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Microlife BP AG1-20

(® Manometer Dear Customer,

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

@ Adjustable deflation valve
(® Stethoscope

(® Chest piece

@ Ear piece

EE] Read the instructions carefully before using this device.

precise and consistent measurement.

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

Stay healthy — Microlife AG!
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. Important Facts about Blood Pressure and Self-
Measurement

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

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

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

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

Under no circumstances should you alter the dosages of
drugs or initiate a treatment without consulting your doctor.
Depending on physical exertion and condition, blood pressure
is subject to wide fluctuations as the day progresses. You
should therefore take your measurements in the same
quiet conditions and when you feel relaxed! Take at least
two measurements per day, one in the morning and one in the
evening.

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

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

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

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

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

How do | evaluate my blood pressure?

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

Recommenda-

Range Systolic | Diastolic | tion

1. | blood pressure <120 <74 Self-check
normal

2. | blood pressure 120-129 |74-79 |Self-check
optimum

3. |blood pressure 130-134 |80-84 |Self-check
elevated

4. |blood pressure too |135-159 (85-99 |Seek medical
high advice

5. |blood pressure 2160 2100 Urgently seek
dangerously high medical advice!

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

2. Using the Device for the First Time

Selecting the correct cuff

When choosing the correct size cuff the arm circumference should

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

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

@ Only use Microlife cuffs.

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

3. Taking a Blood Pressure Measurement

Checklist for taking a reliable measurement

1. Avoid activity, eating or smoking immediately before the

measurement.

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

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

. 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).

B ow
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o Fit the cuff closely, but not too tight.

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

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

o Support your arm so it is relaxed.

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

6. Any improper setup or damage to the stethoscope will cause
distorted sound or poor sound transmission causing inaccurate
readings.

7. Proper deflation rate is essential for an accurate reading.
Practice and master a recommended deflation rate of 2-3 mmHg
per second or a drop of 1-2 marks on the manometer (1) for each
heartbeat.

Measuring procedure

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

2. Plug in the ear piece (7) and check, if the chest piece is placed
correctly, so that the Korotkoff sounds appear the loudest.

3. Close the valve () on the pump ball (3) by turning the screw
clockwise. Do not over-tighten.

4. Take the pump ball (3) in your free hand (the arm you are not
using to measure) and pump up the cuff. Watch the pressure indi-
cator on the manometer (1) and pump up to approx. 40 mmHg
higher than the expected systolic value (the upper value).

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

5. Open the valve () slowly by turning the screw counter clock-
wise whilst holding the stethoscope chest piece (&) on the
brachial artery. Listen carefully as the cuff begins to deflate.
Note the reading on the manometer (1) as soon as you hear a
faint, rhythmic tapping or thumping sounds. This is the
systolic blood pressure reading.

6. Allow the pressure to continue dropping at the same deflation
rate. Note the reading on the manometer (1) as soon as the
thumping sound stops. This is the diastolic blood pressure
reading.

7. Deflate the cuff completely.

8. Repeat the measurement at least two further times and record
your values, date and time immediately after finishing the
measurements.

9. Remove the cuff and the stethoscope.

4. Malfunction / Troubleshooting

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

are to be taken:

Description

Potential cause and remedy

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

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

o Check the tube if it is broken or
twisted.

o Check the chest piece if there is any
damage.

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

The pressure does not
rise although the pump

ball (3) is pumping.

o Make sure that the valve is closed.

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

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

The deflation rate can

Disassemble the valve from pump ball

not be set to 2- to check if there is any blockage in the
3 mmHg/sec. by airway of the valve. Clean the blockage
adjusting the valve (4). |and try again. If it still does not work,
replace it to avoid inaccurate readings.
The manometer needle | ® Make sure that the valve is
isnotat0+3mmHgat | completely open for zero check.
rest. o [f still more than 3 mmHg deviation,
contact your dealer to recalibrate the
manometer.
&= Ifyouthink the results are unusual, please read through the

information in «Section 1.» carefully.

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

A Safety and protection

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

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

o Protect it from:

- water and moisture

- extreme temperatures

- impact and dropping

- contamination and dust

- direct sunlight

- heatand cold

The cuffs are sensitive and must be handled with care.

Only pump up the cuff once fitted.

Never inflate beyond 300 mmHg.

Always deflate the cuff completely before storage.

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

anything unusual.

Never open this device.

Read the additional safety information provided within the indi-

vidual sections of this instruction manual.

Ensure that children do not use this device unsupervised;

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

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

Cleaning the cuff

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

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

Accuracy test

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

Disposal
Electronic devices must be disposed of in accordance with
the locally applicable regulations, not with domestic waste.

6. Guarantee

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

purchase. During this guarantee period, at our discretion, Microlife

will repair or replace the defective product free of charge.

Opening or altering the device invalidates the guarantee.

The following items are excluded from the guarantee:

o Transport costs and risks of transport.

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

o Damage caused by accident or misuse.

o Packaging/storage material and instructions for use.

o Regular checks and maintenance (calibration).

o Accessories and wearing parts: Tubes, pumping ball, cuff.

Should guarantee service be required, please contact the dealer

from where the product was purchased, or your local Microlife

service. You may contact your local Microlife service through our

website:

www.microlife.com/support

Compensation is limited to the value of the product. The guarantee

will be granted if the complete product is returned with the original

invoice. Repair or replacement within guarantee does not prolong

or renew the guarantee period. The legal claims and rights of

consumers are not limited by this guarantee.

microlife



7. Technical Specifications

Weight:
Dimensions:
Storage conditions:

Operating conditions:
Measurement range:
Resolution:

Static accuracy:

Pressure reduction
rate:

Air leakage:
Hysteresis error:
Included accessories:

Reference to
standards:

This device complies with the requirements of the Medical Device

Directive 93/42/EEC.

<5409

185x75x 110 mm/+ 1 mm

-20 - +55 °C

10-80 % relative maximum humidity
10-40°C

0 - 300 mmHg

2 mmHg

within £ 3 mmHg between 18 - 33 °C;
within £ 6 mmHg between 34 - 46 °C

2-3 mmHg/sec.

<+ 4 mmHg/min

within 0 - 4 mmHg

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

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

Technical alterations reserved.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® Manométre Sommaire

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

@ Valve de dégonflage réglable
(® Stéthoscope

® Pavillon

@ Oreillettes

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

Cher client,

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

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

Restez en bonne santé avec Microlife AG.

2. Premiére mise en service de I'appareil
+ Sélection du brassard correct
3. Prise de tension
+ Liste de contrdle pour une mesure fiable
+ Procédure de mesure
4. Dysfonctionnements / dépannage
5. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de
I'équipement
+ Sécurité et protection
+ Entretien de I'appareil
+ Nettoyage du brassard
+ Test de précision
+ Elimination de I'équipement
6. Garantie
7. Caractéristiques techniques
Carte de garantie (voir verso)

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

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

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

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

o De nombreux facteurs peuvent provoquer une tension trop
élevée. Votre médecin pourra vous fournir des explications

microlife



plus détaillées a ce sujet et vous prescrire un traitement appro-
prié. Outre les médicaments, il peut étre utile de recourir a des
techniques de relaxation, de perdre du poids et de pratiquer du
sport pour réduire la tension.

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

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

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

e |In'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.

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

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

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

Comment puis-je évaluer ma tension?

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

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

2. Premiére mise en service de I'appareil

Sélection du brassard correct

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

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

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

partie de la population.

& Utilisez exclusivement des brassards Microlife.

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

3. Prise de tension

Liste de contréle pour une mesure fiable

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

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

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

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

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

Systo- Diasto- |Recommanda- o Placez puis fermez le brassard sans trop le serrer.
Plage lique lique tion o \Vérifiez que le brassard est positionné 2 cm au dessus de la
1. |Tensionnormale |<120  [<74  |Controle pliure du coude.
personnel o L’artére représentée surle brassard (barre d’environ 3 cm)
2. |Tension optimale |120-129 |74-79 |Controle doit étre centrée exactement sur I'artére qui parcourt la
' partie interne du bras.
personnel T
— - o Placez votre bras sur un support pour qu'il soit détendu.
3. |Tension élevée  |130-134 |80-84 | Controle o Vérifiez que le brassard est au méme niveau que votre coeur.
personnel 6. En cas de mauvais réglage ou si le stéthoscope est endom-
4. |Tension trop haute |135-159 |85-99 |Consultation mage, la transmission du son peut étre de mauvaise qualité ou
médicale distorsionnée et entrainer des lectures incorrectes.
5. |Tension dangereu-|> 160 >100 |Consultation 7. ll est essentiel d'avoir un taux de déflation adéquat pour
sement haute médicale immé- obtenir une lecture précise. Entrainez-vous a obtenir le taux
diate! de déflation recommandé de 2-3 mmHg par seconde ou une
BP AG1-20
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baisse de 1-2 marques sur le manométre (1) pour chaque
battement de coeur.

Procédure de mesure

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

2. Mettez les oreillettes (7) et vérifiez que le pavillon est correcte-
ment placé afin que les signaux de Korotkoff soient parfaite-
ment audibles.

3. Fermez la valve (3) de la poire (3) en tournant la vis dans le
sens des aiguilles d’'une montre. Ne serrez pas trop.

4. Prenez la poire (3) dans votre main libre (le bras que vous
n'utilisez pas pour mesurer) et gonflez le brassard. Regardez
Iindicateur de pression du manometre (1) et gonflez-le
d'environ 40 mmHg de plus que la valeur systolique attendue
(valeur supérieure).

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

5. Ouvrez lentement la valve (@) en tournant la vis dans le sens
des aiguilles d'une montre tout en tenant le pavillon (6) du
stéthoscope sur l'artére brachiale. Ecoutez attentivement
pendant que le brassard commence a se dégonfler. Notez la
valeur indiquée sur le manométre (1) dés que vous entendez le
moindre battement net ou sourd. Il s'agit de la lecture de la
pression artérielle systolique.

6. Laissez la pression descendre a la méme vitesse de déflation.
Notez la valeur indiquée sur le manométre (1) dés que le bruit
sourd s'arréte. Il s'agit de la lecture de la pression artérielle
diastolique.

7. Dégonflez complétement le brassard.

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

9. Retirez le brassard et le stéthoscope.

4. Dysfonctionnements / dépannage

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

Description

Cause(s) possible(s) et solution

La transmission du
son est faible,
déformée ouilyaun
bruit parasite.

o Vérifiez que les oreillettes ne sont ni
sales ni fissurées. Sinon, assurez-vous
que vous les portez correctement.

o Veérifiez que le tube n’est ni endom-
magé ni entortillé. .

o Vérifiez que le pavillon ne présente
aucun dommage. .

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

La pression
n‘augmente pas alors
que [a poire (3) est

Assurez-vous que la valve est fermée.
o Assurez-vous que le brassard est
correctement branché sur la poire et le

actionnée. manométre.

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

La vitesse de dégon- | Démontez la valve de la poire et vérifiez
flement ne peut étre  |que le conduit d'air de la valve n'est pas
réglé a 2-3mmHg/  |obstrué. Le cas échéant, désobstruez le
sec. enréglantlavalve | conduit et recommencez. Si cela ne fonc-
(@) de sortie d'air. tionne toujours pas, changez la piéce

pour éviter des lectures erronées.

L'aiguille du mano-
metre n'est pas a
0 £ 3 mmHg au repos.

o Assurez-vous que la valve est comple-
tement ouverte pour vérifier la mise a
Z€ro.

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

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

5. Sécurité, entretien, test de précision et élimination

de I'équipement

A Sécurité et protection

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

microlife




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 techniquesn.

o |l convient de le protéger contre:

- l'eau et 'humidité

- les températures extrémes

- les chocs et chutes

- les saletés et la poussiére

- les rayons solaires directs

- la chaleur et le froid

Les brassards sont des éléments sensibles qui requiérent des

récautions. . L
e gonflez le brassard qu'aprés l'avoir ajusté autour du bras.

Ne gonflez jamais au dela de 300 mmHg.

Dé%onﬂez touiours complétement le brassard avant de le ranger.

N'utilisez pas I'appareil si vous pensez qu'il est endommagé ou

remarquez quelque chose de particulier.

N'ouvrez jamais 'aPFarell. o o o

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. Possible risque d'étranglement dans
le cas ou 'appareil est fourni avec des cables ou des tuyaux.

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

Nettoyage du brassard

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

et de l'eau savonneuse.

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

Test de précision
Nous recommandons de faire contréler la précision de cet appareil
tous les 2 ans ou apres un choc mécanique (par ex. chute).
Veuillez-vous adresser a votre Service Microlife local pour
convenir d'une date (voir avant-propos).
Elimination de I'¢quipement
Les piles et appareils électroniques doivent étre éliminés en
conformité avec les prescriptions locales, séparément des
ordures ménageres.

6. Garantie

Cet appareil est couvert par une garantie de 2 ans a compter de
la date d'achat. Pendant cette période de garantie, & notre discré-
:IOH, Microlife réparera ou remplacera sans frais le produit défec-
UeUXx.

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

Sont exclus de la garantie, les cas suivants:

o Frais de transport et risques de transport.

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

. It;)ommages causés par un accident ou une mauvaise utilisa-
ion.

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

o Controles et maintenance réguliers (étalonnage).

o Accessoires et pieces d'usure: Tuyau(x), poire de de pompage,
brassard

Pour toute demande de garantie, veuillez contacter le revendeur

aupres duquel le produit a été acheté ou le bureau local Microlife.

Vous pouvez également nous joindre via notre site Internet:

www.microlife.com/support

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

étre accordée si le produit est retourné complet avec la facture

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

Frolonge ni ne renouvelle la période de garantie. Les prétentions

egalets et droits des consommateurs ne sont pas limites par cette

garantie.

7. Caractéristiques techniques

Poids: <540¢g

Dimensions: 185x75x 110 mm /£ 1 mm
Conditions de -20 - +55 °C

stockage: Humidité relative 10-80 % max.

Conditions d’utilisation: 10 - 40 °C
Plage de mesure: 0- 300 mmHg
Résolution: 2 mmHg

Précision statique: entre = 3 mmHg et 18 - 33 °C;
entre + 6 mmHg et 34 - 46 °C

Taux de baisse de
pression:

Fuite d’air:
Erreur d’hystérésis:
Accessoires inclus:

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

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

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

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

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

(® Monopalla di gonfiaggio

@ Valvola regolabile di sgonfiaggio
(® Stetoscopio

(® Testina auscultatoria

@ Olivette auricolari

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

Gentile cliente,

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

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

Rimanete in salute — Microlife AG!

I'automisurazione
+ Come valutare la propria pressione arteriosa?

. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

+ Selezione del bracciale adatto

. Misurazione della pressione arteriosa

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

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

+ Sicurezza e protezione
+ Cura del dispositivo

+ Pulizia del bracciale
+ Test di precisione

+ Smaltimento

. Garanzia
. Specifiche tecniche

Tagliando di garanzia (retro di copertina)

. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa e

I'automisurazione

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

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

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

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

Per nessun motivo, modificare il dosaggio dei farmaci prescritti
dal medico o iniziare un trattamento senza averlo consultato.
In base all'attivita e alle condizioni fisiche, la pressione arteriosa
€ soggetta a fluttuazioni nel corso della giornata. Pertanto, la
misurazione deve avvenire in condizioni di calma e di rilas-
samento! Effettuare almeno due misurazioni al giorno, una al
mattino e una alla sera.

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

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

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

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

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

2,

Utilizzo del dispositivo per la prima volta

Selezione del bracciale adatto

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

& Usare esclusivamente bracciali Microlife!

»

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

3. Misurazione della pressione arteriosa

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile

1.

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

¢ In gravidanza, la pressione deve essere monitorata regolar- 2 Stgre sedu suuna §edia con schiena}lele r!lassarsi per 5 minuti
mente in quanto possono manifestarsi cambiamenti drastici. prima della misurazione. Mantenere i piedi ben appoggiati a
. . . terra e non accavallare le gambe.
Come valutare la propria pressione arteriosa 3. Effettuare la misurazione sempre sullo stesso braccio (in
Tabella per la classificazione dei valori della pressione arteriosa genere il sinistro).
negli adulti in conformita con le linee guida internazionali (ESH, 4. Togliere gli abiti che stringono il braccio. Per evitare costrizioni,
ESC, JSH). Dati in mmHg. non arrotolare le maniche della camicia - non interferiscono con
Diasto- |Raccomanda- il bracciale se questo viene indossato sopra.
Ambito Sistolica | lica zioni 5. Assmurgr& sempre che venga utilizzato il brapmale della
1. oressions arte- <120 <74 autocontrallo dlmen_5|one qorretta_(come riportato sul bracciale).
P o Stringere il bracciale, ma non troppo.
riosa normale o Assicurarsi che il bracciale sia posizionato 2 cm sopra il gomito.
2. |pressione arte-  (120-129 |74-79 |autocontrollo o L'indicatore dell'arteria riportato sul bracciale (barra colo-
riosa ottimale rata di ca. 3 cm di lunghezza) deve essere posizionato sopra
3. | pressione arte- 130-134 [80-84 |autocontrollo I'arteria che corre lungo il lato interno del braccio.
riosa alta o Sostenere il braccio in modo che sia rilassato.
4 |pressione arte- | 135- 159 |85-99 | consultare i o Verificare che il bracciale si trovi pit 0 meno all' altezza del
riosa troppo alta medico cuore.. Lo . .
. : 6. Qualsiasi installazione impropria o danneggiamento dello steto-
5. |pressione arte- |2 160 2100 | consultare il scopio potrebbe provocare una distorsione dei toni o una
riosa pericolosa- medico con scarsa udibilita degli stessi causando letture non accurate.
mente alta urgenzal
BP AG1-20
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7. Laregolazione dello sgonfiaggio & essenziale per una
buona lettura. Pratica ed esperienza consigliano uno sgon-
fiaggio di 2-3 mmHg al secondo o una discesa di 1-2 tacche sul
manometro (1) per ogni battito cardiaco.

Procedura di misurazione

1. Posizionare la testina auscultatoria (8) sotto il bracciale (2) o 1-
2 cm i sotto di esso. Controllare che la testina auscultatoria sia
a contatto con la pelle e si trovi sull'arteria brachiale.

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

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

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

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

5. Aprire lentamente la valvola (#) ruotando la rotella di regola-
zione in senso antiorario tenendo la testina auscultatoria dello
stetoscopio (6) sull'arteria brachiale. Ascoltare attentamente
quando il bracciale inizia a sgonfiarsi. Memorizzare il valore
letto sul manometro (1), quando si sentono toni deboli, ritmici o
forti. Questo ¢é il valore della pressione arteriosa sistolica.

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

7. Sgonfiare completamente il bracciale.

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

9. Togliere il bracciale e lo stetoscopio.

4. Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi

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

Descrizione Probabile causa e rimedio
La ricezione del e Controllare se le olivette auricolario
battito & debole, I'archetto metallico sono sporchi o incri-

distorta o ci sono
interferenze esterne.

nati. In caso contrario, assicurarsi di averli
inseriti correttamente nelle orecchie.

e Controllare se l tubo € rotto o attorcigliato.

o Controllare se la testina auscultatoria &
danneggiata. Controllare se la testina
auscultatoria € a contatto con la pelle e si
trova sull'arteria brachiale. Pulire o sosti-
tuire eventuali componenti difettosi per
evitare misurazioni non accurate.

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

o Assicurarsi che la valvola sia chiusa.

o Assicurarsi che il bracciale sia collegato
correttamente alla monopalla ed al
manometro.

o Controllare che bracciale, tubo /0 mono-
palla non siano danneggiati e non
perdano aria. Sostituire le parti difettose,
Sse necessario.

Agendo sulla valvola
5 non si riesce ad
impostare una velo-
cita di sgonfiaggio
intorno ai 2-3 mmHg/
sec.

Rimuovere la valvola dalla monopalla e
verificare se esiste qualche impedimento o
sporco in aspirazione. Pulire o rimuovere le
ostruzioni e riprovare. Se ancora non
funzionasse sostituire la valvola per evitare
misurazioni inaccurate.

L'ago del manometro
nonéal+-3
mmHg a riposo.

o Assicurarsi che la valvola di sgonfiaggio
della monopalla sia completamente aperta.

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

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

5. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento

A Sicurezza e protezione

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

o Questo dispositivo & costruito con componenti delicati e deve
essere frattato con attenzione. Osservare le condizioni di stoc-
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caggio e funzionamento descritte nel capitolo «Specifiche
tecniche».
o Proteggere il dispositivo da:
- acqua e umidita
- temperature estreme
- urti e cadute
- contaminazione e polvere
- luce solare diretta
- caldo e freddo
| bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.
Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.
Non gonfiare oltre 300 mmHg.
Sgonfiare completamente il bracciale al termine di ogni utilizzo.
Non usare il dispositivo se si ritiene che sia danneggiato o se si
nota qualcosa di strano.
Non aprire mai il dispositivo.
o Leggere le ulteriori informazioni sulla sicurezza nelle varie
sezioni di questo manuale.
¢) Assicurarsi che i bambini non utilizzino il dispositivo senza
. la supervisione di un adulto. Alcune parti sono piccole e
potrebbero essere ingerite. Prestare attenzione al rischio di
strangolamento in presenza di cavi o tubi.

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

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

Test di precisione

Consigliamo di verificare la precisione di questo dispositivo ogni

2 anni o dopo un impatto meccanico (es. caduta). Contattare il

locale servizio consumatori Microlife per eseguire il test (vedi intro-

duzione).

