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Microlife BP A6 BT
(» START/STOP Button Intended use:
(@ Display This oscillometric blood pressure monitor is intended for measuring

(® Cuff Socket

(@ Mains Adapter Socket
(® Battery Compartment
® Cuff

@ Cuff Connector
AFIB/MAM Switch

(® Time Button

M-button (memory)
@D - «Backward» Button
@2 + «Forward» Button
@3 Lock Switch

@9 USB Port

Display

@9 Date/Time

Systolic Value

@9 Diastolic Value

@3 Pulse Rate

Battery Display

@9 Traffic Light Indicator
@) Stored Value

@ Pulse Indicator

@ Cuff Check Indicator
@3 Atrial Fibrillation Indicator (AFIB)
@9 AFIB/MAM Mode

@8 Arm Movement Indicator
@) MAM Interval Time

@ Read the instructions carefully before using this device.

Type BF applied part
T Keep dry

non-invasive blood pressure in people aged 12 years or older.

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

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

Dear Customer,

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

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

certainty of 97-100%. 2

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

Stay healthy — Microlife AG!

* This device uses the same measuring technology as the award
winning «BP 3BTO-A» model tested according to the British and
Irish Hypertension Society (BIHS) protocol.
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! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

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

. Important Facts about Blood Pressure and Self-
Measurement

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

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

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

4. Taking a Blood Pressure Measurement o Always discuss your values with your doctor and tell him/her if
+ How not to store a reading you have noticed anything unusual or feel unsure. Never rely
5. Appearance of the Atrial Fibrillation Indicator for early on single blood pressure readings.
Detection (Active only in AFIB/MAM mode) o There are several causes of excessively high blood pressure
6. Traffic Light Indicator in the Display values. Your doctor will explain them in more detail and offer
7. Bluetooth® Function treatment where appropriate. Besides medication, weight loss
+ Connecting the «Microlife Connected Health» App and EXercise can also lower your blood pressure.
) . o Under no circumstances should you alter the dosages of
8. PC-Link Functions o drugs or initiate a treatment without consulting your doctor.
* Installation and data transmission o Depending on physical exertion and condition, blood pressure
9. Data Memory is subject to wide fluctuations as the day progresses. You
+ Viewing the stored values should therefore take your measurements in the same
+ Memory full quiet conditions and when you feel relaxed! Take at least
+ Clearing all values two readings every time (in the morning and in the evening) and
. average the measurements.
10. Battery Indicator and Battery change o lItis quite normal for two measurements taken in quick succes-
* Low battery sion to produce significantly different results. Therefore we
+ Flat battery — replacement recommend using the MAM technology.
2 microlife



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

o Several measurements provide much more reliable information
about your blood pressure than just one single measurement.
Therefore we recommend using the MAM technology.

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

o [fyou suffer from an irregular heartbeat, measurements taken
with this device should be evaluated with your doctor.

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

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

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

In pregnancy the AFIB symbol can be ignored.

How 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.

Range Systolic | Diastolic | Recommendation

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 pressuretoo [135-159 {85-99 |Seek medical
high advice

5. |blood pressure |2 160 2100 Urgently seek
dangerously high medical advice!

2. Important Facts about Atrial Fibrillation (AF)

What is Atrial Fibrillation (AF)?

Normally, your heart contracts and relaxes to a regular beat.
Certain cells in your heart produce electrical signals that cause the
heart to contract and pump blood. Atrial fibrillation occurs when
rapid, disorganized electrical signals are present in the heart’s two
upper chambers, called the atria; causing them to contract irregu-
larly (this is called fibrillation). Atrial fibrillation is the most common
form of heart arrhythmia. It often causes no symptoms, yet it signif-
icantly increases your risk of stroke. You'll need a doctor to help
you control the problem.

Who should be screened for Atrial Fibrillation?

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

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

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

Microlife AFIB detection provides a convenient way to screen
for AF (only in AFIB/MAM mode)

Knowing your blood pressure and knowing whether you or your
family members have AF can help reduce the risk of stroke. Microlife
AFIB detection provides a convenient way to screen for AF whilst
taking your blood pressure.

Risk factors you can control

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

3. Using the Device for the First Time

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.

Inserting the batteries

Switch the lock switch @3 to «unlock» position. The battery
compartment () is on the bottom of the device. Insert the batteries
(4 x 1.5V, size AAA), thereby observing the indicated polarity.

BP A6 BT
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Settlng the date and time
1. After the new batteries are fitted, the year number flashes in the
display. You can set the year by pressing either the «+» G2 or
the «-» @17) button. To confirm and then set the month, press the
time button (9).
2. Press the «+» 12 or the «-» @7 button to set the month. Press
the time button (9) to confirm and then set the day.

