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Microlife BP A100

(¥ ON/OFF Button Dear Customer,

@ Display Your new Microlife blood pressure monitor is a reliable medical
® Slot-in Card instrument for taking measurements on the upper arm. It is simple

@ Cuff Socket

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

(@ Cuff Connector

@8 M-Button (Memory)
Display

Systolic Value

@D Diastolic Value

A2 Pulse

@3 Heart Arrhythmia Indicator
@3 Pulse Rate

@D Battery Display
Stored Value

@ Memory Number

to use, accurate and comes highly recommended for blood pres-
sure monitoring in your home. This instrument was developed in
collaboration with physicians and clinical tests prove its measure-
ment accuracy to be very high.*

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

Stay healthy — Microlife AG!
* This instrument uses the same measuring technology as the

award winning «BP 3BT0-A» model tested according to the British
Hypertension Saciety (BHS) protocol.

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

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

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

¢ Permanently high blood pressure values can damage

your health and must be treated by your doctor!

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

microlife



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

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

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

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

close fitting in the centre of the upper arm). M is the correct size
for most people.

Cuff size for circumference of upper arm
S 17 -22 cm (6.75 - 8.75 inches)
M 22 -32¢cm (8.75-12.5 inches)
L 32-42cm (12,5 - 16.5 inches)

&= Use only Microlife cuffs!
» Contact Microlife Service, if the enclosed cuff (8) does not fit.

. bloodpressure 180 4

Urgently seek

dangerously medical advice!
high

The higher value is the one that determines the evaluation.

Example: a readout value between 150/85 or 120/98 mmHg indi-

cates «blood pressure too high».

The slot-in card (3) on the front of the instrument shows ranges

1-6 in the Table.

2. Using the Instrument for the First Time

Activate the fitted batteries
Pull out the protective strip projecting from the battery compart-

ment (7).

Select the correct cuff
Microlife offers 3 different cuff sizes: S, M and L. Select the cuff
size to match the circumference of your upper arm (measured by

Range Systolic | Diastolic | Recommendation : : .
bloodoressure |+ 100 ¥ 60 Consult vour doctor » Connect the cuff to the instrument by inserting the cuff
100 IO\F/Jv Y connector (9) into the cuff socket (@) as far as it will go.
1. | bloodpressure {100 - 120 |60 - 80 Self-check 3. Taking a Blood Pressure Measurement using this
optimum Instrument
2 2I00r[rjr?ap|1ressure 120-130 \80-85 ) Self-check Checklist for taking a reliable measurement
3. [blood pressure | 130 - 140 |85 - 90 B 1. Avoid activity, eating or smoking immediately before the
slightty high o S O "
- - . Sit down for at least 5 minutes before the measurement -
4. E(I)zo;]iigrr]essure 140 -160 |90 - 100 | Seek medical advice o
3. Al th Ily left).
5. |bloodpressure {160 - 180 |100 - 110 | Seek medical advice ways measur'e (,m  same arm (normally left) )
far too high 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 the cuff is positioned correctly, as shown in
the pictures appearing at the beginning of this booklet.

o Fit the cuff closely, but not too tight.

o Make sure that the cuff is 3 ¢cm (1 inch) above your elbow
with the tube on the inside of your arm.

o Support your arm so it is relaxed.

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

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

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

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

BP A100
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9. During the measurement, the heart symbol G4 flashes in the
display and a beep sounds every time a heartbeat is
detected.

10. The result, comprising the systolic @9 and the diastolic G1)
blood pressure and the pulse G2 is displayed and longer beep
is heard. Note also the explanations on further displays in
this booklet.

11. When the measurement has finished, remove the cuff and
pack it into the instrument as shown in Fig. Il.

12. Enter the result in the enclosed blood pressure pass and
switch off the instrument. (The monitor does switch off auto-
matically after approx. 1 min.).

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

4. Appearance of the Heart Arrhythmia Indicator for
early Detection

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

Information for the doctor on frequent appearance of the
Arrhythmia indicator

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

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

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

5. Data Memory

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

Viewing the stored values

Press the M-button @8 briefly, when the instrument is switched
off. The display first shows the last stored result.

Pressing the M-button again displays the previous value. Pressing
the M-button repeatedly enables you to toggle between one
stored value and another.

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

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

6. Replacing the Slot-in Card

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

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

1. Battery Indicator and Battery change

Batteries almost flat

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

Batteries flat — replacement

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

soon as the instrument is switched on (flat battery displayed). You

cannot take any further measurements and must replace the

batteries.

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

microlife



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

Which batteries and which procedure?
&= Please use 4 new, long-life 1.5V, size AA batteries.
&= Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this instrument using rechargeable batteries.

&= Please use only type «NiMH» reusable batteries!

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

&= Always remove the rechargeable batteries, if you do not
intend to use the instrument for a week or more!

&= The batteries can NOT be charged in the blood pressure
monitor! Recharge these batteries in an external charger
and observe the information regarding charging, care and
durability!

8. Using a Mains Adapter

9. Error Messages

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

Error | Description | Potential cause and remedy

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

During the measurement, error signals
were detected by the cuff, caused for
instance by movement or muscle
tension. Repeat the measurement,
keeping your arm still.

«ERR 2» | Error signal

«ERR 3» | No pressure
in the cuff

An adequate pressure cannot be gener-
ated in the cuff. A leak may have
occurred. Check that the cuff is correctly
connected and is not too loose. Replace
the batteries if necessary. Repeat the
measurement.

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

You can operate this instrument using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600mA).

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

& Ensure that neither mains adapter nor cable are not
damaged.

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

blood pressure monitor.

2. Plug the adapter plug into the wall socket.

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

result and no result can therefore be displayed.
Read through the checklist for
performing reliable measurements and
then repeat the measurement.”
«HI» Pulse or cuff | The pressure in the cuff is too high (over
pressure too | 300 mmHg) OR the pulse is too high (over
high 200 beats per minute). Relax for 5

minutes and repeat the measurement.®

«LO»  |Pulse too The pulse is too low (less than 40 beats

low per minute). Repeat the measurement.*

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

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

BP A100
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10. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal

A Safety and protection

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

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

e Protect it from:

— water and moisture

— extreme temperatures
— impact and dropping

— contamination and dust
— direct sunlight

— heat and cold

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

e Only pump up the cuff when fitted.

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

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

e Never open the instrument.

e |f the instrument is not going to be used for a prolonged period
the batteries should be removed.

o Read the further safety instructions in the individual sections of
this booklet.

7@) Ensure that children do not use the instrument unsuper-
Q vised; some parts are small enough to be swallowed.
Instrument care

Clean the instrument only with a soft, dry cloth.

Cleaning the cuff

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

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

Accuracy test

We recommend this instrument is tested for accuracy every

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

Disposal
Batteries and electronic instruments must be disposed of in

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

11. Guarantee

This instrument is covered by a 5 year guarantee from the date

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

guarantee card completed by the dealer (see back) confirming date

of purchase or the till receipt.

o Batteries, cuff and wearing parts are not included.

o (Qpening or altering the instrument invalidates the guarantee.

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

Please contact Microlife-Service (see foreword).

microlife



12. Technical Specifications

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

Storage temperature:

Weight:
Dimensions:
Measuring procedure:

Measurement range:

Cuff pressure display
range:

Resolution:

Static accuracy:
Pulse accuracy:
Voltage source:

Reference to
standards:

-20-+50°C/-4-+122 °F

15 - 90 % relative maximum humidity
610 g (including batteries)

160 x 125 x 98 mm

oscillometric, corresponding to Korot-
koff method: Phase | systolic, Phase V
diastolic

30 - 280 mmHg — blood pressure

40 - 200 beats per minute — pulse

0- 299 mmHg

1 mmHg

pressure within + 3 mmHg

+5 % of the readout value

e 4x 1.5V Batteries; size AA

o Mains adapter DC 6V, 600 mA
(optional)

EU Directives 93/42/EEC

NIBP requirements: EN 1060-1 /-3 /-4,

ANSI / AAMI SP10

Technical alterations reserved!

BP A100



Microlife BP A100

(@ Interrupteur marche/arrét

@ Ecran

® Carte

@ Prise pour brassard

(® Prise pour adaptateur secteur
® Logement du brassard

@ Logement des piles

Brassard

(® Connecteur brassard

@9 Bouton M (mémoire)

Ecran

Tension systolique
@D Tension diastolique
@2 Pouls

@3 Indicateur d'arythmie cardiaque

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

Valeur enregistrée
@2 Numéro de mise en mémoire

Cher client,

Votre nouveau tensiometre Microlife est un instrument médical

fiable congu pour prendre la tension sur le haut du bras. Il est facile
d'emploi, précis et vivement recommandé pour surveiller la tension
chez soi. Cet instrument a été développé en collaboration avec des
médecins. Les tests cliniques dont il a fait I'objet ont montré que les
résultats affichés sont caractérisés par une trés grande précision.™

Veuillez lire ces instructions attentivement pour comprendre
toutes les fonctions et informations sur la sécurité. Nous souhai-
tons que cet instrument Microlife vous apporte la plus grande
satisfaction possible. Si vous avez des questions, des problemes
ou désirez commander des pieces détachées, veuillez contacter le
Service Clients Microlife. Le revendeur ou la pharmarcie chez qui
vous avez acheté cet instrument sont en mesure de vous fournir
I'adresse de la représentation Microlife dans votre pays. Vous
pouvez aussi visiter notre site Internet a I'adresse www.micro-
life.com, ol vous trouverez de nombreuses et précieuses informa-
tions sur nos produits.

Restez en bonne santé avec Microlife AG!
* Cet instrument applique la méme technologie de mesure que le

modéle primé «BP 3BTO-A» testé conformément aux standards de
la Société Britannique de I'Hypertension (BHS).

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

microlife



Sommaire

1.

Informations importantes sur la tension et I'automesure
o Comment puis-je évaluer ma tension?

1

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

La tension est la pression du sang qui circule dans les artéres

2 Preml_ere_ mise en ser_vu;e'de Iinstrument sous |'effet du pompage du coeur. Deux valeurs, la tension
* Activation des piles insérées systolique (valeur la plus haute) et la tension diastolique
e Sélection du brassard correct (valeur la plus basse), sont toujours mesurées.
3. Prise de tension avec cet instrument * L'instrument indique aussi le pouls (nombre de battements du
4. Apparition de I'indicateur d'arythmie cardiaque pour coeur par minute).
une détection précoce * Une tension élevée en permanence peut nuire a votre
5. Mémoire santé et nécessite un traitement. Veuillez consulter votre
o Visualisation des valeurs enregistrées médecin!
» Mémoire saturée o Signalez toujours la tension relevée a votre médecin et faites-
o Suppression de toutes les valeurs lui part de toute observation inhabituelle ou de vos doutes. Ne
6. Remplacement de la carte vous hasez jamais sur une seule prise de tension.
7. Indicateur d'état de charge des piles et de remplace- e Notez les valeurs de tension mesurées dans |'agenda joint.
ment Votre médecin disposera alors d'une vue d'ensemble.
o Piles presque déchargées e De nombreux facteurs peuvent provoguer une tension trop
o Piles déchargées — remplacement élevée. \otre médecin pourra vous fournir des explications
o Types de pile et procédure plus détaillées a ce sujet et vous prescrire un traitement appro-
« Utilisation de piles rechargeables prie. Outre les médicaments, il peut étre utile de recourir a des
8. Utilisation d'un adaptateur secteur techniques qe r'elaxatlon,'de perdre du poids et de pratiquer du
\ sport pour réduire la tension.
9. Messages d'erreurs . . o
10. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de * Ne modifiez SOUS aucun pretexte par vous-meme les
I'équipellnent ' dosages prescrits par votre médecin!
o Sécurité et protection * Latension varie forte‘n,]ent au cours de la journée selon les
. - efforts physiques et I'état. Vous devriez de ce fait toujours
e Entretien de l'instrument o o
effectuer les mesures dans les mémes conditions, au
° Nettoyage,dlu brassard calme, quand vous vous sentez détendu! Prenez au moins
o Testde precision deux mesures par jour, une le matin, I'autre le soir.
o Elimination de I'équipement e |l est courant que deux mesures effectuées I'une 4 la suite de
11. Garantie I'autre fournissent des résultats tres différents.
12. Caractéristiques techniques e |In'est pas non plus inhabituel de constater des écarts entre
Carte de garantie (voir verso) les mesures prises par le médecin ou a la pharmacie et celles
que vous effectuez a la maison puisque les environnements
sont tres différents.
e |'exécution de plusieurs mesures fournit une image bien plus
claire qu'une seule mesure.
¢ Observez une pause d'au moins 15 secondes entre deux
mesures.
BP A100 E] R



en tendant le brassard autour du haut du bras dans la partie
centrale). M est |a taille adaptée a la plupart des personnes.

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

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

o L'affichage du pouls ne permet pas de contrdler la
fréequence des stimulateurs cardiaques!

pour la circonférence du haut du bras
17 -22 cm (6,75 - 8,75 pouces)
M 22 -32cm (8,75 - 12,5 pouces)
L 32-42c¢m(12,5- 16,5 pouces)

&= Utilisez exclusivement des brassards Microlife!

Comment puis-je évaluer ma tension?

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

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

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

Systo- | Diasto- . 3. Prise de tension avec cet instrument
Plage lique lique Recommandation
Tension trop basse | ¥ 100 ¥ 60 Consultation médi- Liste de contrdle pour une mesure fiable
cale 1. Evitez d'effectuer des efforts physiques, de manger ou de
1. [Tension optimale {100-120 |60-80 |Controle personnel fumer directement avant la prise de tension.
2. | Tension normale  |120-130 |80-85 | Contrdle personnel 2. Asseyez-vous au moins 5 minutes au calme avant d'effectuer
3. | Tension légere- 130-140 (85-90 |Consultation médi- une mesure.
ment élevee cale 3. Prenez toujours la tension sur le méme bras (normalement a
4. | Tension trop haute {140 -160 (90 - 100 |Consultation médi- gauche).
cale 4. Enlevez les vétements serrés du haut du bras. Pour éviter une
5. [ Tension nettement |160 - 180 |100 - 110 | Consultation médi- constriction, n'enroulez pas les manches en les remontant - elles
trop haute cale n'interférent pas avec le brassard quand elles restent a plat.
. Tension dangereu- Consultation m?di- 5. Assurez-vous toujours d'un positionnement correct du brassard,
sement haute cale immediate! conformément aux illustrations placées au début de ce manuel.
La valeur la plus haute est déterminante pour I'évaluation. o Ajustez bien le brassard autour du bras en évitant de trop
Exemple: une lecture entre 150/85 et 120/98 mmHg indique une le serrer.
«tension trop haute». o Veillez & ce que le brassard se trouve 3 cm (1 pouce) au-
La carte (3) sur la face avant de I'instrument montre les plages dessus du coude, le flexible étant situé sur la face inté-
1-6 de la table. rieure du bras.
2. Premiére mise en service de I'instrument o Placez votre bras sur un support pour qu il ne soit pas tendu.
o Prenez soin de placer le brassard a hauteur du coeur.
Activation des piles insérées 6. Pressez I'interrupteur marche/arrét () pour démarrer la mesure.
Retirez la bande protectrice du logement des piles (7). 7. Le brassard commence a se gonfler. Essayez d'étre détendu.

Sélection du brassard correct

Microlife propose 3 tailles de brassard: S, M et L. Sélectionnez la

taille qui correspond a la circonférence du haut du bras (mesurée

Ne bougez pas et ne faites pas travailler les muscles de votre
bras avant |'affichage du résultat. Respirez normalement et
évitez de parler.

10
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8. Une fois que le brassard a atteint la pression correcte, le
gonflage s'arréte et la pression diminue progressivement. Si
la bonne pression n'est pas atteinte, I'instrument pompera
plus d'air dans le brassard.

9. Pendant la mesure, le symbole du coeur G4 clignote sur
I'écran et un bip retentit chaque fois qu'un battement
cardiaque est détecté.

10 Le résultat, formé de la tension systolique G0, de la tension
diastolique @1) et du pouls, G2 s'affiche et un bip long retentit.
Reportez-vous aussi aux explications données sur d'autres
affichages dans ce manuel.

11. Une fois la mesure terminée, retirez le brassard et rangez-le
dans I'instrument conformément a la fig. Il.

12 Notez le résultat dans I'agenda joint et mettez I'instrument
hors tension. (Le tensiomeétre se met hors tension tout seul au
bout de 1 min environ).

& \Vous pouvez arréter la mesure a tout moment en pressant
I'interrupteur marche/arrét (par ex. si vous n'étes pas a
I'aise ou sentez une pression désagréable).

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

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

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

Cet instrument est un tensiométre oscillométrique qui analyse aussi
le pouls pendant la mesure.ll a été soumis a des tests cliniques.

Le symbole de I'arythmie s'affiche apres la mesure si un pouls irrégu-
lier a été détecté pendant le relevé.Si le symbole apparait plus
souvent (par ex. plusieurs fois par semaine en cas de prise de tension
quotidienne), nous vous recommandons de consulter votre médecin.
Cet instrument ne remplace pas un examen cardiologique, mais il
contribue au dépistage précoce d'irrégularités de la fréquence
cardiaque.

5. Mémoire

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

Visualisation des valeurs enregistrées

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

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

Mémoire saturée

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

Suppression de toutes les valeurs

Toutes les données en mémoire seront effacées lors d'un
retrait des batteries de I'instrument.

6. Remplacement de la carte

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

Il peut étre utile de demander au médecin de noter le dosage du
médicament ou un numéro d'appel d'urgence sur la carte. Des
cartes supplémentaires sont fournies a cet effet avec I'instrument.
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1. Indicateur d'état de charge des piles et de
remplacement

Piles presque déchargées

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

Piles déchargées — remplacement

Quand les piles sont déchargées, le symbole @9 clignotera dés la

mise sous tension de I'instrument (affichage d'une pile déchargée).

Il vous est impossible de prendre d'autres mesures et vous devez

remplacer les piles.

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

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

Types de pile et procédure
& Veuillez utiliser 4 piles neuves de 1,5V, longue durée,
format AA.

&= Nutilisez pas les piles au-dela de leur date de péremption.

& Sivous ne comptez pas utiliser I'instrument pendant une

période prolongée, prenez soin de retirer les piles.

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

&= Veilleza n'utiliser que des piles rechargeables du type «NiMH»!

&= Veillez a retirer et a recharger les piles quand le symbole
d'usure (pile déchargée) apparaft! Ne laissez pas les piles a
I'intérieur de I'instrument. Elles pourraient s'endommager
(décharge totale par inactivité prolongée de I'instrument,
méme s'il est hors tension).

8. Utilisation d'un adaptateur secteur

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

secteur Microlife (DC 6V, 600mA).

&= Utilisez seulement |'adaptateur secteur Microlife dispo-
nible comme accessoire d'origine pour I'alimentation élec-
trique, par ex. «Microlife I'adaptateur 230 V ».

&= Veillez a ce que ni I'adaptateur secteur ni le cable ne soient
endommagés.

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

secteur (5) sur le tensiométre.

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

courant murale.

Quand I'adaptateur secteur est raccordé, les piles ne sont pas solli-
citées.

9. Messages d'erreurs

Si une erreur se produit durant la mesure, celle-ci est interrompue
et un message d'erreur, par ex. «<ERR 3», s'affiche.

Erreur |Description | Cause(s) possible(s) et solution
«ERR 1» | Signal trop | Les signaux de pulsation sur le brassard
faible sont trop faibles. Repositionnez le bras-
sard et répétez la mesure.®

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

«ERR 3» | Pas de pres-
sion dans le
brassard

Le brassard ne se gonfle pas a la pres-
sion requise. Des fuites peuvent s'étre
produites. Vérifiez si le brassard est bien
raccordé et suffisamment serré.
Remplacez les piles si nécessaire.
Répétez la mesure.

&= Retirez toujours les piles rechargeables si vous n'avez pas «ERR 5» |Résultat Les signaux de mesure sont inexacts et
I'intention d'utiliser I'instrument pendant une semaine ou plus! anormal aucun résultat de mesure ne s'affiche de

& |l est IMPOSSIBLE de charger les piles quand elles sont a ce fait. Lisez la liste de controle pour
I'intérieur du tensiometre! Rechargez ces piles dans un I'exécution de mesures fiables, puis
chargeur externe et observez les instructions relatives a la répétez la mesure.*
charge, a I'entretien et a la durée de vie!
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Erreur |Description | Cause(s) possible(s) et solution

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

répétez la mesure.*

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

bas ments par minute). Répétez la mesure.™

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

&= Sivous obtenez des résultats que vous jugez inhabituels,

veuillez lire attentivement les indications de la «section 1.».

10. Sécurité, entretien, test de précision et élimina-
tion de I'équipement

A Sécurité et protection

e (et instrument est réservé aux applications décrites dans ce
manuel. Le fabricant ne peut étre tenu pour responsable de
dommages provoqués par une application incorrecte.

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

e || convient de le protéger contre:

— I'eau et I'humidité

— des températures extrémes
— des chocs et chutes

— les saletés et la poussiere

— des rayons solaires directs
— lachaleur et le froid

e |es brassards sont des éléments sensibles qui requierent des
précautions.

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

e Ne mettez pas I'instrument en service dans un champ électro-
magnétique de grande intensité, par exemple a proximité de
téléphones portables ou d'installations radio.

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

e N'ouvrez jamais I'instrument.

e Sivous comptez ne pas utiliser I'instrument pendant une
période prolongée, prenez soin de retirer les piles.

e |isez attentivement les indications de sécurité mentionnées
dans les différentes sections de ce mode d'emploi.

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

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

Nettoyage du brassard

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

30°C (évitez de la repasser!).

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

Test de précision

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

Elimination de I'équipement
Les piles et instruments électroniques doivent étre éliminés

en conformité avec les prescriptions locales, séparément
des ordures ménageres.

11. Garantie

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

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

de la carte dment remplie par le revendeur (voir verso) avec la

mention de la date d'achat ou le justificatif d'achat.

e |es batteries, le brassard et les pieces d'usure ne sont pas
couverts.

o |e fait d'ouvrir ou de modifier I'instrument invalide la garantie.

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

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

BP A100
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12. Caractéristiques techniques

Température de fonc-
tionnement:
Température de stoc-
kage:

Poids:

Dimensions:
Procédure de mesure:

Etendue de mesure:

Plage de pression affi-
chée du brassard:
Résolution:

Précision statique:
Précision du pouls:
Alimentation élec-
trique:

Référence aux normes:

10-40°C/50-104 °F
-20-+50°C/-4-+122 °F

Humidité relative 15 - 90 % max.

610 g (avec piles)

160 x 125 x 98 mm

Oscillométrique, conforme a la
méthode Korotkoff: phase | systolique,
phase V diastolique

30 - 280 mmHg — tension

40 - 200 battements par minute — pouls

0-299 mmHg

1 mmHg

Plage d'incertitude + 3 mmHg

+5 % de la valeur lue

o 4 xpilesde 1,5V, format AA

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

Directives européennes 93/42/CEE

Exigences NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,

ANSI / AAMI SP10

Sous réserve de modifications techniques!
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Microlife BP A100

(® Botén de Encendido/Apagado
@ Pantalla

(® Tarjeta insertable

@ Enchufe para brazalete

(® Enchufe para adaptador de c.a.

(® Compartimento del brazalete
(@ Compartimiento de pilas
Brazalete

(@ Conector de brazalete

@8 Botén M (Memoria)

Pantalla

Valor sistélico

@D Valor diastélico

@2 Pulso

@3 Indicador de arritmia cardiaca
@3 Frecuencia del pulso

@3 Indicador de pila

Valor guardado

@9 Ndmero de memoria

Estimado cliente,

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

Por favor, lea estas instrucciones atentamente para entender
todas las funciones e informaciones de seguridad. Deseamos que
quede satisfecho con su producto Microlife. Si tiene cualquier
pregunta o problema o si desea pedir piezas de recambio, no dude
en contactar al servicio de atencién al cliente de Microlife. Su
distribuidor o farmacia podrd indicarle la direccion del distribuidor
de Microlife en su pafs. También puede visitarnos en Internet en
www.microlife.com donde encontraré una multitud de informacién
(til sobre nuestros productos.

iManténgase sano —Mlicrolife AG!
* Este instrumento usa la misma tecnologia de medicion que el

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

Lea atentamente las instrucciones antes de usar este dispositivo.
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. Datos importantes acerca de la presion arterial y

1. Datos importantes acerca de la presion arterial y la la automedicion
automedicion = K B ;
e ;C6mo he de evaluar mi presion arterial? La presion arterial es la presion de la sangre que circula por
. . las arterias, generada por el bombeo del corazén. Se miden
2. Al usar el instrumento por primera vez i L )
} . siempre dos valores, el valor sistélico (superior) y el valor
o Active las pilas insertadas PP
. diastélico (inferior).
o FElegir el brazalete correcto . - . .
o o A A El instrumento indica también |a frecuencia del pulso (el
3. Medl.cl.oln de Ia! presion anerlal_ us?ndo este instrumento nimero de latidos del corazon en un minuto).
4. sptancl_gn del indicador de arritmia cardiaca para una iUna presion arterial permanentemente alta puede
eteccion precoz perjudicar su salud y debe ser tratada por su médico!
5. M(i/molrla deT datos fad Consulte los valores medidos siempre con su médico y comén-
¢ Verios valores guardados tele si ha notado algo inusual o si tiene alguna duda. No confie

e Memoria llena nunca en una sola lectura de presion arterial.

* Borrar todos los valores Apunte sus lecturas en el diario de presién arterial adjunto.
6. Reemplazar la tarjeta insertable Le ofrecerd una vista general rapida a su médico.

1. Indicador de pilas y cambio de pilas Existen muchas causas de valores de presion sanguinea

o Pilas casi descargadas excesivamente altos. Sumédico se las explicara en detalle y,

o Pilas descargadas — cambio en caso de necesidad, le ofrecerd el tratamiento adecuado.

o ;Qué pilas y qué procedimiento? Aparte de la medi.cz'acién_, las técnicas de relajacion, la p{erdida

o Uso de pilas recargables de peso y el ejercicio fisico también pueden ayudar a bajar la
8. Uso de un adaptador de c.a. pres.|on ?rte[ml. , i

. iBajo ningin concepto, debera alterar la dosis de cual-
9. Mensajes de error N . . Py
. . I Lol L quier medicamento prescrito por su médico!
10. Seguridad, cuidado, control de precision y eliminacion D diendo de | dicic | osf fsico. | ”

de residuos ependiendo de la condicion y el esfuerzo fisico, la presion

o Seguridad y proteccion arterial estg sujeta a ampl|a§ ﬂuctuamones_ durante el t_ra_n’s—

: J curso del dia. jPor esta razon, debe realizar la medicion

o (Cuidado del instrumento - . o o

Limnieza del brazalete siempre en I?s mismas condiciones de t_rgnqullldad y

¢ Limp - estando relajado! Tome al menos dos mediciones al dia, una

* Control de precision por la mafiana y otra por la tarde.

* FEliminacion de residuos Es completamente normal que dos mediciones tomadas en
11. Garantia répida sucesion puedan producir resultados que difieran
12. Datos técnicos significativamente.

Tarjeta de garantia (véase reverso) Las diferencias entre las mediciones tomadas por su médico o

en la farmacia y las tomadas en casa son muy normales, debido
a que estas situaciones son completamente diferentes.
La toma de maltiples mediciones proporciona un resultado
mucho m4s claro que una sola medicion.
Deje pasar un breve intervalo de tiempo de al menos
15 segundos entre dos mediciones.
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o ;Siestd usted embarazada, deberfa Ilevar un seguimiento

exhaustivo de su presion arterial, ya que puede cambiar drasti-

camente durante el embarazo!

e Sipadece de irregularidad cardiaca (arritmia), véase el
«Apartado 4.»), las mediciones tomadas con este instrumento
deben ser evaluadas sdlo previa consulta con su médico.

o iElindicador de pulsaciones no es apropiado para
comprobar la frecuencia de los marcapasos!

¢Como he de evaluar mi presion arterial?

2. Al usar el instrumento por primera vez

Active las pilas insertadas
Retire la tira protectora del compartimiento de pilas (@).

Elegir el brazalete correcto

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

Tabla de clasificacion de los valores de la presi6n arterial en Tamaiio de brazalete | para una circunferencia del brazo
adultos de acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)  |§ 17 - 22 cm (6.75 - 8.75 pulgadas)
en 2003. Datos en mmHg. M 22-32¢m (8.75 - 12.5 pulgadas)
Nivel Sistdlico | Diastélico | Recomendacion L 32-42cm(12.5- 16.5 pulgadas)
Sresiér) e(;jrtegiql ¥ 100 ¥ 60 Co,rljs‘ulte conisu & jUse nicamente brazaletes Microlife!
emjd,ma o ?]a mecieo » Contacte al servicio al cliente de Microlife, si el brazalete
1. |presién arterial {100 - 120 |60 - 80 Autocontrol incluido no es el adecuado para usted .
optlr_n,a . » Conecte el brazalete al instrumento insertando la clavija () del
2. PTESI(J? arterial {120-130 |80-85 | Autocontrol brazalete en el enchufe (@) del brazalete hasta que no entre mas.
norma
3. | presion arterial [130-140 [85-90  |Consulte con su 3. Medicion de la presion arterial usando este
ligeramente alta médico instrumento
4 gresiép ezjrterial 140-160 |90-100 | Acudir al medico Lista de chequeo para efectuar una medicion confiable
em?SIa 0 a.ta . . 1. Evite comer o fumar, asf como cualquier otra actividad inme-
5. | presion arterial {160 -180 [100-110 |Acudir al médico diatamente antes de la medicion.
iyl 2. Siéntese durante al menos 5 minutos antes de la medicion -

. presion arterial 180 4 RS jAcudir urgente-

mente al médico!

peligrosamente
alta

El valor superior es el que determina la evaluacién. Ejemplo: Una
lectura comprendida entre 150/85 6 120/98 mmHg indica «presién
arterial demasiado alta».

Latarjeta insertable (3) en la parte frontal del instrumento muestra
los niveles 1-6 en la tabla.

y reljese.

3. Efectie la medicion siempre en el mismo brazo (normal-
mente en el izquierdo).

4. Quitese las prendas de vestir ajustadas a su brazo. Para
evitar la constriccion, no se deben arremangar las mangas de
camisa - no interfieren con el brazalete si se encuentran en
contacto con el brazo.
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5. Compruebe siempre que el brazalete esté posicionado
correctamente, tal como estd representado en los dibujos
que figuran al principio de este manual.

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

o Asegurese de que el brazalete se encuentre a 3 cm (1
pulgada) por encima de su codo con el tubo situado en el
lado interior de su brazo.

o (oloque su brazo de tal forma que esté relajado.

o Aseglrese de que el brazalete se encuentre a la misma
altura que su corazon.

6. Presione el boton de Encendido/Apagado (1) para iniciar la
medicion.

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

8. Una vez alcanzada la presion correcta, el inflado se detiene
y la presién cae gradualmente. Si no se alcanzé la presion
necesaria, el instrumento bombeard automaticamente mas
aire al brazalete.

9. Durante la medicién, el simbolo del corazén G4 parpadea en
la pantallay suena un pitido o bip cada vez que se detecta un
latido cardfaco.

10. Se visualiza el resultado compuesto por las presiones arte-
riales sistdlica @9 y diastélica @1y el pulso G2y se escucha
un pitido o bip mas largo. Tenga en cuenta también las expli-
caciones de otras indicaciones en este manual.

11. Una vez finalizada la medici6n, quite el brazalete e introd(iz-
calo en el instrumento tal como muestra la figura Il.

12. Apunte el resultado en |a cartilla adjunta para la presion
arterial y desconecte el instrumento. (El tensiémetro se
apaga automdticamente al cabo de aprox. 1 min.).

& Lamedicion se puede detener en cualquier momento
presionando el botén de Encendido/Apagado (p.ej. si no se
encuentra bien o en caso de tener una sensacion de presion
desagradable).

4. Apariciondel indicador de arritmia cardiaca para
una deteccion precoz

Este simbolo @3 indica que durante la medicion se detectaron
ciertas irregularidades del pulso. En este caso, el resultado puede
diferir de su tension arterial normal — repita la medicion. En la
mayorfa de los casos no es causa de preocupacion. En cualquier
caso, si el simbolo aparece con cierta regularidad (p.ej. varias
veces a la semana realizando mediciones a diario) le recomen-
damos consultar con su médico. Por favor, enséfiele la siguiente
informacién al médico:

Informacidn para el médico en caso de aparicion
frecuente del indicador de arritmia

Este instrumento es un tensiémetro oscilométrico que analiza
también la frecuencia del pulso durante la medicion. El instru-
mento ha sido probado clinicamente.

El simbolo de arritmia se visualiza después de la medicién, si se
producen irregularidades del pulso durante la medicion. Si el
simbolo aparece con mayor frecuencia (p.ej. varias veces a la
semana realizando mediciones a diario), le recomendamos al
paciente que consulte al médico.

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

5. Memoria de datos

Al final de cada medicién, el instrumento guarda automéaticamente
el resultado.

Ver los valores guardados

Pulse el botén M (8 brevemente estando apagado el instrumento. La
pantalla muestra en primer lugar los Gltimos resultados guardados.

Al volver a pulsar el botén M se vuelve a visualizar el valor ante-

rior. Pulsando el boton M repetidamente se puede cambiar de un
valor guardado a otro.

Memoria llena

A Cuando se han guardado 30 resultados en la memoria, la
memoria estd llena. De aqui en adelante, cada nuevo valor
medido serd guardado sobreescribiendo el valor mas
antiguo.

BP A100
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Borrar todos los valores

Al extraer las pilas del instrumento se borran todos los
datos de la memoria.

6. Reemplazar la tarjeta insertable

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

Puede resultar Gtil que su médico anote la dosis de la medicacién
o0 un teléfono de urgencias en la tarjeta. El instrumento incluye
tarjetas adicionales para este fin.

1. Indicador de pilas y cambio de pilas

Pilas casi descargadas

Cuando las pilas estan gastadas aproximadamente %, el simbolo
de pilas G5 parpadea al momento de encender el instrumento (se
visualiza una pila parcialmente cargada). Aunque el instrumento
seguird midiendo de manera fiable, tenga a mano pilas de
recambio.

Pilas descargadas — cambio

Cuando las pilas estan gastadas, el simbolo de pilas G5 parpadea

al momento de encender el instrumento (se visualiza una pila

descargada). Ya no se puede realizar ninguna medicion y es
preciso cambiar las pilas.

1. Abra el compartimiento de pilas (7) situado en la parte posterior
del instrumento, empujando y retirando |a tapa del comparti-
miento de pilas en el sentido de las dos flechas.

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

¢ Qué pilas y qué procedimiento?

&= Por favor, utilice 4 pilas nuevas de tamafio AA de 1.5V, de
larga duracidn.

&= No utilice pilas caducadas.

& Sinova a usar el instrumento durante un periodo prolon-
gado, extraiga las pilas.

Uso de pilas recargables

Este instrumento también se puede usar con pilas recargables.

&= iPor favor, utilice Ginicamente pilas reutilizables del tipo
«NiMH»!

&= jlas pilas se deben extraer y recargar, cuando aparezca el
simbolo de pila (pila descargada)! No deben permanecer en
el interior del instrumento, ya que se pueden dafiar
(descarga total como resultado de un uso poco frecuente
del instrumento, incluso estando apagado).

&= |Retire siempre las pilas recargables si no va a usar el
instrumento en una semana o més!
& jlLas pilas NO se pueden recargar dentro del tensiémetro!

iRecargue las pilas en un cargador externo y observe la
informacidn relativa a la recarga, el cuidado y a la duracién!

8. Uso de un adaptador de c.a.

Este instrumento se puede hacer funcionar utilizando el adaptador

de c.a. de Microlife (DC 6V, 600mA).

&= Utilice tnicamente el adaptador de c.a. de Microlife dispo-
nible como accesorio original, apropiado para su voltaje de
alimentacion, p.ej. el adaptador de 230 V «Microlife».

&= Aseglrese de que no estén dafiados ni el adaptador ni el
cable.

1. Inserte el cable del adaptador en el enchufe (5) para el adap-

tador de c.a. situado en el tensiémetro.

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

Mientras esté conectado el adaptador de c.a., no se consume
corriente de las pilas.

9. Mensajes de error

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

Error | Descripcion |Posible causa y solucion
«ERR 1» | Sefial dema- | Las sefiales del pulso en el brazalete son
siado débil demasiado débiles. Vuelva a colocar el

brazalete y repita la medicion.*

«ERR 2» | Sefial de error | Durante la medicién se han detectado
sefiales de error por el brazalete, causadas,
por ejemplo, por el movimiento o la contrac-
cién de un mdsculo. Repita la medicion

manteniendo el brazo quieto.
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Error | Descripcion | Posible causa y solucion

«ERR 3» | No hay presi6n
en el brazalete

No se puede generar una presion adecuada
en el brazalete. Se puede haber producido
una fuga. Compruebe que el brazalete esté
conectado correctamente y que no esté
demasiado suelto. Cambie las pilas si fuese
necesario. Repita la medicion.

«ERR 5» | Resultado
anormal

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

«Hl» Pulsoopresion |La presidn en el brazalete es demasiado
de brazalete | alta (superior a 300 mmHg) o el pulso es
demasiado demasiado alto (més de 200 latidos por
alto minuto). Relajese durante 5 minutos y

repita la medicion.*

«LO» Pulso dema- | El pulso es demasiado bajo (menos de 40
siado bajo atidos por minuto). Repita la medicién.*

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

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

10. Seguridad, cuidado, control de precision y elimi-
nacion de residuos

A Seguridad y proteccion

e Este instrumento debe usarse Gnicamente para el fin descrito
en este manual. No se puede responsabilizar al fabricante de
dafios causados por una aplicacién incorrecta.

e Este instrumento comprende componentes sensibles y se debe
tratar con cuidado. jTenga en cuenta las condiciones de conserva-
ciény de funcionamiento descritas en el apartado «Datos técnicos»!

o Protéjalo frente a:
— aguay humedad
— temperaturas extremas
— impactos y caidas
— la contaminacién y el polvo
— laluz solar directa
— el calory el frio

e |os brazaletes son sensibles y deben tratarse cuidadosamente.

* |Infle el brazalete (nicamente cuando estd colocado correcta-
mente en el brazo.

¢ No use el instrumento cerca de fuertes campos eléctricos tales
como teléfonos méviles o equipos de radio.

e No use el instrumento si cree que esta dafiado o si nota algo
inusual.

* No abra nunca el instrumento.

e Sinova a usar el instrumento durante un periodo prolongado,
se recomienda extraer las pilas.

e |ealasinstrucciones de seguridad adicionales en los apartados
individuales de este manual.

q’) Evite que el instrumento sea usado por nifios sin supervision;
&; algunas piezas son tan pequefias que podrian ser tragadas.

Cuidado del instrumento
Limpie el instrumento Unicamente con un pafio suave y seco.

Limpieza del brazalete

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

debe planchar!).
ADVERTENCIA: {No debe lavarse, en ningtn caso, la
camara de aire localizada en el interior! Retire siempre el
manguito sensible de la funda exterior antes del lavado y
vuelva a colocarlo cuidadosamente después.

Control de precision

Recomendamos someter este instrumento a un control de preci-
sién cada 2 afios o después de un impacto mecanico (p.ej., i se ha
caido). Por favor, contacte al servicio al cliente Microlife para
concertar la revision (ver introduccién).

Eliminacion de residuos
Las pilas y los instrumentos electronicos han de eliminarse

de acuerdo con las reglamentaciones locales aplicables y
no deben tirarse a la basura doméstica.

BP A100

Gl Es



11. Garantia

12. Datos técnicos

Este instrumento esté cubierto por una garantia de 5 afies a partir

de la fecha de compra. La garantia sélo tiene validez si se presenta

la tarjeta de garantia proporcionada por el vendedor (véase al

dorso) confirmando la fecha de compra o el recibo de caja.

e (uedan excluidas las pilas, el brazalete y las piezas de desgaste.

® Encaso de la apertura o modificacion del instrumento, la
garantia perderd su validez.

e |agarantia no cubre los dafios causados por un manejo inapro-
piado, pilas descargadas, accidentes o el incumplimiento de las
instrucciones de uso.

