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Microlife BP AG1-20

(® Manometer Dear Customer,

@ Cuff this aneroid blood pressure kit is a mechanical blood pressure
@ Pump ball measuring device for use on the upper arm and ensures you a

@ Adjustable deflation valve
(® Stethoscope

(® Chest piece

@ Ear piece

EE] Read the instructions carefully before using this device.

precise and consistent measurement.

Please read through these instructions carefully so that you under-
stand all functions and safety information. We want you to be
happy with your Microlife product. If you have any questions or
problems 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!

Table of Contents
1. Important Facts about Blood Pressure and Self-Measurement
+ How do | evaluate my blood pressure?
2. Using the Device for the First Time
+ Selecting the correct cuff
3. Taking a Blood Pressure Measurement using this Device
+ Checklist for taking a reliable measurement
+ Measuring procedure
4. Malfunction / Troubleshooting
5. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal
+ Safety and protection
+ Device care
+ Cleaning the cuff
+ Accuracy test
+ Disposal
6. Guarantee
7. Technical Specifications
Guarantee Card (see Back Cover)
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. Important Facts about Blood Pressure and Self-
Measurement

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

How do | evaluate my blood pressure?

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

Range Systolic | Diastolic | Recommendation
blood pressure too [ ¥ 100 | ¥ 60 Consult your
low doctor

1. |blood pressure 100-130(60-80 |Self-check
optimum

2. |blood pressure 130-135(80-85 |Self-check
elevated

3. | blood pressure too 135 -160 |85 - 100 | Seek medical
high advice

4. | blood pressure 160 4 (100 4 |Urgently seek
dangerously high medical advice!

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.

2. Using the Device for the First Time

Selecting the correct cuff

When choosing the correct size cuff the arm circumference should

be measured at the centre of the upperarm. 22-32cm (8.75-12.5

inches) should be the correct size for the majority of people.

@ Only use Microlife cuffs.

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

3. Taking a Blood Pressure Measurement using this
Device

Checklist for taking a reliable measurement

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

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

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

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

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

o Fit the cuff closely, but not too tight.
o Make sure that the cuff is positioned 2 cm above the elbow.
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o The artery mark located on the cuff (ca. 3 cm long bar) must
lie over the artery which runs down the inner side of the arm.

o Support your arm so it is relaxed.

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

. Any improper setup or damage to the stethoscope will cause

distorted sound or poor sound transmission causing inaccurate
readings.

. Proper deflation rate is essential for an accurate reading.

Practice and master a recommended deflation rate of 2-3 mmHg
per second or a drop of 1-2 marks on the manometer (1) for each
heartbeat.

Measuring procedure

1.

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

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

correctly, so that the Korotkoff sounds appear the loudest.

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

clockwise. Do not over-tighten.

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

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

cator on the manometer (1) and pump up to approx. 40 mmHg

higher than the expected systolic value (the upper value).

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

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

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

. Allow the pressure to continue dropping at the same deflation

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

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

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

. Remove the cuff and the stethoscope.

4. Malfunction / Troubleshooting

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

are to be taken:

Description

Potential cause and remedy

The sound transmis-
sion is poor, distorted
or there is extraneous
noise.

o Check the ear pieces if they are dirty
or cracked. If not, make sure you
wear them properly.

o Check the tube if it is broken or
twisted.

o Check the chest piece if there is any
damage.

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

The pressure does not
rise although the pump
ball (3) is pumping.

o Make sure that the valve is closed.

o Make sure the cuff is properly
connected to bulb and manometer.

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

The deflation rate can
not be set to 2-

3 mmHg/sec. by
adjusting the valve ().

Disassemble the valve from pump ball
to check if there is any blockage in the
airway of the valve. Clean the blockage
and try again. If it still does not work,
replace it to avoid inaccurate readings.

The manometer needle
isnotat 0 £ 3 mmHg at
rest.

o Make sure that the valve is
completely open for zero check.

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

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

BP AG1-20
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5. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal

A Safety and protection

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

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

o 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.

Only pump up the cuff once fitted.

Never inflate beyond 300 mmHg.

Always deflate the cuff completely before storage.

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

anything unusual.

Never open this device.

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

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

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

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

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

Cleaning the cuff

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

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

Accuracy test

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

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

6. Guarantee

This device is covered by a 2 year guarantee from the date of

purchase. The guarantee is valid only on presentation of the guar-

antee card completed by the dealer (see back) confirming date of
purchase or the receipt.

o Cuffs and parts that become worn with use are not included.

o Opening or altering the device invalidates the guarantee.

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

Please contact your local Microlife-Service (see foreword).

7. Technical Specifications

Weight: 450 ¢
Dimensions: 175x 70 x 103 mm
Storage conditions:  -20-+70 °C
85 % relative maximum humidity
Operating conditions: 10-40 °C
Measurement range: 0 - 300 mmHg
Resolution: 2 mmHg
Static accuracy: within + 3 mmHg between 18 - 33 °C;

within + 6 mmHg between 34 - 46 °C

Pressure reduction
rate:

Air leakage:
Hysteresis error:
Included accessories:

2-3 mmHg/sec.

<+ 4 mmHg/min

within 0 - 4 mmHg

M-cuff (22-32 ¢cm), pump ball, valve,
stethoscope, softbag

Reference to

standards: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

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

microlife
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Microlife BP AG1-20

(® Manométre Sommaire

(@ Brassard 1. Informations importantes sur la tension et I'auto-mesure
® Poire + Comment puis-je évaluer ma tension?

@ Valve de dégonflage réglable
(® Stéthoscope

® Pavillon

@ Oreillettes

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

Cher client,

Ce tensiomeétre anéroide est un dispositif mécanique de prise de
tension a placer au niveau du bras pour une lecture précise et
fiable.

Veuillez lire attentivement ces instructions afin de comprendre
toutes les fonctions et informations de sécurité. Nous souhaitons
que cet appareil Microlife vous apporte la plus grande satisfaction
possible. Si vous avez des questions ou des problémes, veuillez
contacter votre Service Clients Microlife local. Adressez-vous a
votre revendeur ou a la pharmacie ou vous avez acheté I'appareil
pour avoir les coordonnées du représentant Microlife de votre
pays. Vous pouvez aussi visiter notre site Internet a 'adresse
www.microlife.fr, ol vous trouverez de nombreuses et précieuses
informations sur nos produits.

Restez en bonne santé avec Microlife AG!

2. Premiére mise en service de l'appareil
+ Sélection du brassard correct

3. Prise de tension avec cet appareil
+ Liste de contréle pour une mesure fiable
+ Procédure de mesure

4. Dysfonctionnements / dépannage
5. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de
I'équipement
+ Sécurité et protection
+ Entretien de l'appareil
+ Nettoyage du brassard
+ Test de précision
+ Elimination de I'équipement
6. Garantie
7. Caractéristiques techniques
Carte de garantie (voir verso)

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

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

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

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

o De nombreux facteurs peuvent provoquer une tension trop
élevée. Votre médecin pourra vous fournir des explications
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plus détaillées a ce sujet et vous prescrire un traitement appro-
prié. Outre les médicaments, il peut étre utile de recourir a des
techniques de relaxation, de perdre du poids et de pratiquer du
sport pour réduire la tension.
o Ne modifiez sous aucun prétexte par vous-méme les
dosages prescrits par votre médecin!
o Latension varie fortement au cours de la journée selon les
efforts physiques et I'état. Vous devriez de ce fait toujours
effectuer les mesures dans les mémes conditions, au
calme, quand vous sentez détendu! Prenez au moins deux
mesures par jour, une le matin, l'autre le soir.
Il est courant que deux mesures effectuées I'une a la suite de
I'autre fournissent des résultats trés différents.
Il n'est pas non plus inhabituel de constater des écarts entre les
mesures prises par le médecin ou a la pharmacie et celles que
vous effectuez a la maison puisque les environnements sont
tres différents.
L'exécution de plusieurs mesures fournit une image bien plus
claire qu'une seule mesure.
o Observez une pause d'au moins 15 secondes entre deux
mesures.
Si vous attendez un enfant, vous devriez surveiller votre
tension tres étroitement étant donné qu'elle peut subir de fortes
variations pendant cette période!

Comment puis-je évaluer ma tension?

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

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

cale

1.|Tension optimale | 100-130{60-80 |Controle personnel

2. | Tension élevée 130-135(80-85 |Contréle personnel

135-160|85- 100 | Consultation médi-

cale

3.| Tension trop haute

4.|Tension dangereu- ({160 4 100 4 | Consultation médi-

sement haute cale immédiate!

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

2. Premiére mise en service de I'appareil

Sélection du brassard correct

Pour choisir une taille exacte de brassard, il faut mesurer la circonfé-

rence du bras qui doit étre prise a partir de son centre (22 - 32 cm/

8.75 - 12.5 pouces) et qui devrait étre retrouvée chez une majeure

partie de la population.

& Utilisez exclusivement des brassards Microlife!

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

3. Prise de tension avec cet appareil

Liste de contréle pour une mesure fiable

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

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

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

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

5. Toujours s’assurer que la taille du brassard correspond bien a
la circonférence du bras (en impression sur le brassard).

o Placer puis fermer le brassard sans trop le serrer.

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

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

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

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

6. En cas de mauvais réglage ou si le stéthoscope est endom-
mage, la transmission du son peut étre de mauvaise qualité ou
distorsionnée et entrainer des lectures incorrectes.

7. Il est essentiel d'avoir un taux de déflation adéquat pour
obtenir une lecture précise. Entrainez-vous a obtenir le taux
de déflation recommandé de 2-3 mmHg par seconde ou une
baisse de 1-2 marques sur le manométre (1) pour chaque
battement de cceur.

BP AG1-20
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Procédure de mesure
1. Placez le pavillon (&) sous le brassard (2) ou 1-2 cm en
dessous. Assurez-vous que le pavillon est en contact avec la

4. Dysfonctionnements / dépannage

Si des problemes surgissent en cours d'utilisation de I'apparelil, il
convient de vérifier les points suivants et de prendre éventuelle-

peau et se trouve sur l'artere brachiale.

ment les mesures adéquates:

2. Mettez les oreillettes (7) et vérifiez que le pavillon est correcte- — _ .
ment placé afin que les signaux de Korotkoff soient parfaite- Description Cause(s) possible(s) et solution
ment audibles. La transmissiondu |e Vérifiez que les oreillettes ne sont ni

3. Fermez la valve (@) de la poire (3) en tournant la vis dans le son est faible, sales ni fissurées. Sinon, assurez-vous
sens des aiguilles d'une montre. Ne serrez pas trop. déformée ouil yaun | que vous les portez correctement.

4. Prenez la poire (3) dans votre main libre (le bras que vous bruit parasite. * Verifiez que le tube n'est ni endom-
n'utilisez pas pour mesurer) et gonflez le brassard. Regardez mage ni entortille. )
lindicateur de pression du manomeétre (1) et gonflez-le o Verifiez que le pavillon ne présente
d'environ 40 mmHg de plus que la valeur systolique attendue aucun dommage.

(valeur supérieure). o Assurez-vous que le pavillon est en
e Gonflez-le jusqu'a 200 mmHg si vous n'étes pas sir de la contact avec la peau et se trouve sur
valeur attendue. I'artére brachiale. Le cas échéant,

5. Ouvrez lentement la valve (@) en tournant la vis dans le sens nettoyez ou remplacez les piéces
des aiguilles d'une montre tout en tenant le pavillon (8) du défectueuses pour éviter une lecture
stéthoscope sur I'artére brachiale. Ecoutez attentivement erronee.
pendant que le brassard commence a se dégonfler. Notez la La pression o Assurez-vous que la valve est fermée.
valeur indiquée sur le manométre (1) dés que vous entendez le n‘augmente pas alors |® Assurez-vous que le brassard est
moindre battement net ou sourd. Il s'agit de la lecture de la que la poire (3) est correctement branché sur la poire et le
pression artérielle systolique. actionnée. manometre.

6. Laissez la pression descendre & la méme vitesse de déflation. o Vérifiez que le brassard, le tube et/ou
Notez la valeur indiquée sur le manométre (1) dés que le bruit la poire ne fuient pas. Remplacez les
sourd s'arréte. Il s'agit de la lecture de la pression artérielle pieces défectueuses le cas échéant.
dlgstollque. . La vitesse de dégon- | Démontez la valve de la poire et vérifiez

7. Dégonflez complétement le bras_sard. . . flement ne peut étre  |que le conduit d'air de la valve n'est pas

8. Recommencez’ la mesure au moins deuqus gtenreg|strez les réglé a 2-3 mmHg/ obstrué. Le cas échéant, désobstruez le
;{ﬁzurgs mesurées dés la fin de la lecture ainsi que la date et sec. enréglantla valve | conduit et recommencez. Si cela ne fonc-

S . de sortie d'air. tionne toujours pas, changez la piece
9. Retirez le brassard et le stéthoscope. ® pour évitejr des IF;ctures e?ronéeg.
L'aiguille du mano- o Assurez-vous que la valve est complé-
metre n'est pas a tement ouverte pour vérifier la mise a
0+ 3 mmHg au repos.|  zéro.

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

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




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

A Sécurité et protection

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

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

o |l convient de le protéger contre:

- l'eau et 'humidité

- des températures extrémes
- des chocs et chutes

- les saletés et la poussiére
- des rayons solaires directs
- lachaleur et le froid

o Les brassards sont des éléments sensibles qui requiérent des

précautions.

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

Ne gonflez jamais au dela de 300 mmHg.

N'utilisez pas I'appareil si vous pensez qu'il est endommagé ou
remarquez quelque chose de particulier.

N'ouvrez jamais l'appareil.

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

Ne laissez jamais les enfants utiliser I'appareil sans surveil-

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

Entretien de I'appareil

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

Nettoyage du brassard

Nettoyer le brassard avec précaution a I'aide d'un chiffon humide

et de 'eau savonneuse.

A ATTENTION: Ne pas laver le brassard en machine ou au
lave vaisselle!

Test de précision

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

Dégonflez toujours complétement le brassard avant de le ranger.

Elimination de I'équipement
Les piles et appareils électroniques doivent étre éliminés en
conformité avec les prescriptions locales, séparément des
ordures ménageres.

6. Garantie

Cet appareil est assorti d'une garantie de 2 ans & compter de la
date d'achat. La garantie est seulement valable sur présentation
de la carte de garantie diment remplie par le revendeur (voir
verso) avec la mention de la date d'achat ou le justificatif d'achat.
e Le brassard et les piéces d'usure ne sont pas couverts.

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

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

Veuillez-vous adresser a votre Service Microlife local (voir avant-

propos).

7. Caractéristiques techniques

Poids: 450 g

Dimensions: 175x70 x 103 mm
Conditions de -20-+70°C

stockage: Humidité relative 85 % max.
Conditions d’utilisation: 10 - 40 °C

Etendue de mesure: 0-300 mmHg

Résolution: 2 mmHg

Précision statique: entre £ 3 mmHg et 18 - 33 °C;

entre £ 6 mmHg et 34 - 46 °C
Taux de baisse de
pression:
Fuite d’air:
Erreur d’hystérésis:
Accessoires inclus:

2-3 mmHg/sec.
<+ 4 mmHg/min
de 0 a4 mmHg

brassard M (22-32 cm), poire, valve,
stéthoscope, trousse souple

Référence aux normes: EN ISO 81060-1; ANSI/ AAMI SP09
Cet appareil est conforme aux exigences de la directive relative

aux appareils médicaux 93/42/EEC.
Sous réserve de modifications techniques.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20
(® Manometro Indice
(@ Bracciale 1. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa e I'auto-

(® Monopalla di gonfiaggio

@ Valvola regolabile di sgonfiaggio
(® Stetoscopio

(® Testina auscultatoria

@ Olivette auricolari

EE] Leggere attentamente le istruzioni prima di usare questo
dispositivo.

Gentile cliente,

questo misuratore ad aneroide € un sistema meccanico per la rileva-
zione della pressione arteriosa al braccio che fornisce misurazioni
precise ed affidabili.

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

Rimanete in salute — Microlife AG!

misurazione
+ Come valutare la propria pressione arteriosa?

. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

+ Selezione del bracciale adatto

. Misurazione della pressione arteriosa

+ Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile
* Procedura di misurazione

. Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi
. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento

+ Sicurezza e protezione
+ Cura del dispositivo

+ Pulizia del bracciale
+ Test di precisione

+ Smaltimento

. Garanzia
. Specifiche tecniche

Tagliando di garanzia (retro di copertina)

. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa e

I'automisurazione

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

Valori pressori permanentemente alti possono influire
sulla salute e devono essere trattati in cura dal medico!

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

10
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o Esistono molte cause di valori della pressione eccessivamente
alti. Il medico puo fornire ulteriori informazioni o prescrivere un
trattamento se necessario. Oltre al trattamento farmacologico, la
perdita di peso e l'esercizio fisico possono contribuire all'abbas-
samento della pressione

o Per nessun motivo modificare il dosaggio dei farmaci
prescritti dal medico!

¢ Inbase all'attivita e alle condizioni fisiche, la pressione arteriosa
€ soggetta a fluttuazioni nel corso della giornata. Pertanto, la
misurazione deve avvenire in condizioni di calma e dirilas-
samento! Effettuare almeno due misurazioni al giorno, una al
mattino e una alla sera.

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

o Deviazioni fra le misurazioni eseguite dal medico o dal farmacista
e quelle eseguite in casa sono normali, in quanto le situazioni
sono completamente diverse.

o Molteplici misurazioni danno un'indicazione piu chiara
rispetto ad un'unica misurazione.

o Fra una misurazione e I'altra far passare un intervallo di
almeno 15 secondi.

¢ In caso di gravidanza, la pressione arteriosa deve essere
monitorata frequentemente, in quanto possono manifestarsi
cambiamenti drastici!

Come valutare la propria pressione arteriosa?

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

Ambito Sistolica | Diastolica | Raccomandazioni
pressione arteriosa | ¥ 100 | ¥ 60 consultare il medico
troppo bassa

1. | pressione arteriosa 100 - 130 | 60 - 80 autocontrollo
ottimale

2. | pressione arteriosa (130-135(80-85 | autocontrollo
elevata

3. | pressione arteriosa |135-160 (85-100 | consultare il medico
alta

4. | pressione arteriosa (160 4  |100 4 consultare il medico
pericolosamente alta con urgenza!

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

2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

Selezione del bracciale adatto

Verificare che il bracciale sia della misura corretta assicurandosi

che la circonferenza al centro del braccio sia entro i 22 - 32 cm

(8.75 - 12.5 pollici), la taglia corretta per la maggioranza delle

persone.

& Usare esclusivamente bracciali Microlife!

» Contattare il locale servizio di assistenza Microlife se le misure
dei bracciali in dotazione (2) non sono adatte.

3. Misurazione della pressione arteriosa

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile

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

2. Stare seduti e rilassarsi per almeno 5 minuti prima della misu-
razione.

3. Effettuare la misurazione sempre sullo stesso braccio (in
genere il sinistro).

4. Togliere gli abiti che stringono il braccio. Per evitare costrizioni,
non arrotolare le maniche della camicia - non interferiscono con
il bracciale se questo viene indossato sopra.