Hw

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

5. Ifyou want to change the date and time, press and hold the time

button down for approx. 3 seconds until the year number starts

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

Selecting the correct cuff

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

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

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

&= Only use Microlife cuffs.

» Contactyour local Microlife Service if the enclosed cuff (6) does
not fit.

» Connect the cuffto the device by inserting the cuff connector (7)
into the cuff socket (3) as far as it will go.

Selecting standard or AFIBIMAM mode

This device enables you to select either standard (standard single
measurement) or AFIB/MAM mode (automatic triple measure-
ment). To select standard mode, slide the AFIB/MAM switch (8) on
the side of the device downwards to position «1» and to select
AFIB/MAM mode, slide this switch upwards to position «3».

AFIB/MAM mode (highly recommended)

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

o When you select the 3 measurements, the AFIB/MAM-symbol
@5 appears in the display.

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

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

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

o Do not remove the cuff between measurements.

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

4. 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.

3. Always measure on the same arm (normally left). It is recom-
mended that doctors perform double arm measurements on a
patients first visit in order to determine which arm to measure in
the future. The arm with the higher blood pressure should be
measured.

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

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

o Fit the cuff closely, but not too tight.

o Make sure that the cuff is positioned 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. Slide the lock switch @3 down to the «unlock» position. Press
the START/STOP button (1) to start measuring.

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

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

microlife



9. During the measurement, the pulse indicator @2 flashes in the
display.

10.The result, comprising the systolic 46 and the diastolic G
blood pressure and the pulse rate 38 is displayed. Note also the
explanations on further display symbols in this booklet.

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

12.Switch off the device. (The monitor does switch off automati-
cally after approx. 1 min.).

How not to store a reading

As soon as the reading is displayed press and hold the START/

STOP button (1) until «<M» @) is flashing. Confirm to delete the

reading by pressing the M-button G9.

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

& Ifthe systolic blood pressure is known to be very high,
it can be an advantage to set the pressure individually.
Press the START/STOP button after the monitor has been
pumped up to a level of approx. 30 mmHg (shown on the
display). Keep the button pressed until the pressure is
about 40 mmHg above the expected systolic value — then
release the button.

5. Appearance of the Atrial Fibrillation Indicator for
early Detection (Active only in AFIB/MAM mode)

Information for the doctor on frequent appearance of the

atrial fibrillation indicator

This device is an oscillometric blood pressure monitor that also

analyses pulse irregularity during measurement. The device is

clinically tested.

The AFIB symbol is displayed after the measurement, if atrial

fibrillation occurred during measuring. If the AFIB symbol

appears after having performed a full blood pressure measure-

ment episode (triplicate measurements), the patientis advised to

perform another measurement episode (triplicate measure-

ments). If the AFIB symbol appears again, we recommend the

patient to seek medical advice.

If the AFIB-symbol appears on the screen of the blood pressure

monitor, it indicates the possible presence of atrial fibrillation.

The atrial fibrillation diagnosis however, must be made by a

cardiologist based on ECG interpretation.

&= Inthe presence of atrial fibrillation the diastolic blood pressure
value may not be accurate.

&= Keep the arm still during measuring to avoid false readings.

= This device may not or wrongly detect atrial fibrillation in
people with pacemakers or defibrillators.

6. Traffic Light Indicator in the Display

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

The bars on the left-hand edge of the display @9 show you the
range within which the indicated blood pressure value lies.
Depending on the height of the bar, the readout value is either
within the optimum (green), elevated (yellow), too high (orange) or
dangerously high (red) range. The classification corresponds to
the 4 ranges in the table as defined by the international guidelines
(ESH, ESC, JSH), as described in «Section 1.».

7. Bluetooth® Function

This device can be used in conjunction with a smartphone running

the «Microlife Connected Health+» App. The Bluetooth® connec-

tion is automatically active after the measurement has been
completed.

1. Activate Bluetooth® on your smartphone.

2. Activate the Bluetooth® function on the device. Press the «+»
button G2 while the device is in stand-by mode. The icon «bt»
starts flashing on the display.

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

BP A6 BT
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8. PC-Link Functions

This device can be used in conjunction with a personal computer

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

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

connecting the monitor via a cable.

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

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

with a Mini-B 5 pin connector.

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

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

Viewing the stored values

Switch the lock switch 43 to «unlock» position. Press the M-button
briefly. The display first shows «M» @1) and «A», which stands for the
average of all stored values.

Pressing the «+» 2 or the «-» @1) button repeatedly enables you
to move from one stored value to another. Press the M-button
again to exit the memory mode.

