bpems

nepBOro BU3uTa NaLyeHTa, Bpay NpoBen 3Meperns Ha ABYX

pykax, YToBbl ONpefeniTb Ha Kakoii pyKe Hy)XHO NPOU3BOAUTL
n3MepeHus B AanbHenwem. MoToM n3MepeHns NpoBoasTCs

TONbKO Ha TO pyke, Ha KOTOPOIA JaBNeHMe 0Ka3anoch BbiLLe.

CrumuTe obneratolLyto oaexay ¢ nneva. He cneayet 3akatbl-

BaTb pykaB pybaLlku, 3T0 MOXET NPUBECTM K CAABNUBAHWIO,

pykaBa 13 TOHKON TKaH1 He MeLLakT M3MEepeHmio, eCru npure-

raT cBo60aHO.

Bcerpa npoBepsiiTe, 4TO MCMONb3yeTCs NpaBUibHbIA pasMep

MaHXeTbl (MapKMpOBKa Ha MaHXeTe).

o [110THO HaNOXMTE MaHXETY, HO HE CIMLLKOM Tyro.

o Ybeautech, 4TO MaHXeTa pacnomnoxeHa Ha 1-2 cm (cm)
BblLLIE TOKTS.

o Metka apTepuu Ha MaHxeTe (MMHUS SNAMHOM OKOMO 3 cm
(cMm)) pOMKHa HaXOANTLCS HAA apTepuei C BHYTPeHHel
CTOPOHbI PYKY.

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

o YbequTech, 4TO MaHXeTa HaXOAUTCS Ha TOM Xe BbICOTE, YTO
1 cepaLe.

BbinonHeHue n3mepeHuin apTepuansbHOro
naBneHus

. Bbibepute «0BbIuHbIN pexuM» (OBMHAPHOE U3MEPEHUE) NN

«Pexum AFIB/MAM (TpoitHoe nameperue): nogpobHas
MHdOpMaLWS CM. TNaBy «2.».

. Haxmure kHonky CTAPT/CTOM (1) Ans Havana n3meperus.
. Tenepb GyaeT npousBeaeHa aBTOMATMYECKas Hakayka

MaHxeTbl. PaccnabbTech, He ABUraiiTech U He HanpsraiTe
PYKy [0 TeX rlop, Noka He 0ToGPa3NTCs pesynbTaT 3MepeHIs!.
[lbilunTe HOPManbHO U He pasroBapuBaiiTe.

. Ecnv namepenme yCnelHo 3aBepLUeHo, NoaKadka npekpata-

€TCS ¥ MPOUCXOAUT NOCTENeHHbI copoc AaBneHus. Ecnn
TpeGyemoe AaBreHue He AOCTUTHYTO, MPUBOP aBTOMaTHYECKH
npou3BeSeT [ONONHUTENBHOE HAarHeTaHWe BO3ayXa B
MaHXeTy.

. Bo Bpems uamepeHus, nHankaTop nynbca @ MUraet Ha

avcnnee.
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6. 3atem oTobpaxaeTcs pesynbTat, COCTOSLLMIA U3 CUCTONNYe-
CKOTO (16) M ANACTONMYECKOrO (17) apTepuarnbHOro AaBneHus, a
Takke nynbca 48. CMm. Takke NOSCHEHNS N0 ApyrvM noKasa-
HUSIM ZMCTInest B 3TON MHCTPYKLMN.

7. To OKOHYaHMIO M3MEPEHNS CHUMUTE 1 Y6epuTe MaHXeTy.

8. Otkntounte npubop. (Mprbop aBTOMATUYECKM OTKIIOUMATCS
npubnusuTensHo Yepes 1 MUHYTY).

& Onpegenenve dubpunnauuu npeacepauit (apurmms)

BO3MOXHO TOMbKO B pexume AFIB/MAM.

Bbl MOXeTe 0CTaHOBUTL U3MepeHue B Nt0BO MOMEHT

HaxaTuem kHonku CTAPT/CTON (Hanpumep, ecrv Boi

uenbITbIBaeTe HeyAo6CTBO UMM HENPUSTHOE OLLYLLEHWE OT

HarHeTaemoro AaBnexus).

3T0T npubop cneLuanbHo TECTUPOBANCS ANs NPUMEHEHNS

npu BepemeHHOCTY 1 Npeaknamncuu. Ecnn Bo Bpems

6epemeHHOCTH Bbl 06Hapyxuni HEOBbLIYHO BbICOKMIA
pesynbTaT, To Bbl AOMKHBI OCYLLECTBUTL MOBTOPHOE M3MeE-
peHue (Hanpumep Yepes 1 yac). Ecnu peaynbTat no-npex-

HEMy BbICOKWIA, TO MPOKOHCYNbTUPYITECH CO CBOUM

nevaLyymM BpauoM U TMHEKONOroM.

Bo Bpemsi 6epemeHHoCTH 3Hauok AFIB MOXHO UrHopupo-

BaTb.

&

Kak oTmeHnTb coxpaHeHue pesynbTarta

Korpa pesynbTtar nosBUTCS Ha AuCTnee, HaXMITE U epkuTe
Haxaton kHorky CTAPT/CTOIT. (1) noka kHornka «M» @5 He
HauHeT MuraTb. [oaTBEpAMTE yaaneHue, Haxas KHOMKy M (2.

Kak onpegenutb apTepuansHoe aaBnexve

CBeToBble AMOAbI B NEBOI YacTy aucnnes (7) ykasblsaloT Ha
[Avana3oH, B KOTOpbIA NONafaeT M3MepeHoe apTepuansHoe
nasnenue. MamepeHoe aasnenne Haxogurcs nubo B onTu-
MarbHOM (3eMeHblit), NOBBILLEHHOM (XeNTbIi), MO BbICOKOM
(kpacHbIi) AnanasoHe. KnaccudmkalLms AaHHbIX N0 M3MEpPEHHOMY
AABMEHNIO Ha AVAN030HBI MPOUCXOANT MO MEXAYHapPOAHBIM
avpekTBam (ESH, ESC, JSH). [laHHble BbipaXeHbl B MM.PT.CT.

Cucrto- |[uacto-
nuye- | nuve-
[unana3ox cKoe cKoe PekomeHpaums
2. | noBbILLEHHOE 130-134|80-84 |CamocTos-
apTepuanbHoe TENbHBIN KOHTPOIb
[aBrneHve
3.|apTepuansHoe (<130 <80 CamocTos-
[aBrneHve B TENbHBIN KOHTPOIb
Hopme

OueHKa JaBneHUs OnpeaensieTcsl No HanBbICLIEMY 3HAYEHUHO.
Hanpumep: aasnexve 140/80 mm Hg (mm pt.cT.) u sasnexme 130/
90 mm Hg (MM pT.cT.) 06a OLEHNBAIOTCS Kak «apTepuanbHoe
AaBNEHNE O4YEHb BbICOKOEY.

5. MamaATtb

OT0 YCTPONCTBO aBTOMATUYECKN COXPaHSET nocneaHne 99 nave-
peHuii.

MpocMoTp coxpaHeHHbIX BENIUYUH

MepenBuHbTE Nepekmnioyatent HrIOKMPOBKM (15 B NONOXeHWe

«Pas3brokupoaHo». KpaTtko HaxmuTe kHonky M (3). CHavana Ha

avcnnee nokaxetcs 3Hak «M» @9 u «Ax, koTopblii 0603HavaeT

cpeAHee BCex CoXpaHeHHbIX 3HaYeHW.

Haxvmaitte KHOMKW «+» 19 unm «-» 43 4T0BbI NPOCMOTPETH

COXpaHeHHbIe B NamsTh 3HaveHns. CHoBa HaxmuTe kHonky M

4T0BbI BBITY 3 PEXUMA NAMATH.

= OB6patute BHMMaHWe, 4TO MaKCManbHbIA 00beM NaMsTH B
99 n3mepeHuin He MoxeT ObITb NpeBbILLeH. Korga namaTtb
3anonHeHa, 100th namepeHve 3anucbiBaeTcs BMECTO
CaMoro paHHero. 3HaueHus JOMKHbI BbITb OTCNEXEHBI
BpayoM A0 AOCTUKEHNS MakCMarnbHOro obbema namsTv —
MHaye JaHHble ByayT noTepsiHbl.

YpaneHue Bcex 3HaYeHU
Ecnv Bbl yBepeHb! B TOM, YTO XOTUTE yAanuTb BCe XpaHuMble
3HaueHs 6e3 BO3MOXHOCTM BOCCTAHOBIIEHNS], YAEPXKMBaliTe

Cucro- | inacro- KkHomKy M B HaxaToM NonoxeHu (npessapuTensHo npudop Heob-
Ninye- nnye- XOANMO BbIKIIOYNTB) A0 nosiBnenns «CL» n 3atem otnyctute
AvnanasoH Ckoe Cckoe PekxomeHpauns KHOMKY. [IN5 OYNCTKM NaMATU HaXMUTE KHOMKY M B MOMEHT, Koraa
1.|aptepuanbHoe  |2135 285 O6patutecs 3a muraeT «CLy». OTfenbHble 3Ha4eHs He MOTyT ObITb YAaneHs.
[naBrexne MeANLMHCKON &= OtmeHa ypanenus: HaxmuTe kHonky CTAPT/CTOM (1) Bo
CIIMLLKOM MOMOLLbHO Bpems Muranus «CLy.
BbICOKOE
BP A6 BT
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6. WHpukatop pa3pspa 6atapeil M UX 3ameHa

Batapeyn nouTu paspsixeHbl

Ecnu 6atapen ucnonb3oBaHbl NpubnuanTensHo Ha %, To npu
BKIMIOYeHUN Npubopa CMBON 3NEMEHTOB NuTaHns G9 byaet
muraTb (oTobpaxaeTcs YaCTU4YHO 3apshkeHHast batapes).
HecmoTps Ha T0, YTO NPUBOP NPOAOIKUT HAAEXHO NPOBOAUTH
13MepeHus, He0bX0AMMO NOLrOTOBUTL HOBbIE 3NEMEHTbI
MUTaHS Ha 3aMeHy.

3ameHa pa3psikeHHbIX baTapen
Ecnn 6atapev paspsixeHbl, TO Npy BKKYEHUN Nprbopa CMBON
3neMeHTOB NuTaHus 39 ByaeT muraTb (0TobpaxaeTtcs pasps-
XeHHas baTapes). lanbHelLume U3MepeHns He MOryT MPON3BO-
AuTbCA A0 3ameHbl baTapeii.
1. OTkpoitTe oTCek batapeit G0 Ha HHen YacTu npubopa.
2. 3amenuTe b6atapew, ybeamsLunch, YTO cobntogeHa nonsp-
HOCTb B COOTBETCTBIUM C CUMBOMNAMM B OTCEKE.
3. [ina Toro, 4Tobbl YyCTAHOBUTL ATy W BpeMsl, CriegymTe npove-
nype, onucaHHom B «Pasgene 2.».
& B namsi coxpaHsioTCs BCE 3HAYEHWS, HO AaTa 1 Bpemst
BynyT cOpoLLeHbl — NO3TOMY nocre 3amMeHbl 6aTapeit ro
aBTOMATUYECKM 3aMUTraeT.

OneMeHTbI NUTaHWsA U Npoueaypa 3aMeHbI
&= [Moxanyiicta, ucnonb3yiite 4 HoBbIe LENoYHbIE BaTapen

Ha 1,5V (B) ¢ anuTenbHbIM cpokom cnyxbbl pasmepa AAA.

& He ncnonbayiite GaTapeu ¢ UCTEKLIMM CPOKOM FOBHOCTY.
& [HocTtaHbTe H6atapew, ecnv npubop He OydeT UCronb3o-
BaTbCs B TEYEHWE ANUTENBHOTO NepuUosa BPEMEHN.

Ucnonb3oBaHue akkyMynsTopoB

C npnbopom MoxHo paboTaTb, UCMOMb3ys akKkyMyNSTOPHbIE

6atapew.

&= [oxanyiicTa, ucnonb3ayiTe TOMbKO OAMH TUM akkyMyrisi-
TOpHbIX Batapen «NiMH».

& bartapen HeobxomnMo BbIHYT U Nepe3apsanTb, e
NOSIBNISIETCS CUMBOM 3MEMEHTOB NMUTaHUs! (paspskeHHas
Batapes). OHUM He [OMXKHbI OCTaBaTLCS BHYTpU Npubopa,
MOCKOMbKY MOTYT BbIATM U3 CTPOS! (faXe B BbIKMHOYEHHOM
npubope 6aTapen NpoAOIMKAIT pa3psKaThCs).

AxkymynsTopbl HE mMoryT 3apsikatbes B npubope!
[MoBTOPHO 3apsANTE aKKyMynsTOpbI BO BHELIHEM
3apSAAHOM YCTPOMCTBE W 03HAKOMbTECH C MH(OPMaLnen
1o 3apsiake, YXoAay W CPoKy Cryx6bi!

7. WUcnonb3oBaHue 6Gnoka NUTaHus

Bl MoxeTe paboTaTh ¢ npubopom npu nomoLLy Bnoka nuTaHus

Microlife (MocTosHHbIN Tok 6B, 600 MA).

& Vcnonbayitte Tonbko 6roku nutaHus Microlife, oTHocs-
LYMECs K OPUTMHANBHBIM NPUHAANEXHOCTAM 1 paccyum-
TaHHbIE HA COOTBETCTBYIOLLIEE HaNpPsHKEHMe.

&= Ybeautech B TOM, 4TO HU 60K NUTaHWS, HY kabenb He
MoBPEXAEHbI.

1. BerasbTe kabenb 6noka nutanms B rHe3no 6noka nutanms (9)

B npubope.

2. BcraBbTe BUNKy broka nuTanus B po3eTky.

Mpw noakmnioyeHnn 6roka NUTaHNS TOK ANEMEHTOB NUTaHWS He

notpebnsetcs.

8. ®yHkuus Bluetooth®

OT0 YCTPOMCTBO MOXHO MCMONb30BATh B COMETAHUN cOCMap-
T¢HOHOM, Ha koTopoM ycTaHoBneHo «Microlife Connected

Health+» App. Bluetooth® aeTomaTnecku aKkTusmpyercs nocne
3aBEPLLEHNS U3MEPEHMSI.

1. AKTUBMPYITE (OYHKLMIO Bluetooth® Ha eawwem cMapTdoHe.

2. Axtusunpyitte doyHkumio Bluetooth® Ha Bawem npubope.
HaxmuTe KHOMKy «+» (14, koraa npubop HaxoauTCs B pexvme
OXmpaanusi. Ha gucnnee HauHeT muratb cumBon «bty.

[ns nony4eHust 6onee nogpobHol MHopMALMKM NoceTUTe cant

www.microlife.com/connect.

9. ®yHKUMK CBA3M C KOMNBLIOTEPOM

Mpnbop MOXET NOAKNIOYATLCS K NEPCOHANBHOMY KOMMbIOTEPY
(MK) npu ncnonb3osaHum nporpammHoro obecneyermns Microlife
Blood Pressure Analyzer+ (BPA+). [JaHHble n3 namsTv nepeaa-
totcst Ha MK nyTem coeauHeHns MoruTopa ¢ kabenem K.

Ecnu B komnnekTe HeT Bayyepa 4N 3arpy3ku u kabens, T0
ckavaiTe nporpammHoe obecneyenne BPA + c Beb-caiiTa

& Bcerna BuiHUMaliTe akkyMynsTOpbI, eCriv He cobupaetecs  Www.microlife.com/software u ucnonb3yire USB-kabent ¢ 5-
nonb30BaThCs NPUBOPOM B TeUeHIe Heaenw unu Gonee! KOHTaKTHbIM pagbemom Mini-B
& & BoBpems coeanHenus ¢ MK npubop ynpaenseTcs koMmbto-
TEPOM.
14 microlife



10.Coobuenms 06 ownbkax Ownbka | Onucanne | BosmoxHas NpuunHa n ycTpaHeHue
Ecnv Bo Bpems n3mepeHns npouecxoaunT olumnbka, To npoueaypa «LO» Mynsc [ynbC CRMLIKOM HU3KWIA (MeHee
13mMepeHus NpepbiBaeTcs v Bblaaetcs cooblueHre ob owmbke, crvwkom |40 yaapos B MuHyTy). [MoBTOpUTE MU3Me-
Hanpumep «Err 3». HU3KII peHue.*
Ownbka | OnucaHne |Bo3moxHas npu4MHa u ycTpaHeHue «FL» Mpobnema | Muratowmit cumeon «FL» Ha akpaHe
«Err1» |CurHan VIMnynbCHble curHanbl Ha MaHxeTe c Blue- 03HaYaer, 4To coeanHeHue npubopa co
CNWWKOM | crMLKoM cnabble. MOBTOPHO HarnoxwTe tooth® CMapTOHOM He Bbino YCTaHOBNEHO.
cnabbiit MaHXETY 1 NOBTOPUTE U3MEpEHMe.* coeauHeHn | Ybeautecs, uto dyHkums Bluetooth®
«Err2» | OwnBouHbl |Bo Bpemst U3MepeHus MarxeTa 3aduk- em aKTMBMPOBaHa, 1 NOBTOPUTE NPOLIEAYPY.
@ € CUrHanbl | cupoBana oLWMBOUHbIe CUTHarb, * [Noxanyticma, HemednIeHHO NPOKOHCYIbMUPYUMECh C 8padom,

BbI3BAHHbIE, HANPUMEp, [BUXEHNEM
WM COKpaLLieHNeM ML, MosTopuTe
M3MepeHue, aepxa pyKy HEMOABIKHO.

«Err3» |OtcytcT- | MaHxeTa He MOXeET ObITb Haka4aHa 10
@ BYyeT HeoBXONMOro YPOBHS! AABNEHNS.
AaeneHve B | BoaMoXHO, MeeT MecTo yTeuka.
Marxete | MpoBepbTe, YTO MaHXeTa NOACOeAU-
HeHa NPaBuIbHO U He CIMLLIKOM
csobogHa. lMpn HeobxoanMoCTy 3ame-
HuTe 6aTapeu. MoBTOPUTE M3MEPEHME.

€cnu 3ma unu Kakas-nubo Opyaas npobnema 803HuKaem

NOBMOPHO.

= Ecnu Bawm kaxertcs, 4To pesynbTaThl OTMYAKOTCS OT
06bIYHbIX, TO, NOXAMNYACTa, BHUMATEMbHO NPOYTUTE
nHopmaumio B «Pasgene 1.».

11. TexHuka 6e30nacHOCTH, yxof, NpoBepka TOYHOCTH
M yTMnNu3auus

«Err 5» | OwmBoyHbl | CurHarbl U3MepeHust HETOUHbI, 13-3a

(apTedhakT) | MOXHO. MpouTUTE pekoMeHzaLmun Ans
MOMy4YeHNs HalEXHbIX PeayrbTaToB
U3MEpEHHIA 1 3aTeM NOBTOPUTE U3Me-

/ipe3ynbTat |4ero oTobpaxeHne pe3ynbTaToB HEBO3-

pexue.*
«Err 6» |Pexum AF| | Bo Bpems namepeHns npousoLLno
B/MAM CTMLLKOM MHOrO OLIMBOK B pexiume

AFIB/MAM, noatomy nomny4eHne OKoH-
YaTenbHOro pesyrnbTata HeBO3MOXHO.
MpoyTuTe pekomeHaaLum Ans nony-
YeHNst HaleXHbIX PE3yNbTaToB U3Me-
PeHWii 1 3aTeM NOBTOPUTE N3MepeHue.*

«HI» Mynbc unn | [JaBneHne B MaHXeTe CNLLKOM
AaeneHve | Bbicokoe (cBbilwe 299 mm Hg (vm
MaHxeTbl | pT.CcT.)) VIV NynbC CRMLIKOM BbICOKMIA
crnvwkom | (cBbiwe 200 ynapos B MuHyTy). OTH0X-
BbICOKM HUTe B TeYeHne 5 MUHYT 1 NoBTOpUTE
n3mepeHue.

A TexHuka 6e3onacHocTH 1 3awuTa

o CrieyiTe MHCTPYKLMAM MO UCTIONB30BaHMI0. B aTom Aoky-
MEHTE COLlepaTcs BaxHbIe CBeAeHNs 0 paboTe u besona-
CHOCTM 3TOro ycTpoicTBa. Mepea ucnonb3oBaHNeM ycTpoit-
CTBA, NOXanyncTa, BHUMaTeNbHO NPOYUTAITE 3TOT AOKYMEHT !
COXPaHWUTE ero Ans AanbHEeMLIero NCMoNb30BaHMS.

o [Ipnbop MOXET 1CNOMNb30BaTLCA TONMBKO B LIENSIX, ONUCAHHBIX B
A@HHOI MHCTPYKLW. V13roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEH-
HOCTM 3a NOBPEX/AEHNS, BbI3BaHHbIE HENPaBUbHBIM MCMONb-
30BaHMeEM.

o B cocras npubopa BXofsT HyBCTBUTENbHbIE KOMMOHEHTbI,
TpebytoLLme 0CTOPOXHOO 0bpalLleHns. O3HakoMbTECH C ycro-
BMSIMW XPaHEHMs! M SKCTINyaTaLym, On1caHHbIMU B pasgene
«TeXHUYECKME XapaKTepUCTUKN»!

o Obeperaitte npubop ot:

- BOAbI ¥ BNaru

- 3KCTpeMmanbHbIX TemnepaTyp
- YAapoB 1 nagexni

- 3arpsI3HEHMs 1 Nbln

- MPAMbIX COMHEYHbIX Nyyen

- Xapbl 1 xonoga

o MakxeTbl NpeAcTaBNsoT cOBOI HYBCTBUTENbHbBIE SNEMEHTbI,
Tpebytowme bepexHoro obpalleHms.

BP A6 BT
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He meHsiiTe Apyrie yacTy MaHXeTbl UMW KOHHEKTOP MaHXeTbl
ANsi U3MEPEHUI C 3TUM YCTPONCTBOM.

[pon3BoaNTE HaKauKy TOMbKO HAMOXEHHON MaHXeTbI.

He ncnonb3yiTe yCTpoNCTBO BOMM3N MCTOUHUKOB CUMBHBIX
3MEeKTPOMArHUTHBbIX NoneM, Hanpumep PsAOM ¢ MOBUNbHBIMM
TenedoHamu UnK pagnocTaHLmaMu. Bo Bpems ucnonb3o-
BaHWA YCTPONCTBA MUHMMAmbHOE PacCTOSIHUE OT UCTOYHMKOB
Takux nonewn JOMKHO COCTaBnsATh 3,3 m (M).

He ncnonbayiite npubop, ecni Bam KaxeTcs, YTo OH NoBpe-
KOEH, UMK eCAvt Bbl 3aMETUNM YTO-NBO HeoBbIYHOE.
Hukoraa He BCkpbIBaliTe npubop.

Ecnn npubop He BygeT ucnonb3oBaThCs B TEUEHWe ANMTENb-
HOrO Nepuoaa BpeMeHM, TO U3 Hero CneayeT BbiHyTb baTa-
penku.

MpoyTtnTe fanbHeiluMe ykasaHus no 6e3onacHocTv B
OTAENbHbIX pa3aenax aToit UHCTPYKLK.

PesynbTaThl M3MepeHus, KOTopble NpeAoCTaBnseT STOT
npubop, He ABNAOTCA AnarHo3oM. OHK He 3aMeHsIoT Heobxo-
AMMOCTb KOHCYNbTaLyN Bpaya, 0COBEHHO ECTN OH He COOT-
BETCTBYIOT CUMNTOMaM nauuenTa. He nonaraitech Tonbko Ha
pesynbTaT M3MepeHus, BCeraa paccMatpuBaiite apyrve
noTeHLManbHble CUMNTOMbI W xanobbl nauueHTa. Obpatutech
k Bpayy Unu BbI3OBUTE CKOPYHO B Crly4ae HeobxoanMocTy.
MocTosHHO NOBbILIEHHOE apTepuanbHOe AaBNeHNe MOXeT
HaHecTy yuiep6 Bawemy 3a0poBbio, U B 3TOM criyyae Bam
Heob6xoanMo obpaTuTbes K Bpayy!

Bcerpa coobuyaiite Bpady o Bawem gasneHnm u coobuyaite
emy/ei, ecnv Bl 3amMeTunn YTo-HUBYab HEObbIYHOE K
U4yBCTBYeTe HeyBepeHHOCTb. Hukoraa He nonaraittechb Ha
pe3ynbTaT 0AHOKPaTHOTO M3MEePEHUs apTepuanbHOro
naBneHus.

Hu npu kakux 06CTOATENLCTBAX HE MEHSAIHTE AO3UPOBKY
neKkapcTB U He 3aHUMaliTeCb CaMorneyeHnem 6e3 KoHCyMb-
Taluy Ballero neyaliero Bpava.

PacxoxpaeHusa mexay pesynbtatamu M3MepeHuii, nonyyeH-
HbIMW BPa4OM UM B anTeke, 1 pe3ynbTatamu, nony4eHHbIMU B
[AOMALLHMX YCIOBUSX, TaKke ABNSAITCS BNOTHE HOPManbHBIMA,
MOCKOMbKY CUTYaLMK, B KOTOPbIX MPOBOASTCS U3MEPEHWS,
COBEPLUEHHO Pa3NMYHbI.

MokasaHus nynbca He NPUroAHbLI ANS UCMOMNL30BaHMS B
Ka4yecTBe KOHTPONA YacTOTbl KapanocTUMynsTopa!

o Bo Bpems 6epeMeHHOCTH creayeT TILATENbHO CNeauTb 3a
apTepuanbHbIM AaBNEHUeM, NOCKOSbKY Ha NPOTSHKEHWM 3TOMO
nepuoaa OHO MOXKET CYLLECTBEHHO MeHSTbCS!

M03aboTbTeCh 0 TOM, YTOBbI 16TH HEe MO UCMONb30BaTh

npubop 6e3 NprcMOTPa, NOCKONBKY HEKOTOPbIE Er0 MeNK1e
4acTn MoryT BbiTb NpornoyeHs!. [Mpu noctaeke npubopa ¢
kabensimu 1 LnaHramMm BO3MOXEH PUCK YAYLUIEHMS.

Yxog 3a npuéopom
Vcnonbayiite Ans YncTkM Npubopa TONbKO CyXyto, MATKYIO TKaHb.

OuuncTka MaHXeTbl

OCTOPOXHO yAanuTe NsTHAa C MaHXETbI C MOMOLLbH BIaXHOM

TPSINKW U MbINbHOM BOABI.

A MPEAYNPEXOEHMUE: Hu npu kakix 06CTOATENLCTBAX HE
[0MyCKaeTCs CTUPKa BHYTPEHHEN 3NacTU4HON kamepbi!

MpoBepka TOYUHOCTH

Mb! pekomeHzyem NpoBepsTL TOYHOCTL NpMBOpa kKaxaple 2 roaa
nnbo nocrne MexaHN4Yeckoro BO3LENCTBUS (Hanpumep, nageHus).
[ins npoBeaeHns Tecta 06paTUTECh B MECTHBIN CEPBUCHDII LIEHTP
Microlife (cm. BBEEHME).

Ytunusauma

batapen 1 anekTpoHHble NpubopbI criegyeT yTUamanpo-
BaTb B COOTBETCTBUM C MPUHATBIMM HOPMamu 1 He Bblbpa-
CbIBaTb BMeCTe € BbITOBLIMK OTXO[aMN.

12.TapaHTus

Ha npubop pacnpocTpaHsieTcs rapaHTUs B TeYeHne 5 net ¢ farbl

npuoBpeTeHns. B TeyeHne 3TOro rapaHTMitHOro nepuoaa, no

Halwemy ycmoTpeHuto, Microlife GecnnatHo 0TpeMOHTUPYET Unm

3aMEHWT HeWCrpaBHbIN MPOAYKT.

BekpbITie 1N 3MeHeHe YCTPONCTBA aHHYNNPYeT rapaHTuio.

CreqyioLLye MyHKTbI UCKMIOYEHbI 13 rapaHTuu:

o TpaHCNOpTHbIe NOBPEXAEHNS 1 PUCKU, CBA3aHHbIE C TPaH-
CropTOM.

o [loBpexaeHus, BbI3BaHHbIE HENPaBUbHBIM MPUMEHEHNEM
1N HeCOBMIOAEHNEM MHCTPYKLMN MO MPUMEHEHWIO.

o [loBpexaeHwsl, BbI3aBaHHble yTeukol batapeit.

o [loBpexaeHns, BbI3BaHHbIE HECHACTHBIM CITy4aeM Unn Henpa-
BUIMbHbBIM MCMONb30BAHNEM.

o YnakoBka / XxpaHeHe MaTepnanos W MHCTPYKLMK MO NpumMe-
HEHMIO.
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o PerynspHble npoBepky 1 0bcnyxusaHue (kanubposka).

o Akceccyapbl v U3HalLmMBaloLLmecs YacTu: batapeu, agantep
nuTaHmus (Npu HeobxoaMmMocTy).

Ha maHxeTy pacnpocTpaHsieTcsl rapaHTus (repMeTMYHOCTb

BO3AYLUHOTO Kranaa) Ha 2 roga.

Ecnun Tpebyetcs rapaHTuitHoe obcnyxusaHne, obpatutecs k

Aunepy, y KoToporo Gbin nprobpeTeH NPOLYKT, UK B MECTHYIO

cnyx6y nogaepxku Microlife. BeimoxeTe cBA3aTbCS C MECTHBIM

cepsucom Microlife yepes Haw caiT:

www.microlife.com/support

KomneHcauys orpaHnyeHa CTOUMOCTbI0 NpoaykTa. [apaHTus

OypeT npegocTasneHa, ecnv Becb ToBap bygeT BO3BpaLLEeH C

OpUrMHanbHbIM CYETOM. PEMOHT 1N 3aMeHa B pamKkax rapaHTim

He NpoANeBaeT 1 He BOCCTAHABNMBAET CHAYana rapaHTUHbIN

cpok. FOpuaunyeckme npeTeHanm 1 npasa noTpedutenei He orpa-

HWYeHbI 3TOM rapaHTUeN.

13. TexHn4eckue xapakTepuCcTMKM

Ycnosus
NpUMEHeHUA:

YcnoBus xpaHeHus:

Macca:

Pa3mepbi:
Mpouepypa nsme-
penus:

[nana3oH uame-
peHuii:

ot +10 °C o +40 °C

MaKcuManbHas OTHOCUTENbHas Bax-
HocTb 15- 95 %

ot -20 °C po +55 °C

MaKcuManbHas OTHOCUTENbHas Bax-
HocTb 15- 95 %

354 g (r) (skntovas batapeiiku)

138 x 94,5 x 62,5 mm (Mm)
OCLMNIoMeTpuYeckasi, B COOTBETCTBIM C
meTofom KopoTkoBa: dasa | cuctonuye-
ckas, chasa V guactonuyeckas

20 - 280 mm Hg (Mm pT.CT.) — apTepu-
anbHoe AaBneHne

40 - 200 yoapoB B MUHYTY — MyNbC

TouyHoCTb M3Me-
peHus nynbca:

WcTouHMK nuTaHus:

45 % CYMTaHHOrO 3HaYEHMs

4 x 1,5V (B) wenoyHble 6aTapeiiku
pasmepa AAA

Brok nutanusa noctosHHoro Toka 6B, 600
MA (onunoHanbHo)

Cpok cnyX0bl npumepHo 400 n3mepeHuit (Npy Ucnonb-
Gatapeu: 30BaHIUN HOBbIX LLIENOYHbIX 6aTapeit)
Knacc 3awutbr: IP20

CoorBertctaue cran- EN 1060-1/-3 /-4; [EC 60601-1;
papram: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Oxupaembivt cpok  Mpubop: 5 net unm 10000 nameperuit
cnyx6bi: Komnnektytowpwe: 2 ropa

[laHHbI npubop cootBeTCTBYET TpeboBaHuam AnpekTuebl EC o
MeauLnHckom obopynosaHun 93/42/EEC.

MpaBo Ha BHECEHME TEXHUYECKUX M3MEHEHMIA COXpaHseTes 3a
npou3BoaMTENeMm.

ToproBas Mmapka 1 noroTun Bluetooth® sensiiotcs 3aperncTpupo-
BaHHbIMW TOProBLIMIM Mapkamu, NpuHaanexalyumi Bluetooth
SIG, Inc. Nioboe ncnonb3oBaHMe 3TUX TOProBbIX MapoK Kommna-
Huen Microlife Corp. siBnsieTcs nuueHaupoBaHHbIM. [pyrue
TOProBbIE MapK1 1 TOProBble Ha3BaHWS MPUHAAMNEXAT UX COOTBET-
CTBYIOLYMM BriafienbLam.

WHpukauus

faBnexns B

MaHxerTe: 0 - 299 mm Hg (Mm pT.CT.)
MuHMManbHbIW Wwar

MHANKaLUK: 1 mm Hg (Mm pT.cT.)
CraTuyeckas AaeneHve B npegenax + 3 mm Hg
TOYHOCTb! (MM pr.CcT.)

BP A6 BT
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Microlife BP A6 BT

(@ Bytox START/STOP (CTAPT/CTONN)

@ [vcnnen

(® M-6yTOH (namer)

(@ ByToH 3a HaCcTpoitka Ha Yaca

(® THeapo 3a MaHlweTa

(® AFIB/MAM-Kniou

@ WHpvkaTop «cBeTobap»

USB Mopt

(9 THeano 3a afanTepa 3a enekTpudeckaTa Mpexa

OtpeneHue 3a batepunte

D Manwer

(2 KoHekTop 3a MaHweTa

@3 - ByToH «Hasan»

@3 + ByToH «Hanpen»

(9 ByToH 3a 3aKniouBaHe

Oucnnei

CMCTONHa CTOHOCT

A9 [nactonHa cToitHoCT

(3 BenuumHa Ha nynca

Wnaunkatop 3a 6aTepunte

@9 WHankaTop 3a NPaBUIHO NOCTABEH MaHLLET

@) VHaukaTop 3a BMKEHNE Ha pbkaTa

@2 MAM-Bpemesy nHTepaan

@3 WnankaTop 3a NpenchpaHO MbXaeHe (MpeackpaHa dhnbpu-
naums)

@3 AFIB/MAM-Pexum

@9 3anameTeHa CTOHOCT

@9 [lataluac

@) Wnankatop 3a nync

MpoyeTeTe BRUMATENHO MHCTPYKLMUTE, MPean Aa Nons-
BaTe TO3 ypea.

Knacudukaums Ha usnonssanute getainnv - un BF

CbxpaHsiBaiiTe Ha Cyxo

[peaHasHayeHme:

Toan ocLMNOMETPUYEH anapar 3a KPbBHO HansiraHe € npeaHas-
Ha4eH 3a N3MepBaHe Ha HEeMHBA3MBHO KPBBHO HansaraHe npy xopa
Ha Bb3pacT 12 unu noseye roauHu.

Tolt e KIMHMYHO BanMAMpaH Npy NaLMEHTH C XMNEPTOHMUSI, XWMo-
TOHUS, MabeT, GpemMeHHOCT, MPeeKamncus, aTepocknepoaa,
KpaeH cTaguit Ha 6bbpeyHo 3abonsiBaHe, 3aTbCTABaHE U
Bb3PACTHU NaLMEHTU.

YCTPOICTBOTO MOXE f1a OTKPUE HEPaBHOMEPEH NynC,
nofckasBall, npeAcbpaHo MbxaeHe (AF). Mons, obbpHeTe
BHWUMaHWe, Ye YCTPOWUCTBOTO HE € NpeaHa3sHa4eHo 3a anarHo-
CTUKa Ha NpeAcbpAHo MbxaeHe (AF). QuarHosata 3a npeg-
cbpAHo MbxaeHe (AF) moxe fa 6bae noTBbpAEHa camo Ype3
EKT. MaumeHTbT ce cbBeTBa 4a NOCETH nekap.

YBaxaemu notpebutento,

To3u MHCTPYMEHT e pa3paboTeH B CbTPYAHUYECTBO C fekapy, a
KMMHUYHWTE U3NUTaHWS AOKa3BaT BUCOKAaTa My TOYHOCT.*
Microlife AFIBsens e BogelLa CBETOBHA TEXHONOMMS 3@ paHHO
OTKpWBaHe Ha npeacbpaHO MbxaeHe (AF) n xunepToHus. ToBa ca
[iBaTta Hai-puckoBm dakTopa 3a noryvasaHe Ha UHCYNT urn
CbpaeyHo 3abonsBaHe. BaxHo e npeacbpaHoTo MbxaeHe (AF) u
XWNEPTOHMSATA Aa Ce OTKPMBAT B Hal-PaHEH CTaAuiA BbMPEKM, Ye
Bue Moxe Aa He yceLuate Bcuuki cuMnTomu. KaTo Lisino CKpUHUHE
Ha npefcbpaHo MbxaeHe (AF), kakTo 1 TakbB C anroputbma
Microlife AFIB ce npenopbyBa 3a xopa Ha Bb3pacT Hag 65 roguHu.
AnroputbMbT AFIB nokasea, Ye MoXe a € OTYETEHO npes-
CbpAHO MbXaeHe. [Topaau Tasm NpuynHa e NPenopLYMTENHO Aa
noceTUTe nekaps cu, korato anapatbT nokaxe AFIB uHankatopa
1o Bpeme Ha 3mMepBaHe Ha KpbBHOTO HansraHe. AFIB anropu-
TbMbT Ha Microlife € KNMMHUYHO M3cneBaH OT HAKOMKO U3TBKHATY
KIWHUYHW N3CNEQoBaTeNM M NoKa3a, Ye anapatbT OTKpWUBA nauu-

eHT ¢ AFIB ¢ TouocT 97-100%. 2

AKo “MmaTe BbRPOCH, NPOBNeMI UNn KckaTe fa nopbyaTe
pe3epBHU 4acTH, MOMSl, CBbPXETE Ce C MECTHUSI NPEACTABUTEN Ha
Microlife-KnuexTckn yenyru. Bawmsat guctpubyTtop unv antexkap
MOXe Aa BM faae agpeca Ha auctpubyTopa Ha Microlife BbB
BaluaTa cTpaHa. [lpyra Bb3MOXHOCT € Aa nocetute MHTepHeT Ha
www.microlife.bg, KbaeTo MoXeTe Aa HaMepUTe UKIKYUTENHO
nonesHa MHGopMaLKs 3a NPOAYKTUTE HU.

Stay healthy — Microlife AG!

BP A6 BT
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* To3u anapam u3non3ga cblyama MexHomo2us 3a U3MepsaHe
kamo cneyenunus Haepada moden «BP 3BTO-A», mecmeaH
Cha/1acHo NPomoKosa Ha bpumarckomo OpyXecmeo Ha Xunep-
monuyume (BIHS).

1 Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:2004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

CbabpxaHue
1.MosiBa Ha MHOMKATOP 32 paHHO OTKPMBaHE Ha
npeacbpAHo MbxaeHe (AKTUBEH camo B pexum MAM)
+ Kakso e npeacbpaHo MbxaeHe (AF)?
+ Koit TpsibBa Aa Gbae NOANOXKEH Ha CKPUHWHT 33
NMPELCHbPAHO MbXAEeHe?
+ PuckoBu thaktopu, KOUTO MOXETE a KOHTponupaTe
2. W3non3zBaHe Ha anapata 3a MbpBY MbT
+ locTaBsHe Ha baTepum
+ 3apaBaHe Ha faTa U yac
+ V136op Ha nogxogsi, MaHLeT
* W3bupane Ha ctanpapTeH unu AFIB/MAM pexum
3. Mpenopbku 3a TOYHW pe3ynTaT OT U3MEPBAHETO
4. W3mepBaHe Ha KPbLBHOTO HansiraHe
+ Kak ga He 6bae 3anameTeHo nokasaHue
+ Kak pa onpegenst KpbBHOTO MU HansraHe?
5. [laHHuM 3a gaHHK
+ [pernep Ha 3anameTeHnTe CTOMHOCTH
+ V3uncTBaHe Ha BCUYKN CTOMHOCTM
6. WnaukaTop 3a u3TowasaHe Ha 6aTepunTe U noaMsAHa
+ barepunTe ca nouTH U3TOLLIEHM
+ [MogmsHa Ha uaToLeHn baTepum
+ W3bop Ha batepum 1 rpwxa?
* W3nonasaHe Ha akymynatopru batepun
7. WU3nonsBaHe Ha aganTep 3a eneKkTpuyecka mpexa
. ®OyHkums Bluetooth®
9. ®yHKuMK 3a Bpb3Ka C nepcoHaneH komnioTbp (PC)

(==

10. CbobLeHus 3a rpeLka
11. TecT 3a 6e30nacHOCT, rpuxa, TOYHOCT 1 AeNOHMpaHe

+ besonacHocT ¥ 3awuTa

+ [pwxa 3a anapata

+ [loyncTBaHe Ha MaHwWweTa

+ TecT 3a TOYHOCT

+ [lenoHupaHe
12. FapaHums
13. TexHuyecku cneuudpmkaLum

lapaHUMOHHa kapTa (BUXTe 3aAHaTa kopuua)
1. MosiBa Ha MHAMKATOP 3a paHHO OTKPUBAHE Ha npea-

CbpAHO MbXaeHe (AKTMBEH camo B pexum MAM)
ToBa yCTPOIICTBO € B ChCTOSIHWE 1A OTKPUBA NPEACHPAHO
MbxaeHe (AF). Toan cumeon @3 nokassa, Ye NpeacbPAHO
MbX[EHE € OTKPUTO MO Bpeme Ha u3MepBaHeTo. Morns, 06bpHeTe
ce KbM criefiaLliaTa To4ka 3a MH(OpMaLMsl OTHOCHO KOHCYMTa-
UnsiTa ¢ Nnekaps cu.

MHdopmauus 3a nekapu 3a yectata nosBa Ha MHAMKaTopa
3a NpeACbPAHO MbXAEHe

ToBa yCTPOMCTBO NpeACTaBnsiBa OCLMIOMETPUYEH anapar 3a
13MepBaHe Ha KPbBHO HansiraHe, KOUTO MOXe /Aa yYCTaHoBY
HepaBHOMEPHOCTU B MyNnca o BPEME Ha U3MepBaHe. YpeabT e
KIMHWYHO W3MUTaH.