5. Assicurarsi sempre che venga utilizzato il bracciale della
dimensione corretta (come riportato sul bracciale).

o Stringere il bracciale, ma non troppo.

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

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

o Sostenere il braccio in modo che sia rilassato.

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

6. Qualsiasi installazione impropria 0 danneggiamento dello steto-
scopio potrebbe provocare una distorsione dei toni o una
scarsa udibilita degli stessi causando letture non accurate.

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

BP AG1-20

111



Procedura di misurazione

1.

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

4. Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi

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

2. Inserire nelle orecchie le olivette auricolari (7) e verificare che | Descrizione Probabile causa e rimedio
la testina auscultatoria sia posizionata correttamente, in modo | La ricezione del * Controllare se le olivette auricolari o
che i toni di Korotkoff siano facilmente udibili. battito & debole, I'archetto metallico sono sporchi o incri-

3. Chiudere la valvola @) della monopalla (3) ruotando larotelladi  |distorta o ci sono natl. In caso contrario, assicurarsi di averli
regolazione in senso orario. Non serrare eccessivamente. interferenze esterne. | inseriti correttgmente‘nelle orecchl(_a. _

4. Impugnare la monopalla (3) nella mano libera (non utilizzare * Controllare se l tubo & rotto o attorcigliato.
quella del braccio dove si effettua la misurazione) e gonfiare il * Controllare se la testina auscultatoria &
bracciale. Guardando il manometro (7) gonfiare il bracciale ad danneggiata. Controllare se la testina
una pressione superiore di circa 40 mmHg il previsto valore auscultatoria & a contatto con la pelle e si
sistolico (massima). trova sullarteria brachiale. Pulire o sosti-
 Se non si conosce il valore atteso gonfiare a 200 mmHg. tuire eventuali componenti difettosi per

5. Aprire lentamente la valvola (2) ruotando la rotella di regola- evitare misurazioni non accurate.
zione in senso antiorario tenendo la testina auscultatoria dello La pressionenon | Assicurarsi che la valvola sia chiusa.
stetoscopio (6) sull'arteria brachiale. Ascoltare attentamente aumenta nonostante |® Assicurarsi che il bracciale sia collegato
quando il bracciale inizia a sgonfiarsi. Memorizzare il valore si stia gonfiando con correttamente alla monopalla ed al
letto sul manometro (1), quando si sentono toni deboli, ritmici o la monopalla (3). manometro.
forti. Questo ¢ il valore della pressione arteriosa sistolica. o Controllare che bracciale, tubo /o mono-

6. Continuare a ridurre la pressione nel bracciale con la stessa palla non siano danneggiati e non
velocita di sgonfiaggio. Memorizzare il valore letto sul mano- perdano aria. Sostituire le parti difettose,
metro (1), quando cessano i toni cardiaci. Questo ¢ il valore Se necessario.
della pressione arteriosa diastolica. Agendo sulla valvola | Rimuovere la valvola dalla monopalla e

7. Sgonflare completa_mente il bracciale. ) ) ) (@ non siriesce ad | verificare se esiste qualche impedimento o

8. Ripetere la misurazione almeno due volte e registrare i valori, |impostare una velo- |sporco in aspirazione. Pulire o rimuovere le
la data e I'ora immediatamente dopo le misurazioni. cita di sgonfiaggio | ostruzioni e riprovare. Se ancora non

9. Togliere il bracciale € lo stetoscopio. intorno ai 2-3 mmHg/ | funzionasse sostituire la valvola per evitare

Sec. misurazioni inaccurate.
L'agodelmanometro | e Assicurarsi che la valvola di sgonfiaggio
nonéal+-3 della monopalla sia completamente aperta.
mmHg a riposo. o Se la deviazione & superiore a 3 mmHg,
contattate il locale servizio di assistenza
Microlife per ricalibrare il manometro.
&= Se siritiene che i risultati siano diversi da quelli abituali,
leggere attentamente le informazioni del «capitolo 1.».
12 microlife




5. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento
A Sicurezza e protezione

o Questo dispositivo deve essere usato esclusivamente come
descritto in questo manuale. Il produttore non puo essere ritenuto
responsabile di danni causati da un'applicazione non corretta.

o Questo dispositivo & costruito con componenti delicati e deve
essere trattato con attenzione. Osservare le condizioni di stoc-
caggio e funzionamento descritte nel capitolo «Specifiche
tecnichen!

o Proteggere il dispositivo da:

- acqua e umidita

- temperature estreme

- urti e cadute

- contaminazione e polvere

- luce solare diretta

- caldo e freddo

| bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.

Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.

Non gonfiare oltre 300 mmHg.

Sgonfiare completamente il bracciale al termine di ogni utilizzo.

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

nota qualcosa di strano.

Non aprire mai il dispositivo.

o Leggere le ulteriori istruzioni per 'uso nel relativo capitolo di
questo manuale.

% Assicurarsi che i bambini non utilizzino il dispositivo senza

la supervisione di un adulto. Alcune parti sono piccole e

potrebbero essere ingerite. Prestare attenzione al rischio di
strangolamento in presenza di cavi o tubi.

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

Pulizia del bracciale
Rimuovere con cautela eventuali tracce di sporco sul bracciale con
un panno inumidito con acqua e sapone.
AVVERTENZA: Non lavare il bracciale in lavatrice o lava-
stoviglie!

Test di precisione

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

Smaltimento
Le batterie e gli strumenti elettronici devono essere smaltiti
in conformita alle disposizioni locali e non come i rifiuti
"= domestici.

6. Garanzia

Questo dispositivo & coperto da una garanzia di 2 anni dalla data

di acquisto. La garanzia & valida solo presentando I'apposito

tagliando (vedi retro) compilato con nome del rivenditore, la data

d’acquisto e lo scontrino fiscale.

o Bracciale e parti soggette a usura non sono comprese nella
garanzia.

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

e La garanzia non copre danni causati da trattamento improprio,
incidenti o inosservanza delle istruzioni per I'uso.

Contattare il locale servizio consumatori Microlife (vedi introduzione).

7. Specifiche tecniche

Peso: 450 g
Dimensioni: 175x 70 x 103 mm
Condizioni di stoccaggio: -20 - +70 °C

85 % umidita relativa massima

Condizioni di esercizio:  10-40°C

Range di misurazione: 0 - 300 mmHg
Risoluzione: 2 mmHg

Precisione pressione + 3 mmHg tra 18 - 33 °C;
statica: + 6 mmHg tra 34 - 46 °C

Velocita di sgonfiaggio:
Perdita di aria:

Margine di errore:
Accessori inclusi:

2-3 mmHg/sec

<+ 4 mmHg/min

entro 0 - 4 mmHg

bracciale M (22-32 cm), monopalla,
valvola, stetoscopio, borsina di
trasporto

Riferimento agli standard: EN ISO 81060-1; ANSI/ AAMI SP09
Questo dispositivo & conforme alla direttiva sui prodotti medicali
93/42/EEC.

Con riserva di apportare modifiche tecniche.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® MaromeTp

(@ Matxeta

(® HarHetarenb

@ Perynupyemblit knanaH cnycka
(® Cretockon

(® lonoska cTeTockona

@ YiwHble onvBbI

EE] Meper ucnonb3osaHueM npubopa BHUIMATENBHO NPOYTUTE
AaHHOE PYKOBOACTBO.

YBaxaemblil nokynarerns,

OTOT MexaHWJeckuii Npubop Anst U3MEPEHUs apTepuanbHOro
AaBMeHVs rapaHTupyeT Bam TouyHOe v nocneposaTenbHoe uame-
peHue.

lMoxanyiicTa, BHUMATENBHO MPOYTUTE HACTOSLLME YkadaHWs Ans
MoNy4YeHUs YeTKOro NpeacTaBneHust 060 Bcex yHKLMSX 1
TexHuke BesonacHocTh. Ham bbl xotenoch, 4tobbl Bbl bbinn yaos-
neTBOpeHb! kauectBoM ugenus Microlife. Mpn BO3HUKHOBEHMM
BOMPOCOB W npobriem, noxanyncTa, 0bpallaiTecs B MECTHbIN
cepaucHbIit LeHTp Microlife. Baw gunep nnv antexa MoryT npego-
ctasuTb Bam agpec aunepa Microlife B Bavwueii ctpare. B kave-
CTBE anbTepHaTMBbl, NOCETUTE B VIHTEPHETE CTpaHWLy
www.microlife.ru, roe Bbl cMoxXeTe HaliTv psig NONe3HbIX
CBEIEHWI N0 HaLLeMy U3AENMI0.

ByabTe 3poposbl — Microlife AG!

OrnaBneHue

1. BaxHas nHchopmaums 06 apTepmansHOM AaBNEHUN 1
camocTosTeNnbHOe 3MepeHue
+ Kak onpegenutb apTepuansHoe AaBnexue?

2. Wcnonb3oBaHue npubopa B NepBbIii pa3
+ [lon6op NoaxoAsiLLern MaHXeTbl

3. BbinonHeHue M3MepeHMn apTepuanbHOro AaBreHns npu
nomouwy npuéopa
+ PexomeHaaLum Ans nonyyeHnst HafeXHbIX pe3ynbTaToB

13MepeHuit

+ [pouenypa nsmeperus

. HeucnpaBHocTy / ycTpaHeHue Henonapok
. Texnuka 6e3onacHoCTH, yxof, NpoBepKa TOYHOCTN U

yTUNU3aums
+ TexHuka Be3onacHoCcTy 1 3almTa
+ Yxop 3a npubopom

+ OuncTka MaHxeTbl

+ [lpoBepka TOYHOCTU

* Ymnusauyms

. FapaHTus
. TexHn4eckue xapakTepucTmKu

FapaHTUIAHBIA TanoH (cM. Ha 0GpaTHOI CTOPOHE)

BaxHas uHdopmauus o6 apTepuanLHOM

AaBIIeHUU U CaMOCTOATeNIbHOe U3MEepeHne

ApTepuanbHoe AaBneHue - 3T0 JaBreHe kKpoBM, N0LaBaeMon
cepaLem B apTepuy. Beeraa namepsioTcs iBa 3HaueHNs, CucTo-
nnyeckoe (BepXHee) AaBNeHNe 1 AMacTONMYECKOE (HUKHee)
AaBneHve.

MocTosiHHO NOBLILEHHOE apTepUanbHOe AaBNEHNE MOXET
HaHecTM yuiep6 Bawemy 300poBb1i0, M B 3TOM cnyyae Bam
Heobxoanmo obpaTuTbea K Bpayy!

Bcerpa coobLuarite Bpady o Bawem aasneHum u coobiuaite emy/
el, ecn Bbl 3ameTunm 4to-HMbyab HeobbluHoe Mnn YyBCTBYeTE
HeyBepeHHoCTb. Hukoraa He nonaraitech Ha pesynbTat
OQHOKPaTHOro U3MepeHUs apTepuanbHOro AaBneHms.
Ype3mepHOe NOBbILLEHIE apTePUanbHOrO AABMEHNS MOXET ObiTb
BbI3BaHO PALOM NpuumMH. Bpay pasbsichut Bam ato Boree
nogpobHo 1 B cryyae HeobX0AMMOCTY MPEANOXNAT METOA
neyeHus. Kpome Toro, MeankaMeHTO3HOE NeYeHme, METOANKM
CHSITUS HamnpsKEHNS, CHIXKEHNE BECa U YTIPaXHEHWS Takke
CMOCOBCTBYIOT CHIDKEHMIO apTEPUanbHOro AaBNEHNS.

Hw npm kaknx 06cToATENLCTBAX HE MEHANTE AO3UPOBKY
noObIX NeKapcTB, Ha3Ha4YeHHbIX Bpayom!

B 3aBMCUMOCTM OT (PM3MHECKUX HArPy30K 1 COCTOSIHUS, apTe-
puanbHoe JaBneHIne NOABEPKEHO 3HAUTENbHBIM KonebaHusM B
TeyeHme AHs. MoaTomy kaxablit pa3 npoueaypa U3MepeHuit
AOMKHa NPOBOAUTLCA B CMOKOWHBIX YCNOBUAX M Koraa Bbl
He YyBCTBYeTe HanpshkeHus! BoinonHsiTe no kpaiHei Mepe
[ABa U3MEPEHNS B [IEHb, OAHO YTPOM M OAHO BEYEPOM.
CoBepLLEHHO HOPMaNbHO, ECTIM NPY ABYX U3MEPEHUSIX MOAPSA
nonyyeHHble pesynbTathl ByAyT OTAMYATLCS ApYr OT Apyra.
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o PacxoxpeHus Mexay pesynbTaTamMu MU3MEPEHUIA, NomnyyeH-
HbIMW Bpa4oM UnK B arnTeke, 1 peynbTatamu, nonyyeHHsIM1 B
AOMALLHWX YCIIOBMSIX, TaKKe SIBNSKTCS BNOSHE HOPMarbHbIMY,
MOCKONbKY CUTYaL, B KOTOPbIX MPOBOASATCS M3MEPeHUs,
COBEPLLEHHO Pa3ninyHbl.

o MHorokpaTHble M3MepeHus NO3BONAIOT NonyynTs Gonee
YeTKYI0 KapTUHY, YeM NMPOCTO OAHOKPATHOE N3MepeHHe.

o Cpenaiite HebonbLuoi NepepbIB, Mo kpaitHen Mepe, B
15 cekyHz MexXay ABYMS U3MEPEHUAMN.

o Bo Bpems 6GepeMeHHOCTH criefyeT TLaTeNbHO CneauThb 3a
apTepuanbHbIM AaBNEHUEM, NOCKONbKY Ha MPOTSHKEHUM 3TOr0
nepuofa OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHATLCS!

Kak onpegenutb aptepuanbHoe aaBnexue?

Tabnuua ans knaccudukaLm 3Ha4YeHmin apTepruanbHoro faBneHns
B3POCIIONO YenoBeka B COOTBETCTBIM C MEXAYHAPOAHLIMU PEKOMEH-
pauusamn ESH, AHA, JSH. [laHHble npueeaeHs! B MM.pT. CT.

3. BbInonHeHne U3MepeHuit apTepuanLHoro
[aBrIeHUs Npy nomoLum npudopa

Cucronu- | inacro-

[lvanasoH yeckoe | nuyeckoe | PekomeHpaums
apTepuanbHoe aasnexve | ¥ 100 v 60 OBpatuTech k Bpayy
CILLIKOM HU3KOe

1. |ontumansHoe aptepu-  |100-130 |60-80 | CamocTosiTenbHbIi
anbHoe JaBnetHue KOHTPOIb

2. | noBbllwenHoe apTepu- | 130-135 [80-85 | CamocTosTenbHbIi
anbHoe AaBneHne KOHTpOMb

3. | aprepuanbHoe aasnexve (135-160 |85-100 | Obpatutecs 3a mean-
CIULLIKOM BbICOKOE LIMHCKOIA MOMOLL|bI0

4. | apTepuanbHoe faenenve | 160 4 100 4 CpoyHo obpaTuTech
YTpOXatoLLe BbICOKOe 3a MeANLMHCKO

nomoLypto!

OueHKa JaBNeHUs ONpesenseTcs No HauBbICLIEMY 3HAUEHMIO.
Hanpumep: aaBnenve 140/80 mm.pT.cT. u faeneHue 130/

90 MM.pT.CT. 06a OLIEHNBAIOTCS KaK «apTepuanbHoOe AaBneHne
0YEHb BbICOKOEY.

2. Ucnonb3oBaHue npuGopa B NepBblii pas

Moabop noaxoasLuei MaHKeTbI

Ipu BbIBOPE NpaBUMBLHOTO pasMepa MaHXxeTbl, 06XBaT pyku

BOIDKEH M3MEPSATLCS B LIEHTPE BEPXHEIl 4acTy pyku. 22 - 32 cm

(8.75 - 12.5 pioitMOB) - 3TO NpaBUMbHbINA pasMep AN GONbLUMH-

CTBa Mofen.

@& lMonb3ayitTech Tonbko MaHxeTamu Microlife!

» O6paTuTech B MeCTHbIN CepBUCHBIN LieHTp Microlife, ecnn
NpUNoXeHHast MarxeTa (2) He NoAX0AuT.

PekxomeHaaLmm Ans nonyyeHns HafeXxHbIX pe3ynbTaToB

n3MepeHnn

1. U3beraitte hnan4eckont akTUBHOCTU, He eLUbTE U HE KypuTe
HemocpeACTBEHHO Neper U3MEepeHNeM.

2. MNepep n3MepeHnem npucsabTe, Mo KpaitHel Mepe, Ha NaTb
MUHYT 1 paccnabbTecs.

3. Bcerga npoBoauTe U3MepeHUs Ha OAHON U TOW Xe pyke
(06bI4HO Ha neBoi).

4. CrumuTe obreratoLuyto ofexay ¢ nneya. He cnepyet 3akatbl-
BaTb pykaB pybaLLku, 3T0 MOXET NPMBECTM K CAABNUBAHWIO,
pyKaBa 13 TOHKO TKaHN He MELLAT M3MEPEHHIo, ecriv npue-
ralt cBoboaHo.

5. YbepnuTecs, uTo MCNOMNb3yeTCs MaHXeTa NpaBUibHOMO pa3mepa
(MapKk1poBKa Ha MaHxeTe).

o [INOTHO HAMNOXIUTE MaHXETY, HO HE CTIMLLKOM TYrO.

o YbeauTech, YTO MaHKeTa pacronokeHa Ha 2 CM. BbILLE NOKTS.

o MeTka apTepuu Ha MaHXeTe (MMHWS ANVHOI OKOMo 3 CM.)
DOMKHA HAaXOAMTLCS Haf, apTepueil C BHYTPEHHel CTOPOHbI
pyKM.

o Pacnonoxvre pyky Tak, 4tobbl OHa 0CTaBanach paccnabneHHoi.

o YbeauTech, YTO MaHKeTa HaXo[MTCS Ha TOM e BbICOTE, YTO U
cepave.

6. HenpaBunbHas ycTaHoBKa UnK NOBPeXAEHWE CTETOCKONa
MOXET CTaTb NPUYNHON UCKAKEHHOTO 3BYKa UIW MIOXOi nepe-
[iaum 3ByKa, KOTOpbIE BAMSIOT HA TOYHOCTb MOKa3aHwiA.

7. MpaBunbHas ckOPOCTL CMycKa UMEET BaXHOe 3HauYeHue Ans
Nonyy4eHUsi TOYHOCTM Noka3aHui. HeobxoaMMo 0cBOUTL peko-
MEH[0BaHHYH CKOPOCTb CMycka 2-3 MM PT.CT. B CEKYHAY UM CTyCK
1-2 3HaKoB Ha Lukane MaHomeTpa (1) Ans kaxaoro cepalebueHms.