Smaltimento

E Le batterie e gli strumenti elettronici devono essere smaltiti
in conformita alle disposizioni locali € non come i rifiuti

== domestici.

6. Garanzia

Questo dispositivo € coperto da una garanzia di 2 anni dalla data
di acquisto. Durante questo periodo di garanzia, a nostra discre-

zione, Microlife riparera o sostituira gratuitamente il prodotto difet-
toso.

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

Sono esclusi dalla garanzia:

o Costi e rischi di trasporto.

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

Danni causati da caduta o uso improprio.

Materiale di imballaggio/stoccaggio e istruzioni d'uso.
Controlli regolari e manutenzione (calibrazione).

Accessori e parti soggette a usura: Tubo (i), pompetta di
gonfiaggio, bracciale.

Qualora fosse necessario il servizio di assistenza in garanzia,
contattare il rivenditore da cui € stato acquistato il prodotto o il
servizio locale Microlife sul sito

www.microlife.com/support

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

7. Specifiche tecniche

Peso: <540¢g
Dimensioni: 185x75x 110 mm/+ 1 mm

Condizioni di stoccaggio: -20 - +55 °C
10-80 % umidita relativa massima

Condizioni di esercizio:  10-40 °C

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

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

Velocita di sgonfiaggio:
Perdita di aria:

Margine di errore:
Accessori inclusi:

2-3 mmHg/sec
<+ 4 mmHg/min
entro 0 - 4 mmHg

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

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

Con riserva di apportare modifiche tecniche.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® MaromeTp

(@ Matxera

(® HarHetarenb

@ Perynupyemblit knanaH cnycka
(® Cretockon

(® lonoska cTeTockona

@ YiwHble onvBbI

EE] Meper ucnonb3osaHuem npubopa BHUIMATENBHO NPOYTUTE
AaHHOE PYKOBOACTBO.

YBaxaemblil nokynarerns,

OTOT MexaHW4eckuii Npubop Anst U3MEpEHUs apTepuanbHoro
AaBMeHVs rapaHTupyeT Bam To4yHOe v nocnepoBaTenbHoe uame-
peHue.

lMoxanylicTa, BHUMATENBHO MPOYTUTE HACTOSLLME YkadaHWs Ans
MoNy4YeHUs YeTKOro NpeacTaBneHust 060 Bcex (yHKLMSX 1
TexHuke BesonacHocTh. Ham bbl xotenoch, 4tobbl Bbl bbinn yaos-
neTBOpeHb! kauectBoM uagenus Microlife. Mpn BO3HUKHOBEHMM
BOMPOCOB W npobriem, noxanyincTa, 0bpallaiTecs B MECTHBIN
cepaucHbIit LeHTp Microlife. Baw gunep nnu antexa MoryT npego-
cTasuTb Bam agpec aunepa Microlife B Bavwueii ctpare. B kave-
CTBE anbTepHaTMBbl, NOCETUTE B VIHTEPHETE CTpaHWLy
www.microlife.ru, roe Bbl cMoXeTe HaliTv psif None3HbIX
CBEAEHWI N0 HaLLeMy U3AENMI0.

BynbTe 3poposbl — Microlife AG!

OrnaBnenue
1. BaxHasi MHchopmaums 06 apTepranbHOM AaBNEHUM 1
caMocTosTeNbHOE U3MepeHue
+ Kak onpegenuTb apTepuansHoe faBnexue?
2. Wcnonb3oBaHue npubopa B NepBbIii pas
+ [logbop noaxopsLLen MaHxXeTbl
3. BbinonHeHue nsmepeHuit apTepuanbHOro AaBneHus
+  PekomeHgauuv 4515 NONyYeHNst HAAEXHbIX pe3ynbTaToB
13MepEHUiA
+ [pouenypa n3meperms

. HeucnpaBHocTy | ycTpaHeHUe Henonapok
. TexHuka 6e3onacHOCTH, yxof, NpoBepKa TOYHOCTH ¢

yTURM3aums
+ TexHuka Ge3onacHocTy 1 3alumta
*+ Yxon 3a npubopom

+ OumcTKa MaHXeTbl

+ [poBepka TOYHOCTM

+ Ytunusaups

. apaHTus
. TexHuyeckue xapakTepucTUKU

[apaHTUIAHbIN TanoH (CM. Ha 06paTHOW CTOPOHE)

BaxHas nHdopmaums 06 aptepuanbHom

AaBneHnn n camocToATeNibHOe u3MmepeHue

ApTepuanbHoe AaBneHue - 370 AaBNEHE KPOBK, NOAaBaEMON
cepaueMm B aptepuu. Beerga uamepsitoTcs jBa 3HaueHus, cucTo-
nuyeckoe (BepxHee) AaBNEHNE U SMACTONNYECKOE (HUXKHEE)
AaBneHve.

MocTosiHHO NOBLILWEHHOE apTepuanbHOe AaBNEHUE MOXET
HaHecTy ywep6 Bawemy 3a0poBbio, U B 3TOM cry4ae Bam
HeobXxoAnUMo 06paTUTLCA K Bpay!

Bcerpa coobLualite Bpauy 0 Bawem aaeneHum u coobiuaite emy/
e, ecrm Bbl 3ameTunm yTo-Hbyab HeoBbIYHOE MNK YyBCTBYETE
HeyBepeHHoCTb. Hukoraa He nonaraiTech Ha pesynbTat
O[JHOKPaTHOTO M3MepPEHMUs apTepUanbHOro faBneHMs.
Ype3mepHOe NOBbLILLEHIE apTEPUanbHOTO AABMEHNS MOXET ObITb
BbI3BaHO PSIAOM MpUYyH. Bpau pasbscHuT Bam ato Gonee
nogpoBHo 1 B cryyae HEOBXOAMMOCTI NPEANOKUT METOA
neyeHus. Kpome Toro, MeaukamMeHTO3HOe NeYeHe, METOANKM
CHSITUS HampsKEHNS, CHIKEHME BECA U YTIPaXHEHWS Takke
CMOCOBCTBYIOT CHINKEHMIO apTEPUANBHOTO JaBIEHUS!.

Hu npu kakux o6CTOATENLCTBAX HE MEHANTE AO3MPOBKY
neKapcTB U He 3aHMMaliTeCb camoneyeHuem 6e3 KoHCynb-
TalMK BaLIEro nevailero Bpaya.

B 3aBUCUMOCTH OT (hM3MYECKIX HArPY30K M COCTOSHIS, apTe-
puanbHoe JaBreHue NoABEPKEHO 3HAYUTENBHBIM koneGaHusam B
TeueHue aHsl. MoaTomy Kaxablid pa3 npoLeAypa U3mepeHuit
[OMKHa NPOBOAUTLCSA B COKOWHBIX YCNIOBUSAX U KorAa Bbl
He 4YyBCTBYeTe HanpshkeHus! BoinonHsiTe no kpaiHei Mepe
[Ba U3MePEHIsi B A€Hb, OFHO YTPOM W OJHO BEYEPOM.
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CoBepLLEHHO HOPMabHO, ECTIM NPU ABYX U3MEPEHUSIX MOAPSL,
nomnyyeHHble pe3ynbTaThl GyayT OTNMYATLCS APYT OT Apyra.
PacxoxaeHus Mexay pesynbTatamv U3MepeHuii, nomyyeH-
HbIMW BPA4OM WrW B anTeKe, W pesynbTatamu, nofy4eHHbIMU B
FOMALLHVX YCIOBMSIX, TaKKe IBNSKTCS BNOSHE HOPMarbHbIMY,
MOCKObKY CUTYaLK, B KOTOPbIX MPOBOASTCS U3MEPEHNS,
COBEPLUEHHO Pa3NUYHbI.

MHorokpaTHbIe M3MepPeHus NO3BONSIOT NONYy4uTh Goree
YETKYI0 KapTUHY, YEM MPOCTO OIHOKPATHOE M3MEPEHME.
Cpenaiitte HeGoNbLLOK NepepbIB, N0 KpaliHeit Mepe, B

15 CekyH Mexay ABYMSH U3MEPEHUAMM.

Bo BpeMsi GepeMeHHOCTH crielyeT TLiaTenbHO CreauTh 3a
apTepuanbHbIM JaBNeHeM, NOCKOMbKY Ha MPOTSKEHUM 3TOrO
nepyoaa OHO MOXET CYLLECTBEHHO MEHSITbCS!

Kak onpegenutb apTepuansHoe faBneHue

Tabnuua ans knaccudukauuy 3Ha4eHNi apTepruanbHoro
[aBreHus! B3pOCOro YenoBeka B COOTBETCTBIM C MEXAYHAPOA-
HbIMW pekomeHaauuamn ESH, ESC, JSH. [laHHble npuBeaeHbl B
mmHg (Mm pT.CT.)

Cucrto- |[lnacro-
nuye- | nuye-
[vanasoH cKoe cKoe PekomeHpaums
1. | apTepuansHoe <120 |<74 Camocros-
[aBneHue B HopMe TENbHbIA
KOHTPOSb
2.|onTumansHoe apte- | 120 - 74-79 |Camocros-
puanbHoe 129 TenbHbI
[aBneHue KOHTpOnb
3. | noBbiweHHOe apTe- {130 - 80-84 |Camocros-
puanbHoe 134 TenbHbI
[JaBneHue KOHTPOnb
4.| apTepuanbHoe 135 - 85-99 |Ob6patuteck 3a
nAaeneHue cmwikom | 159 MeAULMHCKON
BbICOKOE MOMOLLbHO
5. | apTepuantHoe 2160 [2100 |CpoyHo obpaTu-
[AaBreHue yrpo- TECb 33 MEeANLINH-
XaloLLe BbICOKOe CKOA nomoLLbio!

OueHKa jaBneHns onpeaenseTcs No HauBbICLLEMY 3HAYEHHIO.
Hanpumep: naBnexve 140/80 mm Hg (mwm pT.cT.) v saBnexme 130/

90 mm Hg (MM pT.cT.) 06a OLEHNBaIOTCS Kak «apTepuanbHoe
AaBeHNe 04eHb BbICOKOEY.

2. Ucnonb3oBaHue npubopa B NepBblii pa3

MopGop noaxopsLen MaHKeTbI

Mpw BbIBOPE NpaBUNBHOTO pasMepa MaHXeTbl, 06XBaT pyku

BOIMKEH U3MEPSTLCS B LIEHTPE BEPXHEN YacTy pyku. 22 - 32 cm

(8.75 - 12.5 pioiiMOB) - 3TO NpaBUNbHbIN pasmep Ans 6oNbLUMH-

CcTBa noae.

@& [MonbayiTech Tonbko MaHxetamu Microlife!

» OBpatuTech B MECTHbIN CepBUCHBIN LieHTp Microlife, ecnv
NpUnoXeHHas MarxeTa (2) He NOAXOANT.

3. BbinonHeHue u3mMepeHuii apTepuanbHOro faBneHns

PekomeHAaummn Ans nony4yeHns HaaekHbIX pe3ynbTaToB

U3mMepeHun

1. N36eraiTe hranyeckoin akTUBHOCTM, He ELLbTE U He KypuTe
HemocpeACTBEHHO Neper U3MEepEHNeM.

2. MpucsaabTe Ha CTYN CO CIMHKOIA HA NATb MUHYT W paccnabb-
Tech. ocTaBbTe HOMW Ha MON POBHO U HE CKPELYMBAITE UX.

3. Bcerga npoBoaumTe M3MEPEHUs Ha OfHON W TON Xe pyke
(0bbI4HO Ha NeBOW).

4. CrumuTe obreratoLuyto ofexay ¢ nneva. He cnegyer 3akatbl-
BaTb pykaB pybalLlki, 3TO MOXET NPUBECTM K CAABMMUBAHMIO,
pyKaBa 13 TOHKOW TKaH! He MeLLatoT N3MepeHHto, ECIv mpune-
ratoT cBo60oAaHo.

5. YbeouTtecb, 4TO MCMONb3yeTCs MaHxXeTa NpaBubHOro
pa3mepa (MapK1poBKa Ha MaHxeTe).

o [INOTHO HanoXMTe MaHXeTY, HO HEe CIIMLLKOM TYro.

o YbeauTtech, YTO MaHXeTa pacnomnoxeHa Ha 2 ¢m (CM) BbiLLe
TIOKTS.

o MeTka apTepumn Ha MaHxeTe (NMMHWUS ANWHOM OKoMo 3 cm
(cm)) LomkHa HaxoaWTLCS Hag apTepuet C BHYTPEHHeN
CTOPOHbI PYKY.

o Pacnonoxute pyky Tak, 4Tobbl OHa OCTaBanach paccna-
BreHHoi.

e YbeauTech, YTO MaHXeTa HaXoaNUTCs Ha TOW Xe BbICOTE, YTO
1 cepaue.

6. HenpaBunbHas ycTaHOBKa Unu NOBPEXAEHME CTETOCKONA
MOXET CTaTb MPUYMHON MCKaXEHHOTO 3BYKa UMK NIOXO nepe-
[aun 3BYKa, KOTOPbIE BMWSIHOT HA TOYHOCTb MOKA3aHWA.

7. NpaBunbHas CKOPOCTbL CRycka MMeET BaXHOE 3HauYeHue Ans
Nonyy4eHnsi TOYHOCTM NoKka3aHui. HeobxoaMmo 0cBOUTL peko-

BP AG1-20
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MEH[I0BaHHY0 CKOPOCTb CMycKa 2-3 MM PT.CT. B CEKyHAY N CycK
1-2 3HaKoB Ha LLKane MaHomeTpa (1) Ans kaxaoro cepaLebuenns.

Mpouepypa namepeHus

1. YcraHoBuTe ronoBKy cteTockona (&) NOf MaHXeTy (2) Unu Ha
1-2 CM HUXe MaHXxeTbl. YBeanTecs, 4To ronoska cTetockona
HaxO0AMTCS B KOHTAKTE C KOXEN W NIEXNUT Ha NNeYeBOil apTepun.

2. BcraBbTe YlWHble 0nMBbI (7); FONOBKa CTETOCKONa CYMTaeTes
YCTaHOBMNEHHON NpaBuUnbHO TOrAa, korga ToH KopoTkoBa
CrbILLEH KaK Cambli FPOMKUI.

3. 3akpoiite knanaH crycka (4), pacnonoxXeHHbIA Ha HarHeTatene (3),
MOBEPHYB BUHT N0 4aCOBOW CTPETIKE.

4. BosbMuTe HarHetaTenb (3) nofkaykm B cBOGOAHYHO pyKy (pyka,
Ha KOTOPO1 He NPOBOASTCSA M3MEPEHUS) U HaKkaualiTe MaHXeTy.
Habniopalite 3a uHAMKaLmeil 4aBneHns Ha MaHomeTpe (1) 1
nogkavante npubnuanTenbHo Ha 40 MM pT. CT. BbilLE, YeM
0XMAAEMOe CUCTONNYECKOe AaBNEHNe (BEPXHEE 3HaYeHMe).
o Ecru Bbl He yBepeHbl B 3TOM BENnMYMHe, Hakavaiite

MaHxeTy 8o aasnens 200 Mm pT.CT..

5. MeganeHHo OTKpoIiTe KnanaH (2), NoBOpaynBas BUHT NPOTUB
4acoBOl CTPENKM, M [lepXuTe ronosky cTeTockona (6) Haa
nneyesoi apTepuen. CnyluaitTe BHUIMATENbHO, Kak MaHXeTa
HaumMHaeT cryckaTb BO3AyX. 3amMeTbTe NokasaHue Ha MaHo-
MeTpe (1), KaK TONbKO Bbl yCrbIlLMTE YETKUIA, PUTMUYHBIN CTYK
unn 6uenmre. 3To 3Ha4eHMe ABNAETCA BENMYNHOIA CUCTONM-
4ecKOro apTepuanbHOro AaBneHns.

. MNosBonsitTe AaBnexmIo Naaath NPy TOI Xe CKOPOCTH BbiMycka
BO3/lyXa. 3aMeTbTe MokasaHue Ha MaHomeTpe (1), kak TONbko
3BYK BreHNs nepectaeT BbiTb CrbILMMBIM. ITO 3Ha4YeHNe
ABNAETCA BENIMYNHON ANACTONMYECKOro apTepuanbHoro
[aBneHus.

. MonHoCTbIo BbIMYCTUTE BO3AYX U3 MaHXKeEThI.

. [oBTOpMTE 3MEPEHMS Kak MUHMYM [Ba pasa. 3anuwmTe
CBOW M3MEPEHNS, a Takke Bpems 1 AaTy U3MepeHIs cpasy xe
nocne NpoBeAeHNs U3MEPEHUI.

9. CHMMMTE MaHXeTy 1 CTETOCKON.

4. HeucnpaBHocTu | ycTpaHeHUe Henonaaok

Ecnu Bo Bpemst CNONb30BaHNS YCTPOICTBA UMEKT MECTO
npo6rembl, HeOGXOANUMO NPOBEPUTS CTIEAYIOLIME MOMEHTbI W MPEf-
MPUHSTb COOTBETCTBYIOLLME MEPbI B Cryyae HeobxoammocTu:

(=2

o ~

OnwucaHue

Bo3moxHas npuymnHa n yCTpaHeHue

Mnoxas nepefava
TOHa, UCKaXeHWs!
1N MOCTOPOHHMIA
LuyM.

o [1poBepbTE YLUHbIE ONMBLI, ECTIA OH
rPsA3HbIE UMK C TpeLmHamu. Ecnv HeT, 1o
yBenuTech, YT Bbl HOCUTE UX JOMKHBIM
obpasom.

o [1poBepbTe, He UMEET n TpyBka TPELLH 1
He nepekpyyeHa v oHa.

o [IpoBepbTe MembpaHy paboyen yacTu
CTETOCKONa, ECNM CTb Kakue-n1bo nospe-
KOEHWS!.

o Y[10CTOBEPLTECH, 4TO paboyas YacTb CTeTo-
cKoMa HaxoauTCs B HaANEXaLLEeM KOHTaKTE C
KOXeW 1 pacrionaraeTcs Hag nneYesot
apTepuei BO Bpems u3mepeHns. Bo nabe-
aHue HETOYHbIX U3MEepEHUH, MpoYnCTUTE
UMK 3aMEHIUTE HeuUCTpaBHble AeTanu.

an Haka4nsaHun
MaHXeTbl HarHeTa-

o Y[0CTOBEPbLTECH, YTO KlanaH 3aKpbiT.
® Y0CTOBEPbLTECH, YTO MaHXeTa

Tenem (3) npaBumbHO NOACOEAMHEHa K PE3NHOBOMY
[aBMeHue He 6anmnoHy u MaHOMETpY.
yBenuuneaetcs. | [poBepbTe, He UMEIOT N MaHXeTa,
Tpy6Ka u/unu peanHoBbIA 6annoH yTeyex.
Tpu 0GHapYXEHUN HEMCTIPABHOCTY 3ame-
HUTE HeucnpaBHble JeTanu.
CkopocTbBbinycka | OTcoeanHNTE KnanaH oT «IPyLUM» Anst TOro,
BO3flyXa HE MOXET |4TOObI MPOBEPHTH, HE UMEETCS NN MpensT-
BbITb yCTAHOB- CTBWIA N5 BO3MyXa BHYTPY KnanaHa. Yaanute
neHa Ha 2-3 MM | NPEensTCTBIS 1 MOBTOPHTE MOMbITKY CHOBA.
pT. CT./cex Ecrnv knanaH He paboTaeT AOMmKHbIM
knanaHa Bbinycka | 06pa3om, 3aMeHuTe ero Bo u3bexaHue nony-
BO34yXa (@). YEHMSI HETOYHbIX PE3YNbTATOB U3MEPEHHIA.
CTpenka MaHo-  |® YAOCTOBEPbTECh, YTO NPV MPOBEPKE yCTa-
METPaBCOCTOSHUM | HOBKI HYNS KNanaH MoMHOCTbIO OTKPBIT.

MOKOSt HAXOAMTCA
He B NONoXeHun
0+ 3 mmpr.cT.

o Ecnin oTKnoHeHe 0T HyneBoro 3Hayernst
npeBbiLLaeT 3 MM pT. CT., 0BpaTUTECh K
TOProBOW OpraHu13aLmMn Ans NOBTOPHOM
kanubpoBkv MaHoMeTpa.