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

Temperatura opera-
tiva:

Temperatura de
conservacion:

Peso:

Tamaiio:
Procedimiento de
medicion:

Intervalo de medicion:

Intervalo de indica-
cion de la presion del
brazalete:
Resolucion:
Precision estatica:
Precision del pulso:
Fuente de corriente:

Referencia a normas:

10-40°C/50-104 °F
-20-+50°C/-4-+122 °F

15-90 % de humedad relativa mxima
610 g (incluyendo pilas)

160 x 125 x 98 mm

oscilométrico, segun el método Korotkoff:
Fase | sistélica, fase V diastélica

30 - 280 mmHg — presi6n arterial

40 - 200 latidos por minuto — pulso

0-299 mmHg
1 mmHg
presion dentro de + 3 mmHg
+5 % del valor medido
o 4 xpilas 1.5V, tamafio AA
o Adaptador de voltaje c.a. 6V,
600 mA (opcional)
Directivas UE 93/42/CEE
Requerimientos NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,
ANSI / AAMI SP10

iReservado el derecho a realizar modificaciones técnicas!
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Microlife BP A100

@ Botao ON/OFF

(@ Mostrador

(® Cartdo incorporado

@ Entrada da bracadeira

(® Entrada do adaptador

(® Compartimento da bragadeira
(@ Compartimento das pilhas
Bracadeira

(@ Conector da bragadeira

@8 Botdo M (Memoéria)
Mostrador

Tensdo sistélica

@D Tensdo diastdlica

2 Pulsagdo

@3 Indicador de arritmia cardfaca
@3 Frequéncia da pulsagdo

@9 Visualizag&o das pilhas

Valor guardado

@9 Ndmero da meméria

Estimado cliente,

0 novo monitor de tensdo arterial da Microlife € um dispositivo
meédico fidvel destinado a efectuar medigGes na parte superior do
braco. E um produto vivamente recomendado para utilizagéo
doméstica devido as suas caracteristicas de facilidade de utili-
zagdo e precisdo na monitorizagdo da tensdo arterial. Este
aparelho foi desenvolvido com a colaboragdo de peritos na érea da
medicina e 0s ensaios clinicos realizados comprovam a sua
elevada precisao na medigdo.*

Leia cuidadosamente estas instrugdes para ficar a conhecer todas
as funcdes e informacdes de seguranca. O nosso objectivo é que
fique satisfeito com o produto Microlife. Caso tenha questGes a
colocar, se surgirem problemas ou se pretender encomendar pegas
sobresselentes, contacte o Servigo de Assisténcia da Microlife. 0
seu revendedor ou estabelecimento farmacéutico podera fornecer-
Ihe o enderego do revendedor da Microlife no seu pais. Como alter-
nativa, visite a pagina Web www.microlife.com na Internet, onde
podera encontrar um conjunto de informagdes importantes sobre
0s nossos produtos.

Mantenha-se saudavel — Microlife AG!
* Este aparelho utiliza a mesma tecnologia de medigéo utilizada no

modelo «BP 3BT0-A» ja premiado, sendo um modelo testado em
conformidade com o protocolo BHS (British Hypertension Society).

Leia atentamente este manual de instruges antes de utilizar o
dispositivo.
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. Aspectos importantes sobre a tenséo arterial e a
auto-medicdo

A tensao arterial é a pressdo da circulagdo sanguinea nas
artérias gerada pelos batimentos cardfacos. E sempre efec-
tuada a medicéo de dois valores, o valor mdximo pressao arte-
rial sistolica e o valor minimo pressao arterial diastolica.
Este aparelho também indica a frequéncia da pulsacao (ou
seja, 0 nimero de batimentos cardiacos por minuto).

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

Indique sempre os valores das medicdes obtidos ao seu médico
e informe-o se detectar qualquer irregularidade ou em caso de
divida. Nunca confie numa leitura de tensao arterial
isolada.

Introduza as leituras no diario de registo dos valores da
tensao arterial fornecido em anexo. Deste modo, 0 seu
médico poderé facilmente obter uma nogao geral.

Existem diversas causas para valores de tensao arterial
demasiado elevados. O seu médico poderd explica-las mais
detalhadamente e propor o respectivo tratamento, se neces-
sario. Além da medicagdo, as técnicas de descontracgdo, a
perda de peso e o exercicio fisico também ajudam a baixar a
tensdo arterial.

Em circunstancia alguma devera alterar as dosagens de
quaisquer medicamentos prescritos pelo médico!
Dependendo das condic@es fisicas e do esforgo fisico, a tensao
arterial estd sujeita a grandes flutuagdes com o decorrer do dia.
Deste modo, devera efectuar sempre as medigdes num
ambiente calmo quando estiver descontraido! Efectue no
minimo duas medigdes, uma de manha e outra ao final do dia.
E perfeitamente normal que duas medicdes efectuadas suces-
sivamente apresentem resultados significativamente dife-
rentes.

As diferencas de valores verificadas entre as medices efec-
tuadas pelo médico ou realizadas na farmécia e as medigdes
efectuadas em casa sdo perfeitamente normais, uma vez que
estas situagdes sdo completamente diferentes.

Um conjunto de varias medicdes fornece informaces muito
mais claras do que apenas uma Unica medicdo.

BP A100
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¢ Faca um pequeno intervalo de, pelo menos, 15 segundos
entre duas medigdes.

e Se estiver gravida, deverd monitorizar a tensdo arterial atenta-
mente, uma vez que neste perfodo poderdo ocorrer grandes
alteragdes!

o Se apresentar batimentos cardiacos irregulares (arritmia,
consulte a «Secgdo 4.»), as medigdes efectuadas com este
aparelho deverdo ser analisadas apenas junto do seu médico.

¢ Avisualizacao da pulsacéo nao se aplica no controlo da
frequéncia dos «pacemakers»!

Como analisar a minha tensao arterial?
Tabela de classificagdo dos valores da tensdo arterial em adultos,

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

2. Utilizar o aparelho pela primeira vez

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

Escolher a bracadeira adequada

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

em conformidade com a Organizagdo Mundial de Satde (OMS), Tamanho da | para uma circunferéncia da parte superior
2003. Dados em mmHg. b .
racadeira |do braco
Diasto- S 17-22cm
Nivel Sistolica |lica Recomend M 22-32¢cm
tensaoarterial | ¥ 100 ¥ 60 Consulte 0 seu L 32-42 cm
demasiado médico " . o
baixa &= Utilize apenas bragadeiras da Microlife!
1.tensdoarterial [100 - 120 |60 - 80 Auto-medigio » Contacte a Assisténcia da Microlife, caso a bracadeira forne-
ideal cida (8 ndo seja adequada.
2 ltensdoarterial 1120 -130 180 - 85 Auto-medigao » Ligue a bracadeira ao aparelho introdyzindo completamente o
normal conector da bragadeira (9) na respectiva entrada (4).
3.|tensdoarterial (130 - 140 |85 - 90 Consulte o seu 3. Medir a tensdo arterial utilizando este aparelho
ligeiramente médico
alta Check-list para efectuar uma medicao correcta
4. |tensdoarterial |140 - 160 |90 -100 |Obtenha aconselha-| 1. N&odeve comer, fumar nem exercer qualquer tipo de esforgo
muito alta mento médico fisico imediatamente antes de efectuar a medigdo.
5. tensdoarterial [160 - 180 [100-110 |Obtenha aconselha- 2. Deve sentar-se, pelo menos, 5 minutos antes de efectuar a
demasiado mento médico medic&o e descontrair-se.
alta 3. Deve efectuar a medicdo sempre no mesmo brago (normal-

Consulte o médico
com urgéncia!

. tensdoarterial 180 4
extrema-
mente alta
com gravidade

0 valor mais elevado é o valor que determina o resultado da
analise Exemplo: um valor obtido entre 150/85 ou 120/98 mmHg
indica «tensdo arterial muito alta».

mente o brago esquerdo).

4. Retire qualquer peca de vestuario que possa estar justa na
parte superior do braco. Para evitar que seja exercida
pressao, as mangas da camisa ndo devem estar enroladas
para cima, uma vez que nao interferem com a bragadeira se
estiverem esticadas normalmente.
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5. Certifique-se sempre de que a bragadeira esté correcta-
mente colocada, conforme ilustrado nas imagens apresen-
tadas no inicio deste folheto.

o Ajuste bem a bragadeira, mas ndo aperte demasiado.

o (ertifique-se de que a bragadeira fica colocada 3 cm
acima do cotovelo, ficando o tubo colocado no lado
interno do brago.

o (Cologue o brago assente numa superficie, para que fique
descontraido.

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

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

7. Abracadeira comeca a encher-se automaticamente. Descon-
traia-se, ndo se mova e ndo contraia os musculos do brago
enquanto o resultado da medigdo ndo for apresentado.
Respire normalmente e ndo fale.

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

9. Durante a medigdo é apresentado um simbolo em forma de
coragdo (@4 a piscar no mostrador e cada batida cardiaca
detectada é acompanhada por um sinal sonoro.

10. O resultado, que inclui a tensdo arterial sistélica 9 e dias-
télica 1), bem como a pulsacédo (2, € apresentado, ouvindo-
se um longo sinal sonoro. Tenha em atencdo também as
informac@es descritas mais a frente neste folheto.

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

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

& £ possivel interromper a medicdo em qualquer altura pres-
sionando o botdo ON/OFF (por exemplo, se se sentir inco-
modado ou desconfortével com a sensacao de pressao).

4. Apresentacao do indicador de arritmia cardiaca
como meio de deteccao precoce

Este simbolo @3 indica que foram detectadas determinadas irregu-
laridades na pulsagao durante a medigdo. Neste caso, o resultado
pode afastar-se da tensdo arterial normal — repita a medicdo. Na
maior parte dos casos, esta situagdo nao constitui motivo de preo-
cupacdo. No entanto, se o simbolo surgir regularmente (por
exemplo, varias vezes por semana em medigdes efectuadas diari-
amente), recomendamos que consulte o seu médico. Apresente ao
médico a seguinte informagdo:

Informacdes destinadas aos médicos sobre a apresen-
tacao frequente do indicador de arritmia

Este aparelho é um monitor de tensao arterial oscilométrico que
também analisa a frequéncia da pulsacdo durante a medigdo. O
aparelho foi clinicamente testado.

0 simbolo de arritmia é apresentado apés a medicdo, se ocor-
rerem irregularidades na pulsagdo durante a medigdo. Se o
simbolo aparecer frequentemente (por exemplo, varias vezes por
semana em medicdes efectuadas diariamente) recomendamos
ao paciente que consulte o médico.

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

5. Memorizacao de dados

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

Visualizar valores guardados

Pressione o botdo M (8 durante breves instantes, quando o
aparelho estiver desligado. No visor surge em primeiro lugar o
(ltimo valor que foi guardado.

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

Meméria cheia

A Quando a memdria tiver registado 30 resultados, ficara
cheia. A partir deste momento, cada valor correspondente a
uma nova medicdo efectuada é guardado através da substi-
tuicd@o do valor mais antigo.

BP A100
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Limpar todos os valores
Todos os dados guardados em memdria serdo eliminados se
as pilhas forem retiradas do instrumento.

6. Substituir o cartdo incorporado

Pode substituir o cartdo incorporado (3) puxando-o na parte
lateral, conforme ilustrado na figura Fig. IV, e substituindo o
folheto de papel.

Podera ser Gtil tomar nota da prescrigdo médica respeitante a
dosagem da medicagdo ou assentar um nimero de telefone de
emergéncia no cartdo. Para o efeito sdo fornecidos cartoes adicio-
nais com este aparelho.

1. Indicador de carga e substituicdo de pilhas

Pilhas quase descarregadas

Quando tiverem sido utilizados cerca de % da carga das pilhas, o
simbolo de pilha @9 serd apresentado a piscar, ao ligar o aparelho
(é apresentada uma pilha parcialmente preenchida). Ainda que a
precisdo de medicdo do aparelho ndo seja afectada, devera
adquirir pilhas para a respectiva substituicao.

Pilhas descarregadas — substituicao

Quando as pilhas estiverem descarregadas, o simbolo de pilha @5

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

pilha descarregada). Nao é possivel efectuar medigdes e é neces-
sério substituir as pilhas.

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

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

Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efec-
tuar?
&

&

Utilize 4 pilhas AA novas, de longa duragdo, com 1,5 V.
Nao utilize pilhas cujo prazo de validade tenha sido exce-
dido.

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

&

Utilizar pilhas recarregaveis
Este aparelho também funciona com pilhas recarregaveis.

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

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

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

NAO ¢ possivel carregar as pilhas no monitor de tenso
arterial! Recarregue este tipo de pilhas utilizando um carre-
gador externo e tenha em atencdo as informagdes respei-
tantes ao carregamento, cuidados e duragdo!

8. Utilizar um adaptador

Este aparelho pode funcionar com um adaptador da Microlife

(DC 6V, 600mMA).

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

&= Certifique-se de que o adaptador e 0 cabo ndo se encontram
danificados.

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

monitor de tensdo arterial.

2. Ligue a ficha do adaptador a tomada.

Quando o adaptador estiver ligado, ndo se verifica o consumo da
carga das pilhas.

9. Mensagens de erro

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

Erro Descricao | Causa possivel e solugiao
«ERR 1» | Sinal dema- | Os sinais da pulsagdo na bragadeira sao
siado fraco | demasiado fracos. Cologue novamente a
bragadeira e repita a medi¢do.*
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Erro Descricdo |Causa possivel e solugao

«ERR 2» | Sinal de erro | Durante a medic&o, a bragadeira
detectou sinais de erro causados, por
exemplo, por movimentos ou pela
contracgdo dos musculos. Repita a
medicdo, mantendo o brago imdvel.

«ERR 3» |Bragadeira | N&o é possivel introduzir pressao sufici-
sem pressao |ente na bracadeira. Poderd ter ocorrido
uma fuga. Verifique se a bragadeira estd
correctamente ligada e bem ajustada.
Substitua as pilhas se necessério.
Repita a medicdo.

«ERR 5» | Resultados
imprecisos

Os sinais da medigdo ndo sdo exactos,
pelo que ndo é possivel apresentar qual-
quer resultado. Consulte a Check-list
para efectuar medicdes correctas e, em
seguida, repita a medicgdo.*

«Hb» Pressdoda |A pressao da bragadeira é demasiado

bragadeira | elevada (superior a 300 mmHg) OU a
ou pulsagdo |pulsagdo é demasiado elevada (mais de
demasiado | 200 batimentos por minuto). Descon-
elevada traia-se durante 5 minutos e repita a
medigdo.*

«LO»  |Pulsagdo A pulsagdo esta demasiado baixa (infe-
demasiado |rior a 40 batimentos por minuto). Repita
baixa amedigdo.”

* Caso ocorra este ou outro problema repetidamente, consulte o
seu médico.

&= Se considerar os resultados invulgares, leia cuidadosa-
mente as informacgdes descritas na «Secgdo 1.».

10. Seguranca, cuidados, teste de precisao e elimi-
nacao de residuos

A Seguranca e proteccao

e Este aparelho deve ser utilizado apenas para os fins descritos
neste folheto. O fabricante ndo pode ser responsabilizado por
danos causados devido a utilizacdo incorrecta.

o Este aparelho possui pegas sensiveis e tem de ser manuseado

com cuidado. Respeite as condicdes de acondicionamento e funci-
onamento, descritas na secgdo «Especificagbes técnicas»!

e Proteger contra:

— 4gua e humidade

— temperaturas extremas
impactos e quedas
contaminagao e poeiras
luz directa do sol

— calor e frio

o As bracadeiras sdo sensiveis e tém de ser manuseadas com

cuidado.

e Encha a bragadeira apenas depois de ajustada ao pulso.

e Ndgo utilize o aparelho na proximidade de campos electromagné-
ticos fortes, tais como, teleméveis ou instalagdes radiofénicas.

e Ndo utilize o aparelho, caso esteja danificado ou se detectar qual-
quer irregularidade.

* Nunca abra o aparelho.

e Se o aparelho ndo for utilizado durante um longo periodo de
tempo, deveré retirar as pilhas.

e (onsulte também as instrucdes de seguranca incluidas nas
secges individuais deste folheto.

v) Certifique-se de que ndo deixa o aparelho ao alcance das
% criangas; algumas pegas sdo muito pequenas e podem ser
engolidas.

Cuidados a ter com o aparelho

Para efectuar a limpeza do aparelho, utilize apenas um pano macio

€ Seco.

Limpeza da bragadeira
E possivel lavar a cobertura da bragadeira na maquina a uma

temperatura de 30°C (ndo passar a ferro!).

A AVISO: No entanto, em circunstancia alguma deverd lavar
a tubagem interior! Retire sempre a tubagem sensivel da
manga antes da lavagem e posteriormente volte a colocé-
la com cuidado.

Teste de precisao

Recomendamos a realizagdo de testes de precisao ao aparelho de
2 em 2 anos ou apds impacto mecanico (por exemplo, apés uma

BP A100
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queda). Contacte a Assisténcia da Microlife para providenciar o
teste (ver mais adiante).

Eliminacao de residuos
As pilhas e aparelhos electrénicos tém de ser eliminados
em conformidade com os regulamentos locais aplicaveis,
uma vez que ndo sdo considerados residuos domésticos.

11. Garantia

12. Especificacdes técnicas

Temperatura de funcio-

namento:

10-40°C

Temperatura de acondi- -20 - +50 °C

cionamento:
Peso:

Este aparelho esté abrangido por uma garantia de 5 anos, a

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

apresentagao do cartdo de garantia preenchido pelo revendedor

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

® As pilhas, bragadeira e pecas de desgaste ndo se encontram
abrangidas.

e A abertura ou alteracdo deste aparelho anula a garantia.

e Agarantia ndo cobre danos causados por manuseamento incor-

recto, pilhas descarregadas, acidentes ou ndo conformidade
com as instrugdes de utilizagdo.

Contacte a Assisténcia da Microlife (ver mais adiante).

Dim
Procedimento de
medicao:

Gama de medicao:

Gama de medicao da

pressao da bracadeira:

Resolucao:

Precisao estatica:
Precisao da pulsacgao:
Alimentacao:

Normas de referéncia:

15-90% de humidade méxima relativa
610 g (incluindo pilhas)

160 x 125 x 98 mm

oscilométrico, correspondente ao
método Korotkoff: Fase I sistélica, Fase
V diastélica

30 - 280 mmHg — tensdo arterial

40 - 200 batimentos por minuto —
pulsagao

0 - 299 mmHg

1 mmHg

pressdo dentro de + 3 mmHg

+ 5% do valor obtido

o Pilhas 4 x 1,5V; tamanho AA

o Adaptador DC 6 V, 600 mA
(opcional)

Directivas UE 93/42/CEE

Normas NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4, ANSI

/ AAMI SP10

0 fabricante reserva-se o direito de proceder a alteragdes

técnicas!
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Microlife BP A100

(@ Ein-/Aus-Taste

@ Display

(3 Einschubkarte

(@ Manschetten Anschluss
(® Netzadapter Anschluss
(® Manschettenfach

(@ Batteriefach
Manschette

(® Manschettenstecker
(8 M-Taste (Speicher)
Display

Systolischer Wert

@D Diastolischer Wert

@2 Puls

@3 Arrhythmie Anzeige
@3 Pulsschlag

@9 Batterie Anzeige
Speicherwert

@) Speicherplatznummer

Sehr geehrter Kunde,

Ihr neues Microlife-Blutdruckmessgerat ist ein zuverldssiges medi-
zinisches Gerét fiir die Messung am Oberarm. Es ist sehr einfach
zu bedienen und fiir die genaue Blutdruckkontrolle zu Hause
bestens geeignet. Dieses Gerdt wurde in Zusammenarbeit mit
Arzten entwickelt und die hohe Messgenauigkeit ist klinisch
getestet™.

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

Wirwiinschen lhnen alles Gute fiir Ihre Gesundheit — Microlife AG!
* Dieses Gerdt verwendet die gleiche Messtechnologie wie das

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

Vor Verwendung Bedieungsanleitung genau studieren.
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. Wichtige Informationen zum Blutdruck und der
Selbstmessung

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

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

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

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

Tragen Sie lhre Messerwerte in den beiliegenden Blutdruck-
pass ein. Auf diese Weise kann sich Ihr Arzt schnell einen Uber-
blick verschaffen.

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

Veréandern Sie auf keinen Fall von sich aus die von Ihrem
Arzt verschriebene Dosierung von Arzneimitteln!

Der Blutdruck unterliegt wahrend des Tagesverlaufs, je nach
Anstrengung und Befinden, starken Schwankungen. Messen
Sie deshalb taglich unter ruhigen und vergleichbaren
Bedingungen und wenn Sie sich entspannt fiihlen!
Messen Sie mindestens zweimal téglich, morgens und abends.
Es ist normal, dass bei kurz hintereinander durchgefthrten
Messungen deutliche Unterschiede auftreten kdnnen.
Abweichungen zwischen der Messung beim Arzt oder in der
Apotheke und zu Hause sind normal, da Sie sich in ganz unter-
schiedlichen Situationen befinden.

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

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

Wahrend der Schwangerschaft sollten Sie lhren Blutdruck
sehr genau kontrollieren, da er deutlich verdndert sein kann!

BP A100
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o Bei starken Herzrhythmusstorungen (Arrhythmie, siehe
«Kapitel 4.»), sollten Messungen mit diesem Gerét erst nach
Riicksprache mit dem Arzt bewertet werden.

¢ Die Pulsanzeige ist nicht geeignet zur Kontrolle der
Frequenz von Herzschrittmachern!

Wie beurteile ich meinen Blutdruck?

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

Bereich Systolisch | Diastolisch | Empfehlung
zu niedriger v 100 v 60 Fragen Sie lhren
Blutdruck Arzt

1. |optimaler Blut- [100-120 |60 - 80 Selbstkontrolle
druck

2.|normaler Blut- |120-130 |80-85 Selbstkontrolle
druck

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

4. |zu hoher Blut- {140 -160 |90 - 100 Arztliche
druck Kontrolle

5. [deutlich zu 160-180 [100-110 |Arztliche
hoher Blutdruck Kontrolle

. schwerer Blut- 180 4 110 4 Dringende arzt-

liche Kontrolle!

hochdruck

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

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

2. Erste Inbetriebnahme des Gerites

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

Auswabhl der richtigen Manschette
Microlife bietet Ihnen 3 verschiedene Manschettengrdssen zur
Auswahl an: S, M und L. Massgebend ist der Umfang des Ober-

arms (eng anliegend, gemessen in der Mitte des Oberarms). Fir die
meisten Menschen passt Grésse M.

Manschettengrésse | fiir Oberarmumfang

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

& \Verwenden Sie ausschliesslich Microlife Manschetten!

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

» Verbinden Sie die Manschette mit dem Gerét, indem Sie den

Stecker (@) fest bis zum Anschlag in die Manschettenbuchse (@)
einstecken.

3. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung mit
diesem Gerdt

Checkliste fiir die Durchfiihrung einer zuverlassigen

Messung

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

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

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

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

5. Achten Sie bitte unbedingt auf richtiges Anlegen der
Manschette, wie auf den Bildern zu Beginn dieser Anleitung
dargestellt.

o |egen Sie die Manschette eng aber nicht zu stramm an.

o Beachten Sie den 3 c¢m (1 inch) Abstand zur Ellenbeuge und
die Position des Schlauches auf der Arminnenseite.

o Stiitzen Sie den Arm zur Entspannung ab.

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

6. Starten Sie die Messung durch Driicken der Ein/Aus-Taste (1).
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7. Die Manschette wird nun automatisch aufgepumpt.
Entspannen Sie sich, bewegen Sie sich nicht und spannen Sie
die Armmuskeln nicht an bis das Ergebnis angezeigt wird.
Atmen Sie ganz normal und sprechen Sie nicht.

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

9. Wahrend der Messung blinkt das Herz @4 im Display und bei
jedem erkannten Herzschlag ertdnt ein Piepton.

10 Das Ergebnis, bestehend aus systolischem @9 und diastoli-
schem @) Blutdruck sowie dem Puls G2, wird angezeigt und es
ertont ein langer anhaltender Ton. Beachten Sie auch die
Erklarungen zu weiteren Display Anzeigen in dieser Anleitung.

11. Nehmen Sie die Manschette ab und verstauen diese im Gerat
wie auf Abb. Il dargestellt..

12 Tragen Sie das Ergebnis in den beiliegenden Blutdruckpass ein
und schalten Sie das Gerét aus. (Auto-Aus nach ca. 1 Min.).

&= Sie kénnen die Messung jederzeit durch Driicken der Ein/
Aus-Taste abbrechen (z.B. Unwohlsein oder unangenehmer
Druck).

4. Anzeige der Herz-Arrhythmie Fritherkennung

Das Erscheinen dieses Symbols G3 bedeutet, dass gewisse
Pulsunregelmassigkeiten wahrend der Messung festgestellt
wurden. Das Ergebnis kann dabei von lhrem normalen Ruheblut-
druck abweichen —wiederholen Sie bitte die Messung. Dies ist in
der Regel kein Anlass zur Beunruhigung. Sollte das Symbol jedoch
haufiger erscheinen (z.B. mehrmals pro Woche bei taglich durch-
geflihrten Messungen) empfehlen wir, dies Ihrem Arzt mitzuteilen.
Zeigen Sie ihm dazu bitte die folgende Erlduterung:

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen des
Arrhythmie-Indikators

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

Sollte es wahrend der Messung zu Pulsunregelméssigkeiten
kommen, wird nach der Messung das Arrhythmie-Symbol ange-
zeigt. Wenn das Symbol héufiger (z.B. mehrmals pro Woche bei
taglich durchgefiihrten Messungen) erscheint empfehlen wir
dem Patienten zur Sicherheit, eine genauere &rztliche Abklarung
vornehmen zu lassen.

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

5. Messwertspeicher

Dieses Geréat speichert am Ende der Messung automatisch jedes
Ergebnis.

Anzeigen der gespeicherten Werte

Driicken Sie kurz die M-Taste @8 wenn das Gerat ausgeschaltet
ist. Als Erstes wird das zuletzt gespeicherte Ergebnis angezeigt.
Nochmaliges driicken der M-Taste zeigt den vorherigen Wert an.
Durch wiederholtes Driicken der M-Taste kdnnen Sie so nachein-
ander vom einen zum anderen Speicherwert weiter klicken.

Speicher voll

A Wenn 30 Werte gespeichert sind, ist der Geratespeicher
voll. Von diesem Zeitpunkt an werden zwar neue Messwerte
gespeichert, die altesten Werte werden jedoch auto-
matisch iiberschrieben.

Loschen aller Werte

A Alle Speicherwerte werden geldscht, wenn die Batterien aus
dem Gerdt herausgenommen werden.

6. Austausch der Einschubkarte

Sie konnen die Einschubkarte (3), austauschen, indem Sie sie, wie
in Abb. IV gezeigt, seitlich herausziehen und die Papierein-
lage austauschen.
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Hilfreich kann es z.B. sein, sich von lhrem Arzt die Medikamenten-

einnahme oder eine Notfall-Telefonnummer auf der Karte notieren
zu lassen. Dem Gerét sind dafiir weitere Kértchen beigelegt.

1. Batterieanzeige und Batteriewechsel

Batterien bald leer

Wenn die Batterien zu etwa % aufgebraucht sind blinkt gleich nach
dem Einschalten das Batteriesymbol @3 (teilweise gefiillte
Batterie). Sie konnen weiterhin zuverlassig mit dem Gerat messen,
sollten aber Ersatzbatterien besorgen.

Batterien leer — Batterie Austausch

Wenn die Batterien aufgebraucht sind blinkt gleich nach dem
Einschalten das Batteriesymbol G5 (leere Batterie). Sie kdnnen
keine Messung mehr durchfiihren und missen die Batterien
austauschen.

1. Offnen Sie das Batteriefach (7) an der Gerate-Riickseite indem

Sie an beiden Pfeilen nach innen driicken und es herausziehen.

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

Welche Batterien und was beachten?

&= Verwenden Sie bitte 4 neue, langlebige 1.5V Batterien,
Grosse AA.

&= \Verwenden Sie Batterien nicht tiber das angegebene Halt-
barkeitsdatum hinaus.

&= Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerat fiir langere Zeit
nicht benutzt wird.

Verwendung wideraufladbarer Batterien (Akkumulatoren)
Sie konnen dieses Gerat auch mit wideraufladbaren Batterien
betreiben.

&= Bitte nur wideraufladbare Batterien vom Typ «NiMH»
verwenden!

&= Wenn das Batteriesymbol (Batterie leer) angezeigt wird,
miissen die Batterien herausgenommen und aufgeladen
werden! Sie diirfen nicht im Geréat verbleiben, da sie
zerstort werden konnten (Tiefenentladung durch geringen
Verbrauch des Gerates auch im ausgeschalteten Zustand).

&= Nehmen Sie wideraufladbare Batterien unbedingt aus dem
Gerat heraus, wenn Sie es fiir eine Woche oder langer nicht
benutzen!

&= Die Batterien kénnen NICHT im Blutdruckmessgerat aufge-
laden werden! Laden Sie diese Batterien in einem externen
Ladegerat auf und beachten Sie die Hinweise zu Ladung,
Pflege und Haltbarkeit!

8. Verwendung eines Netzadapters

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

600mA) betreiben.

&= Verwenden Sie nur den als Original-Zubehdr erhaltlichen
Microlife Netzadapter entsprechend ihrer Netzspannung,
2.B. den «Microlife-230 V Adapter».

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

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

des Blutdruckmessgerétes.
2. Stecken Sie den Adapterstecker in die Steckdose.

Wenn der Netzadapter angeschlossen ist wird kein Batteriestrom
verbraucht.

9. Fehlermeldungen und Probleme

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

Fehler |Bezeichnung |Mdglicher Grund und Abhilfe

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

«ERR 2» | Stdrsignal Wahrend der Messung wurden Stérsig-
nale an der Manschette festgestellt, z.B.
durch Bewegung oder Muskelanspan-
nung. Wiederholen Sie die Messung

und achten Sie darauf, den Arm ruhig zu

halten.
«ERR 3» |Kein Druck in | In der Manschette kann kein ausrei-
der chender Druck aufgebaut werden. Even-

Manschette | tuell liegt eine Undichtigkeit vor. Priifen
Sie, ob die Manschette richtig verbunden
ist und nicht zu locker anliegt. Eventuell

Batterien austauschen. Wiederholen Sie

danach die Messung.
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Fehler |Bezeichnung | Maglicher Grund und Abhilfe
«ERR 5» | Anormales Die Messsignale sind ungenau und es
Ergebnis kann deshalb kein Ergebnis angezeigt
werden. Beachten Sie die Checkliste zur
Durchfiihrung zuverlassiger Messungen
und wiederholen danach die Messung.*
«Hb» Puls oder Der Druck in der Manschette ist zu hoch
Manschetten- | (iiber 300 mmHg) oder der Puls ist zu
druck zu hoch | hoch (iiber 200 Schldge pro Minute).
Entspannen Sie sich 5 Minuten lang und
wiederholen Sie die Messung.*
«LO»  |Puls zu niedrig| Der Puls ist zu niedrig (unter 40 Schlage
pro Minute). Wiederholen Sie die
Messung.*

* Sprechen Sie mit Ihrem Arzt, wenn diese oder andere Probleme
wiederholt auftreten sollten.

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

10. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung
und Entsorgung

A Sicherheit und Schutz

® Dieses Gerat darf nur fiir den in dieser Anleitung beschriebenen
Zweck eingesetzt werden. Der Hersteller kann nicht fiir
Schéden haftbar gemacht werden, die aus falscher Anwendung
resultieren.

e Dieses Gerat besteht aus sensiblen Bauteilen und muss
vorsichtig behandelt werden. Beachten Sie die Lager- und
Betriebsbedingungen in Kapitel «Technische Daten»!

e Schitzen Sie das Geréat vor:

— Wasser und Feuchtigkeit
— extremen Temperaturen

Stdssen und Herunterfallen

Schmutz und Staub

— starker Sonneneinstrahlung

Hitze und Kélte

¢ Die Manschette ist empfindlich und muss schonend behandelt
werden.
e Pumpen Sie die Manschette erst auf, wenn sie angelegt ist.
e Benutzen Sie das Geréat nicht in der Nahe starker elektromagne-
tischer Felder wie z.B. Mobiltelefonen oder Funkanlagen.
e Benutzen Sie das Geréat nicht wenn Sie einen Schaden erkennen
oder lhnen etwas Ungewohnliches auffallt.
o (ffnen Sie niemals das Gerat.
e Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerét firr langere Zeit
nicht benutzt wird.
e Beachten Sie die weiteren Sicherheitshinweise in den
einzelnen Kapiteln dieser Anleitung.
Sorgen Sie dafiir, dass Kinder nicht unbeaufsichtigt das
@ Gerat benutzen; einige Teile sind so klein, d i
0 ; einige Teile sind so klein, dass sie
verschluckt werden kdnnten.

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

Reinigung der Manschette

Sie kdnnen die Manschetten-Aussenbhiille bei 30°C in der

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

Genauigkeits-Uberpriifung )

Wirempfehlen eine Genauigkeits-Uberpriifung dieses Gerates alle
2 Jahre oder nach starker mechanischer Beanspruchung (z.B.
fallen lassen). Bitte wenden Sie sich dazu an den Microlife-Service
(siehe Vorwort).

Entsorgung
Batterien und elektronische Geréate diirfen nicht in den
Hausmiill sondern miissen entsprechend den 6rtlichen
Vorschriften entsorgt werden.

BP A100
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11. Garantie

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

belegs.

e Batterien, Manschette und Verschleissteile sind ausgeschlossen.
o Bei Offnen oder Anderungen am Gerat erlischt der Garantiean-

spruch.

o Die Garantie erstreckt sich nicht auf Schaden, welche auf unsach-
gemasse Behandlung, auslaufende Batterien, Unfélle oder Nicht-
beachten der Bedienungsanleitung zuriickzufiihren sind.

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

12. Technische Daten

Betriebstemperatur:
Aufbewahrungstem-
peratur:

Gewicht:
Grosse:
Messverfahren:

Messbereich:

Displaybereich
Manschettendruck:
Messauflosung:
Statische Genauig-
keit:
Pulsgenauigkeit:
Spannungsquelle:

Verweis auf Normen:

10 -40°C/50 - 104 °F

(-20) - (+50) °C/(-4) - (+122) °F

15 - 90 % relative maximale Luftfeuch-
tigkeit

610 g (mit Batterien)

160 x 125 x 98 mm

oszillometrisch, validiert nach Korotkoff-
Methode: Phase | systolisch, Phase V
diastolisch

30 - 280 mmHg — Blutdruck

40 - 200 Schlage pro Minute — Puls

0 - 299 mmHg
1 mmHg

Druck innerhalb + 3 mmHg

+5 % des Messwertes

e 4 x1,5V-Batterien, Grosse AA

o Netzadapter DC 6V, 600 mA (optional)
EU-Richtlinie 93/42/EWG
NIBP-Anforderungen: EN 1060-1/-3/-4,
ANSI/AAMI SP10

Technische Anderungen vorbehalten!
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Microlife BP A100

(™ ON/OFF knop

(@ Weergave

® Insteekkaart

(@ Manchetaansluiting

(® Hoofdadapteraansluiting
(® Manchetcompartiment
(@ Batterijcompartiment
Manchet

(® Manchetconnector

@8 M-knop (geheugen)

Weergave

Systolische waarde
@D Diastolische waarde
@2 Puls

@3 Hart Aritmie Indicator
@3 Polsfrequentie

@9 Batterijweergave
opgeslagen waarden
@9 Geheugennummer

Geachte klant,

Uw nieuwe bloeddruk Microlife monitor is een betrouwbaar
medisch instrument voor het nemen van metingen aan de
bovenarm. Het is eenvoudig in gebruik, nauwkeurig en uitermate
geschikt voor het controleren van uw bloeddruk bij u thuis. Dit
instrument is in samenwerking met artsen ontwikkeld en klinische
testen hebben aangetoond dat de meetnauwkeurigheid bijzonder
goed is.*

Lees deze instructies a.u.b. zorgvuldig door zodat u alle functies en
veiligheidsinformatie begrijpt. Wij willen dat u over het instrument
zeer teveden bent Microlife. Mocht u vragen hebben of als er
problemen zijn of u wilt reserveonderdelen bestellen, neemt u dan
a.u.b. contact op met de Microlife-Klantenservice. Uw dealer of
apotheek zullen u het adres van de Microlife dealer in uw land
geven. Natuurlijk kunt u ook een bezoek brengen aan het internet
op www.microlife.com waar u een rijkdom aan waardevolle infor-
matie kunt vinden over onze producten.

Blijf gezond — Microlife AG!
* Dit instrument gebruikt dezelfde meettechnologie als het prijs

toegekende model «BP 3BTO-A» getest volgens het British Hyper-
tension Society (BHS) protocol.

Lees alvorens deze instrumenten te gebruiken de instructies
aandachtig door.
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Inhoudsopgave

1.

[1-]

1.
12.

Belangrijke feiten over bloeddruk en het zelf opnemen
hiervan
o hoe meet ik mijn bloeddruk?

. Eerste gebruik van het instrument

o Activeren van geplaatste batterijen
o Selecteer de juiste manchet

. Bloeddruk opnemen met behulp van dit

instrument

. Weergave van de hart aritmie indicator voor vroegtijdige

detectie

. Datageheugen

o Bekijken van de opgeslagen waarden
o Geheugen vol
o Wis alle waarden

. Vervangen van de insteekkaart
. Batterij-indicator en batterijvervanging

o Batterijen bijna leeg

o Batterijen leeg — vervanging

o Welke batterijen en welke werkwijze?
o Gebruik van oplaadbare batterijen

. Gebruik van een hoofdadapter

Foutmeldingen

. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en verwij-

dering

o Veiligheid en bescherming

o Instrumentonderhoud

o Reinig de manchet

o Nauwkeurigheidstest

o Verwijdering

Garantie

Technische specificaties
Garantiebon (zie achterzijde)

. Belangrijke feiten over bloeddruk en het zelf
opnemen hiervan

Bloeddruk is de druk waarmee het bloed door de aderen
stroomt veroorzaakt door het pompen van het hart. Twee
waarden, de systolische (boven) waarde en de diastolische
(onder) waarde worden altijd gemeten.

Het instrument geeft ook de polsfrequentie (het aantal keren
dat het hart per minuut slaat) aan.

Constante hoge bloeddruk waarden kunnen nadelig zijn
voor uw gezondheid en moeten door uw arts worden
behandeld!

Bespreek altijd uw waarden met uw arts en vertel hem/haar
wanneer u iets ongebruikelijks heeft opgemerkt of onzeker
bent. Vertrouw nooit op een enkel bloeddruk resultaat.
Maak een notitie van uw resultaten in het bijgevoegde bloed-
drukdagboek. Dit geeft uw arts een kort overzicht.

Er zijn verschillende oorzaken voor hoge bloeddrukwaarden. Uw
arts zal deze gedetailleerder met u bespreken en indien nodig een
behandeling voorstellen. Naast medicatie, ontspanningsoefeningen,
gewichtafname en oefening kunt u uw bloeddruk ook verlagen.
Verander nooit de doseringen van de geneesmiddelen
zoals deze zijn voorgeschreven door uw arts!
Afhankelijk van lichamelijke inspanning en conditie, is bloed-
druk onderhevig aan brede schommelingen gedurende de dag.
U dient daarom de bloeddruk steeds onder dezelfde
rustige omstandigheden op te nemen en wanneer u zich
ontspannen voelt! Neem minimaal twee metingen per dag,
één in de ochtend en één in de avond.

Het is vrij normaal wanneer twee metingen vlak na elkaar
genomen opvallend verschillende resultaten opleveren.
Afwijkingen tussen metingen genomen door uw arts of de
apotheek en die welke thuis zijn opgenomen zijn vrij normaal,
omdat deze situaties volledig verschillend zijn.
Verschillende metingen geven een veel duidelijker plaatje
dan slechts een enkele meting.

Bouw een pauze in van minimaal 15 seconden tussen twee
metingen.

Als uin verwachting bent moet u uw bloeddruk zeer nauwkeurig
in de gaten houden omdat deze gedurende deze tijd drastisch
kan veranderen!

BP A100
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o Alsu lijdt aan onregelmatige hartslag (aritmie, zie «Para-
graaf 4.»), moeten metingen genomen met dit instrument alleen
worden beoordeeld in overleg met uw arts.

¢ De polsfrequentie is niet geschikt voor het controleren
van de frequentie van hart-pacemakers!

Hoe meet ik mijn bloeddruk?

Tabel voor het categoriseren van bloeddrukwaarden in overeen-
stemming met de World Health Organisation (WHO) in 2003. Data
in mmHg.

bovenarm (gemeten nauw aangesloten liggend om het midden van
de bovenarm). M is de juiste maat voor de meeste mensen.