Mpouenypa usmepexns

1. YcTaHoBuTe ronosky cretockona (&) No4 MaHxeTy (2) Unu Ha
1-2 CM HKE MaHXeTbl. YOeauTech, YTo ronoBka cTeTockona
HaxXOAMTCS B KOHTAKTE C KOXEN W NEXVT Ha NNeveBoil apTepuu.

2. BcraBbTe ylwHble 0nmBbI (7); FONOBKA CTETOCKOMA CYMTAETCS
YCTaHOBMEHHOI NPaBMUMbHO TOrAA, Koraa ToH KopoTkosa
CrbILLEH KaK CaMbli FPOMKMIA.

3. 3akpoliTe KnanaH crycka (4), pacronoXeHHbIi Ha HarHeTaTene (3),
MOBEPHYB BUHT 10 4YaCOBOI CTPETIKE.

4. BosbMuTe HarHeTatenb (3) nofkayky B cBO60AHYIO pyKY (pyKa,
Ha KOTOPOW HE NPOBOASATCS U3MEPEHNS) U HaKaYanTe MaHXeTy.
HabniopaiiTe 3a MHAVMKaLmWen AaBnexns Ha MaHomeTpe (1) u
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nopkavaiTe npubnunauTensHo Ha 40 MM pT. CT. BbIlLE, Yem

OXU1AAEMOe CUCTONNYECKOe AaBNEHNE (BEpXHEE 3HAYEHME).

o Ecnu Bl He yBepeHbI B 3T0I BeNn4MHe, HakavyanTe
MaHxeTy o Aanerus 200 Mm pT.CT..

5. MeaneHHo OTKpoIiTe knanaH (4), NOBOpaynBast BUHT NPOTUB
4acoBOil CTPEKM, M fiepXuTe ronosky cTetockona (6) Haa
nneyeBon apTepuelt. CryLwariTe BHUMATENBHO, kKak MaHxXeTa
HauMHaeT cryckaTb BO3AyX. 3amMeTbTe nokaaHne Ha MaHo-
MeTpe (1), KaK TONbKO Bbl yCrbilLMTE YETKUA, PUTMUYHBIA CTYK
nnu 6uermre. 3To 3Ha4eHMe ABNAETCA BEIMYNHOIA CUCTONM-
4eckoro apTepuanbHoOro AaBneHus.

6. Mo3gonsiiTe JaBNEHMIO NafaTh NPK TOV e CKOPOCTH BbINyCcka
BO34yxa. 3amMeTbTe NnokasaHue Ha MaHoMeTpe (1), Kak TONbKo
3BYK BreHNs nepectaeT BbiTb CrbILMMBIM. ITO 3Ha4YeHNe
ABNAETCA BENIMYUHON ANacTONMYECKOro apTepuanbHoro
[aBneHus.

. MonHoCTbIO BbIMYCTUTE BO3AYX 13 MAHKEThI.

. MosTOpuTE M3MEPEHNs Kak MUHUMYM ABa pa3a. 3anuiuTte
CBOW M3MEPEHHs,, a Takke Bpems 1 AaTy U3MepeHusi cpasy xe
nocne NpoBeAeHNs U3MEPEHMIA.

9. CHMMMTe MaHXeTy 1 CTETOCKON.

oo ~

4. HeucnpaBHocTH [ ycTpaHeHUe Henonapok

Ecnu Bo Bpems 1CMoMb30BaHWS YCTPOCTBA UMEIOT MECTO
npobnembl, HeoBXOANUMO NPOBEPUTS CrIEAYIOLIME MOMEHTbI U MPEs-
MPUHSITL COOTBETCTBYIOLME MEPbI B Cy4ae HeOBXOAMMOCTH:

OnucaHue

Bo3moxHas npuymnHa n yCTpaHeHue

Mpy HakauMBaHM
MaHXeTbl HarHeTa-
Tenem (3)
[AaBneHue He
YBEMN4MBAETCA.

® Y[0CTOBEPbTECH, YTO KNanaH 3aKkpbiT.

® Y[0CTOBEPbTECH, YTO MaHXeTa
npaBunbHO NOACOEMHEHA K PE3NHOBOMY
©annoHy u MaHomeTpy.

o [lpoBepbTe, He UMEKT N1 MaHXeTa,
TpyOKa U/unu peanHOBbIN GamnnoH yTeuex.
[Mpyn 0BHapykeHUn HencnpaBHOCTY 3ame-
HUTE HeucnpaBHble feTany.

CkopocTb Bbinycka
BO3AyXa He MOXeT
BbITb yCTaHOB-
neHa Ha 2-3 MM
pT. cT./cek
Krnanaa Bbinycka

BO3ayxa ().

OTCOBAMHUTE KranaH OT «TpyLUM» ANs TOro,
4TOBbI MPOBEPUT, HE UMEETCS M NPenaT-
CTBM ANs BO3YXa BHYTPY Krlanaka. Yaanure
MPENATCTBAA U MOBTOPKTE NOMLITKY CHOBA.
Ecnu knanaH He paGoTaeT [OMKHbIM
06pa3om, 3aMeHUTe ero Bo M3bexaHue nory-
UEHNS HETOYHbIX PE3YNbTATOB U3MEPEHMUI.

Crpenka mMaHo-
METpa B COCTOSHUM
MOKOS HaXOANTCS
He B MOMOXEHUM
0+3mMmprcT.

® Y[I0CTOBEPLTECH, YTO MPU MPOBEPKE YCTa-
HOBKM Hy7St KrariaH NOMHOCTBIO OTKPBIT.

o ECI OTKIIOHEHME OT HYTIEBOrO 3HaYEeHIs
MpeBbILLAeT 3 MM pT. CT., 06paTUTeCh K
TOPrOBOIA OpraHN3aLyi Ans NOBTOPHOM
KannBpoBKY MaHOMeTpa.

Onucahnue Bo3moxHas npuynHa n yCTpaHeHue

Mnoxas nepeaya | [poBepbTe yLIHbIE ONMBLI, ECII OHN

TOHA, UCKaXeHus TPSA3HBIE UMK C TpeLymHamK. Ecrn Her, To

YN MOCTOPOHHMIA y6eauTech, 4To Bbl HOCUTE WX [OMKHBIM

LuyM. 06pasom.

o [IpoBepbTe, He MMEET N Tpybka TPeLLWH 1
He nepekpyyeHa Nnu oHa.

o [IpoBepbTe MembpaHy pabouyelt YacTu
CTETOCKOMa, ECNM €CTb Kakue-nnbo nospe-
KOEHNS.

¢ Y[j0CTOBEpbTECH, YTO paboyas YacTb CTETo-
CKOMa Hax0AWUTCS B HaANEXaLLEeM KOHTaKTe C
KOXei 1 pacrionaraeTcs Haf nneyeBon
apTepueil BO BpeMs n3mMepennst. Bo nsbe-
aHue HETOYHbIX U3MEePEeHNiA, Npo4MnCcTUTE
W 3aMEHUTE HeNCTIpaBHble AeTanu.

& Ecnvu Bam kaxeTcs, YTo pesynbTaThl OTANYAKTCS OT
06bI4HbIX, TO, NOXanyiCTa, BHUMATENLHO NPOYTUTE
uHcopmaumio B «Pasgene 1.».

5. TexHuka 6e3onacHoCTH, yxof, NPOBepKa TOYHOCTH
W yTMnu3aums

A TexHuka 6e30nacHOCTM U 3awWwmTa

o [pubop MOXET UCNOMb30BATLCS TONBKO B LiENSX, ONUCAHHBIX B
AaHHOM BykneTe. /13roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTY 3a
MOBPEXEHMS, BbI3BAHHBIE HEMPaBUITbHBIM UCTONb30BAHNEM.

o B cocras npubopa BXOAAT YyBCTBUTENbHbIE KOMMOHEHTbI,
TpebytoLLme ocTopoxHoro obpalLerusi. O3HaKOMbTECH C YCro-
BUSIMM XpaHEHWS! U 3KCrnyaTaLymu, onucaHHbIMU B pasaene
«TexHU4eckve XapakTepucTukmy!

o QObeperaitte npubop or:

- BOAbI U BRarM

- 3KCTpEeMarbHbIX TemnepaTyp
- YAapoB ¥ NageHuit

- 3arpsI3HEHWS U Mbln
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- MPSAMbIX CONHEYHbIX NyYeil
- Xapbl 1 xonoga

o MaHxXeTbl NpeaCTaBNstoT CoBO YyBCTBUTENbHbIE SMEMEHTI,
Tpebytowme 6epexHoro obpalleHus.

o [pou3BoauTe Hakauky TOMbKO HarNoXEHHO MaHXETBI.

o Hukorga He HakaunBauTe AaBneHue Bbile Yem 300 MM pT. CT.

o CnycTuTe NOMHOCTbI0 BO3/AYX M3 MaHXEThI Nepef TeM kak ee
CIOXUTb.

o He ucnonb3yitte npubop, ecnv Bam kaxeTcs, 4T0 OH NoBpe-
X[eH, unn ecrv Bel 3ameTnnm uto-nnbo HeobbiuHoE.

o Hukorza He BCKpbIBaiiTe Npubop.

o [poytuTe fanbHelilme ykadaHusi no 6e3onacHocTu B
0TAEenbHbIX pasgenax aToro byknera.

¢) Mo3aboTbTeck 0 TOM, YTOObI 4ETH HE MO UCNOMb30BaTh

@ npubop 6e3 NprucMOTPa, NOCKONBKY HEKOTOPbIE Er0 Menkie
4acTn MoryT BbITb NpornoyeHs!. Mpu noctaske npubopa ¢
kabensimu 1 LwnaHramMm BO3MOXEH PUCK YAYLUEHMS.

Yxop 3a npu6opom
Mcnonb3ayiite Ans YnCTKM npubopa TONbKO CyXyHo, MSATKYIO TKaHb.

QOumncTKa MaHXeTbl

OCTOpOXHO yAanuTe NsTHa C MaHXETbI C MOMOLLbH BNaXHOI

TPSNKMA 11 MbINbHOW BOABI.

A NPEOYNPEXOEHUE: He cTvpaTb MaHXeTy B CTUPAnbHON
N1 NOCYAOMOEYHO MaLLnHe!

MpoBepka TO4HOCTH

Ml pekomeHayem npoBepsTb TOYHOCTb Nprbopa kaxaple 2 roaa
nnBo Nocne MexaHYECKOro BO3AENCTBIS (HanpuMep, NafeHns).
[ins npoBeaeHuUs TecTa 0bpaTUTECH B MECTHBIN CEPBUCHBIN LIEHTP
Microlife (cm. BBEAEHME).

Ytunuszauus
Batapeu v anekTpoHHbIe NpUbOpLI CreayeT yTUAM3MpoBaTh
B COOTBETCTBUM C NPUHSTLIMI HOPMaMM U He BbiGpackiBaTh

™= BMecTe C BbITOBLIMI OTXOAAMM.

6. MapaHTus

Ha npuGop pacnpocTpaHseTcs rapaHTusi B Te4eHue 2 neT ¢ Aarbl
npuoBpeTenns. MapaHTUA ASACTBUTENbHA TONBKO MPKU HANMYMN
rapaHTUIAHOTO TaroHa, 3anOosHEHHOTO AMMEPOM (CM. C 0BpaTHOI

CTOpOHbI), NOATBEPXAAOLLEro Aaty Npoaaxu, Unn KacCoBOro Yeka.

o [apaHTns He pacnpocTpaHseTcs Ha MaHXeTy 1 U3HallmBaemble
yacTu.

o BckpbiTie 1 MexaHn4eckie NOBPEXAEHNS NPUBOASAT K yTpaTe
rapaHTuu.

o [apaHTus He pacnpoCTpaHSETCs Ha NOBPEXEHMS, BbI3BaHHbIE
HenpaBnmbHbIM 0BpaLLEHNeM, HECHaCTHBIMM CyyasMn Uk
HEBbINONHEHNEM MHCTPYKLMIA N0 SKCMNyaTaLm.

Moxanyicta, o6paTuTeCh B MECTHbI CepBUCHBIN LieHTp Microlife

(cm. BBEAEHME).

7. TexHMYeCKUe XapaKTepUCTUKK

Macca: 450r

Pa3mepsbi: 175x 70 x 103 Mm

Ycnosus -20-+70°C

XpaHeHus: MaKCc1MarbHast OTHOCUTENbHAs BIIaXHOCTb 85 %
Ycnosus

NpUMeHeHus: 10-40°C

[vanasoH

U3MepeHuit: 0- 300 mm pr.cT.

MuHUManbHbIN

wWwar MHAUKauMmu: 2 MM pT.CT.

CraTuyeckas B npegenax + 3 mm pr.cT, Mexay 18 - 33 °C;
TOYHOCTb: B npegenax + 6 Mm pT.cT, Mexay 34 - 46 °C
CkopocTb

BbINycka Bo3Ayxa: 2-3 MM pT. CT./C.
YTeuka Bo3gyxa: < *4 MM pT. CT./MUH

MorpewHocTb

3anasgbiBaHus: B npegenax 0 - 4 Mm pT.CT.

Komnnektauus:  manxeta M (22-32 cm), HarHeTaTenb ¢
KnanaHoM, CTETOCKOM, CyMKa-4exon

CootBeTcTBUE

cTaHAapTam: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

[JlanHbii npubop cootBeTCTBYET TpeboBaHuam AnpekTuebl EC o
MenuLmMHckom obopynosanum 93/42/EEC.
lMpaBo Ha BHECEHWE TEXHUYECKNX M3MEHEHMIA COXPaHSETCS.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20
(® Manometar Sadrzaj
@ Manzetna 1. Vazne informacije o krvnom pritisku i samomerenju

(® Balon za naduvavanje
@ Podesivi vazdusni ventil
(® Stetoskop

(® Deo za grudi

@ Slusalice

EE] Pre upotrebe paZljivo procitajte uputsvo.

Postovani korisnice,

ovaj aneroidni mera¢ krvnog pritiska je mehanicki uredaj za
merenje krvnog pritiska za primenu na nadlaktici koji vam
obezbeduje precizna i dosledna merenja.

Molimo da veoma paZljivo proucite uputstva, kako biste razumeli
sve funkcije i informacije vezane za bezbednost. Mi zelimo da
budete sre¢ni sa svojim Microlife proizvodom. Ukoliko imate bilo
kakva pitanja ili probleme, molimo kontaktirajte Va$ lokalni
Microlife — Usluzni servis. Va$ prodavac ili apoteka ¢e Vam dati
adresu Microlife dobavljaca u Va3oj zemlji. Kao alternativa,
mozete da posetite internet sajt www.microlife.com, gde ¢ete naci
mnostvo dragocenih informacija o naSim proizvodima.

Ostanite zdravo — Microlife AG!

+ Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?
2. Kori$céenje aparata po prvi put
* Izbor odgovarajuce manZetne
3. Obavljanje merenja krvnog pritiska kori§¢enjem aparata
+ Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja
+ Postupak merenja
4. Problemi u radu / Kako ih resiti
5. Bezbednost, uvanje, test ispravnosti i odlaganje
+ Bezbednost i zastita
+ Odrzavanje aparata
+ Ciscenje manzetni
+ Testispravnosti
+ Odlaganje
6. Garancija
7. Tehnicke specifikacije
Garantni list (pogledajte poslednju stranu)

1. Vazne informacije o krvnom pritisku i samomerenju

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

o Konstantno visok krvni pritisak moze oStetiti Vase srce i
mora biti lecen od strane lekara!

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

o Postoji mnogo uzroka poveéanja vrednosti krvnog pritiska.
Lekar ¢e Vam ih detaljnije objasniti i predloZiti odgovarajucu
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terapiju. Pored lekova, Va$ krvni pritisak takode mogu da snize
tehnike relaksacije, gubitak tezine i vezbe.

Ni pod kojim uslovima ne smete povecavati doze bilo kog
leka koje Vam je prepisao lekar!

U zavisnosti od fizitkog naprezanja i kondicije, krvni pritisak
podleze velikim variranjima, u toku dana. Zbog toga bi trebalo
da merite pritisak u istim smirenim uslovima i kada ste
opusteni! Vr3ite merenja najmanje dva puta dnevno, jednom
ujutro, jednom uvece.

Potpuno je normalno da dva merenja obavljena jedno za
drugim daju znacajno razlicite rezultate.

Sasvim su normalna odstupanja izmedu merenja koje je uradio
Vas doktor, ili onog koje ste uradili u apoteci, i merenja koje ste

uradili kod kuce, iz razloga Sto su ove situacije potupno razliCite.
o Nekoliko merenja daje mnogo jasniju sliku, nego jedno jedino.

o Izmedu dva merenja napravite kratku pauzu od najmanje

15 sekundi.

Ukoliko ste trudni, treba veoma pazljivo da pratite krvni pritisak,
jer on moZe drasti¢no da se menja u ovom razdoblju!

Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

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

Nivo Sistolni | Dijastolni | Preporuke
krvni pritisak v 100 Vv 60 Konsultovati se
suvise nizak sa lekarom

1. [krvni pritisak 100-130 [60-80 |Samokontrola
optimalan

2. | krvni pritisak 130-135 [80-85 |Samokontrola
povisen

3. [krvni pritisak 135-160 [85-100 |Potrazite lekarski
veoma visok savet

4. |krvni pritisak 160 4 100 4 Hitno potraZite
opasno visok lekarski savet!

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

2. KoriScenje aparata po prvi put

Izbor odgovaraju¢e manzetne

Prilikom izbora odgovarajuce veli¢ine manzetne, obim ruke treba

meriti na sredini nadlaktice. Obim od 22 - 32 cm (8.75 - 12.5in¢a)

trebalo bi da odgovara vecini ljudi.

@& Koristite iskljucivo Microlife manzetne.

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

3. Obavljanje merenja krvnog pritiska koriS¢enjem
aparata

Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja

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

2. Sedite najmanje 5 minuta pre merenja i opustite se.

3. Uvek vrSite merenje na istoj ruci (obi¢éno leva ruka).

4. Skinite delove odece i sat npr, tako da Vam nadlaktica bude
slobodna. Kako biste izbegli stezanje, rukavi odece ne bi
trebalo da budu zarolani — ne ometaju funkcionisanje manzetne
ukoliko su ispravljeni.

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

o Dobro zategnite manZetnu, ali ne previse stegnuto.

o Proverite da li je manZetna 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.

6. Svako nepravilno postavljanje ili ostecenje stetoskopa
uzrokovace izmenjen zvuk ili veoma slabo preno3enje zvuka
§to moze dovesti do netaénih ocitavanja.

7. Pravilno podesena brzina ispustanja vazduha je od
izuzetnog znacaja za tacnost o€itavanja. Praksa i struénjaci
preporu¢uju brzinu ispustanja vazduha od 2-3 mmHg u sekundi
ili pad od 1-2 pozicije na manometru (1) za svaki otkucaj srca.

Postupak merenja

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

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

BP AG1-20
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7.
8. Ponovite merenje jo3 najmanje dva puta i zabelezite vrednosti,

9.