CumonbT AFIB ce nokassa crnef U3MepBaHeTo, ako No Bpeme
Ha M3MepBaHETO € Bb3HWKHANO NPeACbPAHO MbXAeHe. Ako
cumBombT AFIB ce nosBsiBa, Cnea U3BBPLLUEH MbAEH LMKBA OT
13MepBaH1s Ha KpbBHOTO HansraHe (TPUKPaTHU 3MepBaHKs),
C€ NpenopbyBa NALMEHTLT fa U3BBPLLM APYT LKL OT U3Mep-
BaHWS (TpukpaTHU 13mepBanms). Ako cumonsT AFIB ce
nosiBsiBa OTHOBO, NPENopbYBaMe Ha nauueHTa Aa noTbpeu
MefMLIMHCKa KOHCYNTaums.

Ako Ha ekpaHa Ha anapata 3a KpbBHO HansiraHe ce nosisu
cumBonbT AFIB, ToBa noka3sa Bb3MOXHO Hanu4m1e Ha npeg-
CbpAHO MbXaeHe. [lnarHo3ata 3a NpeacbpaHo MbXIEHe,
obaye, TpsbBa fa 6bae NocTaBeHa OT kapauonor, 6asvpanki ce
Ha nHTepnpeTaums Ha EKT.

@& [lpbXTe pbkaTa B NOKOW N0 BpEMeE Ha U3MepBaHe, 3a Aa ce
n3BerHaT HeTOUHN NoKa3aHus.
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&= ToBa yCTPOIACTBO He OTKPMBA WM FPELLIHO MOXe [ja OTKpue
npeacbpAHO MbXAEHE NPy Xopa ¢ NefcMenkbpy unu
necmbpunatopwm.

[Mpn Hannuve Ha NPEACHPAHO MbXAEHe CTOMHOCTTA Ha
AVACTONMYHOTO KPBBHO HansraHe MoXe Aia He e TO4Ha.
[Mpn Hanu4Ke Ha NpeaCbPAHO MbXAEHE, Ce NpenopbyBa
u3nonssaHe Ha pexum MAM 3a no-HagexaHo namepsaHe
Ha KPBLBHOTO HansraHe.

KakBo e npeacbpaHo MbxaeHe (AF)?

OBWKHOBEHO CbPLIETO Ce CBYUBA W OTMYyCKa C paBHOMEPEH PUTBHM.
Onpefenery KeTku B CbPLIETO NPOM3BEXAAT ENEKTPUYECKN
CHUrHanu, KoUTo KapaT CbpLeTo Aa Ce CBUBA W W3MOMMBa KPbB.
IMpencbpaHn pubpunayum ca Hanuue, korato 6bpan, Ae3opraHn-
31paHy enekTPUYECKN CUrHanu ce NoAaBar B ABeTe NPeACHPANS,
HapeyeHun aTpuyMm, kapaliku rv Aa ce cB1BaT 6bp3o 1 HepaBHo-
MepHo (ToBa ce Hapuya nbpunaums). MpeAcbPAHO MbXAEHE e
Hait-yecTaTta (hopma Ha CbpAeyHa apuTMus. TS YeCTO He npuym-
HsIBa HUKaKBM CUMMTOMM, HO 3HAYUTENHO yBenuyaBa pucka ot
nHCynT. Heobxoanmo e nexkapsT Aa B MOMOrHe Aa KOHTponvpaTe
npobnema.

Kow TpsabBa ga 6bae noanoxeH Ha CKPMHUHT 3a NpeacbpaHO
MbkaeHe?

CKpWHUH Ha NpeACbPAHO MbxaeHe (AF) ce npenopbyBa 3a xopa
Hap 65-roauiiHa Bb3pacT, Thil KATO PUCKLT OT MHCYMT Ce yBenu-
yaBa ¢ Bb3pactTa. CKpUHUHI Ha NpeacbpaHo MbxaeHe (AF)
ChLLO Ce NpenopbyBa 3a Xopa Ha Bb3pacT Hag 50 roanHM, Kouto
“MaT BUCOKO KPBBHO HansiraHe (HanpuMep cUCTONNYHI Noka-
3aHWS NO-BMCOKY OT 159 Unn AMacTONNYHN NOKa3aH!s No-BUCOKM
0T 99), KaKTO 1 Te3n ¢ auabeT, KopoHapHa CbpaeyHa HegocTaTby-
HOCT 1N 3a Te3u, KOMTO Mpeay TOBa ca UManu MHCYNT

[Mpn Mnagu xopa unm no Bpeme Ha BpeMEeHHOCT He ce npeno-
pbYBa CKPUHUHI Ha MPeACbPAHO MbxaeHe (AF), Tbil kaTo Moxe
[a A0Befe [0 HEBEPHI Pe3ynTaTh U HEHYXXHO Be3noKONCTBO.
OcBeH ToBa, MNaanTe xopa C NpefcbpAHO MbXaeHe (AF) nmat
HUCBK PUCK [ja MOMyYaT MHCYNT B CPABHEHME C Bb3paCTHUTE XOpa.

PuckoBu hakTopm, KOUTO MOXETe Aa KOHTponuparte
PaHHaTa anarHosa Ha npeacbpaHo Mbxaere (AF), nocneasaxa
OT NOAXOASLLO NEYEHNE, MOXe 3HAYNTENHO 1A Hamanu pucka ot
MHCYNT. 3Haelkn KpbBHOTO By HansiraHe v 3Haelky fanu umate
npeacbpaHo MbxaeHe (AF), e mbpBaTa cTbnka B NpoakTMBHaTa
npounakTuka Ha MHCynT.

3a noeeye MHopMaLyMs noceTeTe Halwms yebeaiT:
www.microlife.com/afib.

2. W3nonsBaHe Ha anapata 3a MbpBU NbT

MocTaBsiHe Ha GaTepuu

lMpemecTeTe 6yTOHa 33 3aknto4BaHE (15 B NO3NLUS «OTKITKOYEHOY.
He3noTo Ha 6aTepunTe (10 Ce HaMMpa OT JonHaTa CTpaHa Ha
yctpoiicTeoTo. MocTasete 6atepuunte (4 x 1.5 V 6atepuu, rone-
MuHa AAA), kaTo cna3saTte NocoyeHaTa NoMsPHOCT.

3apaBaHe Ha gaTta U Yac

1. Cnep kaTo ce NocTaBAT HOBUTE 6aTepuu, YACMOTO Ha roguHaTa
3anoysa fa Mura Ha aucnresi. MoxeTte aa HacTpouTe rogu-
HaTa, kaTo HaTucHeTe M-6yToHa (3). 3a Aa noTBLPAMTE HaTK-
cHeTe BGyToHa 3a HacTpoiika Ha Yaca (4), a cnef Toa
HacTpoiiTe MeceL.

2. HatucHete ByTOH «+» 19 unm ByTOH «-» (13, 3a Aa HacTpouTe
mecela. HatucHeTe 6yToHa 3a HacTpolika Ha Yaca (4) aa
NOTBbPAUTE W Cref TOBA HACTPONTE [eHs.

3. Mons, cneasanTe MHCTPYKLMKUTE NO-TOPE, 3a fa HacTpouTe
[EHsl, Yaca U MUHyTUTE.

4. Crep KaTo HaCTpoUTe MUHYTUTE U HaTUCHEeTe OyToHa 3a
HaCTPOIiKa Ha Yaca, fiatata 1 YacbT ca HACTPOEHM U YachT ce
13BeXaa Ha ekpaHa.

5. Ako uckaTe Aa NpOMEHMTE JaTaTa v Yaca, HaTUCHeTe 1
3agpbxTe ByToHa 3a HACTpOika Ha Yaca 3a OKoso 3 CeKyHau,
[0KaTo roauHaTa 3anoyHe Aa mura. Cera MoxeTe fja BbBefeTe
HOBMTE CTOWHOCTM, KaKTO € OMM1CaHo No-Tope.

U360p Ha noaxoAnL MaHweT

Microlife npegnara maHweTu ¢ pasnuynn pasmepu. U3bepete
pa3mep Ha MaHLLETa, KOITO A 0TroBaps Ha obukonkara Ha
pbkaTa BY Haf, NakbTs (U3MepBa Ce KaTo Ce NpUCTErHe B LiEHTbPa
Ha pbKaTa Haf NakbTs).

Pa3mep Ha MaHLWeTa | 32 06MKONKa HA pbKaTa HaA NaKbLTA
S 17-22¢cm
M 22-32¢cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

& MW3non3gaiite camo Microlife maHweTw!

BP A6 BT
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» CBbpxeTe ce ¢ MecTHWs npeacTasuTen Ha Microlife-Ycnyru,
aKo MPUNOXEHNSIT MaHLLET (1) He € NOAXOpSLL,.

» CBbpxeTe MaHLLETa KbM anapara, kaTo nocTaBuTe KOHEKTOpa
3a MaHLUeTa (12 B rHe30TO 3a MaHLueTa (5) KONKOTO MOXe Nno-
HaBbTpe.

& Axo kynuTe pesepseH MaHwweT Microlife, n3sageTe koHek-

TOpa (329 OT MaHwweTHaTa Tpbba (12 Ha MaHLLeTa, JOCTaBeH
C OPUTMHAMHOTO YCTPOICTBO, W NOCTABETE TO3M KOHEKTOP B
TpbbaTa Ha pe3epBHNS MaHLLET (KOHEKTOPBLT e NOAXOAsALY
33 BCUYKW pa3Mepy Ha MaHLLeTa).

W3bupane Ha cTaHaapTeH unu AFIBIMAM pexum

Mpeav Bcsiko U3mepBaHe u3bepeTe CTaHAAPTHO (€OUHUYHO

n3vepsare) unu pexum AFIB/MAM (aBTomMaTtiyHO TPUKPaTHO

navepsaHe). B pexum AFIB/MAM aBTomaTiyHo ce npassT 3

N3MepBaH1s MOCNeA0BATENHO W Pe3yNnTaTbT aBTOMATUYHO Ce

aHanuaupa v nokasea. Tbit kKaTo KPbBHOTO HansraHe NOCTOSIHHO

ce konebae, pe3ynTaTbT, NOMYYeH MO TO3M HauYMH, € No-

Ha[leXaeH, OTKONKOTO KOraTo Ce M3BbpLUBA EAUHUYHO M3MEp-

BaHe.

o 3a fa n3bepete pexum AFIB/MAM, nnb3HeTe kntoya AFIB/
MAM (g) Harope A0 nosuuyst «3» AOKATO Ha AMCTINES CE MOSIBM
cumBonbT MAM- 9. 3a Aa npemuHeTe KbM CTanfapTeH
pexum (e4HO n3mepBaHe), Nb3HeTe kntova AFIB/MAM
Hazony 4o no3uums «1».

o [lonHaTta AsicHa yacT Ha ancnnes nokassa 1, 2 unu 3, 3a ga
nocoYn Koe OT TpUTE U3MepBaHMs Ce U3BbPLUBA B MOMEHTA.

o lma nay3a ot 15 cekyHau Mexay namepeanusTa. bpoexe
noka3ea 0CTaBaLLoTo Bpeme.

o HovBuayanHuTe pesynTaTi He Ce U3BEXAAT Ha ekpaHa.
KpbBHOTO BY HansraHe Lue Gbae U3BeaeHo Ha aucnnes, cnep
KaTo NpUKIKYaT 1 TPUTE U3MEPBaHMS.

o He oTcTpaHsBaitTe MaHLLETa MEXIY U3MEPBaHUATA.

© AKO €[JHO OT MHAMBIAYaITHUTE M3MEPBaHWS € COPHO, aBTOMa-
TUYHO Ce M3BBPLLBA YETBBPTO U3MeEpBaHe.

&= OTkpuBaHeTO Ha npeacbpAHO MbxaeHe (AF) ce akTmpa

camo B pexium AFIB/MAM.

3. Mpenopbku 3a TOYHM pe3ynTaTi OT U3MEPBAHETO

» V3Gsreaiite ABUKEHWE, XpAHEHE UMK NYLLEHE HENOCPea-
CTBEHO NPEeay U3MEepBaHeTo.

CepHeTe Ha cTon ¢ obrerarnka v ce OTMycHeTe B MPOAbITKEHE
Ha 5 MuHyTW. [IpbXTe KpakaTa ey CTbNWMW Ha NOAA W He 1
KpbCTOCBaMTE.
BuHaru usmepBaiTe Ha egHa M Cblya pbka (06UKHOBEHO
nsBata). [py MbPBOTO NoCeLLeHre Npy Nekaps € NpenopbYK-
TEmMHO KPBBHOTO Aa Ce U3MEePU W Ha ABETe Pblie, 3a Aa MOXE
fa ce Onpefieni Ha Kos pbka crefjsa Aa ce u3mepsa B
6baelye. TpsbBa Ja ce U3MepBa Ha pbkaTa, Ha KosTO e oTue-
TEHO MO-BMCOKO KPBBHO HansraHe.
OTcTpaHeTe NTbTHO NPUNENBALLM iPeXy OT pbkaTa Haf
nakbTs. 3a aa usberHeTe NpuTUCKaHe, He HaBNBaliTe pbKaBuTe
CV - Te He NnpeyaT Ha MaHLUeTa, ako ca rnagki.
BuHaru ce yBepsiBaiiTe, Ye 13non3saTe NpaBunHUS pasmep
MaHLLeT (pa3MepbT Ha MaHLLeTa e 0Tbens3aH BbpXy Hero).
o CrerHete fobpe MaHLLeTa, HO He TBbPAE MHOTO.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBLT € NOCTaBeH 1-2 CM Hag NaKbTA.
o 3HaKbT 3a apTepusTa, 0003HaueH Ha MaHLLeTa (OKono
3 cm Abnra nuHns) TpsibBa Aa Ce NOCTaBK BbpXy apTe-
pusiTa, KOSITO MMHaBa Npe3 BbTPELUHaTa CTpaHa Ha pbKata.
o [logabpxanTe pbkaTa cu, 3a Aa e oTnycHara.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBT e Pa3nonoXeH Ha BUCOYNHATa Ha
CbpLETO BU.

N3mepBaHe Ha KPBLBHOTO HansiraHe

. W3BepeTe cTaHaapTeH (6AMHINYHO M3MEPBAHE) UM PEXUM

AFIB/MAM: (aBTOMaTU4HO TPUKPATHO M3MEPBAHE): BINKTE
noapoGHOCTUTE B rnasa «2.».

. HatucHete 6ytoHa START/STOP (1), 3a Aa 3anoyHeTe 13mep-

BaHe.

. MaHLeTBLT ce HanoMnBa aBTOMATUYHO. OTﬂyCHeTe ce, He

MbpAaiTe W He HanpsiraitTe MycKynuTe Ha pbkata cu, oKaTo
He Ce 13Bee pesynTaTbT OT M3MepBaHeTo. [uwainTe
HOPMarHO W He roBOpeTe.

. Korato e gocturHato HYXHOTO HandaraHe, noMnaHeTo cnupa u

HansiraHeTo cnaga nocTeneHHo. AKo He e JoCTUrHaTo Heobxo-
OUMOTO HandraHe, anapartbT aBTOMaTU4HO BKapBa AOMbITHK-
TEeNHO Bb3dyX B MaHLeTa.

. Mo BpemMe Ha U3MepPBaHEeTOo, MHOUKATOPLT 3a Nync @

npuMmurea Ha gucnnes.

. PesyntarbT, cbeTOSL CE OT CUCTONHATa 16) M AvacTonHata G7)

CTOWMHOCT Ha KPBBHOTO HansraHe u nynca @ Ce usgexnaa Ha
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aucnnes. NposepeTe CbLUO W 0BSCHEHNATA 3@ AOMBIHUTENHO
13BexzaaHe Ha aucnnes B Taau GpoLuypa.

7. KoraTo n3mepsaHeTo e NPUKMIOYIMO CBaneTe MaHLUeTa.

8. MskntoveTe anapara. (AnaparbT Ce 13KIo4Ba aBTOMAaTUYHO

cneg npubn. 1 MuH).

&= OTkpuBaHeTO Ha NpeacbpaHO MbxaeHe (AF) ce akTuupa
camo B pexum AFIB/MAM.

& MoxeTe aa cnpeTe M3MepBaHeTo Mo BCAKO BPEME, KaTo
HaTucHeTe ByToHa START/STOP (Hanp. ako ce nouys-
CTBaTE HECUTYPHW UK 3NUTaTE HAKAKBO HEMPUSITHO
ycellaHe).

&= To3uanapart e crieuanHo TecTaaH 3a ynotpeba no speme
Ha 6pemeHHoCT 1 npeeknamncus. Korato ycraHosuTe
HeoBnyaiH BUCOKM NOKa3aHMs Mo BpeMe Ha BpeMeHHOCT,
TpsibBa Aa N3MepuTe OTHOBO Crief, KpaTbk nepuop ot
Bpeme (Hanpumep 1 yac). Ako NoKo3aHWsiTa ca Bee oLLe
TBbP/E BUCOKN, KOHCYNTMpaiTe ce ¢ Bawwms nekap unm
TMHEKONOT.

IMpn 6pemeHHocT cumBonbT AFIB Moxe fa Gbae npeHe-
Opernar.

Kak pa He 6bae 3anameTeHo nokasaHue

BepHara LLOM ce nokaxXe nokasaHUeTo, HaTUCHETe U 3appbxTe
6yToHa 3a START/STOP (1) gokaro mura «M» 25 . [MoTebpaeTe,
3a fla U3TPUETE MoKasaHMeTo, kato HatucHeTe GyToHa M (3).

Kak pa onpegensi KPbBHOTO MM HansraHe?

CBeTOAMOAHMAT MHANKATOP CBETO(Ap B NIABaTa CTpaHa Ha
aucnnes (7) nokassa AnanasoHa, B KOMTO ce HaMMpa U3MepeHara
CTOWHOCT Ha KpbBHOTO HansraHe. CToiHOCTTa e unv B onTu-
ManHus (3eneH), NOBULLEH (BbNT) U BUCOK (YepBEH) AnanasoH.
KnacudukaumaTta oTroBaps Ha CnefH1Te AnanasoHi, onpede-
NeHN oT MexayHapoaHuTe ykasanus (ESH, ESC, JSH). JaHnute
ca B mmHg (MunumMeTpu xmBayeH cTbnb).

CuctonH | Anac-

Obxsart a TonHa  |lpenopbka

1. [kpbBHOTO Hansg- |2135 285
raHe e npeka-
NEHO BUCOKO

[MoTbpcete meaun-
LIMHCKa MOMOLY,

Hait-BucokaTa CTOAHOCT e Tasu, KOATO onpeaens oLeHkaTa.
[Mpumep: CTOMHOCT Ha KPBbBHOTO HansraHe Ha 140/80 mmHg unu
cToiHocT Ha 130/90 mmHg noka3ssa «KpbBHOTO Hansraxe e
npexaneHo BUCOKOY.

5. Mamer
MameT 3anameTsBa nocnegHnTe 99 U3MepeHn CTOMHOCTM.

lpernep Ha 3anameTeHUTe CTOMHOCTU

Mmb3HeTe ByTOHa 3a 3aknio4BaHe (5 A0 NO3NLMA KOTKIHOYEHOY.

HatucHete M-6yToHa (3) 3a kpaTko. Ha aucnnes mbpeo ce

n3sexaa «M» @9 n «A», KOSTO 03HaYaBa cpefHaTa CTOAHOCT Ha

BCUYKI CbXPaHEHN CTOMHOCTM.

HekonkokpaTHOTO HaTuCkaHe Ha «+» 19 unn 6YTOH «-» (3 BKY

AaBa Bb3MOXHOCT fla Ce ABIKUTE OT efjHa CbXpaHeHa CTOMHOCT

kbM Apyra. HatucHeTe M-6yToHa OTHOBO, 3a fia U3nesete OT

pexuma Ha nameTTa.

&= OObpHeTe BHUMaHMeE, Ye MaKCMManHUST KanauuTeT Ha
nameTTa ot 99 He e HaasuweHa. KoraTo 99-Te no3uumnsa
namert ca nbnHu, 100th-HnAT peayntat aBTOMaTU4HO
ce 3anucBa BbpXy Hall-ctapusa pe3yntat.CToiHOCTUTe-
TpsbBa Aa 6bAAT OLieHeHN OT nekap npeav Aa 6baenoc-
TUTHAT kanauuTeTa Ha nameTTa — B POTUBEH Cryyaitaa-
HHUTE Lie ObaaT 3arybenn.

M3uncTBaHe Ha BCUYKM CTOWHOCTH

AKO CTE CUrypHH, Ye UcKaTe Aa U3TPUETE 3aBMHAM BCUYKM 3ana-

METEHM CTOMHOCTH, 3aipbXTe HaTUCHAT M-6yToHa (anapaTbT

TpsibBa a e U3kMoyeH Npeau Toea), Aokato ce nosisn «CLy» u

cnep Toea nycHete 6yToHa. 3a fia U3TpUeTe 3aBMHaru nameTTa,

HaTtucHeTe M-ByToHa, gokato «CLy» mura. EQuHn4HN CTOMHOCTM

He moraT fja 6bat U3TprBaHM.

& OTmAHa Ha u3TpMBaHeTo: HaTucHeTe 6yToHa START/
STOP (1), pokato «CL» mura.

6. WMnaukaTtop 3a uatowasaHe Ha 6aTepuunTe n
noamsiHa

Batepuute ca nouTH M3TOLEHU
Korato Gatepunte ca npubnmuauTenHo ¥ unonasaHu, CUMBOTbT
Ha GaTepusiTa @9 LLe 3anoyHe Ja Mura BeaHara cneg BKriouBa-

2 g::ﬁ%gmm B I(_IsaoMBZCTgTenHa HETO Ha arnapara (Ha AuCnres ce NosiBABA YaCTUYHO MbHa
ROBED Batepus). Bbrpeky Ye anapaTbT Le NPOLbIIKM 4a U3BbPLIBA
3. | HopmanHo <130 <80 CamocrosiTen+a HaJexXaHU 3MepBaHus, Tpabea Aa nogmexuTe 6atepuunTe.
KDBBHO HansraHe nposepka
BP A6 BT
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MoamsHa Ha nsToweHn batepun
Korato batepunTe ca u3toLLeHn, cuMBonbT baTtepus 39 3anoysa
fa Mura BefjHara crneq BKIlOYBaHe Ha anapata (Ha aucnnes ce
nokasea npasHa 6atepus). He MoxeTe aa u3BbpLUBaTE NoBeye
n3mepBanus, Tpsabaa Aa nogmeHnTe batepuure.
1. OTBOpeTe 0TAENeHNeTo 3a baTepunte (0 B 3agHaTa CTpaHa
Ha anapara.
2. MogmeHete H6aTepunTe — yBEpETE CE, Ye € Cna3eHa nonsp-
HOCTTa, KaKTO e NMoKa3aHo Ha CMMBOMWTE B OTAEMEHMETO.
3. 3a pa HacTpouTe gaTta v vac, cnegganTe npouegypara,
onucaHa B «Pasgen 2.».
@ [MawmertTa 3ana3sa BCUYKW AaHHW, BLMPEKW Ye JaTata 1
yacwT TpsibBa fa 6baaT HaCTPOEHM OTHOBO — 3aTOBA roaN-
HaTa 3ano4Ba Aa Mura aBToMaTM4Ho, Cref kaTto ca
CMeHeru BaTepunTe.

W360p Ha GaTepum u rpuxa

& MWa3non3gaiite 4 HoBw, gbnrotpaitkm, 1.5 V AAA ankanHu
GaTepun.

& He usnonaBgaiite 6aTepuu ¢ M3TEKBLN CPOK HA TOJHOCT.

& OrtcTpaHete 6aTepunTe, ako anapaTbT HaMa aa ce
13M10N13Ba 3a NO-IbITbI NEPUOL OT BpEME.

W3non3BaHe Ha akymynaTopHu 6atepun

MoxeTe ga n3non3sare anapara 1 ¢ akymynaTopHu batepuu.
@ Mons, usnonssaitte camo TMn «NiMH» peumknupyemu
6atepun!

Batepuute TpsbBa Aa Ce OTCTPaHABAT M 3apexaar, ako ce
nosiBu cumBomTbT 6aTepus (npasHa batepus)! He 6usa pga
0CTaBaT BbTPE B anapara, Tbil KaTo MOXe fja ce NoBpeAsT
(MbnHO pa3pexaaHe B pe3ynTaT Ha orpaHuyeHa ynotpeba
Ha anapara, JOpM 1 KOraTo € U3KIMIoYEH).

BuHaru oTcTpaHsBaiiTe akymynatopHuTe batepuu, ako He
cmsTaTe Aa u3nonasare anapata 3a ceamuLia unu noseye!
batepunte HE morar aa ce 3apexgat BbTpe B anapara 3a
KpbBHO Hansrae! 3apexpalite Tean 6aTepunt BbB BLHLLHO
3apsaHO YCTPOICTBO M NperneganTe MHgopmauusTa
OTHOCHO 3apexaaHe, rpuxa 1 AbAroTpainHocT!

&

7. U3non3BaHe Ha aganTep 3a efieKTpUyecka Mpexa

MoxeTe ga pabotute ¢ anapara, kato usnonasare Microlife agan-
Tepa 3a enektpuyeckara mpexa (DC 6V, 600 mA).
&

Manonasaitte camo Microlife afanTepa 3a enektpuyeckarta
MpEXa, KOWTO e NPEOCTABEH KaTo OpUr1HarneH akcecoap,
MOAXOASILL 33 HANPEXEHNETO Ha AOCTaBSHOTO eneKTpu-
4ecTBO.

& YBepeTe Ce, Ye HUTO afanTepbT 3a enekTpuyecka Mpexa,
HWTO KabenbT ca NoBpeaeHN.

1. BknioyeTe kabena Ha aganTepa B rHe340To 3a aganTep 3a

enekTpuyecka Mpexa (9) B anapata 3a KpbBHO Hansirae.

2. BkntoyeTe Lencena Ha apanTepa B KOHTaKTa B CTeHaTa.

KoraTo agantepbT 3a enexkTpudecka Mpexa e BKIKYEH, HE ce

KOHCyMuMpa Tok oT 6atepuuTe.

8. ®yHKumA Bluetooth®

ToBa yCcTPOIICTBO MOXE Aa Ce 13Mon3Ba 3aefH0 CbC CMapTAIoH,
Ha KOITO e MHcTanupaHo npurnoxenneto «Microlife Connected

Health+». Blustooth® Bpb3KkaTa aBTOMATUYHO Ce aKTUBMpa cnep
NpUKMoYBaHe Ha U3MepBaHeTo.

3. Axtusupaitte Bluetooth® Ha Balwms cMapTgoH.
AxTuBupaitte tyHkumsTa Bluetooth® Ha ycTpoitcTBoTO.
HatucHeTe «+» ByTOH (19, AOKATO YCTPOMCTBOTO € B PEXUM Ha
roToBHOCT. MkoHaTa «bt» 3anousa ga mura Ha gucnnes.

For more detailed information visit www.microlife.com/connect.

9. ®yHKuUMM 3a Bpb3Ka ¢ nepcoHaneH komniotbp (PC)

Tosu anapaT MOXe fia Ce CBb3Ba C nepcoHaneH komnioTbp (PC),

pabotely cbe codptyebp Ha Microlife AHanusaTop Ha KpbBHO

HansiraHe (Blood Pressure Analyser+, BPA+). MHdbopmauusiTa ot

nameTTa MoXe Aa Ce NPeXBbpAs Ha KOMMNITbPA, kaTo anapata ce

CBbpXe Ype3 kaben ¢ komnioTbpa.

AKO He e BKIIOYEH Bayyep 3a u3ternsHe u kaben, uaternete

cocptyep (BPA+) oT www.microlife.com/software v fa nsnonasate

USB Mini-B 5-pin kaben.

&= [loBpeme Ha Bpb3kaTa, anapaTbT HaMmbIHO Ce KOHTponMpa
OT KOMMIOTLPA.
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10. CroOLweHuns 3a rpeLuka BeposiTHa NpUuYMHa M HAYMH 33
Ako o BpeMe Ha U3MEepBaHETO Bb3HUKHE rpeLLka, M3MEPBaHETO pewka |Onucanne |oTcTpaHaBaHe
ce npekbeBa W cbobLLeHme 3a rpeLlika, Hanp. «Err 3», ce nosiesa | «HI» MyncsT unn | HansiraHeTo B MaHLWeTa e T8bpae
Ha gucrnes. Hansra- Bucoko (Hag 299 mmHg) AW nynceT e
BeposiTHa NPUYMHA U HAYMH 33 HEeTo B TBbpAE BICOK (Hag 200 yaapa B
Mpewka |Onucanne |oTcTpaHsBaHe MaHLLeTaca | MuHyTa). OTnycHeTe ce 3a 5 MUHYTU 1
«Err1» | Tebpae MyrcosuTe CUrHany B MaHweTa ca TBbpAe noBTOpETE U3MePBaHETO."
cnab MHOro criabu. MoauumoHmpaiiTe BUCOK!
curHan MaHLLeTa OTHOBO ¥ MoBTopeTe u3mepsa-| | «LO» | TBbpae [MynceT e MHoro 6aBeH (no-marko ot
HeTo.* 6asen nync |40 yaapa B MuHyTa). [oBTOpETE N3MeEp-
«Err2» |Curnan3a |[o BpeMe Ha U3MEPBAHETO, CUrHaMM 3a BaHeto.”
@1 rpeLuka rpeLUka ce A0NaBsT OT MaHLIeTa, Npuym- «FL» Mpobnem ¢ | Ako «FL» mura Ha aucnnes, ycTpoit-
HEHU HanpuMep OT BUXEHWE Unn OT Bluetooth® | CTBOTO He ycns aa cb3agane Bpb3ka ¢
HarpexeHue B MyckynuTe. MosTopeTe Bpb3kaTa | BalMsA CMapTdoH. YBepeTe ce, Ye
13MepBaHeTo, kaTo AbPXUTE pbkaTa cn Bluetooth® e akTusupaH 1 noBTopeTe
HernofBuxKHa. npoueaypata.
«Err 3» |Hsama Hans- | He moxe pa ce obpa3ysa Heobxogu- * Mons, HezabaeHo ce KoHcynmupatime ¢ Bawus nexap, ako
@ raHe B MOTO HansiraHe B Maxiueta. Moxe ga ce | M03U Unu 0py2 npobriem 8b3HUKHE MHO2OKDAIMHO.
MaHweta  |e nosisun npouen. MpogepeTe fanu & Axo cmsTaTe, Ye pesynTaTiTe ca Heobuualhm, Mons
MaHLLETBT € CBbP3aH NPaBUMHO 1 Aank npoyeTeTe BHAMATENHO nHopmaumsaTa B «Pasgen 1.».
He 6 TBbpRE xnabae. Cuewets Gare- 11. TecT 3a 6@30NaCHOCT, FPWXKa, TOYHOCT M AENOHM-
puuTe, ako e Heobxoaumo. MosTopeTe paHe
13MEPBaHETO.
«Err 5» |HeobuyaeH |M3mepBaTtenHuTe CUrHanm ca HETOUHM 1 A BesonackocT u sawwTa
pesynTaT | Ha AWCNIeN HMa U3BEAeH pesynTar. o CrieaBaitte MHCTPYKLMKTE 3a ynoTpeba. To3n JoKyMeHT
[MpoyeTeTe cnucbka ¢ HANOMHALLM npegocTaBs BaxHa HdopmaLyus 3a paboTata u 6esonac-
BBNPOCY 3a M3BBPLLBAHE Ha HAAEXKAHN HOCTTa M0 OTHOLLEHWE Ha ToBa yCTpoicTBo. Monsi, npoyeTeTe
N3MepBaHNs 1 Criefl ToBa NoBTOpeTe BHMMATENHO TO3M JOKYMEHT, NPeay fia U3nonasare yCTpoii-
n3mepaaHeTo.* CTBOTO U 0 3anasete 3a GbaeLy cripaBkm.
«Err 6» | AFIBIMAM- | Vwa Tebpae MHOTO rpewku o Bpeme Ha | ® 1031 IPUOOD MOXe a ce nonisea eAuHCTBEHO 3a UenTa,
Pexim WamepsaHeTo B AFIB/MAM-Pexum, OonucaHa B Ta3u KHIDKKa. [poM3BOAUTENAT He MOXe Aa HoCK
KOETO He N03BONABA MoNy4aBaHe Ha OTFOBOPHOCT 3a NOBPE/M, NMPUYMHEHN OT HEeMpaBuiHa
kpaeH peaynTar. [poyeTeTe CInCHKa ¢ ynotpeGa. 3
HANOMHSILM BBMPOCH 33 M3BLPLLBaHE * B 70311 npubop uma HyBCTBUTENHN AeTaiinu 1 ¢ Hero Tpsbea aa
Ha HaZexaHv UsMepBaHVA 1 cries Tosa ce 6opasu BHMMaTenHo. Cna3BaiiTe ycroBusTa 3a Cbxpa-
NOBTOpET M3MepBaHeTo.* HEHME W eKCTINoaTaLys, ONUCaHU B pasaen « TeXHUYEeCku
cneumdukalmmy!
e [lageteroot:
- BOAa W Bnara
- €KCTPEeMHY TemnepaTypu
- YAap v u3nyckaHe
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- 3ambpcsBaHe 1 npax
- npsika ClbHYeBa CBETNMHA

- TOMMWHa K CTyA

MaHLueTuTe ca YyBCTBUTENHN W TpsbBa Aa ce 6opasw BHUMA-
TErHO C TAX.

He nogmeHsiiTe unu uanonasante Apyr BUA MaHLIET unv
KOHEKTOp, 3a Aa U3BbPLLBATE N3MEPBAHMSA C TOBA YCTPOIICTBO.
[omnaiiTe MaHLeTa camo koraTo € noctaBeH Aobpe Ha
pbKaTa.

He n3nonasaiite ycTpoicTBOTO B 6RIM30CT 40 CUMHW ENEKTPO-
MarHuTHW NoneTa, kato MobUNHU TenedoHN UMK pagnonHCTa-
nauuun. JpbxTe Ha MUHUMArHO pa3cTosiHue oT 3.3 M 0T Teaun
YCTPOWCTBA, KOraTo M3ronasare ToBa yCTPOMCTBO.

He nonasgaite npubopa, ako MucnuTe, Ye € NOBPeaeH 1nu
3abenexuTe HeLLo HepeaHo.

Hukora He oTBapsiiTe npubopa.

Ako NpnbopbT HAMa Aa Ce Mon3ea 3a NPOABLIKUTENEH NEPUO,
oT Bpeme, batepuute TpsbBa Aa ce u3Baxaar.

lpoyeTeTe AOMBNHUTENHNTE MHCTPYKLWK 3a Ge30MacHoCT B
WHOMBMAYanHuUTe pasfeny ot Bpoluypata.

PesynTaTbT OT M3MepBaHETO, fjafieH OT TOBA YCTPOIICTBO He €
amarHo3a. Toi He 3aMeHsi He0BXOAMMOCTTa OT KOHCYMTaLms ¢
nekap, 0cobeHo ako He CbOTBETCTBA Ha CUMMTOMMTE Ha naLy-
eHTa. He pasuutaitte camo Ha peayntaTa oT U3MepBaHeTo,
BMHaru B3eMaiiTe NpeABuza 1 Apyri NOTEHLWaNHo NposiBsBaLLy
Ce CUMNTOMM, KaKTo 1 0BpaTHaTa Bpb3ka OT nauueHTa. Ako e
HeobXoANMo, Ce NpenopbYBa NOBIUKBAHETO Ha Nekap unu
NVHENKa.

AKO NOCTOAHHO MMaTe BUCOKO KpBbBHO HansraHe, ToBa
MOXe fia yBpeAy 34paBeTo BU U TpsIGBa Aa ce 06bpHeTe 3a
nomouy KbM nexaps cu!

BuHarn obcbxpaiiTe CTOMHOCTUATE C BaLLKs Nekap U My cbob-
LyaBaTe, ako 3abenexuTe HelLo Heobu4anHo Nk ce nouvys-
cTBaTe HecurypHu. Hukora He pasuutaiTe Ha eJHOKPaTHO
M3MepeHnTe CTOMHOCTH.

Mpwn HUKaKBM 0GCTONATENCTBA He TPsIGBa Aa NPOMeHsTe
[03UPOBKaTa Ha nekapcTBaTa cv Unu aa 3ano4sare
neyeHune 6e3 koHcynTauus ¢ Bawwus nekap.

OTKNOHEeHus B CTONHOCTUTE Ha M3MepPBaHWSITa, HanpaBeHu OT
neKapsi BU UNW B anTekaTa, 1 Te3u HanpaBeHu BKbLUM ca
HambNHO HOPManHW, Thil KaTo YCoBISATa, NPY KOWTO Ca Hanpa-
BEHW, Ca HAMBITHO Pa3NuYHW.

o WHpukaTop®bT Ha nynca He e NoAXoAsLY 3a NpoBepkKa Ha
yecToTaTa Ha nemcmenkbpm!

o Ako cTe GpemeHHa, TpsibBa peOBHO Aa M3MEPBaTE KPBBHOTO
CV HansiraHe, Tbil KaTO TO MOXe fia Ce NPOMeHs! APacTUYHO
npes TO31 Nepuog,.

%) He nossonsBaliTe Ha fela fa u3nonseat npubopa 6e3
&g POAMTENCKI KOHTPOM; HAKOM YaCTu ca AOCTaTBYHO Marlku,
3a Aa 6baat norbnHath. buaeTe HascHo ¢ pucka ot 3ady-
LuaBaHe B cry4a, Ye ToBa YCTPONCTBO e CHabAeHo ¢
kabenu unm Tpbou.

Mpuxa 3a anapata
lMouncTeaiiTe anapata Camo C Meka cyxa Kbpna.

MouncTBaHe Ha MaHweTa
BHumaTenHo oTcTpaHsaBaiiTe NeTHaTa no MaHLLeTa C BNaxHa

Kbpra 1 canyHeHa nsHa.
Brumanue: Mpu Hukakeu obcToaTencTea, He Tpsbsa Aa
MueTe BbTpeLuHns 6anoH!

Tecrt 3a TouHOCT

MpenopbynTENHO € anapaTbT fja Ce TECTBA 33 TOYHOCT Ha BCEKM
2 roAuHN UNK Cned MexaHnyeH yaap (Hanpumep cneq usnyc-
kaHe). Mons, cBbpxeTe ce ¢ MecTHUs npeacTasuten Ha Microlife-
Yenyru, 3a ja OpraH1anpaTe N3BbPLIBAHETO Ha TecTa (BUXTe
npearosopa).

[OenoHupaxe

batepuuTte u enekTpoHHUTE ypeau TpsibBa aa ce
W3XBBPMAT CbIIIAaCHO MECTHUTE NPUNOXUMU pa3nopenbu,
a He ¢ 6uTOBUTE OTNAABLM.

12.TapaHuus

Toaw ypeq e ¢ 5-roguwHa rapaHuus oT AataTa Ha 3akynysaHe.

[No Bpeme Ha TO31 rapaHLMOHEH NEepUOA, MO Halla NPeLEeHKa,

Microlife e nonpasu unu 3amenn AeeKTHIS NPoaYKT

BesnnatHo.

OrtBapsHeTo nn MoaudukaLmmuTe no npubopa NpassT rapaH-

uMsITa HeBanuaHa.

CreiHuTe apTUKyNK Ca M3KIIOYEHM OT rapaHupsTa:

o TpaHCNOpTHYM pa3xoay W PUCKOBE OT TPaHCMopTa.

o [loBpeaa, NpuyMHEHa OT HEMPABIUIHO NPUOXEHUE UK
HecnasBaHe Ha MHCTpyKUumuTe 3a ynoTtpeba.

o [loBpepaa, Npu4MHEHa OT U3TUYaHe Ha BaTtepun.
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o [loBpepaa, Npu4YMHeHa OT 3MOMoIyKa UMk HenpaBunHa
ynotpeba.

o OnakoBbYeH / CbXpaHsBaLL, MaTepuan v MHCTPYKLUN 3a
ynotpeba.

o Pef0BHV NPOBEpKM 1 NOAAPBXKa (kannbpupaHe).

o AKcecoapy 1 M3HOCBALLM Ce YacTu: batepuu, 3axpaHBaly
apantep (no nbop).

MaHLLEeTBT e NOKPUT OT (PYHKLMOHAMHA rapaHLms (CTerHaTocT Ha

6anoHa) 3a 2 roguHm.

AKO Ce WU31cKBa rapaHLMOHHO 06CNYXBaHe, MONsl, CBbPXeTE Ce C

[VITbPa, OT KOWTO € 3aKyneH NpoayKTbT, UMk C MECTHUS NpefCTa-

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

BuTen Ha Microlife upe3 Hawwms yebcait: www.microlife.com/

support

KomneHcauusTa e orpaHuyeHa Ao CTOAHOCTTa Ha MPOAYKTa.

apaHuusTa LWe Obae npefocTaBeHa, ako LenvsT npoaykT 6bae

BbPHAT C OpUriHanHaTa aktypa. PEMOHTBLT unu nogmsHaTa B

paMKuTe Ha rapaHUusiTa He yAbIxasa Unu NoaHoBSIBa rapaH-

LiMOHHUS Nepuog. KOpuanyeckuTe NPETEHLMM 1 NpaBaTa Ha

notpebuTenuTe He ca OrpaHNyeHy OT Taau rapaHLms.

13. TexHuyeckm cneuudukaumm

PaspenutenHa
cnocoGHocT:

CraTUyHa TOYHOCT:
TouHocT Ha nynca:

W3TOouHMK Ha Hanpe-
KEeHue:

XuBoTt Ha bare-
puuTe:

IP knac Ha 3awmra:

1 mmHg

HansraHe B pamkuTe Ha £ 3 mmHg

45 % ot oT4eTEHaTa CTOHOCT

4 x 1.5V ankannu 6atepuu; ronemmHa
AAA

AnanTtep 3a mpexa DC 6V, 600 mA
(onuws)

Mpubnuautento 400 nsamepsaHus (npu
13non3BaHe Ha HoBu baTepum)

IP20

Mpenpatka kbM cTal- EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

papTu:
OuyakBaH CpoK Ha
eKcnoarauus:

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Yctpoiicteo: 5 roaunu unu 10000 nsmep-
BaHus

Akcecoapy: 2 roauHu

ToBa n3aenve oTroBaps Ha U3nCKBaHUsTa Ha [upekTueata 3a
MeauunHeku nanenvs 93/42/EEC.
Mpou3BOANTENAT CY 3ana3Ba NPaBOTO Ja BHACS TEXHUYECKN

NPOMEHU.

