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Microlife BP A100 Plus

(® ONJ/OFF button Dear Customer,

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

@ Cuff Socket

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

(® Cuff Connector
M-button (memory)
@ MAM Switch

@2 Time Button

Display

(3 Heart Arrhythmia Indicator
@3 Pulse

(9 Battery Display
Stored Value

@9 Systolic Value

(9 Diastolic Value
Pulse Rate

@9 Date/Time

@) MAM Mode

@ MAM Interval Time
@3 Traffic Light Display
@3 Alarm Time

Type BF applied part

use, accurate and comes highly recommended for blood pressure
monitoring in your home. This device was developed in collabora-
tion with physicians and clinical tests carried out prove its
measurement accuracy to be of a very high standard.”

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

Stay healthy — Microlife AG!

* This device uses the same measuring technology as the award

winning «BP 3BTO-A» model tested according to the British
Hypertension Society (BHS) protocol.

Read the instructions carefully before using this device.

BP A100 Plus
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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 device 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.

Enter your 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 condi-
tions and when you feel relaxed! Take at least two measure-
ments per day, one in the morning and one in the evening.

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

10. Using a Mains Adapter « Deviations between measurements taken by your doctor or in
11. Error Messages the pharmacy and those taken at home are quite normal, as
12. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal these situations are completely different.
+ Safety and protection o Several measurements provide a much clearer picture than
+ Device care just one single measurement.
+ Cleaning the cuff o Leave a small break of at least 15 seconds between two
« Accuracy test measurements. .
+ Disposal o [fyouare pregnant, you should monitor your blopd pressure
very closely as it can change drastically during this time!
13. Guarantee o If you suffer from an irregular heartbeat (arrhythmia, see
14. Technical Specifications «Section 4.»), measurements taken with this device should only
Guarantee Card (see Back Cover) be evaluated after consultation with your doctor.
o The pulse display is not suitable for checking the
frequency of heart pacemakers!
2 microlife



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.

Range Systolic | Diastolic | Recommendation

blood pressure too low | ¥ 100 | ¥ 60 Consult your
doctor

1. | blood pressure 100-120{60-80 | Self-check
optimum

2. |blood pressure normal 120 -130 |80 -85 | Self-check

3. | blood pressure slightly |130-140|85-90 | Consult your
high doctor

4. |blood pressure too  {140-160 (90 - 100 | Seek medical
high advice

5. | blood pressure far too |160- 180|100 - 110 | Seek medical
high advice

6. blood pressure 1804 1104  Urgently seek
dangerously high medical advice!

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 device shows ranges 1-6 in
the Table.

2. Using the Device for the First Time

Activating the fitted batteries
Pull out the protective strip from the battery compartment (7).

Setting the date and time

1. After the new batteries are fitted, the year number flashes in the
display. You can set the year by pressing the M-button G9. To
confirm and then set the month, press the time button G2.

2. Press the M-button to set the month. Press the time button to
confirm and then set the day.

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

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

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

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

Selecting the correct cuff

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

Cuff size for circumference of upper arm
S 17 -22 cm (6.75 - 8.75 inches)
M 22-32cm (8.75 - 125 inches)
L 32-42cm(12.5-16.5inches)
M-L 22-42cm (8.75 - 16.5 inches)

& Optional preformed cuffs «Easy» are available.

@& Only use Microlife cuffs.

» Contactyourlocal Microlife Service if the enclosed cuff (&) does
not fit.

» Connect the cuff to the device by inserting the cuff connector (9)
into the cuff socket (@) as far as it will go.

Select the measuring mode: standard or MAM mode

This device enables you to select either standard (standard single
measurement) or MAM mode (automatic triple measurement). To
select standard mode, slide the MAM switch G1) on the side of the
device downwards to position «1» and to select MAM mode, slide
this switch upwards to position «3».

MAM mode

¢ In MAM mode, 3 measurements are automatically taken in
succession and the result is then automatically analysed and
displayed. Because the blood pressure constantly fluctuates, a
result determined in this way is more reliable than one produced
by a single measurement.

o After pressing the ON/OFF button (1), the MAM-symbol @1)
appears in the display.

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

o There is a break of 15 seconds between the measurements
(15 seconds are adequate according to «Blood Pressure Moni-
toring, 2001, 6:145-147» for oscillometric instruments). A count
down indicates the remaining time and a beep will sound
5 seconds before the 2nd and 3rd readings will begin.

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

o Do not remove the cuff between measurements.

o |If one of the individual measurements was questionable, a

BP A100 Plus

fourth one is automatically taken.
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3. Taking a Blood Pressure Measurement using this
Device

Checklist for taking a reliable measurement
1. Avoid activity, eating or smoking immediately before the
measurement.

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

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

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

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

o Fit the cuff closely, but not too tight.

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

o The artery mark located on the cuff (ca. 3 cm long bar) must

lie over the artery which runs down the inner side of the arm.

o Support your arm so it is relaxed.
o Ensure that the cuff is at the same height as your heart.

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 device will automatically pump some more air into the cuff.

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 @7 and the diastolic G8
blood pressure and the pulse rate @9 is displayed and a long
beep is heard. Note also the explanations on further display
symbols in this booklet.

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

12.Enter the result in the enclosed blood pressure pass and switch
off the device. (The monitor does switch off automatically 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).

& If the systolic blood pressure is known to be very high,
it can be an advantage to set the pressure individually. Press
the ON/OFF button after the monitor has been pumped up to

alevel of approx. 30 mmHg (shown on the display). Keep the
button pressed until the pressure is about 40 mmHg above
the expected systolic value — then release the button.

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 device is an oscillometric blood pressure monitor that also
analyses pulse frequency during measurement. The device 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.

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

5. Traffic Light Indicator in the Display

The bars on the left-hand edge of the traffic light display @3 show
you the range within which the indicated blood pressure value lies.
Depending on the height of the bar, the readout value is either
within the normal (green), borderline (yellow) or danger (red)
range. The classification corresponds to the 6 ranges in the Table
as defined by the WHO, as described in «Section 1.».
Additionally, the colours on the display differ according to the read-
ings. If, for example, the readings are in the range of 1 to 2 the
display light s green, in the range of 3 the light is yellow, and in the
range of 4, 5 and 6, the display light is red.

6. Data Memory

At the end of each measurement, this device automatically stores
the result, including date and time.

microlife



Viewing the stored values

Press the M-button @9 briefly, when the device is switched off. The
display first shows «M» @6 and then a value, e.g. «<M 17». This
means that there are 17 values in the memory. The device then
switches to the last stored result.

Pressing the M-button again displays the previous value. Pressing
the M-button repeatedly enables you to move from one stored
value to another.

Memory full

A Pay attention that the maximum memory capacity of 200 is
not exceeded. When the memory is full, the old values
are automatically overwritten with new ones. Values
should be evaluated by a doctor before the memory
capacity is reached — otherwise data will be lost.

Clearing all values

If you are sure that you want to permanently remove all stored
values, hold down the M-button (the device must have been
switched off beforehand) until «CL» appears and then release the
button. To permanently clear the memory, press the M-button
while «CL» is flashing. Individual values cannot be cleared.

How not to store a reading

As soon as the reading is displayed press and hold the ON/OFF
button () until «<M» @¢ is flashing. Confirm to delete the reading by
pressing the M-button G9.

7. 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.

It 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 device for this purpose.

8. Setting the Alarm Function

This device allows you to set 2 alarm times at which an alarm
signal will then be triggered. This can be a useful aid, for instance
as a reminder to take medication.

1. To set an alarm time, press the time button G2 (the device must
have been switched off beforehand) and immediately afterwards
the M-button G9 and hold both down until the bell symbol 23
appears in the bottom left of the display. Then release both
buttons. The flashing «1» in the display indicates that the first
alarm time can now be set.

2. Press the time button to set the hours — the hour display flashes
and pressing the M-button allows you to set the alarm hour. To
confirm, press the time button.

3. The minute display will now flash. The minutes can be set using
the M-button. To confirm, press the time button again.

4. The bell symbol will now flash. Use the M-button to select
whether the alarm time is to be active (bell) or inactive (crossed-
out bell). To confirm, press the time button.

» To seta second alarm time, proceed as above but if the «1»
flashes, press the M-button to select «2» and confirm with the
time button.

» Anactive alarm time is indicated by the bell symbol in the display.

» The alarm will sound at the set time every day.

» To switch-off the alarm when it is sounding, press the ON/OFF
button (@).

» To permanently switch off the alarm, proceed as above and
select the crossed-out bell symbol. This will then disappear
from the display.

» The alarm times must be re-entered each time the batteries are
replaced.

9. Battery Indicator and Battery change

Low battery

When the batteries are approximately % empty the battery symbol G5
will flash as soon as the device is switched on (partly filled battery
displayed). Although the device will continue to measure reliably, you
should obtain replacement batteries.

Flat battery — replacement

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

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

take any further measurements and must replace the batteries.

1. Open the battery compartment (7) at the back of the device by

pushing inwards at the two arrows and pulling out the battery
compartment cover.

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

symbols in the compartment.

3. To set date and time, follow the procedure described in

«Section 2.».

@& The memory retains all values although date and time (and
possibly also set alarm times) must be reset — the year
number therefore flashes automatically after the batteries
are replaced.

BP A100 Plus
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Which batteries and which procedure?

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

@& Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this device using rechargeable batteries.

@& Only use «NiMH» type reusable batteries.

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

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

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

10.Using a Mains Adapter

You can operate this device using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600 mA).

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

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

1. Plug the adapter cable into the mains adapter socket (5) 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.

11.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 2» | Error signal | During the measurement, error signals
were detected by the cuff, caused for
instance by movement or muscle tension.
Repeat the measurement, keeping your
arm still.

«ERR 3» | No pres- An adequate pressure cannot be gener-
sureinthe |atedinthe cuff. Aleak may have occurred.
cuff Check that the cuff is correctly connected
and is not too loose. Replace the batteries
if necessary. Repeat the measurement.

«ERR 5» | Abnormal
result

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

«ERR 6» | MAM Mode | There were too many errors during the
measurement in MAM mode, making it
impossible to obtain a final result. Read
through the checklist for performing reli-
able measurements and then repeat the

measurement.”

«HI» Pulse or cuff | The pressure in the cuff is too high (over
pressuretoo | 300 mmHg) OR the pulse is too high (over
high 200 beats per minute). Relax for 5
minutes and repeat the measurement.*

«LO» |Pulsetoo |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.

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

12. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal
A Safety and protection

Error | Description | Potential cause and remedy o This device may only be used for the purposes described in
«ERR1» | Signal too | The pulse signals on the cuff are too these instructions. The manufacturer cannot be held liable for
weak weak. Re-position the cuff and repeat the damage caused by incorrect application.
measurement.* o This device comprises sensitive components and must be
treated with caution. Observe the storage and operating condi-
tions described in the «Technical Specifications» section.
6 microlife



o Protect it from:
- water and moisture
- extreme temperatures
- impact and dropping
- contamination and dust
- direct sunlight
- heat and cold

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

o Only pump up the cuff once fitted.

* Do not use this device close to strong electromagnetic fields
such as mobile telephones or radio installations.

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

o Never open this device.

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

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

¢) Ensure that children do not use this device unsupervised;
0 some parts are small enough to be swallowed.

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

Cleaning the cuff

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

suds.

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

Accuracy test
We recommend this device is tested for accuracy every 2 years or
after mechanical impact (e.g. being dropped). Please contact your
local Microlife-Service to arrange the test (see foreword).
Disposal
Batteries and electronic devices must be disposed of in
accordance with the locally applicable regulations, not with
™= domestic waste.

13.Guarantee

This device is covered by a 5 year guarantee from the date of
purchase. The guarantee is valid only on presentation of the guar-
antee card completed by the dealer (see back) confirming date of
purchase or the receipt.

o Batteries, cuff and parts that become worn with use are not
included.

o Opening or altering the device invalidates the guarantee.

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

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

14. Technical Specifications

Operating temperature: 10 - 40 °C /50 - 104 °F
15 - 95 % relative maximum humidity

Storage temperature:  -20 - +55°C /-4 - +131 °F

15 - 95 % relative maximum humidity
Weight: 748 g (including batteries)
Dimensions: 160 x 140 x 98 mm

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

20 - 280 mmHg - blood pressure

40 - 200 beats per minute — pulse

Measurement range:

Cuff pressure display
range: 0-299 mmHg
Resolution: 1 mmHg
Static accuracy: pressure within £ 3 mmHg
Pulse accuracy: +5 % of the readout value
Voltage source: 4 x 1.5V Batteries; size AA
Mains adapter DC 6V, 600 mA (optional)
Reference to EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
standards: IEC 60601-1-2 (EMC)

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

BP A100 Plus
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Microlife BP A100 Plus

(® Bouton ON/OFF (marche/arrét)

@ Ecran

® Carte

@ Prise pour brassard

(® Prise pour adaptateur secteur

(® Logement du brassard

(@ Logement des piles

Brassard

(® Connecteur brassard

Bouton M (mémoire)

@D Sélecteur MAM

(2 Bouton de réglage du temps

Ecran

@3 Indicateur d'arythmie cardiaque
Pouls

@9 Indicateur d'état de charge des piles
Valeur enregistrée

@9 Tension systolique

@8 Tension diastolique

Fréquence des battements de coeur
@9 Date/Heure

@) Mode MAM

@ Intervalle de temps MAM

@3 Affichage tricolore

@3 Heure de déclenchement de I'alarme

Partie appliquée du type BF

Cher client,

Votre nouveau tensiometre Microlife est un appareil 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 appareil a été développé en collaboration
avec des médecins. Les tests cliniques dont il a fait 'objet ont
montré que les résultats affichés sont caractérisés par une trés
grande précision.*

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

Restez en bonne santé avec Microlife AG!

* Cet appareil applique la méme technologie de mesure que le
modele 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.

8
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. Informations importantes sur la tension et I'auto-
mesure

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

L'appareil indique aussi le pouls (nombre de battements du
coeur par minute).

Une tension élevée en permanence peut nuire a votre santé et
nécessite un traitement. Veuillez consulter votre médecin!
Signalez toujours la tension relevée a votre médecin et faites-
lui part de toute observation inhabituelle ou de vos doutes. Ne
vous basez jamais sur une seule prise de tension.

Notez les valeurs de tension mesurées dans I'agenda joint.
Votre médecin disposera alors d'une vue d'ensemble.

De nombreux facteurs peuvent provoquer une tension trop
élevée. Votre médecin pourra vous fournir des explications
plus détaillées a ce sujet et vous prescrire un traitement appro-
prié. Outre les médicaments, il peut étre utile de recourir a des
techniques de relaxation, de perdre du poids et de pratiquer du
sport pour réduire la tension.

Ne modifiez sous aucun prétexte par vous-méme les
dosages prescrits par votre médecin!

La tension varie fortement au cours de la journée selon les
efforts physiques et I'état. Vous devriez de ce fait toujours
effectuer les mesures dans les mémes conditions, au
calme, quand vous sentez détendu! Prenez au moins deux
mesures par jour, une le matin, l'autre le soir.

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

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

L'exécution de plusieurs mesures fournit une image bien plus
claire qu'une seule mesure.

Observez une pause d'au moins 15 secondes entre deux
mesures.

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

BP A100 Plus
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o Sivous avez des battements de coeur irréguliers (arythmie,
voir «section 4.»), vous ne devriez évaluer les résultats obtenus

avec cet appareil que dans le cadre d'une consultation médicale.

o L’affichage du pouls ne permet pas de contrdler la
fréquence des stimulateurs cardiaques!

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.

Systo- | Diasto-

Plage lique lique Recommandation
Tension trop Vv 100 v 60 Consultation médi-
basse cale

1. | Tension optimale {100 -120 |60 -80 |Controle personnel

2. | Tension normale [120-130 |80 -85 |Contrdle personnel

3.| Tension légére- |130-140 |85-90 | Consultation médicale
ment élevée

4. | Tension trop 140 - 160 {90 - 100 |Consultation médicale
haute

5. | Tension nette-  |160 - 180 | 100 - 110 | Consultation médicale
ment trop haute

110 4  Consultation médicale
reusement haute immédiate!

La valeur la plus haute est déterminante pour I'évaluation.

Exemple: une lecture entre 150/85 et 120/98 mmHg indique une

«tension trop haute».

La carte (3) sur la face avant de I'appareil montre les plages

1-6 de la table.

. Tension dange-

2. Premiére mise en service de I'appareil

Activation des piles insérées
Retirez la bande protectrice du logement des piles (7).

Réglage de la date et de I'heure

1. Aprés l'insertion de nouvelles piles, les chiffres de I'année
clignotent sur I'écran. Vous pouvez régler I'année en appuyant
sur le bouton M G9. Pour confirmer et régler le mois, pressez le
bouton de réglage du temps G32.

2. Vous pouvez maintenant régler le mois en appuyant sur le
bouton M. Pour confirmer, pressez le bouton de réglage du
temps puis réglez le jour.

3. Veuillez suivre les instructions ci-dessus pour régler le jour,
I'heure et les minutes.

4. Aprés la définition des minutes et la pression du bouton de
réglage du temps, la date et I'neure réglées s'afficheront.

5. Pour changer la date et I'heure, pressez le bouton de réglage
du temps environ 3 secondes jusqu'a ce que les chiffres de
I'année commencent a clignoter. Vous pouvez alors saisir les
nouvelles valeurs comme décrit ci-dessus.

Sélection du brassard correct

Microlife offre différentes tailles de brassard. Sélectionnez la taille
qui correspond a la circonférence du haut du bras (mesurée en
tendant le brassard autour du haut du bras dans la partie centrale).

Taille du brassard | pour la circonférence du haut du bras
S 17 -22 cm (6,75 - 8,75 pouces)
M 22 -32cm (8,75 - 12,5 pouces)
L 32-42cm (12,5 - 16,5 pouces)
M-L 22 -42cm (8,75 - 16,5 pouces)

& Des brassards préformés «Easy» sont disponibles en option.

&= Utilisez exclusivement des brassards Microlife!

» Adressez-vous & votre Service Microlife local si le brassard
fourni ne convient pas.

» Raccordez le brassard a I'appareil en enfichant le connecteur (9)
dans la prise (4) aussi loin que possible.

Sélection du mode de mesure: standard ou MAM

Cet appareil vous permet de choisir le mode standard (mesure
standard simple) ou le mode MAM (mesure triple automatique).
Pour choisir le mode standard, poussez le sélecteur MAM G1) sur
le coté de I'appareil vers le bas, en position «1». Pour activer le
mode MAM, poussez ce sélecteur vers le haut, en position «3».

Mode MAM

o Enmode MAM, 3 mesures sont réalisées I'une & la suite de ['autre
et le résultat est analysé par I'instrument puis affiché. Comme la
tension varie sans cesse, un résultat déterminé de cette fagon est
plus fiable qu'un résultat obtenu avec une mesure simple.

o Aprés pression du bouton ON/OFF (1), le MAM-symbole @1)
s'affiche a I'écran.

o La partie droite inférieure de I'écran signale le numéro des 3
mesures réalisées au moyen des chiffres 1, 2 et 3.

o |l'y aune pause de 15 secondes entre les mesures (intervalle
adéquat selon «Blood Pressure Monitoring, 2001, 6:145-147»
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pour instruments oscillométriques). Un compte a rebours
indique le temps restant et un bip retentira 5 secondes avant le
2e etle 3e relevé.

Les résultats individuels ne s'affichent pas. Votre tension
n'apparaitra sur I'écran qu'aprés la réalisation des 3 mesures.
N'enlevez pas le brassard entre les mesures.

Si l'appareil juge I'une des mesures de la série non plausible, il
en effectuera une quatrieme.

3. Prise de tension avec cet appareil

Liste de contréle pour une mesure fiable

1.

2.

3.

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

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

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

. Enlevez les vétements serrés du haut du bras. Pour éviter une

constriction, n'enroulez pas les manches en les remontant - elles
n'interférent pas avec le brassard quand elles restent a plat.

. Toujours s'assurer que la taille du brassard correspond bien a

la circonférence du bras (imprimer sur le brassard).

o Placer puis fermer le brassard sans trop le serrer.

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

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

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

o Vérifier que le brassard est au méme niveau que votre coeur.
. Pressez le bouton ON/OFF (3) pour démarrer la mesure.
. Le brassard commence a se gonfler. Essayez d'étre détendu.

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

. Une fois que le brassard a atteint la pression correcte, le

gonflage s'arréte et la pression diminue progressivement. Sila
bonne pression n'est pas atteinte, I'appareil pompera plus d'air
dans le brassard.

. 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 (7, de la tension

diastolique 48 et de la fréquence du pouls G9), 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'appareil conformément a la fig. Il.

12.Notez le résultat dans I'agenda joint et mettez I'appareil hors

tension. (Le tensiométre se met hors tension tout seul au bout
de 1 min environ).

& Vous pouvez arréter la mesure & tout moment en pressant

le bouton ON/OFF (par ex. si vous n'étes pas a l'aise ou
sentez une pression désagréable).

Si vous savez que votre tension artérielle systolique
esttres élevée, il peut étre avantageux pour vous de définir
la tension individuellement. Pressez le bouton ON/OFF
apres avoir gonflé le tensiométre a environ 30 mmHg
(montré sur I'écran). Maintenez le bouton enfoncé jusqu'a
ce que la tension dépasse d'environ 40 mmHg la valeur
systolique attendue. Relachez alors le bouton.

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-aprés:

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

Cet appareil est un tensiométre oscillométrique qui analyse aussi
le pouls pendant la mesure. Il a été soumis a des tests cliniques.
Le symbole de I'arythmie s'affiche apres la mesure si un pouls
irrégulier 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 recommandons au patient de
consulter son médecin.

Cet appareil ne remplace pas un examen cardiologique, mais il
contribue au dépistage précoce d'irrégularités de la fréquence
cardiaque.

BP A100 Plus
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5. Affichage tricolore

7. Remplacement de la carte

Les barres sur le coté gauche de I'affichage tricolore @3 montrent
la plage dans laquelle se trouve la tension mesurée. Suivant la
hauteur de la barre, la valeur se situe dans la plage normale
(verte), dans la plage limite (jaune) ou dans la plage critique
(rouge). La classification correspond aux 6 plages présentées
dans le tableau de WHO, a la «section 1.».

En plus, les couleurs de I'affichage varient avec les lectures. Si, par
exemple, les lectures se situent dans la zone 1 a 2, I'éclairage sera

vert, dans la zone 3 il sera jaune et dans les zones 4, 5 et 6, rouge.

6. Mémoire

Apres chaque mesure, 'appareil enregistre le résultat avec la date
et l'heure.

Visualisation des valeurs enregistrées

Pressez le bouton M @9 briévement quand I'appareil est hors
tension. L'écran affiche d'abord «M» @) puis une valeur, par ex.
«M 17». Dans ce cas, 17 valeurs sont enregistrées. L'appareil
passe ensuite au 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
Veillez a ce que la capacité de stockage de 200 ne soit pas
dépassée. Quand lamémoire est saturée, les anciennes
valeurs sont automatiquement remplacées par les
nouvelles. Il convient de faire analyser les résultats par un
médecin avant la saturation de la mémoire pour éviter une
perte de données.

Suppression de toutes les valeurs

Si vous étes s de vouloir supprimer toutes les valeurs mémori-
sées, maintenez le bouton M enfoncé (I'appareil doit avoir été mis
hors tension) jusqu'a ce que «CL» s'affiche. Relachez ensuite le
bouton. Pour effacer définitivement le contenu de la mémoire,
pressez le bouton M pendant que «CL» clignote. Il est impossible
d'effacer des valeurs individuelles.

Comment ne pas enregistrer une lecture

Aussitot que le résultat appareil a I'écran, appuyer et maintenir le
bouton ON/OFF (1) jusqu’a ce que «M» @ clignote. Confirmer
pour supprimer la mesure en appuyant sur le bouton M 9.

Vous pouvez remplacer la carte (3) en l'extrayant par le coté,
conformément 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'appareil.

8. Réglage de la fonction Alarme

L'appareil vous permet de régler 2 alarmes qui déclencheront un
signal au moment adéquat. Cette fonction peut étre utile par
exemple comme rappel de prise de médicament.

1. Pour définir une alarme, pressez le bouton de réglage du temps
(2 (I'appareil doit avoir été mis hors tension), puis immédiate-
ment apres le bouton M G0 et maintenez les deux boutons
enfoncés jusqu'a ce que le symbole cloche 29 s'affiche sur le
coté gauche de I'écran, en bas. Relachez ensuite les deux
boutons. Le signe clignotant «1» sur I'écran montre que la
premiére alarme peut étre réglée.

2. Pressez le bouton de réglage du temps pour définir 'heure —les
chiffres de I'heure clignotent. En pressant le bouton M, vous
pouvez régler I'heure de déclenchement de l'alarme. Appuyez
sur le bouton de réglage du temps pour confirmer.

3. Les chiffres des minutes clignotent maintenant. Vous pouvez
régler les minutes en appuyant sur le bouton M. Réappuyez sur
le bouton de réglage du temps pour confirmer.

4. Le symbole cloche clignote maintenant. Utilisez le bouton M
pour activer (cloche) ou désactiver (cloche barrée) I'alarme.
Appuyez sur le bouton de réglage du temps pour confirmer.

» Pour régler une deuxiéme alarme, procédez comme ci-dessus
mais si «1» clignote, pressez le bouton M pour sélectionner «2»
et confirmer avec le bouton de réglage du temps.

» Une alarme activée est signalée par le symbole cloche sur
I'écran.

» L'alarme se déclenchera chaque jour & I'heure réglée.

» Pour désactiver I'alarme quand elle retentit, pressez le bouton
ON/OFF (.

» Pour désactiver I'alarme en permanence, procédez conformé-
ment aux indications ci-dessus et sélectionnez le symbole
cloche barrée. Celui-ci disparaitra de I'écran.

Les alarmes doivent étre redéfinies a chaque remplacement
des piles.
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9. Indicateur d'état de charge des piles et de
remplacement

Piles presque déchargées

Quand les piles sont usées aux % environ, le symbole (9 clignotera
des la mise sous tension de I'appareil (affichage d'une pile a moitié
remplie). Bien que I'appareil continue a effectuer des mesures
fiables, vous devriez remplacer les piles le plus t6t possible.

Piles déchargées - remplacement

Quand les piles sont déchargées, le symbole @3 clignotera dés la

mise sous tension de I'appareil (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'appareil en exer-
cant une pression vers l'intérieur au niveau des deux fléches 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.

3. Pour régler la date et I'heure, suivez la procédure décrite a la
«section 2.».

&> Lamémoire conserve les valeurs enregistrées mais la date
et I'heure (et le cas échéant les alarmes) doivent étre redé-
finies — les chiffres de I'année clignotent automatiquement
apres le remplacement des piles.

Types de pile et procédure

@& Veuillez utiliser 4 piles neuves de 1,5 V, longue durée,
format AA.

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

@& Sivous ne comptez pas utiliser I'appareil pendant une
période prolongée, prenez soin de retirer les piles.

Utilisation de piles rechargeables

Vous pouvez aussi faire marcher cet appareil avec des piles

rechargeables.

@& Veillez a n'utiliser que des piles rechargeables du type
«NiMH»!

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

& Retirez toujours les piles rechargeables si vous n'avez pas
lintention d'utiliser 'appareil pendant une semaine ou plus!

& |l estIMPOSSIBLE de charger les piles quand elles sont a
lintérieur du tensiometre! Rechargez ces piles dans un
chargeur externe et observez les instructions relatives a la
charge, a l'entretien et a la durée de vie!

10. Utilisation d'un adaptateur secteur

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

secteur Microlife (DC 6V, 600mA).

&= Utilisez seulement I'adaptateur secteur Microlife disponible
comme accessoire d'origine pour |'alimentation électrique,
par ex. «|'adaptateur 230 V Microlife».

@& Veillez a ce que nil'adaptateur secteur ni le cable ne soient
endommagés.

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

secteur (5) sur le tensiometre.

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

sollicitées.

11.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 Pendant la mesure, des signaux incor-
incorrect 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- | Le brassard ne se gonfle pas a la pres-
sion dans le |sion requise. Des fuites peuvent s'étre
brassard produites. Vérifiez si le brassard est bien
raccordé et suffisamment serré.
Remplacez les piles si nécessaire.

Répétez la mesure.

BP A100 Plus
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Erreur |Description | Cause(s) possible(s) et solution

«ERR 5» | Résultat Les signaux de mesure sont inexacts et
anormal aucun résultat de mesure ne s'affiche de
ce fait. Lisez la liste de contrdle pour
I'exécution de mesures fiables, puis
répétez la mesure.*

«ERR 6» | Mode MAM | Trop d'erreurs pendant la mesure en
mode MAM, ce qui empéche I'obtention
d'un résultat final. Lisez la liste de
contréle pour I'exécution de mesures

fiables, puis répétez la mesure.*

«HI» Pouls ou La pression du brassard est trop élevée
pression de | (plus de 300 mmHg) OU le pouls est trop
brassard haut (plus de 200 battements par
trop 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 probleme, ou un autre,
survient fréquemment.

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

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

A Sécurité et protection

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

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

o |l convient de le protéger contre:

- l'eau et 'humidité

- des températures extrémes
- des chocs et chutes

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

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

o Ne gonflez le brassard qu'apres |'avoir ajusté autour du bras.
o Ne mettez pas |'appareil en service dans un champ électroma-
gnétique de grande intensité, par exemple a proximité de télé-
phones portables ou d'installations radio.
o N'utilisez pas I'appareil si vous pensez qu'il est endommagé ou
remarquez quelque chose de particulier.
o N'ouvrez jamais I'appareil.
o Sivous comptez ne pas utiliser 'appareil pendant une période
prolongée, prenez soin de retirer les piles.
o Lisez attentivement les indications de sécurité mentionnées
dans les différentes sections de ce mode d'emploi.
'@) Ne laissez jamais les enfants utiliser 'appareil sans surveil-
&; lance. Certaines de ses parties sont si petites qu'elles
peuvent étre avalées.

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

Nettoyage du brassard

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

et de l'eau savonneuse.

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

Test de précision

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

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

13. Garantie

Cet appareil 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 de garantie diment remplie par le revendeur (voir

verso) avec la mention de la date d'achat ou le justificatif d'achat.

o Les batteries, le brassard et les pieces d'usure ne sont pas
couverts.

o Le fait d'ouvrir ou de modifier I'appareil invalide la garantie.
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o Lagarantie ne couvre pas les dommages causés par une mani-
pulation incorrecte, des piles déchargées, des accidents ou un
non-respect des consignes d'utilisation.

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

propos).

14. Caractéristiques techniques
Température de 10-40°C/50-104 °F

fonctionnement: Humidité relative 15 - 95 % max.
Température de -20-+55°C /-4 - +131 °F
stockage: Humidité relative 15 - 95 % max.
Poids: 748 g (piles incluses)
Dimensions: 160 x 140 x 98 mm

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

Etendue de mesure: 20 - 280 mmHg - tension
40 - 200 battements par minute — pouls

Plage de pression

affichée du brassard: 0-299 mmHg

Résolution: 1 mmHg

Précision statique:  Plage d'incertitude + 3 mmHg
Précision du pouls:  +5 % de la valeur lue

Alimentation 4 x piles de 1,5 V; format AA

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

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

normes: IEC 60601-1-2 (EMC)

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

BP A100 Plus

15



Microlife BP A100 Plus

(® Botén ON/OFF (Encendido/Apagado)
@ Pantalla

(® Tarjeta insertable

@ Enchufe para manguito

(® Enchufe para adaptador de corriente
(® Compartimiento del brazalete

(@ Compartimento de baterias
Manguito

(® Conector del manguito

Botén M (Memoria)

@D Interruptor MAM

@2 Boton Hora

Pantalla

@3 Indicador de arritmia cardiaca
Pulso

@3 Indicador de bateria
Valor guardado

@9 Valor sistslico

@8 Valor diastolico
Frecuencia del pulso

@ Fecha/Hora

@) Modo MAM

@2 Tiempo de intervalo MAM
@3 Indicacion de semaforo
@3 Hora de alarma

Pieza aplicada tipo BF

Estimado cliente,

Su nuevo tensidmetro Microlife es un dispositivo 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 dispositivo ha sido desarrollado en
colaboracién con médicos y su muy alta precision ha sido probada
en ensayos clinicos.*

Lea estas instrucciones detenidamente. Esto le permitira entender
todas las funciones y la informacion sobre 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 con su servicio de atencion al cliente de Microlife
local. Su distribuidor o farmacia podra indicarle la direccion del
distribuidor de Microlife en su pais. También puede visitarnos en
Internet en www.microlife.com donde encontrara informacion il
sobre nuestros productos.

jCuide su salud con Microlife AG!

* Este dispositivo usa la misma tecnologia de medicion que el

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

Lea atentamente las instrucciones antes de utilizar este dispositivo.
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1.

Datos importantes acerca de la presion arterial y la auto-
medicion
+ ¢ Como he de evaluar mi presion arterial?

. Datos importantes acerca de la presion arterial y la
automedicion

La presion arterial es la presion de la sangre que circula por
las arterias, generada por el bombeo del corazén. Se miden

2. Uso del dispositivo por primera vez siempre dos valores, el valor sistélico (superior) y el valor
+ Active las baterias insertadas diastolico (inferior).
+ Ajuste de fecha y hora El dispositivo indica también la frecuencia del pulso (el
+ Elegir el manguito correcto numero de latidos del corazon en un minuto).
+ Seleccionar el modo de medicion: modo estandar o MAM {Una presion arterial permanentemente alta puede perju-
« Modo MAM dicar su salud y debe ser tratada por su médico!
- . . . " Consulte siempre con su médico los valores medidos y comén-
3. Medicion de la presion arterial usando este dispositivo tele si ha notado algo inusual o si tiene alguna duda. No confie
4. Aparlm_gn del indicador de arritmia cardiaca para una nunca en una sola lectura de presién arterial.
det.ecmf)'n antlclpa('ia Apunte sus lecturas en el diario de presion arterial adjunto.
5. Indicacion de semaforo en la pantalla Le ofrecera una vista general rapida a su médico.
6. Memoria de datos Existen muchas causas de valores de presion arterial excesi-
* Ver los valores guardados vamente altos. Su médico se las explicara en detalle y, en caso
+ Memoria llena de necesidad, le ofrecera el tratamiento adecuado. Aparte de la
+ Borrar todos los valores medicacion, las técnicas de relajacion, la pérdida de peso y el
+ Procedimiento para no guardar la lectura ejercicio fisi’co también pueden ayudara bajar la presion arterial.
7. Reemplazar la tarjeta insertable iBaj? ningun concept.o, debera alt'erfar ladosis de cualquier
8. Aiustar la funcion de al medlcamento prescrlto_ por su médico! _ _
. Ajustar la funcion de alarma . ] .
A . . . Dependiendo de la condicién y el esfuerzo fisico, la presion
S Indlcadgr de batarias y Gamblo do baterias arterial esta sujeta a amplias fluctuaciones durante el trans-
' Bater[as con poca carga . curso del dia. jPor esta razon, debe realizar la medicién
* Baterias descargadas — cambio siempre en las mismas condiciones de tranquilidad y
* ¢ Qué baterias y qué procedimiento? estando relajado! Tome al menos dos mediciones al dia, una
+ Uso de baterias recargables por la mafiana y otra por la tarde.
10. Uso de un adaptador de corriente Es completamente normal que dos mediciones tomadas en
11. Mensajes de error répida sucesion puedan producir resultados que difieran
12. Seguridad, cuidado, control de precision y eliminacion de significativamente. iy »
residuos Las diferencias entre las mediciones tomadas por su médico
+ Seguridad y proteccion oenla farmacia y las tomadas en casa son muy normales,
+ Cuidado del dispositivo debido a que e’stgs snuamo_ne_zs son comple?amente diferentes.
+ Limpieza del manguito La toma d'e multiples mediciones proporciona un resultado
P mucho mas claro que una sola medicion.
' C(,)nt,mI de preuspn Deje pasar un breve intervalo de tiempo de al menos
* Eliminacion de residuos 15 segundos entre dos mediciones.
13. Garantia iSi esta usted embarazada, deberia realizar un seguimiento
14. Especificaciones técnicas exhaustivo de su presion arterial, ya que puede cambiar drasti-
Tarjeta de garantia (véase reverso) camente durante el embarazo!
BP A100 Plus
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o Sipadece de irregularidad cardiaca (arritmia, véase el «Apar-
tado 4.»), las mediciones tomadas con este dispositivo deben
ser evaluadas sélo previa consulta con su médico.

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

¢ Como he de evaluar mi presion arterial?
Tabla de clasificacion de los valores de la presion arterial en
adultos de acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud

5. Sidesea cambiar la fecha y la hora, pulse y mantenga pulsado
el botén Hora durante aprox. 3 segundos hasta que comience
a parpadear el nimero del afio. Ahora, podra introducir los
nuevos valores tal como se ha descrito anteriormente.

Elegir el manguito correcto

Microlife ofrece diferentes tamafios de manguitos. Elija el tamafio
de manguito adecuado segun la circunferencia de su brazo
(medida de forma ajustada en el centro del brazo).

(OMS) en 2003. Datos en mm Hg. Tamaiio de manguito |para una circunferencia del brazo
Nivel Sistdlico | Diastdlico | Recomendacion S 17-22 ¢m (6.75 - 8.75 pulgadas)
presion arterial dema- | ¥ 100 | ¥ 60 Consulteconsu | |M 22 - 32 cm (8.75 - 12.5 pulgadas)
siado baja médico L 32-42cm (125 - 16.5 pulgadas)
1. | presion arterial 6ptima {100-120 |60-80 | Autocontrol M-L 22 -42 cm (8.75 - 16.5 pulgadas)
2. | presion arterial normal 120130 80-85 | Autocontrol @ Como opcion existen manguitos preformados «Easy».
3. | presion arterial ligera-  {130-140|85-90 | Consulte con su @& Use Unicamente manguitos Microlife.
mente alta médico » Contacte su servicio al cliente de Microlife local, si el manguito
4. | presion arterial dema- | 140 - 160 |90 -100 | Acudir al médico incluido no es el adecuado para usted.
siado alta » Conecte el manguito al dispositivo insertando el conector (o) del
5. | presion arterial muy alta |160 - 180 | 100 - 110 | Acudir al médico manguito en el enchufe (2) del manguito hasta que no entre mas.

6. presion arterial peligro 80 | Acud gente
amente alta ente al meaico
El valor superior es el que determina la evaluacién. Ejemplo:
Una lectura comprendida entre 150/85 6 120/98 mm Hg indica
«presion arterial demasiado alta».
La tarjeta insertable (3) en la parte frontal del dispositivo muestra
los niveles 1-6 en la tabla.

2. Uso del dispositivo por primera vez

Active las baterias insertadas
Retire la tira protectora del compartimiento de baterias (7).

Ajuste de fecha y hora

1. Una vez activadas las baterias, el nimero del afio parpadea en
la pantalla. Ajuste el afio pulsando el botén M G9. Para confir-
marlo y ajustar a continuacion el mes, pulse el botén Hora G2

2. Ahora puede ajustar el mes usando el boton M. Pulse el botén
Hora para confirmar y, a continuacion, ajuste el dia.

3. Por favor, siga las instrucciones anteriores para ajustar el dia,
la hora y los minutos.

4. Una vez que haya ajustado los minutos y pulsado el botén Hora,
la fecha y la hora quedan establecidas y se visualiza la hora.

Seleccionar el modo de medicion: modo estandar o MAM
Este dispositivo le permite seleccionar el modo estandar (medicion
sencilla estandar) o el modo MAM (medicion triple automatica). Para
seleccionar el modo estandar, deslice el interruptor MAM (9) situado
en la parte lateral del dispositivo hacia abajo a la posicion «1», y
para seleccionar el modo MAM, deslice el interruptor hacia arriba a
la posicion «3».

Modo MAM

o Enel modo MAM, se efectiian automaticamente 3 mediciones
sucesivas y, después, se analiza y se visualiza automatica-
mente el resultado. Debido a que la tensién arterial flucttia
constantemente, un resultado determinado de esta manera es
mas fiable que uno obtenido por una medicion sencilla.

o Después de presionar el boton ON/OFF (1), el simbolo MAM 1)
aparece en la pantalla.

o En la parte inferior izquierda de la pantalla aparecen 1,2 0 3
para indicar cual de las 3 mediciones se esta realizando en ese
momento.

o Hay un intervalo de tiempo de 15 segundos entre las mediciones
(15 segundos son adecuados de acuerdo con «Blood Pressure
Monitoring, 2001, 6:145-147» para instrumentos oscilométricos).
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Una cuenta atras indica el tiempo restante y 5 segundos antes de

que comience la segunda o la tercera lectura sonara un pitido o bip.
Los resultados individuales no se visualizan. Su presion arterial
solo se visualizara una vez que se hayan efectuado las 3 medi-
ciones.

No retire el manguito entre las mediciones.

Si una de las mediciones individuales ha sido dudosa, se toma

automaticamente una cuarta.

. Medicion de la presion arterial usando este dispositivo

L

1.

ista de chequeo para efectuar una medicion fiable
Evite comer o fumar, asi como cualquier otra actividad inmedia-
tamente antes de la medicion.

10.Se visualiza el resultado compuesto por las presiones arte-
riales sistdlica 47 y diastolica @9 y la frecuencia del pulso G9 y
se escucha un pitido o bip mas largo. Tenga en cuenta también
las explicaciones de otras indicaciones en este manual.

11.Una vez finalizada la medicion, quite el brazalete e introdzcalo
en el dispositivo tal como muestra la figura I.

12.Apunte el resultado en la cartilla adjunta para la presion arterial
y desconecte el dispositivo. (El tensiémetro se apaga automa-
ticamente al cabo de aprox. 1 min.).

&= Lamedicion se puede detener en cualquier momento presio-
nando el botén ON/OFF (p. €]., si no se encuentra bien 0 en
caso de tener una sensacion de presion desagradable).

@& Cuando se sabe que la presion arterial sistélica es muy

2. Siéntese durante al menos 5 minutos antes de la medicion y alta, puede resultar ventajoso ajustar la presion individual-
relgjese. o ) mente. Pulse el boton ON/OFF una vez que el tensiémetro
3. Efectlie la medicién siempre en el mismo brazo (normalmente se haya inflado hasta un nivel de aprox. 30 mm Hg (repre-
en el izquierdo). . , sentado en la pantalla). Mantenga pulsado el boton hasta
4. Quitese las prendas de vestir ajustadas a su brazo. Para evitar que la presion esté aprox. 40 mm Hg por encima del valor
la constriccion, no se deben arremangar las mangas de sistolico esperado y entonces suelte el boton.
camisa, ya que no interfieren con el manguito si se encuentran
en contacto con el brazo. 4. Aparicion del indicador de arritmia cardiaca para
5. Asegurese de utilizar el tamafio correcto del manguito una deteccion anticipada
(marcado en el mangylto). . Este simbolo @3 indica que durante la medicion se detectaron
* Cologue el manguito de tal forma que esté ajustado, pero giertagjrreqularidades del pulso. En este caso, el resultado puede
que no quede demasiado apretadq. diferir de su tension arterial normal - repita la medicion. En la

* Asegurese de que el manguito esté colocado 2 cm por mayoria de los casos no es causa de preocupacion. En cualquier
encima del codo. . . caso, si el simbolo aparece con cierta regularidad (p.ej. varias

¢ Lamarca de la arteria en el manguito (barra larga de 3 cm) - eceq 4 |3 semana realizando mediciones a diario) le recomen-
debe descansar sobre a arteria que va en el lado interior del 45 m05 consultar con su médico. Por favor, enséfiele la siguiente
brazo. L informacion al médico:

o Coloque el brazo de tal forma que esté relajado.

o Asegurese de que el manguito se encuentre a la misma Informacion para el médico en el caso de una frecuente
altura que su corazon. aparicion del indicador de arritmia

6. Presione el boton ON/OFF (1) para iniciar la medicion. Este dispositivo es un tensiémetro oscilométrico que analiza

7. Ahora, el manguito se inflara autométicamente. Reléjese, nose  también la frecuencia de las pulsaciones durante la medicion. El
mueva y no tense los misculos del brazo hasta que se visualice gjgpositivo ha sido probado clinicamente.
el resultado de la medicion. Respire normalmente y no hable. En el caso que durante la medicion surjan iregularidades en las

8. Una vez alcanzada la presion correcta, el inflado se detiene y - pyisaciones, el simbolo de arritmia aparecera después de la
la presion disminuye gradualmente. Sino se alcanzola presion - meicién. Si el simbolo de arritmia aparece con mayor frecuencia
necesaria, el dispositivo bombeara automaticamente més aire (¢ j. varias veces a la semana realizando mediciones a diario), le
almanguito. . . recomendamos al paciente que consulte a su médico.

9. Durante la medicion, el simbolo del corazon G4 parpadeaenla g gispositivo no sustituye a un examen cardiaco, pero sirve
pantalla y suena un pitido o bip cada vez que se detecta un para detectar las irregularidades del pulso en una fase inicial.
latido cardiaco.

BP A100 Plus
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5. Indicacion de semaforo en la pantalla

7. Reemplazar la tarjeta insertable

Las barras en el eje izquierdo de la indicacién de semaforo @3 le
muestran el nivel en el que se encuentra el valor de la presion arte-
rial medida. Dependiendo de la altura de la barra, el valor leido se
encuentra dentro del nivel normal (verde), limite (amarillo) o peli-
groso (rojo). La clasificacion corresponde a los 6 niveles en la
tabla segun la definicion de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), como se describe en el «Apartado 1.».

Adicionalmente, los colores en la pantalla difieren en funcién de los
resultados de medicion. Por ejemplo, si los valores medidos son del
nivel de 1 a2, laluz de visualizacion es verde, en el nivel 3 la luz es
amarilla, y en los niveles 4, 5y 6, la luz de visualizacion es roja.

6. Memoria de datos

Al final de la medicion, este dispositivo guarda automaticamente
cada resultado, incluyendo la fecha y la hora.

Ver los valores guardados

Pulse el botdn M G0 brevemente estando apagado el dispositivo.
En la pantalla aparece primero «M» 16 y después un valor, p.ej.
«M 17». Esto significa que hay 17 valores en la memoria.
Entonces, el dispositivo cambia al Ultimo valor guardado.

Al volver a pulsar el botdn M se vuelve a visualizar el valor anterior.
Pulsando el botén M repetidamente se puede cambiar de un valor
guardado a otro.

Memoria llena
Tenga cuidado de no exceder la capacidad maxima de la
memoria que es de 200. Cuando la memoria esta llena,
los valores antiguos se reemplazado automaticamente
con valores nuevos. Los valores deberan ser evaluados
por un médico antes de alcanzar la capacidad maxima de
la memoria; en caso contrario, se perderan los datos.

Borrar todos los valores

Si esta seguro de que desea eliminar definitivamente todos los
valores guardados, mantenga presionado el botén M (el disposi-
tivo debe haber sido apagado previamente) hasta que aparezca
«CL» y entonces suelte el boton. Para borrar la memoria definiti-
vamente, pulse el boton M mientras parpadee «CL». No es
posible borrar valores individuales.

Procedimiento para no guardar la lectura

Cuando la lectura aparezca en la pantalla mantenga pulsado el
botén ON/OFF (1) hasta que «M» @ parpadee. Confirme que
desea borrar la lectura pulsando el botén M G9.

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 util que su médico anote la dosis de la medicacion
o0 un teléfono de urgencias en la tarjeta. El dispositivo incluye
tarjetas adicionales para este fin.

8. Ajustar la funcion de alarma

Este dispositivo cuenta con 2 alarmas diferentes que se activaran
alas horas que usted programe. Puede ser una ayuda util, por
ejemplo, para acordarse de tomar su medicacion.

1. Para poner una hora de alarma, pulse el botén Hora 42 (el
dispositivo tiene que haber sido apagado previamente) e, inme-
diatamente después, el botén M @9 y mantenga oprimidos los
dos hasta que el simbolo de campana @4 aparezca en la parte
inferior izquierda de la pantalla. A continuacion, suelte los dos
botones. El «1» que aparece parpadeando en la pantalla indica
que ahora se puede poner la primera hora de alarma.

2. Pulse el boton Hora para poner las horas - la indicacién de la
hora parpadea y, pulsando el botén M, puede poner la hora de
la alarma. Para confirmar, pulse el boton Hora.

3. Ahora, parpadeara la indicacion de los minutos. Ajuste los
minutos mediante el boton M. Para confirmar, pulse nueva-
mente el boton Hora.

4. Ahora, parpadeara el simbolo de campana. Use el boton M
para seleccionar si la hora de alarma debe estar activa
(campana) o inactiva (campana cruzada). Para confirmar,
pulse el boton Hora.

» Para poner una segunda hora de alarma, proceda tal como se
ha descrito antes, pero cuando parpadee el «1», pulse el boton
M para seleccionar «2» y confirme con el boton Hora.

» Una hora de alarma activa se indica mediante el simbolo de
campana en la pantalla.

» La alarma sonara cada dia a la misma hora.

» Paraapagar la alarma cuando suene, pulse el botén ON/OFF (7).

» Para apagar la alarma de forma permanente, proceda como
antes y seleccione el simbolo de campana cruzada. Entonces,
éste desaparecera de la pantalla.

» Las horas de alarma deben volver a introducirse cada vez que
se cambien las pilas.
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9. Indicador de baterias y cambio de baterias

Baterias con poca carga

Cuando las baterias estan gastadas aproximadamente %, el
simbolo de baterias G5 parpadea al momento de encender el
dispositivo (se visualiza una bateria parcialmente cargada).
Aunque el dispositivo seguira midiendo de manera fiable, tenga a
mano baterias de recambio.

Baterias descargadas — cambio

Cuando las baterias estan gastadas, el simbolo de baterias G5

parpadea al momento de encender el dispositivo (se visualiza una

bateria descargada). Ya no se puede realizar ninguna medicién y

es preciso cambiar las baterias.

1. Abra el compartimiento de baterias (7) situado en la parte
posterior del dispositivo, empujando y retirando la tapa del
compartimiento de baterias en el sentido de las dos flechas.

2. Sustituya las baterias; asegtrese de que la polaridad sea la
correcta, tal como lo indican los signos en el compartimiento.

3. Para ajustar la fecha y la hora, siga el procedimiento descrito
en el «Apartado 2.».

@& Lamemoria retiene todos los valores, aunque haya que
resetear la fecha y la hora (y también las posibles horas de
alarma puestas) — para este fin, el nimero del afio
parpadea automaticamente después de cambiar las pilas.

¢Qué baterias y qué procedimiento?

@ Porfavor, utilice 4 baterias nuevas de tamafio AAde 1,5V,
de larga duracién.

@& No utilice baterias caducadas.

@& Sinova a usar el dispositivo durante un periodo prolon-
gado, extraiga las baterias.

Uso de baterias recargables

Este dispositivo también se puede usar con baterias recargables.

& Utilice unicamente baterias reutilizables del tipo «NiMH».

& Lasbaterias se deben extraer y recargar, cuando aparezca
el simbolo de bateria (bateria descargada). No deben
permanecer en el interior del dispositivo, ya que se pueden
dafar (descarga total como resultado de un uso poco
frecuente del dispositivo, incluso estando apagado).

& Retire siempre las baterias recargables si no va a usar el
dispositivo en una semana o0 mas.

@& jLas baterias NO se pueden recargar dentro del tensié-
metro! Recargue las baterias en un cargador externo y

observe la informacion relativa a la recarga, el cuidado y a
la duracion.

10. Uso de un adaptador de corriente

Este dispositivo se puede hacer funcionar utilizando el adaptador

de corriente de Microlife (DC 6V, 600mA).

= Utilice unicamente el adaptador de corriente de Microlife
disponible como accesorio original, apropiado para su voltaje
de alimentacion, p.ej. el adaptador de 230 V «Microlife».

@& Asegurese de que no estén dafiados ni el adaptador ni el
cable.

1. Inserte el cable del adaptador en el enchufe para el adaptador

de corriente (5) situado en el dispositivo.

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

Mientras esté conectado el adaptador de corriente, no se

consume corriente de las baterias.

11.Mensajes de error

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

Error | Descripcion | Posible causa y solucién

(ERR 1» | Sefial dema- | Las sefiales del pulso en el manguito son
siado débil | demasiado débiles. Vuelva a colocar el
manguito y repita la medicion.*

«ERR 2| Sefial de Durante la medicién se han detectado

error sefiales de error por el manguito,
causadas, por ejemplo, por el movimiento
o la contraccion de un musculo. Repita la
medicion manteniendo el brazo quieto.
(ERR 3» |No hay No se puede generar una presion

presion en el | adecuada en el manguito. Se puede
manguito haber producido una fuga. Compruebe
que el manguito esté conectado correc-
tamente y que no esté demasiado suelto.
Cambie las baterias si fuese necesario.
Repita la medicion.

«ERR 5» | Resultado
anormal

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

medicion.*

BP A100 Plus
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Error | Descripcion | Posible causa y solucién

«ERR 6» |Modo MAM | Ha habido demasiados errores durante
la medicién en el modo MAM, por lo que
es imposible obtener un resultado final.
Lea la lista de chequeo para efectuar
mediciones fiables y repita la medicion.*

«Hl»  |Pulso o La presion en el manguito es demasiado
presion de  |alta (superior a 300 mm Hg) o el pulso es
manguito demasiado alto (mas de 200 latidos por
demasiado | minuto). Relajese durante 5 minutos y
alto repita la medicién.*

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

*Por favor, consulte a sumédico, si este o cualquier otro problema

ocurre repetidamente.

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

12. Seguridad, cuidado, control de precision y
eliminacion de residuos

A Seguridad y proteccion

o Este dispositivo slo se debe utilizar para los propésitos
descritos en estas instrucciones. El fabricante no se responsa-
biliza de ninguin dafio causado por un uso inadecuado.

o Eldispositivo esta integrado por componentes sensibles y se
debe tratar con cuidado. Respete las indicaciones de almace-
namiento y funcionamiento que se describen en el apartado
«Especificaciones técnicasy.

o Proteja el dispositivo de:

- Aguay humedad.

- Temperaturas extremas.
- Impactos y caidas.

- Contaminacion y polvo.
- Luz directa del sol.

- Calory frio.

e Los manguitos son sensibles y deben tratarse cuidadosamente.

 Infle el manguito Ginicamente cuando esta colocado correcta-
mente en el brazo.

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

o No utilice el dispositivo si cree que puede estar roto o detecta
alguna anomalia.
o Nunca abra el dispositivo.
o Sino va a utilizar el dispositivo durante un periodo largo de
tiempo, extraiga las baterias.
o Lealasinstrucciones de seguridad adicionales en los disposi-
tivos individuales de este manual.
%) Asegurese de que los nifios no utilicen el dispositivo sin
.") supervision, puesto que podrian tragarse algunas de las
piezas mas pequefias.

Cuidado del dispositivo
Limpie el dispositivo unicamente con un pafio suave y seco.

Limpieza del manguito

Para limpiar el manguito hagalo cuidadosamente con un pafio
humedo y jabén neutro.

A ATENCION: {No lave el manguito en la lavadoral

Control de precision

Recomendamos someter este dispositivo a un control de precision
cada 2 afios o después de un impacto mecanico (p. €j., si se ha
caido). Por favor, contacte su servicio al cliente Microlife local para
concertar la revision (ver introduccion).

Eliminacion de residuos

Las baterias y los dispositivos electronicos se deben
eliminar segun indique la normativa local pertinente y no se
deben desechar junto con la basura doméstica.

13. Garantia

Este dispositivo tiene una garantia de 5 afos a partir de la fecha
de compra. La garantia sélo sera vélida con la tarjeta de garantia
debidamente completada por el distribuidor (véase la parte poste-
rior de este folleto) y con la fecha o el recibo de compra.

¢ Quedan excluidas las baterias, el manguito y las piezas de
desgaste.

e La garantia no ser4 vélida si abre o manipula el dispositivo.

o Lagarantia no cubre los dafios causados por el uso incorrecto del
dispositivo, las baterias descargadas, los accidentes o cualquier
dafio causado por no tener en cuenta las instrucciones de uso.

Péngase en contacto con su servicio de atencion al cliente Microlife

local (véase prefacio).
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14. Especificaciones técnicas

Temperatura de 10-40°C/50-104 °F

funcionamiento: 15 - 95% de humedad relativa maxima
Temperatura de -20-+55°C/-4-+131°F
almacenamiento: 15 - 95% de humedad relativa maxima
Peso: 748 g (incluyendo baterias)

Tamaiio: 160 x 140 x 98 mm

Procedimiento de oscilométrico, seguin el método Korotkoff:
medicion: Fase | sistélica, fase V diastélica

Nivel de medicién: 20 - 280 mm Hg - presion arterial
40 - 200 latidos por minuto — pulso

Intervalo deindicacion
de la presion del
manguito: 0-299 mm Hg

Resolucion: 1 mm Hg
Precision estatica:  presion dentro de + 3 mm Hg
Precision del pulso: + 5% del valor medido

Fuente de corriente: 4 baterias 1,5 V: tamafio AA
Adaptador de voltaje c.a. 6V, 600 mA

(opcional)
Referencia a los EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
estandares: IEC 60601-1-2 (EMC)

Este dispositivo esta en conformidad con los requerimientos de la
Directiva 93/42/CEE relativa a productos sanitarios.
Reservado el derecho a realizar modificaciones técnicas.

BP A100 Plus
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Microlife BP A100 Plus

(® Botao ON/OFF

(@ Mostrador

(® Cartao incorporado

@ Entrada da bragadeira

(® Entrada do adaptador

(® Compartimento da bragadeira
(@ Compartimento das pilhas
Bragadeira

(® Conector da bragadeira
Botao M (Memoria)

@D Interruptor MAM

(2 Botso das horas

Mostrador

@3 Indicador de arritmia cardiaca
Pulsagéo

@9 Visualizagao das pilhas

Valor guardado

@) Tenso sistolica

(8 Tens&o diastdlica

Frequéncia da pulsagéo

@9 Data/Hora

@) Modo MAM

@ Intervalo de tempo MAM

@3 Indicador luminoso no mostrador
@3 Hora do alarme

Peca aplicada tipo BF

Estimado cliente,

0 novo monitor de tens&o arterial da Microlife ¢ um dispositivo
médico fiavel destinado a efectuar medigdes na parte superior do
brago. E um produto vivamente recomendado para utilizagdo
doméstica devido as suas caracteristicas de facilidade de utili-
zagdo e precisdo na monitorizagao da tens@o arterial. Este dispo-
sitivo foi desenvolvido com a colaborag&o de peritos na area da
medicina e os ensaios clinicos realizados comprovam a sua
elevada precisao na medicdo.*

Leia atentamente as instrugées de funcionamento para se
informar de todas as fungdes e informag&o de seguranga. Espe-
ramos que fique satisfeito com o seu produto Microlife. Se tiver
alguma questao, problema ou se pretender encomendar pegas
sobresselentes, ndo hesite em contactar o seu distribuidor local da
Microlife. A farmacia da sua zona poderé indicar a morada do
distribuidor Microlife no seu pais. Pode também visitar o site
www.microlife.com onde encontrara toda a informagao Util sobre
os produtos Microlife.

Mantenha-se saudavel - Microlife AG!

* Este dispositivo utiliza a mesma tecnologia de medigéo utilizada
no modelo «BP 3BTO-A» j& premiado, sendo um modelo testado
em conformidade com o protocolo BHS (British Hypertension
Society).

Leia atentamente este manual de instrugdes antes de utilizar o
dispositivo.

24

microlife



indice

1.

Aspectos importantes sobre a tensao arterial e a auto-
medigédo
+ Como avaliar a minha tens&o arterial?

. Aspectos importantes sobre a tensao arterial e a
auto-medigao

A tensdo arterial é a pressdo da circulagdo sanguinea nas
artérias gerada pelos batimentos cardiacos. E sempre efec-

2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez tuada a medic&o de dois valores, o valor maximo presséo arte-
+ Activar as pilhas colocadas rial sistolica e o valor minimo pressao arterial diastélica.
+ Definir a data e hora Este aparelho também indica a frequéncia da pulsagao (ou
+ Escolher a bragadeira adequada seja, 0 nimero de batimentos cardiacos por minuto).
+ Seleccionar 0 modo de medig&o: modo padréo ou modo MAM Valores de tensdo arterial constantemente elevados
« Modo MAM podem prejudicar a saude e tém de ser acompanhados
3. Medir a tenséo arterial utilizando este aparelho pelo seu médico! . )
4. Apresentagéo do indicador de arritmia cardiaca como Inc’jlq_ue Sempre 0 valores das medlgoes_obtldos 8o seu
meio de deteccio precoce médico e |pf9rme-o se detect_ar qualquef |rregu|ar|dad~e ouem
o . . . caso de duvida. Nunca confie numa leitura de tenséo arte-
5. Most_rado!' com |nd|cat!or luminoso do nivel da presséao rial isolada.
arterial (sistema «seméforo») Introduza as leituras no diério de registo dos valores da
6. Memorizagdo de dados tensao arterial fornecido em anexo. Deste modo, 0 seu
* Visualizar valores guardados médico podera facilmente obter uma nogo geral.
* Memoria cheia Existem diversas causas para valores de tensio arterial
+ Limpar todos os valores demasiado elevados. O seu médico podera explica-las mais
+ Como n&o guardar um resultado detalhadamente e propor o respectivo tratamento, se neces-
7. Substituir o cartdo incorporado sario. Além da medicac&o, as técnicas de descontracgéo, a
8. Definir a fungao de alarme perd? de Peso e 0 exercicio fisico também ajudam a baixar a
9. Indicador de carga e substitui¢do de pilhas tensap arterlall. : .
’ X Em circunstéancia alguma devera alterar as dosagens de
* Pihas quase descarregadas quaisquer medicamentos prescritos pelo médico!
* Pilhas descarregadas - substituigdo Dependendo das condiges fisicas e do esforgo fisico, a tenséo
* Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efectuar? arterial esta sujeita a grandes flutuagdes com o decorrer do dia.
* Utilizar pilhas recarregaveis Deste modo, devera efectuar sempre as medigdes num
10. Utilizar um adaptador ambiente calmo quando estiver descontraido! Efectue no
11. Mensagens de erro minimo duas medigGes, uma de manh e outra ao final do dia.
12. Seguranga, cuidados, teste de precisio e eliminagio de E perfeitamente normal que duas medicdes efectuadas suces-
residuos sivamente apresentem resultados significativamente dife-
. 5 rentes.
. (Sjﬁgdue:sggaai eﬁrgée,ﬁ%agi spositivo As diferengas’dg valores yerificadas entrg as medig6e§ gfec—
. ) tuadas pelo médico ou realizadas na farméacia e as medicées
+ Limpeza da bragadeira fectuad 30 perfeit t ;
. Teste de precisdo efectuadas em casa séo perfeitamente normais, uma vez que
o ] estas situagdes sdo completamente diferentes.
* Eliminagéo de residuos Um conjunto de varias medigdes fornece informagdes muito
13. Garantia mais claras do que apenas uma Unica medigéo.
14. Especificagdes técnicas Faga um pequeno intervalo de, pelo menos, 15 segundos
Cartdo de garantia (ver contracapa) entre duas medigdes.
BP A100 Plus
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o Se estiver gravida, devera monitorizar a tenséo arterial atenta-
mente, uma vez que neste periodo poderdo ocorrer grandes
alteragdes!