. Zatvorite vazdusni ventil 4) na balonu za naduvavanje (3)

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

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

ne vrsite merenje) i napumpajte manZetnu. Pratite pokazatel]

pritiska na manometru (1) i pumpaijte otprilike 40 mmHg vi$e od

ocekivane sistolne vrednosti (gornja vrednost).

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

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

od kazaljke na satu dok drzite deo za grudi (6) stetoskopa na
brahijalnoj arteriji. Pazljivo sluSajte kako manZzetna po€inje da
se izduvava. ZabeleZite ocitavanje na manometru (1) ¢im
Cujete slab, ritmi€ni zvuk kuckanja ili lupkanja. Ovo je sistolna
vrednost krvnog pritiska.

. Pustite da pritisak nastavi da opada pri istoj brzini izduvavanja.

Zabelezite o¢itavanje na manometru (1) ¢im zvuk lupkanja
nestane. Ovo je dijastolna vrednost krvnog pritiska.
lzduvajte manZetnu u potpunosti.

datum i vreme neposredno posto zavrSite merenje.
Skinite manZetnu i stetoskop.

4. Problemi u radu / Kako ih reSiti

Opis Moguci uzrok i njegovo otklanjanje

Pritisak ne raste, iako |® Proverite da li je ventil zatvoren.

balon za pumpanje (3) |® Proverite da li je manZetna ispravno

pumpa. povezana za balon za pumpanje i
manometar.

o Proverite dalimanzetna, crevoifili balon
za naduvavanje propustaju. Zamenite
neispravne delove, ako ih ima.

Ispustanje vazduhane | Odvojte ventil od balona za

moze biti podeSenona
2-3 mmHg/sec.
podeSavanjem ventila
za oslobadanje
vazduha (@).

naduvavanje kako bi proverili da li
postoji smetnja za protok vazduha u
ventilu. Otklonite smetnju i pokuSajte
ponovo. Ukoliko ni dalje ne
funkcioniSe, zamenite ga kako bi ste
izbegli netatno ocitavanje.

Igla manometra ne
pokazuje 0 +/-3 mmHg
pri mirovanju.

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

Ukoliko je odstupanie i dalje vece od
3 mmHg, kontaktirajte prodavca radi
rekalibracije manometra.

Ukoliko se problem pojavi u toku koriSéenja aparata, sledece tacke
bi trebalo proveriti i, ukoliko je potrebno, preduzeti odgovarajuce
mere:

@& Ukoliko smatrate da rezultati nisu uobi€ajeni, pazljivo
procitajte «Odeljak 1.» u uputstvu.

5. Bezbednost, uvanje, test ispravnosti i odlaganje

Opis

Moguéi uzrok i njegovo otklanjanje

Zvuk koji se Cuje je

o Proverite da li su nastavci za usi

A Bezbednost i zastita

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

slab, izoblicen ili se
¢uju neuobicajeni
ZVUci.

prijavi ili polomljeni. Ukoliko ne,
proverite da li dobro paSu i da nisu
ishabani.

Proverite da i je crevo puklo ili
presavijeno.

Proverite da li ima oStecenja na
membrani dela za grudi.

Proverite da li je deo za grudi u
kontaktu sa kozom i da li lezi na
brahijalnoj arteriji. OcCistite ili zamenite
neispravane delove ukoliko ih ima da
biste izbegli netaéno merenje.

Ovaj uredaj sadrzi osetljive komponente i sa njim se mora
oprezno rukovati. Pogledati Cuvanje i uslove rada opisane u
delu «Tehnicke specifikacije».

Zastitite ga od:

- vode i vlage

- ekstremnih temperatura

- udara i padova

- prijavstine i pradine

- direktne sunceve svetlosti

- toplote ili hladnoce

ManZete su osetljive i njima se mora paZljivo rukovati.
Tek kada podesite manZetnu, napumpaite je.

20

microlife



o Nikada ne pumpaijte iznad 300 mmHg.
o Uvek u potpunosti ispumpajte manzetnu pre nego $to je
spakujete.
o Nemojte koristiti ovaj uredaj ukoliko smatrate da je oStecen ili
primetite nesto neobicno.
e Nikada nemojte otvarati ovaj uredaj.
 Citajte dalja sigurnosna uputsva u odeljcima ovog uputstva za
upotrebu.
Obezbedite da deca ne koriste ovaj uredaj bez nadzora;
.'@) pojedini delovi su dovoljno mali da mogu biti progutani.
Obratite paznju na postojanje rizika od davljenja u slu¢aju
da uredaj poseduje kablove ili cevi.
Odrzavanje aparata
Cistite aparat iskljucivo mekanom, suvom krpom.
Ciscenje manzetni
Pazljivo uklonite mrlje sa mazetne vlaznom krpom i sapunicom.
A UPOZORENJE: Nemojte prati manzetu u ve$ masini ili
masini za pranje sudoval
Test ispravnosti
Preporuéujemo da testirate ispravnost aparata svake 2 godine ili
nakon mehanic¢kog udara (npr. ukoliko je pao). Molimo kontaktirajte
Va$ lokalni Microlife-Servis da zakazete test (procitati predgovor).
Odlaganje
Baterije i elektricni aparati moraju biti uklonjeni u skladu sa

lokalnim vazeéim pravilima, ne sa otpadom iz domacinstva.

6. Garancija

Aparat je pod garancijom 2 godina, pocev od datuma kupovine.

Garancija je validna jedino uz garantni list, popunjen od strane

prodavca (videti drugu stranu), kojim se potvrduje datum kupovine

ili radun.

e Manzetna i potro$ni delovi nisu ukljuceni.

o Otvaranje ili prepravljanje aparata ¢ini garanciju nevaze¢om.

o Garancija ne pokriva Stete izazvane nepropisnim rukovanjem,
nezgodama ili nepridrzavanjem uputstva za upotrebu.

Molimo kontaktirajte Va3 lokalni Microlife-Servis (procitati predgovor).

7. Tehnicke specifikacije

Tezina: 450 g
Dimenzije: 175x 70 x 103 mm
Uslovi ¢uvanja: -20-+70°C
85 % relativna maksimalna vlaznost
Radni uslovi: 10-40°C
Raspon merenja: 0 - 300 mmHg
Rezolucija: 2 mmHg

Staticka preciznost:  +izmedu 3 mmHg na 18 - 33 °C;

+ izmedu 6 mmHg na 34 - 46 °C

Stopa smanjenja
pritiska: 2-3 mmHg/sec
Propustanje vazduha: <+ 4 mmHg/min

Histerezis greska:
Oprema u kompletu:

izmedu 0 - 4 mmHg

manzetna M (22-32 cm), balon za
naduvavanje, ventil, stetoskop, mekana
torbica

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

Ovaj aparat uskladen je sa zahtevima Direktive 93/42/EEC za
medicinska sredstva.
Zadrzano pravo na tehnicke izmene.

Referentni standardi:

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20 HR|
(® Manometar Sadrzaj
@ Manzeta 1. Vazne €injenice o krvnom tlaku i samomjerenju
(® Pumpica + Kako odredujem svoj krvni tlak?
@ Podesivi ventil za praznjenje 2. Prva upotreba uredaja
(® Stetoskop + Odabir ispravne manZete
(® Nastavak za prsni ko3 3. Mjerenje krvnog tlaka pomocu ovog uredaja
@ Nastavak za ugi + Lista provjere za pouzdano mjerenje
+ Postupak mjerenja
4. Neispravnost / uklanjanje greSaka
5. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i zbrinjavanje
+ Sigurnost i zastita
+ Odrzavanje uredaja
- - L ) « Cig¢enje manzete
EE] PaZljivo procitajte upute prije primjene ovog uredaja. + Provjera tocnosti
+ Zbrinjavanje
6. Jamstvo
7. Tehnicke specifikacije
Jamstveni list (vidi poledinu uputa)
Dragi korisnice,
ovaj aneroidni set za mjerenje krvnog tlaka mehanicki je uredaj za
mjerenje krvnog tlaka koji se upotrebljava na nadlaktici i osigurava
Vam precizno i dosljedno mjerenje.
PaZljivo proCitajte ove upute kako biste razumieli sve funkcije i sigur-
nosne informacije. Zelimo da budete zadovoljni svojim Microlife proi-
zvodom. Ako imate pitanja ili problema, 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
mnostvo korisnih informacija o nasim proizvodima.
Ostanite zdravi — Microlife AG! 1. Vazne &injenice o krvnom tlaku i samomjerenju

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

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

Uvijek razgovarajte o vrijednostima krvnog tlaka sa svojim lijec-
nikom i obavijestite ga ako primjetite nesto neobicno ili niste
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sigurni. Nikada se nemojte pouzdati u samo jedno mjerenje
krvnog tlaka.

Postoji nekoliko uzroka prekomjerno visokog krvnog tlaka.
Lijeénik ¢e Vam ih objasniti detaljnije te ponuditi odgovarajuce
lije¢enje. Osim lijekova, tehnike opustanja, gubitak na tezini i
vjezbanje takoder mogu sniziti va$ krvni tlak.

Nikada sami ne mijenjajte dozu lijeka koju Vam je propisao
lijecnik!

Vrijednosti krvnog tlaka tijekom dana znatno se mijenjaju,
ovisno o fizitkom naporu i zdravstvenom stanju. Stoga krvni
tlak trebate mjeriti uvijek u jednakim mirnim uvjetima i kad
se osjecate opusteno! IzvrSite barem dva mjerenja dnevno,
jedno ujutro i jedno navecer.

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

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

o Nekoliko mjerenja daje jasniju sliku od samo jednog mjerenja.

o Napravite kratku stanku od najmanje 15 sekundi izmedu dva
mjerenja.

Ako ste trudni, trebate pomno motriti krvni tlak jer se u trudnoéi
krvni tlak moZe drastiéno mijenjati!

Kako odredujem svoj krvni tlak?

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

raspon sistolicki | dijastolicki | preporuka
prenizak krvni tlak | ¥ 100 | ¥ 60 obratite se svom
lijecniku
1. |optimalan krvni {100 - 130 |60 - 80 samoprovijera
tlak
2. | poviSeni krvni tlak {130 - 135 |80 - 85 samoprovijera
3. | previsok krvni tiak | 135 - 160 |85 - 100 potraZite lije¢-
nicku pomo¢
4.|opasno visok 160 4 (100 4 odmah potrazite
krvni tlak lijecnicku pomog!

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

2. Prva upotreba uredaja

Odabir ispravne manzete

Pri odabiru ispravne veli¢ine manzete obujam ruke treba mijeriti u

sredini nadlaktice. 22 - 32 cm (8.75 - 12.5 in€a) trebala bi biti

ispravna veli¢ina za veéinu osoba.

& Koristite samo manzete tvrtke Microlife.

» Obratite se svojoj lokalnoj Sluzbi za korisnike tvrtke Microlife
ako vam priloZzena manZeta (2) ne odgovara.

3. Mjerenje krvnog tlaka pomoc¢u ovog uredaja

Lista provjere za pouzdano mjerenje

1. Izbjegavajte fiziCke aktivnosti, jelo ili puSenje neposredno prije
mijerenja.

2. Sjednite na 5 minuta prije mjerenja i opustite se.

3. Uvijek mjerite na istoj ruci (obi¢no na lijevoj).

4. Skinite usko pripijenu odje¢u s nadlaktice. Rukave ko3ulje
nemojte zavrtati ve¢ ih spustite — na taj nain nec¢e smetati
manzeti.

5. Vodite ra¢una da koristite ispravnu veli¢inu manzete (pogledajte
oznaku na manzeti).

o Cvrsto postavite manzetu, ali ne precvrsto.

» Vodite ra¢una da je manZzeta postavljena 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.

6. Bilo kakvo nepravilno postavijanje ili ostecenje stetoskopa
uzrokovat ¢e iskrivijen zvuk ili 10§ prijenos zvuka uzrokujuci
neto€na oditanja.

7. Pravilna stopa deflacije nuzna je za to€no o€itanje. Vjezbajte
i svladajte preporucenu stopu deflacije od 2-3 mmHg po sekundi
ili pad od 1-2 oznake na manometru (1) za svaki otkucaj srca.

Postupak mjerenja

1. Nastavak za prsni ko$ (6) postavite ispod manZete (2)ili 1-2 cm
ispod nje. Provjerite je li nastavak za prsni ko$ u kontaktu s
koZom i nalijeZe li na brahijalnu arteriju.

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

3. Zatvorite ventil (4) na pumpici (3), okrecui vijak u smjeru
kazaljke na satu. Nemojte previse zatezati.

BP AG1-20
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7.
8.

9.
4,

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

za mjerenje) i napumpajte manzetu. Gledajte indikator tlaka na

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

ocekivane sistoli¢ke vrijednosti (gornje vrijednosti).

o Napumpajte do 200 mmHg ako niste sigumi u vezi otekivane
vrijednosti.

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

kazaljke na satu, drze¢i nastavak stetoskopa za prsnikos (6) na
brahijainoj arteriji. Pazljivo sluSajte dok se manzeta poinje
prazniti. ZabiljeZite o¢itanje na manometru (1) ¢im Cujete slabo,
ritmi¢ko kuckanie ili prigu$ene zvukove. Ovo je o€itanje sisto-
lickog krvnog tlaka.

. Pustite tlaku da nastavi padati istom stopom deflacije. Zabilje-

Zite ocitanje na manometru (1) ¢im priguseni zvuk prestane.
Ovo je ocitanje dijastolickog krvnog tlaka.

U potpunosti ispusite manzetu.

Mijerenje ponovite jo$ najmanje dva puta, a vrijednosti, datum i
vrijeme zabiljeZite odmah nakon zavrSetka mjerenja.

Uklonite manzetu i stetoskop.

Neispravnost / uklanjanje greSaka

Ako tijekom upotrebe uredaja dode do problema, potrebno je
provjeriti sliedece toCke i po potrebi poduzeti odgovarajuce mjere:

Opis Mogugi uzrok i rjeSenje
Tlak se ne dize iako  |® Provjerite je li ventil zatvoren.
pumpica (3) pumpa.  |® Provjerite je i manzeta ispravno

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

cijev ifili pumpica. Zamijenite

neispravne dijelove, ako ih ima.

Stopa deflacije ne
moze se postaviti na 2-
3 mmHg/sek. podesa-
vanjem ventila (@).

Demontirajte ventil s pumpice kako biste
provjerili postojili bilo kakvo zageplienje u
zraénom prohodu ventila. Otklonite zaCe-
plienje i ponovno pokusajte.Ako i dalje ne
radi, zamijenite ventil kako biste izbjegli
pogre$na ocitanja.

Igla manometra nije na
0 +/- 3 mmHg u stanju
mirovanja.

o Za provjeru nulte vrijednosti uvjerite
se je li ventil u potpunosti otvoren.

o Ako je odstupanje i dalje vece od
3 mmHg, obratite se svom dobavljacu
radi rekalibracije manometra.

Opis

Moguéi uzrok i rjeSenje

& Ako smatrate da su rezultati neuobi¢ajeni, paZljivo procitajte
informacije u «1.» poglaviju.

5. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i

zbrinjavanje

Prijenos zvuka je |03,
iskrivijen ili postoji
pozadinski Sum.

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

o Provjerite je li cijev slomljena ili savi-
jena.

o Provjerite je li nastavak za prsni ko$
bilo gdje ostecen.

o Provjerite je li nastavak za prsni ko$
u kontaktu s koZzom i nalijeZe li na
brahijalnu arteriju. Ako ih nadete, sve
neispravne dijelove o€istite ili zamije-
nite kako biste izbjegli netocno
ocitanje.

A Sigurnost i zastita

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

o Uredaj sadrzi osjetljive dijelove te se njime mora rukovati
oprezno. Pridrzavajte se uvjeta Cuvanja i rada opisanih u
poglavlju «Tehnicke specifikacije».

o Uredaj zastitite od:

- vode i vlage

- ekstremnih temperatura

- udaraca i padanja

- kontaminacije i prasine

- izravne sunceve svjetlosti

- topline i hladnoce

ManZete su osjetljive i njima treba rukovati pazljivo.

Napusite manzetu samo nakon $to ju ispravno namjestite.

Nikad ne napuhuijte iznad 300 mmHg.

ManZzetu uvijek u potpunosti ispusite prije pohranjivanja.
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o Ovaj uredaj ne upotrebljavajte ako mislite da je ostecen ili ako
primijetite neSto neobicno.

o Nikad ne otvarajte ovaj uredaj.

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

Qjeca pvaj urgdaj ne smiju upotrebljavati bez r)adzoral;l neki

Qg 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: Nemojte prati manzetu u perilici rublja ili
posuda!

Provjera tocnosti
Preporu€ujemo provjeru ispravnosti ovog uredaja svake 2 godine
ili nakon mehanickog oStecenja (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.

6. Jamstvo

Ovaj uredaj ima 2 godisnje jamstvo od datuma kupnje. Jamstvo

vrijedi samo uz racun ili jamstveni list ispunjen od strane proda-

vaca (vidi poledinu) kojim se potvrduje datum kupnje.

o Manzeta i potro3ni dijelovi nisu pokriveni jamstvom.

o Otvaranije ili mijenjanje uredaja ponistava jamstvo.

o Jamstvo ne pokriva Stetu uzrokovanu nepravilnim rukovanjem,
nezgodama ili nepridrzavanjem uputa za upotrebu.

Obratite se svojoj lokalnoj Sluzbi za korisnike tvrtke Microlife

(vidjeti predgovor).

7. Tehnicke specifikacije

Masa: 450 ¢
Dimenzije: 175x 70 x 103 mm
Uvijeti skladistenja: -20-+70°C

85% relativna maksimalna vlaga

Radni uvjeti: 10-40°C

Mjerni raspon: 0 - 300 mmHg

Razlugivost: 2 mmHg

Staticka to¢nost: unutar = 3 mmHg izmedu 18 - 33 °C;

unutar + 6 mmHg izmedu 34 - 46 °C
Stopa smanjenja tlaka: 2-3 mmHg/sec
Propustanje zraka: <+ 4 mmHg/min
Pogreska histereze: unutar 0 - 4 mmHg
Ukljuceni dodaci: M-manzeta (22-32 cm), pumpica,
ventil, stetoskop, torbica
Relevantne norme: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Ovaj uredaj udovoljava zahtjevima Direktive o medicinskim proi-
zvodima 93/42/EEZ.
Zadrzavamo pravo na tehnicke izmjene.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® MaHomeTbp ChabpxaHue

@ MaHwer 1. BaxHu chaKkTi 32 KPLBHOTO HaNAIraHe U CaMOCTOATENHOTO
® Momna n3MepBaHe

@ Perynupyem u3nyckateneH knanas
(® Cretockon

(® T'naBa Ha cTeTockona

@ Cnywanku

EE] MpoyeTeTe BHUMATENHO MHCTPYKUMUTE, MPEA Aa nonasate
TO3K ypeq.

YBaxaemu notpebuTento,

To3n aHepoMaEeH anapat € MeXaHU4YHO YCTPOICTBO 3a M3MEPBaHe
Ha KPbBHOTO HarnsraHe B ropHaTa YacT Ha pbkaTa v BY rapaHTupa
MO-TOYHO W NOCNEOBaTENHO M3MEPBAHE.