Bereik Systolisch | Diastolisch | Advies
bloeddruk te | ¥100 ¥60 Raadpleeg uw arts
laag

1. | bloeddruk 100-120 [60-80 Zelfcontrole
optimum

2. |bloeddruk 120-130 |80-85 Zelfcontrole
normaal

3. |bloeddruk licht |130-140 |85- 90 Raadpleeg uw arts
verhoogd

4. |bloeddrukte {140 -160 |90 - 100 Win medisch
hoog advies in

5. | bloeddruk veel [160-180 [100-110 |Win medisch
te hoog advies in

. bloeddruk 1804 1104 Win dringend

medisch advies in!

gevaarlijk hoog

De hogere waarde is de waarde die de evaluatie beoordeelt.
Bijvoorbeeld: een uitgelezen waarde tussen 150/85 of

120/98 mmHg toont «bloeddruk te hoog.

De insteekkaart (3) aan de voorzijde van het instrument toont de
bereiken 1-6 in de tabel.

2. Eerste gebruik van het instrument

Activeren van geplaatste batterijen
Trek de beschermende uitstekende strip uit het batterijenvakje (7).

Selecteer de juiste manchet
Microlife biedt 3 verschillende manchet grootten: S, M en L. Selec-
teer de manchetgrootte die overeenkomt met de omtrek van uw

Manchet grootte | voor omtrek van de bovenarm
S 17 -22 cm (6.75 - 8.75 inches)
M 22 -32cm(8.75-12.5 inches)
L 32-42cm(12.5- 16.5 inches)

& Gebruik alleen Microlife manchetten!

» Neem contact op met Microlife Service, als de bijgesloten
manchet (8) niet past.

» Sluitde manchet aan op het instrument door de manchet connector
(@) in de manchetaansluiting zover als het gaat in te steken (4).

3. Bloeddruk opnemen met hehulp van dit instrument

Controlelijst voor het opnemen van een betrouwbare

meting

1. Vermijd activiteit, eten of roken direct vlak voor een meting.

2. Gaminimaal 5 minuten voor het opnemen zitten en ontspannen.

3. Meet altijd op dezelfde arm (normaal links).

4. Verwijder nauwsluitende kleding van de bovenarm. Om
afklemmen te vermijden, moeten de mouwen niet worden
opgerold -wanneer zij vlak liggen hinderen zij de manchet niet.

5. Garandeer dat de manchet altijd goed is geplaatst,zoals getoond
in de afbeeldingen getoond aan het begin van dit boekje.

o Bevestig de manchet dicht om de arm, maar niet te strak.

e Zorg dat de manchetre that the cuff is 3 cm (1 inch) above
your elbow with the tube on the inside of your arm.

o Ondersteun uw arm zodat hij ontspannen is.

o (Garandeer dat de manchet op dezelfde hoogte is als uw hart.

6. Druk op de ON/QFF knop (1) om de meting te starten.

7. De manchet zal nu automatisch oppompen. Ontspan,
beweeg niet en span uw armspieren niet totdat het meetre-
sultaat wordt getoond. Adem normaal en praat niet.

8. Wanneer de juiste druk is bereikt,stompt het pompen en
daalt de druk langzaam. Als de gewenste druk niet werd
bereikt,zal het instrument automatisch meer lucht in de
manchet pompenthe cuff.
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9. Tijdens het meten knippert het hartsymbool in de weergave
en een zoemer weerklinkt @4 elke keer met de waarneming
van een hartslag.

10. Het resultaat, inclusief de systolische @9 en de diastolische
@1 bloeddruk en de polsslag @2 wordt weergegeven en een
langere zoemer wordt gehoord. Neem ook de uitleg op
verdere weergaven in dit boekje in acht.

11. Wanneer een meting voltooid is, verwijder dan de manchet
en verpak het in het instrument als getoond in afb. II.

12. Noteer het resultaat in het bijgevoegde bloeddrukpasje en
schakel het instrument uit. (De monitor gaat automatisch uit
na ongeveer. 1 min.).

&= U kunt de meting op elk gewenst moment beéindigen door
op de ON/OFF knop te drukken (b.v. wanneer u een onge-
makkelijke of een onplezierige druk voelt).

4. Weergave van de hart aritmie indicator voor
vroegtijdige detectie

Dit symbool @3 geeft aan dat bepaalde polsonregelmatigheden
tijdens het meten werden waargenomen. In dit geval kan het resul-
taat afwijken van uw normale bloeddruk —herhaal de meting. In de
meeste gevallen is dit geen reden voor ongerustheid. Echter, als
het symbool regelmatig verschijnt (b.v. een paar keer per week met
dagelijkse metingen) raden wij u aan dit aan uw arts te vertellen.
Laat uw arts de volgende uitleg zien:

Informatie voor de arts naar aanleiding van veelvuldige
weergave van de aritmie indicator

Dit instrument is een oscillometrische bloeddrukmonitor die ook
polsfrequentie tijdens het meten analyseert. Het instrument is
klinisch getest.

Het aritmie symbool wordt weergegven na de meting, als polsonre-
gelmatigheden tijdens het meten optreden. Als het symbool vaker
verschijnt (b.v. verschillende malen per week bij dagelijks verrichte
metingen) adviseren wij de patiént medisch advies in te winnen.
Het instrument vervangt geen hartonderzoek, maar dient ervoor
om polsonregelmatigheden in een vroeg stadium te ontdekken.

5. Datageheugen

Aan het einde van een meting slaat dit instrument automatisch elk
resultaat op.

Bekijken van de opgeslagen waarden

Druk eventjes op de M-button@®, wanneer het instrument is uitge-
schakeld. Het scherm toont eerst het resultaat dat het laatste is
opgeslagen.

Wederom de M-knop indrukken toont de vorige waarde. Herhaal-
delijk indrukken van de M-knop laat u heen en weer bewegen van
de ene opgeslagen waarde naar de andere.

Geheugen vol

A Als het geheugen 30 resultaten heeft opgeslagen is het
geheugen vol. Vanaf dit punt en verder wordt een nieuwe
waarde opgeslagen door ode oudste waarde te over-
schrijven.

Wis alle waarden
Alle geheugendata worden gewist wanneer de batterijen
uit het instrument worden genomen.

6. Vervangen van de insteekkaart

U kunt de insteekkaart (3) vervangen door hem opzij eruit te
trekken, zoals getoond in afh. IV en vervang de papieren inzet.
Het kan nuttig zijn uw arts de dosering van de geneesmiddelen te
laten noteren of een noodtelefoonnummer op de kaart te schrijven.
Extra kaarten worden geleverd met het instrument voor dit doeleinde.

1. Batterij-indicator en batterijvervanging

Batterijen bijna leeg

Wanneer de batterijen ongeveer % verbruikt zijn zal het batterij-
symbool @9 knipperen zodra het instrument ingeschakeld is
(gedeeltelijk geladen batterij wordt weergegeven). Alhoewel het
instrument door zal gaan met betrouwbaar meten moet u vervan-
gende batterijen op voorraad houden.
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Batterijen leeg — vervanging

Wanneer de batterijen leeg zijn, zal het batterijsymbool @5 knip-

peren zodra het instrument ingeschakeld is (lege batterij weerge-

geven). U kunt niet verder meten en moet de batterijen vervangen.

1. Maak het batterijenvakje open (7) aan de achterzijde van het
instrumentdoor naar binnen te drukken bij de twee pijlen en het
dekseltje van het batterijenvakje eruit te trekken.

2. Vervang de batterijen — garandeer de juiste polariteit zoals
getoond door de symbolen in het compartiment.

Welke batterijen en welke werkwijze?
&= Gebruik a.u.h. 4 nieuwe, long-life 1.5V, size AA batterijen.

& Gebruik geen batterijen waarvan de uiterste verkoopdatum
is verstreken.

&= \Verwijder batterijen als het instrument voor een langere tijd
niet gebruikt gaat worden.

Gebruik van oplaadbare batterijen
U kunt voor dit instrument ook oplaadbare batterijen gebruiken.

& Gebruik a.u.h. alleen type «NiMH» oplaadbare batterijen!

&= De batterijen moeten worden verwijderd en opgeladen, als
het batterijsymbool (batterij leeg) verschijnt! Ze moeten
niet in het instrument blijven, omdat ze beschadigd kunnen
raken (volledige ontlading tengevolge van een minimaal
gebruik van het instrument, zelfs wanneer het uitstaat).

&= Verwijderaltijd de oplaadbare batterijen, als u niet van plan
bent het instrument voor een week of langer te gebruiken!

& De batterijen kunnen NIET worden opgeladen in de bloed-
druk monitor! Laad deze batterijen op in een externe
oplader en houdt u aan de informatie met betrekking tot het
opladen, onderhoud en duurzaamheider and observe the
information regarding charging, care and durability!

8. Gebruik van een hoofdadapter

U kunt dit instrument met de Microlife hoofdadapter (DC 6V,

600mA) gebruiken.

& Gebruik alleen de hoofd Microlife adapterbeschikbaar als
originele accessoire voor uw voedingsspanning,b.v. de
Microlife 230V adapter».

& (Garandeer dat zowel de hoofdadapter als de kabel niet
beschadigd zijn.

1. Steek de adapter kabel in de hoofdadapteraansluiting in de
bloeddruk (&) monitor.

2. Steek de adapterstekker in de wandcontactdoos.

Wanneer de hoofdadapter is aangesloten, wordt er geen batterij-

stroom gebruikt.

9. Foutmeldingen

Als er een foutmelding optreedt, wordt de meting onderbroken en
wordt een foutmelding, b.v. <ERR 3», weergegeven.

Fout Beschrijving | Mogelijke oorzaak en op ing

«ERR 1» | Signaal te De polssignalen op de manchet zijn te
zwak zwak. Plaats de manchet opnieuwtion
the cuff and repeat the measurement.”

«ERR 2» | Foutmelding | Tijdens het meten zijn foutmeldingen
door de manchet geconstateerd, door
bijvoorbeeld een beweging of samen-
trekking van een spier. Herhaal de

meting terwijl u uw arm stil houdt.

«ERR 3» | Geen druk in
de manchet

Een adequate druk kan niet in de
manchet worden geproduceerd. Er kan
een lekzijn opgetreden. Controleer of de
manchet goed is aangesloten en niet te
los. Vervang de batterijen indien nodig.
Herhaal de meting.

«ERR 5» | Abnormaal De meetsignalen zijn onnauwkeurig en

resultaat daarom kan geen resultaat worden
weergegeven. Lees de controlelijst door
voordat u betrouwbare metingen
verricht en herhaal dan de metingen
«HI» Polsslag of De druk in de manchet is te hoog (boven
manchetdruk {300 mmHg) OF de polsslag is te hoog (boven
te hoog 200 slagen per minuut). Ontspan gedurende
5 minuten en herhaal de meting.*
«LO»  |Polsslag te De polsslag s te laag (lager dan 40 slagen
laag per minuut). Herhaal de meting.*

* Neem a.u.b. contact op met uw arts wanneer dit of enig ander
probleem vaker optreedt.

& Als udenkt dat de resultaten ongebruikelijk zijn, leest u dan
a.u.b. zorgvuldig de informatie in «Paragraaf 1.».
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10. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en
verwijdering

A Veiligheid en bescherming

e Ditinstrument mag uitsluitend worden gebruikt voor het doel
zoals in dit boekje beschreven. De fabrikant kan niet aansprake-
lijk worden gesteld voor schade veroorzaakt door onjuiste
toepassing.

e Dit instrument bevat gevoelige componenten en moet met voor-
zichtigheid worden behandeld. Neem de bewaar- en bedienings-
condities beschreven in de «Technische specificaties» paragraaf
in acht!

e Bescherm het tegen:

— water en vochtigheid

— extreme temperaturen
— schokken en laten vallen
— vervuiling en stof

— direct zonlicht

— warmte en kou

e De manchetten zijn gevoelig en moeten met zorgvuldigheid
worden behandeld.

e Alleen de manchet oppompen wanneer hij is aangebracht.

e Gebruik het instrument niet dicht in de buurt van sterke elektro-
magnetische velden zoals mobiele telefoons of radioinstallaties.

e Gebruik het instrument niet wanneer u vermoedt dat het bescha-
digd is of wanneer u iets ongebruikelijks constateert.

e (Open het instrument nooit.

e \Wanneer het instrument voor een langere tijd niet gebruikt gaat
worden moeten de batterijen worden verwijderd.

e |ees de verdere veiligheidsinstructies in de afzonderlijke para-
grafen van dit boekje.

¢) Ensure that children do not use the instrument unsuper-
% vised; some parts are small enough to be swallowed.

Instrumentonderhoud
Reinig het instrument alleen met een zachte droge doek.

Reinig de manchet

U kunt de bekleding van de manchet op 30°C in de machine

wassen (niet strijken!).

A WAARSCHUWING: U mag echter nooit het binnenste
opblaasbare gedeelte wassen Verwijder altijd het gevoe-
lige binnengedeelte uit de manchet voor het wassen en
plaats het nadien weer zorgvuldig terug.

Nauwkeurigheidstest

Wij adviseren om dit instrument elke 2 jaar op nauwkeuigheid te
laten testen of na mechanische schok (b.v. na eenval). Neem a.u.b.
contact op met de Microlife-Service afdeling om een test te
regelen (zie voorwoord).

Verwijdering
Batterijen en elektronische instrumenten moeten volgens

de plaatselijke regelgeving worden verwijderd, niet bij het
huishoudelijke afval.

11. Garantie

Dit instrument heeft een garantie van 5 jaar vanaf aankoop-

datum. De garantie is alleen van toepassing bij overhandigen van

een garantiekaart ingevuld door de dealer (zie achterzijde) met

bevestiging van de aankoopdatum of kassabon.

e Batterijen, manchet en slijtageonderdelen zijn niet inbegrepen.

e QOpening van of wijzigingen aan het instrument maken de
garantie ongeldig.

e De garantie dekt geen schade veroorzaakt door oneigenlijk
gebruik, ontladen batterijen, ongelukken of het zich niet houden
aan de bedieningsinstructies.

Neem contact op met Microlife-Service (zie voorwoord).
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12. Technische specificaties

Werkingstemperatuur: 10-40°C /50 - 104 °F

Bewaartemperatuur:

Gewicht:
Afmetingen:
Meetprocedure:

Meetbereik:

Manchetdruk

weergave bereik:

Resolutie:
Statische
nauwkeurigheid:
Polsslagnauw-
keurigheid:
Spanningsbron:

Verwijzing naar
normen:

-20-+50°C/-4-+122 °F

15-90 % relatieve maximum vochtigheid
610 g (inclusief batterijen)

160 x 125 x 98 mm

oscillometrisch, volgens de Korotkoff
methode: Fase | systolisch Fase V diasto-
lisch

30 - 280 mmHg — bloeddruk

40 - 200 slagen per minuut— polsslag

0-299 mmHg
1 mmHg

druk binnen + 3 mmHg

+5 % van de uitleeswaarde

e 4x 1.5V Batterijen; size AA

o Hoofdadapter DC 6V, 600 mA
(optioneel)

EU Richtlijnen 93/42/EEC

NIBP vereisten: EN 1060-1 /-3 /-4, ANSI/

AAMI SP10

Technische wijzigingen voorbehouden!
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Microlife BP A100
(@ Knonka BKI/BbIKII YBaxaemblil nokynatens,
@ [ucnneit Bawu HoebIl ToHOMeTp Microlife sBnsieTcs HaaeXHbIM

(® CmenHas kapTa

@) THe3no ANs MaHXeTbl

(® THesno Ans 6roka NUTaHNs
(® Otaenenve Ans MaHkeTbl
(@ Orcek ans 6arapeit
Matpxeta

(@ CoeauHuTenb MaHKeTbI
@9 Kronka M (MamsTb)

Oucnnen

CucTONMYeckoe AaBneHie
@D [nactonnyeckoe fasneHne
A2 Mynsc

(3 WHaukaTop apuTMUM cepaua
@3 Yacrota nynkca

9 WnpmkaTop paspsaa batapeit
CoxpaHeHHoe aHaueH1e

@9 KonuyecTo sueek namsTy

MeLMLMHCKIAM NPUBOPOM ANS BbIMOMHEHNS M3MEPEHUIA Ha nneve.
OH npocT B UCMOMb30BaHUN, TOYEH 11 HACTOSTENBHO
PeKOMeHA0BaH A5 U3MepeHIst apTepuarnbHOTO AaBNeHus B
pomaLuHux yenosusx. Mpubop 6bin paspabotaH B
COTPYAHWYECTBE C Bpayamm, a KNMHNYECKIE TECTbI NOATBEPAUNM
BbICOKYH0 TOYHOCTb €0 M3MEPEHMiA.”

[MoxanyiicTa, BHIMATENbHO NPOYTATE HACTOSILLME YKka3aHWs Ans
Mony4YeHs YeTKOro npeacTaBneHnst 060 Bcex yHKLMAX v
TexHuke 6esonacHocTi. Ham 6bl xotenoch, Ytobbl Bl Gbinn
YAOBNETBOPEHbI kadecTBoM U3aenus Microlife. Mpu
BO3HMKHOBEHWM BOMPOCOB, NPoGrem Unu Ans 3akasa 3anacHbix
yacTel, noxanyuncra, obpatuaitTech B cepBUCHbIN LieHTp Microlife.
Baw gunep nnm anteka MoryT npefoctaBuTs Bam agpec annepa
Microlife B Balueit cTpaHe. B kauecTse anbTepHaTMBbl, NOCETUTE
B WHTepHeTe cTpaHuLy www.microlife.ru, rae Bbl cMoxeTe HaitTy
psif nore3HbIX CBEAEHUA N0 HaLLEeMY U3AENMI0.

ByabTe 3noposbl — Microlife AG!

* B npubope ucnonb308aHa ma xe MexHono2us USMepeHud, 4mo
u 8 ommeyeHHol Haepadamu modenu «BP 3BTO-A», komopas
bbina npomecmupogaHa 8 CooM8emcmeauU ¢ NPOMOKOIOM
Bpumarckozo unepmorudeckozo Obuwjecmesa (BHS).

Mepen 1cnonb3oBaH1eM npubopa BHAMATENLHO NPOYTUTE
[aHHOE PYKOBOLCTBO.
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Ornaenexue

. BaxHas unchopmaums 06 apTepuanbHOM

1. BaxHas mHdopmaums 06 apTepuanLHOM AaBNEHUN U OaBNEHUU U CaMOCTOATENIbHOE 3MEpeHue
CaMOCTOATENBLHOE M3MEpEeHNe )
o Kak onpeaenuts apTepuanbHoe fasneHe? ApTepuanbHoe AaBneHme 3T0 AaBNeHe KPoBY, NoAaBaeMoit
; cepALem B apTepuu. Beeraa namepsitotes ipa 3HaueHus,
2. Wcnonb3oBaHune npubopa B nepBbIi pa3
, CUCTONMYECKOE (BEpXHee) AaBMEHINe 1 MaCcTONMYECKoe
o AxtuBauus 6aTapeit
. (HWXHee) faBneHue.
o [lopbop nopxopsiueit MaHXeTbl
y Kpome Toro, npnbop nokasslBaeT 4actoTy nynbca (41cno
3. Egllwn:n:iuu:sgsn;epeuuu apTepuanbHOro AaBneHus npm YapOB CEpALa B MUHYTY).
o Ly nproop: y MocTosHHO NOBLIWEHHOE apTepUanbHOe fAaBMeHNE MOXET
) c:a?qB;:HMe WHAUKaTOpa apuTMU CepaLa Ha paHHen HaHecTH ypoH Bawemy 300poBbio, M B 3TOM cnyyae Bam
HeobxoanmMo obpaTuThbes K Bpay!
5. MamaATb AnNa XpaHeHMsa AaHHbIX N .
Bcerpa coobluaiiTe Bpayy o Balem faBneHnm 1 cooblyaiite
o [IpocMOTP COXpaHEHHbIX BEMNYNH o
o 3aMOnHEHYE NAVSTH emy/eir, ecnu Bl 3ameTunu 4to-HMOYOb HEObbIYHOE M
y 4yBCTBYeTe HeyBepeHHoCTb. Hukoraa He nonaraittechb Ha
* Ynanenue cex sHaueHuit pesynbTaT OAHOKPATHOTO U3MEPEHNs apTepUanLHOro
6. 3ameHa CMeHHOW KapTbl AaBneHus.
7. WHpukarop paspspa b6atapeii  ux 3ameHa BHocuTe pesynbTathbl M3MEPEeHIit B PUNOKEHHBIN AHEBHUK
o barapen noytn paspskeHb apTepuanbHoro AaeneHus. 3To No3sonuT Bpady bbICTpo
o 3ameHa pa3pskeHHbIX baTapeit nonyuuTh obLLee NpeAcTaBnexye o Bawewm apTepuansHom
® OreMeHTbl NUTaHWs 1 NpoLieaypa 3aMeHbl AaBneHnmn.
o Vlcrionb3osaHie akkyMynsTopoB Ype3amepHoe NoBbILLEHIE apTepHanbHOro AaBNeHNs MOXET
8. Vcnonb3oBaHve Broka nUTaHus gbITb BbI3BaH(6) PSABOM MPUYMH. B%aq pasbsicHuT Bam 310
onee NoApobHo 1 B cryyae HeO6XOAMMOCTY NPeAnoXUT
9. Coo0uweHus 06 owndkax AP Y A PER
0.7 6 MeToz neyernsi. Kpome Toro, MeavkaMeHTo3Hoe NneyeHue,
’ $:E:§:u;:onacnocm, YX0A, TeCTUPOBAHME TOUHOCTH U METOANKN CHATUS HAMPSIKEHNS], CHIDKEHWE BECa 1 YNPaXHEHNS
y TakKe cnocobCTBYHT CHIKEHMIO apTepUanbHOro aBneHs.
o TexHuka besonacHoCTH W 3alumuTa )
Hw npu kakux 06cTOATENLCTBAX HE MEHANTE AO3MPOBKY
¢ Yxop 3a npubopom |
nioObIX NeKapcTB, Ha3HaYeHHbIX Bpayom!
o OumcTKa MaHXeTbl
n B 3aBUCMMOCTM OT CHU3UHECKUX HArPY30K 1 COCTOSHIS, apTe-
* !lpoBepka To4HOCTH puanbHoe AaBneHne NoABEPKEHO 3HaUMTEMbHBIM
o YTunusaums konebaHusm B TeueHue aHsl. MoaTomy kaxabii pa3
11. FapaHTus npoLeaypa U3MepeHuil OmKHa NPOBOAUTLCA B
12. TexHuyeckue XxapakTepucTMKn CMOKOWHbIX YyCroBuAX U Koraa Bl He yyBCTBYETE
TapaHTHitHLIN TanoH HanpsbkeHus! BoinonHsnTe no kpaiiHei Mepe Ba N3MepeHus
B Ai€Hb, OfJHO YTPOM 1 OAHO BEYEPOM.
CoBepLLEHHO HOPManbHO, ECAIM MPY ABYX U3MEPEHUAX NOAPAA
MnonyYeHHble pe3ynbTathl ByAyT OTNMYaTLCS APYr OT Apyra.
BP A100 s [



PacxoxpeHus mexay pesynbtaramv U3MepeHuii,
MONYYeHHbIX BPa4OM WM B anTeke, U pesyrnbTaTami,
MoMy4eHHbIMY B JOMALLHUX YCIOBUSIX, TaKKe ABNAIOTCA
BMONTHE HOPMarnbHbIMY, MOCKOMbKY CUTYaLIM, B KOTOPbIX
MPOBOASATCH U3MEPEHUS, COBEPLUEHHO PA3NNYHbI.
MHorokpatHble M3MepeHns N03BONAIOT Nony4MTh bonee
YeTKyI0 KapTUHY, YeM NPOCTO OHOKPATHOE M3MepeHKe.
Cpenaitte HeGoNbLWOW NepepbIB, N0 KpaiHei Mepe, B

15 cekyHp Mexay ABYMS M3MEPEHNAMN.

Bo Bpemst GepeMeHHOCTY CrieflyeT TLLATenbHO CNeanTb 3a
apTepuanbHbIM AaBNEHUEM, NOCKOSbKY Ha MPOTSHKEHNM 3TOr0
nepuopa OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHSATbCS!

Ecnu Bel ctpapaeTe Hapywwennem cepauedmnenns (aputmms,
cm «Pa3gen 4.»), To oLeHka peynbTaTos U3mepeHui npubopa
MOXeT ObITb AaHa TOMbKO MOCNE KOHCYMbTaLuK C BPAYOM.
lMokasaHnsa nynbca He NPUroAHbI ANS UCMONb30BaHMS B
KayecTBe KOHTPONA YacToTbl KapanocTUmynaTopa!

Kak onpegenutb apTepuanbHoe AaBneHne?

Tabnuua knaccudmkaLm apTepuanbHOro AaBneHus Ans
B3pOCIbIX N0 AaHHbIM BcemMupHol opranmusaLmum
3apasooxpaHenuns (WHO) 3a 2003 rog. [laHHble B MM pT. CT.

Cuctonu |[lvactonu
[nanasox yeckoe  |4eckoe | PekomeHpauus
apTepuanbHoe AaBnetue | ¥100 V60 O6patuTech k
CIMLLKOM H13KOe Bpauy
1. | onTumanbHoe 100-120 |60-80 CamocrosTenbH
apTepuanbHoe JaBnexue blil KOHTPOMb
2. | apTepuanbHoe aasnexue | 120 - 130 |80 - 85 CamocrosTenbH
B HOpME blil KOHTPOMb
3. | apTepuanbHoe aasnexue | 130 - 140 |85 - 90 O6patuTtecs K
crerka noBblLLEeHo Bpavy
4. | apTepuanbHoe faBnenue (140 -160 |90 -100 | O6patuteck 3a
CIWLLKOM BbICOKOE MefNLMHCKOM
MOMOLLbIO
5. | apTepuansHoe aasnenue | 160 - 180 |100-110 | Obpatutecs 3a
Upe3MEepHO BbICOKOe MeaNLMHCKOM
MOMOLLbIO

. apTepuansHoe AaBnexne
YIPOXAIOLLE BBICOKOE

CpoyHo
obpatutecs 3a
MeNLMHCKON
nomoLLbto!

[laBnenue onpepenseTcs no 060um 3HaveHnsm. Mpumep:
3HaueHms 150/85 1 120/98 MM pT.CT. COOTBETCTBYIOT [jUana3oHy
«apTepuanbHoe JaBneHne CILLIKOM BbICOKOE».

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B nepBbIi pa3

AkTuBauus batapeit
BbITAHUTE 3aLUMTHYIO NEHTY, BbICTYNAIOLLYIO U3 OTCEKa AN
6atapeit (7).

Moabop nogxonsLen MaHXKeTbl

Microlife npeanaraet maHxeTbl 3 pasHbix pa3mepos: S, Mu L.
BbibepuTe MaHXeTy, pasmep KOTOpoii COOTBETCTBYeT 06xBaTy
Batwero nneya (13vepeHHoMy Npiu NNOTHOM NpUEraHni
nocpeauHe nneva). M sBnseTcs noaxoasLMM pa3Mepom Ans
BonbLUMHCTBa Mioei.

Pa3mep maHxeTbl | ans obxsaTa nneya

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

&= Tonb3yitTecb Tonbko MakxeTamu Microlife!

» O6paTtutecs B cepBucHbIN LeHTp Microlife, ecnv npunoxeHHas
MaHXeTa (8) He NMOAXOANT.

» lMopcoennHuTe MaHXeTy K npubopy, BCTaBUB COEAUHUTEND
MaHxeTbl (9) B rHe3[0 MaHXeTbl (4) Ao yropa.
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3. BbinonHeHue namepexuin aptepuanbHoOro
[aBNeHNs Npu NoMoLM npudopa

PekomeHpauuu ans nony4yeHns HaaeXHbIX pe3ynbTaToB

M3MepeHni

1. W36erainTe n3nyeckon akTMBHOCTU, HE ELLbTE U HE KypuTe
HEMoCpPeACTBEHHO NEpes U3MEepEHUEM.

2. [epen u3mepeHuem npucsabTe, No KpanHeln Mepe, Ha NATb
MWHYT 1 paccnabbTecs.

3. Bcerpa npoBoauTe U3MepeHus Ha OHOM 1 TON Xe pyke
(06bI4HO Ha NeBoIA).

4. CHumuTe obneratowyio oaexay ¢ nneya. He cnepyet
3aKaTblBaTb pyKkaB pyballku, 3TO MOXET NPUBECTY K
CAaBNMBaHWIO, PYKaBa U3 TOHKOW TKAHW HE MeLLaioT
M3MepEHIt0, ECIN NpureraioT cBo60AHO.

5. YbenuTech B TOM, 4TO MaHXeTa HanoxeHa NpaBuIbHO, Tak,
KaK 3T0 NMoKa3aHo Ha pUCYHKax B Hauarne bykneta.

o [INOTHO HANOXMUTE MAHXETY, HO HE CIALLKOM TYrO.

o YBeautech B TOM, YTO MaHXeTa HanoxeHa Ha 3 cm
(1 Aronm) BbiLe NOKTEBOro Cruba, a WNaHr HaXoAUTCS C
BHYTPEHHEN CTOPOHBI PYKW.

o Pacnonoxwte pyky Tak, 4To6bl OHa OCTaBanachb
paccnabneHHol.

o YbeanTech, YTO MaHXETa HAXOAMTCS Ha TOW Xe BbICOTe,
4TO U CepALe.

6. Haxwmure kHonky BKN/BBIKN (1) ans Havana uamepenus.

7. Tenepb ByneT npon3BefeHa aBToMaTUIeckasi Hakadka
MaHxeTbl. PaccnabbTeck, He ABUraiTeCh 1 He HanpsiranTe
PYKY A0 Tex nop, noka He oTobpasnTcs pesynbTar
“3mepeHs. [ibilumTe HopManbHO U He pasroBapyBanTe.

8. Ecnu nsmepenue ycnewHo 3aBepLLeHo, Noakayka
npekpaLLaeTcs 1 MPOUCXOAUT NocTeneHHbI copoc
AaBnexns. Ecnu Tpebyemoe JaBneHne He JOCTUTHYTO,
npubop aBTOMATMYECKM NMPOU3BEAET AOMOMHUTENBHOE
HarHeTaHune BO3ayxa B MaHXeTy.

9. Bo Bpems U3MepeHus, 3Ha4ok cepaLa G4 muraeT Ha
Jucnee M pasgaeTcs 3ByKOBOW CUHan Npu KakaoM yaape
cepaua.

10. 3atem oTobpaxaeTcs pesynbTar, COCTOSLLMA U3
CUCTONMYECKOrO (10 W ANACTONMYECKOro (i7) apTepuanbHoro
[AaBNeHus, a Takke nynbca (12, 1 pasaaeTcs ANMHHbIA
3BYKOBOW curHarn. CM. Takke NOsiCHEHWs Mo ApyriAM
nokasaH1aM aucnnes B aToM byknete.

11. Tlo OKOHYaHWI0 M3MEPEHNS CHUMUTE MAHXKETY U BIIOXMTE ee
B npubop, kak nokasaHo Ha puc. Il.

12. 3aHecvTe pe3ynbTaT B MPUMOXEHHYIO KAPTOUKY
apTepuanbHoOro AaBMeHNs 1 BbIKMouuTe Npubop.
(ToHOMETp aBTOMATMYECKI OTKIOYUTCS NPUBAN3NTENBHO
Yepes 1 MUHyTY.).

&~ Bbl MOXeTe OCTAHOBUTb U3MEPEHIE B MtoBON MOMEHT

HaxaTnem kHonkv BKI/BbIKIT (Hanpumep, ecnut Bei

VCTbITbIBAETE HEY[O06CTBO MM HENPUATHOE OLLYLLEHINE OT
HarHeTaemoro AaBneHuns).

4. TlosiBNeHne UHAMKATOPa apUTMUK cepaLa Ha
paHHen cTagumn

OT0T CMMBON (13 YKa3bIBAET Ha TO, YTO BO BPEMS M3MepeHUs Bbini
BbISIBNIEHbI HAPYLUEHWS Nynbca. B 3TOM cnyyae pesynbTaT MOXeT
OTNM4aThCs OT Ballero HopmanbHOro apTepranbHoro AaBReHNs —
MOBTOPUTE U3MepeHUe. B BonbLUMHCTBE Cryyaes 310 He SBNSeTCS
npu4mHoit Ans GecnokoiicTea. OfHaKo ecnm Takoit CMMBON
MOSIBMSIETCS PEryNSIPHO (HanpUMep, HECKOMBKO pa3 B HELENHo Npu
©XEeAHEBHbIX M3MEPEHWSX), PEKOMEHAYETCS COOOLUTL 06 3TOM
Bpauy. MokaxuTe Bpauy npuBeaeHHOe Huke 0ObSCHEHME:

WHdopMaums ans Bpaya Npu 4acToM NOSIBNIEHNN Ha
aucnnee MHANKaTopa apuTMUm

IMpnbop npeacTaensieT coboi OCLUNNOMETPUYECKUI TOHOMETP,
aHanuanpyIoLLNi Takke 1 YacToTy nynbca. Mpubop npotuen
KMUHUYECKVIE UCTIBITAHNS.

CwmBon apuTmMum oTobpaxaeTcs Nocrne M3MepeHnsi, ECu BO
BPEMS M3MEPEHMS IMENM MECTO HapyLLEHWS nynbca. Ecnm aTot
CMMBOI NOSIBNISAETCS AOCTATOYHO YACTO (HAaMpPUMeEp, HECKONBKO
pa3 B Hefienio Npu eXe[HEBHbIX M3MEPEHNSAX), TO MALMEHTY
pekoMeHzyeTcs 0BpaTUTLCS 38 MEANLIMHCKON KOHCYNbTaLMe.
Mpubop He 3ameHseT kapanonoryeckoro obcrnefoBaxms,
0fHaKO NO3BONSET BbIBUTL HAPYLLEHWS NyNbCa HA paHHEN
cTagum.
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5. MamaAtb AnA xpaHeHMs AaHHbIX

[Mocne namepenus, nony4eHHble pesynbTaTbl aBTOMaTU4ECKN
COXPaHATCA B NaMATH npm6opa.

MpocmoTp coxpaHeHHbIX BENUYNH

KopoTko HaxmuTe kHonky M 38 npu BbIKMIO4EHHOM npubope.
CHavana Ha mcnnee nosBUTCA NOCNEAHUIA COXPaHEHHbII
pesynbTar.

lMoBTOpPHOE HaxaTuhe kHomkv M oToGpakaeT npedbiayLuee
3HaueHune. MHorokpaTHoe HaxaTue kHonku M nossonseT
nepeknioYaTbCs MEXY COXpaHEHHbIMU 3HAYEHNAMM.

3anonHexue namaTn

A Mocne Toro, kak B NamMATV COXpaHeHbI Pe3ynbTaThbl
30 n3mepeHnin, namsaTb Npubopa 3anonHeHa. HaunHas ¢
3TOrO0 MOMEHTa B AarbHeLLEM, HOBOE N3MEPEHHoe
3HaueHve BydeT 3annUChbIBaTLCA Ha MECTO CamMoro
CTaporo 3HayeHus.

YnaneHue Bcex 3HaueHUi
A [pw n3BneyeHnn batapeek, Bce SHekn namMsT
ouMLLATCS.

6. 3ameHa cMeHHOW KapTbl

Bbl MOXeTe 3aMeHUTb CMEHHYI0 kapTy (3), MOTSHYB €€ B CTOPOHY,
KaK nokasaHo Ha puc. IV 1 3ameHunB GymMaxkHyI0 BCTaBKY.

OHa MOXeT NpuroanTLCS Ans TOro, Y4Tobbl Bpay MOr ykasaTb Ha
kapTe A03MPOBKY NPenapaToB 1Nk TenedoH SKCTPEHHOM
nomoLuu. [ins aToi Lenw ¢ npubopom nocTaBnsoTCs
HONOMHUTENbHBIE KapTbl.

7. Wnpmkatop pa3spsipa 6aTapeii M UX 3aMeHa

Batapey noyTu paspsxeHbl

Ecnv 6atapey ncnonb3osaHbl npubnuautensHo Ha %, To npu
BKIO4eHWN Npnbopa CUMBON 3NEMEHTOB NuTaHust (15 ByaeT MuraTb
(oToGpaxaeTCs YaCTUYHO HanonHeHHas 6atapelika). HecmoTps Ha
TO, YTO U3MEPEHUst NPuBOPa OCTaHyTCs HaAEKHBIMM, HEOBXOAMMO
6yneT nprobpecTyt HOBbIE 3MEMEHTBI MUTAHWUS Ha 3aMEeHY.

3ameHa paspsikeHHbIX baTapei
Ecrnv 6atapev paspsikeHbl, TO NPy BKIKOYEHUN Npubopa cmMeon
3MeMeHTOB NuTaHmus (9 byaeT muraTh (oTobpaxaeTcs

paspskeHHas batapeiika). [JanbHemnwe n3mepeHns He MoryT

NpON3BOANTLCS 10 3aMeHbl BaTapeit.

1. OtkpoiiTe oTcek Batapeit (7) Ha 3aaHel kpbiluke npubopa,
HaX@aB Ha KPbILLKY OTCEKa B HAMpaBNEHUM BYX CTPENOK.

2. 3amenute batapen, ybeauBLumck, 4To cobmnioaeHa
MONSIPHOCTb B COOTBETCTBUM C CUMBOaMM B OTCEKE.

3neMeHTbI NUTaHMSA W NpoLieaypa 3aMeHb!

&= Moxanyiicta ucnonbayiite 4 HoBble GaTapeiiki Ha 1,5 B ¢
AnUTENbHBIM CPOKOM CryxObl pasmepa AA.

&= He vcnonbayiite GaTapeiikii C UCTEKLIMM CPOKOM FOZHOCTM.

&= [loctaHbTe baTapeiiku, ecriv npubop He byaet
1CNONb30BaTLCS B TEYEHWE ANMTENBHOTO Nepuoga
BpeMeHMU.

Wcnonb3oBaHue akkyMynsTopoB

C npubopom MoxHo paboTaTb, MCTIONb3Ys akKyMyNsTOPHbIe

Batapeiiku.

&= MoxanyiicTa, UCMOMb3YIATE TONBKO OAMH TN
akkymynsTopHbix 6atapeek «NiMH»!

&~ batapeitkv Heo6X0AMMO BbIHYTb U NEPe3apsanTh, ECIIN
NOSIBNSAETCS CUMBON AMEMEHTOB NUTaHNS (pa3pshkeHHas
6atapeiika)! OHu He JOMKHbI 0CTaBATLCA BHYTpY npubopa,
MOCKOMbKY OHW MOTYT BBIATK U3 CTPOS (MONHAs paspsiaka B
pe3yrnbTaTe UX UCMOMNb30BaHNS B NpUBOpE B paspskeHHOM
COCTOSIHUM, [1aXe B BbIKIMIOYEHHOM COCTOSHM).

&~ Bceraa BblHUMaiATe akKyMynsiTopbl, €Cnv He cobupaeTech
nonb30BaTbCsA NPUHOPOM B TeUeHMe Heaenu unu 6onee!

&= Axkymynstopbl HE MOryT 3apskaTbCsi B TOHOMETpe!
TMoBTOPHO 3apsiauTe akkyMynsiTopbl BO BHELUHEM
3apsHOM YCTPOICTBE W 03HAKOMbTECH C MH(OpMALyEN
1o 3apsiake, YXoay W CPoKy Cryx6bi!

8. Wcnonb3oBaHue 6noka nUTaHua

Bbl MoxeTe pabotath ¢ npubopom npu nomoLyy 6noka nutaHus
Microlife (DC 6V, 600mA).

&= Mcnonb3ayiite Tonbko 6rioku nutanus Microlife,
OTHOCSILLMECS K OPUTMHANbBHBIM MPUHALMEXHOCTSM 1
paccynTaHHble Ha COOTBETCTBYIOLEE HANPsHKEHNE,
Hanpumep, «bnok nutanus Microlife Ha 230B».
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&= Y6eautech B TOM, YTO HI BNIOK NUTaHUS, HU Kabenb He
NOBPEXAEHbI.
1. BcTaBbTe kabenb 6roka nutanms B rHe3fo 6noka nutaxus (5)
B TOHOMETpE.
2. BcraBbTe BUNKY 6roka nuTaHns B pO3eTKY.
[Mpy noakntoYeHM 6rioka NUTaHNs TOK SEMEHTOB NUTAHUS He
notpebnsetcs.

9. CoobleHus 06 owmnbKkax

Ecnu Bo Bpemsi u3MepeHus npoucxoauT olwmnbka, To npoleaypa
13MepeHs NpepbIBaeTCs U BblaaeTcs cooblueHne 06 ownbke,
Hanpumep «ERR 3».