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

o Avisualizagdo da pulsagédo nao se aplica no controlo da
frequéncia dos «pacemakers»!

Como avaliar a minha tensao arterial?

Tabela de classificagdo dos valores da tens&o arterial em adultos,
em conformidade com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS),
2003. Dados em mmHg.

confirmagao e, em seguida, definir o més, pressione o botdo
das horas (2.

2. Pode agora definir o més utilizando o botéo M. Pressione o
botéo das horas para efectuar a confirmagéo e, em seguida,
defina o dia.

. Siga as instrugdes acima para definir o dia, as horas e os minutos.

. Quando tiver definido os minutos e pressionado o botdo das
horas, a data e hora s&o definidas e aparece a indicagéo da hora.

5. Se pretender alterar a data e hora, pressione e mantenha pres-

sionado o botdo das horas durante aproximadamente 3
segundos até que o nimero correspondente ao ano comece a
piscar. Agora pode introduzir os novos valores, conforme
descrito acima.

S w

Nivel Sistélica | Diastélica | Recomendagdes Escolher a bragadeira adequada

tensdo arterial v100 | V60 Consulte 0 seu A Microlife tem disponiveis diversos tamanhos de bragadeira.

demasiado l.)anl(a médico : Escolha 0 tamanho de bragadeira adequado 4 circunferéncia da
1. | tenséo arterial ideal |100-120 {60-80 | Auto-medigdo parte superior do brago (que deve ser medida com a bragadeira
2. |tenséo arterial 120-130 (80-85 |Auto-medigdo ajustada no meio da parte superior do brago).

normal Tamanho da |para uma circunferéncia da parte superior do
3. | tenséo arterial ligei- {130 -140 (85-90 | Consulte 0 seu bracadeira | braco

ramente alta médico S 17-22cm
4. |tensdoarterial muito | 140 - 160 {90 -100 |Obtenha aconse- M 22-32cm

alta Ihamento médico L 32-42 cm
5. |tenséo arterial 160-180 |100-110 |Obtenha aconse- M-L 22-42 cm

demasiado alta lhamento medico @& Bragadeiras rigidas «Easy» estdo disponiveis como aces-

. tens&o arterial 180 4 Consulte 0 médico sorio extra.

DUCENENENCEE]
com gravidade
O valor mais elevado ¢ o valor que determina o resultado da
anéalise Exemplo: um valor obtido entre 150/85 ou 120/98 mmHg
indica «tens&o arterial muito altax.
O cartéo incorporado (3) na parte da frente do aparelho mostra os
niveis de 1a 6 na Tabela.

com urgéncial

2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

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

Definir a data e hora

1. Quando as novas pilhas estiverem colocadas, aparecera no
mostrador um numero a piscar que corresponde ao ano. Pode
definir o ano pressionando o botdo M (9. Para efectuar a

@& Utilize apenas bragadeiras da Microlife!

» Contacte o seu local Assisténcia da Microlife, caso a bragadeira
fornecida (8) ndo seja adequada.

» Ligue a bragadeira ao aparelho introduzindo completamente o
conector da bragadeira (9) na respectiva entrada (2).

Seleccionar o modo de medigdo: modo padrao ou modo MAM
Este aparelho permite optar entre o modo padréo (uma Unica
medigao padrao) e o modo MAM (medigAo tripla automatica). Para
seleccionar o modo padréo, faga deslizar para baixo o interruptor
MAM @9 situado na parte lateral do aparelho, na direcgéo da
posicdo «1» e para seleccionar o modo MAM, faga deslizar este
interruptor para cima, em direcgdo & posi¢ao «3».

Modo MAM

o No modo MAM, sdo efectuadas automaticamente 3 medigdes
consecutivas e, em seguida, o resultado é automaticamente
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analisado e apresentado. Uma vez que a tens@o arterial esta
constantemente a sofrer variagdes, um resultado determinado
utilizando este método é mais fiavel do que um resultado obtido
através de uma Unica medic&o.

o Apos pressionar o botdo ON/OFF (1), o simbolo MAM 1)
aparece no mostrador.

¢ No canto inferior direito do mostrador aparece 1, 2 ou 3 para
indicar qual das 3 medicBes esta actualmente a ser efectuada.

o Verifica-se um intervalo de 15 segundos entre as medigdes
(15 segundos é o periodo adequado de acordo com o «Blood
Pressure Monitoring, 2001, 6:145-147» relativamente a apare-
lhos oscilométricos). Uma contagem decrescente indica o
tempo restante e 5 segundos antes da 22 e 32 medigdes ouve-
se um sinal sonoro (bip).

o Os resultados individuais ndo s&o apresentados. A tens&o arte-
rial apenas sera apresentada apds terem sido efectuadas as
3 medicoes.

o Nao retire a bragadeira no periodo entre as medigdes.

¢ Se uma das medices individuais suscitar davidas, sera auto-
maticamente efectuada uma quarta medig&o.

3. Medir a tensdo arterial utilizando este aparelho

Check-list para efectuar uma medigéo correcta

1. Nao deve comer, fumar nem exercer qualquer tipo de esforco
fisico imediatamente antes de efectuar a medigao.

2. Deve sentar-se, pelo menos, 5 minutos antes de efectuar a
medic&o e descontrair-se.

3. Deve efectuar a medigdo sempre no mesmo brago (normal-
mente 0 brago esquerdo).

4. Retire qualquer pega de vestuario que possa estar justa na
parte superior do brago. Para evitar que seja exercida presséo,
as mangas da camisa ndo devem estar enroladas para cima,
uma vez que nao interferem com a bragadeira se estiverem
esticadas normalmente.

5. Assegure-se sempre de que esta a usar uma bragadeira de
tamanho correcto (indicado na bragadeira).

o Ajuste bem a bragadeira, mas né&o aperte demasiado.

o Abragadeira devera estar colocada 2 cms acima do seu
cotovelo.

o A marca da artéria na bragadeira (barra com aproximada-
mente 3 cms), deve ser colocada sobre a artéria localizada
no lado interior do brago.

o Coloque o brago assente numa superficie, para que fique
descontraido.

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

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

7. A bragadeira comega a encher-se automaticamente. Descon-
traia-se, ndo se mova e ndo contraia os musculos do brago
enquanto o resultado da medig&o nao for apresentado. Respire
normalmente e néo fale.

8. Quando a pressao correcta for atingida, a bragadeira deixa de
se encher e a pressédo desce gradualmente. Caso a presséo
necessaria ndo tenha sido atingida, o aparelho introduz auto-
maticamente mais ar na bragadeira.

9. Durante a medigao ¢é apresentado um simbolo em forma de
coragdo (14 a piscar no mostrador e cada batida cardiaca
detectada é acompanhada por um sinal sonoro.

10.0 resultado, que inclui a tens&o arterial sistlica 47 e diastélica
(19, bem como a frequéncia da pulsagao @9, é apresentado,
ouvindo-se um longo sinal sonoro. Tenha em atengéo também
as informagdes descritas mais a frente neste folheto.

11.Quando a medig&o 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.)

& E possivel interromper a medigao em qualquer altura pres-

sionando o botdo ON/OFF (por exemplo, se se sentir inco-

modado ou desconfortavel com a sensagéo de pressao).

Se a tensdo arterial sistdlica costuma ser muito

elevada, podera constituir uma vantagem definir a presséo

individualmente. Pressione o botdo ON/OFF apés o valor

no monitor ter aumentado até um nivel correspondente a

aproximadamente 30 mmHg (visivel no mostrador).

Mantenha o botéo pressionado até a press&o atingir cerca

de 40 mmHg acima do valor sistolico esperado e, em

seguida, solte o botéo.

&

4. Apresentagio do indicador de arritmia cardiaca
como meio de deteccdo precoce

Este simbolo @3 indica que foram detectadas determinadas irre-
gularidades na pulsagao durante a medigéo. Neste caso, o resul-
tado pode afastar-se da tensao arterial normal — repita a medigao.
Na maior parte dos casos, esta situagdo néo constitui motivo de

BP A100 Plus
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preocupagao. No entanto, se o simbolo surgir regularmente (por
exemplo, varias vezes por semana em medigdes efectuadas
diariamente), recomendamos que consulte o seu médico. Apre-
sente ao médico a seguinte informagé&o:

Informagoes destinadas aos médicos sobre a apresentagao
frequente do indicador de arritmia

Este aparelho € um monitor de tens&o arterial oscilométrico que
também analisa a frequéncia da pulsagéo durante a medicéo. O
aparelho foi clinicamente testado.

0 simbolo de arritmia é apresentado apés a medigao, se ocor-
rerem irregularidades na pulsagéo durante a medigéo. Se o
simbolo aparecer frequentemente (por exemplo, varias vezes
por semana em medices efectuadas diariamente) recomen-
damos ao paciente que consulte o médico.

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

5. Mostrador com indicador luminoso do nivel da
pressao arterial (sistema «seméforo»)

As barras na extremidade esquerda do indicador luminoso no
mostrador @3 mostram o nivel em que se encontra o valor de
tenséo arterial indicado. Dependendo da altura da barra, o valor
obtido pode encontrar-se no nivel normal (verde), limite (amarelo)
ou de perigo (vermelho) A classificago corresponde aos 6 niveis
que constam na Tabela, tal como definido pela OMS, conforme
descrito na «Secgéo 1.».

Além disso, as cores do mostrador diferem de acordo com as
leituras. Por exemplo, se as leituras corresponderem a um valor
entre 1 e 2, aluz do mostrador surge a verde, se corresponderem
a 3, aluz surge a amarelo e, entre 4, 5 e 6, a luz do mostrador
surge a vermelho.

6. Memorizagao de dados

Quando uma medigo é concluida, este aparelho guarda automa-
ticamente cada resultado, incluindo a data e hora.

Visualizar valores guardados

Pressione o botdo M @9 durante breves instantes, quando o
aparelho estiver desligado. Primeiro o aparelho apresenta o
simbolo «M» (6 e, em seguida, um valor, por exemplo «M 17».
Este valorindica que existem 17 valores na memaria. Em seguida,
o aparelho apresenta o Ultimo resultado guardado.

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

Memoria cheia
Tenha atengao para que nao seja excedida a capacidade
méaxima de memaria correspondente a 200. Quando a
memodria estiver cheia, os valores antigos séo automa-
ticamente substituidos pelos novos valores. Os valores
deverdo ser analisados por um médico antes de ser atin-
gida a capacidade da meméria, caso contrario os dados
perder-se-ao.

Limpar todos os valores

Se tiver a certeza de que pretende eliminar todos os valores guar-

dados, mantenha pressionado o botdo M (é necessario que o

aparelho tenha sido previamente desligado) até ser apresentada

ainformagdo «CL» e, em seguida, solte o botdo. Para apagar a

meméria de forma permanente, pressione o botdo M enquanto a

informag&o «CL» estiver a piscar. Nao é possivel apagar valores

individualmente.

Como néo guardar um resultado

Quando o resultado aparecer no visor, mantenha a pressdo no
botdo ON/OFF (1) até «M» (G comegar a piscar. Confirme a
anulagéo da leitura premindo o botdo M G9.

7. Substituir o cartdo incorporado

Pode substituir o cartéo incorporado (3) puxando-o na parte lateral,
conforme ilustrado na figura Fig. IV, e substituindo o folheto de papel.
Podera ser util tomar nota da prescrigdo médica respeitante a
dosagem da medicagéo ou assentar um niimero de telefone de
emergéncia no cartdo. Para o efeito s&o fornecidos cartées adicio-
nais com este aparelho.

8. Definir a fungéo de alarme

Este aparelho permite definir 2 horas para activagao de um sinal

de alarme. Esta fungdo pode ser Util, por exemplo, como aviso

para tomar uma determinada medicagao.

1. Para definir uma hora de alarme, pressione o botéo das horas 12
(é necessario que o aparelho tenha sido previamente desligado)
e logo de imediato o botdo M 49, mantendo pressionados ambos
os botdes até ser apresentado o simbolo de campainha @4 no
canto inferior esquerdo do mostrador. Em seguida, solte ambos
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os botdes. A indicagao «1» a piscar no mostrador significa que ja
¢ possivel definir a hora do primeiro alarme.

2. Pressione o botdo das horas para definir a hora — é visualizada
a hora a piscar e se pressionar o botdo M pode definir a hora
de alarme. Para confirmar, pressione o botao das horas.

3. Séo agora visualizados os minutos a piscar. Os minutos podem
ser definidos utilizando o botdo M. Para confirmar, pressione
novamente o botdo das horas.

4. O simbolo de campainha sera agora apresentado a piscar.
Utilize o botdo M para escolher se pretende que a hora de
alarme esteja activa (campainha) ou inactiva (campainha
cruzada). Para confirmar, pressione o botdo das horas.

» Para definir uma segunda hora de alarme, efectue os procedi-
mentos descritos acima, mas caso a indicagéo «1» seja apresen-
tada a piscar, pressione o botdo M para seleccionar a indicagéo
«2» e confirme utilizando o bot&o das horas.

» Aindicacéo de hora de alarme activa é representada pelo
simbolo de campainha no mostrador.

» O alarme soa todos os dias a hora definida.

» Para desligar o alarme quando estiver a soar, pressione o
botdo ON/OFF (7).

» Para desligar permanentemente o alarme, efectue os procedi-
mentos acima descritos e seleccione o simbolo de campainha
cruzada. Em seguida, o simbolo deixa de ser apresentado no
mostrador.

» E necessario voltar a introduzir as horas de alarme sempre que
as pilhas forem substituidas.

9. Indicador de carga e substitui¢cao de pilhas

Pilhas quase descarregadas

Quando tiverem sido utilizados cerca de % da carga das pilhas, o
simbolo de pilha G5 sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho
(é apresentada uma pilha parcialmente preenchida). Ainda que a
precisdo de medicédo do aparelho ndo seja afectada, devera
adquirir pilhas para a respectiva substituigao.

Pilhas descarregadas - substitui¢ao

Quando as pilhas estiverem descarregadas, o simbolo de pilha G5
sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho (é apresentada uma
pilha descarregada). Nao é possivel efectuar medigdes e é neces-
sario 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.

3. Para definir a data e hora, siga o procedimento descrito na
«Secgdo 2.».

&= A memoria guarda todos os valores, ainda que a data e
hora (e possivelmente também as horas de alarme defi-
nidas) tenham de ser repostas — deste modo, 0 nimero
correspondente ao ano é automaticamente apresentado a
piscar, quando as pilhas forem substituidas.

Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efectuar?

& Utilize 4 pilhas AA novas, de longa duragéo, com 1,5 V.

&= Néo utilize pilhas cujo prazo de validade tenha sido excedido.

@& Se o aparelho nao for utilizado durante um longo periodo
de tempo, devera retirar as pilhas.

Utilizar pilhas recarregaveis

Este aparelho também funciona com pilhas recarregaveis.

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

&= Caso 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 utilizagéo 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 é possivel carregar as pilhas no monitor de tenséo
arterial! Recarregue este tipo de pilhas utilizando um carre-
gador externo e tenha em atengao as informagdes respei-
tantes ao carregamento, cuidados e duragao!

10. Utilizar um adaptador

Este aparelho pode funcionar com um adaptador da Microlife

(DC 6V, 600mA).

= 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 o cabo ndo se encon-
tram danificados.

BP A100 Plus
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1. Ligue o cabo do adaptador a entrada do adaptador (5) no
monitor de tens@o arterial.

2. Ligue a ficha do adaptador & tomada.

Quando o adaptador estiver ligado, n&o se verifica o consumo da

carga das pilhas.

11.Mensagens de erro

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

Erro Descrigdo |Causa possivel e solugido

«ERR 1» | Sinal dema- | Os sinais da pulsag&o na bragadeira sdo
siado fraco |demasiado fracos. Coloque novamente a
bracadeira e repita a medicdo.*

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

«ERR 3» | Bragadeira
sem
pressao

Nao é possivel introduzir pressao sufi-
ciente na bragadeira. Podera ter ocorrido
uma fuga. Verifique se a bragadeira esta
correctamente ligada e bem ajustada.
Substitua as pilhas se necessario. Repita
a medicao.

«ERR 5» | Resultados
imprecisos

Os sinais da medi¢o ndo s&o exactos,
pelo que néo & possivel apresentar qual-
quer resultado. Consulte a Check-list para
efectuar medigdes correctas e, em
seguida, repita a medigéo.*

«ERR 6»|Modo MAM |Ocorreram demasiados erros durante a
medicdo no modo MAM, impossibilitando
a obtengdo de um resultado final.
Consulte a Check-list para efectuar medi-
¢Oes correctas e, em seguida, repita a

medicéo.*

«HI» Pressdo da |A pressdo da bragadeira é demasiado
bragadeira |elevada (superior a 300 mmHg) OU a
oupulsagdo |pulsacdo é demasiado elevada (mais de
demasiado | 200 batimentos por minuto). Descontraia-

elevada se durante 5 minutos e repita a medi¢ao.*

Erro Descrigdo | Causa possivel e solugdo

«LO» |Pulsagdo |A pulsagao esta demasiado baixa (inferior
demasiado |a 40 batimentos por minuto). Repita a

baixa medigdo.*

* Caso ocorra este ou outro problema repetidamente, consulte o

seu médico.

@& Se considerar os resultados invulgares, leia cuidadosa-
mente as informagdes descritas na «Secgéo 1.».

12. Seguranga, cuidados, teste de preciséo e eliminagédo
de residuos

A Seguranca e protecgao

o Este dispositivo deve somente ser utilizado para os fins
descritos neste folheto. O fabricante ndo se responsabiliza por
quaisquer danos causados pelo uso indevido deste dispositivo.

o O dispositivo € composto por componentes sensiveis e deve
ser manuseado com cuidado. Respeite as indicacées de acon-
dicionamento e funcionamento descritas na secgéo «Especifi-
cagbes técnicas»!

e Proteja o dispositivo de:
- Agua e humidade
- Temperaturas extremas
- Impactos e quedas
- Contaminag&o e poeiras
- Luz directa do sol
- Calor e frio

o As bragadeiras sdo sensiveis e tém de ser manuseadas com
cuidado.

o Encha a bragadeira apenas depois de bem ajustada.

o Nao utilize o dispositivo na proximidade de campos electromag-
néticos fortes, tais como, teleméveis ou instalagdes radiofonicas.

* Nao utilize este dispositivo se estiver danificado ou se detectar
qualquer anomalia.

o Nunca abra o dispositivo.

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

o Consulte também as informagdes de seguranga incluidas nas
secgdes individuais deste manual.

Certifique-se de que néo deixa o dispositivo ao alcance das

criangas; algumas pegas séo muito pequenas e podem ser
engolidas.
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Cuidados a ter com o dispositivo
Para efectuar a limpeza do dispositivo, utilize apenas um pano
macio e seco.

Limpeza da bragadeira

Limpe a bragadeira cuidadosamente com um pano hiimido e

espuma de sabao.

A AVISO: Nao lave a bragadeira na maquina de lavar roupa
ou loica!

Teste de precisao
Recomendamos a realizagao de testes de precisao ao dispositivo
de 2 em 2 anos ou ap6s impacto mecanico (por exemplo, apds
uma queda). Contacte o seu local Assisténcia da Microlife para
providenciar o teste (ver mais adiante).
Eliminagao de residuos
As pilhas e dispositivos electrénicos tém de ser eliminados
em conformidade com os regulamentos locais aplicaveis,
== uma vez que ndo sdo considerados residuos domésticos.

13. Garantia

Este dispositivo esta 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 o taldo de compra.

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

o A garantia ndo é valida se o dispositivo for aberto ou alterado.

o A garantia ndo cobre danos causados por manuseamento
incorrecto, pilhas descarregadas, acidentes ou ndo conformi-
dade com as instrugdes de utilizagao.

Contacte o seu local Assisténcia da Microlife (ver mais adiante).

14.EspecificagOes técnicas

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % de humidade relativa maxima
-20-+55°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % de humidade relativa maxima

Temperatura de
funcionamento:
Temperatura de
acondicionamento:

Gama de medigao: 20 - 280 mmHg - tens&o arterial
40 - 200 batimentos por minuto —
pulsacéo

Gama de medigao da

presséo da bragadeira: 0 - 299 mmHg

Resolugao: 1 mmHg

Precisdo estatica: pressao dentro de + 3 mmHg
Precisédo da pulsagdo: + 5% do valor obtido
Alimentagao: Pilhas 4 x 1,5 V; tamanho AA

Adaptador DC 6 V, 600 mA (opcional)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
|IEC 60601-1-2 (EMC)

Este dispositivo esta em conformidade com as exigéncias da
Norma de Dispositivos Médicos 93/42/EEC.
O fabricante reserva-se o direito de proceder a alteragdes técnicas.

Normas de referéncia:

Peso: 748 g (incluindo pilhas)

Dimensoes: 160 x 140 x 98 mm

Procedimento de oscilométrico, correspondente ao

medigao: método Korotkoff: Fase | sistélica,
Fase V diastdlica

BP A100 Plus
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Microlife BP A100 Plus

(@ Ein-/Aus-Taste

@ Display

(® Einschubkarte

@ Manschetten-Anschluss
(® Netzadapter-Anschluss
(® Manschettenfach
(@ Batteriefach
Manschette

(® Manschettenstecker
M-Taste (Speicher)
@) MAM-Schalter

@2 Uhrzeit-Taste
Display

@3 Arrhythmie Anzeige
Puls

(9 Batterieanzeige
Speicherwert

@9 Systolischer Wert
@8 Diastolischer Wert
Pulsschlag

@ Datum/Uhrzeit

@) MAM-Modus

@ MAM-Wartezeit

@3 Ampelanzeige

@ Alarmzeit

Anwendungsteil des Typs BF

Sehr geehrter Kunde,

Ihr neues Microlife-Blutdruckmessgerat ist ein zuverlassiges medizi-
nisches Gerét fiir die Messung am Oberarm. Es ist sehr einfach zu
bedienen und fiir die genaue Blutdruckkontrolle zu Hause bestens
geeignet. Dieses Gerat wurde in Zusammenarbeit mit Arzten entwi-
ckelt und die hohe Messgenauigkeit ist klinisch getestet.*

Bitte lesen Sie diese Anleitung vollstdndig 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 lokalen Microlife-Service. lhr 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.

Wir wiinschen Ihnen alles Gute fir lhre Gesundheit — Microlife AG!

* Dieses Gerat 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 Bedienungsanleitung genau studieren.
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. Wichtige Informationen zum Blutdruck und zur
Selbstmessung

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

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

Auf Dauer erhdhte Blutdruckwerte konnen zu Gesund-
heitsschéden fiihren und miissen deshalb von Ihrem Arzt
behandelt werden!

Besprechen Sie Ihre Werte, besondere Auffalligkeiten oder
Unklarheiten immer mit Inrem Arzt. Verlassen Sie sich
niemals nur auf die Blutdruckmesswerte allein.

Tragen Sie lhre Messerwerte in den beiliegenden Blutdruck-
pass ein. Auf diese Weise kann sich |hr Arzt schnell einen
Uberblick verschaffen.

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

Verandern Sie auf keinen Fall von sich aus die von lhrem
Arzt verschriebene Dosierung von Arzneimitteln!

Der Blutdruck unterliegt wéhrend des Tagesverlaufs, je nach
Anstrengung und Befinden, starken Schwankungen. Messen
Sie deshalb téglich unter ruhigen und vergleichbaren
Bedingungen und wenn Sie sich entspannt fiihlen! Messen
Sie mindestens zweimal taglich, morgens und abends.

Es ist normal, dass bei kurz hintereinander durchgefiihrten
Messungen deutliche Unterschiede auftreten konnen.
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 Ihnen also ein deutlicheres Bild
als eine Einzelmessung.

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

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

Bei starken Herzrhythmusstorungen (Arrhythmie, siehe
«Kapitel 4.»), sollten Messungen mit diesem Gerat erst nach

BP A100 Plus
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o 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 Organisation (WHO) aus dem Jahr 2003.

Angaben in mmHg.

4. Nachdem als letztes die Minuten eingestellt sind und die
Uhrzeit-Taste G2 gedriickt wurde, sind Datum und Uhrzeit
eingestellt und die Zeit wird angezeigt.

5. Wenn Sie Datum und Uhrzeit einmal &ndern méchten, halten
Sie die Uhrzeit-Taste ca. 3 Sekunden lang gedriickt, bis die
Jahreszahl zu blinken beginnt. Nun kdnnen Sie wie zuvor
beschrieben die neuen Werte eingeben.

. schwerer Blut- 180 4

hochdruck liche Kontrolle!
Fur die Beurteilung ist immer der hohere Wert entscheidend.
Beispiel: bei einem Messwert 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.

Dringende &rzt-

2. Erste Inbetriebnahme des Gerétes

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

Einstellen von Datum und Uhrzeit

1. Nachdem neue Batterien eingelegt wurden, blinkt die Jahres-
zahlim Display. Sie knnen durch Driicken der M-Taste G0 das
Jahr einstellen. Driicken Sie zur Bestatigung und um zur
Monatseinstellung zu wechseln die Uhrzeit-Taste (2.

2. Der Monat kann nun durch die M-Taste eingestellt werden.
Driicken Sie zur Bestatigung und um zur Tageseinstellung zu
wechseln die Uhrzeit-Taste.

3. Gehen Sie weiter wie oben beschrieben vor, um Tag, Stunde
und Minuten einzustellen.

Bereich Systolisch | Diastolisch | Empfehlung L
zu niedriger Blut- | ¥ 100 v 60 Fragen Sie lhren Apswghl (Iier richtigen Mar!schette .
Ak Arzt Microlife bietet Ihnen verschiedene Manschettengréssen zur
- Auswahl. Massgebend ist der Umfang des Oberarms (eng anlie-
1. gmgaler Blut- 100-120 |60-80 Selbstkontrolle gend, gemessen in der Mitte des Oberarms).
2.[normaler Biut- | 120-130 [80-85 | Selbstkontrolle Manschettengrsse  fiir Oberarmumfang
druck S 17-22 cm (6,75 - 8,75 Zoll)
3.|leicht erhohter ~ [130-140 [85-90 Fragen Sie lhren M 22-32c¢m (8,75 - 12,5 Zoll)
Blutdruck Arzt L 32-42cm (12,5- 16,5 Zoll)
4. | zu hoher Blutdruck | 140 - 160 |90 - 100 Arztliche Kontrolle M-L 22-42cm (8,75- 16,5 Zoll)
5. | deutlich zu hoher |160-180 |100-110 |Arztliche Kontrolle | <z= Optional sind vorgeformte Schalenmanschetten «Easy»
Blutdruck erhaltlich.

@& Verwenden Sie ausschliesslich Microlife Manschetten!

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

» Verbinden Sie die Manschette mit dem Gerat, indem Sie den
Stecker (9) fest bis zum Anschlag in die Manschettenbuchse (2)
einstecken.

Auswahl des Messmodus: Normal- oder MAM-Modus

Sie kdnnen bei diesem Geréat wéhlen, ob Sie die Messung im
Normal-Modus (normale Einfach-Messung) oder im MAM-Modus
(automatische Dreifach-Messung) durchfiihren machten. Fir den
Normal-Modus schieben Sie den MAM-Schalter 1) an der Seite
des Geréts auf Position «1» nach unten, fiir den MAM-Modus auf
Position «3» nach oben.

MAM-Modus

o Im MAM-Modus werden automatisch 3 Messungen nacheinander
durchgefiihrt und danach wird das Ergebnis automatisch analy-
siert und angezeigt. Da der Blutdruck sténdig schwankt ist ein so
ermitteltes Ergebnis zuverlassiger als eine Einzelmessung.

o Nach Driicken der Ein/Aus-Taste (1) erscheint das MAM-
Symbol @1) im Display.

o Rechts unten im Display wird durch 1, 2 oder 3 angezeigt,
welche der 3 Messungen gerade durchgefiihrt wird.
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o Zwischen den einzelnen Messungen erfolgt eine Pause von je 15
Sekunden (15 Sekunden sind nach «Blood Pressure Monitoring,
2001, 6:145-147» fiir oszillometrische Gerate ausreichend). Ein
Countdown zeigt die verbleibende Zeit an, und 5 Sekunden vor
Beginn der 2. und 3. Messung ertdnt ein Piepton.

 Die Einzelergebnisse werden nicht angezeigt. Der Blutdruckwert wird
erst angezeigt, nachdem alle 3 Messungen durchgefiihrt wurden.

o Bitte lassen Sie die Manschette zwischen den Messungen
angelegt.

o Falls eine Einzelmessung fehlerhaft war, wird automatisch eine
vierte Messung durchgefiihrt.

3. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung mit diesem
Gerat

Checkliste fiir die Durchfiihrung einer zuverldssigen 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. Flhren 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 hochgekrempelt
werden - glatt anliegend stdrt es unter der Manschette nicht.

5. Stellen Sie sicher, dass immer die korrekte Manschettengrésse
gebraucht wird (Markierung auf der Manschette).

o Legen Sie die Manschette eng aber nicht zu stramm an.

o Stellen Sie sicher, dass die Manschette 2 cm iiber der Ellen-
beuge positioniert ist.

o Die Arterienmarkierung auf der Manschette (ca. 3 cm
langer Balken) muss Uber der Arterie liegen, welche auf der
Innenseite des Armes entlang lauft.

o Stitzen Sie den Arm zur Entspannung ab.

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

6. Starten Sie die Messung durch Driicken der Ein/Aus-Taste (7).

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 ausreichend
gewesen sein, pumpt das Geréat automatisch nach.

9. Wahrend der Messung blinkt das Herz G4 im Display und bei
jedem erkannten Herzschlag ertont ein Piepton.
10.Das Ergebnis, bestehend aus systolischem @7 und diastoli-
schem (8 Blutdruck sowie dem Pulsschlag @9, wird angezeigt
und es ertdnt 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 kdnnen die Messung jederzeit durch Driicken der Ein/Aus-
Taste abbrechen (z.B. Unwohlsein oder unangenehmer Druck).
&= Bei bekanntem sehr hohem systolischem Blutdruck
kann es von Vorteil sein, den Druck selbst vorzugeben.
Driicken Sie dazu die Ein/Aus-Taste nachdem das Gerat
mit dem Aufpumpen begonnen hat und ein Druckwert von
ca. 30 mmHg im Display angezeigt wird. Halten Sie die
Taste gedriickt bis der Druck ca. 40 mmHg Uber dem erwar-
teten systolischen Wert ist und lassen die Taste dann los.

4. Anzeige der Herz-Arrhythmie Friiherkennung

Dieses Symbol (3 bedeutet, dass gewisse Pulsunregelméssig-
keiten wahrend der Messung festgestellt wurden. Weicht das
Ergebnis von lhrem normalen Ruheblutdruck ab — wiederholen Sie
die Messung. Dies ist in der Regel kein Anlass zur Beunruhigung.
Erscheint das Symbol jedoch haufiger (z.B. mehrmals pro Woche
bei taglich durchgefiihrten Messungen) empfehlen wir, dies lhrem
Arzt mitzuteilen. Zeigen Sie dem Arzt die folgende Erklarung:

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen des
Arrhythmie-Indikators

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

Das Arrhythmie-Symbol wird nach der Messung angezeigt, wenn
Pulsunregelmassigkeiten wahrend der Messung vorkommen.
Erscheint das Symbol haufiger (z.B. mehrmals pro Woche bei
taglich durchgefiihrten Messungen), empfehlen wir dem Patienten
eine arztliche Abklarung vornehmen zu lassen.

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

BP A100 Plus
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5. Ampelanzeige am Display

7. Austausch der Einschubkarte

Der Balken am linken Displayrand @3 zeigt lhnen in welchem
Bereich der angezeigte Blutdruckwert liegt. Je nachdem wie hoch
der Balken zeigt, liegt der Messwert entweder im normalen- (griin),
im grenzwertigen- (gelb) oder im zu hohen Bereich (rot). Die
Einteilung entspricht den 6 Bereichen der Tabelle geméss der
WHO, wie in «Kapitel 1.» beschrieben.

Zusatzlich wird das Display je nach Ergebnis farblich hinter-
leuchtet. Bei Werten in den Bereichen 1 und 2 leuchtet das Display
griin, im Bereich 3 gelb und in den Bereichen 4, 5 und 6 rot.

6. Messwertspeicher

Dieses Gerat speichert am Ende der Messung automatisch jedes
Ergebnis mit Datum und Uhrzeit.

Anzeigen der gespeicherten Werte

Driicken Sie kurz die M-Taste 49 wenn das Gerat ausgeschaltet
ist. Im Display erscheint zuerst kurz «<M» @6 und eine Zahl, z. B.
«M 17». Das bedeutet, dass 17 Werte im Speicher sind. Danach
wird zum letzten gespeicherten Messergebnis umgeschaltet.
Nochmaliges Driicken der M-Taste zeigt den vorherigen Wert an.
Durch wiederholtes Driicken der M-Taste kdnnen Sie von einem
zum anderen Speicherwert wechseln.

Speicher voll

A Achten Sie darauf, dass Sie die maximale Speicherkapa-
zitat von 200 nicht tiberschreiten. Ist der Speicher voll,
werden automatisch die alten Werte durch die neuen
liberschrieben. Bevor der Speicher voll ist, sollte der Arzt
die Werte beurteilen — sonst gehen Daten verloren.

Ldschen aller Werte

Wenn Sie sicher sind, dass Sie alle Speicherwerte unwiderruflich
l6schen mochten, halten Sie die M-Taste (das Gerat muss zuvor
ausgeschaltet sein) solange gedriickt, bis «CL» angezeigt wird -
lassen Sie dann die Taste los. Zum endgiltigen Loschen des Spei-
chers driicken Sie die M-Taste wahrend «CL» blinkt. Einzelne
Werte kdnnen nicht geléscht werden.

Ein Messergebnis nicht speichern

Sobald das Resultat auf dem Display erscheint, driicken und
halten Sie die Ein/Aus-Taste (1) bis «M» (9 blinkt. Bestétigen Sie
den Léschvorgang indem Sie die M-Taste @9 drlicken.

Sie kdnnen die Einschubkarte (3), austauschen, indem Sie sie, wie
in Abb. IV gezeigt, seitlich herausziehen und die Papiereinlage
austauschen.

Hilfreich kann es z.B. sein, sich von Ihrem Arzt die Medikamenten-
einnahme oder eine Notfall-Telefonnummer auf der Karte notieren
zu lassen. Dem Gerat sind dafiir weitere Kértchen beigelegt.

8. Einstellen der Alarmfunktion

Sie kdnnen an diesem Geréat 2 Alarmzeiten einstellen, an denen
das Gerét dann ein Alarmsignal gibt. Das kann z.B. sehr niitzlich
sein, um Sie an die Einnahme der Medikamente zu erinnern.

1. Zum Einstellen einer Alarmzeit driicken Sie die Uhrzeit-Taste G2
(das Gerat muss zuvor ausgeschaltet sein) und kurz danach,
zusatzlich, die M-Taste @9 und halten beide Tasten solange
gedriickt, bis das Glockensymbol @4 unten links im Display
erscheint. Lassen Sie dann beide Tasten los. Die blinkende «1»
im Display zeigt an, dass nun die erste Alarmzeit eingestellt
werden kann.

2. Driicken Sie die Uhrzeit-Taste, um die Stunden einzustellen —
die Stundenanzeige blinkt und mit der M-Taste kann die Alarm-
Stunde eingestellt werden. Zum Bestétigen driicken Sie die
Uhrzeit-Taste.

3. Nun blinkt die Minutenanzeige. Mit der M-Taste kdnnen die
Minuten eingestellt werden. Zum Bestatigen driicken Sie
wieder die Uhrzeit-Taste.

4. Nun blinkt das Glockensymbol. Mit der M-Taste kdnnen Sie
auswahlen, ob die Alarmzeit aktiv (Glocke) oder nicht aktiv
(durchgekreuzte Glocke) sein soll. Zum Bestatigen driicken Sie
abschliessend die Uhrzeit-Taste.

» Um eine zweite Alarmzeit einzustellen, gehen Sie wie oben
beschrieben vor, wenn jedoch die «1» blinkt, wéhlen Sie mit der
M-Taste die «2» aus und bestatigen mit der Uhrzeit-Taste.

» Wenn eine Alarmzeit aktiv ist wird dies durch das Glocken-
symbol im Display angezeigt.

» Der Alarm wird dann jeden Tag zur eingestellten Zeit ertdnen.

» Um den Alarm beim Erténen abzustellen, driicken Sie die
Ein/Aus-Taste ().

» Um den Alarm dauerhaft auszuschalten, gehen Sie wie oben
beschrieben vor und wahlen das durchgekreuzte Glocken-
symbol aus. Im Display verschwindet das Symbol.

» Nach einem Batteriewechsel missen die Alarmzeiten erneut
eingegeben werden.
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9. Batterieanzeige und Batteriewechsel

Batterien bald leer

Wenn die Batterien zu etwa % aufgebraucht sind, blinkt gleich
nach dem Einschalten das Batteriesymbol @5 (teilweise gefiillte
Batterie). Sie kénnen weiterhin zuverldssig mit dem Geréat
messen, sollten aber Ersatzbatterien besorgen.

Batterien leer — Batterieaustausch

Wenn die Batterien aufgebraucht sind, blinkt gleich nach dem Ein-

schalten das leere Batteriesymbol 5. Sie kénnen keine Messung

mehr durchfiihren und miissen die Batterien austauschen.

1. Offnen Sie das Batteriefach (7) an der Geréate-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.

3. Stellen Sie das Datum und Uhrzeit wie im «Kapitel 2.»

beschrieben ein.

@& Alle Werte bleiben im Speicher, jedoch Datum und Uhrzeit
(und eingestellte Alarmzeiten) mussen neu eingestellt
werden — deshalb blinkt nach dem Batteriewechsel auto-
matisch die Jahreszahl.

Welche Batterien und was beachten?

@& Verwenden Sie 4 neue, langlebige 1,5 V Batterien, Grosse AA.
&= Verwenden Sie Batterien nicht (iber das angegebene Halt-
barkeitsdatum hinaus.

Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerét fir langere
Zeit nicht benutzt wird.

Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)
Sie konnen dieses Geréat auch mit wiederaufladbaren Batterien
betreiben.

@& Verwenden Sie nur wiederaufladbare Batterien vom Typ
«NiMH».

Wenn das Batteriesymbol (Batterie leer) angezeigt wird,
mussen die Batterien herausgenommen und aufgeladen
werden. Sie diirfen nicht im Gerat verbleiben, da sie
zerstort werden konnten (Tiefenentladung durch geringen
Verbrauch des Gerates auch im ausgeschalteten Zustand).
Nehmen Sie wiederaufladbare Batterien unbedingt aus
dem Gerét, wenn Sie es fiir eine Woche oder langer nicht
benutzen.

Die Batterien kénnen NICHT im Blutdruckmessgeréat aufge-
laden werden. Laden Sie die Batterien in einem externen

&

&

&

Ladegeréat auf und beachten Sie die Hinweise zur Ladung,
Pflege und Haltbarkeit.

10.Verwendung eines Netzadapters

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

600 mA) betreiben.

&> Verwenden Sie nur den als Original-Zubehdr erhéltlichen
Microlife Netzadapter entsprechend ihrer Netzspannung,
z.B. den «Microlife-230 V Adapter».

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

1. Stecken Sie das Adapterkabel in den Netzadapter-Anschluss (5)

des Blutdruckmessgerates.

2. Stecken Sie den Adapterstecker in die Steckdose.

Wenn der Netzadapter angeschlossen ist, wird kein Batteriestrom

verbraucht.

11.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» | Storsignal Wahrend der Messung wurden Storsig-
nale an der Manschette festgestellt, z.B.
durch Bewegen oder Muskelanspan-
nung. Halten Sie den Arm ruhig und

wiederholen Sie die Messung.

«ERR 3» | Kein Druck in | Der Manschettendruck kann nicht

der ausreichend 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.

«ERR 5» | Anormales
Ergebnis

Die Messsignale sind ungenau und es
kann deshalb kein Ergebnis angezeigt
werden. Beachten Sie die Checkliste zur
Durchfiihrung zuverlassiger Messungen

und wiederholen danach die Messung.*

BP A100 Plus

C78 DE |




Fehler |Bezeichnung |Mdglicher Grund und Abhilfe

«ERR 6»| MAM-Modus |Es gab zu viele Fehler wahrend der
Messung im MAM-Modus, so dass kein
Endergebnis ermittelt werden kann.
Beachten Sie die Checkliste zur Durch-
filhrung zuverlassiger Messungen und
wiederholen danach die Messung.*

«HI» Puls oder Der Druck in der Manschette ist zu hoch
Manschetten- | (iber 300 mmHg) oder der Puls ist zu
druck zu hoch | hoch (iber 200 Schidge pro Minute).

Entspannen Sie sich 5 Minuten lang und
wiederholen Sie die Messung.*

«LO» |Pulszu Der Puls ist zu niedrig (unter 40 Schlage
niedrig 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 sorgfaltig die Hinweise in «Kapitel 1.».

12. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und
Entsorgung

A Sicherheit und Schutz

o Dieses Geréat darf nur fir den in dieser Anleitung beschriebenen
Zweck verwendet werden. Der Hersteller ist nicht fir Schaden
haftbar, die aus unsachgemésser Handhabung resultieren.

o Dieses Gerat besteht aus sensiblen Bauteilen und muss
vorsichtig behandelt werden. Beachten Sie die Lager- und
Betriebsanweisungen im Kapitel «Technische Daten».

o Schiitzen Sie das Gerat vor:

- Wasser und Feuchtigkeit

- extremen Temperaturen

- Stdssen und Herunterfallen
- Schmutz und Staub

- starker Sonneneinstrahlung
- Hitze und Kalte

o Die Manschette ist empfindlich und muss schonend behandelt
werden.

o Pumpen Sie die Manschette erst auf, wenn sie angelegt ist.

e Benutzen Sie das Gerét nicht in der Nahe starker elektromag-
netischer Felder wie z.B. Mobiltelefonen oder Funkanlagen.

o Benutzen Sie das Gerét nicht, wenn Sie einen Schaden
erkennen oder Ihnen etwas Ungewohnliches aufféilt.
o Offnen Sie niemals das Gerét.
o Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerét fir langere Zeit
nicht benutzt wird.
o Beachten Sie die weiteren Sicherheitshinweise in den
einzelnen Kapiteln dieser Anleitung.
Sorgen Sie dafiir, dass Kinder das Gerat nicht unbeaufsich-
titb tzen; einige Teile sind so klein, d i
gt benutzen; einige Teile sind so klein, dass sie
verschluckt werden kénnten.

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

Reinigung der Manschette
Entfernen Sie Verunreinigungen vorsichtig mit einem feuchten
Tuch und Seife.
WARNUNG: Waschen Sie die Manschette niemals in einer
Waschmaschine oder in einem Geschirrspiler!

Genauigkeits-Uberpriifung

Wir empfehlen alle 2 Jahre oder nach starker mechanischer Bean-
spruchung (z.B. fallen lassen) eine Genauigkeits-Uberpriifung
dieses Geréates durchfiihren zu lassen. Bitte wenden Sie sich dazu
an den lokalen Microlife-Service (siehe Vorwort).

Entsorgung
Batterien und elektronische Geréte diirfen nicht in den
Hausmiill, sondern miissen entsprechend den 6rtlichen
== \orschriften entsorgt werden.

13. 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.

o Batterien, Manschette und Verschleissteile sind ausgeschlossen.

o Wurde das Gerat durch den Benutzer gedffnet oder verandert,
erlischt der Garantieanspruch.

o Die Garantie deckt keine Schaden, die auf unsachgeméasse
Handhabung, ausgelaufene Batterien, Unfalle oder Nichtbe-
achtung der Gebrauchsanleitung zurlickzufiihren sind.

Bitte wenden Sie sich an den lokalen Microlife-Service (siehe

Vorwort).
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14.Technische Daten

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

Aufbewahrungs-
temperatur:
Gewicht:
Grosse:
Messverfahren:

Messbereich:

Displaybereich
Manschettendruck:
Messauflésung:

Statische
Genauigkeit:

Pulsgenauigkeit:
Spannungsquelle:

Verweis auf
Normen:

15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
-20-455°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
748 g (mit Batterien)

160 x 140 x 98 mm

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

20 - 280 mmHg - Blutdruck

40 - 200 Schlage pro Minute — Puls

0-299 mmHg
1 mmHg

Druck innerhalb + 3 mmHg

+ 5 % des Messwertes

4 x 1,5 V-Batterien, Grosse AA
Netzadapter DC 6V, 600 mA (optional)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

|EC 60601-1-2 (EMC)

Dieses Gerét entspricht den Anforderungen der Richtlinie fiir
Medizinische Geréte 93/42/EWG.
Technische Anderungen vorbehalten.

BP A100 Plus
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Microlife BP A100 Plus

(@ Khonka BKI/BbIKN

@ [ncnnen

(® CmeHHas kapTa

@ THe3no ANst MaHXeTbI

(® THe3no Ans 6noka nuTaHus
(® OtpeneHme Ans MaHkeTb
(@ Ortcek ans 6atapeit
MatxeTa

(® CoeanHutens MaHxeTbl
Kuonka M (MamsiTs)

@D Mepeknioyatens MAM
@2 Kwonka Time (Bpems))

Oucnnei

(3 WHaukaTop apuTMMM cepaua
MynbC (MHAMKaTOp cepaua)
@9 Wuaukatop paspsna 6atapeit
CoxpaHeHHoe 3HaueHne

@) CucTonMYecKoe faBneHme
[JuacTonnyeckoe fasnexne
Yacrota nynbca

@9 Nata/Bpems

@) Pexum MAM

@2 Wnrepsan Bpemeqn MAM

@3 WnaukaTop ypoBHs AaeneHns «Ceetodop»

@3 Bpems curHana

Knacc 3awutsl BF

YBaxaeMbli nokynaTenb,

Bawu HoBbIt ToHoMeTp Microlife iBNsieTCs HafeXHbIM MEMLMH-
CKiMM NpMBOPOM ANs BbINOMHEHUS M3MepPeHi Ha nneye. OH npocT
B MCMONb30BaHIM, TOYEH W HAaCTOSTENBHO PEKOMEHAOBaH Ans
M3MepeHns apTepuanbHOro AaBMEHUS B JOMALLHIX YCOBUSX.
[Mpubop 6bin paspaboTtaH B COTPYAHNYECTBE C Bpadamu, a KinHm-
Yeckme TeCTbl NOATBEPANIN BbICOKYHO TOYHOCTb €10 M3MEPEHNIA.
[MoxanyiicTa, BHUMATENBHO NMPOYTUTE HACTOSLLME YkasaHs Ans
NONy4YeHUs YETKOro NpeacTaBneHns 060 Bcex YHKLMAX U
TexHuke 6e3onacHocTn. Ham 6kl xoTenock, 4tobbl Bbl 6binm yaos-
neTBopeHbl kayecTBom uagenus Microlife. Mpy BO3HUKHOBEHWM
BOMpOCOB, Npobrem unu Ans 3akasa 3anacHblx YacTew, noxa-
nyicta, obpallaitTecb B MECTHbIN CepBuCHbIN LigHTp Microlife.
Balu gunep unu anTeka MoryT npefocTaBuTh Bam agpec aunepa
Microlife B BaLueii ctpaHe. B kayecTBe anbTepHaTuBbI, NOCETUTE
B WHTepHeTe cTpaHuLy www.microlife.ru, rae Bel cMoxeTe HaiiTy
psif NONe3HbIX CBEAEHUI N0 HaLLeMY U3AENMI0.

BypabTe 3noposbl — Microlife AG!

* B npubope ucnonb30saHa ma xe mexHooaus UsMepeHut, Ymo u
8 ommeyerHoU Hazpadamu modenu «BP 3BTO-A», komopas
YCNeWHO NpowiTa KITUHUYECKUE UCNbIMmaHUsi 8 COOmeememeuu ¢
npomokonom bpumatckoeo unepmoHuyeckozo Obwecmsa (BHS).

Mepea 1cronb3osaHuem npubopa BHAMATENBHO NPOYTUTE
JaHHOE PYKOBOLCTBO.
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OrnaBsnexue

. Baxnas undopmaums 06 aptepuansHom

1. BaxHas uHdopmauus 06 apTepuansHOM AaBNEHUM U AaBNeHnU U cCamoCTOATENbLHOE N3MepeHue
camocTosTeNnbHOe U3MepeHue
+ KaK onpe/ienuTh apTepHanbHoe ABNCHM? ApTepuankHoe AaBNEHKE - ITO AABIIEHME KPOBM, NO/jaBA-
N €eMoii cepaLeM B apTepuu. Beerna uamepsitoTes jBa 3HaueHus,
2. Wcnonb3osanue npubopa B nepebIii pa3 CNCTONMYECKOE (BEPXHEE) aBNEHNE W ANACTONNYECKoe
* Axtuauus Garapeit (HWXHee) faBnexve.
* YcTaHoBKa AaTbl U BPEMEHN Kpome Toro, npubop nokasbiBaeT YacToTy nynbca (Yncno
+ [logbop noaxogsiLeit MaHxeTbl YAapoB cepaLa B MUHYTY).
+ BbiGOp pexvIMa U3MepEHHs: CTaHAaPTHbIA uu pexim MAM MocTosHHO NOBbILWEHHOE apTepUanbHOe AaBNEHNE MOXET
+ Pexvm MAM HaHecTH ywep6 Bawemy 300poBbIo, M B 3TOM cnyyae Bam
. HeobxoanMo o6paTuTbes K Bpayy!
3. BbInonHeHne u3mepeHUin apTepuanbHOro AaBneHus npu Beeraa coobluaiire Bpavy 0 BalLem AaBeHv 1 coobluaiiTe emy/
nomou npu6opa . eif, ecnu Bbl 3ameTuni 4to-Hubyab HeoBbIYHOE MNK YyBCTBYETE
4. TosineHye MHANKaTOPa apUTMMM CepALa Ha paHHed HeyBepeHHoCTb. Hukorza He nonaraiTech Ha pesynbTar
cTapuu O0JHOKPATHOTO U3MEPEHMS apTePUanbHOro AaBNEHMS.
5. Wnpukatop ypoBHs AaBnexus «Ceetodop» BHocuTe pesynbTaThl U3MepeHUi B MPUNOXEHHbIN IHEBHIK apTe-
6. Namatb pranbHOro AaBMeHus. 310 N03BONNT Bpady BbICTPO NONy4MTh
+ [pocMOTP COXPaHEHHBIX BEMNYMH oblLLee npeacTasnexue o Bawem apTepuansHOM faBneHnm.
+  3anofHeHVe NamMsiTv Upe3mepHOe NOBbILLIEHWE apTepyanbHOro [ABNEHUS MOXET
* Y[ianeHue Bcex 3HaueHuin 6bITb BbI3BAHO PSAAOM NpU4KMH. Bpad pasbacHUT Bam aTo
+ KaK OTMEHWTL CXpareHMe pesynbTara 6onee nogpobHO 1 B cnyyae HEOHXOAMMOCTW NPEANOXMT
b MeTog NeyeHnsi. Kpome Toro, MesuKkaMeHTO3HOe NeYeHue,
£ 3ameuavcmeuuou kapTel METOAMKM CHATUS HAMPSIKEHIR, CHIDKEHIE BECA U YTIpaKHEHMs!
8. Hactpoitka curdana TaKkKe CTIOCOBCTBYIOT CHUKEHMIO apTEPUATEHOTO AABREHUS.
9. WHpaukaTtop paspspa 6aTapei U ux 3ameHa Hu npu kaknx 06CTOATENLCTBAX HE MEHSITE AO3UPOBKY
+ bBatapeu noutu paspsixeHbi NoObIX NeKapcTB, Ha3HaYeHHbIX Bpayom!
o 3ameHa pa3psKEHHbIX GaTape[/] B 3aBucumocTyn ot q)MﬁIINECKMX Harpy3ok 1 COCTOAHUA, apTe-
+ OMeMeHTSI MMTaHUS Y NPOLIEAYPa 3aMeHb! puankHoe JaBreHue NOMIBEPKEHO 3HAUUATENbHBIM KoNeGaHsam
+ ViGnOIb30BaHUE AKKyMYATOPOB B TeueHue Jhst. [oaToMy KaxakIit a3 npoueaypa U3MepeHui
[DOMKHA NPOBOANTLCS B CMOKOMHbIX YCIIOBMUAX U korAa Bbi
10. Ucnionk3oBaHue Gnoka nuTaHus He YyBCTBYeTe HanpsikeHus! BuinonHaiiTe no kpaiHeil Mepe
11. Coo6uweHnsi 06 ownbkax [Ba 3MEPEHNS B 1EHb, OFHO YTPOM U OfIHO BEYEPOM.
12. TexHukKa 6e30MacHOCTH, yXOA, NPOBEpKa TOUHOCTH 1 CoBepLLEHHO HOPMAMbHO, ECAIM NPU ABYX U3MEPEHUSIX MOAPSL,
yTUnU3aums NoNyYeHHble pesynbTaThl BYAyT OTNMYATLCA APYr OT Apyra.
¢ TexHuka 6e3onacHoCTM 1 3aluuTa PacxoxaeHus mexay pesynbtatami U3MepeHuii, nonyyeH-
* Yxoa 3a npuGopom HbIMY BPa4OM UK B anTEKe, U pe3ynbTaTamm, NonyYeHHbIMM B
« OuNCTKA MAHKETBI [OMALLHKX YCIOBHUSIX, TaKKe IBNSIKOTCS BNOHE HOPMarbHbIMK,
+ TIpoBepka TO4HOCTH MOCKONbKY CUTYaLUH, B KOTOPbIX MPOBOASATCS U3MEPEHUS,
COBEPLLEHHO Pa3nNYHbI.
* Yrunusauus MHOroKpaTHbIe N3MepeHUs N03BOMSIOT NONY4TL Gonee
13. T'apaHTus YETKY0 KapTUHY, YeM NMPOCTO OOHOKPATHOE U3MEPEHME.
14. TexHM4eckne xapaKTepuCTMKM CpenaiftTe HeGonbLLOW NepepbIB, N0 KpaliHei Mepe, B
[apaHTMIiHbIN TanoH (CM. Ha 06pPaTHOI CTOPOHE) 15 cekyHn Mexay [BYMS U3MEPEHUAMU.
BP A100 Plus
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o Bo Bpems GepemeHHOCTM CriefiyeT TLATENbHO CreauTh 3a
apTepuanbHbIM AaBNEHNEM, NOCKONbKY Ha MPOTSKEHNM 3TOT0
nepuofia OHO MOXET CYLLIECTBEHHO MeHSITLCS!

o Ecnv Bbl cTpanaeTe HapylieHneM cepaLebneHmns (aputmms,
cM «Pasgen 4.»), To oLeHKa pe3ynbTaToB M3aMepeHmii npubopa
MOXET bbITb flaHa TOMbKO NOCME KOHCYNbTaLuK C BpaioM.

o [loka3aHus nynbca He NPUroAHbI ANA UCNONb30BaHUA B
KayecTBe KOHTPONA YacToThl KapAanocTUMynsTopa!

Kak onpepgenutb apTepuanbHoe aaBneHne?

Tabnuua knaccudukalmy apTepruanbHOro JaBneHus Ans B3po-
CrbIX MO JaHHbIM BcemMmpHO opraHu3aLiv 3apaBooXpaHeHns
(WHO) 3a 2003 roa. [JaHHble B MM pT. CT.

HaxaTuem kHorku M G9. [ins Toro, YTobbl NOATBEPAUTL
BBEEHHOE 3HaYEHMe 1 3aTeM YCTaHOBUTb MECSL], HaXMUTe
kHorky Time (Bpewms) 42.

2. Tenepb MOXHO yCTaHOBUTb MecsL| HaxaTiem kHonkv M. [ins
TOro, YToObl NOATBEPANTL BBEEHHOE 3HAYEHNE 1 3aTeM yCTa-
HOBWTb A€Hb, HAaXMUTe KHOMKY Time (Bpems).

3. Crepys BbiLenpyBeeHHbIM UHCTPYKLMAM, YCTaHOBUTE AeHb,
yac v MUHyTHI.

4. Mocne ycTaHOBKN MUHYT M HaxaTns kHonkv Time (Bpems)) Ha
3KpaHe NosiBATCS AaTa 1 Bpems.

5. [ins n3MeHeHns Aatbl 1 BpEMEHWN HAXMUTE 1 yAepXuBaiTe
kHonky Time (Bpemst) npnbnnsutensHo B TeYeHne 3 cekyHa,
roka He HayHeT MuraTb rog. Mocre 3Toro MOXHO BBECTY HOBbIE

0. apTepuanbHoe AaBneHue 80 0 o]0

pOXarLle BbICOKOE d el (0]
OMOLLbK

[aBnexue onpegensetcs no 0boum 3HadeHusim. Mpumep:

3Ha4eHus 150/85 1 120/98 MM pT.CT. COOTBETCTBYIOT AMaANa30Hy

«apTepuanbHoe AaBneHUe CIMLIKOM BbICOKOE.

Ha BcTaBnsiemoit kapTe (3) Ha NepeaHelt naHenv npubopa noka-

3aHbl AnanasoHsl 1-6 13 Tabnuupl.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B nepBblii pa3

AkTuBaums batapei

BbITSHMTE 3aLLUMTHYHO NEHTY, BBICTYNAIOLLYHO U3 OTCEKa ANs

Barapeit (7).

YcTaHoBKa AaThbl U BpeMeHu

1. Mocne Toro, kak HoBble HaTapey BCTaBNeHbl, Ha Aucnnee
3aMUraeT YMCNOBOE 3HaYeHue rofa. Mo ycTaHaBnMBaeTcs

Cucrony- | Auacro- 3HaYeHus, KaK 3TO OMUCAaHO BbILLE.
Jluanaaou Yyeckoe JNn4yeckKoe PeKomeHnauwﬂ .
apTepyanbHoe Jasrienme | ¥100 V60 OBpatuTec k Bpady n?nﬁpp noaxoAALen MaHKeTbl
CTIMLLIKOM HY3Koe Microlife npeanaraeT maHxeTbl pa3Hblx pa3mepos. Beibepute
1. | ontumansHoe aprepu-  |100-120 [60-80 | CamocTosiTenbHblit MaHXeTy, pasmep KOTOpOl CooTBETCTBYET 0bXBaTy Baluero nneva
anbHoe AaBnetue KOHTPOINb (M3mMepeHHOMY Mpy NNOTHOM MpUMeraHuy NOCPeauHe nneva).
2. | aptepuansHoe faenenue |120-130 |80 -85 CamocTosiTenbHbli Pa3mep MaHxeTbl | Ans o6xBaTta nieya
B Hopwe KoHTROM S 17 - 22 cm (6,75 - 8,75 AjoiiMoB)
3. | aprepuancHoe fasnexve | 130 - 140 |85-90 OBpatuTech k Bpayy M 22-32 cm (8,75 - 12,5 AtomoB)
crerka noBbILWeHO 2 1’2 1 2 -
4. | apTepuanbHoe gasnenve |140-160 |90-100 | O6patutecs 3a Meau- L 32-42cm (125-16,5 ﬂm'f‘MOB)
CIMLLKOM BbICOKOE LHCKOM MOMOLLbIO M-L 22-42cm (8,75 - 16,5 Atoimos)
5. | aptepuansHoe faenexve 160 - 180 [100-110 | Obpatuteck 3a meau- &= [ononHUTENbHO MOXHO 3akasaTb MaHxeTy «KomdopT»
YpE3MEPHO BbICOKOE LIMHCKOM NOMOLLbt0 («Easy»).

@& MonbayiTeck Tonbko MaHxetamu Microlife!

» O6paTuTtech B MECTHbIN CepBUCHBIN LigHTp Microlife, ecnn
MPUNOXeHHas MaHxeTa (8) He NOAXOAMT.

» [logcoeauHuTe MaHxXeTy K npubopy, BCTaBUB COEAMHUTEND
MaHxeTbl (9) B THE3[0 MaHXeTbl () Ao yropa.

Bb160op pexuma u3mepeHus: cTaHAapTHbIA unu pexum MAM

IMpnBop nossonseT Bam BbIbpaTh CTAaHAAPTHbIN peXUM (CTaHAap-

THOe 0fiHOKpaTHOE n3MepeHe), nubo pexmm MAM (aBTomaTye-

CKoe TPOHOe 13mepeHme). [ns Bbibopa CTaHAapTHOrO pexuMa

nepeseauTe nepekntoyatens MAM G1) cboky npubopa BHI3 B

nonoxexue «1», a Ans Boibopa pexuma MAM nepeseauTe ero

BBEPX B MONOXEHNE «3».

Pexum MAM

o B pexume MAM 3a opuH ceaHC aBTOMaTU4ECK BbIMOMHSIOTCS TpU
nocneaoBaTesbHbIX M3MepeHHs, 6e3 CHATIS MaHKeTbl C pyKi.
3aTem pesynbTaT aBTOMaTU4ECKM aHanMaupyeTcs 1 oTobpaxa-
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etcs. [ockonbKy apTepuansHoe AaBneHne NOCTOSHHO konebneTes,
pesynbTar, Nony4eHHbIA nofobHbIM criocobom, Bonee HaaexeH,
YeM pesynbTart, NoNy4eHHbIA OAHOKPATHBIM U3MEPEHUEM.

Mocne HaxaTis kHonkv BKI/BBIKIT (1), Ha akpaHe nosenseTcs
cumson MAM @)).