Mons, npoyeTeTe BHMMATENHO TE3M YKa3aHus, 3a Aa MoxeTe fja
pa3bepeTe BCUUKM PYHKLMM Ha anapaTa 1 MHopmauusTa 3a
6e3onacHoTo My non3sae. Vckame Aa cTe 4OBOMHM OT BaLLKS
Microlife npogykT. Ako umate BbpocK Unm npobnemum, Mons
CBbpXETe Ce C MeCTHUS NpeacTtasuTen Ha Microlife-KnueHTcku
yenyru. Bawwsit guctpubyTop unv antexkap Moxe Aa BY Aaae
afpeca Ha aucTpubyTopa Ha Microlife BbB BalwaTa cTpaHa. [pyra
Bb3MOXHOCT € Aa nocetute MHTepHeT Ha www.microlife.bg,
KbETO MOXETe Aa HaMepuTe U3KITYMTENHO nonesHa UHdop-
MaLysi 3a NPOAYKTUTE HU.

Bvaete 3apasw — Microlife AG!

+ Kak ga onpegens kakeo € KpbBHOTO MU HansraHe?
2. Axo u3nonsBsare anapara 3a MbpBu MNbT
+ W36op Ha nopxoAsiL MaHLweT
3. U3mepBaHe Ha KPBLBHOTO HansAraHe Ypes U3Non3BaHe Ha
TO3W anapar
+ CnncbK ¢ BBNPOCH, rapaHTUpaLL M3BbPLUBAHE Ha
Ha[leX[OHO U3MepBaHe
+ [lpouenypa Ha u3amepBaHe
4. HesunpaBHocTW/OTCTpaHsBaHe Ha npo6nemn
5. Tect 3a GeonacHoCT, rpuxa, TOYHOCT U AeNOHUpaHe
+ besonacHocT 1 3awuTa
+ [puxa 3a anapata
+ [loyncTaHe Ha MaHLLeTa
+ TecT 3a TOYHOCT
+ [lenonnpare
6. apaHuus
7. TexHuyecku cneumdmkalum
[apaHuMoHHa KapTa (BWXTe 3agHaTa kopuua)

1. BaxHu chakTh 3a KpbBHOTO HansAraHe M camocTos-
TENHOTO M3MepBaHe

¢ KpbBHO HansraHe Hapuyame HansaraHeTo Ha KpbBTa, MpemMu-
HaBaLla npe3 apTepuuTe, koeTo ce 0bpasyBa OT NomneHaTa
[EHOCT Ha CbpLeTo. BuHaru ce namepsart 4se CTOMHOCTH,
CUCTONHAa (BMCOKa) CTOHOCT W AUACTONHA (HWUCKa) CTOMHOCT.

o AKO NOCTOSIHHO MMaTe BUCOKO KpBLBHO HansraHe, ToBa
MOXe Aa yBpeav 3apaBeTo B1 M TpAGBa Aa ce 00bpHeTe 3a
nomouy KbM nekaps cu!

o BuHaru obcbxpalite CTOMHOCTUTE C BaLLWs Niekap U My CbobLua-
BaitTe, ako 3abenexvre HeLwo HeobuyaitHo N ce noYyBcTBaTe
HecurypHu. Hukora He pa34uTaiiTe Ha eAHOKPaTHO M3MEpPeHNTe
CTOMHOCTW.

o Ima MHOrO NpMYMHY 3a M3KIIOYUTENHO BUCOKM CTOMHOCTH Ha
KPbBHOTO HansiraHe. BawwsT nekap Lue Bu 1 065cHN1 nogpobHo
W LLe BI NPELMoXM Nevyehie, ako e Heobxopnmo. OcBeH Meanka-
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MEHTUTe, TEXHWKUTE 3a penakcaLus, otcnabaaHeTo 1 dusnie-
CKUTE YNPaXHEHNS ChLLO MOraT fja HaMansaT KPbBHOTO HansraHe.
Mpu HUKaKBYK 0GCTOATENCTBA He TPSIGBA Aa NpOMeHsTe
[031Te Ha neKapcTBaTa, NpeAn1caHun By OT BalwnA nekap!
B 3aBMCHMOCT OT (hu3nyeckinTe yCunms i CbCTOSHUE, CTOMHO-
CTUTE Ha KPBBHOTO HamsraHe ce NPOMEHST NPes LieNnus AeH.
3atoBa TpsAbBa Aa M3BbPLUBATE M3MEPBaHUATA B eHAKBH
CbCTOSAHMSA Ha CMOKONCTBME U KoraTo cTe oTnycHatu! lpasete
MOHe ABE U3MepBaHms Ha [IeH, €OHO CYTPUH 1 €HO BEYep.
HopmanHo e fiBe n3mepBaHis, HanpaBeHy CKOPO eAHO Creq
Apyro, Aa noKaxaT 40CTa pasnMyHN pe3ynTaTy.
OTKNOHeHMA B CTOMHOCTUTE Ha M3MEPBaHNSTA, HaNpaBeHy OT
nekaps BY UIK B anTekata, v Te3u HanpaBeHu BKbLLK ca
HambMHO HOPMaIHK, Thil KAaTO YCMOBMATA, MPY KOUTO Ca Hanpa-
BEHW, Ca HaMbITHO Pa3NnNyHL.

Hskonko n3mepBaHua gasart [ocTa no-cHa npeAcTasa,
OTKOJKOTO Camo €[JHO EAMHCTBEHO U3MepBaHe.

Hanpasete manka nay3sa ot noHe 15 cekyHan mMexay Ae
13MEepBaHus.

Axo cTe bpemeHHa, TpsbBa Aa cneavTe KPBBHOTO CY HansraHe
MHOTO BHUMATESTHO, Thi KaTo TO MOXE Aa Ce MPOMEHS ipacTUyHO
npes To3u nepuog!

Kak pa onpepens kakBo e KPbBHOTO MU HansraHe?
Tabnuua 3a knacuduumpaHe Ha U3MepeHnTe B AOMaLLHK
YCINOBMS CTOAHOCTY Ha KPBBHOTO HansiraHe Npy Bb3pacThu, B
CbOTBETCTBUE C MEXAYHAPOAHUTE METOANYECKN NPENOpbKM
(ESH, AHA, JSH). flaHnuTe ca B mmHg.

Obxsat Cucronna | inactonna | Mpenopbka
KpbBHOTO Hansrane | ¥ 100 Vv 60 KoHcyntupaitte
€ MpeKaneHo H1CKko ce C nekapsi cn

. | onTumanHo kpeeHo |100-130 |60 - 80 CawmocrosTenHa
HansiraHe nposepka

. | kpbBHOTO Hanaraqe |130-135 |80 - 85 CawmocrosTenHa
MOBWLLEHN npoBepKa

. | KpbBHOTO HansraHe |135-160 [85-100 | MoTbpceTe mean-
€ NpeKarneHo BUCOKO LiMHCKa NoMoLLy

. | KpBBHOTO HansraHe |160 4 100 4 Hesab6aBHo
€ 0MacHo BUCOKO noTbpceTe Meay-

LiMHCKa nomol!

Hait-B1cokata CTOMHOCT € Ta3u, KosTO Onpeaens oLeHkaTa.
[MpuMep: CTOAHOCT Ha KpbBHOTO HansraHe Ha 140/80 mmHg wnu
croitHocT Ha 130/90 mmHg nokassa «KPBLBHOTO HansraHe e
npeKasneHo BUCOKO.

2. Axo usnonssare anaparta 3a NbpBu NbT

M360p Ha noaxoaswy MaHwWweT

Ipu 1360p Ha TOYHWS pa3mep MaHLLEeT, obukonkaTa Ha pbkata

TpsibBa Obae N3MepeHa B LEHTbPa Ha ropHaTa YacT Ha pbkara.

22 - 32 cm (8.75 - 12.5 nhya) TpsibBa ja € TOYHMAT pasmep 3a

no-rornsiMata 4acT oT xopata.

& Wanonsgaitte camo Microlife maHLeTy!

» CBbpxeTe ce ¢ MecTHUS npeAcTasuten Ha Microlife-Yenyru,
aKo NPUNOXKEHNAT MaHLLET (2) He € NOAXOAALL,.

3. UamepBaHe Ha KPLBHOTO HansAraHe Ype3 U3non3saHe
Ha To3u anapat

CnuchbK ¢ BLNPOCH, rapaHTUPaLY M3BbPLIBAHE Ha HABEKAHO

u3mepBaHe

1. U3bsarsaiite ABUXEHME, XpaHEHE UIK MyLLEHe HEeNOCPEACTBEHO
npeav U3MepBaHeTo.

2. CepHeTe NoHe 3a 5 MUHYTV NPey U3MEPBAHETO 1 Ce OTMYCHeTe.

3. BuHarv naviepsaiiTe Ha efjHa 1 Cblua pbka (061KHOBEHO NsBaTa).

4. OTcTpaHeTe NMLTHO NPUNENBALLYW APEXM OT pbkaTa Hag
nakeTs. 3a Aa n3berHete NpuTMCKaHe, He HaBNBaiTe PbkaBuTe
CM - T He MpeYaT Ha MaHLLEeTa, ako ca rapku.

5. BuHaru ce yBepsiBaiiTe, Ye 13nonasate npaBunHus pasmep
MaHLLET (pa3MepbT Ha MaHLLETa € 0T6ens3aH BbpXy HEro).

o CrerHeTe Aobpe MaHLLETa, HO He TBbPAE MHOTO.

e YBeperTe Ce, Ye MaHLLETLT € NOCTaBeH 2 CM Haf NakKbT.

o 3HaKbT 3a apTepuaTa, 0603Ha4eH Ha MaHLLeTa (0komno 3 cm
AbIra NMHus) TpsbBa Aa ce NoCTaBW BbpXY apTepusTa, KOsITo
MMHaBa npe3 BbTPeLLHaTa CTpaHa Ha pbkata.

o [logabpxaiiTe pbkata cu, 3a fa e oTnycHara.

o YBeperTe Ce, Ye MaHLLETLT € Pa3nomnoXeH Ha BIUCOYMHaTa Ha
CbpLETO BM.

6. Mpu HenpaBunHo crnobsBaHe unv NoBpeaa Ha cTeTockona
MOXe Aia Ce MOMy4m M3KPUBSBAHE Ha 3ByKa UNK MOLLO npeaa-
BaHe Ha 3Byka, KOETO MOXe ia A0BELE 10 HETOYHM NMOKa3aHWs.

7. MpaBuNHOTO U3NycKaHe Ha Bb3AyXa e CbILEeCTBEHO 3a
TOYHOCTTa Ha NoKa3aHusTa. [pakTukyBaiTe 1 yCbBBbPLLEHC-
TBaTe NpenopbuMTENHATa CTeneH Ha u3nyckaHe 2-3 mmHg
(MM xvBaYeH cTbNO) B CeKyHaa unv uanyckarta ¢ 1-2 genexns
Ha MaHomeTbpa (1) NPy BCEKM yAap Ha CbpLeTo.
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Mpouenypa Ha u3mepBaHe
1. MNocraseTe rnasata Ha cTeTockona (6) NoA MaHLeTa (2) Unu Ha

o ~

9.

1-2 cM nog Hero. YBepeTe Ce, Ye rnaBaTta Ha CTeTockona e B
KOHTaKT C KoxaTa 1 e nocTaBeHa BbpXy GpaxvanHara apTepus.

. MocTaeete cnywankute @ 1 npoBepeTe Aanu rnaearta Ha

CTeTocKona e NoctaBeHa NpaBuHO Taka, Ye TOHOBETE Ha
KopoTkoB fja ce vyBaT MakCUManHo CUITHO.

. 3aTBOpETE BB3AYLUHUS KNanaH (4), KOIATO Ce HamMupa Ha rymeHaTa

nomna (3), KaTo 3aBbPTUTE BUHTA MO NOCOKA HA YaCOBHMKOBATa
cTpenka. He 3aTsiraiiTe MHOO CUIHO.

. XBaHeTe nomnata (3) ¢ Balwata cBobofHa pbka (pbKata, Ha

KOSTO He U3MepBaTe) 1 HanomneTe MaHwweTa. Habniogasaiite

MaHomeTbpa (1) 1 HanoMneTe 0 okono 40 MM x1BayeH CTbNb

M0-BMCOKO OT 04aKBaHa CUCTOMNMNYHA CTONHOCT (FOPHa rpaHuLa).

o Hanowmnete o 200 MM xuBayeH CTbNB, ako He CTe CUTypHM
33 OYaKBaHaTa CTOMHOCT.

. OTBOpeTe knanaHa (4) 6aBHo, kaTo 3aBbpTaTe BiHTa 06paTHO

Ha YaCoBHWKOBATA CTPEIKa, AOKATO AbPXKUTE MaBaTa Ha
cTeTockona (8) Bbpxy GpaxvanHata apTepus. CnyLwaiite
BHMMATEHO, KOraTo MaHLWETbT 3aroyHe fa Uanycka Bb3aayxa.
OGbpHETE BHUMaHWe Ha NoKa3aHWeTo Ha MaHoMeTbpa (1)
BedHara cref kato yyete cnabo, pUTMUYHO MyncupaHe i
TynTeHe. TOBa e NOKa3aHMETO Ha CUCTONNYHOTO KPBLBHO
Hansrase.

. MpoabmxasaitTe Aa u3nyckate HanAraHeTo No ChLLUS HAYMH.

O6bpHeTe BHUMaHWe Ha Noka3aHueTo Ha MaHoMeTbpa (1),
BeAHara crnef kaTo cpeTe Aja vyBarte 3ByKbT Ha TynTeHe. ToBa
€ NoKa3aHWEeTo Ha ANaCTONMYHOTO KPbBHO Hansraxe.

. ManycHeTe HambnHO Bb3ayxa OT MaHLLeTa.
. MoBTOpETE N3MEPBAHETO Hali-ManKo OLLe ABa MbTH 1 3anu-

LueTe NoMyYeHUTe CTOMHOCTM, AaTa 1 Yyac, BeaHara cneq
NPUKN0YBaHe Ha N3mMepBaHuAaTa.
CBareTe MaHLUeTa 1 CTeTocKona.

4. HesunpaBHocTu/oTCTpaHsiBaHe Ha Npo6nemu

Axo no BPEME Ha 13non3BaHe Ha anapata Bb3HUKHAT I'IpOGJ'IeMI/I,
H906XOJJ,MMO € [1a npoBepuTe crnegHnTe TOMKM U Aa B3EMETE CbOT-
BETHUTE MEpKK:

Onucauue

BeposiTHa NpuyMHa U HaYMH 3a
OTCTpaHsiBaHe

Jlowo npefaBaHe Ha
TOHa, rpeLuLkn nnn
CTPaHW4eH LWyMm.

o [lpoBepeTe Aanu cnywankuTe He ca
3anyLUeHn unm nykHaTu. Ako He ca,
ybeneTe ce, Ye Te ca NITbTHO Npuner-
Hamnu 1 He ca U3HOCEHM.

o [poBepeTe ganu no Tpvbara Hama
NYyKHaTUHU 11 HE € NN NOBpefeHa.

o [poBepeTe Aanu rnaeata He CTETOC-
Kona He e npoBpeaeHa.

o YbepeTe ce, ye rnasata Ha cTeTockona
Ce Hamupa B KOHTAKT C KoxaTa 1 e
BbpXy bpaxvanHarta apTepusi no
BpeMe Ha namepBaHe. 3a fa usberHete
HETOYHU U3MEPBaHWSI, U3UNCTETE MIN
3aMeHeTe HeuanpaBHUTE AeTainn.

Mpu HanomnBaHe Ha
MaHLLETa € rymeHata
nomna HansraHeTo (3)
He ce yBennyasa.

o YbepeTe ce, Ye KNanaHbT e 3aTBOPEH.

o Ybepgere ce, Ye MaHLLETLT € NPaBUIHO
CbeAMHEH C rymeHara nomna i MaHo-
MeTbpa.

o [poBepeTe He u3nyckar v Bb3gyx
MaHLLeTsT, TpbbaTa uunu rymeHata
nomna. [pu 0TkpKBaHe Ha HenanpaBHOCT
3aMeHeTe HenanpasHuTe AeTannu.

CkopocTTa Ha uanyc-
kaHe Ha Bb3fyxa upe3
perynupate Ha
knanaHa (4) He e 2-

3 MM xvBaYeH CTbb.

OtpeneTe knanaHa oT nomnarta, 3a 4a npoee-
puTe Aanu HAMa NpensTCTBUS 3a Bb3aayxa
BbTPE B Camust knanaH. [MpemaxHeTe npenst-
CTBMSATa M OBTOPHO OMUTaiATe. AKO KnanaHbT
He paboT kakTo TpsibBa, 3aMeHeTe ro ¢ Len
fAa n3berHeTe nonyyaBaHe Ha HETOYHM
pesynTaT oT U3MepBaHeTo.

CTpenkaTta Ha MaHO-
MeTbpa He ce
Hamupa 0 +/- 3 MM
XMBa4eH cTbnb B
NOKOMN.

o YBepnete ce, Ye npu nposepka Aa ce
nocTaBM CTPENkaTa Ha Hyra, knanaHsT
€ HarbIHO OTBOPEH.

o AKO OTKMIOHEHMETO OT HYNEBOTO NoKa-
3aHWe € NMOBEYE 0T 3 MM KMBaYeH
cTbnb, 0OBPHETE Ce KbM ThproBekara
OpraHu3aLs 3a NOBTOpHa kannGposka
Ha MaHoMETbpa.

& Ao cmsTaTe, Ye pesynTarTute ca HeobuyaiHu, Mons
npodyeTeTe BHUMATENHO MH(bopMauuaTa B «Pasgen 1.».
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5. Tect 3a 6e30nacHOCT, rpya, TOUHOCT M AeNOHNpaHe
A BesonacHocT 1 3awuTta

o Toan npubop MoXe Aa ce NON3Ba eAMHCTBEHO 3a LieNTa, OnucaHa
B Taau KHWxKa. Mpoun3BOANTENST He MOXe fia HOCU OTFOBOPHOCT
3a noBpeau, NPUIMHEHN OT HenpaeunHa ynotpeba.

o B 1031 npnbop 1Ma 4yBCTBUTENHM AETaNM 1 C Hero Tpsibea Aa ce
Bopasy BHUMaTenHo. CnasBaiiTe YCroBusTa 3a CbXpaHeHue 1
eKcnrnoarawysi, on1caHn B pasaen « TeXHU4Yecku cneLmdmkaLmmy!

e [lasete roor:

- BojavBnara
- eKCTpeMHM TemMnepaTypu
- yAap v u3nyckaHe
- 3ambpcsiBaHe M npax
- npsika CITbHYeBa CBETNNHA
- TOMNMHa 1 CTyA
o MaHLweTuTe ca YyBCTBUTENHM W TpsibBa da ce Gopasu BHUMA-
TErHO C TAX.
MomnaiiTe MaHLLeTa camo KoraTo € NocTaBeH Aobpe Ha pbkaTa.
Hukora He He HanomnBaliTe Hag 300 MM XuBayeH cTbnb.
CbXpaHsiBaiiTe MaHLLETa KaTo 13MyCHETE HaMbITHO Bb3fyXa OT Hero.
He nonssaitte npubopa, ako MucnnTe, Ye € NoBpeaeH nim
3abenexuTe HeLo HepeaHo.
Hwikora He oTBapsiTe npubopa.
MpoyeTeTe AOMBNHUTENHUTE MHCTPYKLMK 3a Be3onacHoCT B
VHAMBUAYanHUTe pa3fenu ot bpoluypara.
D He nosBsonsiBaliTe Ha fjeLja Aa uanon3eart npubopa 6e3
.') POAWTENCKI KOHTPOM; HAKOM YaCTU ca AOCTaTbYHO Marky,
3a fa Obgat norbnHath. bbaeTe HascHo ¢ pucka oT 3agy-
LUaBaHe B cryyaM, Ye ToBa YCTPONCTBO & CHabAeHo ¢
kabenu nnm Tpbou.