Owwnbka | Onucanue Bo3moxHas npuyuHa n ycTpaHeHue

«HI» [ynbc unn [laBneHne B MaHXeTe CIIMLLKOM
[flaBneHne Bbicokoe (cBbiwe 300 Mm p. cT.) UM
MaHXeTbl MyNbC CANLLKOM BbICOKWN (CBbILLE
CIULLKOM 200 ynapoB B MuHyTy). OTAOXHUTE B
BbICOKM TeYeHue 5 MUHYT 1 NoBTOpUTE

n3mepeHve.*

«LO» Mynec MynbC CRMLIKOM HU3KWIA (MeHee
CINLLKOM 40 ypnapoB B MuHyTy). MoBTOpUTE
HU3KII 13meperme.*

*Moxanylicma, NPOKoHCYMbMUPYLmech ¢ 8payom, eciiu 3ma uiu
Kakas-nu6o Opyeasi npobiema 603HUKHEM NO8MOPHO.

Ownbka | Onucanve Bo3moxHas npuymMHa n ycTpaHeHue &=
<ERR 1 | Curvian MMy CHbIE CHTHaNb! Ha MaHKETe Ecnv Bam kaxetcs, 4TO pe3yribTaThl OTANNAIOTCS OT
CMLLKOM cnuwwkom criabble. MoBTOPHO HanoxuTe 32;2'43: L?(’) gorl(:?;y”:;: ’13: MMATENbHO NposTUTe
cnabblit MaHXeTy 1 MOBTOpUTE M3MePEHNe.* pmay A o
«ERR 2» | Owvbouble | Bo BpeMs U3MepeHust MaHkeTa 10. TexHuka Ge3onacHOCTH, yXop, TeCTUPOBaHNe
CUrHanbl 3ahmKCUpoBana oLMBOYHbIE CUTHarbI, TOYHOCTK 1 yTUNIn3auma
Bbl3BaHHbIE, HaNpUMep, [BIKEHNEM
WI COKPALLIEHYEM ML, TIOBTOpHTE A TexHuKka 6e30MacHOCTY U 3aluTa
“3MepeHue, aepxka pyKy HeMofBIKHO.
<ERR 3» |OrcyToTayer | MarkeTa He MONET GbiTo HEKAMAHA 0  [pnGOop MOXET UCMONb30BATLCS TOMBKO B LIENSX, ONUCAHHBIX B
[EBNGME B | HOOGKOTHMOTO YDOBHS! FABNEHS., [AaHHoM BykneTe. /3roToBUTENb He HECET OTBETCTBEHHOCTY 3a
arKETe BoSMOIHO, MMEET MECTo yTeuka. MOBPEXAEHHS, Bbl3BaHHbIE HEMPABUIIbHBIM UCONB30BAHUEM.
MlpOBEpSTE, UTO MaHXETa ® B coctas npubopa BXOAAT HyBCTBUTENbHbIE KOMMOHEHTbI,
MIOLICOBAMHENHA MIDABHTISHO M He TpebytoLume 0cTopoxHOro obpalLeHnsi. O3HaKoMbTeCh C
CrULLKOM cBoBoawHa. Mpu YCMOBUSIMU XPAHEHNS 1 SKCMyaTaLuy, ONUCaHHbIMMY B
HEOGXOMMMOCTH 3aNeHHTe Gatapen. pasgene «TexHU4Yeck1e xapakTepucTuku»!
MosTopHTE M3MEPEHME. * Obeperaiite npubop oT:
«ERR 5» | OWnBOYHbIA | CUrHanbl U3MEPEHISs HETOUHbI, 13-3a — BOAbI v Bnaru
pesynbTar yero oTobpaxeHne pesynbTaTos — OKCTpemanbHbIX TeMneparyp
(apTedakT) HEBO3MOXHO. MpoyTuTe — YAapoB 1 NageHui
pekomeHfauum ana nony4eHus — 3arpsi3HEHNs 1 Nbinu
Ha[eXHbIX pe3ynbTaToB MSMGESHMﬁ " — MPAMBIX COMHENHbIX Tyueit
3aTeM NoBTOPUTE U3MEPEHVE.
— Xapbl ¥ xonoaa
o MaHxXeTbl NPeaCTaBNstoT oGO YyBCTBUTENbHbIE SMEMEHTBI,
Tpebytowime 6epexHoro obpalleHns
® [Ipou3BOANTE HaKauKy TOMbKO HAMOXEHHON MaHXEThI.
BP A100 %] RU |



® He ucnonb3ayiite npubop BONN3M CUNbHBIX SNEKTPO-MArHUTHbIX
noren, Hanpumep PSAOM C MOBUMbHBIMY TenedoHaMM1 1N
paguoCTaHLMAMMU.

® He vcnonbayitte npubop, ecnv Bam kaxeTcs, 4to oH
NoBpEXAeH, Unn ecnv Bbl 3ameTnm 4to-nnbo HeobbluHoE.

® Hukorza He BCKpbIBaiiTe Nprubop.

e Ecrnu npnbop He byaeT UCnonb3oBaTLCs B TEYEHME
LNUTENBHOTO NEpUoaa BPEMEHM, TO U3 HEro CriefyeT foCTaTb
Batapeu.

o [poyTuTe fanbHelwme ykasaHus no 6eaonacHocTu B
OTAEenbHbIX pasgenax a1oro Gykneta.

'@) Mo3aboTbTeCh 0 TOM, YTOBbI 4ETU HE MOTTIN UCONb30BaTL
Q npubop Be3 npucmoTpa, NoCKoMbKY HEKOTOPbIE ero Menkie
4acTit MOryT BbITb MPOFTIOYEHDI.

¥Yxop 3a npuéopom
Mcnonb3yiite NSt YUCTKM MPUBOPa TONBKO CYXYH0, MSTKYHO TKaHb.

OumncTKa MaHXeTbl

Yexon MaHXeTbl MOXHO CTUpaTb B MaLLWHE NPy TEMMEpaType

30°C (He rnaguTs!).

A NPEAYNPEXAEHWUE: Hu npu kakux 06CToATENLCTBAX He
[0MyCcKaeTCs CTUPKa BHYTPEHHEN 3NnacTU4HON kamepbi!
lMepep kaxaoi CTUPKON JOCTaHbTE YyBCTBUTENbHYHO
3NaCTUYHYI0 KaMepy W3 Yexria W BOCTEeACTBUN akKypaTHO
BCTaBbTE 0BpaTHO.

MpoBepka TouHOCTH

MbI pekomeHyem NpoBepsTb TOYHOCTb Nprbopa kaxable 2 roaa
nmbo nocne MexaH4eckoro BO3AENCTBUS (Hanpumep, NafeHus).
[ins npoBeAeHus Tecta obpaTuTech B cepBucHbIit LieHTp Microlife.
Bonee noapoGHyto nHcopmaLmio o nosepke Bl MoxeTe
nony4nTb B MECTHOM OTAeneHun PoctecTa.

Yrunusauus

E\’ Batapeu 1 anekTpoHHble NpUBOpLI cneayet

[ YTWIM3MPOBaTb B COOTBETCTBIM C MIPUHSTLIMYU HOPMAMY ¢
He BblGpacbiBaTb BMECTe C ObITOBbIMM OTXO4AMMU.

11.TapaHTus

Ha npu6op pacnpocTpaHsieTcsi rapaHTust B TedeHue 5 neT ¢ aatbl
npuoGpeTeHns. FapaHTua AeNCTBUTENbHA TONMBKO NPU HANMYMK
rapaHTWIHOTO TasoHa, 3anoSIHEHHOTO AUMEPOM (CM. ¢ 0BpaTHOI
CTOPOHbI), NOATBEPXKAAIOLLEr0 AATY NPOAAXM, UM KACCOBOTO
yexa.

o [apaHTis He pacnpoCTpaHsieTcs Ha Gatapeu, MaHXeTy 1
WN3HALLVBAEMbIE YacTy.

o BcKpbIiTie UM M3MEHeHe Mpubopa MPUBOAST K yTpaTe
rapaHTuu.

o [apaHTUs He PacPOCTPaHSETCS Ha MOBPEXAEHNS,
BbI3BaHHbIE HEMPaBIbHLIM 0BpaLLEHEM, Pa3PSAMBLIMMIACS
GarapesiMu1, HECYaCTHLIMM CryHasMI UMM HEBBINONTHEHNEM
VHCTPYKLMI MO 3KCNMyaTaLmu.

Moxanyiicta, obpaTuTech B cepucHblit LeHTp Microlife
(cm. panee).
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12. TexHu4eckue xapakTepucTUKu

[uana3oH paboumnx

Temneparyp: o1 10 0o 40 °C /o150 go 104 °F

Temnepartypa o7 -20 go +50 °C / o7 -4 o +122 °F

XpaHeHus: MakcumanbHasa OTHoCUTENbHas
BnaxHocTb 15 - 90 %

Macca: 610 rp (Bkntovas Gatapew)

Paamepbi: 160 x 125 x 98 Mm

Mpoueaypa U3MepeHUst: OCLMINIIOMETPUYECKas, B COOTBETCTBIM C
meTogom KopoTkosa: hasa |
cucTonnyeckas, hasa V guactonndyeckas

Ouana3soH nsmepenmi: 30 - 280 MM pT. CT. — apTepuanbHoe

AaBreHve
40 - 200 ygapoB B MUHYTY — NyfbC
WHavkauns naBnenns B
MaHxeTe: 0-299 mm pr.CT.
MuHUManbHbIW Wwar
MHAMKaLMK: 1 MM pT.CT.

CraTnyeckas TOYHOCTb: JaBieHVe B Npeaenax + 3 MM pT. CT.
To4HoCTb M3MepeHus
nynbca: +5 % CUMTaHHOrO 3HaYeHus
WcToYHMK nuTaHus: e 4 x 1,5 B 6atapeiiku; paamep AA
o BroK nuUTaHKs NoCTosHHOrO Toka 6B,
600 mA (onuuoHanbHo)
CootBeTcTBUE avpekTuea EC 93/42/EEC
CTaHAapTam: Tpebosanus NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,
ANSI / AAMI SP10

I'IpaBo Ha BHECEHWE TEXHUYECKUX N3MEHEHNI COXpaHﬂeTCﬂ!

PerucrtpaumonHoe ygoctosepermne ®C Ne2006/89 ot 30.01.06 T.
CornacHo 3akoHy o 3awwure lNpas MoTpebuteneit (cT.2 n.5)
cpok cnyx6bl npubopos — He MeHee 10 neT.

[lata npon3BoACTBa: NepBble TPK LndpbI CEPUAHOTO HOMepa
npubopa.

lepBas v BTOpast — Heaenst NPOM3BOACTBA, TPETHS — 07
npou3BOACTBa

LleHTpanbHas cepucHas cnyx6a «Mukponaid» B Poccum
109193, Mockaa, yn. NMetpa PomaHosa,6,

Ten.: (495) 679-96-96

BP A100
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Microlife BP A100

@ Przycisk ON/OFF (wt./wyt.
@ Wyswietlacz

(® Karta wymienna

@ Gniazdo mankietu

(® Gniazdo zasilacza

(® Schowek na mankiet

@ Pojemnik na baterie
Mankiet

(® Wtyczka mankietu

@ Przycisk PAMIEC

Wyswietlacz

Warto$é skurczowa

@D Warto$é rozkurczowa
a2 Tetno

@3 Ikona arytmii serca

@3 Tetno

@9 lkona baterii

Zapisana warto$é

@9 Numer pozycji w pamieci

Drogi Kliencie,

Twdj nowy aparat do pomiaru ci$nienia krwi Microlife jest
przyrzadem medycznym, ktéry odczytuje wartosé cisnienia
tetniczego krwi z okolic ramienia. Dzigki prostej obstudze i
doktadnosci doskonale nadaje sig do regularnej kontroli
ci$nienia krwi w warunkach domowych. Przyrzad zostat
zaprojektowany we wspotpracy z lekarzami, a liczne testy
kliniczne potwierdzajg jego wysoka doktadno$¢ pomiarowa.*
Przyczytaj te instrukcje uwaznie i zapoznaj sie ze wszystkimi
funkcjami oraz wskazéwkami dotyczacymi bezpieczeAstwa.
Zalezy nam na Twoim zadowoleniu z produktu Microlife. W
przypadku jakichkolwiek pytan czy probleméw, lub chcac
zamowi¢ cze$ci zapasowe, skontaktuj sie z Biurem Obstugi
Klienta Microlife. Adres dystrybutora produktéw Microlife na
terenie swojego kraju znajdziesz u sprzedawcy lub
farmaceuty. Zapraszamy takze na naszg strone internetowa
www.microlife.com, na ktdrej znajdziesz wiele uzytecznych
informacji na temat naszych produktéw.

Zadbaj o swoje zdrowie — Microlife AG!

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

Przed rozpoczeciem eksploatacji nalezy doktadnie zapoznaé
sie z niniejszg instrukcjg obstugi.
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Spis tresci

E-y

11.
12.

1.Wazne zagadnienia zwigzane z ci$nieniem krwi i

samodzielnym wykonywaniem pomiaréw
¢ Analiza wynikéw pomiaru ci$nienia krwi

. Korzystanie z przyrzadu po raz pierwszy

o Aktywacja dotgczonych baterii
o Wybdr wtasciwego mankietu

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

o Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru
¢ Brak wolnej pamigci
o Usuwanie wszystkich wynikow

. Wymiana karty
. Wskaznik baterii i wymiana baterii

¢ Niski poziom baterii

o Wyczerpane baterie wymiana
¢ Rodzaj baterii i sposéb wymiany
o Korzystanie z akumulatorkéw

. Korzystanie z zasilacza

Komunikaty o btedach

. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie

doktadnosci i utylizacja

» Bezpieczenstwo i ochrona

o Konserwacja przyrzadu

o Czyszczenie mankietu

o Sprawdzanie doktadnosci

o Utylizacja

Gwarancja

Specyfikacje techniczne

Karta gwarancyjna (patrz tyt oktadki)

. Wazne zagadnienia zwigzane z ciSnieniem krwi i
samodzielnym wykonywaniem pomiaréw

Cisnienie krwi jest to cisnienie wytwarzane w arteriach.
Powstaje ono przez ciggta prace serca, ktére nieustannie
ttoczy krew w uktadzie krwionosnym. Opisuja je zawsze
dwie wartosci: warto$¢ skurczowa (gérna) oraz warto$é
rozkurczowa (dolna).

Przyrzad mierzy takze tetno (ilo$¢ uderzen serca na
minute).

State wysokie ci$nienie krwi zagraza zdrowiu i wymaga
leczenia!

Wszystkie wyniki konsultuj z lekarzem, a takze informuj go
o wszelkich nietypowych lub niepokojacych objawach.
Pojedynczy pomiar nigdy nie jest miarodajny.
Uzyskane wyniki wpisuj do dziennika pomiaréw ci$nienia.
Zapewni on lekarzowi szybki przeglad stanu zdrowia
pacjenta.

Istnieje wiele przyczyn zbyt wysokiego ci$nienia krwi.
Lekarz pomoze Ci je zdiagnozowaé, a w razie koniecznosci
zaproponuje wtasciwe leczenie. Oprécz lekdw w obnizeniu
ci$nienia tetniczego pomaga réwniez szereg technik
relaksacyjnych, odchudzanie i aktywno$¢ fizyczna.

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

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

Normalnym stanem rzeczy jest uzyskanie dwoéch zupetnie
réznych wynikéw pomiaréw wykonanych w krétkich
odstepach czasu.

Réznice migdzy wynikami pomiaréw wykonanych u lekarza
lub farmaceuty a wynikami uzyskanymi w domu nie powinny
dziwi¢, jako ze sytuacje te znacznie r6znig sie miedzy soba.
Wielokrotne powtdrzenie pomiaru daje bardziej rzetelne
rezultaty niz pojedynczy pomiar.

Zrdb przynajmniej 15-sekundowa przerwe miedzy
kolejnymi pomiarami.

BP A100
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o W czasie ciazy nalezy regularnie kontrolowaé ci$nienie
krwi, ktére w tym okresie moze ulega¢ znacznym
wahaniom!

o W przypadku nieregularnej pracy serca (arytmia, patrz
«punkt 4.») analiza wynikéw uzyskanych przy uzyciu
przyrzadu powinna by¢ prowadzona dopiero po konsultacii
z lekarzem.

* Wskazanie tetna nie nadaje si¢ do kontroli
czestotliwosci pracy zastawek serca!

Analiza wynikéw pomiaru ci$nienia krwi

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

2. Korzystanie z przyrzadu po raz pierwszy

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

Wybor wiasciwego mankietu

Microlife produkuje mankiety w 3 rozmiarach: S, Mi L. Wybierz
mankiet wedtug obwodu ramienia (dobrze dopasowany w
Srodkowej cze$ci ramienia). Dla wigkszo$ci os6b odpowiedni
jest rozmiar M.

Zakres Skurczowe | Rozkurczowe |Zalecenia
Zbyt niskie v100 v60 Skontaktowaé
ci$nienie krwi sie z lekarzem

1.|Optymalne 100-120 |60 -80 Samodzielna
ci$nienie krwi kontrola

2. | Cisnienie krwi |120 - 130 (80 -85 Samodzielna
w normie kontrola

3. [Nieznacznie |130-140 (85-90 Skontaktowaé
podwyzszone sie z lekarzem
ci$nienie krwi

4.|Zbyt wysokie (140 - 160 |90 - 100 Wymagana
ci$nienie krwi konsultacja

medyczna
5.|0 wiele za 160 - 180 (100 - 110 Wymagana
wysokie konsultacja
cisnienie krwi medyczna

. Niebezpieczni
€ wysokie

Wymagana
natychmiastow
a konsultacja
medycznal

Za rozstrzygajaca nalezy uzna¢ warto$¢ wyzsza. Przykfad:
odczyt w przedziale miedzy 150/85 a 120/98 mmHg oznacza,
ze «cinienie krwi jest zbyt wysokie».

Znajdujaca si¢ z przodu przyrzadu karta wymienna (3)
pokazuje w tabeli wartosci w przedziale 1-6.

ci$nienie krwi

Rozmiar mankietu |dla obwodu ramienia

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

&= Uzywaj wytacznie mankietow Microlife!

» Skontaktuj sie z serwisem Microlife, jezeli dotaczony
mankiet (8) nie pasuje.

» Podtacz mankiet poprzez wiozenie wtyczki mankietu (9)
mozliwie najdalej do gniazda (4).

3. Pomiar ci$nienia krwi przy uzyciu przyrzadu

Lista zalecen przed wykonaniem pomiaru

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

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

3. Pomiaru nalezy zawsze dokonywac na tym samym
ramieniu (zwykle lewym).

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

5. Upewnij sig, ze mankiet jest zatozony wtasciwie, tak jak
to zostato przedstawione na rysunkach w poczatkowej
czescei instrukcji.

» Dopasuj mankiet doktadnie, ale nie za mocno.

o Upewnij sie, ze mankiet znajduje sie 3 cm (1 cal) ponad
tokciem z rurka po wewnetrznej stronie ramienia.

¢ Podeprzyj ramie tak, aby lezato swobodnie.

o Upewnij sie, ze mankiet znajduje sie na wysokosci serca.
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6. Wcisnij przycisk ON/OFF (1), aby rozpoczaé pomiar.

7. Mankiet zostanie napompowany automatycznie. Odprez
sie, nie wykonuj zadnych ruchdéw i nie napinaj miesni az
do wyswietlenia wyniku. Oddychaj normalnie i nie
rozmawiaj.

8. Po osiagnieciu odpowiedniego poziomu ci$nienia,
pompowanie jest przerywane, a cisnienie stopniowo
maleje. W przypadku niedostatecznego cisnienia rekaw
zostanie automatycznie dopompowany.

9. Podczas pomiaru na wy$wietlaczu pojawi sie migajacy
symbol serca (9 oraz sygnat dzwiekowy towarzyszacy
kazdemu uderzeniu serca.

10. Nastepnie rozlegnie sie dtuzszy sygnat dzwiekowy, a na
wyswietlaczu pojawi sie wynik pomiaru ci$nienia krwi,
obejmujacy cisnienie skurczowe G0 i rozkurczowe (1)
oraz tetno G2. W dalszej czesci instrukcji wyjasniono
znaczenie pozostatych wskazan wyswietlacza.

11. Po zakonczeniu pomiaru zdejmij mankiet i schowaj go do
przyrzadu, tak jak to pokazano na rys. Il.

12. Wpisz wynik do dotaczonego dziennika pomiaréw
ci$nienia krwi i wytacz aparat. (aparat wytacza sie
automatycznie po okoto 1 min.).

&= Mozesz przerwa¢ wykonywanie pomiaru w dowolnej

chwili poprzez nacisniecie przycisku ON/OFF
(np. w przypadku ztego samopoczucia zwigzanego z
ci$nieniem).

4. Pojawienie si¢ wskaznika arytmii serca

Symbol @3 oznacza, ze w trakcie pomiaru wykryto
nieregularnosc tetna. W takiej sytuaciji wynik pomiaru ci$nienia
krwi moze odbiegac¢ od normy —, pomiar nalezy powtorzy¢. W
wiekszos$ci przypadkéw nie jest to powdd do niepokoju.
Jednak jesli symbol ten pojawia sie regularnie (np. kilka razy w
tygodniu przy codziennym wykonywaniu pomiaréw), zaleca sie
kontakt z lekarzem. Prosimy przy tym przedstawi¢ lekarzowi
do wgladu nastepujacg informacje:

Informacja dla lekarza w przypadku czestego pojawiania
si¢ wskaznika arytmii serca

Przyrzad jest oscylometrycznym ci$nieniomierzem krwi z
dodatkowg funkcjg rownoczesnego pomiaru tetna. Przyrzad
zostat przetestowany klinicznie.

Jesli podczas pomiaru ci$nienia krwi zostanie wykryty nie-
regularny puls, po zakorczeniu pojawi si¢ na wyswietlaczu
odpowiedni symbol. Jezeli symbol pojawia sie czesciej
(np. kilka razy w tygodniu przy codziennym wykonywaniu
pomiaréw), zaleca sie, aby pacjent skontaktowat sie z
lekarzem.

Uzywanie przyrzadu nie zastepuje badan kardiologicznych,
pozwala jednak na wczesne wykrycie wystepowania
nieregularnego pulsu.

5. Pamieé

Po zakonczeniu pomiaru, urzagdzenie automatycznie zapisuje
jego rezultat.

Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru

Wciénij na moment przycisk PAMIEC @8, gdy przyrzad jest
wytaczony. Na wyswietlaczu pokazywany jest najpierw ostatni
zapamietany rezultat.

Kolejnym wcisnieciem przycisku PAMIEC wyswietlisz
poprzednig warto$c. Wielokrotne wciskanie przycisku PAMIEC
umozliwia przechodzenie miedzy zapisanymi warto$ciami.

Brak wolnej pamieci

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

Usuwanie wszystkich wynikow

A Wyijecie baterii powoduje wykasowanie wszystkich
zgromadzonych w pamieci danych.

6. Wymiana karty

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

BP A100
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Warto poprosi¢ lekarza, aby zapisat na karcie dawkowanie
lekow lub alarmowy numer telefonu. Do tego celu stuza karty
znajdujace sie w zestawie.

7. Wskaznik baterii i wymiana baterii

Niski poziom baterii

Kiedy baterie sa w % wyczerpane, zaraz po wtaczeniu
przyrzadu zaczyna mruga¢ symbol baterii @5 (ikona czgéciowo
natadowanej baterii). Mimo ze przyrzad nadal wykonuje
doktadne pomiary, powiniene$ zakupi¢ nowe baterie.

Wyczerpane baterie — wymiana

Kiedy baterie sg wyczerpane, zaraz po wtgczeniu przyrzadu

zaczyna mrugac¢ symbol baterii @5 (ikona wyczerpanej baterii).

Wykonywanie pomiaréw nie bedzie mozliwe, dopoki nie

wymienisz baterii.

1. Otwérz znajdujacy sie z tytu urzadzenia pojemnik na baterie
(@), przyciskajac w miejscu oznaczonym dwiema strzatkami
i wysuwajac pokrywke pojemnika na baterie.

2. Wymien baterie — upewnij sig, ze bieguny baterii
odpowiadajg symbolom w pojemniku.

Rodzaj baterii i sposéb wymiany

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

&= Nie uzywaj baterii przeterminowanych.

&= Wyjmij baterie, jezeli przyrzad nie bedzie uzywany przez
dtuzszy okres czasu.

Korzystanie z akumulatorkéw
Przyrzad moze takze by¢ zasilany akumulatorkami.

&= Uzywaj wytacznie akumulatorkdw «NiMH».

&= Jezeli na wyswietlaczu pojawi sie symbol baterii
(wyczerpanej), nalezy wyja¢ i natadowaé akumulatorkil
Nie powinny one pozostawaé w urzadzeniu, gdyz grozi
to ich uszkodzeniem (catkowite roztadowanie
spowodowane minimalnym poborem energii przez
urzadzenie, nawet jesli pozostaje ono wytaczone).

&= Zawsze wyjmuj akumulatorki, jezeli nie zamierzasz
uzywac przyrzadu przez ponad tydzieA!

&= Akumulatorki NIE moga by¢ tadowane, gdy znajduijg sie
w urzadzeniu! Zawsze korzystaj z niezaleznej tadowarki,
przestrzegajac zalecen dotyczacych tadowania,
konserwacji i sposobdw utrzymania trwato$ci!

8. Korzystanie z zasilacza

Przyrzad moze by¢ zasilany przy uzyciu zasilacza

stabilizowanego Microlife (DC 6V, 600mA).

&= Korzystaj tylko z oryginalnego zasilacza sieciowego
Microlife dostosowanego do napiecia w Twoim
gniazdku, np. «zasilacza Microlife 230V».

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

1. Podtacz przewdd zasilacza sieciowego do gniazdka (5) w
cinieniomierzu krwi.

2. Wtdz wtyczke zasilacza do gniazdka sieciowego.
Po podtaczeniu zasilacza nie jest pobierana energia z baterii.

9. Komunikaty o btedach

Jezeli podczas wykonywania pomiaru pojawi sie btad, pomiar
jest przerywany i wyswietlony zostaje komunikat o btedzie, np.
«ERR 3».

Btad  |Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze
«ERR 1» | Zbyt staby |Zbyt stabe tetno dla mankietu. Zmien
sygnat potozenie mankietu i powtdrz pomiar.*
«ERR 2 |Bfad Podczas wykonywania pomiaru
sygnatu mankiet wykryt btad sygnatu
spowodowany ruchem lub napigciem
mig$niowym. Powtérz pomiar,
utrzymujac reke w bezruchu.
«ERR 3» | Brak Nie mozna wytworzy¢ wtasciwego

ci$nieniaw | ci$nienia w mankiecie. Mogta pojawi¢
mankiecie |si¢ nieszczelno$¢. Upewnij sie, ze
mankiet jest wtasciwie podtaczony, i ze
nie jest zbyt luzny. W razie
konieczno$ci wymien baterie. Powtérz

pomiar.
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Btad | Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze

«ERR 5» | Nietypowy |Sygnaty pomiarowe sg niedoktadne i

wynik nie jest wy$wietlany wynik. Przeczytaj
liste czynno$ci zalecanych przed
wykonaniem pomiaru i potworz
pomiar.*
«HI» Zbyt Zbyt wysokie ci$nienie w mankiecie
wysokie  |(ponad 300 mmHg) LUB zbyt wysokie
tetno lub |tetno (ponad 200 uderzen na minute).

ci$nieniew |Odpocznij przez 5 minut, a nastepnie
mankiecie |powtérz pomiar.*

«LO» | Zbytniskie |Zbyt niskie tetno (ponizej 40 uderzen na
tetno minute). Powtérz pomiar.*

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

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

10.Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie
doktadnosci i utylizacja

A Bezpieczenistwo i ochrona

® Przyrzad moze by¢ wykorzystywany do celéw okreslonych
w niniejszej instrukcji. Producent nie ponosi
odpowiedzialno$ci za szkody powstate w wyniku
niewtasciwej eksploatacji.

e Przyrzad zbudowany jest z delikatnych podzespotow i
dlatego musi by¢ uzywany ostroznie. Przestrzegaj
wskazdwek dotyczacych przechowywania i uzytkowania
zamieszczonych w cze$ci «Specyfikacje techniczne»!

e Chron przyrzad przed:

- woda i wilgocia

- ekstremalnymi temperaturami
- wstrzagsami i upadkiem

- zanieczyszczeniem i kurzem
- Swiattem stonecznym

- upatem i zimnem

* Mankiety sg bardzo delikatne i nalezy obchodzi¢ sie z nimi
ostroznie.

* Pompuj mankiet dopiero po zatozeniu.

* Nie uzywaj przyrzadu w poblizu wystepowania silnego pola
elektromagnetycznego powodowanego przez telefony
komérkowe lub instalacje radiowe.

o Nie uzywaj przyrzadu, jezeli zauwazysz niepokojace
objawy, ktdre moga wskazywaé na jego uszkodzenie.

* Nie otwieraj przyrzadu.

o Jezeli przyrzad nie bedzie uzywany przez dtuzszy okres
czasu, nalezy wyjaé baterie.

® Przeczytaj dalsze wskazowki bezpieczenstwa
zamieszczone w poszczegdinych punktach niniejszej
instrukcji.

v) Dopilnuj, aby dzieci nie uzywaty przyrzadu bez nadzoru;

Q jego niektore niewielkie czesci moga zostaé fatwo

potkniete.

Konserwacja przyrzadu
Czysci¢ przyrzad miekka, sucha szmatka.

Czyszczenie mankietu

Pokrowiec mankietu mozna pra¢ w pralce automatycznej w

temperaturze 30°C (nie prasuj go!).

A OSTRZEZENIE: Pod zadnym pozorem nie wolno my¢
nadmuchiwanej czgsci wewnetrznej! Przed upraniem
wyjmij z pokrowca delikatng nadmuchiwana cze$¢
wewnetrzng. Po zakonczeniu prania w6z jg ostroznie z
powrotem na miejsce.

Sprawdzanie doktadnosci

Zaleca sig sprawdzenie doktadnos$ci pomiarowej urzagdzenia
co 2 lata lub zawsze, gdy poddane zostanie ono wstrzasom
mechanicznym (np. w wyniku upuszczenia). Skontaktuj sie z
serwisem Microlife w celu przeprowadzenia testéw (patrz
Wstep).

Utylizacja

E\’ Zuzyte baterie oraz urzadzenia elektryczne musza by¢

£ poddane utylizacji zgodnie z obowigzujacymi
przepisami. Nie nalezy wyrzuca¢ ich wraz z odpadami
domowymi.

BP A100
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11.Gwarancja

12.Specyfikacje techniczne

Przyrzad jest objety 5-letnig gwarancja, liczac od daty
zakupu. Gwarancja jest wazna tylko z wypetniong przez
sprzedawce kartg gwarancyjna (na odwrocie strony)
potwierdzajaca date zakupu lub paragonem.

e Baterie, mankiet i normalne zuzycie czesci nie sg objete
gwarancja.

e QOtwarcie lub dokonanie modyfikacji przyrzadu uniewaznia
gwaranacije.

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

Skontaktuj sie z serwisem Microlife (patrz Wstep).

Temperatura robocza:
Temperatura
przechowywania:

Waga:
Wymiary:
Sposéb pomiaru:

Zakres pomiaru:

Zakres wyswietlania
ci$nienia w mankiecie:
Rozdzielczo$¢:
Doktadnos$¢ statyczna:
Doktadno$¢ pomiaru
tetna:

Zrédto napiecia:

Normy:

10-40°C/50- 104 °F
-20-+50°C/-4-+122°F
Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna
15-90 %

610 g (z bateriami)

160 x 125 x 98 mm
oscylometryczny, odpowiadajacy
metodzie Korotkoff'a: faza |
skurczowa, faza V rozkurczowa
30 - 280 mmHg — ci$nienie krwi
40 - 200 uderzen na minute— tetno

0 - 299 mmHg
1 mmHg
ci$nienie w zakresie + 3 mmHg

+5 % warto$ci odczytu

¢ 4 baterie AA1,5V

e Zasilacz 6 V DC; 600 mA (opcja)
Dyrektywy UE 93/42/EEC

Wymogi NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,
ANSI / AAMI SP10

Prawo do zmian technicznych zastrzezone!
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Microlife BP A100

(® BE/KI gomb

@ Kijelz6

(3 Tajékoztato kartya

(@ Mandzsetta csatlakozoaljzata
(® Halozati adapter csatlakozoaljzata
(® Mandzsettatarté

@ Elemtarté

Mandzsetta

(@ Mandzsetta csatlakozéja

9 M-gomb (memdria)

Kijelz6

Szisztolés érték

@D Diasztolés érték

@2 Pulzus

@3 Szivritmuszavar kijelzé

@3 Pulzusszam

@9 Elemallapot kijelzé

Térolt érték

@9 Memoériaszam

Kedves Vasarlé!

Az Uj felkaros Microlife vérnyomasméré megbizhatéan méri a
vérnyomast. A kész(ilék pontos, hasznalata rendkivill
egyszerd, igy kivaldan alkalmas otthoni alkalmazasra. A
vérnyomasmeérd kifejlesztése orvosok bevonasaval tortént,
pontossagat klinikai vizsgalatok igazoljak.*

Olvassa alaposan végig ezeket az el6irasokat, hogy tisztaban
legyen az dsszes funkciéval és biztonsagi kdvetelménnyel.
Szeretnénk, ha elégedett lenne ezzel a Microlife termékkel. Ha
barmilyen kérdése, problémaja van, keresse a Microlife
Ugyfélszolgalatot. A Microlife hivatalos forgalmazéjaval
kapcsolatos felvilagositasért forduljon az eladéhoz vagy a
gyogyszertarhoz. A www.microlife.com oldalon részletes
leirast talal a termékeinkrél.

J6 egészséget kivanunk — Microlife AG!
* A késziilék ugyanazt a mérési technoldgiat alkalmazza, mint

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

Az eszkdz haszndlata elétt gondosan olvassa végig ezt az
Utmutatot.
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Garanciajegy (lasd a hatlapon)

F-

. Fontos informacidk a vérnyomasrél és annak
mérésérdl

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

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

A tartésan magas vérnyomas az egészséget
karosithatja, és feltétleniil orvosi kezelést igényel!
Mindig tajékoztassa orvosat a mért értékekrdl, és jelezze
neki, ha valamilyen szokatlan jelenséget tapasztalt vagy
elbizonytalanodik a mért értékekben. Egyetlen mért
eredmény alapjan nem lehet diagnézist felallitani.

A mért értékeket vezesse be a mellékelt
vérnyomasnapléba vagy egy fiizetbe. Ennek alapjan
orvosa gyorsan at tudja tekinteni vérnyomasanak
alakulasat.

A tllzottan magas vérnyomasnak szamos oka lehet. Az
orvos részletesen tajékoztatja ezekrdl az okokrol, és
szilkség esetén megfelelé kezelést javasol. A gydgyszerek
mellett a kiilénféle relaxacios technikak gyakorlasa, a
fogyas és a rendszeres mozgas is hozzajarulhat a
vérnyomas csokkentéséhez.

soha ne médositsa!

A fizikai terheléstdl és éllapottél fiiggéen a vérnyomas
jelentésen ingadozhat a nap folyaman. Ezért a
vérnyomasmeérést mindig ugyanolyan nyugodt
koriilmények kozott kell végezni, amikor el tudja
engedni magat! Naponta legalabb kétszer mérje meg a
vérnyomasat, reggel és este.

Ha két mérés gyorsan koveti egymast, akkor a két mérés
eredménye kozotti jelentés eltérés normalisnak tekinthetd.
Az orvosnal illetve a gydgyszertarban mért érték és az
otthoni mérés eredményei koz6tti eltérés normalis, hiszen
a korlilmények eltéréek.

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

BP A100
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o Két mérés kozott legalabb 15 masodperc sziinetet kell 2. A késziilék lizembe helyezése
tartani.

e Varandés kismamaknak javasolt a gyakori A behelyezett elemek aktivalasa
vérnyomasmérés alkalmazésa, mivel a terhesség ideje alatt  HUzza ki az elemtartébol (7) kilogd véddszalagot.
a vémyomas jelentdsen valtozhat! A megfelelé mandzsetta kivalasztasa
e A szivritmuszavarban (aritmia, lasd «4.» rész) A Microlife 3 kiilénb6zé méretli mandzsettat kinal: S, M és L
szenveddknek a készlilékkel mért értékeket az orvosukkal méretben. Valassza ki a felkar keriiletének megfeleld
egytt kell kiértékelnitik. mandzsettat (a felkar kdzépsd részén mérve). A legtdbb ember
o A késziilék pulzusszam-kijelzéje nem alkalmas szdmara az M méret a megfeleld.
pacemaker ellendrzésére! Mandzsetta
A vérnyomas értékelése mérete felkar keriilete
Az Egészséqligyi Vilagszervezet (WHO) 2003-ban az alabbi S 17 22cm
tablazat szerint osztalyozta a felnéttek vérnyomasét. Az M 22 32 cm
adatok Hgmm-ben értenddk. L 32 42 om
Skala Szisztolés | Diasztolés Javasla’t. &~ Kizardlag Microlife mandzsettat hasznéljon!
sléarisgrgés ¥ 100 Vi E:i/lzslgff;?on » Forduljon a Microlife szervizhez, ha a tartozék mandzsetta
.y, “ — — mérete nem megfeleld.
1. |optimalis ~ 100-120 60-80 EllenGrizze sajat | ), A mandzsettat ugy kell csatlakoztatni a készillékhez, hogy
vernyomas maga a csatlakoz6jat (9) litkdzésig bedugja a készilék
2. [normal 120-130 |80-85 Ellendrizze sajat csatlakozéaljzataba (@).
vérnyomas maga 3. Ve ssmérés a késziilékkel
3. |enyhén 130-140 |85-90 | Konzultaljon - vernyomasmeres a keszulekke
magas orvosaval A megbizhat6 mérés érdekében kovetends lépések
vernyomas - 1. Kozvetlenil a mérés el6tt kerllje a fizikai megerdltetést,
4.|magas 140-160 |90-100 Forduljon az étkezést és a dohanyzast.
vernyomas eI 2. A mérés el6tt legalabb 5 percig (ljon nyugodtan, és
5. [nagyon 160-180 |100-110  |Forduljon Jazitson.
magas ol 3. Mindig ugyanazon a karon (&ltalaban a bal karon) végezze
vérnyomas & (s

- veszélyesen 180 4 110 4 Azonnal 4. Afelkarrol tavolitsa el a szoros ruhazatot. A kar

elszoritasanak elkertilése érdekében az ingujjat ne gydrje
fel - ha lazan a karra simul, akkor nem zavarja a

A mért értékek kozll mindig a normal mérési tartomanyon kivil mandzsettat.

es@ érték hatarozza meg a diagnézist. Példa: a 150/85 és a

120/98 Hgmm vérnyomasértékek mar a «<magas vérnyomas»

magas forduljon
vérnyomas orvoshoz!

A készilék elején lathato tajékoztatd kartya (3) a tablazat 1 6
sorat mutatja.
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5. Ugyelien ra, hogy a mandzsettét pontosan (igy helyezze el
a felkarjan, ahogy azt a hasznalati utasitas elején levd
képeken latja.
 Helyezze fel a mandzsettat feszesen, de ne tul

szorosan, a felkarra.

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta alsé széle 3 cm-re
legyen a konyok felett, és a cs6 a kar belsé oldalan
helyezkedjen el.

o Tamassza meg a karjat ugy, hogy az lazan fekiidjon.

o Ugyelien arra, hogy a mandzsetta kériilbell egy
magassagban legyen a szivével.

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

7. A késziilék automatikusan pumpal. Engedje el magat, ne
mozogjon, és ne feszitse meg a karizmait, amig a mérési
eredmény meg nem jelenik a kijelzén. Normal médon
|élegezzen, és ne beszéljen.

8. A megfelelé nyomashatar elérésekor a pumpalas leéll, és
amandzsetta szoritasa fokozatosan csokken. Ha mégsem
érte el a szlikséges nyomast, akkor a késziilék
automatikusan tovabbi levegdt pumpal a mandzsettaba.

9. A mérés sorén a sziv szimbéluma (3 villog a kijelzén, és
egy csipog6 hang hallatszik minden észlelt szivverésnél.

0 Egy hosszabb siphang megszélalasa utan megjelenik az

eredmény, vagyis a szisztolés G0 és a diasztolés G1)
vérnyomas, valamint a pulzusszam G2. A jelen Utmutatd
tartalmazza a kijelzdn megjelend egyéb jelek értelmezését
is.

. A méreés elvégzése utan tavolitsa el a mandzsettat, és a ll

abran |athaté modon helyezze el a késziilékben.

1 Jegyezze fel az eredményt a mellékelt vérnyomasnapléba,
és kapcsolja ki a késztiléket. (A készllék korlbelll 1 perc
mulva automatikusan kikapcsol.)

=

&= A mérést barmikor megszakithatja a BE/KI gomb
lenyomasaval (pl. ha rosszul érzi magat vagy ha
kellemetlen a nyomas).