B HxHeM npaBom y4acTke aucnnes otobpaxaetcs Ludpa 1,
2 1nmn 3, ykasblBatoLLas Ha To, Kakoe 13 TPex 13mepeHui
BbINOMHAETCA B HACTOSALNIA MOMEHT.

o Mexay n3mepeHnsmn ycTaHoBneH nepepebis B 15 cekyHa

(15 cekyHOHbIA MHTEPBAN CYMTAETCA AOCTATOYHBIM COrMacHo
«Blood Pressure Monitoring, 2001, 6:145-147» ans ocuunno-
meTpuyeckux npubopos). OTcyeT oTobpakaeT ocTaBLueecs
BPEMS, 1 3@ 5 CeKyHf, A0 BbINOMHEHNS 2-r0 1 3-T0 M3MEPEHNS
pa3factcs 3ByKOBOW CUrHan.

OtgenbHble pesynbTaTthbl He 0ToBpaxkatoTcs. ApTepuansHoe
AaBnenune byaeT nokasaHo TOMbKO NOCNe BbINOMHEHNS TPEX
N3MEPEHUIA.

He cHMaiiTe MaHXeTy MeXay n3mMepeHunsMu.

Ecnu 0aHo 13 Tpex oTAenbHbIX M3MEPEHUIA Bbi3biBaET

COMHEHUA, TO aBTOMaTU4eCKN 6y,qu npousseaeHo YeTBepToe.

3. BbInonHeHne U3MepeHuiA apTepuanbLHOro
ZaBneHus Npu nomoLum npubopa

PekomeHgaLuu ans nonyyeHus HafeXHbIX pe3yNbTaToB

n3MepeHnn

1. W3b6eraitte huanyeckoit akTUBHOCTH, He eLUbTE U He KypuTe
HEMoCpeACTBEHHO Neper U3MEPEHUEM.

2. Mepen n3mepeHnem NpucsabTe, No KpatHen Mepe, Ha NATb
MWHYT 1 paccnabbTec.

3. Bcerga npoBoauTe M3MepeHUs Ha OIHOM U TOW Xe pyke
(06bI4HO Ha neBoi).

4. CHumuTe obneraioLuyto ofexay ¢ nneya. He cnegyet 3akaTbiBatb
pykaB pyballku, 3T0 MOXET NPUBECTU K CLABNMBAHMIO, pyKaBa 13

TOHKOW TKaHW HE MELLAOT U3MEPEHWIO, ECTIU MpUTeraT cobopiHo.

5. YBeauTtechb, 4TO NCMOMb3YETCH MaHXeTa NpaBnIbHOro
pa3smepa (MapKkupoBKa Ha MaHxeTe).
o [INOTHO HanoXMTe MaHXeTY, HO HE CIIMLLKOM TYro.

o YbeauTtecs, YTO MaHXeTa pacromnoxeHa Ha 2 CM. BbILLE NOKTS.

o MeTka apTepum Ha MaHxeTe (MMHUS LIMHON OKOMO 3 CM.)
HOMKHA HAaXOAUTLCA Haf} apTepuei C BHYTPEHHEN CTOPOHbI

o YbequTech, 4TO MaHXeTa HaXoAUTCS Ha TOM Xe BbICOTE, YTO
v cepaue.

6. Haxmute kHonky BKI/BBIKIT (1) ans Hayana namepeHus.

7. Tenepb 6yaeT npousBeaeHa aBTOMaTMYECKas Hakayka
MaHxeTbl. PaccnabbTech, He ABUranTech 1 He HanpsraiTe
PYKy [0 TeX Nop, Noka He 0To6pa3nTCs peaynbTaT U3MepPEHUs.
[bllunTe HOpManbHO 1 He pasroBapuBaiiTe.

8. Ecnv uameperme ycrieLLHo 3aBEpLUEHO, NOAKaYKa NpekpaLyaeTcs
11 MPOMCXOANT NOCTENeHHbIV cOpoc AaBneHus. Ecnu pebyemoe
[AaBneHie He [OCTUTHYTO, Npbop aBTOMATUYECK NPON3BeAeT
[AONONHUTENbHOE HArHeTaHne BO3fyXa B MaHXeTy.

9. Bo Bpems namepeHsi, 3Ha4oK cepalia (14 MUraeT Ha aucnnee
11 pa3faeTcs 3BYKOBOW CUrHam npu KaxaoM yaape cepaua.
10.3aTem oTobpaxaeTcs pesynbTaT, COCTOSILLMIA U3 CUCTOMNYe-

CcKOro (i7) M AMacToNNYECKOro 18 apTepuanbHoro AaeneHus, a
Takke yactoTa nynbca (49, U pasfaeTcs ANMVHHbINA 3ByKOBOW
curHan. CM. Takke NosiCHEHWs MO APYrM NOKa3aHNAM
aucnnes B aTom byknete.

11.TMo OKOHYaHWIO N3MEPEHISI CHUMIUTE MaHXKETY W BMOXWUTE ee B
npubop, kak nokasaHo Ha puc. Il.

12.3aHecuTe pesynbTaT B NPUMNOXEHHYIO KAPTOUKY apTepuansHoro
[AaBneHus 1 BbikmiounTe npubop. (TOHOMETP aBTOMATUYECKM
OTKIIOYMTCA MPUBNM3NTENLHO Yepes 1 MUH.).

&> Bbl MOXeTe OCTaHOBUTb N3MEPEHUE B 060 MOMEHT
HaxaTuem kHonkv BKI/BbIKI (Hanpumep, ecnu Bbl ucnbi-
TbIBa€TE HEYA0DOCTBO MK HEMPUATHOE OLLyLLEHNE OT
HarHeTaemoro AaBneHuns).

&= Ecnu usBecTHo, 4T0 y Bac o4eHb BbICOKOE CUCTONK-
yeckoe AaBneHune, MOXeT ObiTb LienecoobpasHoi MHANBMaY-
anbHas HacTpolika faeneHus. Haxmute kHonky BKI/BBIKI
rocre Toro, kak HakauaeTe Aaenerue npubn. 4o 30 MM pT. CT.
(no aucnneto). YaepkuBaiiTe KHOMKY HaxaToii 4o Tex nop,
noka AaBneHue He nogHUmeTcs npubn. Ha 40 MM pT. CT. Bbllue
0)XWA3EMOT0 3HaYEHS CUCTONMYECKOTO AABNEHNS — 3aTem
OTNYCTUTE KHOMKY.

4. TosiBneHWe UHAMKATOPa apUTMUU cepALa Ha
paHHel cTagum

3TOT CMMBOIT (13 YKa3bIBAET Ha TO, YTO BO BPEMS U3MEPEHUS! Bbinn
BbISBNEHbI HAPYLLEHWS MyNbca. B 3ToM cnyyae pesynbTaT MoxXeT

PYKU. OTNMYaThCA OT Baluero HopManbHOro apTepyUanbHOro 4aBMeHNs —
o Pacnonoxute pyky Tak, 4Tobbl OHa OCTaBanach paccna- MOBTOPUTE U3MEPEHME. B GONbLUMHCTBE CMyyaes 310 He SBNSETCA
GneHHon. npuynHom ans GecnokoicTsa. OgHaKo ecrv Takoi CUMBON NOSIBNS-
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€TCA PerynapHo (HanpuMep, HECKONbKO a3 B HEAENHo Npu exen-
HEBHbIX U3MepeHIsiX), pekoMeHayeTcs coobLuTb 06 3TOM Bpauy.
lMokaxmTe Bpayy NpuBe[EHHOE HUXe 06BACHEHNE:

WHdopMaLmsa ans Bpaya Npu YacToM NOSIBNIEHNN HA
Avcnnee MHANKaTopa apuTMuM

[Mpnbop npencraBnsieT coboi 0CLNNNOMETPUYECKIA TOHOMETP,
aHanuanpyIoLLNi Takke W YacToTy nynbca. Mpubop npotuen
KNNHUYeCcKue NCnbiTaHns.

CyMBON apuTMIW OTOBpaxaeTcs nocne U3MepeHIs, ecriv Bo
BPEeMs M3MEPEHMS IMENW MECTO HapyLLeHs nynbca. Ecnm aTot
CMMBOI MOSBNAETCS AOCTATOYHO YACTO (HAaMpUMeEp, HECKOMbKO
pa3 B He[ieMnio NPy eXe[HEBHbIX M3MEPEHUSAX), TO MALMEHTY
peKoMeHAyeTCs 0BpaTUTLCA 38 MEANLIMHCKON KOHCYNbTaLue.
[Mpubop He 3aMeHSET kKapANOnorn4eckoro obcneaoBaHus, OaHako
M03BONSET BbISBIUTL HAPYLLEHNS MyNbCa HA PaHHEeN CTaguy.

5. WHpukaTtop ypoBHa paBnexus «Ceetocop»

TNHWM ¢ NeBOIt CTOPOHBI MHAVKaTOPa CBETOCOPa @3 NOKa3bIBAIOT,
B KaKo [iuanasoH nonageT BbICBETUBLLEECS 3HAYEHMe apTepuarb-
HOTO AaBNeHs. B 3aBMCUMOCTM OT BbICOTbI IMHIK, CYUTAHHOE
3HayeHue nonafaeT B HOpManbHbIiA (3eneHbIi), NOrpaHNYHbIiA
(»enTbii) N onacHbI (kpacHbIit) ananasoH. Knaccudukaums
COOTBETCTBYeT 6 AnanasoHam Tabnmuybl, yctaHoBneHHoin WHO, kak
onucaHo B «Pasgene 1.».

[lononHNTENBHO B COOTBETCTBUM C Pe3yrbTatamit U3MEHSIOTCS
LiBeTa Ha aucnnee. Hanpumep, ecniv pesynbTathl HAX0AATCS B
30He 1 Unm 2, TO NOACBETKA UCNTes 3eneHas, B 30He 3 OHa
XenTas, a B 30Hax 4, 5 1 6 - kpacHas.

6. MamaAtb

Mo OKOHYaHUM U3MEPEHUs NPUBOP aBTOMATUYECKN COXPaHSET
Kaxablii pe3ynbTat, BKItoYas Aaty v Bpemsl.

MpocMoTp coxpaHeHHbIX BENUYUH

KopoTko HaxmuTe kHonky M 10 npu BbIknoyeHHOM npubope.
CHavana Ha aucnnee nokaxetcs 3Hak «M» 16) 1 3aTeM 3Ha4eHue,
Hanpumep «M 17». 310 03HayaeT, YTo B NaMATU HaxoaATCs

17 3Ha4eHuir. 3aTem NpubOp nepekrioyaeTcs Ha nocneHui
COXpaHeHHbIN pesynbTar.

[MoBTOpHOE HaxaTue kHonk1 M oTobpaxaeT npeapiayLlee
3HaueHve. MHorokpaTHoe HaxaTtue kHomku M nossonsieT nepe-
KINIo4aTbCs MEXAY COXPaHEHHbIMI 3HAYEHUSMM.

3anonHeHue namaTn

A Cnepgute 3a TeMm, 4Tobbl 06bem namsiTn B 200 namepeHuin
He 6bin npeBbilweH. Koraa namaTb 3anonHeHa, HoBble
3HaYeHUsi aBTOMAaTUYeCKN BHOCATCA BMECTO CTapbIX.
Bpay jomkeH OLEHUTb 3HaueHus o TOro, Kak byaeT
vcyepnaH o6beM NaMsTH — B NPOTUBHOM Crlyyae AaHHble
ByayT noTepsHbI.

YpaneHue Bcex 3Ha4eHUN

Ecrivt Bbl yBepeHbl B TOM, YTO XOTUTE YAAMNWTb BCE XPaHUMble
3HaueHus 6e3 BO3MOXHOCTI BOCCTAHOBMEHWS, YEPXKIBANTE KHOMKY
M B HaxxaTOM NomnoxeHum (NpeABapuTeNbHO Npubop Heobxomumo
BbIKIMIOYMTb) [0 nosiBneHns «CL» u 3aTem oTnycTuTe KHonky. [Ans
OYNCTKM NaMSITU HaXMuTe KHOMKY M B TOM MOMEHT, Koraja MUraeT
«CL». OTgenbHble 3HaueHWst He MOryT ObITb yaaneHs!.

Kak oTMeHMTb coxpaHeHue pesynbTaTta

Kak Tonbko 0T06pasnTCs pesynbTat, HaxmuTe 1 yaepxusaiTe
kxonky BKIN/BbIKIN (1) fo MOMeHTa, Kak HauHeT MuraTb 3Hak «M» (6.
MoaTeepauTe yaaneHue pesynstata, Haxas kHonky M G0.

7. 3ameHa CMeHHOM KapTbl

Bbl MOXETE 3aMeHUTb CMEHHYIO KapTy (3), NOTSHYB € B CTOPOHY,
kak nokasaHo Ha puc. IV 1 3ameHnB BymaxHyI0 BCTaBKy.

Owa MOXeT NpuUroanTLCS AN TOro, YTobbl Bpay MOr ykasaTb Ha
kapTe JO3VpOBKY NpenapaTtos Unu TenedoH SKCTPEHHON NOMOLLM.
[ins aToit Lienv ¢ NpBOpoOM NOCTaBNSIOTCA AONONHUTENbBHBIE KapThI.

8. Hactpoiika curHana

[Mpnbop no3BonseT ycTaHaBnMBaTh 2 3Ha4EHUS BpEMEHN, Korfia
cpabotaet curHarn. 3To MoXeT 6biTb NONe3HbIM, Hanpumep, Ans
HanoM1HaHWst 0 He0BX0AMMOCTY MPUHSATL NEKapCTBO.

1. [ins 3anaHust BpeMeH curHana HaxmuTe KHomky Time (Bpemst) G2
(NpenBapuTensbHO NPUBOP HEOHXOAMMO BLIKMIOYMTE) U CPa3y Xe
nocne aToro kHonky M 10) 1 yAepXuBaiiTe uX B HXaTOM rono-
KEHUM [0 NOSBMIEHNS CYMBONA 3BOHKA (24) B NEBOI HUXKHEN YacTy
pucnnes. 3atem otnycTuTe 06e kHoMkW. Muratowmil 3Hak «1» Ha
AVICTINee roBOPUT O TOM, YTO CeYac MOXET ObiTb 3a7aHO Bpemst
NepBoro curHana.

2. Haxmute kHonky Time (Bpemsi) Anst yCTaHOBKM Yaca — MHANKaTop
4acoB 3aMUraeT M HaxaTuem KHOMKM M MOXHO YCTaHOBUTb Yac
curHana. [ins nofTBepKAEHNs HaxmuTe KHOMKy Time (Bpems).

3. 3atem 3amuraeT HOUKATOP MUHYT. MUHYTBI MOXHO YCTaHOBUTL
npy NOMoLLy kHonki M. [Inst noATBEPXAEHNS NOBTOPHO HaXMUTE
kHonKy Time (Bpemsi).
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4. Tenepb 3amuraeT CMMBON 3BOHKA. Mcnonbayiite kHonky M ans
TOro, YT0Obl aKTMBMPOBATL BPEMS CUrHana (3BOHOK) M
OTKNIOYUTb CUrHanM (MepeyepkHyTbIN 3BOHOK). [ns nogTeep-
KOEHNs HaxmuTe kHonky Time (Bpemsl).

» [ins Toro, 4Tobbl 3aAaTh BTOPOI CUrHaM, NPOAEnaiTe BbILLEo-
MNUCaHHYI0 NpoLieaypy, HO Crn «1» MUraeT, HAXMUTE KHOMKY
M ans Toro, 4To6bl BbIGpaTh «2» U NOATBEPANTE NPY NOMOLLN
kHomku Time (Bpems).

» Bpems akTMBHOTO CUrHana conpoBOXAAETCA CUMBOMOM 3BOHKA
Ha fmcnnee.

» CurHan ByfeT 3ByyaTh B YCTAHOBNEHHOE BPEMS KaXK/bIN AEHD.

» [ins Toro, 4ToBbl OTKMKOYUTL CUTHAN BO BPEMS 3BY4aHMS,
HaxmuTe kHonky BKI/BBIKIT ().

» [ins Toro, 4ToBbl NOCTOSHHO OTKMIYNTL CUTHATM, BbINONHUTE
BblLLEYKa3aHHyt0 NpoLeaypy 1 BbibepuTe nepeyepkHyThIN
CMMBOI 3BOHKa. 3aTeM OH UCYE3HET C Aucnnes.

» Bpems curHanoe Heo6xoaMMO BBOAUTB KaX/AbIN pas nocne
3ameHbl baTapeit.

9. WHpaumkaTtop pa3psapa 6atapeii n ux 3ameHa

Batapeyn nouTu paspsxeHbl

Ecnu 6atapen ncnonb3oBaHbl NpubnuauTensHo Ha %, To Npu BKMO-
uYeHum npubopa CUMBON ANEMEHTOB NuTaHus (15 byneT muraTh
(oTobpasaeTcs YacTUYHO HanonHeHHast 6atapes). HecMoTps Ha To,
4TO NPUBOP NPOLOIMKUT HAAEKHO NPOBOANTL U3MEPEHUS], HEOBXO-
LMMO NOATOTOBUTb HOBbIE SNIEMEHTBI MUTaHWUS HA 3aMEHY.

3ameHa paspsikeHHbIX 6aTapen
Ecnu 6aTapen paspsikeHbl, TO Npy BKIKOYEHUM Npubopa CUMBON
3MEeMEHTOB NUTaHNs (15 byaeT MuraTh (0TobpaxaeTcs papskeHHas
6atapes). lanbHeiLLNe U3MepeHNst He MOryT NPOM3BOANTLCS A0
3ameHbl 6aTapeit.
1. OTkpoliTe oTcek 6aTapeit (7) Ha 3aAHeN KpbiLLke npubopa,
HaXaB Ha KPbILLKY OTCeka B HanpaBneHnM ABYX CTPENOK.
2. 3ameHuTe 6atapew, ybeamBLuMCh, YTO coBntogeHa nonsp-
HOCTb B COOTBETCTBIM C CMBONaMM B OTCEKE.
3. [ins Toro, YTobbl YyCTAHOBUTL JaTy W BpeMS, CriedyuTe npovie-
Zype, onucaHHoi B «Pa3sgene 2.».
&> B namsTi coxpaHsioTCs BCe 3HAYEHNSs, HO AaTa 1 Bpems (W
BO3MOXHO 337iaHHOe BpeMs curHano) ByfyT copoLueHbl —
no3ToMy nocne 3ameHsl 6atapei rog aBToMaTU4ecky 3amuraeT.

AneMeHTbI NUTaHUA W NpoLeaypa 3aMeHbl

& [oxanyucra, ucnonb3ayite 4 Hosble batapen Ha 1,5B ¢
OnUTENbHBIM CPOKOM CryX6bl pasmepa AA.

@& He ucnonb3ayiite 6aTapen ¢ UCTEKLIMM CPOKOM FOHOCTM.

@& [JocraHbTe baTapeu, ecnv npubop He ByaeT ucnonb3o-
BaTbCSl B TEYEHME ANUTENBHOTO NEPUOAa BPEMEHM.

Wcnonb3oBaHue akkymMynsTopoB

C npubopom MoXHO paboTaTb, MCNONb3Ys akKyMyNATOPHbIE

6atapew.

&= [oxanyincra, UConb3yiiTe TOMbKO OAWH TUN akkyMyns-
TopHbIx 6atapeit «NiMH».

& bartapev He0b6x0AMMO BbIHYTb 1 Nepe3apsanTb, eCnu

MOSIBNISETCA CUMBOM 3MIEMEHTOB NUTaHUS (paspseHHas

6atapest). OHW He BOMMKHBI OCTaBaTLCA BHYTPW Npnubopa,

MOCKOMbKY MOTYT BbIIATM U3 CTPOS (AaXe B BbIKMIOYEHHOM

npubope 6atapen NpoJOMKaloT paspsiKaThCs).

Bcerpa BbiHMMaliTe akkyMynsTopbl, €CIv He cobupaeTech

nonb30BaTbCs NpUHOPOM B TeYeHue Hegenv unu bonee!

AxkymynsTopbl HE MoryT 3apsxatscs B ToHOMeTpe!

MoBTOPHO 3apsANTE aKkyMynsTOpbl BO BHELLHEM

3apsAHOM YCTPOMCTBE 1 03HAKOMBTECH C UHhopMaLnen

1o 3apsiaKe, YXOLy 1 Cpoky Cryx6bi!

9

9

10. Ucnonb3oBaHue 6110Ka NUTaHUA

Bbl MoxeTe pabotath ¢ npubopom npu nomoLyy 61ioka nuTaHus

Microlife (MocTosHHbIN Tok 6B, 600 MA).

@& Mcnonb3ayiite Tonbko 6nokv nutanms Microlife, oTHocsLwmecs
K OpUrHanbHbIM MPUHAAMEXHOCTAM U paccyuTaHHble Ha
COOTBETCTBYHOLLIEE HanpshxeHue, Hanpumep, «Bnok nuTams
Microlife Ha 230B».

@ Ybeantech B TOM, YTO HM BNIOK NUTaHKS, HU Kabenb He
noBpexaeH.!.

1. BcraBbTe kabenb Gnoka nuTaHns B rHe3no 6noka nutanms (5)

B TOHOMETPE.

2. BcraBbTe BUnKy 6110ka nuTaHNs B pO3eTKY.

Mpu noaknioyeHnn 6roka NUTaHNS TOK ANEMEHTOB NUTaHUS He

notpebnsetcs.
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11.CoobLieHus 06 ownbkax

Ecnun Bo Bpems namepenns npoucxoaut owmnbka, To npoleaypa
n3mepeHus NpepbiBaeTcs 1 Bblgaetcs cooblueHne ob owwnbke,
Hanpumep «ERR 3».

Owwubka |Onucanne | Bo3moxHas npu4muHa 1 ycTpaHeHue

«ERR 1» | CurHan WmnynbCHble cUrHanbl Ha MaHxeTe
CIULLKOM | CTMLLKOM cnabble. [MoBTOPHO HanoxuTe
cnadbii MaHXeTy 1 NOBTOpUTE U3MepeHue.”

«ERR 2» | OwnbouHble | Bo Bpemst amepeHns matxeTa 3acukcu-
curHans! poBana oLwmbo4HbIe CUrHanbl,
Bbl3BaHHbIe, HAaNpuUMep, JBVXEHNEM NN
COKpaLLEeH1eM MbiLLL|. [oBTOpUTE 13Me-
peHue, Aepxa pyKy HEMoABMXKHO.

«ERR 3» | OtcyteT- MaHxeTa He MOXeT ObITb HakayaHa A0

ByeT HEoBXOANMOTO YPOBHS aBMEHMS.
faBneHve B | BoaMoXHO, uMeeT MecTo yTeuka.
MaHxeTe  |lpoBepbTe, 4TO MaHXeTa NOACOEAVHEHA

MPaBMILHO W He crmLukoM ceoGopaHa. Mpu
HEoBX0AMMOCTH 3aMeHuTe Barapeu.
MoBTOpUTE U3MEPEHUE.

«ERR 5» | Own60oyHbIit | CurHanbl u3MepeHnst HETOuHbI, M3-3a Yero
pesynbTaT | 0TOBpaxeHe pesynbTaToB HEBO3MOXHO.
(apTedpakT) | MpouTnTe pekomMeHAaLMM ANs NOnyyYeHNs
HaZeXHbIX pe3ynbTaToB U3MEPEHUI 1
3aTeM NoBTOpUTE M3MEpeHue.”

«ERR 6» | Pexxum MAM | Bo Bpemst n3mepeHus mpou3oLLrno
CTMLLKOM MHOTO OLLIMBOK B pexime MAM,
MO3TOMY MOJTyYEHIe OKOHYATENBHOO
pesynbTaTa HEBO3MOXHO. MpouTute
pexoMeHAaLMM ANs nonyYeHns
HaAEXHbIX Pe3ynbTaToB M3MEPEHUI 1
3aTem MoBTOPUTE U3MEpeHKe.”

«Hl» Mynbc unu | [laBnexve B MaHxeTe CINLIKOM BbICOKOE
naenedve | (cBbiwe 300 Mm pT. cT.) AT nynbe
MaHXeTbl | CTIMLLKOM BbICOKMM (cBbiwe 200 yaapos B
CAMWKOM | MMHYTY). OTAOXHUTE B TEYEHWUE 5 MUHYT 1
BbICOKV noBTOpUTE U3MepeHue.*

«LO»  [MynbC MynbC CRNLIKOM HU3KWIA (MeHee
crnwkom |40 yaapos B MuHyTY). [oBTOpUTE M3Me-
HU3KII peHue.*

* lMoxanyticma, NPOKOHCYMbMUPYLMecs ¢ 8payoM, €C/U 3Ma Uiu Kakas-
nubo dpyaas npobnema 803HUKHEM NOBMOPHO.

@& Ecnvn Bam kaxeTcs, 4TO pesynbTaThl OTMYAKOTCS OT
06bI4HbIX, TO, NOXaMNyACTa, BHUMATENLHO NPOYTUTE
uHcopmauwio B «Pasgene 1.».

12. TexHuka 6e30MacHOCTH, yXxoz, NPOBepKa TOYHOCTH
1 yTMnu3auums

A TexHuka 6e30nacHOCTM U 3awWwmTa

o [IpuBop MOXET UCNOMb30BATLCS TONBKO B LiENSIX, ONUCAHHBIX B
paHHoM bykneTe. /3roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTH 3@
MOBPEXEHNS!, BbI3BaHHbIE HEMPaBUIbHBIM UCTIONb30BAHUEM.

o B cocras npubopa BXOAAT YyBCTBUTEMbHbIE KOMMOHEHTbI,
TpebytoLuye 0CTOPOXHOro 0bpalLeHus. O3HaKOMbTECH C YCo-
BUSIMI XpaHEHUS W 3KCMyaTaLmu, OnucaHHbIMKM B pasaene
«TexHU4eckve XxapakTepucTukmy!

o (Obeperaiite npubop ot:

- BOAbI v Braru

- 3KCTpemarnbHbIX TemnepaTyp
- YAapoB U NafeHuit

- 3arpsi3HEHMS W Mbinn

- MpSIMbIX CONHEYHbIX JTy4eit

- Xapbl v xonoga

o MaHxXeTbl NpeacTaBnsitoT CoBOI YyBCTBUTEMbHBIE SMEMEHTBI,
TpebytoLime GepexHoro obpalleHms.

o [Ipon3BoaMTE Hakauky TONBKO HaNOXEHHO! MaHXeTbI.

o He ucnonbayitte npubop BONM3M CUNbHBIX 3NIEKTPOMArHUTHBIX
nornei, HanpuMep PSLOM C MOBMITbHBIMM TeNehoHaMu Uiu
paamMoCcTaHLMSMK.

o He ncnonb3yiite npubop, ecn Bam kaxeTcs, 4To OH NoBpe-
XOeH, unn ecnv Bel 3amMeTnm 4to-nnbo HeobbiuHoE.

o Hukorga He BCKpbIBaiiTe npubop.

o Ecnv npubop He ByaeT 1cnonb3oBaThCs B TEYEHUE ANUTENb-
HOrO NepuoAa BPEMEHU, TO M3 HETO CrieayeT BbIHyTb BaTapeu.

o [poyTuTe fanbHeliwme ykazaHusi no 6eaonacHocTu B
OTAenbHbIX pasfenax aToro Gykneta.

D Mo3aboTbTeck 0 TOM, YTOObI AETH HE MOIMM UCMOMb30BaTh
.') npu6op 6e3 NpucMoTpa, NOCKOMbKY HEKOTOPbIE er0 MenkKie
4acTi MoryT BbITb NPOrMOYEHBI.

Yxop 3a npuéopom
Vicnonb3yiiTe 1St YUCTKM NpuBopa TONBKO CyXyto, MSTKYO TKaHb.
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OumncTKa MaHXeTbI

OCTOpOXHO yAanuTe NSATHA C MaHXeTbl C NOMOLLbHO BNIaXHON

TPANKU 1 MbIbHO BOABI.

A NPEAYNPEXAEHWE: He cTupats MaHXeTy B CTUpanbHOiA
WK NOCYOMOEYHON MaLLnHe!

MpoBepka TouHOCTH
MbI pekomeryeM NpoBepsTb TOYHOCTb NpUbopa kaxable 2 roga
nnbo nocrne MexaHYecKkoro BO3AeNCTBIS (Hanpumep, NageHms).
[ins npoBeAeHus TecTa 06paTUTECh B MECTHBIN CEPBUCHBIN LIEHTP
Microlife (cm. BBEaEHNE).
Ytunusaumsa

Batapeu 1 anekTpoHHbIe Npubopb! cregyeT yTuamanpo-
E BaTb B COOTBETCTBUM C MPUHSATBIMU HOPMamu 1 He Bbibpa-
=== CbiBaTb BMECTE C ObITOBLIMI OTXOAAMM.

13.TapaHTus

Ha npubop pacnpocTpaHsieTcs rapaHTus B Te4eHe 5 neT ¢ gatbl

npuobpeTeHus. FapaHTs AeACTBUTENbHA TOMBKO NPU HaNM4KK

rapaHTWIAHOTO TaroHa, 3anoNHEHHOro Annepom (cM. ¢ obpaTHoi

CTOPOHbI), NOATBEPKAAIOLLEr0 ATy MPOAAXM, UMK KACCOBOrO Yeka.

o [apaHTVs He pacnpocTpaHseTcs Ha baTapen, MaHXeTy U U3Ha-
LUMBaeMble YacTu.

o BcKpbiTie M MEXaHNYeCKNe MOBPEXAEHNS MPUBOAAT K yTpaTe
rapaHTuu.

o [apaHTVs He PacNpOCTPaHSETCA Ha NOBPEXAEHNS,
BbI3BaHHbIE HEMPaBWUbHBIM 0BpaLLeHreM, pa3psaMBLLMMICS
BaTapesmu, HECHACTHBIMU Cy4asiMU UMK HEBBINONHEHNEM
MHCTPYKLMA NO 3KCnnyaTaLuy.

lMoxanyiicta, oBpaTuTecs B MECTHbII CepaUCHBIN LieHTp Microlife

(cm. BBeeHMe).

14. TexHn4eckue xapakTepuCcTMKM

[unanasoH pabounx o1 10 o 40 °C

Mpouepypa ocLMnnomMeTpuyeckasl, B COOTBETCTBIM C
U3MepeHus: metoziom KopoTkosa: ¢hasa | cuctonmye-
ckas, hasa V guactonuyeckas
[nanasox 20 - 280 MM pT. CT. — apTepuanbHoe
M3MepeHnit: [laBnexve
40 - 200 ynapoB B MUHYTY — MynbC
WHankaums
AaBNeHus B
MaHxete: 0-299 mm pr.CT.
MuHUManbHbIA war
MHAMKaLMK: 1 MM pT.CT.
Cratuyeckas
TOYHOCTb: [aBneHue B npegenax + 3 MM pr. CT.

TouHoCTb n3me-
peHus nynbca:

WcTouHuK nuTaHms:

+5 % CYMTaHHOrO 3HaYeHUs

4 x 1,5B batapeu pasmepa AA

Brok nuTaHWs NOCTOSIHHOTO ToKa 6B,
600 MA (onumoHanbHo)

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

[anHbin npubop cootBeTCTBYET TpeboBaHuaM aupektusbl ESC o
MeauLmHckomM obopynoBaHun 93/42/EEC.
[paBo Ha BHECEHWE TEXHUYECKUX U3MEHEHMNI COXPaHSETCS.

CootBeTcTBME
cTaHAapTam:

Temneparyp: MaKcuManbHas OTHOCUTENbHas BNax-
HocTb 15- 95 %

Temnepatypa o7 -20 go +55 °C

XpaHeHus: MaKcuMarnbHasi OTHOCUTENbHAs BriaXk-
HocTb 15 - 95 %

Macca: 748r (Bkntovast 6atapen)

Pa3mepbl: 160 x 140 x 98 Mm

BP A100 Plus
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Microlife BP A100 Plus

@ Przycisk ONJOFF (wh.Awyt)
@ Wyswietlacz

(® Karta wymienna

@ Gniazdo mankietu

(® Gniazdo zasilacza

(® Schowek na mankiet
@ Pojemnik na baterie
Mankiet

(@ Wtyczka mankietu
Przycisk PAMIEG

@D Przycisk MAM

@2 Przycisk CZAS
Wyswietlacz

@3 Ikona arytmii serca
Wskaznik tetna

@9 Ikona baterii
Zapisana warto$¢

@9 Warto$é skurczowa
(8 Warto$é rozkurczowa
Tetno

@9 Datalgodzina

@) Tryb MAM

@ Odstep czasowy MAM
@3 Trojkolorowy wskaznik
@ Godzina alarmu

Typ zastosowanych czesci - BF

Drogi Kliencie,

Twoj nowy aparat do pomiaru cisnienia krwi Microlife jest przy-
rzadem medycznym, ktdry odczytuje warto$¢ cisnienia tetniczego
krwi z okolic ramienia. Dzigki prostej obstudze i doktadnosci
doskonale nadaje sie do regularnej kontroli ci$nienia krwi w warun-
kach domowych. Przyrzad zostat zaprojektowany we wspotpracy
z lekarzami oraz posiada testy kliniczne, potwierdzajace jego
wysokg doktadno$¢ pomiarowa.*

Niniejszg instrukcje nalezy uwaznie przeczyta¢ oraz zapoznac sig ze
wszystkimi funkcjami i wskazéwkami dotyczacymi bezpieczenstwa.
Zalezy nam, aby byli Panstwo zadowoleni z produktow Microlife. W
przypadku jakichkolwiek pytar lub probleméw oraz w celu zamo-
wienia czesci zapasowych, prosimy o kontakt z lokalnym Biurem
Obstugi klienta Microlife. Adres dystrybutora produktéw Microlife na
terenie swojego kraju znajdziesz u sprzedawcy lub farmaceuty.
Zapraszamy takze na nasza strong internetowa www.microlife.pl, na
ktorej mozna znalez¢ wiele uzytecznych informacji na temat naszych
produktéw.

Zadbaj 0 swoje zdrowie — Microlife AG!

* Przyrzad wykorzystuje te sama metode pomiarowg co nagro-
dzony model «BP 3BTO-A», testowany zgodnie z wytycznymi
Brytyjskiego Towarzystwa Nadci$nienia Tetniczego (BHS).

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

1.

o oA W

oo

10.
1
12.

13.
14.

Wazne zagadnienia zwiazane z ci$nieniem krwi i samo-
dzielnym wykonywaniem pomiaréw
+ Analiza wynikéw pomiaru cisnienia krwi

. Korzystanie z urzadzenia po raz pierwszy

+ Aktywacja dotgczonych baterii

+ Ustawianie daty i godziny

+ Wybor wiasciwego mankietu

+ Wybierz tryb pomiaru: standardowy lub tryb MAM
+ Tryb MAM

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

. Tréjkolorowy wskaznik na wyswietlaczu

. Pamigé

+ Wywolanie zapisanych wynikéw pomiaru
+ Brak wolnej pamieci

+ Usuwanie wszystkich wynikow

+ Jak unikna¢ zapisania odczytu

. Wymiana karty
. Ustawianie alarmu
. Wskaznik baterii i wymiana baterii

+ Niski poziom baterii

+ Wyczerpane baterie — wymiana
* Rodzaj baterii i sposob wymiany
+ Korzystanie z akumulatorkow
Korzystanie z zasilacza

. Komunikaty o btedach

Bezpieczenistwo, konserwacja, sprawdzanie doktadnoscii
utylizacja

+ Bezpieczenstwo i ochrona

+ Konserwacja urzadzenia

+ Czyszczenie mankietu

+ Sprawdzanie doktadnosci

+ Utylizacja

Gwarancja

Specyfikacje techniczne

Karta gwarancyjna (patrz tyt oktadki)

. Wazne zagadnienia zwigzane z ci$nieniem krwi i
samodzielnym wykonywaniem pomiarow

Cisnienie krwi jest to ci$nienie wytwarzane w arteriach.
Powstaje ono przez ciagta prace serca, ktére nieustannie tloczy
krew w uktadzie krwiono$nym. Opisuija je zawsze dwie
warto$ci: wartos$¢ skurczowa (gérna) oraz warto$¢ rozkur-
czowa (dolna).

Przyrzad mierzy takze tetno (ilos¢ 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. Poje-
dynczy pomiar nigdy nie jest miarodajny.

Uzyskane wyniki wpisuj do dziennika pomiaréw ci$nienia.
Zapewni on lekarzowi szybki przeglad stanu zdrowia pacjenta.
Istnieje wiele przyczyn zbyt wysokiego cisnienia krwi. Lekarz
pomoze Ci je zdiagnozowac, a w razie konieczno$ci zapropo-
nuje wiasciwe leczenie. W obnizeniu ci$nienia tetniczego
pomagajq takze: techniki relaksacyjne, zdrowy styl zycia, utrzy-
manie prawidtowej wagi ciata oraz aktywno$¢ fizyczna.

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

W zaleznosci od aktywnosci i kondycii fizycznej ci$nienie krwi
moze ulega¢ duzym wahaniom w ciggu dnia. Z tego wzgledu
nalezy wykonywac¢ pomiary o statych godzinach, w chwili
petnego odprezenia! Wykonuj co najmniej dwa pomiary
dziennie - jeden rano i jeden wieczorem.

Nie nalezy sie niepokoi¢ w sytuacji, gdy uzyskamy dwa zupetnie
inne wyniki pomiaréw wykonywanych w krétkim odstepie czasu.
Réznice pomiedzy wynikami pomiaréw wykonanych u lekarza
lub farmaceuty, a wynikami uzyskanymi w domu nie powinny
dziwi¢, jako ze sytuacje, w jakich byty dokonywane pomiary,
znacznie sie roéznia;

Wielokrotne powtdrzenie pomiaru daje bardziej rzetelne
rezultaty niz pojedynczy pomiar.

Zréb przynajmniej 15-sekundowa przerwe miedzy kolejnymi
pomiarami.

W czasie ciazy nalezy regularnie kontrolowa¢ cisnienie krwi,
ktére w tym okresie moze ulega¢ znacznym wahaniom!

W przypadku nieregularnej pracy serca (arytmia, patrz
«punkt4.») analiza wynikéw uzyskanych przy uzyciu przyrzadu
powinna by¢ prowadzona dopiero po konsultacji z lekarzem.

BP A100 Plus
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* Wskazanie tetna nie nadaje sie do kontroli czestotliwosci
pracy zastawek serca!

Analiza wynikéw pomiaru ci$nienia krwi

Zestawienie wartosci cisnienia krwi u 0sob dorostych, zgodnie z

wytycznymi Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) z roku 2003.

Dane w mmHg.

Zakres Skurczowe | Rozkurczowe | Zalecenia
Zbyt niskie v100 V60 Skontaktowac sig z
ci$nienie krwi lekarzem

1. | Optymalne 100-120 |60-80 Samodzielna kontrola
cisnienie krwi

2. | Cisnienie krwiw [120-130 |80-85 Samodzielna kontrola
normie

3. | Nieznacznie 130-140 |(85-90 Skontaktowa¢ sie z
podwyzszone lekarzem
cisnienie krwi

4. | Zbyt wysokie  |140-160 |90 -100 Wymagana konsul-
cisnienie krwi tacja medyczna

5. | O wiele za 160-180 |100-110 Wymagana konsul-
wysokie tacja medyczna
cisnienie krwi

1104

. Niebezpiecznie 1804
wysokie

Wymagana natych-
miastowa konsultacja
cisnienie krwi medycznal
Zarozstrzygajaca nalezy uzna¢ warto$¢ wyzsza. Przyktad: odczyt
w przedziale miedzy 150/85 a 120/98 mmHg oznacza, ze
«cisnienie krwi jest zbyt wysokie».
Znajdujaca sig¢ z przodu przyrzadu karta wymienna (3) pokazuje w
tabeli wartosci w przedziale 1-6.

2. Korzystanie z urzadzenia po raz pierwszy

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

Ustawianie daty i godziny

1. Po wlozeniu nowych baterii na wySwietlaczu zaczng mrugac¢
cyfry, ustaw rok poprzez wcisniecie przycisku PAMIEC G9. Aby
potwierdzi¢ i przej$¢ do ustawien miesigca, wcisnij przycisk
CZAS 2. )

2. Ustaw miesiac poprzez weisniecie przycisku PAMIEC. Aby
potwierdzi¢ i przej$¢ do ustawien dnia, wcisnij przycisk CZAS.

3. W celu ustawienia dnia, godziny i minut postepuj zgodnie z
instrukcjami zamieszczonymi powyzej.

4. Po ustawieniu minut i wcinieciu przycisku CZAS ustawiona data
i godzina zostana zapisane, a na wyswietlaczu ukaze sie godzina.

5. Aby przestawi¢ date lub godzine, nalezy wcisna¢ i przytrzymac
przez okoto 3 sekundy przycisk CZAS, az zaczng mruga¢ cyfry
roku. Teraz mozna wprowadzi¢ nowe wartosci zgodnie z
opisem zamieszczonym powyzej.

Wybér wiasciwego mankietu

Microlife oferuje rozne rozmiary mankietéw. Wybierz mankiet

wedtug obwodu ramienia (dobrze dopasowany w $rodkowe;j

czeSci ramienia).

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)
M-L 22-42.cm (8,75- 16,5 cala)

@& Opcjonalny mankiet «Easy» jest dostepny.

@& Uzywaj wytgcznie mankietow Microlife!

» Skontaktuj sie z lokalnym Biurem Obstugi Klienta Microlife,
jezeli dotaczony mankiet (8) nie pasuje.

» Podtacz mankiet poprzez wiozenie wtyczki mankietu (9) do
gniazda (@).

Wybierz tryb pomiaru: standardowy lub tryb MAM

Przyrzad umozliwia wybér standardowego (pojedynczy standar-

dowy pomiar) lub trybu MAM (trzy automatyczne pomiary). Aby

wybraé tryb standardowy, przesun znajdujacy sie z boku przy-

rzadu przetacznik MAM G1) w dét do pozycji «1», natomiast aby

wybraé tryb MAM, przesun przetacznik w gore do pozycji «3».

Tryb MAM

o W trybie MAM wykonywane sg automatycznie 3 nastepujace
po sobie pomiary, a ich wynik jest nastepnie analizowany i
wyswietlany. Ze wzgledu na ciagte wahania ci$nienia uzyskany
w ten sposdb wynik jest bardziej wiarygodny niz wynik pojedyn-
€zego pomiaru.

o Po wecisnigciu przycisku ON/OFF (1) wy$wietlony zostaje
wybrany tryb MAM w postaci symbolu MAM @1).

o W dolnym prawym rogu ekranu pojawi sie cyfra 1, 2 lub 3, infor-
mujaca o tym, ktéry z 3 pomiaréw jest aktualnie wykonywany.

o Pomiedzy kolejnymi pomiarami pojawia sig 15-sekundowa
przerwa (15 sekund odstepu pomiedzy pomiarami to czas
wystarczajacy dla zachowania precyzji pomiaru, zgodnie z
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3.

«Blood Pressure Monitoring, 2001, 6:145-147» dla przyrzadow
oscylometrycznych). Odliczanie wskaze czas, jaki pozostat do
konica, a na 5 sekund przed drugim i trzecim odczytem pojawi
sie sygnat dzwigkowy.

Nie zostang wyswietlone pojedyncze wyniki. Warto$¢ cisnienia
krwi zostanie wy$wietlona dopiero po zakonczeniu trzeciego
pomiaru.

Nie zdejmuj mankietu migdzy kolejnymi pomiarami.

Jezeli wynik jednego z pomiaréw zostanie poddany w watpli-
wos¢, automatycznie wykonywany jest czwarty pomiar.

Pomiar ci$nienia krwi przy uzyciu ci$nieniomierza

Lista zalecen przed wykonaniem pomiaru

1.

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

2. 5 minut przed wykonaniem pomiaru usiadz i zrelaksuj sie.
3.
4. Zdejmij odziez, ktéra mogtaby uciska¢ ramie. Nie podwijaj

Pomiar wykonuj zawsze na tym samym ramieniu (zwykle lewym).

rekawdw, gdyz moga one uciska¢ ramig. Rozprostowane
rekawy nie wplywajg na prace mankietu.

. Zawsze sprawdzaj czy zostat uzyty mankiet o wtasciwym obwo-

dzie (sprawdz znaczniki na mankiecie).

o Zaci$nij mankiet dokfadnie, jednak niezbyt silnie.

o Upewnij sig, ze mankiet jest zatozony 2 cm powyzej tokcia.

o Znacznik arterii umieszczony na mankiecie (3 cm pasek)
musi znalez¢ si¢ nad arterig po wewnetrznej stronie stawu
tokciowego.

o Wspieraj rami¢ podczas pomiaru.

o Upewnij sig, ze mankiet znajduje sie na wysoko$ci serca.

. Wciénij przycisk ON/OFF (1), aby rozpocza¢ pomiar.
. Mankiet zostanie napompowany automatycznie. Odprez sie,

nie wykonuj zadnych ruchéw i nie napinaj migéni az do wys$wiet-
lenia wyniku. Oddychaj normalnie i nie rozmawiaj.

. Po osiagnieciu odpowiedniego poziomu ci$nienia, pompowanie

jest przerywane, a ci$nienie w mankiecie stopniowo maleje. W
przypadku niedostatecznego cisnienia rekaw zostanie automa-
tycznie dopompowany.

. Podczas pomiaru na wy$wietlaczu pojawi sie migajacy symbol

serca (14 oraz sygnat dzwigkowy towarzyszacy kazdemu
uderzeniu serca.

10.Zakonczenie pomiaru zostanie zasygnalizowanie jednym

dtugim sygnatem dzwiekowym po ktérym na wy$wietlaczu
pojawi sie wynik pomiaru ci$nienia krwi, obejmujacy cisnienie

skurczowe (73, rozkurczowe 18 oraz tetno G49. W dalszej czesci
instrukcji wyjasniono znaczenie pozostatych wskazan wyswiet-
lacza.

11.Po zakonczeniu pomiaru zdejmij mankiet i schowaj go do przy-

rzadu, tak jak to pokazano na rys. Il.

12.Wpisz wynik do dotaczonego dziennika pomiaréw cisnienia krwi i

wytacz aparat. (aparat wytacza sie automatycznie po okoto 1 min.).

@& Mozesz przerwa¢ wykonywanie pomiaru w dowolnej chwili
poprzez naciéniecie przycisku ON/OFF (np. w przypadku
zlego samopoczucia zwigzanego z cisnieniem).

@& Jezeli wiadomo, ze ci$nienie skurczowe jest bardzo
wysokie, uzyteczna moze okaza¢ sie mozliwo$¢ dostoso-
wania ustawienia ci$nienia. Kiedy ci$nienie w ciSnieniomierzu
osiggnie warto$¢ okoto 30 mmHg wyzsza od przewidywanego
ci$nienia skurczowego (wskazanie wy$wietlacza), nalezy
weisna¢ i przytrzymac przycisk ON/OFF, az cisnienie osiggnie
warto$¢ okoto 40 mmHg powyzej przewidywanej warto$ci
ci$nienia skurczowego, a nastepnie zwolni¢ przycisk.

4. Pojawienie sie wskaznika arytmii serca

Symbol (3 oznacza, ze w trakcie pomiaru wykryto nieregularno$¢
tetna. W takiej sytuacji wynik pomiaru ci$nienia krwi moze odbiega¢
od normy — pomiar nalezy powtorzy¢. W wigkszo$ci przypadkow nie
jest to powdd do niepokoju. Jednak jesli symbol ten pojawia sig regu-
larnie (np. kilka razy w tygodniu przy codziennym wykonywaniu
pomiaréw), zaleca si¢ kontakt z lekarzem. Prosimy przy tym przed-
stawi¢ lekarzowi do wgladu nastepujaca informacje:

Informacja dla lekarza, w przypadku czestego pojawiania
sie wskaznika wystapienia arytmii na wyswietlaczu
ciSnieniomierza

Przyrzad jest oscylometrycznym cisnieniomierzem krwi z dodat-
kowa funkcjg rownoczesnego pomiaru tetna. Przyrzad zostat
przetestowany klinicznie.

Jesli podczas pomiaru cinienia krwi zostanie wykryty nie-regu-
larny puls, po zakonczeniu pojawi sig na wyswietlaczu odpo-
wiedni 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 nieregular-
nego pulsu.
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5. Tréjkolorowy wskaznik na wyswietlaczu

7. Wymiana karty

Paski w lewej czesci trojkolorowego wskaznika @3 pokazuja zakres,
w ktérym znajduje sie zmierzone cisnienie krwi. W zaleznosci od
dtugosci paska wartos¢ odczytu moze znajdowac sie w zakresie:
normalnym (zielony), skrajnym (z6tty) lub niebezpiecznym (czer-
wony). Klasyfikacje te stworzono w oparciu o 6 zakresow okre$lo-
nych przez WHO, ktére znajdziesz w tabeli «w punkcie 1.».
Ponadto, kolory wskazan na wy$wietlaczu réznia sie w zaleznosci
od odczytow. Na przyktad: jezeli odczyt miesci si¢ w przedziatach
112, wy$wietlany jest kolor zielony, w przedziale 3 zotty, a w prze-
dziatach 4, 5 i 6 - czerwony.

6. Pamieé

Po zakoriczeniu pomiaru przyrzad automatycznie zapisuje w
pamieci wyniki wraz z datg i godzing.

Wywotanie zapisanych wynikéw pomiaru

Wciénij na moment przycisk PAMIEC (9, gdy przyrzad jest wyta-
czony. Wyswietlacz pokaze najpierw «M» @), a nastepnie warto$¢,
np. «<M 17». Oznacza to, ze w pamieci znajduje sie 17 wpisdw.
Nastepnie przyrzad przechodzi do ostatniego zapisanego wyniku.
Kolejnym wcisnieciem przycisku PAMIEC wy$wietlisz poprzednia
warto$¢. Wielokrotne wciskanie przycisku PAMIEC umozliwia
przechodzenie migdzy zapisanymi warto$ciami.

Brak wolnej pamigci

A Nalezy pamigtac, iz maksymalna pojemon$¢ pamieci to
200 pomiaréw. Po zapetnieniu pamieci starsze wartosci
s3 automatycznie nadpisywane nowymi. Przed zapet-
nieniem pamieci zgromadzone w niej warto$ci powinny
zostac przeanalizowane przez lekarza - w przeciwnym
razie dane zostang bezpowrotnie utracone.

Usuwanie wszystkich wynikow

Jezeli chcesz trwale usuna¢ wszystkie zapisane wyniki, przy-
trzymaj wcisniety przycisk PAMIEC (przyrzad musi wezesniej
zostaé wytaczony), dopoki na ekranie pojawi sie «CLy, a
nastepnie zwolnij przycisk. Aby trwale wyczy$ci¢ pamig¢, nacisnij
przycisk PAMIEC, podczas gdy mruga «CL». Nie jest mozliwe
usuwanie pojedynczych wartosci.

Jak unikna¢ zapisania odczytu

Gdy tylko odczyt zostanie wyswietlony na ekranie LCD naciénij i
przytrzymaj przycisk ON/OFF (1), az «M» (16) zacznie migac.
Potwierdz, aby usunag odczyt naciskajac przycisku PAMIEC (9.

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

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

8. Ustawianie alarmu

Przyrzad pozwala na ustawienie 2 czaséw wigczenia alarmu.
Mozesz je wykorzysta¢ na przyktad jako przypomnienie o porze
przyjmowania lekow.

1. Aby ustawi¢ alarm, wcisnij przycisk CZAS G2 (przyrzad musi
wczesniej zosta¢ wytaczony), a zaraz po nim przycisk PAMIEC
i przytrzymaj oba przyciski, dopoki w dolnej lewej czesci wyswiet-
lacza nie pojawi sig symbol dzwonka @4. Nastepnie zwolnij oba
przyciski. Mrugajace na wyswietlaczu «1» informuje o mozliwosci
ustawienia pierwszego alarmu.

2. Weisnij przycisk CZAS, aby wybra¢ godzine - cyfry godziny
zaczynaja mrugaé, a nastepnie przycisk PAMIEC, aby ustawié
godzine alarmu. Aby potwierdzi¢, wcisnij przycisk CZAS.

3. Zaczng mrugaé cyfry minut. Za pomoca przycisku PAMIEC wpro-
wadz minuty. Aby potwierdzi¢, wci$nij ponownie przycisk CZAS.

4. Zacznie mrugac symbol dzwonka. Korzystajac z przycisku
PAMIEC, wybierz, czy alarm ma by¢ aktywny (dzwonek), czy nie
(przekreslony dzwonek). Aby potwierdzi¢, weisnij przycisk CZAS.

» Przy ustawianiu drugiego alarmu postepuj jak wyzej, ale jesli
zacznie mrugac «1», weiénij przycisk PAMIEC, by wybraé «2»
i potwierdz wybor przyciskiem CZAS.

» Aktywny alarm jest oznaczony na wyswietlaczu symbolem
dzwonka.

» Alarm bedzie wiaczany codziennie o wybranej porze.

» Aby wytaczy¢ uruchomiony alarm, wcisnij przycisk ON/OFF ().

» Aby catkowicie wylaczy¢ alarm, postepuj jak wyzej, tak aby na
wys$wietlaczu pojawit sie przekreslony symbol dzwonka. Powi-
nien on nastepnie znikna¢ z wyswietlacza.

» Po kazdej wymianie baterii pojawia si¢ konieczno$¢ ponownego
ustawienia alarmow.
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9. Wskaznik baterii i wymiana baterii

10. Korzystanie z zasilacza

Niski poziom baterii

Kiedy baterie sa w % wyczerpane, zaraz po wigczeniu urzadzenia
zaczyna mruga¢ symbol baterii @5 (ikona czeSciowo natadowane;
baterii). Mimo ze urzadzenie nadal wykonuje doktadne pomiary,
powiniene$ zakupi¢ nowe baterie.

Wyczerpane baterie — wymiana

Kiedy baterie sq wyczerpane, zaraz po wiaczeniu urzadzenia zaczyna

mrugac symbol baterii G5 (ikona wyczerpanej baterii). Wykonywanie

pomiaréw nie bedzie mozliwe, dopoki nie wymienisz baterii.

1. Otworz znajdujacy sie z tytu urzadzenia pojemnik na baterie (7),
przyciskajac w miejscu oznaczonym dwiema strzatkami i wysu-
wajac pokrywke pojemnika na baterie.

2. Wymien baterie — upewnij sie, ze bieguny baterii odpowiadaja,
symbolom w pojemniku.

3. Aby ustawi¢ date i godzine, postepuj wedtug instrukcji zamiesz-
czonych w «punkcie 2.».

& Wszystkie wyniki pomiaréw nadal znajduja si¢ w pamieci, a
ponownego ustawienia wymaga data i godzina (najprawdo-
podobniej takze alarmy) — po wymianie baterii automa-
tycznie zaczng mrugac cyfry roku.

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 czas.

Korzystanie z akumulatorkow

Urzadzenie, moze by¢ takze zasilane akumulatorkami.

@& Uzywaj wytacznie akumulatorkoéw «NiMH».

@& Jezelina wySwietlaczu pojawi sie symbol baterii (wyczerpanej),

nalezy je wyjac i natadowa¢ akumulatorki! Nie powinny one

pozostawac w urzadzeniu, gdyz grozi to ich uszkodzeniem

(catkowite roztadowanie spowodowane minimalnym poborem

energii przez urzadzenie, nawet jesli pozostaje ono wytaczone).

Zawsze wyjmuj akumulatorki, jezeli nie zamierzasz uzywac

przyrzadu przez ponad tydzien!

Akumulatorki NIE moga by¢ tadowane, gdy znajduja sie w

urzadzeniu! Zawsze korzystaj z niezaleznej tadowarki,

przestrzegajac zalecen dotyczacych tadowania, konser-

wacji i sposobdéw utrzymania trwatosci!

Przyrzad moze by¢ zasilany przy uzyciu zasilacza stabilizowanego

Microlife (DC 6V, 600 mA).

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

& Upewnij sig, ze ani zasilacz, ani przewdd nie sg uszkodzone.

1. Podtacz przewdd zasilacza sieciowego do gniazdka (5) w urza-

dzeniu.

2. Wi6z wtyczke zasilacza do gniazdka sieciowego.

Po podtaczeniu zasilacza nie jest pobierana energia z baterii.

11. Komunikaty o btedach

Jezeli podczas wykonywania pomiaru pojawi sie bfad, pomiar jest
przerywany i wySwietlony zostaje komunikat o bledzie, np. <ERR 3».

Blad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze

«ERR 1» | Zbyt staby | Zbyt stabe tetno dla mankietu. Zmien
sygnat potozenie mankietu i powtérz pomiar.*

«ERR 2» |Btad Podczas wykonywania pomiaru mankiet
sygnatu | wykryt btad sygnatu spowodowany

ruchem lub napigciem mie$niowym.
Powtérz pomiar, utrzymujac reke w
bezruchu.

«ERR 3» |Brak Nie mozna wytworzy¢ wtasciwego
ci$nieniaw | ciSnienia w mankiecie. Mogta pojawi¢ sig
mankiecie |nieszczelnos¢. Upewnij sig, ze mankiet
jest wiasciwie podtaczony, i ze nie jest
zbyt luzny. W razie koniecznos$ci wymien
baterie. Powt6rz pomiar.

«ERR 5» |Nietypowy
wynik

Sygnaty pomiarowe sg niedoktadne i nie
jest wyswietlany wynik. Zapoznaj sie z
instrukcje obstugi a nastepnie powtérz
pomiar.*

«ERR 6» [ Tryb MAM | Podczas pomiaru wystapito zbyt wiele
btedéw trybu MAM, przez co nie jest
mozliwe uzyskanie koricowego wyniku.
Przeczytanie listy kontrolnej do przepro-
wadzania wiarygodnych pomiarow i

powtdrzy¢ pomiar.*

BP A100 Plus
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Btad Opis Mozliwa przyczyna i $rodki zaradcze

«Hl» Zbyt Zbyt wysokie cisnienie 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 |powtdrz pomiar.*

«LO» Zbyt niskie |Zbyt niskie tetno (ponizej 40 uderzen na
tetno minute). Powt6rz pomiar.*

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

cyklicznie.

& Jezeli masz watpliwosci co do wiarygodnosci wyniku
pomiaru, przeczytaj uwaznie «punkt 1.».

12. Bezpieczenstwo, konserwacja, sprawdzanie
doktadnosci i utylizacja

A Bezpieczenstwo i ochrona

o Urzadzenie moze by¢ wykorzystywane do celdw okreslonych w
niniejszej instrukcji. Producent nie ponosi odpowiedzialno$ci za
szkody powstate w wyniku niewtasciwej eksploatacji.

o Urzadzenie zbudowane jest z delikatnych podzespotéw i
dlatego musi by¢ uzywane ostroznie. Prosimy o przestrzeganie
wskazowek dotyczacych przechowywania i uzytkowania
zamieszczonych w czgsci «Specyfikacje techniczne».

o Chron urzadzenie przed:

- woda i wilgocig

- ekstremalnymi temperaturami

- wstrzasami i upadkiem

- Zzanieczyszczeniem i kurzem

- $wiattem sfonecznym
upatem i zimnem

Manklety sq bardzo delikatne i nalezy obchodzi€ sie z nimi

ostroznie.

o Pompuj mankiet dopiero po zatozeniu.

o Nie uzywaj urzadzenia w poblizu wystepowania silnego pola
elektromagnetycznego powodowanego przez telefony komér-
kowe lub instalacje radiowe.

kojace objawy, ktére moga wskazywa¢ na jego uszkodzenie.
Nie nalezy otwiera¢ urzadzenia.

Jezeli urzadzenie nie bedzie uzywane przez dtuzszy czas
nalezy wyja¢ baterie.

Prosimy nie uzywa¢ urzadzenia, jezeli zauwaza Panstwo niepo-

o Przeczytaj dalsze wskazowki bezpieczeristwa zamieszczone w
poszczegolnych punktach niniejszej instrukcji.

'@) Dopilnuj, aby dzieci nie uzywaty urzadzenia bez nadzoru
&; 0s6b dorostych; jego niektore, niewielkie czesci moga,
zostac tatwo potknigte.

Konserwacja urzadzenia
Urzadzenie nalezy czysci¢ miekka, suchg szmatka.

Czyszczenie mankietu

Ostroznie usuwac plamy na mankiecie uzywajac wilgotnej szmatki
oraz mydlin.

A UWAGA: Nie pra¢ mankietu w pralce ani zmywarce!

Sprawdzanie doktadnosci
Zaleca sie sprawdzenie doktadnosci pomiarowej urzadzenia co
2 lata lub zawsze, gdy poddane zostanie ono wstrzagsom mecha-
nicznym (np. w wyniku upuszczenia). Skontaktuj si¢ z lokalnym
serwisem Microlife w celu przeprowadzenia testow (patrz Wstep).
Utylizacja

Zuzyte baterie oraz urzadzenia elektryczne musza by¢
E poddane utylizacji zgodnie z obowiazujacymi przepisami.
== Nie nalezy wyrzuca¢ ich wraz z odpadami domowymi.

13.Gwarancja

Urzadzenie jest objete 5-letnia gwarancja, liczac od daty zakupu.

Gwarancja jest wazna tylko z wypetniong przez sprzedawce kartg

gwarancyjna (na odwrocie strony) potwierdzajaca date zakupu lub

Z paragonem.

o Baterie i czeSci eksploatacyjne nie sg objete gwarancja.

o Otwarcie lub dokonanie modyfikacji urzadzenia uniewaznia
gwarancje.