[pnxa 3a anaparta
[NoumcTBaiiTe anapata caMmo C Meka cyxa Kbpna.

MouyncTBaHe Ha MaHLwweTa

BHuMaTenHo oTcTpaHsiBaliTe neTHaTa no MaHLweTa ¢ BnaxHa

Kbpna v canyHeHa nsHa.

A BHumaHue: He nouncTeaitTe MaHLWeTa B NepanHs unu
CbAOMUSMIHA MaLLUHa.

TecT 3a TOuHOCT

MpenopbunTenHO € anapaTbT fja Ce TecTBa 3@ TOYHOCT Ha BCEKN

2 roAVHW UMK Cref MeXaHu4eH yaap (Hanpumep crieq U3nyckaxe).
Mons, cBbpXETe ce ¢ MecTHus npeacTasuten Ha Microlife-Ycnyru,
3a [l OpraH1anpare U3BbPLUBAHETO Ha TeCTa (BUKTE NMPeAroBopa).

[enoHunpaxe
batepunTe 1 enekTpoHHMTE ypeam TpsbBa ga ce U3XBbpsT
CbITIACHO MECTHUTE NPUNOXUMI pa3nopeadu, a He ¢ buto-
== BUTE OTNAagbUW.

6. TapaHuus

To3u ypeq e ¢ 2-roauLuHa rapaHLMaA OT JaTtata Ha 3aKynyBaHe.
["apaHLuyusiTa Bax Camo Npy noka3saHe Ha rapaHLoHHaTa kapTa,
MoMbiHeHa OT NpoAaBaYa (BIKTe 0T3aA) C NOTBbPXK/AEHNE 3a
pararta Ha Mnokyrnka v kacoBa benesxka.

o MaHLeTbT 1 N3HOCBALUMTE Ce YaCTW He Ca BKMIOYEHM B rapaH-
upsTa.

o OTBapsHeTO UK MoaMdMKkaLmMnTe no npubopa NpassT rapak-
nsTa HeBanuaHa.

o [apaHuusTa He NOKpKUBa NOBPEAY, MPUYMHEHN OT HENPaBUIHO
nonaBaHe, 3nonoMykv Ui HecnassaHe Ha ykasaHusTa 3a
ekcnnoaraups.

Monsi, cBbpXETE Ce C MeCTHUS NpeacTasuTen Ha Microlife-Ycnyru

(BUXTE Npearosop).

7. TexHuyecku cneumncmkaLmm

Terno: 4501

[abaputu: 175x 70 x 103 mm

YcnoBus Ha -20-+70 °C

CbXpaHeHue: 85 % OTHOCMTENHA MaKCUManHa BaxHoCT
PaGotHu ycnosus:  10-40°C

06xBat Ha u3mepsate: 0 - 300 MM xvBayeH cTbnb

Pazgenurenna
CMocobHOCT: 2 MM X1BaYeH CTbib
CTaTyHa TOYHOCT: B pamkiTe Ha + 3 mmHg mexay 18 - 33 °C;

B pamkuTe Ha = 6 mmHg mexay 34 - 46 °C
CKopocT Ha u3nyckaHe
Ha Bb3Aayxa: 2-3 MM XvIBaYeH cTbrib/c.
W3tuyaHe Ha Bb3ayxa: <4 MM XuBayeH CTbnb/MUH.
MorpewHo 3akbeHABaHe: Mexay 0 - 4 MM XuBadeH cTbnd
BkntoueHu akcecoapu: maHwet M (22-32 cm), nomna, knana,
CTETOCKOM, Meka YaHTa
Mpenpatka kbm
CTaHAapTH: EN ISO 81060-1; ANSI/ AAMI SP09

ToBa n3nenve 0TroBaps Ha U3NCKBaHUATA Ha [upekTuBaTa 3a
MeauLnHeku napenvs 93/42/EEC.
3anasBa NpaBoTO CY HA TEXHUYECKU MPOMEHM.

BP AG1-20

pIJ BG |



Microlife BP AG1-20 RO|
(® Manometru Cuprins
@ Mangseta 1. Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala si

(® Pompé in forma de para

(@ Supapé reglabila pentru dezumflare
(® Stetoscop

(® Capsula

@ Oliva

EE] Cititi instructiunile cu atentie inainte de a utiliza acest
aparat.

Stimate utilizator,

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

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

Aveti grija de sanatatea dvs. — Microlife AG!

auto-masurare
+ Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

+ Selectati mangeta corecta

. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument

+ Tineti seama de urméatoarea lista de verificare pentru o
masurare sigura
+ Procedura de masurare

. Defectiuni / Depanare
. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubrizarea

+ Siguranta si protectia
+ Ingrijirea instrumentului
+ Curatarea mangetei

+ Verificarea preciziei

+ Salubrizarea

. Garantia
. Specificatii tehnice

Fisa garantie (vezi coperta spate)

Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala
si auto-masurare

Tensiunea arteriala este presiunea sangelui care curge in artere,
generaté de bataile inimii. Intotdeauna sunt masurate dou valori,
cea sistolica (superioara) si cea diastolica (inferioara).

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

Intotdeauna discutati cu medicul dvs. despre valorile masurate
si informatj-l daca remarcati ceva neobisnuit sau aveti indoieli.
Nu va bazati niciodatd pe masurari singulare ale tensiunii

arteriale.

Existd multe cauze ale unor valori excesiv de ridicate ale tensi-
unii arteriale. Medicul dvs. va poate explica in detaliu si daca
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este cazul va poate oferi tratamentul corespunzator. Pe langa
medicatie, tehnicile de relaxare, reducerea greutatii corporale si
exercitiile fizice pot ajuta de asemenea la reducerea tensiunii dvs.
arteriale.
¢ Sub nici o forma dvs. nu trebuie sa modificati dozajul medi-
camentelor prescrise de medicul dvs.!
o In functie de starea si conditia dvs. fizica, tensiunea arteriala
variaza destul de mult pe durata unei zile. De aceea, trebuie sa
efectuati masurarile in aceleasi conditii de liniste si in
momentul in care va simtiti relaxat! Efectuatj cel putin doua
masurari pe zi, una dimineata si una seara.
Este un lucru obignuit ca doua masurari efectuate intr-o succe-
siune rapida sa produca rezultate semnificativ diferite.
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.
Mai multe masurari ofera o imagine mai clara decéat una singura.
Lasati un interval scurt de cel putin 15 secunde intre doua
masurari.
Tn cazul in care suntefi insércinata, trebuie s va verificatj
tensiunea arteriala foarte atent, pentru cé aceasta se poate
modifica semnificativ in aceasta perioada!

Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

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

Domeniu Sistolic | Diastolic | Recomandare
tensiune arteriala | ¥ 100 | ¥ 60 Consultati medicul
prea mica

1. |tensiune arteriald {100 - 130|60 - 80 | Verificati dvs. iniva
optima

2.|tensiune arteriala |130-135(80 - 85 | Verificatj dvs. ingiva
crescuta

3. |tensiune arteriala |135-160|85-100 |Solicitati asistenta
prea mare medicala

4.|tensiune arteriala |[160 4 {100 4 | Solicitati de urgenta
periculos de mare asistentd medicala!

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

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Selectati mangeta corecta

Atunci cand alegeti dimensiunea corecta a mansetei, circumferinta

bratului trebuie masurata la mijlocul bratului superior. 22 - 32 cm

(8.75 - 12.5 inch) este dimensiunea potrivita pentru majoritatea

persoanelor.

&= Utilizati numai mangete Microlife!

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

3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o

masurare sigura

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

2. Statj jos cel putin 5 minute inainte de mésurare si relaxafj-va.

3. Intotdeauna masuratj la aceeasi mana (in mod normal stanga).

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

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

o Fixati manseta bine, dar nu prea strans.

o Verificati ca mangeta sé fie cu 2 cm deasupra cotului dvs.

o Semnul de pe manseta care indica artera (o linie de cca
3 cm) trebuie sa vina in prelungirea arterei de pe partea inte-
rioara a bratului.

o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.

o Verificati ca mangeta sé fie la aceeasi inéltime cu inima dvs.

6. Un stetoscop montat necorespunzator sau defect va distorsiona
sunetele sau va atenua transmiterea acestora, ceea ce va duce
la 0 masurare imprecisa a tensiunii.

7. 0 viteza de dezumflare adecvata este esentiala pentru
determinarea corecta a tensiunii. Este recomandata o viteza
de dezumflare de 2-3 mmHg pe secunda sau o coborare a
acului cu 1-2 linii pe cadranul manometrului (1) la fiecare bétaie
a inimii.

Procedura de masurare

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

BP AG1-20

I RO |



N

w

© ~

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

auzi zgomotele Korotkoff in timpul masurarii.

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

de ceasornic. Nu strangefj exagerat.

. Tineti para cu supapa (3) in mana libera (bratul la care nu facetj

masurarea) si umflati manseta. In timp ce urmarit indicatorul de

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

trului arata o presiune cu 40 mmHg mai mare decét tensiunea

dvs. sistolica normala (valoarea superioara).

o Daca nu suntei sigur de valoarea acesteia, umflati mai intéi
la 200 mmHg.

. Deschidetj supapa (@) incet, rotind surubul in sens antiorar si

tinand capsula stetoscopului (6) deasupra arterei brahiale.Pe
masura ce mangeta se dezumfla, trebuie sa ascultati atent cu
stetoscopul. Notatj gradatia de pe manometru (1) imediat ce
auzitj batai slabe, ritmice sau sunete inabusite. Aceasta este
citirea tensiunii sistolice.

. Lasati presiunea din manseta sa coboare in acelasi ritm. Notatj

gradatja de pe manometru (1) imediat ce zgomotele inceteaza.
Aceasta este citirea tensiunii diastolice.

. Dezumflati complet mangeta.
. Repetati masurarea de cel putin doua ori si inregistrati valorile,

data si ora imediat dupa terminarea masuratorilor.

. Scoateti mangeta de pe braf si stetoscopul de la urechi.

4. Defectiuni/ Depanare

Daca apar probleme la folosirea aparatului, trebuie verificate urma-
toarele aspecte si, dupa caz, luate masurile corespunzatoare:

Descriere

Cauza posibila si remediere

Sunetul se transmite
slab, distorsionat sau
perturbat din exterior.

o Verificati daca olivele stetoscopului
nu sunt murdare sau crapate. Daca
nu, asiguratj-va ca le purtatj in mod
corespunzator.

Verificati daca tubul este rupt sau

rasucit.

Verificatj dacd membrana stetosco-

pului este deteriorata.

o Asigurati-vd cd membrana stetosco-
pului se afla in contact strans cu
pielea si deasupra arterei brahiale in
timpul masurarii. Curatati sau inlocuiti
orice componenta defectd pentru a
evita masurari inexacte.

Presiunea nu creste
desi para (3) pompeaza.

o Asigurati-va ca atj inchis supapa.

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

o Verificati daca manseta, tubul si/sau
para nu scapa aer. Inlocuiti partile
defecte, daca ele exista.

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

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

Acul manometrului nu
estela0+/-3 mmHgin
repaus.

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

o Daca deviatia acului fata de zero
continud sa fie mai mare de 3 mmHg
contactati vanzatorul pentru a reca-
libra manometrul.

<= Incazulin care considerati c& rezultatele sunt neobisnuite,
va rugam cititi cu atentje informatiile din «Sectiunea 1.».
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5. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei gi
salubrizarea

A Siguranta si protectia

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

o Acestinstrument include componente sensibile si trebuie tratat
cu 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

Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

Umflati manseta doar cand este fixata.

Nu umflati niciodatd mai mult de 300 mmHg.

Dezumflati intotdeauna mangeta complet inainte de pastrare.

Nu utilizati instrumentul daca aveti impresia ca este deteriorat

sau observati ceva neobignuit la el.

Nu demontatj niciodata instrumentul.

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

) Aveti grija sa nu lasati instrumentul nesupravegheat la
.") indeména 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.

Curatarea mansetei

Indepartati cu grija petele de pe mangeta, folosind o carpa umeda

si spuma de sapun.

A ATENTIE: Nu spalati manseta in masina de spalat rufe sau
vase!

Verificarea preciziei
Noi recomandam verificarea preciziei acestui instrument la fiecare
2 ani sau dupa un impact mecanic (de exemplu dupa o eventuala

cadere). Va rugam contactatj Service-ul local Microlife pentru a
planifica verificarea (vezi prefata).

Salubrizarea

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

6. Garantia

Acest instrument are o perioada de 2 ani garantie de la data achi-

zitionarii. Garantja este valabila doar la prezentarea figei de

garantie completata de distribuitor (vezi verso) care sa confirme

data cumpararii, sau cu chitanta/factura de cumparare.

o Manseta si piesele supuse uzurii nu sunt incluse.

o Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantja.

o Garantia nu acopera daunele cauzate de manipularea necores-
punzatoare, accidente sau nerespectarea instructiunilor de

utilizare.

Va rugam contactati Service-ul local Microlife (vezi prefata).

7. Specificatii tehnice

Greutate:
Dimensiuni:
Conditii de pastrare:

Conditii de functionare:
Domeniul de masurare:

Rezolutie:
Precizie statica:

Viteza de scadere a
presiunii:

Pierderea de aer:
Eroarea de histerezis:
Accesorii incluse:

Standarde de referinta:

450 g

175 x 70 x 103 mm
-20-+70°C

85 % umiditate relativa maxima
10-40°C

0 - 300 mmHg

2 mmHg

in cadrul + 3 mmHg intre 18 - 33 °C;
in cadrul £ 6 mmHg intre 34 - 46 °C

2-3 mmHg/sec

<+ 4 mmHg/min

in cadrul 0 - 4 mmHg

mangeta M (22-32 cm), para, supapa,
stetoscop, geanta de pastrare

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind

dispozitivele medicale.

Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® Manometr

@ Manzeta

(® Tlakovaci balének

@ Nastavitelny vypoustéci ventil
(® Stetoskop

(® Membrana stetoskopu

@ Usni olivky

EE] Pfed pouZitim tohoto vyrobku si peclivé prectéte navod.

Vazeny zakazniku,

tato aneroidni souprava na méfeni tlaku je mechanické zafizenina
méreni krevniho tlaku na pazi a zajistuje precizni a dusledné
méfeni.

Prostudujte prosim tyto pokyny peclivé tak, abyste porozuméli
véem funkcim a informacim tykajicim se bezpecnosti. Chceme,
abyste byli se svym vyrobkem Microlife spokojeni. Mate-li jakékoliv
otazky nebo problémy, kontaktujte prosim mistni zakaznicky
servis Microlife. Va$ prodejce nebo Iékarna Vam daji adresu
prodejce Microlife ve Vasi zemi. Alternativné miZzete navstivit
webové stranky www.microlife.cz, kde naleznete mnoho cennych
informaci o naSich vyrobcich.

Budte zdravi — Microlife AG!

Obsah
1. Dulezita fakta o krevnim tlaku a samoméieni
+ Jak vyhodnotit svij krevni tlak?
2. Prvni pouziti pfistroje
+ Vyberte spravnou manzetu
3. Méfeni krevniho tlaku pomoci tohoto pfistroje
+ Kontrolni pfehled pokyn( pro spolehlivé méfeni
+ Postup méfeni
4. Chyby / Reseni problémii
5. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace
+ Bezpeénost a ochrana
+ Péce o pfistroj
« Cisténi manzety
+ Zkouska presnosti
+ Likvidace
6. Zaruka
7. Technické specifikace
Zarucni list (viz zadni obal)
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1. Dulezita fakta o krevnim tlaku a samoméreni

Krevni tlak je tlak krve proudici v tepnach generovany srdecni
¢innosti. Vzdy se méfi dvé hodnoty, systolicky (horni) a
diastolicky (spodni) tlak.

Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce a
v takovém pfipadé je nutno zajistit IéCbu!

o Vzdy se o Vasich hodnotach tlaku poradte s lékafem a sdélte mu,
pokud si vSimnete néceho neobvyklého nebo mate-li pochyby.
Nikdy se nespoléhejte na jediné méreni krevniho tlaku.

Pro nadmérné vysoky krevni tlak existuje mnoho pficin. Jejich
podrobngj§i vysvétleni obdrZite od svého Iékare, ktery Vam
také v pfipadé potieby nabidne vhodnou [é¢bu. Kromé léku Ize
krevni tlak sniZit také pomoci relaxacnich technik, redukce
vahy a cviéeni.

Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani
jakychkoliv Iékt predepsanych lékarem!

Krevni tlak béhem dne znaéné kolisa v zavislosti na fyzické
namaze a stavu. Méli byste proto své udaje mérit za stej-
nych podminek a citite-li se uvolnéni! Provadéjte alespon
dvé méfeni za den, jedno rano a jedno vecer.

Zcela bézné |ze b&hem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odliSné vysledky.

Odchylky mezi méfenimi provadénymi lékafem nebo v Iékarné
a domacim méfenim jsou zcela normalni, nebot se jedna o
zcela odli$né situace.

Mnohem jasnéj$i obrazek Ize ziskat pomoci nékolika méfeni,
na rozdil od pouhého jediného méreni.

Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku alespori
15 vtefin.

Jste-li téhotna, méla byste sv(j krevni tlak sledovat velmi
peclivé, nebot v této dobé se mlZe velmi drasticky ménit!

Jak vyhodnotit svij krevni tlak?

Tabulka pro hodnoty tlaku krve dospélych pfi méfeni v domacim
prostfedi v souladu s mezinarodnimi pokyny (ESH, AHA, JSH).
Udaje v mmHg.

Systo- | Diasto-
Rozsah licky licky Doporuéeni
prilis nizky krevni tlak (¥ 100 | ¥ 60 Poradte se s
|ékafem
1. | optimaini krevni tlak |{100-130 |60-80 |Samokontrola
2.|zvySeny krevni tiak  {130-135 |80-85 |Samokontrola
3. | pfili vysoky krevni | 135-160 |85-100 |Vyhledejtelékafskou
tlak pomoc
4. |nebezpecné vysoky (160 4  |100 4 | Okamzité vyhledejte
krevni tlak Iékarskou pomoc!