4. A szivritmuszavar kijelz6 megjelenése

Ez a szimbélum (3 azt jelzi, hogy a késziilék a mérés soran
bizonyos pulzusrendellenességeket észlelt. llyenkor az

eredmény eltérhet a normal vémyomastol — ismételje meg a
mérést. Altaldban ez nem ad okot az aggodalomra. Ha a
szimb6lum rendszeresen megjelenik (pl. naponta végzett
mérések esetében hetente tobbszor), akkor errél érdemes
tajékoztatnia az orvosat. Mutassa meg neki az alabbi
magyarazatot is:

Tajékoztatd az orvos szamara az aritmiajelzd gyakori
megjelenésérol

Ez az oszcillometrias vérnyomasméré a mérés soran a
pulzusfrekvenciat is elemzi. A készliléket klinikailag
tesztelték.

Ha a mérés soran szabalytalan volt a pulzus, akkor a mérést
kovetden a késziilék kijelzdjén megjelenik az aritmiajelzé
szimbélum. Ha a szimbdlum gyakrabban megjelenik (pl. napi
mérések esetén hetente t6bbszor), akkor a paciensnek azt
tanacsoljuk, hogy forduljon orvoshoz.

A késziilék nem poétolja a kardioldgiai vizsgalatot, csupan a
pulzusrendellenességek korai felismerésére szolgal.

5. Meméria

A mérés végén a késziilék automatikusan elmenti a mérés
eredményét.

A tarolt értékek megtekintése

A késziilék kikapcsolt allapotaban nyomja le réviden az M-
gombot (8. A kijelz6n elészdr az utoljara elmentett eredmény
lathato.

Az M-gomb ismételt megnyomasara megjelenik az el6z0 érték.
Az M-gomb tovabbi lenyomasaval Iépkedni lehet a tarolt
értékek kozott.

Memoria megtelt

A 30 eredmény eltarolasa utan a memaria megtelik. Ettél
kezdve az Gjabb mérések eredménye a tarolasnal mindig
feliilirja a legrégebbi értéket.

Osszes érték torlése
A memoriaban tarolt 6sszes adat torlédik, amikor kiveszi
az elemeket a készllékbdl.
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6. A tajékoztato kartya cseréje

A tajékoztatd kartyat (3) gy cserélheti ki, hogy oldaliranyban
kihuzza, ahogyan ez a IV. abran lathatd, és kicseréli a
papirbetétet.

A kartyara fel lehet irni a gyogyszerek adagolasat, vagy a
segélykérd szolgalat telefonszamat. A késziilékhez erre a célra
potkartyak is lettek mellékelve.

7. Elemallapot kijelz6 és elemcsere

Az elem hamarosan lemeriil

Amikor az elemek kortilbelll % részben lemeriiltek, akkor az
elem szimboélum @9 villogni kezd a késziilék bekapcsolasa
utan (részben toltott elem latszik). Noha a késziilék tovabbra
is megbizhatéan mér, be kell szerezni a cseréhez szilkséges
elemeket.

Elemcsere

Amikor az elemek teljesen lemeriiltek, akkor (9 a készlilék

bekapcsolasa utan az elem szimbdlum villogni kezd (teljesen

lemeriilt telep latszik). Ekkor nem lehet t6bb mérést végezni,

és az elemeket ki kell cserélni.

1. A késziilék hatan nyissa ki az elemtartét (7) ugy, hogy a két
nyilnal befelé nyomja, és hizza ki az elemtarté fedelét.

2. Cserélje ki az elemeket — Ugyeljen a rekeszen lathaté
szimbdlumnak megfelelé helyes polaritasra.

Hasznalhat6 elemtipusok

&= 4 0j, tartos 1,5 V-os AA elemet hasznaljon.

& Az elemek csak a szavatossagi idon bellil hasznalhatok
fel.

& Haakészliléket hosszabb ideig nem hasznalja, akkor az
elemeket tavolitsa el.

Akkumulator hasznalata

A készilék akkumulatorral is mikodtethetd.

&= A készilékhez kizarélag «NiMH» akkumulator
hasznalhat¢!

&= Hamegjelenik az elem szimbélum (lemer(lt elem), akkor
az akkumulatort el kell tavolitani, és fel kell tolteni! Az
akkumulatort nem szabad a késziilékben hagyni, mert
megsérilhet (teljes kisttés eléfordulhat a ritka
hasznalat miatt, még kikapcsolt allapotban is).

Ha a késziiléket egy hétig vagy hosszabb ideig nem
haszndlja, az akkumulatort mindenképpen tavolitsa el!
Az akkumulatorok NEM télthetdk fel a
vérnyomasmérében! Ezeket az akkumulatorokat kiilsé
t6ltében kell feltdlteni, ligyelve a toltésre, kezelésre és
terhelhet6ségre vonatkozé eléirasokra!

8. Halézati adapter hasznalata

A késziilék Microlife haldzati adapterrel (DC 6V, 600mA) is

mikddtethetd.

&= Kizardlag olyan Microlife haldzati adaptert hasznéljon,
amelyik a halozati feszlltségnek megfeleld eredeti
gyartmany, ilyen példaul a «Microlife 230V adapter».

& Ugyeljen arra, hogy se a halézati adapter, se a kabel ne
legyen sériilt.

1. Csatlakoztassa az adapter kabelét a halézati adapter

csatlakozoaljzataba (5), amely a vérnyomasmérén talalhato.

2. Dugja be az adapter csatlakozojat a fali csatlakozéaljzatba.

9

q

Ha a halézati adapter csatlakoztatva van, akkor az elemet nem
meriti.

9. Hibaiizenetek

Ha a mérés kdzben hiba torténik, akkor a mérés félbeszakad,
és egy hibalizenet, pl. <ERR 3» jelenik meg.

Lehetséges ok és a hiba
Hiba |Leiras kikiiszobdlése

«ERR 1» | A jel tul gyenge | A mandzsettan a pulzusjelek tl
gyengék. Helyezze at a mandzsettat,
és ismételje meg a mérést.*

«ERR 2» |Hibajel A mérés folyaman a mandzsetta
hibajeleket észlelt, amelyeket
példaul bemozdulas vagy
izomfesziiltség okozhat. Ismételje

meg a mérést ugy, hogy a karjat

nem mozgatja.
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Lehetséges ok és a hiba
Hiba |Leiras kikiiszobolése

«ERR 3» |Nincsnyomas a | Nem jelentkezik megfelel6 nyomas
mandzsettaban |a mandzsettaban. Valészin(ileg
valahol szivargas van. Ellendrizze,
hogy a mandzsetta helyesen van-e
csatlakoztatva, nem tul laza-e a
csatlakozas. Ha szikséges,
cserélje ki az elemeket. Ismételje
meg a mérést.

«ERR 5» [Rendellenes
mérési
eredmény

A mérési jelek hibasak, ezért nem
jelenitheté meg az eredmény.
Olvassa végig a megbizhatd mérés
érdekében kdvetendd lépéseket,
és ismételje meg a mérést.”

«Hb A pulzusszdm | A nyomas a mandzsettaban til nagy
vagy a (300 Hgmm feletti) VAGY a
mandzsetta pulzusszam tul nagy (t6bb, mint
nyomasa tul 200 szivverés percenként). Pihenjen
nagy 5 percig, és ismételje meg a mérést.*

«L0»  |A pulzusszam |A pulzusszam tul kicsi (kevesebb,
tul kicsi mint 40 szivverés percenként).

Ismételje meg a mérést.”

* Konzultéljon orvosaval, ha ez vagy valamelyik masik
probléma Ujra jelentkezik.

&= Ha a mérési eredményeket szokatlannak tartja, akkor
olvassa el alaposan az «1.» részt.
10.Biztonsagos hasznalat, tisztithatosag, pontossag-
ellendrzés és az elhasznalt elemek kezelése

A Biztonsag és védelem

o A készllék kizardlag a jelen Utmutatéban leirt célra
hasznalhato. A gyartd semmilyen feleldsséget nem vallal a
helytelen alkalmazasbdl eredd karokeért.

o A készilék sériilékeny alkatrészeket tartalmaz, ezért
6vatosan kezelendd. Szigorian be kell tartani a tarolasra és
az lizemeltetésre vonatkozd eldirasokat, amelyek a
«Miszaki adatok» részben talalhatok!

o Akészliléket 6vni kell a kdvetkezéktdl:
- viz és nedvesség
- széls6séges hémérsékletek
- Utés és esés
- szennyezOdés és por
- kozvetlen napsugarzas
- meleg és hideg

* A mandzsettak sériilékenyek, ezért kezelje 6vatosan.

e Csak akkor pumpalja fel a mandzsettat, amikor mar rogzitve
van a karjara.

o Ne haszndlja a késziiléket erds elektromagneses erétérben,
példaul mobiltelefon vagy radié mellett.

e Ne haszndlja a késziiléket, ha az megsérilt vagy barmilyen
szokatlan dolgot tapasztal vele kapcsolatban.

e Soha ne probalja meg szétszedni a késziléket.

® Ha a késziiléket hosszabb ideig nem hasznaljak, akkor az
elemeket el kell tavolitani.

e Olvassa el a hasznalati utasitas t6bbi részében talalhatd
biztonsagi eldirasokat is.

q’) Gyermekek csak feltigyelet mellett hasznalhatjak a
&g késziléket, mert annak kisebb alkotdelemeit esetleg
lenyelhetik.

A késziilék tisztitasa
A késziiléket csak szaraz, puha ronggyal tisztitsa.

A mandzsetta tisztitasa

A mandzsetta huzata 30 °C-on mosogépben moshatd (vasalni

tilos!).

A FIGYELEM: A belsd t6ml6t szigordan tilos kimosnil A
mosas el6tt mindig tavolitsa el a sérilékeny tomlét, és
késbbb dvatosan helyezze vissza.

A pontossag ellendrzése

Javasoljuk, hogy a késziilék pontossagat 2 évenként
ellendriztesse, illetve akkor is, ha a készliléket (ités érte
(példaul leesett). Az ellendrzés elvégeztetése érdekében
forduljon a Microlife szervizéhez (lasd el6szo).

Elhasznalt elemek kezelése

E\’ Az elemeket és az elektronikai termékeket az érvényes
eldirasoknak megfelelden kell kezelni, a haztartasi

— 7 I’ ey

hulladéktol elkilonitve.
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11.Garancia

12.Miiszaki adatok

A késziilékre a vasarlas napjatél szamitva 5 év garancia

vonatkozik. A garancia érvényesitéséhez be kell mutatni a

forgalmaz6 (Iasd hatoldalon) altal kitoltott garanciajegyet,

amely igazolja a vasarlas datumat, és a bolti nyugtat.

e A garancia az elemekre, a mandzsettara és a kopasnak
kitett részekre nem vonatkozik.

o A készlilék felnyitdsa vagy mddositasa a garancia
elvesztését vonja maga utan.

* A garancia nem vonatkozik a helytelen kezelés, a lemeriilt
elemek, balesetek vagy a hasznalati Gtmutat6 be nem
tartasa miatt keletkezd karokra.

A garancia érvényesitése érdekében forduljon a Microlife
szervizéhez (lasd el6észo).

Uzemi hémérséklet:
Tarolasi hémérséklet:

Suly:
Méretek:
Mérési eljaras:

Mérési tartomany:

Mandzsetta
nyomasanak kijelzése:
Legkisebb mérési
egység:

Statikus pontossag:
Pulzusszam
pontossaga:
Aramforras:

Szabvany:

10 és 40 °C kozott

-20 és +50 °C kozott

15-90% maximalis relativ
péaratartalom

610 g (elemmel egytt)

160 x 125 x 98 mm
oszcillometrids, a Korotkov-
modszer szerint: |. fazis szisztolés,
V. fazis diasztolés

30 és 280 Hgmm koz6tt — vérnyomas
40 és 200 kozott percenként —
pulzusszam

0 -299 Hgmm

1 Hgmm
nyomas + 3 Hgmm-en belll

a kijelzett érték +5%-a

o 4 x1,5V-o0s elem; AA méret

o Halozati adapter, DC 6V, 600 mA
(ktildon megrendelhetd)

93/42/EGK EU-iranyelv

NIBP-kovetelmények:

EN 1060-1/-3 /-4, ANSI / AAMI SP10

A miiszaki véltoztatasok jogat fenntartjuk!
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Microlife BP A100

(D ByToH 3a BKNIoYBaHe/u3KMoYBaHe
@ [ucnneit

(® Kapra s cnot

@ THesno 3a MaHleTa

@ He3no 3a afanTtepa 3a enektpuyeckara mpexa

(® Orpnenenve 3a MaHweTa
(@ Otpenenve 3a batepunte
MaHwet

(@ KoHekTop 3a MaHwWweTa

(8 M-6yToH (namer)
Oucnnen

CWCTOMHa CTORHOCT

@D [vacTonHa cToitHoCT

a2 Nync

@3 WHankaTop 3a CbpAeUHa apuTMiAS
(3 BennuuHa Ha nynca

@9 WnaukaTop 3a 6atepumTe
3anameteHa CTOMHOCT
@9 Homep Ha nameTTa

YBaxaemu noTpebutento,

BawwwsaT HoB Microlife anapart 3a 3mepBaHe Ha KpbBHO HansiraHe
€ HaflexaeH MeULMHCKU Ypes 3a U3BbPLUBAHE Ha U3MepBaHUS
Hap nakbTs. To € NeceH 3a u3nonasaHe, TOYEH W NOLXOAAL 3a
“3mMepBaHe Ha KPbBHOTO HansiraHe B JOMaLLHM YCroBus. Tou
WHCTPYMEHT € pa3paboTeH B CbTPYOHUYECTBO C fekapy, a
KMMHUYHWTE U3NUTaHWS A0Ka3BaT BUCOKATa MY TOYHOCT.*

Mons, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3M ykasaHus, 3a fia MOXeTe Aa
pa3sbepeTe BCUukM PYHKUWM HA anapaTa 1 uHgopMauusTa 3a
Be3onacHOTO My non3eaHe. Vickame Aa cTe AOBOMHM OT BaLUMs
Microlife npoaykT. Ako umate Bbnpocy, npobnemu unu uckate ga
nopbyaTe pe3epBHU YacTu, Monst cebpxeTe ce ¢ Microlife-
KnueHtckun yenyru. Bawmst auctpubyTtop unm antekap Moxe aa
BV flage agpeca Ha auctpubyTopa Ha Microlife BbB Balwara
cTpaHa. [lpyra Bb3MOXHOCT € Aa noceTute VIHTEpHET Ha
www.microlife.ru, Kb[}eTo MoXeTe Aa HaMepUTe U3KIIYUTENHO
nonesHa NHGopMaLys 3a NPOAYKTATE HU.

Bvaete 3gpasu — Microlife AG!
* To3u anapam u3non3ga Cbwama mexHoo2us 3a uamepsaHe
kamo cneyenunus Haepada moden «BP 3BTO-A», mecmeaH

Cba/1acHo NPomoKosa Ha bpumarckomo Opyxecmeo Ha
xunepmoruyume (B4X).

I'IpoqueTe BHUMATENHO MHCTPYKUMUTE, Npean Aa nonssate To3n
ypen.
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CbabpkaHue

. BaxHu aktn 3a KpBLBHOTO HansAraxHe u

1. BaxHu chakTi 32 KPBLBHOTO HanNsiraHe M CaMOCTOATENHOTO CaMOCTOATENIHOTO U3MepBaHe
M3MepBaHe
o Kak 4a onpeqens Kakso e KPbBHOTO MU HansraHe? KpbBHO HansiraHe Hapuyame HansraHeTo Ha KpbBTa,
2. AKO H3NON3BATE ANAPATA 32 MLPEH MLT npemyHaBaLlia Npe3 apTepuuTe, KoeTo ce obpasysa ot
o AKTMBMDaHE Ha NOIXOAALMTE BaTepuy romneHaTa AeiHOCT Ha CpLieTo. B@Harm Ce u3mepBar ABe
CTOWMHOCTH, CUCTONHA (BMCOKA) CTOMHOCT 1 ANACTONHA
o 136op Ha noaxoasy MaHweT (HWICKa) CTOMHOCT.
3. U3mepBaHe Ha KPBLBHOTO HansAraHe 4pes U3NON3BaHe Ha YpebT OTUMTa CbLLO Y BENMYMHATA Ha nynca (BPosT Ha
TO3M anapar yAapuTe Ha CbPLETO 3a efHa MIHYTa).
4. E:;::q”:;::ﬂﬂ'ﬁ;:pa 32 PaHHo ycTaHoBABaHe Ha AKO NOCTOSIHHO MMaTe BUCOKO KPbBHO HansraHe, ToBa
MOXe [ia yBpeay 34paBeTo BU U TpsAOBa Aa ce 06bpHeTe 3a
5. I'IaHeT 32 AaHHu1 . nomoty KbM nekaps cu!
® TIPEITMIEA Ha 3ANAMETEHUTE CTOMHOCTH BuHaru obcwxgalite CTOAHOCTUTE € BaLLMS nekap 1 My/it
¢ Mawmetra e mn+a . chobLLaBaliTe, ako 3aBenexuTe HeLo HeoBuyalHo Uk ce
* V3uncteane Ha BCUKN CTOMHOCTM nouyBcTBaTe HecurypHu. Hukora He pasuuTaitte Ha
6. MopaMmeHsHe Ha kapTaTa B cnota €[JHOKpaTHO U3MEePEHUTE CTONHOCTH.
7. WHpukatop 3a 6aTepunte M NnogMsHa Ha GaTepuute BbBefeTe 0TYETEHUTE CTOMHOCTM B AHEBHUKA 33 KPHBHO
o batepunTe ca noyTn U3TOLLEHM HansraHe. ToBa LLe fajie icHa NpeAcTaBa Ha nekapsi BU.
o bBatepunTe ca u3TOLEHN — NOAMSIHA VIMa MHOro NpuymHY 3a M3KMIOYMTENHO BUCOKM CTONHOCTU Ha
o Kou 6atepum 1 kosi npoueaypa? KPBLBHOTO Hansraxe. BalwmsT nexap Lue i rv 06scHM
e VlanonasaHe Ha akymynaTopHi 6aTepun nozpoBHO 1 e BY NPEeANoXW NeYeHme, ako e Heobxoanumo.
8. M3non3BaHe Ha afanTep 3a eneKTpUYEcKka Mpexa OcBeH MeAMKaMEHTUTe, TEXHVKATE 32 penakcaLs,
9. ChoBLeHNs 3a rpewka oTcnabBaHeTo M pU3n4eCKuTe yNpaxHEHUS CbLUO MoraT Aa
HaMansT KPbBHOTO HansiraHe.
10. TecT 3a 6e3onacHoCT, rpuka, TOYHOCT U ieNoHNpaHe [pH HMKAKBH OBCTOATENCTEA He TPAGEA 43 NPOMEHSTe
* Eeaonacnom v sauuta [031Te Ha JleKapcTBaTa, NpeAnMcaHu Bu OT Bawus nekap!
© 'Pwka3a anapata B 3aBMCMMOCT OT pM3NYECKUTE YCUNUS 1 CLCTOSHYE,
¢ MouncTeate Ha MaHLieTa CTOMHOCTUTE Ha KPbBHOTO HansiraHe ce NPOMEHST Npes Lienus
* TecT 3a TO4HOCT JeH. 3aToBa TpA6Ba fia U3BBLPLWBATE N3MEpBaHUATa B
e [lenotupate €AHaKBU CHCTOAHUS Ha CMOKOWCTBME U KOraTo cTe
11. FapaHums oTtnycHatu! [paBeTe NoHe ABe U3MEPBaHUA Ha AEH, eAHO
12. TexHuyecku cneuudmkaumm CYTPWH 1 €[1HO BEYep.
FapaHLwlouHa KapTa (vacre 3agHua KanaK) HopmanHo € [1B€ U3MepBaHnA, HanpaBeHN CKOPO eHO cnej
Ipyro, Aa nokaxar [0oCTa pa3NuyHN pe3ynTaT.
OTKINOHEHMA B CTOMHOCTUTE HA M3MEPBaHWUSITA, HanpaBeHu OT
nekapsi BU UNW B anTekata, v Te3u HanpaBeHM BKbLUM ca
HaMbITHO HOPMAIHU, ThiA KaTO YCIIOBUSITA, MPU KOUTO ca
HanpaBeHu, Ca HaMbITHO Pa3NNYHU.
Hsikonko M3MepBaHus JaBaT [oCTa No-scHa NPeCTaBa,
OTKOIKOTO Camo €[JHO EAMHCTBEHO U3MEpBaHE.
BP A100
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¢ HanpaBeTe manka nay3a ot noHe 15 cekyHan mexay ae
13MepBaHms.

* Axo cTe GpemeHHa, TpsbBa Aa cneanTe KPbBHOTO CH
HansiraHe MHOTO BHUMATEHO, Thil KaTo TO MOXe fAa ce
NpOMeHs APacTUYHO Npes To3n nepuoa!

® Ao cTpagaTte OT HepaBHOMEPHa CbpAeyHa AeHHOCT
(aputmus, BuxTe «Pasgen 4.»), uaMepBaHusTa, HanpaBeHN ¢
TO3u anapart, TpsbBa fja Ce OLeHsBaT crea KOHCYnTaLms ¢
nekaps Bu.

* WHpauvkaTopbT Ha Nynca He e NOAXOASALY 3a NpoBepka Ha
yecToTaTta Ha nencMenKbpu!

Kak pa onpegens kakBo e KpbBHOTO MU HansraHe?
Tabnuua 3a knacuduLmpaHe Ha CTORHOCTUTE Ha KPBbBHOTO
HansiraHe Npu Bb3pacTHW B CbOTBETCTBME CbC CBETOBHATA
3ppaBHa opraHusaums (WHO) 3a 2003 r. laHHuTe ca B mmHg.

Hai-Bucokara CTOMHOCT € Taau, KOSTO onpeaens oueHkarta.
Mpumep: pasyeTeHa cToitHocT mexay 150/85 nnu 120/98 mmHg
nokasga, 4Ye «KPbBHOTO HansiraHe e NpeKkaneHo BUCOKOY.
Kaptata B cnota (3) B npeaHaTa 4acT Ha anapaTa nokassa
Bb3MOXHOCTUTE OT 1-6 B Tabnuuara.

2. Axo usnonsBarte anapata 3a MbpBU NbT

AKTUBMpaHe Ha nogxogswwuTe 6atepumn
V3gbpnaiTe 3awuUTHaTa NIeHTa, KOATO Ce NoAaBa OT OTAENEHNETO
3a batepumte (7).

W360p Ha noaxoasiy MaHwWeT

Microlife npegnara 3 pasnnynn pasmepa MaHwetn: S, Mu L.
/3bepeTe pa3mep Ha MaHLLeTa, KOMTO Aa OTroBaps Ha
obukonkaTa Ha pbkaTa BY Haj NakbTs (U3MepBa ce kaTo ce
MPUCTErHE B LiEHTbPa Ha pbkaTa Haj nakbTs). M e noaxoasy

. KPBBHOTO He3sabagHo

HangdraHe e norobpceTe
0onacHo BMCOKO MeauLmMHCKa nomoLy!

O6xBar CucronHa | inactonHa | Mpenopbka pasMep 3a MoBeeTo xopa.
KPBBHOTO ¥100 V60 KoHcynTupaiite ce ¢ Pa3mep Ha MaHwWeTa |3a 06MKONKa Ha pbKaTa Haf NaKbLTA
:gggﬁ:‘:: IIEREE] ) @2 S 17 -22 cm (6.75 - 8.75 nHua)
HUCKO M 22-32cm (8.75 - 12.5 nhya)
1.|ontumanto  |100-120 |60-80 Camonposepka L 32-42cm (12,5 - 16.5 nHya)
KPbBHO N .
HanArane &= MWanonsgaiite camo Microlife maHweTw!
2. | Hopmanko 120-130 |80-85 Camonposepka » Cebpxerte ce ¢ Microlife Ycnyru, ako npunoxeHnsT maHweT
KPBBHO He e noaxoasLl.
Hanaraxe » CBbpXETE MaHLLETa KbM anapara, kaTo NocTaBUTe KOHEKTopa
3. | KPBbBHOTO 130-140 (85-90 KoHcynTupaiite ce ¢ 3a MaHLueTa (9) B THe3[0TO 3a MaHLLeTa (4) KOMKOTO MOXe No-
HandraHe e nekaps cu HaBbTpe.
nexko
3aBULLIEHO 3. W3mepBaHe Ha KPHLBHOTO HansraHe 4pes
4. | KpbBHOTO 140 - 160 |90 - 100 MoTbpceTe n3non3BaHe Ha TO3un anapat
HandraHe e MeauLUUHCKa NoMOoLL
1] EIE CnMCBK C BLNPOCH, FapaHTUpall U3BBLPLLIBaHE Ha HAAEKAHO
BUcoKo u3mepBaHe
5. | KPbBHOTO 160-180 (100-110 |MoTbpcere “
R E MEZMLAHCKA TIOMOL 1. W3bsrsaiite fBiKeHWe, XpaHeHe Unu nyLueHe
W3KITIOUNTENHO HemocpeACTBEHO NPeay M3MEPBAHETO.
BMCOKO 2. CepnHeTe NOHe 3a 5 MMHYTW Npeay U3MEPBAHETO U ce

OTnycCHeTe.

3. BuHaru nsmepBaiite Ha egHa U Cblla pbka (06MKHOBEHO
nseata).
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4. OTcTpaHeTe NITbTHO NPUNENBALLY JPEXN OT pbkaTa Hag
nakbTs. 3a Aa uberHete NpuTUCKaHe, He HaBUBaNTe
pbKaBUTE CM - T€ HE MPEYaT Ha MaHLLEeTa, ako ca rnapku.

5. BuHaru npoBepsiBaiiTe Aany MaHWETHT € NO3NLMOHMPaH
MpaBUIHO, KaKTO € NOKa3aHo Ha CHUMKMTE, KOUTO ca
MOMECTEHM B HAYamnoTo Ha Taav bpoluypa.

o CrerHete fobpe MaHLUETa, HO He TBbpLe MHOTO.

o YBeperTe Ce, Ye MaHLLETHT e Ha 3 ¢M (1 MHY) Hag nakbTA,
a TpbbuykaTa e OT BbTpeLUHaTa CTpaHa Ha pbkata Bu.

o [logabpxaiTe pbkaTa cu, 3a 4a e oTmycHara.

o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBT € Pa3nofoXeH Ha BUCOYMHATa
Ha CbpLETO BU.

6. HamucHete 6yToHa 3a BKMiouBaHe/M3kniouBaHe (1), 3a Aa
3arnoyHeTe U3MepBaHETO.

7. MaHweTbT ce HanomnBa aBToMaTuyHO. OTNyCHETE Ce, He
MbpAanTe W He HanpsiraitTe MyckynuTe Ha pbkaTa cy,
A0KaTOo He Ce 13Befe Pe3ynTaThbT OT M3MEPBAHETO.
[nwwaiite HOPMarHo 1 He rOBOpETE.

8. KoraTo e JOCTUrHATO HY)XHOTO HansraHe, NOMMAHETo cnupa
11 HansraHeTo cnaaa nocTeneHHo. AKO He e A0CTUrHaTo
HeobX0aNUMOTO HansiraHe, anapaTbT aBTOMATU4YHO BKapea
[OMbITHUTENHO Bb3[yX B MaHLLETA.

9. Tlo Bpeme Ha U3MEPBAHETO, CUMBONBLT CbpLie 19 MUra Ha
BVCNIES U Ce YyBa eAHOKPaTEH 3BYKOB CUTHaIN BCEKM MbT,
KoraTo € [10f0BEHa CbpAeyHa nymncaums.

10. PesyntaTsT, 0beanHsIBaLL cucTonHaTa (10 U AnacTonHara
(1) CTOMHOCT Ha KPBBHOTO Hansraxe v nynca (2 ce n3sexaa
Ha oucnnes v ce YyBa no-Abibr 3BYKOB curHan. MposepeTe
ChLLO 1 0OSCHEHNSITA 3@ AOMBAHNTENHO U3BEXAAHE Ha
pvcnnes B Tasu Gpoluypa.

11. KoraTo namepBaHeTO € NPUKNIOYNIO, CBaNETe MaHLLETa U To
npubepeTe 3aeHO C anaparta, kaTo e nokasaHo Ha dur. Il.

12. BbBegeTe pesynTata B NpuioXeHaTa KHIKKa 32 KPbBHO
Hansrae 1 uskntoyete anapata. (MOHUTOPBT Ce U3KioyBa
aBTOMATUYHO cred npubn. 1 MuH).

&= MoxeTe Aa cripeTe 3MepBaHeTo No BCAKO BpeMe, kaTo
HaTuCHeTe DyTOHa 3a BKIOYBaHE/M3KMIOYBaHe (Hanp. ako
Ce MOYYBCTBATE HECUTYPHU UMK M3NUTaTe HAKaKBo
HENpUATHO ycellaxe).

4. TosBa Ha MHAWKaTOpa 3a PaHHO ycTaHOBsABaHe Ha
CbpAeyHa apuTmua

Toau cmBON (13 NOKa3Ba, Ye e A0NOBEeHa U3BECTHA
HepaBHOMEPHOCT B Mynca Nno Bpeme Ha M3mepBaHeTo. B Toaun
Chnyyali pesynTaTbT MOXe Aa Ce OTKMOHU OT HOPMANHOTO KPbBHO
HansiraHe — NoBTOpeTE U3MepBaHeTo. B noBeyeTo cnyyav ToBa
He e Np14iHa 3a NpuTECHeHe. Bbnpekn ToBa, ako CUMBOITBT Ce
nosiBsiBa PeA0BHO (Hanp. HAKOMKO MbTU B ceamuLaTa npu
€XeAHeBHO 3MepBaHe), Bi CbBETBaMe Aa ce 0DbPHETE KbM
nekapsi cu. Mons nokaxeTe Ha nekaps ¢ cnegHOTo 0bsicHeHve:

WHdopmaLms 3a nekaps OTHOCHO YecTaTa NosiBa Ha
MHOMKaTOpa 33 apUTMUA

To3u anapart e 0CLUNIOMETPUYEH MOHUTOP 3a KPbBHO HansiraHe,
KOWTO aHanuaupa ChLLO W YecToTaTa Ha nyrica no Bpeme Ha
U3MEPBAHNATA. YPEABT € KIMHUYHO U3MUTaH.

CvMBOITLT 3a apUTMISI Ce NOsIBABA Cref 3MEepBaHETO, ako B
npoLieca Ha M3MepBaHe Ce AOMOBAT HEPABHOMEPHOCT B Myrica.
AKO CUMBOTBT Ce NOSIBSABA MO-YECTO (HAMP. HAKOMKO MbTU
CEAMUYHO NPy eXeAHEBHM U3MEPBaHWS), IPENopbYBaMe Aa ce
MOTBPCH MEANULIMHCKO ChAEHCTBIE.

YpenbT He 3aMeCcTBa kapavomoriiHo U3cneaBaHe, Ho Cyxi 3a
YCTaHOBSIBaHe Ha HEPABHOMEPHOCTM B HauamHa gasa.

5. MameT 3a AaHHM

B kpast Ha U3MepBaHeTo, ypeia aBTOMATUYHO 3anameTsiBa BCekv
pesynrar.

Mpernen Ha 3anameTeHUTe CTOAHOCTH

HatucHeTe M-6yToHa (18 3a kpaTko, KoraTo anapaTbT € U3KIHO4eH.

Ha pucnnes mbpBo ce U3nucBa nocneaHNs 3anameTeH pesynrar.

Axko HaTucHeTe M-ByToHa OTHOBO, LLe Ce NOsiBM NpeanLLHaTa

CTOIHOCT. HekonkokpaTHOTO HaTuckaHe Ha M-OyToHa Bu

no3BoNsiBa fja NpemMunHaBaTe OT efjHa 3anaMeTeHa CTOMHOCT KbM

Apyra.

MameTTa e nbnHa

A Korato B nametTa ce 3anuwwar 30 pesynrata, nametTa e
3anbnHeHa. OT TO3W MOMEHT HaTaTbk HOBaTa U3MepeHa
CTOWHOCT Ce CbXpaHsBa Ype3 3anucBaHe BbpXy Hait-
cTapara CTOWHOCT.
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M3uncTBaHe Ha BCUYKMU CTOMHOCTM
A Bcuuku aaHHM OT nameTTa ce U3TpKBaT, korato 6atepumte
Obpat u3BageHm ot ypeaa.

6. MoameHsiHe Ha KapTaTa B cnoTa

MoxeTe ja noamMeHuTe kapTaTa B cnoTa (3), kaTo 5 u3gbprare
BCTPaHM, KaKTo e nokaaaHo Ha dour. IV 1 cMeHuTe npucTaBkaTa 3a
XapTus.

Moxe 6v e nonesHo Aa HakapaTe nekapsi Cvi 4a 3anuLue B kapTaTa
£03aTa 3a nekapcTeara unv aBapueH TenedoHeH Homep.
[JlombnHuTENHM KapTK ca NPeaoCTaBern C anaparta 3a Tasu Len.

7. WHpunkaTtop 3a 6aTepunte U nogMsaHa Ha baTepumnte

Barepuute ca noyTh n3TOLEHH

Korato 6atepunTe ca npubnuautenHo % nanonssanu, CUMBOMLT
Ha DaTepuaTa (9 LLe 3anoyHe fa Mura BeaHara cnep
BKIIOYBAHETO Ha anapara (4acTiyHo mbrHa 6atepusi ce nosBsiBa
Ha aucnnes). Bbnpeky Ye anapaTbT Le NPOAbMKM Aa U3BLPLLBA
HapexXaH U3MepBaHus, TpsibBa fa nogmeHuTe batepunte.

BatepuuTte ca nsroweHu — nogmsHa

Korato 6atepuuTe ca M3TOLLEHM, CUMBOMLT BaTepus (15 3anoysa

Aa Mura BefiHara crieq BKIMiouBaHe Ha anaparta (Ha gucnnes ce

nokassa npasHa batepus). He MoxeTe fa n3BbpLUBaTE NOBEYE

n3mepBaHus, Tpsibea Aa noameHuTe batepumre.

1. OTBOpeTE OTAENEHNETO 3a baTepunTe (7) B 3aAHaTa CTpaHa Ha
anapara, kaTo HaTUCHeTe HaBbTPe BbPXY ABETE CTPENkK 1
“3gbpnaTe kanaka Ha oTAeneHneTo 3a batepun.

2. TMoameHeTe BatepunTe — yBEpeTE Ce, Ye € cnaseHa
MONAPHOCTTA, KaKTO € NOKa3aHO Ha CUMBONWTE B OTAENEHMETO.

Kou 6atepuu 1 kos npoueaypa?
&= Mons nsnonaeaiTe 4 HoBW, AbNroTpaikm, 1.5V AA
Gatepum.

&= He nanonasaitte GaTepuy ¢ U3TEKBLN CPOK Ha FOAHOCT.

&= OrtcTpaHeTe GaTepuuTe, ako anaparbT HSMa Aa ce

13non3Ba 3a No-AbITbr Nepyoz OT BpeMe.
M3nonaBaHe Ha akymynaTopHu 6atepun
MoxeTe fa u3nonasate anapata 1 CbC akymynaTopHu 6atepum.
& Mons, nsnonagaite camo Tvn «NiMH» peuuknupyemm
Gatepum!

batepuuTe TpsibBa Aa ce OTCTPaHABAT W 3apeXxaaT, ako ce
nosiBK cumMBONLT baTepust (npasHa batepus)! He busa ga
ocTaBaT BbTPe B anapara, Tbil kaTo MOXe Aa ce NoBpeasT
(MbnHO paspexpaaHe B pe3ynTat Ha orpaHuyeHa ynotpeba
Ha anapara, JOpy! 1 KOraTo € M3KMIOYeH).

BuHaru oTcTpaHsBaiiTe akymynatopHuTe 6atepuu, ako He
cmsTaTe Aa U3nonasare anapara 3a cemuLa unu noseye!
batepunte HE morat aa ce 3apexgar BbTpe B MOHUTOpA 3@
KpbBHO HansraHe! 3apexaalite Teav 6aTepiy BbB BbHLLHO
3apsigHO YCTPOMCTBO M NperneaaiiTe MHpopMaumsTa
OTHOCHO 3apexaHe, rpuxa v gbnrotpaitHocT!

9

q

8. Usnon3BaHe Ha aganTep 3a enekTpuyecka Mpexa

MoxeTe ga paboTtuTe ¢ anapata, kaTo u3nonasate Microlife

apanTepa 3a enektpudeckara mpexa (DC 6V, 600mA).

& Wanonasaitte camo Microlife agantepa 3a enextpuyeckara

Mpexa, KOITO e NPeoCTaBEeH KaTo OpUrMHaneH akcecoap,

NOAXOASILL 32 HANPEXEHUETO Ha JOCTABSHOTO

enekTpuyectso, Hanp. «Microlife 230V aganTop».

YBepeTe ce, Ye HUTO afanTepbT 3a enekTpuYecka Mpexa,

HUTO kabenbT ca noBpeaeHU.

1. BknioueTe kabena Ha aganTepa B rHe340To 3a aganTep 3a
enekTpuyecka Mpexa (5) B MOHUTOpA 3a KPbBHO HansraHe.

2. BknioyeTe Lyencena Ha afanTepa B KOHTaKTa B CTeHaTa.

&

KoraTo afantepbT 3a enekTpuyecka Mpexa e BKIIo4eH, He ce
KOHCYmMMpa Tok 0T BaTepumre.

9. CbobleHun 3a rpeluka

Ako o Bpeme Ha U3MepBaHeTo Bb3HUKHE TpeLLka, N3MepBaHETo
ce npekbCeBa M cbobLyeHve 3a rpeluka, Hanp. «<ERR 3», ce nosiBsza
Ha amennes.

BeposTHa npuymHa U HauvH 3a
OTCTpaHsBaHe

lMyncoBuTe cUrHanu B MaHLLeTa ca
MHoro cnabw. Moaunuuonmpaiite
MaHLLeTa 0THOBO U NOBTOPETE
13mepBaHeTo.*

I'pewka | Onucanue

«ERR 1» | TBbpAe
cnab curHan
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BeposATHa NpUynHa U Ha4uH 3a
pewka | Onucanne | oTcTpaHsaBaHe

10. TecT 3a Ge3onacHOCT, rpnxa, TOYHOCT 1
ZenoHupaHe

«ERR 2» |Curhan 3a  |[To Bpeme Ha U3MepBaHeTo, CUrHanm 3a
rpeLuka TpeLlka Ce [JoNaBsAT OT MaHLUeTa,
MPUYMHERI HANPYMEP OT [BIKEHIE NN
OT HanpexeHue B MyckynuTe.
lMoBTOpETE N3MEPBAHETO, KaTO
AbPXATE pbKaTa Cv HEMOABHXHA.

«ERR 3» | Hsma He moxe fa ce obpasysa

HansiraHe B | HeoOX0AMMOTO HansraHe B MaHLUeTa.
MaHweta | Moxe Aa ce e nosiBun npouen.
MpoBepeTe Aanu MaHWeTBT e CBbp3aH
NpaBUIHO W AanK He e TBbpLe XNnabas.
CmeHeTe batepunTe, ako e

Heobxoaumo. MoBTOpeTe M3MepBaHeTo.

«ERR 5» | HeobuyaeH | /3mepBaTenHuTe curHany ca HeTouHN n
pesynTaT  |Ha AUCNNEs HAMa U3BEAEH pesynTar.
MpoyeTeTe CNMCbKa C HAMOMHALLM
BbPOCH 3a 3BBPLUBAHE HA HAAEXAHN
13MepBaHus 1 Crief ToBa NoBTOpeTe
13mMepBaHeTo.*

«Hb [MynceT unn | HansraHeTo B MaHLeTa e TBbpAe
HansraHeTo |Bucoko (Hag 300 mmHg) UMW nynceT e
B MaHweTa |TBbpAe BuCcok (Haa 200 yoapa B
caTebpAe | MuHyTa). OTnycHeTe ce 3a NeT MUHYTU 1
BMCOKM NOBTOPETE M3MEPBAHETO.”

«LO» | TBbpOE MMyncbT e MHoro 6aBeH (no-manko ot
6aseH nync |40 ynapa B MuHyTa). [MoBTopeTe
13mepBaHeTo.*

* Mons, koHcynmupaiime ce ¢ ekapsl Cu, ako mo3u unu opya
npobiiem ce nosesgam NOCMOSHHO.

&~ Ako cmsiTaTe, Ye pesynTtaTiTe ca HeobuyaitHu, mons
npoyeTeTe BHAMATENHO UHAopmaLmsaTa B «Pasgen 1.».