PabotHu ycnoBus:

YcnoBus Ha
CbXpaHeHue:

Terno:
Fabaputu:

Mpoueaypa Ha
M3MepBaHe:

06xBat Ha u3mep-
BaHe:

06xBar Ha Hansra-
HETO Ha MaHLeTa,
M3BEXAaH Ha
auennes:

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % oTHOCUTENHA MaKcUMarnHa
BMAXHOCT

-20-+55°C/-4-+131 °F

15 - 95 % oTHOCUTENHA MaKcManHa
BMAXHOCT

354 g (skntounTenHo batepum)

138 x94,5x 62,5 Mm
OCLMIIOMETPUYHA, OTroBapsiLLa Ha
metoaa Kopotkos: ®asa | cuctonHo, V
®aza gnacTonHo

20 - 280 mmHg - KpbBHO HansraHe
40 - 200 ynapa B MuHyTa — My”nc

0 - 299 mmHg

Bluetooth® Jymarta 1 JIoroTo ca perucTpupaHm ThbproBCKU Mapky
cobeTeHocT Ha Bluetooth SIG, Inc. n Besiko u3nonasaHe Ha Teau
mapku ot Microlife Corp. e no nuueH3. [ipyrvt TbproBckv Mapki 1
YIMeHa ca Te3u, Ha CbOTBETHUTE UM COBCTBEHNLM.

BP A6 BT
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Microlife BP A6 BT
(® Butonul START/STOP Destinatia utilizarii:
@ Afigaj Acest tensiometru oscilometric este destinat pentru masurarea

(® Butonul M (Memorie)

(@ Butonul pentru reglarea timpului
(® Racordul pentru mangeta

® Tntrerupatorul AFIB/MAM

@ Indicator al nivelului de tensiune arteriald pe culori
Port USB

(® Racordul adaptorului de retea
Compartimentul bateriei

(D Mansetd

(2 Conectorul mangetei

@3 - Butonul «Inapoi»

@3 + Butonul «inainte»

@9 Comutatorul blocare

Afisaj

Valoare sistolici

@9 Valoare diastolica

@8 Valoare puls

Afisaj baterie

Indicator mangeta

@ Indicator miscare braf

@ Intervalul de timp MAM

@3 Indicator fibrilatie atriala

@3 Modul AFIB/MAM

@9 Valoare memorata

@9 Data/Ora

@) Indicator puls

Cititi instructiunile cu atentie inainte de a utiliza acest

aparat.

Partea aplicata - de tip BF

T A se pastra la loc uscat

neinvaziva a tensiunii arteriale la persoanele cu varsta de cel putin
12 ani.

Este validat clinic pentru pacientii cu hipertensiune arteriala, hipo-
tensiune arteriald, diabet zaharat, sarcina, preeclampsie,
ateroscleroza, boala renald in stadiu terminal, obezitate si pentru
varstnici.

Tensiometrul poate detecta pulsul neregulat sugestiv pentru
fibrilatie atriald (AF). V& informam faptul c& acest tensiometru nu
este pentru diagnosticarea fibrilatiei atriale (AF). Diagnosticul de
fibrilatie atriald poate fi confirmat doar de EKG. Pacientul este
sfatuit s consulte medicul.

Stimate utilizator,

Acest instrument a fost proiectat in colaborare cu medici si testele
clinice au dovedit precizia masurarii ca fiind extrem de ridicata.*
Microlife AFIBsens este tehnologia de varf in masurarea tensiunii
arteriale, pentru detectia fibrilatiei atriale (AF). Acestia reprezinta
cei doi factori de risc crescut pentru aparitia accidentului vascular
sau a bolilor de inima. Este important sa depistati in faze initiale AF
si hipertensiunea arteriald, chiar daca nu aveti nici un simtom.
Screeningul AF chiar si cu algoritmul Microlife AFIB este reco-
mandat persoanelor peste 65 ani. Algoritmul AFIB indica faptul ca
fibrilatia atriala poate sa fie prezenta. Din acest motiv, este reco-
mandat sa vizitati medicul dumneavoastré cand aparatul araté
semnul AFIB in timp ce masoara tensiunea arteriala.Algoritmul
AFIB al Microlife a fost verificat clinic de investigatori clinici si a
aratat ca tesiometrul depisteaza pacienti cu AF intrun procent de
97-100%. 2

Tn cazul in care avetj orice fel de intrebéri, probleme sau doriti sa
comandati piese de schimb, 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, vizitati pe
Internet la www.microlife.com, unde puteti gasi multe informatji
importante cu privire la produsele noastre.

Aveti grija de sanatatea dvs. — Microlife AG!

* Acest instrument utilizeazd aceeasi tehnologie de masurare ca si
modelul premiat «BP 3BTO-A», fiind testat in concordanta cu

BP A6 BT
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protocolul British and Irish Hypertension Society (BIHS - Socie-
tatea Britanica de Hipertensiune Arteriald).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:6004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Cuprins
1. Aparitia fibrilatiei atriale. Indicator pentru detectare
precoce (activ doar in modul AFIB/MAM)
+ Ce este fibrilatia atriala (FA)?
+ Cine trebuie sa faca screeningul pentru Fibrilatia atriald?
+ Factori de risc pe care ii puteti controla
2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului
+ Introducerea bateriilor
+ Setarea datei si orei
+ Selectati manseta corecta
+ Selectarea modului standard sau AFIB/MAM
3. Lista de verificare pentru realizarea unei masuratori
corecte
4. Masurarea tensiunii arteriale
+ Cum procedam pentru a nu memora o citire
+ Cum evaluez tensiunea mea arteriald?
5. Memoria pentru date
+ Vizualizarea valorilor memorate
+ Stergerea tuturor valorilor
6. Indicatorul bateriei si inlocuirea bateriei
+ Baterii aproape descarcate
+ Baterii descarcate — inlocuirea
+ Ce fel de baterii si in ce mod?
+ Utilizarea de baterii reincarcabile
. Utilizarea unui adaptor de retea
. Functia Bluetooth®
Conectarea la calculatorul personal (PC)
Mesaje de eroare
Sigurant, ingrijire, verificarea preciziei si salubrizarea

O o~

-
- o ¢

+ Siguranta si protectia
+ Ingrijirea instrumentului
+ Curatarea mansetei
+ Verificarea preciziei
+ Salubrizarea
12. Garantia
13. Specificatii tehnice
Fisa garantie (vezi coperta spate)
1. Aparitia fibrilatiei atriale. Indicator pentru detectare
precoce (activ doar in modul AFIB/MAM)
Acest dispozitiv este capabil sa detecteze fibrilatia atriald (FA).
Acest simbol @3 indica faptul ca fibrilatia atriala a fost detectata in
timpul masurarii. Vedeti paragraful urmator pentru informatii refe-
ritoare la consultarea cu medicul dumneavoastra.

Informatii pentru medic in cazul aparitiei frecvente a indica-
torului de fibrilatie atriala

Acest instrument este un aparat oscilometric de masurat tensi-
unea arteriald, care analizeaza de asemenea si pulsul neregulat
pe durata masurdrii. Instrumentul este testat clinic.

Simbolul AFIB este afisat dupa fiecare masurare, daca fibrilatia
atriala apare in timpul masurarii. Daca simbolul AFIB apare dupa
0 masurare completa a tensiunii arteriale (masurare tripla), paci-
entul este sfatuit sa repete masurarea completa (masurare
tripla). Daca simbolul AFIB apare din nou, recomandam pacien-
tului sa solicite consult medical.

Daca simbolul AFIB apare pe ecran indica posibilitatea prezentei
fibrilatiei atriale. Diagnosticul fibrilatiei atriale trebuie pus de un
medic cardiolog bazat pe interpretarea ECG.

& Numiscatj bratul in timpul masurarii, pentru a evita rezulta-
tele eronate.

&= Lapacientii cu pacemaker sau la pacientii cu defibrilator
acest aparat poate sa nu detecteze sau sa detecteze
eronat fibrilatia atriala.

@& Inprezenta fibrilatiei atriale valoarea tensiunii arteriale dias-
tolice poate sa nu fie corecta.

&= In prezenta fibrilatiei atriale, folosind modul MAM este mult
mai de incredere pentru masurarea tensiunii arteriale.
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Ce este fibrilatia atriala (FA)?

Tn mod normal, inima se contracta si se relaxeaza in mod regulat.
Anumite celule din inima dumneavoastra produc semnale electrice
care o determind sa se contracte si sa pompeze sange. Fibrilatia
atriala apare atunci cand in cele doua camere superioare ale
inimii, numite atrii, sunt prezente semnale electrice rapide, dezor-
ganizate, care provoaca contractii neregulate ale acestora (adica
fibrilatie). Fibrilatia atriald este cea mai raspindita forma de aritmie
cardiacd. De multe ori nu se resimt simptome, fapt care duce la
cresterea riscului de atac cerebral. De aceea aveti nevoie de
ajutorul unui medic pentru a tine problema sub control.

Cine trebuie sa faca screeningul pentru Fibrilatia atriala?

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

La persoanele tinere si la gravide screeningul fibrilatiei atriale nu
este recomandat pentru ca poate genera rezultate false si anxie-
tate. In plus, persoanele tinere cu fibrilatie atriala au un risc scazut
de accident vascular in comparatie cu persoanele vérstnice.

Factori de risc pe care ii puteti controla

Diagnosticul precoce al fibrilatiei atriale urmat de tratamentul
corespunzator reduce riscul de accident vascular. Cunoscand
tensiunea arteriald si stiind cand apare fibrilatia atriala reprezinta
primul pas pentru prevenirea accidentului vascular.

Pentru mai multe informatii vizitati siteul www.microlife.com/afib
Pentru mai multe informatii vizitati siteul www.microlife.com/afib

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Introducerea bateriilor

Comutatj butonul @9 pe pozitia «deblocat». Compartimentul
pentru baterii G0 este situat in partea de jos a aparatului. Introdu-
ceti bateriile (4 x 1,5V, marimea AAA), respectand polaritatea indi-
cata.

Setarea datei i orei

1. Dupa introducerea noilor baterii, numarul anului clipeste pe
afisaj. Puteti seta anul prin apasarea butonului M (3). Pentru a
confirma si apoi a seta luna, apasatj butonul pentru reglarea
timpului @).

2. Apasati tastele «+» 49 sau «-» 43 pentru a seta luna. Apasatj
butonul (@) pentru confirmare, apoi setatj ziua.

3. Va rugam urmatj instructiunile de mai sus pentru a seta ziua,
ora i minutele.

4. De indata ce atj setat minutele i ati apasat butonul pentru
reglarea timpului, data si ora sunt setate si ora este afisata.

5. Daca doriti sa modificat data si ora, apasati si tineti apasat
butonul pentru reglarea timpului aproximativ 3 secunde, pana
cand numarul anului incepe sa clipeasca. In acest moment
puteti introduce noile valori aga cum este descris mai sus.

Selectati mangeta corecta

Microlife ofera diferite marimi pentru mangeta. Selectati dimensi-

unea mansetei care se potriveste circumferintei bratului dvs. supe-
rior (masurata prin prinderea stransa de mijlocul bratului superior).

Dimensiunea pentru circumferinfa brafului supe-
mangetei rior

S 17-22cm

M 22-32cm

M-L 22-42cm

L 32-42cm

L-XL 32-52cm

= Utilizati numai mangsete Microlife!
» Contactati Service-ul local Microlife, in cazul in care manseta
atasata @1 nu se potriveste.
» Conectati mangeta la instrument prin introducerea conectorului
mansetei @2 in racordul pentru manseta (5) cat de mult posibil.
@ Dacé cumpdrati 0 noud manseta Microlife, inlocuind-o pe
cea veche, va rugam sa scoateti conectorul mansetei G2
din furtunul mansetei 42 de la manseta veche si sé-|
montati la manseta noua (este valabil pentru toate tipurile
de mansete).

Selectarea modului standard sau AFIB/MAM

Tnainte de fiecare masuratoare selectati modul standard (o singura

masurare) sau modul AFIB/MAM (mésurare automata de trei ori).

Tn modul AFIB/MAM sunt realizate 3 masuratori consecutive iar

rezultatul este automat analizat si afisat pe ecran. Pentru ca tensi-

unea arteriala fluctueaza constant, rezultatul obtinut in aceste fel

este mai bun decét o singura masurare.

¢ Pentru a selecta modul AFIB/MAM apasati (6) in sus pana la
pozitia «3» pana cand simbolul MAM @4 apare pe ecran. Pentru
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a schimba Tn modul standard (o singura mésurare), apasati
butonul AFIB/MAM in jos la pozitia «1».

Partea din dreapta jos a afisajului indica 1, 2 sau 3 pentru a
arata care din cele 3 masurari este efectuata in momentul
respectiv.

Exista o pauza de 15 secunde intre masurari. O numaratoare
inversa indica timpul ramas.

Rezultatele individuale nu sunt afisate. Tensiunea dvs. arteriala
va fi afigatad numai dupa ce sunt efectuate toate cele 3 masurari.
Nu scoateti mangeta intre masurari.

In cazul in care una din masurarile individuale este pusa sub
semnul intrebarii, este efectuata automat o a patra.

&= Detectarea fibrilatiei atriale este activata doar in modul

3.

AFIB/MAM.

Lista de verificare pentru realizarea unei masuratori
corecte

Evitati orice fel de activitate, mancatul sau fumatul imediat
Tnainte de masurare.
Asezati-va intr-un scaun cu spatar si relaxati-va timp de 5
minute. Stati cu picioarele pe podea si nu le incrucisati.
Intotdeauna masurati la aceeasi mana (in mod normal
stanga). Se recomanda ca, la prima vizitd, medicul sa faca cate
o masurare la fiecare brat, pentru a stabili la care va face masu-
ratorile pe viitor. Acesta ar trebui sa fie bratul unde tensiunea
este mai mare.
Scoatefj 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.
Asigurat-va intotdeauna ca manseta pe care o folositi are
dimensiunea potrivita (indicatd pe manseta).
o Fixati manseta bine, dar nu prea strans.
o \Verificati ca manseta sa fie cu 1-2 cm deasupra cotului dvs.
o Semnul de pe manseta care indica artera (o linie de cca

3 cm) trebuie s& vina in prelungirea arterei de pe partea inte-

rioara a bratului.
o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.
» Verificati ca mangeta sé fie la aceeasi inéltime cu inima dvs.

. Masurarea tensiunii arteriale

. Selectati modul standard (0 masurare) sau modul AFIB/MAM

(tripld masurare automata): vedeti detalii in capitolul «2.».

2.

Apésatj butonul START/STOP (1) pentru a incepe masurarea.

3. Manseta se va umfla acum automat. Relaxatj-va, nu mutatj si

[$2]

7.
8.

nu fncordati muschii bratului pana la afisarea rezultatului masu-
rarii. Respirati normal si nu vorbitj.

. In momentul in care este atinsa presiunea corecta, pomparea

se opreste si presiunea scade gradual. Daca presiunea nece-
sara nu a fost atinsa, instrumentul va pompa automat mai mult
aer in manseta.

. In timpul masurarii, indicatorul puls @3, clipeste pe ecran.
. Rezultatul, care include tensiunea arteriala sistolica Ge si dias-

tolica @7, impreuna cu pulsul @8, este afisat. Tineti cont de
asemenea de explicatjile cu privire la afisari, prezentate in
continuare in aceasta brosura.

La terminarea masuratorii, scoateti mangeta.

Stingeti instrumentul. (Monitorul se stinge automat dupa apro-
ximativ 1 minut).

&= Detectarea fibrilatiei atriale este activata doar in modul

&

&

AFIB/MAM.

Puteti opri masurarea in orice moment prin apasarea buto-
nului START/STOP (de exemplu daca nu va simtjtj bine sau
aveti o senzatie neplacuta din cauza presiunii).

Acest aparat este testat in mod special pentru a puta fi
utilizat in sarcina si pre-eclamsie. Daca depistati valori
neobisnuit de mari in sarcina, trebuie sa remasurati tensi-
unea dupa o perioada (de exemplu dupa 1 ora). Daca
masuratoarea arata tot valori cresute, consultati medicul
sau ginecologul dumneavoastra.

Tn sarcing simbolul AFIB poate fi ignorat.

Cum procedam pentru a nu memora o citire

Imediat cand citirea este afisaté, apasati si tineti apasat butonul
START/STOP (1) pana cand «M» @3 pélpaie. Confirmati
stergerea apasand butonul M (3).
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Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

Indicatorul luminos LED din partea stdnga a ecranului (7) arata
unde se incadreaza tensiunea arteriald masurata. Valorile sunt fie
optime (verde), crescute (galben) sau foarte crescute (rosu). Clasi-
ficarea corespunde intervalelor definite de ghidurile internationale
(ESH, ESC, JSH). Valorile sunt in mmHG.

Domeniu Sistolic | Diastolic | Recomandare

1. [tensiune arteria- |2135 285 Solicitati asistenta
laprea mare medicala

2. |tensiune arteriala {130 - 134 |80 - 84 | Verificati dvs.
crescuta

3. [tensiune arteriala | <130 <80 Verificati dvs.
normala

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

5. Memoria pentru date

Acest instrument memoreaza automat ultimele 99 de valori masu-
rate.

Vizualizarea valorilor memorate

Comutatj butonul @3 pe pozitia «deblocat». Apasati scurt butonul

M (3. Afigajul indica mai intéi «M» @5 si «A, care reprezinta

media tuturor valorilor stocate.

Prin apasarea repetata a tastelor «+» (44 sau «-» (3 putetj trece

de la o valoare masurata la alta. Apasati din nou M pentru a iesi

din memorie.

= Fiti atenti s& nu depésiti capacitatea maxima a memoriei,
aceea de 99. Dupa ce memoria de 99 se umple, cea mai
veche valoare este automat suprascrisa cu valoarea
100th. Valorile trebuie evaluate de catre medic inainte de
atingerea capacitatii maxime a memoriei — in caz contrar
unele date vor fi pierdute.

Stergerea tuturor valorilor

Daca sunteti siguri ca doriti sa stergeti definitiv toate valorile

memorate, tineti apasat butonul M (instrumentul trebuie sé fi fost

stins dinainte) pana cand apare pe ecran «CL» i apoi eliberafj

butonul. Pentru a sterge definitiv memoria, apésati butonul M in

timp ce «CL» clipeste. Valorile individuale nu pot fi sterse.

& Anularea stergerii: apasati butonul START/STOP (1) in
timp ce «CL» clipeste pe ecran.

6. Indicatorul bateriei si inlocuirea bateriei

Baterii aproape descarcate

In momentul in care bateriile sunt descarcate in proportie de apro-
ximativ %, simbolul bateriei @9 va clipi de indata ce instrumentul
este pornit (se afiseaza baterie partial plind). Cu toate ca instru-
mentul va continua sa masoare sigur, trebuie sa facetj rost de
baterii noi.

Baterii descércate - inlocuirea
In momentul in care bateriile sunt descarcate, simbolul bateriei
va clipi de indata ce instrumentul este pornit (se afiseaza baterie
descarcata). Nu mai putetj efectua alte masurari si trebuie sa inlo-
cuiti bateriile.
1. Deschideti compartimentul pentru baterii G0 din spatele instru-
mentului.
2. Inlocuiti bateriile - verificati polaritatea corecta aga cum
prezinta simbolurile din interiorul compartimentului.
3. Pentru a seta data si ora, urmatj procedura descrisa in «Sectj-
unea 2.».
&= Memoria refine toate valorile cu toate ca data si ora trebuie
sa fie resetate — de aceea numarul anului clipeste automat
dupa ce bateriile sunt inlocuite.

Ce fel de baterii gi in ce mod?

= Utilizati 4 baterii alcaline noi, cu durata mare de viata de
1,5V, format AAA.

& Nu utilizati baterii expirate.

& Incazul in care instrumentul urmeaza a nu mai fi utilizat o
perioadd mai lunga de timp, scoatefj bateriile.

Utilizarea de baterii reincarcabile

De asemenea, puteti utiliza acest instrument cu baterii reincarca-
bile.
&
=

Va rugam utilizatj numai baterii reutilizabile tip «NiMH»!
Bateriile trebuie scoase si reincarcate daca apare simbolul
bateriei (baterie descarcata)! Acestea nu trebuie sa ramana
in instrument, deoarece se pot deteriora (se descarca in
intregime, ca rezultat al utilizarii reduse a instrumentului,
chiar cand este stins).

Scoateti intotdeauna bateriile reincarcabile, daca nu inten-
tionati sa utilizati instrumentul mai mult de o saptamana!
Bateriile NU pot fi incarcate n interiorul aparatului de
masurat tensiunea! Reincarcati aceste baterii intr-un incar-
cator extern si respectati informatjile cu privire la incarcare,
intretinere si durabilitate!

4
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7. Utilizarea unui adaptor de refea

10. Mesaje de eroare

Puteti utiliza acest instrument cu ajutorul adaptorului de retea

Microlife (DC 6V, 600 mA).

& Utilizati numai adaptorul de retea Microlife disponibil ca
accesoriu original, potrivit pentru tensiunea dvs. de alimen-
tare.

&= \Verificati ca nici adaptorul de retea, nici cablul s nu fie
deteriorate.

1. Introducetj cablul adaptorului din racordul adaptorului de retea

(9 in aparatul de masurat tensiunea.

2. Introduceti stecherul adaptorului in priza de perete.

Céand este conectat adaptorul de retea, nu se consuma curent de

la baterie.

8. Functia Bluetooth®

Acest tensiometru poate fi utilizat cu un smartphone utilizand
aplicatia «Microlife Connected Health+». Conectarea prin Blue-

tooth® este activa in mod automat dupa ce masurarea a fost reali-
zata.

3. Activati Bluetooth® pe smartphone.

Activati functia Bluetooth® pe dispozitiv. Apasati butonul «+» G9n
timp ce dispozitivul este in modul stand-by. Pictograma «bt»
incepe sa clipeasca pe ecran.

Pentru mai multe detalii vizitati www.microlife.com/connect.

9. Conectarea la calculatorul personal (PC)

Acest instrument se poate folosi conectat la un calculator personal
(PC) care ruleaza programul «Microlife Blood Pressure Analyser+
(BPA+)». Datele din memorie se pot transfera prin conectarea la
calculator cu ajutorul unui cablu de date.
Daca nu gasitj in cutie voucherul pentru descarcare si cablul deco-
nectare, descércatj soft-ul BPA+ de pe www.microlife.com/
software si folositi un cablu USB cu conector Mini-B cu 5 pini.
& Pedurata conectdrii, instrumentul este controlat in totalitate
de calculator.

Daca pe durata masurarii apare o eroare, masurarea este intre-
rupta si este afisat un mesaj de eroare, de exemplu «Err 3».

Eroare |Descriere |Cauza posibild i remediere

«Err1» |Semnal Semnalele pulsului la manseta sunt prea
preaslab |slabe. Repozitionati mangeta si repetati

masurarea.”

«Err2» |Semnal de |Pe durata masurarii, au fost detectate

@ eroare semnale de eroare la nivelul mansetei,

cauzate de exemplu de migcare sau
incordare musculara. Repetati masu-
rarea, cu bratul finut relaxat.

«Err 3» |Lipsa de Nu poate fi generata o presiune adec-

@9 presiune in | vata in mangeta. Este posibil sa fi aparut
mansetd |0 neetanseitate. Verificati ca mangeta sa

fie corect fixata si sa nu fie prea larga.
Tnlocuiti bateriile daca este nevoie.
Repetati masurarea.

«Err 5» |Rezultat Semnalele de masurare sunt imprecise

anormal si de aceea nu poate fi afisat nici un
rezultat. Cititi lista de verificare pentru
efectuarea de masurari sigure si apoi
repetati masurarea.*

«Err 6» |Modul AFIB/ | Pe durata masurarii au existat prea
MAM multe erori in modul AFIB/MAM, obtj-

nerea unui rezultat final fiind astfel impo-
sibila. Cititj lista de verificare pentru efec-
tuarea de masurari sigure si apoi repetati
masurarea.”

«HI» Pulsul sau | Presiunea din mangeta este prea mare
presiunea | (peste 299 mmHg) SAU pulsul este prea
dinmangeta |ridicat (peste 200 batai pe minut). Rela-
preamare |xatj-va 5 minute si repetati masurarea.”

«LO» Puls prea | Pulsul este prea redus (mai putin de
redus 40 batai pe minut). Repetati masurarea.*

«FL» Probleme  |in cazul in care «FL» clipeste pe ecran,
cu conect- | Tnseamna cé dispozitivul nu a reusit s&
area Blue- |stabileascé conexiunea cu smartphone-
tooth® ul. Asigurati-va ca Bluetooth® ul este

activat si repetati procedura.
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* Va rugam sa consultati imediat medicul dumneavoastra daca

aceastea sau alte probleme apar in mod repetat.

& Incazulin care consideratj ca rezultatele sunt neobignuite,
va rugam cititi cu atentie informatjile din «Sectiunea 1.».

11. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubri-
zarea

A Siguranta si protectia

o Urmati instructiunile de utilizare. Acest document ofera
informatii importante privind functionarea si siguranta dispoziti-
vului. Cititi cu atentie acest document inainte de a utiliza dispo-
zitivul si pastrati-l pentru a fi utilizat in viitor.

o Acestinstrument poate fi utilizat numai pentru scopul descris in
aceasta brosura. Producétorul nu poate fi facut rdéspunzator
pentru daunele cauzate de utilizarea incorecta.

o Acestinstrument include componente sensibile si trebuie tratat
cu atentie. Respectaij conditiile de pastrare si functionare
descrise in sectiunea «Specificatji tehnice»!

o Protejati-l impotriva:

- apei si umezelii

- temperaturilor extreme
- impactului si caderii

- murdariei si prafului

- razelor solare directe

- caldurii si frigului

o Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

o Nu inlocuiti si nu folositj alt tip de mangeta sau de conector
pentru a masura cu acest aparat.

o Umflati mangeta doar cand este fixata.

o Nu utilizatj instrumentul in apropierea cdmpurilor electromag-
netice puternice, cum ar fi telefoane mobile sau instalatji radio.
Pastrati distanta minima de 3,3 m de la aceste dispozitive cind
folositi instrumentul.

o Nu utilizatj instrumentul daca avetj impresia ca este deteriorat
sau observatj ceva neobisnuit la el.

 Nu demontatj niciodata instrumentul.

o In cazul in care instrumentul urmeaza a nu fi utilizat o perioada
mai lunga de timp, bateriile trebuie scoase.

o Cititi informatjile cu privire la siguranta din sectjunile individuale
ale acestei broguri.

o Rezultatele masuratorilor oferite de acest dispozitiv nu sant un
diagnostic. Ele nu inlocuiesc necesitatea consultarii unui

medic, in special in cazul in care nu se potrivesc simptomelor
pacientului. Nu va bazati doar pe rezultatul masurarii, ci luati in
considerare intotdeauna si alte simptome potentiale care apar
si feedback-ul pacientului. Se recomanda apelarea unui medic
sau ambulantei, daca este necesar.

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.!

¢ |ntotdeauna discutati cu medicul dvs. despre valorile masurate
si informatj-I daca remarcati ceva neobignuit sau aveti indoieli.
Nu va bazati niciodata pe masurari singulare ale tensiunii
arteriale.

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

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

o Pulsul afigat nu este destinat pentru verificarea frecventei
stimulatoarelor cardiace!

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

7@) Aveti grija sa nu lasati instrumentul nesupravegheat la
indemana copiilor; unele parti componente sunt suficient de
mici pentru a putea fi inghitite. Aveti grija, deoarece exista
risc de strangulare in cazul in care acest instrument este
livrat cu cabluri sau tuburi.

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

Curétarea mangetei

Indepértati cu grija petele de pe manseta, folosind o carpa umeda
si spuma de sapun.

A ATENTIE: Sub nici o forma nu spalati camera interioara!

Verificarea preciziei

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

BP A6 BT
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Salubrizarea

Bateriile si instrumentele electronice trebuie salubrizate in
concordanta cu reglementarile locale in vigoare, si nu
fmpreuna cu deseurile menajere.

12. Garantia

Acest instrument are o perioada de 5 ani garantie de la data achi-
zitionarii. Pe toatd perioada garantiei, Microlife va repara sau
inlocui produsul defect gratis.

Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantja.
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.
Dacé 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
originala. Repararea sau inlocuirea in timpul garantiei nu
prelungeste sau rednnoieste perioada de garantie. Drepturile si
cererile legale ale consumatorului nu sunt limitate la aceasta
garantie.

13. Specificatii tehnice

Conditii de 10-40°C
functionare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Conditii de pastrare: -20 - +55 °C

15 - 95 % umiditate relativa maxima
Greutate: 354 g (inclusiv bateriile)
Dimensiuni: 160 x 80 x 32 mm
Metoda de masurare: oscilometrica, corespunzator metodei
Korotkoff: Faza | sistolic, Faza V diastolic
20 - 280 mmHg - tensiune arteriala
40 - 200 batai pe minut - puls

Domeniul de masu-
rare:

Domeniu de afigare a
presiunii mangetei:
Rezolutie:

Precizie statica:
Precizia pulsului:
Sursa de tensiune:

0-299 mmHg

1 mmHg

presiune in intervalul £ 3 mmHg

+5 % din valoarea masurata

4 baterii alcaline de 1,5V; format AAA
Adaptor de retea 6V CC, 600 mA (opti-
onal)

Durata de viata aprox. 400 masurari (utilizare de baterii

baterie: noi)

Clasa IP: IP20

Standarde de refe-  EN 1060-1 /-3 /-4; I[EC 60601-1;

rinta: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Durata de viata Instrument: 5 ani sau 10000 méasurari
probabila: Accesorii: 2 ani

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind
dispozitivele medicale.

Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

Marca Bluetooth® si logo-urile sunt inregistrate si detinute de Blue-
tooth SIG, Inc. si orice utilizare a acestor marci de catre Microlife
Corp. este pe baza de licenta. Alte méarci si denumiri comerciale
sént ale proprietarilor respectivi.
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Microlife BP A6 BT

@ Tlagitko START/STOP
(@ Displej

® Tlatitko M (Pamét)
@ Tlagitko Cas

(® Zasuvka manzety

® Tlagitko AFIB/MAM

(@ Barevna stupnice naméfenych hodnot

USB Port

(9 Zasuvka napajeni
Prostor pro baterie
(D Manzeta

(2 Konektor manzety
@3 Tlacitko «-» dozadu
(9 Tlagitko «+» dopredu
9 Prepina¢ zamku
Displej

Systolicka hodnota
@9 Diastolicka hodnota
@8 Frekvence tepu
Indikator baterii
Indikator manzety
@ Indikator pohybu paze
@2 Doba intervalu MAM
@3 Indikator atrialni fibrilace (AFIB)
@3 Rezim AFIBIMAM
@ Ulozen4 hodnota

@ Datum/Cas

@) Indikétor pulzu

@ Pied pouzitim tohoto vyrobku si peclivé prectéte navod.

Pfilozné &asti typu BF

T UdrZujte v suchu

Zamyslené pouziti:

Tento digitalni tlakomér méfi oscilometrickou metodou a je uréen
pro neinvazivni méfeni krevniho tlaku u lidi starSich 12 let.

Je klinicky validovan u pacientd s hypertenzi, hypotenzi,
cukrovkou, téhotenstvim, preeklampsii, aterosklerézou,
konecnym stadiem onemocnéni ledvin, s obezitou a u starSich
0sob.

Pristroj dokaze rozpoznat nepravidelny impuls naznacujici atrialni
fibrilaci (AF). Upozorfiujeme, Ze zafizeni neni urCeno k diagnostice
AF. Diagndzu AF Ize potvrdit pouze prostfednictvim EKG. Pacien-
tovi se doporucuje navstivit Iékare.

Vazeny zakazniku,

Tento pfistroj byl vyvinut ve spolupraci s Iékafi a klinické testy
potvrzuji velmi vysokou pfesnost méfeni.*

Microlife AFIBsens je pfedni svétovou méfici technologii pro
detekci fibrilace sini (AF) a arterialni hypertenze. Toto jsou dva
nejdllezitéji rizikové faktory zplsobujici mrtvici nebo srdecni
onemocnéni. Je dllezité detekovat fibrilace sini a hypertenzi v
pocatenim stadiu, ackoli nemusite mit jakékoliv pfiznaky. Kont-
rola fibrilace sini ve spolupraci s Microlife algoritmem obecné
doporucuje pro lidi ve véku 65 let a starSich. Algoritmus AFIB indi-
kuje moznost pfitomnosti fibrilace sini. Z tohoto divodu se dopo-
ruCuje navstivit Vaseho Iékare, kdyz pfistroj indikuje signal AFIB
béhem vaseho méreni krevniho tlaku. Algoritmus AFIB Microlife
byl klinicky zkouman nékolika vyznamnymi klinickymi zkousejicimi
a ukazalo, ze zafizeni detekuje pacienty s AFIB s jistotou 97 az
100 %. 2

Mate-li jakékoliv otazky, problémy nebo chcete-li objednat
nahradni dily, kontaktujte prosim mistni zakaznicky servis Micro-
life. V&§ prodejce nebo lékarna Vam daji adresu prodejce Microlife
ve Vasi zemi. Alternativné miZete navstivit webové stranky
www.microlife.cz, kde naleznete mnoho cennych informaci o
nasich vyrobcich.

Budte zdravi — Microlife AG!

* V tomto pfistroji je pouZita stejna technologie jako v ocenéném
pristroji «BP 3BTO-A», model testovan podle protokolu. Britské
a irské spolecnosti pro hypertenzi (BIHS).
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! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. Objevil se indikator véasné atrialni fibrilace (aktivni
pouze v rezimu AFIB/MAM)

Tento pfistroj je schopny zaznamenat atrialni fibrilaci. Indikator @3
oznamuje, Ze byla v pribéhu méfeni zaznamenana atrialni fibri-
lace. Dal3i informace naleznete v nasledujicim odstavci — Konzul-
tace s vasim |ékafem.

Informace pro Iékare tykajici se castého zobrazovani indika-
toru atrialni fibrilace

Tento pfistroj je oscilometricky tlakomér, ktery analyzuje nepra-
videlnost tepu v dobé& méfeni. Pfistroj je klinicky testovan.

Po méfeni se zobrazi symbol AFIB, jestlize béhem méfeni byla
detekovana fibrilace sini. Pokud se objevi symbol AFIB po
provedeni celého méfeni krevniho tlaku (trojnasobné méfeni),
doporucuije se pacientovi provést dal$i méfeni (trojnasobné
méfeni). Pokud se opét objevi symbol AFIB, doporu¢ujeme paci-
entovi vyhledat |ékai'skou pomoc.

Pokud se na displeji tlakoméru objevi symbol AFIB, indikuje
moznou pfitomnost fibrilace sini. Diagnézu fibrilace sini vSak
musi udélat kardiolog na zakladé provedeni EKG.

&= V pribéhu méfeni nehybejte rukou, aby se predeslo chyb-
nému vysledku méfeni.

= Toto zafizeni nemusi detekovat nebo spravné detekovat
fibrilace sini u lidi s kardiostimulatory nebo defibrilatorem.

= Za pfitomnosti fibrilace sini nemusi byt hodnota diastolic-
kého krevniho tlaku pfesna.

@ Za pntomnostl fibrilace sini se doporucule pro spolehlivéjsi
méreni krevniho tlaku, méfeni pomoci rezimu MAM.

Co je to atrialni fibrilace (AF)?

VaSe srdce se stahuje a uvoliiuje v pravidelném rytmu. Urcité
buriky ve Vasem srdci produkuji elektrické signaly, které zpUso-
buji, ze se Vade srdce stahuje a pumpuije krev. Atrialni fibrilace se
vyskytuje, kdyz se ve dvou hornich srde¢nich pfedsinich nazyva-
nych atria, vyskytuji nepravidelné elektrické signaly. Ty potom
zplisobuji rychle a nepravidelné stahovani srdce (toto se nazyva
fibrilace). Atrialni fibrilace je nejb&znéjsi formou srdecni arytmie.
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Casto ji nedoprovazi zadné piiznaky, presto vyznamné zvysuje
riziko mrtvice. Na pomoc s kontrolou tohoto problému budete
potfebovat Iékare.

Kdo by mél byt vySetien na fibrilace sini?

Kontrola na AF se doporucuije pro lidi starSi 65 let, protoze Sance
mit mrtvici se zvySuje s vékem. Kontrola AF se doporucuije i pro lidi
ve véku od 50 let, ktefi maji vysoky krevni tlak (napfiklad SYS
vy$8i nez 159 nebo DIA vy3Si nez 99), jakoz i u pacientl s
cukrovkou, koronarnim srde¢nim selhanim nebo pro ty, ktefi dfive
méli mrtvici.

U mladych lidi nebo v téhotenstvi se nedoporuéuje vySetieni AF,
protoze by to mohlo indikovat nespravné vysledky a zbyte¢nou
Uzkost. Navic, mladsi osoby s AF maji nizké riziko vzniku mrtvice
ve srovnani se starsimi lidmi.

Rizikové faktory, které mizete kontrolovat

V/¢asna diagnostika AF, po niz nasleduje piimérena lécba, mize
vyznamné snizit riziko vzniku mrtvice. Znat svUj tlak a védét, zda
mate AF, je prvnim krokem proaktivni prevence mrtvice.

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

2. Prvni pouziti pristroje

Vlozeni baterii

Prepina¢ zamku @9 prepnéte do polohy «odemknuté» (unlock).
Pfihradka na baterie @9 se nachazi na spodni strané pfistroje.

Vlozte baterie (4 x 1,5V baterie; velikost AAA) a davejte pfitom
pozor na vyznagenou polaritu.

Nastaveni data a ¢asu

1. PovloZeni novych baterii zane na displeji blikat €islo roku. Rok
miZete nastavit stisknutim tlacitka M (3). Potvrzeni a nasledné
nastaveni mésice provedete stisknutim tlagitka Cas (@.

2. Stlacenim tlacitka «+» G4 anebo «-» @3 nastavite mésic. Stla-
¢enim tlacitka ¢asu (4) potvrdite nastaveni a prejdéte na nasta-
veni dne.

3. Pfi nastavovani dne v tydnu, hodiny a minuty se fidte vySe
uvedenymi pokyny. 5

4. Pokud jste nastavili minuty a stiskli tlagitko Cas, datum a ¢as
jsou nastaveny, pficemz se na displeji zobrazi Cas.

5. Chcete-li zménit datum a ¢as, stisknéte tlacitko Cas a drzte ho
po dobu priblizné 3 vtefin, dokud nezaéne blikat €islo roku. Nyni
mizete zadat nové hodnoty, jak je popsano vyse.

Vyberte spravnou manzetu

Microlife nabizi rizné rozméry manzet. Viyberte velikost manzety
odpovidajici obvodu Vasi paze (méfené tésnym obtocenim stfedu
paze).

Velikost manzety |pro obvod paze
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

& Pouzivejte pouze manzety Microlife!

» Pokud pfilozena manzeta @7) nesedi, kontaktujte mistni zakaz-

nicky servis Microlife.

» ManZetu pfipojte k pfistroji zasunutim konektoru @2 na doraz

do zasuvky (.

& Pokud si koupite nahradni manzetu Microlife, odstrarite
konektor manzety (42 z hadicky manzety 42 z manzety
dodané s plvodnim zafizenim a vloZte tento manZetovy
konektor do hadicky nahradni manzety (platné pro vSechny
velikosti manzet).

Vybér standardniho rezimu nebo rezimu MAM

Pred kazdym méfenim vyberte standardni (jedno méfeni) nebo

AFIB/MAM rezim (automatické tfi méfeni za sebou). V rezimu

AFIB/MAM se postupné provadéji 3 automatické méreni za sebou

a vysledek se poté automaticky zanalyzuje a zobrazi. Protoze

krevni tlak neustale koliSe, vysledek ziskany timto zplisobem je

spolehlivéjsi nez pfi provedeni jediného méreni.

o Chcete-li vybrat rezim AFIB/MAM, posurite pfepina¢ AFIB/
MAM (g) do polohy «3», dokud se na displeji nezobrazi symbol
@4. Pro zménu na standardni rezim (jedno méfeni) posurite
AFIB/MAM do polohy «1».

o Prava spodni ast displeje ukazuje €islo 1, 2 nebo 3, ¢imz
oznacuje pofadi pravé probihajiciho méfeni.

o Mezi méfenimi je pfestavka 15 vtefin. Na displeji sa zobrazuje.

o Jednotlivé vysledky se nezobrazuji. Krevni tiak se zobrazi az po
provedeni vSech 3 méfeni.

o Manzetu mezi méfenimi nesnimejte.

o V pfipadé pochyb u kteréhokoliv méfeni se automaticky
provede Ctvrté méfeni.
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& Funkce detekce AF je aktivovana pouze v rezimu AFIB/
MAM.

3. Kontrolni seznam pro provedeni spolehlivého
méreni

» Pred méfenim se vyhnéte fyzické aktivité, jidlu a koufeni.

» Sednéte si na Zidli s opéradlem a 5 minut odpocivejte. Drzte
chodidla celou plochou rovné na podlaze a nepiekiizujte nohy.

» Méfeni vzdy provadéjte na stejné pazi (vétSinou levé). Dopo-
ruCuje se, aby lékar pfi prvnim vySetfeni proved méfeni tlaku
krve souCasné na obou pazich pacienta s cilem urcit, na které
pazi budou provadéna méfeni v budoucnu. Krevni tlak by se
mél méfit vzdy na pazi s vy$§im krevnim tlakem.

» Z paze sejméte tésné pfiléhavy odév. Aby nedoslo ke Skrceni,
nevyhruijte rukavy koSile - jsou-li volné spustény, nebudou
manzeté prekazet.

» Vzdy se ujistéte, Ze pouzivate spravnou velikost manzety
(oznaceni na manzeté).

o ManZetu nasazujte t€sné, ne vSak prilis.

o Ujistéte se, ze manzeta je umisténa 1-2 cm nad loktovou
jamkou.

o Znacka arterie («artery mark») na manzeté (pfiblizné 3 cm
dlouhé barevné oznaceni) se musi pfiloZit na tepnu, ktera se
nachdzi na vnitfni strané paze.

o Ruku podeprete tak, aby byla uvolnéna.

o Zaijistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.