Pro hodnoceni je uréujici vy$$i hodnota. Pfiklad: hodnota krevniho

tlaku 140/80 mmHg anebo hodnota 130/90 mmHg indikuje «pfili§

vysoky krevni tlak».

2. Prvni pouziti pfistroje

Vyberte spravnou manzetu

Pro vybér spravné velikosti manzety je tfeba méfit obvod ve stfedu

horni Casti paze. Velikost 22 - 32 cm (8,75 - 12,5 palce) je vhodna

pro vétsinu lidi.

& Pouzivejte pouze manzety Microlife!

» Pokud pfilozena manzeta (2) nesedi, kontaktujte mistni zakaz-
nicky servis Microlife.

3. Méieni krevniho tlaku pomoci tohoto pfistroje

Kontrolni pfehled pokyni pro spolehlivé méfeni

1. Pfed méfenim se vyhnéte fyzické aktivité, jidlu a koufeni.

2. Priblizné 5 minut pfed méfenim se usadte a uvolnéte se.

3. Méfeni vzdy provadéjte na stejné pazi (bézné na levé).

4. 7 paze sejméte tésné piiléhavy odév. Aby nedoslo ke Skrceni,
nevyhrnujte rukavy kosile - jsou-li volné spusténé, nebudou
manzeté prekazet.

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

o ManZetu nasazujte t&sné, ne vSak pfilis.

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

o Znacka artérie («artery mark») na manzeté (pfiblizné 3 cm
dlouhé farebné oznaceni) se musi pfiloZit na tepnu, ktera se

BP AG1-20

nachazi na vnitfni strané paze.
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o Pazi podeprete tak, aby byla uvolnéna.
o Zajistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.

6. Jakékoliv nespravné nastaveni nebo poskozeni fonendoskopu
zplisobi zkresleny nebo slaby pfenos zvuku, coz zapfi¢ini
nepfesné méfeni.

7. Spravna rychlost vypousténi vzduchu je nezbytna pro
presné méreni. Nacvikem a praxi docilite doporuéenou rych-
lost vypousténi 2-3 mmHg za sekundu nebo 1-2 dilky stupnice
manometru (1) pfi kazdém tderu srdce.

Postup méreni

1. Umistéte membranu stetoskopu (6) pod manZzetu (2) nebo 1-
2 c¢m pod jeji spodni okraj. Ujistéte se, ze membrana je v
kontaktu s kuzi a je umisténa na brachialni tepné.

2. Nasadte si usni olivky (7) a zkontrolujte, zda je membrana
stetoskopu umisténa spravné tak, ze Korotkovovy zvuky slySet
nejhlasitéji.

3. Zaviete vypoustéci ventil &) na tlakovacim balénku (3)
otoenim Sroubku ve sméru hodinovych ruciéek. Neutahuijte
pfili8 silng.

4. Chytte tlakovaci balének (3) volnou rukou (rukou, na niz si
neméfite tlak) a nafouknéte manZzetu. Sledujte rucicku mano-
metru (7) a natlakujte manzetu pfiblizné o 40 mmHg vice, nez
je oekavana systolicka hodnota (horni tlak).

o Natlakujte manZetu nad 200 mmHg, pokud si nejste jisti
ocekavanou hodnotou tlaku.

5. Pomalu oteviete vypoustéci ventil () ota¢enim Sroubku proti

sméru hodinovych rucicek a zaroveri drzte membranu () na

brachiélni tepné. Pozomné poslouchejte, kdyz se manzeta zatne
vyfukovat. Jakmile uslySite slabé rytmické klepani nebo bouchani,

4. Chyby / Reseni problémii

Pokud dochazi pfi pouzivani pfistroje k chybam, zkontrolujte
pfistroj podle nasledujicich bodl a provedte pfislusna napravna

opatfeni:

Popis Mozna pficina a zplisob napravy
Pfenos zvuku je o Zkontrolujte usni olivky, zda nejsou
slaby, zkresleny znecCistény nebo poskozeny. Pokud
nebo je slySetvnéjsi |  nejsou, ujistéte se, Ze jsou spravné
Sum. nasazené.

Zkontrolujte, zda hadi¢ka neni zlomena
nebo zkroucena.

Zkontrolujte, zda neni poskozena
membrana stetoskopu.

Ujistéte se, Ze membrana stetoskopu je
v kontaktu s kiZi a je umisténa na
brachiélni tepné. Vycistéte nebo
vyménte vSechny poSkozené Easti, aby
se zamezilo nepfesnému méfeni.

Tlak v manzeté
stoupa, i kdyz se
tlakovacibalonek (3)
stlacuje.

Ujistéte se, Ze vypoustéci ventil je
uzavren.

Ujistéte se, Ze manzeta je spravné
pfipojena k tlakovacimu balénku a
manometru.

Zkontrolujte, zda z manZety, hadicky a/
nebo balénku neunika vzduch. V pfipadé
potreby vyménte poskozené ¢asti.

Nastavenim vypous-
téciho ventilu @)

Odpojte tlakovaci balének a zkontroluijte,
zda prdduch ventilu neni blokovan. Ventil

poznamenejte si zobrazenou hodnotu na manometru (7). Totoje | Nelze dosahnout | proCistéte a vyzkousejte znovu. Pokud
systolicka hodnota tlaku krve. rychlosti vypousténi | stale nefunguje, ventil vymérite, aby se

6. Dale rovnomémé vypouitajte vzduch z manzety. Jakmile presta- ~ |2-3 mmHg/s. pfedeslo nespravnému méfeni.
nete slySet zvuk tepu, poznamenejte si zobrazenou hodnotu na Rucicka manometru |e Ujistéte se, Ze vypoustéci ventil je zcela
manometru (7). Toto je diastolicka hodnota tlaku krve. v klidu neukazuje 0 otevieny pro kontrolu nulové polohy.

7. Zcela vypustte vzduch z manzety. + 3 mmHg. o Pokud je odchylka stéle vy3Si nez

8. Opakujte méfeni alespon dvakrat po sobé a ihned po méfeni si 3 mmHg, kontaktujte vaSeho prodejce
zapiSte naméfené hodnoty tlaku krve, datum a ¢as. kvdli prekalibrovani manometru.

9. Odstrarite z paze fonendoskop a manzetu. @ Pokud se domnivéte, ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si

prosim prectéte informace v oddile «1.».
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5. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

A Bezpecnost a ochrana

o Tento pfistroj Ize pouzivat pouze pro ucely popsané v této
prirucce. Vyrobce neodpovida za $kody zplsobené
nespravnym pouzitim.

o Tento pfistroj obsahuje citlivé komponenty a nutno s nim
nakladat opatrné. DodrZujte podminky pro skladovani a provoz
popsané v oddile «Technické specifikace»!

o Chrarite pfed:

- vodou a vihkosti

- extrémnimi teplotami

- nérazy a upu$ténim na zem

- znedisténim a prachem

- pfimym slune€nim svitem

- teplem a chladem

Manzety jsou citlivé a vyzaduji opatrné zachazeni.

ManZetu nafukujte pouze kdyz je nasazena.

Nikdy nenafukujte manzetu nad 300 mmHg.

Pred uskladnénim pfistroje manZetu zcela vypustte.

Pristroj nepouzivejte, pokud se domnivate, ze je poskozeny

nebo si vSimnete ¢ehokoliv neobvykiého.

Pristroj nikdy nerozebirejte.

o Peglivé si prectéte bezpecnostni pokyny v jednotlivych oddilech
této prirucky.

%) Dbejte na to, aby pfistroj nepouZivaly déti bez dohledu;

% nékteré Casti jsou tak malé, ze maze dojit k jejich spolknuti.

V pfipadé, Ze pfistroj je dodavan s kabelem ¢i hadici, hrozi
nebezpedi uskrceni.

Péce o pristroj

Pfistroj Cistéte pouze mékkym suchym hadfikem.

Cisténi manzety

Skvrny na manzeté opatrné odstranite vihkym hadfikem a
mydlovou vodou.

A Varovani: Neperte manzetu v pracce ¢i mycce nadobi!

Zkouska presnosti

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

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

6. Zaruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 2 let od data nakupu. Zaruka

je platna pouze po pedloZeni zaruéniho listu vypinéném

prodejcem (viz zadni strana) a potvrzenim data nakupu nebo

pokladniho dokladu.

e Zaruka se nevztahuje na manzety a sou¢asti podléhajici rych-
|ému opotfebeni.

e Zaruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pfistroje.

o Zaruka se nevztahuje na $kody vzniklé v disledku nespravné
manipulace, nehody nebo nedodrzeni provoznich pokynd.

Kontaktujte prosim mistni zakaznicky servis Microlife (viz.Gvod).

7. Technickeé specifikace

Hmotnost: 450 g
Rozméry: 175x 70 x 103 mm

Skladovaci podminky: -20 - +70 °C
max. relativni vihkost 85 %

Provozni podminky: 10-40°C
Rozsah méfeni: 0 - 300 mmHg
Rozliseni: 2 mmHg

Staticka presnost: + 3 mmHg pii okolni teploté 18 - 33 °C;
+ 6 mmHg pfi okolni teploté 34 - 46 °C
Rychlost vypousténi
vzduchu z manzety:
Unik vzduchu:
Chyba hystereze:
Dodévané
prislusenstvi:

2-3 mmHg/s

<+ 4 mmHg/min

vrozmezi 0 - 4 mmHg

ManZeta velikosti M (22 - 32 cm), tlakovaci
balének, vypoustéci ventil, stetoskop,
mékké pouzdro

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Tento pfistroj vyhovuje pozadavkim dle smérnice 93/42/EHS o
zdravotnickych pomdckach.

Prava na technické zmény vyhrazena.

Souvisejici normy:

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(@ Manometer

(@ Manzeta

(® Tlakovaci balonik

(@ Nastavitelny vypastaci ventil
(® Fonendoskop

(® Snimacia hlavica

@ Usné olivky

EE] Pred pouZitim zariadenia si pozorne precitajte navod.

Vazeny zakaznik,

tato aneroidna suprava na meranie tlaku je mechanické zariadenie
na meranie krvného tlaku na ramene a zabezpecuje precizne a
dosledné meranie.

Preitajte si prosim tento navod pozorne tak, aby ste porozumeli
véetkym funkciam a informaciam tykajdcich sa bezpeénosti.
Chceme, aby ste boli so svojim vyrobkom Microlife spokojni. Ak
mate akékolvek otazky alebo problémy, kontaktujte prosim svoje
zakaznicke stredisko Microlife. Va$ predajca alebo lekaren Vam
poskytnu adresu distribUtora Microlife vo Va$ej krajine. Pripadne
navstivte internetovu stranku www.microlife.sk, kde mozete najst
mnozstvo neocenitelnych informacii o vyrobku.

Zostante zdravi — Microlife AG!

Obsah
1. Dolezité skutocnosti o tlaku krvi a samomerani
+ Ako si mbzem vyhodnotit tlak krvi?
2. Prvé pouzitie pristroja
+ Vyber spravnej manzety
3. Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja
+ Néavod na spolahlivé meranie
+ Postup merania
4. Chyby / RieSenie problémov
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. Dolezité skutocnosti o tlaku krvi a samomerani

Krvny tlak je tlak krvi te€lcej v artériach vytvoreny pumpo-
vanim srdca. Vzdy sa meraju dve hodnoty: systolicka (horna)
hodnota a diastolicka (spodna) hodnota.

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 jedind hodnotu tlaku krvi.

Existuje vela pri¢in nadmerne zvySenych hodnét tlaku krvi.
V/as lekér Vam ich podrobnejsie vysvetli a v pripade potreby
VVam navrhne lieCbu. Okrem liekov je mozné znizit tlak krvi aj
relaxaénymi technikami, znizenim hmotnosti a cvienim.

Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit davkovanie
akychkolvek liekov, ktoré Vam predpisal lekar!

V zavislosti od fyzickej namahy a stavu sa tlak krvi pocas dia
meni. Z toho dovodu by ste si mali merat' tlak krvi za rovna-
kych kl'udovych podmienok a ked’ sa citite oddychnuti!
Pocas dria vykonajte minimalne dve merania, jedno rano a jedno
vecer.

Je celkom normélne, ak dve po sebe nasledujice merania
vykazuju podstatne odliSné hodnoty.

Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas lekar,
alebo ktoré Vam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate Viy

doma, st normalne, pretoZe predstavuju Uplne odli$né situacie.

Viac merani poskytuje ovela jasnejsi obraz ako iba jedno
meranie.

Medzi dvoma meraniami si doprajte mald prestavku, minimaine
15 sekdnd.

Ak ste tehotna, mali by ste si merat tlak krvi velmi dékladne,
pretoZe sa mdze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Ako si mézem vyhodnotit' tlak krvi?
Tabulka pre hodnoty tlaku krvi dospelych pri merani v domacom
prostedi v stlade s odpori¢aniami medzinarodnych organizécii

pre hypertenziu (ESH, AHA, JSH). Hodnoty v mmHg.

Systo- | Diasto-
Rozsah licky licky | Odporucanie
tlak krvi je prili§ nizky | ¥ 100 | ¥ 60 | Obratte sa na
svojho lekara
1. | tlak krvi je optimalny {100 -130|60 - 80 |Samokontrola
2. |tlak krvi je zvySeny  {130-135|80 -85 |Samokontrola
3. | tlak krvi je prili§ 135-160 (85 - 100 | Vyhladajte
vysoky lekarsku pomoc
4.|tlak krvi je nebez- 160 4 (100 4 |Okamzite vyhla-
pecne vysoky dajte lekarsku
pomoc!

Vysledky merania sa vyhodnocuju podla vy$3ej nameranej
hodnoty. Priklad: hodnota krvného tlaku 140/80 mmHg alebo
hodnota 130/90 mmHg oznacuje «prili§ vysoky tlak krvix.

2,

Prvé pouzitie pristroja

Vyber spravnej manzety

Pre vyber spravnej velkosti manzety je potrebné zmerat obvod v
strede hornej Casti ramena. Velkost 22 - 32 cm (8,75 - 12,5 palca)
je vhodna pre vaésinu ludi.

& Pouzivajte iba manZety Microlife!

»

Ak prilozena manzeta (2) nesedi, spojte sa so svojim servisnym
strediskom Microlife.

3. Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja

Navod na spofahlivé meranie
1. Tesne pred meranim nevykonavaijte Ziadnu ¢innost, nejedzte a

N

nefajcite.

. Pred meranim sa posadte najmenej na 5 mintt a oddychuijte.
. Vzdy merajte na tom istom ramene (zvyCajne favom).
. Z ramena odstrarite tesné obleCenie. Aby ste zamedzili Skrteniu

ciev, nemali by ste rukavy vyhfat - ak ich nechate spustené
dole, nebudi manZzete zavadzat.

. VZdy sa uistite, Ze pouzivate spravnu velkost manzety (ozna-

¢enie na manzete).
o Nasadte manzetu tesne, ale nie prili3.
o Uistite sa, Ze manzeta je umiestnena 2 cm nad laktovou

BP AG1-20
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o Znacka artérie («artery mark») na manzete (priblizne 3 cm
dihé farebné oznadenie) sa musi prilozit na tepnu, ktora sa
nachadza na vnutornej strane ramena.

o Rameno si podoprite tak, aby ruka bola uvolnena.

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

. Akékolvek nespravne nastavenie alebo poskodenie fonendo-

skopu sposobi skresleny alebo slaby prenos zvuku, ¢o zapri¢ini
nepresné meranie.

. Spravna rychlost vypustania vzduchu je nevyhnutna pre

presné meranie. Nacvikom a praxou docielite odpordcant
rychlost vypustania 2-3 mmHg za sekundu alebo 1-2 dieliky
stupnice manometra (1) pri kazdom Udere srdca.

Postup merania

1.

Umiestnite snimaciu hlavicu (&) pod manzetu (2) alebo 1-2 cm
pod jej spodny okraj. Uistite sa, ze hlavica je v kontakte s kozou
a je umiestnend na brachiainej tepne.

4. Chyby / RieSenie problémov

Ak dochadza pri pouzivani pristroja k chybam, skontrolujte pristroj
podla nasledovnych bodov a vykonaijte prislu$né napravné opat-

renia:

Popis

Mozna pri€ina a naprava

Prenos zvuku je
slaby, skresleny
alebo je pocut
vonkajsi Sum.

o Skontrolujte uSné olivky, ¢i nie su znecis-
tené alebo poSkodené. Ak nie, uistite sa,
Ze sU spravne nasadené.

o Skontrolujte, ¢i hadicka nie je ziomena
alebo skratena.

o Skontrolujte, ¢i nie je poSkodena snimacia
hlavica.

o Uistite sa, Ze snimacia hlavica je v kontakte
s koZou a je umiestnena na brachialnej
tepne. Vycistite alebo vymerite vSetky
poSkodené Casti, aby sa zamedzilo nepres-

2. Nasadte si usné olivky (7) a skontrolujte, ¢i je snimacia hlavica nému meraniu.
umiestnena spravne tak, ze Korotkovove zvuky pocut najhlas- " — < VT -
nejgie. Tlak v maqzete . U!st!te sa, ze vypt{staq ventlll je zat.vorleny.
3. Zavrite vypustaci ventil () na tlakovacom baléniku (3) nestupa, aj ’ked’ o Usiitesa, ze manzgta_;e spravne pripojena
otogenim skrutky v smere hodinovych ruciciek. Neutahujte satlakovaci |k tlakovaciemu baloniku a manometru.
pril& silno. balénik (3) stlaca. | Skqnt_roIUJte, i z'manzety, had[cky alalebo
4. Chytte tlakovaci balénik (3) volnou rukou (rukou, na ktorej si balénika neunv|ka VZgUCh' V,pvrlpaQe
nemeriate tlak) a nafuknite manzetu. Sledujte ru¢icku mano- potreby vymefite poSkodené Casfi.
metra (7) a natlakujte manzetu priblizne 40 mmHg nez je Nastavenim Odpojte tlakovaci balénik a skontroluijte, &i
o¢akavana systolicka hodnota (horny tlak). vypustacieho prieduch ventilu nie je blokovany. Ventil
o Natlakujte manZetu nad 200 mmHg, ak si nie ste isty ocaka- | ventilu(@)saneda | precistite a vyskusajte znova. Ak stale nefun-
vanou hodnotou tlaku. dosiahnut rych- | guje, ventil vymerite, aby sa predislo nesprav-
5. Pomaly otvorte vypustaci ventil (@) otadanim skrutky proti smeru | lost vypUstania 2- | nemu meraniu.
hodinovych rugiiek a zaroveri drzte snimaciu hlavicu (8) na 3 mmHgls.
brachialnej tepne. Pozorne poCuvaijte, ked sa manzeta zacne Rugitka mano- |e Uistite sa, Ze vypUstaci ventil je Upine otvo-
vyfukovat. Akonahle zaujete slabé rytmické klopkanie alebo metra v pokoji reny pre kontrolu nulovej polohy.
buchanie, zaznacte si zobrazenu hodnotu na manometri (7). neukazuje o Ak je odchylka stale viac ako 3 mmHg,
Toto je systolicka hodnota tlaku krvi. 0 £+ 3 mmHg. kontaktujte vasho predajcu kvoli prekalib-
6. Dalej rovnomerne vypUstajte vzduch z manzety. Akonahle rovaniu manometra.
prestanete poéut zvuk tepu, zaznadte si zobrazenu hodnotu na . PR P PRI
manometri @ Toto je diastoljcké hodnota tlaku krvi. & grko::r:]n z%llzzaﬁz ?:f;/i/rilaggiléyvn:;;/gi(tzifge{.g.recnajte S
7. Uplne vypustite vzduch z manZety.
8. Zopakujte merania aspon dvakrat po sebe a ihned po merani si
zapiste namerané hodnoty tlaku krvi, datum a ¢as.
9. Odstrante z ramena fonendoskop a manzetu.
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5. Bezpecénost, ochrana, skiska presnosti a likvidacia
pouzitého zariadenia

A Bezpeénost' a ochrana

o Tento pristroj sa mdZe pouZivat iba na Ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nemdze niest zodpovednost za poSkodenie
spbsobené nespravnym pouZitim.