&= Ecnvu Bam kaxeTcs, 4T0 pesynbTaTbl OTMYaoTCS OT
06bI4HbIX, TO, NOXaMNyACTa, BHUMATENLHO NPOYTUTE
uHcopmauyio B «Pasgene 1.».
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5. TexHuka 6e30nacHOCTH, yxoA, NPOBEpKa TOYHOCTH
1 yTUNU3aUMs

A TexHuKa 6€30MacHOCTH U 3alUTa

o [pnbop MOXeT UCNONb30BATLCS TOMBKO B LIENSIX, ONUCAHHBIX B
[AaHHOM MHCTPYKLN. /3roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTY 38
MOBPEXAEHMS, BbI3BaHHbIE HEMPaBUMbHBIM MCTIONb30BAHUEM.

o B cocTas npubopa BXoAAT YyBCTBUTEMbHbIE KOMMOHEHTbI,
TpebytoLuye 0cTOPOXHOro 0bpalLeHus. O3HaKOMbTECH C YCno-
BUSIMU XpaHeHNs 1 AKCnyaTaLym, OnucaHHbIMU B pasgene
«TEXHNYECKME XapaKTEPUCTUKN»!

o Obeperaiite npubop oT:

- BOAbI ¥ BRArvm

- 3KCTpemarnbHbIX TemMnepaTyp
- yOapoB W nageHuii

- 3arpsisHEHMs W Mblnn

- MPSIMbIX COMHEYHbIX Nyyen

- Xapbl v xonoga

o MarxeTbl npeAcTaBnsioT COBOI HyBCTBUTENbBHBIE SMEMEHTDI,
TpebyioLLme GepexHoro obpatLeHms.

o [Ipon3BoaNTE HaKauKy TOMbKO HAMOXEHHON MaHXeTb.

o Hukoraa He HakaunBaiTe AaBneHue Boille Yem 300 MM pT. CT.

o CrycTuTe NONHOCTbI0 BO3MYX M3 MaHXETbI Nepes TeM Kak ee
CIOXUTb.

o He ucnonb3yiite npubop, ecnn Bam KaxeTcs,, 4TO OH NOBpe-
KOEH, UMW eCnK Bbl 3aMeTUNN YT0-NMB0 HeoBbIYHOe.

o Huoraa He BCKpbIBaiiTe npubop.

o [IpoyTuTe ganbHenwne ykadaHus no 6eaonacHoCTH B
0TAENbHbIX pasfenax 3Tol MHCTPYKLMA.

fé) Mo3aboTbTeck 0 TOM, YTOObI AETH HE MO UCMOMb30BaTh

Q; npu6op 6e3 npucMoTpa, NOCKONbKY HEKOTOPbIE er0 Menkue
yacTi mMoryT BbITb MpornoyeHsl. [pu nocraeke npubopa ¢
kabensmu 1 LwnaHramMy BO3MOXEH PUCK YAYLUEHNS.

Yxop 3a npuéopom

Mcnonbayitte ans YncTky npubopa TOMbKO CyXyHo, MATKYHO TKaHb.

OunCTKa MaHKeTbI

OCTOPOXHO yanuTe NSTHa C MaHXeTbl C MOMOLLbI0 BNaXHOM

TPSINKA 1 MblfbHOW BOABI.

A NPEAYNPEXAEHWE: He cTupaTb MaHXeTy B CTUpanbHOi

N1 NOCYAOMOEYHOI MaLLnHe!

lMpoBepka To4HOCTH

MbI pekomeHayem npoBepsiTb TOYHOCTb Npubopa kaxable 2 roga
b0 nocne MexaH4eckoro BO3AENCTBUS (Hanpumep, Nagexus).
[ns npoBeAeHuMs TecTa 06paTUTECh B MECTHBIN CEPBUCHBIN LIEHTP
Microlife (cm. BBeaeHue).

Yrunusaums
OneKTPOHHbIE NprBOPLI CNeayeT YTUNM3MpoBaTh B COOTBET-
CTBUM C MPUHATLIMI HOPMaMM 1 He BblGpackiBaTb BMECTE C
== BbITOBbLIMM OTXO[AMM.

6. MapaHTus

Ha npubop pacnpocTtpaHsieTcs rapaHTVs B Te4eHne 2 neT ¢ fathbl

npuobpeTeHus. B TeyeHne 3TOro rapaHTUItHOTO nepuoAa, no

Hawuemy ycmoTpeHuto, Microlife 6ecnnaTHo oTpeMoHTMpYeT nnm

3aMeHNT HencnpaBHbIl NPOAYKT.

BekpbITve nnn naMeHeHe YCTPONCTBa aHHYNMPYET rapaHTuio.

CrepytoLLme NyHKTbI MCKIIOYEHbI M3 rapaHTim:

o TpaHCNOpPTHbIE NOBPEXAEHNS 1 PUCKM,CBA3AHHbIE C TPaH-
CnopToM.

o [loBpeXaeHus, BbI3BaHHbIE HENMPaBUbHLIM MPUMEHEHNEM
U1 HecobnoAEHNEM UHCTPYKLMM MO MPUMEHEHUHO.

e [loBpexaeHs, BbI3BaHHbIE HECHACTHbBIM CITy4aeM Unn Hemnpa-
BUIbHBIM UCMONb30BaHNEM.

¢ YnakoBka / XpaHeHe MaTepnanos 1 UHCTPYKLK NO npume-
HEHMI0.

o PerynspHble npoBepky 1 0bcnyxueanue (kanubposka).

o Akceccyapbl v U3HalLmMBaloLLmecs YacTu: Tpybka (u), HarHeTa-
Tenb BO3AYXa (Pe3nHOBas rpyLua), MarxeTa.

Ecnun Tpebyetcs rapaHTuitHoe obcnyxusaHne, obpatutecs k

Aunepy, y kKotoporo Obin NpobpeTeH NPOAYKT, U B MECTHYIO

cnyxBy nogaepxku Microlife. BoiMoxeTe CBA3aTbCA C MECTHBIM

cepaucom Microlife yepe3 Halu canT:

www.microlife.com/support

KomneHcalys orpaHnyeHa CToUMOCTbH0 NpoaykTa. [apaHTus

Oynet npegocTaBneHa, ecnv Becb ToBap byaeT BO3BPaLLEH C

OPUrMHANbHBIM CYETOM. PEMOHT 1N 3aMeHa B pamKkax rapaHTum

He NPONeBaeT W He BOCCTaHABNMBAET CHAYana rapaHTUiHbI

cpok. FOpuaunyeckue npeTeHanm 1 npasa notpebutenel He orpa-

HWYeHbI 3TON rapaHTUen.

BP AG1-20
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7. TexHUyecKue XxapaKTepUCTUKU

Macca:
Pa3mepb!:

Ycnosus
XpaHeHus:

Ycnosus
npUMeHeHUs:

[nanasoH
M3MepeHuiA:
MuHUManbHbIN
wWar MHAUKaLWK:

Cratnyeckas
TOYHOCTb:

CkopocTb
BbIMycka BO3AyXa:

YTeuka Bo3ayxa:

MorpewHocTb
3anasabIBaHus:

Komnnekrauus:

CootBeTcTBHE
CTaHpapTam:

< 540r

185X 75x 110 mm /£ 1 mm (mm)
-20-+55°C

MaKcuManbHasi OTHOCUTENbHAS BIaXHOCTb
10-80 %

10-40°C

0-300 mm pr.CT.

2 MM pT.CT.

B npegenax + 3 mm pr.cT, Mexay 18 - 33 °C;

B npefenax 6 Mm pr.cT, Mexay 34 - 46 °C

2-3 Mm pT. cT./C.
<+ 4 MM pT. CT./MUH

B npegenax 0 - 4 Mm pT.CT.
maHxeta M (22-32 cm), HarHeTaTenb ¢

KnanaHoM, CTETOCKOM, CyMKa-4exon

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

[laHHbIi npubop cootBeTCTBYET TpeboaHuam AnpekTuebl EC o
MeguLuHckoM obopynosaHuu 93/42/EEC.
MpaBo Ha BHECEHWE TEXHNYECKNX M3MEHEHMIA COXpaHseTes 3a

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

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

(® Deo za grudi

@ Slusalice

EE] Pre upotrebe paZljivo procitajte uputsvo.

Postovani korisnice,

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

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

Ostanite zdravo — Microlife AG!

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

1. Vazne informacije o krvnom pritisku i samomerenju

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

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

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

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

o Ni pod kojim okolnostima ne smete menjati doziranje
lekova ili zapoceti lecenje bez konsultacije sa Vasim
lekarom.

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

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

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

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

o |zmedu dva merenja napravite kratku pauzu od najmanje
15 sekundi.

o Ukoliko ste trudni, morate redovno pratiti Va$ krvni pritisak,
obzirom da se moze drastiéno menjati tokom ovog perioda.

Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

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

Nivo Sistolni | Dijastolni| Preporuke

1. [krvni pritisak <120 <74 Samokontrola
normalan

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

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

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

5. [krvni pritisak 2160 2100 Hitno potrazite
opasno visok lekarski savet!

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

2. KoriScenje aparata po prvi put

Izbor odgovaraju¢e manzetne

Prilikom izbora odgovarajuce veli¢ine manzetne, obim ruke treba

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

trebalo bi da odgovara vecini ljudi.

@& Koristite iskljucivo Microlife manzetne.

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

3. Obavljanje merenja krvnog pritiska

Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja

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

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

3. Uvek vrSite merenje na istoj ruci (obi¢no leva ruka).

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

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

» Dobro zategnite manZetnu, ali ne previse stegnuto.

o Proverite da li je manZetna 2 cm iznad lakta.

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

o Poduprite ruku tako da bude opustena.

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

6. Svako nepravilno postavljanje ili oSte¢enje stetoskopa
uzrokovace izmenjen zvuk ili veoma slabo prenoSenje zvuka
$to moze dovesti do neta¢nih oitavanja.

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

Postupak merenja

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

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

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

9.

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

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

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

ne vrsite merenje) i napumpajte manZetnu. Pratite pokazatel]

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

ocekivane sistolne vrednosti (gornja vrednost).

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

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

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

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

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

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

4. Problemi u radu / Kako ih reSiti

Opis Moguci uzrok i njegovo otklanjanje

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

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

pumpa. povezana za balon za pumpanje i
manometar.

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

Ispustanje vazduhane | Odvojte ventil od balona za

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

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

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

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

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

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

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

5. Bezbednost, Cuvanje, test ispravnosti i odlaganje

Opis

Moguéi uzrok i njegovo otklanjanje

Zvuk koji se Cuje je

o Proverite da li su nastavci za usi

A Bezbednost i zastita

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

slab, izoblicen ili se
C¢uju neuobicajeni
ZvUci.

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

Proverite da i je crevo puklo ili
presavijeno.

Proverite da li ima oStecenja na
membrani dela za grudi.

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

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

Zastitite ga od:

- vode i vlage

- ekstremnih temperatura

- udaraipadova

- prijavstine i pradine

- direktne sunceve svetlosti

- toplote ili hladnoce

ManZete su osetljive i njima se mora paZljivo rukovati.
Tek kada podesite manZetnu, napumpajte je.
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o Nikada ne pumpaijte iznad 300 mmHg.

o Uvek u potpunosti ispumpajte manzetnu pre nego $to je
spakujete.

o Nemojte koristiti ovaj uredaj ukoliko smatrate da je oStecen ili
primetite nesto neobicno.

o Nikada nemojte otvarati ovaj uredaj.

 Citajte dalja sigurnosna uputsva u odeljcima ovog uputstva za
upotrebu.

%) Obezbedite da deca ne koriste ovaj uredaj bez nadzora;

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

Odrzavanje aparata
Cistite aparat iskljucivo mekanom, suvom krpom.
Ciscenje manzetni
Pazljivo uklonite mrlje sa mazetne vlaznom krpom i sapunicom.
A UPOZORENJE: Nemojte prati manzetu u ve$ masini ili
masini za pranje sudoval
Test ispravnosti
Preporuéujemo da testirate ispravnost aparata svake 2 godine ili
nakon mehanic¢kog udara (npr. ukoliko je pao). Molimo kontaktirajte
Va$ lokalni Microlife-Servis da zakazete test (procitati predgovor).
Odlaganje
Baterije i elektriéni aparati moraju biti uklonjeni u skladu sa

lokalnim vaze¢im pravilima, ne sa otpadom iz domacinstva.

6. Garancija

Aparat je pod garancijom 2 godina, poCev od datuma kupovine.
Tokom ovog garantnog perioda, u skladu sa naSom procenom,
Microlife ¢e popraviti ili zameniti uredaj bez naknade troSkova.
Otvaranje ili prepravljanje aparata ¢ini garanciju nevaze¢om.
Sledece stavke nisu obuhvaéene garancijom:

o TroSkovi transporta i rizik od transporta.

o OStecenja izazvana neadekvatnom upotrebom ili
nepridrzavanjem uputstva za upotrebu.

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

Dodaci i prenosivi delovi: Crevo(a), balon za pumpanje,
manzetna.

U slu¢aju da je potreban servis u garantnom roku, kontaktirajte
prodajno mesto na kome ste kupili proizvod ili lokalni Microlife
servis. MoZete kontaktirati vas lokalni Microlife servis putem naSeg
web sajta:

www.microlife.com/support

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

7. Tehnicke specifikacije

Tezina: <540¢g
Dimenzije: 185x75x 110 mm /£ 1 mm
Uslovi ¢uvanja: -20 - +55 °C
10-80 % relativna maksimalna vlaznost
Radni uslovi: 10-40°C
Raspon merenja: 0 - 300 mmHg
Rezolucija: 2 mmHg

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

+ izmedu 6 mmHg na 34 - 46 °C

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

Histerezis greska:
Oprema u kompletu:

izmedu 0 - 4 mmHg

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

EN 1SO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Ovaj aparat uskladen je sa zahtevima Direktive 93/42/EEC za

medicinska sredstva.
Zadrzano pravo na tehnicke izmene.

Referentni standardi:

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20
(® Manometar Sadrzaj
@ Manzeta 1. Vazne €injenice o krvnom tlaku i samomjerenju
(® Pumpica + Kako odredujem svoj krvni tlak?
@ Podesivi ventil za praznjenje 2. Prva upotreba uredaja
(® Stetoskop + Odabir ispravne manzete
(® Nastavak za prsni kos 3. Mjerenje krvnog tlaka
@ Nastavak za usi + Lista provjere za pouzdano mjerenje
+ Postupak mjerenja
4. Neispravnost / uklanjanje greSaka
5. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i
zbrinjavanje
+ Sigurnost i zadtita
+ Qdrzavanje uredaja
EE] Pazljivo procitajte upute prije primjene ovog uredaja. « Ciscenje manzete
+ Provjera to¢nosti
+ Zbrinjavanje
6. Jamstvo
7. Tehnicke specifikacije

Dragi korisnice,

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

PaZljivo proCitajte ove upute kako biste razumieli sve funkcije i sigur-
nosne informacije. Zelimo da budete zadovoljni svojim Microlife proi-

zvodom. Ako imate pitanja ili problema, kontaktirajte svoju lokalnu
korisnicku sluzbu tvrtke Microlife. Adresu zastupnika za Microlife za
va$u drzavu moZete zatraziti kod prodavaca ili u liekarni. MoZete i
posjetiti internetsku stranicu www.microlife.com, gdje se nalazi
mnostvo korisnih informacija o nasim proizvodima.

Ostanite zdravi — Microlife AG!

Jamstveni list (vidi poledinu uputa)

1. Vazne €injenice o krvnom tlaku i samomjerenju

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

vrijednost i dijastolicka (donja) vrijednost.

o Trajno visoke vrijednosti krvnog tlaka (hipertenzija) mogu

narusiti Vase zdravlje te ih mora lijeciti Vas lijecnik!
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nikom i obavijestite ga ako primjetite nesto neobiéno ili niste
sigurni. Nikada se nemojte pouzdati u samo jedno mjerenje
krvnog tlaka.

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

» Nikada sami ne mijenjajte dozu lijekova i nemojte zapoceti
s terapijom bez konzultacije s Vasim lijecnikom!
Vrijednosti krvnog tlaka tijekom dana znatno se mijenjaju,
ovisno o fizickom naporu i zdravstvenom stanju. Stoga krvni
tlak trebate mjeriti uvijek u jednakim mirnim uvjetima i kad
se osjecate opusteno! Izvrsite barem dva mjerenja dnevno,
jedno ujutro i jedno navecer.

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

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

Napravite kratku stanku od najmanje 15 sekundi izmedu dva
mjerenja.

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

Kako odredujem svoj krvni tlak?

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

Uvijek razgovarajte o vrijednostima krvnog tlaka sa svojim lije¢-

Nekoliko mjerenja daje jasniju sliku od samo jednog mjerenja.

sisto- dijasto-
raspon licki licki preporuka
1. [normalan krvni <120 <74 samoprovjera
tlak
2. |optimalan krvni {120 -129|74-79 samoprovjera
tlak
3. | poviSeni krvni tlak [130 - 134 |80 - 84 samoprovijera
4. | previsok krvni tlak [135 - 159 |85 - 99 potrazite lije¢-
nicku pomo¢
5. |opasno visok krvni |2 160 2100 odmah potrazite
tlak lijecnicku
pomog!

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

2. Prva upotreba uredaja

Odabir ispravne manzete

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

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

ispravna veli¢ina za vec¢inu osoba.

&= Koristite samo manzete tvrtke Microlife.

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

3. Mjerenje krvnog tlaka

Lista provjere za pouzdano mjerenje

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

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

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

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

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

o Cvrsto postavite manzetu, ali ne preévrsto.

o Vodite ra¢una da je manZzeta postavljena 2 cm iznad lakta.

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

o Oslonite ruku tako da bude opustena.

o Pobrinite se da se manzeta nalazi u visini srca.

6. Bilo kakvo nepravilno postavijanje ili ostecenje stetoskopa
uzrokovat ¢e iskrivljen zvuk ili 108 prijenos zvuka uzrokujuéi
neto¢na oditanja.

7. Pravilna stopa deflacije nuzna je za toéno o€itanje. Vjezbajte
i svladajte preporucenu stopu deflacije od 2-3 mmHg po sekundi
ili pad od 1-2 oznake na manometru (1) za svaki otkucaj srca.

BP AG1-20
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Postupak mjerenja
1. Nastavak za prsni ko$ (6) postavite ispod manzete (2)ili 1-2 cm

ispod nje. Provjerite je li nastavak za prsni ko u kontaktu s
koZom i nalijeze li na brahijalnu arteriju.

. Stavite nastavak za usi (7) i provjerite je li nastavak za prsni ko$

pravilno postavljen, tako da se Korotkoff zvuk najglasnije ¢uje.

. Zatvorite ventil (&) na pumpici (3), okre¢uéi vijak u smjeru

kazaljke na satu. Nemojte previse zatezati.

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

za mjerenje) i napumpajte manzetu. Gledajte indikator tiaka na

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

oCekivane sistoli¢ke vrijednosti (gornje vrijednosti).

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

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

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

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

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

. U potpunosti ispusite manzetu.
. Mjerenje ponovite jo$ najmanje dva puta, a vrijednosti, datum i

vrijeme zabiljeZite odmah nakon zavrSetka mjerenja.

. Uklonite manzetu i stetoskop.

4. Neispravnost / uklanjanje greSaka

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

Opis

Moguéi uzrok i rjeSenje

Prijenos zvuka je 10§,
iskrivljen ili postoji
pozadinski Sum.

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

o Provjerite je li cijev slomljena ili savi-

jena.

Provjerite je li nastavak za prsni ko$

bilo gdje oStecen.

Provijerite je li nastavak za prsni ko§

u kontaktu s kozom i nalijeze li na

brahijalnu arteriju. Ako ih nadete, sve

neispravne dijelove o€istite ili zamije-
nite kako biste izbjegli netocno
ocitanje.

Tlak se ne dize iako
pumpica (3) pumpa.

o Provjerite je li ventil zatvoren.

o Provjerite je li manZeta ispravno
spojena na pumpicu i manometar.
Provjerite propustaju li manZeta,
cijev ifili pumpica. Zamijenite
neispravne dijelove, ako ih ima.

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

Demontirajte ventil s pumpice kako biste
provijerili postaji li bilo kakvo zaCepljenje u
zra¢nom prohodu ventila. Otklonite zaCe-
plienje i ponovno pokusajte.Ako i dalje ne
radi, zamijenite ventil kako biste izbjegli
pogresna ocitanja.

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

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

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

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

5. Sigurnost, odrzavanje, provjera tocnosti i

zbrinjavanje

A Sigurnost i zastita

o Ovaj uredaj smije se upotrebljavati iskljucivo u svrhe opisane u
ovim uputama. Proizvoda¢ ne preuzima odgovornost za oste-
¢enje nastalo uslijed pogre$ne primjene.
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o Uredaj sadrzi osjetljive dijelove te se njime mora rukovati
oprezno. Pridrzavajte se uvjeta Cuvanja i rada opisanih u
poglavlju «Tehnicke specifikacije».

o Uredaj zastitite od:

- vode ivlage

- ekstremnih temperatura

- udaraca i padanja

- kontaminacije i prasine

- izravne sunceve svjetlosti

- topline i hladno¢e

Manzete su osjetljive i njima treba paZljivo rukovati.

Napusite manzetu samo nakon $to ju ispravno namjestite.

Nikad ne napuhuijte iznad 300 mmHg.

Manzetu uvijek u potpunosti ispusite prije pohranjivanja.

Ovaj uredaj ne upotrebljavajte ako mislite da je ostecen ili ako

primijetite nesto neobiéno.

Nikad ne otvarajte ovaj uredaj.

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

fé) Djeca ovaj uredaj ne smiju upotrebljavati bez nadzora; neki

&; dijelovi dovoljno su mali da se mogu progutati. Postoji

opasnost od davljenja ukoliko uredaj ima cijevi ili kabel.

Odrzavanje uredaja

Cistite uredaj mekanom, suhom krpom.

Ciscenje manzete

Pazljivo uklonite mrlje na manzeti viaznom krpom i sapunicom.

A UPOZORENJE: Nemojte prati manzetu u perilici rublja ili
posuda!

Provjera toénosti
Preporu€ujemo provjeru ispravnosti ovog uredaja svake 2 godine
ili nakon mehanickog oStecenja (npr. ako vam uredaj padne).
Obratite se svojoj lokalnoj Sluzbi za korisnike tvrtke Microlife kako
biste dogovorili provjeru (vidjeti predgovor).
Zbrinjavanje
Baterije i elektronicke uredaje treba zbrinuti sukladno
primjenjivim lokalnim odredbama, a ne s kuénim otpadom.

6. Jamstvo

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

Otvaranje ili mijenjanje uredaja ponistava jamstvo.