4. Méreni tlaku krve

1. Vyberte standardni (jedno méfeni) nebo rezim AFIB/MAM
(automatické trojité méfeni): viz podrobnosti v kapitole «2.».

2. Pro zatatek méfeni stlacte tlacitko START/STOP (1)

3. ManzZeta nyni zane automaticky pumpovat vzduch. Budte
uvolnéni, nehybejte se a nenapinejte svaly dfive, nez se
zobrazi vysledky. Dychejte normainé a nemluvte.

4. Pri dosazeni spravného tlaku pumpovani pfestane a tlak v
manzeté zacne postupné klesat. Nebylo-li poZzadovaného tlaku
dosazeno, pfistroj do manzety automaticky pficerpa vice
vzduchu.

5. V pribéhu méfeni blika na displeji indikator pulzu @3.

6. Zobrazi se vysledek systolického (), diastolického 47 krevniho
tlaku a tepové frekvence 8. Vénuijte prosim pozornost také
dalSim vysvétlivkdm v této pfirucce.

7. Jakmile je méfeni dokon¢eno, odstrarite manZzetu.
8. Pistroj vypnéte. (Pfistroj se vypne automaticky cca po

1 minuté).
& Funkce detekce AF je aktivovana pouze v reZzimu AFIB/

MAM.

&= Meéfeni Ize kdykoliv zastavit stisknutim tlacitka START/
STOP (napt. kdyzZ se necitite dobfe anebo mate pocit nepfi-
jemného tlaku).
Tento pfistroj je specialné uréen také k pouziti v téhotenstvi
a v Case preeklampsie. Pfi zjiSténi neobvyklych vysokych
hodnot v téhotenstvi, zopakujte méfeni po chvili (napf. 1
hod.). Pokud jsou naméfené hodnoty stale pfili§ vysoké,
poradte se svym lékafem anebo gynekologem.
Béhem téhotenstvi mize byt symbol AFIB ignorovan.

&

Jak naméfenou hodnotu neulozit

Jakmile se zobrazi naméfena hodnota, stisknéte a podrzte tlacitko
START/STOP (1) dokud zacne blikat symbol «M» @9 . Vymazani
naméfené hodnoty potvrdte stisknutim tlacitka M (3).

Jak vyhodnotit svij krevni tlak?

Svételny LED indikator na levé strané displeje (7) ukazuje, v jakém
rozsahu se nachazi naméreny krevni tlak. Hodnota je bud opti-
malni (zelena), zvySena (zluta) nebo vysoka (Cerveny) rozsah.
Klasifikace odpovida nasledujicim rozsahem definovanymi mezi-
narodnimi smérnicemi (ESH, ESC, JSH). Hodnoty v mmHg.

Systo- |Diasto-

Rozsah licky licky Doporuceni

1. | prili§ vysoky 2135 285 Viyhledejte Iékar-
krevni tlak skou pomoc

2.|zvySeny krevni (130 -134 /80 -84 | Samokontrola
tlak

3.|normalni krevni <130 <80 Samokontrola
tlak

Pro hodnoceni je urcujici vy$si hodnota. Pfiklad: hodnota krevniho
tlaku 140/80 mmHg anebo hodnota 130/90 mmHg indikuje «pfili§
vysoky krevni tlak».

5. Pamét’

Tento pfistroj automaticky uchovava poslednich 99 naméfenych
hodnot.
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Prohlizeni ulozenych hodnot

Posurite pfepina¢ zamku 9 do pozice «odemknuté». Kratce

stlacte tlacitko M (3). Displej nejprve zobrazi «M» @9 a «A», coz

znamena pramér vech ulozenych hodnot.

Opakovanym stlacenim tlacitka «+» 39 anebo «-» G3 zobrazite

jednotlivé predchadzejici méfeni. Stisknutim tlacitka M (3) ukon-

Cite rezim paméti.

& Davejte pozor, aby nebyla pfekroéena maximalni kapacita
paméti 99. Pokud se prekroci kapacita paméti pristroje
(na 99. pozici), hodnota posledniho méfeni se zapiSe na
100th. pozici a nejstarsi (prvni) méreni je z paméti
vymazano. Hodnoty by mél vyhodnotit 1ékaF dfive, nez
bude dosazeno kapacity paméti, jinak budou udaje ztra-
ceny.

Vymazat véechny hodnoty

Jste-li si jisti, Ze chcete trvale vymazat vSechny ulozené hodnoty,

pridrzte tlacitko M (pfedtim nutno pfistroj vypnout), dokud se neob-

jevi «CL» a poté tlacitko uvolnéte. Pro trvalé vymazani paméti

stisknéte tlaCitko M pfi sou¢asném blikani «CL». Jednotlivé

hodnoty nelze vymazat.

& Zrusenivymazani udaji: pokud blika symbol «CL» stlacte
tlacitko START/STOP ().

6. Indikator baterii a vyména baterii

Témér vybité baterie

Jsou-li baterie vybity pfiblizné ze %, pfi zapnuti pfistroje zacne
blikat symbol baterii G9 (zobrazi se ¢astecné pina baterie).
Pestoze pfistroj bude mérit spolehlivé i nadale, méli byste baterie
vymeénit.

Vybité baterie - vyména
Jsou-li baterie zcela vybité, pfi zapnuti pfistroje zagne blikat
symbol 49 (zobrazi se vybita baterie). Nelze provadét zadna dalSi
méfeni, baterie je nutné vyménit.
1. Otevrete pfihradku na baterie (9.
2. Vyménte baterie - pficemz dbejte na spravnou polaritu podle
znacek na pfihradce.
3. Pfinastaveni data a ¢asu postupuijte podle postupu popsaného
v oddile «2.».
= V paméti se uchovavaji vSechny hodnoty, ackoliv datum a
Cas se musi nastavit znovu — po vyméné baterii, proto auto-
maticky zacne blikat idaj roku.

Jaké baterie a jaky postup?

= Pouzivejte 4 nové 1,5V alkalické baterie s dlouhou Zivot-
nosti, velikost AAA.

& Nepouzivejte baterie po vyprseni jejich Zivotnosti.

&= Baterie vyjméte, pokud se pfistroj nebude delSi dobu
pouzivat.

Pouzivani nabijecich baterii

Tento pfistroj Ize provozovat také s nabijecimi bateriemi.

@ Pouzivejte pouze nabijeci baterie typu «NiMH»!

&= Objevi-li se symbol vybitych baterii, baterie nutno vyjmout a
nabit! Nesmi se nechavat uvnitf pfistroje, nebot mize dojit
k jejich poskozeni (UpInému vybiti v disledku sporadického
uzivani pfistroje, a to i v pfipadé vypnuti pfistroje).

&= V pfipadé, Zze nebudete pfistroj pouZivat vice nez tyden,

baterie vzdy vyjméte!

Baterie NELZE nabijet v pfistroji! Baterie nabijejte v externi

nabijecce a dodrzujte informace tykajici se nabijeni a trvan-

livosti

&

7. Pouziti napajeciho adaptéru

Tento pfistroj Ize provozovat s vyuzitim adaptéru Microlife (DC 6V,

600 mA).

& Pouzivejte pouze adaptér Microlife dostupny jako originalni
pfisluSenstvi vhodné pro Vas$ zdroj napéti.

&= Vzdy zkontrolujte, zda neni napéajeci adaptér nebo kabel
poskozen.

1. Kabel adaptéru zasurite do zasuvky pro adaptér (9) v pfistroji.

2. Adaptér zapojte do elektrické sité.

Po pfipojeni napajeciho adaptéru se nespotfebovava zadny proud

baterii.

8. Funkce Bluetooth®
Toto zafizeni Ize pouzit ve spojeni se spusténym smartphonem a

aplikaci «Microlife Connected Health+». Pfipojeni Bluetooth® se
automaticky aktivuje po provedeni méfeni.

3. Aktivujte si ve vaSem smartphonu funkci Bluetooth®.

Aktivujte Bluetooth® funkci na tiakoméru. Kdyz je pfistroj v 'stand-
by’ rezimu, stisknéte tlacitko «+»G4. Na displeji se rozsviti symbol
«bty».

Podrobnéjsi informace naleznete na adrese www.microlife.com/
connect.

BP A6 BT
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9. Funkce pfipojeni k PC Chyba |Popis Mozna piéina a zpusob napravy
Tento piistroj mize byt pfipojen k osobnimu pocitaci (PC) za «HI» Prilis Tlak v manzeté je pfili§ vysoky (nad
pouziti softvéru Microlife Blood Pressure Analyser+ (BPA+). vysoky pulz |299 mmHg) NEBO je pili§ vysoky pulz
UloZené data v paméti tiakoméru je mozné prenést do PC pfipo- nebo tlak  |(nad 200 staht za minutu). Uvolnéte se
jenim tlakoméru k PC prostfednictvim USB kabelu. manzety po dobu 5 minut a méfeni opakujte.
Pokud soucasti baleni tlakoméru neni software ani kabel, stah- «LOy Pilis nizky | Tepova frekvence je pfili§ nizka (méné
néte si BPA+ software z www.microlife.com a pouZijte speciélni pulz nez 40 stah(i za minutu). Mé&feni
USB kabel (mini B, 5 pin konektor). opakujte.*
& Vv p riibéhu pripojent je tiakomér piné kontrolovany poci- «FL» s Blue- Pokud se na displeji zobrazi «FLb,
tatem. ® T

tooth spojeni pfistroje a smartphonu bylo
10.Chybova hlaseni spojenim | pferuSeno. PfesvédCte se, Ze funkce
Dojde-li béhem méfeni k chybé, méfeni se prerusi a zobrazi se Bluetoloth®1e aktivni a prenos dat
chybové hiageni, napf. «Err 3». opakujte.

- PRRTTT - P * Pokud se tento nebo jiny problém vyskytuje pravidelné, ihned se
Chyba |Popis __|Mozna pfi¢ina a zpisobnapravy | pssim poradte se svyjm ')/é‘;(ar'em. yohytier
«Err1» | PFiliS slaby | PFilis slabé signaly impulzd na manzite. &= Pokud se domnivate, ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si
signal Upravte manZetu a méfieni opakuite. prosim prectéte informace v oddile «1.».
«Err2» |Chybny Bé&hem méfeni byly na manZeté zjistény . - < " Con
@ signél chybné signaly zplsobené napfiklad 11.Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace
pohybem nebo svalovym napétim. A Bezpecnost a ochrana
ME{Z”' opakujte, pficemz paZi méjte o Postupujte podle navodu k pouZiti. Tento navod obsahuje dule-
v Kidu. 7ité informace o chodu a bezpe¢nosti tohoto pfistroje. Pred
«Err3» |V manzeté |V manzeté nelze generovat potfebny pouzivanim pfistroje si dukladné pfectéte tento navod a uscho-
@ nenitiak  |tlak. Mohou se vyskytovat netésnosti. vejte jej pro dalSi pouZiti.
Zkontrolujte spravnost piipojeni a o Tento pfistroj Ize pouzivat pouze pro Ucely popsané v této
potfebnou tésnost. V pfipada nutnosti prirucce. Vyrobce ?eodpowda za $kody zpusobené
Y ey . nespravnym pouzitim
— vy'rrler’ne. ba’terlle. Merenvl ope’akuﬁe. o Tento pfistroj obsahuije citlivé komponenty a nutno s nim
«Err 5» |Abnormalini | Mé&fici signaly jsou nepfesné, a proto zachazet opatrné. Dodrzujte podminky pro skladovani a provoz
vysledek | nelze zobrazit Zadny vysledek. Peclivé si popsané v oddile «Technicke specifikace»!
predtéte kontrolni seznam pokyni pro . Pr|str01 chrarite pred:
spolehlivé méfeni a poté méfeni vodou a vihkosti,
opakujte.* - e>§tremn|m| tev;ilvotgml,
- ndrazy a upusténim na zem,
«Err 6» |ReZim Béhem méfeni v rezimu AFIB/MAM - Zneg,igytén"ﬂ a prachem,
AFIB/MAM | doslo k pfili§ velkému poctu chyb, coz - pfimym slune¢nim svitem,
znemoznilo ziskat konecny vysledek. teplem a chladem.
Pedlivé si predtéte kontrolni seznam . Manzety jsou citlivé a vyzaduji opatrné zachazeni.
pokynil pro spolehlivé méfeni a poté o NepouZivejte jiny druh manzety anebo manZzetoveho konektoru
méfeni opakujte.* na méfeni s timto pfistrojem.
. o Manzetu nafukujte pouze kdyz je nasazena.
o Pistroj nepouZivejte v blizkosti silnych elektromagnetickych
poli, napf. u mobilnich telefonli nebo radiovych zafizeni.
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Pristroj pouzivejte ve vzdalenosti minimainé 3,3 m od zdrojli

magnetického zafeni.

Pristroj nepouzivejte, pokud se domnivate, ze je poskozeny

nebo si na ném vsimnete ¢ehokoliv neobvyklého.

Pristroj nikdy nerozebirejte.

Pokud se pfistroj nebude pouzivat del$i dobu, vyjméte baterie.

Peclivé si prectéte bezpecnostni pokyny v jednotlivych oddi-

lech této prirucky.

Vysledek méfeni dany timto pfistrojem neni diagnéza. Neslouzi

jako nahrada konzultace s lekafem, zvlasté pokud se nesho-

duje s pfiznaky pacienta. Nespoléhejte se pouze vysledek

mefeni, vzdy zvazte i dalSi potencialni symptomy a pacientovu

zpétnou vazbu. V pfipadé potfeby se doporucuje zavolat Iékafi.

Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce a

v takovém pripadé je nutno zajistit lecbu!

Vzdy se o Vasich hodnotach tlaku poradte s Iékafem a sdélte

mu, pokud si vS§imnete néceho neobvykliého nebo mate-li

pochyby. Nikdy se nespoléhejte na jediné méfeni krevniho

tlaku.

Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani lékd,

nebo zacit léEbu bez konzultace s Iékarem.

Odchylky mezi méfenimi provadénymi lékafem nebo v [ékarné

a domacim méfenim jsou zcela normalni, nebot se jedna o

zcela odlisné situace.

Zobrazeni tepu neni vhodné pro kontrolu frekvence srdec-

nich stimulatord!

Pokud jste téhotna, méla byste si méfit krevni tlak pravidelné,

protoZe se mize béhem tohoto obdobi podstatné ménit!

'@) Dbejte na to, aby pfistroj nepouzivaly déti bez dohledu;

&; nékteré ¢asti jsou tak malé, ze muze dojit k jejich spolknuti.
V pfipadé, Ze je pfistroj dodavan s kabelem ¢i hadici, hrozi
nebezpeci uskreeni.

Péce o pristroj
Pristroj Gistéte pouze mékkym suchym hadFikem.
Cisténi manzety
Skvrny na manzeté opatrné odstranite vihkym hadfikem a
mydlovou vodou.
Varovani: Za zadnych okolnosti nesmite prat vnitfni vzdu-
chovy vak!

Zkouska presnosti

Zkous$ku presnosti tohoto pFistroje doporuéujeme provadét kazdé
2 roky nebo po mechanickém narazu (napf. pfi upusténi na zem).
Pro zajisténi této zkousky kontaktujte mistni zakaznicky servis
Microlife (viz pfedmluva).

Likvidace

Baterie a elektronické pfistroje nutno likvidovat v souladu
s mistnimi platnymi pfedpisy, nikoliv s domacim odpadem.

12.Zaruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 5 let od data nakupu. BEhem
této zaruéni doby spole¢nost Microlife bezplatné opravi nebo
vyméni vadny produkt.

Zaruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pfistroje.

Zaruka se nevztahuje na:

e Dopravni naklady a rizika prepravy.

o Skody zplisobené nespravnym pouZitim nebo nedodrzenim
navodu k pouziti.

Skody zptisobené vyteklou baterii.

Skody zpiisobené nehodou nebo nespravnym zachézenim.
Obaly / obalové materily a navod k pouziti.

Pravidelné kontroly a udrzby (kalibrace).

PrisluSenstvi a opotfebitelné ¢asti / soucasti: Baterie, sitovy
adaptér (volitelné prisludenstvi).

Na manzetu se vztahuje funkéni zaruka (tésnost vzduchového
vaku) 2 roky.

Pokud je potfebny zarucni servis, kontaktujte prodejce, od kterého
byl produkt zakoupen, nebo mistni Microlife servis. Mistni servis
Microlife miizete kontaktovat prostfednictvim nasi webové
stranky:

www.microlife.com/support.

Kompenzace je omezena na hodnotu produktu. Zaruka bude
poskytnuta, pokud bude produkt vracen kompletni s ptvodni
fakturou (dokladem o zaplaceni). Oprava nebo vyména v ramci
zaruky neprodluzuje ani neobnovuje zaruéni lhdtu. Pravni naroky
a prava spotfebitelli nejsou touto zarukou omezena.

13. Technické specifikace

Provozni podminky: 10-40°C/50- 104 °F
max. relativni vihkost 15 - 95 %

Skladovaci -20-455°C/-4 - +131 °F
podminky: max. relativni vihkost 15 - 95 %
Hmotnost: 354 g (vCetné baterii)
Rozméry: 160 x 80 x 32 mm

Zpusob méreni: oscilometricky, Korotkovovou metodou:

Faze | systolicka, faze V diastolicka

BP A6 BT
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Rozsah méreni:

Tlakovy rozsah
displeje manzety:
Rozliseni:
Staticka presnost:
Presnost pulzu:
Zdroj napéti:

Zivotnost baterie:

IP tfida:
Souvisejici normy:

20 - 280 mmHg - krevni tlak
40 - 200 stahl za minutu - tepova frek-
vence

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tlak v rémci £ 3 mmHg

+5% z naméfené hodnoty

4 x 1,5V alkalické baterie; velikost AAA
Napajeci adaptér DC 6V, 600 mA (voli-
telné)

cca. 400 méfeni (za pouziti novych
baterii)

IP20

EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Predpokladana zivot- Pistroj: 5 let nebo 10000 méfeni

nost:

PrisluSenstvi: 2 roky

Tento pfistroj vyhovuje pozadavkim dle smérnice 93/42/EHS o
zdravotnickych prostredcich.

Prava na technické zmény vyhrazena.

Bluetooth® slovni oznaceni a loga jsou registrované ochranné
znamky vlastnéné spoleénosti Bluetooth SIG, Inc. a jakékoliv
pouziti uvedenych znagek spole¢nosti Microlife Corp. je na

zakladé licence. Ostatni ochranné znamky a obchodni ndzvy jsou

majetkem jejich viastnikl.
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Microlife BP A6 BT

@ Tlagidlo START/STOP Zamyslané pouZitie:

(@ Displej Tento digitalny tlakomer meria oscilometrickou metédou a je

® Tlagidlo M (paméit) uréeny na neinvazivne meranie krvného tlaku osobam starsim ako
@ Tlatidlo Cas 12 rokov.

(® Zasuvka manzety

(® Prepina¢ AFIB/MAM

(@ Farebna stupnica nameranych hodnot
USB Port

(® Zasuvka sietového adaptéra
Priehradka na batérie

D Manzeta

(2 Konektor manzety

@3 Tlagidlo «-» «vzad»

3 Tlacidlo «+» «vpred»

@9 Prepinag zamku

Displej

Systolicka hodnota

@9 Diastolicka hodnota

@8 Frekvencia tepu

Indikator batérie

Indikator manzety

@ Indikator pohybu ramena
@ MAM gasovy interval

@3 Indikator atriainej fibrilacie (AFIB)
@3 AFIB/MAM rezim

@ Ulozen4 hodnota

@ Datum/Cas

@) Indikétor pulzu

@ Pred pouzitim zariadenia si pozorne precitajte navod.

Prilozné Casti typu BF.

T UdrZujte v suchu

Je Klinicky validovany u pacientov s hypertenziou, hypotenziou,
cukrovkou, graviditou, preeklampsiou, aterosklerézou, kone¢nym
Stadiom ochorenia obliciek, obezitou a u starSich oséb.

Pristroj dokaZze rozpoznat nepravidelny pulz naznacujuci atridlnu
fibrilaciu (AF). Upozorfiujeme, Ze zariadenie nie je uréené na diag-
nostiku AF. Diagnézu AF je mozné potvrdit iba prostrednictvom
EKG. Pacientovi sa odport¢a navstivit lekara.

Vazeny zakaznik,

Tento pristroj bol vyvinuty v spolupraci s lekérmi: klinické testy
potvrdili vysoku presnost jeho merania.*

Microlife AFIBsens je poprednou svetovou meracou technolégiu
na detekciu atrialnej fibrilacie (AF) a arterialnej hypertenzie. Toto
st dva najddlezitejSie rizikové faktory spdsobujlice mozgovl
prihodu alebo srdcové ochorenie. Je délezité detegovat atridinu
fibrilaciu a hypertenziu v pociatoénom $tadiu, hoci nemusite mat
Ziadne priznaky. Kontrola atrialnej fibrilacie v spolupraci s Microlife
algoritmom sa vo v§eobecnosti odportca pre fudi vo veku 65
rokov a starSich. Algoritmus AFIB indikuje moznost pritomnosti
fibrilacie predsieni. Z tohto dovodu sa odportcéa navstivit Vasho
lekara, ked pristroj indikuje signal AFIB pocas vasho merania
krvného tlaku. Algoritmus AFIB Microlife bol klinicky skimany
niekolkymi vyznamnymi klinickymi skuSajucimi a ukazalo,ze zaria-
denie deteguje pacientov s AFIB s istotou 97-100%. 12

Ak mate akékolvek otazky, problémy alebo si chcete objednat
nahradné diely, kontaktujte prosim svoje zékaznicke stredisko
Microlife. Va$ predajca alebo lekéref Vam poskytnd adresu distri-
butora Microlife vo Vasej krajine. Pripadne navstivte internetovi
stranku www.microlife.sk, kde mdzete najst mnozstvo neocenitel-
nych informéacii o vyrobku.

Zostafite zdravi — Microlife AG!

* Tento pristroj vyuZiva takd istu technoldgiu merania ako oceneny
model «BP 3BTO-A», ktory bol testovany podla protokolu Britskej
a irskej spolocnosti pre hypertenziu (BIHS).
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! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. Objavil sa indikator pre véasnu detekciu atrialnej
fibrilacie (Aktivny iba v MAM rezime)

Tento pristroj je schopny zaznamenat' atrialnu fibrilaciu (AF). Indi-

kator @3 oznamuije, Ze bola pocas merania zaznamenana atrialna

fibrilacia. DalSie informacie najdete v nasledujicom odstavci —

Informacia pre lekara.

Informéacia pre lekara tykajuca sa ¢astého zobrazovania
indikatora atrialnej fibrilacie

Tento pristroj je oscilometricky tlakomer, ktory analyzuje nepra-
videlnost tepu po¢as merania. Pristroj je klinicky testovany.

Po merani sa zobrazi symbol AFIB, ak po¢as merania bola dete-
kovana fibrilacia predsieni. Ak sa objavi symbol AFIB po vyko-
nani celého merania krvného tlaku (trojnasobné meranie), odpo-
rica sa pacientovi vykonat dalSie meranie (trojnasobné
meranie). Ak sa opat objavi symbol AFIB, odporu¢ame pacien-
tovi vyhladat' lekarsku pomoc.

Ak sa na displeji tlakomeru objavi symbol AFIB, indikuje moznd
pritomnost predsieriove; fibrilacie. Diagnézu predsiefiove; fibri-
lacie vSak musi urobit kardiolég na zaklade vykonania EKG.

= Pocas merania nehybte rukou, aby sa predislo chybnému
vysledku merania.

& Toto zariadenie nemusi detegovat alebo spravne dete-
govat atrialnu fibrilaciu u udi s kardiostimulatormi alebo
defibrilatormi.

&= Pri pritomnosti atrialnej fibrilacie hodnota diastolického
krvného tlaku nemusi byt presna.

&= Pri pritomnosti atrialnej fibrilacie sa odportca rezim MAM
pre spolahlivejSie meranie krvného tlaku.

Co je to atrialna fibrilacia (AF)?

Normalne sa Va3e srdce stahuje a uvolfiuje v pravidelnom rytme.
Ur¢ité bunky vo VaSom srdci produkuiju elektrické signaly, ktoré
spdsobujd, Ze sa Vase srdce stahuje a pumpuije krv. Atridlna fibri-
lacia sa vyskytuje, ked sa v dvoch hornych srdcovych predsiefiach
nazyvanych atria, vyskytuju nepravidelné elektrické signaly. Tie
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potom spdsobuju rychle a nepravidelné stahovanie srdca (toto sa
nazyva fibrilacia). Atridlna fibrilacia je najbeznejSou formou
srdcovej arytmie. Casto nie je sprevadzana Ziadnymi priznakmi,
ale vyrazne zvySuje riziko cievnej mozgovej prihody. Na pomoc
s kontrolou tohto problému budete potrebovat lekara.

Kto by mal byt’ vySetreny na atrialnu fibrilaciu?

Kontrola na AF sa odportca pre ludi starSich ako 65 rokov,
pretoze Sanca mat mrtvicu sa zvySuje s vekom. Kontrola AF sa
odpordca aj pre ludi vo veku od 50 rokov, ktori maju vysoky krvny
tlak (napriklad SYS vy3si ako 159 alebo DIA vy3si ako 99), ako aj
u pacientov s cukrovkou, korondrnym srdcovym zlyhanim alebo
pre tych, ktori v minulosti prekonali mftvicu.

U mladych ludi alebo v tehotenstve sa neodportica vySetrenie
AFpretoze by to mohlo indikovat nespravne vysledky a zbytoénu
Uzkost. NavySe, mladSie osoby s AF maju nizke riziko vzniku
mitvice v porovnani so star§imi ludmi

Rizikové faktory, ktoré mozete kontrolovat’

V¢asné diagnostika AF, po ktorej nasleduje primerana lie¢ba,
mdze vyznamne znizit riziko vzniku mrtvice. Poznat svoj tlak a
vediet, ¢i mate AF, je prvym krokom proaktivnej prevencie mrtvice.
For more information visit our website: www.microlife.com/afib.
2. Prvé pouzitie pristroja

Vlozenie batérii

Prepina¢ zamku @9 prepnite do polohy «odomknuté» (unlock).
Priehradka na batérie 10 sa nachadza na spodnej strane pristroja.

Vlozte batérie (4 x 1,5 V batérie; rozmer AAA), dodrZujte uvedent
polaritu.

Nastavenie datumu a ¢asu

1. Po vlozeni novych batérii blika na displeji ¢islo roku. Rok nasta-
vite stlacenim tlacidla M (3). Ak cheete potvrdit a nastavit
mesiac, stlacte tlacidlo Cas (@).

2. Stla¢anim tlacidiel «+» G4 alebo «-» @3 nastavite mesiac. Stla-
¢enim tlacidla Easu (2) potvrdite nastavenie a prejdite na nasta-
venie dna.

3. Ak chcete nastavit deri, hodinu a minuty, postupuijte prosim
podla horeuvedenych pokynov. 3

4. Ak ste uz nastavili minaty a stlacili tlacidlo Cas, datum a ¢as su
nastavené, pricom na displeji sa zobrazi ¢as.

5. Ak chcete datum a &as zmenit, stlate a podrzte tlagidlo Cas
cca 3 sekundy, pokial nezaéne blikat Cislo roku. Teraz mézete
postupom popisanym vysSie vkladat nové hodnoty.

Vyber spravnej manzety

Microlife pontka rozne velkosti manziet. Zvolte si rozmer
manzety, ktory zodpoveda obvodu vasho ramena (merané tesnym
obtocenim stredu ramena).

Rozmer manzety |pre obvod paze
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

&= Pouzivajte iba manzety Microlife!

» Ak prilozena manzeta (1) nesedi, spojte sa so svojim servisnym

strediskom Microlife.

» Pripojte manzetu k pristroju vioZenim konektora manzety 42 do

z&suvky pre manzetu (5) az nadoraz.

& Aksi kipite ndhradn manzetu Microlife, odstrarite
konektor manzety 32 z hadicky manzety G2 z manzety
dodanej s pdvodnym zariadenim a vloZte tento manZzetovy
konektor do hadicky nahradnej manzety (platné pre vSetky
velkosti manziet).

Vyber Standardného rezimu alebo rezimu AFIB/MAM.

Pred kazdym meranim vyberte Standardné (jedno meranie) alebo

AFIB/MAM (automatickeé trojité) meranie. V rezime MAM sa

postupne vykonaju 3 automatické merania za sebou a vysledok sa

potom automaticky zanalyzuje a zobrazi. Pretoze krvny tlak neus-
tale kolie, vysledok ziskany tymto spésobom je spolahlivejsi ako
pri vykonavani jediného merania.

o Ak chcete vybrat rezim AFIB/MAM , posurite prepina¢ AFIB/
MAM (&) do polohy «3», kym sa na displeji nezobrazi symbol
MAM @4. Pre zmenu na $tandardny rezim (jedno meranie)
posufite AFIB/MAM do polohy «1».

o Prava spodna Cast displeja ukazuje 1, 2 alebo 3, €im sa ozna-
Cuje poradie prave prebiehajuceho merania.

o Medzi meraniami je prestavka 15 sekdnd. Na displeji sa zobra-
zuje odpogitavany Cas do dalSieho merania.

o Jednotlivé vysledky sa nezobrazuju. Tlak krvi sa zobrazi az po
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o Medzi meraniami si nedavajte dole manzetu.
o Ak bolo jedno zo samostatnych merani otdzne, automaticky sa
vykona $tvrté meranie.

& Funkcia detekcie AF je aktivovana iba v rezime AFIB/MAM.

3. Kontrolny zoznam pre vykonanie spol'ahlivého
merania

» Tesne pred meranim nevykonavajte ziadnu ¢innost, nejedzte a
nefajcite.
» Sadnite si na stolicku s operadlom a 5 mindt oddychuijte. Drzte

chodidla celou plochou rovno na dlazke a neprekrizujte nohami.
» Vzdy merajte na tom istom ramene (zvyCajne lavom). Odpo-

rica sa, aby lekar pri prvom vySetreni vykonal meranie tlaku

krvi su¢asne na oboch ramenach pacienta s cielom urcit, na

ktorom ramene sa budu vykonavat merania v budicnosti.

Krvny tlak by sa mal merat vzdy na ramene s vy33im krvnym

tlakom.

» Zramena odstrante tesné oblecenie. Aby ste zamedzili Skrteniu
ciev, nemali by ste rukavy vyhfiiat - ak ich nechéate spustené
dole, nebudil manZete zavadzat.

» Vzdy sa uistite, Ze pouzivate spravnu velkost manzety (ozna-
enie na manzete).

o Nasadte manZzetu tesne, ale nie prilis.

o Uistite sa, Ze manzeta je umiestnena 1-2 cm nad laktovou
jamkou.

o Znacka artérie («artery mark») na manzete (priblizne 3 cm
dlhé farebné oznaéenie) sa musi priloZit na tepnu, ktoréa sa
nachadza na vnatornej strane ramena.

o Rameno si podoprite tak, aby ruka bola uvolnena.

o Uistite sa, Ze manzeta je v rovnakej vySke ako vase srdce.

4. Meranie tlaku krvi

1. Vyberte Standardny (jedno meranie) alebo AFIB/MAM reZim
(automatické trojité meranie): pozri podrobnosti v kapitole «2.»

2. Pre zaCatie merania stlacte tlaCidlo START/STOP (D).

3. ManZeta sa za¢ne automaticky nafukovat. Budte uvolneni,
nehybte sa a nenapinajte svaly ramena, pokial sa nezobrazi
vysledok merania. Dychajte normaine a nerozpravaijte.

4. Ked sa dosiahne spravny tlak, nafukovanie sa zastavi a tlak v
manzete postupne klesa. Ak sa nedosiahol spravny tlak v
manzete, pristroj zacne manZzetu automaticky dofukovat.

5. Pogas merania blika na displeji indikator pulzu @J).

6. Zobrazi sa vysledok systolického @), diastolického @7 krvného
tlaku a tepovej frekvencie 38. VSimnite si vysvetlenia ostatnych
zobrazeni v tomto navode.

7. Po skonceni merania odstrante manzetu z ramena.

8. Vypnite pristroj. (Pristroj sa vypne automaticky po cca 1 min.)

& Funkcia detekcie AF je aktivovana iba v reZime AFIB/MAM.

&= Meranie moZete kedykolvek zastavit stlacenim tlacidla
START/STOP (napr. ak sa necitite dobre alebo mate pocit
neprijemného tlaku).

&= Tento pristroj je Specialne uréeny aj na pouzitie v tehoten-
stve a pocas preeklampsie. Pri zisteni neobvyklych vyso-
kych hodnét v tehotenstve, zopakujte meranie po chvili
(napr. 1 hod). Ak st namerané hodnoty stale prili§ vysokeé,
poradte sa s Vasim lekarom alebo gynekolégom.

Pocas tehotenstva moZze byt symbol AFIB ignorovany.

Ako neulozit’ Gdaj

Hned ako sa zobrazi nameran4 hodnota, stlacte a podrzte tlacidlo
START/STOP (1) pokym zacne blikat symbol «M» @5 . Vyma-
zanie nameranej hodnoty potvrdte stlacenim tlacidla M (3).

Ako si mézem vyhodnotit' tlak krvi?

Svetelny indikator LED na favej strane displeja (7) ukazuje, v akom
rozsahu sa nachadza namerany krvny tlak. Hodnota je bud opti-
malna (zelena), zvySena (ZIta) alebo vysoka (ervend) rozsah.
Klasifikacia zodpoveda nasledujlicim rozsahom definovanymi
medzinarodnymi smernicami (ESH, ESC, JSH). Udaje v mmHg.

Systo- | Diasto-

Rozsah licky licky Odporiéanie

1. |tlak krvi je prili§ {2135 285 Vlyhladajte lekarsku
vysoky pomoc

2. | tlak krvi je 130-134|80-84 |Samokontrola
zvySeny

3. [tlak krvi je <130 <80 Samokontrola
normalny

Vlysledky merania sa vyhodnocuju podla vy$Sej nameranej
hodnoty. Priklad: hodnota krvného tlaku 140/80 mmHg alebo
hodnota 130/90 mmHg oznaCuje «prili§ vysoky tlak krvi».

5. Pamit’ udajov

Tento pristroj automaticky uchovava poslednych 99 nameranych
hodnét.
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Prehliadanie ulozenych tidajov

Presurite prepina¢ zamku @5 do pozicie «odomknuté». Kratko

stlacte tlacidlo M (3). Na displeji sa najskér objavi «M» @5 a «Av,

¢o je skratka pre priemer zo vSetkych ulozenych hodnét.

Opakovanym stla€anim tlacidiel «+» @44 alebo «-» G3 zobrazite

jednotlivé predchadzajuce merania. Stlacte tlacidlo M opat do

pamaéte rezim.

& Davajte pozor, aby maximalna kapacita pamate 99 tdajov
nebola prekrocena. Ak sa prekroci kapacita pamate
pristroja (99 merani), hodnota posledného merania sa
zapise na 100th. poziciu a najstarsie (prvé) meranie je z
paméte vymazané. Hodnoty by mali byt vyhodnotené
lekarom predtym, ako je dosiahnuta kapacita pamate, v
opacnom pripade budd Udaje stratené.

Vymazanie vSetkych hodnét

Ak ste si isti, Ze chcete natrvalo odstranit vSetky ulozené hodnoty,

podrzte tlacidlo M (predtym musi byt ale pristroj vypnuty), pokial

sa na displeji neobjavi «CL», a potom tlacidlo uvornite. Ak chcete

natrvalo vymazat pamét, stlacte tlaCidlo M, pokial blika «CL». Nie

je mozné mazat samostatné hodnoty.

@ ZruSenie vymazania udajov: pokial blikd symbol «CL»
stlacte tlacidlo START/STOP (D).

6. Indikator stavu batérii a vymena batérii

Batérie takmer vybité

Ked su batérie z priblizne % vybité, okamzite po zapnuti pristroja
zaéne symbol batérie @9 blikat (zobrazenie z ¢asti pinej batérie).
Hoci pristroj bude eSte stale merat spolahlivo, mali by ste si
zabezpecit nahradné batérie.

Vybité batérie - vymena

Ked su batérie vybité, okamzite po zapnuti pristroja zane symbol

batérie @9 blikat (zobrazi sa vybita batéria). Nesmiete uz vykonat

Ziadne dalSie meranie a musite batérie vymenit.

1. Otvorte priehradku batérii G9.

2. Vymeiite batérie — pricom dbajte na spravnu polaritu podla
znaciek na priehradke.

3. Pri nastaveni datumu a ¢asu postupujte podla postupu popisa-

ného v «kapitole 2.».
&= V pamati su pri vymene batérii zachované vSetky name-
rané hodnoty, av$ak je potrebné opatovné nastavenie

datumu a ¢asu - preto po vymene batérii za¢ne automa-
ticky blikat Cislo roku.

Aké batérie a aky postup?

& Pouzite prosim 4 nové 1,5V AAA alkalické batérie s dihou
Zivotnostou.

& NepouZivajte batérie po datume exspiracie.

&= Aksa pristroj nebude pouzivat dih$iu dobu, batérie vyberte.

Pouzivanie nabijatelnych batérii

Tento pristroj mdZete pouzivat aj s nabijatelnymi batériami.

&= Pouzivajte nabijatelné batérie typu «NiMH»!

& Ak sa objavi symbol batérie (vybita batéria), je potrebné
batérie vybrat a nabit! Nesmu zostat vo vnutri pristroja,
pretoze sa mozu poskodit (Uplné vybitie désledkom obcas-
ného pouzivania pristroja ale i ked sa pristroj nepouziva).

& Ak nebudete pouzivat pristroj tyzden alebo dlhSie, nabija-
telné batérie vzdy vyberte!

&= Batérie sanesmu nabijat'v tlakomeril Tieto batérie nabijajte
v externej nabijacke, pricom dodrZujte informéacie tykajuce
sa nabijania, starostlivosti a Zivotnosti batérii!

7. Pouzivanie sietového adaptéra

Tento pristroj mdZe pracovat aj so sietovym adaptérom Microlife

(DC 6V, 600 mA).

& Pouzivajte iba sietovy adaptér Microlife dostupny ako origi-

nalne prisluSenstvo, ktory je vhodny pre vasu siet.

& Uistite sa, Ze sietovy adaptér ani kabel nie st poskodené.

1. Pripojte kabel adaptéra do zdierky napajania (9) na boku tlako-
mera.

2. Adaptér zapojte do elektrickej siete.

Po pripojeni sietového adaptéra sa nespotrebovava prud z

batérie.

8. Funkcia Bluetooth®

Toto zariadenie sa mdze pouZivat v spojeni so spustenym smart-
fénom a aplikaciou «Microlife Connected Health+». Pripojenie
Bluetooth® je automaticky aktivné po vykonani merania.

3. Aktivujte si vo vaSom smartfone funkciu Bluetooth®.

Aktivujte Bluetooth® funkciu na tlakomeri. Ked je pristroj v 'stand-
by’ rezime, stlacte tlacidlo «+» 4. Na displeji sa rozsvieti symbol
«bty».
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Podrobnejsie informacie najdete na adrese
www.microlife.com/connect.

9. Pripojenie k PC

Tento pristroj mdze byt pripojeny k osobnému poéitacu (PC) s
pouzitim softvéru Microlife Blood Pressure Analyser+ (BPA+).
Udaje ulozené v paméti tiakomera je mozné preniest do PC pripo-
jenim tlakomeru k PC prostrednictvom USB kabla.

Ak nie je sucastou balenia tlakomera program ani kébel, stiahnite
si BPA+ softvér z www.microlife.com/software a pouzite USB
kabel s konektorom Mini-B 5 pin.

& Pocas pripojenia je tlakomer plne kontrolovany pocitatom.

10. Identifikacia chyb a poruch

Ak sa pocas merania vyskytne chyba, meranie sa prerusi
a zobrazi sa chybové hlasenie, napriklad «Err 3».

Chyba |Popis Mozna pri€ina a naprava

«Err1» |Signalje |Signaly tepu na manZete su prili$ slabé.
prili§ slaby | Znovu nasadte manzetu a zopakujte
meranie.*

«Err2» |Signal
@ chyby

PocCas merania manzeta rozpozna
signaly chyby spdsobené napriklad
pohybom alebo napétim svalov. Zopa-
kujte meranie, pri¢om ruku drzte

v pokoji.

ManzZeta nevie dosiahnut primerany tlak.
Mohlo dojst k Uniku vzduchu z manZety.
Skontrolujte, &i je manzeta spravne
pripojena a ¢i nie je uvolnena. V pripade
potreby vymenite batérie. Zopakujte
meranie.

«Err3» |Ziadny tlak
@9 v manzete

«Err 5» |Nezvy€ajny

vysledok

Namerané signaly nie su presné a preto
sa nezobrazi ziadny vysledok. Precitajte
si navod na realizovanie spolahlivého
merania a potom meranie zopakujte.*

AFIB/MAM
rezim

«Err 6» Pocas merania sa vyskytlo prili§ vela
chyb v AFIB/MAM rezime, ¢o znemoz-
nilo ziskat kone¢ny vysledok. Precitajte
si kontrolny zoznam na realizovanie
spolahlivych merani a potom meranie

zopakuijte.

Chyba |Popis Mozna pri€ina a naprava

«HI» Prili§ Tlak v manzete je prili§ vysoky (viac ako
vysoky tep |299 mmHg) alebo tep je priliS vysoky
alebo tlak | (viac ako 200 uderov za minttu). Odpo-
manzety ¢inte si asi 5 min(t a zopakujte meranie.*

«LO»  |Tepje prili§ |Tep je prili§ nizky (menej ako 40 uderov
nizky za minutu). Zopakujte meranie.*

«FL» s Blue- Ak sa na displeji zobrazi «FL», spojenie
tooth® pristroja a smartfénu bolo preru$ené.
spojenim | Presvedcte sa, Ze funkcia Bluetooth® je

aktivna a prenos Udajov zopakujte

* Ak sa tento alebo iny problém vyskytuje pravidelne, ihned' sa

prosim poradte so svojim lekarom.

= Ak simyslite, ze st vysledky nezvy€ajné, precitajte si
prosim dokladne informacie v «kapitole 1.».