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

e Pristroj chrarite pred:

- vodou a vihkostou

- extrémnymi teplotami

- narazom a padom

- znedistenim a prachom

- priamym slnenym svetiom

- teplom a chladom

ManZety su citlivé na pouZitie.

Manzety nafukuijte iba vtedy, ked su nasadené na ramene.

Nikdy manzetu nenafukujte nad 300 mmHg.

Pred uskladnenim pristroja manZetu uplne vypustite.

NepouZivajte pristroj, ak si myslite, Ze je poSkodeny, alebo ak

spozorujete nie¢o nezvycajné.

Nikdy pristroj nerozoberajte.

o Preditajte si dodatoné bezpecnostné pokyny v samostatnych
kapitolach tohto navodu.
db Zaistite, aby deti nepouZivali tento pristroj bez dozoru;

niektoré Casti su priliS malé a deti by ich mohli prehltnut.

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

Starostlivost’ o pristroj
Pristroj Gistite iba méakkou suchou handri¢kou.

Cistenie manzety

Skvrny z manZety odstrariujte kiiskom tkaniny namocenej do

mydlovej vody.

A Upozornenie: ManZetu neperte v pracke alebo umyvacke
riadu!

Skuska presnosti

Odporti¢ame nechat si tento pristroj preskiat 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 zariadenia
Batérie a elektronické pristroje sa musia likvidovat v stlade
s miestne platnymi predpismi, nie s domacim odpadom.

6. Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 2 rokov, ktora plynie od
datumu jeho kapy. Zaruka plati iba po predlozeni zaruéného listu
vyplneného predajcom (pozrite zadny obal navodu), ktory potvr-
dzuje datum zakupenia alebo na zaklade dokladu o nadobudnuti
(pokIadnlcneho bloku).
o ManZety a siciastky, podliehajice rychlemu opotrebovaniu nie
st stigastou predizenej zaruky.

* Neodborné rozobratie pristroja alebo vymena suciastok v
pristroji rusi platnost zaruky.

e Zaruka sa nevztahuje na poskodenie spdsobené nespravnou
manipulaciou, nehodami alebo nestladom s prevadzkovymi
pokynmi.

Kontaktujte prosim svoje servisné stredisko Microlife (pozri avod).

7. Technické udaje

Hmotnost’ 450 g

Rozmery: 175x 70 x 103 mm

Skladovacie -20-+70 °C

podmienky: maximalna relativna vihkost 85 %
Prevadzkové

podmienky: 10-40°C

Rozsah merania: 0 - 300 mmHg

RozliSenie: 2 mmHg

Staticka presnost>  + 3 mmHg v rozpati 18 - 33 °C;
+ 6 mmHg v rozpéti 34 - 46 °C
Rychlost vypustania
vzduchu z manzety:
Unik vzduchu:
Chyba hysterézy:
Dodavané
prislusenstvo:

2-3 mmHg/s

<+ 4 mmHg/min

v rozpéti 0 - 4 mmHg

Manzeta velkosti M (22 - 32 cm), tlakovaci
balénik, vypustaci ventil, fonendoskop,
mékké puzdro

Odkaz na normy: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Toto zariadenie spifia poziadavky Smernice 93/42 EHS o zdravot-

nickych poméckach.
Zmena technickej Specifikacie vyhradena.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® Manometre

@ Kaf

(® Pompa Bilyas!

@ Ayarlanabilir Bogaltma Valfi
(® Stetoskop

(® Dinleme Pargasi

@ Kulaklik

EE] Aygiti kullanmadan énce, talimatlari dikkatle okuyun.

Sayin Misterimiz,

Bu aneroid tansiyon kiti, list koldan hassas ve tutarli 6Iglim yapma-
nizi saglayan mekanik kan basinci dlglim aletidir.

Tim islevleri ve giivenlik bilgisini anlayabilmeniz igin, llitfen, bu
talimatlari dikkatle okuyun. Dilegimiz, Microlife Uriinliniizden
memnun kalmanizdir. Sorulariniz veya sorunlariniz litfen, yerel
Microlife-Msteri Servisi ile gortistin. Ulkenizdeki Microlife bayi-
sinin adresini saticinizdan ya da eczanenizden 6grenebilirsiniz.
ikini bir yol olarak, iiriinlerimiz hakkinda genis bilgi edinebilece-
§iniz www.microlife.com internet adresini de ziyaret edebilirsiniz.
Saglikla kalin — Microlife AG!

igindekiler
1. Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim Hakkinda
Onemli Gergekler
+ Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?
2. Aygitin ik Kez Kullanimi
+ Dogru kaf secimi
3. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi
+ Gvenilir bir élgiim yapilmasi igin kontrol listesi
+ Olgme iglemi
4. Ariza/ Sorun giderme
5. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma
+ Glvenlik ve koruma
+ Aygitin bakimi
+ Kafin temizlenmesi
+ Dogruluk testi
+ Elden gikarma
6. Garanti Kapsami
7. Teknik Ozellikler
Garanti Belgesi (bkz Arka Kapak)
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1. Tansiyon Qlgiimii ve Kendi Kendine Qlgiim Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Hakkinda Onemli Gergekler Uluslararasi standartlara (ESH, AHA, JSH) gére yetiskinlerin ev
« Tansiyon ile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan ~ {@nsiyon degerlerinin siniflandirma tablosu. Veriler, mmHg
akan kanin basinc ifade edilmektedir. Her zaman ki degerolan ~ cinsindendir.
bilyiik tansiyon (Ust) degeri ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin Biyik |Kigik |,
Blctimleri yapilir. Diizey Tansiyon | Tansiyon | Oneri
o Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, saghginiza zarar verebilir tansiyon gok diistik| ¥ 100 | ¥ 60 | Doktorunuza daniginiz
ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir! 1. [tansiyon en iyi 100-130 |60-80 |Kendiniz kontrol ediniz
o Qlgiim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi aralikta
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadiginiz bir durum séz 2. |tansiyon yikseldi [130-135|80-85 | Kendiniz kontrol ediniz
konusu oldugunda doktorunuza danisin. Kesinlikle tek bir 3. | tansiyon ¢ok 135-160 |85-100 | Tibbi kontrolden
tansiyon 6l¢iim sonucuna giivenmeyin. yuksek geginiz
o Normalin tizerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden kaynak- (4. |tansiyon tehlikeli (160 4 {100 4  |Acilen tibbi kontrolden
lanan birgok durum s6z konusudur. Doktorunuz, bunlari ayrin- bigimde yiksek geginiz!
tilariyla agiklayacak ve gerekli gériirse tedavi edilmelerini Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiksek olan degerdir. Ornegin:
dnerecektir. llag tedavisinin yani sira gevseme teknikleri, kilo Kan basinci 140/80 mmHg degeri veya degeri 130/90 mmHg,
verme ve egzersiz ile de tansiyonunuzu distrebilirsiniz. «tansiyon oldukga yiiksek» gosterir.
o Higbir kosulda, doktorunuzun belirlemis oldugu ilag :
dozunu degistirmemeniz gerekir! 2. Aygttin lik Kez Kullanimi
o Bedensel efor ve kondisyona bagli olarak, tansiyonda giinden Dogru kaf segimi
giine genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle, élgiimlerinizi  Dogru kaf boyutunu segmek iin kol gevresi tist kolun tam ortasindan
her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi rahat hissettigi- olgtilmelidir. 22 - 32 cm genellikle codu insan igin dogru boyuttur.
nizde yapmalisiniz! Biri sabah digeri aksam olmak (izere giinde &= Sadece Microlife kaf kullanin!
en az iki kez 6lgiim yapin. » Uriinle birlikte verilen kaf (2) uymazsa, yerel Microlife Servisi ile
o Kisa araliklarla yapilan iki 6lglim sonrasinda, oldukga farklh gorlsin.

sonuglar alinmasi son derece normaldir. . —_— .
o Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan veya evde yapilan 3. Aygtti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi

Glglimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen  Giivenilir bir dlgiim yapilmasi igin kontrol listesi

farkli oldudu igin, oldukga normaldir. 1. Olgiimden hemen 6nce, hareket etmekten kacinin; herhangi bir
o Birkag dlgiim yapilmasi, tek bir 6Iglime nazaran gok daha net $ey yemeyin ve sigara igmeyin.
bir fotograf ortaya koyar. 2. Olglimden 6nce en az 5 dakika oturun ve gevseyin.
o ki lclim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin. 3. Her zaman ayni koldan 6lglim yapin (normalde sol kol).
o Gebe iseniz, bu durum gebeliginiz stiresince esasli degisiklikiere 4. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri ¢ikarin. Basing olugtur-
yol agabileceginden, tansiyonunuzu oldukga yakindan izlemeniz mamasi igin, gémlek kollarini kivirmayin - diiz birakildiklarinda
gerekmektedir! kaf islevini engellemezler.

5. Her zaman dogru 6Iglideki kafin (él¢u kafin (izerindedir) kulla-
nildigindan emin olun.
o Kaf, Ust kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, ok siki
olmasin.
o Kafin i¢ dirseginizin 2 cm yukarisina yerlestirildiginden emin
olun.
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o Kafin Uzerine konumlanmis olan atardamar igareti
(yaklasik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin (izerinde olmalidir.

o Rahatca 6lglim yapiimasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Kafin kalbinizle ayni ylikseklikte olmasini sadlayin.

6. Herhangi bir hatali kullanim veya stetoskop hasari, bozuk veya
yetersiz ses iletimine neden olarak yanlis sonug almaniza
sebep olur.

7. Dogru 6lglim sonucu igin uygun hava bosaltma hizi sarttir.
Pratik yapma suretiyle saniyede 2-3 mm/Hg'lik basing diigtirecek
veya her kalp atisinda basing gdstergesini (1) 1-2 basamak asag
hareket ettirecek hizda hava bosaltmaya cgalisiniz.

Olgme iglemi

1. Dinleme pargasini (6) kafin (2) altina veya 1-2 cm asagdisina
yerlestiriniz. Dinleme pargasinin deri ile temas ettiginden ve
kolun ig tarafindan gegen arterin tam (izerinde oldugundan
emin olunuz.

2. Kulakliklari (7) kulaginiza takarak kontrol ediniz, eger dinleme
parcasini dogru yerlestirdiyseniz Korotkoff'un sesi yiksek gele-
cektir.

3. Pompanin (3) iizerinde bulunan valfi (4) saat yontinde gevirerek
kapatiniz. Cok fazla sikmayiniz.

4. Pompay (3) bos olan elinize aliniz (8lgiim igin kullanmadiginiz)
ve pompay! sikiniz. Manometre gosterge ignesini (1) takip
ediniz ve normal sistolik basincin yaklasik 40 mmHg izerinde
bir deger gosterene kadar elinizdeki pompayi ayni hizda sikiniz
(En yiiksek deger).

o Eger bu degerden emin degilseniz basingéiceri 200 mmHg
gbsterene dek pompalayiniz.

5. Stetoskop dinleme parcasi (&) halen arterin iizerinde iken valfi @)
saat yoniiniin tersine cevirerek yavasca aginiz. Hava bosalmaya
bagsladiginda dikkatlice dinleyiniz. Hafif ritmik vurus sesleri duya-
maya basladi§inizda manometrede (1) gérdiginiiz degeri not
ediniz. Bu sistolik tansiyon degeri dl¢iimiidiir.

6. Basincin ayni hizla dismeye devam etmesini saglayiniz. Hafif
ritmik vurus sesleri kesildiginde manometrede (1) gordiiguniz
degeri not ediniz. Bu diyastolik tansiyon degeri 6l¢limiidiir.

7. Kaftaki havayl tamamen bosaltiniz.

8. Olgiimleri en az iki kere tekrarlayin ve 6lgimin hemen
ardindan, él¢iim degerlerinizi hangi glin ve saatte yaptiginizi
kaydetmeyi unutmayiniz.

9. Kafi ve stetoskobu gikariniz.

4. Anza/ Sorun giderme

Eger aleti kullanirken problemler olursa, agagidaki uyarilara dikkat
edilmeli ve gerekli ise 6nlemler alinmalidir:

Agiklama

Olasi nedeni ve ¢oziimii

Ses iletimi zay/f, bozuk
ya da dis gurdltler var.

Kulakliklarin tikanmis ya da kirik olup
olmadiklarini kontrol edin. Eger boyle
bir durum yoksa takildiklari zaman
uygun olduklarindan emin olunuz.
Plastik hortumun catlak ya da biikilmis
olup olmadigini kontrol ediniz.
Dinleme pargasinin gan veya diyafra-
minda bir catlak olup olmadigini
kontrol ediniz.

Dinleme pargasinin tenle temas edip
etmedigini ve arterinden tizerinde olup
olmadigini kontrol ediniz. Yanlis
6lgiime yol agacak herhangi bozuk
kisimlari temizleyiniz ya da degistiriniz.

Pompa (3) ¢alistigi
halde basing artmiyor
ise.

Valfin kapalr oldugundan emin olun.
Kafin pompa ve manometreye dogru
olarak baglandigindan emin olun.
Kafin, pompanin ya da plastik hortumun
kacak yapip yapmadigindan emin olun.
Eger var ise, bozuk bdlimleri yenileyin.

Hava bosaltma orani
hava bosaltma valfi @)
ile 2-3 mmHg/saniyeye
ayarlanamiyor.

Valfin hava yolunda herhangi bir blokaj
olup olmadi§ini anlamak igin valfi
pompadan ayirin. Blokaji temizleyin ve
tekrar deneyin. Eger bu ise yaramaz ise,
yanlis 6lgiimi engellemek igin yenisi ile
degistirin.

Olglim yapilmadig
durumlarda gbsterge
ibresi 0 + 3 mmHg'de
degil.

Sifir noktasi kontrolii iin valfin agik
oldugundan emin olun.

Hala 3 mmHg'dan fazla deviyasyon var
ise, aleti saglayan kisiyle baglantiya
gegip manometreyi yeniden ayarlatiniz.

& Sonuglarin anormal oldugunu diistiniiyorsaniz, liitfen,
«Bolim 1.» deki bilgileri dikkatli bigimde okuyun.

44

microlife




5. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma
A Giivenlik ve koruma

o Bu (irlin, sadece bu broglirde agiklanan amaglar gercevesinde
kullanilabilir. imalatgi, yanlig uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan igin sorumlu tutulamaz.

o Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bicimde kullaniima-
lidir. «Teknik Ozellikler» béliminde agiklanan saklama ve
calistirma kosullarini g6z éntinde bulundurun!

o Asagidaki durumlara maruz kalmasina engel olun:

- suvenem

- asin sicakliklar

- darbe ve dusuriime

- kirve toz

- dogrudan gines 1s1g1

- sicak ve soguk

Kaf, hassastir ve dikkatli bicimde kullaniimalidir.

Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

Hig bir zaman 300 mmHg’'dan fazla sisirmeyiniz.

Kafi kaldirmadan énce her zaman havasini tamamen indiriniz.

Hasar gérdigiinu distiniyorsaniz ya da herhangi bir anormal

durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

Aygiti kesinlikle agmayin.

Brostirtin ilgili bolimlerindeki diger gtivenlik talimatlarini da

okuyun.

V) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde tirint kullanmalarina izin

@ vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kuiguktur.

Aygitin kablo veya borularinin olmasi nedeni ile yaratabile-
cegi bogulma riskinin farkinda olun.

Aygitin bakimi
Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Kafin temizlenmesi

Kaf (izerindeki noktalari sabunlu su ile nemlendirilmis bezle dikkatli

bir sekilde gideriniz.

A UYARI: Kafi gamasir veya bulasik makinesinde yikama-
yiniz!

Dogruluk testi

Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
distrilmesi) durumunda, Griiniin dogru calisip calismadi§inin
test edilmesini 6neririz. Test iglemini ayarlamak igin, liitfen, yerel
Microlife-Servisi ile gorlistin (bkz 6n s6z).

Elden ¢ikarma
Piller ve elektronik Uriinler, cdpe atilmamali; ancak, yirlr-
IUkteki yonetmeliklere uygun olarak elden cikariimalidir.

6. Garanti Kapsami

Bu aygtt, satin alindigi tarihten itibaren 2 yil garanti kapsamindadir.

Garanti, sadece saticiniz (arkaya bakiniz) tarafindan doldurulan ve

satin alma ya da fatura tarihini teyit eden garanti belgesinin mevcu-

diyeti ile gegerlilik kazanr.

o Kafin ve pargalarin kullanimdan dolay! yipranmas| garanti
kapsami digindadir.

e Aygitin agiimasi ya da Uzerinde degisiklik yapiimasi, garantiyi
gegcersiz kilar.

o Garanti, yanlis kullanimdan, kazalardan ve galistirma talimatlarina
uygun davraniimamaktan kaynaklanan zarar ziyani kapsamaz.

Ltfen, yerel Microlife-Servisi ile gértistin (bkz 6n s6z).

7. Teknik Ozellikler

Agirhk: 450 g
Boyutlar: 175x70 x 103 mm
Saklama kosullan: ~ -20-+70 °C
%85 maksimum bagdil nem
Calisma kosullar: 10-40°C
Olgiim arahigr: 0 - 300 mmHg aras!
Coziiniirliik: 2 mmHg
Statik dogruluk: + 3 mmHg araliginda basing, 18 - 33 °C;

+ 6 mmHg araliginda basing, 34 - 46 °C
Basing azaltma orani: 2-3 mmHg/sn.
Hava kagirma: < + 4 mmHg/dakika
Yavaglama hatasi: 0 -4 mmHg arasinda
Aksesuarlar: M-kaf (22-32 cm), pompa, valf,
stetoskop, yumusak ganta
iIgiIi standartlar: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleri ile
uyumludur.
Teknik ozelliklerin degistirilmesi hakki saklidir.
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