Sljedeci dijelovi nisu uklju¢eni u jamstvo:

o Cijena trasnporta i rizik transporta.

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

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

o Dodaci i potrosni dijelovi: Cijev(i), pumpa, manzetna.

U slucaju potrebe jamstvenog servisa, molimo Vas da kontaktirate
Vaeg trgovca na mjestu gdje je proizvod kupljen ili Va$ lokalni
Microlife servis. Va$ lokalni Microlife servis mozete kontaktirati
putem web stranice:

www.microlife.com/support

Kompezacija je ograniCena na vrijednost proizvoda. Jamstvo ¢e
biti odobreno ako se cijeli proizvod vrati sa originalnim raéunom.
Popravak ili zamjena unutar jamstva ne produzuje jamstveno
razdoblje. Pravni zahtjevi i prava potroSaca nisu ograni¢eni ovim
jamstvom.

7. Tehnicke specifikacije

Masa: <5409
Dimenzije: 185x75x 110 mm /% 1 mm
Uvjeti skladistenja: -20 - +55 °C
10-80% relativna maksimalna vlaga
Radni uvjeti: 10-40°C
Mjerni raspon: 0 - 300 mmHg
Razlucivost: 2 mmHg
Staticka tocnost: unutar + 3 mmHg izmedu 18 - 33 °C;

unutar + 6 mmHg izmedu 34 - 46 °C
Stopa smanjenja tlaka: 2-3 mmHg/sec
Propustanje zraka: <+ 4 mmHg/min
Pogreska histereze: unutar 0 - 4 mmHg
Ukljuceni dodaci: M-manzeta (22-32 cm), pumpica,
ventil, stetoskop, torbica
Relevantne norme: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Ovaj uredaj udovoljava zahtjevima Direktive o medicinskim proi-
zvodima 93/42/EEZ.
Zadrzavamo pravo na tehnicke izmjene.
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Microlife BP AG1-20

(® MaHomeTbp ChabpxaHue

@ Makwer 1. BaxHu (haKTH 3a KPbBHOTO HansAraHe U CaMOCTOATENTHOTO
® Mowmna u3MepBaHe

@ Perynupyem u3nyckateneH knanas
(® Cretockon

(® T'naBa Ha cTeTockona

@ Cnywanku

EE] MpoyeTeTe BHUMATENHO MHCTPYKUMUTE, MPEA Aa nonasate
TO3M ypeq.

YBaxaemu notpebuTento,

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

Mons, npoyeTeTe BHUMATENHO TE3M YKa3aHus, 3a Aa MoXeTe fa
pa3bepeTe BCWUKM (PYHKLMM Ha anapaTa 1 MHopmauusTa 3a
6esonacHoTo My non3saxe. Vckame Aa cTe 4OBOMHM OT BaLLKS
Microlife npogykT. Ako umate BbpocK Unm npobnemum, Mons
CBbpXETe Ce C MeCTHUS npeacTtasuTen Ha Microlife-KnueHTcku
yenyru. Bawwsit auctpubyTop unv antexkap Moxe Aa BY Aaae
afpeca Ha aucTpubyTopa Ha Microlife BbB BalwaTta cTpaHa. [lpyra
Bb3MOXHOCT € Aa nocetute MHTepHeT Ha www.microlife.bg,
KbJETO MOXETe Aa HaMepuTe U3KITOYMTENHO nonesHa UHdop-
MaLysi 3a NPOAYKTUTE HU.

Bvaete 3apasy — Microlife AG!

+ Kak na onpegens kakBo € KpbBHOTO MU HansiraHe?
2. Axo u3nonasare anapara 3a MbpB1 NbT
+ M3bop Ha nogxoasy MaHweT
3. U3mepBaHe Ha KPBLBHOTO HansraHe
+ Cnucbk ¢ BNPOCH, rapaHTMpalLL M3BbPLUBAHE Ha
Ha[leXaHO U3MepBaHe
+ [lpouenypa Ha n3mepBaHe
4. HesnnpaBHocTu/oTCTpaHsABaHe Ha NpoGnemu
5. Tect 3a 6e30MacHOCT, rpuka, TOYHOCT U AeNOHUpaHe
+ besonacHocT v 3awuuTa
+ [pwxa 3a anapata
+ [loyncTBaHe Ha MaHLeTa
+ TecT 3a TOYHOCT
+ [lenonnpare
6. MapaHuus
7. TexHuyecku cneumdmkalumn
[apaHUMOHHa KapTa (BWXTe 3agHaTa kopuua)

1. BaxHu chakTh 32 KPLBHOTO HansAraHe M CamocTos-
TENHOTO N3MepBaHe

o KpbBHO HansraHe Hapuyame HansraHeTo Ha KpbBTa, Npemm-
HaBalLla npe3 apTepuuTe, KOeTo ce 0bpa3yBa OT noMneHaTa
[EHOCT Ha cbpLieTo. BuHaru ce namepsart 4ge CTOMHOCTH,
CUCTONHa (BMCOKa) CTOHOCT W AUACTONHA (HWCKA) CTOMHOCT.

o AKO NOCTOSIHHO MMaTe BUCOKO KpBbBHO HansraHe, ToBa
MOXe Aa yBpeav 3apaBeTo B1 v TpAGBa aa ce 06bpHeTe 3a
nomoly KbM nekaps cu!

o BuHaru obcbxpaliTe CTOMHOCTUTE C BaLLWst iekap U My CbobLua-
BaliTe, ako 3abenexuTe HelLo HeobKnyalHo Nk ce NoYyBCTBaTe
HecurypHu. Hukora He pa3uuTalite Ha eHOKPaTHO U3MepeHuTe
CTOMHOCTM.

o Ima MHOro NpM4MHY 33 M3KITIYMTENHO BUCOKM CTOMHOCTH Ha
KPbBHOTO HansraHe. Bawwmst nekap Luye 1 rv 0BscHu nogpobHo
W LLe BI NPELoKM Nevyerie, ako e Heobxopgnmo. OcBeH Meanka-
MEHTUTe, TeXHUKUTE 3a penakcaLusi, oTcnabBaHeTo u dusnye-
CKUTE YNPaXHEHIS CBLLO MOraT fja HaMansT KPbBHOTO HarnsraHe.
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o [pu HUKaKBK oGCTOATENCTBA He TPSIGBA Aa NPOMEHATe
[I03UPOBKaTa Ha NekapcTBaTa cv Unu aa 3ano4sare
neyeHune 6e3 koHcynTauus ¢ Bawwus nekap.

o B 3aB1CMMOCT OT (h13n4eCKUTE YCUMNS U CHCTOSHIE, CTOIHO-
CTUTE Ha KPbBHOTO HansraHe ce NPOMEHST NPe3 Lienus AeH.
3aroBa TpsAbBa Aa M3BbpLUBaTE M3MEPBaAHUATA B eAHAKBM
CbCTOSHNA Ha CNOKONCTBME U KoraTo cTe oTnycHatu! [pasete
MOHe ABE U3MepBaHVs Ha [IeH, €[HO CYTPUH 1 €AHO BEYep.

e HopmanHo e ABe U3MepBaHus, HaNpaBeH CKOPO eAHO cref
Apyro, Aa nokaxaT 4oCTa pasnnyHN pe3ynTaTu.

o OTKNOHEeHMA B CTOWHOCTUTE Ha U3MEPBaHMATa, HanpaBeHy oT
nekaps BX UIK B anTekata, v Te3u HanpaBeHu BKbLLY ca
HaMmbTHO HOPMaTHK, Thil KaTo YCNOBISATA, MPY KOWTO Ca Hanpa-
BEHM, Ca HaMBJIHO Pa3NnYHK.

o Hskonko u3mepBaHus [jaBaT J0CTa NO-SCHA NpeAcTaBa,
OTKOJKOTO Camo €[JHO EAAMHCTBEHO N3MepBaHe.

« HanpaBeTe Manka nay3a ot noHe 15 cekyHan Mexay Ase
13MepBaHms.

o Ako cTe OpemeHHa, TpsibBa peoBHO Aa M3MepBaTe KPbBHOTO
CV HansraHe, Tbii KaTo TO MOXE fAa Ce NPOMEHS ApPacTUYHO
npes TO31 Nepuog.

Kak pa onpenens kakBo e KPbBHOTO MU HansiraHe?
Tabnuua 3a knacuuumpaHe Ha U3MepeHnTe B AOMaLLHK
YCIOBUS CTOAHOCTY Ha KPBBHOTO HansiraHe Npy Bb3pacThu, B
CbOTBETCTBYE C MEXAYHAPOAHUTE METOANYECKN MPENOPBbKM
(ESH, ESC, JSH). faHHuTe ca B mmHg.

CuctonH |[uac-

Ob6xBar a TONHa Mpenopbka

1. |HopmanHo kpbBHO (< 120 <74 CamocrosTenta
HansraHe npoBepka

2. |onTUManHo kpbBHoO [120-129 |74-79 CamocTosTenHa
HansraHe npoBepka

3. | kpbBHOTOHansraHe |130 - 134 |80 - 84 CamocrosTenHa
MOBULLEHU npoBepka

4. | kpbBHOTO HansraHe | 135 - 159 |85 - 99 MotbpceTe
€ npekaneHo MefnLMHeKa
BMCOKO nomoLyy

5. | kppBHOTOHansraxe |2 160 2100 HesabasHo
€ 0MacHo BICOKO noTbpceTe Meau-

LyHCKa nomoLy!

Hait-B1cokata CTOMHOCT € Ta3u, KoATO Onpeaens oueHkara.
lMpumep: CTORHOCT Ha KpbBHOTO HansraHe Ha 140/80 mmHg vnu
cToitHocT Ha 130/90 mmHg nokassa «KpBLBHOTO HansraHe e
npeKaneHo BUCOKO.

2. Axo usnonssare anaparta 3a NbpBu NbT

M360p Ha noaxoaswy MaHwWeT

Ipu n360p Ha TOYHWS pa3mep MaHLLEeT, obukonkaTa Ha pbkata

TpsibBa Obae N3MepeHa B LEHTbPa Ha ropHaTa YacT Ha pbkara.

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

no-rornsiMata 4acT oT xopata.

& Wanonsgaitte camo Microlife maHLeTy!

» CBbpxeTe ce ¢ MecTHUS npeAcTasuTen Ha Microlife-Ycnyru,
aKo NPUNOXKEHMAT MaHLLET (2) He € NOAXOALL,.

3. U3mepBaHe Ha KPBLBHOTO HansraHe

CnucbK ¢ BbNPOCH, rapaHTMpaLy M3BbPLIBaHE Ha Ha[eKAHO

u3mepBaHe

1. W3bsrsaitte ABikeHNe, XpaHeHe Unu nyLUeHe HeMmocpesCcTBeHo
npeav “3MepBaHeTo.

2. CepHeTe Ha cTon ¢ obrierasnka 1 ce OTMyCHETe B NPOABIKEHNE
Ha 5 MuHyTW. [IpbXTe KpakaTa cv CTbNUMKM Ha NoAa 1 He 1
KpBbCTOCBANTE.

3. BuHarv nawepaalite Ha eaHa 1 Cbluya pbka (0BMKHOBEHO NsiBaTa).

4. OtcTpaHeTe NITbTHO NpUNenBaLLy Apexu OT pbkaTta Haj
nakbTs. 3a Aa u3berHeTe NpuTHUCKaHeE, HE HaBUBaliTe PbKaBuTe
CM - Te He MpeyaT Ha MaHLLeTa, ako ca rmafKu.

5. BuHarw ce yBepsiBailTe, Ye 13non3sarte NpaBunHUs pasve|
MaHLLET (pasMepbT Ha MaHLLeTa e 0TbenssaH Bbpxy Herog)

o CrerHeTe gobpe MaHLLeTa, HO He TBbPAE MHOTO.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBLT € NOCTaBeH 2 CM Haf NakKbTA.
o 3HaKbT 3a apTepunTa, 0003HaueH Ha MaHLEeTa (0KOno
3 cm gbnra nvHusA) TpsbBa fa Ce NocTaBu BbPXY apTe-
pusiTa, KOSITO MHaBa Npes BbTpeLuHaTa CTpaHa Ha pbkata.
o [loaabpxaiite pbkaTa cy, 3a ja € oTnycHara.
o YBepeTe Ce, Ye MaHLLETBLT e Pa3nomnoxXeH Ha BUCOUMHATa Ha
CbpLETO BU.

6. Mpu HenpaBunHo crnobsBaHe unv noBpeda Ha cTetockona
MOXe [ia Ce MONy4M U3KPMBSBAHE Ha 3BYKa N NOLLO Npeaa-
BaHe Ha 3Byka, KOETO MOXe /ia J0Befe 10 HETOYHM MOKa3aHWs.

7. NpaBunHOTO U3NycKkaHe Ha Bb3AyXa € CbLECTBEHO 3a
TOYHOCTTa Ha NokasaHuATa. MpaKTukyBaiTe 1 yCbBBbPLLEHC-
TBalTe NpenopbYUTENHaTa cTeneH Ha unyckaxe 2-3 mmHg
(MM xvBaYeH CTbNO) B CeKyHaa umv uanyckaiita ¢ 1-2 genexns
Ha MaHoMeTbpa (1) NPy BCEkW yaap Ha CbpLeTo.

Mpouepypa Ha 3mMepBaHe

1. TocTaBeTe rnasata Ha cTetockona (6) NoA MaHLweTa (2) U Ha
1-2 cm nog, Hero. YBepeTe Ce, Ye rnaBaTa Ha CTeTockona e B
KOHTaKT C KOXaTa W € nocTaBeHa Bbpxy BpaxvanHata apTepus.

2. Mocrasete cnywwankute (7) 1 NPOBEPETE fany rnaeara Ha
CTeTOCKOMa e NOCTaBeHa NPaBUITHO Taka, Ye TOHOBETE Ha
KopoTkoB fja ce YyBaT MakCMMarnHo CUITHO.

BP AG1-20
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. 3aTBopeTe Bb3YyLWHWA KnanaH @, KOWTO Ce Hamupa Ha rymeHata

nomna @, KaTo 3aBbPTUTE BMHTA N0 NOCOKA Ha YaCoBHUKOBATA
CTpenka. He 3ataraitTe MHOO CUHO.

. XBaHeTe nomnara @% C Bawwarta cBob0aHa pbKa (pbKata, Ha

KOSITO He U3MepBaTe) 1 HaroMmneTe MaHLueTa. Habnogasaiite

MaHoMeTbpa 5 W HanomneTe Ao okono 40 MM xvBayeH cTbnb

MO-BMCOKO OT 04akBaHa CUCTOMNNYHA CTOMHOCT (FOPHa rpaHuLa).

o Hanowmnete o 200 MM xuBa4eH CTbNO, ako He CTe CUTypHM
33 04aKBaHaTa CTONHOCT.

. OTBOpeTE KNnanaHa (4) 6aBHo, kaTo 3aBbpTaTE BUHTA 0OpaATHO

Ha YacoBHWKOBaTa CTPEnka, JoKaTo AbpXuTe rnasara Ha
cretockona (6) Bbpxy 6paxvantata aptepus. CnyLaiite
BHWMATENHO, KOraTo MaHLLEeTLT 3anoyHe Aa uanycka Bbagyxa.
O6bpHeTe BHMMaHWe Ha NOKa3aHWEeTo Ha MaHoMeTbpa (1)
BeAHara cnep kato yyete cnabo, puTMU4HO Myncupaxe unm
TynTeHe. ToBa e NOKa3aHMETO Ha CUCTONTMYHOTO KPBBHO
Hansrae.

. [pogbnxasaitte ga u3nyckate HanAraHeTo No CbLUMA HAYUH.

OBbpHETe BHUMaHWE Ha NOKa3aHWeTo Ha MaHoMeTbpa (1),
Be/jHara crief Kato cripeTe fia YyBaTe 3BYKbT Ha TynTeHe. ToBa
€ NoKa3aHWeTo Ha ANacTONMYHOTO KPbBHO HansAraxe.

. MlanycHeTe HambHO Bb3ayxa OT MaHLIeTa.
. MoBTOpeTe U3MePBAHETO Hail-ManKko oLLe ABa MbTU W 3anu-

LueTe MoNy4YeHUTe CTOMHOCTI, IaTa U Yac, BeaHara creg
NPYIKIoYBaHe Ha U3MepBaHusTa.
CBsarneTe MaHLLeTa 1 CTeTocKona.

HesunpaBHocTM/OTCTPaHsABaHe Ha Npobnemu

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

Onucanue

BeposTHa npuumMHa U HauMH 3a
OTCTpaHsiBaHe

Mpu HanomnBaHe Ha
MaHLUETa C rymeHata
nomna HansraHeTo (3)
He ce yBenuyaea.

o Y6epgere ce, Ye KnanaHbT € 3aTBOPEH.

o Ybepgere ce, Ye MaHLLETBLT € NPaBUIHO
Cbe[MHEH C ryMeHaTa nomna u MaHo-
MeTbpa.

o [lpoBepeTe He u3nyckar i Bb3ayx
MaHLLEeTBT, TpbbaTa uknu rymexara
nomna. [pu 0TKpuBaHe Ha HeM3npaBHOCT
3aMeHeTe HeunpaBHUTE AeTalnu.

CkopocTTa Ha u3nyc-
kaHe Ha Bb3fyxa upe3
perynupatxe Ha
knanaHa (4) He e 2-

3 MM XuBayeH cTbnb.

OrtpeneTe knanaxa OT noMnara, 3a ja npoee-
puTe fiany HaMa NPensTCTBus 3a Bb3ayxa
BbTPE B Camusl kraraH. MpemaxHeTe npenst-
CTBISITA ¥ MTOBTOPHO OMUTaIATE. AKO KNanaHbT
He paBoTv KakTo TpsibBa, 3aMeHeTe ro ¢ Len
[a n3BerHeTe nomy4aBaHe Ha HETOUHM
pesynTaTi oT U3MepBaHeTo.

CrpenkaTta Ha MaHO-
MeTbpa He ce
Hamupa 0 +/- 3 MM
XMBaYeH cTbnb B
MOKON.

o Ybepgere ce, Ye Npu NpoBepka a ce
nocTaBM CTPENkaTa Ha Hyra, knanaHsT
€ HambJIHO OTBOPEH.

o AKO OTKIMOHEHWETO OT HYNEBOTO NOKa-
3aHue € NoBeYe OT 3 MM X1BaYeH
CTbi6, 06bPHETE Ce KbM ThprockaTa
opraHu3auUys 3a NoBTOpHa kanubposka
Ha MaHOMETbpa.

Onucanue

BeposrrHa NPUYMHA U HaYKH 3a
OTCTPaHsABaHe

& Ao cmsTaTe, Ye pesynTaTute ca HeobuyaiHu, Mons
npoyeTeTe BHUMATENHO MH(bopMauuaTa B «Pasgen 1.».

5. Tect 3a 6e3onacHocrT, rpuxa, TOYHOCT U AenoHupaHe

TNowo npefasaHe Ha
TOHa, rPeLUKn unu

MposepeTe Aanu cnylankuTe He ca
3anyLIeHV UNK nykHaTy. Ao He ca,

A BesonacHocT v 3awmTa

o To3an an60p MOXe [ia Ce nonasa eMHCTBEHO 3a LiefTa, onucaHa

CTPAHWUYEH LWyM.

yBenete ce, ye Te ca MIbTHO npurer-
Hamm v He ca U3HOCEHM.

o [IpoBepeTe ganu no TpbGata Hama
MyKHaTUHY 1 He € N1 NoBpeseHa.

o [lpoBepeTe ganu rmasara He cTeToc-
Kona He € NpoBpezaeHa.

o YBepgerte ce, Ye rnasara Ha CTETOCKONa
Ce HaMMPa B KOHTAKT C KoXaTa v e
BbpXy GpaxuanHara apTepus no
BpEMe Ha 13mepeaHe. 3a fja usberHete
HETOYH M3MEPBaHIAS, M34MCTETE UK
3aMeHeTe HeuanpaBHUTE SeTannm.

B Taau KHWxKka. Mpoun3BOANTENST He MOXe fia HOCU OTFOBOPHOCT
3a NOBPEAY, NPUYMHEHK OT HenpaBunHa ynotpeba.

B 1031 npubop uma YyBCTBUTENHI A€Taiini 1 ¢ Hero TpsibBa fa ce
6opasu BHUMaTENHO. CnasgaliTe YCroBUsTa 38 CbXpaHeHue 1
eKcrrnoaravys, onucaH B pasnen « TexHnyeckm cneLudukanmny!
Masete ro or:

- BOfa v Bnara

- eKCTPeMHM Temnepatypu

- yAap v u3nyckate

- 3ambpcsiBaHe W npax

- Mpsika CMbHYeBa CBETNMHA

- TONMWHa K CTyA
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o MaHLweTuTe ca YyBCTBUTENHM W TpsibBa fa ce Gopasm BHUMA-
TENHO C TAX.

lMomnaiiTe MaHLLETa CaMo KoraTo € nocTaBeH Jobpe Ha pbkarta.
Hukora He He HanomnBaliTe Hag 300 MM XuBayeH CTbnb.