11.Bezpecnost', ochrana, skiiska presnosti a likvidacia
pouzitého zariadenia

Bezpecnost' a ochrana

o Postupujte podla ndvodu na pouZitie. Tento navod obsahuje
dolezité informacie o prevadzke a bezpecnosti tohto pristroja.
Pred pouZivanim pristroja si dokladne preitajte tento navod a
uschovaijte ho na dalSie pouZitie.

o Tento pristroj sa mdZe pouzivat iba na ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nenesie zodpovednost za $kody spdsobené
nespravnym pouzitim.

o Tento pristroj obsahuije citlivé stciastky, preto je potrebné s nim
zaobchadzat' opatrne. Dodrzujte podmienky skladovania a
prevadzky popisané v kapitole «Technické Udaje»!

. PrlstrOJ chrarite pred:

vodou a vihkostou

- extrémnymi teplotami

- narazom a padom

- znedistenim a prachom

- priamym slneénym svetiom
teplom a chladom

. Manzety su citlivé na pouZitie.

o Nepouzivajte iny druh manzety alebo manZzetového konektora
na meranie s tymto pristrojom.

o Manzetu nafukujte iba vtedy, ked je nasadena.
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o Nepouzivajte pristroj blizko silnych elektromagnetickych poli,
ako su mobilné telefony alebo radiové zariadenia. Dodrzujte
minimalnu vzdialenost 3,3 m od tychto zariadeni, ak pouzivate
pristroj.

o Nepouzivajte pristroj, ak si myslite, Ze je poskodeny, alebo ak
na fom spozorujete nieco nezvyéajné.

o Nikdy pristroj nerozoberajte.

o Ak sa pristroj nebude pouzivat dihSiu dobu, vyberte z neho
batérie.

o Preditajte si dodatoéné bezpe€nostné pokyny v samostatnych
kapitolach tohto navodu.

o Vysledok merania dany tymto pristrojom nie je diagnéza.

Nesluzi ako nahrada konzultécie s lekarom, najma ak sa nezho-

duje s priznakmi pacienta. Nespoliehajte sa iba na vysledok

merania, vZdy zvaZzte aj dalSie potencialne symptémy a pacien-
tovu spatnd vazbu. V pripade potreby sa odporica zavolat
lekarovi.

Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi mézu poskodit’ vase

zdravie a preto ich musi lie€it' lekar!

Hodnoty vzdy prekonzultujte s lekarom a oznamte mu, ak ste

spozorovali nie¢o nezvyCajné alebo ak sa necitite dobre. Nikdy

sa nespoliehajte na jedini hodnotu tlaku krvi.

Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit davkovanie

liekov alebo zacat' liecbu bez konzultacie s lekarom.

Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas$ lekar,

alebo ktoré VVam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate Vy

doma, st normalne, pretoZe predstavuju Uplne odliné situécie.

Zobrazenie tepu nie je vhodné na kontrolu frekvencie

kardiostimulatorov!

Ak ste tehotna, mali by ste si merat tlak krvi pravidelne, pretoze

sa mbZze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Zaistite, aby deti nepouzivali tento pristroj bez dozoru;

Q niektoré Casti su prili§ malé a deti by ich mohli prehltnit.

Budte si vedomi rizika nehody v pripade, ak je pristroj
dodavany s kablami alebo hadic¢kami.

Starostlivost’ o pristroj
Pristroj Gistite iba méakkou suchou handri¢kou.

Cistenie manzety
Skvrny z manzety odstranujte kiiskom tkaniny namocenej do
mydIlovej vody.

Upozornenie: Za Ziadnych okolnosti nesmiete prat
vnutorny vzdusny vak!

Skuska presnosti

Odport¢ame nechat si tento pristroj preskisat na presnost kazdé
2 roky alebo po mechanickom naraze (napr. po pade). Kontaktujte
prosim svoje servisné stredisko Microlife, aby Vam zabezpecilo
preskusanie (pozrite Gvod).

Likvidacia pouzitého pristroja
Batérie a elektronické pristroje sa musia likvidovat v stlade
s miestne platnymi predpismi, nie s domécim odpadom.

12.Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 5 rokov, ktora plynie od

datumu jeho kupy. PoCas tejto zarucnej doby spolo¢nost Microlife

bezplatne opravi alebo vymeni chybny produkt.

Neodborné rozobratie pristroja alebo vymena suciastok v pristroji

rusi platnost zaruky.

Zaruka sa nevztahuje na:

o Dopravné naklady a rizika prepravy.

 Skody spdsobené nespravnym pouzitim alebo nedodrzanim
navodu na pouZzitie.

. $kody spdsobené vyte¢enou batériou.

o Skody sposobené nehodou alebo nespravnym zaobcha-
dzanim.

o QObaly / obalové materialy a ndvod na pouZitie.

o Pravidelné kontroly a udrzby (kalibracia).

o PrisluSenstvo a opotrebitelné ¢asti/sucasti: Batérie, sietovy
adaptér (volitelné prislusenstvo).

Na manzetu sa vztahuje funkéna zaruka (tesnost vzduchového

vaku) 2 roky.

Ak je potrebny zaruény servis, kontaktujte predajcu, u ktorého bol

produkt zakupeny alebo miestny Microlife servis. Miestny servis

Microlife moZete kontaktovat prostrednictvom nasej webovej

stranky:

www.microlife.com/support.

Kompenzécia je obmedzena na hodnotu produktu. Zaruka bude

poskytnuta, iba ak bude produkt vrateny kompletny s pévodnou

fakturou (dokladom o zaplateni). Oprava alebo vymena v ramci

zaruky nepredIZuje ani neobnovuje zaruénu dobu. Pravne néroky

a prava spotrebitelov nie si obmedzené touto zarukou.
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13.Technické udaje

Prevadzkové
podmienky:
Skladovacie
podmienky:
Hmotnost
Rozmery:
Sposob merania:

Rozsah merania:

Rozsah zobrazenia
tlaku manzety:

Rozlisenie:
Staticka presnost’
Presnost’ tepu:
Zdroj napatia:

Zivotnost’ batérii:

IP trieda:
Odkaz na normy:

10-40°C

maximalna relativna vihkost 15 - 95 %
-20-+55°C/-4-+131°F

maximalna relativna vihkost 15 - 95 %
354 g (vratane batérii)

160 x 80 x 32 mm

oscilometricky, odpovedajuci Korotkof-
fovej metode: Faza | systolick, faza V
diastolicka

20 - 280 mmHg - tlak krvi
40 - 200 uderov za mindtu — tep

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tlak v rozsahu + 3 mmHg

15 % nameranej hodnoty

4 x 1,5V alkalické batérie; rozmer AAA
Sietovy adaptér DC 6 V, 600 mA (voli-

telné prislusenstvo)

priblizne 400 merani (pri pouziti novych
bateérii)

IP20

EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Predpokladana zivot- Pristroj: 5 rokov alebo 10000 vykonanych

nost:

merani
PrisluSenstvo: 2 roky

Toto zariadenie spifia poziadavky Smernice 93/42/EHS o zdravot-

nickych pomdckach.

Zmena technickej Specifikacie vyhradena.

Bluetooth® slovné oznacenie a logé su registrované ochranné
znamky vlastnené spolo¢nostou Bluetooth SIG, Inc. a akékolvek
pouZzitie uvedenych znaciek spolocnostou Microlife Corp. je na
zaklade licencie. Ostatné ochranné znamky a obchodné nazvy st
majetkom ich viastnikov.
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Microlife BP A6 BT

(@ Gumb START/STOP

@ Zaslon

(® Gumb M (spomin)

(@ Gumb za prikazovanje ¢asa

(® Vtignica za maneto

® Stikalo AFIB/MAM

@ Indikator razpona krvnega tlaka
USB vrata

(@ Vtignica za adapter za polnjenje
Prostor za baterije

D Mangeta

2 Vti¢ mansete

@3 «» Gumb «nazaj»

@3 «+» Gumb «naprej»

@9 Stikalo za zaklepanje

Zaslon

Sistoli¢na vrednost

@9 Diastoli¢na vrednost

@8 Sréni utrip

Prikazovalnik stanja baterije
@) Prikazovalnik stanja mansete
@) Prikazovalnik gibanja roke

@ Intervalni ¢as MAM

@3 Simbol za prikaz atrijske fibrilacije
@ Nagin AFIB/IMAM

@ Shranjena vrednost

@9 Datum/¢as

@) Prikazovalnik srénega utripa

@ Pred uporabo naprave natanéno preberite navodila.

Tip BF

T Hranite v suhem prostoru

Namen uporabe:

Oscilometriéni merilnik krvnega tlaka se uporablja za neinvazivno
merjenje krvnega tlaka pri ljudeh, starejsih od 12 let.

Je kliniéno preverjen pri bolnikih s hipertenzijo, hipotenzijo, pri
diabetikih, nosecnicah, nosecnicah s preeklampsijo, pri bolnikih z
arterosklerozo, boleznijo ledvic v zadnjem stadiju, pri ljudeh spre-
komerno telesno tezo in starejsih.

Naprava lahko zazna neredni utrip, ki kaZe na atrijsko fibrilacijo
(AF). Opozorilo: naprava ni namenjena diagnosticiranju AF.
Diagnoza AF se lahko potrdi samo z EKG. Pacientu se svetuje, da
obis¢e zdravnika.

Spostovana stranka,

merilnik smo razvili v sodelovanju z zdravniki, kliniéni testi pa
dokazujejo, da je natanénost merilnika zelo visoka.*

Microlife AFIBsens je vodilna svetovna tehnologija za digitalno
merjenje krvnega tlaka za zaznavanje atrijske fibrilacije (AF) in
arterijske hipertenzije. To sta glavna dejavnika tveganja za kap ali
bolezen srca. Pomembno je, da se AF in hipertenzija odkrijeta v
zgodniji fazi, éeprav morda nimate nobenih simptomov. Pregled za
AF na splodno in tako tudi z algoritmom Microlife AFIB se pripo-
roCa za osebe, stare 65 letin ve€. Algoritem AFIB kaze, da je lahko
prisotna atrijska fibrilacija. Zaradi tega se priporoca, da obiScete
svojega zdravnika, e naprava sproZi signal AFIB med merjenjem
vadega krvnega tlaka. Algoritem AFIB naprave Microlife so
klini€no raziskali Stevilni ugledni klini¢ni raziskovalci in dokazali, da

naprava zazna paciente z AFIB zgotovostjo 97-100%. 1.2

Ce imate kakrénakoli vprasanja, tezave, ée Zelite narociti rezervne
dele, o tem obvestite vaSega lokalnega predstavnika za izdelke
Microlife. Va$ prodajalec ali lekarna vam bosta posredovala naslov
prodajalca izdelkov Microlife v vasi drzavi. Lahko pa obicete tudi
na3o spletno stran www.microlife.com, kjer so vam na voljo vse
informacije o nasih izdelkih.

Ostanite zdravi — Microlife AG!

* Ta naprava uporablja enako merilno tehnologijo kot model
BP 3BTO-A, ki je prejel nagrado in je testiran v skladu s proto-
kolom britanskega ZdruZenja za hipertenzijo (BIHS).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
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primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:2004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Vsebina
1. Prikaz simbola za atrijsko fibrilacijo pri zgodnjem
odkrivanju (Aktivno samo v nacinu MAM)
+ Kaj je atrijska fibrilacija (AF)?
+ Koga je treba pregledati za atrijsko fibrilacijo?
+ Dejavniki tveganja, ki jih lahko nadzorujete
2. Prva uporaba naprave
+ Namestitev baterij
+ Nastavitev datuma in ¢asa
* Izbira ustrezne man3ete
+ Izberite na¢in merjenja: standardni nacin ali nacin AFIB/
MAM
3. Kontrolni seznam za zanesljivo meritev
4. Merjenje krvnega tlaka
+ Kako izmerjene vrednosti ne shranite
+ Kako lahko ocenim izmerjeni krvni tlak?
5. Spomin s podatki
+ Pregled shranjenih vrednosti
+ Izbris vrednosti
6. Prikazovalnik stanja baterije in zamenjava baterij
+ Baterija skoraj prazna
+ Zamenjava prazne baterije
+ Katere baterije so ustrezne?
+ Uporaba baterij za ponovno polnjenje
7. Uporaba adapterja za polnjenje
8. Funkcija Bluetooth®
9. Povezava z racunalnikom
10. Javljanje napak
11. Varnost, nega, test natancnosti in odstranjevanje
+ Varnost in zascita
+ Nega naprave
+ Cistenje man3ete
+ Test natancnosti

+ Odstranjevanje

12. Garancija
13. Tehnicne specifikacije
Garancijska kartica (glej zadnjo stran)

1. Prikaz simbola za atrijsko fibrilacijo pri zgodnjem
odkrivanju (Aktivno samo v nacinu MAM)

Ta naprava odkrije atrijsko fibrilacijo. Simbol @3 pokaze, da je
naprava med merjenjem zaznala atrijsko fibrilacijo. Prosimo, da si
preberete naslednji odstavek za informacije o posvetu z zdrav-
nikom.

Podatki za zdravnika ob pogostem prikazu simbola za
atrijsko fibrilacijo

Ta naprava je oscilometricni merilnik krvnega tlaka, ki prav tako
analizira nepravilnosti pri srénemu utripu med merjenjem.
Naprava je klini¢no testirana.

Simbol AFIB se pojavi po meritvi, Ce se atrijska fibrilacija pojavi
ze med merjenjem. Ce se simbol za AFIB prikaZe po opravljeni
seriji meritev krvnega tlaka (tri zaporedne meritve), se pacientu
priporoca, da opravi ponovno merjenje krvnega tlaka (tri zapo-
redne meritve). Ce se simbol za AFIB prikaZe znova, naj bolnik
poi§¢e zdravnisko pomog.

Prikaz simbola AFIB na zaslonu merilnika krvnega tlaka kaze na
morebitno prisotnost atrijske fibrilacije. Vendar mora diagnozo
atrijske fibrilacije potrditi kardiolog, s pomogjo EKG.

& Med merjenjem mora roka popolnoma mirovati.

&= Tanaprava lahko ne zazna ali napacno zazna atrijsko fibri-
lacijo pri osebah s srénimi spodbujevalniki ali defibrilatorji.

&= V stanju atrijske fibrilacije vrednost diastolicnega krvnega
tlaka morda ni pravilna.

&= V stanju atrijske fibrilacije je za zanesljivej$e merjenje
krvnega tlaka priporo€ljiv nac¢in MAM.

Kaj je atrijska fibrilacija (AF)?

Srce se krci in spro$¢a v rednem ritmu. Nekatere celice v srcu
ustvarjajo elektriéne signale, ki povzro€ajo stiskanje srca in
¢rpanije krvi. Atrijska fibrilacija se pojavi, ko se v zgornjih prekatih
srca, ki se imenujeta atrija, pojavijo hitri, naklju¢ni elektricni signali,
ki povzroajo, da se prekata prehitro in neredno kréita (to se
imenuije fibrilacija). Atrijska fibrilacija je najbolj pogosta oblika
sréne aritmije. To pogosto ne povzroca simptomov, vendar
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bistveno poveca tveganje za mozgansko kap. Za nadziranje te
tezave boste potrebovali zdravnisko pomod.

Koga je treba pregledati za atrijsko fibrilacijo?

Pregled za AF je priporocljiv za osebe, starej$e od 65 let, saj se
moznost kapi s starostjo povecuje. Pregled za AF je priporocljiv
tudi za osebe v starosti 50 let in starejSe, ki imajo visok krvni tlak
(npr. SYS vigji od 159 ali DIA visji od 99), in tudi za osebe s slad-
korno boleznijo, koronarno sréno boleznijo ali tiste osebe, ki so
utrpele kap.

Pri mladih ali med nosecnostjo pregled za AF ni priporogljiv, ker bi
lahko dal napacne rezultate in povzro€il nepotrebno vznemirjenje.
Poleg tega je pri mladih osebah z AF tveganje kapi v primerjavi s
starejSimi osebami nizko.

Dejavniki tveganja, ki jih lahko nadzorujete

Zgodnje diagnosticiranje AF, ki mu sledi ustrezno zdravijenje,
lahko znatno zmanj$a tveganje kapi. Prvi korak pri proaktivnem
prepreCevanju kapi je poznavanje osebnega krvnega tlaka in
ozaveScenost glede AF.

Za ve¢ informacij obiscite nado spletno stran: www.microlife.com/
afib.

2. Prva uporaba naprave

Namestitev baterij

Stikalo za zaklepanje G premaknite v polozaj «odklenjeno.
Prostor za baterije 49 se nahaja na dnu merilnika. Vstavite baterije
(4 x 1,5V baterija AAA), in upoStevajte ustrezno polarnost.

Nastavitev datuma in ¢asa

1. Ko so nove baterije name$¢ene, na zaslonu pricne utripati
Stevilka za leto. Leto lahko nastavite s pritiskom na gumb M (3).
Za potrditev in kasnejSo nastavitev meseca pritisnite gumb za
¢as (@)

2. S pritiskom na «+» 9 ali «-» 3 lahko nastavite ustrezen
mesec. Pritisnite gumb za ¢as (4) za potrditev, nato nastavite
dan.

3. Sledite zgoraj omenjenim navodilom za nastavitev dneva, ure
in minut.

4. Ko ste nastavili minute in pritisnili gumb za ¢as, sta datum in ¢as
namescena in prikazana na zaslonu.

5. Ce zelite spremeniti datum in Eas, pritisnite in drzite gumb za
Cas priblizno 3 sekunde, dokler ne priéne utripati Stevilka za
leto. Zdaj lahko vnesete nove vrednosti kot je opisano zgoraj.

Izbira ustrezne mansete

Podjetje Microlife nudi razli¢ne velikosti man3et. Izberite ustrezno
velikost man3ete, ki ustreza obsegu vase nadlahti (izmerite ga na
sredini nadlahti).

Velikost mansete |Obseg nadlahti
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

& Uporabljajte le manSete podijetja Microlife.

» Ce vam priloZena man3eta () ne ustreza, se posvetujte z

vas$im lokalnim predstavnikom za izdelke Microlife.

» Manseto poveZzite z napravo tako, da vti€ mansete G2 vtaknete

v vtiénico za manSeto (5).

& V kolikor kupite rezervno Microlife manseto, prosimo
odstranite vti¢ manSete (12 iz cevi manSete (12, ki je bila
prvotno prilozena napravi in ta vti€ namestite na cev
rezervne mansete (velja za man3ete vseh velikosti).

Izberite nacin merjenja: standardni nacin ali nacin AFIB/MAM
Pred vsakim merjenjem izberite standardni nacin (eno merjenje)
ali nacin AFIB/MAM (samodejno trikratno merjenje). V nacinu
AFIB/MAM se zaporedno samodejno opravijo 3 meritve, rezultat
pa se nato samodejno analizira in prikaze. Ker krvni tlak nenehno
niha, je tako pridobljen rezultat zanesljivejsi od enkratnega
merjenja.

e Zaizbiro nacina AFIB/MAM stikalo AFIB/MAM () potisnite
navzgor v polozaj «3» da se na zaslonu pokaze simbol MAM
@4.Za spremembo v standardni nacin (eno merjenje) potisnite
stikalo AFIB/MAM navzdol v poloZaj «1».

o Na spodnji desni strani zaslona se prikaZejo Stevilke 1, 2 ali 3,
ki prikazujejo, katera izmed 3 meritev se izvaja.

o Med meritvami so 15-sekundni odmori. Odstevanje prikazuje
preostali ¢as.

o Posamezni rezultati niso prikazani. Vrednost vaSega krvnega
tlaka se prikaze le, ko so vse 3 meritve izvedene.

o Med merjenjem man3ete ne odstranite.

o Ce je katera izmed meritev vprasljiva, se avtomatsko izvede
Cetrta meritev.

& Zaznavanje AF je aktivirano samo v nacinu AFIB/MAM.
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3. Kontrolni seznam za zanesljivo meritev

» Nemudoma pred meritvijo se izogibajte aktivnostim, uZivanju
hrane ali kajenju.

» Usedite se na stol z naslonjalom za hrbet in pocivajte 5 minut.
Stopala imejte ravno na tleh in ne prekriZajte nog.

» Tlak vedno merite na isti roki (obicajno levi). Priporocljivo je,
da zdravnik izvede meritev krvnega tlaka na obeh rokah, ter
tako doloci, na kateri roku naj uporabnik sam meri tlak v priho-
dnje. Meritve je potrebno izvajati na tisti roki, kjer je krvni tlak
viji.

» Znadlahti odstranite oprijeta oblacila. Da bi se izognili stiskanju
roke, rokavov ne zvijajte, izbaciti van man3eto lahko namestite
kar na rokav.

» Vedno morate uporabljati man3eto ustrezne velikosti (nave-
dena znotraj man3ete).

o ManSeto dobro namestite, vendar ne pretesno.

¢ Mangeta mora biti name3¢ena 1-2 cm nad komolcem.

o Oznaka za arterijo, ki je na man3eti (pribl. 3 cm dolga értica)
mora leZati nad arterijo, ki te¢e po notranji strani roke.

o Roko podprite, da bo spro3¢ena.

o ManSeta naj bo name$cena v visini vasega srca.

4. Merjenje krvnega tlaka

. Izberite standardni nacin (eno merjenje) ali nacin AFIB/MAM
(samodejno trikratno merjenje): za podrobnosti glejte poglavje
«2.».

. Pritisnite na gumb START/STOP (1) za zaetek merjenja.

. ManS$eta se avtomatsko napihne. Sprostite se, ne premikajte se
in ne napenjajte misic na roki, dokler se ne prikaze rezultat
meritve. Dihajte normalno in ne govorite.

4. Ko merilnik doseze ustrezen tlak, se napihovanje preneha in
tlak postopoma priéne padati. Ce ustrezen tlak ni doseZen, bo
naprava avtomatsko napolnila v manseto $e nekaj zraka.

. Med meritvijo za¢ne prikazovalnik srénega utripa @3 utripati.

. Rezultat, ki obsega sistoli¢ni @) in diastoli¢ni 37 krvni tlak kot
tudi sréni utrip @8, se prikaze na zaslonu. V tej broSuri si prebe-
rite tudi razlage ostalih prikazov na zaslonu.

. Ko se meritev konca, odstranite manseto.

. Merilnik izklopite. (Zaslon se avtomatsko izklopi po priblizno
1 minuti).

& Zaznavanje AF je aktivirano samo v nacinu AFIB/MAM.

o w N —_
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Meritev lahko kadarkoli prekinete s pritiskom na gumb za
START/STOP (npr. €e se ne poCutite dobro ali vam je nela-
godno).

Ta merilnik je bil $e posebej testiran za uporabo med
nosecnostjo in v primeru preeklampsije. Ce zaznate nena-
vadno visoke meritve med nose¢nostjo, meritev v kratkem
¢asu ponoviti (¢ez 1h). Ce so rezultati $e vedno previsoki,
se posvetujte z vasim zdravnikom ali ginekologom.

Med noseénostjo lahko simbol AFIB ignorirate.

Kako izmerjene vrednosti ne shranite

Takoj, ko se prikaze od¢itavanje, pritisnite in drzite START / STOP
tipko (1) vse dokler utripa «M» @5. Brisanje od¢itavanja potrdite s
pritiskom na gumb M (3).

Kako lahko ocenim izmerjeni krvni tlak?

LED kazalnik z barvami semaforja na ledi strani zaslona (7) kaze,
znotraj katerega razpona je izmerjeni krvni tlak. Vrednost je v opti-
malnem (zelenem), povisanem (rumenem) ali visokem (rdecem)
razponu. Razvrstitev ustreza naslednjim razponom, ki jih oprede-
ljujejo mednarodne smernice (ESH, ESC, JSH). Podatki v mmHg.

Sisto-  |Diasto-
Razpon liéni liéni Priporo¢ilo
1. | PoviSan krvni tlak | 2135 285 Poiscite zdravnisko
pomo¢
2.|ZviSan krvnitlak [130-134/80-84 | Preverjajte sami
3.|Normalen krvni <130 <80 Preverjajte sami

tlak
Potrebno je upostevati visjo vrednost. Primer: vrednost krvnega
tlaka je 140/80 mmHg ali 130/90 mmHg, kar oznacuje «povisan
krvni tlak».

5. Spomin s podatki
Ta merilnik samodejno shrani zadnjih 99 meritev.

Pregled shranjenih vrednosti

Stikalo za zaklepanje 35 premaknite v poloZaj «odklenjeno». Na
kratko pritisnite na gumb M (3). Na zaslonu se prikaze simbol «M»
@9 in «Ax, ki pomeni povprecje vseh shranjenih vrednosti.

S pritiski na «+» (9 ali «-» G3 lahko prehajate od ene shranjene
vrednosti na drugo. Ponovno pritisnite na gumb M, da zapustite
nacin spomina.
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& Pazite, da ne preseZete najvisjega Stevila shranjenih
vrednosti, ki jih je lahko 99. Ko je spomin poln, se najsta-
rej$a vrednost samodejno izbriSe in shrani se 100th.
izmerjena vrednost. Preden doseZete polno Stevilo shra-
njenih vrednosti, se morate o njih posvetovati z zdravnikom,
sicer boste izgubili pridobljene podatke.

Izbris vrednosti

Ce ste prepri¢ani, da Zelite izbrisati vse shranjene vrednosti, drzite

gumb M (pred tem izklopite napravo), dokler se na zaslonu ne

prikaze simbol «CL», potem gumb sprostite. Za stalen izbris

spomina drzite gumb M, dokler utripa simbol «CL». Posameznih

vrednosti ni mogoce izbrisati.

&= Prekinitev izbrisa: pritisnite na gumb START/STOP (1),
medtem ko utripa simbol «CL».

6. Prikazovalnik stanja baterije in zamenjava baterij

Baterija skoraj prazna

Ko so baterije skoraj prazne, bo ob vklopu naprave utripal simbol
za baterije G9 (prikaze se simbol za delno napolnjeno baterijo).
Cetudi bo naprava $e naprej brezhibno delovala, si morate priskr-
beti nove baterije.

Zamenjava prazne baterije

Ko so baterije prazne, bo ob vklopu naprave takoj pricel utripati

simbol za baterijo @9 (prikaZe se simbol za popolnoma prazno

baterijo). Dokler ne zamenjate baterij, ne boste mogli opravljati
meritev.

1. Baterije morate zamenjati (0, saj drugace ne boste mogli opra-

vijati meritev.

2. Zamenjajte baterije - pazite na ustrezno polarnost kot to prika-

zujejo simboli v prostoru za baterije.

3. Zanastavitev datuma in asa sledite navodilom, opisanim v

«2.» poglavju».

&V spominu se ohranijo vse vrednosti, tudi e je potrebno na
novo nastaviti datum in ¢as. Tako bo po tem, ko boste
zamenjali baterije, avtomatsko zacela utripati Stevilka za
leto.

Katere baterije so ustrezne?

& Uporabljajte 4 nove alkalne baterije AAA, 1,5V.

& Ne uporabljajte baterij, katerim je potekel rok uporabnosti.

& Odstranite baterije, ¢e naprave dlje ¢asa ne boste upora-
bljali.

Uporaba baterij za ponovno polnjenje

V tej napravi lahko uporabljate tudi baterije za ponovno polnjenje.
= Uporabljajte le baterije za ponovno uporabo tipa «NiMH».
& Baterije odstranite in jih ponovno napolnite, ko na zaslonu
pri€ne utripati simbol za prazno baterijo. Baterije ne smejo
ostati v napravi, saj se lahko poSkodujejo (tekoCina lahko
izteCe, e naprave ne uporabljate pogosto oziroma tudi, ¢e
je naprava izklopljena).

Baterije za ponovno polnjenje vedno odstranite iz naprave,
Ce je ne nameravati uporabljati dlje od enega tedna.
Baterij v napravi ne morete polniti. Napolnite jih na zuna-
njem polnilcu in upostevajte navodila glede polnjenja, vzdr-
Zevanja in trajnosti.

g
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7. Uporaba adapterja za polnjenje

Napravo lahko uporabljate tudi z adapterjem za polnjenje Microlife

(DC 6V, 600 mA).

& Uporabljajte le originalni adapter Microlife, ki ustreza vasi
napajalni napetosti in je na voljo za nakup izkljuéno kot
dodatna oprema.

& Zagotovite, da adapter in kabel nista poSkodovana.

1. Kabel adapterja vtaknite v vti€nico za adapter (9) na napravi za

merjenje krvnega tlaka.

2. Vtika¢ adapterja vtaknite v vtiénico na steni.

Ko je adapter priklopljen, naprava ne trosi baterij.

8. Funkcija Bluetooth®

Ta naprava se lahko uporablja z aplikacijo «Microlife Connected
Health+» za pametni telefon. Povezava BIuetooth®je samodejno
aktivna po zakljucku merjenja.

3. Na pametnem telefonu aktivirajte funkcijo Bluetooth®.

Na napravi aktivirajte funkcijo Bluetooth®. Pritisnite gumb «+» 42,
ko je naprava v nacinu pripravljenosti. Na zaslonu zaéne utripati
ikona «bt».

Za ve¢ informacij obi$cite www.microlife.com/connect.

9. Povezava z racunalnikom

To napravo lahko poveZzete z osebnim racunalnikom tako, da
zazenete programsko opremo Microlife Blood Pressure Analyser+
(BPA+) oziroma Analizator krvnega tlaka Microlife. Shranjene
podatke lahko prenesete na vas ratunalnik s pomogjo prilozenega
kabla.

BP A6 BT
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Ce nista vklju¢ena kupon za prenos in kabel , programsko opremo
za uporabo naprave nalozite s spletnega mesta www.micro-
life.com/software in uporabite podatkovni kabel USB s priklju¢kom

Mini-B 5.

& Med povezavo napravo popolnoma nadzoruje raéunalnik.

10. Javljanje napak

Napaka |Opis Mozen vzrok in popravilo

«FL»  |Tezaves |Ce na zaslonu utripa ikona «FL»,
povezavo  |naprava nivzpostavila povezave z vasim
Bluetooth® | pametnim telefonom. Prepricajte se, da
je funkcija Bluetooth® aktivirana in pono-
vite postopek.

Ce se med meritvijo pojavi napaka, se meritev prekine in na
zaslonu se pokaZze sporo€ilo 0 napaki, npr. «Err 3».

Napaka |Opis MozZen vzrok in popravilo
«Err1» |Slab signal |Zaznavanje srénega utripa na manseti je
preSibko. Ponovno namestite manseto in
ponovite meritev.*
«Err2» |Signalza |Med merjenjem je man3eta zaznala
@ napako napako, ki ste jo lahko povzrodili s premi-
kanjem ali napetostjo misic. Ponovite
meritev, roka naj miruje.
«Err 3» |V manS$etini |V man3eti se ne ustvari zadosti tlaka.
@0 tlaka Lahko se je pojavila razpoka. Preverite
Ce je manseta ustrezno priklopljena in da
ni preohlapno namescena. Ce je
potrebno, zamenjajte baterije. Ponovite
meritev.
«Err 5» |Nepravilen |Signali meritev so netocni, zato se
rezultat rezultat meritve ne more prikazati.
Preberite kontrolni seznam za izvedbo
zanesljivih meritev in ponovite meritev.*
«Err 6» [Nacin AFIB/ | Med merjenjem v nacinu MAM je prislo
MAM do prevelikega Stevila napak, zato je
konéni rezultat nemogoce prikazati.
Preberite kontrolni seznam za izvedbo
zanesljivih meritev in ponovite meritev.*
«HI» Utrip ali tlak | Tlak v man3eti je previsok (prek
vman3eti je |299 mmHg) ALI pa je previsok utrip (ve¢
previsok kot 200 utripov na minuto). Za 5 minut se
sprostite in ponovite meritev.*
«LO»  |Utripje Utrip je prenizek (manj kot 40 utripov na
prenizek | minuto). Ponovite meritev.*

* Ce se ta ali katerakoli druga teZava ponavija, se takoj posvetujte

Z zdravnikom.

= Ce menite, da so rezultati neobiajni, skrbno preberite
navodila v «1. poglavjuy.

11.Varnost, nega, test natanénosti in odstranjevanje
A Varnost in zascita

o Sledite navodilom za uporabo. Ta dokument vsebuje
pomembne informacije o izdelku in varni uporabi le-tega. Pred
uporabo naprave skrbno preberite navodila in jih obdrzite.

o Napravo lahko uporabljate le za namene, opisane v teh navo-
dilih za uporabo. Proizvajalec ne odgovarja za $kodo, ki bi
nastala zaradi neustrezne uporabe.

o Naprava vsebuje ob&utljive komponente, zato je potrebno z njo
ravnati skrbno. Upostevajte navodila za shranjevanije in delo-
vanije, ki so opisana v poglavju «Tehni¢ne specifikacije»!

o Napravo §Citite pred:

- vodo in vlago,

- ekstremnimi temperaturami,
- udarci in padci,

- umazanijo in prahom,

- neposredno son¢no svetlobo,
- vro€ino in mrazom.

* Manete so obCutljive, zato je potrebno z njimi ravnati skrbno.

o Zauporabo tega merilnika ne uporabljajte drugih vrst man3et ali
kablov, ki povezujejo man3eto z merilnikom.

o Crpalko aktivirajte le, ko je maneta namescena.

» Naprave ne uporabljajte v bliZini mo¢nih elektromagnetnih polj,
npr. mobilnih telefonov ali radijskih postaj. Naprava naj bo med
uporabo vsaj 3,3 m oddaljena od tovrstnih virov elektromagne-
tnega sevanja.

» Naprave ne uporabljajte, e menite, da je poSkodovana ali ¢e
ste opazili kaj neobitajnega.

o Naprave ne odpirajte.
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o QOdstranite baterije, ¢e naprave ne nameravate uporabljati dlje
¢asa.

o Preberite vsa varnostna navodila, ki jih vsebuije ta priro¢nik.

o Rezultat merjenja, pridobljen s to napravo, ne more nadomestiti
diagnoze zdravnika. Rezultat merjenja ni nadomestilo za
posvet z zdravnikom, predvsem, e se ne ujema s simptomi
pacienta. Ne zanaSajte se samo izklju¢no na rezultate
merjenja, upostevajte tudi prisotne simptome ter mnenje paci-
enta. Po potrebi pokliCite zdravnika oziroma nujno pomog.

o Stalno povisan krvni tlak lahko Skoduje vasemu zdravju,
zato ga je potrebno zdraviti pod zdravni$kim nadzorom!

o O vrednostih vaSega krvnega tlaka se vedno posvetujte z vaSim
zdravnikom, prav tako ga obvestite o tem, Ce opazite kaj neobi-
¢ajnega ali Ce ste negotovi. Nikoli se ne zanasajte zgolj na
enkratno meritev krvnega tlaka.

o Pod nobenim pogojem ne smete spreminjati odmerkov
zdravil, ali zaceti zdravljenje brez posveta z zdravnikom.

o Odkloni med meritvami, ki jih opravi va$ zdravnik ali lekarnar,
ter meritvami, ki jih opravite doma, so povsem obi¢ajni, saj so
te situacije, v katerih se meritve izvajajo, popolnoma razlicne.

o Prikazovalnik srénega utripa ni primeren za preverjanje
frekvence srénega spodbujevalnika!

o Ce ste noseci, je priporocljivo krvni tlak spremljati redno, saj se
le-ta lahko med nose¢nostjo mogno spreminja.

%) Otroci ne smejo brez nadzora rokovati z napravo; nekatere
komponente so zelo majhne in jih lahko zauZijejo. Ce je
napravi priloZen tudi kabel ali cevka, vas opozarjamo na
nevarnost zadusitve.

Nega naprave

Napravo obrisite z mehko, suho krpo.

Ciscenje mansete

Previdno odstranite madeze na man$eti z viazno krpo ali milnico.

A OPOZORILO: Pod nobenimi pogoji ne smete prati notra-
njega dela man3ete!

Test natanénosti

Priporo¢amo, da na tej napravi vsaki 2 leti ali po mehanskih
poskodbah (npr. po padcu na tla) izvedete test natan¢nosti. Z
lokalnim predstavnikom za izdelke Microlife se lahko dogovorite za
izvedbo testa (glej uvod).

Odstranjevanje

Baterije in elektronske naprave je potrebno odstranjevati v
skladu z lokalnimi predpisi in ne spadajo med gospodinjske
odpadke.

12. Garancija

Za to napravo velja 5-letna garancija od dneva nakupa. V tem
garancijskem obdobju bo po nasi presoji Microlife brezplaéno
popravil ali zamenjal pokvarjen izdelek.

Garancija ne velja, ¢e napravo odprete ali jo kakorkoli spreminjate.
Naslednji elementi so izkljugeni iz garancije:

o Transportni stroski in nevarnosti prevoza.

o Skoda zaradi napaéne uporabe ali neupotevanja navodil za
uporabo.

Pogkodbe zaradi pustanja baterij.

Skoda zaradi nesrece ali zlorabe.

Embalazni / skladi§¢ni material in navodila za uporabo.

Redni pregledi in vzdrzevanje (umerjanje).

Dodatna oprema in obrabni deli: Baterije, napajalnik (neob-
vezno).

Man3eta je pokrita s funkcionalno garancijo (tesnost mehurja) 2
leti.

Ce potrebujete garancijsko storitev, se obrnite na prodajalca, od
koder je bil izdelek kupljen, ali na va$ lokalni Microlife servis. Na
lokalno storitev Microlife se lahko obrnete preko nasega spletnega
mesta:

www.microlife.com/support

Nadomestilo je omejeno na vrednost izdelka. Garancija se odobri,
¢e se celoten izdelek ve z originalnim racunom. Popravilo ali
zamenjava znotraj garancije ne podalj$a ali obnovi garancijske
dobe. Pravni zahtevki in pravice potro$nikov s to garancijo niso
omejeni.

13. Tehniéne specifikacije

10-40°C/50-104 °F
15 - 95 % najvi§ja relativna viaznost

Delovni pogoji:

Shranjevanje: -20-+55°C /-4 - +131 °F

15 - 95 % najvi§ja relativna viaznost
Teza: 354 g (z baterijami)
Dimenzije: 160 x 80 x 32 mm
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Metoda merjenja: Oscilometriéna, ustreza metodi Korotkoff:
sistoliéni faza |, diastoli¢ni faza V
Razpon merjenja: 20 - 280 mmHg - krvni tlak
40 - 200 udarcev na minuto — sréni utrip
Razpon prikaza tlaka
v manseti: 0-299 mmHg
Resolucija: 1 mmHg
Stati¢na natanénost: tlak znotraj + 3 mmHg
Natancnost utripa: £ 5 % izmerjene vrednosti
Vir napetosti: 4 x 1,5V alkalna baterija AAA
Adapter DC 6V, 600 mA (izbirni)
Zivljenjska doba
baterije: pribl. 400 meritev (nova baterija)
Razred IP: IP20
Referencni standard: EN 1060-1 /-3 /-4; [EC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Servisna zivljenjska Naprava: 5 let ali 10000 meritev
doba: Dodatki: 2 leti
Naprava ustreza zahtevam Direktive za medicinske pripomocke
93/42/EEC.
Pridrzujemo si pravico do tehniénih sprememb.
Ime in logotip Bluetooth® sta registrirani blagovni znamki v lasti
podietja Bluetooth SIG, Inc., vsakr§na uporaba tega imena s strani
druzbe Microlife Corp. je licencirana. Ostale blagovne znamke in
trgovska imena so v lasti ustreznih podjetij.
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Microlife BP A6 BT
(® Dugme UKijuci/lskljuci (START/STOP) Namena:
@ Ekran Ovaj oscilometrijski mera¢ krvnog pritiska namenjen je za

(® M-dugme (Memorija)

@ Dugme za vreme

(® Utiénica za manZetnu

(® Dugme za prebacivanje na rezim srednje vrednosti (AFIB/
MAM)

@ Indikator semafor skale

USB prikljucak

(@ Utiénica za strujni adapter

Odeljak za baterije

@) ManZetna

@2 Prikljutak za manzetnu

@3 «-» Dugme za listanje «Unazad»

@3 «+» Dugme za listanje «Unapred>»

@9 Prekidat za zakljutavanje

Ekran

Sistolna vrednost

@) Dijastolna vrednost

@8 Brzina pulsa

Prikaz baterije

@9 Detektor ispravnosti manzetne

@) Detektor pokreta ruke

@ Vremenski interval rezima srednje vrednosti

@) Detektor atrijalne fibrilacije

@3 Rezim merenja srednje vrednosti (AFIB/MAM)

@5 Sacuvana vrednost

Datum/vreme

@) Detektor pulsa

@ Pre upotrebe paZljivo procitajte uputsvo.

Tip BF

T Cuvati na suvom

neinvazivno merenje krvnog pritiska kod osoba od 12.te godine i
starijih.

Klinicki je testiran kod pacijenata sa hipertenzijom, hipotenzijom,
dijabetesom, aterosklerozom, zavrSnom fazom renalne bolesti, u
trudno¢i i preeklampsiji i kod gojaznih i starijih.

Uredaj moze detektovati nepravilnosti pulsa koje ukazuju na
atrijalnu fibrilaciju (AF). Napominjemo da uredaj nije namenjen za
postavljenje dijagnoze atrijalne fibrilacije. Dijagnoza atrijalne
fibrilacije moze se potvrditi isklju¢ivo pomocu ECG . Pacijentu se
savetuje da poseti lekara.

Postovani korisnice,

Aparat je napravljen u saradnji sa lekarima, a klinicki testovi su
pokazali da je tatnost merenja veoma visoka.*

Microlife tehnologija detekcije atrijane fibrilacije (AFIBsens) je
vodeca svetska tehnologija za otkrivanje fibrilacija pretkomora
(AF) i hipertenzije. Ovo su dva vodeca faktora rizika za pojavu
mozdanog udara i sréane bolesti. Vazno je otkriti AF i poviSeni
krvni pritisak u ranoj fazi iako mozda nemate nikakve simptome.
Skrining na prisustvo AF uopsteno, pa i u okviru Microlife AFIB
algoritma, preporucuje se ljudima starijim od 65 godina. AFIB
algoritam ukazuje da atrijalna fibrilacija moZe biti prisutna. Iz ovog
razloga, preporuuje se da posetite svog lekara kada se AFIB
signal pojavljuje tokom merenja. Microlife AFIB algoritam je klinicki
ispitan od strane nekoliko vodecih svetskih istrazivaca i pokazalo

se da uredaj otkriva AF pacijenta sa tano$¢u od 97-100%. 12
Ukoliko imate bilo kakva pitanja, probleme ili Zelite da narucite
rezervne delove, molimo kontaktirajte Va$ lokalni Microlife —
Usluzni servis. Va$ prodavac ili apoteka ¢e Vam dati adresu
Microlife dobavlja¢a u Vasoj zemlji. Kao alternativa, mozete da
posetite internet sajt www.microlife.com, gde ¢ete na¢i mnostvo
dragocenih informacija o nasim proizvodima.