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

Skontaktuj sie z lokalnym serwisem Microlife (patrz Wstep).
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14. Specyfikacje techniczne

Temperatura robocza: 10-40°C/50 - 104 °F
Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna

15-95%

Temperatura przecho- -20-+55°C/-4 - +131 °F

wywania: Maksymalna wilgotno$¢ wzgledna
15-95%

Waga: 748 g (z bateriami)

Wymiary: 180 x 110 x 75 mm

Sposdb pomiaru: oscylometryczny, odpowiadajacy meto-

dzie Korotkoffa: faza | skurczowa, faza
V rozkurczowa
Zakres pomiaru: 20 - 280 mmHg - ciénienie krwi
40 - 200 uderzen na minute - tetno
Zakres wyswietlania
ci$nienia w mankiecie: 0 - 299 mmHg
Rozdzielczos¢: 1 mmHg
Doktadnos¢ statyczna: cisnienie w zakresie + 3 mmHg
Doktadnos$¢ pomiaru

tetna: 15 % warto$ci odczytu
Zrédto napiecia: 4 baterie AA 1,5V

Zasilacz 6 V DC; 600 mA (opcja)
Normy: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC)

Urzadzenie spetnia wymagania zawarte w Dyrektywie Wyrobow
Medycznych 93/42/EEC.
Prawo do zmian technicznych zastrzezone.
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Microlife BP A100 Plus

(® BE/KI gomb

@ Kijelzd

(® Tajékoztato kartya

(@ Mandzsetta csatlakozoaljzata
(® Halozati adapter csatlakozoaljzata
(® Mandzsettatarto

@ Elemtarté

Mandzsetta

(® Mandzsetta csatlakozoja
M-gomb (memodria)

) MAM-kapcsolo

A2 Idégomb (time)

Kijelzs

@3 Szivritmuszavar kijelzd
Pulzus

@9 Elemallapot-kijelzé
Tarolt érték

@) Szisztolés érték

(9 Diasztolés érték
Pulzusszam

@9 Datum/idé

@) MAM-iizemméd

@ MAM-id8koz

@3 Ertékjelz6 sav

@9 Riasztasi idd

BF tipusu védelem

Kedves Vasarlo!

Az Uj felkaros Microlife vérnyomasméré megbizhatéan méri a
vérnyomast. A késztilék pontos, hasznalata rendkivil egyszerd,
igy kivaloan alkalmas otthoni alkalmazasra. A vérnyomasmérd
kifejlesztése orvosok bevonasaval tortént, pontossagat klinikai
vizsgalatok igazoljak.*

Olvassa alaposan végig ezeket az el8irasokat, hogy tisztaban
legyen az Gsszes funkcioval és biztonsagi kovetelménnyel!
Szeretnénk, ha elégedett lenne ezzel a Microlife termékkel. Ha
barmilyen kérdése, problémaja van, keresse a helyi Microlife
lgyfélszolgalatot! A Microlife hivatalos forgalmazojaval kapcso-
latos felvilagositasért forduljon az eladéhoz vagy a gydgyszer-
tarhoz! A www.microlife.com oldalon részletes leirast talél a termé-
keinkrdl.

J6 egészséget kivanunk -Microlife AG!

* A késziilék ugyanazt a mérési technikét alkalmazza, mint a
dijnyertes «BP 3BTO-A» modell, amelyet a Brit Hipertonia
Tarsasag (BHS) protokolljanak megfelel6en teszteltek.

Az eszkéz hasznalata el6tt gondosan olvassa végig ezt az utmu-
tatot!
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. Fontos informaciok a vérnyomasrol és annak méreé-
sérél

A vérnyomas az artériakban a sziv pumpalé hataséara aramié
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 tartdsan magas vérnyomas az egészséget karosithatja,
és feltétleniil orvosi kezelést igényel!

Mindig tajékoztassa orvosat a mért értékekrél, és jelezze neki,
ha valamilyen szokatlan jelenséget tapasztalt vagy elbizonyta-
lanodik a mért értékekben! Egyetlen mért eredmény alapjan
nem lehet diagnézist felallitani.

A mért értékeket vezesse be a mellékelt vérnyomasnaploba
vagy egy fiizetbe! Ennek alapjan orvosa gyorsan &t tudja tekin-
teni vérnyomasanak alakulasat.

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

Az orvos altal felirt gydgyszerek adagolasat 6nalléan soha
ne modositsa!

A fizikai terheléstél és allapottol fiiggéen a vérnyomas jelen-
tésen ingadozhat a nap folyaman. Ezért a vérnyomasmérést
mindig ugyanolyan nyugodt kériilmények kozétt 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 ered-
ménye kdzotti jelentds eltérés normalisnak tekinthetd.

Az orvosnal vagy a gyogyszertarban mért érték és az otthoni
mérés eredményei kozotti eltérés normalis, hiszen a korilmé-
nyek eltéroek.

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

Két mérés kozott legalabb 15 masodperc sziinetet kell tartani.
Varandés kismamaknak javasolt a gyakori vérnyomasmérés
alkalmazasa, mivel a terhesség ideje alatt a vérnyomas jelen-
tésen valtozhat!

A szivritmuszavarban (aritmia, lasd «4.» rész) szenved6knek a
késziilékkel mért értékeket az orvosukkal egyiitt kell kiértékelnitik.
A késziilék pulzusszam-kijelz6je nem alkalmas pacemaker
ellendrzésére!
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A vérnyomas értékelése

Az Egészségligyi Vilagszervezet (WHO) 2003-ban az alabbi
tablazat szerint osztalyozta a felnéttek vérnyomasat. Az adatok
Hgmm-ben értenddk.

Skala Szisztolés | Diasztolés | Javaslat
alacsony v 100 v 60 Konzultéljon
vérnyomas orvosaval!

1. | optimalis 100-120  |60-80 Ellendrizze sajat
vérnyomas maga!

2. |normal 120-130 | 80-85 Ellendrizze sajat
vérnyomas maga!

3. |enyhén magas |130-140 |85-90 Konzultéljon
vérnyomas orvosaval!

4. | magas 140-160  |90-100 Forduljon
vérnyomas orvoshoz!

5. [nagyon magas |160-180 |100-110  |Forduljon
vérnyomas orvoshoz!

180 4

. veszélyesen

Azonnal forduljon

magas orvoshoz!
vérnyomas

A mért értékek kozil mindig a normal mérési tartomanyon kivil

esé érték hatarozza meg a diagnézist. Példa: a 150/85 és a 120/

98 Hgmm vérnyomasértékek mar a «<magas vérnyomas» katego-

ridjaba tartoznak.

Akészlilék elején lathat tajékoztato kartya (3) a tablazat 1-6 sorat

mutatja.

2. Akésziilék lizembe helyezése

A behelyezett elemek aktivalasa
Huzza ki az elemtartobol (7) kildgd véddszalagot.

A datum és az id6 beallitasa

1. Az Uj elemek behelyezése utan az évszam villogni kezd a
kijelzén. Az év beallitasahoz nyomja meg az M-gombot G9! A
megerdsitéshez és a hénap beallitdsahoz nyomja meg az
idégombot @2

2. A hénap bedllitasahoz hasznalja az M-gombot! A megerdsi-

téshez nyomja meg az idégombot, majd allitsa be a napot!

. Anap, az 6ra és a perc beallitdsahoz kdvesse a fenti utasitasokat!

4. A perc beallitasa és az idégomb lenyomasa utan a kijelz6n
megjelenik a bedllitott datum és idé.

w

5. Ha modositani akarja a datumot és az id6t, akkor korilbelil 3
masodpercig tartsa lenyomva az idégombot, amig az évszam
villogni nem kezd. Ekkor a fent leirtak szerint beirhatja az Uj
értékeket.

A megfelel6 mandzsetta kivalasztasa

AMicrolife valasztékaban kilonb6zé mandzsettaméretek talalhatok.
Vélassza ki a felkar kertiletének megfelel6 mandzsettat (a felkar
kdz&ps6 részén mérve)!

Mandzsetta mérete |felkar keriilete
S 17-22cm
M 22-32cm
L 32-42cm
M-L 22-42¢cm

&= Vaséarolhatd merevitett «<Easy» mandzsetta is.

&= Kizarélag Microlife mandzsettat hasznaljon!

» Forduljon a helyi Microlife szervizhez, ha a tartozék mandzsetta
mérete nem megfeleld!

» A mandzsettat ugy kell csatlakoztatni a késziilékhez, hogy a
csatlakozojat (9) litkdzésig bedugja a késziilék csatlakozdaljza-
taba (@).

A mérési mod kivalasztasa: normal vagy MAM-lizemmod

A késziilék lehetdvé teszi, hogy valasszon a normal (egyszeri

mérés) vagy az MAM-lizemmadd (harom automatikus mérés)

kozott. A normal lizemmod kivalasztasahoz csisztassa a

készlilék oldalan levé MAM-kapcsolot (1) lefelé az «1» jell

allasba, a MAM-lizemmdd kivalasztasahoz pedig csisztassa a

kapcsolot felfelé a «3» jelli allasba!

MAM-iizemmod

o AMAM-lizemmodban a készilék automatikusan elvégez 3 mérést
egymas utan, az eredményt automatikusan elemzi, majd kijelzi.
Mivel a vérnyomas allanddan ingadozik, az igy meghatarozott érték
megbizhatobb, mint az egyetlen mérés alapjan kapott eredmény.

o ABE/KIgomb (1) lenyomasa utan a MAM-szimbolum @) latszik
a kijelzon.

o Akijelz0 jobb als6 részén megjelend 1, 2 vagy 3 szam jelzi,
hogy a késziilék a 3 mérés koziil éppen melyiket végzi.

o A mérések kdz6tt 15 masodperc szlinet van (15 masodperc
elegendd az oszcillometrias miszerekre vonatkozé «Blood
Pressure Monitoring, 2001, 6:145-147» szerint). Egy vissza-
szamlald jelzi a fennmaradd idét, és a 2. és 3. leolvasas
megkezdése el6tt 5 masodperccel siphang szoélal meg.
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o Azegyesrészmérések eredményei nem jelennek meg a kijelz6n.
A vérnyomas értéke csak a 3 mérés elvégzése utan jelenik meg.

o A mérések kdz6tt ne vegye le a mandzsettat!

o Ha valamelyik részmérés eredménye bizonytalan, akkor a
kész(ilék automatikusan elvégez egy negyedik mérést.

3. Vérnyomasméreés a késziilékkel

A megbizhaté mérés érdekében kdvetendd lépések

1. Kdzvetlentil a mérés el6tt kerilje a fizikai megerdltetést, az
étkezést és a dohanyzast!

2. A mérés el6tt legalabb 5 percig Uljon nyugodtan és lazitson!

3. Mindig ugyanazon a karon (altalaban a bal karon) végezze a
mérést.

4. Afelkarrol tavolitsa el a szoros ruhazatot! A kar elszoritasanak
elkeriilése érdekében az ingujjat ne gydrje fel - ha lazan akarra
simul, akkor nem zavarja a mandzsettat.

5. Gy6z8djén meg rola, hogy a megfeleld méretli mandzsettat
hasznalja (jelzés a mandzsettan)!

o Helyezze fel a mandzsettat feszesen, de ne tdl szorosan, a
felkarra!

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta alsé széle 2 cm tavol-
sagra legyen a kényoke felett!

o A mandzsettan lathaté artéria savnak (kb. 3 cm hosszu
csik) a felkar belso felén futo artéria felett kell lennie.

o Tamassza meg a karjat Ugy, hogy az lazan fekldjon!

o Ugyeljen arra, hogy a mandzsetta korilbellil egy magas-
sagban legyen a szivével!

6. A mérés megkezdéséhez nyomja meg a BE/KI gombot (1)

7. A készlilék automatikusan pumpal. Engedje el magét, ne
mozogjon, és ne feszitse meg a karizmait, amig a mérési ered-
mény meg nem jelenik a kijelzén! Normal mddon Iélegezzen, és
ne beszéljen!

8. A megfeleld nyomas elérésekor a pumpalas leall, és a
mandzsetta szoritasa folyamatosan csokken. Ha mégsem j6tt
|étre a szlikséges nyomas, akkor a készlilék automatikusan
tovabbi leveg6t pumpal a mandzsettaba.

9. A mérés soran a sziv szimbdluma (4 villog a kijelzdn, és egy
csipog6 hang hallatszik minden észlelt szivverésnél.

10.Egy hosszabb siphang megszdlalasa utan megjelenik az ered-
mény, vagyis a szisztolés (7 és a diasztolés 348 vérmnyomas,
valamint a pulzusszam @9. A jelen Utmutaté tartalmazza a
kijelz6n megjelend egyéb jelek értelmezését is.

11.A mérés elvégzése utan tavolitsa el a mandzsettat, és a ll
abran lathaté médon helyezze el a késziilékben.
12.Jegyezze fel az eredményt a mellékelt vérnyomasnapléba, és
kapcsolja ki a készliléket. (A készUlék korilbelll 1 perc malva
automatikusan kikapcsol.)
& A mérést barmikor megszakithatja a BE/KI gomb lenyoma-
saval (pl. ha rosszul érzi magat, vagy ha kellemetlen a
szoritas).
Ha a szisztolés vérnyomas varhatéan nagyon magas,
akkor érdemes a nyomast egyénileg beallitani. Nyomja meg
a BE/KI gombot, miutan a nyomas elérte a kb. 30 Hgmm
szintet (a kijelz6n lathat6)! Tartsa lenyomva a gombot,
ameddig a nyomas kb. 40 Hgmm-rel meg nem haladja a
vérhato szisztolés értéket!

&

4. A szivritmuszavar kijelz6 megjelenése

Ez a szimbdlum @3 azt jelzi, hogy a késziilék a mérés soran bizo-
nyos pulzusrendellenességeket észlelt. llyenkor az eredmény
eltérhet a valés vérnyomastdl - ismételje meg a mérést! Altalaban
ez nem ad okot az aggodalomra. Ha a szimbdlum rendszeresen
megjelenik (pl. naponta végzett mérések esetében hetente tobb-
sz0r), akkor errél érdemes tajékoztatnia az orvosat. Mutassa meg
neki a kdvetkezé magyarazatot:

Tajékoztato az orvos szamara az aritmiajelzé gyakori
megjelenésérol
Ez az oszcillometrias vérnyomasméré a mérés soran a pulzus-
frekvenciat is elemzi. A késziiléket klinikailag tesztelték.
Ha a mérés soran szabalytalan volt a pulzus, akkor a mérést
kévetéen a készilék kijelzéjén megjelenik az aritmiajelz szim-
bolum. Ha a szimbdlum gyakrabban megjelenik (pl. napi
mérések esetén hetente tdbbszor), akkor a paciensnek azt tana-
csoljuk, hogy forduljon orvoshoz.
A készillék nem pétolja a kardiologiai vizsgalatot, csupan a
pulzusrendellenességek korai felismerésére szolgal.
5. Ertékjelzd sav
Az értékjelz6 sav a bal szélen 23 mutatja azt a tartomanyt, amelybe
a mért vérnyomasérték tartozik. A sdv magassagatol fliggéen az
érték a normal (z6ld), az atmeneti (sarga) vagy a veszélyes (piros)
tartomanyba tartozik. A besorolas megfelel a WHO tablazataban
talalhaté 6 tartomanynak (lasd «1.» rész).
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A kijelz6 szine a mérés eredményétdl fliggéen megvaltozik. Ha
példaul a mérési eredmény az 1. és 2. tartomanyban van, akkor a
kijelz6 szine zold, a 3. tartomanyban sarga, a 4., 5. és 6. tarto-
manyban pedig piros.

6. Memoria

A mérés végén a készulék automatikusan eltarolja az egyes ered-
ményeket, a datummal és az id6vel egyitt.

A tarolt értékek megtekintése
Akésziilék kikapcsolt allapotaban nyomja le réviden az M-gombot G0.
A kijelz6n eldszor megjelenik az «M» G6), majd egy érték, példaul
«M 17». Ez azt jelenti, hogy 17 érték van a memoriaban. A kész(ilék
ezutan megjeleniti a legutolso tarolt eredményt.
Az M-gomb ismételt megnyomasara megjelenik az el6zé érték. Az
M-gomb tovabbi lenyomasaval Iépkedni lehet a tarolt értékek kdzott.
Meméria megtelt
Ugyeljen arra, hogy a maximalis memériakapacitast (200)
ne Iépje tul. Amikor a memaria megtelt, akkor az Uj
értékek automatikusan feliilirjak a régieket. Az értékeket
még a memoriakapacitas elérése el6tt értékelnie kell az
orvosnak, kiildnben adatok fognak elveszni.

Osszes érték torlése

Ha biztos abban, hogy torélni akarja az 6sszes eddig tarolt értéket,
akkor a kész(ilék kikapcsolt allapotdban nyomja le és tartsa
lenyomva az M-gombot, amig a kijelzén megjelenik a «CL» jel, és
ezutan engedje fel a gombot! A meméria teljes térléséhez nyomja
le az M-gombot, amig a «CL» jel villog! A mérési értékek egyen-
ként nem térolhetdk.

Mérési eredmény tarolasanak mell6zése

Amint az eredmény megjelenik a kijelzén, nyomja meg és tartsa
lenyomva a BE/KI gombot (1) amig a villogd «M» @8 lathato lesz! Az
eredmény torlésének megerdsitéséhez nyomja meg az M-gombot G9!

7. Atajékoztato kartya cseréje

A tajékoztato kartyat (3) gy cserélheti ki, hogy oldaliranyban
kihiizza, ahogyan ez a IV. abran lathatd, és kicseréli a papirbetétet.
A kartyara fel lehet imni a gydgyszerek adagolasat, vagy a segély-
kéré szolgalat telefonszamat. A készilékhez erre a célra potkar-
tyak is lettek mellékelve.

8. Ariasztasi funkcio beallitasa

A készillék lehetdvé teszi 2 riasztasi idé beallitasat, ilyenkor a
késziilék figyelmeztetd jelet ad. Ez hasznos segitség lehet példaul
arra, hogy figyelmeztessen a gydgyszer bevételére.

1. Ariasztasi id6 beallitasahoz a késziilék kikapcsolt allapotaban
nyomja le az iddgombot 12 és rogton utana az M-gombot G0,
és tartsa mindkett6t lenyomva, amig a harang szimbéluma 24
meg nem jelenik a kijelzd bal als6 sarkaban! Ezutan engedie fel
mindkét gombot! A kijelz6n villogd «1» azt jelzi, hogy most beal-
lithatja az elsé riasztési id6t.

2. Az 6ra bedllitésdhoz nyomja le az idégombot — az ¢ra jelzése
villog, és az M-gomb lenyomasaval beallithatd a riasztas oraja.
A megerdsitéshez nyomja le az idégombot!

3. Ekkor a perc jele kezd villogni. A perc beallitasahoz hasznélja az
M-gombot! A megerdsitéshez ismét nyomja le az idégombot!

4. Ekkor a harang szimbdluma kezd el villogni. Az M-gomb segit-
ségével kivalaszthatja, hogy a riasztasi idé aktiv legyen
(harang) vagy inaktiv (athuzott harang). A megerdsitéshez
nyomja le az idégombot!

» A masodik riasztasi id6 bedllitasahoz a fentiek szerint jarjon el,
de amikor az «1» villog, akkor nyomja meg az M-gombot a «2»
kivalasztasahoz, és erdsitse meg az idégombbal!

» Az aktiv riasztési idét a harang szimbdlum jelzi a kijelz6n.

» Ariasztas minden nap megszolal a bedllitott idében.

» A megszolalt riasztas ledllitisahoz nyomja meg a BE/KI
gombot (D!

» Ariasztas tartos kikapcsolasahoz a fentiek szerint jarjon el, és
valassza az athlzott harang szimbolumot! Ezutén ez eltlinik a
kijelzorél.

» Ariasztasi id6ket az elemcserék utan mindig Gjra be kell vinni.

9. Elemallapot-kijelz6 és elemcsere

Az elem hamarosan lemeriil

Amikor az elemek kortilbellil % részben lemerdiltek, akkor az elem-
szimbdlum @9 villogni kezd a késziilék bekapcsolasa utan
(részben toltott elem latszik). Noha a kész(ilék tovabbra is megbiz-
hatéan mér, be kell szerezni a cseréhez sziikséges elemeket.

Elemcsere

Amikor az elemek teljesen lemerdiltek, akkor a késziilék bekapcso-
lasa utan az elemszimbolum @3 villogni kezd (teljesen lemertilt
telep latszik). Ekkor nem lehet tébb mérést végezni, és az
elemeket ki kell cserélni.
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1. A készillék hatan nyissa ki az elemtartot (7) ugy, hogy a két

nyilnal befelé nyomja, és hizza ki az elemtarto fedelét.

2. Cserélje ki az elemeket - ligyeljen a rekeszen lathaté szimbd-

lumnak megfeleld helyes polaritasral

3. A datum és az idd beallitasahoz a «2.» részben leirtak szerint

jarjon el!

&= A memoria az elemcsere utan is megdrzi a mért értékeket,
de a datumot és az id6t (riasztasi idoket is) Ujra be kell alli-
tani — az évszam az elemek cseréje utan ezért automati-
kusan villogni kezd.

Hasznalhat6 elemtipusok

& 4dbUj, tartés 1,5 V-os AA elemet hasznaljon!

& Ne hasznéljon lejart szavatossagu elemeket!

& Ha akészilléket hosszabb ideig nem hasznalja, akkor az
elemeket tavolitsa el!

Utantolthetd elemek hasznalata

A készilék akkumulatorral is miikodtethetd.

&= AKkeésziilékhez kizarélag «NiMH» akkumulator hasznalhato!

& Hamegjelenik az elemszimbdlum (lemeriilt elem), akkor az

akkumulatorokat el kell tavolitani, és fel kell tdlteni. A leme-

rllt akkumulatorokat nem szabad a késztilékben hagyni,
mert karosodhatnak (teljes kisités el6fordulhat a ritka hasz-
nalat miatt, még kikapcsolt allapotban is).

Ha a készUléket egy hétig vagy hosszabb ideig nem hasz-

nalja, az akkumulatorokat mindenképpen tavolitsa el!

& Azakkumulatorok NEM téltheték fel a vérnyomasmérdben!
Ezeket az akkumulatorokat kiilsé téltdben kell feltdlteni,
lgyelve a toltésre, kezelésre és terhelhetdségre vonatkozd
elgirasokra.

&

10. Halozati adapter hasznalata

A késziilék Microlife halozati adapterrel (DC 6V, 600 mA) is

mikddtethetd.

&= Kizarolag olyan Microlife haldzati adaptert hasznaljon,
amelyik a haldzati fesziiltségnek megfeleld eredeti gyart-
many, ilyen példaul a «Microlife 230V adapter».

& Ugyeljen arra, hogy se a halézati adapter, se a kabel ne
legyen sérilt!

1. Csatlakoztassa az adapter kabelét a halézati adapter csatlako-

z6aljzataba (5), amely a vérnyomasmérdn talalhato!

2. Dugja be az adaptert a konnektorba!

Ha a halézati adapter csatlakoztatva van, akkor az elemek nem

hasznélddnak.

11. Hibaiizenetek

Ha a mérés kdzben hiba torténik, akkor a mérés félbeszakad, és
egy hibalizenet, pl. <ERR 3» jelenik meg.

Lehetséges ok és a hiba

tal kicsi

Hiba | Leiras kikiiszobolése

(ERR 1 |A jel til gyenge | A mandzsettan a pulzusjelek tul
gyengék. Helyezze at a mandzsettat,
és ismételje meg a mérést!*

(ERR 2 [Hibajel A mérés folyaman a mandzsetta
hibajeleket észlelt, amelyeket példaul
bemozdulas vagy izomfeszliltség
okozhat. Ismételje meg a mérést gy,
hogy a karjat nem mozgatja!

(ERR 3 [Nincs nyomas a | Nem keletkezik megfelelé nyomas a

mandzsettaban | mandzsettaban. Valdszinileg valahol
szivargas van. Ellendrizze, hogy a
mandzsetta helyesen van-e csatla-
koztatva, nem tul laza-e a csatla-
kozas! Ha szikséges, cserélje ki az
elemeket! Ismételje meg a mérést!

(ERR 5 |Rendellenes | A mérési jelek hibasak, ezért nem
mérési ered- | jelenithetd meg az eredmény.
mény Olvassa végig a megbizhaté mérés

érdekében kdvetendd lépéseket, és
ismételje meg a mérést!*

(ERR 6) | MAM-lizemmad | Tul sok hiba tértént a MAM-lizem-
médban végzett mérésnél, ezért nem
lehetett az eredményt meghatérozni.
Olvassa végig a megbizhaté mérés
érdekében kovetendd Iépéseket, és
ismételie meg a mérést!*

«HI»  |Apulzusszam | A nyomas a mandzsettaban til nagy
vagy a (300 Hgmm feletti) vagy a pulzusszam
mandzsetta tal nagy (t6bb, mint 200 szivverés
nyomasa tul percenként). Pihenjen 5 percig, és
nagy ismételje meg a mérést!*

«LO» |Apulzusszam |A pulzusszam tul kicsi (kevesebb,

mint 40 szivverés percenként). Ismé-
telie meg a mérést!*

* Konzultaljon orvosaval, ha ez vagy valamelyik masik probléma
Ujra jelentkezik!

BP A100 Plus
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& Ha a mérési eredményeket szokatlannak tartja, akkor
olvassa el alaposan az «1.» részt!

12.Biztonsagos hasznalat, tisztithatosag, pontossag-
ellendérzés és az elhasznalt elemek kezelése

Biztonsag és védelem

o Akészilék kizardlag a jelen Utmutatoban leirt célra hasznal-
hato. A gyartd semmilyen feleldsséget nem véllal a helytelen
alkalmazasbdl eredd karokert.

o Akészilék sérllékeny alkatrészeket tartalmaz, ezért Gvatosan
kezelendd. Szigordan be kell tartani a tarolasra és az tizemel-
tetésre vonatkozo eldirasokat, amelyek a «Miszaki adatok»
részben talalhatok!

o Akésziiléket ovni kell a kdvetkezoktdl:

- viz és nedvesség

- széls6séges hdmérséklet
- (tés és esés

- szennyez8dés és por

- kézvetlen napsugarzas

- meleg és hideg

o A mandzsetta sériilékeny, ezért kezelje 6vatosan!

o (Csak akkor pumpalja fel a mandzsettat, amikor mar régzitve
van a karjara!

o Ne hasznédlja a késziléket erés elektromagneses erétérben,
példaul mobiltelefon vagy radio mellett!

o Ne hasznalja a készliléket, ha az megsérilt vagy barmilyen
szokatlan dolgot tapasztal vele kapcsolatban!

o Soha ne probalja meg szétszedni a késziiléket!

o Ha a készliléket hosszabb ideig nem hasznaljak, akkor az
elemeket el kell tavolitani!

o Olvassa el a haszndlati utasitas t6bbi részében talalhatd
biztonsagi el6irasokat is!

Qé) Gyermekek csak feligyelet mellett hasznalhatjak a készu-
Q Iéket, mert annak kisebb alkotoelemeit esetleg lenyelhetik.

A késziilék tisztitasa

A késziiléket csak szaraz, puha ronggyal tisztitsa!

A mandzsetta tisztitasa

Mandzsetta tisztitasa: 6vatosan, nedves ruhaval és szappanos

vizzel.

A FIGYELEM: Tilos a mandzsettat mosé- vagy mosogato-
gépben mosni!

A pontossag ellendrzése

Javasoljuk, hogy a készlilék pontosséagat 2 évenkeént ellendriz-
tesse, illetve akkor is, ha a késziiléket iités érte (példaul leesett).
Az ellendrzés elvégeztetése érdekében forduljon a helyi Microlife
szervizhez (lasd elészo)!

Elhasznalt elemek kezelése
Az elemeket és az elektronikai termékeket az érvényes
eldirasoknak megfeleléen kell kezelni, a haztartasi hulla-
== déktol elkiilonitve!

13.Garancia

A készillékre a vasarlas napjatdl szamitva 5 év garancia vonat-
kozik. A garancia érvényesitéséhez be kell mutatni a forgalmazo
altal kitoltott garanciajegyet, amely igazolja a vasarlas datumat, és
a bolti nyugtat.

o A garancia az elemekre, a mandzsettara és a kopasnak kitett
részekre nem vonatkozik.

o A késziilék felnyitasa vagy médositasa a garancia elvesztését
vonja maga utan.

o A garancia nem vonatkozik a helytelen kezelés, a lemeriilt
elemek, balesetek vagy a hasznalati Gtmutaté be nem tartasa
miatt keletkezd kérokra.

A garancia érvényesitése érdekében forduljon a helyi Microlife

szervizhez (lasd el6szo)!

14. M(iszaki adatok

Uzemi 10 és 40 °C kozott

hémérséklet: 15 - 95 % maximalis relativ paratartalom
Tarolasi -20 és +55 °C kozott

hémérséklet: 15 - 95 % maximalis relativ paratartalom
Saly: 748 g (elemmel egyiitt)

Méretek: 160 x 140 x 98 mm

Mérési eljaras:  oszcillometrias, a Korotkov-modszer szerint: |.

fazis szisztolés, V. fazis diasztolés

Mérési 20 - 280 Hgmm kdz6tt — vérnyomas
tartomany: 40 és 200 kdzott percenként — pulzusszam
Mandzsetta

nyomasanak

kijelzése: 0 - 299 Hgmm
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Legkisebb
mérési egység: 1 Hgmm

Statikus

pontossag: nyomas + 3 Hgmm-en bel(il

Pulzusszam

pontossaga: a kijelzett érték +5%-a

Aramforras: 4 x 1,5 V-0s elem; AA méret
Haldzati adapter, DC 6V, 600 mA (kiilon
megrendelhetd)

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

A késziilék megfelel az orvosi késziilékekre vonatkoz6 93/42/EEC
szamu direktivanak.
A miiszaki valtoztatasok jogat fenntartjuk.

BP A100 Plus

63 [



Microlife BP A100 Plus

(® ByToH Bkn./Makn. (ON/OFF)
@ [vcnneit

(® Kapra B crot

@ THe3pno 3a MaHwWeTa

(® THe3no 3a afanTepa 3a enekTpuyeckara Mpexa
(® Otpenenve 3a MaHLwweTa

(@ Otpenenve 3a 6atepunte
MaHiwet

(® KoHekTop 3a MaHiLETa
M-6yToH (namer)

D MAM-Kntoy

@2 ByToH 3a HaCcTpOitka Ha Yaca

Oucnnei

@3 MHaukaTop 3a CbpAEYHa apUTMUS
Mync

(9 WHaukaTop 3a BatepumTe
3anameTeHa CTOHOCT
@9 CucTonHa cToitHocT
[nacronHa cToiHocT
BennunHa Ha nynca

@9 [latalvac

@) MAM-Pexum

@2 MAM-Bpemesy unTepsan
@3 Wnpmkatop «caeTodap»
@ Yac 3a anapmata

Knacudukauums Ha usnonasaHute getannu - tun BF

YBaxaemu notpebutenio,

Bawumst Ho Microlife anapat 3a n3mepBaHe Ha KpbBHO HansiraHe
€ HaflexaeH MeULMHCKA Ypeq 3a U3BbPLUBAHE Ha M3MepBaHNS
Haf nakbTs. ToM € NeceH 3a U3NonaBaHe, TOYeH 1 MOAXOASLL 38
13MepBaHe Ha KPbBHOTO HansraHe B JOMALLHM ycnoBus. To3u
VHCTPYMEHT € pa3paboTeH B CbTPYAHUYECTBO C Niekapy, a
KNUHUYHATE M3NWUTaHUS A0Ka3BaT BICOKATa My TOYHOCT.”

Mons, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3M YKa3aHus, 3a Aa MoxeTe fia
pa3bepeTe BCWUKM PYHKLWM Ha anapaTa 1 MHdopMauusTa 3a
6esonacHoTo My non3saxe. Vckame Aa cTe 4OBOMHM OT BaLLKS
Microlife npogykT. Ako umate Bbnpocy, npobnemu unm uckate ga
nopbyaTe pe3epBHI YaCcTH, MO CBbPXKETE Ce C MECTHUS npej-
crasuten Ha Microlife-KnuenTckun yenyru. Bawmst guctpubytop
UnM anTekap Moxe fia B1 afie aapeca Ha aucTpubyTopa Ha
Microlife BbB BawaTta cTpaHa. [lpyra Bb3MOXHOCT e Ja noceTuTe
ViHTepHeT Ha www.microlife.bg, kbeTo MoxeTe Aa HamepuTe
M3KIKOYMTENHO NonesHa MHGopMaLms 3a NPOAYKTUTE HU.
bvaete 3apasy — Microlife AG!

* Tosu anapam u3non3sa cbwama mexHomnoausi 3a UsmepgaHe
kamo cnevenunus Haepada moden «BP 3BTO-A», mecmeaH
cbefiacHo npomokona Ha bpumarckomo Apyxecmso Ha xunep-
moHuyume (BAX).

[MpoyeTeTe BHUMATENHO MHCTPYKUMUTE, Npeau Aa nonssarte T03u
ypea.
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CbabpxaHue

. BaxHu chaktn 3a KpBLBHOTO HansAraHe

1. BaHu thakTi 3a KPBLBHOTO HansiraHe U CaMOCTOATENHOTO CaMOCTOATENHOTO U3MepBaHe
u3mepBaHe
" Kak /12 0npeens! Kakgo & KpLEHOTO Mt HansraHe? KpbBHO HansiraHe Hapyyame HansraHeTo Ha KpbBTa, NpeMm-
HaBalLa npe3 apTepunTe, KOeTo ce 0bpasysa oT noMneHata
2. Axo u3nonssare anapara 3a Mbpeu MuT [eViHOCT Ha CbPLETO. BuHarv ce UsMepBaT f1Be CTOMHOCTH,
* AkTuBMpaHe Ha noaxoasiuTe GaTepum CHCTOHA (BICOKA) CTOIMHOCT M AMACTONHA (HICKA) CTOMHOCT.
* JajasaHe Ha fara v vac YpeabT oTuMTa ChLLO M BENMYMHATA Ha nynca (GposT Ha
* W3bop Ha noaxopsiy MaHweT yapuTe Ha CbpLETO 33 efHa MAHYTA).
* 1136op Ha pexum Ha uamepBaHe: ctaHaapTeH unn MAM- AKO NOCTOAHHO UMaTe BUCOKO KPbBHO HansraHe, ToBa
Pexum MOXe fia yBpeayn 3ApaBeTo BM U TpsGBa Aa ce 06bpHeTe 3a
+ MAM-Pexum nomoLy KbM nekaps cu!
3. UamepBaHe Ha KpLBHOTO HansraHe Ypes M3NON3BaHe Ha BuHaru ofcbxpanite CTOMHOCTUTE C Baluns nekap U My Cbo6-
TO3V anapar LjaBaitTe, ako 3abenexuTe HelLo HeoGU4anHo Nk ce noyyB-
4. MosiBa Ha MHAVKATOPA 32 PaHHO YCTaHOBABaHe Ha CTBATE HECUTYPHA. Hukora He pa3uuTaiiTe Ha e4HOKPATHO
ChpAEYHa apUTMKA M3MepeHuTe CTOAHOCTH.
5. VHaukaTop «cBeTochapy Ha aucnnes BbBefeTe 0TYETEHUTE CTONHOCTY B AHEBHUKA 33 KPbBHO
6. MameT 3a gaHHN HansraHe. ToBa LUe fjafie AicHa NpefcTaBa Ha neKapst Bu.
 Tpernen Ho SENEMETEHWTS CTORHOCTH Vma MHOrO NpuYMHY 33 W3KNIOYUTENHO BUCOKN CTOMHOCTM Ha
KPbBHOTO HansiraHe. BalwmsT nekap Le BY v 065ICHY Nogpo6HO
* Mamerra € mon+a ; W LLe BY NPeoKu neyeHue, ako e Heobxopmmo. OcBeH Meka-
* W3uncTeare Ha BCMKN CTOVHOCTM MEHTUTE, TEXHUKUTE 3a penakcaLs, oTcnabeaHeTo 1 duande-
+ Kak aa He Gbae 3anameTeHo nokasaxne CKITE YNPaXHEHNS CbLLO MOraT [ja HaMarnsT KPbBHOTO HarsraHe.
7. TNopAMeHsiHe Ha kapTaTa B cnota Mpu HUKakBM ob6CTOATENCTBA He TPAGBa ja NPOMeHsATe
8. HacrtpoiBaHe Ha anapmara [03UTe Ha NekapcTBaTa, NpeAnUcaHn BY OT Bawwusa nekap!
9. WHaukaTop 3a GaTepuuTe U NoAMAHA Ha baTepuute B 3aBMCUMOCT OT (huanyeckiTe YCUNIS 1 ChCTOSIHUE, CTOMHO-
. BaTepMMTe ca MoYTW U3TOLLEHN CTUTE Ha KPBBHOTO HanAaraHe ce NPOMEHAT npe3 Lenua eH.
+ BaTepuuTe Ca U3TOLLEH! — NOAMSHA 3atoBa TpsibBa Aa M3BbPWIBATE UIMEPBAHIATA B €AHAKBM
+ Kakev GaTepwy u Kakea npoLerypa? CLCTOSIHUA Ha CNOKOWCTBUE U KoraTo cTe oTnycHatw! [pasete
+ VIan0n138aHe Ha akyMynaTOpHY GaTEpNI MoHe [1BE U3MePBaHKS Ha [ieH, eOHO CYTPUH 1 €4HO BEYep.
10. ManonsBane Ha ARaNTep 32 eNEKTPHYECKA MpEXa HopmanHo e fige n3mepBaHusi, HaNPaBeHy CKOpO eAHO cnep
[Apyro, Aa nokaxaT A0CTa PasfUYHN PesynTaTy.
11. Crobienns sa rpewka OTKNOHEHMS B CTONHOCTUTE Ha U3MEPBAHMATA, HANPaBeHW OT
12. Tect 3a GesonacHoCT, rpuxka, TOYHOCT U AeNOHUPaHe fIeKaps BY UM B anTeKaTa, ¥ Tean HanpaseHy BKbLLY ca
+ BesonacHocT 1 3auta HabTHO HOPMAITHK, Thil KAaTO YCIOBMSATA, MPW KOUTO Ca Hanpa-
+ lpwxa 3a anapara BEHW, Ca HaMbMHO Pa3fnYHN.
+ [louncTeaHe Ha MaHWeTa Hsikonko u3mepBaHus AaBat A0CTa No-fcHa NPeACTaBa,
+ TecT 3a TO4HOCT OTKOMKOTO CaMo eAHO €AUHCTBEHO U3MEPBaHE.
+ [lenoHupate HanpaBeTe manka nay3a ot noHe 15 cekyHau mexay fse
13. MapaHums M3MepBaHns.
14. TexHuuecku cnewudvkaLmm Ako cTe GpeMeHHa, Tpsibea fia cneauTe KpLBHOTO Ci Hans-
['apaHLMOHHa KapTa (BUXTe 3aAHNS Kanak) raHe MHOTO BHUMATESHO, Thil KaTo TO MOXe Aa Ce MPOMEHS
[ApacTU4HO Npe3 T3 nepuo!
BP A100 Plus
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o AKo cTpajaTe OT HepaBHOMEpPHa CbpAeyYHa AeHOCT
(apuTmms, BuxTe «Pasgen 4.»), n3mepBaHusTa, HanpaBeHu ¢
TO31 anapart, TpsbBa fja Ce OLeHABAT Cnep, KOHCynTaLms ¢
nekaps Bu.

o WupukaTopbT Ha nynca He e NoAXoAsLYy 3a NpoBepka Ha
yecToTaTa Ha nemcmenkbpm!

Kak pa onpepnens kakso e KPbBHOTO MM HansiraHe?

Tabnuua 3a knacucmumpaHe Ha CTORHOCTUTE Ha KPBBHOTO Harsi-
raHe npu Bb3pacTHU B CbOTBETCTBME CbC CBETOBHATA 3apaBHa
opranusauus (WHO) 3a 2003 r. lanHuTe ca B mmHg.

O6xBar CucronHa | inactonHa | Mpenopbka
KPBBHOTO HansraHe | ¥100 60 KoHcyntupaitte
€ NpeKarneHo H1CKo ce C nekapsi cn

1. | onTumanHo kpweHo {100 - 120 |60 - 80 CawmocrosTenHa
HansraHe nposepka

2. | HopmarnHo kpbeHo | 120-130 |80 -85 CamocTosTenHa
HansraHe nposepka

3. | kpbBHOTO HansraHe |130-140 |85-90 KoHcyntupaiite
€ NNEKO 3aBULLEHO ce C nekapsi cn

4. | kpbBHOTO HansraHe [140-160 |90-100  |Motbpcete meaw-
€ NPeKarneHo BUCOKO LIMHCKa nomoLLy

5. |kpbBHOTO HansraHe [160-180 |100-110 |[otbpceTe Meau-
€ V3KIIYUTENHO LiMHCKa MomoLLy
BICOKO

1804 1104 HesabasHo

noTbpceTe Meu-
LiMHCKa nomoLw!
Hai-Bucokata CTOMHOCT € Taau, KoATO onpeaens oleHkara.
IMpumep: pasyeTteHa cToHocT Mexay 150/85 unn 120/98 mmHg
M0oKa3Ba, Ye «KPbBHOTO HansraHe e npekaneHo BUCOKOY.
Kaprara B cnota (3) B npefHaTa yacT Ha anapara rnokassa
Bb3MOXHOCTUTe OT 1-6 B Tabnuuara.

. KPBbBHOTO HandaraHe

€ 0nacHo BUCOKO

2. Axo usnonspate anaparta 3a MbpBU NbT

AKTMBMpaHe Ha noaxoAswmTe 6aTepum
V3gbpnaiiTe 3alwmUTHaTa NeHTa, KOSTO Ce NoAaBa OT OTAeNeHNeTo
3a batepumre (7).

3apaBaHe Ha aaTa U yac
1. Cnep KaTo ce NOCTaBAT HOBUTE ﬁaTepvm, YKCNOTO Ha roguHata
3arnoysa Aa Mura Ha guennes. MoxeTe fja HacTpouTe roanHaTa,

kaTo HatucHeTe M-6yToHa 10. 3a Aa NOTBBLPANTE HATUCHETE
ByTOHa 3a HacTpolika Ha Yaca (12, a crep ToBa HaCTPoITe MeceL.

2. Cera Moxe pa HacTpouTe Mecelia ype3 M-6yToHa. HatucHeTe
OyTOHa 3a HacTpolika Ha Yaca, 3a ja NOTBLPAUTE, a Cnej Toea
HacTponTe AeHs.

3. Mons, cneggaiiTe MHCTPYKUMKUTE NO-rope, 3a Aa HacTpouTe
AEHS, Yaca 1 MUHYTUTE.

4. Cnep kaTo HacTpoMTe MUHYTUTE W HAaTUCHETe ByToHa 3a
HacTpolika Ha Yaca, AaTata 1 4acbT Ca HaCTPOEH! 1 YachT ce
13Bex/a Ha ekpaHa.

5. Ako nckate Aa NpoMeHUTe Aatata v Jyaca, HaTUCHeTe
3agpbxTe OyTOHa 3a HAacTPOiika Ha Yaca 3a OKOMo 3 CekyHam,
AoKaTo roaMHaTa 3anoyHe fa mura. Cera MoxeTe Aa BbBefeTe
HOBWTE CTOHOCTH, KaKTO € OM1CaHO No-Tope.

W360p Ha noaxopsLy MaHWeT

Microlife npegnara maHwWweTH ¢ pasnuyHy pasmepu. N3bepete
pa3Mep Ha MaHLUeTa, KOITO Aa 0TroBaps Ha obukorkaTa Ha
pbkaTa BY HaJ NakbTs (M3MepBa ce KaTo Ce NPUCTErHE B LiEHTbpa
Ha pbkaTa Hafj NlaKbTs).

Pa3mep Ha MaHIIeTa |3a 06MKONKA Ha pbKaTa Hap NakbTA
S 17-22 cm (6.75 - 8.75 nHya)
M 22-32cm (8.75 - 12.5 nhya)
L 32-42cm (12.5- 16.5 nhya)
M-L 22-42cm (8.75 - 16.5 mHua)

@& [lonbnHuTenHo MOXe Aa ce nopbya MaHLWeT «komdopT»
(«Easy»).

@& Wa3nonseaite camo Microlife maHweTy!

» CBbpXeTe ce ¢ MecTHWs NpeacTtasuTen Ha Microlife-Ycnyru,
aKo NPUNOXEHWUSIT MAHLLET (8) HE € NOAXOAsLY.

» CBbpXeTe MaHLLETa KbM anapara, KaTo nocTaBuTe KOHeKTopa
3a MaHLueTa (9) B rHE3/10TO 33 MaHLLeTa (4) KOMKOTO MoXe
no-HaBbTPE.

W360p Ha pexxum Ha M3mepBaHe: cTaHaapTeH unu MAM-Pexum
Tosu anapar B1 jaBa Bb3MOXHOCT fia n3bupate Mexay CTaHAapTHO
(cTaHgapTHo eaHokpaTHo 13mepBaHe) unn MAM-Pexum (aBToma-
TUYHO TPUKPATHO M3MepBaHe). 3a Aa u3bepeTe CTaHAAPTHUS
pexum, nims3HeTe MAM kntoya (1) 0TCTpaHW Ha anapata Hagony [0
nosuums «1», a 3a aa usbepete MAM-Pesxum, nimbaHeTe knova
Harope A0 noauLus «3».
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MAM-Pexum

o B MAM-Pexum aBTOMaTU4HO CE NpaBsT 3 NOCnea0BaTenHm
13MepBaHus. PesynTarbT ce aHanuaupa v U3sexaa Ha aucnnes.
Thit KaTo KPBBHOTO HansraHe HeMpeKbCHATO Ce MPOMEHS,
pe3ynTarbT, OnpeAeneH no TO3W HauMH, € No-HAAEeXAEH, OTKOM-
KOTO efivH, NPOU3BEAEH OT EJHOKPATHO M3MepBaHe.

o Cnep kato HatucHeTe 6yToHa ON/OFF (1), nsbpanust MAM-
Pexum ce nosieasa Ha ancnnes kato MAM-cumson @1).

o [lonHaTa AsiCHa YacT Ha aucnnes nokassa 1, 2 unu 3, 3a ga
MoCOYM Koe OT TPpUTE U3MepBaHMs Ce U3BBPLUBA B MOMEHTA.

o |ma nay3a ot 15 cekyHamn Mexay nsmepsanuaTa (15 cekyHam
ca gocTaTbyHK cbriacHo «Blood Pressure Monitoring, 2001,
6:145-147» 3a ocuunomeTpuyHn ypeau). ObpaTtHoTo 0T6pOS-
BaHe roKa3Ba OCTaBaLL0TO BPEME, KaTo CE YyBa 3BYKOB CUrHan
5 cekyHay Npeav 3anoyBaHe Ha BTOPOTO M TPETOTO OTYMTaHE.

o HovBuayanHuTe pesynTaTi He Ce U3BEXAAT Ha ekpaHa.
KpbBHOTO BM HansraHe Lie 6bae 3BeaeHo Ha ancnnes, cnep
KaTo NPUKIoYaT 1 TPUTE U3MEPBaHMS.

o He oTCTpaHsBaiiTe MaHLLETa MEXaY M3MepBaHuATa.

o AKO €AHO OT MHANBUAYANTHUTE U3MEPBaHMS € CMIOPHO, aBTOMa-
TUYHO Ce M3BBPLUBA YETBBPTO U3MEPBAHE.

3. M3mepBaHe Ha KpBLBHOTO HansAraHe Ypes U3non3saqe
Ha To3u anapat

Cnucbk ¢ BLNPOCK, rapaHTUpaLy M3BbPLLIBaHE Ha HaEXKAHO
u3mepBaHe
1. N3bsarsaiite ABKEHME, XPaHEHE UNK MyLLEeHe HeNoCPEeaCTBEHO
npean M3MepBaHeTo.
2. CepHeTe NoHe 3a 5 MUHYTV NPey U3MEPBAHETO 1 ce OTMyCHeTe.
3. BuHaru namepBaiiTe Ha ejHa 1 Cblya pbka (06MKHOBEHO NsiBaTa).
4. OtcTpaHeTe NITbTHO NpUNenBaLLy Apexy OT pbkaTta Haj
nakbTs. 3a Aa M3berHeTe NpUTUCKaHe, He HaBNBaITE PbKaBUTe
CM - Te He NpeyaT Ha MaHLLETa, ako Ca rmagku.
5. BuHaru ce yBepsiBaiiTe, Ye U3non3eate npaBuiHUS pasmep
MaHLLUET (pa3MepbT Ha MaHLLETa € 0T6ens3aH BbpXy Hero).
o CrerHete fobpe MaHLIeTa, HO He TBbPAE MHOTO.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETLT € NOCTaBEH 2 CM Hap NaKbTS.
o 3HaKbT 3a apTepusTa, 0603Ha4eH Ha MaHLueTa (OKoro
3 cm gbnra nuHvs) TpsibBa 4a ce NOCTaBy BbPXy apTe-
pusiTa, KOSTO MUHaBa Nnpe3 BbTpeLuHaTa CTpaHa Ha pbkata.
o [logabpxaiiTe pbkaTa cy, 3a ja e OTnmycHarta.
o YBepeTe ce, Ye MaHLLETHT € Pa3nonoXeH Ha BUCOYMHaTa Ha
CbpLETO BU.

6. HatucHete 6yToHa Bkn./M3kn. (1), 3a Aa 3anoyHeTe M3MepBaHeTo.

7. MaHwWweTbT ce Hanomnea aBToMaTuyHo. OTrnycHeTe Ce, He
MbpAaiTe 1 He HanpsraiTe MyCKynuTe Ha pbkata cy, AoKaTo He
Ce 13Befe pesynTarbT OT M3MepBaHETO. [luwaliTe HopManHo 1
He roBopere.

8. KoraTo e [JOCTUrHaTO HyXHOTO HansiraHe, MOMNaHEeTo Cnupa 1
HansraHeTo cnaga nocteneHHo. AKo He e JOCTUrHaTo Heobxo-
AVMOTO HansraHe, anapaTbT aBTOMaTUYHO BKapBa [OMbIHM-
TENHO Bb3AyX B MaHLLETa.

9. Mo Bpeme Ha M3MepBaHETO, MHAMKATOPBT 3a Nync (19
NpUMUTBa Ha AUCTINEs U Ce YyBa eAHOKPATEH 3BYKOB CUrHan
BCEKM MbT, KOraTo e A0NoBeHa CbpfeyHa nyncawms.

10.Pe3ynTatbT, CbCTOSLL Ce OT CUCTONHATa (7) U AMacTonHaTa 19
CTOMHOCT Ha KPBBHOTO HansraHe 1 BeNM4uHa Ha nynca (9 ce
13BEXAa Ha AMCNNES W Ce YyBa NO-AbITbr 3BYKOB CUHAN.
[MpoBepeTe CbLLO 1 0BACHEHUATA 3a AOMBIHUTENHO U3BEX-
[AaHe Ha aucnnes B Tasu bpoluypa.

11.Korato n3amepBaHeTo € NpUKIoYMIo, CBaneTe MaHLeTa v ro
npubepeTe 3aefHO C anaparta, KakTo € NokasaHo Ha cowr. Il.

12.BbBeqerte pesynTata B npunoxeHaTa knuxka 3a KpbBHO HansraHe
11 M3KNtoyeTe anapara. (AnapaTbT ce WU3KMKYBa aBTOMAaTH4YHO
cneq npuon. 1 MuH).

& MoxeTe aa cnpeTe M3MepBaHeTo No BCAKO BPEMe, kaTo

HaTucHeTe ByToHa Bkn./Makn. (Hanp. ako ce nodyBcTBaTe

HECUTYPHU UMW W3NUTaTE HAKAKBO HEMPUSATHO yCellaHe).

AKo e M3BECTHO, Y€ CUCTONMYHOTO KPBLBHO Hansraxe e

npekaneHo BUCOKO, TOBA MOXe Aa NPeA0CTaBy Bb3MOX-

HOCTTa [1a HaCTPOWTE HansraHeTo MHAMBIAYanHo. Cnep kato

HansraHeTo Ha MOHUTOpa AOCTUTHE A0 HWBO Npubr. 30 mmHg

(nokasaHo Ha aucnnes), 3aapbxte OyToHa Bkn./M3kn. Hatu-

CHaT, AOKaTO HanAraHeTo He JOCTUrHe okono 40 mmHg Haa

OYaKBaHaTa CMCTOMMYHA CTOHOCT — cref ToBa ocBoboeTe

ByToHa.

&

4. TosBa Ha MHAWKATOpa 3a PaHHO ycTaHOBAABaHe Ha
CcbpAeyHa apuTMua

Toav cmBON (13 NOKa3Ba, Ye e AONOBEHA U3BECTHA HEPABHOMEPHOCT
B Nyrica no BpeMe Ha 3MepBaHeTo. B T03u cryyail peynTarsT Moxe
[Aa Ce OTKIMOHM OT HOPMAIHOTO KPBLBHO HanAraHe — NOBTOPETE U3Mep-
BaHeTo. B noBEYETO Cryyav TOBa He € NPU4MHa 3a NPUTECHEHME.
Bbnpeku ToBa, ako CMMBOMBT Ce MOSIBSIBA PEAOBHO (HaNp. HSKOMKO
MbTU B CeAMMLATa NPY eXE[HEBHO M3MepBaHe), BU CbBeTBaMe Aa ce
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obbpHeTe KbM Nekapst cit. Mons nokaxeTe Ha Nekapsi cv CeaHoTo
obsicHeHue:

WHdopmauus 3a nekaps OTHOCHO YecTaTa nosiBa Ha
MHAMKaTOpa 3a apUTMus

To3v anapar e OCLMIOMETPUYEH anapar 3a U3MepBaHe Ha
KDBBHO HarisiraHe, KOVTO aHanuavpa ChLLO W YecToTara Ha nyrnca
110 BpeMe Ha U3MepBaHUsTa. YPEeAbT € KIMHUYHO M3NUTaH.
CvMBOTLT 3a apUTMKS Ce NOSIBSIBA CIef M3MEPBAHETO, ako B
npoLieca Ha M3MepBaHe e A0NOBAT HePAaBHOMEPHOCTH B Myrica.
AKO CMBOITBT CE MOSIBSBA M0-YECTO (HaMp. HSKOMKO MbTH
CeAMMYHO MpY EXeOHEBHN U3MEPBaHKS), Nperopbysame Aa ce
MOTHPCY MEANLIMHCKO ChAEACTBME.

YpeqbT He 3aMecTBa kap/AvomnoriiHo 1acneaBaHe, Ho Cryxi 3a
YCTaHOBABAHE Ha HEPaBHOMEPHOCTM B HavanHa asa.

5. Wnpukatop «cBeTocbap» Ha gucnnes

CrbnbyeTata OT NsBaTa CTpaHa Ha UHauKkaTopa «ceetodapy» @3
BV NOKa3BaT rpaHuLTE, B KOUTO NONAAAT BalLUTE CTOAHOCTU Ha
KPBBHOTO HansraHe. B 3aBMCMOCT OT BUCOUMHATa Ha CTbBYeTO,
OTYEeTEHaTa CTOMHOCT € UK B HOPManHK (3eneH0), MEXOUHHN
(XBNTO) MNM onacHu (YepBeHo) rpaHnLM. KnacudmkauusTa oTro-
Baps Ha LLeCTTe cTeneHn oT Tabnuuara, KakTo e onpeaeneHo ot
WHO, onucaHo B «Pasgen 1.».

B pombHeHve, UBETOBETE Ha AMCNNESs Ce pasnnyaBaT CbobpasHo
nokasaHusTa.AKo, HaNp1Mep, NokasaHusiTa ca B wanasoHa ot 1 4o
2, namMnarta Ha gucnnes e 3eneHa, B AnanasoHa Ha 3, namnarta e
XbITa W B Anana3oH Ha 4, 5 v 6, namnara Ha aucnnes e YepseHa.

6. MameT 3a AaHHM

B Kpaa Ha U3MepBaHEeTO anapaTbT aBTOMaTUYHO 3anameTaBa
BCEKM pe3ynTaT, BKIYMTENHO U AaTaTa U Yaca.

lpernen Ha 3anameTeHNTe CTOWHOCTH

HatucHeTe M-6yToHa (10) 3a KpaTko, KOraTo anapaThT € U3KITHYEH.
Ha aucnnes nbpso ce ussexaa «M» (19, a cnep ToBa 1 CTOIHOCT,
Hanp. «M 17». ToBa 03HayaBa, 4e B nameTTa uma 17 CTOMHOCTM.

YpeAbT NpeMuHaBa cries ToBa KbM MOCTEAHS 3anaMeTeH peaynTar.

Ako HaTucHeTe M-ByToHa OTHOBO, LLie ce NOsiBY NpeanLLHaTa
CTOMHOCT. HekonkokpaTHOTO HaTuckaHe Ha M-6yToHa Bu no3so-

NdABa [ja NpeMuHaBaTte OT elHa 3anameTeHa CTOMHOCT KbM apyra.

MameTTa e NbnHa

A O6BpHeTe BHUMaHWe, Ye MaKCUManHUST KanauuTeT Ha
nametTa ot 200 He e HagsuweHa. Korato nametTa e
NbAHA, CTapuUTe CTOMHOCTU aBTOMAaTUYHO ce Nnpe3a-
nucear ¢ HoBuTe. CToNHOCTUTE TpsibBa Aa 6bAaT OLEHeHN
0T iekap npeav Aa 6bae AOCTUrHAT kanauumTeTa Ha nameTTa
— B MPOTMBEH CNyyail AaHHUTE Lie BbaaT 3arybexm.

W3uncTBaHe Ha BCUYKM CTOWHOCTH

AKO CTe CUTYpHM, Ye UckaTe Aa U3TPUETE 3aBMHArK BCUYKM 3ana-
MeTeHU CTOMHOCTH, 3aApbxTe HaTucHaT M-ByToHa (anapaTbT
TpsibBa fja e U3KITKoYeH npeay Toea), AokaTo ce nosien «CLy u
crnep ToBa nycHeTe 6yToHa. 3a fa U3TpUeTE 3aBUHArK NameTTa,
HaTtucHete M-ByToHa, gokato «CLy mura. EQuHu4HN CTOMHOCTM
He moraT fia 6baT U3TpUBaHM.

Kak ga He 6bae 3anameTeHO NokasaHue

Cnep kaTo NOKa3aHNETO Ce BU3yanuupa HaTUCHeTe U 3afpbXTe
6yToH Bkn./M3kn. () pokato «M» (G npumuraa. MoTebpaeTe
M3TPUBAHETO Ha NOKA3aHWETO Ype3 HaTuckaHe Ha M-6yToH (0.

7. MNMopmeHsiHe Ha kapTaTa B croTa

MoxeTe fia noaMeHuTe KapTaTa B cnota (3), kaTo 51 u3gbprare
BCTPaHM, KakTo e nokasaHo Ha cour. IV u cmeHuTe npucTaBkata 3a
XapTus.

Moxe 61 e nonesHo Aa HakapaTe nekaps C1 4a 3anuLue B kaptata
[03aTa 3a nekapcTBaTa Unu cneLueH TenedoHeH Homep. Jonbn-
HUTENHI KapTy 3a Taau Lien ca NpefocTaBeHu ¢ anaparta.

8. HactpoiiBaHe Ha anapmarta

Toau anapat B/ N03BONSIBa [ja HACTPOWTE [Ba Yaca 3a anapmara,
B KOMTO T4 LLie Ce 3adelicTaa. ToBa MOXe fa € None3Ho, HanpuMep
KaTo HarMoMHsIHE 3a B3eMaHe Ha nekapcTBo.

1. 3a ga 3apageTe yac Ha anapmara, HatucHeTe GyToHa 3a
HacTpolika Ha Yaca (12 (anapaTbT TpsbBa Aa e M3KMoYeH
npeav ToBa) 1 HezabaeHo cnep Tosa M-6yToHa A9 v
33ApbXTE 1 [1BaTa, J0KaTO CUMBOITLT CbC 3BbHYE 24) He Ce
nosiBY B [JOMHWS NSIB BrbN1 Ha Aucnnes. Cnepd ToBa oTnycHeTe
v gBarta byToHa. MuraHeTo Ha «1» Ha gucnnes nokasea, Ye
MbPBOTO BPEMe 3a anapma Moxe Aa 6bae 3agafeHo.

2. HatucHeTe 6yToHa 3a Yac, 3a Aa HacTpouTe YacoBeTe —
JUCnNesT 3a Yaca Mura, kaTo HaTuckaHeTo Ha M-6yToHa Bu
no3BonsiBa Aa 3afafieTe Yac 3a anapmara. 3a fa notebpaute,
HaTucHeTe ByToHa 3a BpeMme.
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3. [iucnnest 3a MuHyTUTE 3anoyea fa Mura. MuHyTuTe Morart fa
6baat HacTpoeHu ypea M-6yToHa. 3a ga noTBLPAMTE, HATK-
CHeTe 0THOBO bYTOHa 3a Bpeme.

4. CumBOIbT 3BbHYeE 3anoysa Aa mura. Msnonseaite M-6yToHa,
3a fja u3bepeTe [janu YackT 3a anapmara e akTuBMpaH
(3BBbHYE) MK HeaKTMBMpaH (3agpackaHo 38bHYe). 3a Aa
noTBbpAUTE, HaTUCHETe ByToHa 3a Bpeme.

» 3apfa3aganeTe BTOPM Yac 3a anapmata, NoBTOPETE CTHIKUTE,
Omnm1caHm No-rope, Ho ako «1» mura, HatucHeTe M-6yToHa, 3a
na u3bepeTe «2» 1 NOTBLPAETE C ByTOHA 3a BpeMe.

» AKTWUBHWSIT Yac Ha anapmarta Ce U3Bexaa Ha AMCTNes Cbe
CMMBONa 3BBHYE.

» Anapmara Lie Ce aKTMBMPa BCEKM [ieH B 3afjafleHOTO BpeMe.

» 3a Aa uskniounTe anapmara, [OKaTo 13AaBa 3ByK, HAaTUCHETE
OyToHa Bkn./M3kn. (0.

» 3apfaocTaHe anapmara u3Kmnio4eHa, HanpaseTe KakTo No-rope
1 n3bepeTe cMBONA ChbC 3afpackaHo 3BbHYE. TO LLie U34esHe
T Ancnnes.

» Yacosere 3a anapma TpsibBa Aa ce 3aaaBat BCEKU MbT, KOrato
ce noameHsT 6atepuure.

9. WHpaumkaTtop 3a 6aTepunTe U NnogMAHa Ha baTepumnTe

Barepuute ca noyTy n3ToLeHun

Korato 6atepuute ca npubnuanTenHo % 13nonasanu, CUMBONLT
Ha baTepusiTa (9 LLe 3anoYHe fja MuUra BeaHara cnep BKrioyBa-
HeTO Ha anapata (Ha Aucnnes ce NosBsBa YaCTUYHO MbIHa
6aTepus). Bonpeku Ye anapaThT Lie NPOABLITKY Aa U3BBPLLBA
Ha[ieXH1 n3mepBaHus, Tpsbea fa noameHuTe Batepunte.