He nonsgaiite npubopa, ako MUCIUTE, Ye € NOBPEeaEeH niu
3abenexuTe HeLo HepeaHo.
Hwkora He oTBapsiTe npubopa.
o [poyeTeTe AOMbIHUTENHUTE MHCTPYKLMM 3@ Ge30MacHoCT B
VHAMBWUAYaNHUTe pa3fenu ot bpoluyparta.

qé) He nosBonsiBaitTe Ha feua Aa uanonasat npubopa be3
Q; POLMTENCKM KOHTPON; HSKOW YacTu ca [OCTAaTb4HO Marky,
3a fa Obgat norbnHath. bbaeTe HasACcHoO ¢ pucka oT 3agy-
LuaBaHe B Cry4ai, Ye ToBa yCTPONCTBO € cHabpeHo ¢
kabenu nnm Tpuou.

'puxa 3a anapara
lMouncTBaiiTe anapara camo ¢ Meka Cyxa Kbpra.

MouncTBaHe Ha MaHwWeTa
BHWMaTENHO OTCTPaHsABaNTE NETHATa MO MaHLIeTa ¢ BnaxHa
Kbpna 1 canyHeHa nsHa.
BHumaHme: He nouncTsaliTe MaHLLeTa B nepasnHs unm
CbAOMMSIIHA MaLLWHa.

TecT 3a TOuHOCT

lpenopbunTenHO € anapaTsbT fja Ce TECTBA 3@ TOYHOCT Ha BCEKM
2 rOMHM UNK Cneg MexaHuyeH yaap (Hanpumep cneg u3nyckaxe).
Mons, cebpxeTe ce ¢ MecTHUs npepctasuten Ha Microlife-Ycnyru,

3a ja opraHuampare 13BbpLUBaHETO Ha TeCcTa (BM)KTe npenrosopa).

[lenoHupaxe
BaTtepuuTte 1 enekTPOHHUTE ypeau TpsibBa fja ce U3XBLPIIST
CbITIACHO MECTHUTE NPUNOXUMI pa3nopeadm, a He ¢ 6uto-
== BYTE OTNAABLLM.

6. MapaHuyms

CbXpaHsiBaifTe MaHILETa KaTo U3NYCHETE HAMbITHO Bb3dyXa OT HEro.

To3u ypeq e ¢ 5-roguiuHa rapaHLus OT Aatata Ha 3akyrnyBaHe.

Mo Bpeme Ha TO31 rapaHLMOHEH NepUoA, MO Halla NpeLieHka,

Microlife we nonpasu unu 3ameHn aedekTHNS NPOAYKT

6esnnartHo.

OTBapsHeTO UNK MoaudmKaLumTe No npubopa NpaBsT rapaH-

LusiTa HeBanuaHa.

CregHuTe apTUKynn ca U3KIMIYEHN OT rapaHLmsTa:

o TpaHCNOpTHM pasxoau 1 pUCKOBe OT TpaHcropTa.

o [loBpeaa, NpUYMHEHa OT HEMPABUIHO MPUIOXEHUE WK
HecrnasBaHe Ha MHCTpyKLuKTe 3a ynoTpeba.

o [loBpena, Npu4nHEHa OT 3M0NoMNyKa UK HenpaBuiHa
ynotpeba.

o OnakoBbYeH / CbxpaHsBaLl MaTepuan u MHCTPYKLUN 3a
ynotpeba.

o PegoBHu npoBepku 1 nogapbxka (kanubpupaxe).

o Akcecoapu 1 n3HocBalLm ce YacTu: Tpbba(u), nomna, MaHLerT.

AKO Ce 131CKBa rapaHLIMOHHO 0B6CMyXBaHe, MONs, CBbPXETE Ce C

AUITbPa, OT KOWTO € 3aKyneH NPOfyKTbT, UMk C MECTHUS NpeacTa-

Buten Ha Microlife. MoxeTe pa ce CBbpxeTe ¢ MECTHUS NpeacTa-

BuTen Ha Microlife upes Hawms yebeaint: www.microlife.com/

support

KomneHcauysTa e orpaHnyeHa A0 CTOHOCTTa Ha NPOAYKTa.

l"apaHumsaTa Le bbae npefocTaBeHa, ako LenuaT npoaykT 6bae

BbPHAT C OpUriHanHaTa caktypa. PEMOHTBT Unu nogmsHaTa B

pamK1Te Ha rapaHLMsTa He yabihkasa uiv NoJHOBSBA rapak-

LiMOHHNS nepvog. KOpuanyeckuTe NpeTeHLum 1 npasaTa Ha

notpebuTennTe He ca OrpaHNYeH! OT Taav rapaHLms.

7. TexHuyecku cneumncmkaLmm

Terno: <540r

[abaputu: 185x75x 110 mm /£ 1 mm

YcnoBus Ha -20 - +55°C

CbXpaHeHue: 10-80 % oTHOCUTENHA MaKkcUManHa
BMAXHOCT

Pa6othHu ycnosusa:  10-40°C

06xBart Ha u3mepBaHe: 0 - 300 MM xuBaueH CTb6

PasgenutenHa
CnocoGHoCT: 2 MM XuBayeH cTbnb
CraTU4yHa TOYHOCT: B pamkuTe Ha = 3 mmHg mexay 18 - 33 °C;

B pamkuTe Ha = 6 mmHg mexay 34 - 46 °C
CKopoCT Ha u3nyckaHe
Ha Bb3ayxa: 2-3 MM xvIBaYeH cTbrb/c.
W3tuyaHe Ha Bb3pyxa: < 4 MM XuBayeH CTbnb/MuH.
MorpewHo 3akbeHABaHe: Mexay 0 - 4 MM XvBadeH cTbnd
BkntoueHu akcecoapu: maHwet M (22-32 cm), nomna, knanaH,
CTETOCKOM, MeKa YaHTa
Mpenpatka kbm
CTaHAapTH: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
ToBa n3genue oTroBaps Ha U3KCKBaHWATa Ha [lupekTiBaTa 3a

MeauunHekv nagenus 93/42/EEC.
Mpou3BoaUTENST Cv 3ana3sa NPABOTO 3 BHACS TEXHUYECKV MPOMEHN.

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

(® Pompé in forma de para

(@ Supapé reglabila pentru dezumflare
(® Stetoscop

(® Capsula

@ Oliva

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

Stimate utilizator,

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

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

Aveti grija de sanatatea dvs. — Microlife AG!

auto-masurare
+ Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

+ Selectati mangeta corecta

. Masurarea tensiunii arteriale

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

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

salubrizarea

+ Siguranta si protectia
« Ingrijirea instrumentului
+ Curatarea mansetei

+ Verificarea preciziei

+ Salubrizarea

. Garantia
. Specificatii tehnice

Fisa garantie (vezi coperta spate)

Elemente importante cu privire la tensiunea arteriala
si auto-masurare

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

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-l daca remarcati ceva neobisnuit sau aveti indoieli.
Nu va bazati niciodatd pe masurari singulare ale tensiunii

arteriale.

Exista multe cauze ale unor valori excesiv de ridicate ale tensi-
unii arteriale. Medicul dvs. va poate explica in detaliu si daca
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este cazul va poate oferi tratamentul corespunzator. Pe langa
medicatje, tehnicile de relaxare, reducerea greutatii corporale si
exercitiile fizice pot ajuta de asemenea la reducerea tensiunii dvs.
arteriale.

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

« In functie de starea si conditia dvs. fizica, tensiunea arteriala
variaza destul de mult pe durata unei zile. De aceea, trebuie sa
efectuati masurarile in aceleasi conditji de liniste si in
momentul in care va simtiti relaxat! Efectuatj cel putin doua
masurari pe zi, una dimineata si una seara.

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

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

o Mai multe masurari ofera o imagine mai clara decat una singura.

o Lasati un interval scurt de cel putin 15 secunde intre doua
masurari.

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

Cum evaluez tensiunea mea arteriala?

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

Domeniu Sistolic | Diastolic | Recomandare

1. [tensiune arteriala | < 120 <74 Verificati dvs.
normala

2.|tensiune arteriala (120 -129 |74 -79 | Verificatj dvs.
optima

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

4.|tensiune arteria- |135-159(85-99 | Solicitati asistenta
|aprea mare medicala

5. |tensiune arteriala {2160 =100 Solicitati de urgenta
periculos de mare asistentd medicala!

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

2. Utilizarea pentru prima oara a instrumentului

Selectati mangeta corecta

Atunci cand alegeti dimensiunea corecta a mansetei, circumferinta

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

(8.75 - 12.5 inch) este dimensiunea potrivita pentru majoritatea

persoanelor.

&= Utilizati numai mangete Microlife!

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

3. Masurarea tensiunii arteriale

Tineti seama de urmatoarea lista de verificare pentru o

masurare sigura

. Evitati orice fel de activitate, mancatul sau fumatul imediat

fnainte de masurare.

2. Asezati-va intr-un scaun cu spatar si relaxati-va timp de 5

minute. Stati cu picioarele pe podea si nu le incrucisati.

. Intotdeauna masuratj la aceeasi mana (in mod normal stanga).
. Scoatetj articolele de imbracaminte care va strang braful supe-
rior. Pentru a evita strangerea, manecile camasilor nu trebuie

suflecate - acestea nu interfereaza cu manseta daca stau lejer.

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

o Fixafi manseta bine, dar nu prea strans.

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

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

o Sprijiniti-va bratul astfel incat sa fie relaxat.
o \Verificati ca manseta sé fie la aceeasi inéltime cu inima dvs.

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

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

Procedura de masurare

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

2. Asezatj corect olivele stetoscopului (7) in urechi pentru a putea
auzi zgomotele Korotkoff in timpul masurarii.

N
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7.
8

9.
4,

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

de ceasornic. Nu strangefj exagerat.

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

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

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

trului araté o presiune cu 40 mmHg mai mare decét tensiunea

dvs. sistolica normala (valoarea superioara).

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

. Deschideti supapa (4) incet, rotind surubul in sens antiorar si

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

. Lasatj presiunea din mangeta sa coboare in acelasi ritm. Notatj

gradatia de pe manometru (1) imediat ce zgomotele inceteaza.
Aceasta este citirea tensiunii diastolice.
Dezumflati complet manseta.

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

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

Defectiuni / Depanare

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

Descriere

Cauza posibila si remediere

Presiunea nu creste
desi para (3) pompeaza.

o Asigurati-va ca atj inchis supapa.

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

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

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

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

Acul manometrului nu
estela 0 +/-3 mmHgin
repaus.

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

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

Descriere

Cauza posibila si remediere

&

In cazul in care consideratj ca rezultatele sunt neobignuite,

va rugam cititi cu atentje informatiile din «Sectiunea 1.».

5. Siguranta, ingrijire, verificarea preciziei si

salubrizarea

Sunetul se transmite |
slab, distorsionat sau
perturbat din exterior.

Verificati daca olivele stetoscopului

nu sunt murdare sau crapate. Daca

nu, asigurati-va cé le purtati in mod

corespunzator.

o Verificati daca tubul este rupt sau
rasucit.

o Verificati daca membrana stetosco-
pului este deteriorata.

o Asigurati-vd c& membrana stetosco-

pului se afla in contact strans cu

pielea si deasupra arterei brahiale in

timpul masurarii. Curatati sau inlocuitj

orice componenta defecta pentru a

evita masurari inexacte.

A Siguranta si protectia

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

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

o Protejatj-l impotriva:
- apei si umezelii

- temperaturilor extreme
- impactului si caderii
- murdariei si prafului
- razelor solare directe

- caldurii si frigului

Mansetele sunt sensibile si trebuie manuite cu grija.

Umflati mangeta doar cand este fixata.

Nu umflatj niciodatd mai mult de 300 mmHg.

Dezumflati intotdeauna mangeta complet inainte de pastrare.
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o Nu utilizafj instrumentul daca aveti impresia ca este deteriorat
sau observatj ceva neobisnuit la el.
o Nu demontaij niciodata instrumentul.
o Cititi informatjile cu privire la siguranta din sectiunile individuale
ale acestei broguri.
Aveti grija sa nu lasatj instrumentul nesupravegheat la
@ indemana copiilor; unele parti componente sunt suficient de
mici pentru a putea fi inghitite. Aveti grija, deoarece exista
risc de strangulare in cazul in care acest instrument este
livrat cu cabluri sau tuburi.

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

Curatarea mangetei

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

si spuma de sapun.

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

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

6. Garantia

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

Deschiderea sau modificarea instrumentului anuleaza garantja.
Urmétoarele sunt excluse din garantie:

o Costul transportului si riscul transportului.

o Deteriorari produse prin aplicarea incorecta sau nerespectarea
instructiunilor de utilizare.

Deteriorare produsa prin accident sau folosirea incorecta.
Material pentru ambalare/depozitare si instructiuni de utilizare.
Verificari periodice si mentenanta (calibrare).

Accesorii si parti componente: Furtun(furtunuri),para pentru
pompare, manseta.

Daca aveti nevoie de service in garantie, va rugam sa contactati
véanzatorul produsului sau serviceul local Microlife. Puteti contacta

serviceul local Microlife prin pagina noastra web -
www.microlife.com/support

Compensarea este limitata la valoarea produsului. Garantia este
acordata daca produsul este returnat complet si insotit de factura
originald. Repararea sau inlocuirea in timpul garantlel nu
prelungeste sau reannoieste perioada de garantie. Drepturile si

cererile legale ale consumatorului nu sunt limitate la aceast3

garantie.

7. Specificatii tehnice

Greutate:
Dimensiuni:
Conditii de pastrare:

Conditii de functionare:
Domeniul de masurare:

Rezolutie:
Precizie statica:

Viteza de scadere a
presiunii:

Pierderea de aer:
Eroarea de histerezis:
Accesorii incluse:

Standarde de referinta:

<540¢

185X 75x 110 mm /£ 1 mm

-20 - +55 °C

10-80 % umiditate relativa maxima
10-40°C

0- 300 mmHg

2 mmHg

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

2-3 mmHg/sec

<+ 4 mmHg/min

in cadrul 0 - 4 mmHg

mangseta M (22-32 cm), para, supapa,
stetoscop, geanta de péstrare

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09

Acest dispozitiv indeplineste cerintele Directivei 93/42/CEE privind

dispozitivele medicale.

Ne rezervam dreptul de a efectua modificari tehnice.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® Manometr

@ Manzeta

(® Tlakovaci balének

@ Nastavitelny vypoustéci ventil
(® Stetoskop

(® Membrana stetoskopu

@ Usni olivky

EE] Pfed pouZitim tohoto vyrobku si peclivé prectéte navod.

Vazeny zakazniku,

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

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

Budte zdravi - Microlife AG!

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

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

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

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

o Pronadmérné vysoky krevni tlak existuje mnoho pficin. Jejich
podrobngj§i vysvétleni obdrZite od svého Iékare, ktery Vam
také v pfipadé potieby nabidne vhodnou lécbu. Kromé léku Ize
krevni tlak sniZit také pomoci relaxaénich technik, redukce
vahy a cviéeni.

o Za zadnych okolnosti byste neméli ménit davkovani léki,
nebo zacit Ié€bu bez konzultace s Iékafem.

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

o Zcela b&Zné Ize béhem dvou rychle za sebou provadénych
méfeni ziskat vyrazné odliSné vysledky.

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

o Mnohem jasnéjSi obrazek Ize ziskat pomoci nékolika méreni,
na rozdil od pouhého jediného méreni.

o Mezi dvéma méfenimi ponechejte kratkou prestavku alespori
15 vtefin.

o Pokud jste téhotna, méla byste si méfit krevni tlak pravidelng,
protoZe se mize béhem tohoto obdobi podstatné ménit!

Jak vyhodnotit svij krevni tlak?

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

Systo- | Diasto-
Rozsah licky licky |Doporuceni
1.|normalni krevni tlak |<120 (<74 Samokontrola
2. |optimalni krevni tlak | 120 - 74 - 79 | Samokontrola
129
3. |zvySeny krevni tlak |130 - 80 - 84 | Samokontrola
134
4. | pfili8 vysoky krevni |135 - 85-99 |Vyhledejte Iékar-
tlak 159 skou pomoc
5.|nebezpecné vysoky (2160 |=100 |Okamzité vyhle-
krevni tlak dejte lékarskou
pomoc!

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

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

vysoky krevni tlak».

2. Prvni pouziti pristroje

Vyberte spravnou manzetu

Pro vybér spravné velikosti manzety je tfeba méfit obvod ve stfedu

horni ¢asti paZe. Velikost 22 - 32 cm (8,75 - 12,5 palce) je vhodna

pro vétSinu lidi.

& Pouzivejte pouze manzety Microlife!

» Pokud pfiloZzena manZeta (2) nesedi, kontaktujte mistni zakaz-
nicky servis Microlife.

3. Méreni tlaku krve

Kontrolni prehled pokyni pro spolehlivé méfeni

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

2. Sednéte si na zidli s opéradlem a 5 minut odpoCivejte. Drzte
chodidla celou plochou rovné na podlaze a nepfekfiZujte nohy.

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 spustény, nebudou
manzeté prekazet.

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

o ManzZetu nasazujte tésné, ne vSak pfilis.

BP AG1-20
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o Ujistéte se, Ze manzeta je umisténa 2 cm nad loktovou jamkou.

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

o Ruku podeprete tak, aby byla uvolnéna.

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

. Jakékoliv nespravné nastaveni nebo poskozeni fonendoskopu

zpUsobi zkresleny nebo slaby pfenos zvuku, coz zapficini
nepfesné méfeni.

. Spravna rychlost vypousténi vzduchu je nezbytna pro

presné méreni. Nacvikem a praxi docilite doporuc¢enou rych-
lost vypousténi 2-3 mmHg za sekundu nebo 1-2 dilky stupnice
manometru (1) pfi kazdém Uderu srdce.

Postup méreni

1

. Umistéte membranu stetoskopu (6) pod manZetu (2) nebo 1-

2 cm pod jeji spodni okraj. Ujistéte se, Ze membréna je v
kontaktu s kizi a je umisténa na brachialni tepné.

4. Chyby / Reseni problémii

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

Popis Mozna pficina a zplisob napravy
Pfenos zvuku je o Zkontrolujte usni olivky, zda nejsou
slaby, zkresleny znecCistény nebo poskozeny. Pokud
nebo je slySet vnéjsi |  nejsou, ujistéte se, Ze jsou spravné
Sum. nasazené.
o Zkontrolujte, zda hadic¢ka neni zlomena
nebo zkroucena.

o Zkontrolujte, zda neni poSkozena
membrana stetoskopu.

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

2. Nasadte si uénj oJivky @ a zvkontrcv)lujte, zda je membrana 5 se zamezilo nepresnému méfeni.
ste_toskpg)_g umisténa spravné tak, Ze Korotkovovy zvuky slySet Tlak v manzetd « UjistSte se, % vypoustdci venti je
3 ;ejhjats"tej" stci vent Hakovacim balénk stoupa, i kdyz se uzavren.

: tavvre e vyvpouzkem ven 'V@':a di aKov ar:: Im ba EnNu @h i tlakovacibalonek (@) | o Ujistéte se, Ze manzeta je spravné
plocenim Sroubku ve smefu hodinovych rucicek. Teutanujte stlaCuje. piipojena k tlakovacimu balénku a
prilis silné. manometru

4. Chytte tlakovaci balének (3) volnou rukou (rukou, na niz si o Zkontrolujte. 2da z manzety, hadicky a/
neméfite tlak) a nafouknet? manEet_uv. §Iedujte rucmkul mano- nebo balénku neunika vzduch. V pfipadé
metru (1) a natlakujte manzetu pfiblizné o 40 mmHg vice, nez . - « Y r
S s . potieby vymérte poSkozené Casti.
je oCekavana systolick& hodnota (horni tlak). . _ - — .

o Natlakujte manzetu nad 200 mmHg, pokud si nejste jisti Nastavenim vypous- | Odpojte tlakovaci balének a zkontroluite,
otekavanou hodnotou tlaku. téciho ventilu @  |zda priduch ventilu neni blokovan. Ventil

5. Pomalu oteviete vypoustéci ventil (@) otatenim $roubku proti nelze dosdhnout | proCistéte a vyzkousejte znovu. Pokud
sméru hodinovych rucicek a zaroven drzte membranu () na rychlosti vypousténi | stale nefunguje, ventil vymefite, aby se
brachialni tepné. Pozorné poslouchejte, kdyz se manzeta zacne 2-3vaHg/S- predgsl? nespravnému mefeni.
vyfukovat. Jakmile uslysite slabé rytmické klepaninebo bouchani, | Rucicka manometru | Ujistéte se, Ze vypoustéci ventil je zcela
poznamenejte si zobrazenou hodnotu na manometru (). Toto je v klidu neukazuje 0 otevreny pro kontrolu’nulov'(-,‘v pdqhy.
systolicka hodnota tlaku krve. + 3 mmHg. o Pokud je odchylka stéle vy3Si nez

6. Dale rovnom&mé vypoustajte vzduch z manzety. Jakmile presta- 3 mmHg, kontaktujte vaseho prodejce
nete slySet zvuk tepu, poznamenejte si zobrazenou hodnotu na kvali prekalibrovani manometru.
manometru (7). Toto je diastolicka hodnota tlaku krve. &= Pokud se domnivate, Ze vysledky jsou neobvyklé, peclivé si

7. Zcela vypustte vzduch z manzety. prosim prectéte informace v oddile «1.».

8. Opakujte méreni alespori dvakrat po sobé a ihned po méfeni si
zapiSte namérené hodnoty tlaku krve, datum a ¢as.

9. Odstranite z paze fonendoskop a manzetu.
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5. Bezpecnost, péce, zkouska presnosti a likvidace

6. Zaruka

A Bezpecnost a ochrana

o Tento pfistroj Ize pouzivat pouze pro Ucely popsané v této
pfirucce. Vyrobce neodpovida za Skody zplisobené
nespravnym pouzitim.

e Tento pfistro] obsahuje citlivé komponenty a nutno s nim
zachazet opatrné. Dodrzujte podminky pro skladovani a provoz
popsané v oddile «Technické specifikace»!

o Pristroj chrarte pfed:

- vodou a vlhkosti,
- extrémnimi teplotami,

narazy a upusténim na zem,

znedisténim a prachem,

pfimym sluneénim svitem,

teplem a chladem.