Ostanite zdravo — Microlife AG!

* Aparat koristi istu mernu tehnologiju kao i visoko odlikovani
«BP 3BTO-A» model testiran u skladu sa Pravilnikom Britanskog
Drustva za Hiperteniziju (BIHS).
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! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Sadrzaj

1.

© 0

- =
- o °

Pojavljivanje indikatora fibrilacije pretkomora za rano

otkrivanje (Aktivan samo u MAM rezimu)

+ Staje fibrilacija pretkomora (AF)?

+ Kome se preporucuje skrining na prisustvo atrijalne fibri-
lacije?

+ Faktori rizika koje mozZete kontrolisati

. Kori$éenje aparata po prvi put

+ Postavljanje baterija

+ Podesavanje vremena i datuma

+ Izbor odgovaraju¢e manzetne

+ Izbor standardnog ili AFIB/MAM rezima

. Kontrolna lista za obavljanje pouzdanog merenja
. Obavljanje merenja krvnog pritiska

+ Kako ne sacuvati rezultat o¢itavanja
+ Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

. Memorisanje podataka

+ Pregled sacuvanih vrednosti
+ Brisanje svih vrednosti

. Indikator baterije i zamena baterija

+ Baterije skoro istro3ene

+ Istro$ene baterije — zamena

+ Koje baterije i kakav je postupak?
+ Kori§¢enje baterija koje se pune

. Koriséenje strujnog adaptera
. Bluetooth® funkcija

Funkcija povezivanja sa kompjuterom

Poruke o greskama

Bezbednost, cuvanje, test ispravnosti i odlaganje
+ Bezbednost i zastita

+ Odrzavanje aparata

+ Ciéenje manzetni
+ Test ispravnosti
+ Odlaganje

12. Garancija

13. Tehnicke specifikacije
Garantni list (pogledajte poslednju stranu)

1. Pojavljivanje indikatora fibrilacije pretkomora za
rano otkrivanje (Aktivan samo u MAM rezimu)

Uredaj je u mogucnosti da detektuije fibrilaciju pretkomora. Simbol
@3 ukazuje da je tokom merenja otkrivena fibrilacija pretkomora.
Molimo Vas da procitate sledeéi pasus radi informacija koje se
odnose na konsultacije sa lekarom.

Objasnjenje za lekara o ¢estom pojavljivanju indikatora
fibrilacije pretkomora

Ovaj uredaj je oscilometrijski mera¢ krvnog pritiska koji takode
analizira nepravilnosti pulsa tokom merenja. Aparat je klinicki
testiran.

AFIB simbol ¢e biti prikazan nakon merenja, ukoliko se atrijalna
fibrilacija desi u toku merenja. Ukoliko se AFIB simbol pojavi
nakon kompletnog ciklusa merenja krvnog pritiska (trostruko
merenje), pacijentu se savetuje da ponovi ciklus merenja
(trostruko merenje). Ako se AFIB simbol ponovo pojavi,
preporucujemo pacijentu da potrazi savet lekara.

Ako se AFIB simbol pojavi na ekranu merac¢a krvnog pritiska, on
ukazuje na moguce prisustvo atrijalne fibrilacije. Dijagnozu
atrijalne fibrilacije, medutim, mora postaviti kardiolog na
osnovu interpretacije rezultata ECGa.

Ne smete pomerati ruku tokom merenja da biste izbegli
lazna o€itavanja.

&

&

&

&

Ovaj uredaj moze prevideti ili pogre$no detektovati atrijalnu
fibrilaciju kod pacijenata sa pejsmejkerom ili defibrilatorom.
U prisustvu atrijalne fibrilacije dijastolna vrednost krvnog
pritiska moze biti netacna.

U prisustvu atrijalne fibrilacije preporucuje se kori$éenje
MAM rezima radi dobijanja pouzdanijih rezultata.

Sta je fibrilacija pretkomora (AF)?

Normalno, Va3e srce se kontrahuije i relaksira prilikom pravilnog
otkucaja. Odredene celije u Vasem srcu stvaraju elekiricne signale
koji omogucavaju da se srce kontrahuje i pumpa krv. Fibrilacija
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pretkomora deSava se kada su brzi, nekontrolisani elektricni
signali prisutni u sréanim pretkomorama, zvanim atria, uzrokujuci
da se one kontrahuju brzo i nepravilno (to se naziva fibrilacija).
Atrialna fibrilacija (fibrilacija pretkomora) je najce$¢i oblik srcane
aritmije. Ona &esto ne izaziva nikakve simptome , ali ipak zna¢ajno
povecava rizik za nastanak mozdanog udara. Bice Vam potrebna
lekarska pomo¢ kako bi ste kontrolisali ovaj problem.

Kome se preporucuje skrining na prisustvo atrijalne
fibrilacije?

AF skrining se preporucuje osobama koje imaju preko 65 godina,
obzirom da rizik za nastanak mozdanog udara raste sa godinama.
AF skrining se takode preporucuje osobama od 50 godina starosti
ukoliko imaju poviSen krvni pritisak (npr. sistolna vrednost visa od
159l dijastolna visa od 99mmHg), kao i osobama sa dijabetesom,
sréanom slabo$¢u ili osobama koje su ve¢ dozivele mozdani udar.
Kod mladih osoba i trudnica skrining na AF se ne preporuuje, jer
moze dovesti do laznog rezultata i nepotrebne napetosti. Dodatno,
mladi pacijenti sa atrijalnom fibrilacijom imaju mali rizik za
nastanak mozdanog udara u odnosu na starije.

Faktori rizika koje mozete kontrolisati

Rana dijagnoza AF pracena adekvatnim tretmanom, moze
znacajno smanijiti rizik za nastanak mozdanog udara. Ukoliko
znate vrednost svog krvnog pritiska i ukoliko znate da li imate
atrijalnu fibrilaciju, to su prvi koraci u proaktivnoj prevenciji
mozdanog udara.

Za vie informacija posetite internet stranicu:
www.microlife.com/afib.

2. KoriSc¢enje aparata po prvi put

Postavljanje baterija

Pomerite prekida¢ za zaklju¢avanje G9 u poloZaj «Otkljucano».
Odeljak za baterije 10 nalazi se na donjem delu uredaja. Postavite
baterije (4 x 1.5V baterije, veli¢éine AAA), vodeéi raduna o
polaritetu.

Podesavanje vremena i datuma

1. Nakon $to su nove baterije postavljene, brojevi za godinu
trepere na ekranu. MoZete podesiti godinu pritiskajuci M-
dugme (3). Da biste potvrdili pritisnite dugme za vreme (@) i
nakon toga podesite mesec.

2. Pritisnite «+» @9 ili «-» G3 dugme da biste podesili mesec.
Pritisnite dugme za vreme (4) da biste potvrdili, a zatim
podesite dan.

. Pratite gore navedena uputstva da podesite dan,sat i minute.

. Nakon $to ste podesili minute i pritisnuli dugme za vreme,datum
i vreme su podeSeni i vreme je prikazano.

5. Ako Zelite da promenite datum i vreme, pritisnite i zadrzite

dugme za vreme na oko 3 sekunde sve dok broj za godinu ne

pocne da treperi. Sada mozete da unesete nove vrednosti kao

Sto je gore i opisano.

> w

Izbor odgovaraju¢e manzetne

Microlife nudi razlicite veli¢ine manzetni. Izaberite manzetnu koja
odgovara obimu VaSe nadlaktice (izmeren obim na sredini
nadlaktice).

Veli¢ina manZetne |Za obim nadlaktice
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42¢cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

&= Koristite iskljucivo Microlife manzetne.

» Kontaktirajte Va$ lokalni Microlife servis, ukoliko Vam priloZene
manzetne (1) ne odgovaraju.

» Povezite manzetnu za aparat, ubacivanjem prikljucka za
manzetnu G2 u utiénicu za manzetnu (5), dokle god moze da
ude.

& Ako kupite rezervnu Microlife manZetnu, molimo vas da
skinete konektor manzetne (12 sa creva manZetne 12 kod
manzetne koju ste dobili sa originalnim uredajem i
postavite ovaj konektor manZetne na crevo rezervne
manzetne (vazi sa sve veli¢ine manzetni).

Izbor standardnog ili AFIB/MAM rezima

Pre svakog merenja, izaberite standardni (pojedinano merenje) ili

AFIB/MAM rezim (automatsko trostruko merenje). U AFIB/MAM

rezimu, automatski se obavljaju 3 merenja u nizu, a zatim

automatski analiziraju i prikazuju na ekranu. Obzirom da krvni
pritisak konstantno varira, rezultat dobijen na ovaj nacin je
pouzdaniji u odnosu na pojedinaéno merenje.

o +Daizaberete AFIB/MAM reZim, povlaite AFIB/MAM prekida¢
(8 na gore u polozaj «3» dok se MAM-simbol @4 ne pojavi na
ekranu. Za prelazak na standardni rezim (pojedinaéno
merenje), povucite AFIB/MAM-prekida¢ na dole u polozaj «1».
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o Doniji, desni deo ekrana pokazuje 1, 2 ili 3 ozna¢avajuci koje se
od tri merenja trenutno izvodi.

o Postoji pauza od 15 sekundi izmedu merenja. Odbrojavanje
ukazuje na preostalo vreme.

o Pojedinacni rezultati se ne prikazuju.Vrednost Vaseg krvnog
pritiska ¢e se prikazati nakon $to se izvedu sva tri merenja.

o Ne skidajte manzetnu izmedu merenja.

o Ako je jedno od pojedinaénih merenja dovedeno u pitanje,
Cetvrto merenje se automatski izvodi.

& Detekcija atrijalne fibrilacije aktivna je samo u AFIB/MAM

rezimu.

3. Kontrolna lista za obavljanje pouzdanog merenja

» Izbegavajte aktivnosti, jelo i puSenje neposredno pre merenja.

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

» Uvek vrsite merenje na istoj ruci (obicno leva ruka).
PreporuCuje se da lekar izvrSi merenje na obe ruke prilikom
prve posete pacijenta da bi odredio na kojoj ruci treba meriti u
buduce. Treba meriti na ruci sa visim pritiskom.

» Skinite delove odece i sat npr, tako da Vam nadlaktica bude
slobodna. Kako biste izbegli stezanje, rukavi odece ne bi
trebalo da budu zarolani — ne ometaju funkcionisanje manzetne
ukoliko su ispravljeni.

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

o Dobro zategnite manZetnu, ali ne 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 unutradnje strane ruke.

o Poduprite ruku tako da bude opustena.

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

4. Obavljanje merenja krvnog pritiska

1. |zaberite standardni (pojedinacno merenje) ili AFIB/MAM reZim
(automatsko trostruko merenje): za detalje pogledajte poglavije
«2.».

2. Pritisnite dugme Ukljuci/lsklju¢i (1) da biste zapoceli merenje.

3. Manzetna Ce se sada automatski pumpati. Opustite se, nemojte
se pomerati i napinjati miSic¢e ruke dok se na displeju ne o€itaju
rezultati merenja. DiSite normalno i ne pri¢ajte.

4. Kada je dostignut odgovarajuéi pritisak, pumpanje ¢e prestati i
pritisak ¢e postepeno opadati. Ukoliko nije dosegnut potreban
pritisak, aparat ¢e automatski dopumpati jo$ vazduha u
manzetnu.

. Tokom merenja, detektor pulsa @3 treperi na ekranu.

. Rezultat, koji obuhvata sistolni @6 i dijastolni G2 krvni pritisak i
brzinu pulsa (8, prikazan je na ekranu. Obratite paznju na
objasnjenja vezana za druge simbole na displeju koja ¢ete naéi
u ovom prirucniku.

7. Kada je merenje zavrSeno, skinite manzetnu.

8. Iskljucite uredaj. (Monitor ¢e se iskljuciti automatski nakon

otprilike 1 min.).

& Detekcija atrijalne fibrilacije aktivna je samo u AFIB/MAM

rezimu.

= U bilo kom trenutku moZete zaustaviti merenje pritiskom na

dugme Ukljuci/lskljuci (npr. ukoliko imate nelagodan i
neprijatan osecaj).

= Ovaj mera€ je posebno testiran za primenu u trudnoéi i

preeklampsiji. Kada uocite neuobicajeno visoka ocitavanja
tokom trudnoce, trebalo bi ponoviti merenje posle nekog
vremena (priblizno 1 sat). Ukoliko je oitavanie i dalje
previsoko, konsultujte VaSeg lekara ili ginekologa.

U trudno¢i AFIB simbol mozZete ignorisati.

(o2 ]

Kako ne sacuvati rezultat o¢itavanja

Cim se rezultat merenja pojavi na ekranu pritisnite i drzite dugme
START/STOP (1) dok simbol «M» @5 ne pocne da treperi.
Potvrdite brisanje o€itanog rezultata pritiskom na dugme (3.

Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

LED semafor skala na levoj strani ekrana (7) ukazuje na opseg
ukome se izmerena vrednost pritiska nalazi. Vrednost moze biti u
opimalnom (zelenom), povisenom (zutom) ili visokom (crvenom)
opsegu. Klasifikacija odgovara opsegu koji definisu medunarodni
vodici (ESH, ESC, JSH). Podaci su u mmHg.

Dijastoln

Nivo Sistolni |i Preporuke

1. | krvni pritisak 2135 285 Potrazite lekarski
veoma visok savet

2. | krvni pritisak 130-134|80-84 |Samokontrola
povisen

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

5. Memorisanje podataka

Ovaj uredaj automatski memoriSe 99 poslednjih vrednosti
merenja.

Pregled sacuvanih vrednosti

Povucite prekidac za zaklju¢avanje @9 u polozaj «Otkljucano».

Pritisnite M-dugme (3) na kratko. Na ekranu ¢e se prvo pojaviti

oznake «M» @5) i «A», $to oznacava prosek svih sacuvanih

vrednosti.

Ponovljeni pritisak na «+» @9ili «-» @3 dugme omogucava vam da

prelazite sa jedne saCuvane vrednosti na drugu. Pritisnite ponovo

M-dugme da biste izasli iz memorije.

& Obratite paZnju da se ne prekoraci maksimalni kapacitet
memorije od 99 merenja. Kada se popuni 99 memorijskih
mesta, najstarija vrednost biva automatski zamenjena
sa 100th vrednoséu. Vrednosti treba da budu procenjene
od strane lekara pre nego $to se napuni memorija-u
suprotnom podaci ¢e se izgubiti.

Brisanje svih vrednosti

Ako ste sigurni da Zelite trajno da uklonite sve saduvane vrednosti,

pritisnite i zadrzite M-dugme (instrument mora biti isklju¢en pre

toga) dok se ne pojavi «CL» i onda pustite dugme. Da biste

potpuno izbrisali memoriju, pritisnite M-dugme dok «CL» treperi.

Pojedinacne vrednosti se ne mogu izbrisati.

&= Otkazati brisanje: pritisnite dugme Ukljuci/lskljuci (1) dok
treperi «CL».

6. Indikator baterije i zamena baterija

Baterije skoro istroSene

Kada su baterije iskori§¢ene skoro % poceée da svetli simbol za
baterije 9 ¢im se aparat ukljuci (na displeju je prikazana
delimi¢no napunjena baterija). lako ¢e aparat nastaviti pouzdano
da meri, trebalo bi da nabavite nove baterije.

IstroSene baterije — zamena

Kada su baterije prazne, simbol za baterije 49 ¢e poceti da trepée
¢im se aparat ukljuci (pokazuje se prazna baterija). Ne mozete
vrsiti dalja merenja i morate zameniti bateriju.

1. Otvorite odeljak za baterije @9 na poledini instrumenta.

2. Zamenite baterije — obratite paznju na polaritet, stavite kako
pokazuju simboli unutar odeljka
3. Da podesite datum i vreme, pratite proceduru opisanu u
«Odeljku 2.».
&= Memorija Cuva sve vrednosti iako se datum i vreme moraju
ponovo podesiti- broj za godinu treperi odmah nakon
zamene baterija.

Koje baterije i kakav je postupak?

& Ubacite 4 nove, dugotrajne alkalne baterije od 1.5V,
veliGine AAA.

&= Ne koristite baterije nakon datuma isteka.

& lzvadite baterije, ukoliko se aparat nece koristiti duze
vreme.

Kori$éenje baterija koje se pune

Mozete, takode, za rad ovog aparata koristiti baterije koje se pune.

&= Molimo da koristite iskljucivo vrstu «NiMH» baterija koje se
pune.

& Ukoliko se pojavi simbol za bateriju (prazna baterija),
baterije moraju biti izvadene i napunjene. One ne smeju
ostati unutar aparata, jer ga mogu ostetiti (potpuno
ispraznjene baterije kao rezultat slabog kori§¢enja aparata,
Cak i kad je iskljucen).

& Ukoliko ne namerevate da koristite aparat nedelju dana i
viSe, uvek izvadite ovu vrstu baterije.

&= Baterije se ne mogu puniti preko meraca krvnog pritiska.
Ove baterije punite putem posebnog punjaca i obratite
paznju na informacije koje se ti€u punjenja, odrzavanja i
trajanja.

7. KoriS¢enje strujnog adaptera

Ovaj aparat moze se koristiti i uz pomo¢ Microlife strujnog

adaptera (DC 6V, 600 mA).

& Koristite samo Microlife strujni adapter, kao originalni

dodatak, za adekvatno napajanje.

& Proverite da li su strujni adapter i kabal o3teceni.

1. Ukljucite kabal adaptera u uti€nicu za strujni adapter (9) ovog
aparata.

2. Prikljucen adapter za aparat prikljucite i za zidni utika¢.

Kada je strujni adapter povezan, baterije nisu u upotrebi.
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8. Bluetooth® funkcija

Ovaj uredaj se moze koristiti u kombinaciji sa pametnim telefonom

koji poseduje aplikaciju «Microlife Connected Health+. Bluetooth®
veza se automatski uspostavlja nakon $to je merenje obavljeno.
3. Aktivirajte Bluetooth® na smartfonu.

Aktivirajte Bluetooth® funkciju na uredaju. Pritisnite «+» dugme G2
dok je aparat u rezimu ¢ekanja. Na ekranu ¢e poceti da treperi
ikona «bt».

Za vie informacija posetite internet stranu www.microlife.com/
connect.

9. Funkcija povezivanja sa kompjuterom

Aparat se moze koristiti zajedno sa kompjuterom koji pokrece

program Microlife analizator (BPA+) krvnog pritiska. Memorisane

vrednosti se mogu preneti u kompjuter povezivanjem uredaja

preko kabla sa kompjuterom.

Ukoliko kabal i vaucer za preuzimanje nisu uklju¢eni, preuzmite

BPA+ software sa Microlife sajta www.microlife.com/software i

koristite USB kabal sa Mini-B 5 pin prikljuckom.

& Zavreme konekciije,uredaj je potpuno pod kontrolom
kompjutera.

10. Poruke o greSkama

Greska |Opis Moguéi uzrok i njegovo otklanjanje

«Err 5» |Nemogu¢i | Signaliza merenje su netacni, zbog ¢ega
rezultat se na displeju ne moZe pokazati rezultat.

Proverite potsetnik za pravilno merenje i
ponovite merenje.*

«Err 6» |AFIB/MAM |Bilo je mongo greSaka za vreme merenja
rezim u AFIB/MAM rezimu, ¢inec¢i ga
(Rezim nemogucim za dobijanje krajnjeg
srednje rezultata. ProCitati potsetnik za izvodenje
vrednosi) | pouzdanih merenja i onda ponovite

merenje.*

«HI» Puls ili Pritisak u manzetni je suviSe visok
pritisak u | (preko 299 mmHg) li je puls suviSe visok
manzetni je |(preko 200 otkucaja u minuti). Opustite
suviSe visok | se na 5 minuta i ponovite merenje.*

«LO»  |Pulsje Puls je suviSe nizak (nizi od 40 otkucaja
suviSe nizak | u minuti). Ponovite merenje.*

«FL» Problemi sa | Ako «FL» treperi na ekranu, uredaj nije
Bluetooth® | uspeo da uspostavi vezu sa smart
vezom telefonom. Proverite da li je Bluetooth®

uklju€en i ponovite postupak.

Ukoliko tokom merenja dode do greske, merenje se prekida i na
displeju pokazuje da je re€ o gresci, npr. «Err 3».

* Molimo Vas da odmah konsultujete Vaseg lekara, ako se ovaj ili

drugi problem Cesto deSavaju.

& Ukoliko smatrate da rezultati nisu uobi€ajeni, pazljivo
procitajte «Odeljak 1.» u uputstvu.

11.Bezbednost, Euvanje, test ispravnosti i odlaganje

Greska |Opis Moguéi uzrok i njegovo otklanjanje
«Err1» |Signal Pulsni signal na manzetni je suviSe slab.
suvie slab | Ponovo namestite manZetnu i ponovite
merenje.”
«Err2» |GreSkau | Tokom merenje, greSka u signalu je
@) signalu otkrivena preko manzetne, izazvana na
trenutak zbog pomeranja ili napetosti
miSi¢a. Ponovite merenje, drze¢i mimo
ruku.
«Err3» |Nema U manzetni moze doéi do stvaranja
pritiskau  |neodgovarajuceg pritiska. Mozda je
manzetni | doSlo do curenja. Proverite da li je
manzetna ispravno namestena i da nije
suviSe opustena. Zamenite baterije
ukoliko je to potrebno. Ponovite merenje.

Bezbednost i zastita

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

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

o Ovaj uredaj sadrzi osetljive komponente i sa njim se mora
oprezno rukovati. Pogledati Cuvanje i uslove rada opisane u
delu «Tehnicke specifikacije».

o Zastitite ga od:

- vode ivlage
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- ekstremnih temperatura
- udara i padova
- prljavstine i pradine
- direktne sunceve svetlosti
- toplote ili hladnoce
o Manzete su osetljive i njima se mora paZljivo rukovati.
o Nemojte razmenjivati ili koristiti bilo koju drugu vrstu manzetne
ili prikljucka za manZetnu za merenja ovim uredajem.
o Tek kada podesite manZetnu, napumpaijte je.
o Ne koristite aparat u blizni jakih elektromagnetnih talasa, kao
$to su mobilni telefon ili radio instalacije. Odrzavajte minimalno

rastojanje od 3.3 m od takvih uredaja, kada koristite ovaj uredaj.

o Nemojte koristiti ovaj uredaj ukoliko smatrate da je o3tecen ili
primetite nesto neobi¢no.

o Nikada nemojte otvarati ovaj uredaj.

o Ukoliko aparat necete koristiti duzi period, baterije treba
izvaditi.

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

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

» 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 neuobi€ajeno ili niste
sigurni. Nikada se nemojte oslanjati na jedno oéitavanje
krvnog pritiska.

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

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

uradili kod kuce, iz razloga Sto su ove situacije potupno razliCite.

o Prikaz pulsa nije odgovarajuci za proveru frekvencije kod
ugradenog pejsmejkera!

o Ukoliko ste trudni, morate redovno pratiti Va$ krvni pritisak,
obzirom da se moze drasti¢no menjati tokom ovog perioda.

Qé) Obezbedite da deca ne koriste ovaj uredaj bez nadzora;

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

Odrzavanje aparata

Cistite aparat iskljucivo mekanom, suvom krpom.

Ciscenje manzetni

PaZljivo uklonite mrlje sa maZetne vlaznom krpom i sapunicom.
UPOZORENJE: Ni pod kojim uslovima, ipak, nemojte prati
unutranji balon!

Test ispravnosti

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

Odlaganje

Baterije i elektricni aparati moraju biti uklonjeni u skladu sa
lokalnim vazecim pravilima, ne sa otpadom iz domacinstva.

12. Garancija

Aparat je pod garancijom 5 godina, po¢ev od datuma kupovine.
Tokom ovog garantnog perioda, u skladu sa naSom procenom,
Microlife ¢e popraviti ili zameniti uredaj bez naknade troSkova.
Otvaranje ili prepravijanje aparata ¢ini garanciju nevaze¢om.
Sledece stavke nisu obuhvacene garancijom:

o TroSkovi transporta i rizik od transporta.

o Ostecenja izazvana neadekvatnom upotrebom ili
nepridrzavanjem uputstva za upotrebu.

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).
ManzZetna 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 vas lokalni Microlife servis putem naseg
web sajta:

www.microlife.com/support

BP A6 BT
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Kompenzacija je ograni¢ena na vrednost proizvoda. Garancija ¢e
biti uvaZena ako se vrati kompletan proizvod sa originalnim
ra¢unom. Popravka ili zamena u garantnom roku ne produzava niti
obnavlja garantni period.

13. Tehnicke specifikacije

Radni uslovi: 10-40°C/50- 104 °F

15 - 95 % relativna maksimalna vlaznost
Uslovi éuvanja: -20-+55°C /-4 - +131°F

15 - 95 % relativna maksimalna vlaznost
Tezina: 354 g (ukljuCujuéi baterije)
Dimenzije: 160 x 80 x 32 mm

Postupak merenja:  oscilometrijski, u skladu sa Korotkoff-
ovom metodom: Faza | sistolna, Faza V
dijastolna

Raspon merenja: 20 - 280 mmHg - krvni pritisak
40 - 200 otkucaja u minuti — puls

Prikazani raspon

pritiska u manzetni: 0 - 299 mmHg

Rezolucija: 1 mmHg

Staticka preciznost: Pritisak u opsegu + 3 mmHg

Preciznost pulsa: + 5 % od iSCitane vrednosti

lzvor napona: 4 x 1.5V alkalne baterije, veli¢ine AAA
Strujni adaper DC 6V, 600Ma (optimalno)
Vek trajanja baterija: priblizno 400 merenja (kada se koriste
nove baterije)
IP Klasa: IP20
Referentni standardi: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Ocekivani vek Uredaj: 5 godina ili 10000 merenja
trajanja: Dodaci: 2 godine
Ovaj aparat uskladen je sa zahtevima Direktive 93/42/EEC za
medicinska sredstva.
Zadrzano pravo na tehnicke izmene.
Bluetooth® svetska oznakai logo je registrovana trgovinska marka
Ciji je vlasnik Bluetooth SIG, Inc. i Microlife Corp. ima licencu za
kori§¢enije ove trgovinske marke. Ostale trgovinske marke i
trgovinska imena pripadaju njihovim vlasnicima.
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Microlife BP A6 BT
(® START/STOP gomb Rendeltetésszer(i hasznalat:
@ Kijelzd Ez az oszcillometrids vérnyoméasmérd a vérnyomas nem invaziv

(® M-gomb (meméria)

@ dégomb (time)

(® Mandzsetta csatlakozoaljzata
(® AFIB/MAM-kapcsolé

@ Ertékjelzd sav

USB csatlakozé

(9 Halozati adapter csatlakozoaljzata
Elemtarto

@D Mandzsetta

(2 Mandzsetta csatlakozéja

@3 - «Hatra» gomb

@9 + «Elére» gomb

@9 Lezarokapcsold

Kijelz6

Szisztolgs érték

@9 Diasztolés érték

@9 Pulzusszam
Elemallapot-kijelzd
Mandzsettaellendrzés jele
@) Karmozgas jelzése

@ MAM-id8kdz

@ Pitvarfibrilléci-jelz6 (AFIB)
@3 AFIB/MAM-iizemméd

@ Tarolt érték

@ Datum/ids

@) Pulzusiitem (szivverésjelzés)

@ Az eszkdz hasznalata elétt gondosan olvassa végig ezt az
Utmutatot!

BF tipusti védelem

T Nedvességtél dvandd!

modon torténd mérésére szolgal 12 éves vagy annal idésebb
embereknél.

Klinikai validaciéval rendelkezik azon betegek szamara akiknél,
hiperténia, hypotonia, cukorbetegség, terhesség, preeclampsia,
atherosclerosis, végstadiumu vesebetegség, obesitas esete all
fenn és az idéskorliak esetében.

A készlilék fel tudja ismerni a pitvarfibrillaciora (AF) utalé szabaly-
talan szivritmust. Kérjik vegye figyelembe, hogy a késziilék nem
az AF diagnosztizalasara szolgal! Az AF digandzisanak alata-
masztasara csak EKG vizsgalat alkalmas. A beteg szamara orvosi
vizsgalat ajanlott.

Kedves Vasarlo!

A vérnyomasmérd kifejlesztése orvosok bevonasaval tortént,
pontossagat klinikai vizsgalatok igazoljak.*

A Microlife AFIBsens-érzékelési modszer vilagszinvonalu eljarast
jelent a digitalis vérnyomasmérés terlletén a pitvarfibrillacid (AF)
és a magas vérnyomas kimutatasaban. Ez a két vezetd kockazati
tényezbje egy széliités (stroke) vagy szivbetegség kialakula-
sanak. Ezért fontos, hogy a pitvarfibrillaciét és a magas vérnyo-
mast mar korai stadiumaban észleljiik, amikor ezek tiinetei még
nem feltétlentl érezhetéek. Az AF szlirése altalaban, és igy a
Microlife AFIB-észlelési méréssel is ajanlott a 65 éves és ennél
id6sebb emberek szamara. Az AFIB-észlelés jelzi, hogy pitvarfib-
rillacio lehet jelen. Ha a készilék AFIB jelzést mutat a vérnyomas-
mérés folyaman, azt javasoljuk, hogy keresse fel az orvosat. A
Microlife altal kifejlesztett AFIB-észlelési eljarast szamos kivalo
klinikai kutaté megvizsgélta és kimutattak, hogy a készulék 97-
100%. -os biztonsaggal képes kimutatni az AFIB-ot a betegeknél
1,2

Ha barmilyen kérdése, problémaja van, keresse a helyi Microlife
ligyfélszolgalatot! A Microlife hivatalos forgalmazéjaval kapcso-
latos felvilagositasért forduljon az eladdhoz vagy a gyégyszer-
tarhoz! A www.microlife.com oldalon részletes leirast talal a termé-
keinkrdl.

Jo egészséget kivanunk — Microlife AG!
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* A késziilék ugyanazt a mérési technikét alkalmazza, mint a
dijnyertes «BP 3BTO-A» modell, amelyet a Brit Hiperténia
Tarsaség (BIHS) protokollianak megfeleléen teszteltek.

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

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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11. Biztonsagos hasznalat, tisztithatosag, pontossag-
ellendrzés és az elhasznalt elemek kezelése
+ Biztonsag és védelem
+  Akészlilék tisztitasa
* A mandzsetta tisztitasa
+ A pontossag ellendrzése
+ Elhasznalt elemek kezelése
12. Garancia
13. Miiszaki adatok
Garanciajegy (lasd a hatlapon)

1. Megjelend pitvarfibrillacio-figyelmeztetés a korai
felismeréshez (csak AFIB/IMAM iizemmaddban)

A készilék alkalmas a pitvarfibrillacio kimutatasara. A szimbélum
@3 jelzi a mérés alatt észlelt pitvarfibrillaciét. Az orvosaval valé
talalkozasakor kérjuk tajékoztassa &t a kdvetkezd bekezdésben
leirtakrol!

Informacid az orvos részére a pitvarfibrillacio-kijelzés
gyakori megjelenése esetén

Ez az oszcillometrias vérnyomasméré a mérés soran a pulzus-
szabalytalansagokat is elemzi. A kész(iléket klinikailag tesz-
telték.

Az AFIB szimbélum megjelenik a kijelz6n a mérést kvetéen, ha
pitvarfibrillacié tortént a mérés alatt. Ha az AFIB szimbo6lum
megjelenik a mérési sorozat (haromszori mérés) elvégzése
utan, akkor ajanlott egy masik mérési sorozat (haromszori
mérés) elvégzése. Ha az AFIB szimbdlum ismét megjelenik,
akkor javasoljuk, hogy a beteg orvosi vizsgalaton vegyen részt!
Az AFIB szimbélum megjelenése a vérnyomasmérd kijelzojén,
lehetséges pitvarfibrillaciés szivritmuszavarra utal. A pivarfibril-
lacio diagnézisanak felallitasat azonban kardiologusnak kell
végeznie, EKG vizsgalat kiértékelése alapjan.

= Meérés alatt tartsa a karjat mozdulatlanul a téves eredmé-
nyek elkerlilése érdekében!

A készillék nem, vagy tévesen érzékeli a pitvarfibrillaciot
pacemakerrel vagy defibrillatorral él6 személyek esetén.
Pitvarfibrillacio jelenlétekor a mért disztolés vérnyoma-
sérték pontatlan lehet.

Pitvarfibrillacio jelenlétében a MAM-lizemmaéd hasznalata
ajanlott a megbizhatobb méréshez.

49 4 9
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Mi a pitvarfibrillacié (AF)?

Normalis kdrliilmények kdzott a sziv szabalyos idékdzonként
Osszehlzadik és elernyed. A sziv bizonyos sejtjei elektromos
jelekethoznak létre, amelyek hatasara a sziv dsszehuzodik és vért
pumpal az erekbe. A pitvarfibrillacié soran gyors, rendezetlen
elektromos jelek alakulnak ki a sziv két fels@ tiregében, melyeket
pitvarnak neveziink. Az 6sszehizodasok ekkor szabalytalanok
(ezt nevezziik fibrillacionak). A pitvarfibrillacio a leggyakoribb
megjelenési formaja a szivritmuszavaroknak. Ez gyakran nem
okoz tlineteket, de ez jelentdsen ndveli a stroke kockéazatat. Ekkor
mar orvos szikséges a probléma kezeléséhez.

Kinél kell sz(irni a pitvarfibrillaciot?

Mivel a széliités esélye az életkorral nd, a 65 évnél idésebb
személyeknél ajanlott az AF sziirése. Azoknal, akik magas
véryomassal (pl. szisztolés érték magasabb mint 159 vagy
diasztolés érték magasabb mint 99), cukorbetegséggel, szivko-
szoruér-elégtelenséggel rendelkeznek, vagy mar korabban volt
szélltésuk, 50 éves kortdl ajanlott az AF sz(irése.

Fiatalkortiak esetében az AF sz{irés nem ajanlott, mert téves ered-
ményt mutathat, és felesleges aggodalomra adhat okot. Tovabba,
fiatalabb egyéneknél az AF megléte viszonylag kisebb kockazatot
jelent a szélltésre mint az idésebbeknél.

Kézben tarthaté kockazati tényezok

Az AF korai diagnézisa, melyet megfeleld kezelés kovet, jelen-
t6sen csokkenti a széliités bekovetkezésének kockazatat. A
vérnyomasnak és annak az ismerete, hogy rendelkezik-e AF
tiinettel, a sz&llités megelézésében az elsd tudatos Iépést jelentik.
Tovabbi tajékoztatasért Iatogasson el honlapunkra:
www.microlife.com/afib.

2. Akésziilék iizembe helyezése

Az elemek behelyezése

A lezarokapcsolét G5 helyezze «nyitott» allasba! Az elemtarto
a késziilék aljan van. Helyezze be az elemeket (4 x 1,5 VV-0s, AAA
méret) a feltiintetett polaritésnak megfeleléen!

A datum és az id6 beallitasa

1. Az Uj elemek behelyezése utan az évszam villogni kezd a
kijelz6n. Az év beallitasahoz nyomja meg az M-gombot (3)! A
megerdsitéshez és a honap beallitdsahoz nyomja meg az
idégombot (@)

2. A hoénap beéllitisahoz nyomja meg a «+» 19 vagy a «-» G3
gombot! Nyomja meg az idégombot (4) a megerdsitéshez,
majd allitsa be a napot!

3. A nap, az dra és a perc beallitdsahoz kévesse a fenti utasita-
sokat!

4. A perc beallitasa és az id6gomb lenyomasa utan a kijelzén
megjelenik a bedllitott datum és idé.

5. Ha modositani akarja a datumot és az id6t, akkor korilbelil 3
mésodpercig tartsa lenyomva az idégombot, amig az évszadm
villogni nem kezd. Ekkor a fent leirtak szerint beirhatja az Uj
értékeket.

A megfelel6 mandzsetta kivalasztasa

A Microlife valasztékaban kilénbdz6 mandzsettaméretek talal-
hatdk. Valassza ki a felkar keriletének megfeleld mandzsettat (a
felkar kdzépsod részén mérve)!

Mandzsetta mérete |felkar keriilete
S 17-22 cm
M 22-32cm
M-L 22-42¢cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

&= Kizarélag Microlife mandzsettat hasznaljon!

» Forduljon a helyi Microlife szervizhez, ha a tartozék mandzsetta
1) mérete nem megfeleld!

» A mandzsettat gy kell csatlakoztatni a késziilékhez, hogy a
csatlakozojat (2 itkzésig bedugja a készulék csatlakozobaljza-
taba (5).

& Hatartozék Microlife mandzsettat vasarol, kérjik a készi-

|ékkel szallitott mandzsetta csovébél G2 vegye ki a dugét
(12 és ezt helyezze az Uj mandzsetta csdvébe (minden
mandzsettaméretnél érvényes)!

Normal vagy MAM-iizemmad kivalasztasa
Mérések el6tt valasszon a normal (egy mérés) vagy AFIB/MAM-
lizemmad (automatikus haromszori mérés) kozott! AFIB/MAM-
lizemmadban 3 mérés torténik automatikusan egymas utan és
ezek elemzését kovetden jelenik meg az eredmény. Mivel a
vérnyomas folyamatosan ingadozik, az igy kapott eredmény
megbizhatébb mint amikor egy mérésbdl kerlil meghatéarozasra.
o A AFIB/MAM -lizemmdd kivéalasztasahoz csusztassa a AFIB/
MAM -kapcsolét () felfelé, a «3» allasba, amig a AFIB/MAM -
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jelzés @9 megjelenik a kijelzén! A normal izemmaodba (egy
mérés) valtashoz csusztassa a AFIB/MAM kapcsoldt lefelé, az
«1» helyzetbe.

o Akijelz8 jobb alsé részén megjelend 1, 2 vagy 3 szam jelzi,
hogy a késziilék a 3 mérés kozll éppen melyiket végzi.

o A mérések kozott 15 masodperc szlinet van. Egy visszaszam-
lal6 jelzi a fennmarad6 idét.

o Az egyes részmérések eredményei nem jelennek meg a
kijelzén. A vérnyomas értéke csak a 3 mérés elvégzése utan
jelenik meg.

o A mérések kozott ne vegye le a mandzsettat!

o Ha valamelyik részmérés eredménye bizonytalan, akkor a
késziilék automatikusan elvégez egy negyedik mérést.

& Az AF észlelése csak AFIBIMAM izemmodban mikadik.

3. A megbizhaté mérés érdekében kdvetendd lépések

» Kozvetlenill a mérés el6tt kertilje a fizikai megerdltetést, az
étkezést és a dohanyzast!

» Uljon egy hattamlas székre és pihenjen 5 percig! Labait ne rakja
egymason keresztbe, hanem mindkettdt helyezze a padiéra!

» Mindig ugyanazon a karon (altaldban a bal karon) végezze a
mérést! Ajanlott, hogy az orvos mindkét karon végezzen mérést
betege elsd latogatasakor, igy meghatarozhatja, hogy a
jovében melyik karon sziikséges mérni. A magasabb vérmnyo-
masértéket mutatd karon kell majd a tovabbiakban mérni.

» Afelkarrdl tavolitsa el a szoros ruhazatot! A kar elszoritdsanak
elkerilése érdekében az ingujjat ne gyiirje fel - halazan a karra
simul, akkor nem zavarja a mandzsettat.

» Gy6zddjon meg réla, hogy a megfeleld méreti mandzsettat
hasznalja (jelzés a mandzsettan).

o Helyezze fel a mandzsettat feszesen, de ne tul szorosan, a
felkarral

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta alsé széle 1-2 cm tavol-
sagra legyen a kényoke felett!

o Amandzsettan lathaté artériasavnak (kb. 3 cm hosszu csik)
a felkar belsd felén fut6 artéria felett kell lennie.

o Tamassza meg a karjat (igy, hogy az lazén fekiidjon!

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta kortilbellil egy magas-
sagban legyen a szivével!

4. Mérés a késziilékkel

1. Vélassza ki a normal (egy mérés) vagy AFIB/MAM -izemmodot
(automatikus haromszori mérés): részletek a «2.»fejezetben.

2. Amérés megkezdéséhez nyomja meg a START/STOP gombot

|

3. Akésziilék automatikusan pumpal. Engedje el magét, ne
mozogjon, és ne feszitse meg a karizmait, amig a mérési ered-
mény meg nem jelenik a kijelzén! Normal mddon Iélegezzen, és
ne beszéljen!

4. A megfeleld nyomas elérésekor a pumpalas leall, és a
mandzsetta szoritasa folyamatosan csokken. Ha mégsem jott
|étre a szlikséges nyomas, akkor a késziilék automatikusan
tovabbi levegét pumpal a mandzsettaba.

5. A mérés alatt a pulzusiitemjelzd @ villog a kijelzon.

6. Akijelz6n megjelend eredmény a szisztolés (6 és a diasztolés
(7 vérnyomaseérték és a pulzusszam @8. A jelen Utmutaté
tartalmazza a kijelzén megjelend egyéb jelek értelmezését is.

7. A mérés végén a mandzsetta eltavolitandé.

8. Kapcsolja ki a kész(iléket! (A készulék korilbelll 1 perc mulva
automatikusan kikapcsol.)

& Az AF észlelése csak AFIBIMAM Gizemmaddban mikodik.

& A mérést barmikor megszakithatja a START/STOP gomb

lenyomasaval (pl. ha rosszul érzi magat, vagy ha kelle-

metlen a szoritas).

Tesztvizsgalat igazolja, hogy a késziilék megbizhatéan

méri a vérnyomast terhes néknél, még preeclampsia

esetén is. Ha terhes és szokatlanul magas értéket mér,
ismételie meg a meg a mérést egy kis idé mulva (kb. 1 éra)!

Ha még mindig magas az érték, forduljon orvosahoz,

ndgyogyaszahoz!

Terhesség alatt az AFIB-jelzé figyelmen kiviil hagyhato.