A BesonacHocT v 3awmTa

e Toan npubop MoXe Aa Ce NoMn3Ba eaMHCTBEHO 3a LienTa,
OonucaHa B Tasn KHINKKa. [ponsBoaUTENAT He MOXe Aa HOCK
OTIOBOPHOCT 3a NOBPEM, MPUYMHEHM OT HenpaBunHa ynotpeba.

© B 1031 Npnbop Ma YyBCTBUTENHI AETalNM 1 C Hero Tpsbea fa
ce 6opasu BHMMaTenHo. CnassaTe ycriosnsTa 3a CbXpaHeHue
11 ekcnnoarauus, onucany B pasaen «TexHn4eckm
cnemdmkaLmm»!

e [laseTe ro ot:

— BojavBnara

— eKCTPeMHU Temneparypu
— yaap v u3nyckate

— 3ambpcsiBaHe W npax

— Tpsika CITbHYeBa CBETNNHA
— TONMMHa 1 CTyA,

e MaHweTuTe ca YyBCTBUTENHN M TpsbBa fa ce Bopasm
BHUMATENHO C TSX.

e [lomnailTe MaHLLETa Camo KoraTo e noctaseH gobpe Ha
pbKaTa.

® He u3nonagaitte anapara B 6n130CT 40 CUMHK
eneKTPOMarH1THM noneTa, kaTo MOBUNHN TenedoHn Nnn
pafvouHcTanaLmm.

* He nonasaiite npubopa, ako MUCANTE, Ye e MOBPeaeH nu
3abenexuTe HeLLo HepeaHo.

* Hukora He oTBapsiiTe npubopa.

e Axo npnbopbT HAMa Aa Ce NoN3Ba 3a NPOAbIKUTENEH Nepuor,
oT Bpeme, 6aTepuunte TpsibBa Aa Ce U3Baxaar.

e [IpoyeTeTe JOMBAHUTENHUTE MHCTPYKLMM 3@ Ge3onacHoCT B
VHAMBUAYaNHUTE pasfenu ot bpolypara.

He no3BonsiaitTe Ha Jeua Aa uanonasat npubopa bes

Q POANTENCKM KOHTPOI; HAKOW YacTy ca AOCTaTbYHO Manky,

3a ga 6baaTt norbnHaTy.

[puvxa 3a anaparta

MoumcTBaiiTe anapata camo ¢ Meka, Cyxa Kbpna.
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MouncTBaHe Ha MaHwWweTa

MoxeTe fa u3nepeTte kanbea Ha MaHwWeTa B neparnHa MalvHa

Ha 30°C (He rnagete!).

A NPEQYNPEXAEHWE: Mpu Hukakeu 06CTOATENCTBA, He
TpsibBa ja MueTe BbTpeLLHus 6anoH! BuHarm
OTCTpaHsiBanTe YyBCTBUTENHUS 6AnoH OT kambga Ha
MaHLLeTa, Npeau Aa ro uanepete, v ro nocTaBsnTe
BHWUMATENHO 06paTHO BLTPE Crej TOBa.

TecT 3a TOUHOCT

[penopbynNTEnHO € anapaTbT Aa Ce TeCTBa 3a TOYHOCT Ha BCEK
2 roAVHM UNK crneg, MexaHuyeH yanap (Hanpumep cneg
u3nyckane). Mons, cebpxete ce ¢ Microlife-Ycnyru, 3a fa
OpraHuanpaTe 13BbPLLUBAHETO Ha TeCTa (BUXKTE NPEAroBopa).

MenoHupane

E\’ BatepunTe 1 enekTpoHHUTE ypeau TpsibBa aa ce

{5\ V3XBLPNAT CBIACHO MECTHUTE MPUNOXUMM pasnopeatu,
a He ¢ 6uTOBMTE OTNaABLM.

11.TapaHums

12. TexHuyecku cneuudukauum

T031 MHCTPYMEHT € C 5-roAuLuHa rapaHuus 0T AaTaTa Ha

3aKynyBaHe. [apaHLusTa BaXu camo NMpy NokasBaHe Ha

rapaHLMoHHaTa KapTa, MOMbIHEHa OT NpofaBava (BUXKTe 0T3af) ¢

MOTBbPXKAEHWE 3a aTaTa Ha NOKYMKa UMk KBUTaHLWS.

o BaTtepunTe, MaHLLETa M U3HOCBALLUTE CE YacTu He ca
BKIIOYEHY B rapaHLmsITa.

o OTBapsHETO UNK MOAUDUKaLMUTE MO NpuBOpa NpaBsT
rapaHuysiTa HeBanuaHa.

e [apaHuusiTa He NOKPUBA NOBPEAN, MPUIMHEHN OT HEMPABUIHO
Mon3BaHe, U3TOLLEHN GaTepuu, 3MoMoMyKU UMK HecnasBaHe Ha
yKkasaHWsiTa 3a ekcrinoaraums.

Mons, cebpxeTe ce ¢ Microlife-Ycnyru (BuxTe npearosop).

PabotHa Temneparypa: 10-40°C/50 - 104°F
Temnepatypa Ha -20 - +50°C /-4 - +122°F

CbXpaHeHue: 15 - 90 % oTHOCMTENHA MaKcUManHa
BINaXHOCT

Terno: 610 r (BkmtounTenHo batepunte)

Fabaputu: 160 x 125 x 98 mm

Npouepypa Ha OCLIMNIOMETPUYHA, OTroBapsLLa Ha

n3MepBaHe: meToza Kopotkody: dasa | cuctonHo,

®a3za V guactonHo
0O6xBat Ha usmepsate: 30 - 280 mmHg — kpbBHO HansraHe
40 - 200 ygapa B MuHyTa — nync
06xBaT Ha HansiraHeTo
Ha MaHLeTa, U3BexAaH

Ha gucnnes: 0- 299 mmHg
PaspenutenHa
CMoco6HOCT: 1 mmHg

CTaTUyHa TOYHOCT:
TouHocT Ha nynca:
WU3TOYHMK Ha

HansraHe B pamkuTe Ha + 3 mmHg
+5 % OT OTYeTeHaTa CTOINHOCT
e 4x1.5V 6atepuu; ronemnHa AA

HanpexeHue: o Apantop 3a mpexa DC 6V, 600 mA
(onuws)
Mpenpatka KbM EC Oupektueu 93/42/EEC

CTaHpapTu: /131ckBaHMS 32 HEMHBA3MBHO KPBBHO
Hansraxe: EN 1060-1 /-3 /-4, ANSI /
AAMI SP10

TexHu4eckn n3meHeHns 3anaseqn!
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Microlife BP A100

(® Butonul Pornit/Oprit

@ Afigaj

® Card detagabil

@ Racordul pentru manseta

(® Racordul adaptorului de retea
(® Compartimentul pentru mangeté
(@ Compartimentul pentru baterii
Manseta

(® Conectorul mangetei

@8 Butonul M (Memorie)

Afisaj

Valoare sistolicd

@) Valoare diastolica

@2 Puls

@3 Indicator aritmie cardiacd

@3 Valoare puls

@5 Afisaj baterie

Valoare memoraté

@ Numarul din memorie

Stimate utilizator,

Noul dvs. aparat de masurat tensiunea arteriala Microlife este
un instrument medical sigur pentru efectuarea de masurari pe
bratul superior (de la umar la cot). Este simplu de utilizat,
precis si este recomandat in special pentru mésurarea
tensiunii arteriale la domiciliu. Acest instrument a fost
proiectat in colaborare cu medici si testele clinice au dovedit
precizia masurarii ca fiind extrem de ridicata.”

Va rugdm sd cititi aceste instructiuni cu atentie, astfel incat sa
intelegeti toate functiile sale si informatiile privind siguranta.
Noi dorim sa va bucurati de produsul dvs. Microlife. In cazul in
care aveti orice fel de intrebari, probleme sau doriti s&
comandati piese de schimb, vd rugam contactati Service-ul
Microlife. Vanzatorul sau farmacia dvs. vor fi in masurd s va
ofere adresa distribuitorului Microlife din tara dvs. Alternativ,
vizitati pe Internet la www.microlife.com, unde puteti gasi
multe informatii importante cu privire la produsele noastre.

Aveti grija de sanatatea dvs. — Microlife AG!
* Acest instrument utilizeazd aceeasi tehnologie de masurare
ca si modelul premiat «BP 3BTO-Av, fiind testat in

concordantd cu protocolul British Hypertension Society (BHS
- Societatea Britanica de Hipertensiune Arteriald).

Cititi instructiunile cu atentie inainte de a utiliza acest aparat.
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Cuprins

1.

Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala si
auto-masurare
o Cum evaluez tensiunea mea arteriald?

1. Elemente importante cu privire la tensiunea

arteriala si auto-masurare

Tensiunea arteriala este tensiunea sangelui care curge in
artere, generatd de bataile inimii. Intotdeauna sunt

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului = « . o O
« Activati bateriile introduse m_asura_te'dqua valori, cea sistolica (superioard) si cea
- < diastolica (inferioard).
¢ Selectati manseta corecta o .
. ’ v . . Instrumentul indica de asemenea valoarea pulsului
3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument (numarul de batai pe minut al inimii).
4. Aparitia indicatorului de aritmie cardiacé pentru Valori permanent ridicate ale tensiunii arteriale pot duce
detect,|.a timpurie la deteriorarea starii dvs. de sanatate, si de aceea
5. Memoria pentru date trebuie s fiti tratat de medicul dvs.!
* Vizualizarea valorilor memorate intotdeauna discutati cu medicul dvs. despre valorile
¢ Memorie plina masurate si informati-| daca remarcati ceva neobignuit sau
* Stergerea tuturor valorilor aveti indoieli. Nu vd bazati niciodata pe masurari
6. Inlocuirea cardului detasabil singulare ale tensiunii arteriale.
7. Indicatorul bateriei si inlocuirea bateriei Introduceti valorile masurate in jurnalul pentru tensiune
* Baterii aproape descarcate arteriala atasat. In acest fel medicul dvs. poate sa-si faca
o Baterii descarcate inlocuirea 0 imagine rapida.
o Ce fel de baterii si in ce mod? Exista multe cauze ale unor valori excesiv de ridicate ale
« Utilizarea de baterii reincarcabile tggsiuvnii ?rterialle.vMedifuI fcivg.tvii poati elxplicaTn de%aliu
. . si daca este cazul vé poate oferi tratamentul corespunzator.
8. Utlllzz.zrea unui adaptor de refea Pe 1&nga medicatie, tehnicile de relaxare, reducerea
9. Mesa]e df ?roa-r-e . L . greutatii corporale si exercitiile fizice pot ajuta de asemenea
10. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si salubrizarea la reducerea tensiunii dvs. arteriale.
* Siguranta si protecia Sub nici o forma dvs. nu trebuie s& modificati dozajul
* Ingrijirea instrumentului medicamentelor prescrise de medicul dvs.!
¢ Curafarea mangetei In functie de starea si conditia dvs. fizica, tensiunea
* Verificarea preciziei arteriald variaza destul de mult pe durata unei zile. De
¢ Salubrizarea aceea, trebuie sa efectuati masurarile in aceleasi
11. Garantia conditii de liniste si in momentul in care va simtiti
12. Specif‘icat,ii tehnice relaxat! Efectuati cel putin doud masurari pe zi, una
Fisa de garantie (vezi coperta spate) dimineata si una seara.

' ' Este un lucru obisnuit ca doud masuréri efectuate intr-o
succesiune rapidd s 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 c& aceste situatii sunt complet diferite.
Mai multe masurari ofera o imagine mai clard decét una
singura.

BP A100
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¢ Lasati un interval scurt de cel putin 15 secunde intre doua
masurari.

« In cazul in care sunteti insarcinata, trebuie sa vé verificati
tensiunea arteriald foarte atent, pentru ca aceasta se poate
modifica semnificativ in aceasta perioada!

o Dacé suferiti de batai neregulate ale inimii (aritmie, vezi
«Sectiunea 4.»), mdsurdrile efectuate cu acest instrument
trebuie luate in considerare numai dupa consultarea
medicului dvs.

® Pulsul afisat nu este destinat pentru verificarea
frecventei stimulatoarelor cardiace!

Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

Tabel pentru clasificarea valorilor tensiunii arteriale la adulti in
conformitate cu Organizatia Mondiala a Sanatatii (WHO) in
2003. Date in mmHg.

Cardul detasabil (3) din partea frontala a instrumentului indica
domeniile 1-6 din tabel.

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Activati bateriile introduse
Scoateti afara banda de protectie care iese afara din comparti-
mentul pentru baterii (7).

Selectati manseta corecta

Microlife ofera mansete cu 3 dimensiuni diferite: S, M si L.
Selectati dimensiunea mansetei care se potriveste
circumferintei bratului dvs. superior (masurata prin prinderea
stransd de mijlocul bratului superior). M este dimensiunea
corectd pentru majoritatea persoanelor.

Dimensiunea

mansetei pentru circumferinta bratului superior

. tensiune arteriala
periculos de mare

Solicitati de
urgenta

asistentd
medicala!

Valoarea mai mare este cea care determind evaluarea.
Exemplu: o valoare inregistrata intre 150/85 sau 120/98 mmHg
indica «o tensiune arteriald prea mare».

Domeniu Sistolic | Diastolic |Recomandare S 17 -22 cm
tensiune arteriala | ¥100 v60 Consultati M 22 -32cm
prea mica medicul L 39 - 42 cm
1 Leprlisrlﬁge arteriala 100 - 12060 - 80 T\g'\j';at' dvs. &~ Utilizati numai mansete Microlife!
- — T » Contactati Service-ul Microlife, in cazul in care manseta
2. tensiune arteriald {120 - 130 |80 - 85 }/erlmvca'g dvs. atasatd (8) nu se potriveste.
normala insiva ’ - Y -
- — ! - » Conectati manseta la instrument prin introducerea
3. |tensiune arteriald |130 - 140 |85-90 | Consultati conectorului mansetei () 1n racordul pentru manseta (@) cét
usor marita medicul de mult posibil.
4. |tensiune arteriala |140 - 160 |90 - 100 |Solicitati . o . .
prea mare asistent 3. Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument
medicala
Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o
5 tenﬁiune arteriald |160 - 180 (100 - 110 Sqlict:itatgi r’nészrare sigura P
MUt prea mare ﬁ':iﬁigig 1. Evitati orice fel de activitate, mancatul sau fumatul imediat

inainte de masurare.

2. Stati jos cel putin 5 minute inainte de masurare si relaxati-va.

3. Intotdeauna mésurati la aceeasi ména (in mod normal
stanga).

4. Scoateti articolele de imbracaminte care va strang bratul
superior. Pentru a evita strangerea, manecile camasilor nu
trebuie suflecate - acestea nu interfereazd cu manseta
dacd stau lejer.
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5. Verificati intotdeauna daca manseta este pozitionata
corect, asa cum se prezinta in imaginile de la inceputul
acestei brosuri.
¢ Fixati manseta bine, dar nu prea strans.

* Verificati ca manseta sa fie cu 3 cm deasupra cotului dvs.,
cu furtunul flexibil pe partea de interior a bratului dvs.

o Sprijiniti-vd braful astfel incat sd fie relaxat.

o Verificati ca manseta sa fie la aceeasi inaltime cu inima
dvs.

6. Apasati butonul Pornit/Oprit () pentru a incepe
masurarea.

7. Manseta se va umfla acum automat. Relaxati-va, nu
mutati si nu incordati muschii bratului pana la afisarea
rezultatului masurérii. Respirati normal si nu vorbiti.

8. Tn momentul in care este atinsd presiunea corect,
pomparea se opreste si presiunea scade gradual. Daca
presiunea necesara nu a fost atinsa, instrumentul va
pompa automat mai mult aer in manseta.

9. Pe durata masurdrii, simbolul inimii @4 clipeste pe afisaj si
se aude un bip la fiecare detectare a batailor inimii.

10 Rezultatul, care include tensiunea arteriala sistolicd @0 si
diastolica 1), impreund cu pulsul 42, este afisat si se aude
un bip mai lung. Tineti cont de asemenea de explicatiile
afisajelor urmdtoare din aceasta brosura.

11. Dupad terminarea masurarii, scoateti manseta si
impachetati-o in interiorul instrumentului asa cum se
prezintd in Fig. II.

12 Introduceti rezultatul in jurnalul atasat pentru tensiunea
arteriald si stingeti instrumentul. (Monitorul se stinge
automat dupa aproximativ 1 minut).

&~ Puteti opri mdsurarea in orice moment prin apasarea
butonului Pornit/Oprit (de exemplu daca nu va simtiti

bine sau aveti o senzatie neplacuta din cauza presiunii).

4. Aparitia indicatorului de aritmie cardiaca pentru
detectia timpurie

Simbolul @3 indica faptul c& au fost detectate anumite neregularitati
ale pulsului pe durata masurdrii. In acest caz, rezultatul este posibil
sa se abata de la tensiunea dvs. arteriala normala — repetati

masurarea. in majoritatea cazurilor, acesta nu este un motiv de
ingrijorare. Totusi, dacé simbolul apare in mod frecvent (de
exemplu de cateva ori pe saptamana in cazul masurdrilor efectuate
zilnic), va recomandam sd informati medicul. Va rugam sa-i
prezentati medicului dvs. urmétoarea explicatie:

Informatii pentru medic in cazul aparitiei frecvente a
indicatorului de aritmie

Acest instrument este un aparat oscilometric de masurat
tensiunea arteriald, care analizeaza de asemenea si
frecventa pulsului pe durata masurarii. Instrumentul este
testat clinic.

Simbolul de aritmie este afisat dupa mésurare daca apar
neregularitati ale pulsului pe durata masurarii. Daca simbolul
apare in mod frecvent (de exemplu de cateva ori pe
saptamana in cazul masurarilor efectuate zilnic),
recomanddm pacientului sa solicite asistentd medicala.
Instrumentul nu inlocuieste o consultatie cardiaca, dar ajuta
la detectarea neregularitatilor pulsului intr-o faza timpurie.

5. Memoria pentru date

La finalul unei masurétori, acest instrument salveaza automat
fiecare rezultat.

Vizualizarea valorilor memorate

Apdsati butonul M 8 scurt, cand instrumentul este stins.
Ecranul afiseaza prima daté ultimul rezultat memorat.

Prin apasarea butonului M incé o data, este afisata valoarea
anterioard. Prin apdsarea butonului M in mod repetat, putei
trece de la o valoare memorata la alta.

Memorie plina
Dupa salvarea a 30 rezultate, memoria este plina. De
acum inainte, o noua valoare masurata este memorata
prin scrierea peste valoarea veche.

Stergerea tuturor valorilor
Toate datele din memorie sunt sterse cand bateriile sunt
scoase din aparat.

BP A100
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6. Inlocuirea cardului detasabil

Puteti inlocui cardul detasabil (3) prin tragerea sa afara intr-o
parte, asa cum se prezinta in Fig. IV si inlocuirea insertiei de
hartie.

Vé poate fi de ajutor dacd medicul dvs. noteazd medicatia sau
un numar de telefon de urgentd pe card. In acest scop se
livreaza carduri suplimentare impreund cu instrumentul.

7. Indicatorul bateriei si inlocuirea bateriei

Baterii aproape descarcate

In momentul in care bateriile sunt descarcate in proportie de
aproximativ %, simbolul bateriei @9 va clipi de indatd ce
instrumentul este pornit (se afiseaza baterie partial plind). Cu
toate cd instrumentul va continua sa masoare sigur, trebuie sa
faceti rost de baterii noi.

Baterii descarcate — inlocuirea

In momentul in care bateriile sunt descarcate, simbolul

bateriei @9 va clipi de indata ce instrumentul este pornit (se

afiseazd baterie descarcatd). Nu mai puteti efectua alte
mésuréri si trebuie s& inlocuiti bateriile.

1. Deschideti compartimentul pentru baterii (7) din spatele
instrumentului prin impingerea inspre interior in zona celor
doud sageti si scoateti afard capacul compartimentului
pentru baterii.

2. Tnlocuiti bateriile — verificati polaritatea corect asa cum
prezintd simbolurile din interiorul compartimentului.

Ce fel de baterii si in ce mod?

& Vdrugam utilizati 4 baterii noi, cu duratd mare de viata

de 1,5V, format AA.

&~ Nu utilizati baterii expirate.

& In cazul in care instrumentul urmeazi a nu mai i utilizat

0 perioada mai lungd de timp, scoateti bateriile.

Utilizarea de baterii reincarcabile
De asemenea, puteti utiliza acest instrument cu baterii
reincarcabile.

&> Vd rugam utilizati numai baterii reutilizabile tip «NiMH»!

&~ Bateriile trebuie scoase si reincdrcate dacd apare
simbolul bateriei (baterie descércatd)! Acestea nu
trebuie sa rdmana in instrument, deoarece se pot
deteriora (se descarca in intregime, ca rezultat al
utilizarii reduse a instrumentului, chiar cand este stins).

&> Scoateti intotdeauna bateriile reincarcabile, dacé nu
intentionati s& utilizati instrumentul mai mult de o
saptdmanal

&= Bateriile NU pot fi incarcate in interiorul aparatului de
masurat tensiunea! Reincarcati aceste baterii intr-un
incércator extern si respectati informatiile cu privire la
incdrcare, intretinere si durabilitate!

8. Utilizarea unui adaptor de retea

Puteti utiliza acest instrument cu ajutorul adaptorului de retea

Microlife (DC 6V, 600mA).

& Utilizati numai adaptorul de retea Microlife disponibil ca
accesoriu original, potrivit pentru tensiunea dvs. de
alimentare, de exemplu «Microlife, adaptor de 230V».

& Verificati ca nici adaptorul de retea, nici cablul sa nu fie
deteriorate.

1. Introduceti cablul adaptorului din racordul adaptorului de

retea (5) in aparatul de masurat tensiunea.

2. Introduceti stecherul adaptorului in priza de perete.

Cénd este conectat adaptorul de retea, nu se consumé curent
de la baterie.

9. Mesaje de eroare

Daca pe durata masurdrii apare o eroare, masurarea este
intrerupta si este afisat un mesaj de eroare, de exemplu «ERR 3».

Eroare |Descriere |Cauza posibila si remediere
«ERR 1» | Semnal Semnalele pulsului la manseta sunt
preaslab  |prea slabe. Repozitionati manseta si

repetati masurarea.”

Pe durata masurarii, au fost detectate
semnale de eroare la nivelul mansetei,
cauzate de exemplu de miscare sau
incordare musculara. Repetati
masurarea, cu bratul tinut relaxat.

«ERR 2» | Semnal de
eroare
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Eroare |Descriere |Cauza posibila si remediere

«ERR 3» |Lipsa de Nu poate fi generata o presiune
presiune in |adecvata in manseta. Este posibil sa fi
manseta aparut o neetanseitate. Verificati ca

manseta sé fie corect fixaté si sa nu
fie prea larga. Inlocuiti bateriile daca
este nevoie. Repetati masurarea.

«ERR 5» |Rezultat
anormal

Semnalele de masurare sunt
imprecise si de aceea nu poate fi
afisat nici un rezultat. Cititi lista de
verificare pentru efectuarea de
médsurdri sigure si apoi repetati
masurarea.”

«Hb» Pulsul sau |Presiunea din mansetd este prea mare
presiunea | (peste 300 mmHg) SAU pulsul este
din manseta | prea ridicat (peste 200 batai pe

preamare |minut). Relaxati-va 5 minute si
repetati masurarea.”
«LO» Puls prea  |Pulsul este prea redus (mai putin de
redus 40 batai pe minut). Repetati

masurarea.”

*Va rugam consultati medicul in cazul in care aceasta sau altd

problema apare in mod repetat.

@& In cazul in care considerati ¢ rezultatele sunt
neobisnuite, va rugam cititi cu atentie informatiile din
«Sectiunea 1.».

10.Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si

salubrizarea

/\ Sigurantasi protectia

e Acest instrument poate fi utilizat numai pentru scopul
descris in aceastd brosura. Producatorul nu poate fi
facut raspunzator pentru daunele cauzate de utilizarea
incorecta.

® Acest instrument include componente sensibile si
trebuie tratat cu atentie. Respectati conditiile de
péstrare si functionare descrise in sectiunea
«Specificatii tehnicen!

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.
o Umflati manseta doar cand este fixata.
® Nu utilizati instrumentul in apropierea campurilor
electromagnetice puternice, cum ar fi telefoane mobile
sau instalatii radio.
* Nu utilizati instrumentul dacd aveti impresia ca este
deteriorat sau observati ceva neobisnuit la el.
* Nu deschideti niciodata instrumentul.
o 1n cazul In care instrumentul urmeaza a nu fi utilizat o
perioadd mai lunga de timp, bateriile trebuie scoase.
e Cititi informatiile cu privire la sigurantd din sectiunile
individuale ale acestei brosuri.
v) Aveti grijé s& nu l&sati instrumentul nesupravegheat la
&; indemana copiilor; unele parti componente sunt
suficient de mici pentru a putea fi inghitite.

ingrijirea instrumentului
Curatati instrumentul numai cu o cérpa moale, uscata.

Curatarea mansetei
Puteti spalan masina de spélat invelitoarea mansetei la 30°C
(a nu se calcal).

A ATENTIE: Sub nici o formé nu spalati basica interioara!
intotdeauna scoateti bdsica sensibila de pe manseta
inainte de spalare si punep 0 laloc cu grija dupa aceea.

Verificarea preciziei
Noi recomandédm verificarea preciziei acestui instrument la
fiecare 2 ani sau dupa un impact mecanic (de exemplu dupa o
eventuald cadere). Va rugdm contactati Service-ul Microlife
pentru a planifica verificarea (vezi prefata).
Salubrizarea

Bateriile si instrumentele electronice trebuie salubrizate

in concordantd cu reglementarile locale in vigoare, sinu
impreuna cu deseurile menajere.

BP A100
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11.Garantia

12.Specificatii tehnice

Acest instrument are o perioada de 5 ani garantie de la data

achizitionarii. Garantia este valabila doar la prezentarea figei

de garantie completatd de distribuitor (vezi verso) care sa

confirme data cumpararii, sau cu chitanta/factura de

cumparare.

* Bateriile, manseta si piesele supuse uzurii nu sunt incluse.

o Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza
garantia.

e Garantia nu include daunele cauzate de manuirea
necorespunzatoare, descarcarea bateriilor, accidente sau
nerespectarea instructiunilor de utilizare.

V& rugam contactati Service-ul Microlife (vezi prefata).

Temperatura de
functionare:
Temperatura de
pastrare:

Greutate:
Dimensiuni:

Metoda de masurare:

Domeniul de
masurare:

Domeniu de afisare a
presiunii mansetei:
Rezolutie:

Precizie statica:
Precizia pulsului:
Sursa de tensiune:

Standarde de
referinta:

10-40°C

-20 - +50 °C

15 - 90 % umiditate relativa maxima
610 g (inclusiv bateriile)

160 x 125 x 98 mm

oscilometric, corespunzétor
metodei Korotkoff: Faza | sistolic,
Faza V diastolic

30 - 280 mmHg — tensiune arteriald
40 - 200 batai pe minut — puls

0 - 299 mmHg

1 mmHg

presiune in intervalul + 3 mmHg

15 % din valoarea masurata

e 4 baterii de 1,5 V; format AA

o Adaptor de retea 6V CC, 600 mA
(optional)

Directivele UE 93/42/CEE

Cerintele NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,

ANSI / AAMI SP10

Ne rezervdm dreptul de a efectua modificéri tehnice!
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Microlife BP A100

@ Tlatitko ON/OFF

@ Displej

(® Zasouvaci karta

(@ Zasuvka manzety

(® Zasuvka napéjeni

(® Ptihrada pro manzetu
(@ Bateriovy prostor
Manzeta

(@ Konektor manzety
@8 Tlagitko M (Pamét)
Displej

Systolicka hodnota
@D Diastolicka hodnota
@2 Puls

@3 Indikator srdeéni arytmie
@3 Tepova frekvence

@9 Zobrazeni baterii
UloZené hodnota

@) Cislo paméti

Vazeny zékazniku,

Va$ novy pfistroj na méfeni krevniho tlaku Microlife je
spolehlivym lékafskym nastrojem pro odbér hodnot z horni
konéetiny. UmozZziiuje snadné pouZziti, zajistény jsou pfesné
vysledky a velmi se doporuéuje pro sledovani krevniho tlaku
osob ve Vasi domacnosti. Tento pfistroj byl vyvinut ve
spolupréci s 1ékafi a klinické testy potvrzuji velmi vysokou
presnost méfeni.*

Prostudujte prosim tyto pokyny peclivé tak, abyste porozuméli
vSem funkcim a informacim tykajicim se bezpeénosti.
Chceme, abyste byli se svym vyrobkem Microlife spokojeni.
Mate-li jakékoliv otazky, problémy nebo chcete-li objednat
nahradni dily, kontaktujte prosim Zakaznicky servis Microlife.
Vas prodejce nebo lékarna Vam daji adresu prodejce Microlife
ve Vasi zemi. Alternativné miiZzete navstivit webové stranky
www.microlife.com, kde naleznete mnoho cennych informaci
o nasich vyrobcich.

Bud'te zdravi — Microlife AG!
* Tento nastroj vyuZiva stejnou technologii mérfeni jako

ocenény model «BP 3BTO-A» testovany v souladu s britskym
protokolem British Hypertension Society (BHS).

Pred pouzitim tohoto vyrobku si peclivé prectéte navod.
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Technické specifikace
Zaruéni karta (viz zadni kryt)

1

. Dulezita fakta o krevnim tlaku a samoméreni

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

Pristroj ukazuje také tepovou frekvenci (pocet srde¢nich
stahl za minutu).

Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce
a v takovém ptipadé je nutno zajistit Ié¢bu!

Vzdy se o VaSich hodnotach tlaku poradte s |ékafem a
sdélte mu, pokud si vS§imnete néceho neobvyklého nebo
mate-li pochyby. Nikdy se nespoléhejte na jediné méreni
krevniho tlaku.

Naméfené tdaje zaznamenejte do pfilozeného diare
krevniho tlaku. Ten VaSemu doktorovi umozni ziskat
okamzity prehled.

Pro nadmérné vysoky krevni tlak existuje mnoho pficin.
Jejich podrobnéjsi vysvétleni obdrzite od svého lékare,
ktery Vam také v pfipadé potieby nabidne vhodnou Ié¢bu.
Kromé I1ékd Ize krevni tlak snizit také pomoci relaxaénich
technik, redukce vahy a cviceni.

Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani
jakychkoliv 1ék(i pfedepsanych doktorem!

Krevni tlak béhem dne podléha znaénym fluktuacim

v zavislosti na fyzické namaze a stavu. Méli byste proto
své udaje méfit za stejnych podminek a citite-li se
uvolnéni! Provadéjte alespon dvé méfeni za den, jedno
rano a jedno vecer.

Zcela bézné Ize béhem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odli$né vysledky.

Odchylky mezi méfenimi provadénymi lékafem nebo

v |ékarné a domécim mérenim jsou zcela normalni, nebot se
jedna o zcela odli$né situace.

Mnohem jasnéjSi obrazek Ize ziskat pomoci nékolika
méfeni, na rozdil od pouhého jediného méfeni.

Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku
alespon 15 vtefin.

Jste-li téhotna, méla byste svdj krevni tlak sledovat velmi
peclivé, nebot v této dobé se mlze velmi drasticky ménit!

BP A100
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o Trpite-li nepravidelnou srdecni innosti (arytmie, viz oddil
«4.»), pak by se méfeni ziskana timto pfistrojem méla
vyhodnocovat po poradé s Vasim |ékafem.

e Pulzni displej neni vhodny pro kontrolu frekvence
srdecnich stimulatord!

Jak vyhodnotit svij krevni tlak?
Tabulka pro Klasifikaci hodnot krevniho tlaku u dospélych dle Svétové
zdravotnické organizace (WHO) z roku 2003. Udaje v mmHg.

po stfedovém obvodu dvouhlavého svalu pazniho). Pro
vétSinu lidi je spravnou velikosti M.

Velikost manzety |pro obvod paze

S 17 - 22 c¢m (6,75-8,75 palcl)
M 22 - 32 c¢m (8,75-12,5 palcd)
L 32 - 42 cm (12,5-16,5 palcti)

&= Pouzivejte pouze manzety Microlife!
» Pokud pfilozend manzeta (8) nepadne, kontaktujte servis

1804 Okamzité

vyhledejte

. nebezpecné

vysoky krevni
tlak |ékarskou pomoc!

Pro hodnoceni je uréujici vy$si hodnota. Pfiklad: namérena
hodnota mezi 150/85 nebo 120/98 mmHg indikuje «pfili§
vysoky krevni tlak».

Zasouvaci karta (3) v pfedni ¢asti pfistroje ukazuje rozsahy
1-6 dle Tabulky.

2. Prvni pouziti pfistroje

Aktivujte pFipravené baterie
Odloupnéte ochranny prouzek vyénivajici z bateriového
prostoru (7).

Vyberte spravnou manzetu
Microlife nabizi se 3 riizné velikosti manzet: S, M a L. Vyberte
velikost manzety odpovidajici obvodu Vasi paze (méfeno tésné

Rozsah Systolicky |Diastolicky | Doporuceni Microlife
E““S nLIZklil v ¥80 mraid’te Ses » Manzetu pfipojte k pfistroji zasunutim konektoru (@) na
LEVITY il doraz do zasuvky (3).
1. | optiméalni 100 -120 |60-80 Samokontrola .
krevni tlak 3. Méfeni krevniho tlaku pomoci tohoto pristroje
2. Efg\?}?lﬂék 120-130 |80-85 Samokontrola Kontrolni piehled pokyni pro spolehlivé méfeni
1. P hnéte fyzické aktivité, jidlu a koufeni.
3. [mimézvySeny |130- 140 |85-90  |Poradtese s fed méfenim se vyhnéte fyzicke aktivité, jdlu a koureni
krevni tlak lékafem 2. Priblizné 5 minut pfed méfenim se usadte a uvolnéte se.
4. | pilis vysoky |140-160 [90-100  |Vyhledejte 3. Méfeni vzdy provadéjte na stejné pazi (bézné na levé).
krevni tlak |ékafskou pomoc 4. Z paze sejméte tésné priléhavy odév. Aby nedoslo ke
5. | velmi vysoky |160-180 |100-110 |Vyhledejte Skrceni, nevyhrnuijte rukavy kosile - jsou-li volné
krevni tlak lékar'skou pomoc spusténé, manZetu nenarusuji.

5. Vzdy zajistéte spravné umisténi manzety, jak je vidét na
obrazcich zobrazenych v tvodu této pfirucky.
¢ Manzetu nasazujte tésné, ne vsak pfilis.
¢ Manzetu nasazujte 3 cm (1 palec) nad loktem a
hadickou z vnitfni strany paze.
o Pazi podeprete tak, aby byla uvolnéna.
o Zajistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.
6. Méfeni zahajte stlacenim tlacitka ON/OFF (2).

7. Manzeta nyni zaéne automaticky pumpovat vzduch.
Budte uvolnéni, nehybejte se a nenapinejte pazni svaly
drive, nez se zobrazi vysledky. Dychejte normalné a
nemluvte.

8. Pri dosazeni spravného tlaku pumpovani prestane a tlak
zagne postupné klesat. Nebylo-li poZzadovaného tlaku
dosazeno, pristroj do manzety automaticky pricerpa vice
vzduchu.
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9. Béhem méfeni na displeji blika symbol srdce 14 a pfi kazdém
detekovaném srdeCnim stahu se ozve zvukovy signal.

10. Zobrazi se vysledek obsahujici systolicky G9 a
diastolicky @1) krevni tlak a tep G2 a zvukovy signal
utichne. Vénujte pozornost také dalSim vysvétlivkam
v této pfirucce.

11. Pfi dokoncéeni méfeni manzetu sejméte a zabalte ji do
pristroje, jak zobrazeno na Obr. II.

12. Vysledky zapiste do pfilozeného prikazu krevniho tlaku
a pfistroj vypnéte. (Pfistroj se vypne automaticky za
pfiblizné 1 minutu).

&= Méfeni Ize kdykoliv zastavit stisknutim tlacitka ON/OFF

(napf. v pfipadé neklidu nebo nepfijemnych tlakovych
pocitt).

4, Vyskyt indikatoru srde¢ni arytmie pro véasnou
detekci

Tento symbol @3 signalizuje, Ze pfi méfeni byla zjiSténa
nepravidelna tepova frekvence. V tomto pfipadé se mohou
vysledky od VaSeho krevniho tlaku liSit — méfeni opakujte. Ve
vétsiné pfipadd to neni na zavadu. Pokud se vSak tento
symbol objevuje pravidelné (napf. nékolikrat tydné pfi
kazdodennim méfeni), pak Vam doporucujeme informovat
|ékafe. Svému Iékafi prosim ukaZzte nasledujici vysvétleni:

Informace pro lékare k ¢astému vyskytu indikatoru
arytmie

Tento pfistroj je urcen k oscilometrickému sledovani
krevniho tlaku, ktery béhem méteni analyzuje také tepovou
frekvenci. Pfistroj je klinicky testovan.

Vlyskytnou-li se béhem méreni nepravidelnosti, po méfeni se
zobrazi symbol arytmie. Pokud se symbol objevuje ¢astéji
(napf. nékolikrat tydné pfi kazdodennim méfeni)
doporucujeme pacientovi vyhledat Iékafskou pomoc.
Pristroj nenahrazuje srdec¢ni vySetfeni, slouzi vSak pro
véasné zjisténi nepravidelnosti pulzu.

5. Pamét

Po skon&eni méfeni pristroj automaticky uloZi kazdy vysledek.

Prohlizeni ulozenych hodnot

PFi vypnutém pristroji kratce stlacte tlaCitko M G8. Na displeji
se nejprve zobrazi posledni uloZeny vysledek.

Po stlaceni tlagitka M se znovu zobrazi pfedchozi hodnota.
Mezi uloZzenymi hodnotami mlzete pfepinat opakovanym
stisknutim tlagitka M.

Plna pamét

A Jakmile je do paméti ulozeno 30 vysledkd, je paméz
pina. Od tohoto okamziku se nova naméfena hodnota
zapisuje na Ukor vymazani nejstarsi hodnoty.

Vymazat vS§echny hodnoty
Pri vytaZeni baterii z pfistroje se vymaZou vSechny Udaje
z paméti.

6. Vyména zasouvaci karty

Zasouvaci kartu (3) mlzete vyjmout vytazenim do strany dle
Obr. IV a nahradit papirovou viozkou.

Karta je vhodna napfiklad pro zaznamy |ékare k davkovani
Iékli nebo pro zapis telefonnich Cisel pohotovosti apod. Pro
tento Ucel se s timto pfistrojem dodavaji karty navic.

7. Indikator baterii a vyména baterii

Témér vybité baterie

Jsou-li baterie vybity pfiblizné ze %, pfi zapnuti pfistroje zatne

blikat symbol baterii G5 (zobrazi se ¢aste¢né vyplnéna

baterie). Pfestoze pristroj bude méfit spolehlivé i nadale, méli
byste baterie vyménit.

Vybité baterie — vyména

Jsou-li baterie zcela vybité, pfi zapnuti pfistroje zaéne blikat

symbol (9 (zobrazi se vybita baterie). Nelze provadét zadna

dal$i méfeni, baterie je nutné vyménit.

1. Otevfete bateriovy prostor (7) v zadni &asti pfistroje
zatlaenim na dvé Sipky smérem dovnitf a vytazenim krytu
bateriového prostoru.

2. Vyménte baterie — zajistéte jejich spravnou polaritu dle
symboll uvnitf bateriového prostoru.

Jaké baterie a jaky postup?
&= Pouzivejte 4 nové 1,5V baterie s dlouhou Zivotnosti,

BP A100

velikost AA.
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&= Nepouzivejte baterie po vyprseni Zivotnosti.

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

Pouzivani dobijecich baterii

Tento pistroj Ize provozovat také s dobijecimi bateriemi.

& Pouzivejte pouze dobijeci baterie typu «NiMH»!

& Objevi-li se symbol vybitych baterii, baterie nutno
vyjmout a dobit! Nesmi se nechavat uvnitf pfistroje,
nebot mlze dojit k jejich poskozeni (UpInému vybiti

v dUsledku sporadického uzivani pfistroje, a to i

v pfipadé vypnuti pfistroje).

Nemate-li v amyslu pfistroj del$i dobu pouzivat (tyden a
vice), dobijeci baterie vzdy vyjméte!

Baterie NELZE dobijet v pfistroji! Baterie dobijejte

v externi nabijeéce a dodrzujte informace tykajici se
dobijeni a trvanlivosti!

q

9

8. Pouziti napajeciho adapteru

Chyba |Popis Mozna pticina a zplisob napravy
«ERR 2» |Chybovy | B&hem méfeni byly na manzeté
signal zjistény chybové signdly zplsobené

napfiklad pohybem nebo svalovym
napétim. Méfeni opakuijte, pficemz
pazi méjte v klidu.