Manzety jsou citlivé a vyzaduiji opatrné zachazeni.

Manzetu nafukujte pouze kdyié'e nasazena.

Nikdy nenafukujte manzetu nad 300 mmHg.

Pfed uskladnénim pfistroje manZetu zcela vypustte.

Pristroj nepouZzivejte, pokud se domnivate, ze je poskozeny

nebo si na ném vSimnete ¢ehokoliv neobvyklého.

Pfistroj nikdy nerozebirejte.

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

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

nékteré casti jsou tak malé, ze maze dojit k jejich spolknuti.
V pfipadé, Ze je pfistroj dodavan s kabelem ¢i hadici, hrozi
nebezpedi uskrceni.
Péce o pristroj
Pristroj Cistéte pouze mékkym suchym hadFikem.
Cisténi manzety
Skvrny na manzeté opatrné odstranite vihkym hadfikem a
mydlovou vodou.
Varovani: Neperte manzetu v pracce ¢i mycce nadobi!

Zkouska presnosti

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

Likvidace

Baterie a elektronické piistroje nutno likvidovat v souladu
s mistnimi platnymi predpisy, nikoliv s domacim odpadem.

Na tento pfistroj se vztahuje zaruka 2 let od data nakupu. Béhem
této zarucni doby spolecnost Microlife bezplatné opravi nebo
vyméni vadny produkt.

aruka propada v pfipadé otevieni nebo Uprav pfistroje.
Zaruka se nevztahuje na:
e Dopravni naklady a rizika pfepravy.
o Skody zplsobene nespravnym pouZitim nebo nedodrZenim
navodu k pouzti.
Skody zpusobené nehodou nebo nespravnym zachazenim.
Obaly / obalové materidly a navod k pouZiti.
Pravidelné kontroly a Udrzby (kalibrace),
PrisluSenstvi a opotfebitelne Casti / soucasti: Hadicka(-ky),
tlakovaci balonek, manzeta.
Pokud je Eotfebny zarucni servis, kontaktujte prodejce, od kterého
l’\)ﬂvl produkt zakoupen, nebo mistni Microlife servis. Mistni servis

icrolife muZete kontaktovat prostrednictvim nasi webové stranky:
www.microlife.com/support.
Kompenzace je omezena na hodnotu produktu. Zaruka bude
Foskytnuta, okud bude produkt vracen kompletni s pavodni
akturou (dokladem o zaplaceni). Oprava nebo vyména v ramci
zaruky neprodluiuH'e ani neobnovuje zaruéni lhdtu. Pravni naroky
a prava spotfebitelt nejsou touto zarukou omezena.

7. Technické specifikace
Hmotnost: <540¢g

Rozméry: 185x75x 110 mm/+ 1 mm

Skladovaci podminky: -20 - +55 °C
max. relativni vihkost 10-80 %

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

Staticka presnost: + 3 mmHg pfi okolni teploté 18 - 33 °C;

+ 6 mmHg pfi okolni teploté 34 - 46 °C

Rychlost vypousténi
vzduchu z manzety:  2-3 mmHg/s
Unik vzduchu: < + 4 mmHg/min

Chyba hystereze:

Dodavané
prislusenstvi:

v rozmezi 0 - 4 mmHg

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

Souvisejici normy:  EN ISO 81060-1; ANSI/ AAMI SP09

Tento pfistroj vyhovuje J)oiadavkﬁm dle smérnice 93/42/EHS o
zdravotnickych prostredcich.
Prava na technické zmény vyhrazena.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(@ Manometer

(@ Manzeta

(® Tlakovaci balonik

(@ Nastavitelny vypastaci ventil
(® Fonendoskop

(® Snimacia hlavica

@ Usné olivky

EE] Pred pouZitim zariadenia si pozorne precitajte navod.

Vazeny zakaznik,

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

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

Zostanite zdravi — Microlife AG!

Obsah
1. Dolezité skutoCnosti o tlaku krvi a samomerani
+ Ako si mbzem vyhodnotit tlak krvi?
2. Prvé pouzitie pristroja
+ Vyber spravnej manzety
3. Meranie tlaku krvi
+ Navod na spolahlivé meranie
+ Postup merania
4. Chyby / RieSenie problémov
5. Bezpecnost', ochrana, skuska presnosti a likvidacia
pouzitého zariadenia
+ Bezpecénost a ochrana
+ Starostlivost o pristroj
« Cistenie manzety
+ Skuska presnosti
+ Likvidacia pouZitého zariadenia
6. Zaruka
7. Technické udaje
Zarucny list (pozrite zadny obal navodu)
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. Dolezité skutocnosti o tlaku krvi a samomerani

Krvny tlak je tlak krvi teClcej v artériach vytvoreny ﬁumpo-
vanim srdca. Vzdy sa meraju dve hodnoty: systolicka (horna)
hodnota a diastolicka (spodnég(hodnota.

Trvalo vysoké hodnoty tlaku krvi m6zu poskodit' vase
zdravie a preto ich musi lie€it' lekar!

Hodnoty vzdy prekonzultujte s lekarom a oznamte mu, ak ste
spozorovali nie¢o nezvy¢ajné alebo ak sa necitite dobre. Nikdy
sa nespoliehajte na jedini hodnotu tlaku krvi.

Existuje vela pri¢in nadmerne zvySenych hodnét tlaku krvi.
V/a$ lekar Vam ich podrobnejsie vysvetli a v pripade potreby
VVam navrhne lie¢bu. Okrem liekov je mozné znizit tlak krvi aj
relaxaénymi technikami, znizenim hmotnosti a cvi¢enim.

Za ziadnych okolnosti by ste nemali menit davkovanie
liekov alebo zacat' lie€bu bez konzultacie s lekarom.

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

Je celkom normalne, ak dve po sebe nasledujlice merania
vykazuju podstatne odlisné hodno\t)(.

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

doma, st normélne, pretoZe predstavuji plne oalisné situacie.

Viac merani poskytuje ovela jasnejsi obraz ako iba jedno
meranie.

Medzi dvoma meraniami si doprajte malti prestavku, minimaine
15 sekind.

Ak ste tehotnd, mali by ste si merat tlak krvi pravidelne, pretoze
sa mdze pocas tohto obdobia podstatne menit!

Ako si mézem vyhodnotit' tlak krvi?

Tabulka pre hodnoty tlaku krvi dospelych pri merani v domacom
prostedi v sulade s odport¢aniami medzinarodnych organizacii
pre hypertenziu (ESH, ESC, JSH). Hodnoty v mmHg.

Systo- |Diasto-

Rozsah licky licky | Odporucanie

1.

tlak krvi je normélny | <120 <74 Samokontrola

. |tlak krvi je optimalny (120 -129 |74 -79 |Samokontrola

2
3. [tlak krvi je zvySeny  |130-134 (80 - 84 |Samokontrola
4

. | tlak krvi je prili§ 135-159 (85-99 |Vyhladajte

Vysledky merania sa vyhodnocuju podfa vy$$ej nameranej

hodnoty. Priklad: hodnota krvného tlaku 140/80 mmHg alebo

hodnota 130/90 mmHg oznacuje «prili§ vysoky tlak krvix.

2. Prvé pouzitie pristroja

Vyber spravnej manzety

Pre vyber spravnej velkosti manzety je potrebné zmerat obvod v

strede hornej Easti ramena. Velkost 22 - 32 cm (8,75 - 12,5 palca)

je vhodna pre vé&sinu ludi.

& Pouzivajte iba manZzety Microlife!

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

3. Meranie tlaku krvi

Navod na spofahlivé meranie

1. Tesne pred meranim nevykonavaijte Ziadnu ¢innost, nejedzte a
nefajcite.

. Sadnite si na stoli¢ku s operadlom a 5 mindt oddychujte. Drzte
chodidla celou plochou rovno na dlazke a neprekriZujte nohami.

. Vzdy merajte na tom istom ramene (zvyCajne favom).

. Z ramena odstrarite tesné oblecenie. Aby ste zamedzili Skrteniu
ciev, nemali by ste rukavy vyhfiiat - ak ich nechate spustené
dole, nebudi manZzete zavadzat.

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

¢enie na manzete).

o Nasadte manzetu 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
dihé farebné oznadenie) sa musi prilozit na tepnu, ktora sa
nachadza na vnutornej strane ramena.

e Rameno si podoprite tak, aby ruka bola uvolnena.

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

6. Akékolvek nespravne nastavenie alebo poskodenie fonendo-
skopu spdsobi skresleny alebo slaby prenos zvuku, ¢o zapricini
nepresné meranie.

7. Spravna rychlost' vypustania vzduchu je nevyhnutna pre
presné meranie. Nacvikom a praxou docielite odpori¢anu
rychlost vypUstania 2-3 mmHg za sekundu alebo 1-2 dieliky
stupnice manometra (1) pri kazdom Udere srdca.

Postup merania
1. Umiestnite snimaciu hlavicu (6) pod manZetu (2) alebo 1-2 cm

Ao N

vysoky lekarsku pomoc pod jej spodny okraj. Uistite sa, ze hlavica je v kontakte s koZzou
5.|tlak krvi je nebez- 2160 |2100 | Okamzite vyhla- a je umiestnena na brachialnej tepne.
pecne vysoky daijte lekarsku
pomoc!
BP AG1-20
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. Nasadte si usné olivky (7) a skontrolujte, &i je snimacia hlavica

umiestnena spravne tak, Ze Korotkovove zvuky poCut najhlas-
nejsie.

. Zavrite vypustaci ventil () na tlakovacom baléniku (3)

otocenim skrutky v smere hodinovych ruciciek. Neutahujte
prili§ silno.

. Chytte tlakovaci balonik (3) volnou rukou (rukou, na ktorej si

nemeriate tlak) a nafuknite manzetu. Sledujte ru¢i¢ku mano-

metra (1) a natlakujte manzetu priblizne 40 mmHg nez je

oCakavana systolicka hodnota (horny tlak).

o Natlakujte manZetu nad 200 mmHg, ak si nie ste isty o¢aka-
vanou hodnotou tlaku.

. Pomaly otvorte vypUstaci ventil (&) otacanim skrutky proti smeru

hodinovych ruciciek a zarover drzte snimaciu hlavicu (&) na
brachialnej tepne. Pozorne pocuvaijte, ked sa manZeta zatne
vyfukovat. Akonahle zaCujete slabé rytmické klopkanie alebo

Popis

Mozna pri€ina a naprava

Tlak v manzete
nestlpa, aj ked

o Uistite sa, Ze vypUstaci ventil je zatvoreny.
o Uistite sa, ze manzeta je spravne pripojena

sa tlakovaci k tlakovaciemu baléniku a manometru.
balonik (3) stlaca. | e Skontrolujte, ¢i z manZety, hadicky a/alebo
balénika neunika vzduch. V pripade
potreby vymerite poskodené Casti.
Nastavenim Odpojte tlakovaci balénik a skontroluijte, &i
vypUstacieho prieduch ventilu nie je blokovany. Ventil

ventilu(@) saneda
dosiahnut rych-
lost vypUstania 2-
3 mmHg/s.

precistite a vyskusajte znova. Ak stale nefun-
guje, ventil vymerite, aby sa predilo nesprav-
nemu meraniu.

Rucicka mano-
metra v pokoji
neukazuje

0+ 3 mmHg.

o Uistite sa, Ze vypustaci ventil je uplne otvo-
reny pre kontrolu nulovej polohy.

o Ak je odchylka stale viac ako 3 mmHg,
kontaktujte vasho predajcu kvéli prekalib-

buichanie, zaznacte si zobrazen hodnotu na manometri (7).
Toto je systolicka hodnota tlaku krvi.

6. Dalej rovnomerne vypustajte vzduch z manzety. Akonahle
prestanete poCut zvuk tepu, zaznacte si zobrazenu hodnotu na
manometri (1). Toto je diastolicka hodnota tlaku krvi.

7. Uplne vypustite vzduch z manzety.

8. Zopakujte merania aspori dvakrat po sebe a ihned po merani si
zapiste namerané hodnoty tlaku krvi, datum a ¢as.

9. Odstrante z ramena fonendoskop a manzetu.

4. Chyby / Riesenie problémov

Ak dochédza pri pouzivani pristroja k chybam, skontrolujte pristroj
podla nasledovnych bodov a vykonajte prislusné napravné opat-
renia:

rovaniu manometra.

& Aksimyslite, ze st vysledky nezvy€ajné, precitajte si

prosim dékladne informacie v «kapitole 1.».

5. Bezpecnost, ochrana, skuska presnosti a likvidacia

pouzitého zariadenia

Popis Mozna pri€ina a naprava

Skontrolujte usné olivky, i nie st znec€is-

tené alebo poSkodené. Ak nie, uistite sa,

Ze sU spravne nasadené.

Skontrolujte, &i hadicka nie je zZlomena

alebo skrutena.

o Skontrolujte, &i nie je poSkodena snimacia
hlavica.

o Uistite sa, ze snimacia hlavica je v kontakte

s koZou a je umiestnena na brachialnej

tepne. Vycistite alebo vymerite vSetky

poSkodené Casti, aby sa zamedzilo nepres-

nému meraniu.

Prenos zvuku je |e
slaby, skresleny
alebo je pocut

vonkajsi Sum. .

A Bezpeénost' a ochrana

Tento pristroj sa mdze pouzivat iba na Ucely popisané v tomto
navode. Vyrobca nenesie zodpovednost za Skody spdsobené
nespravnym pouzitim.

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

Pristroj chrante pred:

- vodou a vihkostou

- extrémnymi teplotami

- narazom a padom

- znedistenim a prachom

- priamym slnenym svetlom

- teplom a chladom

Manzety su citlivé na pouZitie.

ManZzetu nafukuijte iba vtedy, ked je nasadena.

Nikdy manzetu nenafukujte nad 300 mmHg.

Pred uskladnenim pristroja manZzetu Uplne vypustite.
Nepouzivajte pristroj, ak si myslite, Ze je poSkodeny, alebo ak
na nom spozorujete nieco nezvycajné.

Nikdy pristroj nerozoberajte.
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o Pregitajte si dodatoéné bezpe¢nostné pokyny v samostatnych
kapitolach tohto navodu.
%) Zaistite, aby deti nepouzivali tento pristroj bez dozoru;
@ niektoré Casti su prili§ malé a deti by ich mohli prehltndt.
Budte si vedomi rizika nehody v pripade, ak je pristroj
dodavany s kablami alebo hadic¢kami.

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

Cistenie manzety

Skvrny z manzety odstrariujte kiiskom tkaniny namocenej do

mydlovej vody.

Q 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 Gvod).

Likvidacia pouzitého pristroja
Batérie a elektronické pristroje sa musia likvidovat v sulade
s miestne platnymi predpismi, nie s domacim odpadom.

6. Zaruka

Na pristroj sa vztahuje zaruéna doba 2 rokov, ktora plynie od

datumu jeho kipy. Pocas tejto zaruénej doby spoloénost Microlife

bezplatne opravi alebo vymeni chybny produkt.

Neodborné rozobratie pristroja alebo vymena stéiastok v pristroji

rusi platnost zaruky.

Zaruka sa nevztahuje na:

o Dopravné naklady a rizika prepravy.

o Skody spdsobené nespravnym pouzitim alebo nedodrzanim
navodu na pouzitie.

o Skody sposobené nehodou alebo nespravnym zaobcha-
dzanim.

o Obaly / obalové materidly a navod na pouZitie.

o Pravidelné kontroly a udrzby (kalibracia).

o PrisluSenstvo a opotrebitelné ¢asti/stcasti: Hadicka(-ky),tlako-
vaci baldnik, manzeta.

Ak je potrebny z&rucny servis, kontaktujte predajcu, u ktorého bol

produkt zakupeny alebo miestny Microlife servis. Miestny servis

Microlife moZete kontaktovat prostrednictvom nasej webovej

stranky:

www.microlife.com/support.

Kompenzécia je obmedzend na hodnotu produktu. Zaruka bude
poskytnuta, iba ak bude produkt vrateny kompletny s pévodnou
faktarou (dokladom o zaplateni). Oprava alebo vymena v ramci
zaruky nepredIZuje ani neobnovuje zaruénu dobu. Pravne néroky
a prava spotrebitelov nie su obmedzené touto zarukou.

7. Technické udaje

Hmotnost’ <540¢g

Rozmery: 185x75x 110 mm/+ 1 mm
Skladovacie -20 - +55°C

podmienky: maximalna relativna vihkost 10-80 %
Prevadzkové

podmienky: 10-40°C

Rozsah merania: 0 - 300 mmHg

Rozlisenie: 2 mmHg

Staticka presnost:  + 3 mmHg v rozpati 18 - 33 °C;
+ 6 mmHg v rozpéti 34 - 46 °C

Rychlost vypustania

vzduchu z manzety: 2-3 mmHg/s

Unik vzduchu: <+ 4 mmHg/min

Chyba hysterézy: v rozpati 0 - 4 mmHg

Dodavané Manzeta velkosti M (22 - 32 cm), tlakovaci

prislusenstvo: balonik, vypustaci ventil, fonendoskop,
makké puzdro

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

Zmena technickej $pecifikacie vyhradena.

BP AG1-20
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Microlife BP AG1-20

(® Manometre

@ Kaf

(® Pompa Bilyas!

@ Ayarlanabilir Bogaltma Valfi
(® Stetoskop

(® Dinleme Pargasi

@ Kulaklik

EE] Aygiti kullanmadan énce, talimatlar dikkatle okuyun.

Sayin Misterimiz,

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

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

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

o Tansiyon ile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan
akan kanin basinci ifade edilmektedir. Her zaman iki deger olan
bilyiik tansiyon (list) degeri ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
6lgimleri yapilir.

o Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, sagliginiza zarar verebilir
ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!

o Olgiim degerlerini her zaman doktorunuza bildirin ve olagandisi
bir sey fark ettiginizde ya da emin olmadiginiz bir durum séz
konusu oldugunda doktorunuza danisin. Kesinlikle tek bir
tansiyon 6l¢iim sonucuna giivenmeyin.

o Normalin iizerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden kaynak-
lanan birgok durum s6z konusudur. Doktorunuz, bunlari ayrin-
tilariyla agiklayacak ve gerekli gériirse tedavi edilmelerini
dnerecektir. llag tedavisinin yani sira gevseme teknikleri, kilo
verme ve egzersiz ile de tansiyonunuzu distrebilirsiniz.

o Higbir sart altinda ilaglarinizin dozunu artirmamali ve
doktorunuza danigmadan bir tedaviye baglamamalisiniz.

o Bedensel efor ve kondisyona bagli olarak, tansiyonda giinden
giine genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle, 6lgiimlerinizi
her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi rahat hissettigi-
nizde yapmalisiniz! Biri sabah digeri aksam olmak (izere giinde
en az iki kez dlglim yapin.

o Kisa araliklarla yapilan iki 6lglim sonrasinda, oldukga farkh
sonuglar alinmasi son derece normaldir.

o Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan veya evde yapilan
6lglimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen
farkli oldugu igin, oldukga normaldir.

o Birkag dlgiim yapilmasi, tek bir 6Iglime nazaran gok daha net
bir fotograf ortaya koyar.

o ki 8lclim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin.

o Hamilelik déneminde gok degisiklik gdsterdigi icin tansiyonu-
nuzu diizenli kontrol etmeniz gerekmektedir.

Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Uluslararasi standartlara (ESH, ESC, JSH) gore yetiskinlerin ev
tansiyon degerlerinin siniflandirma tablosu. Veriler, mmHg
cinsindendir.

Biiyiik Kiiglk | .
Diizey Tansiyon |Tansiyon | Oneri
1. | tansiyon normal <120 <74 Kendiniz kontrol
ediniz
2. |tansiyon en iyi 120-129 (74-79 |Kendiniz kontrol
aralikta ediniz
3. |tansiyon yiikseldi {130-134 |80-84 |Kendiniz kontrol
ediniz
4. |tansiyon gok 135-159 [85-99 |Tibbi kontrolden
yliksek geginiz
5. |tansiyon tehlikeli =160 2100 Acilen tibbi
bigimde ylksek kontrolden
geginiz!

Degerlendirmeyi belirleyen, daha yiiksek olan degerdir. Ornegin:
Kan basinci 140/80 mmHg degeri veya degeri 130/90 mmHg,
«tansiyon oldukga yiiksek» gosterir.

2. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Dogru kaf segimi

Dogru kaf boyutunu segmek icin kol gevresi tist kolun tam ortasindan

olctilmelidir. 22 - 32 cm genellikle codu insan igin dogru boyuttur.

&= Sadece Microlife kaf kullanin!

» Uriinle birlikte verilen kaf (2) uymazsa, yerel Microlife Servisi ile
gorusin.

3. Tansiyonun Olgiilmesi

Giivenilir bir 6l¢lim yapilmasi igin kontrol listesi

1. Olglimden hemen dnce, hareket etmekten kaginin; herhangi bir
sey yemeyin ve sigara igmeyin.

2. Sirt destekli bir sandalyeye oturun ve 5 dakika stire ile bekleyin.
Ayaklarinizi yerde duz bir sekilde konumlandirin, ayak ayak
Ustline atmayiniz.