&

Mérési eredmény tarolasanak mell6zése

Amint az eredmény megjelenik a kijelzdn, nyomja meg és tartsa
lenyomva a START/STOP gombot (1) amig a villogd «M» @5
lathato lesz! A torlés megerdsitéséhez nyomja meg az M gombot
®.

A vérnyomas értékelése

A kijelzd bal szélén az értékjelz6 (7) LED fénye mutatja a tarto-
manyt, amelybe a mért vérnyomasérték tartozik. Az érték az opti-
malis (zold) vagy az emelkedett (sarga) vagy a magas (piros)
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tartomanyba keriil. A besorolas a nemzetkdzi iranymutatasoknak
(ESH, ESC, JSH) megfelelden torténik. Adatok Hgmm-ben.

Szisz-  |Diasztol

Skala tolés és Javaslat

1. |magas 2135 285 Forduljon orvoshoz!
vérnyomas

2. | emelkedett 130-134|80-84 |Ellendrizze sajat
vérnyomas magal!

3. |normal <130 <80 Ellendrizze sajat
vérnyomas magal!

A mért értékek kézll mindig az optimélis vérnyomas tartomanyan
kivill es érték hatarozza meg a diagndzist. Példa: a 140/80
Hgmm vagy a 130/90 Hgmm vérnyomasértékek mar a «<magas

5. Memoria

A készilék automatikusan tarolja az utolsd 99 mérés értékeit.

A tarolt értékek megtekintése

A lezarokapcsolot G5 helyezze «nyitott» allasba! Nyomja le

réviden az M-gombot (3)! A kijelz6n el6szdr megjelenik «M» @5 és

«A», amely azt jelzi, hogy az 6sszes tarolt érték atlaga lathato!

A «+» 19 vagy a «-» 43 gombok nyomogatasaval lehet mozogni a

tarolt eredmények kézott. Nyomja meg ismét az M-gombot a

memoriabol torténd kilépéshez!

& Ugyeljenarra, hogy a maximalis memoriakapacitast (99) ne
1épje tal! Amikor a 99 memoériahely megtelt, a 100th.
mérés tarolasakor a legrégebbi mérés kitorlodik. Az
értékeket még a memoériakapacitas elérése el6tt értékelnie
kell az orvosnak, kiilénben adatok fognak elveszni.

Osszes érték torlése

Ha biztos abban, hogy toréIni akarja az 6sszes eddig tarolt értéket,

akkor a késztilék kikapcsolt allapotaban nyomja le és tartsa

lenyomva az M-gombot, amig a kijelz6n megjelenik a «CL» jel, és

ezutan engedje fel a gombot! A meméria teljes térléséhez nyomja

le az M-gombot, amig a «CL» jel villog! A mérési értékek egyen-

ként nem torélheték.

& Hamégsem kivan torélni, akor nyomja meg a START/
STOP gombot (1) amig a «CL» jel villog!

6. Elemallapot-kijelz6 és elemcsere

Az elem hamarosan lemeriil

Amikor az elemek koriilbellil % részben lemeriiltek, akkor az elem-
szimbélum @9 villogni kezd a késziilék bekapcsolasa utan
(részben toltott elem latszik). Noha a késziilék tovabbra is megbiz-
hatdan mér, be kell szerezni a cseréhez szlikséges elemeket.

Elemcsere
Amikor az elemek teljesen lemeriiltek, akkor a készlilék bekapcso-
l&sa utén az elemszimbdlum G9 villogni kezd (teljesen lemertilt
telep latszik). Ekkor nem lehet tobb mérést végezni, és az
elemeket ki kell cserélni.
1. A késziilék hatoldalan nyissa ki az elemtartot Go!
2. Cserélje ki az elemeket - ligyeljen a rekeszen lathaté szimbo-
lumnak megfeleld helyes polaritasra!
3. A datum és az id6 beallitasahoz a «2.» részben leirtak szerint
jérjon el!
& A memdria az elemcsere utan is megdrzi a mért értékeket,
de a datumot és az idét Gjra be kell llitani — az évszam az
elemek cseréje utan ezért automatikusan villogni kezd.

Hasznalhat6 elemtipusok

&= 4dbUj, tartoés 1,5 V-os AAA méreti alkali elemet hasz-
naljon!

& Ne hasznéljon lejart szavatossagu elemeket!

& Haakeésziiléket hosszabb ideig nem hasznalja, akkor az
elemeket tavolitsa el!

Utantolthet6 elemek hasznalata

A készulék akkumulatorral is miikodtethetd.

& Akésziilékhez kizarélag «NiMH» akkumulator hasznal-
hato!

& Hamegjelenik az elemszimbélum (lemertilt elem), akkor az
akkumulatorokat el kell tavolitani, és fel kell tolteni. A leme-
rilt akkumulatorokat nem szabad a késztilékben hagyni,
mert karosodhatnak (teljes kistités eléfordulhat a ritka hasz-
nalat miatt, még kikapcsolt allapotban is).

& Haakésziiléket egy hétig vagy hosszabb ideig nem hasz-
nalja, az akkumulatorokat mindenképpen tavolitsa el!

& Az akkumulatorok NEM téltheték fel a vérnyomasmérdben!
Ezeket az akkumulatorokat kiilsé toltében kell feltélteni,
ligyelve a toltésre, kezelésre és terhelhetdségre vonatkozd
eldirasokra.
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7. Halozati adapter hasznalata

10. Hibaiizenetek

A késziilék Microlife halézati adapterrel (DC 6V, 600 mA) is

mikddtethetd.

& Kizérolag olyan Microlife haldzati adaptert hasznaljon,
amelyik a halozati fesziiltségnek megfeleld eredeti gyart-
many!

& Ugyeljen arra, hogy se a halézati adapter, se a kabel ne
legyen sérilt!

1. Csatlakoztassa az adapter kabelét a halézati adapter csatlako-

z6aljzataba (9), amely a vérnyomasmérén tallhato!

2. Dugja be az adaptert a konnektorba!

Ha a halozati adapter csatlakoztatva van, akkor az elemek nem

hasznalodnak.

8. Bluetooth® iizemméd
Ez a kész(ilék hasznalhaté egy okostelefonon futé «Microlife

Connected Health+» applikaciéval. A Bluetooth® kapcsolat auto-
matikusan aktiv lesz a mérés mérés végrehajtasa utan.

3. Kapcsolja be a Bluetooth® lizemmédot a telefonon!
Kapcsolja be a Bluetooth® maodot a vérnyomasmérdn! Nyomja
meg a «+» gombot 14 amikor a késziilék készenléti izemmaddban
van! A «bt» jelzés elkezd villogni a kijelz6n.

Tovabbi részletes tajékoztatasért latogasson el a
www.microlife.com/connect weboldalra!

9. Kapcsolodas PC-hez

A késziilék a Microlife vérnyomaselemzd szoftver (BPA+) segitsé-

gével személyi szamitogéppel (PC) is hasznalhaté. A miiszer

kabellel sszekdthetd a PC-vel, és a memériaban 1évé adatok atvi-

hetdk a szamitogépre.

Ha nincs szoftverletoltési lap és kabel mellékelve, toltse le a BPA+

szoftvert a www.microlife.com/software honlaprél és hasznaljon

egy Mini-B 5 pin csatlakozés USB kabelt!

@& Akapcsolat idétartama alatt a miszert teljes egészében a
szamitogép vezérli.

Ha a mérés kozben hiba torténik, akkor a mérés félbeszakad, és
egy hibalizenet, pl. «Err 3» jelenik meg.

Lehetséges ok és a hiba kikiiszobo-

Hiba Leiras lése

«Err1» |Ajeltdl A mandzsettan a pulzusjelek tal
gyenge gyengeék. Helyezze 4t a mandzsettat, és

ismételje meg a mérést!*

«Err 2» |Hibajel A mérés folyaman a mandzsetta hibaje-

@) leket észlelt, amelyeket példaul bemoz-

dulas vagy izomfesziiltseg okozhat.
Ismételje meg a mérést ugy, hogy a
karjat nem mozgatja!

«Err 3» |Nincs Nem keletkezik megfelelé6 nyomas a

@9 nyomasa |mandzsettaban. Valdszindleg valahol
mandzset- |szivargas van. Ellen6rizze, hogy a
taban mandzsetta helyesen van-e csatlakoz-

tatva, nem til laza-e a csatlakozas! Ha
szilkséges, cserélje ki az elemeket!
Ismételje meg a mérést!

«Err 5» |Rendel- A mérési jelek hibasak, ezért nem jele-
lenes nithetd meg az eredmeny Olvassa végig
mérési a megbizhatd mérés érdekében kdve-
eredmény |tendd lépéseket, és ismételje meg a

mérést!*

«Err 6» | AFIB/MAM- | Tul sok hiba tértént a AFIB/MAM-iizem-
lzemmod | mddban végzett mérésnél, ezért nem

lehetett az eredményt meghatérozni.
Olvassa végig a megbizhaté mérés

érdekében kovetendo lépéseket, és

ismételie meg a mérést!*

«HI» Apulzus- | A nyomas a mandzsettaban tul nagy
szamvagy | (299 Hgmm feletti) vagy a pulzusszam
a tul nagy (tébb, mint 200 szivverés
mandzsetta | percenként). Pihenjen 5 percig, és ismé-
nyomasa tul | telje meg a mérést!*
nagy

«LO»  |Apulzus- |A pulzusszam tdl kicsi (kevesebb, mint
szam tal 40 szivverés percenként). Ismételje meg
kicsi a méréstl*

«FL» Probléma a |Ha az «FL» ikon villog, akkor a kapcsolat
Bluetooth® |nem jétt Iétre az okostelefonnal.
kapcsolattal | Ugyeljen a Bluetooth® kapcsolat [étre-

hozasara és ismételje meg az eljarast!
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* Konzultaljon orvosaval azonnal, ha ez vagy valamelyik masik

probléma Ujra jelentkezik!

& Haamérési eredményeket szokatlannak tartja, akkor
olvassa el alaposan az «1.» részt!

11.Biztonsagos hasznalat, tisztithatosag, pontossag-
ellendrzés és az elhasznalt elemek kezelése

A Biztonsag és védelem

o Kdvesse a hasznélatra vonatkozo utasitasokat! Ez az utmutatd
fontos hasznalati és biztonsagi tajakoztatasokat tartalmaz az
eszkozzel kapcsolatban. Olvassa el alaposan a leirtakat miel6tt
hasznalatba venné az eszkézt, és 6rizze meg ezt az Utmutatot!

o Akésziilék kizarolag a jelen Utmutatoban leirt célra hasznal-
hato. A gyarté semmilyen feleldsséget nem vallal a helytelen
alkalmazasbdl eredd karokért.

o Akészilék sérilékeny alkatrészeket tartalmaz, ezért Gvatosan
kezelendd. Szigorian be kell tartani a tarolasra és az lizemel-
tetésre vonatkozo el6irasokat, amelyek a «Mlszaki adatok»
részben talalhatok!

o Akésziiléket vni kell a kovetkezSktdl:

- viz és nedvesség

- széls6séges hdmérséklet
- (tés és esés

- szennyez8dés és por

- kozvetlen napsugarzas

- meleg és hideg

o A mandzsetta sériilékeny, ezért kezelje 6vatosan!

o Ne cserélje ki és ne hasznaljon masfajta mandzsettat vagy
mandzsettacsatlakozot ennél a késziiléknél!

o Csak akkor pumpdlja fel a mandzsettat, amikor az mar rogzitve
van!

o Ne hasznalja a készliléket erds elektromagneses erétérben,
példaul mobiltelefon vagy radio kézelében! Tartson minimum
3,3 m tavolsagot ezektdl a kész(ilék hasznalatakor!

o Ne hasznalja a készliléket, ha az megsérlilt vagy barmilyen
szokatlan dolgot tapasztal vele kapcsolatban!

o Soha ne probalja meg szétszerelni a késziiléket!

o Ha a készlléket hosszabb ideig nem hasznaljak, akkor az
elemeket el kell tavolitani!

o Olvassa el a hasznélati utasitas t6bbi részében talélhatd
biztonsagi eldirasokat is!

o Az eszkdzzel mért érték nem diagndzis! Nem helyettesiti az
orvossal valé konzultaciét, féképp akkor, ha nincs egyezés a
beteg tlineteivel. Ne hagyatkozzon csak a mérési eredményre,
mas potencidlisan el6fordulo tiinetet, és a paciens visszajel-
zését is figyelembe kell venni! Orvos vagy menté hivasa
sziikség esetén ajanlott!

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

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

o Semmilyen koriilmények kozott sem szabad megvaltoz-
tatnia a gyogyszerek szedését vagy a kezelés maodjat az
orvosaval tortént egyeztetés nélkiil.

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

o Akésziilék pulzusszam-kijelz6je nem alkalmas pacemaker
ellendrzésére!

¢ Varandés kismamaknak rendszeresen kell ellendriznitik
vérnyomasukat, mivel a terhesség ideje alatt a vérnyomas
jelentBsen valtozhat!

ﬁ) Gyermekek csak felligyelet mellett hasznalhatjak a készi-

&; Iéket, mert annak kisebb alkotéelemeit esetleg lenyelhetik.
Legyen tisztaban annak veszélyével, hogy ha a készi-
|ékhez vezetékek, csovek tartoznak, azok fulladast okoz-
hatnak!

A késziilék tisztitasa
A késziiléket csak szaraz, puha ronggyal tisztitsa!

A mandzsetta tisztitasa

Mandzsetta tisztitdsa: vatosan, nedves ruhaval és szappanos
vizzel.

A FIGYELEM: A levegdparnat szigortian tilos kimosnil

A pontossag ellenérzése

Javasoljuk, hogy a készlilék pontossagat 2 évenként ellendriz-
tesse, illetve akkor is, ha a késziiléket (ités érte (példaul leesett).
Az ellendrzés elvégeztetése érdekében forduljon a helyi Microlife
szervizhez (lasd el6szo)!
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Elhasznalt elemek kezelése

Az elemeket és az elektronikai termékeket az érvényes
eldirasoknak megfeleléen kell kezelni, a haztartasi hulla-
déktol elkulonitve!

12.Garancia

A késziilékre a vasarlas napjatél szamitva 5 év garancia vonat-
kozik. Ezen garanciaiddszak alatt, sajat belatasunk szerint, a
Microlife ingyenesen kijavitja vagy kicseréli a hibas terméket.

A késziilék felnyitasa vagy modositasa a garancia elvesztését
vonja maga utan.

A garancia nem vonatkozik a kovetkezokre:

o Szallitasi koltségek és a szallitas kockazata.

o Nem megfelel6 hasznéalat vagy a hasznalati Utmutatdban leirtak
be nem tartasa.

Az elemek kifolyasabol keletkezd kar.

Balesetbdl vagy helytelen hasznalatbol keletkezd kar.
Csomagolé-/taroléanyag és hasznalati Gtmutato.

Rendszeres ellendrzések és karbantartas (kalibralas)
Tartozékok és kopd alkatrészek: Elemek, halézati adapter
(tartozék).

A mandzsettara 2 év miikddési (levegéparna tomitettség)
garancia vonatkozik.

Ha garancialis szolgaltatasra van szlkség, kérjik vegye fel a
kapcsolatot a kereskeddvel, akitél a terméket vasarolta, vagy a
helyi Microlife szervizzel. Honlapunkon keresztiil felveheti a
kapcsolatot a helyi Microlife szervizzel: www.microlife.com/
support

A kartérités a termék értékére korlatozddik. A garancianak akkor
teszilink eleget, ha a teljes terméket visszajuttatjak az eredeti
szamlaval egy(tt. A garancian belili javitas vagy csere elvégzése
nem hosszabbitja vagy Ujitia meg a jotallasi idészakot. A
fogyasztok jogait és jogos koveteléseit ez a garancia nem korla-
tozza.

13. Mliszaki adatok

Uzemi feltételek: 10 és 40 °C kozott
15 - 95 % maximalis relativ paratartalom
Tarolasi feltételek:  -20 és +55 °C kozott

15 - 95 % maximalis relativ paratartalom

Saly: 354 g (elemekkel egyditt)

Méretek:
Mérési eljaras:

160 x 80 x 32 mm

oszcillometrids, a Korotkov-modszer
szerint: |. fazis szisztolés, V. fazis
diasztolés

20 - 280 Hgmm kdz6tt — vérnyomas
40 és 200 kozott percenként — pulzus-

Mérési tartomany:

szam
Mandzsetta nyoma-
sanak kijelzése: 0-299 Hgmm
Legkisebb mérési
egység: 1 Hgmm

Statikus pontossag:
Pulzusszam pontos-

nyomas + 3 Hgmm-en belll

saga: a kijelzett érték £5%-a

Aramforras: 4 x 1,5 V-o0s alkali elem; AAA méret
Halézati adapter, DC 6V, 600 mA (kiilon
megvasarolhatd)

Elemélettartam: Kortilbellil 400 mérés (uj, alkali
elemekkel)

IP osztaly: IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Késziilék: 5 év vagy 10000 mérés
Tartozékok: 2 év

Akészlilék megfelel az orvosi késziilékekre vonatkozo 93/42/EEC
szamu direktivanak.

A miiszaki valtoztatasok jogat fenntartjuk.

A Bluetooth® szbvédjegy és emblémak bejegyzett védjegyek,
melyek tulajdonosa a Bluetooth SIG Inc. és a Microlife Corp. cég
engedéllyel hasznélja. Egyéb védjegyek és markanevek a sajat
tulajdonosaik birtokaban vannak.

Szabvany:

Elvart élettartam:
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Microlife BP A6 BT

(@ Tipka START/STOP (Pokreni/Zaustavi)
@ Zaslon

(® Tipka M (Memorija)

@ Tipka za vrijeme

® Priklju¢ak za manzetu

(® Sklopka za odabir AFIB/MAM

@ Graficki prikaz vrijednosti krvnog tlaka
USB prikljugak

(© Prikljutak za mrezni adapter
Odjeljak za baterije

) Manzeta

@2 Spojnica za manZetu

@3 - Tipka «Backward» (Natrag)

@3 + Tipka «Forward» (Naprijed)
@9 Tipka za zaklju¢avanje

Zaslon

Sistoligka vrijednost

@9 Dijastoli¢ka vrijednost

@9 Broj otkucaja srca u minuti
Indikator napunjenosti baterije
Indikator provjere manzete

@ Indikator pokreta ruke

@2 Vremenski interval MAM

@3 Indikator atrijske fibrilacije (AFIB)
@3 Nagin rada AFIB/MAM

@ Pohranjena vrijednost

@9 Datum/Vrijeme

@) Indikator pulsa

@ PaZljivo procitajte upute prije primjene ovog uredaja.

Tip BF uredaja koji dolazi u dodir s pacijentom.

T Cuvati na suhom.

Preporucena upotreba:

Ovaj oscilometrijski tlakomjer namijenjen je za neinvanzivno
mjerenje krvnog tlaka kod ljudi koji imaju ili su stariji od 12 godina.
Klinicki je validiran kod pacijenata s hipertenzijom, hipotenzijom,
dijabetesom, trudno¢om, preeklampsijom, aterosklerozom, termi-
nalnom bolesti bubrega, pretilosti i kod starijih.

Uredaj moze detektirati nepravilan puls koji moze upucivati na
atrijsku fibrilaciju (AF). Napominjemo da uredaj nije namijenjen za
dijagnosticiranje atrijske fibrilacije. Dijagnoza atrijske fibrilacije
moze se potvrditi iskljucivo EKG-om. Bolesniku se savjetuje
odlazak lije¢niku.

Dragi korisnice,

Ovaj je uredaj razvijen u suradnii s lijeénicima, a provedeni klinicki
testovi dokazuju da to€nost mjerenja uredaja zadovoljava vrlo
visoke standarde.

Tehnologija AFIBsens primijenjena u uredaju Microlife vodeca je
svjetska tehnologija u digitalnim mjerenjima krvnog tlaka za detek-
ciju atrijske fibrilacije (AF) i arterijske hipertenzije. To su dva
glavna Cimbenika rizika za nastanak moZdanog udara ili sréanih
bolesti. Vazno je detektirati AF i hipertenziju u ranom stadiju, €ak i
ako mozda ne osjecate simptome. Probir na AF opcenito, pa tako
i pomocu algoritma atrijske fibrilacije uredaja Microlife (AFIB),
preporuCuje se osobama u dobi od 65 godina nadalje. Algoritam
AFIB upucuje na moguce postojanje atrijske fibrilacije. Zato se
preporuCuje da posjetite lijeCnika kad od uredaja dobijete signal
atrijske fibrilacije tijekom mjerenja tlaka. Algoritam atrijske fibrila-
cije uredaja Microlife klinicki je ispitalo nekoliko uglednih klini¢ara
te se pokazalo da uredaj detektira bolesnike s atrijskom fibrilacijom

sa sigurno$éu od 97-100%. 12

Ako imate pitanja, problema ili Zelite naruditi rezervne dijelove,
kontaktirajte svoju lokalnu korisni¢ku sluzbu tvrtke Microlife.
Adresu zastupnika za Microlife za va$u drzavu moZete zatraZiti
kod prodavaca ili u liekarni. Mozete i posjetiti internetsku stranicu
www.microlife.com, gdje se nalazi mno$tvo korisnih informacija o
nasim proizvodima.

Ostanite zdravi — Microlife AG!
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* Ovaj uredaj koristi istu metodu mjerenja kao i nagradivani model
«BP 3BTO-A» testiran u skladu s protokolom Britanskog dru$tva
za hipertenziju (BIHS).

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

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

Sadrzaj
1. Pojava indikatora atrijske fibrilacije za rano uoc¢avanje
atrijske fibrilacije (Aktivno samo u naéinu rada MAM)
+ Sto je atrijska fibrilacija (AF)?
+ Kod kojih osoba treba napraviti probir za atrijsku fibrilaciju?
+ Cimbenici rizika koje moZete kontrolirati
2. Prva upotreba uredaja
* Umetanje baterija
+ Postavljanje datuma i vremena
+ Uporaba manzete ispravne veli¢ine
+ Qdabir standardnog ili MAM nacina rada
. Lista za pouzdano mjerenje
4. Mjerenje krvnog tlaka
+ Sto uciniti ako ne Zelite pohraniti o¢itanje
+ Kako odredujem svoj krvni tlak?
5. Podaci iz memorije
+ Pregled pohranjenih vrijednosti
+ Brisanje svih vrijednosti
6. Indikator napunjenosti baterije i promjena baterija
+ Slaba baterija
+ Prazna baterija — zamjena
+ Koju vrstu baterija umetnuti i kakav je postupak?
+ Upotreba punjivih baterija
. Upotreba mreznog adaptera
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. Funkcija PC-Link (Veza s osobnim racunalom)
0. Poruke o gresci
1. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i zbrinjavanje
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+ Sigurnost i zastita
+ Odrzavanje uredaja
+ Cistenje manzete
+ Provjera toCnosti
+ Zbrinjavanje

12. Jamstvo

13. Tehnicke specifikacije
Jamstveni list (vidi poledinu uputa)

1. Pojava indikatora atrijske fibrilacije za rano uoca-
vanje atrijske fibrilacije (Aktivno samo u na¢inu
rada MAM)

Ovaj uredaj moZze uociti atrijsku fibrilaciju (AF). Ako se na zaslonu
pojavi simbol AFIB @3 zna¢i da je tijekom mjerenja uocena atrijska
fibrilacija. Molimo Vas pogledaite sljedece poglavlje za informacije
vezane uz konzultacije s Vasim lije¢nikom.

Informacije za lijeénika o ¢estoj pojavi indikatora atrijske
fibrilacije

Ovaj uredaj je oscilometrijski tlakomjer koji takoder analizira i
nepravilnosti pulsa tijekom mjerenja. Uredaj je klinicki testiran.
Simbol AFIB prikazuje se nakon mjerenja ukoliko se tijekom
mjerenja pojavi atrijska fibrilacija. Ako se AFIB simbol pojavijuje
nakon provedene epizode mjerenja tlaka (u triplikatu), pacijentu
se preporucuje obaviti drugu epizodu mjerenja (u triplikatu). Ako
se AFIB simbol ponovo pojavljuje, savjetujemo pacijentu da
potrazi savjet lije¢nika.

Ako se AFIB simbol pojavijuje na tlakomjeru, indicira moguénost
postojanja atrijske fibrilacije. Dijagnozu atrijske fibrilacije,
medutim, mora odrediti kardiolog interpretacijom EKG rezul-
tata.

Neka vam ruka bude mirna dok mjerite kako biste izbjegli
lazna ocitavanja.

Ovaj uredaj mozda nece detektirati atrijsku fibrilaciju ili ¢e je
pogres$no detektirati kod osoba koje imaju ugradene
uredaje za odrzavanje sréanog ritma ili defibrilatore.

Ako postoji atrijska fibrilacija vrijednost dijastoli¢kog krvnog
tlaka mozda nece biti toéna.

Ako postoji atrijska fibrilacija, za pouzdanije mjerenje
krvnog tlaka preporucuje se uporaba u na¢inu MAM.

&=

&=

4
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Sto je atrijska fibrilacija (AF)?

Srce se steze i opusta u pravilnom ritmu. Odredene stanice u srcu
proizvode elektriéne signale koji uzrokuju stezanje (kontrakciju)
srca i pumpanje krvi. Kada su u gornje dvije komore srca koje se
zovu pretklijetke ili atriji prisutni brzi, neorganizirani elektriéni
signali dolazi do nepravilnog stezanja srca {j fibrilacije. Atrijska
fibrilacija je najces¢i oblik aritmije srca. Cesto ne uzrokuje simp-
tome, ali zna¢ajno povecava rizik od mozdanog udara. Za kontrolu
ovog problema bit ¢e vam potrebna lije¢nicka pomoc.

Kod kojih osoba treba napraviti probir za atrijsku fibrilaciju?
Probir za atrijsku fibrilaciju preporu¢uje se kod osoba starijih od 65
godina, jer se izgledi za mozdani udar pove¢avaju sa zivotnom
dobi. Pregled za AF takoder se preporucuje za osobe starije od 50
godina s visokim krvnim tlakom (npr. SYS visi od 159 ili DIA vi$i od
99), kao i za osobe s dijabetesom, koronarnim zatajenjem srca ili
za one koje su prethodno imale mozdani udar.

Kod mladih ljudi ili u trudno¢i ne preporucuje se pregled za AF jer
bi mogao dati lazne rezultate i izazvati nepotrebnu anksioznost.
Osim toga, mlade osobe s atrijskom fibrilacijom imaju mali rizik od
dobivanja mozdanog udara u odnosu na starije osobe.

Cimbenici rizika koje mozete kontrolirati

Ranim dijagnosticiranjem atrijske fibrilacije i odgovarajucim lijece-

njem moguce je znatno smanjiti rizik od mozdanog udara. Znati
koliki vam je krvni tlak imate li atrijsku fibrilaciju prvi je korak u
proaktivnom preveniranju mozdanog udara.

Za vie informacija posjetite nase internetsko mjesto:
www.microlife.com/afib.

2. Prva upotreba uredaja

Umetanje baterija

Pomaknite tipku za zakljuéavanje @5 u polozaj «unlock» (otklju-
¢ano). Odjeljak za baterije 10 nalazi se na dnu uredaja. Umetnite
baterije (4 x 1,5V, veli¢ine AAA), vodeci ratuna o naznaenom
polaritetu.

Postavljanje datuma i vremena

1. Nakon $to ste stavili nove baterije, broj godine treperi na
zaslonu. Mozete podesiti godinu pritiskom na tipku M (3). Za
potvrdu i postavljanje mjeseca, pritisnite tipku za vrijeme (@).

2. Pritisnite tipku «+» @) ili tipku «-» @3 kako biste podesili
mjesec. Pritisnite tipku za vrijeme (4) kako biste potvrdili, a
potom podesite dan.

3. PridrZavajte se prethodno navedenih uputa kako biste podesili
dan, sat i minute.

4. Nakon $to ste podesili minute i pritisnuli tipku za vrijeme, datum
i vrijeme su podesSeni, a vrijeme se prikazuje na zaslonu.

5. Ako Zelite promijeniti datum i vrijeme, pritisnite i drZite priti-
snutom tipku za vrijeme priblizno 3 sekunde sve dok broj godina
ne pocne treperiti. Sada mozete unijeti nove vrijednosti kako je
to prethodno opisano.

Uporaba manzete ispravne veli¢ine

Microlife nudi razliite veli¢ine manZete. Koristite veli¢inu manZete
koja odgovara opsegu vase nadlaktice. Manzeta treba potpuno
prianjati uz srednji dio nadlaktice.

veli¢éina manzete | za opseg nadlaktice
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Koristite samo manzete tvrtke Microlife.

» Ako Vam prilozena manzeta (1) ne odgovara, postoji mogu¢-

nost kupnje manzete, druge, odgovarajuce veli¢ine.

» Spojite manzetu na uredaj umetanjem spojnice manzete G3 u

prikljucak manzete (5) sve do kraja.

& Ukoliko kupite rezervnu manzetu tvrtke Microlife, molimo
Vas da spojnicu za manzetu (12 dobivenu s originalnim
uredajem, odvojite od crijeva za manZzetu (3, te umetnite tu
spojnicu za manzetu u cijev rezervne manzete (vrijedi za
sve veli¢ine manzeta).

Odabir standardnog ili MAM nacina rada

Prije svakog mjerenja odaberite standardni nacin rada (jedno

mierenje) il nacin rada AFIB/MAM (automatsko trostruko

mjerenje). U nacinu rada AFIB/MAM automatski se provode ftri

uzastopna mjerenja, a rezultat se potom automatski analizira i

prikazuje. S obzirom da se krvni tlak stalno mijenja, rezultat

dobiven na ovaj nacin pouzdaniji je od rezultata dobivenog iz

jednog mjerenja.

e Za odabir nacina rada AFIB/MAM pogurajte tipku AFIB/MAM
(8) prema gore na polozaj «3» dok se na zaslonu ne pojavi
simbol MAM @3 Za prelazak na standardni nacin rada (jedno
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mjerenje) poguraijte tipku AFIB/MAM prema dolje na polozaj
«1».

o U donjem desnom dijelu zaslona prikazuje se 1, 2 ili 3 kako bi
se naznacilo koje se od 3 mjerenja trenutno obavlja.

o |zmedu mjerenja postoji stanka od 15 sekundi. Odbrojavanje
naznacuje preostalo vrijeme.

o Pojedinacne vrijednosti nisu prikazane. Va$ krvni tlak bit ¢e
prikazan tek nakon sva 3 mjerenja.

o Nemojte skidati manZetu izmedu mjerenja.

o Ako je jedno od pojedinaénih mjerenja bilo upitno, uredaj auto-
matski provodi ¢etvrto mjerenje.

& Detekcija AF-a aktivira se samo u nacinu rada AFIB/MAM.

3. Lista za pouzdano mjerenje

» lIzbjegavaite fizicke aktivnosti, jelo ili puSenje neposredno prije
mjerenja.

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

» Uvijek mjerite na istoj ruci (obi¢no na lijevoj). Preporucuje 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.

» Skinite usko pripijenu odje¢u s nadlaktice. Rukave koSulje
nemojte zavrtati ve¢ ih spustite — na taj nacin ne¢e smetati
manzeti.

» Vodite ra¢una da koristite ispravnu veli¢inu manZzete (pogle-
dajte oznaku na manzeti).

o Cursto postavite manZetu, ali ne preévrsto.

o Vodite ratuna da je manzeta postavijena 1-2 cm iznad lakta.

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

o Oslonite ruku tako da bude opustena.

o Pobrinite se da se manzeta nalazi u visini srca.

4. Mijerenje krvnog tlaka

1. Odaberite standardni nacin rada (jedno mjerenje) ili nacin rada
AFIB/MAM (automatsko trostruko mjerenje): pogledajte pojedi-
nosti u odjeljku «2.».

2. Pritisnite tipku START/STOP (1) kako biste zapoceli mjerenje.

3. Manzeta ¢e se sada automatski napuhati. Opustite se, nemojte
se micati i napinjati miSice ruke sve dok se ne prikazu rezultati
mierenja. DiSite normalno i nemojte pricati.

4. Kad se dosegne potreban tlak, pumpanje prestaje, a tlak
postupno pada. Ako nije dostignut potreban tlak, uredaj ¢e
automatski upuhnuti jo§ malo zraka u manzetu.

. Tijekom mijerenja indikator pulsa @7 treperi na zaslonu.

. Prikazuje se rezultat koji se sastoji od sistolickog @) i dijasto-
lickog @7 krvnog tlaka te pulsa 8. Provjerite u uputama
znacenje ostalih simbola na zaslonu.

7. Skinite manzetu kada uredaj zavrsi s mjerenjem.

8. Iskljuite uredaj. (Monitor se iskljuuje automatski nakon
priblizno 1 minute).

& Detekcija AF-a aktivira se samo u nacinu rada AFIB/MAM.

& Mijerenje mozete prekinuti u bilo kojem trenutku (na primjer

ako se ne osjecate dobro ili ako vam smeta osjecaj pritiska

manzete) tako da pritisnete tipku START/STOP.

Ovaj je uredaj posebno testiran za upotrebu u trudnodéii kod

preeklampsije. Kada u trudno¢i izmjerite neobiéno visok

tlak, nakon kratkog vremena (oko 1 sat) ponovite mjerenje.

Ako su vrijednosti i dalje previsoke, obratite se svom lijec-

niku ili ginekologu.

U trudnoci se simbol AFIB moze zanemariti.

(o204 ]

&

Sto uginiti ako ne zelite pohraniti ocitanje

Kada se prikaze ocitanje pritisnite i drzite START/STOP tipku (1)
sve dok «M» @9 treperi. Pritiskom tipke M (3) potvrdite brisanje
ocitanja.

Kako odredujem svoj krvni tlak?

LED indikator u bojama semafora na lijevoj strani zaslona (7)
pokazuje u kojem se rasponu nalazi izmjereni krvni tlak. Vrijednost
je u optimalnom (zelenom), povienom (zutom) ili visokom
(crvenom) podrugju. Klasifikacija odgovara sliede¢im rasponima
definiranim medunarodnim smjernicama (ESH, ESC, JSH).
Podaci u mmHg.

sisto-  |dijasto-
raspon licki licki preporuka
1. | previsok krvni tlak | 2135 285 potrazite lije¢nicku
pomo¢
2. | poviseni krvni tliak 130 - 13480 - 84 | samoprovjera
3.|normalan krvni <130 <80 samoprovijera
tlak
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Evaluacija se radi na temelju viSe izmjerene vrijednosti. Primjerice:
vrijednost krvnog tlaka 140/80 mmHg ili 130/90 mmHg ukazuje na
«previsok krvni tiak.

5. Podaci iz memorije

Ovaj uredaj automatski pohranjuje posljednjih 99 vrijednosti
mjerenja.

Pregled pohranjenih vrijednosti

Pomaknite tipku za zaklju€avanje @5 u polozaj «unlock» (otklju-

¢ano). Kratko pritisnite tipku M (3). Zaslon prvo prikazuje «M» @5

i «A», koje se odnosi na prosjek svih pohranjenih vrijednosti.

Pritiskom na tipku «+» @9 ili opetovano na tipku «-» G3 mozete se

pomaknuti s jedne pohranjene vrijednosti na drugu. Pritisnite tipku

M ponovno kako biste izadli iz na¢ina rada memorije.

& Pazite da ne premasite maksimalni kapacitet memorije od
99 pohranjenih vrijednosti. Kad se popuni svih 99 mjesta,
najstarija ¢e se vrijednost automatski prebrisati sa
100th. vrijednos¢u. Prije nego Sto se popuni kapacitet
memorije lijecnik treba procijeniti vrijednosti — inace ¢e
podaci biti izgubljeni.

Brisanje svih vrijednosti

Ako ste sigurni da Zelite trajno ukloniti pohranjene vrijednosti,

drzite tipku M pritisnutu (uredaj se mora prethodno iskljuciti) sve

dok se ne pojavi «CL», a zatim pustite tipku. Za trajno brisanje

memorije, pritisnite tipku M dok «CL» treperi. Nije moguce izbrisati

pojedinacne vrijednosti.

&= Otkazi brisanje: pritisnite tipku START/STOP (1) dok
«CL» treperi.

6. Indikator napunjenosti baterije i promjena baterija

Slaba baterija

Kad se baterije isprazne za otprilike % simbol baterije @9 treperi
¢im se uredaj ukljuci (prikazuje se djelomi¢no napunjena baterija).
lako ¢e uredaj nastaviti pouzdano mijeriti tlak, pripremite
zamjenske baterije.

Prazna baterija — zamjena

Kad se baterije isprazne, simbol baterije @9 treperi ¢im se uredaj
ukljuci (prikazuje se prazna baterija). Ne moZete nastaviti mjeriti i
morate zamijeniti baterije.

1. Otvorite odjeljak za baterije @9 na straznjoj strani uredaja.

2. Zamijenite baterije — pobrinite se za ispravan polaritet kako je
to prikazano simbolima na odjeljku.
3. Za podeSavanje datuma i vremena pridrzavajte se postupka
opisanog u «2.» poglavlju upute.
> Memorija zadrzava sve vrijednosti iako datum i vrijeme
treba ponovno podesiti — broj godine automatski treperi
nakon zamjene baterija.

Koju vrstu baterija umetnuti i kakav je postupak?

= Upotrijebite 4 nove, dugovjecne alkalne baterije od 1,5V,
velicine AAA.

= Nemojte upotrebljavati baterije kojima je istekao rok valja-
nosti.

&= lzvadite baterije iz uredaja ako ga ne planirate koristiti dulje
vrijeme.

Upotreba punjivih baterija

Ovaj uredaj se moze napajati i pomocu punjivih baterija.

& Koristite samo tip baterija «NiMH» za viSekratnu upotrebu.
&= Baterije treba ukloniti i ponovno napuniti kad se pojavi
simbol prazne baterije. Baterije ne bi smjele ostati unutar
uredaja jer se mogu oStetiti (potpuno praznjenje kao
rezultat slabog koriStenja uredaja, ¢ak i kad je iskljucen).
Uvijek izvadite baterije ako ne namjeravate koristiti uredaj
na tjedan dana ili vise.

Baterije se ne mogu napuniti dok se nalaze u tlakomjeru.
Punite baterije u vanjskom punjacu i pratite informacije o
punjenju, odrzavanju i trajnosti baterija.

4
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7. Upotreba mreznog adaptera

Za napajanje ovog uredaja moZete koristiti mrezni adapter (DC 6V,

600 mA).

& Koristite samo mrezni adapter Microlife koji je dostupan kao
originalna dodatna oprema i koji odgovara naponu vase
mreze.

& Pobrinite se da mrezni adapter i kabel nisu osteceni.

1. Ukljucite kabel adaptera u priklju¢ak za mrezni adapter (9) na

tlakomjeru.

2. Ukljucite prikljucak adaptera u zidnu utiCnicu.

Kad je mrezni adapter spojen, ne trosi se struja baterije.
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8. Bluetooth® funkcija

Ovaj se uredaj moze koristiti u kombinaciji s pametnim telefonom
na kojem postoji aplikacija «Microlife Connected Health+». Blue-
tooth® veza automatski se aktivira nakon obavljenog mjerenja.

3. Ukljucite Bluetooth® na vasem pametnom telefonu.

Ukljucite Bluetooth® funkciju na Vasem uredaju. Pritisnite tipku
«+» (19 dok je uredaj u stand-by nacinu rada. «bt» pocinje treperiti
na zaslonu uredaja.

Za detaljnije informacije posijetite www.microlife.com/connect.

9. Funkcija PC-Link (Veza s osobnim racunalom)

Ovaj uredaj moze se koristiti u kombinaciji s osobnim raunalom
(PC) na kojemu je instaliran softver Microlife Blood Pressure
Analyser+ (BPA+). Podaci iz memorije uredaja mogu se prenijeti
na osobno racunalo spajanjem uredaja putem kabela.

Ako nisu priloZeni kupon za preuzimanje i kabel, preuzmite softver
BPA+ s www.microlife.com/software pomo¢u USB kabel sa spoj-
nicom Mini-B 5.

& Dok su spojeni, ra¢unalo u potpunosti kontrolira tiakomijer.

10. Poruke o gresci

Greska |Opis Moguéi uzrok i rjeSenje
«Err 5» |nenor- Signali mjerenja nisu to¢ni i stoga se
malan rezultat ne moze prikazati. Pregledajte
rezultat listu provjere za provodenje pouzdanih
mjerenja i potom ponovite mjerenje.*
«Err 6» |AFIB/MAM |Bilo je previSe pogreSaka tijekom
nacin rada | mjerenja u nadinu rada AFIB/MAM $to je
onemogucilo postizanje konaénog rezul-
tata. Pregledajte listu provjere za provo-
denje pouzdanih mjerenja i potom pono-
vite mjerenje.*
«HlI» pulsilitiak u | Tlak u manzeti je previsok (preko

manzeti su
previsoki

299 mmHg) ili je puls prebrz (preko
200 otkucaja srca u minuti). Opustite se
na 5 minuta i ponovite mjerenje.*

U slucaju pogreske tijekom mjerenja, mjerenje se prekida i na
zaslonu se prikazuje poruka o greSci npr: «Err 3».

«LO» prespor puls | Puls je prespor (manji od 40 otkucaja po
minuti). Ponovite mjerenje.*

«FL» Problem s | Ako «FL» treperi na zaslonu, uredaj nije

Bluetooth® | uspio uspostaviti vezu s Vasim smartp-

vezom hone uredajem. Provjerite da li je Blue-

Greska |Opis Mogudi uzrok i rjeSenje
«Err1» |signal Signali pulsa na manZeti su preslabi.
preslab Premjestite manzetu i ponovite
mjerenje.*
«Err2» |signal Tijekom mjerenja, signali greSke detekti-
pogreSke | rani su na manzeti te su primjerice bili
uzrokovani pokretima ili napeto$¢éu
miSi¢a. Ponovite mjerenje dok vam ruka
miruje.
«Err3» [nematlaka |U manzeti se ne moze stvoriti odgovara-
@9 umanzeti |jucitiak. MoZzda manzeta propusta zrak.
Provjerite da li je manzeta ispravno
spojena i da nije prelabava. Prema
potrebi zamijenite baterije. Ponovite
mjerenje.

tooth® ukljucen i ponovite postupak.

* Molimo Vas odmah se obratite svom lijecniku ako se ovaj ili bilo

koji drugi problem bude ponavijao.