BatepuuTte ca nstoweHun — nogmsHa

Korato 6atepuuTe ca M3TOLLEHM, CUMBOMBT HaTepus (15 3anoyea

Aa Mura BefjHara crneq BKNOYBaHe Ha anapata (Ha aucnnes ce

nokasea npasHa 6atepus). He MoxeTe Aa u3BbpLUBaTE NoBeYe

“3mepBaHus, Tpsibea Aa noaMeHnTe Batepumre.

1. OTBopeTe oTAeneHueTo 3a baTepuuTe (7) B 3agHaTa CTpaHa
Ha anapara, KaTo HaTUCHETe HaBbLTPE BbPXY ABETE CTPENKN 1
“3bpnaTe kanaka Ha oTAeneHneTo 3a batepun.

2. MopmeHeTe baTepuuTe — yBEPETE Ce, Ye € CnaseHa nonsp-
HOCTTA, KaKTO e NoKasaHo Ha CUMBOMUTE B OTAEMNEHNETO.

3. 3a fja HacTpouTe AaTa 1 Yac, cnefBalite npoleaypata,
onucaHa B «Pasgen 2.».

& [ameTTa 3anassa BCUHKM JaHHW, BbNPEKW Ye farata 1

yachT (a BEPOSITHO M 3aAafeHNTe BpeMeHa 3a anapmara)

Tpsibea Aa GbaaT HaCTPOEHM OTHOBO — 3aTOBA rofMHaTa
3anoyea Aa Mura aBToMaTu4Ho, CMez KaTo ca CMEHEHU
Batepunte.

KakBu 6aTepum u kakBa npouegypa?

@& Mons usnon3saiite 4 HoBu, barotpaikm, 1.5 V AA 6atepun.

@& He usnonssaiite 6atepum ¢ M3TEKLA CPOK HA FOAHOCT.

@& OrcTpaHeTe baTepumTe, ako anapaTbT HsMa Ja ce
1310N13Ba 3a NO-AbITbI NEPUOL OT BpEME.

W3non3BaHe Ha akymynaTopHu 6atepumn
MoxeTe ga u3nonssare anapara 1 ¢ akyMynaTopHu batepuu.
@& Monsg, usnonssaitte camo T1n «NiMH» peuuknnpyemu
Batepum!
&= bartepunte TpsabBa fja ce OTCTPaHABAT W 3apexaaT, ako ce
nosiBi cUMBOITLT BaTepus (npasHa batepus)! He busa pa
ocTaBar BbTpe B anapara, Tbil KaTo MOXe Aa ce noBpeasT
(MbAHO pa3spexaaHe B pesynTat Ha orpaHnyeHa ynotpeba
Ha anapara, [lopi 1 KOraTo e U3KIIYeH).
BuHaru otcTpaHsiBaiiTe akymynatopHuTe batepum, ako He
cmsiTaTe fja 3nonssare anapara 3a ceamuua unu noseve!
bartepunte HE MmoraT aa ce 3apexaart BbTpe B anapara 3a
KpbBHO HansraHe! 3apexaaiite Tean 6aTepun BbB BLHLLHO
3apsgHO YCTPOWCTBO W NperneaainTe UHgpopmauusTta
OTHOCHO 3apexaaHe, rpyxa u AbroTpaiHocT!

4

4

10. M3non3BaHe Ha aganTep 3a eneKkTpuyecka Mpexa

MoxeTe aa paboTtute ¢ anapata, kato usnonasare Microlife agan-

Tepa 3a enektpuyeckara mpexa (DC 6V, 600 mA).

@& Wsnonasgaitte camo Microlife agantepa 3a enektpuyeckara
Mpexa, KOITO e NPefoCTaBEeH kaTo OpUrMHaneH akcecoap,
NOLXOAsILL 32 HANPEXKEHUETO Ha JOCTABSHOTO eNeKTPy-
4ecTBo, Hanp. «Microlife 230V aganTep».

&= YBepeTe Ce, Ye HUTO aAanTepbT 3a eNekTpuYecka Mpexa,
HUTO KabemnbT ca NoBpeaEeHM.

1. BkntoueTe kabena Ha aganTepa B rHE340TO 3a aganTep 3a

enekTpuyecka Mpexa (5) B anapata 3a kpbBHO HansraHe.

2. Brrntoyete Ljencena Ha apanTepa B KOHTaKTa B CTeHata.

Korato aganTepbT 3a enekTpuyecka Mpexa e BKIKYEH, He ce

KOHCymMpa TOK OT BaTepuuTe.

BP A100 Plus

69 B9



11. CboOLeHus 3a rpeLka

BeposTHa npuyMHa U HauuH 3a

AKo 110 BpeMe Ha U3MepBaHETO BbaHUKHE TpeLLKa, uamepeareToce | Peka | Onucanue | oTCTpaHsBaHe
MpeKLCBa 1 ChoblieHue 3a rpetuka, Hanp. «<ERR 3», cenosieseana | «LO» | TBbpae MyncbT e MHoro 6aBeH (Mo-mMarnko ot
auennes. 6aBeH nync |40 yaapa B MuHyTa). MoBTOpETE M3MED-
BeposATHa NPUYMHA M HauWH 3a BaHeTo."
Ipewka |Onucanne |oTCTpaHsBaHe * Mons, KoHcynmupatme ce ¢ iekaps cu, ako mo3u unu dpye
(ERR 1| Tebpae MyNCcoBMTE CUTHaM B MaHLLETA ca npobrem ce NosEsieam NOCMOAHHO. .
cnab curHan | MHoro cnaow. HOSVILLI/IOHVIpaI?ITe & Ako cmararte, Yye pesyntatute ca HeOGVNaVlHVl, monsa
MaHLLETa OTHOBO 1 MOBTOPETE M3MEp- npoyeTeTe BHMMATENHO MHopmaLmaTa B «Pasgen 1.».
*
BAHETO. 12. Tect 3a 6e30NacHOCT, rpuka, TOYHOCT U AENOHMpaHe
«ERR 2» | CurHan 3a | [lo Bpeme Ha U3MepBaHETo, CUrHanM 3a
rpetuka rpelika ce ONaBsT OT MaHLLeTa, A BesonacHocT u 3awuta
NPUYNHEHN HAaNpUMeEP OT ABXKEHME Unn o To3u npubop Moxe Aa Ce Non3Ba eAUHCTBEHO 3a LieNnTa, onucaHa
OT HanpexeHue B Myckynure. losTo- B Ta3u kHXKa. [pon3BOMTENAT HE MOXeE a HOCU OTTOBOPHOCT
peTe U3MepBaHeTO, KaTo AbpXUTE 3a N1oBpeau, NPUYMHEHN OT HenpaBumHa ynoTpeba.
pbKaTa cu HenoapmkHa. o B 10311 npubop uMa YyBCTBUTENHM AETANNN U C Hero TpsibBa Aa ce
(ERR 3»|Hsima Hans- |He moxe aa ce obpasysa Heobxoau- Bopasy BHuMaTeNHo. CnasaiiTe yCroBUsTa 3a CbXpaHeHue 1
raHe B MOTO HansiraHe B MaHLUeTa. Moxe aa ce eKcrnnoaTaLys, onucaHy B pasfen « TeXHUYecku creumdukaLimny!
MaHLeTa e nosisun npouen. MposepeTe ganu e [lasete ro o
MaHLLETBT € CBbP3aH NPaBUIHO W Aanu - BOAa M Bnara
He e TBbpe xnabas. CmeHeTe bate- - eKCTPEMHU TemnepaTypu
puuTe, ako e Heobxogumo. MosTopeTe - ypap U unyckaHe
“3mMepBaHeTo. - 3amMbpcsiBaHe 1 npax
«ERR 5» | HeobuuaeH |/13mepBaTenHuUTE CUrHaNN ca HETOYHU 1 - Npsika CNbHYeBa CBETNNHA
pesynrart Ha Aucnnes Hama U3BefeH pesyntar. - TOnnvHa u CTyn
Mpo4eTeTe CInchKa ¢ HaNoMHALLY o MaHweTuTe ca YyBCTBUTENHM M TpsiGBa fja ce 6opasy BHUMa-
BbNPOCK 33 M3BBPLLBAHE HA HAEXOHU TEJHO C TAX.
“3MepBaHus W Crief, ToBa NOBTOpeTe o [lomnaiTe MaHLLETa Camo koraTo e NocTaBeH Aobpe Ha
13MepBaHeTo.* pbKaTa.
(ERR 6 | MAM-Pexum | Vima TBbpAe MHOMO rpelwukn o spemMe Ha | ® He n3nonagaiite anapara B 61130CT A0 CUNHY €NEKTPOMArHUTHI
uamepBareTo 8 MAM-Pexum, koeTo He rnoreTa, karo MOBMNHY TenedoHN UNn pavouHETanaLum.
NO3BONSIBA MONyYaBaHe Ha kpaeH o He nonsgaitte npubopa, ako MUCAINTE, Ye € MOBPEAEH Unu
pesynTar. [poyeTeTe cnUChKa C HanoM- 3abenexure HELLO HepeaHo.
HSLLM BBMPOCH 3a U3BBPLLBAHE Ha e Hukora He oteapsiiite npubopa.
HaJeXaHM M3MepBaHUS U cref ToBa o Ako anGOpr HAMa Aa ce Non3ea 3a NPoAbMKUTENEH nepuoa
noBToOpeTe M3MepBaHeTO.* OT BpeMe, 6aTepvw|Te TpﬂﬁBa [ia ce u3Baxpaar.
«Hb | MyncwT wv | Hansraweto B Marwera e Tebpae o [lpoyeTeTe AOMbAHUTENHUTE MHCTPYKLMKM 3a BesonacHocT B
HansraHeTo | Bucoko (Hag 300 mmHg) UM nynceT e MHAVBUAYaNHWTe pasgeny ot Bpouypara.
B MaHweTa | TBbpAe BucoK (Hag 200 yaapa B %) He no3sonsBaitTe Ha feua Aa uanonasat npubopa be3
caTebpge  |MuHyTa). OTyCHeTe Ce 3a NeT MUHYTH U % POAMTENCKM KOHTPOM; HAKOM YacTU ca A0CTaTbYHO Mariku,
BUCOKM MOBTOPETE U3MepBaHeTo.* 3a ja 6baat norbnHaTy.
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['puxa 3a anaparta
[MouncTBaiiTe anapata camo C Meka cyxa Kbpna.

MouncTBaHe Ha MaHweTa

BHuMaTenHo 0TCTpaHsiBaiiTe neTHaTa o MaHLIeTa ¢ BraxHa

Kbpna 1 canyHeHa nsHa.

A BHuMaHue: He nouncTBaiiTe MaHLeTa B nepants unm
CbAOMMSNHA MaLLMHA.

TecT 3a TOuHOCT

lpenopbunTenHo e anapaTsT [a Ce TECTBA 3@ TOYHOCT Ha BCEKM
2 roAVHN N Cried MexaH4eH yap (Hanpumep cnea uanyckatxe).
Mons, cBbpXeTe ce ¢ MecTHUS npeacTasuTen Ha Microlife-Ycnyru,

3a [ja OpraH1auparTe U3BbpLIBAHETO Ha TECTa (BUKTE NPearoopa).

[enoxupaxe

BatepunTe n enekTpoHHUTE ypeau TpsibBa Aa ce
E N3XBBPNAT CbIIAaCHO MECTHUTE MPUNOXUMI pa3nopeabu,
== 3 He c 6uTOBMTE OTNAABLM.

13.lapaHums

Toaw ypen e ¢ 5-ropuwHa rapaHums OT AaTaTa Ha 3aKymnyBaHe.
["apaHLusiTa Baxv camo Npu Noka3BaHe Ha rapaHLMoHHaTa kapTa,
nombiHeHa oT NpofaBaya (BUXTE 0T3az) C MOTBbPXAEHVE 3a
naTaTa Ha Mokynka v kacoBa benesxka.
o batepunTe, MaHLIETHT U U3HOCBALLMTE CE YaCTU HE Cca BKIIHo-
YeHW B rapaHuusTa.

o OTBapsHETO UNK MoLMMKALMUTE NO Npubopa NpaBsT rapat-
UnsiTa HeBanMaHa.

o [apaHuysiTa He NOKPUBA NOBPEAM, NPUYNHEHI OT HEMPABUHO
non3BaHe, U3ToLLeHy 6atepun, 3nONoMyKM Uiu HecnassaHe Ha
yKa3aHusiTa 3a ekcnioarauus.

Mons, cebpxeTe ce ¢ MecTHUs npeacTaBuTen Ha Microlife-Ycnyru

(BWXTE NPEAroBop).

14. TexHuyeckm cneuudpmkanmm

Pa6otHa 10-40°C/50-104 °F

Temneparypa: 15 - 95 % oTHoCUTENHA MakcumanHa
BMaXHOCT

Temnepartypa Ha -20-455°C/-4-+131 °F

CbXpaHeHue: 15 - 95 % oTHoCUTENHA MakcumanHa
BMaXHOCT

Terno: 748 g (BkntounTenHo batepum)

[abaputu: 160 x 140 x 98 Mm

Mpouenypa Ha OCLINNIOMETPUYHA, OTroBapsLLa Ha

M3MepBaHe: meToaa Kopotkos: ®asa | cuctonHo, V

®asza gnacTonHo
06xBat Ha usamepBaHe: 20 - 280 mmHg — KpbBHO HansraHe
40 - 200 ynapa B MuHyTa — nync
06xBaT Ha HanAraHeTo
Ha MaHLueTa,
u3BexaaH Ha aucnnes: 0 - 299 mmHg
PaspgenutenHa
cnoco6HocT:
CTaTUyHa TOYHOCT:
TouHocT Ha nynca:
M3TOYHMK Ha
HanpexeHue:

1 mmHg

HansraHe B pamkuTe Ha £ 3 mmHg
15 % ot oT4ETEHaTa CTOMHOCT

4 x 1.5V 6atepuu; ronemmHa AA
Anantep 3a mpexa DC 6V, 600 mA
(onuws)

Mpenpatka kbm EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
CTaHpapTu: IEC 60601-1-2 (EMC)

ToBa n3genve 0TroBaps Ha U3nNCKBaHUsITa Ha [upekTueata 3a
MeauUMHeku nagenvs 93/42/EEC.

3anasBa NpaBOTO CY Ha TEXHUYECKW MPOMEHM.
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Microlife BP A100 Plus

(@ Butonul Pornit/Oprit

@ Afisaj

(® Card detasabil

@ Racordul pentru mansetd

(® Racordul adaptorului de refea
(® Compartimentul pentru mangeta
(@ Compartimentul bateriei
Mangeta

(® Conectorul mangetei

Butonul M (Memorie)

@D Intrerupatorul MAM

(2 Butonul pentru reglarea timpului
Afigaj

@3 Indicator aritmie cardiaca

Puls

@9 Afigaj baterie

Valoare memorata

@9 Valoare sistolica

@9 Valoare diastolica

Valoare puls

@9 Data/Ora

@) Modul MAM

@ Intervalul de timp MAM

@3 Afigajul luminilor de functionare
@3 Ora fixata pentru alarma

Partea aplicata - de tip BF

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 masurarea tensiunii arteriale la
domiciliu. Acest instrument a fost proiectat in colaborare cu medici
si testele clinice au dovedit precizia masurérii ca fiind extrem de
ridicata.*

Va rugam sa cititi aceste instructiuni cu atentje, astfel incat sa inte-
legeti toate functjile sale si informatjile privind siguranta. Noi dorim s&
vé bucuratj de produsul dvs. Microlife. in cazul in care avetj orice fel
de intrebari, probleme sau doriti sa comandatj piese de schimb, va
rugam contactatj Service-ul local Microlife. Vanzatorul sau farmacia
dvs. vor fi in masura sa va ofere adresa distribuitorului Microlife din
tara dvs. Alternativ, vizitati pe Internet la www.microlife.com, unde
puteti gasi multe informatji importante cu privire la produsele
noastre.

Avelj grija de sénatatea dvs. — Microlife AG!

* Acest instrument utilizeaza aceeagi tehnologie de masurare ca si
modelul premiat «BP 3BTO-A», fiind testat in concordanta cu
protocolul British Hypertension Society (BHS - Societatea Brita-
nica de Hipertensiune Arteriald).

Cititi instructjunile cu atentie nainte de a utiliza acest aparat.
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. Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala
si auto-masurare

Tensiunea arteriala este presiunea sangelui care curge in artere,
generat de bitaile inimii. Intotdeauna sunt masurate doua valori,
cea sistolica (superioara) si cea diastolica (inferioar).
Instrumentul indica de asemenea valoarea pulsului (numarul
de batai pe minut al inimii).

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

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

Introduceti valorile masurate in jurnalul pentru tensiune arteriala
atasat. In acest fel medicul dvs. poate s3-si faca o imagine rapida.
Exista multe cauze ale unor valori excesiv de ridicate ale tensi-
unii arteriale. Medicul dvs. va poate explica in detaliu si daca
este cazul va poate oferi tratamentul corespunzator. Pe langa
medicatje, tehnicile de relaxare, reducerea greutatii corporale si
exercitiile fizice pot ajuta de asemenea la reducerea tensiunii dvs.
arteriale.

Sub nici o forma dvs. nu trebuie sa modificati dozajul medi-
camentelor prescrise de medicul dvs.!

Tn functie de starea si conditia dvs. fizics, tensiunea arteriald
variaza destul de mult pe durata unei zile. De aceea, trebuie sa
efectuati masurarile in aceleasi conditji de liniste si in
momentul in care va simtiti relaxat! Efectuati cel putin doua
masurari pe zi, una dimineata si una seara.

Este un lucru obisnuit ca doua masurari efectuate intr-o succe-
siune rapida sa produca rezultate semnificativ diferite.
Diferentele intre masurarile efectuate de medicul dvs. sau la
farmacie si cele luate acasa sunt de fapt normale, din cauza
faptului ca aceste situatji sunt complet diferite.

Mai multe masurari ofera o imagine mai clara decat una singura.
Lasati un interval scurt de cel putin 15 secunde intre doua
masurari.

In cazul in care suntetj insarcinata, trebuie sa va verificati
tensiunea arteriala foarte atent, pentru ca aceasta se poate
modifica semnificativ in aceasta perioada!

Dacé suferiti de batai neregulate ale inimii (aritmie, vezi «Secti-
unea 4.»), masurarile efectuate cu acest instrument trebuie luate
in considerare numai dupa consultarea medicului dvs.
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o Pulsul afigat nu este destinat pentru verificarea frecventei
stimulatoarelor cardiace!

Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

Tabel pentru clasificarea valorilor tensiunii arteriale la adultj in
conformitate cu Organizatia Mondiala a Sanatatji (WHO) in 2003.
Date in mmHg.

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

1. |tensiune arteriala |100-120 {60-80 | Verificatj dvs.
optima ingiva

2. |tensiune arteriald {120 -130 [80-85 | Verificati dvs.
normald ingiva

3. |tensiune arteriala {130 -140 {85-90 | Consultati medicul
usor marita

4. |tensiune arteriala |140-160 {90 -100 |Solicitatj asistenta
prea mare medicala

5. |tensiune arteriala {160 -180 100 - 110 | Solicitatj asistentd
mult prea mare medicala

. tensiune arteriala Solicitatide urgenta

asistenta medicala!

periculos de mare
Valoarea mai mare este cea care determing evaluarea. Exemplu:
o valoare inregistrata intre 150/85 sau 120/98 mmHg indica «o
tensiune arteriald prea mare».
Cardul detasabil (3) din partea frontala a instrumentului indica
domeniile 1-6 din tabel.

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Activati bateriile introduse
Extrageti banda de protectie care iese afara din compartimentul
pentru baterii (7).

Setarea datei si orei

1. Dupa introducerea noilor baterii, numarul anului clipeste pe
afisaj. Puteti seta anul prin apasarea butonului M G9. Pentru a
confirma i apoi a seta luna, apasatj butonul pentru reglarea
timpului 2.

2. Acum putetj seta luna prin utilizarea butonului M. Apasati butonul
pentru reglarea timpului pentru a confirma si apoi a seta ziua.

3. Va rugam urmati instructiunile de mai sus pentru a seta ziua,
ora si minutele.

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

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

Selectati mangeta corecta

Microlife ofera diferite marimi pentru mangeta. Selectati dimensi-
unea mangetei care se potriveste circumferintei bratului dvs. supe-
rior (masurata prin prinderea stransa de mijlocul bratului superior).

Dimensiunea mansetei | pentru circumferinta bratului superior

S 17-22cm

M 22-32cm

L 32-42cm

M-L 22-42cm

& Optional, sunt disponibile mangete «Easy» cu forma
prestabilita.

&= Utilizati numai mansete Microlife!

» Contactatj Service-ul local Microlife, in cazul in care mangeta
atasata (8) nu se potriveste.

» Conectati mangeta la instrument prin introducerea conectorului
mansetei (9) in racordul pentru manseta (4) cat de mult posibil.

Selectati modul de masurare: modul standard sau MAM
Acestinstrument va permite sa selectatj fie modul standard (o singura
masurare standard), fie MAM (masurare tripla automatd). Pentru a
selecta modul standard, glisatj intrerupatorul MAM (1) de pe partea
laterald a instrumentului in jos pana la pozitia «1», iar pentru a selecta
modul MAM, glisati acest intrerupator in sus pana la pozitja «3».

Modul MAM

o Inmodul MAM, sunt efectuate automat 3 masurari succesive, i
rezultatul este apoi automat analizat si afisat. Din cauza faptului
ca tensiunea arteriala este fluctuanta, rezultatul determinat in
acest fel este mai sigur decét cel produs de o singura masurare.

o Dupa apésarea butonului Pornit/Oprit (1), modul MAM selectat
apare pe afisaj sub forma de simbol MAM @).

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

o Exista o pauza de 15 secunde intre masurari (15 secunde sunt
de ajuns conform «Blood Pressure Monitoring, 2001, 6:145-
147» - Supravegherea tensiunii arteriale cu instrumente oscilo-
metrice). O numaratoare inversa indica timpul ramas si un bip
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3.

va suna cu 5 secunde inainte de inceperea celei de a 2-a si a
3-a masurari.

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

Tn cazul in care una din mésurérile individuale este pusé sub
semnul intrebarii, este efectuata automat o a patra.

Masurarea tensiunii arteriale cu acest instrument

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o
masurare sigura

1.

9.

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

2. Statj jos cel putin 5 minute inainte de masurare i relaxatj-va.
3
4. Scoatefj articolele de imbracaminte care va strang bratul supe-

Intotdeauna mésurati la aceeasi mana (in mod normal stanga).

rior. Pentru a evita strangerea, manecile cdmasilor nu trebuie
suflecate - acestea nu interfereaza cu mangseta daca stau lejer.

. Asigurati-va intotdeauna ca mangeta pe care o folosit are

dimensiunea potrivita (indicatd pe mangeta).

o Fixati mangeta bine, dar nu prea strans.

o Verificati ca manseta sa fie cu 2 cm deasupra cotului dvs.

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

o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.

o Verificati ca manseta sa fie la aceeasi inaltime cu inima dvs.

. Apasati butonul Pornit/Oprit (1) pentru a incepe masurarea.
. Mangeta se va umfla acum automat. Relaxatj-va, nu mutaj si

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

. In momentul in care este atinsa presiunea corecta, pomparea

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

Pe durata masurarii, simbolul inimii G4 clipeste pe afisaj si se

aude un bip la fiecare detectare a batailor inimii.

10.Rezultatul, care include tensiunea arteriala sistolica a7 si dias-

tolicd @8, impreuna cu valoarea pulsului @9, este afisat si se
aude un bip mai lung. Tineti cont de asemenea de explicatiile
afisajelor urmatoare din aceasta brosura.

11.Dupa terminarea masurarii, scoateti manseta si impachetati-o

in interiorul instrumentului asa cum se prezinta in Fig. Il.

12.Introduceti rezultatul in jurnalul atasat pentru tensiunea arte-
riald si stingeti instrumentul. (Monitorul se stinge automat dupa
aproximativ 1 minut).

& Putetj opri masurarea in orice moment prin apasarea buto-
nului Pornit/Oprit (de exemplu daca nu va simjti bine sau
aveti o senzatie neplacuta din cauza presiunii).

&= Daca stiti ca tensiunea sistolica este foarte ridicata,
poate fi avantajos sa setatj tensiunea individual. Dupa ce
monitorul a ajuns la o presiune de aproximativ 30 mmHg
(valoare indicata pe afisaj), apasati butonul Pornit/Oprit.
Mentineti butonul apasat pana cand presiunea este cu
aproximativ 40 mmHg peste valoarea tensiunii sistolice
preconizate - apoi eliberati butonul.

4. Aparifia indicatorului de aritmie cardiaca pentru
detectia timpurie

Simbolul @3 indica faptul c& au fost detectate anumite neregulari-
tati ale pulsului pe durata masurarii. In acest caz, rezultatul este
posibil sa se abata de la tensiunea dvs. arteriala normala - repetat
masurarea. In majoritatea cazurilor, acesta nu este un motiv de
ingrijorare. Totusi, daca simbolul apare in mod frecvent (de
exemplu de cateva ori pe saptdmana in cazul masurarilor efec-
tuate zilnic), va recomandam s& informati medicul. Va rugam s&-i
prezentati medicului dvs. urmatoarea explicatie:

Informatii pentru medic in cazul aparitiei frecvente a
indicatorului de aritmie

Acest instrument este un aparat oscilometric de masurat tensi-
unea arteriald, care analizeaza de asemenea si frecventa
pulsului pe durata masurarii. Instrumentul este testat clinic.
Simbolul de aritmie este afisat dupa masurare daca apar nere-
gularitati ale pulsului pe durata masurarii. Daca simbolul apare
in mod frecvent (de exemplu de cateva ori pe saptamana in
cazul masurarilor efectuate zilnic), recomandam pacientului sa
solicite asistentd medicala.

Instrumentul nu inlocuieste o consultatie cardiaca, dar ajuta la
detectarea neregularitafilor pulsului intr-o faza timpurie.

5. Indicarea luminilor de functionare pe afisaj

Liniile de pe afigajul luminilor de functionare @3 va indica domeniul
in care este cuprinsa valoarea tensiunii arteriale indicate. In functie
de inaltimea liniei, valoarea inregistrata este cuprinsa fie in dome-
niul normal (verde), la limita (galben) sau periculos (rosu). Clasifi-
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carea corespunde celor 6 domenii din tabel, conform definitiei date
de WHO, asa cum s-a descris in «Sectiunea 1.».

Suplimentar, culorile de pe afisaj se modifica in functie de valorile
indicate. Dacd, de exemplu, indicatia este in domeniul de la 11a 2,
lumina afisajului este verde, in jurul lui 3 lumina este galbena iar in
domeniul 4, 5 si 6 lumina afisajului este rosie.

6. Memoria pentru date

La terminarea unei masurari, acest instrument memoreaza
automat fiecare rezultat, inclusiv data si ora.

Vizualizarea valorilor memorate
Apasatj butonul M @9 scurt, cand instrumentul este stins. Afisajul
indica mai intai «<M» @¢ si apoi o valoare, de exemplu «M 17».
Aceasta inseamna ca exista 17 valori in memorie. Instrumentul
comuta apoi la ultimul rezultat memorat.
Prin apasarea butonului M inca o datd, este afigaté valoarea ante-
rioara. Prin apasarea butonului M in mod repetat, putetj trece de la
o valoare memorata la alta.
Memorie plina
Fiti atenti s& nu depasiti capacitatea maxima a memoriei,
aceea de 200. Dupa ce memoria se umple, valorile vechi
sunt automat suprascrise cu valorile noi. Valorile trebuie
evaluate de catre medic inainte de atingerea capacitatji
maxime a memoriei — in caz contrar unele date vor fi pierdute.

Stergerea tuturor valorilor

Daca sunteti siguri ca doriti sa stergeti definitiv toate valorile
memorate, {ineti apasat butonul M (instrumentul trebuie sa fi fost
stins dinainte) pana cand apare pe ecran «CL» si apoi eliberatj
butonul. Pentru a sterge definitiv memoria, apasati butonul M in
timp ce «CL» clipeste. Valorile individuale nu pot fi sterse.

Cum proceddm pentru a nu memora o citire

Imediat ce valoarea este afisata, apasatj si tinefi apasat butonul
Pornit/Oprit () in timp ce «M» @8 clipeste. Confirmatj stergerea
apasand butonul M G9.

7. Inlocuirea cardului detagabil

Putetj inlocui cardul detasabil (3) prin tragerea sa afara intr-o parte,
asa cum se prezinta in Fig. IV si inlocuirea insertiei de hartie.

Va poate fi de ajutor daca medicul dvs. noteaza medicatja sau un
numar de telefon de urgenta pe card. In acest scop se livreaza
carduri suplimentare impreuna cu instrumentul.

8. Setarea functiei alarma

Acest instrument va permite sa setatj timpul pentru 2 alarme, la care

se va declanga un semnal de alarma. Acest lucru poate fi de ajutor,

de exemplu pentru a va reaminti ca trebuie sa luati un medicament.

1. Pentru a seta 0 alarma, apasati butonul pentru reglarea timpului
@2 (instrumentul trebuie sa fi fost stins dinainte) si imediat dupa
aceea butonul M G0 si {ineti-le apasate pe amandoua pana
cand simbolul soneriei @4 apare in stanga jos pe afisaj. Apoi
eliberati ambele butoane. «1» clipind pe afisaj indica faptul ca
prima alarma poate fi acum setata.

2. Apasati butonul pentru reglarea timpului pentru a seta orele —
afisajul pentru ora clipeste si prin apasarea butonului M puteti
seta ora alarmei. Pentru a confirma, apasati butonul pentru
reglarea timpului.

3. Acum va clipi afigajul pentru minute. Minutele pot fi setate utili-
zand butonul M. Pentru a confirma, apasati din nou butonul
pentru reglarea timpului.

4. Acum va clipi simbolul soneriei. Utilizatj butonul M pentru a selecta
ca alarma sa fie activa (sonerie) sau inactiva (sonerie téiata).
Pentru a confirma, apasatj butonul pentru reglarea timpului.

» Pentru a seta o a doua alarma, procedati ca mai sus, dar daca
«1» clipeste, apasatj butonul M pentru a selecta «2» si confirmaj
cu butonul pentru reglarea timpului.

» O alarma activa este indicata prin simbolul soneriei pe afigaj.

» Alarma va suna in fiecare zi la ora setata.

» Pentru a dezactiva alarma in momentul in care suna, apasati
butonul Pornit/Oprit ().

» Pentru a dezactiva definitiv alarma, procedatj ca mai sus si selec-
tati simbolul soneriei taiate. Acesta va disparea apoi de pe afisaj.

» Alarmele trebuie reintroduse de fiecare data cand bateriile sunt
inlocuite.

9. Indicatorul bateriei si inlocuirea bateriei

Baterii aproape descarcate

Tn momentul in care bateriile sunt descarcate in proportie de aproxi-
mativ %, simbolul bateriei @5 va clipi de indata ce instrumentul este
pornit (se afiseaza baterie partial plind). Cu toate ca instrumentul va
continua s masoare sigur, trebuie sa facetj rost de baterii noi.

Baterii descarcate - inlocuirea
In momentul in care bateriile sunt descércate, simbolul bateriei G5
va clipi de indata ce instrumentul este pornit (se afiseaza baterie
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descarcata). Nu mai putetj efectua alte masurari si trebuie sa inlo-

cuifi bateriile.

1. Deschideti compartimentul pentru baterii (7) din spatele instru-
mentului prin impingerea inspre interior in zona celor doua
sageti si scoatetj afara capacul compartimentului pentru baterii.

2. Tnlocuiti bateriile — verificati polaritatea corect aga cum
prezintd simbolurile din interiorul compartimentului.

3. Pentru a seta data si ora, urmatj procedura descrisa in «Sectj-
unea 2.».

&= Memoriaretine toate valorile cu toate ca data i ora (i posibil
de asemenea alarmele setate) trebuie sa fie resetate — de
aceea numarul anului clipeste automat dupa ce bateriile sunt
inlocuite.

Ce fel de baterii gi in ce mod?

&= Varugam utilizatj 4 baterii noi, cu duratd mare de viata de
1,5V, format AA.

& Nu utilizati baterii expirate.

= Incazul in care instrumentul urmeaza a nu mai i utilizat o
perioada mai lunga de timp, scoateti bateriile.

Utilizarea de baterii reincarcabile

De asemenea, puteti utiliza acest instrument cu baterii reincarcabile.
@& Varugam utilizati numai baterii reutilizabile tip «NiMH»!
& Bateriile trebuie scoase si reincarcate daca apare simbolul
bateriei (baterie descarcata)! Acestea nu trebuie sa ramana
in instrument, deoarece se pot deteriora (se descarca in
intregime, ca rezultat al utilizarii reduse a instrumentului,
chiar cand este stins).

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

10. Utilizarea unui adaptor de retea

Puteti utiliza acest instrument cu ajutorul adaptorului de retea

Microlife (DC 6V, 600 mA).

= Utilizati numai adaptorul de retea Microlife disponibil ca
accesoriu original, potrivit pentru tensiunea dvs. de alimen-
tare, de exemplu «Microlife, adaptor de 230V».

= Verificati ca nici adaptorul de retea, nici cablul s& 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.

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

la baterie.

11. Mesaje de eroare

Dacé pe durata masurarii apare o eroare, masurarea este ntre-
rupta si este afisat un mesaj de eroare, de exemplu «<ERR 3».

Eroare |Descriere |Cauza posibila i remediere

(ERR 1y | Semnal Semnalele pulsului la mangeta sunt prea
preaslab |[slabe. Repozitionati mangeta si repetati
masurarea.”

(ERR 2) | Semnal de
eroare

Pe durata masurarii, au fost detectate
semnale de eroare la nivelul mansetei,
cauzate de exemplu de migcare sau incor-
dare musculara. Repetati masurarea, cu
bratul tinut relaxat.

(ERR 3» | Lipsa de
presiune in
mangeta

Nu poate fi generata o presiune adecvata in
manseta. Este posibil sa fi aparut o neetan-
seitate. Verificati ca mangeta s fie corect

fixata si s& nu fie prea larga. Tnlocuitj bate-
rile daca este nevoie. Repetati masurarea.

(ERR 5) | Rezultat
anormal

Semnalele de masurare sunt imprecise i
de aceea nu poate fi afigat nici un rezultat.
Cititi lista de verificare pentru efectuarea de
masurari sigure si apoi repetati masurarea.*

(ERR 6 | Modul MAM | Pe durata masurarii au existat prea multe
erori in modul MAM, obtinerea unui rezultat
final fiind astfel imposibila. Cititi lista de
verificare pentru efectuarea de masurari
sigure si apoi repetati masurarea.*

«HIl»  |Pulsul sau |Presiunea din mangeta este prea mare
presiunea | (peste 300 mmHg) SAU pulsul este prea
dinmanseta | ridicat (peste 200 batai pe minut). Rela-
preamare |xati-va 5 minute si repetati masurarea.*

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

* V& rugdm consultati medicul in cazul in care aceasta sau altd
problemd apare in mod repetat.
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& Incazulin care consideratj ca rezultatele sunt neobisnuite,
va rugam cititi cu atentje informatjile din «Sectjunea 1.».
12. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei i
salubrizarea

A Siguranta si protectia

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

o Acest instrument include componente sensibile si trebuie tratat
cu atentje. Respectati conditiile de pastrare si functionare
descrise in sectiunea «Specificatji tehnice»!

o Protejati-l impotriva:

- apei si umezelii

- temperaturilor extreme
- impactului si caderii

- murdariei si prafului

- razelor solare directe

- caldurii si frigului

o Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

o Umflati mangeta doar cand este fixata.

o Nu utilizatj instrumentul in apropierea campurilor electromag-

netice puternice, cum ar fi telefoane mobile sau instalatii radio.

o Nu utilizati instrumentul daca avet impresia ca este deteriorat
sau observati ceva neobisnuit la el.
o Nu demontatj niciodata instrumentul.
o In cazul in care instrumentul urmeaza a nu fi utilizat o perioad
mai lunga de timp, bateriile trebuie scoase.
o Cititi informatiile cu privire la siguranta din sectjunile individuale
ale acestei broguri.
Qé) Avelj grija sa nu lasatj instrumentul nesupravegheat la
Q indemana copiilor; unele parti componente sunt suficient de
mici pentru a putea fi inghitite.
ingrijirea instrumentului
Curétatj instrumentul numai cu o carpa moale, uscata.
Curétarea mangetei
Indepértati cu grija petele de pe manseta, folosind o carpa umeda
si spuma de sapun.
ATENTIE: Nu spalati manseta in masina de spélat rufe sau
vase!

Verificarea preciziei

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

Salubrizarea
Bateriile i instrumentele electronice trebuie salubrizate in
concordanta cu reglementarile locale in vigoare, si nu

== impreuna cu deseurile menajere.

13. Garantia

Acest instrument are o perioada de 5 ani garantie de la data achi-
zitionarii. Garantja este valabila doar la prezentarea figei de
garantie completata de distribuitor (vezi verso) care sa confirme
data cumpararii, sau cu chitanta/factura de cumparare.

o Bateriile, manseta si piesele supuse uzurii nu sunt incluse.

o Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantja.
o Garantia nu acopera daunele cauzate de manipularea necores-
punzatoare, baterii descércate, accidente sau nerespectarea

instructiunilor de utilizare.
Va rugadm contactati Service-ul local Microlife (vezi prefata).

14. Specificatii tehnice

Temperatura de 10-40°C

functionare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Temperatura de -20 - +55°C

pastrare: 15 - 95 % umiditate relativa maxima
Greutate: 748 g (inclusiv bateriile)
Dimensiuni: 160 x 140 x 98 mm

Metoda de masurare:  oscilometric, corespunzator metodei
Korotkoff: Faza | sistolic, Faza V diastolic
Domeniul de masurare: 20 - 280 mmHg - tensiune arteriald

40 - 200 batai pe minut — puls

Domeniu de afigare a

presiunii mangetei: 0-299 mmHg
Rezolutje: 1 mmHg
Precizie statica: presiune in intervalul £ 3 mmHg

+5 % din valoarea masurata

4 baterii de 1,5V; format AA
Adaptor de retea 6V CC, 600 mA (optional)

Precizia pulsului:
Sursa de tensiune:
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Standarde de referintd: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
IEC 60601-1-2 (EMC)
Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind

dispozitivele medicale.
Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

BP A100 Plus
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Microlife BP A100 Plus

@ Tlagitko ON/OFF (ZAP/VYP)
@ Displej

(® Zasouvaci karta

@ Zasuvka manzety

(® Zésuvka napajeni

(® Pfihrada pro manzetu
@ Prostor na baterie
Manzeta

(® Konektor manzety
Tlagitko M (Pamét)

@) Tlagitko MAM

A2 Tlagitko ¢asu

Displej

@3 Indikétor srdeéni arytmie
Pulz

@9 Zobrazeni baterii
UloZena hodnota

@9 Systolicka hodnota

8 Diastolicka hodnota
Frekvence tepu

@9 Datum/Cas

@) Rezim MAM

@ Doba intervalu MAM

@3 Displej s barevnym podsvicenim
@3 Cas alarmu

Ur&eno pro kontakt typu BF s ¢astmi lidského téla.

Vazeny zakazniku,

V/a$ novy pfistroj na méfeni krevniho tlaku Microlife je spolehlivym
|ékafskym nastrojem pro odbér hodnot z horni koncetiny. Umoz-
fiuje snadné pouZiti, zajistény jsou presné vysledky a velmi se
doporucuije pro sledovani krevniho tlaku osob ve Vasi domacnosti.
Tento pfistroj byl vyvinut ve spolupraci s Iékafi a klinické testy
potvrzuji velmi vysokou presnost méfeni.*

Prostudujte prosim tyto pokyny peclivé tak, abyste porozuméli
vSem funkcim a informacim tykajicim se bezpe¢nosti. Chceme,
abyste byli se svym vyrobkem Microlife spokojeni. Mate-li jakékoliv
otazky, problémy nebo chcete-li objednat nahradni dily, kontak-
tujte prosim mistni zakaznicky servis Microlife. Va$ prodejce nebo
|ékarna Vam daji adresu prodejce Microlife ve Vasi zemi. Alterna-
tivné mlzete navstivit webové stranky www.microlife.cz, kde
naleznete mnoho cennych informaci o naSich vyrobcich.

Budte zdravi - Microlife AG!

* V tomto pristroji je pouZita stejné technologie jako v ocenéném

pristroji «BP 3BTO-A», model testovany podle protokolu Britské
spolecnosti pro hypertenzi (BHS).

Pfed pouZitim tohoto vyrobku si pe¢livé prectéte navod.
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. Dulezita fakta o krevnim tlaku a samomeéieni

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

Pristroj ukazuje také frekvenci tepu (pocet uderl srdce za
minutu).

Trvale vysoké hodnoty tlaku mohou poskodit Vase srdce a
v takovém pripadé je nutno zajistit Iécbu!

Vzdy se o Vasich hodnotach tlaku poradte s Iékafem a sdélte mu,
pokud si vSimnete né&eho neobvyklého nebo mate-li pochyby.
Nikdy se nespoléhejte na jediné méreni krevniho tlaku.
Naméfené Udaje zaznamenejte do pfilozeného diare krevniho
tlaku. Ten VaSemu |ékafi umozni ziskat okamzity pfehled.
Pro nadmémé vysoky krevni tlak existuje mnoho pfi¢in. Jejich
podrobnéjsi vysvétleni obdrzite od svého Iékare, ktery Vam také
v pfipadé potfeby nabidne vhodnou Ié¢bu. Kromé 1€k Ize krevni
tlak snizit také pomoci relaxacnich technik, redukce vahy a cviceni.
Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani
jakychkoliv lékt predepsanych lékafem!

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

Zcela bézné Ize b&hem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odlisné vysledky.

Odchylky mezi méfenimi provadénymilékafem nebo v [ékarné
a domacim méfenim jsou zcela normalni, nebot se jedna o
zcela odlisné situace.

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

Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku alespori
15 vtefin.

Jste-li téhotna, méla byste svUj krevni tlak sledovat velmi
peclivé, nebot v této dobé se mlze velmi drasticky ménit!
Trpite-li nepravidelnou srde¢ni €innosti (arytmie, viz oddil
«4.»), pak by se méfeni ziskana timto pfistrojem méla vyhod-
nocovat po poradé s Vasim lékafem.

Pulzni displej neni vhodny pro kontrolu frekvence srdecnich
stimulatord!

BP A100 Plus
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Jak vyhodnotit svij krevni tlak?
Tabulka pro Klasifikaci hodnot krevniho tlaku u dospélych dle Svétove
zdravotnické organizace (WHO) z roku 2003. Udaje v mmHg.

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

. nebezpecné 1804 1104 Okamzité vyhledejte

vysoky krevni tiak |ékafskou pomoc!
Pro hodnoceni je urcujici vy3$i hodnota. Pfiklad: naméfena
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 pristroje

Aktivujte pFipravené baterie
Odloupnéte ochranny prouzek vy¢nivajici z bateriového prostoru (7).

Nastaveni data a Casu

1. Po vloZeni novych baterii zacne na displeji blikat idaj letopoctu.
Rok miizete nastavit stisknutim tlacitka M 9. Potvrzeni a
nasledné nastaveni mésice provedete stisknutim tlacitka asu G2.

. Nyni mUzete nastavit mésic stisknutim tlacitka M. Potvrzeni a
nasledné nastaveni data provedete stisknutim tlacitka Casu.

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

4. Pokud jste nastavili minuty a stacili tlacitko ¢asu, datum a ¢as

jsou nastaveny, pfi¢emzZ na displeji se zobrazi ¢as.

N

w

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Doporuceni pait?) : _ _
prilis nizkykrevni | ¥100 | ¥60 Poradte se s Velikost manzety | pro obvod paze
tlak |ékafem S 17 - 22 cm (6,75-8,75 palcu)

1. |optimalni krevni {100 - 120 |60 - 80 Samokontrola M 22 - 32 cm (8,75-12,5 palcd)
fak L 32- 42 cm (12,5-16,5 palcu)

2. Rg&malnl krevni  |120-130 [80-85 Samokontrola M-L 22 - 42 cm (8,75-16,5 palcd)

3| mimé zvigeny 130140 |85-90 Poradte se @& Lze dokoupit riizné tvarované manzety «Easy».

" krevni tlak lékafern &= Pouzivejte pouze manzety Microlife!

4. [ piils vysoky 140-160 |90-100 |Vyhledejte lekar- » Pokud pfilozena manzeta (8) nesedi, kontaktujte mistni zakaz-
krevni tlak skou pomoc nicky servis Microlife. )

5. [velmi vysoky 160-180 [100-110 | Vyhledejte lékar- » l(\’/lan;etu Enpolte k pfistroji zasunutim konektoru (9) na doraz
krevni tlak skou pomoc 0 Zasuvky @.

Vybér rezimu méfeni: standardni rezim nebo rezim MAM
Tento pfistroj Vam umozriuje vybrat, bud standardni rezim (stan-
dardni jednoduché méfeni), nebo rezim MAM (automatické troji
méfeni). Pro vybér standardniho reZimu pfesurte pfepina¢ MAM
(1) na strané pfistroje smérem dold do polohy «1» a rezim MAM
navolite posunutim tohoto pfepinace do polohy «3».

Rezim MAM

o VreZimu MAM se automaticky provadéji 3 méreni po sobé a
poté se automaticky analyzuje a zobrazi vysledek. Vzhledem
k tomu, Ze krevni tlak neustéle kolisa, jsou vysledky uréené timto
zpUsobem spolehlivéjsi nez vysledek ziskany jednim méfenim.

o Po stisknuti tlaCitka ON/OFF (1), symbol MAM @1) se objevi na
displeji.

o V dolni strané displeje napravo se zobrazuije ¢islo 1, 2 nebo 3
udavajici, které ze 3 méfeni se pravé provadi.

o Mezi méfenimi je pauza 15 vtefin (pfiméfena doba v souladu s
«Blood Pressure Monitoring, 2001, 6:145-147» pro oscilomet-
rické pfistroje). Odpocitavanim se udava zbyvajici ¢as a pred
2. a 3. méfenim se po dobu 5 vtefin ozve zvukovy signal.

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

5. Cheete-li zménit datum a Gas, stisknéte tlacitko Gasuadrzteho ~ ® Manzetu mezi méfenimi nesnimejte. ,
po dobu pFiblizné 3 vtefin, dokud nezacne blikat rok. Nyni * Vpfipadé pochyb u kterehokoliv méfeni se automaticky
mizete zadat nové hodnoty, jak je popsano vyse. provede Ctvrte.
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3. Meéreni krevniho tlaku pomoci tohoto pristroje

Kontrolni prehled pokyn pro spolehlivé méfeni

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

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

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

4. Z paze sejméte tésné pfiléhavy odév. Aby nedoslo ke Skrceni,
nevyhrnujte rukavy koSile - jsou-li volné spusténé, nebudou
manzeté prekazet.

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

o Manzetu nasazujte t€sné, ne vSak prilis.

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

o Znacka artérie («artery mark») na manzeté (pfiblizné 3 cm
dlouhé ¢ervené oznaceni) se musi pfiloZit na tepnu, ktera se
nachazi na vnitini strané paze.

o Pazi podeprete tak, aby byla uvolnéna.
o Zaijistéte, aby manzeta byla ve stejné vysi jako srdce.

6. Méfeni zahajte stla¢enim tlacitka ON/OFF ().

7. Manzeta nyni za¢ne automaticky pumpovat vzduch. Budte
uvolnéni, nehybejte se a nenapinejte pazni svaly dfive, nez se
zobrazi vysledky. Dychejte normalné a nemluvte.

8. Pfi dosazeni spravného tlaku pumpovani prestane a tlak zacne
postupné klesat. Nebylo-li poZzadovaného tlaku dosazeno,
pfistroj do manzety automaticky pficerpa vice vzduchu.

9. Béhem méfeni na displeji blika symbol pulzu (9 a pfi kazdém
detekovaném srde¢nim stahu se ozve zvukovy signal.

10.Zobrazi se vysledek obsahujici systolicky 37, diastolicky 8
krevni tlak a frekvence tepu 19, pficemz je slySet dlouhy
zvukovy signal. Vénuijte pozornost také dalSim vysvétlivkam
v této pfirucce.

11.Pfi dokon¢eni méfeni manZetu sejméte a zabalte ji do pfistroje,
jak zobrazeno na Obr. II.

12.Vysledky zapiste do pfilozeného priikazu krevniho tlaku a pfistroj
vypnéte. (Pfistroj se vypne automaticky za pfiblizné 1 minutu).

@& Meéfenilze kdykoliv zastavit stisknutim tlagitka ON/OFF (napf.

kdyz se necitite dobfe anebo méate pocit nepfijemného tlaku).

Vite-li, ze vas systolicky krevni tlak je velmi vysoky, je

vhodné, kdyZ si tiakomér dopfedu nastavite sami. Po napum-

povani tlakoméru na hladinu aZ na cca 30 mmHg (zobrazi se
na displeji) stisknéte tlacitko ON/OFF. Drzte tlacitko stisk-
nuté, az tlak stoupne na cca 40 mmHg nad ocekavanou
hodnotou systolického tlaku - pak tlagitko uvolnéte.

&

4. Vyskyt indikatoru srde¢ni arytmie pro v€éasnou
detekci

Tento symbol (3 signalizuje, ze pii méfeni byla zjiSténa nepravi-
delna tepova frekvence. V tomto pfipadé se mohou vysledky od
Vaseho krevniho tlaku li$it — méfeni opakuijte. Ve vétsiné pfipadd
to neni na zavadu. Pokud se v3ak tento symbol objevuje pravi-
delné (napf. nékolikrat tydné, pfi kazdodennim méfeni), pak Vam
doporucujeme informovat Iékafe. Svému Iékafi prosim ukazte
nasledujici vysvétleni:

Informace pro lékare k ¢astému vyskytu indikatoru arytmie

Tento pfistroj je oscilometricky tiakomeér, ktery v pribéhu méfeni
analyzuje i frekvenci tepu. Pristroj je klinicky testovany.
Vyskytnou-li se béhem méreni nepravidelnosti, po méfeni se
zobrazi symbol arytmie. Pokud se symbol objevuje Castéji (napr.
nékolikrat tydné pfi kazdodennim méreni) doporucujeme paci-
entovi vyhledat Iékarskou pomoc.

Pfistroj nenahrazuje srde¢ni vySetfeni, slouzi vSak pro véasné
zji$téni nepravidelnosti pulzu.

5. Zobrazeni svételné signalizace na displeji

Sloupce na levé strané signalizace zavaznosti @3 ukazuji pasmo,
do kterého spadaji naméfené hodnoty tlaku. V zavislosti na vySce
sloupce naméfena hodnota spada bud do normalniho (zeleného),
hraniéniho (zlutého) nebo nebezpeéného (Eerveného) pasma.
Tato klasifikace odpovida 6 pasmdm v tabulce definované organi-
zaci WHO, jak popsano v oddile «1.».

Barvy na displeji se navic li§i v zavislosti na naméfenych tdajich.
Pokud jsou napf. namérené Udaje v rozmezi 1 az 2, je svétlo na
displeji zelené, u rozmezi 3 je svétlo zluté a v rozmezi 4,526 je
svétlo na displeji Cervené.

6. Pamét’

Na konci méfeni tento pfistroj automaticky uklada kazdy vysledek,
vCetné data a ¢asu.

Prohlizeni ulozenych hodnot

Pfi vypnutém pfistroji kratce stlacte tlacitko M @9. Displej nejprve
zobrazi «M» (¢ a poté hodnotu, napf. «M 17». Znamena to, ze
v paméti je 17 hodnot. Pfistroj se poté pfepne na posledni ulozeny
vysledek.

BP A100 Plus
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Po stlaceni tlaCitka M se znovu zobrazi primémné hodnoty. Mezi

uloZzenymi hodnotami mizete prepinat opakovanym stisknutim

tlaCitka M.

PIna pamét

A Davejte pozor, aby nebyla pfekrocena maximalni kapacita
paméti 200. Je-li pamét’ pIna, staré hodnoty se automa-
ticky prepiSou novymi. Hodnoty by mél vyhodnotit IékaF
dfive, neZ bude dosazeno kapacity paméti, jinak budou
(Udaje ztraceny.

Vymazat v§echny hodnoty

Jste-li sijisti, Ze chcete trvale vymazat vechny uloZené hodnoty,
pfidrzte tlacitko M (pfedtim nutno pfistroj vypnout), dokud se neob-
jevi «CL» a poté tladitko uvolnéte. Pro trvalé vymazani paméti
stisknéte tlaCitko M pfi sou¢asném blikani «CL». Jednotlivé
hodnoty nelze vymazat.

Jak namérenou hodnotu neulozit

V pribéhu zobrazeni udaje stisknéte tlacitko ON/OFF (). Drzte
tlacitko stisknuté, az zacne blikat «M» @8, a pak ho uvolnéte.
Potvrdte opétovnym stisknutim tlacitka M G0.

7. Vyména zasouvaci karty

Zasouvaci kartu (3) mizete vyjmout vytaZenim do strany dle Obr.
IV a nahradit papirovou vlozkou.

Karta je vhodna napfiklad pro zaznamy lékare k davkovani Iékd
nebo pro zapis telefonnich Cisel pohotovosti apod. Pro tento Ucel
se s timto pfistrojem dodavaji karty navic.

8. Nastaveni funkce alarmu

Tento pfistroj Vam umoZzriuje nastavit 2 Easy, kdy se spusti alarm.

Toho Ize vyuzit napfiklad jako upominku k poziti lékd.

1. Cas alarmu Ize nastavit stisknutim tlacitka @2 (pfedtim musi byt
pfistroj vypnuty) a bezprostfedné poté stlacenim M @9 a pfidr-
Zenim obou soucasné, dokud se na levé dolni strané displeje
neobjevi symbol @4). Poté obé tlaitka uvolnéte. Pokud na displeji
blika «1», znamena to, Ze byl nastaven prvni ¢as alarmu.

2. Hodiny nastavite stisknutim ¢asového tlacitka — blika udaj
hodin, ktery mliZete vzdy nastavit stlacenim M. Pro potvrzeni
stisknéte ¢asové tlacitko.

3. Nyni zacne blikat idaj minut. Nyni mizete pomoci tlacitka M
nastavit minuty. Pro potvrzeni znovu stisknéte asové tlacitko.

~

. Nyni zacne blikat symbol zvonu. Pomoci tlagitka M zvolte, ma-
li se €as alarmu aktivovat (zvon) nebo deaktivovat (pfeskrtnuty
zvon). Pro potvrzeni stisknéte ¢asové tlacitko.

» Vtefiny ¢asu alarmu nastavite jako vy3e s tim, Ze blika-li «1»,

stacite M a zvolite «2» a potvrdite Casovym tlacitkem.

Aktivni ¢as alarmu je uveden vedle symbolu zvonu na displeji.

Alarm se rozezni kazdy den v nastavenou dobu.

Pro vypnuti alarmu béhem zvonéni stisknéte tlacitko ON/OFF (7).

Chcete-li alarm vypnout trvale, postupujte jako vySe a zvolte

symbol s pfeSkrtnutym zvonem. Poté zmizi z displeje.

» Pfi kazdém vyjmuti baterii se ¢as alarmu musi zadat znovu.

v v v v

9. Indikator baterii a vyména baterii

Témér vybité baterie

Jsou-li baterie vybity pfiblizné ze %, pfi zapnuti pfistroje zacne blikat

symbol baterii G5 (zobrazi se ¢astecné vypInéna baterie). Pfestoze

pristroj bude méfit spolehlivé i nadale, méli byste baterie vyménit.

Vybité baterie - vyména

Jsou-li baterie zcela vybité, pfi zapnuti pfistroje zacne blikat

symbol G5 (zobrazi se vybita baterie). Nelze provadét zadna dalsi

méfeni, baterie je nutné vyménit.

1. Oteviete bateriovy prostor (7) v zadni ¢asti pfistroje zatlacenim na

dvé Sipky smérem dovnitf a vytazenim krytu bateriového prostoru.

2. Vyménte baterie - zajistéte jejich spravnou polaritu dle symbolt

uvnitf bateriového prostoru.

3. Pfinastaveni data a ¢asu postupuijte podle postupu popsaného

v oddile «2.».

@& V paméti se uchovavaji viechny hodnoty, ackoliv datum a
¢as (a pfipadné nastavené ¢asy alarmu) se musi nastavit
znovu - po vyméné baterii proto automaticky zacne blikat
(daj letopoctu.

Jaké baterie a jaky postup?

@& Pouzivejte 4 nové 1,5V baterie s dlouhou Zivotnosti, veli-
kost AA.

&= NepouZivejte baterie po vypreni Zivotnosti.

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

Pouzivani dobijecich baterii

Tento pfistroj Ize provozovat také s dobijecimi bateriemi.

@& Pouzivejte pouze dobijeci baterie typu «NiMH»!
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@& Objevi-l se symbol vybitych baterii, baterie nutno vyjmout a
dobit! Nesmi se nechavat uvnitf pfistroje, nebot mize dojit
k jejich poskozeni (Uplnému vybiti v dlisledku sporadického
uzivani pfistroje, a to i v pfipadé vypnuti pfistroje).
Nemate-li v umyslu pfistroj delsi dobu pouZivat (tyden a
vice), dobijeci baterie vzdy vyjméte!

Baterie NELZE dobijet v pfistroji! Baterie dobijejte v externi
nabije€ce a dodrZujte informace tykajici se dobijeni a trvan-
livostil

10. Pouziti napajeciho adaptéru

Tento pfistroj Ize provozovat s vyuZitim adaptéru Microlife

(DC 6V, 600 mA).

@& Pouzivejte pouze adaptér Microlife dostupny jako originalni
pfisluSenstvi vhodné pro Vas$ zdroj napéti, napf. adaptér
«Microlife 230V».

@& Vzdy zkontrolujte, zda neni napajeci adaptér nebo kabel
poskozen.

1. Kabel adaptéru zasurite do zasuvky pro adaptér (5) v pristroji.

2. Zastrtku adaptéru zasunte do nasténné zasuvky.

Po pfipojeni napajeciho adaptéru se nespotfebovava zadny proud

baterii.

11.Chybova hlaseni

Dojde-li béhem méfeni k chybé&, méfeni se prerusi a zobrazi se
chybové hlaSeni, napf. <ERR 3».

Chyba |Popis Mozna pfi¢ina a zplisob napravy
(ERR 5» | Abnormalni | Méfici signaly jsou nepfesné, a proto nelze
vysledek zobrazit Zadny vysledek. Peclivé si

prectéte kontrolni seznam pokynd pro
spolehlivé méfeni a poté méfeni opakujte.”

(ERR 61 | Rezim MAM | B&hem méfeni v rezimu MAM doSlo

k prili§ velkému poctu chyb, coZ znemoz-
nilo ziskat konecny vysledek. Peclivé si
piectéte kontrolni seznam pokynd pro
spolehlivé méfeni a poté méfeni opakujte.

«Hl» | Prili§vysoky | Tlak v manzeté je pfili§ vysoky (nad
pulznebo | 300 mmHg) NEBO je pili§ vysoky pulz
tlak manZety | (nad 200 stah(l za minutu). Uvolnéte se

po dobu 5 minut a méreni opakujte.”

«LO» | Prili§ nizky | Tepova frekvence je pfili§ nizka (méné nez

pulz 40 staht za minutu). Méfeni opakuijte.*

Chyba |Popis Mozna pri¢ina a zplsob napravy

(ERR 1 | P¥ili§ slaby | PFili§ slabé signaly impulz(i na manzeté.
signal Upravte manZetu a méfeni opakujte.

(ERR 2» | Chybny B&hem méfeni byly na manzeté zjistény
signal chybné signély zplsobené napfiklad

pohybem nebo svalovym napétim. Méfeni
opakuijte, pficemz pazi méjte v klidu.

(ERR 3»|V manZeté |V manZeté nelze generovat potfebny tlak.

* Pokud se tento nebo jiny problém vyskytuje opakované, poradte

se prosim s lékafem.

& Pokud se domnivate, ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si
prosim prectéte informace v oddile «1.».

12.Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

Bezpecnost a ochrana

o Tento pfistroj Ize pouZivat pouze pro Ucely popsané v této
pirucce. Vyrobce neodpovida za Skody zplsobené
nespravnym pouzitim.

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

o Chrarite pred:

- vodou a vihkosti

- extrémnimi teplotami

- nérazy a upusténim na zem
- znediSténim a prachem

nenitlak | Mohou se vyskytovat netésnosti. Zkontro- - pfimym slunecnim svitem
lujte spravnost pfipojeni a potfebnou - teplem a chladem
tésnost. V pfipadé nutnosti vyméiite o Manzety jsou citlivé a vyzaduji opatrné zachazeni.
baterie. Méfeni opakuite. o Manzetu nafukujte pouze kdyz je nasazena.
o Pristroj nepouzivejte v blizkosti silnych elektromagnetickych
poli, napf. u mobilnich telefon(i nebo radia.
o Pristroj nepouzivejte, pokud se domnivate, Ze je poskozeny
nebo si vSimnete ¢ehokoliv neobvyklého.
BP A100 Plus
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o Pristroj nikdy nerozebirejte.

o Pokud se pfistroj nebude del$i dobu pouZivat, baterie by se

mély vyjmout.

o Peclivé si pfectéte bezpe€nostni pokyny v jednotlivych oddi-

lech této pirucky.

Dbejte na to, aby pfistroj nepouzivaly déti bez dohledu;

Q; nékteré Casti jsou tak malé, ze mize dojit k jejich spolknuti.

Péce o pristroj

Pristroj Cistéte pouze mékkym suchym hadfikem.

Cisténi manzety

Potah manzetylze prat na 30°C (nezehlit!).

A UPOZORNENI:V zadném pFipadé se véak nesmi prat
vnitfni vzduchovy méchyi! Pred pranim citlivy méchyr vzdy
vytahnéte a poté opatrné vratte zpét.

Zkouska presnosti

Zkousku presnosti tohoto pfistroje doporuéujeme provadét kazdé

2 roky nebo po mechanickém narazu (napf. pfi upusténi na zem).

Pro zajisténi této zkousky kontaktujte mistni zakaznicky servis

Microlife (viz pfedmluva).