«ERR 3» |V manzeté
neni tlak

V manzeté nelze generovat potfebny
tlak. Mohou se vyskytovat netésnosti.
Zkontrolujte spravnost pfipojeni a
potfebnou tésnost. V pfipadé nutnosti
vyménte baterie. Méfeni opakuijte.

«ERR 5» | Abnormalni | Méfici signaly jsou nepfesné, a proto

Tento pfistroj Ize provozovat s vyuzitim adaptéru Microlife

(DC 6V, 600mA).

&= Pouzivejte pouze adaptér Microlife dostupny jako
originélni pfislusenstvi vhodné pro Va$ zdroj napéti,
napf. adaptér «Microlife 230V».

&= Vidy zkontrolujte, zda neni napajeci adaptér nebo kabel
poskozen.

1. Kabel adaptéru zasunte do zasuvky pro adaptér (&)

vV pfistroji.

2. Zastréku adaptéru zasufite do nasténné zasuvky.

Po pfipojeni napajeciho adaptéru se nespotiebovava zadny

proud baterii.

9. Chybova hlaseni

vysledek |nelze zobrazit Zadny vysledek. Peclivé
si prectéte kontrolni seznam pokyn(
pro spolehlivé méfeni a poté méfeni
opakujte.”
«Hb Prili§ Tlak v manzeté je pfili§ vysoky (nad

vysoky pulz | 300 mmHg) NEBO je pfili§ vysoky pulz

nebo tlak | (nad 200 stahll za minutu). Uvolnéte se
manzety po dobu 5 minut a méfeni opakuijte.
«LO» PFili§ nizky | Tepova frekvence je pfili$ nizka (méné
pulz nez 40 stahl za minutu). Méfeni
opakujte.”

Dojde-li béhem méfeni k chybé, méFeni se prerusi a zobrazi se
chybové hlaseni, napf. <ERR 3».

Chyba |Popis Mozna pticina a zplisob napravy
«ERR 1» | P¥ili§ slaby | Prili§ slabé signaly impulzl na
signal manzeté. Upravte manzetu a méfeni
opakujte.

* Pokud se tento nebo jiny problém vyskytuje opakované,
poradte se prosim s lékarem.

&= Pokud se domnivate, Ze vysledky jsou neobvyklé,
peclivé si prosim piectéte informace v oddile «1.».

10.Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

A Bezpeénost a ochrana

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

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

92

microlife



e Chrante ped:

- vodou a vlhkosti

extrémnimi teplotami

narazy a upusténim na zem

- znecisténim a prachem

pfimym sluneénim svitem
- teplem a chladem

e ManzZety jsou citlivé a vyzaduiji opatrné zachazeni.

e Manzetu nafukujte pouze kdyz je nasazena.

o P¥istroj nepouzivejte v blizkosti silnych
elektromagnetickych poli, napt. u mobilnich telefon(i nebo
radia.

e Pfistroj nepouzivejte, pokud se domnivate, Ze je poskozeny
nebo si vdimnete ¢ehokoliv neobvyklého.

o Pfistroj nikdy neotvirejte.

e Pokud se pfistroj nebude del$i dobu pouZivat, baterie by se
mély vyjmout.

o Pedlivé si prectéte bezpeénostni pokyny v jednotlivych
oddilech této pfirucky.

'Q) Dbejte, aby pfistroj nepouzivaly déti bez dohledu;
nékteré Casti jsou tak malé, ze mdze dojit k jejich
spolknuti.

Péce o pristroj

Pristroj Cistéte pouze mékkym suchym hadfikem.

Gisténi manzety

Potah manzetylze prat na 30°C (nezehlit!).

A UPOZORNENI:V 7adném pfipadé se viak nesmi prat
vnitfni vzduchovy méchy¥! Pfed pranim citlivy méchyr
vzdy vytahnéte a poté opatrné vratte zpét.

Zkouska presnosti

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

Likvidace

E Baterie a elektronické pfistroje nutno likvidovat

—_—

v souladu s mistnimi platnymi predpisy, nikoliv
s domacim odpadem.

11.Zaruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 5 roky od data nakupu.
Zaruka je platna pouze po predloZeni zaruéni karty vyplnéné
prodejcem (viz zadni strana) a potvrzenim data ndkupu nebo

pokladniho dokladu.

e Zaruka se nevztahuje na baterie, manzetu a soucasti
podléhajici rychlému opotfebeni.

e Zaruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pfistroje.

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

Kontaktujte prosim Servis Microlife (viz pfedmluva).

12.Technické specifikace

Provozni teplota:
Skladovaci teplota:

Hmotnost:
Rozméry:
Postup méfeni:

Rozsah méfeni:

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

Souvisejici normy:

10-40°C/50-104°F

-20- +50°C /-4 - +122 °F

max. relativni vihkost 15 - 90%
610 g (vCetné bateri)

160 x 125 x 98 mm
oscilometricky, Korotkovovou
metodou: Faze | systolicka, faze V
diastolicka

30 - 280 mmHg — krevni tlak

40 - 200 stah( za minutu — tepova
frekvence

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tlak v ramci + 3 mmHg

+5% z naméfené hodnoty

o 4 x 1,5V baterie; velikost AA

» Napéjeci adaptér DC 6V, 600 mA
(volitelné)

Smérnice EU 93/42/EEC

Pozadavky NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,

ANSI / AAMI SP10

Préava na technické zmény vyhrazenal!

BP A100
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Microlife BP A100

@ Tlatidlo ON/OFF

@ Displej

(® Vymenitelna karta

(@ Zasuvka manzety

(® Zasuvka sietového adaptéra
(® Priestor na manzetu

@ Priehradka na batérie
Manzeta

(@ Konektor manzety

@8 Tlagidlo M (Pamét)

Displej

Systolicka hodnota

@D Diastolicka hodnota

a2 Tep

@3 Ukazovatel srdcovej arytmie
@3 Frekvencia tepu

@9 Indikator batérie

UloZené hodnota

@) Cislo pamati

Vazeny zékaznik,

Vas$ novy tlakomer Microlife je spolahlivy lekarsky pristroj na
vykonavanie merani na pazi. Lahko sa pouziva, je presny, a
preto je velmi odporu¢any na meranie tlaku krvi v domacnosti.
Tento pristroj bol vyvinuty v spolupraci's lekarmi: klinické testy
potvrdili jeho vysoku presnost merania.*

Precitajte si prosim tento ndvod pozorne, aby ste porozumeli
vSetkym funkciam a informaciam tykajlcich sa bezpeénosti.
Chceme, aby ste mali z Vas$ho Microlife vyrobku poteSenie. Ak
mate akékolvek otazky, problémy alebo si chcete objednat
nahradné diely, prosim kontaktujte zakaznicke stredisko
Microlife. V&$ predajca alebo lekarefi Vam poskytnu adresu
distributora Microlife vo Vasej krajine. Pripadne navstivte
internetovi stranku www.microlife.com, kde méZete najst
mnozstvo neocenitelnych informécii o vyrobku.

Zostante zdravi — Microlife AG!
* Tento pristroj vyuziva taku istu technoldgiu merania ako

oceneny model «BP 3BTO-A», ktory bol testovany podla
protokolu Britskej asocidcie pre hypertenziu (BHS).

Pred pouzitim zariadenia si pozorne pregitajte navod.
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1

. Dolezité skutoCnosti o tlaku krvi a samomerani

Krvny tlak je tlak krvi teClcej v artériach vytvoreny pumpo-
vanim srdca. Vzdy sa meraju dve hodnoty, systolicka
(hornd) hodnota a diastolicka (spodna) hodnota.

Pristroj zobrazuje taktiez frekvenciu tepu (pocet tderov
srdca za mindtu).

Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi mdézu poskodit vase
srdce, a preto ich musi lieéit lekar!

Hodnoty vzdy prekonzultujte s lekarom a ozndmte mu, ak ste
spozorovali nie¢o nezvy€ajné, alebo ak sa necitite dobre.
Nikdy sa nespoliehajte na jedint hodnotu tlaku krvi.
Zapiste si svoje hodnoty do priloZzeného zapisnika tlaku
krvi. Tymto ziska va$ lekar rychly prehlad.

Existuje vela pri€in nadmerne zvy$enych hodnét tlaku krvi.
Vas lekar Vam ich podrobnejsie vysvetli a navrhne Vam

v pripade potreby lie¢bu. Okrem liekov je mozné zniZit tlak krvi
aj relaxaénymi technikami, znizenim hmotnosti a cvicenim.
Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit davkovanie
akychkol'vek liekov, ktoré Vam predpisal lekar!

V zavislosti od fyzickej ndmahy a stavu sa tlak krvi poCas
dria meni. Z toho dévodu by ste si mali merat tlak krvi za
rovnakych kl'udovych podmienok a ked' sa citite
oddychnuti! Po¢as dia vykonajte minimalne dve merania,
jedno rano a jedno vecer.

Je celkom normalne, ak dve po sebe idlce merania
vykazuju podstatne odli$né hodnoty.

Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas lekar,
alebo ktoré Vam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate
Vy doma, su normalne, pretoze predstavuju Upine odli$né
situécie.

Viac merani poskytuje ovela jasnejsi obraz ako iba jedno
meranie.

Medzi dvoma meraniami si doprajte malu prestavku,
minimalne 15 sekdnd.

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

Ak trpite nepravidelnym srdcovym rytmom (arytmia,
pozrite «kapitolu 4.»), mali by sa merania realizované tymto
pristrojom vyhodnocovat iba na zéklade konzultacie s
lekarom.

BP A100
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e Zobrazenie tepu nie je vhodné na kontrolu frekvencie
kardiostimulatorov!

Ako si mézem vyhodnotit tlak krvi?

Tabulka klasifikacie hodnét tlaku krvi pre dospelych v stlade
so Svetovou zdravotnickou organizaciou (WHO) v roku 2003.
Udaje v mmHg.

(merané tesnym obtocenim stredu paze). M je vhodna velkost
pre vacésinu fudi.

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

Rozsah Systolicky |Diastolicky | Odporucanie
tlak krvi je v100 v60 Obratte sa na
prili§ nizky svojho lekara

1. |tlak krvi je 100 - 120 |60 - 80 Samokontrola
optimalny

2. |tlak krvi je 120 - 130 |80 - 85 Samokontrola
normalny

3. [tlak krvi je 130 - 140 |85-90 Obrétte sa na
mierne svojho lekara
zvySeny

4. |tlak krvi je 140 - 160 |90 - 100 | Vyhladajte
prili§ vysoky lekarsku pomoc

5. |tlak krvije  |160-180 [100-110 |Vyhladajte
nesmierne lekarsku pomoc
vysoky

1804 1104 Okamzite
vyhladajte

lekarsku pomoc!

. tlak krvi je

nebezpeéne
vysoky

Horna hodnota je ta, podla ktorej sa robi hodnotenie. Priklad:
hodnota merania medzi 150/85 alebo 120/98 mmHg
naznacuje «prili§ vysoky tlak krvi».

Zas(vacia karta (3) na prednej strane pristroja zobrazuje
rozsahy 1-6 uvedené v tabulke.

2. Pouzivanie pristroja po prvykrat

Aktivacia vlozenych batérii

Vytiahnite ochranny pésik tréiaci z priehradky batérii (7).
Vyber spravnej manzety

Microlife pontka 3 rozdielne rozmery manziet: S, Ma L. Zvolte
si rozmer manzety, ktory zodpoved4 obvodu vadej paze

&= Pouzivajte iba manzety Microlife!

» Ak prilozend manzeta Microlife nesedi, spojte sa so
servisnym strediskom (8).

» Pripojte manZetu pristroja vloZenim konektora manzety (9)
do zasuvky manzety (4) aZ nadoraz.

3. Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja

Névod na spolahlivé meranie

1. Tesne pred meranim nevykonavajte Ziadnu ¢innost,
nejedzte a nefajcite.

2. Pred meranim sa posadte najmenej na 5 minut a
oddychuijte.

3. Vzdy merajte na tej istej pazi (zvy&ajne lavej).

4. Odstrante z paze tesné obleéenie. Aby ste zamedzili
Skrteniu, nemali by ste rukavy vyhriiovat hore - ak ich
nechate spustené dole, nebudu manzete zavadzat.

5. Vzdy sa uistite, Ze je manzeta spravne nasadena, ako je to
zobrazené na obrazkoch uvedenych na zaciatku tohto navodu.
» Nasad'te manzetu tesne, ale nie prilis.

o Uistite sa, Ze manzeta je 3 cm nad laktom s trubickou
oto¢enou do vnutra paze.

 Pazu si podoprite tak, aby mohla odpocivat.

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

6. Stlacte tlacidlo ON/OFF (1) a spustite meranie.

7. ManZeta sa za¢ne automaticky nafukovat. Oddychuite,
nehybte sa a nenapinajte svaly paze, pokial sa nezobrazi
vysledok merania. Dychajte normalne a nerozpravajte.

8. Ked sa dosiahne spravny tlak, nafukovanie sa zastavi a
tlak postupne klesa. Ak sa nedosiahol spravny tlak,
pristroj zacne automaticky manzetu dofukovat.
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9. Pocas merania blika na displeji znak srdca 44 a zakazdym
pri zaznamenani tepu sa ozve zvukovy signal.

10. Zobrazi sa vysledok zahriujlci systolicky G0 a diastolicky
@ tlak krvi a tep 2, pri¢om uz nepocut zvukovy signal.
Vsimnite si vysvetlenia ostatnych zobrazeni v tomto
navode.

11. Ked sa meranie ukoncilo, odstrafite manZzetu a zabalte ju
do pristroja podla obrazku II.

12. Zapiste si vysledok do priloZenej knizky tlaku krvi a vypnite
pristroj. (Pristroj sa vypne automaticky po cca 1 min.).

&= Meranie mozete kedykolvek zastavit stladenim tlagidla
ON/OFF (napr. ak sa necitite dobre alebo mate pocit
neprijemného tlaku).

4. Objavenie sa ukazovatela srdcovej arytmie pre
jej véasné odhalenie

Tento symbol 43 naznacuje isté nepravidelnosti tepu, ktoré sa
zistili po¢as merania. V takomto pripade sa moze vysledok
odchylovat od normalneho tlaku krvi — zopakujte meranie. Vo
vacsine pripadov nie je dévod na obavy. Ak sa v§ak tento
symbol objavuje pravidelne (napr. niekolkokrat za tyzdef pri
dennom merani), odpori¢ame Vam povedat to va$mu
lekarovi. Ukazte prosim va$mu lekarovi nasledujlce
vysvetlenie:

Informécia pre lekara o pravidelnom objaveni sa
ukazovatela arytmie

Tento pristroj je oscilometricky tlakomer krvi, ktory pocas
merania analyzujte aj frekvenciu tepu. Pristroj je klinicky
testovany.

Ak sa pocas merania vyskytne nepravidelnost tepu, po
merani sa objavi znacka arytmie. Ak sa znacka objavuje
CastejSie (napr. niekol'kokrat za tyzden pri dennom merani),
odporuéame pacientovi vyhladat lekarsku pomoc.

Pristroj nenahradza vySetrenie ¢innosti srdca, ale sluzi na
odhalenie nepravidelnosti tepu vo véasnom Stadiu.

5. Pamat udajov

Toto zariadenie na konci kazdého merania automaticky ulozi
kazdy vysledok.

Prehliadanie ulozenych udajov

Kratko stlacte tlaCidlo M G8, pokial je pristroj vypnuty. Na
displeji sa najskor zobrazi posledny ulozeny vysledok.
Opétovnym stlacenim tlacidla M zobrazite predchadzajucu
hodnotu. Opakovanym prepinanim tlacidla M je mozné
prepinat medzi ulozenymi hodnotami.

Plna pamat
Pamét je pIn4, ked sa v nej nachadza 30 merani. Od
tohto okamihu sa nova hodnota merania uklada
prepisanim najstar$ej hodnoty.

Vymazanie v§etkych hodnot

A Po vybrati batérii zo zariadenia sa Udaje v paméti
vymazu.

6. Vymena zasuvacej karty

Vymenitelna kartu (3) méZete vymenit jej vytiahnutim nabok,

ako to zobrazuje obrazok IV a nahradenim papierovej viozky.
Ak vam na fu lekér napise davkovanie liekov alebo telefénne
¢islo v pripade nudze, méze vam to pomdct. Na tento Ucel je
spolu s pristrojom dodanych niekolko karti¢iek.

7. Indikator stavu batérie a vymena batérie

Batérie takmer vybité

Ked' su batérie na priblizne % vybité, okamzite po zapnuti
pristroja zaéne symbol batérie @9 blikat (zobrazenie s¢asti
plnej batérie). Hoci pristroj bude este stale merat spolahlivo,
mali by ste si zohnat nahradné batérie.

Vybité batérie — vymena

Ked' su batérie vybité, okamZite po zapnuti pristroja zaéne

symbol batérie @5 blikat (zobrazi sa vybita batéria). Nesmiete

uz vykonat Ziadne d'alSie meranie a musite batérie vymenit.

1. Otvorte priehradku batérii (7) na zadnej strane pristroja
potlacenim dvoch $ipok smerom dovndtra a potiahnutim
krytu priehradky batérii.

2. Vymente batérie — pri¢om dbajte na spravnu polaritu podla
znaciek na priehradke.

Aké batérie a aky postup?

& Prosim pouzite 4 nové 1,5 V AA batérie s dlhou
Zivotnostou.

BP A100
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&= Nepouzivajte batérie po datume expiracie.

&= Ak sa pristroj nebude pouzivat dihsiu dobu, batérie
vyberte.

Pouzivanie dobijatelnych batérii

Tento pristroj mdZe pracovat aj s dobijatelnymi batériami.

&= Prosim pouzivajte iba typ «NiMH» batérii, ktoré je
mozno opétovne pouzit!

& Ak sa objavi symbol batérie (vybita batéria), je potrebné

batérie vybrat a dobit! Nesmu zostat vo vnitri pristroja,

pretoze sa mozu poskodit (celkové vybitie vplyvom

nizkeho pouZivania pristroja, aj ked' je vypnuty).

Ak nebudete pouzivat pristroj tyzdef alebo viac, vzdy

vyberte aj dobijatelné batérie!

Batérie sa nesmu dobijat v tlakomeri! Tieto batérie

dobijajte v externej nabijacke, pricom dodrzujte

informécie tykajlce sa dobijania, starostlivosti

a zivotnosti batérii!

q

q

8. Pouzivanie sietového adaptéra

Chyba |Popis Mozna pri¢ina a naprava
«ERR 2» | Signal Poc¢as merania manZeta rozpozna
chyby signaly chyby spdsobené napriklad

pohybom alebo napétim svalov.
Zopakuijte meranie, pri€om ruku drzte
v pokoji.

«ERR 3» | Ziadny tlak |Manzeta nevie dosiahnut adekvatny

v manzete |tlak. Mohlo dojst k niku vzduchu z
manzety. Skontrolujte, ¢i je manzeta
spravne pripojend a €i nie je uvolnena.
V pripade potreby vymerite batérie.
Zopakujte meranie.

Tento pristroj mdze pracovat aj so sietovym adaptérom

Microlife (DC 6V, 600mA).

& Pouzivajte iba sietovy adaptér Microlife dostupny ako
originélne prislusenstvo , ktory je vhodny pre vasu siet,
napr. adaptér «Microlife 230 V».

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

1. Pripojte kabel adaptéra do sietovej zasuvky adaptéra (5)

tlakomeru.
2. Zastréku zasurite do zasuvky na stene.

Po pripojeni sietového adaptéra sa nespotrebovava prud z
batérie.

9. Identifikacia chyb a poruch

«ERR 5» | Nezvycajny | Meracie signaly nie st presné, a preto

vysledok |sa nezobrazi Ziadny vysledok.
Precitajte si ndvod na realizovanie
spolahlivého merania a potom meranie
zopakujte.*
«Hb Prili§ Tlak v manzete je prili§ vysoky (viac ako

vysoky tep |300 mmHg) alebo tep je prili§ vysoky
alebo tlak |(viac ako 200 uderov za minutu).
manzety | Odpoginte si asi 5 minat a zopakujte
meranie.”

«LO»  |Tepjeprili§ | Tep je prili§ nizky (menej ako 40 uderov

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

Chyba |Popis Mozna pri¢ina a naprava

«ERR 1» | Signél je | Signaly tepu na manzete su prili$ slabé.
prili§ slaby |Znovu nasadte manZetu a zopakuijte
meranie.”

nizky za minGtu). Zopakujte meranie.*

* Ak sa tento alebo akykolvek iny problém vyskytuje
pravidelne, porad'te sa prosim so svojim lekarom.

&= Ak si myslite, Ze su vysledky nezvycajné, precitajte si
prosim ddkladne informacie v «kapitole 1.».

10.Bezpecnost, ochrana, presnost a likvidacia

A Bezpeénost a ochrana

e Tento pristroj sa moZe pouzivat iba na U€ely popisané v
tomto navode. Vyrobca nemoze niest zodpovednost za
poskodenie spésobené nespravnym pouzitim.

e Tento pristroj obsahuije citlivé suciastky, a preto je potrebné
s nim zaobchadzat opatrne. Dodrzujte podmienky
skladovania a prevadzky popisané v kapitole «Technické
Udaje!
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e Chrante ho pred:
- vodou a vlhkostou
- extrémnymi teplotami

narazom a padom

- znecistenim a prachom

priamym sIneénym svetlom
- teplom a chladom

e Manzety su citlivé, a preto je potrebné s nimi zaobchadzat
opatrne.

e Manzety nafukuijte iba vtedy, ked st nasadené na pazi.

o Nepouzivajte pristroj blizko silnych elektromagnetickych
poli, ako si mobilné telefony alebo radiové zariadenia.

o Nepouzivajte pristroj, ak si myslite, Ze je poskodeny, alebo
ak spozorujete nie€o nezvyCajné.

o Nikdy pristroj neotvarajte.

e Ak sa pristroj nebude pouzivat dlh$iu dobu, mali by ste
vybrat batérie.

o Preditajte si dodatoéné bezpeénostné pokyny
v samostatnych kapitolach tohto navodu.

@ Zaistite, aby deti nepouzivali tento pristroj bez dozoru;
k niektoré Casti st prili§ malé a je mozné ich prehltnit.
Starostlivost o pristroj

Pristroj Cistite iba mékkou suchou handrickou.

Cistenie manzety

Potah manzety mozete prat v pracke pri 30°C (nezehlite!).

A VAROVANIE: Za ziadnych okolnosti véak nesmiete prat
vnutorny vzdusny vak! Pred pranim vzdy odstrante
citlivy vzdudny vak z obalu a potom ho opatrne nasadte
naspat.

Skuska presnosti
Odport¢ame nechat si tento pristroj preskusat na presnost
kazdé 2 roky alebo po mechanickom naraze (napr. po pade).
Kontaktujte sa prosim servis Microlife, aby Vam zabezpegili
preskusanie (pozrite Gvod).
Likvidacia
Batérie a elektronické pristroje sa musia likvidovat v
stlade s miestne platnymi predpismi, nie s domacim
odpadom.

11.Zaruka

Na pristroj sa vztahuje 5 roéna zaruka od datumu jeho kipy.

Zaruka plati iba po predlozeni zaruéného listu vyplneného

predajcom (pozri vzadu), ktory potvrdzuje datum zakupenia

alebo na zaklade pokladniéného bloku.

e Batérie, manzety a suciastky, podliehajuce rychlemu
opotrebovaniu nie su su¢astou zaruky.

e Otvaranie alebo vymena suciastok v pristroji rusi platnost
zaruky.

e Zaruka sa nevztahuje na poskodenie sposobené
nespravnou manipulaciou, vybitymi batériami, nehodami
alebo nesuladom s prevadzkovymi pokynmi.

Kontaktujte sa prosim servis Microlife (pozri Gvod).

12.Technické udaje

Prevadzkova teplota: 10 - 40 °C

Skladovacia teplota: -20 - +50°C

maximalna relativna vihkost 15 - 90 %
610 g (vratane batérii)

160 x 125 x 98 mm

oscilometricky, odpovedajlci
Korotkoffovej metode: Faza |
systolicka, faza V diastolicka

30 - 280 mmHg — tlak krvi

40 - 200 uderov za minutu — tep

Hmotnost:
Rozmery:
Sposob merania:

Rozsah merania:

Rozsah zobrazenia
tlaku manzety:
Rozlisenie:
Staticka presnost’:
Presnost tepu:
Zdroj napétia:

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tlak v rozsahu + 3 mmHg

15 % nameranej hodnoty

o 4x1,5V batérie; rozmer AA

o Sietovy adaptér DC 6 V, 600 mA
(volitefny)

Smernice EU 93/42/EEC

PoZziadavky NIBP: EN 1060-1 /-3 /-4,

ANSI / AAMI SP10

Zmena technickej $pecifikacie vyhradena!

Odkaz na normy:

BP A100
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Microlife BP A100

(D AG/KAPA Diigmesi

@ Ekran

® Yuval Kart

(@ Manget Soketi

(® Elektrik Adaptorii Soketi
(® Manget Bélmesi

@ Pil Bélmesi

Manget

(@ Manget Baglayicisi

@9 M-Diigme (Bellek)
Ekran

Biiyiik Tansiyon Degeri
@D Kiiglik Tansiyon Degeri
@2 Nabiz

3 Kalp Atigi Diizensizligi Gostergesi

Nabiz Sayisi

@9 Pil Gostergesi
Kaydedilen Deger
@9 Bellek Numaras!

Sayin Msterimiz,

Yeni Microlife tansiyon dlgiim aygitiniz, élgiimlerin st koldan
yapilmasi igin gtvenilir bir tibbi aygittir. Kullanimi basit ve élgiim
sonuglari dogru olan bu aygit, evinizde tansiyonunuzun élgiilmesi
acisindan idealdir. Aygit, hekimlerle isbirligi icerisinde
gelistirilmistir ve yapilan bilimsel testlerin sonucunda élgiim
dogrulugunun oldukga yiiksek oldugu kanitlanmistir.*

Tiim iglevleri ve glvenlik bilgisini anlayabilmeniz igin, liitfen, bu
talimatlari dikkatle okuyun. Dilegimiz, Microlife Griiniiniizden
memnun kalmanizdir. Sorulariniz, sorunlariniz ve yedek parca
siparigleriniz igin, Ilitfen, Microlife-Musteri Servisi ile g6riistin.
Ulkenizdeki Microlife bayisinin adresini saticinizdan ya da
eczanenizden dgrenebilirsiniz. Ikinci bir yol olarak, tirlinlerimiz
hakkinda genis bilgi edinebilecediniz www.microlife.com Internet
adresini de ziyaret edebilirsiniz.

Saglikla kalin — Microlife AG!
* Bu aygit, Ingiliz Hipertansiyon Cemiyeti - British Hypertension

Society (BHS) - protokoliine uygun olarak test edilen 6dlil sahibi
«BP 3BTO-A» modeli ile ayni Olgiim teknolojisine sahiptir.

Aygiti kullanmadan 6nce, talimatlar dikkatle okuyun.
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. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi
. Erken algilama durumunda Kalp Atigi Diizensizligi
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. Veri Bellegi

o Kaydedilen degerlerin gérlintilenmesi
o Bellek dolu
o Tim degerlerin silinmesi

. Yuvali Kartin Degistirilmesi
. Pil Gostergesi ve Pil degisimi

e Piller neredeyse bitmis

o Piller bitmis - pillerin degistirilmesi
o Hangi piller ve hangi yordam?

o Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi

. Elektrik Adaptoriiniin Kullaniimasi

Hata iletileri

. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

o Givenlik ve koruma

o Aygitin bakimi

e Mansetin temizlenmesi

o Dogruluk testi

o Elden cikarma

Garanti Kapsami

Teknik Ozellikler

Garanti Belgesi (bkz Arka Kapak)

. Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim
Hakkinda Onemli Gergekler

Tansiyon ile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan
akan kanin basinci ifade edilmektedir. Her zaman iki deger olan
biiyiik tansiyon (iist) degeri ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
olgimleri yapilir.

Aygit, ayni zamanda, nabiz sayisini da gésterir (kalbin bir
dakikada atis sayisi).

Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, saghginiza zarar verebilir
ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!

Olgiim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadiginiz bir durum sz
konusu oldugunda doktorunuza sdyleyin. Kesinlikle tek bir
tansiyon 6l¢iim sonucuna giivenmeyin.

Olglim sonuglarinizi tiriinle birlikte verilen tansiyon giinliigiine
girin. Béylece, doktorunuz sonuglari hizli bicimde gzden gegirebilir.
Normalin Uizerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden
kaynaklanan birgok durum s6z konusudur. Doktorunuz, bunlari
ayrintilariyla agiklayacak ve gerekli gorildikge tedavi edilmelerini
dnerecekir. lla tedavisinin yani sira gevseme teknikleri, kilo
verme ve egzersiz ile de tansiyonunuzu dsurebilirsiniz.

Highir kosulda, doktorunuzun belirlemis oldugu ilag
dozunu degistirmemeniz gerekir!

Bedensel efor ve kondisyona bagli olarak, tansiyonda giinden
gline genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle,
Olciimlerinizi her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi
rahat hissettiginizde yapmalisiniz! Biri sabah digeri aksam
olmak tizere giinde en az iki kez 6lglim yapin.

Kisa araliklarla yapilan iki él¢iim sonrasinda, oldukga farkli
sonuglar alinmasi son derece normaldir.

Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan ve evde yapilan élgiimler
arasindaki sapmalar, sz konusu durumlar tamamen farkli
oldugu igin, oldukga normaldir.

Birkag 6l¢limyapiimasi, tek bir dlglime nazaran ¢ok daha net bir
fotograf ortaya koyar.

iki 8lciim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin.

Gebe iseniz, bu durum gebeliginiz stresince esasli degisikliklere
yol agabilecedinden, tansiyonunuzu oldukga yakindan izlemeniz
gerekmektedir!

BP A100
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¢ Diizensiz kalp atigi sorununuz varsa (aritmi, bkz «B6lim 4.»),
bu aygitla yapilan élglimler, sadece doktorunuza danisilarak
degderlendirilmelidir.

¢ Nabiz gostergesi, kalp pillerinin frekansinin kontrolii igin
uygun degildir!

Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Diinya Saglik Orgiitti'ntin (WHO) 2003 yili verilerine uygun olarak,
yetiskinlerde tansiyon degerlerinin siniflandiriimasi igin tablo.
Veriler, mmHg cinsindendir.

Dogru mansetin segilmesi )

Microlife, 3 farkii manget boyutu sunar: S, M ve L. Ust kolunuzun
gevresine uygun manset boyutunu segin (iist kolunuzun ortasini en uygun
sekilde kavrayarak lgiiltir). M boyutu, birgok insan igin dogru boyuttur.

Mansget boyutu | iist kolunuzun gevresi igin
S 17-22cm (6.75 - 8.75 ing)
M 22-32cm(8.75-12.5ing)
L 32-42cm (12.5-16.5ing)

&= Sadece Microlife mansetlerini kullanin!

Acilen tibbi
kontrolden gegin!

. tansiyon
tehlikeli

bigimde
yiksek

Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiiksek olan degerdir. Ornegin:
150/85 ya da 120/98 mmHg arasindaki bir deger, «tansiyon
oldukca yiiksek» seklinde degerlendirilir.

Aygrtin 6ntindeki yuvali kart (3), Tablo'daki 1-6 deger araligini
gosterir.

2. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Takilan pillerin etkinlestirilmesi
Koruyucu seridi pil bdlmesinden (7) gikarin.

Biiyiik | Kiigiik ) y O - . o -
Dizey Tansiyon | Tansiyon | Oneri ;J;leréi rl])ll‘“kte verilen manget (8) uymazsa, Microlife Servisi ile
;q.ns"lion gl R VL goktorunuza » Manget badlayicisini (9) olabildigince manset soketine (@)
usu anisiniz yerlestirerek, manseti aygita baglayin.
1. [tansiyon eniyi {100 - 120 |60 - 80 Kendiniz kontrol .
aralikta ediniz 3. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi
2 ;aonri)glm 120-130 |80-85 sgi?]?ziniz kontrol Giivenilir bir dl¢tim yapilmasi igin kontrol listesi
. . 1. Olglimden hemen dnce, hareket etmekten kaginin; herhangi
3. |tansiyon biraz {130 - 140 (85 -90 Doktorunuza bir sey yemeyin ve sigara igmeyin.
yuks.ek dan|§|n|z 2. Olglimden 6nce en az 5 dakika oturun ve gevseyin.
= %zgckm o R AED L ;«labgtl)rl] e 3. Her zaman ayni koldan 6lglim yapin (normalde sol kol).
- - 4. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri gikarin. Basing
5. te:gs:zlon et h=hl) T'bl.)' LB olusturmamasi igin, gdmlek kollarini kivirmayin - diiz
;Ukuseglf gegin birakildiklarinda mansetin islevini engellemezler.

5. Brostrlin bagindaki resimlerde gosterildigi sekilde, her
zaman mangetin dogru yerlestirildiginden emin olun.

o Manset, Ust kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, ok siki
olmasin.

o Borusunu kolunuzun i¢ kismina getirerek, manseti
dirseginizin 3 cm (1 ing) yukarisina yerlestirdiginizden
emin olun.

o Rahatca 6lglim yapiimasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Mansetin kalbinizle ayni yikseklikte olmasini saglayin.

6. Olglim islemini baslatmak igin, AG/KAPA diigmesine (1) basin.

7. Manget, simdi otomatik olarak pompalayacaktir. Gevseyin;
6lglim sonucu gorinttileninceye kadar hareket etmeyin ve
kol adalelerinizi kasmayin. Normal bigimde soluk alip verin
ve konusmayin.
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8. Dogru basinca ulasildiginda, pompalama iglemi durur ve basing
dereceli olarak diiser. Istenilen basinca ulagilamamissa, aygit
mansete otomatik olarak biraz daha hava pompalar.

9. Olgiim sirasinda, ekranda kalp simgesi 33 yanip séner ve
kalp atisi her algilandiginda bir «bip» sesi duyulur.

10. Buyik tansiyon @0 ile kiiglk tansiyonu @1) ve nabzi (43 igeren
sonug, goriintilenir ve «bip» sesi kesilir. Brogiirdeki diger
goruntulerle ilgili agiklamalari da dikkate aliniz.

11. Olglim tamamlaninca, manseti gikarin ve Sekil Il'de
gosterildigi gibi aygita yerlestirin.

12. Sonucy, trlinle birlikte verilen tansiyon gunligtine girin ve aygti
kapatin. (Yaklasik 1 dakika sonra monitor otomatik olarak kapanir).

&= AG/KAPA digmesine basarak, aygiti istediginiz zaman
kapatabilirsiniz (6rnegin, kendinizi rahat hissetmiyorsaniz
ya da nahos bir basing algilanmasi halinde).

4. Erken algilama durumunda Kalp Atigi Diizensizligi
Gostergesinin Goriiniimii

Bu simge (3, dlglim sirasinda birtakim nabiz diizensizliklerinin
aligilandigini gdsterir. Bu durumda, sonug, normal tansiyonunuzdan
farkli olabilir — élclim(i tekrarlayin. Birgok durumda, kaygilanmak igin
herhangi bir neden s6z konusu degildir. Bununla birlikte, simge sik
stk gorlntleniyorsa (6rnegin, giinliik élclim yapildiginda haftada
birkag kez), bu durumu doktorunuza bildirmenizi 6neririz. Litfen,
doktorunuza asagidaki agiklamay gésteriniz:

Kalp atigi diizensizligi gostergesinin sik sik goriinmesi
hakkinda doktor icin bilgi

Bu aygit, ayni zamanda él¢lim sirasinda nabiz atigini da analiz
eden osilometrik bir tansiyon dlctim aletidir. Aygtt, bilimsel olarak
test edilmistir.

Olgiim sirasinda nabiz diizensizlikleri meydana gelirse, dlgimden
sonra kalp atig! diizensizligi simgesi gorunttlenir. Simge daha sik
gorunttilenirse (6rnegin, ginltik dlclim yapildiginda haftada birkag
kez), hastaya tibbi kontrolden gegmesini dneririz.

Ayagtt, bir kalp muayenesi islevi gérmez; ancak, erken bir asamada
nabiz diizensizliklerinin algilanmasini saglar.

5. Veri Bellegi

Olgiim tamamlaninca aygit, her bir sonucu otomatik olarak kaydeder.

Kaydedilen degerlerin gériintiilenmesi

Aygit kapaninca M-digmesine @8 kisaca basin. Ekranda ilk dnce

son kaydedilen sonug goriintilenir.

M-diigmesine tekrar basildiginda, bir énceki deger gorintiilenir.

M-dligmesine Ust Uste basarak, bir kayitl degerden digerine

gegebilirsiniz.

Bellek dolu

A Bellege 30 sonug kaydedildiginde, bellek dolar. Bu andan
itibaren, yeni 6lcilen bir deger en eski degerin iizerine
yazilarak kaydedilir.

Tiim degerlerin silinmesi

A Piller aygittan cikarildiginda, tiim bellek verileri silinir.

6. Yuval Kartin Degistirilmesi

Sekil IV de gdsterildigi gibi kenara gekip kagdit etiketi gikararak,
yuvali karti (3) degistirebilirsiniz.

Doktorunuzun ilag tedavi dozunu ya da acil durum telefonunu
kartin Uzerine not etmesi yararli olabilir. Bu amagla, Uriinle birlikte
ekstra kartlar verimektedir.

7. Pil Gostergesi ve Pil degigimi

Piller neredeyse bitmis

Piller, yaklasik olarak % oraninda kullanildiginda, aygit agilir

acilmaz kullanilmis pil simgesi @5 yanip soner (kismen dolu bir pil

goriintlenir). Her ne kadar aygit, giivenilir 6iglim yapmaya devam

etse de pilleri degistirmeniz gerekir.

Piller bitmis — pillerin degistirilmesi

Piller bittiginde, aygit acilir agiimaz pil simgesi @5 yanip séner

(bitmis bir pil gérunttlenir). Piller bitttiginde, artik dlgtim

yapamazsiniz ve pilleri degistirmeniz gerekir.

1. Aygitin arkasindaki pil bélmesini (7) iki ok yoniinde ileriye dogru
iterek agin ve pil bdlmesi kapadini cekerek gikarin.

2. Pilleri degistirin — bolmedeki simgelerle gésterildigi sekilde
kutuplarin dogru konumda olup olmadigina dikkat edin.

Hangi piller ve hangi yordam?

&= Liitfen, 4 adet yeni ve uzun 6mrlli 1.5V, AA pili kullanin.

&= Kullanim stiresi gegen pilleri kullanmayin.
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&= Aygit uzun bir siire kullaniimayacaksa, pilleri gikarin.

$Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi

Aygrti sarj edilebilir pilleri kullanarak da calistirabilirsiniz.

&= Liitfen, sadece «NiMHb» tiir(inde yeniden kullanilabilir pilleri
kullanin!

&= Pil simgesi (bitmis pil) goriintilendiginde, pillerin gikarilip

sarj edilmesi gerekmektedir! Zarar gérebileceklerinden,

pillerin aygitin igerisinde birakilmamasi gerekmektedir

(kapalr olsa bile aygitin distik kullaniminin bir sonucu

olarak tamamen bosalirlar).

Bir hafta ya da daha uzun bir sire kullanmayi

dustinmiiyorsaniz, her zaman sarj edilebilir pilleri gikarin!

Piller, tansiyon dlgiim aletinde sarj EDILEMEZ! Bu pilleri

harici bir sarj aygitinda sarj edin; bununla birlikte, sarj,

bakim ve dayaniklilik konusundaki bilgileri dikkate alin!

q

9

8. Elektrik Adaptériiniin Kullanilimasi

Hata |Aciklama |Olasi nedeni ve ¢oziimii

«ERR 2» | Hata sinyali | Olgiim sirasinda, manget, hareket
etmekten ya da adale kasilmasindan
kaynaklanan hata sinyalleri algiladi.
Kolunuzu kimildatmadan 6lglimi
tekrarlayin.

«ERR 3» | Mansette
basing yok

Mansgette uygun basing olusturulamiyor.
Kagak meydana gelmis olabilir. Mangetin
dogru takilip takiimadigini ve gok gevsek
olup olmadigini konrol edin. Gerekirse,
pilleri degistirin. Olgiimii tekrarlayin.

«ERR 5» | Anormal
sonug

Olgiim sinyalleri dogru degil ve bu nedenle
sonug gorintilenemiyor. Glvenilir dlgim
yapilabilmesi igin, kontrol listesini okuyun
ve Olglimi tekrarlayin.*

Bu aygiti Microlife elektrik adaptérii kullanarak da calistirabilirsiniz

(DC 6V, 600mA).

&= Elektrik geriliminiz igin mevcut olan uygun orijinal aksesuar
olarak sadece Microlife elektrik adaptoru kullanin, érnegin:
«Microlife 230V adaptor.