3. Her zaman ayni koldan 6lglim yapin (normalde sol kol).

4. Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri gikarin. Basing olustur-
mamasi igin, gémlek kollarini kivirmayin - diiz birakildiklarinda
kaf islevini engellemezler.

BP AG1-20
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. Her zaman dogru 6lgtideki kafin (6IcU kafin Gzerindedir) kulla-
nildigindan emin olun.

o Kaf, Ust kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, ok siki
olmasin.

o Kafin i¢ dirsegdinizin 2 cm yukarisina yerlestirildiginden emin
olun.

o Kafin lizerine konumlanmis olan atardamar igareti
(yaklasik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin iizerinde olmalidir.

o Rahatga 6lglim yapiimasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Kafin kalbinizle ayni yikseklikte olmasini saglayin.

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

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

Olgme iglemi

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

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

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

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

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

. Stetoskop dinleme pargasi (&) halen arterin izerinde iken valfi ()
saat yoniiniin tersine cevirerek yavasca aginiz. Hava bosalmaya
bagladiginda dikkatlice dinleyiniz. Hafif ritmik vurus sesleri duya-
maya basladi§inizda manometrede (1) gérdiigiiniiz degeri not
ediniz. Bu sistolik tansiyon degeri 6l¢iimiidiir.

6. Basincin ayni hizla dismeye devam etmesini saglayiniz. Hafif
ritmik vurug sesleri kesildiginde manometrede (1) gérduginiz
degeri not ediniz. Bu diyastolik tansiyon degeri dlgiimiidiir.

7. Kaftaki havayi tamamen bosaltiniz.

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

9. Kafi ve stetoskobu ¢ikariniz.

4. Anza/ Sorun giderme

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

Aciklama Olasi nedeni ve ¢oziimii

Ses letimi zayIf, bozuk | e Kulakliklarin tikanmigs ya da kirik olup
ya da dis grdltiler var. | olmadiklarini kontrol edin. Eger boyle
bir durum yoksa takildiklari zaman
uYgun olduklarindan emin olunuz.
Plastik hortumun catlak ya da biikilmis
olup olmadigini kontrol ediniz.

o Dinleme parcasinin gan veya diyafra-
minda bir catlak olup olmadigini
kontrol ediniz.

o Dinleme parcasinin tenle temas edip
etmedigini ve arterinden tizerinde olup
olmadigini kontrol ediniz. Yanlis
dlciime yol agacak herhangi bozuk
kisimlari temizleyiniz ya da degistiriniz.

Pompa (3) galistigi o Valfin kapali oldugundan emin olun.

halde basing artmiyor Kafin pompa ve manometreye dogru

ise. olarak baglandigindan emin olun.

o Kafin, pompanin ya da plastik hortumun
kacak yapip yapmadigindan emin olun.
Eger var ise, bozuk bolimleri yenileyin.

Hava bosaltma orani | Valfin hava yolunda herhangi bir blokaj olup
hava bosaltma valfi @) oImadl%ml anlamak igin valfi pompadan
ile 2-3 mmHg/saniyeye | ayirin. Blokaji temizleyin ve tekrar deneyin.
ayarlanamiyor. ger bu ise yaramaz ise, yanlis dlglimu
engellemek igin yenisi ile degistirin.

Olgiim yapilmadigi  Sifir noktasi kontrolii igin valfin agik

durumlarda gésterge oldugundan emin olun.
ibresi 0 + 3 mmHg'de |e Hala3 mmH?’dan fazla deviyasyon var
degil. ise, aleti saglayan kisiyle baglantiya

gegip manometreyi yeniden ayarlatiniz.

& Sonuglarin anormal oldugunu diistiniiyorsaniz, liitfen,
«Boélum 1.» deki bilgileri dikkatli bigimde okuyun.
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5. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma

6. Garanti Kapsami

A Giivenlik ve koruma

o Bu (irlin, sadece bu brogiirde agiklanan amaglar cercevesinde
kullanilabilir. Imalatg, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan icin sorumlu tutulamaz.

e Aygit, hassas parcalara sahiptir ve dikkatli bigimde kullaniima-
Iidir. «Teknik Ozellikler» bolumlinde agiklanan saklama ve
calistirma kosullarini g6z éniinde bulundurun!

o Asagidaki durumlara maruz kalmasina engel olun:

- suvenem

- asini sicakliklar

- darbe ve dusiriime

- kirve toz

- dogrudan gines 1s1§1

- sicak ve soguk

Kaf, hassastir ve dikkatli bigimde kullaniimalidir.

Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

Hi¢ bir zaman 300 mmHg'dan fazla sisirmeyiniz.

Kafi kaldirmadan énce her zaman havasini tamamen indiriniz.

Hasar gérdligiini distiniyorsaniz ya da herhangi bir anormal

durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

Aygitr kesinlikle agmayin.

o Brostiriin ilgili blumlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.

%) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde drtind kullanmalarina izin
vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kiiglktr.
Aygitin kablo veya borularinin olmasi nedeni ile yaratabile-
cegi bogulma riskinin farkinda olun.

Aygitin bakimi

Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Kafin temizlenmesi

Kaf (izerindeki noktalari sabunlu su ile nemlendirilmis bezle dikkatli

bir sekilde gideriniz.

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

Dogruluk testi
Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
disirulmesi) durumunda, Griintin dogru calisip alismadiginin
test edilmesini dneririz. Test iglemini ayarlamak igin, liitfen, yerel
Microlife-Servisi ile gériistin (bkz 6n s0z).
Elden ¢ikarma
Piller ve elektronik trinler, ¢cépe atiimamali; ancak, ydrir-
lUkteki ydnetmeliklere uygun olarak elden cikariimalidir.

Bua gét, satin alindig tarihten itibaren 2 yil garanti kapsamin-

dadir. Bu garanti siresi iginde, bizim takdirimize bagli olarak,

Miﬁrolife arizal Urlin(i (icretsiz olarak onaracak veya degistire-

cektir.

Aygitin aillmam ya da Uzerinde degisiklik yapiimasi, garantiyi

gegcersiz kilar.

Asagidaki 6geler garanti kapsami disindadir:

o Nakliye maliyetleri ve nakliie riskleri.

o Yanlis uygulamadan veya kullanim talimatlarina uyulmama-
sindan kaynaklanan hasar.

o Kaza veya yanlis kullanimdan kaynaklanan hasar.

o Ambalaj / depolama malzemesi ve kullanim talimatlari.

o Dizenli kontroller ve bakim (kalibrasyon).

o Aksesuarlar ve asinan parcalar: Tﬁpaer), sisirme pargasi, kaf.

Garanti servisinin gerekli oimasi halinde, litfen Griintn satin alin-

digi bayiye veya yerel Microlife servisinize bagvurun. Yerel Micro-

life hizmetinize web sitemizden ulagabilirsiniz:

www.microlife.com/support

Tazminat GrlinGn degeri ile sinirlidir. Tlm Grlin orijinal fatura ile

birlikte iade edilirse garanti verilecektir. Garanti kapsamindaki

onarim veya degiTtirme, garanti suresini uzatmaz veya yenilemez.

Tiketicilerin yasal talepleri ve haklari bu garanti ile sinirli degildir.

7. Teknik Ozellikler

Agirhk: <540¢
Boyutlar: 185x75x 110 mm/+ 1 mm
Saklama kosullan: ~ -20 - +55 °C
%10-80 maksimum bagdil nem
Galisma kosullari: 10-40°C
Olgiim arahigr: 0 - 300 mmHg aras!
Coziiniirliik: 2 mmHg
Statik dogruluk: + 3 mmHg araliginda basing, 18 - 33 °C;

+ 6 mmHg araliginda basing, 34 - 46 °C
Basing azaltma orani: 2-3 mmHg/sn.
Hava kagirma: <+ 4 mmHg/dakika
Yavaglama hatasi: 0 - 4 mmHg arasinda

Aksesuarlar: M-kaf (22-32 cm), pompa, valf,
stetoskop, yumusak ganta

ilgili standartlar: EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP09
Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleri ile

uyumludur.
Teknik 6zelliklerin degistiriimesi hakki saklidir.

BP AG1-20

[ TR |



Microlife BP AG1-20

il giaal) Jgaa Ll (1)

I Gl g aal lais g Aala (3ilES N BN INBNG)
§ o a8l aS o 5 Sl A (3)

Ao 8 yall Slgad) Jlaia ¥ oanall Q8 LY alaa @)

zenaall g A ) e jia) o ) K?Lau@

Sl 13 Jlariady A2l bz uld 380 ¥ sall ki ()
agle ading (el 3a) (pe 2SEH) AailE o O Uiakid (7)

ool Agy 5l o

gadka) 5 sUadl) cildiv [ Jlasty) |
sl g 484l Las g Llial) g Aadlaad) |

Alaall g ALl o
Sealliiall ¢
oM al s calaii e
R IO
saldill e

Gladall |
A8l ciliual gall |

(A sl ki) A 28y

el 138 plasid 08 dibiny cilededl 14 EE

. Sl sl

@stall audl) o (LSulia aall daa b s (e 3ke Ao sanall oda
LG el (e 1A e

L) il slae 5 (U sl maen agdl Ajling Cilaedll 038 3ol 8 oa

31 (s i) IS 135 Y 5 S e Jlaniuly Iasnns (585 o oy 8
OsSams slaall a5 Sile g 5 sl (i 1 Aaniy Jlai¥ elan 1 (LS
Al b a5 e g 5se Ol sie dlithe) e 08 yal) f g sl
Sua www.microlife.com < iy e Uad ga 3 )b ) liSay celld e Yoy
Ll Jsa Al il sheall (a5 55 2

Microlife AG! — ¢lisia e Ldls

48

microlife



¥ B all jlgad) Juarind Y

&M\ &\J.é.“ aloa aladlin

Qlel & maaall g3 ol s sl vie T sl (g 230 Jasma (il oy

(0,0 - AVOY a YY LYYy Gl 0S5 laY)

a5 Sile e g W Al s L Jeriad <

oW ala S I3 eaall a5 pSia g 5 sl il 3l Aendy dail 4
Sk e () G

S 13 Jlestialy al) Jaiia Gl 34 Y

dgde adlng (b 34 e aslal) daild

Lokl Jad s sl cpaatl) o JSYI ol Jalis S eal )

Al s - ol J8 J8Y1 e (38 0 saal sl Y

(3l ) mmnadl ui (g Laily Gl 32 Y

Y ol i comlayl sl el g1 A e Al el ¢ 3¢
S 1Y) g W ala b AN Y ed - A sile il AT S
dalaa

Aanaa 58 Ay 0 ) £ 1,3 ol ad meaall Gulial aladid e e B 0
(e Sl

S G S Gl 81 6 80e g 13 Bl s Gl e

Cle € 5 jiadin Y dllus Lo g gl )W A s (Ol S
Jsbs Ja ) 1,3 ol a e 835 gall Gl pal) Aadle s of cang
M Al Calad) al diey 53 Gl 380 358 (ans

LAl e o sSal el ) aiul o

Sl gl ey g1 A e G Sl

S I Aelend) cidad ) ) ) Sl skl e S I Gasy Cagas
Aady e el B ) g Lee & geall JUEL Cora

Janay e sell 21580 (oo sy ¢(3B (ulll (g )9 0 sy ¢ 5gd) Y
Al & 365 ale YoV

w@\&)h

Aadad o)) B 45T an Y2 () WS Cnd () Laall Aakid )
game gl Gle ais calaly Juasl e sl

S yall dadad Canin g 13) 1 a0 5 (7) b dadadll 03V 3 o Y
(omall) S5 S Sl peal gand G anaa

oladl b lewsd) 53 sk e (3) 581 el (3 (@) plaall Gl2) ¥
2255 8 Aallal) are Aeludl o jlie

I Gull g aal i Jga dala (@ilEa
egu;uﬂ\@auc@m\,um).m § iy o3l Laaall s aal) ks o
AV Aol 5 (Llall) Apal BN Aol Lan Ll Logld iy (Jliad 4l
(V)

diaa o 5 of ey amily Sy Adlad) 2a N i ad o
Pelpb J (e gtlad Of

o8 Gl lan Y 13 Ly o yual s il e Ll ol Ll 20l Jara o (L o
S B ) Jaba cle) B e aaiad ¥ Sl e S oale e
Lenpcn s il o i pal) Lk o ELS ) Gibacsd (g 2021 llia
b A0 (e ey ) Ailin) o 3l LS g dall el 5 ST Juacaitly
Ll 2al) a0 IS () paill 5 351 by oA i)

Ga dll cibua g A5 g A8 dady 58 Y 0 g g Bl S Lagea
el Jé

i) sy 200l ol sl J sl lasall seall e lalaie o
Lislgdl Cag plall (pudi B eliluld 38U o A Gy el oLl &5 sliie
Zlaall L anl s casall 8 cpuld B3I e 33 JAa) Iy e Ladie g
bl L asl g

i Al Gl elae) g o ety L 38T 5 il s nlall (0 @
Ay dasall 3 dluds 08 (e WIAT 5 1) LUl oy gl .
Le_m,_.dc\hmuyutmu\“uh@_@mu;uﬁu\
LﬁA;bq)mwhsw)u&c_m}lnjfa@bdm)uhwl-
ekl G Al Yo JAY) e Byl Aa 5 38 & ) .

S ol oS 3 S e el Jarca ) 5 ol s oJala i€ 1Y) o
el e ol S (S

S a2l (i

Gl sl L5 aallll ool J il 53 salall 2a0) Jads o Cagiad Jsaa
Ll e (Ml bl (ESH« ESCe JSH) 44 sall

gl byl oalay) gall

I3 pand < V¢ <Y, b adl) il )

I3 pandl VA ovE[IYA Y. JieY) 22 haia| Y

I3 pandl AL AGITE T Al eif ¥

dpb 3 jliieY FUs3[ 49 -AofYed - Yo & e pal) lara) £

Ak s laaY gliagl 2 ). 2010 [ S8 adi ye 2l a0
lalale BUSS

jrercall am@n@_g;yt Aadll &)
G i Jiele VP fRe SV €AY Ga aall B G () 1lia
A 1 e ) ki

BP AG1-20

FEY AR |



Aaadle  Jaiaall ) ia gl

e R Ll e plaall of (g S b a3 Y
al w3 ake ¥ e JET I Y OIS 13 o | U8 355 ae Yo/t
abaill ey palall & 5 sally Jocil cobl) Alee 0y

8830 5l e sheall sed 8 ela )l ddale e il o s S ) <O
Al ) ally

oalidl) g 4841 Lo g Agliadl g Aadlud) 0

dglaall g dadlad) A
O oS Y il 13 84l ) (m jall Lo Slead) 138 Jlasid (Say o
LBl i) Gy ) il A s e wiliall Jeay
LaY i leae Jaladll Canyg dulin clisSa (e callly Sleal) 138 o
18l ldial sall ald 8 Al Jalall 5 o 533l Ca gyl

1 5 (Ol 3 Lelanios¥ ) 5l dlay (3) Aauadll 5 U 32 ¢
s Lo () o Lo s (1) sl S5 il sl fem Alae
(el Aall) oY) Aad il Al (50 el 35 e €0

w}m\mmu‘usmus;gu\@u)gn

o Galls 8 1

UJ«;LA\UJIA“\M\U&)wu,x}wh@ew\@s\ °
Lling adind gl Gl e A3 (5) awall dadd ()5S
u,‘a&m;q‘«.k;l@)u}&@yqb_;l,@\@)s.gu,d\m.«

(AN adl) s Be) B A o2 il
i 5 A (7) sl 5 danall ki ¢l sl o Aglans el 1
bl pall Jibda Be) B (A 08 (il Cpa
;\)@\wuu&bme\);&)si v
ALY s el il Jiaasis 8 5 JSYT e (450 Gl S A

il @JU\

delawdl s gl M bl g 33 8

Lgadla) g sUadl) ilisiud [ Jlaedy) ¢

:O“)‘L&%ﬂg&&,“ Fa— " P - - — " -
sl g oLl - i) Lalasll pe Gsaall i Ol elm&:\ Qe OIS ;.)?; -dl;}_;
as 2l 3 el cila o ) (et A A3 il ¢ el A 3113
Lol g cledall - Aaade 5 Jaiaal) cud) Cua gl
Ll 5 sl - -
e f“f’h.! . Ak e oS 1Y) V) el G Gt e | e padl) Cpn
)“%a,)ﬂ\, Uﬁ_ e 3SU A eV S Al 1Y) Aediaia la sl o7 sl
Ay Jalas o s Al )3 Al G I v o é Al s
S8 Lasie R 3 i« gl pt 4l 5 ) RSl (e U e
5 ) e dakd ()55 Y o Sl e
B ale T e SSY I s Y e L =08 YO "
);.Jl J.\subu ) T aalally Juail Je jaall dakd o e xSU e
§e ploall g il Lails e I Olaial f Cadasi gacme Gl
" @) Jagud 5 st saae (Ll e a8y
s el Gl Ak die 5f Calls Al sies i€ 1) Slead) Jaxis Y o T e s ) it cuim g 13 A ol
_LéJL:
Jal lead) s Y o eleall 332] o o e S Ssall gl Y
I 13 e Al ALY o AN ALl cilads T o e U daaia g 13 ol a o g T3 e B3 e
1331 ey 58 s Sleadl o slexing Y QUi oL G %) 81 o ) ifﬁi&m-ﬁ. Ofay
BUEYI s (e i) (e D i s TS i L3 e ()| IR I gl 2m g 020 00 i
Sleall 1 s s e
. "uLm\ O3 L (38l 5 S0 Adime (go planall GIS6 | Jane cpaand (S Y
" el AL uL;L‘L‘ il laall el sell (5 ymn (ol f dlin | ol 7Y ) il
Al el 8 il 18 el il Y 1 Y IS8 6a e a3V | Gy oo A/ a0
88y e el 53 A Allaid) Cany ey @ planall Lo
50 microlife



Al il gall 1

el ot 1s—

Al )V exvoxiAe PR B ]

Aasedan 00 4oV o 20w A Jag p
gl Ay gla Il B asll JA - Y

Lseda e Alladl) 4 5

el Ve HEE PR

el ¥ gsagl da

i dapd TVVA G (855 ola ¥ £ 3l Sl 484
Liedan 8178 On (05 ol T £ 3
A/ 5 ale YY

48895055 ple £ > 1815l

Gilele for e 1 oughitall CilAT) bd

delan calana S ¢ YY-YY) Ll jll-a Adadaal cilialal)
Ol Aaid plall

EN ISO 81060-1; ANSI / AAMI SP0O9

Ao ganall Ayl 556Vl Lalal) Clgn 51 lillie pe Sleall 138 38155
EEC/£Y/AY i ¥ dpalaiiyl
1A 0l ¢ ya) (3 Lading

i) (i Jine

1oulial) e

&\J:\.“ alda At
LOsbaally ey (il daday ¢ 1Al s e (e jdag @) JV 3
Ol A0 ALl ¢ 1,3l Qo3 ¥ 1 s é

i 434 jlaa)

e 5) SlSaall aladaca¥) any 5l cptins IS 38201 Jlead) 138 oy a5
ol a5 Sile g gl G 3 Aaady Juai¥) (g of - 1ells e
(el ) Ly s A

salal)

it

s Bkl Cladatl Can gy Jleadl o Gl S o Con
Aol iall i) ae

aEsy

QL‘:AIIH;HY _gl):dl@)uwigmgl}suasuuu@)kﬁll K%Y oy
5l 23l Microlife a st ¢ U il gy 0ot laall 3 8 s
Llae cuzall CJ\.'\AS\ Jlasie)

bl s ) aaws 51 Slenll 8 ga5

Okl (e sliiiue 40N jualial)

Ll jhali g Jaill Callss .

i) cladet] QY pae ol maaal) s Gadadll e I puall o
) Gyt e aali il o

PRI ¢ s sl Cala (e aaldll ) e

AR Cilalet g G 330 / Calatll 5 Al o) g o

(Bodbaal) Ay sall Alpall 5 il o

Ardia ¢ o b S ¢ (Ganll) sl sl adids sl e

Lale Baal (ALl Baz) s 5 Jleaas sl A6

il el 38 a3 A S5l Jhai¥) o ¢ A slhaall deodl) laa Alls 3
Os ElsalMicrolife exsy Juai¥) liSey sl Microlife Zess i ¢ 4k
www.microlife.com/support :Usd se J3&

gl glag] @ 1) Oledll e d gl Aed o ey (i sadl
&) Sheall Gaa JIaia¥) o #SaY) g ¥ ALY 5 ) sl ae JalSIL
Gsially el e lacall 138 sty ¥ laaaad ol lecall 5 i 4l
OnSlgiaall A il

BP AG1-20

] AR |



Microlife BP AG1-20

o g Jiesile @

S 3gh B i (0 (s € 0100 9 A kb o b 0 agea SS ) NP Ne)
. . i giae I o 3

28 Sl )2 g L i Ss e i 5 4045 450 50 @)

b Oals) s ol ) ol | Y Sin LG

i 2y gl AT
ol ¢yl ) oalil b oy ga LS (5,8 b 00
Olisalal B 5 383 6 8 2 5130 (51 31 0 5Y 21 5a 0
oK ol Jal ya e
W o Gl Ghigy 9SS Alaia) slad) i ¢
CRAIN g3 9 oS o310 B (Bla ) () ya (a0
Calalis 5 il e
o8 ) sl e e