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

13.Zéruka

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 5 let od data nakupu. Zaruka
je platna pouze po pfedloZeni zaruéniho listu vypinéném
prodejcem (viz zadni strana) a potvrzenim data nakupu nebo
pokladniho dokladu.

o Zaruka se nevztahuje na baterie, manzetu a sou¢asti podléha-
jici rychlému opotfebeni.

e Zaruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pfistroje.

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

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

14. Technické specifikace

10-40°C/50-104 °F

max. relativni vihkost 15 - 95 %
Skladovaci teplota: -20 - +55 °C /-4 - +131 °F

max. relativni vihkost 15 - 95 %

748 g (vEetné baterii)

160 x 140 x 98 mm

oscilometricky, Korotkovovou metodou:
Faze | systolick, faze V diastolicka

20 - 280 mmHg - krevni tlak

40 - 200 stah(i za minutu - tepova frekvence

Provozni teplota:

Hmotnost:
Rozméry:
Postup méreni:

Rozsah méfeni:

Tlakovy rozsah
displeje manzety: 0-299 mmHg
Rozliseni: 1 mmHg
Staticka presnost: tlak v rdmci £ 3 mmHg
Presnost pulzu: 5% z naméfené hodnoty
Zdroj napéti: 4 x 1,5V baterie; velikost AA
Napéjeci adaptér DC 6V, 600 mA (volitelné)
Souvisejici normy: EN 1060-1/-3 /-4; |[EC 60601-1;
|IEC 60601-1-2 (EMC)
Tento pfistroj vyhovuje pozadavkim dle smérnice 93/42/EHS o
zdravotnickych pomickach.
Prava na technické zmény vyhrazena.
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Microlife BP A100 Plus

@ Tlacidlo ON/OFF

@ Displej

(® Vymeniteln4 karta
@ Zasuvka manzety
(® Zasuvka sietového adaptéra
(® Priestor na manzetu
@ Priehradka na batérie
Manzeta

(® Konektor manzety
Tlagidlo M (Pamat)
@ Tlagidlo MAM

A2 Tlagidlo dasu

Displej

@3 Ukazovatel srdcovej arytmie
Pulz

@9 Indikétor batérie
UloZena hodnota

@9 Systolicka hodnota
8 Diastolicka hodnota
Frekvencia tepu

@9 Datum/Cas

@) MAM rezim

@ MAM ¢asovy interval
@3 Svetelny displej

@3 Cas alarmu

Pouzité sucasti typu BF

Vazeny zakaznik,

Va$ novy tlakomer Microlife je spolahlivy lekarsky pristroj na vyko-
navanie merani na ramene. Lahko sa pouziva, je presny a preto je
velmi odportc¢any na meranie tlaku krvi v domacom prostredi.
Tento pristroj bol vyvinuty v spolupraci s lekarmi: klinické testy
potvrdili vysoku presnost jeho merania.*

Precitajte si prosim tento navod pozorne tak, aby ste porozumeli
vetkym funkciam a informéaciam tykajucich sa bezpe¢nosti.
Chceme, aby ste boli so svojim vyrobkom Microlife spokojni. Ak
mate akékolvek otazky, problémy alebo si chcete objednat
nahradné diely, kontaktujte prosim svoje zakaznicke stredisko
Microlife. VVa$ predajca alebo lekarefi Vam poskytn( adresu distri-
butora Microlife vo Va3ej krajine. Pripadne navstivte internetovl
stranku www.microlife.sk, kde mdzete najst mnozstvo neocenitel-
nych informacii o vyrobku.

Zostante zdravi — Microlife AG!

* Tento pristroj vyuZiva taku istd technoldgiu merania ako oceneny

model «BP 3BTO-A», ktory bol testovany podla protokolu Britskej
asociacie pre hypertenziu (BHS).

Pred pouZitim zariadenia si pozorne precitajte navod.
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. Dolezité skutocnosti o tlaku krvi a samomerani

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

Pristroj zobrazuije tieZ frekvenciu tepu (pocet Uderov srdca za
minutu).

Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi mo6zu poskodit' vase
zdravie a preto ich musi lie€it' lekar!

Hodnoty vzdy prekonzultujte s lekarom a oznamte mu, ak ste
spozorovali nie¢o nezvyCajné alebo ak sa necitite dobre. Nikdy
sa nespoliehajte na jedinii hodnotu tlaku krvi.

Zapiste si svoje hodnoty do priloZeného zapisnika tlaku krvi.
Tymto ziska vas lekar rychly prehlad.

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

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

V zavislosti od fyzickej namahy a stavu sa tlak krvi pocas dia
meni. Z toho dovodu by ste si mali merat tlak krvi za rovna-
kych kfudovych podmienok a ked'sa citite oddychnuti! Pocas
dfia vykonajte minimalne dve merania, jedno rano a jedno vecer.
Je celkom normaline, ak dve po sebe nasledujice merania
vykazuju podstatne odlisné hodnoty.

Odchylky medzi meraniami, ktoré Vam vykona Vas lekar,
alebo ktoré VVam urobia v lekarni a tymi, ktoré si vykonavate Vy
doma, st normalne, pretoZe predstavuju Uplne odliné situacie.
Viac merani poskytuje ovela jasnejsi obraz ako iba jedno meranie.
Medzi dvoma meraniami si doprajte malu prestavku, mini-
malne 15 sekund.

Ak ste tehotna, mali by ste si merat tlak krvi velmi dokladne,
pretoze sa moze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Ak trpite nepravidelnym srdcovym rytmom (arytmia, pozrite
«kapitolu 4.»), mali by sa merania realizované tymto pristrojom
vyhodnocovat iba na zaklade konzultacie s lekarom.
Zobrazenie tepu nie je vhodné na kontrolu frekvencie
kardiostimulatorov!

BP A100 Plus
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Ako si mézem vyhodnotit' tlak krvi?

Taburka klasifikacie hodnot tlaku krvi pre dospelych v stlade so
Svetovou zdravotnickou organizaciou (WHO) z roku 2003. Udaje
v mmHg.

Vyber spravnej manzety

Microlife ponuka rozne velkosti manZiet. Zvolte si rozmer
manzety, ktory zodpoveda obvodu vasho ramena (merané tesnym
obtogenim stredu ramena).

. tlak krvi je nebez- 1804 OkamfZite vyhla-
dajte lekarsku
pomoc!
Vysledky merania sa vyhodnocuju podla vy$Sej nameranej
hodnoty. Priklad: hodnota merania medzi 150/85 alebo 120/

98 mmHg naznaduje «prili§ vysoky tlak krvi».

Zasuvacia karta (3) na prednej strane pristroja zobrazuje rozsahy
1-6 uvedené v tabulke.

pecne vysoky

2. Prvé pouzitie pristroja

Aktivacia vlozenych batérii

Vytiahnite ochranny pasik tréiaci z priehradky batérii (7).

Nastavenie datumu a ¢asu

1. Po vloZeni novych batérii svieti na displeji &islo roku. Rok
nastavite stla¢enim tlacidla M G9. Ak chcete potvrdit a nastavit
mesiac, stlacte tlacidlo ¢asu G2.

2. Teraz mdzete pouzitim tlacidla M nastavit mesiac. Ak chcete
potvrdit a nastavit def, stlacte tlacidlo ¢asu.

3. Ak chcete nastavit def, hodinu a minuty, postupujte prosim
podla horeuvedenych pokynov.

4. Ak ste uz nastavili minGty a stlacili tla¢idlo ¢asu, datum a ¢as su
nastavené, pricom na displeji sa zobrazi ¢as.

5. Ak chcete datum a ¢as zmenit, stlacte a podrzte tlacidlo asu
cca 3 sekundy, pokial nezaéne blikat Cislo roku. Teraz mézete
postupom popisanym vysSie vkladat nové hodnoty.

Rozsah Systolicky | Diastolicky | Odpordéanie Rozmer manZety |pre obvod paze
tlak krvi je prilis | ¥100 V60 Obrétte sa na S 17-22cm
nizky svojho lekara M 22-32 cm
1. |tlak krvi je opti-  {100-120 |60 - 80 Samokontrola
mlny leop L 32-42cm
2. [tiak krvi je 120-130 |80-85 |Samokontrola M-L 22-42cm
normalny @& Mozno si vybrat tlakomer s vopred tvarovanou manZzetou,
3. |tlak krvi je mierne [130-140 |85-90 Obrétte sa na tzv. «Easy».
zvyseny svojho lekara & Pouzivajte iba manzety Microlife!
4. |tlak krvi je prilis  (140-160 |90-100 | Vyhladajte » Akprilozena manzeta (8) nesedi, spojte sa so svojim servisnym
vysoky lekarsku pomoc strediskom Microlife.
5. |tlak krvi je |160-180 |100-110 |Vyhladajte » Pripojte manZetu pristroja vioZzenim konektora manzety (9) do
nesmierne vysoky lekarsku pomoc zasuvky manzety (4) az nadoraz.

Vyber rezimu merania: Standardny alebo MAM rezim

Tento pristroj umoziuje zvolit si bud' Standardny (jedno $tan-
dardné meranie), alebo MAM reZim (automatické tri merania). Ak
si cheete zvolit $tandardny reZim, posufite spina¢ MAM @1) na
boku pristroja smerom dole do polohy «1» a ak si chcete zvolit
rezim MAM, posuite spina¢ hore do polohy «3».

MAM rezim

o Vrezime MAM sa vykonaju automaticky 3 merania a vysledok
sa automaticky analyzuje a zobrazi. Pretoze tlak krvi sa
ststavne meni, vysledok dosiahnuty tymto spdsobom je pres-
nej$i ako pri jednom merani.

o Po stlaceni tlacidla ON/OFF (1), symbol MAM @1) sa objavi na
displeji.

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

o Medzi meraniami je prestavka 15 sekind (15 sekind je dosta-
toCnych podra publikacie «Blood Pressure Monitoring, 2001,
6:145-147» pre oscilometrické pristroje). Zostavajlci ¢as
naznaCuje odpocitavanie; 5 sekind pred zaciatkom druhého
a treticho merania zaznie pipnutie.

o Jednotlivé vysledky sa nezobrazuju. Tlak krvi sa zobrazi az po
ukongeni v3etkych 3 merani.

o Medzi meraniami si nedavajte dole manZetu.

o Ak bolo jedno zo samostatnych merani otazne, automaticky sa
vykona $tvrté meranie.
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3. Meranie tlaku krvi pouzitim tohto pristroja

Navod na spofahlivé 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 tom istom ramene (zvy¢ajne lavom).

4. Z ramena odstrarite tesné oblecenie. Aby ste zamedzili $krteniu
ciev, nemali by ste rukavy vyhfiiat - ak ich nechate spustené
dole, nebudi manZete zavadzat.

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

o Nasadte manZzetu tesne, ale nie prilis.

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

o Znacka artérie («artery mark») na manzete (priblizne 3 cm
dlhé &ervené znacenie) sa musi prilozit na tepnu, ktora sa
nachadza na vnutornej strane ramena.

o Rameno si podoprite tak, aby ruka bola uvolnena.

o Uistite sa, Ze manZeta je v rovnakej vy3ke ako vase srdce.

6. Stlacte tlacidlo ON/OFF (1) a spustite meranie.

7. Manzeta sa za¢ne automaticky nafukovat. Oddychuijte,
nehybte sa a nenapinajte svaly ramena, pokial sa nezobrazi
vysledok merania. Dychajte normaine a nerozpravajte.

8. Ked sa dosiahne spravny tlak, nafukovanie sa zastavi a tlak
postupne klesa. Ak sa nedosiahol spravny tlak v manZete,
pristroj zaéne manzetu automaticky dofukovat.

9. Pocas merania blika na displeji indikator pulzu G4 a zakazdym
pri zaznamenani tepu sa ozve zvukovy signal.

10.Zobrazi sa vysledok systolického (7), diastolického @8 krvného
tlaku a tepovej frekvencie @9, pricom je pocut dihy zvukovy signal.
V8imnite si vysvetlenia ostatnych zobrazeni v tomto navode.

11.Ked sa meranie ukon¢ilo, odstrante manzetu a zabalte ju do
pristroja podla obrazku II.

12.Zapiste si vysledok do priloZenej kniZzky tlaku krvi a vypnite
pristroj. (Pristroj sa vypne automaticky po cca 1 min.).

& Meranie mdzete kedykolvek zastavit stia¢enim tlaCidia ON/

OFF (napr. ak sa necitite dobre alebo méate pocit neprijem-

ného tlaku).

Ak viete, ze vas systolicky krvny tlak je vefmi vysoky,

je vhodné, ak si tlakomer vopred nastavite sami. Po

napumpovani tlakomeru na hladinu cca. 30 mmHg (zobra-
zenych na displeji) stlacte tlaCidlo ON/OFF. Tlacidlo drzte
stlaCené, pokym tlak dosiahne okolo 40 mmHg nad o¢aka-
vanou systolickou hodnotou - potom tlacidlo uvolnite.

&

4. Objavenie sa ukazovatela srdcovej arytmie pre jej
véasné odhalenie

Tento symbol 33 naznacuje isté nepravidelnosti tepu, ktoré sa
zistili po€as merania. V takomto pripade sa moze vysledok odchy-
fovat od normalneho tlaku krvi — zopakujte meranie. Vo vacsine
pripadov nie je dévod na obavy. Ak sa vSak tento symbol objavuje
pravidelne (napr. niekofkokrat za tyzdefi pri dennom merani),
odpora¢ame Vam povedat to vasmu lekarovi. Ukazte prosim
vadmu lekérovi nasledujlce vysvetlenie:

Informacia pre lekéra o pravidelnom objavovani sa
ukazovatel'a arytmie

Tento pristroj je oscilometricky tlakomer, ktory po¢as merania
analyzuje 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.
niekolkokrat za tyzden pri dennom merani), odpori¢ame
pacientovi vyhladat' lekarsku pomoc.

Pristroj nenahradza vy3etrenie Cinnosti srdca, ale sluzi na odha-
lenie nepravidelnosti tepu vo véasnom Stadiu.

5. Zobrazenie svetelnej signalizacie na displeji

Palicky v favom rohu zobrazenia svetelnej signalizacie @3 Vam
ukazu rozsah, v ramci ktorého lezi hodnota nameraného tlaku krvi.
V zavislosti od vy$ky paliéky je hodnota Udaja bud v normalnom
(zelenom), hraniénom (zltom) alebo nebezpeénom (Eervenom)
pasme. Klasifikacia zodpoveda 6 rozmedziam uvedenym v
Tabulke a definovanym WHO podla popisu v «kapitole 1.».
Navyse sa farby na displeji vzhfadom na hodnoty lisia. Napriklad, ak
je hodnota v rozsahu 1 a 2, svetlo na displeji je zelené, pri hodnote
3 je svetlo ZIté a pri hodnotach 4, 5 a 6 je svetlo na displeji cervené.

6. Pamit’ udajov

Na konci merania pristroj automaticky uloZi kazdy vysledok,
vratane datumu a asu.

Prehliadanie ulozenych tdajov

Kratko stlacte tlacidlo M @9, pokial je pristroj vypnuty. Na displeji
sa najskor objavi «M» (16 a potom hodnota, napriklad «<M 17». To
znameng, ze v pamati je 17 hodnét. Potom sa pristroj prepne na
zobrazenie posledného ulozeného vysledku.

BP A100 Plus
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Opétovnym stlacenim tlacidla M zobrazite predchadzajticu
hodnotu. Opakovanym prepinanim tlagidla M je mozné prepinat
medzi uloZzenymi hodnotami.

PIna pamat’
Dévajte pozor, aby maximalna kapacita paméte 200 udajov
nebola prekroéena. Ked je pamét’ pIna, staré hodnoty su
automaticky prepisované novymi. Hodnoty by mali byt
vyhodnotené lekarom predtym, ako je dosiahnuta kapacita
paméte, v opacnom pripade budd Udaje stratené.

Vymazanie vSetkych hodnét

Ak ste siisti, Ze chcete natrvalo odstranit vSetky ulozené hodnoty,
podrzte tlacidlo M (predtym musi byt ale pristroj vypnuty), pokial
sa na displeji neobjavi «CL», a potom tlacidlo uvolnite. Ak chcete
natrvalo vymazat pamat, stlacte tlacidlo M, pokial blika «CL». Nie
je mozné mazat samostatné hodnoty.

Ako neulozit' udaj

Pocas zobrazenia Udaju stlacte tlacidlo ON/OFF (7). Tlacidlo drzte
stlacené, pokial blika «M» @6 a potom ho uvolnite. Potvrdte
opétovnym stlacenim tlacidla M G0.

7. Vymena zasuvacej karty

Vlymenitelna kartu (3) mdzete vymenit jej vytiahnutim nabok, ako
to zobrazuje obrazok IV a nahradenim papierovej viozky.

Ak vam na fiu lekar napise davkovanie liekov alebo telefonne €islo
v pripade nudze, mdZe vam to pomdct. Na tento Ucel je spolu s
pristrojom dodanych niekolko karticiek.

8. Nastavenie funkcie alarmu

Tento pristroj umoZiuje nastavit dva ¢asy, pri ktorych sa spusti
alarm. Toto méze byt uZitoéné napriklad na pripomenutie ¢asu
uzivania liekov.

1. Ak chcete nastavit alarm, stlacte a podrzte tlacidlo ¢asu G2
(predtym musi byt pristroj vypnuty) a stic¢asne stlacte a podrzte
tlacidlo M G0, pokial sa neobjavi na displeji znacka alarmu @3
v spodnom avom rohu. Potom obe tlacidla uvolnite. Blikajuci
symbol «1» znamena, Ze je mozné nastavit prvy ¢as alarmu.

2. Stlacte tlacidlo ¢asu, aby ste nastavili hodiny — zobrazenie
hodin za¢ne blikat, stlacenim tlacidla M mozete nastavit hodinu
alarmu. Potvrdenie vykonavate stlacenim tlacidla ¢asu.

3. Teraz zacne blikat zobrazenie minGt. Minaty je mozné nastavit
pomocou tlacidla M. Potvrdenie vykonavate opatovnym stla-
¢enim tlacidla Casu.

4. Teraz zaCne blikat symbol zvonéeka. Pomocou tlacidla M zvolte,
¢i ma byt ¢as alarmu aktivny (zvoncek) alebo nie (preskrtnuty
zvoncek). Potvrdenie vykonavate stlacenim tlacidla ¢asu.

» Ak chcete nastavit druhy ¢as alarmu, postupuijte podfa hore-

uvedenych pokynov, ale ked blika «1», stlacte tlacidlo M, aby

ste zvolili «2» a potvrdte tlacidlom asu.

Aktivny ¢as alarmu sa na disleji zobrazuje ako znacka zvonceka.

Alarm zaznie v nastavent dobu kazdy de.

Ak chcete alarm vypnut pocas pipania, stlacte tlacidlo ON/OFF (7).

Ak chcete alarm vypnut natrvalo, postupuijte poda vyssie

uvedenych pokynov a zvolte si symbol preskrtnutého zvon-

Ceka. Tento sa potom z displeja vytrati.

» Casy alarmov je potrebné nastavit vzdy po vymene batérii.

v v v w

9. Indikator stavu batérii a vymena batérii

Batérie takmer vybité

Ked su batérie z priblizne % vybité, okamZite po zapnuti pristroja

zagne symbol batérie @5 blikat (zobrazenie scasti pinej batérie).

Hoci pristroj bude este stale merat spolahlivo, mali by ste si

zabezpedit nahradné batérie.

Vybité batérie - vymena

Ked su batérie vybité, okamzite po zapnuti pristroja zatne symbol

batérie @5 blikat (zobrazi sa vybité batéria). Nesmiete uz vykonat

Ziadne dalSie meranie a musite batérie vymenit.

1. Otvorte priehradku batérii (7) na zadnej strane pristroja potla-
¢enim dvoch Sipok smerom dovnutra a potiahnutim krytu prieh-
radky batérii.

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

3. Pri nastaveni datumu a €asu postupuijte podla postupu popisa-
ného v «kapitole 2.».

&=V paméti su pri vymene batérii zachované vSetky name-
rané hodnoty, avSak je potrebné opatovné nastavenie
datumu a ¢asu (a takisto nastavenie alarmu) - preto po
vymene batérii zacne automaticky blikat ¢islo roku.

Aké batérie a aky postup?

@& Pouzite prosim 4 nové 1,5 V AA batérie s dihou Zivotnostou.
@& Nepouzivajte batérie po datume exspiracie.

@& Aksa pristroj nebude pouzivat dlhSiu dobu, batérie vyberte.

Pouzivanie dobijatelnych batérii
Tento pristroj mdZe pracovat aj s dobijatelnymi batériami.
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Z batérii, ktoré mozno opatovne pouzit pouZivajte iba typ
«NiMH»!

Ak sa objavi symbol batérie (vybita batéria), je potrebné
batérie vybrat a dobit! Nesmu zostat vo vnutri pristroja,
pretoze sa mozu poskodit (Uplné vybitie désledkom ob¢as-
ného pouzivania pristroja ale i ked sa pristroj nepouziva).
Ak nebudete pouzivat pristroj tyzder alebo dlhsie, vzdy
vyberte aj dobijatelné batérie!

Batérie sa nesmu dobijat v tlakomeri! Tieto batérie dobijajte
v externej nabijacke, pricom dodrzujte informacie tykajuce
sa dobijania, starostlivosti a Zivotnosti batérii!

10. Pouzivanie sietového adaptéra

Tento pristroj mdZe pracovat aj so sietovym adaptérom Microlife

(DC 6V, 600 mA).

@& Pouzivajte iba sietovy adaptér Microlife dostupny ako origi-
nalne prisluSenstvo, ktory je vhodny pre vasu siet, napr.
adaptér «Microlife 230 V».

&= Uistite sa, ze sietovy adaptér ani kabel nie sl poskodené.

1. Pripojte kabel adaptéra do sietovej zasuvky adaptéra (5) tlakomeru.

2. Adaptér zapojte do elektrickej siete.

Po pripojeni sietového adaptéra sa nespotrebovava prud z batérie.

11. Identifikacia chyb a portich

Ak sa po¢as merania vyskytne chyba, meranie sa prerusi
a zobrazi sa chybové hlasenie, napriklad «ERR 3».

Chyba |Popis Mozna pri€ina a naprava
(ERR 51 [Nezvy€ajny | Meracie signaly nie su presné a preto sa
vysledok nezobrazi ziadny vysledok. Precitajte si

navod na realizovanie spolahlivého
merania a potom meranie zopakuijte.

(ERR 61 | MAM rezim | Po¢as merania sa vyskytlo prili§ vela chyb
v MAM rezime, €o znemoznilo ziskat
konecny vysledok. Precitajte si kontrolny
zoznam na realizovanie spolahlivych

merani a potom meranie zopakujte.*

«HI» | Prili§ vysoky | Tlak v manzete je prili§ vysoky (viac ako
tep alebo 300 mmHg) alebo tep je prili§ vysoky
tlak manzety | (viac ako 200 Uderov za mindtu). Odpo-

Cifte si asi 5 minut a zopakujte meranie.*

«LO» |Tepje prili§ |Tep je prili§ nizky (menej ako 40 Uderov

Chyba |Popis Mozna pri€ina a naprava
(ERR 1 | Signal je Signaly tepu na manzete su prili§ slabé.
prili§ slaby | Znovu nasadte manzetu a zopakujte

meranie.*

(ERR 2) | Signal chyby | Po¢as merania manzeta rozpozna
signaly chyby spdsobené napriklad
pohybom alebo napétim svalov. Zopa-
kujte meranie, priom ruku drzte v pokoji.

(ERR 3 | Ziadny tlak v | ManZeta nevie dosiahnut adekvatny tlak.

nizky za minGtu). Zopakuijte meranie.*

* Ak sa tento alebo akykolvek iny problém vyskytuje pravidelne,

poradte sa prosim so svojim lekarom.

@& Ak simyslite, Ze st vysledky nezvycajné, precitajte si
prosim dokladne informéacie v «kapitole 1.».

12. Bezpecnost, ochrana, skiiska presnosti a likvidacia
pouzitého zariadenia

A Bezpe&nost' a ochrana

o Tento pristroj sa mdZe pouzivat iba na ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nemdze niest zodpovednost za poSkodenie
spdsobené nespravnym pouzitim.

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

o Pristroj chrarite pred:

- vodou a vihkostou

- extrémnymi teplotami

- narazom a padom

- znecistenim a prachom

manzete Mohlo dojst k Uniku vzduchu z manZety. - priamym sIne¢nym svetiom
Skontrolujte, &i je manzeta spravne pripo- - teplom a chladom
jenaacinie je uvolnena. V pripade potreby | e Manzety s citlivé na pouzitie.
vymerite batérie. Zopakujte meranie. o Manzety nafukujte iba vtedy, ked st nasadené na ramene.
o Nepouzivajte pristroj blizko silnych elektromagnetickych poli,
ako st mobilné telefony alebo radiové zariadenia.
BP A100 Plus
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o Nepouzivajte pristroj, ak si myslite, Ze je poSkodeny, alebo ak
spozorujete nieco nezvycajné.

o Nikdy pristroj nerozoberajte.

o Ak sa pristroj nebude pouzivat dihSiu dobu, mali by ste vybrat
batérie.

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

V‘) Zaistite, aby deti nepouzivali tento pristroj bez dozoru;
Q; niektoré Casti su prili§ malé a deti by ich mohli prehitnit.

Starostlivost’ o pristroj
Pristroj Cistite iba m&kkou suchou handri¢kou.
Cistenie manzety
Skvrny z manzety odstrafiujte kiiskom tkaniny namocenej do
mydlovej vody.
Upozornenie: ManZetu neperte v pracke alebo umyvacke
riadu!

Skuska presnosti
Odporu¢ame nechat'si tento pristroj preskisat na presnost kazdé
2 roky alebo po mechanickom naraze (napr. po pade). Kontaktujte
prosim svoje servisné stredisko Microlife, aby Vam zabezpecilo
preskuSanie (pozrite Uvod).
Likvidacia pouzitého zariadenia
Batérie a elektronické pristroje sa musia likvidovat v stlade
s miestne platnymi predpismi, nie s doméacim odpadom.

13.Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 5 rokov, ktora plynie od
datumu jeho kapy. Zaruka plati iba po predlozeni zaruéného listu
vyplneného predajcom (pozrite zadny obal navodu), ktory potvr-
dzuje datum zakupenia alebo na zaklade dokladu o nadobudnuti
(pokladni¢ného bloku).

o Batérie, manzety a siciastky, podliehajuice rychlemu opotrebo-

vaniu nie su sucastou predizenej zaruky.

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

e Zaruka sa nevztahuje na poSkodenie spdsobené nespravnou
manipulaciou, vybitymi batériami, nehodami alebo nesuladom
s prevadzkovymi pokynmi.

Kontaktujte prosim svoje servisné stredisko Microlife (pozri Gvod).

14. Technické udaje

Prevadzkova 10-40°C

teplota: maximélna relativna vihkost 15 - 95 %
Skladovacia teplota: -20 - +55 °C

maximalna relativna vihkost 15 - 95 %
748 g (vratane batérii)

160 x 140 x 98 mm

oscilometricky, odpovedajuci Korotkoffovej
metode: Féaza | systolicka, faza V diastolicka
20 - 280 mmHg - tlak krvi

40 - 200 uderov za minttu — tep

Rozsah zobrazenia
tlaku manzety:
RozliSenie:
Staticka presnost’:
Presnost’ tepu:
Zdroj napatia:

Hmotnost:
Rozmery:
Spésob merania:

Rozsah merania:

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tlak v rozsahu + 3 mmHg

15 % nameranej hodnoty

4 x 1,5V batérie; rozmer AA

Sietovy adaptér DC 6 V, 600 mA (volitelné
prislusenstvo)

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

Toto zariadenie spifia poziadavky Smernice 93/42 EHS o zdravot-
nickych pomdckach.

Zmena technickej Specifikacie vyhradena.

Odkaz na normy:
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Microlife BP A100 Plus

(@ Gumb ON/OFF (vklopfizklop)
@ Zaslon

(® Kartica z vrednostmi krvnega tlaka

@ Vtiénica za manseto

(® Vtignica za adapter za polnjenje

(® Prostor za manseto

@ Prostor za baterije
Man3eta

(@ Vti¢ mansete

Gumb M (spomin)

@ Stikalo MAM

(2 Gumb za prikazovanje ¢asa

Zaslon

@3 Prikazovalnik sréne aritmije
Simbol za sréni utrip

@9 Prikazovalnik stanja baterije
Shranjena vrednost

@) Sistoliéna vrednost

@8 Diastoli¢na vrednost

Sréni utrip

@ Datum/gas

@) Nagin MAM

@ Intervalni ¢as MAM

@3 Barvni prikazovalnik

@3 Simbol za alarm

Tip BF

Spostovana stranka,

va$ nov merilnik krvnega tlaka Microlife je zanesljiv medicinski
pripomoCek za merjenje tlaka na nadlahteh. Je enostaven za
uporabo, natanéen, zato je zelo priporodljiv za domaco uporabo.
Merilnik smo razvili v sodelovanju z zdravniki, kliniéni testi pa
dokazuijejo, da je natanénost merilnika zelo visoka.*

Prosimo, da skrbno preberete ta navodila, da boste razumeli vse
funkcije in poznali vse podatke o varni uporabi naprave. Zelimo, da
ste zadovoljni z uporabo izdelka Microlife. Ce imate kakrna koli
vprasanja, tezave, ¢e zelite naro€iti rezervne dele, o tem obvestite
vaSega lokalnega predstavnika za izdelke Microlife. Va$ proda-
jalec ali lekarna vam bosta posredovala naslov prodajalca izdelkov
Microlife v vasi drzavi. Lahko pa obiS¢ete tudi naSo spletno stran
www.microlife.com, kjer so vam na voljo vse informacije o nasih
izdelkih.

Ostanite zdravi — Microlife AG!

* Ta naprava uporablja enako merilno tehnologijo kot model

BP 3BTO-A, ki je prejel nagrado in je testiran v skladu s protokolom
britanskega Zdruzenja za hipertenzijo (BHS).

Pred uporabo naprave natanéno preberite navodila za uporabo.
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Vsebina
1. Pomembna dejstva o krvnemu tlaku in meritvah, ki jih
opravljate doma
+ Kako lahko ocenim izmerjeni krvni tlak?
2. Prva uporaba naprave
+ Aktivacija namescenih baterij
+ Nastavitev datuma in asa
* |zbira ustrezne man3ete
* Izberite na¢in merjenja: standardni nacin ali nacin MAM
+ Nacin MAM
. Merjenje krvnega tlaka s pomocjo te naprave
. Prikazovanje simbola za sréno aritmijo
. Barvni prikazovalnik na zaslonu
. Spomin s podatki
+ Pregled shranjenih vrednosti
+ Spomin poln
* |zbris vrednosti
+ Kako izmerjene vrednosti ne shranite
7. Zamenjava kartice z vrednostmi krvnega tlaka
. Namestitev funkcije za alarm
9. Prikazovalnik stanja baterije in zamenjava baterij
+ Baterija skoraj prazna
+ Zamenjava prazne baterije
+ Katere baterije so ustrezne?
+ Uporaba baterij za ponovno polnjenje
10. Uporaba adapterja za polnjenje
11. Javljanje napak
12. Varnost, nega, test natancnosti in odstranjevanje
+ Varnost in zascita
+ Nega naprave
+ Cistenje mansete
+ Test natan¢nosti
+ Odstranjevanje
13. Garancija
14. Tehnicne specifikacije
Garancijska kartica (glej zadnjo stran)

o o AW

(=]

. Pomembna dejstva o krvnemu tlaku in meritvah, ki
jih opravljate doma

Krvni tlak je tlak krvi, ki teCe po arterijah in ga sprozi ¢rpanje
srca. Vedno se merita dve vrednosti: sistoli€na (zgornja)
vrednost in diastoli¢na (spodnja vrednost).

Naprava prav tako prikazuje frekvenco srénega utripa (Stevilo
srénih udarcev v minuti).

Stalno povisan krvni tlak lahko $koduje vasemu zdravju,
zato ga je potrebno zdraviti pod zdravni§kim nadzorom!

o O vrednostih vaSega krvnega tlaka se vedno posvetujte z vasim

zdravnikom, prav tako ga obvestite o tem, Ce opazite kaj neobi-
Cajnega ali ¢e ste negotovi. Nikoli se ne zanasajte zgolj na
enkratno meritev krvnega tlaka.

Izmerjene vrednosti redno vna3ajte v priloZzeni dnevnik. Na ta
nacin bo va$ zdravnik imel pregled nad gibanjem vasega
krvnega tlaka.

Za povisane vrednosti krvnega tlaka obstaja ve¢ razlogov.
Zdravnik vam bo te razloge podrobno opisal in vam ponudil zdra-
vijenje, ¢e bo to potrebno. Povian krvni tlak lahko zdravimo z
zdravili, sprostitvenimi tehnikami, znizanjem telesne teZe in
telesno vadbo.

Pod nobenim pogojem ne smete spreminjati odmerkov
zdravil, ki vam jih predpiSe zdravnik!

Na vas$ krvni tlak vplivajo razli¢ni telesni napori kot tudi telesna
pripravljenost, zato se vrednosti krvnega tlaka tekom dneva
spreminjajo. Zato morate meritve opravljati v mirnih okoli-
§c¢inah in ko ste popolnoma spro$éeni! Meritve opravljajte
najmanj dvakrat dnevno, zjutraj in zvecer.

Povsem obi¢ajno je, da dve zaporedni meritvi lahko pokazeta
popolnoma razliéna rezultata.

Odkloni med meritvami, ki jih opravi va$ zdravnik ali lekarnar,
ter meritvami, ki jih opravite doma, so povsem obiéajni, saj so
te situacije, v katerih se meritve izvajajo, popolnoma razli¢ne.
Ve¢ meritev poda jasnejSo sliko kot zgolj enkratna meritev.
Med dvema meritvama naredite kratek odmor, pocakajte
najmanj 15 sekund.

Ce ste noseci, morate krvni tlak skrbno nadzirati, saj se med
nosecnostjo lahko mocno spreminjal

Ce trpite zaradi nerednega srénega utripa (aritmija, glej «4.»
poglavje»), morate meritve, ki jih opravite s to napravo, oceniti
po posvetu z vasim zdravnikom.

Prikazovalnik srénega utripa ni primeren za preverjanje

BP A100 Plus
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Kako lahko ocenim izmerjeni krvni tlak?

Tabela klasifikacije vrednosti krvnega tlaka pri odraslih v skladu s
smernicami Svetovne zdravstvene organizacije (WHO) iz leta
2003. Podatki so v mmHg.

Izbira ustrezne mansete

Podjetje Microlife nudi razlicne velikosti man3et. Izberite ustrezno
velikost mansete, ki ustreza obsegu va$e nadlahti (izmerite ga na
sredini nadlahti).

. Nevarno povisan

Nemudoma poiscite

krvni tlak zdravnisko pomoc!
Visja vrednost je tista, ki se ocenjuje. Primer: vrednost na zaslonu
med 150/85 ali 120/98 mmHg pomeni «poviSan krvni tlak».
Kartica z vrednostmi krvnega tlaka (3) na spredniji strani v tabeli
prikazuje razpone vrednosti od 1 do 6.

2. Prva uporaba naprave

Aktivacija namescenih baterij
1z prostora za baterije (7) potegnite za$¢itni film.

Nastavitev datuma in ¢asa

1. Ko so nove baterije name3Cene, na zaslonu priéne utripati Stevilka
za leto. Leto lahko nastavite s pritiskom na gumb M G9. Za potr-
ditev in kasnejSo nastavitev meseca pritisnite gumb za ¢as (2.

2. Zdaj lahko nastavite mesec s pomogjo gumba M. Pritisnite
gumb za ¢as za potrditev, potem nastavite Se dan.

3. Sledite zgoraj omenjenim navodilom za nastavitev dneva, ure
in minut.

4. Ko ste nastavili minute in pritisnili gumb za ¢as, sta datumin ¢as
names&ena in prikazana na zaslonu.

5. Ce zelite spremeniti datum in &as, pritisnite in drZite gumb za
Cas priblizno 3 sekunde, dokler ne priéne utripati Stevilka za
leto. Zdaj lahko vnesete nove vrednosti kot je opisano zgoraj.

Razpon Sistoliéni | Diastoliéni | Priporoéilo Velikost mansete | Obseg nadlahti
Prenizek krvni tlak | ¥ 100 | ¥ 60 Posvetujte se z S 17-22.cm
zdravnikom M 22-32cm
1. | Optimalen krvni  {100-120 |60 - 80 Preverjajte sami L 32-42cm
tlak M-L 22-42cm
2.|Normalen krvni 120 - 130 |80 - 85 Preverjajte sami @& Na voljo so tudi posebne mansete «Easy» (enostavna
tak . izvedba).
3.|Rahlo povisan ~ {130-140 |85-90 | Posvetujte se z &= Uporabljajte le manete podjetja Microlife.
krvni tlak zdravnikom A I N ;
» Ce vam priloZena man3eta (8) ne ustreza, se posvetujte z
4. | PoviSan krvni tlak |140-160 |90 -100 | PoisCite zdravniSko vasim lokalnim predstavnikom za izdelke Microlife.
FOIICC » Mangeto poveZite z napravo tako, da vti¢ mangete (9) vtaknete
5. [Zelo poviSan krvni [160 - 180 |100- 110 | PoiSCite zdravnisko v vti€nico za man3eto (2).
tlak pomo¢

Izberite nacin merjenja: standardni nacin ali na¢in MAM

Ta naprava vam omogoca, da izberete standardni nacin (stan-
dardna enkratna meritev) ali na¢in MAM (avtomatska trojna
meritev). Za izbiro standardnega nacina stikalo MAM G1) ob strani
naprave potisnite navzdol v poloZaj «1», za izbiro na¢ina MAM pa
to stikalo potisnite navzgor v poloZaj «3».

Nacin MAM

o V nacinu MAM se avtomatsko izvedejo 3 zaporedne meritve,
rezultat pa je avtomatsko analiziran in prikazan na zaslonu. Ker
se krvni tlak nenehoma spreminja, je tovrsten rezultat bolj zane-
sljiv kot rezultat enkratne meritve.

o Potem, ko pritisnite na gumb za vklop/izklop (1), se na zaslonu
prikaze simbol MAM @1).

o Na spodnji desni strani zaslona se prikazejo Stevilke 1, 2 ali 3,
ki prikazujejo, katera izmed 3 meritev se izvaja.

o Med meritvami so 15-sekundni odmori (glede na smernice
nadzora krvnega tlaka «Blood Pressure Monitoring, 2001,
6:145-147», za oscilometri¢ne naprave zadostuje 15 sekund).
Odstevanje prikazuje preostali ¢as, kratek pisk 5 sekund pred
2.in 3. meritvijo pa o0znani, da se bo meritev pricela.

o Posamezni rezultati niso prikazani. Vrednost vaSega krvnega
tlaka se prikaZe le, ko so vse 3 meritve izvedene.

e Med merjenjem mansete ne odstranite.

o Ce je katera izmed meritev vprasljiva, se avtomatsko izvede
Cetrta meritev.
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3. Merjenje krvnega tlaka s pomocjo te naprave

4. Prikazovanje simbola za sréno aritmijo

Kontrolni seznam za zanesljivo meritev

1. Nemudoma pred meritvijo se izogibajte aktivnostim, uzivanju
hrane ali kajenju.

2. Pred meritvijo sedite in se spro$¢ajte najmanj 5 minut.

3. Tlak vedno merite na isti roki (obi€ajno levi).

4. Z nadlahti odstranite oprijeta oblacila. Da bi se izognili stiskanju
roke, rokavov ne zvijajte, saj man3eto lahko namestite kar na
rokav.

5. Vedno morate uporabljati ustrezno velikost man$ete (navedena
znotraj mansete).

o ManSeto dobro namestite, vendar ne pretesno.

o ManSeta mora biti nameS¢ena 2 cm nad komolcem.

o Oznaka za arterijo na manSeti (pribl. 3 cm dolga Crtica)
mora leZati nad arterijo, ki te¢e po notranji strani roke.

o Roko podprite, da bo spro$¢ena.

o ManSeta naj bo namescena na visini vaSega srca.

6. Za pricetek meritve pritisnite na gumb za vklop/izklop (.

7. Man$eta se avtomatsko napihne. Sprostite se, ne premikajte se
in ne napenjajte misic na roki, dokler se ne prikaze rezultat
meritve. Dihajte normalno in ne govorite.

8. Ko merilnik doseze ustrezen tlak, se napihovanje preneha in
tlak postopoma pricne padati. Ce ustrezen tlak ni dosezen, bo
naprava avtomatsko napolnila v manseto Se nekaj zraka.

9. Med merjenjem utripa simbol za sréni utrip G4. Ko merilnik
zazna sréni utrip, boste zasliali kratek pisk.

10.Rezultat na zaslonu prikazuje sistoli¢ni @), diastolicni @8 krvni
tlak in sréni utrip @9. Oglasi se tudi daljsi pisk. V tej broSuri si
preberite tudi razlage ostalih prikazov na zaslonu.

11.Ko je meritev opravljena, odstranite manseto in napravo zloZite
kot je prikazano na sliki Il.

12.Rezultat vnesite v prilozeni dnevnik krvnega tlaka in napravo
izklopite. (Zaslon se avtomatsko izklopi po priblizno 1 minuti).

@& Meritev lahko kadarkoli prekinete s pritiskom na gumb za

vklop/izklop (npr. ¢e se ne pocutite dobro ali vam je nela-

godno).

Ce ze veste, da bo sistolicni tlak previsok, lahko tlak nasta-

vite posamezno. Pritisnite na gumb za vklop/izklop, ko zaslon

prikaZe vrednost priblizno 30 mmHg (vidno na zaslonu). DrZite
gumb, dokler tlak ne doseze vrednosti 40 mmHg nad pri€ako-
vano sistoli¢no vrednostjo - potem gumb sprostite.

&

Ta simbol @43 prikazuje, da so bile med meritvijo zaznane dolo¢ene
nepravilnosti srénega utripa. V tem primeru se lahko rezultat razli-
kuje od vaSega obicajnega krvnega tlaka - meritev ponovite. V
vecini primerov ni razloga za skrb. Ce pa se simbol prikazuje redno
(npr. veckrat na teden ob vsakodnevnih meritvah), se o tem posve-
tujte z vasim zdravnikom. Prosimo, da zdravniku pokaZete nasle-
dnjo razlago:

Informacije za zdravnika glede pogostega prikaza simbola
za sréno aritmijo

Ta naprava je oscilometriéni merilnik krvnega tlaka, ki analizira
tudi frekvenco srénega utripa med merjenjem. Naprava je
kliniéno testirana.

Simbol za aritmijo se prikaze po meritvi, Ce se med meritvijo
pojavijo nepravilnosti pri srénem utripu. Ce se simbol pojavija
pogostokrat (npr. veckrat tedensko ob vsakodnevnih meritvah),
pacientu priporo¢amo, da poi§¢e zdravnisko pomog.

Ta naprava ne nadome$ca srénega pregleda, vendar sluzi prepo-
znavanju nepravilnosti srénega utripa Ze v zgodnjem stadiju.

5. Barvni prikazovalnik na zaslonu

Barvni stolpec na levi strani zaslona @3 prikazuje razpon vrednosti
krvnega tlaka, osvetlitev pa prikazuje vrednost vaega izmerjenega
krvnega tlaka. Glede na vi$ino osvetlitve znotraj stolpca lahko ugoto-
vite, Ce je izmerjen krvni tlak znotraj normalne vrednosti (zelena),
mejne vrednosti (rumena) ali nevarne vrednosti (rdeca). Klasifikacija
ustreza 6 razponom, navedenim v tabeli, ki jo dolo¢a Svetovna zdra-
vstvena organizacija, kot je to opisano v 1.» poglavju.

Barve na zaslonu se razlikujejo tudi glede na izmerjene vrednosti.
Ce sta vrednosti v razponu 1 do 2, se prikaze zelena barva, ¢e sta
vrednosti v razponu 3, se prikaze rumena barva, v primeru
razponov 4, 5 in 6 pa se prikazovalnik obarva rdece.

6. Spomin s podatki

Ob koncu vsake meritve naprava avtomatsko shrani vsak rezultat,
vkljuéno z datumom in asom.

Pregled shranjenih vrednosti

Na kratko pritisnite na gumb M @9, ko je naprava izklopljena. Na
zaslonu se prikaze simbol «<M» G6), potem pa tudi vrednost, npr.
«M 17». To pomeni, da je v spominu shranjenih 17 vrednosti.

BP A100 Plus
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S pritiskom na gumb M se bo prikazala predhodna vrednost. Zapo-

redno pritiskanje na gumb M vam omogoca, da pregledate vse

shranjene vrednosti.

Spomin poln

A Pazite, da ne preseZete najviSjega Stevila shranjenih
vrednosti, ki jih je lahko 200. Ko je spomin poln, bo naprava
avtomatsko shranila nove vrednosti. Preden doseZete
polno Stevilo shranjenih vrednosti, se morate o njih posveto-
vati z zdravnikom, sicer boste izgubili pridobljene podatke.

Izbris vrednosti

Ce ste prepricani, da Zelite izbrisati vse shranjene vrednosti, drzite
gumb M (pred tem izklopite napravo), dokler se na zaslonu ne
prikaZe simbol «CL», potem gumb sprostite. Za stalen izbris
spomina drzite gumb M, dokler utripa simbol «CL». Posameznih
vrednosti ni mogoce izbrisati.

Kako izmerjene vrednosti ne shranite

Ko se na zaslonu prikaZe rezultat, pritisnite in drzite gumb za
vklop/izklop (1), dokler ne zane utripati simbol «<M» @8). |zbris
rezultata potrdite s pritiskom na gumb M G9.

7. Zamenjava kartice z vrednostmi krvnega tlaka

Kartico z vrednostmi krvnega tlaka (3) lahko zamenjate tako, da jo
s strani potegnete iz zaslona kot je prikazano na sliki IV.
Osebnega zdravnika lahko prosite, da vam na kartico napise tudi
odmerke vasih zdravil ali telefonsko Stevilko za nujne primere. V ta
namen so napravi prilozene dodatne kartice.

8. Namestitev funkcije za alarm

Ta naprava vam omogoca, da namestite dve ¢asovni vrednosti, ko
Zelite, da se sprozi alarm. To je predvsem priro¢no v primeru, da
potrebujete opomnik za jemanje zdravil.

1. Alarmni ¢as namestite tako, da pritisnete na gumb za alarm G2
(pred tem morate izklopiti napravo) in takoj nato pritisniti na
gumb M G9. Oba gumba drZite, dokler se ne prikaze simbol z
zvonckom @4) na spodniji levi strani zaslona. Potem oba gumba
spustite. Utripajo¢a «1» na zaslonu prikazuje, da zdaj lahko
namestite prvi ¢as za alarm.

2. Pritisnite na gumb za namestitev ¢asa — simbol za €as utripa,
ko pritisnete na gumb M, boste lahko namestili ¢as za alarm. Za
potrditev pritisnite na gumb za ¢as.

3. Zdaj pricne utripati prikaz minut. Minute lahko namestite z uporabo
gumba M. Za potrditev ponovno pritisnite na gumb za ¢as.

4. Zdaj pricne utripati simbol z zvoncem. S pritiskom na gumb M
lahko aktivirate (zvonec) ali izklopite (precrtan zvonec) alarm.
Za potrditev pritisnite na gumb za ¢as.

» Zanamestitev drugega Casa za alarm storite enako kot je
opisano zgoraj, e pa utripa simbol «1», pa pritisnite na gumb
M in izberite «2»ter ¢as potrdite s pritiskom na gumb za ¢as.

» Simbol z zvon¢kom na zaslonu se prikaze, ko je alarm aktiviran.

» Glasovni alarm se bo sproZil ob name$¢enem ¢asu vsak dan.

» Med zvonjenjem alarma ga izklopite lahko tako, da pritisnete na
gumb za vklop/izklop (7).

» Ce Zelite popolnoma izklopiti alarm, sledite zgoraj omenje-
nemu postopku in izberite precrtani simbol z zvon¢kom. Ta
potem izgine z zaslona.

» Casovne vrednosti za alarm morate ponovno namestiti, ko
zamenjate baterije.

9. Prikazovalnik stanja baterije in zamenjava baterij

Baterija skoraj prazna

Ko so baterije skoraj prazne, bo ob vklopu naprave utripal simbol
za baterije (3 (prikaze se simbol za delno napolnjeno baterijo).
Cetudi bo naprava $e naprej brezhibno delovala, si morate priskr-
beti nove baterije.

Zamenjava prazne baterije
Ko so baterije prazne, bo ob vklopu naprave takoj pricel utripati
simbol za baterijo @5 (prikaze se simbol za popolnoma prazno bate-
rijo). Dokler ne zamenjate baterij, ne boste mogli opravijati meritev.
1. Odprite prostor za baterije (7), na zadnji strani naprave tako, da
pritisnete na mesto, kjer sta navedeni dve pus€ici, pokrov
prostora za baterije enostavno potegnite navzdol.
2. Zamenjajte baterije - pazite na ustrezno polarnost kot to prika-
zujejo simboli v prostoru za baterije.
3. Za nastavitev datuma in ¢asa sledite navodilom, opisanim v
«2.» poglavjuy.
@&V spominu se ohranijo vse vrednosti, tudi Ce je potrebno na
novo nastaviti datum in ¢as (in mogoce tudi Cas alarma).
Tako bo po tem, ko boste zamenjali baterije, avtomatsko
zaCela utripati Stevilka za leto.
Katere baterije so ustrezne?
@& Uporabljajte 4 nove baterije AA, 1,5V.
@& Ne uporabljajte baterij, katerim je potekel rok uporabnosti.
&= Odstranite baterije, ¢e naprave dlje ¢asa ne boste uporabljali.
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Uporaba baterij za ponovno polnjenje

V tej napravi lahko uporabljate tudi baterije za ponovno polnjenje.
& Uporabljajte le baterije za ponovno uporabo tipa «NiMH».
&= Baterije odstranite in jih ponovno napolnite, ko na zaslonu
prine utripati simbol za prazno baterijo. Baterije ne smejo
ostati v napravi, saj se lahko poSkoduijejo (tekocina lahko
izteCe, Ce naprave ne uporabljate pogosto oziroma tudi, ¢e
je naprava izklopljena).

Baterije za ponovno polnjenje vedno odstranite iz naprave,
Ce je ne nameravati uporabljati dlje od enega tedna.
Baterij v napravi ne morete polniti. Napolnite jih na zuna-

Napaka |Opis Mozen vzrok in popravilo

«ERR 5» | Abnor- Signali meritev so netocni, zato se rezultat
malen meritve ne more prikazati. Preberite
rezultat kontrolni seznam za izvedbo zanesljivih

meritev in ponovite meritev.*

«ERR 6» | Nagin MAM | Med merjenjem v nacinu MAM je prislo do
prevelikega Stevila napak, zato je konéni
rezultat nemogoce prikazati. Preberite
kontrolni seznam za izvedbo zanesljivih

meritev in ponovite meritev.*

njem polnilcu in upostevajte navodila glede polnjenja, vzdr- | <HP Utrip ali tlak | Tlak v man3eti je previsok (prek
Zevanja in trajnosti. v mgnsen je | 300 mmHg) ALl pa je previsok utrlp (ved
previsok kot 200 utripov na minuto). Za 5 minut se
10. Uporaba adapterja za polnjenje sprostite in ponovite meritev.*
Napravo lahko uporabljate tudi z adapterjem za polnjenje Microlife ~ [«LO» | Utrip je Utrip je prenizek (manj kot 40 utripov na
(DC 6V, 600 mA). prenizek minuto). Ponovite meritev.*

@& Uporabljajte le originalni adapter Microlife, ki ustreza nape-
tosti, npr. «adapter Microlife 230V».
& Zagotovite, da adapter in kabel nista poSkodovana.
1. Kabel adapterja vtaknite v vtiénico za adapter za polnjenje (5)
na napravi za merjenje krvnega tlaka.
2. Vtika¢ adapterja vtaknite v vtiénico na steni.
Ko je adapter priklopljen, naprava ne trosi baterij.

11. Javljanje napak

Ce se med meritvijo pojavi napaka, se meritev prekine in na
zaslonu se pokaze sporo€ilo o napaki, npr. «<ERR 3».

Napaka |Opis Mozen vzrok in popravilo

«ERR 1» | Slab signal |Zaznavanije srénega utripa na manseti je
preSibko. Ponovno namestite man3eto in
ponovite merite.

«ERR 2» | Signal za
napako

Med merjenjem je man3eta zaznala
napako, ki ste jo lahko povzro€ili s premi-
kanjem ali napetostjo misic. Ponovite
meritev, roka naj miruje.

«ERR 3» | Vmansetini |V manseti se ne ustvari zadosti tlaka.

* Ce se ta ali katerakoli druga teZava ponavija, se posvetujte z

zdravnikom.

& Ce menite, da so rezultati neobiajni, skrbno preberite
navodila v «1. poglavju».

12.Varnost, nega, test natanénosti in odstranjevanje
A Varnost in zastita

o Napravo lahko uporabljate le za namene, opisane v teh navo-
dilih za uporabo. Proizvajalec ne odgovarja za $kodo, ki bi
nastala zaradi neustrezne uporabe.

« Naprava vsebuje ob&utljive komponente, zato je potrebno z njo
ravnati skrbno. UpoStevajte navodila za shranjevanje in delo-
vanje, ki so opisana v poglavju «Tehnicne specifikacije»!

o Napravo &citite pred:

- vodo in vlago,

- ekstremnimi temperaturami,
- udarci in padci,

- umazanijo in prahom,

- neposredno son¢no svetlobo,
- vro€ino in mrazom.

tlaka Lahko se je pojavila razpoka. Preverite, e | ® Man3ete so obCutijive, zato je potrebno z njimi ravnati skrbno.
J'e manseta ustrezno priklop”ena indani . Crpalko aktivirajte le, ko je man$eta names$cena.
preohlapno nameséena. Ce je potrebno, o Naprave ne uporabljajte v blizini mocnih elektromagnetnih polj,
zamenjajte baterije. Ponovite meritev. npr. mobilnih telefonov ali radijskih postaj.
BP A100 Plus
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* Naprave ne uporabljajte, ¢e menite, da je poskodovana ali ¢e
ste opazili kaj neobicajnega.

o Naprave ne odpirajte.

o QOdstranite baterije, Ce naprave ne nameravate uporabljati dlje
¢asa.

o Preberite vsa varnostna navodila, ki jih vsebuje ta priro¢nik.

Qé) Otroci ne smejo brez nadzora rokovati z napravo; nekatere
komponente so zelo majhne in jih lahko zauZijejo.

Nega naprave

Napravo obriite z mehko, suho krpo.

Ciscenje mansete

Previdno odstranite madeZe na manSeti z viazno krpo ali milnico.

A OPOZORILO: Mangete ne smete prati v pralnem ali pomi-

valnem stroju!

Test natancnosti

Priporoamo, da na tej napravi vsaki 2 leti ali po mehanskih
poskodbah (npr. po padcu na tla) izvedete test natancnosti. Z
lokalnim predstavnikom za izdelke Microlife se lahko dogovorite za
izvedbo testa (glej uvod).

Odstranjevanje
Baterije in elektronske instrumente je potrebno odstranje-
vati v skladu z lokalnimi predpisi, saj ne spadajo med
gospodinjske odpadke.

13. Garancija

14. Tehnicne specifikacije

Zato napravo velja 5-letna garancija od dneva nakupa. Garancija
velja le na podlagi predlozitve garancijske kartice, ki jo izpolni
prodajalec (glej zadnjo stran) in potrdi datum nakupa ali na podlagi
racuna.

o Garancija ne velja za baterije, man$eto in druge dele, ki se
obrabijo.

o Garancija ne velja, ¢e napravo odprete ali jo kakorkoli spremi-
njate.

o Garancija ne velja za $kodo, ki nastane zaradi neustreznega
ravnanja, izlitih baterij, nezgod ali neupo$tevanja navodil za
uporabo.

Prosimo, da se obrnete na lokalnega predstavnika za izdelke

Microlife (glej uvod).

Delovna temperatura: 10 - 40 °C /50 - 104 °F
15 - 95 % najvisja relativna vlaznost
Hraniti pri temperaturi: -20 - +55 °C /-4 - +131 °F
15 - 95 % najvisja relativna vlaznost
748 g (z baterijami)
160 x 140 x 98 mm
Oscilometriéna, ustreza metodi Korotkoff:
sistoli¢en faza |, diastolicen faza V
20 - 280 mmHg — krvni tlak
40 - 200 udarcev na minuto — sréni utrip

Teza:
Dimenzije:
Metoda merjenja:

Razpon merjenja:

Razpon prikaza tlaka
v man$eti:
Resolucija:

Staticna natancnos:
Natancénost utripa:
Vir napetosti:

0 - 299 mmHg

1 mmHg

tlak znotraj + 3 mmHg

+ 5 % izmerjene vrednosti

4 x 1,5V baterija AA

Adapter DC 6V, 600 mA (izbirni)

Referencni standard: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
|IEC 60601-1-2 (EMC)

Naprava ustreza zahtevam Direktive za medicinske pripomocke

93/42/EEC.

Pridrzujemo si pravico do tehni¢nih sprememb.
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Microlife BP A100 Plus

() AC/KAPA Diigmesi
@ Ekran

(® Yuvali Kart

@ Kaf Soketi

(® Elektrik Adaptorii Soketi
(® Kaf Bolmesi

@ Pil Bélmesi

Kaf

(® Kaf Baglantisi
M-Diigme (Bellek)
@) MAM Anahtar

@2 Zaman Diigmesi

Ekran

@3 Kalp Atigi Diizensizligi Gostergesi
Nabiz

@9 Pil Gostergesi
Kaydedilen Deger

@9 Biiyiik Tansiyon Degeri
@9 Kiigiik Tansiyon Degeri
Nabiz Sayisi

@9 Tarih/Saat

@) MAM Modu

@ MAM Zaman Araligi
@3 Trafik Isi§1 Gostergesi
@3 Alarm Zamani

Tip BF

Sayin Misterimiz,

Yeni Microlife tansiyon 6lgiim aygitiniz, élgiimlerin Ust koldan
yaplimasi igin glvenilir bir tibbi aygittir. Kullanimi basit ve élgiim
sonuglari dogru olan bu aygit, evinizde tansiyonunuzun 6lgliimesi
agisindan idealdir. Aygit, hekimlerle isbirligi icerisinde gelistiril-
mistir ve yapilan bilimsel testlerin sonucunda 6lgiim dogrulugunun
oldukga yuksek oldugu kanitlanmistir.*

Tim islevleri ve glvenlik bilgisini anlayabilmeniz igin, liitfen, bu
talimatlari dikkatle okuyun. Dilegimiz, Microlife Uriinlinlizden
memnun kalmanizdir. Sorulariniz, sorunlariniz ve yedek parga
siparisleriniz icin, litfen, yerel Microlife-Msteri Servisi ile géristin.
Ulkenizdeki Microlife bayisinin adresini saticinizdan ya da eczane-
nizden 8grenebilirsiniz. Ikinci bir yol olarak, iriinlerimiz hakkinda
genis bilgi edinebileceginiz www.microlife.com internet adresini de
ziyaret edebilirsiniz.

Saglikla kalin — Microlife AG!

* Bu aygtt, Ingiliz Hipertansiyon Cemiyeti - British Hypertension

Society (BHS) - protokoliine uygun olarak test edilen 6diil sahibi
«BP 3BTO-A» modeli ile ayni dlgiim teknolojisine sahiptir.

Aygrti kullanmadan 6nce, talimatlar dikkatle okuyun.
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. Yuvali Kartin Degistirilmesi
. Alarm islevinin Ayarlanmasi
. Pil Gostergesi ve Pil degisimi

+ Piller neredeyse bitmis

* Piller bitmis — pillerin degistiriimesi
+ Hangi piller ve ydntem?

+ Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi
Elektrik Adaptoriiniin Kullaniimasi
Hata iletileri

Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma
+ Giivenlik ve koruma

+ Aygitin bakimi

+ Kafin temizlenmesi

+ Dogruluk testi

+ Elden ¢ikarma

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 (Ust) dederi ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
dlgimleri yapilir.

Aygit, ayni zamanda, nabiz sayisini da gosterir (kalbin bir daki-
kadaki atis sayisi).

Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, sagliginiza zarar vere-
bilir ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!
Olgtim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadi§iniz bir durum séz
konusu oldugunda doktorunuza danisin. Kesinlikle tek bir
tansiyon dlgiim sonucuna giivenmeyin.

Olgtim sonuglarinizi dirtinle birlikte verilen tansiyon giinliigiine
girin. Boylece, doktorunuz sonuglari hizli bicimde gdzden gegirebilir.
Normalin Gizerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden kaynak-
lanan birgok durum séz konusudur. Doktorunuz, bunlari ayrin-
tilaryla agiklayacak ve gerekli gériirse tedavi edilmelerini
onerecektir. llag tedavisinin yani sira gevseme teknikleri, kilo
verme ve egzersiz ile de tansiyonunuzu distirebilirsiniz.
Higbir kosulda, doktorunuzun belirlemis oldugu ilag
dozunu degistirmemeniz gerekir!

Bedensel efor ve kondisyona bagli olarak, tansiyonda giinden
giine genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle, élgiimleri-
nizi her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi rahat hisset-
tiginizde yapmalisiniz! Biri sabah digeri aksam olmak tizere
giinde en az iki kez 6lglim yapin.

Kisa araliklarla yapilan iki 6l¢iim sonrasinda, oldukga farkl
sonuglar alinmasi son derece normaldir.

Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan ve evde yapilan
6lglimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen
farkli oldudu icin, oldukga normaldir.

Birkag 6l¢iim yapiimasi, tek bir 6iglime nazaran gok daha net
bir fotograf ortaya koyar.

iki 8lglim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin.

Gebe iseniz, bu durum gebeliginiz siiresince esasli degisiklik-
lere yol agabileceginden, tansiyonunuzu oldukga yakindan izle-
meniz gerekmektedir!

Diizensiz kalp atig1 sorununuz varsa (aritmi, bkz «Bolim 4.»),
bu aygitla yapilan élglimler, sadece doktorunuza danigilarak

BP A100 Plus

degderlendirilmelidir.
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o Nabiz gostergesi, kalp pillerinin frekansinin kontrolii igin
uygun degildir!

Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Diinya Saglik Orgitt'nin (WHO) 2003 yili verilerine uygun olarak,

Dogru kaf segimi )

Microlife degisik ebatlarda kaflar sunar. Ust kolunuzun gevresine
uygun kaf boyutunu segin (iist kolunuzun ortasini en uygun sekilde
kavrayarak olgultr).

yetiskinlerde tansiyon degerlerinin siniflandiriimasi igin tablo. Kaf boyutu iist kolunuzun cevresi i¢in
Veriler, mmHg cinsindendir. S 17-22.cm (6.75- 8.75ing)
) Biyik |Kigik | M 22-32cm (8.75-12.5ing)
Duztey ' il 'ia1nos(;yon 1a6n05|yon gn:trl - L 32-42cm (12.5-16.5ing)
ansiyon gok dis( oklorunuza danisiniz | 22-42.cm (8.75- 16.5ing)
1. | tansiyon en iyi 100-120 |60-80 | Kendiniz kontrol ediniz P :
aralikta @& Sekil verilmis «Easy» kaflar opsiyonel olarak mevcuttur.

2. | tansiyon normal 120-130 |80-85 |Kendiniz kontrol ediniz

3. | tansiyon biraz 130-140 |85-90

ylksek

Doktorunuza daniginiz

4. | tansiyon ¢ok yiksek | 140 - 160 {90 - 100 | Tibbi kontrolden

geginiz
5. [tansiyon oldukga | 160 - 180 {100 - 110 | Tibbi kontrolden
yiksek geginiz

6. ta on tehlike 80 | Acilen tibbi kontrolde
S v i
Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiiksek olan degerdir. Ornegin:
150/85 ya da 120/98 mmHg arasindaki bir deger, «tansiyon
oldukga yiiksek» seklinde degerlendirilir.
Aygrtin dnlindeki yuvali kart (3), Tablo'daki 1-6 deger araligini
gosterir.

2. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Takilan pillerin etkinlestiriimesi
Koruyucu seridi pil béimesinden (7) cikarin.

Tarih ve saatin ayarlanmasi

1. Yeni piller takilinca, yil sayisi ekranda yanip séner. M-digme-
sine (10 basarak yil ayarlayabilirsiniz. Ayi teyit edip ayarlamak
i¢in, zaman digmesine G2 basin.

2. M-digmesini kullanarak simdi ayi ayarlayabilirsiniz. Giind teyit
etmek ve ayarlamak igin, zaman digmesine basin.

3. G, saati ve dakikay! ayarlamak igin, litfen, yukaridaki tali-
matlari uygulayin.

4. Dakikayi ayarlayip zaman digmesine bastiktan sonra, tarih ve
saat ayarlanir ve zaman gérntlenir.

5. Tarih ve saati degistirmek isterseniz, zaman digmesine basin
ve yil sayisi yanip séniinceye kadar 3 saniye basili tutun. Simdi
yeni degerleri yukarida aciklandigi sekilde girebilirsiniz.

&= Sadece Microlife kaf kullanin!

» Urtinle birlikte verilen kaf (8) uymazsa, yerel Microlife Servisiile
gorustin.

» Kaf badlantisini (9 olabildigince kaf soketine (4) yerlestirerek,
kafi aygita baglayn.

Olgiim modunun segilmesi: standart ya da MAM modu

Bu aygit, gerek standart (standart tek 6lgtim) gerekse MAM
modunu (otomatik (glii 6Iglim) segmenizi salar. Standart modu
segmek igin, aygit tarafindaki MAM anahtarini G1) asagi dogru
konum «1» e getirin ve MAM modunu se¢mek igin ise, ayni anah-
tari yukari dogru konum «3» e getirin.

MAM Modu

o MAM modunda, 3 otomatik ardisik élgim yapilir ve sonug
otomatik olarak degerlendirilip gérintilenir. Tansiyon strekli bir
dalgal seyir izlediginden dolayi, bu sekilde alinan dlgtim
sonucu, tek bir élgiim sonucuna kiyasla daha givenilirdir.

o AG/KAPA digmesine (1) bastiktan sonra, segilen MAM modu,
MAM-simgesi @1) olarak ekranda gorintilenir.

o Ug dlciimden halihazirda hangisinin yapildigini géstermek igin,
ekranin sag alt béliminde 1, 2 ya da 3 rakami griintilenir.

o Olgimler arasinda 15 saniyelik bir ara bulunur (15 saniye, osilo-
metrik aygitlar icin, «Blood Pressure Monitoring, 2001, 6:145-
147» dlgitiine gore uygun bir siiredir). Gerisayim ile kalan siire
gosterilerek, 2inci ve 3iincl 6lglim baglamadan dnce 5 saniyelik
bir «bip» sesi duyulur.

o Mnferit sonuglar goriintiilenmez. Tansiyonunuz, sadece
3 6lgiimiin hepsi yapildiktan sonra gériintilenir.

o Olglimler arasinda kafi gikarmayin.

o Miinferit 6lclimlerden birinde sorun yasanirsa, dordiinc bir
olgim otomatik olarak yapilir.
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3. Aygiti kullanarak Tansiyonun Olgiilmesi

Giivenilir bir 6l¢iim yapilmasi igin kontrol listesi

1. Olglimden hemen 6nce, hareket etmekten kaginin; herhangi bir
$ey yemeyin ve sigara igmeyin.

2. Olglimden 6nce en az 5 dakika oturun ve gevseyin.

3. Her zaman ayni koldan 6lglim yapin (normalde sol kol).

4. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri ¢ikarin. Basing olugtur-
mamasi igin, gémlek kollarini kivirmayin - diiz birakildiklarinda
kaf islevini engellemezler.

5. Her zaman dogru 6lclideki kafin (élgu kafin tizerindedir) kulla-
nildigindan emin olun.

o Kaf, st kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, cok siki olmasin.

o Kafin i¢ dirseginizin 2 cm yukarisina yerlestirildiginden emin
olun.

o Kafin Uzerine konumlanmis olan atardamar igareti
(yaklasik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin Gizerinde olmalidir.

o Rahatga 6lclim yapiimasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Kafin kalbinizle ayni yukseklikte olmasini saglayin.

6. Olgum islemini baglatmak igin, AG/KAPA digmesine (1) basin.

7. Kaf simdi otomatik olarak sisecektir. Gevseyin; 6lglim sonucu
gérintlleninceye kadar hareket etmeyin ve kol kaslarinizi
kasmayin. Normal bigimde soluk alip verin ve konugmayin.

8. Dogru basinca ulasildiginda, pompalama islemi durur ve
basing dereceli olarak diiser. istenilen basinca ulagilamamissa,
aygit kafa otomatik olarak biraz daha hava pompalar.

9. Olglim sirasinda, ekranda kalp simgesi 14 yanip séner ve kalp
atisi her algilandiginda bir «bip» sesi duyulur.

10.Uzun bir «bip» sesi ile ekranda biiyiik tansiyon G7) ile kiigiik tansi-
yonu 38 ve nabiz sayisini @9 igeren sonug goriintilenir. Brogiir-
deki diger gérintlerle ilgili agiklamalari da dikkate aliniz.

11.0lglim tamamlaninca, kafi ¢ikarin ve Sekil Il'de gdsterildigi gibi
aygita yerlestirin.

12.Sonucu, Urtinle birlikte verilen tansiyon glinligune girin ve aygiti
kapatin. (Yaklasik 1 dakika sonra monitér otomatik olarak kapanir).

@& AG/KAPA digmesine basarak, aygiti istediginiz zaman

kapatabilirsiniz (6rnegin, kendinizi rahat hissetmiyorsaniz

ya da rahatsiz edici bir basing algilanmasi halinde).

Biiyiik tansiyon ok yiiksek ise, basinci minferit olarak

ayarlamak yararli olabilir. Pompalamak suretiyle monitor-

deki deger yaklasik olarak 30 mmHg (ekranda gdsterilir)
seviyesine ulastiktan sonra AG/KAPA digmesine basin.

&

Basing, beklenen biytik tansiyon degerinin izerinden
yaklasik 40 mmHg daha ylksede ulasincaya kadar
digmeyi basil tutun - daha sonra digmeyi serbest birakin.

4. Erken algilama durumunda Kalp Atisi Diizensizligi
Gostergesinin Goriiniimii

Bu simge @3, 6lgiim sirasinda birtakim nabiz diizensizliklerinin
algilandigini gosterir. Bu durumda, sonug, normal tansiyonu-
nuzdan farkli olabilir — él¢iim(i tekrarlayin. Birgok durumda, kaygi-
lanmak igin herhangi bir neden séz konusu degildir. Bununla
birlikte, simge sik sik gérintuleniyorsa (6rnegin, ginlik dl¢im
yaplildi§inda haftada birkag kez), bu durumu doktorunuza bildirme-
nizi éneririz. Litfen, doktorunuza asagidaki agiklamayi gésteriniz:

Kalp atigi diizensizligi gostergesinin sik sik goriinmesi
hakkinda doktor igin bilgi

Bu aygit, ayni zamanda 6l¢lim sirasinda nabiz atisini da analiz
eden osilometrik bir tansiyon 6lgtim aletidir. Aygit, bilimsel olarak
test edilmistir.

Olglim sirasinda nabiz diizensizlikleri meydana gelirse, 6lgimden
sonra kalp atis! diizensizligi simgesi gorunttlenir. Simge daha sik
gorunttilenirse (6rnegin, ginliik dlglim yapildiginda haftada birkag
kez), hastaya tibbi kontrolden gegmesini 6neririz.

Ayagtt, bir kalp muayenesi islevi gérmez; ancak, erken bir
asamada nabiz dizensizliklerinin algilanmasini saglar.

5. Ekrandaki Trafik Isig1 Gostergesi

Trafik 15131 gostergesinin @3 sol tarafindaki gubuklar, gériintiilenen
tansiyon degerinin hangi deger araliinda oldugunu gésterir.
Gubugun yiiksekligine bagl olarak, 6lgim degeri, normal (yesil),
sinirda (sari) ya da tehlikeli (kirmizi) diizeydedir. «Bolim 1.» de
aciklandigi Uzere, siniflandirma, WHO tarafindan tanimlanan
Tablo'daki 6 dl¢iim dlizeyine uygundur.

Ayrica, ekrandaki renkler 6lglim sonuglarina bagl olarak farklilik
gosterir. Ornegin, sonuglar 1 ila 2 araliginda ise, ekran is1§1 yesil
renktedir; 3 araliginda ise 151k sari renktedir ve 4, 5 ve 6 araliginda
ise ekran 15191 kirmizi renktedir.

6. Veri Bellegi

Olgtim tamamlaninca, aygt, tarih ve saat ile birlikte her bir sonucu
otomatik olarak kaydeder.

BP A100 Plus
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Kaydedilen degerlerin gériintiilenmesi
Aygit kapaninca M-diigmesine @0 kisaca basin. Ekranda, dnce
«M» @6 simgesi ve ardindan da bir deger goriintiilenir, drnegdin
«M 17». Bu da, bellekte 17 deger bulundugu anlamina gelir. Aygt,
son kaydedilen sonuca geger.
M-dligmesine tekrar basildiginda, bir énceki deger gorintiilenir.
M-diigmesine Ust Uste basarak, bir kayith degerden digerine gege-
bilirsiniz.
Bellek dolu
Maksimum bellek kapasitesi olan 200 sayisinin agiimadi-
§ina dikkat edin. Bellek doldugu zaman, yeni degerler
otomatik olarak eskilerinin iizerine yazilir. Bellek kapasi-
tesi dolmadan dnce, degerlerin doktor tarafindan degerlen-
dirilmesi gerekmektedir — aksi takdirde veriler kaybolur.

Tiim degerlerin silinmesi

Tum kayith degerleri tamamen silmek istediginizden eminseniz,
«CL» simgesi goriintiileninceye kadar M-diigmesini basili tutun
(6nce aygitin kapatiimasi gerekmektedir) ve digmeyi serbest
birakin. Bellegi tamamen temizlemek igin, «CL» simgesi yanip
sonerken M-diigmesine basin. Miinferit degerler, silinemez.
Olgiim sonucu nasil silinir?

Olgiim sonucu goriind(igi anda, ekranda «M» 36 yanip sénene
kadar AG/KAPA tusuna (1) basili tutunuz. M tusuna G9 basarak
6leiim sonucunun silinmesini onaylayiniz.

7. Yuval Kartin Degistirilmesi

Sekil IV de gosterildigi gibi kenara gekip kagit etiketi gikararak,
yuvali karti (3) degistirebilirsiniz.

Doktorunuzun ilag tedavi dozunu ya da acil durum telefonunu
kartin Uizerine not etmesi yararli olabilir. Bu amagla, trlnle birlikte
ekstra kartlar verilmektedir.

8. Alarm islevinin Ayarlanmasi

Bu aygit, alarm sinyalinin verildigi 2 alarm zamani ayarlamaniza izin

verir. Bu, ilacin alinmasini animsatmak agisindan yararli olabilir.

1. Alarm zamanini ayarlamak igin, zaman digmesine (2 basin
(6nce aygitin kapatiimasi gerekmektedir) ve ardindan hemen
M-digmesine (19 basarak, ekranin sol alt bdlimiinde ¢an @4
simgesi gorlintiileninceye degin basili tutun. Sonra her iki
diigmeyi de serbest birakin. Ekranda «1» simgesi yanip
sonerek, ilk alarmin artik ayarlanabilecegini bildirir.

2. Saatleri ayarlamak igin, zaman diigmesine basin — saat goster-
gesi yanip soner; M-diigmesine basarak alarm saatini ayarlaya-
bilirsiniz. Teyit etmek icin, zaman diigmesine basin.

3. Simdi dakika gdstergesi yanip soner. M-diigmesi kullanilarak
dakika ayarlanabilir. Teyit etmek igin, zaman digmesine tekrar
basin.

4. Simdi gan simgesi yanip séner. Alarm zamanini etkinlestirmek
(can) ya da devre digi birakmak (listii garpili ¢an) igin, M-
diigmesini kullanin. Teyit etmek igin, zaman diigmesine basin.

» ikinci alarm zamanini ayarlamak igin, yukaridaki yordami uygu-

layin; bununla birlikte, «1» simgesi yanip sénerse, «2» simgesini

segmek igin, M-diigmesine basin ve zaman digmesi ile teyit edin.

Etkin alarm zaman, ekranda ¢an simgesi ile gosterilir.

Alarm, her glin ayarlanan zamanda calar.

Galarken alarmi kapatmak igin, AG/KAPA digmesine (1) basin.

Alarmi tamamen kapatmak icin, yukaridaki yontemi uygulayin

ve Ustl carpili gan simgesini segin. Bu simge, daha sonra

ekrandan kaybolur.

» Piller her degistirildiginde, alarm zamanlarinin tekrar girilmesi
gerekir.

v v v w

9. Pil Gostergesi ve Pil degigimi

Piller neredeyse bitmis

Piller, yaklasik olarak % oraninda kullanildi§inda, aygit agilir

agllmaz kullanilmis pil simgesi @8 yanip soner (kismen dolu bir pil

goriintllenir). Her ne kadar aygit, givenilir 6lglim yapmaya devam
etse de pilleri degistirmeniz gerekir.

Piller bitmis — pillerin degistirilmesi

Piller bittiginde, aygit agilir agilmaz pil simgesi @5 yanip soner

(bitmis bir pil gériintllenir). Piller bitttiginde, artik 8lglim yapamaz-

siniz ve pilleri degistirmeniz gerekir.

1. Aygitin arkasindaki pil bolmesini (7) iki ok yoninde ileriye dogru

iterek acin ve pil bdlmesi kapagini gekerek gikarin.

2. Pilleri degistirin — bdlmedeki simgelerle gésterildigi sekilde

kutuplarin dogru konumda olup olmadigina dikkat edin.

3. Tarih ve saati ayarlamak igin, «Bélim 2.» de agiklanan yéntemi

uygulayin.

@& Tarih ve saatin (ve muhtemelen ayarlanan alarm zamanla-
rinin da) sifilanmasi gerekmesine karsin, bellek tim
degerleri korur — bu nedenle, piller degistirildikten sonra, yil
sayisI otomatik olarak yanip soner.

108

microlife



Hangi piller ve yontem?

&= Lutfen, 4 adet yeni ve uzun dmiirlii 1.5V, AA pili kullanin.
@& Kullanim siresi gegen pilleri kullanmayin.

@& Aygit uzun bir siire kullaniimayacaksa, pilleri gikarin.

$Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi

Aygiti sarj edilebilir pilleri kullanarak da galistirabilirsiniz.

& Ltfen, sadece «NiMH» tiir(inde yeniden kullanilabilir pilleri
kullanin!

Pil simgesi (bitmis pil) goriintilendiginde, pillerin gikarilip
sarj edilmesi gerekmektedir! Zarar gorebileceklerinden,
pillerin aygitin icerisinde birakiimamasi gerekmektedir
(kapali olsa bile aygitin dlistk kullaniminin bir sonucu
olarak tamamen bosalirlar).

Bir hafta ya da daha uzun bir stre kullanmay diigtinmiyor-
saniz, her zaman sarj edilebilir pilleri ¢ikarin!

Piller, tansiyon 8lgtim aletinde sarj EDILEMEZ! Bu pilleri
harici bir sarj aygitinda sarj edin; bununla birlikte, sarj,
bakim ve dayaniklilik konusundaki bilgileri dikkate alin!

&

10. Elektrik Adaptériiniin Kullaniimasi

Bu aygiti Microlife elektrik adaptéri kullanarak da galistirabilirsiniz

(DC 6V, 600 mA).

& Elektrik geriliminiz icin mevcut olan uygun orijinal aksesuar
olarak sadece Microlife elektrik adaptori kullanin, drnegin:
«Microlife 230V adaptor».

& Elektrik adaptériinin ya da kablonun zarar gérmediginden
emin olun.

1. Adaptdr kablosunu, tansiyon dl¢tim aletinin elektrik adaptor

soketine (5) takin.

2. Adaptor figini duvar prizine takin.

Elektrik adaptéri baglandiginda, artik pil enerjisi kullaniimaz.

11.Hata iletileri

Olgiim sirasinda hata meydana gelirse, 8lgtim islemi durdurulur ve
bir hata iletisi, drnegin «ERR 3», gorintiilenir.

Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢oziimii

«ERR 2» |Hata sinyali | Olgiim sirasinda, kaf, hareket etmekten
ya da adale kasiimasindan kaynaklanan
hata sinyalleri algiladi. Kolunuzu kimil-
datmadan dl¢timi tekrarlayin.

«ERR 3» |Kafta
basing yok

Kaf uygun basing olusturulamiyor. Kagak
meydana gelmis olabilir. Kafin dogru
takilip takilmadigini ve gok gevsek olup
olmadigini konrol edin. Gerekirse, pilleri
degistirin. Olglimi tekrarlayin.

«ERR 5» | Anormal
sonug

Olgiim sinyalleri dogru degil ve bu
nedenle sonug gdriintilenemiyor. Giive-
nilir 8lglim yapilabilmesi icin, kontrol liste-
sini okuyun ve 6l¢iimi tekrarlayin.*

«ERR 6» [ MAM Modu | MAM modunda 6lglim yapilirken, nihai
sonucun alinmasini imkansiz kilan birgok
hata olustu. Givenilir 6iglim yapilabil-
mesi igin, kontrol listesini okuyun ve
olgiimd tekrarlayin.*

«Hl» Nabizyada |Kaf basing ok yiksek (300 mmHg'nin
kaf basinci |iizerinde) YA DA nabiz gok yiiksek (daki-
cok yiksek |kada 200 atistan fazla). 5 dakika

gevseyin ve 6lglimii tekrarlayin.

«LO» Nabiz gok | Nabiz gok diisiik (dakikada 40 atigtan
distik daha dusik). Olgiimi tekrarlayin.*

* Bu ya da baska bir sorun (st (iste yasaniyorsa, liitfen, doktoru-

nuzla gordsdn.

@& Sonuglarin anormal oldugunu dslniyorsaniz, liitfen,
«Bolum 1.» deki bilgileri dikkatli bicimde okuyun.

12. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma
A Giivenlik ve koruma

e Bu irlin, sadece bu brogtirde agiklanan amaglar gergevesinde
kullanilabilir. Imalatgl, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar

Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢éziimii ziyan igin sorumlu tutulamaz.
«ERR 1» | Sinyal gok | Kaf nabiz sinyalleri gok zayif. Kafi o Aygit, hassas parcalara sahiptir ve dikkatli bigimde kullaniima-
zayIf yeniden takin ve dl¢imi tekrarlayin. Iidir. «Teknik Ozellikler» bélimuinde agiklanan saklama ve
calistirma kosullarini g6z 6ntinde bulundurun!
o Asagidaki durumlara maruz kalmasina engel olun:
- suvenem
BP A100 Plus
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- asin sicakliklar
- darbe ve disurilme
- kir ve toz
- dogrudan giines 15131
- Isl ve soguk

o Kaf, hassastir ve dikkatli bigimde kullanilmalidir.

o Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

o Aygiti cep telefonlari ya da radyo donanimlari gibi gliclu elek-
tromanyetik alanlara yakin yerlerde kullanmayin.

e Hasar gordiguni distnlyorsaniz ya da herhangi bir anormal
durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

o Aygiti kesinlikle agmayin.

o Aygitin uzun bir sire kullanilmamasi durumunda, pillerin gika-
riimasi gerekir.

o Brosiirin ilgili bolimlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.

7@) Cocuklarin denetimsiz bir sekilde trlind kullanmalarina izin
Q; vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kiigiiktur.

Aygitin bakimi
Aygrti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Kafin temizlenmesi
Kaf iizerindeki noktalar sabunlu su ile nemlendirilmis bezle dikkatli
bir sekilde gideriniz.
A UYARI: Kafi gamasir veya bulagik makinesinde yikama-
yiniz!
Dogruluk testi
Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
distrilmesi) durumunda, Griinin dogru calisip calismadiginin
test edilmesini dneririz. Test islemini ayarlamak icin, liitfen, yerel
Microlife-Servisi ile gorlsiin (bkz 6n s6z).
Elden ¢ikarma
Piller ve elektronik trlnler, ¢dpe atilmamali; ancak, yirir-
lukteki yonetmeliklere uygun olarak elden gikariimalidir.

13. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindigi tarihten itibaren 5 yil garanti kapsamindadir.
Garanti, sadece saticiniz (arkaya bakiniz) tarafindan doldurulan ve

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

diyeti ile gegerlilik kazanir.
o Piller, kaf ve asinan pargalar garanti kapsaminda degildir.

o Aygitin agilmasi ya da tizerinde degisiklik yapiimasi, garantiyi
gegersiz kilar.

o Garanti, yanlis kullanimdan, pillerin bogalmasindan, kazalar ve
calistirma talimatlarina uygun davraniimamaktan kaynaklanan
zarar ziyani kapsamaz.

Latfen, yerel Microlife-Servisi ile gorlistin (bkz 6n s6z).

14.Teknik Ozellikler
Gahistirma sicakhigi: 10-40 °C /50 - 104 °F
%15 - 95 maksimum bagil nem

-20-+55°C/-4-+131°F
%15 - 95 maksimum bagil nem

Saklama sicakhgr:

Agirhik: 748 g (piller dahil)

Boyutlar: 160 x 140 x 98 mm

Olgiim yordam:: osilometrik, Korotkoff yéntemine uygun:
Asama | blyuk tansiyon, Asama V kugiik
tansiyon

Olgiim araligr: 20 - 280 mmHg - tansiyon

dakikada 40 - 200 atis — nabiz
Kaf basinci goriintii-

leme araligi: 0-299 mmHg
Gozinirliik: 1 mmHg
Statik dogruluk: +3 mmHg aralijinda basing

Nabiz dogrulugu:
Gerilim kaynag:

+0lgllen degerin %5'i

4 x 1.5V Piller; boyut AA

Elektrik adaptorii DC 6V, 600 mA (istege
bagli)

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

IEC 60601-1-2 (EMC)

Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleri ile
uyumludur.
Teknik 6zelliklerin degistirimesi hakki saklidir.

ilgili standartlar:
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Microlife BP A100 Plus

@ Mhvikrpo ON/OFF

@ 086vn

(® 'EvBem kdpTa

@ Ymodoyn Tepielpidag

(® YmodoyH UETaoXNUATIOTH PEULATOS
(® OnKn TepIxEIpidAC

@ OnKn pmaTapibv

Mepixeipida

(® Buopa mepixelpidag

MAAKTPO M (MvAun)

A Aiakétrng MAM

(2 MNAAKTPO XPBVOU

086vn

(3 Evdeién kapdiakig appubpiag
MaAuég

9 ‘Evaeign umarapiag
AmmoBnKeupévn TIUA

@9 TipA oUGTOAIKAG Trieang

Tipr 6100TOAIKAG TTiEoNG
Tougeic

@9 Huepoynvia/ipa

@) Aerroupyia MAM

@ Qpa peoodiacTAuaroc MAM
@3 086vN xpwuaTIKAG diaBaBuIoNS
@3 Qpa nXTIKAG e180TIoINGNG

Tutog BF epapuoapévo Trua

Ayarnté meAdn,

To véo aag meaduetpo Microlife eival éva agiémiaTo 1atpikd dpyavo
yia T pétpnon TG apTnpIakig Tieang aTov Gvw Bpayiova. Eival
€UKkoAo aTn xprian, akpIBEG kal guviaTdral yia Ty TTapakoAolBnan
NG apTpIaKAG TTieong aTo aTiTl. To Gpyavo autd axedIAaTNKe Ot
ouvepyaaia e 1aTpoUg, eV oUPQWVA e KAIVIKEG DOKIUEG aTTOdEI-
kvOetal 611 ) akpiBela uérpnang Tou eival IBlaitepa uwnAn.*
AioBaaTe autég TIG 0dnyieg TTPOTEKTIKA, WOTE Val ECOIKEIWBEITE PE
OAeG TIG AITOUpYiEG Kall TIG TTANPOPOPiEG AoPaAEiag. LTOX0G HAG
eival n ikavotroinan aag amd 1o Tpoidv pag Microlife. EGv éxete
0TT0IEadATIOTE aTopieg ) TTPoPAfuaTa f edv BEAETE va TTapayyei-
Aete k@To10 AvTaAAQKTIKS £§GpTNHA, aTTEUBUVBEITE OTO TOTTIKG GOG
AN egutinpétnong TeAatwy g Microlife. O TwAnTAg 0ag A TO
(QOPHOKEIO TG TIEPIOXNG 0O B 0O EVNHEPWOOUV OXETIKA pE TNV
d1e0Buvan Tou avtimpoowtou Microlife oTnv xwpa cag. Evalia-
KTIKG, eTMIoKEPOEiTE TNV I0TOEAIDA Pag aTo diadikTuo atn diel-
Buvan www.microlife.com, 61rou utropeite va Bpeite TOAEG
XPNOIHES TIANPOPOPIEG OXETIKA HE TO TIPOIGVTA HOIG.

Meivete uyieig — Microlife AG!

* To 6pyavo autd xpnaiomoiel T idia Texvoroyia peTpRoewv e 10
BoaBeupévo poviéAo «BP 3BTO-A», To omroio éxel eAeyxBei aUuQuva
10 Mpwr6koAo ¢ Bperavikng Eraipeiag Ymépraong (BHS).

Al0BA0TE TIPOTEKTIKA TI 0ONYiES TIPIV XPNTIUOTIOINCETE QUTH T
OUOKEUN.
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Mivakag mepiexopévwy

1.

©o

10.
1.
12.

13.
14.

InPavTIKEG TTANPOPOPIEG OXETIKGA PE THV OPTNPICKNA TriEoN
KOl TV QUTOPETPNON
+ Twg va agiohoyRow v apTnpIaKr Hou Triean;

. Xpfion Tou opydvou yia TpwTn gopd

+ Evepyomoinote Tig TommoBeTnpéveg patapieg

+ PUBuIon nuepounviag Kai xpévou

« EmAEGTe TN owoTA TepIxEIpida

+ EmA&ere Tn Aeitoupyia pétpnang: Tutmikr i MAM
+ Aermoupyia MAM

. Mérpnon Tng aptnpiakng mieong pe autd To dpyavo
. Epgdvion Tng évdei§ng kapdiakig appubpiag yia éykaipn

avixveuon

. ‘Evdeign xpwyarikng diaabuiong otnv 086vn
. Mvijun 8edopévwv

+ Epeavion Twv amodnkeupévwy TIHWY

* Mviun mAnpng

+ Alaypa@r 6AwV Twv TIPWY

+ g va unv ammoBnKeUoETe pia Pérpnon

. AvrikatdoTaan Tng évBeTng KapTag
. PUBpian Tng Aerroupyiag nxntikig €18omoinong
. ‘Evdei§n prrarapiag kai avTikataaTaon pmatapiwv

+  Mmatapieg oxed6V aToQPOpTIOHEVES

+  Mmarapieg amogopTIoPEVES — aVTIKATATACN

+ [loieg pmatapieg kai Trola diadikaaia

+ Xpron emavaQopTICOUEVWY UTTATAPIWY

XpAon PETAOXNHOTIOTH PEUPATOS

Mnvipara o@aAparog

Aacpa)\slu @povrida, sAsvxog akpifelag Kai amoppIyn
+ Acogdheia kai TpogTagia

+ Qpovtida Tou TMETOPETPOU

+ KaBapiopdg g mepixelpidag

+ 'Eheyxog akpipeiag

« Amoppiyn

Eyyonon

Texvikd XapaKTNPIOTIKA

Képta eyyinong (BA. omioB86¢@uAlo)

. ZNUOVTIKEG TTANPOPOPIEG OXETIKA HE THV OPTNPIOKNA

iEoN KOl TNV QUTOPETPNON

H apnpiakn miean givai n ieon Tou aipatog ou péel péow
TWV apTNPIWY, N oTroia dnuioupyeital amd v aviAnon g
kapdiag. Mavrote petpwvral d00 TIPES, N OUGTOAIKA (ETTAVW)
TIpR Kai n 81aaToAIKN (KATW) TIWA.

To 6pyavo eugavilel emiong TG 0@UEEIg (TTOTES POPES N
Kapdid TAMeTal O€ Eva AeTITO).

H oT1aepd uynAn Triean pmopei mpokaAéael BAGRN aTnv
KapdIa Kal TPETTEN VO OVTIHETWTTIOTEI 0o TOV 10TPd oag!
ZToV 1T O0aG TPETTEI VO AVAPEPETE TIAVTOTE TIG TIUEG TTIETTIG
0ag, av EXETe TAPATNPATEI KATI N QUTIOAOYIKS ) £V dev
eioTe oiyoupol. Moté pn BaoileoTe povo oTIg HETPATEIG THG
apTNPIOKAG TriEoNS.

INUEIWOTE TIG PETPATEIG TG OTO CUVODEUTIKO NUEPOAGYIO
apTnpIakAg Trieang. Me autd Tov TpATIO, 0 10TPOG 0AG MTTOPEi
va OXNUATIOE! YPARYOPA IO YEVIKA EIKOVA.

Ymapyouv ToAEG aiTieg uTrepBoAIka uPnARg apTnPICKAg
mieang. O 1a1p6s oag Ba aag egnynae TIG aITieg AUTEG Ue TEPIO-
06TEPEG AeTITOpEPEIEG KaI Ba aag XopnyAoer aywyn avahoya e
NV TEPITTWON. EKTOG amrd TN BEPOTTEUTIKA Qywyr, 01 TEXVIKEG
XaAdpwang, n amwAeia cwpatikol Bapoug Kai n doknon
UTTOPOUV ETTIONG VA LEIOOUV TNV aPTNPEIAKA GG TTEDT.

Ze kapio wepimTwan dev wpémel va aAAGgeTe T docoloyia
TWV QUPUAKWY TTOU GaG EXEI XOPNYNTEI O 1aTPOG oag!
Avaloya Pe T CWHATIKA KATATTOVNON KOl TN QUOIKA 0O¢ KaTtd-
aTaan, N apTpIakn Tiean kupaiveral anuavTiké ot Sidpkeia
G npépag. MNa 1o AGyo auTo, TTPETTEI VOl HETPATE THV TiEOT
oag oTIg idleg ouvBkeg npepiag kal 6Tav aigBaveoTe OTI
éxere xahapwoel! Metpdre Tnv Triean TouldyioTov 300 Qopég
NV NUEPQ, Hia @opd To TTPWI Kal pia T0 aTTOYEUpa.

Eival apketd olvnBeg duo diadoxIkég ueTpaeig va divouv
ONUAVTIKG SI0QPOPETIKES TIPEG.

Or amokAioeig ueTatl Twv PETPAOEWY aTTd TOV 1aTP6 GG 1) TO
QAPUAKEIO KA TWV YETPATEWVY OTO OTTITI Eival APKETA GUTIONO-
VIKEG, OIOTI 01 GUVBRKEG €ivall EVIEAWG DIAQPOPETIKEG.

O1 apkeTég peTpnoelg divouv oageaTepn eikdva at 6,1 pia
pbvo pérpnon.

AgnoTe éva HIKPO XPOVIKG TepIBwpIo TOUAGYIaTOV

15 SeutepoAémTwy petagy dUo PETPRTEWV.

Edv eioTe éykuog, mpémel va TapakoAoubeite v apmplaki oag
TTiean TTOAU TTPOCEKTIKA B10TI PTTOPET vl TToIKiAEI anpavTIkG aTnV

BP A100 Plus
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o Edv éxete akavoviaTo kapdiakd TaApo (appubpia, BA.
«Evotnta4.»), n agloAdynan Twv UETPAGEWY E QUTO TO 6PYavo
TIPETEI val yiveTal pdvo PETd ammé ouvevvonaor e ToV 10Tp6 0aG.

o H évdeign maApou dev eivar katdAAnAn yia Tov éAeyxo Tng
ouxvoeTnTag Tou BnparodoTn!

Mwg va a§iohoyiow TNV apTnpIaki Hou Trieon;

Mivakag Tagivopnang TIWWY aptpIakiAg TTEang 0€ EVANIKES

oupewva e Tov Maykéapio Opyaviaud Yyeiag (WHO) tou 2003.

ZToixeia o€ mmHg.

3. AkoouBnaTe Tig Tapatévw odnyieg yia va pubyioete v
NUEPQ, TNV WEA Kal Ta AETITA.

4. MoAig puBpioete Ta AcTITd Kal TTATAGETE TO TTARKTPO XPOVOU,
puBpieTal n nuepopnvia kai n wpa Kai ueavifetal n wpa.

5. E@v B¢Aete va aANGEETE TV NUepOUNVia Kal TNV Wpa, TIATATTE Kal
KpaTaTe TTATNPEVO TO TTARKTPO ETTH 3 BEUT. TIEPITTOU PEKPIG GTOU
apxioel va avaBoaprvel o apiBudg Tou £Toug. Twpa PTropEiTe va
EI0AVYETE TIG VEEG TIHEG OTTWG TIEPIYPAPETAI TTAPATIAVW.

EmAéSTe TN owoTh TepIxEIpida

H Microlife Tpoo@épel diagpopa peyedn mepixelpidwy. EMAESTE TO

ZNTAOTEETTEIYOVTWG
10TPIKN) GUpBOUAR!
H uwnAdtepn Tipn gival auth Bdoel g omoiag kabopideTal n agio-
Aoynan. Mapaderyua: pia Tin Yétpnong petagy 150/85 f 120/98
mmHg amoteAei éveign «oAU uwnAng apTnpIaKAG TTiEaNgy.
H évBetn kdpTa (3) GTO UTTPOCTIVO PEPOG TOU OPYAvoU BEixvel Ta
€0pn TiHwv 1-6 Trou avaypdagovtai atov MMivaka.
2. Xpnan Tou opydvou yia TpwTn gopd
EvepyomoinoTe 11 TomoBeTnpéveg ptrarapieg
TpaBAgre £&w TV TTPOCTATEUTIKN TaIViO TTOU TIPOEEEXEN ATTO TN
8nKkn Twv pmrarapiwy (7).
PUByion nuepounviag kai xpovou
1. Merd v TomoBéman Twv KaivoUpylwy urarapiwy, oTnv 086vn
avaBoaprvel o apiBusg Tou étoug. Mmopeire va puBuioete 1o £T0g
TamwvTag 1o TAAKTPo M @0. Ma emBeBaiwon kar o ouvéxeia
yia va puBpiceTe To priva, TaTAGTE T TARKTPO XPOvoU (2.
2. Twpa pTmopeite va pubuigeTe To Pva TTatwvTag 1o TAAKTpo M.
MarhoTe T0 TAAKTPO Xpdvou yia emBePaiwon kal 0T GUVEKEIQ
pubuioTe TV Nuépa.

Eldpog Tipwv TuoToAikn | AlaoToAkh | ZUoTaon , ; \ ) ]
apmpiaky Teon | ¥100 ¥60 ZUHBOUNEUTEITE ToV péyeBog TTepIXEIPIdAG TTOU TaIPIGLEI TNV TTEPIPETPO TOU PTTPATOOU
TIOAU Xapn\f 1aTP6 G0C 0ag (UETPATAI EQAPUOCTA OTO KEVTPO TOU PTTPATCOU).

1. |apmpiokf Tiean | 100-120 |60 - 80 AUTOEAEYXOG MéyeBog epixelpidag | yia TNV TEPiPETPO TOU PTTPdTOOU
BeATio 17-22cm (6,75-8,751in.)

2. |apmpiokn mieon  [120-130 |80-85 AuToéheyxog M 22-32¢cm(8,75-12,510n.)

QualohoyIKn L 32-42¢cm(125-1650n.)

3. | apmpiak miean | 130-140 |85 - 90 ZupBouleureite Tov M-L 22-42¢m (8,75-16,5in.)
ehappwg uywnAi 1aTp6 00g - : -

4. [apmpiaxf eon | 140-160 |90-100 | Zqore arpikd [=ad r!pOCleETII,(EQ TIPO-QOPHAPITUEVEG TEPIXEIPIDEG «Easy»
TIOAU uynAf GUPROUAY eival 6|06£0u’15g. , ' o

[apmpiak iean  [160-180 |100-110 | Znmiote iaTpikn @& Xpnaiyotoleite povo mepixelpideg Microlife!
uTepBoAIKG uwnAn aupBoug » ETIKOIVWVAOTE pE TO TOTTIKG Gag THAPA E5UTTNPETNONG TIEAATWOV

ng Microlife €év n guvodeuTikn Tepixelpida (8) Sev TaipIadel.
» ZuvBEOTE TNV TIEPIKEIPIBA OTO Opyavo TOTTOBETWVTAG TO BUCHA
NG TEPIXEIPIdAG (9) TNV UTTOS0X 1 TNG TTEPIKEIPIdAG (4) KATA TO
duvardv o péaa.
EmiAégeTe T Acitoupyia pérpnong: Tumkn j MAM
AuTb 10 6pyavo adg divel Tn SuvaTdTNTa vVa ETTIAEEETE €iTe TV TUTTIKNA
AeiToupyia (TuTTIKr povr pétpnon) eite T Aeiroupyia MAM (auté-
parn TpimAA pétpnan). MNa va emAEgeTe TV TUTTIKNA A€ioupyia, peta-
kivaTe 1o diakdTn MAM (1) Trou Bpioketal 1o TAGI Tou opyavou
TIPOG Ta KATW 0T B£0T «1», Kal yia va emAEEETe T AeiToupyia
MAM, peTakIvAoTe To BIOKOTITN TTPOG Ta TTAvW 0T Bé0T «3».

Aeiroupyioa MAM

o 211 Aerroupyia MAM, rpayparotroloUvTal autopaTa 3 PETPRATEIG
BI1ad0XIKA Kal TO ATTOTEAEGHA AVOAUETAI QUTOPATA KAl EPPAVi-
Cerai otnv 086vn. Emeidn n aptnpiakr miean petaBaierar
dIapKWG, TO aTToTEAETHA TTOU ETPATAI PE aUTO Tov TPOTIO Eival
o agiémigTo amé autd Tou Baciletal oe Wia Pévo pérpnan.

o AgouU Taroerte To TARKTpo ON/OFF (3), T0 0UpBoA0 MAM @)
egavicetar atnv 006vn.
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o Y710 KTw Ot PEPOg TG 066VNG eppavileTal o apiBuds 1,214 3,
avahoya Trola amo TIG 3 PETPACEIG TTPAYMATOTIOIEITAI TN OUYKE-
KpIpévn OTIypA.

o MeTal Twv petpAoewy peaoAafolv 15 deutepOAeTTa
(15 SeutepdAeTTa ETapKoUY aUPQWva pe «Blood Pressure
Monitoring, 2001, 6:145-147» yia Ta TAAUOCKOTITIKG Gpyava).
H avtiotpogn pétpnan deixvel 10 XpGvVO TTOU UTTOAEITTETAI KOl
éva nxnTiké onua (UTm) nei 5 deutepdAeTTTa TTPIV APYXioEI N
2n kai n 3n pétpnon.

o TaamoteAéopara k@Be pétpnaong dev epgavifovtal exwpiaTa.
H apTnpiakn oag mrieon epgavicetal udvo apoul oAokAnpwbolv
Kal 01 3 YETPATEIG.

o Mnv agaipeite TV TMEPIKEIPiOA PETAGY TWV PETPATEWV.

o EQv pia amd 11g TpEIG YETPATEIS ATAV AUPIoRNTATIUN, TTPayua-
TOTTOIEITAI AUTOUATA I TETAPTN PETENON.

3. Mérpnon Tng apTnpPIOKNG THETNG PE AUTO TO OPYaVO

AioTa eAéyxwv yia TV TpaypaToTroinon agiomoTng PETPNaNg

1. ATo@UyeTE TN CWHATIKK SpacTNPIGTNTA, TNV KATavaAwon
@aynToU A 10 KATIVIOUA AUEGWG TTPIV OTTO T WETPNAM.

2. KaBioTe i 5 Aetita TouAdxI0TOV TIPIV A6 TN PETPNOT - KAl
XaAQpWOTE.

3. H pérpnon mpémel va yiveral mavTote aTo i610 XEpI (OUvVhBwG
T0 PIOTEPO).

4. AgaipéaTe Ta epappoaTd poUxa amo To pmpdrco. MNa va amo@l-
VETE TV TIEPITQIEN, TO LaviKI TOU TIOUKAIoOU dev TIpETEl val ival
YupIopévo TTPOgG Ta TTavw - Bev TTapeuTIodide! TV TrEpIXEIpida eav
givar kateBaopévo.

5. MNavta va BeBaiwveaTe OTI XpNOIPOTIOIEITE TO CWOTE péyeBog
TIEPIKEIPIOAG (avapépeTal aTnV TePIXEIPida).

o TomoBeaTe TV TIEPIXEIPIDA EQAPHOTTA, AAG 6X1 TIOAU GQIKTE.

o BeBaiwBeite 611 n mepiyelpida ToTobeTETaI 2 EKATOOTE THAIVW
Qa6 TOV AYKWVa 00G.

o Hévdei§n aptnpia ou BpiokeTal gV TIEPIXEIPida (TrEpiTou
3 ekaTo0TA) TTPETTEN Va BPicKETal TIAVW OTTO TV apTNpia n
otoia diaTpEXEl TO ECWTEPIKG PEPOG TOU Bpayiova.

o Ympicre Tov TMXN TOU XEPIOU 0O WOTE TO XEPI OOG VA Eivall
Xahapod.

o BefaiwBeite 611 n mEpixeIpida Bpioketal oTo i610 UWOG pE TV
kapdia oag.

6. MamaTe 1o MARKTPO ON/OFF (1) yia va apyiael n pétpnon.

7. Hmepiyelpida 6a pouakwae! autduata. XaAapwaTe, Unv KIVAOTE
ka1 Un oQiyyeTe TOUG HUEG TOU XEPIOU 0AG MEXPI VO EUPAVITTEI N
TIUA TNG PETPNONG. AVATIVEETE QUGIOAOYIKA KOl U HIAGTE.

8. Orav emiteuyBei n owaT Triean, T0 PoUCKWHA GTANATA Kal N
Trieon peiwvetal aTadiakd. Edv n owaoTr iean dev emiteuyBei,
70 6pyavo Ba dioxeTeloEl QUTOUATA TIEPITOOTEPO AEPA PECT
oTnV TEPIxEIpida.

9. Zm diGpkela g pETpnang, onv 086vn avaBoafrvel 1o aUpBoAo
™e kapdig 39 kal akoUyeTal Eval NYXNTIKG arua (i) KaBe
@opa TTou avixveUeTal Kapdiakog TTaApAg.

10.Epegaviletal o amotéAeapa, To omoio TEpIAAUBAVE! apTNPIOKA
Tiean auoToAIKA (), dIAGTOAIKA (48 Kal TNV ouxveTnTa TWV
TIAALWY @9 Kal aKoUYETal £Vl TTIO TIAPATETAUEVO NXNTIKG GAUA.
Acite eTmiong TIg emMEGYNOEIG Twv UTTOAOITWY EVOEICEWV OTO
Tapdv uAAGdIO.

11.01av n yérpnan ohokAnpwBei, apaipéaTe TV TEPIXEIPIdA Kal
TOKTOTTOINGTE TN aTNV €181KN BAKN TOU 0pYAvoU OTIWG QaiveTal
omv Eik. Il.

12.ZnpeIROTE TO ATTOTEAETHA OTO GUVOSEUTIKO NUEPOAGYIO pTN-
plakng TTieang Kai amevepyotoInaTe 1o épyavo. (H 086vn
oBnAvel autduaTa PeTa amod 1 AeTTo TrepiTou).

@& Mmopeite va gTapaThoeTe TN PETPNOT OTIOIABATIOTE OTIVUA

v matoete 10 TAAKTPO ON/OFF (11.X. €Qiv dev aigBaveaTe

aveta f edv viwBete pia duadpeoTn aiobnan mieang).

Edv umrapyel 10Topik6 uynAig ouaToAIKNG Trieang,

pTTopE va gival weEAIUN N Pepovwiévn pUBIan TN

rieang. MarioTe 1o mARkTpo ON/OFF dtav n évdeidn
avéABel ata 30 mmHg mepitou (ameikoviletal oV
086vn). KpathaTe 10 TARKTPO TTaTnPEVO PEXPI N TTiEan va

@1aoel TepiTou aTa 40 mmHg TAvw ammé TNy avapevopevn

GUOTOAIKNA TIPA — OTN OUVEXEID AQRTTE TO TTAAKTPO.

&

4. Epeavion tng évdeigng kapdiakig appubpiag yia
€ykaipn avixveuan

Aut6 10 aUPBoAo (3 eppaviderar wg Evdeign 611 avixvelBnkav
0pIOPEvOl Un @ualoAoyIKoi TTaApOT katd Tn pETPNON. Z€ QUTA TV
TIEPITITWAT, TO ATTOTEAET A EVOEKETAI VO ATTOKAiVEI ATTO TN PuUTIO-
Aoyiki} 0ag apTnpIaKn TriEon — eTavaAdBeTe Tn PEtpnaon. Z1ig
TIEPIOTOTEPES TIEPITITWAEIG, AUTO OeV ammoTeAei Adyo avnauyiag.
QaT600, £av 10 GUpPoAo epgaviletal ag pdviun Baon (T.x.
OPKETEG QPOPEG TNV EBBOUADA LE NUEPHTIES UETPATEIS), GUVIOTATAI
Va EVNUEPWOETE TOV 10Tp6 0ag. AwoTe aTov IaTpd 0ag TIG TTapa-
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MAnpo@opieg yia TOV 10TPO OXETIKA PE TN GUXVI EUPAVION
G évBeiéng appudpiag

To 6pyavo autd amoTeAei TTAAUOTKOTTIKG TTIECOUETPO TO OTIOI0
avaAUel emiong Tn guyvoTnTa TTAAUWY 0T dIdPKEIA TNG
pérpnang. To dpyavo eival KAIVIKG eAeypévo.

To ouupoho g appuBpiag eppavieTar petd m pétpnan, eav
mapatnenBolv un guaiooyikoi TaAuoi katd Tn pétpnan. Edv o
oUpBoAo epaviCeTal guVa (TT.X. APKETEG POPEG TNV RdOUAGA pE
nUePnaleS PETPATEIS) 0 aoBeviig auviaTaTal va {nTHaE! IaTPIKA
OUpBOUAY.

To 6pyavo dev uTokaBIaTa TV KapdioAoyikn e¢ETaan, aAhd o
OKOTTOG TOU €ival va avixveuael TUXGV un @UGIOAOYIKOUG
TaAUoUg o€ apyiké oTddio.

5. 'Evdei§n xpwparikng Siafdbuiong atnv 086vn

Ta mAaigia 1o apiaTepd dkpo TG 086vNG XPWUATIKAS S1aBG6-
pIong @3 0 deiyvouv To E0POG TILWV OTO OTI0I0 KUMaivETal N
aptnpiakn Trieon. Avaoya pe To Uyog Tou TTAaiaiou, N TIWA
péTpnang eivai gite ualooyikn (Tpdaivo), opiakn (KiTpIvo) A
emikivéuvn (kOkKIVo). AuTr n Tagivounan avTioTolxe aTa 6 lpn
TIHWV TToU TrapariBevral atov Mivaka ou opidel o WHO, émrwg
TEpIypageTal atnv «Evomta 1.».

EmmAéov, Ta xpwuarta otnv 086vn Slagépouv avahoya pe TIg
evdeiteig. Edv, yia mapaderyua, ol evdeitgig Bpiokovtal aTo e0pog
TIHWV 1 €wg 2 T0 Qg aTnv 086vn eival TpaaIvo, eav BpiokovTal
KOVT@ 070 3 TO YW Eivall KiTpIvO, Kal AV BpiokovTal aTo EUPOg
TIHWV 4, 5 ka1 6, 10 ewg aTnv 086N gival KOKKIVO.

6. MvAun Scdopévwv

MoAig ohokAnpwBei pia pérpnan, 1o 6pyavo autd amobnkevel
autépaTa kabe amotéAeoa, auptrepIAauBavopévng TG NUEPON-
viag Kai xp6vou.

Epgdvion Twv amoBnkeupévwy TIHWV

MamoTe 10 TARKTPO M 0 OTIydIaia, éTav To 6pyavo eival aTevep-
yotroinuévo. Xmv 086vn mpwra eupavierar n évaeign «M» G kai
0T ouvéxela pia Tipn, .. «M 17». Auté onuaiver 611 uTdipxouv
17 Tipég atn pvrpn. To dpyavo oTn ouvéxela petapaivel oTnv
TeAeuTaia amoBnkeupévn TIpN.

Eav marioere Eava To mAfkTpo M, atnv 066vn epgavidetai n
TrponyoUpevn TiuA. Edv amoete {ava 1o mAfkTpo M emavelAny-
péva, Exete Tn duvardtna PetdBaang amd T Wi amobnkeupévn
TIHA 0TV GAAN.

Mviiun TAfpeng

A Mpoot&e WOTe va pnv EETEPATETE T PEYITTN XWPENTIKG-
nTa 200 TG PvAuNgG. OTav n uvApn givar yeparn, ol
TaMIEG TIHEG AVTIKABIOTWVTAI QUTOHATA OO TIG VEES
Tipég. O1 ipég pémel va agloAoyouvtal amé évav 1aTpd
TPIV N PvAun yepioer — diagopeTikd Ba xabouv Sedopéva.

Aiaypagpn OAwv Twv TIHWV

Edv eioTe aiyoupor 611 BéAeTe va Siaypawerte povipa OAeg Tig amodn-
KEUWEVEG TIPEG, KpaThaTE Tramnpévo To TTARKTPO M (To Opyavo TrpéTel
va gival amevepyoTroinpévo) Péxpig dTou epgavioTei n évoeign «CLy
kal oTn ouvéxela a@raTe 1o TARKTPO. Ta va SiaypayeTe péviua
pvAun, Tatmate 1o TAAKTPo M eviy avaBoaprivel n évdeign «CLy. O
HEMOVWUEVES TIPEG BEV PTTOPOUV va diaypagoly.

Mwg va unv amolnKeUoEeTE pia péTpnon

MOAig eppaviaTei n pétpnan méaTe Kal kpatiaTe 1o TAAKTpo ON/
OFF (@) éwg dtou T0 aUpPoAo «M» (18 apyioel va avaBoorver.
EmBeBaiwate My diaypagn Tg pérpnong mECOVTAg To TAAKTPO
M @9.

7. AvrikardoTaon Tng évleTng kapTag

Mmopeite va avikaraaTiaete Ty EvBeTn kdpTa (3) edv TV TpapH-
Eete TpOG T £§W ard To TTAAI, TG Paivetal atnv Eik. IV kar avTi-
KaTaoTAOETE TO XAPTIVO £VOETO.

Mmopei va oag §utmpeTei 0 1aTpdg ag va OnUEILTEI OTNV KAPTA
1n dogohoyia TNG aPUAKEUTIKAG oag aywyng f KATToI0 TNA PV
€KTOKTNG avaykng. To dpyavo guvodeUetal amd TPOTBETES KAPTEG
yia QuTO TO OKOTTO.

8. PUBmon Tng Aeiroupyiag nxnTikng 1dotoinong

To 6pyavo autd adg divel Tn SuvardTnTa va PUBPICETE 2 XPOVIKEG

OTIYUEG NXNTIKAG €180TT0INONG, OTIG OToiEG Bal evepyotmoinBei éva

onfua NxnTIkAG €1d0Troinang. Auté pmropei va amoteAéael Xpriaio

BorBnua, yia Tapadelyua wg uTTeEVBUPIoN Yia VO TIAPETE Tn

(PAPHOKEUTIKAG TAG AYWYH.

1. Mo va puBpiceTe TNV Wpa NXNTIKAS €100TT0INANG, TTATAGTE TO
TAAKTPO WPAG (2 (To GPYAvVO TTPETTE VAl €ival OTTEVEPYOTTOIN-
pévo) Kal apéowg PeTd To TARKTPO M G0 kai KpaTAaTe Kall Ta
dU0 TAAKTPO TTATNUEVA LEXPIS 6TOU OTO KATW APICTEPO UEPOS
NG 086vNG eupaviaTei To aUPBOAO PE TO KapTTaVAKI @9. TN
ouvéxela agnoTe Kail Ta duo koupmd. O apiBpdg «1» avafo-
opnAvel aTnv 086vn wg £vOEIn OTI UTTopEiTe TWPEA va PUBITETE
TV TPWTN NXNTIKA €160TT0INGM.
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2. MNatiaTe 1o TARKTPO XPGVOU Yia va puBIcETE TNV wpa — N €vOeIgn
Xpovou avaBoaprivel kai TTaTwvTag 1o TARKTPO M propeite va
puBpioeTe TV Wpa TTou Ba evepyoTroIndei n NXNTIKNA €160TT0INGM.
Ma emBePaiwon, TarioTe 10 TAAKTPO XPOVOU.

3. Hévdeign Aemrwv Ba apyioer Twpa va avaBoofrivel. Mmopeite va
puBpioete Ta Aetrtd@ aTwvTag 10 AAKTPO M. Tia emiBepaiwan,
TaTAATE §avé To TTAAKTPO Xpdvou.

4. To ouupBoAo pe To KapTravaki Ba apyioel Twpa va avaBooPrvel.
XpnaipotoinaTe 10 TAAKTPO M yia va eTIAEEETE GV N Wpa TG
e1dotoinang Ba evepyorroinBei pe A0 (kapmavax) f xwpig AX0
(kapTravaki ge xiaaTi Siaypaupian). MNa empBepaiwan, TataTe
70 TTARKTPO XPOVOU.

» Tia va pubyioete T de0TEPN WPA NXNTIKAS €100TTOINONG,
TTPOXWPNOTE 6TTWG TTAPATTAVW, AAAG €dv 0 apIBPoS «1»
avapooprvel, matiaTte 10 TAAKTPO M yia va emIAEEETE Tov
ap1Bud «2» kai emBePalwaTe TATWVTAS TO TARKTPO Xpdvou.

» Edv n wpa e160moinang evepyotroindei e Ao, atnv 066vn Ba
€UQAVIOTEI TO GUUBOAO PE TO KAUTTAVAKI.

» Heidomoinan Ba nei Tv idia wpa kabe pépa.

» [0 va aTevepyoTIoIRCETE TV NXNTIKNA £180TT0INGN EVW NXE,
mariaTe 10 TAAKTpo ON/OFF (7).

» [0 va aTmevepyoTToIRCETE P6VIA TV NXNTIKN £180TT0iNO,
TIPOXWPNOTE OTIWG TTAPATIAVW Kal ETIAESTE TO GUPBOAO e TO
KOMTTavaKki pe T x1aoTi diaypapuion. Auto atn guvéyeia Ba
opnael amd mv 064vn.

» Tpémel va e10ayeTe Eavd TIG WPEG NXNTIKAG £180TT0iNaNG KABE
(popd TTou avTIKaBIoTATE TIG PTTaTapiES.

9. 'Evdei§n pmarapiag kal avTIKATAOTAGT PTTATOPIWY

Mrratapieg oxedov amoQopTIoHEVES

Orav o1 pmmarapieg £xouv amoopTioTel katd Ta ¥ Tepitou, T0
oUpBoAo Tng pmrarapiag 5 avaoaprivel JOAIG To 6pyavo evepyo-
ToleiTal (epavicetal pia PTraTapia QopTIoPEVN KATA TO AKICU).
Map' 611 T0 dpyavo Guvexiel va PETPA e agloTIaTia, TTPETEl va
ayopdoeTe KaIVOUPYIEG HTTOTAPIEG.

MrraTapieg aTToQOPTIONEVEG — AVTIKATAGTAOT

'Ortav o1 umrarapieg amo@opTiaToly evieAWS, T0 gUUBOAO TG uTrarta-
piag @5 avaBoaprivel HONIG To pyavo evepyoTrolgital (eupavideral

IO OTTOQOPTICHEVN PTTaTapia). A€V UTTOPEITE VO TIPAYMATOTIOIRTETE
GMEG PETPATEIG KOl TIPETTEI VOl QVTIKATOOTACETE TIG UTTATAPIES.

1. Avoigre Tn Brkn Twv PTTaTapiwy (7) oV Tiow TTAEUpd Tou
opyavou méCovTag Ta 600 BEAN Kal TpABRETE £¢w TO KAAUPPA
NG BAKNG HTTaTAPIV.

2. AvtikaraoTtiaTe TIg uTraTapies — BePaiwBeite 411 n TOAIKOTTA
eival owaTh oUNEWva We Ta oUPBoAa aTn BrAKN.

3. Ta va pubuioete TV nuepounvia kai wpa, akoAoubAaTe Tn
diadikagia Tou TEpIypAETal oTNV «EvoTnTa 2.».

&= 21N pvAun diatpouvtal GAEG 01 TIUEG, LE EEaipEan TV NUEPO-
pnvia kai wpa (Kol evOEXOPEVWG Kal 0f WPEG NYXNTIKAG €150~
T10iNGNG) TIOU TTPETTEI VA ETTAVAPUBUICTONV — 0 APIBHOS
£10UG avaBooPrivel auTépATA PETA TNV AVTIKATACTAGN TWV
PTTATOPIV.

Moieg partapieg kai wola Siadikacia

@& Xpnolyotoleite 4 kaivoupyleg aAkahikég pmarapieg 1,5V,
peyéBoug AA.

Mn XpnO1HOTTOIEITE TIG UTTATAPIEG META TO TIEPAG TNG NHEPO-
pnviag Adgng Toug.

AaipéaTe TIG pTraTapieg, edv Gev TTPOKEITAI va XpNaOIuo-
TIOIAETE TO OPYaVO yia PeyaAo xpovikd didatnua.

XpAon emava@opTI{OPEVWV PTTATAPIWY

To 6pyavo pTropei TTiaNG va AEITOUPYATE E ETAVAPOPTI(OHEVEG
pTaTapieg.

&> XPNOIUOTIOIEITE HOVO ETAVOPOPTICOUEVES PTTATAPIEG TUTTOU
«NiMH»!

Eav epgpaviaTei 1o auupolo Tng pmmarapiag (amogopTi-
OPEVEG UTTOTAPIEG), TTPETTEN VA AQAIPEITE TIG PTTATAPIES KAl
va TIG emavagopTidete! Aev TpETel va TTOPAEVOUV péoa
aTo Gpyavo, dIOTI vOEXETal va uTroaTouV {npid (TTARpNg
amopoPTIoN Adyw TTEPIOPITHEVNG XPAONG TOU OpYAvou,
QKON KiI av £xel Te0Ei ekTOG Aemoupyiag).

AQQIPEITE TTAVTOTE TIG ETAVAPOPTICOUEVEG UTTATAPIES, EAV
OEV TIPOKEITAI VA XPNOIMOTIOINTETE TO OPYaVO ETTH i €R00-
pdda fi mepioadTEPO!

Or pmrarapieg AEN pmropolv va gopTiaTolv étav Bpioko-
vial péoa ato meadpetpo! Mpémel va emavagopTifete
QUTEG TIG UTTATAPIEG T€ EGWTEPIKG QOPTIOTN KAl val TTaparTn-
PEITE TIG EVOEILEIC OXETIKA WE T OPTION, TN GPOVTIOA KAl TN
d1apkela wig!

&

&

&
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10. Xpfion petaoxnpaTioT pedparog Iedahpa |[Nepiypagn | MiBav aimio Kol QVTINETWTION

To 6pyavo TTopei va ASITOUpYAGE! UE TO HETAOXNUCTIOTA «ERR 5» |Mn guaioho- | Ta arpara pérpnong eivai avakpipr
peuparog Microlife (DC 6V, 600mA). YIKO aTToTé- KQI GUVETTWG OEV UTTOPET VOl EUQAVIOTET
&= XPNOINOTIOIEITE POVO TO LETACKNUATIOTA PEOATOG Aeopa kamolo amotéAeatia aTny 0Bovn.

Microlife Trou SiaTiBetal wg TpoaIpeTIKS EApTNHA YyIa TV
TIapoyn PEUPATOG, TT.X. TO «UETAaoXNUaTIaTh 230V
Microlifex.

@& BeBaiwbeite 6T ev £xel mpokAnBei (NG oUTE OTO pETA-
OoXNaTIoTA PEUPATOG OUTE GTO KAAWDIO.

1. ZuvdéaTe T0 KAAWSIO TOU PETATYNUATIOTH OTN OXETIKA

utrodox1 (5) GTO TTIETOPETPO.

2. LuvdEQTE TO QI TOU UETAOKNKATIOTH aTNV TIPifa TOU TOiXOU.

Orav o yeraoynuariaTig peduatog eivar ouvdedepévog, dev kaTta-

vaAwveTal pelpa até Ty pTrarapia.