&= Elektrik adaptoriiniin ya da kablonun zarar gormediginden
emin olun.

1. Adaptor kablosunu, tansiyon dlgiim aletinin elektrik adaptor

soketine (5) takin.

2. Adaptor figini duvar prizine takin.

Elektrik adaptort baglandiginda, artik pil eneriisi kullaniimaz.
9. Hata iletileri

«HI» Nabizya |Mangetteki basing gok yiiksek
da manset |(300 mmHg'nin Uzerinde) YA DA nabiz
basinci gok | gok yliksek (dakikada 200 atistan fazla).

yuksek 5 dakika gevseyin ve 6lgimi tekrarlayin.*
«L0»  |Nabiz ok |Nabiz gok diigik (dakikada 40 atigtan
distik daha diistk). Olglimii tekrarlayin.*

* Bu ya da baska bir sorun (st (iste yasaniyorsa, liitfen,
doktorunuzla gériistin.

&= Sonuglarin anormal oldugunu disiintiyorsaniz, litfen,
«BoIim 1.» deki bilgileri dikkatli bicimde okuyun.

10. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

Olgiim sirasinda hata meydana gelirse, él¢tiim islemi durdurulur ve
bir hata iletisi, 6rnegin «ERR 3», gérlntulenir.

Hata  |Aciklama |Olasi nedeni ve ¢oziimii
«ERR 1» | Sinyal ok | Mansetteki nabiz sinyalleri gok zayif.
zayif Mangeti yeniden takin ve élglimi
tekrarlayin.*

A Giivenlik ve koruma

® Bu Urlin, sadece bu brogiirde agiklanan amaglar gergevesinde
kullanilabilir. imalatg!, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan igin sorumlu tutulamaz.

* Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bigimde
kullaniimalidir. «Teknik Ozellikler» béliimiinde agiklanan
saklama ve calistirma kosullarini goz dntinde bulundurun!
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o Asagidaki durumlara maruz kalmasina engel olun:
— suvenem
— asiri sicakliklar
— darbe ve dusurtime
— kir ve toz
dogrudan guines 1s1§1
— Isl ve soguk
® Mansetler, hassastir ve dikkatli bicimde kullaniimalidir.
* Manseti sadece takildiktan sonra pompalayin.
o Aygiti cep telefonlari ya da radyo donanimlari gibi gliglii
elektromanyetik alanlara yakin yerlerde kullanmayin.
e Hasar gordigunt dustnlyorsaniz ya da herhangi bir anormal
durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.
o Aygiti kesinlikle agmayin.
® Aygitin uzun bir stre kullanilmamasi durumunda, pillerin
cikarilmasi gerekir.
o BrosUrin ilgili bélimlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.
v) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde Griind kullanmalarina izin
k vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kuiuktur.

Aygitin bakimi
Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Mangetin temizlenmesi

Manset kilifint makinede 30°C'de yikayabilirsiniz (Gttlemeyin!).

A UYARI:Bununla birlikte, hicbir kosulda i¢ keseyi yilkamayin!
Yikamadan énce her zaman hassas keseyi koldan gikarin
ve daha sonra dikkatli bicimde tekrar yerlestirin.

Dogruluk testi

Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
dustirilmesi) durumunda, tirintin dogru galigip ¢alismadiginin
test edilmesini 6neririz. Test islemini ayarlamak igin, liitfen,
Microlife-Servisi ile gériistin (bkz 6n s6z).

Elden ¢ikarma

ﬁ Piller ve elektronik trtnler, ¢dpe atiimamali; ancak,

yurirlikteki yonetmeliklere uygun olarak elden
cikariimalidir.

11. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindidi tarihten itibaren 5 yil garanti kapsamindadir.
Garanti, sadece saticiniz (arkaya bakiniz) tarafindan doldurulan ve
satin alma ya da fatura tarihini teyit eden garanti belgesinin
mevcudiyeti ile gegerlilik kazanir.

e Piller, manset ve asinan pargalar garanti kapsaminda degildir.

* Aygitin agllmasi ya da Uzerinde degisiklik yapilmasi, garantiyi
gegersiz kilar.

e Garanti, yanlis kullanimdan, pillerin bosalmasindan, kazalar ve
calistirma talimatlarina uygun davranilmamaktan kaynaklanan
zarar ziyani kapsamaz.

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

12. Teknik Ozellikler

Calistirma sicakligi:
Saklama sicakligi:

10-40°C/50-104 °F
-20-+50 °C /-4 - +122 °F

%15 - 90 maksimum bagil nem
610 g (piller dahil)

160 x 125 x 98 mm

osilometrik, Korotkoff ydntemine
uygun: Asama | biylik tansiyon,
Asama V kuglk tansiyon

30 - 280 mmHg — tansiyon
dakikada 40 - 200 atig — nabiz

Agirhk:
Boyutlar:
Olgiim yordamu:

Olgiim araligr:

Manset basinci

goriintiileme aralig: 0 - 299 mmHg
Goziiniirliik: 1 mmHg

Statik dogruluk: +3 mmHg araliginda basing
Nabiz dogrulugu: +0lglilen degerin %5'i

Gerilim kaynagi:

ilgili standartlar:

e 4 x 1.5V Piller; boyut AA

o Elektrik adaptérii DC 6V, 600 mA
(istege bagli)

93/42/EEC AB Ydnergesi

NIBP gereklilikleri: EN 1060-1/-3 /-4,

ANSI / AAMI SP10

Teknik zelliklerin degistirilmesi hakki saklidir!
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Microlife BP A100
(@ Kouptri ON/OFF Ayamnté TreAGm,
@ 086vn To véo aag meadpeTpo Microlife ival éva agiémaTo 1atpikd dpyavo

(® 'Evlemn kapta
@ Ymodoyn TepIEIpIBag

(® Ymodoy HETAoXNUATIOTH PEUHOTOS

(® Onkn TepIyEIpidag

@ OnKn UTaTapIthV
Mepixeipida

(@ Buopa mepiyelpidag

@9 Koupti M (Mviun)
006vn

Tipr cuaToAIKAG TTiEaNg
D Tiur SiaoToNIKAG TriEaNG
(2 Mahpég

3 ‘Evaeign kapdiakig appudyiag
a3 Touteig

@9 Evdeifn umarapiag
ATroBnKeupévn TILA

@2 Koupri pvAung

yia ™ pETPNON TG APTNPICKAG TTiEaNG aToV Gvw Bpayiova. Eival
€Ukoho amn xprian, akpiBEG kai guviaTdral yia Tnv TapakoAolenan
NG APTNPIAKNAG TTieaNg aTo oTriTI. To dpyavo autd oxedIAaTNKE O€
QUVEPYaaoia e 10TPOUG, EVW OUNPWVA PE KAIVIKEG OOKIMES
amodeikvUeTal 6TI N akpiBeia YETpnong Tou eival IdiaiTepa uwnAn.*
AlaBaaTe autég TIG 0dnyieg TPOTEKTIKA, WOTE Val £E0IKEIWBEITE PE
OAeg TIG AeiToupyieg Kai TIG TTANpo@opieg aoPaAeiag. ZT6X0G pag
eival n ikavotroinan} aag amd 1o Tpoidv pag Microlife. Edv éxete
otroieadnmoTe amopieg ) TpoPAfuaTa fi eGv BEAETE va
Trapayyeilete KAToI0 aviaAAakTIKG e¢dpTnua, ameuBuvBeite aTo
TANa e§uTpétnang TeAatwv Tng Microlife. Mmopeite va Bpeite T
dieubuvan Tou KevipikoU avtirpoowtou Microlife amé Tov
QVTITTPOCWTTO A TO PAPHAKEIO TNG TIEPIOXNG 0OG. EVaMakTIKG,
emokepBeite TV 1I0T00€AIdA pag aTo diadiktuo o dielBuvan
www.microlife.com, 6Trou pTropeite va Bpeite TOMEG XpraIpeS
TIANPOYOPIEG TYETIKA HE TO TIPOIOVTA HOG.

Meivere uyieig — Microlife AG!

*To dpyavo autd xpnaiuoroiei v idia TexvoAoyia UETPACEWY LE TO

BoaBeupévo oviero «BP 3BTO-Ax, 1o ommoio éxel eAeyxBei alupuva
10 MpwréKoAMo Tng Bpetavikrig Eraipeiag Ymépraong (BHS).

Al0BAaTE TIPOTEKTIKA TIG 08NYiEG TIPIV XPNOIUOTIOIACETE AQUTA TN
OUOKEUN.
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Mivakag mepiexopévwv

1.

©

1.
12,

InHavTIKEG TTANPOPOPIEG TXETIKG PE TNV APTNPIAKD TTiETT
Kl TNV QUTOMETPNON
o [lwg va aglohoyRow TV apTnpIaKr Jou Triean;

. Xpfion Tou opydvou yia TpwTn Qopd

o EvepyotoifoTe Tig TomoBeTnpéveg prratapieg
o EmAEGTE TN oWOTA TrEPIXEIPIda

. Mérpnon Tng aptnplakAg Tieang pe autéd To Gpyavo
. Epgavion tng évdei§ng kapdiakig appubpiag yia éykaipn

avixveuan

. MvApn dedopévwv

o Epgavion Twv amodnKeupEVwY TIHWY

o MviAun mAnpeng
o Alaypa@r 6AwV TwV TIHWY

. AvTikatdoTaon Tng évleTng KapTag
. 'Evdei§n pmarapiog Kal avTIKATAOTOOT HITOTAPIWY

o Mmarapieg oxedov amoQOPTIoHEVES

o Mmarapieg amo@opTIOPEVES — QVTIKATAGTAON
o [loieg pmarapieg kai Toia diadikaaia;

o Xprion emava@opTICOUEVWV PTTATAPILY

. Xpfon peTacXnuaTIoTH PEUPATOG

Mnvipara o@daAparog

. AogdAcia, ppovTida, EAeyxog akpipelag kai amoppiyn

o Ao@aAcia kal TTpooTacia

o ®povrtida Tou opydvou

o KaBapioudg e mepixeipidag

o ‘EAeyxog akpipelag

o Amoppiyn

EyyUnon

TexviKa XapoKTNPIOTIKG

Kapta eyyinang (BA. omoB86¢puAAo)

. INUavTIKEG TTANPOPOPIEG OXETIKA HE THV OPTNPICKNA
iEon Kal TNV QUTOPETPNON

H apnpiaki wiean gival n Tieon Tou aipatog TTou péel uEow
TWV apTNPIWY, N oTroia dnpioupyeital amd v AviAnan g
kapdiag. Mavrote petpwvral 500 TIPEG, N CUGTOAIKA (ETTAVW)
TIA Kai N 8100TOAIKN (KETW) TIWA.

To 6pyavo eugavilel emiong TG o@UgeIg (TTOTES POoPES N
Kapd1a TAMeTal o€ Eva AeTTTo).

H o1aBepd uynAn ieon prropei mpokaAéoel BAGBn otnv
Kap3IG Kal TTPETTEI v QVTIHETWITIOTE oo TOV 1aTPO Oag!
ZToV 1aTpd 0ag TTPETTEN VA AVOPEPETE TTAVTOTE TIG TIPEG TTIEONG
0ag, v EXETe TTapaTNPAGE KATI PN QUAIOAOYIKG fy £GV Bev
eioTe aiyoupol. Moté pn BaoifeoTte povo oTIg HETPATEIG TNG
apTnpIoKAG TiEaNG.

LNUEILOTE TIG YETPATEIG 0AG OTO GUVODEUTIKO NUEPOAGYIO
apTnpIakAg Trieang. Me autd Tov TpdTIO, 0 10TPAG GAG UTTOPE
VO OXNUATIOEN yPryopa WIC YEVIKI EIKOVA.

Ymapyouv TOMEG artieg utrepBoAikd uwnARg apTNPIaKAG
mieang. O 1a1pés oag Ba oag einynoe TIG aiTieg auTéG pE
TIEPITOOTEPEG AETITOpEPEIEG KOl Ba oag Xopnynoel aywyn
avéhoya pe Tv TepiTTwan. Extég ammd tn BepameuTiki aywyn,
01 TEXVIKEG XOAAPWONG, N ATTWAEIN GwUATIKOU BAPOUG KAl N
AOKnoN UTTOPOUV ETTIONG VA UEILIOOUV TNV ApTNPIOK 0ag TTiEaN.
Ze kapio mepimTwan Sev wpémel va aAAageTe T SogoAoyia
TWV QUPPAKWY TTOU 0ag £XEl XOPNYATEI 0 10TPOG gag!
Avaoya e TN GWUATIKA KATATIAVNG KAl T GUOTIKY 0ag
KQTAaTOAON, N APTNPICKA TTIEGN KUMAIVETAI GNPAVTIKE 0N
Sidipkeia TG nuéPag. Mo 1o Adyo auto, TTpémel va JETPATE THV
TiEoN gag aTIg idleg TUVBAKES npEYiag Kal oTav aIcBAavEDTE
om éxere xahapwael! Metpdre Ty Trigan TouhdyiaTov dUo
(QOPEG TNV NUEPA, Kia opd TO TIPWI KAl pid TO ATTOYEUNAL.

Eival apketd olvnBeg duo diadoxIkég ueTpaeig va divouv
ONUAVTIKG SIAQOPETIKES TIPES.

O1 atrokAioeig petagy Twv PeTPRcEWY amo Tov 1aTpd 0ag f 10
(POPUOKEIO KOl TwV METPROEWY OTO OTTITI €ivall APKETA
(QUGOIOAOYIKEG, BI6TI OI TUVBRAKEG €ival EVIEAWG DIAPOPETIKEG.
O1 apkeTég peTpoeig divouv oagéatepn eikdva atr' 6,11 pia
ubévo pérpnon.

A@NaTe éva PIKpO XPOVIKO TrEPIBWPIO TOUAGYIOTOV

15 deutepoAETTTLV PETAC) BUO HETPRTEWVY.
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e Edv eigTe éyKuog, TTPETTEI VO TTAPAKOAOUBEITE TV aPTNPIOKA
oag Trieon oAU TTPOCEKTIKA dIOTI PTTOPE] Va TToIKiAE!
oNUavTIKG aTnv TEPiodo TG kunang!

e Edv éxete akavoviaTo kapdiako mwaApd (appubuia, BA.
«EvotnTa 4.»), n agloAdynan Twv PETPAOEWY e QuTd TO GPYavVo

TIPETTEN VAl YivETal JOVO PETG ATTO CUVEVVONCT) JE TOV 10TPO TG,

o H évdeign maApou dev gival katdAAnAn yia Tov €éAeyxo Tng
ouxvoTnTag Tou BnparodoTn!

Mwg va a§ioAoyiow TNV apTnpIaKi Hou Trieon;

Mivakag Tagivopnang TIWWY aptnpIakig TTEang Ot EVANIKES
oUpewva Pe Tov Maykéopio Opyaviaud Yyeiag (WHO) Tou 2003.
Z1olxeia o€ mmHg.

H évBetn képta (3) 01O PTTPOCTIVO PEPOG TOU Opydvou deixvel Ta
€0pn TIpWv 1-6 TTou avaypdgovtai otov Mivaka.

2. Xpnon Tou opydivou yia TpWTH Qopd

EvepyotoinoTe TiG TOTOBETNPEVEG PTTOTOPIEG
TpaBAtre £&w TNV TTPOCTATEUTIKA TaIVia TTOU TTPOECEXE! ATTO TN
BAKN Twv pTTaTapIWY (7).

EmAéSTe Tn owaoTh TEpIxEIpida

H Microlife mapéyei 3 peyebn mepixeipidag: S, M kai L. EmAESTe 10
péyeBog TrepIxEIPIdAg TTOU TaIPIAEI OTNV TIEPIHETPO TOU UTTPATOOU
00aG (METPATAI EQAPUOTTA OTO KEVTPO TOU UTTpaTaou). To M eival
T0 OWaTO PEYEDOG yIa TOUG TIEPITOBTEPOUS AVBPWTTOUG.

Elpog Tipwv TuoToAiki | AlaoToAiki) | Z00Taon Méyefog Trepixelpidag | yia TNV TEPIUETPO TOU PTTPATOOU
apmpiaky | ¥100 V60 ZupBouheuteire S 17-22¢m (6,75-8,751n.)
Wlfo}\]TO)\U TOV 1070 00G M 22-32cm(8,75-12,5in.)
XQUAN_ : L 32-42cm (125-16,5in.)
1. | apTnpIokA 100-120 |60-80 AutoéAeyyog —
Trieon BeATIoT &~ Xpnoiporoleite povo mepixelpideg Microlife!
2. | apmpiakn 120-130 |80-85 AuTtoéheyyog » AmeuBuvBeite aTo TpAA aépPig g Microlife, dv n
TTean ) OUVOBEUTIKN TIEPIXEIPIDA (8) Dev TaIPIALE!.
Quaiohoyik ¥ ZuvdEaTe TNV TIEPIXEIPIBA OTO GPYavO TOTIOBETWVTAS TO BUOHA
3. | apmplakn 130-140 |85-90 YuppouAeuTEiTE NG TIEPIXEIPIBAG (9) TNV UTTOdOXT TG TTEPIXEIPIDAG (4) KATA TO
TTEan T0V 10TP6 00 duvarév o péaa.
ehappug
uynAi 3. Mérpnon Tng apTnPIOKNG TiEGNG PE AUTO TO 6pYaVO
4. ) 140 -1 -1 Znm g
sr?gong I%RU 0-160 190-100 GGLHB%TJ )\Ir'?”plm AioTa eAéyxwv yia TNV TTpaypaTOTIOINGN AgIOTOTNG
uynAg Hétpnong
5. |apmpiaky  |160-180 [100-110 |ZnmioTe 1ampiks 1. ATOQUYETE T GWHATIKN SpacTNEIOTTA, TV KaTavaAwon
TTiEan oupBouA) @aynToU A To KATIVIONA aPETWSG TIPIV aTTd TN PéTPna.
uttepBoAIKa 2. KabioTe eTi 5 AeTrTél TOuNGIGTOV TIPIV 0T T PETPNON - KOl
uynAny XaAOPWaTE.
- apmpiakn Zntfite 3. H pérpnon mpémel va yiverai mavote aTo idio xép
W) IO (cuviBwg To apIaTEPO).

EMIKivOuva
uyniq
H uynAdtepn Tipn eivar aut Baaer g omoiag kabopidetal n
agohéynan. Mapdadelypa: pia Tiur pérpnong petact 150/85 1y 120/98
mmHg amoteAei évBeign «moAU uynAng apmpiakig Trieangy.

10TPIKA GUMBOUAR!

4. AgaipéoTe Ta EpapuoaTd polxa amo 1o pmmpdroo. la va
aTOQUYETE TNV TIEPITPIEN, TO PAViKI TOU TTOUKAUIGOU OEvV
TIPETTEI VA €IV YUPITUEVO TIPOG TA TTAVW - BEV TTAPEUTTOBICE!
TNV TEPIXEIPI®A €AV Eival KaTERATEVO.
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5. ®povrilete TAvTOTE N TTEPIXEIPIdA Va Eival TwaTa
TOTOBETNUEVN, OTTWG PAIVETI OTIG EIKGVEG OTNV APXT) TOU
TapévTog uAAadiou.

o TomoBeTaTE TV TEPIXEIPIOA EQAPHOTTA, AAAG OXI TIOAU
aQIKTA.

o BeBaiwbeite 6T n mepixelpida eival 3 cm (1 in.) emavw
QTrd TOV ayKWVa HE TO EAAOTIKO GwANVAKI 0TV
EOWTEPIKI) TTAEUPA TOU XEPIOU GAG.

o YTnpi&re TOV TIAXN TOU XEPIOU 0OG WATE TO XEPI OAG VAl
eival xahapd.

o BeBaiwbeite o1 n TEpixeIpida BpiokeTal aTo id10 UYog e
TV kapdid oag.

6. TMarAote To koupti ON/OFF (1) yia va apyigel n pérpnon.

7. Hmepixelpida Ba pouokwael autdparta. XaAapwaoTe, Pnv
KIVAOTE KQlIl N OQiyYETE TOUG LUES TOU XEPIOU 0aG LEXPI VA
EMQavIOTEN N TIUA TNG PETPNONG. AVaTIVEETE UCIOAOYIKA Kall
N PIAGTE.

8. Orav emmeuyBei n owaTn Tieon, 10 poUloKwWHA OTAPATA Kal
n Tieon pelwveral otadiakd. EAv n owatr miean dev
emiTeuyBei, T0 dpyavo Ba dioxeTeUTE! AUTOUATA
TEPICOOTEPO AEPA PECT OTNV TTEPIXEIPIDAL.

9. Zm didipkeia TG péTpnang, atnv 066vn avaBoaPrivel To
oUpBoAo TG kapdidg G4 kal akolyeTal éva nxnTiké onua
(i) KGBE Popd TTOU avIKVEUETal KOPDIOKOS TTAAUGG.

10. v 086vn epgpaviletal To amotéAeapa, OnA. n GUGTOAIKN
kal n 61aaToAIKA G1) apTPIaKn TTiEan Kai ol GQUEEIS, (2
Kl akoUyeTal €Val TTIO TIAPOTETAPEVO NYNTIKO OTipa. Agite
ETIoNG TIG ETTEGNYNOEIG TwV UTTOAOITTWY EVOEIGEWY OTO
Tapdv @UAAGSIO.

11. Orav n pétpnon ohokAnpwBei, apaipéate Ty mepixelpida
kal TAKTOTTOINGTE TN aTnV €IBIKNA BrKN Tou opydvou OTTwg
@aiverar atnv Eik. II.

12. ZnuelwaTe TO OTTOTEAETA GTO GUVODEUTIKO NUEPOAGYIO

apTNPIAKAG TTEANG KAl ATTEVEPYOTTOIRATE TO GPYaAVO.
(H 0Bbvn ofriver autépara perd amd 1 Aetté mepitmou).

&= Mmopeite va OTaPATATETE TN PETPNOT OTIOIODATIOTE OTIYHI
edv marioere To kouptri ON/OFF (m.x. eav dev aiobdveaTe
aveta ) €av viwbeTe pia duadpea aiobnan Tieang).

4. Epgavion tng évoeiing kapdiakig appubuiag yia
€ykaipn avixveuon

Auté 10 aUUBoA0 (3 eppaviderar wg évdeign 611 avixvelBnkav
OpITUEVOI N GUaIOAOYIKOI TTaApOT KaTé T PETPNGT. Z€ auTH TV
TIEPITITWOM, TO ATTOTEAETHA EVOEXETAI VO OTTOKAIVEI ATTO TN
(QuCIOAOYIKF) 0OG apTNPIAKN TTiEOT — EavAAABETE T PETPNoN.
LTI TIEPICOOTEPEG TEPITITWOEIG, AUTO Bev ammoTeei Adyo
avnouyiag. Qotéao, eav 10 aUpBolo eppaviletal oe povipn Baon
(Tr.X. OPKETEG QOPEG TNV EBSOADA e NUEPNTIES HETPATEIS),
OUVIOTATAI VO EVNUEPWOETE TOV 1ATPG 0AG. AWOTE OTOV 1aTPS Gag
TIG TTAPAKATW TTANPOPOPIEG:

MAnpogopieg yia TOV 10TPO OXETIKA PE TN GUXVI EUPAVION
g évdeigng appubpiag

To 6pyavo autd atmoteAei TAAUOTKOTTIKG TTIECONETPO TO OTTOI0
avaAuel emTiong T cuxveTnTa TTAAUWY 0T SIAPKEIA TNG
pérpnong. To dpyavo eivar KAIVIKG eAeypévo.

To aUpBoAo TG appubuiag eugavideTal YETd Tn PéTpnan, av
TrapatenBolv Un @ualoAoyikoi TTaAwoi katd T uérpnan. Edv
70 gUpBOoAO epavileTal ouxVva (TT.X. APKETEG YOPEG TNV
€BdouAda e NUEPNOIES METPROEIG) O A0BEVAG CUVIOTATAI VO
{nhoel 1aTpIKi) GUPBOUAN.

To 6pyavo dev utrokabIoTd TV KapdioAoyikr e¢ETaon, aMd o
OKOTTOG TOU Eival VA avIXVeUTEl TUXGOV N @UCIOAOYIKOUG
TaAuoUg o€ apyiké oTadio.

5. MvApun dedopévwv

MoAig ohokAnpwBei pia pérpnan, 1o 6pyavo autd amoBnkevel
autépaTa KaBe amotéAeopa.

Epgdvion Twv amobnkeupévwy TIHWV

MarAaTe To koupTi M @8 aTiydiaia, éTav To 6pyavo eival
amevepyoTToInuévo. ZTnv 086vn TpWwTa eppaviletal To
aTmoTéAETHa TToU aTTOBNKEUTNKE TEAEUTAIO.

Eav mamoete avé o koupTi M, atnv 086vn eupavietal n
TponyoUpevn TiuA. Edv mamoete {avd 1o kouptri M
emavelAnppéva, €xete Tn duvardéTnTa PETaaacng amo n pia
QammoBnKeUPEVN TIWr GTNV GAAN.

BP A100
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Mvipn Afpng
‘Orav atn pvApn £xouv amobnkeutei 30 amoteAéapara, n
pvApn eivar TAAPENG. Atd autd To oneio ki émerta, kGBe véa
TIHA PETPNONG aTTOBNKEUETAI ETTAVW OTNV TTAAAIOTEPN TIMA.

Alaypa@iy OAwV TWV TIpWV

A ‘OAa Ta dedopéva oTn pvAun diaypagpovial edv ol PTraTapieg

agaipeBolv amod 1o Gpyavo.
6. AvTikatdoToon TnG EvOETNG KAPTOG

MrropeiTe va avTikataoThoETe TV EVBETN KApTa (3) £QV TNV
TpapngeTe TPOG Ta £¢w amd To TTAAI, 6TTWG Paivetal aTny Eik. IV
KaIl avTIKAaTaOTAGETE TO XAPTIVO EVBETO.

MTopei va oag 5uTTNPETET 0 1aTPAS Tag va ONUEIWCEI OTNV KAPTA
1n dogohoyia NG @apUAKEUTIKAG oag aywyng A KATTOI0 TNAEPuvO
EKTOKTNG avayKnG. To dpyavo aguvodeletal ammd TPOaBETES KAPTEG
yI0 QUT6 TO OKOTTO.

7. "Evdei§n pmarapiag kai avTiKaTAOTAON PTTATAPIWY

Mrrarapieg oxed6V aToQOPTIOUEVES

Orav o1 ymmarapieg £xouv aTOQOPTIATET KATA Ta 34 TepiTou, TO
ouUppoAo g pTrarapiag @9 avaBoaprivel PoAIg To dpyavo
EVEPYOTIOIEITAI (EPQaVICETal JIO UTTATAPIA QOPTITUEVN KATA TO
fAniou). Map' 611 To 6pyavo cuveyilel va PeTpd pe aglotmiaTia,
TIPETTEI VO AYOPACETE KAIVOUPYIEG UTTATAPIES.

Mmarapieg amo@opTIGpéVEG — OVTIKATAOTOGN

Orav o1 pmrarapieg amoopTIaTOUV EVIEAWS, TO GUMBOAO TG

pmarapiag @5 avaBoaPrvel POAIG To dpyavo evepyoTroieital

(epgaviCetal pia amogopTiopévn uatapia). Aev pTmopeite va

TTPAYUATOTTOIRCETE AANEG UETPAOEIG KOl TIPETTEN VOl

QVTIKOTOOTACETE TIG UTTATAPIEG.

1. Avoigre T 6fKn Twv pTrarapiwv (7) 0TV Tow TAEUpa Tou
opyavou médovTag Ta 800 BEAN kal TpaBRETe £Ew TO KAAUPQ
NG BAKNG PTTaTaPIWV.

2. AvtikataaThoTe TIG pTratapieg — BeBaiwbeite 611 n TOAIKOTNTA
eival owaTh oUPEwva pe Ta oUuBola oTn Brkn.

Moieg pmartapieg kai wola Siadikaaio;
&= Xpnolpotoleite 4 kavoupyleg ahkaikég prratapieg 1,5V,
peyéBoug AA.

&= Mn XpnOILOTIOIEITE TIG JTTATAPIES PETA TO TIEPAS TNG
nuepopnviag Aqgng Toug.

&= AQaIpEaTe TIG PTTaTapiE, €AV Oev TIPOKEITA va
XPNOILOTIOINGETE TO OPYAVO YIal PEYAAO XPOVIKG BIGaTNHA.

Xpfion eTava@opTI{OEVWV PTTATAPIWV

To 6pyavo PTTopEi TTIONG Va AEITOUPYATEI e ETAVAPOPTICOHEVES
uTraTapieg.

&= Xpnaipotoleite povo emavagopTifopeveg pmmatapieg T0Trou
«NiMH»!

Eav eypavioTei o oupBoAo g prratapiag
(oTrO@OPTITUEVEG PTTATAPIEG), TIPETTEI VO APAIPEITE TIG
pTrarapieg kai va Tig emavagoptiete! Aev mpémel va
Tapapévouy péoa aTo dpyavo, dIOTI EVOEXETAI VOl
uTroaToUV {npId (TTARPNG aTmoPoETIoN Adyw
TIEPIOPITUEVNG XPAONG TOU OPYAVOU, aKOWN KI v EXEl TEBE
€kTOG AerToupyiag).

&= Agaipeite TAVTOTE TIG ETAVAQOPTIOPEVES UTTaTAPIES, GV
dev TpdKeITal va XPNOIUOTIOINTETE TO GPYavo ETTH Wi
€Boopada n mepioa6TEPO!

Or ymrarapieg AEN ptropodv va goptiaTolv otav
Bpiokovtal péoa aTo mieaoueTpo! MpéTel va
ETTAVAQOPTICETE AUTEG TIG UTTATAPIES TE EGTEPIKO GOPTITH
Kall va TTOpaTnPEiTe TIG EVOEISEIS OXETIKA WE T @pTION, TN
@povrida kai T didipkeia {wAg!

&

&

8. Xpnon peraoynpatioT pedpaTog

To 6pyavo utmopei va AeIToupyRael e To JETAOKNHATIOTA

peuparog Microlife (DC 6V, 600mA).

&= XpnOILOTIOIEITE POV TO PETAOXNHATIOT peUpaTog Microlife
Trou dIATIBETAI WG TIPOAIPETIKG E6APTNHA YIa TV TTAPOXT|
pedparog, T.x. T0 «ueracynuatias 230V Microlife».

&= BeBaiwbeite o dev Exel TpokAnGei {nuid oUTe aTO
HETAOXNUATIOTH peUPaTOg 00TE OTO KAAWSIO.

1. ZuvdEaTe TO KOAWSIO TOU UETAOXNUATIOTA OTN OXETIKN

utrodox1 (5) GTO TTIETOPETPO.

2. ZuvdEQTE TO QIG TOU UETACKNUATIOTA OTNV TTPi{al TOU TOiXOU.

‘Otav 0 peTacynuaTIOTAG PEUMATOG Eival OUVOEDENEVOG, BEV
KOTaVaAWVETaI pEUUA TG TNV pTTaTapia.
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9. Mnvipata o@dAparog

Edv onpeiwBei kdmmolo o@daAua katd m uérpnaon, n uETPNON
SlaKoTITETAI K OTNV 086VN Epgaviletal éva uRvuua oeaAuarTog,
.X. <ERR 3».

LedApa |Mepiypagn MiBavn aiia Kol AVTIPETWTTION

«ERR 1» | Zfjua oAU Ta oApata TaAPwv oV TEpIXEIpida

00Bevég eival ToAU aaBevr).
EmavaromobeTiaTe TV TepIxeIpida
kai emavaAdBete ™ pétpnon.*
«ERR 2» | ZAua Kard m pérpnon, avixveubnkav
0QaAuaTOg OAUATA GPANUATOS OTTO TNV

TEPIXEIPIdA, Ta oTToia TTPOKARBNKAV
yia apddelypa ammé kivnon Tou
QTOHOU f} GPIEINO TWV PULV.
EmavaAdBete ™ pétpnan, Kpatwvtag
T0 Bpayiova aag akivnto.

«ERR 3» | Agv umraipxel
rieon oy
TIEPIXEIPIda

Aev prmopei va dnuioupynBei eTapKrg
Tiean oty TePIKEIpida. Evoéxetal va
uidipyel Siappory. BeBaiwBeite 61 n
TIEPIKEIPIdA £XEI GUVOEBET CWOTA Kl
611 eV £XEl XOAAPWOEL.
AVTIKOTOOTAOTE TIG UTTaTAIEG EQV Eivall
amapaitnto. EmavaAdBere tn pérpnon.

«ERR 5» |Mnguaioloyiké | Ta afiuata pérpnong ivar avakpipn
amotéAeopa KQll GUVETTWIG BEV MTTOPET VO EUPAVIOTET
kémolo amotéAeapa aTny 0Bévn.
AiaBaote m NioTa eAéyxwv yia v
TIpAyHATOTIOINGN AgIGTTIOTWY
UETPAOEWV KOl 0N GUVEKEID
€TavaAapere T pétpnon.*

«Hb [MoAU ypriyopog | H miean otnv Trepixeipida ival oAU

* 2upPouleureite Tov 1aTp6 0ag, £4v auté 1 omoiodrjmore dAdo
mpdBAnua Taparnpeiral guyva.

&= Edv Bewpeite 011 Ta amoTeAéopata g pétpnong Oev eival
@ualoloyIKa, daPAaTe TTPOTEKTIKA TIG TTANpoQopieg aTnV
«Evétnta 1.0,

10. AcdAeia, gpovTiba, EAeyxog akpifelag Kai

amoppIyn

A Acgaleia kai TpooTACia

e To 6pyavo auTé TIPETTEI v XPNOIWOTIOIEITAI YIA TO OKOTTO TTOU
TEPIYPAPETAI GTO TIAPGV EVTUTIO 08NyIWV. O KATAOKEUAOTAG
Oev QEpEI Kapia eudivn yia Tuxov ¢nuid TTou TTpokaAeiTal ammd
AavBaapévn xpnon.

® AuTo 10 Gpyavo amoTeAeiTal amd euaiobnta e¢apTApaTa Kal
TIPETTEI VO TO XEIPICEDTE e TTpoooXH. TnpeiTe TIG 0dNyieg
amoBrAKeuong Kal Asitoupyiag TTou Treplypagovtal oTnv
evotnTa «TEXVIKA XOPAKTNPIOTIKAN!

¢ [lpooTareyoTe T0 aTo:

— vepd kai vypaacia

akpaieg Beppokpaaieg

kpoUan kal TrTwan

— p6Auvan kai okovn

aueon éxBean oTov AAIO
— (¢oTn Kal kpuo

o Q1 mepIxelpideg ival uaiabnTeg Kal TTETTEI val TIG XEIPICETTE UE
TPoooXA.

o DouokwaTe TNV TIEPIXEIPISA POVO OTAV EXEI TOTTOBETNBET OTO
Bpayiova.

© Mn XpnOIKOTIOIEITE TO BPYaAVO KOVTA O€ I0XUPd
nAekTpopayvnTIKa media, 6TTwg KIvnta TAEQwva A padiopwvo.

Umﬁgiﬂ;ﬁm iﬁ?ﬁgégﬁ,\&?ﬁ;ﬁ 320,1\;2210@9812\/& * Mn x’pr’]mlponomhe 0 c’)pqug €av esugpahs ot éxer utrooTei
TepixeIpidag | amd 200 Tahoi/AeTTTO). XohapioTe G edv mapamnpioeTe kam aouvAgioTo.
€T 5 AETTT Katl ETTaVaAGRETE T e [loté pnv avoiyete To dpyavo.
pétpnon.* e EQv dev TTPOKEITAI VA XPNOIWOTIOIRCETE TO Opyavo yia peydo
«0»  |MaMgog ToAD | O TrahuOG eivar TOAY apydg (KATw omod XPOVIK BIGOTNHA, TTPEME! VO APAIPEITE TIG UTICTAPIEG.
apyodg 40 Trayoi/NeTT6). Emavaapere o Aiaaorte 11g TpOaBETEG 08NYiEG ATPANEING OTIG EVOTNTEG TOU
pérpnan.* Tap6vTog uAAadiou.
BP A100
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@ BeBaiwOeite 611 Ta T1d1d dev Xpnaipotoiolv o dpyavo

&; Xwpig emmipAewn, 61671 opiopéva pépn Tou Eival OpKETA
MIKPG Kal UTIApYXE! KivOuvog KaTammoang.

®povrida Tou opydvou

KaBapidete 1o Opyavo udvo pe éva amaAd aTeyvo Travi.

KaBapiopog tng mepixeipidog

Mmopeite va TTAUvETE TO KAAUPPO TNG TrEPIXEIPiSag OTO

mAuvTApIo aToug 30°C (unv To a18epwaETE!).
MPOEIAOMOIHZH: Z¢ kapia mepimTwaon, watdéoo, dev
EMTPETIETAI VO TIAUVETE TO ECWTEPIKO OTEAEXOG! MpéTTel
TIAVTOTE VO OQPAIPEITE TO EUAIOONTO OTEAEXOG ATTO TO
KGAuppa TTpIv To TTAUGIMO Kall va TO ETTAVATOTTOBETEITE
TIPOCEKTIKG.

‘EAeyxog akpifeiag

ZuvIoTaTal VO EAEYXETE TNV aKpiBEIa auToU Tou opydivou KGBe

2 xpbvia 1y €av kTutnBei (edv méaer kamw). ATreuBuvBeite aTo

TuRpa eutmpémang g Microlife yia To ayeTiké éAeyxo (BA.

elgaywyn).

Aroppiyn
H améppiyn Twv PTmarapiwy KAl Twv NAEKTPOVIKWY 0pyavwy
TIPETTEN VA TIPAYUATOTIOIEITAI GUUQWVA JIE TOUG IOKUOVTEG
Kavoviopoug, kai Ox1 Jadi ue Ta olkiakd amoppiypara.

11.Eyyinon

12. Texvik@ XapOKTNPIOTIKA

To 6pyavo autd kaAlTTeTal amd 5 €T eyyonan Tou IoXUEl amd
NV nuepopnvia ayopdg. H eyyonan 10x0er pévo kard v
TIPOCKAUION TNG KAPTAG £yyUNGNG, N otoia £xel GUPTIANPWOEI
amoé Tov avTITTPOoWTTO (avaTtpétre aTo omaBdpuAAo) n oToia
emBeBaIVEl TNV NpePopnvia ayopdg f TNV aTmodeIgn TAPEIOKAG
HnxavAg.

o O1ymarapieg, n mepIKeIpida Kal TA EGAPTANATA TTOU UTTOKEIVTO
o€ PBopd dev kaAUTITOVTAL.

® Ye TIEPITITWOT) AVOIYHATOG 1} TPOTTOTIOINGNG TOU OPYAVOU, N
€yYUNON OKUPWVETA.

e H eyyunon dev KaAUTITEl {npi€G TTOU TTPOKaAAOUVTAI AGyw
AavBaouévou xelpIopoU, aTTo@OPTIONG TNG MTTATAPIAG,
QTUXAKATOG ) N CUPMOP@WONG WE TIG 0dnyieg Aeroupyiag.

AmeuBuvBeite aTo TAWa euttnpétnang Tng Microlife (BA.

eloaywyn).

O¢eppokpacia

AeiToupyiag: 10-40°C/50-104 °F
O¢ppokpaoia -20-+50°C/-4 - +122 °F
amobnkevong: 15 - 90 % péyioTn oXeTIKA Vypagia
Bapog: 610 g (oupTT. TWV PTTATAPILY)
AlooTaoeig: 160 x 125 x 98 mm

AloSikaoia pérpnong:  TaAuooKoTIKA, katd T péBodo

Korotkoff: @dan | guaTohikr|, éon V
SI00TOAIKN

EUpog mipwv pérpnong: 30 - 280 mmHg — apTnpiakn Tiean
40 - 200 TTaApoi avd AeTrTd — oQUEEIG

Eupog

QTTEIKOVIJOPEVWV TIHWV

mieang mepixelpidag: 0 - 299 mmHg

AvéAuon: 1 mmHg

ZTOTIKA aKpifeia: Trieon mepitou + 3 mmHg

AkpiBeia aApou: 15 % Tng TIuAG pétpnong

Mnyn téong: e 4x1,5V ymatapieg, peyéBoug AA

o MeTaoynuarioThg GUvEXOUS

pedparog (DC) 6V, 600 mA
(TTPOQIPETIKOG)

Zuppopowan e Odnyieg EE 93/42/EOK

mpoTUTTa: Mpodiaypapég NIBP: EN 1060-1/-3 /-4,

ANSI/ AAMI SP10

H etaipeia diarnpei 10 dikaiwpa yio ahhayn Twv TEXVIKWY
XAPOKTNPIOTIKWY!
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