<

55k IS el e
6K o3l iy il e
Al Hgae
cilada
o cladda Y
Cilada ¢S

At 4l 43 a5 10 40 gana (6)
SR 4L e 4o s (D)

[Gr-RRER g LM‘JJSMJ ol O ealdiad ) Ja
s

) ) e e

Gl Sle sa L (5 8 o 1) sl S de sana
o AN halae 5 B (ol 5 280 (e 55 55 S
Alad

Cile Sl dad 1 S dallae o 4 ) Laial 4a i ol Uil
by Lo a4 oy eyl 52 Sdee 43 da g ge
AR A s Ssea 2l Y 5 Sile Y pane ) Led
o Luie S0 5 G5 Sl e U o) s JSe
Al gola b sxidig B2 80 (ulai 86082261 5 kel 43 iy
g LR 5o ) Y 5 Soke (Bailai (i o jled

e Sl 4y s s | www.microlife.com cube il
e psh Ay a5 Sl O peana L adal ) 3 diad ) )
Aplad 2L

sl s 4ot (B 5 Sle Y s by

52

microlife



KT SEABEE TN LAY
Janll g d.aUa.A uyl-ms))-' D3 O L sy asa dsa
.MMHg s Sle 3l (ESH, AHA, JSH) Gl o sla

Apagi | Asiaba | g Larday
AE Gl KA R L Tl V| el
Sl oy
EYEG NP PPV K1 R W N I EL R SO N ORI I
Jbex
s daug o edlul [ AvAo | AT Yo [ S A jla | Y
e CaaVL
Csdie A i L | Aoy ee YN | Jla oA LE | Y
S Yy

il () sie 43 05 LI (5 58 o 51l ) el sy ) e 0 VL
VW LAY E e O 8 1 35 a3 s R el
AL Sl (s LAy 4S Gl () eaiaa i mmHg 4 /

bl ol ol&i saldiu Y

Taa A gl AL

M 413 i L (555 DL 48 358 sl 1) 231

-AIVO) Jaila Y - YY s H 53k Kess)

AA-HLI‘S.AJ“)Q‘ ‘)AS‘GJJL:I‘)LSG“)QL._\ALM(@:}‘ \Y/o

S el (Y 5 Sole a5 5k ) b

) iy 458005 Ciilae Lok s b 25 3 4S S5m0
olad 4y (il (s Lwae CS L0 o a5 Sl il
280 i 86082261

e g8 T g O (6 S 0 31 g (198 ol )3 e ST Y
Ay 40 4S Caule 5 0 058 s L daal 3 (55 i e
u\ywu);)m@u”ld\} 2 gdna el 8y
oo R 0318 (JBlan) sy 5 (LiS1as) st jLid
s
Gl Ladi iadl 4y Xl g 0 (98 LEE paild 03 g0 WU
Lagd Gla s Sy Jangh Ay ¢l iy il
25 S b ead g_umd)_\sa‘)\m\ G\L\JJJ‘}AJJW
rnb g 2dle 458 58 eaalie g 53 5 4 O 5e
JHSs ) Quala daiidg Ko ¢ MUl S 40 )
EACEITL IR PRI
Sy sl a5 05 M 35 Y sl b Vs
s D s 53 5 eald mania 8 Gl 13 i S llae
Chal ) (5LeS clan 3l se 4n 383 (a L | 4ndlaa
SR Lad g sa L8 (2855 Sl a5 05 RIS iy
JEENTO
\)M‘};’Mﬂbﬁ‘}g# gjj\da\jyﬁ\ﬁ@ al
laasi jual
52008 (K (S0 58 Tl 5 5 <y 4y (53 JLEE Sl i e
OV Ol by S e i A )y ) sleallad Bldas o Cand
0 1) Cal sl Al g e Ja) i 43 ) 393 (0 gA JLER
R el 058 s L8 55 50 e ¥ s aulad %
s ) smea ) e
R ol g (o gliia e 4 93 (52 )5) sy
il e SIS (5 o ) e
pladl il 1o 1 S8y das 534S (5 58 o il il CaDUAY
Ol 48 el s SIS Ladi Jass 53 (5 58 o il Lo
ol o2 alail it s oyl i 50 L s il
S BN gl ag 5 Sl Ladi 4 daxie slga 18 o il o
I e e dn 5383 e |y A LA (o )8 ) e
IS ISR
A€ a4l Y0 Jilaa g K 6 Al 5o e
€2 &S s b L o8 o313 Cp aleald g sk 50 2 0
1Vl Jles M0 Oloss 02 Osd JLE8 Gl s | )

BP AG1-20

53 Y



Al sl AS i) 43 K o)l s 215 B3) 1 ey LE
JJCJMJMMJQLM _\uLaJc_LA.\|).\4.a}J1_| }(ulmui
o5in yiaalia €4 J}hh\)u‘}mﬁusa®).uyu$})

mwmém‘éw‘)m‘)\

M\é\.m;\&)w)mu\ﬂ)\d\skfa‘)}m‘)ac
mL«uuYnmmHgL‘lJa\S_uaa)\m

Mﬁ@kﬁf&)@ﬁé\;)d\)@\ﬁ@&%)d e
Ol L (el 43 218 D18 (a9 3b Gl 555 (©) A
M&}_)MJ.U}_)L}AS@LAJ MJMA.}QL&M)E:&_\PJJ
)JaAA\c_\uJMC_Lu i€ & i 4y 2K e ) sa 4glas
] 4 i gha (il pasa 4 15 D Slasie s
AL o g LA ()5 a8 Gn) LS adlaaly

4 23l 451 el Adliie e Ly 5L 43085 15 ama s Slal T
A a5 (D) e gile (55 8 44 i sl (Al pans
Ay g il Uk e 0B )

Aulad 4 JalS ey ang b gl Y

sdJASb)\JJ\@Lu A.\.\S)\)i.lj;}dd&‘h\)&)ﬁb)\m\ A
JRTLITGIN mud}swme\.u\ B IJ«_u:Lch_UL‘

S 3 3 O 1 Sy 58 5 sl 8

uo‘dhuzjjjé)SJlSthﬁa\ 71 XISV I
30 ) s col&iw ) salaiad s 53 JWCE) jg 0y sa
8 Alail a3 el 3l ) sea 53 502 (o A

GRS ik g gy g cle Taa 35S axe

béa}l\uuﬂ}S;uSusa Cmaa Js )l slalaa
2 L AR (S S| L i sk e
u@&—*)}muﬂ)‘f— P EQP T S )
)‘)ﬁu&}SdA‘J@M)}L Al
;_ul_la\_e)S
MASA.\.\S;&J)J\)“\J}S .

AL 4ty Sy mnl g
J\\)me.}ay)amjmv
_J.u\.usmj‘).\‘_;mdguuudé.‘
@w@muﬂ)s‘)\)ﬁj\
L;Yh‘)_\mwmla};f

| a5 g0 ol
L O pafine ulad 5 50k Ol
MAuLme\;uLual:\uuy
‘bLuu\C_'Lu)\Lg);S,L),JmA

Jéhum):_\“)u).\ug_\
Aled uias PO sa

ol 3 ol by ¢y 9a JLid (5 € o )0

v

um‘dﬁu\’wd‘sﬁb‘)‘-\d‘5\)4?JYJJ‘JA

L_ILU\AJ Jbu_u.u\ ‘UAJP “_\.ﬂ\aﬁ J\ lﬁ)ﬁ bJ‘JJ‘ )\
.4:1):*):_'-.'

Al Jaia 55 R ol iy 488 0 J8) aa

R SE

¥ sane) 283 il 530 S 55 1 e 0l Adsas

(e el

RS S PRCTSISS AP & O Glenld

A (s laasa K sleidial

C_)MJ}E@_\;}‘;Q‘»LMAS_\;SJ‘AAQM\M .

A.a.uL\ ol t_ll.a.u\

(SRR s.\;.}.\.\.\JJle})b.m\};)m\SuJ}mM‘J.\.\.}}JLI .
asd )y 53k s 5L 45 Sa 4l

Ay a5 VG el Y Xiag 3 4S 3158 (yiakae o

LAdb sad

3 B A s (55 Canaly (oo 3L (55 SR e Gl

AR 8 ok A Chend

Cumas B2y ) f sl 555 1058 53k o

il el il

Clisalal 258 8 mlassas @185 ) )0 2355k g3 8 1 8 5

Al o se ol by 5 il ailai s K

L\u)é\i@ﬁi@ﬁdﬁ@@“hﬂjﬁ#ﬁég\u

Gl G g lAL) ‘ngJL&éég.\gJ,Sajm\ A"

1158 ailal e ju 2y e 590 g0l 59 4dAS
Al el o ahiall poes il YoY )
b 0 Jlesile (g0 Y- il Gl (a1
@AJ).&_:

T

o8 00 Jalsa

gt Yo 300 dn 1) (6) Al 4edd 43 Lo g o 4c sana )

)auksu;ldayu.m.]m Ay )l 8 A gob )
2k a8 ) 53k s ) 5035 gy b el

4csana Sl ams B2 gl R 0L, D AR

‘MQMJSJ\}JP&\;JJ@MJJ@WW@L‘H%
s a syl jiaily G S35 S (slana

P ol L s ues) @ alaian |

@ o0l 3l Ul 08 oSae ) iy Ce b4 e Ciga
Aalais A

54

microlife



W5 5 el G -
‘ o 9L S -
L5 oaldiad Ll 3 daliad L agly 5 atiia el Slbun i g5l e
_MJ(QB.I‘MM?S\AA)\AEAS\J‘ J\un.i.]a&&‘)m;)b)\.u.tt
S5 e mmHg ¥ ee Sl Gl 1 sl R e
4l A gy 1) o i e (3 S gen f U 4 o
Al
3 omhe i 355e b el 43850 salie Gy g 30
S gl A ol (5,8 50
RS TR v TRRT AR N
ulad aallae | Laial yas 38 ) 0 el GG e
3 Lo 15 9% (IS8 48 248 sl pliselel O
MJ&}SJ@;\)&\)\ }Wad@\b&mﬂ.‘l @
Ll all 5 QS aplad iy g aodmly Sl 4
PR PEQRLENTI PXFWALEN
ol I ) ya
S 5l SR o yian b S L)) ol
. i gl OAS S
sl aaiel jhaian b Soabusaci )l A
Al el g siba
L s sl (pile ) aiyg 5l (el ) 10
laslad ol A (o 528 510

sy il )l
)&)\uuh)h&duﬁ)ga&uau;\day@m};
B3 31 lisabl shaia 4 (T s 35k ) SSCe 435 438
us)uﬁ_uy,)squuuhuuu AR A Gl 3y ee
80 il 86082261 o bedi 43 G (5 Londa

CAANAN) g
d.\lLA .\.\L\ ‘55\_;.\‘5‘).5.“ LS\-G-MS‘-““ 3 L@.l);\_n u.\;\.\.\\ P
J).Ss.: Gy saa Al () 8
-
Gilada,
SlealKing cunl ciilaa Jlu & sl a A ey ) o (il
o st b et B0 ) e Y 5 Sle (Saula s 55 i gma
o bed 4y (il (s Lnde S50 50 Y5 pSole cilaxd L ikl a0 S
28 (il 86082261

Olisadal 158 A 53 0 g0 a3l e Lan g sl sl sa il

Anlad Jaals B 15d Gy (2 b
Gy iy 53l Juail i e S el l A
Lﬁ)ﬁa)‘.‘u‘ﬁj.‘uu)h

A Juala sl o ga
Al 55l 248 A8 o e
AL s sl et e
u\;.]aﬁdj;ju))‘a‘)é A.uL!
el G sai 1) Ll e gpme

i L ) a 43liS ey
B30 @ 1 sp adaian,
Al oo gen i W-¥

\A;\}A&_\.A.IJHJ(.\.\LAJAAJJ.\
Lg\)MAS..\.uSGm;‘).\JA_\;LA
K% 2L K e
‘QA_AA}DAJSE_Q)L)%‘)\H
eb)bASs.u)}..a)J A.u\..uu\;.m‘
c.‘umd..a\; JJS)\S
aum@uh\)\d}s,s;)}m

AAJIAJUAJ)A_I“)AA.IJJ

JdS sk 4 20 e s o jiasile ) s

uLuAJ:H}A é"d})‘l‘;‘jﬂ‘
et Sl B adl a8 m 0 0|l f s flalia -/+Y
g by cadly mmHg v A8l
oLl g 4 h)_u).\u daa e.\ku
A8 o

40 Lkl cativn Cayali plah 4y sl Cavedy i 4SS ) e 32
.\:Hu.lm“)d ((\ uii_.\»

CHANNN Hga g oS o) By (inla il Bl ja (il L0

cstis 5 ot /N

hh\)i?)ﬁﬁjﬁoﬁb)u\Lgh))g)\ig\)g\.g.\ﬁa\fduddﬁ\-
d%)hdﬂ)ééﬂﬂmh}i&hamﬂﬁ Al\u\u_\ul_m
JJ\AACAMJ))\S?&JJJM::MJ&J
Lhn\bbb}u.\ud;&uwb&)\.\u;d‘)&\)‘ale.u.nJuJ\O
i 53 288 5 (651K Layl 5 4r 2,8 18 ealiid 3 )5
:A&&L«ikﬁ;)ﬁjéj\).«j\\)a&:\u.\o

Cushy sl -

Ay Gyl -

N

e Ry Lagli-

BP AG1-20

55 Y



EN ISO 81060-1; ANSI/ AAMI SP09

Wit

oS3 <l et 3 laiin (sla 5l b o o) sla (K5
.3,la cidllas Directive 93/42/EEC
ol Lo gdae 38 GOl et e

P e 18 Ul o e oy s slagl b 0385k
rdl e B8 3z A 200 il

B Jea Sy sabip e

L0 s alay) Jeadl ) sina U plae b Cas 5ol (5 00l L aS Ll o
50 e alag) QA (i i e il

cmliald (5 ool Ly (S92 58 e g

LS slaidl ) g (sab Adu @

sl ullS ke (sl 053 1 (a5 51K

RO L weY vy a algl HPRHEN ?J-‘)s .

A1 2 SIS cilaca Jlaga (gl g lS

o Y 5 Sl S 5 Sl b e gaana 18 ) g Ml (51
taplel dnal e ) o)l 4 L el Juals
www.microlife.com/support

G (s 8 ) 5 s YIS il 50 (51 ) 4g Tl YIS oy g2l
5053 (el by Gl 81 iy Cotlania Can imy gai by e 35K (o0
23U e dgana & 2 0dUS (o e (Bsia 200 el Cailaa

B cladida Y

pRots HuST]

Jladie V)0 x Yoy YAe Talay)

3 Kl 4a 2 +00 G -Y s )

Cushy JSla 7 A s Sl Jhan HE- B
a¥ e byl

O Saluan 2 0 o)y e 38 S

o yiaka Yoo oo 158 31 Adala

ose> yiadle ¥ HEEEEE Y

COYY - VA ummHg £ ¥ asas s Sl cda

C° €1 -Y¢ summHg £ 1 a5 0

Al o sladue YoV Ll 45 O

4883y Jlade +E> e s
Quils b (slad

mmHg £ Y mmHg «+ asss 2 bl
sl (32-22) dass gia Sl 21930 NP PRIEY

5,&;1‘).1‘5;1;6‘\#).\.\16%6‘)1«
p i dea as

56

microlife



BP AG1-20 7 FA|



	1. Important Facts about Blood Pressure and Self- Measurement
	How do I evaluate my blood pressure?

	2. Using the Device for the First Time
	Selecting the correct cuff

	3. Taking a Blood Pressure Measurement
	Checklist for taking a reliable measurement
	Measuring procedure

	4. Malfunction / Troubleshooting
	5. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal
	m Safety and protection
	Device care
	Cleaning the cuff
	Accuracy test
	Disposal

	6. Guarantee
	7. Technical Specifications
	1. Informations importantes sur la tension et l'auto- mesure
	Comment puis-je évaluer ma tension?

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

	3. Prise de tension
	Liste de contrôle pour une mesure fiable
	Procédure de mesure

	4. Dysfonctionnements / dépannage
	5. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de l'équipement
	m Sécurité et protection
	Entretien de l'appareil
	Nettoyage du brassard
	Test de précision
	Élimination de l'équipement

	6. Garantie
	7. Caractéristiques techniques
	1. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa e l'automisurazione
	Come valutare la propria pressione arteriosa

	2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta
	Selezione del bracciale adatto

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

	4. Malfunzionamenti / risoluzione dei problemi
	5. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento
	m Sicurezza e protezione
	Cura del dispositivo
	Pulizia del bracciale
	Test di precisione
	Smaltimento

	6. Garanzia
	7. Specifiche tecniche
	1. Важная информация об артериальном давлении и самостоятельное измерение
	Как определить артериальное давление

	2. Использование прибора в первый раз
	Подбор подходящей манжеты

	3. Выполнение измерений артериального давления
	Рекомендации для получения надежных результатов измерений
	Процедура измерения

	4. Неисправности / устранение неполадок
	5. Техника безопасности, уход, проверка точности и утилизация
	m Техника безопасности и защита
	Уход за прибором
	Очистка манжеты
	Проверка точности
	Утилизация

	6. Гарантия
	7. Технические характеристики
	1. Važne informacije o krvnom pritisku i samomerenju
	Kako da procenim vrednost svog krvnog pritiska?

	2. Korišćenje aparata po prvi put
	Izbor odgovarajuće manžetne

	3. Obavljanje merenja krvnog pritiska
	Podsetnik za obavljanje pouzdanog merenja
	Postupak merenja

	4. Problemi u radu / Kako ih rešiti
	5. Bezbednost, čuvanje, test ispravnosti i odlaganje
	m Bezbednost i zaštita
	Održavanje aparata
	Čišćenje manžetni
	Test ispravnosti
	Odlaganje

	6. Garancija
	7. Tehničke specifikacije
	1. Važne činjenice o krvnom tlaku i samomjerenju
	Kako određujem svoj krvni tlak?

	2. Prva upotreba uređaja
	Odabir ispravne manžete

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

	4. Neispravnost / uklanjanje grešaka
	5. Sigurnost, održavanje, provjera točnosti i zbrinjavanje
	m Sigurnost i zaštita
	Održavanje uređaja
	Čišćenje manžete
	Provjera točnosti
	Zbrinjavanje

	6. Jamstvo
	7. Tehničke specifikacije
	1. Важни факти за кръвното налягане и самостоятелното измерване
	Как да определя какво е кръвното ми налягане?

	2. Ако използвате апарата за първи път
	Избор на подходящ маншет

	3. Измерване на кръвното налягане
	Списък с въпроси, гарантиращ извършване на надеждно измерване
	Процедура на измерване

	4. Незиправности/отстраняване на проблеми
	5. Тест за безопасност, грижа, точност и депониране
	m Безопасност и защита
	Грижа за апарата
	Почистване на маншета
	Тест за точност
	Депониране

	6. Гаранция
	7. Технически спецификации
	1. Elemente importante cu privire la tensiunea arterială şi auto-măsurare
	Cum evaluez tensiunea mea arterială?

	2. Utilizarea pentru prima oară a instrumentului
	Selectaţi manşeta corectă

	3. Măsurarea tensiunii arteriale
	Ţineţi seama de următoarea listă de verificare pentru o măsurare sigură
	Procedura de măsurare

	4. Defecţiuni / Depanare
	5. Siguranţă, îngrijire, verificarea preciziei şi salubrizarea
	m Siguranţa şi protecţia
	Îngrijirea instrumentului
	Curăţarea manşetei
	Verificarea preciziei
	Salubrizarea

	6. Garanţia
	7. Specificaţii tehnice
	1. Důležitá fakta o krevním tlaku a samoměření
	Jak vyhodnotit svůj krevní tlak?

	2. První použití přístroje
	Vyberte správnou manžetu

	3. Měření tlaku krve
	Kontrolní přehled pokynů pro spolehlivé měření
	Postup měření

	4. Chyby / Řešení problémů
	5. Bezpečnost, péče, zkouška přesnosti a likvidace
	m Bezpečnost a ochrana
	Péče o přístroj
	Čištění manžety
	Zkouška přesnosti
	Likvidace

	6. Záruka
	7. Technické specifikace
	1. Dôležité skutočnosti o tlaku krvi a samomeraní
	Ako si môžem vyhodnotiť tlak krvi?

	2. Prvé použitie prístroja
	Výber správnej manžety

	3. Meranie tlaku krvi
	Návod na spoľahlivé meranie
	Postup merania

	4. Chyby / Riešenie problémov
	5. Bezpečnosť, ochrana, skúška presnosti a likvidácia použitého zariadenia
	m Bezpečnosť a ochrana
	Starostlivosť o prístroj
	Čistenie manžety
	Skúška presnosti
	Likvidácia použitého prístroja

	6. Záruka
	7. Technické údaje
	1. Tansiyon Ölçümü ve Kendi Kendine Ölçüm Hakkında Önemli Gerçekler
	Tansiyonumu nasıl değerlendirebilirim?

	2. Aygıtın İlk Kez Kullanımı
	Doğru kaf seçimi

	3. Tansiyonun Ölçülmesi
	Güvenilir bir ölçüm yapılması için kontrol listesi
	Ölçme işlemi

	4. Arıza / Sorun giderme
	5. Güvenlik, Bakım, Doğruluk Testi ve Elden Çıkarma
	m Güvenlik ve koruma
	Aygıtın bakımı
	Kafın temizlenmesi
	Doğruluk testi
	Elden çıkarma

	6. Garanti Kapsamı
	7. Teknik Özellikler