& Ako smatrate da su rezultati neuobicajeni, pazljivo proci-
tajte informacije u «1.» poglavlju.

11. Sigurnost, odrzavanje, provjera toc¢nosti i zbrinja-
vanje
Sigurnost i zastita

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

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

o Uredaj sadrzi osjetljive dijelove te se njime mora rukovati
oprezno. Pridrzavajte se uvjeta Cuvanja i rada opisanih u
poglavlju «Tehnicke specifikacije».

o Uredaj zastitite od:

- vode i vlage
- ekstremnih temperatura
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- udaraca i padanja

- kontaminacije i prasine

- izravne sunceve svjetlosti

- topline i hladno¢e
o Manzete su osjetljive i njima treba pazljivo rukovati.
Nemojte izmjenjivati ili koristiti bilo koju drugu vrstu manzeta i
spojnica za manzete za mjerenje s ovim uredajem.
o Napusite manZetu samo nakon $to ju ispravno namjestite.
o Nemojte koristiti ovaj uredaj u blizini jakih elektromagnetskih
polja poput mobilnih telefona ili radio instalacija. Prilikom
upotrebe ovog uredaja udaljenost od izvora jakih elektroma-
gnetskih polja mora biti najmanje 3,3 m.
Ovaj uredaj ne upotrebljavajte ako mislite da je otecen ili ako
primijetite neSto neobiéno.
o Nikad ne otvarajte ovaj uredaj.
Ako se uredaj nece koristiti dulje vrijeme baterije treba izvaditi.
Progitajte dodatne sigurnosne informacije u pojedinim poglav-
ljima ovih uputa.
Rezultati mjerenja ovim uredajem nisu dijagnoza. Rezultati ne
zamjenjuju potrebu za konzultacijom s lijenikom, posebno ako
ne odgovaraju simptomima pacijenta. Nemojte se oslanjati
samo na rezultate mjerenja, uvijek razmotrite druge simptome
koji se potencijalno pojavljuju kao i povratne informacije paci-
jenta. Preporucuje se da pozovete lijecnika ili hitnu pomo¢ ako
je to potrebno.
Trajno visoke vrijednosti krvnog tlaka (hipertenzija) mogu
narusiti Vase zdravlje te ih mora lije€iti Vas lijecnik!
Uvijek razgovarajte o vrijednostima krvnog tlaka sa svojim lijec-
nikom i obavijestite ga ako primjetite nesto neobicno ili niste
sigurni. Nikada se nemojte pouzdati u samo jedno mjerenje
krvnog tlaka.
o Nikada sami ne mijenjajte dozu lijekova i nemojte zapoceti
s terapijom bez konzultacije s Vasim lije€nikom!
Odstupanja izmedu mjerenja koje obavlja Va$ lije¢nik ili
liekarnik i onih koja obavljate kod kuée posve su normalna jer
su situacije u kojima se obavljaju ta mjerenja posve razli¢ite.
Prikaz pulsa nije prikladan za provjeru frekvencije sréanog
elektrostimulatora (pacemakera)!
Ako ste trudni, trebate redovito motriti krvni tlak jer se u trud-
no¢i krvni tlak moze drasti¢no mijenjati!

Djeca ovaj uredaj ne smiju upotrebljavati bez nadzora; neki
dijelovi dovoljno su mali da se mogu progutati. Postoji
opasnost od davljenja ukoliko uredaj ima cijevi ili kabel.

Odrzavanje uredaja

Cistite uredaj mekanom, suhom krpom.

Ciscenje manzete

PaZljivo uklonite mrlje na manzeti vlaznom krpom i sapunicom.
A UPOZORENJE: Nikada ne perite unutarnji mjehur!

Provjera tocnosti

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

Zbrinjavanje

Baterije i elektronicke uredaje treba zbrinuti sukladno
primjenjivim lokalnim odredbama, a ne s kuénim otpadom.

12. Jamstvo

Ovaj uredaj ima 5 godisnje jamstvo od datuma kupnje. Tijekom
ovog jamstvenog perioda Microlife ¢e po viastitom nahodenju
popraviti ili zamijeniti neispravni proizvod.

Otvaranje ili mijenjanje uredaja ponistava jamstvo.

Sliede¢i dijelovi nisu ukljuéeni u jamstvo:

o Cijena trasnporta i rizik transporta.

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

Ostecenje uzrokovano curenjem baterija.

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

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

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

U sluaju potrebe jamstvenog servisa, molimo Vas da kontaktirate
Vaseg trgovca na mjestu gdje je proizvod kupljen ili Va$ lokalni
Microlife servis. Va$ lokalni Microlife servis moZete kontaktirati
putem web stranice:

www.microlife.com/support
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Kompezacija je ograni¢ena na vrijednost proizvoda. Jamstvo ¢e
biti odobreno ako se cijeli proizvod vrati sa originalnim racunom.
Popravak ili zamjena unutar jamstva ne produzuje jamstveno
razdoblje. Pravni zahtjevi i prava potroSaca nisu ograni¢eni ovim
jamstvom.

13.Tehnicke specifikacije
Radni uvjeti: 10-40°C/50- 104 °F
15 - 95% relativna maksimalna viaga
Uvjeti skladiStenja:  -20 - +55 °C /-4 - +131 °F
15 - 95% relativna maksimalna viaga
Masa: 354 g (ukljuCujuci baterije)
Dimenzije: 160 x 80 x 32 mm
Postupak mjerenja:  oscilometrijski, odgovara metodi prema
Korotkoffu: faza | sistolicki, faza V dijasto-
licki
Mjerni raspon: 20 - 280 mmHg — krvni tlak
40 - 200 otkucaja po minuti - puls

Raspon prikaza tlaka

zraka u manzeti: 0-299 mmHg

Razlucivost: 1 mmHg

Staticka tocnost: tlak unutar £ 3 mmHg

Tocnost pulsa: + 5% ocitane vrijednosti

lzvor napajanja: 4 x alkalne baterije od 1,5V, velicing AAA
mrezni adapter DC 6V, 600 mA (opcija)

Vijek trajanja bate-

rije: cca 400 mjerenja (nove baterije)

IP razred: IP20

Relevantne norme:  EN 1060-1/-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Ocekivani vijek Uredaj: 5 godina ili 10000 mjerenja
trajanja: Dodaci: 2 godine
Ovaj uredaj udovoljava zahtjevima Direktive o medicinskim proi-
zvodima 93/42/EEZ.
Zadrzavamo pravo na tehnicke izmjene.
Zastitna rije¢ i logotipi Bluetooth® registrirani su zastitni znakovi
tvrtke Bluetooth SIG, Inc. i svaka upotreba takvih oznaka od strane
tvrtke Microlife Corp. u skladu je s licencom. Ostali zastitni znakovi
i zastitni nazivi u vlasni$tvu su svojih viasnika.
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Microlife BP A6 BT

(@ Przycisk START/STOP

@ Wyswietlacz

® Przycisk PAMIEC

@ Przycisk CZAS

(® Gniazdo mankietu

(® Przycisk AFIB/MAM

(@ Odczytywanie kolorowego wskaznika klasyfikacji nadciénienia
Gniazdo USB

(® Gniazdo zasilacza

Pojemnik na baterie

@D Mankiet

(2 Wtyczka mankietu

@3 Przycisk - «Wstecz»

@9 Przycisk + «Dalej»

9 Przefacznik blokady

Wyswietlacz

Wartosé skurczowa

@9 Wartosé rozkurczowa

@3 Tetno

Ikona baterii

Wskaznik poprawnosci zatozenia mankietu
@) Wskaznik ruchu ramienia

@ Odstep czasowy MAM

@3 Znacznik migotania przedsionkéw (AFIB)
@3 Tryb AFIB/MAM

@ Zapisana warto$¢

@9 Data/godzina

@) Wskaznik tetna

@ Przed rozpoczeciem eksploatacji nalezy doktadnie zapo-
zna€ sie z niniejsza instrukcja obstugi.

Typ zastosowanych czesci - BF

T Nie dopusci¢ do zamoczenia

Przeznaczenie:

Ten automatyczny cisnieniomierz wykorzystujacy oscylome-
tryczng metode pomiaru ci$nienia krwi jest przeznaczony do
pomiaru nieinwazyjnego cisnienia krwi u 0séb w wieku 12 lat lub
starszych.

Jest walidowany klinicznie u pacjentéw z nadci$nieniem, niedocis-
nieniem, cukrzyca, cigza, stanem przedrzucawkowym, miazdzycq
tetnic, schytkowg niewydolnoscia nerek, otytoscia i w podesztym
wieku.

Urzadzenie moze wykry¢ nieregularny puls, sugerujacy migotanie
przedsionkow (AF). Nalezy pamietac, ze urzadzenie nie jest prze-
znaczone do diagnozowania migotania przedsionkéw. Diagnoze
migotania przedsionkéw mozna potwierdzi¢ wytacznie za pomocg
EKG. Po pojawieniu sie symbolu migotania przedsionkéw zaleca
sie wizyte u lekarza.

Drogi Kliencie,

Przyrzad zostat zaprojektowany we wspoétpracy z lekarzami oraz
posiada testy kliniczne, potwierdzajace jego wysoka doktadnos¢
pomiarowa.*

Microlife AFIBsens jest wiodaca na $wiecie technologig cyfrowego
pomiaru ci$nienia krwi do wykrywania migotania przedsionkéw
(AF) i nadcisnienia tetniczego. Sa to dwa najwazniejsze czynniki
ryzyka wystapienia udaru w przysztosci. Wazne jest, aby wykry¢
migotanie przedsionkow i nadcisnienie tetnicze we wezesnym
etapie, nawet jesli nie wystepuja zadne objawy. Badanie przesie-
wowe wykrywajace migotania przedsionkéw w ogoinej populacji, a
wiec takze algorytm Microlife AFIB, jest zalecane dla 0sdb w wieku
65 lat i starszych. Algorytm AFIB wskazuje, ze z duzym prawdopo-
dobienstwem wystepuje migotanie przedsionkow. Dlatego, zale-
cana jest konsultacja z lekarzem, w sytuacji, gdy urzadzenie po
wykonaniu pomiaru zasygnalizuje migotanie przedsionkéw. Algo-
rytm AFIB uzywany przez Microlife zostat sprawdzony w testach
Klinicznych udowadaniajac skutecznosé w wysokosci 97-100%. 2
W przypadku jakichkolwiek pytan lub probleméw oraz w celu
zamowienia cze$ci zapasowych, prosimy o kontakt z lokalnym
Biurem Obstugi klienta Microlife. Adres dystrybutora produktow
Microlife na terenie swojego kraju znajdziecie Panstwo u sprze-
dawcy lub farmaceuty. Zapraszamy takze na nasza strone interne-
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towa www.microlife.com, na ktérej mozna znalez¢ wiele uzytecz-
nych informacji na temat naszych produktéw.
Zadbaj 0 swoje zdrowie — Microlife AG!

* Przyrzad wykorzystuje te samq metode pomiarowg co nagro-
dzony model «BP 3BTO-A», testowany zgodnie z wytycznymi
Brytyjskiego Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego (BIHS).

1 Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Testy potréjny do identyfikacji migotania przed-
sionkow w opiece podstawowej: badanie doktadnosci diagno-
stycznej porownujgce monitory EKG z jednym odprowadzeniem i
zmodyfikowane monitory cisnienia tetniczego. BMJ Open 2014;
4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Poréwnanie monitora
cisnienia krwi Microlife z monitorem cinienia krwi firmy Omron do
wykrywania migotania przedsionkéw. Am J Cardiol 2014;
114:1046-1048.

Spis tresci
1. Wskaznik wczesnego wykrywania migotania przed-
sionkow (aktywny tylko w trybie MAM)
+ Co to jest migotanie przedsionkow (AF)?
+ Kto powinien by¢ badany pod katem migotania przed-
sionkow?
+ Czynniki ryzyka, ktére mozesz kontrolowac
2. Korzystanie z urzadzenia po raz pierwszy
+ Umieszczanie baterii
+ Ustawianie daty i godziny
+ Wybdr wlasciwego mankietu
+ Wybér trybu standardowego lub MAM
3. Lista kontrolna do wykonania prawidtowego pomiaru
4. Pomiar ci$nienia krwi
+ Jak unikna¢ zapisania odczytu
+ Analiza wynikéw pomiaru cinienia krwi
5. Pamigé
+ Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru
+ Usuwanie wszystkich wynikéw
6. Wskaznik baterii i wymiana baterii
+ Niski poziom baterii
+ Wyczerpane baterie — wymiana
* Rodzaj baterii i spos6b wymiany

+ Korzystanie z akumulatorkéw
. Korzystanie z zasilacza
. Funkcja Bluetooth®
Potaczenie z komputerem PC
. Komunikaty o btedach
. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie doktadnosci i
utylizacja
+ Bezpieczenstwo i ochrona
+ Konserwacja urzadzenia
+ Czyszczenie mankietu
+ Sprawdzanie doktadnosci
+ Utylizacja
12. Gwarancja
13. Specyfikacja techniczna
Karta gwarancyjna (patrz tyt oktadki)
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1. Wskaznik wczesnego wykrywania migotania przed-
sionkow (aktywny tylko w trybie MAM)

Urzadzenie zdiagnozuje migotanie przedsionkéw. Symbol migo-

tania przedsionkéw @3 pojawia sig na wyswietlaczu, gdy podczas

pomiaru wystapito migotanie przedsionkéw. Prosze odnies¢ sie do

nastepnego akapitu, aby uzyska¢ informacje dotyczace konsul-

tacji z lekarzem.

Informacja dla lekarza dotyczaca wystapienia symbolu
migotania przedsionkow

Urzadzenie jest oscylometrycznym cisnieniomierzem z dodat-
kowa funkcjg pomiaru tetna. Urzadzenie zostato przetestowane
klinicznie.

Symbol AFIB wyswietlany jest po pomiarze, w ktérym wystapito-
migotanie przedsionkéw. Jesli po wykonaniu petnego pomiaru
cisnienia krwi pojawia sig symbol AFIB (trzykrotne pomiary),
pacjentowi zaleca sie wykonanie kolejnego pomiaru (trzykrotne
pomiary). Jezeli symbol AFIB pojawi sig kolejny raz, zaleca si¢
wizyte u lekarza.

Jesli na ekranie monitora ci$nienia krwi pojawi sie symbol AFIB,
wskazuje on na mozliwg obecno$¢ migotania przedsionkow.
Diagnoza migotania przedsionkéw musi by¢ jednak wykonana
przez kardiologa na podstawie interpretacji EKG.

&=

86

microlife



Nie poruszaj ramieniem podczas pomiaru, moze to spowo-
dowac btedne wyniki.

To urzadzenie moze nie wykrywac lub nieprawidtowo
wykrywaé migotanie przedsionkow u 0sdb z rozrusznikami
serca lub defibrylatorami.

W przypadku migotania przedsionkéw warto$¢ cisnienia
rozkurczowego moze nie by¢ doktadna.

W przypadku migotania przedsionkow zaleca sig stoso-
wanie trybu MAM w celu uzyskania bardziej wiarygodnego
pomiaru ci$nienia krwi.

Co to jest migotanie przedsionkéw (AF)?

Normalnie serce skurcza i rozkurcza sie w regularnym cyklu.
Pewne komérki w sercu produkuijg elektryczne sygnaty, ktdre
synchronizujg prace serca jako pompy krwi. Migotanie przed-
sionkow wystepuje, gdy gwaltowne desynchronizujace sygnaty
elektryczne sa obecne w sercu, w obu gérnych komorach nazwa-
nych przedsionkami, ktére wywotujg szybka i niesynchroniczng,
prace zwang migotaniem. Migotanie przedsionkéw wystepuje, gdy
szybkie, zdezorganizowane sygnaty elektryczne sg obecne w
dwaéch gornych komorach serca, zwanych przedsionkami; powo-
dujac ich nieregularne kurczenie sie (to sie nazywa migotaniem).
Migotanie przedsionkow jest najczestsza postacia arytmii serca.
Czesto nie powoduje zadnych objawéw, ale znacznie zwigksza
ryzyko udaru. Skontaktuj sie z lekarzem i stale kontroluj problem
migotania przedsionkéw.

Kto powinien by¢ badany pod katem migotania przed-
sionkéw?

Badanie przesiewowe AF jest zalecane dla 0s6b w wieku powyzej
65 lat, poniewaz prawdopodobiefistwo wystapienia udaru
zwieksza sie wraz z wiekiem. Badanie przesiewowe metoda AF
zaleca sie takze osobom w wieku powyzej 50 lat, ktore majg
wysokie cisnienie krwi (np. SYS wyzsze niz 159 |ub DIA wyzsze
niz 99), a takze osobom z cukrzyca, niewydolnoscig serca lub
tymi, ktére wczesniej przeszly udar.

U mitodych ludzi lub w cigzy Badania przesiewowe w kierunku AF
nie sg zalecane, poniewaz moga powodowac fatszywe wyniki i
niepotrzebny niepok¢j. Ponadto mtode osoby z AF maja niskie
ryzyko udaru mézgu w poréwnaniu do oséb starszych.

Czynniki ryzyka, ktore mozesz kontrolowac

Wezesne rozpoznanie AF, a nastepnie odpowiednie leczenie
moze znacznie zmniejszy¢ ryzyko wystapienia udaru. Wiedzac
jakie jest ci$nienie oraz wiedza czy wystepuje migotanie przed-
sionkdw mozemy dziata¢ prewencyjne.

Aby uzyska¢ wiecej informacji, prosimy odwiedzi¢ nasza strone
internetowa; www.microlife.com.

2. Korzystanie z urzadzenia po raz pierwszy

Umieszczanie baterii

Wiaczy¢ przetacznik blokady G5 na pozycje «odblokowany».
Komora baterii @0 znajduje sig na spodzie urzadzenia. Umiesci¢
baterie (4 x 1.5V, baterie AAA), zwracajac uwage na ich bieguno-
WOSC.

Ustawianie daty i godziny

1. Po wtozeniu nowych baterii na wy$wietlaczu zaczng mruga¢
cyfry, ustaw rok poprzez wcisniecie przycisku PAMIEC (3). Aby
potwierdzi¢ i przej$¢ do ustawien miesiaca, wcisnij przycisk
CZAS @.

2. Naci$nij «+» @49 lub «-» @3 przycisk, aby ustawi¢ miesiac. Aby
potwierdzi¢ i przej$¢ do ustawien dnia, wcisnij przycisk CZAS

3. W celu ustawienia dnia, godziny i minut postepuj zgodnie z
instrukcjami zamieszczonymi powyzej.

4. Po ustawieniu minut i wciSnigciu przycisku CZAS ustawiona
data i godzina zostana zapisane, a na wyswietlaczu ukaze si¢
godzina.

5. Aby przestawi¢ date lub godzine, nalezy wcisna¢ i przytrzymac
przez okoto 3 sekundy przycisk CZAS, az zaczng mruga¢ cyfry
roku. Teraz mozna wprowadzi¢ nowe warto$ci zgodnie z
opisem zamieszczonym powyzej.

Wyhor wiasciwego mankietu

Microlife oferuje rézne rozmiary mankietow. Wybierz mankiet
wedtug obwodu ramienia (dobrze dopasowany w $rodkowej
czgsci ramienia).

Rozmiar mankietu |Dla obwodu ramienia
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

& Uzywaj wylacznie mankietow Microlife!
» Skontaktuj sie z lokalnym Biurem Obstugi Klienta Microlife,
jezeli dotaczony mankiet G1) nie pasuje.
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»

Podtacz mankiet poprzez wtozenie wtyczki mankietu 42 do
gniazda (8.

& Jesli kupisz zapasowy mankiet Microlife, usun ztacze

mankietu G2 z mankietu G2 dostarczonego z oryginalnym
urzadzeniem i wtoz to ztacze mankietu do rurki zapaso-
wego mankietu (obowigzuje dla wszystkich rozmiaréw
mankietow).

Wybér trybu standardowego lub MAM

Przed kazdym pomiarem wybierz tryb standardowy (pojedynczy
pomiar) lub MAM (automatyczny pomiar potréjny). W trybie AFIB/
MAM wykonywane sg automatycznie 3 nastepujace po sobie
pomiary, a ich wynik jest nastepnie analizowany i wy$wietlany.
Poniewaz cisnienie krwi nieustannie waha sie, wynik uzyskany w
ten sposob jest bardziej niezawodny niz podczas wykonywania
pojedynczego pomiaru.

Aby wybra¢ tryb AFIB/IMAM, przesun przetacznik AFIB/MAM
(&) wgodre do pozycji «3», az na wyswietlaczu pojawi sie symbol
AFIB/IMAM @4. Aby przej$¢ do trybu standardowego (poje-
dynczy pomiar), przesun przetacznik AFIB/MAM w dét do
pozycji «1».

W dolnym prawym rogu ekranu pojawi si¢ cyfra 1, 2 lub 3, infor-
mujaca o tym, ktéry z 3 pomiarow jest aktualnie wykonywany.
Pomiedzy kolejnymi pomiarami pojawia sig 15-sekundowa
przerwa. Odliczanie wskaze czas, jaki pozostat do korica.

Nie zostang wyswietlone pojedyncze wyniki. Warto$¢ cisnienia
krwi zostanie wySwietlona dopiero po zakoriczeniu trzeciego
pomiaru.

Nie zdejmuj mankietu miedzy kolejnymi pomiarami.

Jezeli wynik jednego z pomiaréw zostanie poddany w watpli-
woSc¢, automatycznie wykonywany jest czwarty pomiar.

&= Wykrywanie AF jest aktywowane tylko w trybie AFIB/MAM.

3. Lista kontrolna do wykonania prawidtowego

pomiaru

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

UsiadZ na krze$le z oparciem i zrelaksuj sie przez 5 minut.
Trzymaj stopy ptasko na podtodze i nie krzyzuj nég.

Pomiar wykonuj zawsze na tym samym ramieniu (zwykle
lewym). Zaleca sig, aby lekarze przy pierwszej wizycie przepro-
wadzili pomiar ci$nienia na obu rekach réwnoczesnie, w celu
okreslenia, na ktérym ramieniu powinien by¢ przeprowadzony

»

»

pomiar. Ramig, na ktérym warto$ci ci$nienia sg wyzsze

powinno by¢ wykorzystane do pomiaréw cisnienia krwi.

Zdejmij odziez, ktéra mogtaby uciska¢ ramie. Nie podwijaj

rekawéw, gdyz moga one uciska¢ ramie. Rozprostowane

rekawy nie wptywaja na prace mankietu.

Zawsze sprawdzaj czy zostat uzyty mankiet o wiasciwym obwo-

dzie (sprawdz znaczniki na mankiecie).

o Zaci$nij mankiet doktadnie, jednak niezbyt silnie.

o Upewnij sie, ze mankiet jest zatozony 1-2 cm powyzej fokcia.

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

o Wspieraj ramig podczas pomiaru.

o Upewnij sig, ze mankiet znajduje sig na wysokosci serca.

Pomiar ci$nienia krwi

—_

7.
8.

. Wybierz tryb standardowy (pojedynczy pomiar) lub AFIB/MAM

(automatyczny pomiar potréjny): patrz szczegoty w rozdziale
«2..

. Naci$nij przycisku START/STOP (1) aby rozpocza¢ pomiar.
. Mankiet zostanie napompowany automatycznie. Odprez sie,

nie wykonuj zadnych ruchéw i nie napinaj migéni az do wys$wiet-
lenia wyniku. Oddychaj normalnie i nie rozmawiaj.

. Po osiagnieciu odpowiedniego poziomu cinienia, pompowanie

jest przerywane, a ci$nienie w mankiecie stopniowo maleje. W
przypadku niedostatecznego ci$nienia rekaw zostanie automa-
tycznie dopompowany.

. Podczas pomiaru na wy$wietlaczu pojawi sie migajacy symbol

serca 7).

. Po pomiarze na wyswietlaczu pojawi sig wynik pomiaru

ci$nienia krwi, obejmujacy cisnienie skurczowe @6) i rozkur-
czowe (17) oraz tetno 8. W dalszej czgsci instrukcji wyjasniono
znaczenie pozostatych wskazan wys$wietlacza.

Po zakorczonym pomiarze zdejmij mankiet.

Wytacz aparat (aparat wytacza sig automatycznie po okofo 1
min.).

& Wykrywanie AF jest aktywowane tylko w trybie AFIB/MAM.
&= You can stop the measurement at any time by pressing the

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

&= Urzadzenie jest specjalnie zaprojektowane celem uzycia

przez kobiety w cigzy, majace zdiagnozowany stan prze-
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drzucawkowy. Kiedy zauwazysz nietypowe wysokie
odczyty w czasie cigzy, powiniene$ zmierzy¢ po pewnym
czasie (np. 1 godzina). Jesli pomiary sa nadal zbyt wysokie,
nalezy skonsultowa¢ sie z lekarzem lub ginekologiem.

W cigzy symbol AFIB mozna zignorowac.

Jak unikna¢ zapisania odczytu

Gdy tylko wynik pojawi sie na wy$wietalczu przytrzymaj przycisk
START/STOP (1) dopoki «M» @5 zacznie migac¢. Aby potwierdzi¢
usuniecie wyniku naciénij przycisk M (3).

Analiza wynikéw pomiaru ci$nienia krwi

Wskaznik LED sygnalizacji Swietlnej po lewej stronie wyswietlacza
(@) wskazuje, w jakim zakresie mierzone jest cisnienie krwi.
Warto$¢ miesci sie w zakresie optymalnym (zielony), podniesiony
(26tty) lub wysoki (czerwony). Klasyfikacja odpowiada nastepu-
jacym zakresom okre$lonym przez wytyczne miedzynarodowe
(ESH, ESC, JSH). Dane w mmHg.

Skur- Rozkur-
Zakres czowe |czowe |Zalecenia
1. | Zbyt wysokie 2135 285 Wymagana konsul-
ci$nienie krwi tacja medyczna
2.|Nieznacznie 130-134|80-84 |Samodzielna
podwyzszone kontrola
ci$nienie krwi
3. | Cisnienie krwiw <130 <80 Samodzielna
normie kontrola

Za rozstrzygajaca nalezy uzna¢ warto$¢ wyzsza. Przyktad:
Warto$¢ cisnienia krwi 140/80 mmHg lub warto$¢ 130/90 mmHg
wskazuje «cisnienie krwi jest zbyt wysokie».

5. Pamig¢

Urzadzenie automatycznie przechowuje 99 ostatnich pomiaréw.

Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru

Wiaczy¢ przefacznik blokady G5 na pozycje «odblokowany».
Wcisnij na moment przycisk PAMIEC (3). Na wyswietlaczu pojawi
sie «M» @5) i «Ax, co stanowi $rednig wszystkich przechowywa-
nych wartosci.

Nacisnigcie kilkakrotne przycisku«+» G4 lub «-» @3 umozliwia
przechodzenie jednej do drugiej zapisanej wartosci. Nacisna¢
przycisk PAMIEC, aby ponownie wyj$¢ z trybu pamieci.

&= Zwro¢ uwage, aby nie przekroczy¢ pojemnosci pamigci - 99
wartosci. Gdy pamig¢ 99 pomiarow jest zapetniona,
najstarsza 100th warto$¢ jest automatycznie usuwana.
Wyniki zgromadzone w pamigci powinny zosta¢ przeanali-
zowane przez lekarza - w przeciwnym razie dane te
zostang bezpowrotnie utracone.

Usuwanie wszystkich wynikow

Jezeli chcesz trwale usunaC wszystkie zapisane wyniki, przy-

trzymaj wcisniety przycisk PAMIEC (przyrzad musi wezesniej

zosta¢ wytaczony), dopdki na ekranie pojawi sie «CL», a

nastepnie zwolnij przycisk. Aby trwale wyczy$ci¢ pamie¢, nacisnij

przycisk PAMIEC, podczas gdy mruga «CLy. Nie jest mozliwe

usuwanie pojedynczych wartosci.

& Anulowanie kasowania pamieci: nacisnij przycisk
START/STOP (), kiedy ikona «CL» miga na ekranie urza-
dzenia.

6. Wskaznik baterii i wymiana baterii

Niski poziom baterii

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

Wyczerpane baterie — wymiana
Kiedy baterie s wyczerpane, zaraz po wigczeniu urzadzenia
zaczyna mrugac symbol baterii @9 (ikona wyczerpanej baterii).
Wykonywanie pomiaréw nie bedzie mozliwe, dopdki nie wymie-
nisz baterii.
1. Otwdrz znajdujacy sie z tytu urzadzenia pojemnik na baterie G9.
2. Wymien baterie — upewnij sie, ze bieguny baterii odpowiadaja,
symbolom w pojemniku.
3. Aby ustawic date i godzing, postepuj wedtug instrukcji zamiesz-
czonych w «punkcie 2.».
& Wszystkie wyniki pomiaréw nadal znajduja si¢ w pamieci, a
ponownego ustawienia wymaga data i godzina — po
wymianie baterii automatycznie zaczng mrugac cyfry roku.

Rodzaj baterii i spos6b wymiany

& Uzyj 4 nowych baterii alkaicznych o przedtuzonej zywot-
nosci typu AAA 1,5V.

& Nie uzywaj baterii przeterminowanych.

&= Wyjmij baterie, jezeli urzadzenie nie bedzie uzywane przez
diuzszy czas.
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Korzystanie z akumulatorkow

Urzadzenie, moze by¢ takze zasilane akumulatorkami.

@ Uzywaj wytacznie akumulatorkéw «NiMH».

= Jezeli na wySwietlaczu pojawi si¢ symbol baterii (wyczer-
panej), nalezy je wyjac i natadowa¢ akumulatorki! Nie
powinny one pozostawaé¢ w urzadzeniu, gdyz grozi to ich
uszkodzeniem (catkowite roztadowanie spowodowane
minimalnym poborem energii przez urzadzenie, nawet jesli
pozostaje ono wytaczone).

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

& Akumulatorki NIE moga by¢ tadowane, gdy znajduja sie w
urzadzeniu! Zawsze korzystaj z niezaleznej tadowarki,
przestrzegajac zalecen dotyczacych fadowania, konser-
wagcji i sposobéw utrzymania trwatosci!

7. Korzystanie z zasilacza

Przyrzad moze byc¢ zasilany przy uzyciu zasilacza stabilizowa-

nego Microlife (DC 6V, 600 mA).

&= Korzystaj tylko z oryginalnego zasilacza sieciowego Micro-
life dostosowanego do napigcia w Twoim gniazdku.

& Upewnij sie, ze ani zasilacz, ani przewod nie sg uszko-
dzone.

1. Podtacz przewdd zasilacza sieciowego do gniazdka (9) w urza-

dzeniu.
2. \Wi6z wtyczke zasilacza do gniazdka sieciowego.
Po podtaczeniu zasilacza nie jest pobierana energia z bateri.

8. Funkcja Bluetooth®

To urzadzenie moze by¢ uzywane w potaczeniu ze smartfonem z

aplikacjg «Microlife Connected Health+». Potaczenie Bluetooth®
jest automatycznie aktywne po zakoriczeniu pomiaru.

3. Aktywuj Blustooth® w telefonie.

Uaktywnij funkcje Bluetooth® na urzadzeniu. Nacisna¢ przycisk
«+» 19, gdy urzadzenie znajduje sie w trybie stand-by. lkona «bt»
zacznie miga¢ na wySwietlaczu.

Wiecej szczegbtowych informacji mozna znalez¢ na stronie
www.microlife.com/connect.

9. Polaczenie z komputerem PC

Urzadzenie moze by¢ uzywane w zestawie z komputerem PC,
przy wykorzystaniu aplikacji Microlife Blood Pressure Analyser+

(BPA+) (program analizujacy cisnienie krwi). Dane moga by¢ prze-

sylane do komputera PC za pomocg podtaczonego kabla.

Jezeli nie dotaczono kabla USB lub oprogramowania uzyj kabla

USB wyposazonego w 5 pinowe ztacze Mini-B. Oprogramowanie

mozna bezptatnie pobra¢ z strony www.microlife.com/software.

= Wtrakcie potaczenia, praca cisnieniomierza jest catkowicie
obstugiwana z komputera.

10. Komunikaty o btedach

Jezeli podczas wykonywania pomiaru pojawi sie btad, pomiar jest
przerywany i wySwietlony zostaje komunikat o btedzie, np. «Err
3.

Biad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze

«Err1» | Zbyt staby | Zbyt stabe tetno dla mankietu. Zmien
sygnat potozenie mankietu i powtdrz pomiar.*

«Err2» |Blad Podczas wykonywania pomiaru mankiet

@) sygnatu wykryt btad sygnatu spowodowany

ruchem lub napieciem migniowym.
Powtérz pomiar, utrzymujac reke w
bezruchu.

«Err 3» | Brak Nie mozna wytworzy¢ wtasciwego
cisnienia w | ci$nienia w mankiecie. Mogta pojawi¢ sig
mankiecie | nieszczelno$¢. Upewnij sie, ze mankiet

jest wiasciwie podtaczony, i Ze nie jest
zbytluzny. W razie konieczno$ci wymien
baterie. Powtérz pomiar.

«Err 5» | Nietypowy | Sygnaly pomiarowe sg niedoktadne i nie
wynik jest wyswietlany wynik. Zapoznaj si¢ z

instrukcje obstugi a nastepnie powtorz
pomiar.*

«Err 6» |Tryb AFIB/ |Podczas pomiaru wystapito zbyt wiele
MAM btedéw trybu AFIB/MAM, przez co nie

jest mozliwe uzyskanie koncowego
wyniku. Przeczytanie listy kontrolnej do
przeprowadzania wiarygodnych
pomiaréw i powtérzy¢ pomiar.*

«HI» Zbyt Zbyt wysokie ci$nienie w mankiecie
wysokie (ponad 299 mmHg) LUB zbyt wysokie
tetnolub  |tetno (ponad 200 uderzen na minute).
ci$nienie w | Odpocznij przez 5 minut, a nastepnie
mankiecie | powtérz pomiar.*

«LO» | Zbyt niskie |Zbyt niskie tetno (ponizej 40 uderzen na
tetno minute). Powtorz pomiar.*

90

microlife



Blad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze
«FL» Problem z | Jezeli «<FL» miga na wy$wietlaczu, urza-
potaczenie |dzeniu nie udato si¢ nawigzac pota-
m Blue- czenia z smartphonem. Upewnij sie, ze
tooth® Bluetooth® jest wiaczony i powtorz
procedure.

* Skontaktuj sie z lekarzem natychmiast, jesli ten lub inny problem

pojawia sie cyklicznie.

@& Jezeli masz watpliwosci co do wiarygodnosci wyniku
pomiaru, przeczytaj uwaznie «punkt 1.».

11. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie
dokfadnosci i utylizacja

A Bezpieczeristwo i ochrona

o Postepuj zgodnie z instrukcjg uzytkowania. Ten dokument
zawiera wazne informacje o dziataniu produktu i informacje
dotyczace bezpiecznego korzystania z tego urzadzenia. Prze-
czytaj doktadnie ten dokument przed pierwszym uzyciem i
zachowaj go na przysztos¢.

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

o Urzadzenie zbudowane jest z delikatnych podzespotow i
dlatego musi by¢ uzywane ostroznie. Prosimy o przestrzeganie
wskazowek dotyczacych przechowywania i uzytkowania
zamieszczonych w czesci «Specyfikacja technicznay.

o Chron urzadzenie przed:

- woda i wilgocig

- ekstremalnymi temperaturami
- wstrzasami i upadkiem

- zanieczyszczeniem i kurzem
- Swiattem stonecznym

- upatem i zimnem

o Mankiety sg bardzo delikatne i nalezy obchodzi¢ si¢ z nimi
ostroznie.

o Stosuj tylko oryginalne mankiety Microlife, zastosowanie
innego mankietu lub tacznika mankietu z urzadzeniem spowo-
duje niedoktadne wyniki pomiaréw.

o Pompuj mankiet dopiero po zatozeniu.

o Nie uzywaj urzadzenia w poblizu wystepowania silnego pola
elektromagnetycznego powodowanego przez telefony komér-

kowe lub instalacje radiowe. Podczas uzytkowania urzadzenia
utrzymuj dystans min. 3,3 m od takich urzadzen.

o Prosimy nie uzywac urzadzenia, jezeli zauwaza Panstwo
niepokojace objawy, ktére moga wskazywac na jego uszko-
dzenie.

o Nie nalezy otwiera urzadzenia.

o Jezeli urzadzenie nie bedzie uzywane przez dtuzszy czas
nalezy wyjac baterie.

o Przeczytaj dalsze wskazéwki bezpieczeristwa zamieszczone w
poszczegolnych punktach niniejszej instrukcji.

o Podany przez to urzadzenie wynik pomiaru nie jest diagnoza.
Nie zastepuije to koniecznosci konsultacji lekarza, zwtaszcza
jesli wynik nie odpowiada objawom pacjenta. Nie nalezy
polegac tylko na wyniku pomiaru, nalezy zawsze rozwazy¢ inne
potencjalnie pojawiajace si¢ objawy i opinie pacjenta. W razie
potrzeby zaleca si¢ wezwanie lekarza lub pogotowia.

o Stale wysokie ci$nienie krwi zagraza zdrowiu i wymaga
leczenia!

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

o W zadnym wypadku nie nalezy zmienia¢ dawkowania
lekéw ani inicjowac leczenia bez konsultacji z lekarzem.

¢ Roznice pomiedzy wynikami pomiaréw wykonanych u lekarza
lub farmaceuty, a wynikami uzyskanymi w domu nie powinny
dziwi¢, jako ze sytuacje, w jakich byty dokonywane pomiary,
znacznie sie roznia.

o Wskazanie tetna nie nadaje si¢ do kontroli czestotliwosci
pracy zastawek serca!

o W czasie cigzy nalezy regularnie monitorowac cisnienie krwi,
ktore w tym okresie moze ulega¢ znacznym wahaniom!

ﬁ) Dopilnuj, aby dzigci nig u2¥waly'urz'qdz'enia b,e,Z nadzoru

&; 0s6b dorostych; jego niektore, niewielkie czeSci moga

zostac fatwo potkniete. Jezeli urzadzenie wyposazone jest
w przewody lub rurki, moze powodowaé ryzyko uduszenia.

Konserwacja urzadzenia
Urzadzenie nalezy czy$ci¢ miekka, suchg szmatka.

Czyszczenie mankietu
Ostroznie usuwac plamy na mankiecie uzywajac wilgotnej szmatki
oraz mydlin.
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A UWAGA: Pod zadnym pozorem nie wolno my¢ nadmuchi-

wanej czesci wewnetrznej!

Sprawdzanie doktadnosci

Zaleca sig sprawdzenie doktadnosci pomiarowej urzadzenia co
2 lata lub zawsze, gdy poddane zostanie ono wstrzagsom mecha-
nicznym (np. w wyniku upuszczenia). Skontaktuj sie z lokalnym

serwisem Microlife w celu przeprowadzenia testow (patrz Wstep).

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

12. Gwarancja

13. Specyfikacja techniczna

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

W okresie gwarancji, wedtug naszego uznania, Microlife

bezptatnie naprawi lub wymieni wadliwy produkt.

Otwarcie lub dokonanie modyfikacji urzadzenia uniewaznia

gwarancje.

Nastepujace elementy s wylaczone z gwarancii:

o Koszty transportu i ryzyko z nim zwigzane.

o Szkody spowodowane niewtasciwym zastosowaniem lub
nieprzestrzeganiem instrukcji uzytkowania.

o Uszkodzenia spowodowane przez wyciekajace baterie.

o Uszkodzenia spowodowane wypadkiem lub niewtasciwym
uzyciem.

o Materialy opakowaniowe / magazynowe i instrukcje uzytko-
wania.

o Regularne kontrole i konserwacja (kalibracja).

o Akcesoria i cze$ci zuzywajace sie: Baterie, zasilacz (opcjo-
nalnie).

Mankiet objety jest 2-letnig gwarancjg funkcjonalng (szczelnosé¢

pecherza).

Jesli wymagana jest ustuga gwarancyjna, skontaktuj sie ze sprze-

dawcg, u ktorego produkt zostat zakupiony, lub z lokalnym
serwisem Microlife. MoZesz skontaktowa¢ sig z lokalnym
serwisem Microlife za posrednictwem naszej strony internetowe;:
www.microlife.com/support

Odszkodowanie jest ograniczone do warto$ci produktu.
Gwarancja zostanie udzielona, jesli caty produkt zostanie zwré-

cony z oryginalnym dokumentem zakupu oraz kartg gwarancyjna.

Naprawa lub wymiana w ramach gwarancji nie przedtuza ani nie
odnawia okresu gwarancji. Roszczenia prawne i prawa konsu-
mentéw nie sg ograniczone przez te gwarancje.

10-40°C/50-104 °F

Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna 15 - 95
%

Warunki przechowy- -20 - +55°C /-4 - +131 °F

Warunki pracy:

wania: Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna 15 - 95
%

Waga: 354 g (z bateriami)

Wymiary: 160 x 80 x 32 mm

Sposéb pomiaru: oscylometryczny, odpowiadajacy meto-
dzie Korotkoff'a: faza | skurczowa, faza V
rozkurczowa

20 - 280 mmHg - cisnienie krwi

40 - 200 uderzen na minute - tetno

Zakres pomiaru:

Zakres wyswietlania

ci$nieniaw

mankiecie: 0-299 mmHg

Rozdzielczos¢: 1 mmHg

Doktadnos¢

statyczna: ci$nienie w zakresie + 3 mmHg
Doktadnos$¢ pomiaru

tetna: +5 % warto$ci odczytu

Zrédto napiecia: 4 x 1,5V baterie alkaliczne; rozmiar AAA
Zasilacz 6 V DC; 600 mA (opcja)

Okoto 400 pomiaréw (uzywajac nowych
baterii)

Klasa IP: IP20

Normy: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Przewidywana zywot- Urzadzenie: 5 lat lub 10000 pomiaréw
no$¢ urzadzenia: Aktesoria: 2 lata

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

Znak stowny Bluetooth®i logo sq zarejestrowanymi znakami towa-
rowymi firmy Bluetooth SIG, Inc., a uzycie tych znakéw przez
Microlife Corp. jest przedmiotem odpowiedniej licencji. Inne znaki
towarowe i nazwy handlowe naleza do poszczegoinych wiasci-
cieli.

Zywotno$cé baterii:
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