11. MnvipaTa o@aApaTog

Edv onueiwbei kdmolo apaipa kara m pérpnan, n pETPNON
dlakoTITETAI KAl 0TV 086V eu@avieTal éva prvupa oeaAuarog,
T.X. <ERR 3».

AiaBaaTe ™ AioTa eAéyxwv yia Tnv
TIpayUaToToinan agiomoTwy peTph-
OEWV KAl OTN gUVEXEID ETTavaAdBeTe Th
pétpnan.*

«ERR 6» | Aermoupyia Mapampnénkav ToMa o@aAuaTa oTn

Ieahpa |Nepiypagn MiBavA aitia ki avTIgETWTION
«ERR 1» | ZAua oAU Ta oAuara TaAYWY 0TV TIEPIXEIPIdA
aobevég eival ToAU agBevr). Emavaromofe-

THOTE TNV TIEPIXEIPIDA Kall ETTAVOAGRETE
™ pérpnon.

«ERR 2» | Zjpa o@a\-
uarog

Kard t pétpnan, avigveuBnkav
OAATA TQAAUATOG OO TNV TIEPIXEI-
pida, Ta omoia mpokABnkav yia
Tapadelypa amd Kivnan Tou aTépou A
00igiuo Twy puwy. ETavalapere
pETpnaN, KpaTwvtag To Bpayiova aag
akivnto.

MAM didipkela TG PErpnang aTn Aeimoupyia
MAM, pe amotéAeapa va pny givai
EQIKTOG O UTTOAOYIOHOG VOGS TEAIKOU
amoteAéaparog. AlaBaate tn AioTa
eAEyxwv yia Tv Tpaypatotoinon agié-
TOTWV ETPACEWV KaI OTN GUVEXEID
€mavaAaReTe T pérpnon.”
«HI» oAU H mriean atnv mepixelpida eivar oAU
YPryopog uynAA (mévw amé 300 mmHg) H o
TaApdg ) TTOAU | rapdg ivan oA ypriyopog (Trévw
uynAA mieon | amd 200 aAyoi/AeTTé). Xahapwate
TIEPIXEIPIdAG | €T 5 AeTITél Ka emavaAdBeTe Tn
Hérpnon.”
«LO» | MoAudg ToAs | O raAudg eival oAU apydg (kaTw amd
apydg 40 Trayoi/Aertd). EmavaAdpere

pétpnan.*

«ERR 3» | Aev umaipyel
Trigan oty
TepIxEIpida

Aev pmmopei va dnuioupyn6ei ETapKAg
Triean oTnv TepIxelpida. Evaéxetal va
umidipxel diappon. BeBaiwbeite 611 n
TiEPIKEIpida Exel ouvdeBei owaTd Kal
T Oev £xel xahapwatel. AvTIKaTa-
OTAOTE TIG uTTaTapie €AV ival amapai-
nro. EmavaAdBete m pétpnon.

* ZupBouheureire Tov 1a1p6 oag, £dv aurd f omoiodrmore GAdo

mp6BAnua maparnpeirar auyva.

@& Eav Bewpeite 611 Ta amoteAéapara g pétpnong Oev gival
QuaI0AOYIKA, DI0BACTE TIPOTEKTIKA TIG TIANPOPOpIEG 0TV
«EvémTa 1.».

12. AodAeia, @povtida, EAeyxog akpiBelag Kai amoppIyn

A Ao@aleia Kai TTpooTaCia

o To 6pyavo auTd TTPETTEI Va XPNOIKOTIOIEITAI YIO TO OKOTTO TTOU
TIEPIYPAPETAI GTO TIAPGV EVTUTIO 08NyIWV. O KATAOKEUAOTAG
dev pépel Kapia eubivn yia Tuxdv gnuid ou TrpokaAeital amod
AavBaapévn xprion.

o Autd 10 6pyavo amoteAeital amé euaigbnra egapTipaTa Kal
TIPETTEI VO TO XEIPICETTE e TIPOOOYXH. TnpeiTe TIG 0dNyieg
amoBAKeUaNG Kal AeiToupyiag Trou TiEpIypagovTal gty
evoTnTa «TEXVIKA XAPAKTNPIOTIKAN!
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o [lpogTareloTe 10 ATTO:
- vepd kai vypaaia
- OKpaieg Beppokpaaies
- KpoUon Kal TTwaon
- p6Auvan kai okévn
- Gueon ékBean oTov A0
- (éatn Kal kpUo

o O1TiepIxelpideg eival euaioBnTeg kal TPETTEN vl TIG XEIPITEDTE PE
TPOCOX).

o QouckwaTe TV TEPIKEIPIdA POvO Tav £xel ToTTOBETNBET OTO
Bpayiova.

o Mn xpno1UOTIOIEITE TO OPYAVO KOVTA O€ I0XUPA NAEKTPOaYVN-
TIKG TEdia, OTTWG KIVTA TNAEQWVA i padIdPWVO.

o Mn xpnaoigotoigite To dpyavo av Bewpeite 0TI £xel uTTOOTET
{nuia A edv TTapaTnproeTe KaT acuviBiaTo.

o [loté pnv avoiyete T0 Gpyavo.

o EQv dev TIPOKEITAI VO XPNTIUOTIOIRTETE TO OPYAVO Yia PEYGAO
XPoviké didoTnua, TPETTE VO AQAIPEITE TIG PTTATAPIES.

o Aiadorte 1ig TpOTBETEG 00NYiEG ATPAAEING OTIG EVOTNTES TOU
Trapdvrog puAhadiou.

BeBaiwBeite 611 Ta Ta1did dev xpnoipotoiolv 10 dpyavo

Q Xwpig emiAeyn, 31611 opiopéva pépn Tou gival apkeTa
MIKPG Kol UTTAPXE! KivOUvog KATATmoang.

®povTida Tou ECOPETPOU

KaBapidete To 6pyavo uévo pe éva amrahd aTeyvo Travi.

KaBapiopog Tng mepixelpidag

ATOPOKPUVETE TIPOCEKTIKA TUXOV AekEDEG TG TNV TTEPIXEIPIBA,

XPNOILOTIOIWVTAG UYPG Travi kal oaTrouvada.
MPOEIAONOIHZH: Mnv mAévete TV TrepIxeIpida 01O
TAUVTApIO poUxwV fi aTO TTAUVTAPIO TIdTWY!

‘EAeyxog akpipeiag

ZuvioTaTal va eEAEYXETE TNV aKPiBeIa auTou Tou opydvou kGBe

2 xpbvia rj €av kTutmBei (€Gv méael katw) AmeuBuvbeite aTo

TOTTIKG 0ag THAUA eCuttnpéTnoang TeAatwy g Microlife yia Tov

OXETIKO €Aeyxo (BA. El0aywyn).

Amoppiyn
H améppiyn Twv PTTATAPIWY KAl TwV NAEKTPOVIKWY
opyavwv TIPETTEI VO TIPAYHOTOTTOIEITAI CUPPWVA HE TOUG
10XUOVTEG KavovIaPoUG, Kal OX1 Jadi pe Ta oIKiakd aTmop-
piypara.

13.Eyyonon

To 6pyavo autd kaAUTITETal a6 5 €T eyyunon Tmou IoUEl oo TV

nuepounvia ayopdg. H eyyunan 10x0el Povo KaTé TNy TIPOOKOHION

NG KAPTAG £yyUNANG, N OTIOIx £XEl TUUTTANPWOET aTTd TOV AVTITIPOS-

owTo (qvcnpéﬁTs aTo omaBdguAAo) N otroia emIReRalwver TRV

nuepopnvia avopag N TV amodeIgn Tapelaknig Pnxavig.
o Q1 pmarapieg, n TEPIXEIPIDA KAl T EEAPTANATA TTIOU UTIOKEIVTQl
ot pBopd dev kaAUTTovTal.

e J¢ TEPITITWOT avoiyuaTog f TPOTTOTToinaNG ToU 0pyavou, n
€yyUNoN OKUPWVETAI.

o Heyyunan 6ev KaAUTITEl {nuI€G TIOU TTPOKAAOUVTAI Adyw
AavBaouévou xelpIopoU, amoedpTIoNG TNG MTTATAPIAG, ATUXA-
paTog A PN GUPHGPOWONG LE TI 0dnyieg AsiToupyiag.

AmreuBuvBeite GTO TOTTIKO GG TUAKA ECUTINPETNONG TIEAATWV TNG

Microlife (BA. eicaywyn).

14. Texvik@ XAPAKTNPIOTIKA

O¢ppokpaaia Aeitoupyiag: 10 - 40 °C /50 - 104 °F
15 - 95 % péyioTn axeTIKA uypagia

Oeppokpagia -20-+55°C/-4-+131°F

amobikeuong: 15 - 95 % péyiamn OXeTIKA Uypagia

Bapog: 748 g (OUpTT. TV PTTATOPIWY)

AlooTaoeig: 160 x 140 x 98 mm

Aiodikaoia pérpnong: TIaAMOCKOTTIKA, kAT TN PEBodO
Korotkoff: @aon | cuaTohikn, Pdon
V 8100TOAIKA

EUpog mipwv pérpnong: 20 - 280 mmHg — aptnpiakr Trieon

40 - 200 TraApoi ava AeTrTd — oQUEEIG
Elpog ameikovi{opevwv
Tigwv migong mepixelpidag: 0 - 299 mmHg

Avahuon: 1 mmHg

LTaTIKN aKpifeia: Triean mepimou + 3 mmHg

AxpiBeia TaApou: 15 % NG TIUAG étpnong

Mnyn éong: 4 x 1,5V pmorapieg, peyéBoug AA
MeTaoynuariaTic GuvexoUg pEULATOS
(DC) 6V, 600 mA (mmpoailpeTIKAG)

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

mpoTUTTQ: IEC 60601-1-2 (EMC)

H ouOKeUR GUPHOPPWVETAI PE TOUG KAVOVIGUOUG laTpIKWV
LUOKEUWY, OUQuva We Tnv odnyia 93/42/EEC.
H etaipeia Siatnpei 10 dikaiwpa yia aAAayn Twv TEXVIKWY Xapa-

BP A100 Plus

KTNPIOTIKWV.
119 [



Microlife BP A100 Plus

cdaendl (500

bl 33Y (35isa e Slen waall (a5 Sile ol laaa 81 e Slea
I 4y (a5 5 (38 eJlaxinal) Ty 585 s slall g 1A (e (se

Oas sLRY) e ostailly Slead) 138 )3k il b 20l Jaaia 41 5l
*dan lal) (o stosall b 4ld 280 il Ay pud) syl DA
LY e slaa s il sl man agdl Aliny el 034 36§ 2
ol S S 135 a5 S i Jlainly T 55 ¢ Sy
lasdy Jlai¥) ela e ol allal Zala 5l JSLaa i ¢l
Olsie dlitlae) o 58 Jaall 5l g 5 sall ¢ 8Sams Y 5 Sie o Slee
(e Lindga 305 iy celld e Yy by (a5 Sl g e
Al Gl glaall (e 58 5 2ai Euas wiww.microlife.com < iy
ilatie J

Microlife AG! — dliaa e Jadls

8l SN oo sall (8 Alasiunall Gl A8 (puds Jaainy Sleall 120 ¥
el ) Jasa Fgman ol Lk o Jlidl 3 3“6l ol 5 2 ¥ o
(o 0] () Bl )

1

a3 ahasind U8 (e s ciladail 3618 oa

Gl [ Jads )

Daill AL 48,

gl ol s e
SheSY L Jsaa i
&\Jlﬂ e\} I BTEEN
g N

&\)5 B

oW Al ja Al
(SR)M D5

(balisl) Lo sial ¥ 5 Sila) MAM Uida
a5

PRREEVPEOE®®E

Al Lald

Gl Gl jlaal i
Sl

Al (i e

g el el

Ll @) Ledl
Ll el
sl Jiee

)/ g
(ol Jass il Y 5 5S5) MAM i
MAM G5 <8 5
D300 3} a e
BEMITTECR 1)

RINSIAISIBIISIGIEIRE

BF Lasi ade Gudas ¢ 3 x

120

microlife



I Galdll g aall Jaiza Jga Aalay (3ilda )

Ay pall Qe e il g ool b R o0 Ll g6 20 Lk o
(2201 Al il (L) Ll Al Lot Liha Lagd iy (Jiné
(Rl L iy U @yl sae) Liad Gl Qi ) Sleadl el
lina o 5 35 o (S o JSid el 2 a2 d
Tl 8 (e e o

(o5 GF dan Y 13 Ly oyl 5 el o Lails ey alal) 2al) Laiia o8 85
a5 il 2l dai el f e s ¥ oSl e S gl gdle
5k lds e 138 5 288 5l 200 a5 Sia 3 Sl 3 Jaol
Aoy dile

Lensa 53y elia o g 20) Jadm o 0165 ol (e aed) @llia o

L s (S el ) Ala) a5k WS 3l g pdiy g ST Qe
Ll 2al) asem (e JB5 0f el s 050 g o\S Y1 3k
Al iy Aol Gl Ao a Jdais a8 Y o Cang g B ClS Laga
lelyla J8 (e

oady 2all Jakaa o Allall 5 Jsiall Slewall sgall e halaiel
Cagall i 8 GBS 330 o QN Gy g el LT A0 glitia s

s aals ol (3 Gauld BBV e 3 fAa) L e Lavie 5 Al
cslasall b aal 5 ~luall

Jas Adline il slae] o jas ol Laa3AT o5 Cppull fan aplall (g
Al g dglanall 8 i clude J8 e WAAT 25 ) L@l oy < gl
Of I Al CVA o3 o) G dlas orada ) 333 Al
i aa) 5 3 jiie el e LIS el B s e Baawial) L)
Ol (A5 Yo JBYI e 5 jal Aa 5w o il

iy o oS 3 S e elis i 15 ol s eJals S 13
15 il oda ol S (<

by fiaall J o>

I a9 aal Jais Jga Aala (3ilda )
€ a0 Jaria o8BS o

¥ Bl Slgad) Juenia Y
Ll il jUad) Jayis o
Sl gl Jasa
ceall g 1A Bl s i) e
MAM Lasi 5f il 1ol Jasi 53] o
bl Lo siad &Y 5 pSibe MAM Jasi

Sl 13 Jleaialy Adl) Jaiia (b 330 Y
SAal) CRASY QY il jlacal jisa 554k,
) Rdld (b 595 B M) g L0
il 5800

Ly saall ail) 38l o

3;)&4&:3)5\5]\ .

Pl e e

Lo sel 8 Jomadi cuint 4 o
Ll ALAAY A8Ual) Jlagiad LV
S G Ay bl A
Al g Ay ) pdisa 9
eV oy )8 il ) o
Jlagiol - cagiil il jadl o
Sela¥) sa Loy by jtadl g 5i e
Gl AL iy el Jluasia) @
gl Ll Jsaa Alua g Juarina) Y
Uadl) Jiluy VY
oaliill g ABal) jLaa) g Aliad g Al N Y
Hlaall s LSl o
Jleally Al o
B NS A
Q@ sl e
saliill o
Shadall ¥
A4l cldual gal) ) €
(AL DA ylaif) Adst) 48Uy

BP A100 Plus

121 [



gl 1,3 ol ja jidl
g0 o dm ana sl GliSay ) Al o) et dilida sl oY 5 Sa (i pa3
=N 1A 3 e bl (Say) el o) 3 daimal i3l

SV gL aal | g154 al5a aaa
(s A,V0-1,Y0) jisadiins YY)V BTN
(Rase VY,0-A,V0) jiagiins FY-YY pEvp
(ams2 V1,0-0Y,0) jirariis £Y-YY BS
(o 17,0 — AVO ) ass XYY eSS — o

DY) Qs s e gl W el ©

G5 S e A ol sa L Jasind

Gl g 1A Al s SN ol ¥ 5 S g sl il 3 Aaad Juail 4
pke

oot (@) g1 ala diase Jladl Sleall N g1 ala Jeasi 4
A G @ g pl

MAM bai g (i 1ol Jaai i3

Lah | (ol 3 st ol8) (el Taaill L) o Iy Slenll 13

sl (D) MAM ¢l ol ¢l Ll LY () (25 (L8) MAM
Zlad) 13 & a (MAM Lasi JLERY 5 )y o) il Jleall il
Wy g Sef )

i MAM Laai

L Al Jlas 25 L Aleie il ¥ 380 25 (MAM Lo 6
shgs 20 Al Al (ol 21 (S G 200 Lok (N5 e
ke (L8 e ot Baal 5 A e ST 38 41 5a A3 )

& DU MAM b jeday o(@) Slal/diands ) o Juall aay o
@) MAM S (el 485

BB Y Y ) LYY ek i el AELE (e bl el 6 Sl @
adal ) ANA YO L@l e oY

481yl ik 418 4005 Y 0) Lull) (s A8 10 Ba) (i35 0 Gllia @
(2 83 5eal » TV E0VEY (Y alad ) lara

o2 U A Dipen hanan s AR Bl ety Jolall el o
OV 0 o AN se) a5 AU sel 3l

¥ O3 ey el i 2ol Jaaa Bl ) e S0 Y @
ol

Grag (£ andll i)l jlaal) alitie e Al (g (e a3 S 1Y) o
ik Bl aay L leal) gy 33 salall cilul) ol )

T alile 235 G (@aill ualie pf (il jgghi o
Soad i a8 i

o8 Apallal) Aaal) dalaial U5 ol oal 20l dnia o8 Capal Jgan
T 3l e Ly il Y Y ale

g 51| Al | (oalAY) ga—ad)

Gl il w e | ¥ e | s mitie il i

S pandl At Y ks el )

I3 pandl AcAL [ITYL b A s ¥
ENTA W] L PONCI AERE Y W - O IS

Ll 5 LY Zlag Ve o8 VTV En | s ad e 2l laa £

ShVe N oy Al T e sl sas3 ) o el dadl
_((\J;éﬁ)a.“(;ﬂ\.]aiu'a» é\)ﬂuﬁé\ﬁ)j\.«g}a\Y.[‘l/\
sl (AT e gadl Helss Sleadl dgal 5 e (3) Ay

A B all Slgall Jlasiy ¥

LS 5 a3 ) iy jUagl) sl

(@) ol s s e 5oL B oy il and

i gll g gl Jasia

Lol AL 8 Al ) e g ¢Sl i jUadl S 5 aey )
Lo I3 aay s ASEU G M) dnseamy Al T o 85 o iy
A2 B0 ) baral ¢ el

gl 55 daial M) Jleaiuly o) gl Jasmy o 585 of liay Y
o) danmy o el say 5 Sl

LN 5 ALl 5 sl Japal oBlef claglaill 2855 sy Y

2 gl gl Jasa oy e gll ) ok y (338N Jasiay o 685 Ladie £
Bl e

s gl ) g g Jakaal o gl g g ) s 5 S 1Y) 0
Bl ail) Jlasl cliSey N1 (alaaVl A o8 ) oy (s Ly s I 55

@l g el Bl s g B Y e e cuin WS
T Sl Gl 32 s el e dn il bl ol IS 1Y) o
122 microlife



Sl GRS QI G ol jdiga jsgh L

Sl I3 Jlariuly adll iz Guld 345 ¥

Ledi€) &5 1 Gl 8 aUaiY) pae ey dlia Gl el (13 Sel) 138
{:J\L&u‘auc Olead) 13 8 Al Gal sl s s bl o

Al ey GEllgls a0 ¥ cVAD ST 8 Gl )OS - el
gw‘y\‘_gu\)‘u&ads&dmj aliiie JS5 Jall el 13 Jls
Gl wls o a  clads LAl dlaan (Las 33 ald) clutdl) b
t A il e ol alall

il Gl pas pdigal ) Siall ) gglal) o8 qundall cila glaa

il 23 55 L Jlay (3) Caliiiall o3 daka 481 5al e 2 Jlead) 12
L o plia) o5 38 Sleal) &) ol o

Ll anill 8 aUAY) pae Caan 13) el amy i ey o lacaV) ey ()
& sVl jazde - 1elld e e g ) S I 1S ol sedald) (gl
Ak s )sie oo Jsmaally Gansall (s ) o o Al il e
o8 ALY e LIS e seluy 43S0 (i) Gand oo Dby G el
B8l ya (b )

Rl RdLE (B gl 5 LG e L0

A s 33 el 3L selal (5 ) AaD) o 53 s sall B
OB el plis ) e dldel ?J\.La...aﬁéum & Al gadll

Jas ((adl) gl g gl (s2e (pan (9585 O Wl 5 5 il dadl)

G T V) e G Gl 13 (eal) Jladll S (Lial) aad)
B ome o LS dadlall Asall dadaia i (e 30230 (& LS Jgaall
Sease gt aa e has () andlly

) el Al Calias Sleall A8ls e o) 1 o 13 ) Caal
CBY 5 Ozl E Jhd) dae o el il il 13 Slead) Lelay
058 ABLEN () 8 Y Bl 8 g B S 1) 5 ¢ pumdl S5 AL ()
S B Leimd T g0 5 f agan ) clel il ciliag Le 13 Wl ¢ jaual
eal daLal o)

alibad) 5,803 %

gl g 3 8 ey Ll S Slenl) 13 038 ol il b
A gl addl) saalia

RS V) et il Sleadl 058 Latie a0 M )5 Lok
e (MATy - el e Jlay dagl) elld a5 36 «My o2l
558 a9 dall ) Sleadl i B 590 a8 )Y el G
A M 53 sle il gl Bl il (s M 55 ol sl )
(A5 A5 e dad o S G IS5 1)) e

Agle dalny (b 33 (e aslall daitd
o) Ji8 s 8l cpandl) o JSY) o dalas Jh salss )
g il 5 = Gl 08 B e 3 0 5add (sl Y
(33 V1) pmnall i e Ll il 22 Y
O5SY o Gang Rl gkl eV g ) A oo Al el g i ¢
Anloa S 1 g1 2 3a e SRS Y e - G gl mpail) oLeS]
gngn 55 Ay 2a 65) £ 1,3 ol e msall il aladind e e B 0
(el L=
i B IS pad 081 81 68 il g 1A \);u.._dl .
e S 55 e ¥ Alua o g g1 ol s (L oSG
Lo ) g 1MW ol a e 825 sall Gl Aadle s of g o
A Al i) e iy A Gl Al (358 (s Y sk
Lalije oS dled )3 xiul
Rl i) iy 3 a3 Gl oSG e
Lokl 2 () G/ ) e bkl
JLIJJMM\JJJ‘)MY “_e).w\ L\S\u\ﬁ@.\.\.wa\)ﬂl sV
S Y g e (S8 (b Ll i et
Lzl m,c_.an_u}u amall (g siall ) laaal) Jomy Laxie A
Shead) s e sthadll Jarall () J s sl iy o 13 o 5 IS
FaB BRI -S PAPY
(e by el LS B G i (1) S ey el oL
i) e a7 JS
Cams (18 bl 5 (1)) (ombil) 23 b Jodi dagiill & )
Aalall ol il Load Jaa (el Fais panst LS (79) aail) J3na
QUL PRV RN
O s LS Jleall 3 alinl g e, Al 3a g 3 el ety Lavie )
Y
Ol L) | Sleadl (el 5 (38 pall 20 dasa S b Asgll Jao) VY
(35 4880 Ly 5 2y LT ikt
sle Jlia 5) it ) s e bl S 55 Sl sipldliSe, <
(gom 8 Jim (ds) ol 2L Y1 pany e €13 - el
5 e 0585 O (S i Ladi o g pall BLEN) pdl) s S 1Y)
223 (ONJOFF) Glay s dseall ) Jabal 13 it Tadall Japim oy
(o) e smsdl) G e ¥l Lo Y ASLEN G i o
i) e £ 0 Tl iy s e Dokl b e of e
3 oo Slasal 18 ) & — Aa gial) Apnli) Aadll 5 4

g

pr

BP A100 Plus

123



«\» r,e)ll \A.a \J‘uﬂa)s\u\}ka.“cu\ M.ul.\J\A.\\uu);.}a.ual ]
u_ﬂ}S\)J.LM«_UAAS\}«Y»)LuA\JMJJ.Lm\ (a b
Gl Lala  Gupall e 4dd) Ly Tl Y1 e g

st OS damall ) 8 IS s panssn

(D) S )5 Gle bl jray Ladie HINY) s olibY
oual) ey JEa) s ool il shadll aal ¢ails IS Y1 e elilaY
Cmal LS (e ol axy 138 g o sl

il Uadl 4 U5 5 e S SIS em il DA slas o s €

A A A A

bl sy Al Sda 8

Sl o B il Uad)
Sl oo st (B Gl ey o8 Lo /8 Janioy il bl Lotic
Gl 8 iz Sleadl o o N (Rilian 43 &y JUal (2 5a3) Jans
Al e Gl Jomat o cins (350 IS5
e - gl ey jast)
o 3) Jang Sleall s (ma s (5 T al) e ety faall 4 Lovie
Ul Jaias o g s (5 AT s Gl 3 wlaias ¥ (fagtiia 4 Ul
gl sie J3I Y niay Sl la 7) & a5 pinm 1 )
A el 3 e ellat a5
& O3 Gy e s LS ol Gl (e oSB il Ul Jagiad Y
5mal
Y il 3 ol el Y] el gl 5 o Lasal Y
Cas) gl el ol o 4l (e at L sl (S0 591 s
2y LT (e g il a8 ) (8 13 - (LIY) (e B Ll Sl
il U Jasis ¢

el gl bty &

A paa g fdas il 8,0 Jysh e Ld il g € Jlanid (a0 ©
Leleil g 5 3ny ) Jarie ¥ o

Alysh sad Jarivg o) Jlead) 13 el el 33 <

Ol ALY e ) Jlasin

Lol AL il Uy Jlenidls Ll Slead) 138 Jis of el

16 Jeniuad A8l Lasé « NiMH & 5 il sy Jlariaad (o> 0 ©

Aad( Al e s 1) lgind sy 13 Of e Sl o
(S gl 5 )b granai 38 3 ¢ Jleall Jada (25 Y O ong D
e s levie i leadl (midiall Jaaied da g€ Joany

Jlanial (5535 Y i€ 13 Ly ¢panill AL el Ul 35 <o
1S ol g sl 3340 Sleall

B slaa 5_SIA
")J\A"r“'”r"“"‘bv . aﬁlﬂl@dh@diuiﬁmuis._m
O G Aadl) Hﬂ‘d&d&b&&‘ Al a5 SIAN el L 1)
L) ol W) g - a)SlAX\UJ\LGJ)mJJﬁ?.\ﬂlA_\N;LuLe)m

Pl an e
LLL!}.LM‘LM})MX\HX\@AGHMH‘JJSMM}JJLASL&A—US]J‘
) el s (CLy ety (s (Lo Slead clib) o o5 V) M D5

ACLy s i M ) el eails JS2 3 SIA el 5501 e el

.C_.&éa‘\us.«gyaga)ﬂ\ﬁﬂ\
LBl Gl i 43
DA e bl & a5 el @l e o (1) dariill ) asal

AL 8 e dasal wdl L g sl G 1n 8 «My @8 Of 5 s
M 3_SIA ) Jara JNA (e

Jlaiadl AL8Y dBayd) v

Coe ot LS eilall ) Lans (3) daidl) b A8ail) o3 Jasias of iy
@J)!gLMIJM}@lJ\JSJ\@

skl Cila 3 5l olsall dea el Jaas o aelud) (g (S0 8
Lol 3] Sleall aa 8 jeane Al cililadl i) e

S G Ay b A

w}b)um»dmjmwﬁvJA;L.M;JC_MJLPJHAA

,OIJJ\

Dead) ey 5 3 V) () sl 55 Sl Y1 Ga g g Lol )
e e (i ) N S <l GO M7 b any ) 585 (Lasse
SIS Qe drsal @bl S m el A8LE Jid Jly 8GR b))
Janm W1 (S 4l iy i pal) A3LE (B OV QB Ganes o
RIS SN IS

Lia U @l g delull paa g laaie — delull pad gl ) haaal Y
B ) Taral Sl Y1 e g Aol sy Al ey M 55

S M 55 Jlenialy 38N s (Say S8 OV (e sins ¥
Al gl ) ekl

oo S5 S Le 13 LAY M D) deial Y s el 3a)
(eshie pon) i e ) (L) Gsas Tl ma )35Y)
il 55 i) ol

124

microlife



A al s sl sl ) }\ua.un HI
PL}.- L,_U_.S\ s e
o e gl o 5 R l;;sn:,tl)ﬂl

e mdtngn e S
* Lokl IS @il 0 5l

o3 gad e Ll dain 41y Jles 3 iy ) i o (S Y o
a5 cpadlly Lalal) e sbeall a5 s s cald & el jadl
il

gl Ll g sae Alia g Jlasiaad | )

b A £0 e Jil laa (misie il | (midie Gl LO
* Lokl IS Aaa) s
She (S (553 Sk G A8 o3 s 13) el 5 il o
(b il slaall Ay |5 o oy asle e il o des 1Y
Ssasa e 5V Huas lUadll ol

oaliil) g 484 jLad) g Aliad) g Aadlaal) VY

dgland) g Aaduad) A

O Y Sl 13 L el (m pall L Sleadl 138 Jlasinsd Sy
FRREUINIFCIRN PUNISSRR R PSP IO

Jaay s Leme Jaladll Cany g dilia clisSa (e cilliy Sleal) 138 o
Wl sl sall o288 Apall Jrlill g 0 330 a5k

e Sl a
skl el -
Jas Zallall 551 jall cila ja -
L gl g clanall -
Sl g et -
ilaall el ¢ gz -
339l 55, all -

Ay Jalad of s Al g 13 Aaal O o

AuS 5 Ladie Jah ¢ 1A Bl ja il o

5 el Jie 4 il dpulina s oSl Jsiall o il leall Jeains ¥ o
e 3 ol gl 5l AE) Cal el

el Gl Adaadle i 5f Calls 4l siad i 1Y) Slgadl Gt Y o
_é:\.c

Jal Sleadl mE Y o

el ad Gang AL s 8aad Slgad) dasiasi al 13

S 13 e 20 ) ALY 5 AV RSl clages T8 o

o1 321 s 308 05 Jleall slexivg ¥ JURY) o oSE5 &)
Lee D Sy Sy SN 48 Ly B jn Qi

S G 5 S s ilm s Jlantiody Sleal 13 Jis of iy

el e T AT il s L)

GaLeS il i 5eS Ll CaY 5 Sk e sy i Jarial o
el G 5 S ey - 26l e ey 3l Al gl Ll
Ll 58 230 (Sl e

el Jsma ells o Aliay (il axe (40 S o

Hen (B el il Jpme iy (pia ) il il 3 )

A i A8 e
LA e ) el ) Jsmall s Jal Y
Al 5 gl 23y il a1 ) pmalas s ) S5 Lavie

Uadl) Jileay 0

i g Ut Al y (i ya3 5 Gubl) Andalie oy ¢ bl oL Uad s 13)
«Y Lh;»- IR ‘_A:

aadle g Jainall cud) Chagll|  Uad

g1 pla e pal) il L) S G [ 13s i s L2Y | ERR
g1l ?\); L sl Al s A
okl s,

ot o s i) 5 el oLl
el o e 2ol 3l ol A 55
P PRI RS 45);113\«1.4,11}}@4

LSladle] 3

Uaz 5L | ERR 2

o A S i i Sy
(s 38 o i (685 Lay g1 M
JS““#}“;‘JL“?‘PU‘U“UJM
Ja s sl srnaa
— LI)})AAL—“JU—IS‘J‘&_!\_\JM‘
ol 33Ty

braaagV
g ala b

ERR3

el ol oS s ARS il il Ja)
Sl s;y Gaxl B T G

wl_uh))s‘_\hm,uy,dl

sile sl | ERRS

Jaai & Ll o oUad1 e I ellia
Jsanll Jintisall (e alens Laa MAM
A8Y aal A i Adaiam e

* Lol )8 elld a5 38 gl sl

MAM 1| ERR 6

BP A100 Plus

125 I



A8 il gal) N £

CulgingdAa 000 n) v [ d e da 0 ) ety dRdEN B e An
pul) 4y gha 01 a8 asll /902 0

Culgi e da VYV 4 oo [Aygiada 00 4+ - Yo o 13Tl 5 e da
Gl By sha 0l iVl asll /400y 0

il Uadl ety ol e VEA o Ta—
Al AAXY €0 x )T P
15K 5 S AR, yha e (38 % el g Slgl—a)
Llalissi¥) 0 Ay dgual @) ) Al ya u——all
Y;J!‘LM. p -‘:Aa) yaale YAV robdl) saa

s - AaEa 3 Ay £0-Y s
ekeYddo hia ga e g
:gbi\h alda
ek ) rpsagh das
i ale ¥t (e Taiall +AsLad) A3
8o 5 all Aagll (1o 07 tpandl A8
AA aaa clgd ), oxE il jUay e SA—aa
e Tre b Ji T Sl il Jone @ Akl o)

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

A sY) AlasiVl Ao senall 93/42 [EEC a8 A s y5Y) Clgan il
Vi 3lans o) sa) (3ay Jadiag

toalial) A2 ja

Sl i

il g Gualall deeli dda 8 Jlaninly Jasd leal) Calas

&‘JM\ alda cadats

O sibally Ak ) (il dadady g1 )0 ) e e ydag @) IS
sl A0 ol Al A Al Jukd Y 7 padal

3 FER IINEY]
SIS alalaa¥) day sl i JS 28 Sleall 138 Gasdy s
el (¥ 5 Sl g sy Jlai (o (e o - 1l e Qi)
(el hail) Slasy) s i
) alil)
o s g I YY) 5 il e el G o g
Al el ae Gl s e Aiaall el
|

Ay vy

Al (s el all F ) (e ol gl 0 Bl MBS lara Sleal) 138 ()

s (adla k) Ll & sal) JaSiud ) AN 8y aas vie Lo

A ZSle Jlad o1 &5 6 b B

Aloalls Al 3 S5 el el Jaxs Y Al .

AN Jlay Sleall Jinad 5l b e

Sl el e Jalaill Gus ol ) ia azs Y AN o
i) laglay a1l aae ol ol sal) i A Hal)

(il [l aall Ca 5 Sl g s JLaiV) (g

126

microlife



BP A100 Plus 127



Microlife BP A100 Plus

as¥g,Solo esylaind i ol€iws

B3 T

81t Olisalal B o8t S Y 5 Sle (5 LIS (i ol

5 b)) s il 43 o8 50 ISl 53 555 8
ol 3 g e dna i e (psa L (5 K o jlail () IS s
b G 5 on addla S s e L Y 5 Sole (55 L

* o o2l Gl SilS lile 3 o 53 ol (5,8 o 31l il (W

s e e Ol 4er 5 S 4alllae a4y | Laialy asjiba () il
i a3 K 35 g a3 b | oK el 53 Slae 4y
a3 Y 5 Sl (Sanlai b Sy cladad 4y s by 5 S5
Sl 2,80 e 88622470 oledi 43 Ll cnsi Le &S5
adal ) 3 died j) e Sal 4 iy ) | www.microlife.com
el 3 3b G e sh 4y a5 Sole @Y eana b

18l alle adies a5 Sole Y peana b

48 (BP 3BTO-A Jae ol&in (5 5 aiile ol&iwa (5 58 o il gy *
25 (BHS) il ()53 JLi8 el o gi 5 038 oS o il |yl
28l e el 4t &) Gl )l

il i i L)) Lelaall ) gl ol8ina ) saliiud 31 Jd

sy [UEsala 4aSs

AP IARUIRILS

ol8iuay 4 a5 3b Jlsil Jae
iy 4y sl Juail Jae
2y 55k adadas

AL adaing

sk

o8 5 25 ol s
adadls aaSy

MAM 1<

Ol 4aSa

PRREELP®E®WEE

lalal dadea slaalas

(< O plai o JOR) (e ) s
sk s

PXWd o)eiﬁ C_atu

o S LIS

Sl L

Uas (s

Gelu /sy

MAM (i)

MAM (s o Lo o318l ey
(Leinl ) & 1oa i) shad o) ae Cpd 8
Slasia K55 ol

(BF) 0 550 (o> & ealiind i

ORI

128

microlife



ez 58l g o 5K oI 5 (A 3 j9e gl aga ST )

Gy ALy 40 48 e 2 sA s UL daal 3 A i .
(A JLIE ) Jae e 53 L L)) (61 3 e dagl QB
258 oa 58 eI (JElan) gt 5 (UiSIas)

o301 3 )y (4383 53 QB Gl pm o) G o cpl (inas o
A e 5,8

Ll Gl Ladi hadl 4y i1 g3 e ¢ oi LR oaila 3 93 Yo
1a g (e S 3y a5 iy o iy

) giia 3 g Sy L sal ooy (5 58 0 1) il 3y 5e )2 Alsan
Sy |l b e w3Sle 438 58 eaalie a3 5 S
LS L) (58 0310 s ) Juala Al A K8 e ¢ Ukl

O LRl i 401 ) g Aty A B 53 ) sl oy il o

o @ o ) ) Led Sy dee gl e 3

Ll

e Iy b s A LI (005 YU ) sy Y

1o aadlae (i) Sl Csa 53 50300 a5 Gl 13 Dl s

3005 SIS Ry Gl )l (5L (e o Dl 3l e 4r 203 (e (LIS

S GRS 1) Led g ga JLE8 (B85 )5 Sl el

0 )y Ly laa g5 0080 33923 (69018 O e (ool i b

luai

OF a4y 5 210 (S (S8 dal pd 5 a8 4 (53 L3 s

1 agh QsaLad Ol s Cpl s 2 e et 405 sleilad (Bildae

15 R s ) amlad 5 € o 301 can) i) Al 5 leass Jag) i 50

1 i 0flie 5 Hladl (i )b S s s b ) sy il

Auled ddas

sia 8 o0l 53 o iglile sy Al 93 (35 sty @

Sl ank Sl ) ouyy

L oadi il 4A g la |y Sy Ja 534S (5 5 o il s DG

0 LS o310l 4S ) e cand ada SIS Ladi dass 55 (5 5% 0 3l

RENVINY. PR NG T I T N

R O e D) SBAY g g s 5 Sl Lai 4 22na (sl 1S 0 1)

a6 8 ol UG ) igr e 4y 5 82 e 1 IRl

B a4l V0 Jilas 5, 6 Il 50 G

12 28l oSl 2 Lo S o 31l aluald g gl 052 2

1L Dl sl )b Ol ss 03 Ooa JLEE Gl s

(F i s el Gl (palii (g 40 6D Sy 2 e
s 5 )) Sy a5 s 5 5 0 il s

S O pla ol8and 38 a5l el RIS
.G cuulia (Pacemaker)

g
ez 398 b g @ oS 031 5 oA LR 0y pga ST )
SIS b)) 1 ass sA i i K e
Db Oalg) g o8 ) ol Y
i 3 o2 (5 Is (sl il (sl Jad o
oiuy el 5 j5 ) aalaii e
Gl a3l Al e
MAM L alaitind (g 5,8 o 3lail (g S ol iy QAT o
MAM (8 ol (s o
ol i) Al g 4y G gd L (g 1S 0 31
G G QRIS (6 g3 ()] Sad el
Laial ) 1 plesas GGllaa b3 ¢l S3a (e
aliéls
A% a_):\&l @L’u &\m .
abaila cyd kol e
Gl o S Sk e
S (5 R sla (5 R o jlail Ani Sy e il ) 43 S
aleda) @S Gagd Y
Sada S5 adal A
O Gl 9 6l (A Curdag a4
ol (A Lo 8 5 A e
Dl (A s b e
O saisl Gigy s g sie
005 8 Gle il ) ealiiud
S ) eddia) )
Uad 51.@.4% AR
CRAINI 99 9 o o1 By (el ccal o ¢ A )Y
Gl 5 el e
Sy ) il e
Ayl OAS Spdd e
R ol s ila i e
CAANNI) Hga e
Gilaa Y
8 claddia V¥
Gl &S

oo .

BP A100 Plus

129



U 50088 1) () 4aS2 ey i |y el 5 555 al5a e R0

A58 dle 4y das e ol ) U oy )l a5 Jla glad 43 405 ¥ 5 g0a

2248 Gl et 4 ) s dlae) il e Jla S 00 Salia
e o 3 )5 28 0313 a5 YU

e 2 g5l AT
23 (e 4l Ladidg ) ) bt (sl Gl b g5 5l g1 53 ¥ 5 S
pSae) AL 415 Ciyae Led (g 55k bl L aS S Al | oy 3l
(R A ls s kss)
5 S8 sl 93k 0310
(@) AIVO — #/V0) jiagiile YY 2 VY SasS
(2 VY/0 — /YD) siagiils ¥Y - YY Lo sie
(2 V710 = 1Y/2) jiagils FY - ¥Y
(2 AIVO =1 7/0) jiagils FY - YY
il 3 ga se «Easyy Jae AT lasi g 5L
S 3l ¥ 5 ke iy 5 5L ) Laié ®
cilard L 2l Citdae Lad b b ol (8) 2253k (S5m0 4

2 550 (L 88622470 o b 43 il 0 53 e IS 55 0 5 Sl
Sy 1 (@) sl Tl pans ol 4 25 3 sl (510 4

a2 Jlad Jah Cajla 4p Sl 28 503 S Jaata (3) O 4 Ja s e

MAM L 2 lailiead (g s € 000 (g y A

s 5241258 O5a LS8 AS 23l e B ) Ladi ol il

03133 L 4) MAM s b (20t (s 58 o 5lail S8y ) alaitia
ISl Gag Al ke Rl (USass 5,8
Gl «Iy 2 55, ol b4 ) Kiu SIS 5 &l {1) MAM
A )l B By e ) 1) S ol MAM G55

MAM Jiss

Al 5ok aladl i an JSsa sk R o 3 (MAM sy 00 o
Ohla 4niia (555 (5K o3 A An dilaied s s ) G O
o) sy ol Sl deals daats s S Gl aae s 4y 058 e
Cand (R 03101 LS 2l (Bg5 5 g glselal i 5,8

Sy 4y MAM AR50 s ¢ () ONJOFF 483 (338 31 G o
258 el @) MAM sl

oiailin 3 52 of (sl (el dniia Guly Crand Casd y Caan )
i (jad aladl dla 5o 5,8 b3l ¥ CSalaS 48 i o

Gl 4ali 10) 313 dsa g aliald auli 10 (5ol b a e o
512 «2001¢ 6:145-147» «0y55 L (s 8 o3l » 3 )xilind

S
K —Jawgie e

SIS 5 1) 25 (s Lt ARy
Cadlags Gle s (ol B (Bilae (VL& 50 3 53 JLE8 sy 4lida Jsan
MMHG s el Yoo ¥ Jla 3 (WHO) e

Apag| (o] Nyl Ly
WG )phe S LI TR VB e gsa L8
Gl Gl
Slemagddan gis e jlail| oo [V oYY [ glaa oy sa L]
Slamasddan g el AcAS| Y Y| e o ea Ll Y
ERQUETFRYFQU S-SH Ry VLR RL S E Y R UTE Q-1 4
[Gaw
S A1) Andlaa sl a| Ae-d oo | VECNT L Sl o sa L8| €
(GO
A€ o) aadlas sl Ve eV [ VT AL [l A i) 0
SVl s

YAV 2 e jLE
EES BERIRNERUEN
CuYL

Al asllas gl i laye VYo g

0 31 Anis Ol sie 43 053 LI (68 o 31 ) el oy 0 e VL
W [N AS N0 g Osa L il a5l e ) 508
ALl 53 Ly 4S Gl ol sl mmHg

OsALE 71 Gl anala o8l (ssla (R )3 (3) e Dl S
LY e gl

S olyl (o) o8 oalii) Y

odi o I Uil s b Jlad

(@ 2h b abise ) Lilas b )5

Co b g Gl (S palals

00 Seadia 4 g 58 Jl 4 s je 230 Ll I8 Sl o )
205 ()5 35S ke (O M 4sS> 288 L |y Jlus 238l giae 35S e
A U ) (D) ey 48 cola aalali (pisan 5 Jls

G ) O 48w adais M 4sSs L5 U 1 obe il 5 oa s Y
A L G5y bt (ines 5 sle 205

S Jae VG lelain] ) Gillae 488y 5 Celu ¢ ) bl gl Y

soad alall el 5 55 cle) 4aSy 90 0 5 488 a3 Gy

ish e plhdadia sy,

-

130

microlife



115 Galdaa 15 OF 5028 3l 1 253k es o1l alail ) gy )
2l 8 o adaing g2

5038 3l 5 sA LIS Dl st A3 55 Gl Ay o) )4t VY
AaE ) ) n JSa A ek 4 elBinn ) S isela ] oK
(Rsie Sisala

L inl o sl aille s 580 3l I s s hal 3 e 2 o
S Ui sal3 (ONJOFF) 4aSa Lt L 15 sl o 55 (oo ¢ LS (isal

mj)'h_)b;érukﬁ ‘MLIYUJMUJMJMMJJAJJ -
J‘UAJA.UJJLILW?LS\JA Ll I sa o) Cual i dan g
ON/OFF 4xSa ala gl |y o e yiadlia Yo AA‘:)MLAJM‘\S.I\
prosin e ghe Foody ey Jlad aSile 3 B o seala il
Al G g 4330 oG

B QAR 513 (oAl ) dad G el ¥

ol 58 o313 sl 3 B Gl e (93 59 adaials o2 3L (73 e 0
[T JJ‘\SJ)A:@MF @tuuhldm\;\_m}auu\u&,qn}
2181 3 (AN (a2l 50 5 s 3 ol oY ) sSa 58 0l
D5 sk dy o)) alal (el Gy a0, 38 i Al 6,8
48 25 (on A 55 (43035 Sl S o3I o asin Jgha 5ol xis 1)
;A:\Aauma)s;&&)'g@b);\ja;‘l;,pa}:u.u S dral e SE A
) Al 0 el G ga 3 Sy Ag 4d) ) 51 Y el
IS5 sk 4
A4Sl 53 L8 (58 051 (ol (s i shaud o8 S Al s
o8 g A e Jilad 3 1) i gl 8 o5l Jsh
050 pbaials Gy gem ol 43 K ) B Sl il i s
Cosa 325 e hlal dndia 55 o) el B Gl pea
b ok s b ain idle) ) Sa sk 4 el dles g2l s
238l dallen (5 5 3 5 (o A 53 (4315 slen xS o )
Gl il (o) Al s A8 et canlia i e 31 sl oK
) Gl (a5 ikl adls

LA:\A\JE‘&MU Gidaa phA Ol jaa Gprd 0

b O3 )55 (o0 @3 el slet ) s Al ol 5 ) sl Ly
s gl 4 an 5 L oad (5 R 0 Jl Al 3 S (et 1) (5
O e 20 1A (G ) SUORA L 5 (303) 55 ¢(Sm) duai gl

Al ey el (e § s sme ke (05 e shand) (slea e
asm 5 a5 5K o lal 5 Gl anli & 5 Caud 5 5K s lail () 0 eaila
e ol 35 glaa

el Sile dadn (55 5211 shiar by S o)l s o
S o0l s o ALl 3l Gl Ladh (58 i ) e L2055 ol
Db a0l L

A0 3l L€ ol (e alals a1 a5 K e

Sl ande e Lo R o 5Nl S ) duala 4B a8y sa 0
Azl aladl 0 Jlea g 0

ol 3 ol b (s jLid g€ 3003 Y

Clialal o8 5 (383 (5 K 000 (51 p3Y 2l 5a

Ay bl Jlastial (558 callad ) 6,6 3000 31 i )

S ) il g il a5 55 5 €6 a0 ) (in 488y & Jilas Y

(53 G50b Vsane) a3 ol 53 S (555 1 L€ ol adas ¥

S sleiind 005 Y 3Ll Gaom OB D) 1 Dl Gl sleuld ¥
S gl

sl Bl 5 maia sl 4 %5 5L 4S A0S Juala (liselal 4liar 0

80 ol Aty LA}A\J IS o ead sala ol
A3 05 ey 53 (55 o 58 SIS a1 Al e
ETC RS PIFS TIPTSIPE F- PETCEw
mbammmc_ul)l)‘!h el ¥ Al b 4S 3l (iedaa e
3l el KA 55 3 33 5 ) KA et
AsL a8 K )8
b Cand i) Cumas 3 B s )8 ke s, 1) 2 ke
S ol (Jligala) 53 8 o £ )0 3055 (58 £ )5 e
L R o1l g 558 10 1 () ONJOFF 4aSs 7
S pa sl Gl i) Jla 5o S gdie G JSa5A Helaay aig il Y
A o Olles o8 U 253 (sla agaale (2 S adie ) 480
e g 28l sl (il led 35 oy Ollel dadia 55
A A 8 e Jsh 2 02 S
DL 5 oad adad oy ey g L ) ae 4g 2 5 5L 458 A
4 o8 (2l o2 i 3Y 2n 4y LI R by e (NS g i 4y
S e g 5b JAl A R gl JSa A sk
o Ol () Sealin iy gea 40 (18 A 3l o558 o0 Jsk s 4

0245 i ainks 7 43 (WHO) iles Cadlags o as el o (53 )L Asdpa 030 QlE s 51 S b G sl 5 350
0313 e 55 ()1 3 50 3 (ORI (sl 4dala Jsday (R 50 4S Cad Ohps (8 o siby 5 (D) o st HL Jald (5,8 o jlail 4 )+
RIS il il B shaa S soad plh Jilai dadia 55, (19 a5
S An i B slaolai g g pe Cllapasidn 25k
BP A100 Plus

131



oy ladia Ko asali A
W3 e )G ga sy Jladin Ko ket ISl Ladi 4y o8
Gl ) Ay adle ol 398 (e Olad lada Cudle ol a j348

a5y s 550k
A5 Ax ) oala LIS 5 1D) (e 4aSa ¢ ladia B e ki 51 )
15 A0 M 43 o 3 Gy ALalidls 5 (221 (hsals i olSins 48 030
b i Crans Aniin Gy (08 S0 e 4SalBia L s JLd e e
Ty e b chled Sl ) e jed 1) 4aSa 53 8 G 3sdodld
ansl ada B 5 ol (e HAS Canal (gl e2ia LS () Sadian & ) samn
Gy Celuaghs e dae daa jLEE Celu bl ) ) ) gle ) 4ssa Y
el 380 55 oo M Ao (2 08 L S e () Sadip g b Andea
Ay U | e 4aS culaii i () g 2iS i lada S5
MAs 2 38 LaS 2 ) e Sadiadadin g5y adinagh g jede Y
A L s |y (e 4aS 2l )3 28 sk ) 0 )55 (o
Jlrd axe 1y Jlad () M 4eSa ) ol () Seaia Jla 50 K5y ol ¥
LS algind | ley 4aSy ali (o) aan i lada Koy o S
Ay sea 5328 oo Yl i) g s Jladie S0 mlati sl 4
Dl 2y A ) 1) M AsSa S () Sadia 4 g 5l 1y
2 L )y ey A4S ardat 2yl (g 50 G 5 030
Koy a8 ol o) odianilin ilal dnda g9y K e ad alla g
) Jlad ladia
A o (03 B A s end i e 0 3y b plads S
.2y LI 1 (1) ON/ OFF 4sSa ¢ lada 865 00 S (fsdls (51
5038 dae Y ey ladie K05 el 03 S Jladp 5)
O e i) |y 4 8 ) 8 jnpem (55,548 Hlade S5 Al
kA sae lilel dsdia (55 ) (S ) g el
255 plad) Iaana Al s 833 (e i s il s 3l Oy 4

VN

O Ut g s Al LSS Gl el L4

Cuual A Ly 5 s 5

s a8 2,8 I8 G pme 350 5 1 Y4 2908 4 gm0
Cila) ) A S Gilal 4adia 555 (5 Gk Al o&auy g3 S
Lal 283 (e dala) 35 3 58 IS 4y oty 48l 3 gm s (L2 4t s 3k
38 Gy 8 3 L s

s — s iy el

GRS B 3o 09 S G S 6L s (S D a2
Gl 0 (A Sl (5 5 ) S (e (0 Sadin 4y 5 ol
sk st Al L il 5 2 2 s B b IS (Sl &y

s ] oy el i) s el dsdin (555 W6, ccn) e sle
Andia ML Y U ) sagane 5o B a8 ) pa )3 (Jhe lsie 4 2S e
Ko7 50 F Glaoasana 53,5 K) T sdgana ¢ o Ky Kl
23 (e LB e

il F

Dsh ol el 5 555 Lol sen ) @l 5 R o il iy 5 oK (o
AS o s hKiabila S
&b)-ﬁ-}j@}‘e&ju’@u
a2 L8 ol € e 4g 1 10 M ASa el (3 el oSl aS0alSin
s (MATy Sy sm 4 58 o 31l At s 5 38 «My <o 1
o adaila 50 (55 o3l Aagi YV aS ) ol (oline 434S 258 e
o
U282 e e |y (s o0l i AT (o sy o ol
4aSy gie HLE L 20 e el L8 (558 6 lail M 4eSa 20ma jlLid
sk e et Nsie sk 4 (U8 sla 8 0 3 M
Aidla by Jaass
o 3ol dnii Yo v ) o pdd CuliE o8 4S anil 4lih 4
) g 4y (o il 0 g JaaSS adaila By 0 )i ) g8
2l gl N5l e Kls Bta il 5 a2 s Sila sl
D 0% 358 (bl Sy a8 o8 il eSS 1 iy
gy e On ) le Dl &y sl
(M G o 005 Sl
B M 4aSa can€ Sl adadla 511 8 5 58 0 31l il 4 alle R
o) waa i et dsiia (555 «Cly Cedle 3 Salia JKa
15 M 4eSa cadails JalS (53 S Sy (o o (250 (o gl 1) 31l
a4 dae) 3,8 Sl s 5L 1) e Seadia «Cly 4Slla
AL el Sl (S5 S
S s Ssla (o 031 Al S 0 a0 ) Ky
a3 LI 1 (1) ONJOFF 42 e gllas (s o 31l dnis 4S0alBia
A0 4aSa cpola JLEE L 2l a8 1) of 25 Sealia (18 «My 4Ssile;
Al 8 ) Cuna s M

Gledal Cls gl LY

iy S il 4 oudS b ) (3) e Dl S wil 5 (e Ledk
Cudlanly awlad (i ead | O JA A8 5 50350 s (IV SS Gildas)
) Cueal S Gy dan 5§ IS (55 58 Gl L sl OV s 00 S
Sl Hla A

132

microlife



Uk slgaly )
aly 5 oad a5 € 0 1) Jae s Hf eIl sl Gy 5 ga
5 oa 02y Giled ¢ERR 3» «Jla a5 oo salla Uad

O S ik gy g Uad dila T =2

e 0S| «ERR 1y

sl Cama

Chmia e g 3l (g5 s IS
o3l g oala i ) sl sla
* 2 alai) s | K

Jes| «ERR 29

AL\.NJJU

Gl a5l a3l Jan ¢ W (il
damle Ll U O a3l g o i 48
J)h)_}ja.jh?&‘ 1a3aa )y s o jlail il
Ay 4Kl ) 358 550k S el

(a2 gk oad a2 g 3l 53 IS JLE8| )2 (s Lz | «ERR 3»
g3l 0 Fl s S asm s O dls G| a3k
e 5 ol 4y 2y 53 Juai) 31234 Al
2. Jualas Gligalal Juail dae a5

oIl 503 S Gl e 1) L b S G g
A ) K3 hasa 1) 68

5 it Ca b g R 6l sl 4aiii| «ERR 5»

da iy s ol glal sl angli ol | anba e
Axlas a5 86 31l alail (5 a1 Laial
* i ) S3 laasa |y s R 6l 5o S

G4 o ol Jsha 53 s slallad
Al 4y iy 5 ol 48 K &) 5a MAM
1o Ll an e Gl (Sen gt (e
axldas muna R o5l Al ()

* aulad ) SG laasa |y s R 6 1l 5o S

MAM 50 | «ERR 6»

O ) ol 2L sl a5 5l JLE | (i Gl jea «HI»
¥l b G gl e b (mmHg 300 2k b W L

4 O (s) (418 50 4 pen 200 ) )| VU s
15 R o0l aasa 503 S ol il
Aled ) S5
O AS) Gl oy Sl (s gl s bl «LO»
lana ) 8 o0l (4l jaaipa Fof ol e
a0 alail Sl
S b R Gsa ) S Hsh 4 Ko slalha 4S5
wlad G e
@ Ghde p 4 Ll st s plaiag ol oty 4SSy gom 3
Aleidaal e

oy O Gl d G5 L 1 o&ius Caly 3 @15 (7) il adaiaa )
Alal g A ) Ll 502 S 5k Gadle Githae s

e e 2 Lt 08 K 18 ) (lisedal L 1) s (sl i LY
e (518G aliing ()55

i da 8 Y (a0 50 ada g pe Ol 65 4y o (e ) alali ) 5 T

A_tahaj)})‘\;_)s Aﬁ#b»d)ﬁ)d‘)eb)‘mub =
g il ‘JN&}%Q@}MJ]UAJJJ\J(J‘M&)YL@AIJ)

O s Ghgy 9 s A B

anlai ealiin) Y sh jee LAA el V0 gL F 5l =

M5 ol 438K Ll o jemn f U 51 4S e 5Tl G pae )

Ll 28 e ool (Y sl ot gl olBiasd ) 48 om0 @
Al s o8

S G sl

o) 35LE QB (sl iy Al 4 ol U8 ol8ins ()

2 o i) NiMH g 55 (s ) b ikl =

A Lea b 20l gl dadia 55 B L S 4SS a3 @
4 ol8iun Sl ealiiul ade G jgea 5y g j)\..iiaa;.al.,.u'aa}aj
o8 (253 aliiad 3 | caplad g A 1) L il Y sk e
AT e o8 0350 Gaala Dy e 3 s e 0 0
28 e el

oalin) i L atia Sy e sl o8 ) 45y pa 0
sl s g T, 2 I 8is 115 55 S (sl s 28 i
laisd e 5ld 05a Sl i olSin 4y

Oy e 4p a5 Ly o€ 3 5LE ol o abis 40 V) L i ol
e 5ol a5y

S5 ) el )

D5l 3l ol L a5 a1y Y 5 Sole (58 LGS (i oK
.20 % (DC 6V, 600 mA)
la Qg Lol pen aSc ol 362 43 gy ye il Laid ®
s VY ey g Sila sty a2 0 80 1) 258 (e adl )
S daals lisedal Ol asa 5 5l gag Al ) =
05 L Giaiu o&ius 3 @Bl s (5) Juail daa 4y 1) silal JAS )
e Jualie
S Jaaie B ame g 148G g0 Y
g e i pema L il 23l Jeale (3 40 5ol 483 gm0

BP A100 Plus

133



AR 5
8 Gille 3y S A el 5 L A il 5o
A,80 g A

—

Gilaa VY

ol 3 ,la i 8 cudlada il gy a3 Gl & B a3 gley Sl o ol

D50 5 oxb et ay ) i daws 6 48 Cuilenia IS )l Gy pea 2 Lasé

ol i oad i O 2 m A

g e G it 215 e SlginnadS iladad iy 5olSinn o

A5 o Cilea g o g ol 53 i dlal 5 008 Jae

pde g Al o ol 3 IS i1 e sl gl (slgd e Jald il @
s et ol slaial 1 s

o obadi 4y (il (st Lde S 58 50 Y 5 S s s il

(25 annl e U i ) 280 (ilei 88622470

b cladda VP

Culgi s a ) o F 2o [a) Kl as 2 Feod e
Cushy JSaa 7 98 )0

Sl an a4V T B-F /o) Suiiluas 2400 .Y
Cushy JSaa 7 98 )0

sl pd¥ sl
HCER RS S
TS sl

(il das ) o R VFA 03
el AAXIFax) 7o alay

by 43 a5 ye ¢ (oscillometric) s e st oIl g

sty Y3l i ) 3 Korotkoff 1

4 pm FroYon G fosaa jialia YooYAL (i Lad 8 )l Adald
488y HPSY

ogin siadlia 0¥ ralyg il Ladddal

o el ) REEEEESY

oo yiadia Y4 U HLE posoli) ey

lal o3l 9% +0 oA @y

AA bl V/0 s b Fe :jm‘gbﬂa
(u_ﬂ;'u\) mA 7+ «ls 7 DC ))3;\\31 .

EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1; Ly laiti)

IEC 60601-1-2 (EMC)
Directive 93/42/FEC (5o 3 4 nead o i (sla 3 byolSinn 0 sla (S0
A aciiag
Il i ghaa 38 ) s 3

CRAIN ;98 5 58 oI ey (hla i cciliblaa ¢ ia VY

Glilia g el
;_mU.cLA.':AUA?):\éJ)Auﬁa)m\dhnﬁjﬁglﬁ@o&ﬁuéw\ .
43 023 Alagl (sl JUB L il shune 45 gm0 Al
LI e 3y S aae dib
3)5e Blial b ol 5 ond S Gulasn e 51380 ) oS o)
aulad dxal je Uad (520 50 sadio L) CilSG ar 2,8 ) 8 ool
BB CCEI
Cushy 5l -
Ay Gl pae
b g4y pun -
e R 5 Kol -
2l s e (I -
Loy sle f-
s el Ledl ) Ialiad Ly 5 aies (il Lo g3 o
02 oLl A5 A oSene LS 4SS ) G B 1 s 3 Saa
il ulaling 5y (cleilae &) slae o o8 58S ) .
S g sl slealBin 5 Jilise
GRS ) ornh g 3)5e L pali 408 8 s2lie iy 53 e
P CPEQRL S
N N O PR VRN ST
Okl 25 saliind (Y sk Chida (5l oKy ) Sy 5 @
Al z s S
Aulad axllas | Laia) yas ia ol 3 el SIS e
ol ol ) Ladi Ui ) s S0 58 48 i€ Jaals liselal
AR APE TIRIRE I b
ol ) culilia
S 5 SR s i an b S L 1 oK
‘ » AagJl Qa8 pad
el i Osla sl aniel s hSoabngaci b))l asd
GONA sl L 5 sdald il 52k b Gk ) 1 l0dA
Ik
by bl
apa a8 a3l On b LS Jlasy s ol (4l 48 35 (e 4pasi
DV Gl 350 s ) ligedal ) slate 4y (Ja s aiile) (SilSea
o et 4y Gy (58 Lo OS5 50 G5 Sole cilena Ly il 3,8
28 (e 88622470

134

microlife