Memory full

@ Pay attention that the maximum memory capacity of 99
memories is not exceeded. When the 99 memory is full, the
oldest value is automatically overwritten with the 100th
value. Values should be evaluated by a doctor before the
memory capacity is reached - otherwise data will be lost.

Clearing all values

If you are sure that you want to permanently remove all stored
values, hold down the M-button (the device must have been
switched off beforehand) until «CL» appears and then rel the

Flat battery — replacement
When the batteries are flat, the battery symbol @9 will flash as soon
as the device is switched on (flat battery displayed). You cannot
take any further measurements and must replace the batteries.
1. Open the battery compartment (5) on the bottom of the device.
2. Replace the batteries — ensure correct polarity as shown by the
symbols in the compartment.
3. To set date and time, follow the procedure described in
«Section 3.».
&= The memory retains all values although date and time must
be reset — the year number therefore flashes automatically
after the batteries are replaced.

Which batteries and which procedure?

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

& Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this device using rechargeable batteries.

&= Only use «NiMH» type reusable batteries.

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

& Always remove the rechargeable batteries if you do not

intend to use the device for a week or more.

Batteries cannot be charged in the blood pressure monitor.

Recharge batteries in an external charger and observe the

information regarding charging, care and durability.

11.Using a Mains Adapter

&

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

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

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

10. Battery Indicator and Battery change

Low battery

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

You can operate this device using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600 mA).

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

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

1. Plug the adapter cable into the mains adapter socket @) in the

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

6
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12.Error Messages

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

&

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

13. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal

Error Description | Potential cause and remedy
«ERR 1» | Signal too | The pulse signals on the cuff are too
weak weak. Re-position the cuff and repeat the

measurement.”

«ERR 2» | Error signal |During the measurement, error signals

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

«ERR 3» | Nopressure |An adequate pressure cannot be gener-

@ inthe cuff | atedinthe cuff. Aleak may have occurred.

Check that the cuff is correctly connected
and is not too loose. Replace the batteries
if necessary. Repeat the measurement.

«ERR 5» | Abnormal
result

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

«ERR 6» | AFIB/IMAM | There were too many errors during the

Mode measurement in AFIB/MAM mode,
making it impossible to obtain a final
result. Read through the checklist for
performing reliable measurements and
then repeat the measurement.*

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

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

«LO»  |Pulsetoo |The pulse is too low (less than 40 beats
low per minute). Repeat the measurement.*
«FL» Problemwith | If «FL» flashes on the display, the device

Bluetooth® | failed to establish a connection with your

connection  |smartphone. Make sure that Bluetooth®

is activated and repeat the procedure.

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

A Safety and protection

Follow instructions for use. This document provides important
product operation and safety information regarding this device.
Please read this document thoroughly before using the device
and keep for future reference.

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

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

- water and moisture

- extreme temperatures

- impact and dropping

- contamination and dust

- direct sunlight

- heat and cold

The cuffs are sensitive and must be handled with care.

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

Only pump up the cuff once fitted.

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

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

Never open this device.

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

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

The measurement results given by this device is not a diag-
nosis. Itis not replacing the need for the consultation of a physi-
cian, especially if not matching the patient's symptoms. Do not
rely on the measurement result only, always consider other
potentially occurring symptoms and the patient's feedback.
Calling a doctor or an ambulance is advised if needed.

BP A6 BT
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Qé) Ensure that children do not use this device unsupervised;

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

Device care

Clean the device only with a soft, dry cloth.

Cleaning the cuff

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

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

14.Guarantee

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

The following items are excluded from the guarantee:

o Transport costs and risks of transport.

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

Damage caused by leaking batteries.

Damage caused by accident or misuse.

Packaging/storage material and instructions for use.

Regular checks and maintenance (calibration).

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

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

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

www.microlife.com/support

Compensation is limited to the value of the product. The guarantee
will be granted if the complete product is returned with the original
invoice. Repair or replacement within guarantee does not prolong

or renew the guarantee period. The legal claims and rights of
consumers are not limited by this guarantee.

15. Technical Specifications

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

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

15 - 95 % relative maximum humidity
Weight: 354 g (including batteries)
Dimensions: 160 x 80 x 32 mm

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

Storage conditions:

Measurement range: 20 - 280 mmHg - blood pressure
40 - 200 beats per minute - pulse

Cuff pressure display

range: 0 - 299 mmHg

Resolution: 1 mmHg

Static accuracy: pressure within + 3 mmHg

+ 5 % of the readout value
Bluetooth® 4.0

Pulse accuracy:
Communication:

Compatibility: i0S:i0S 10.0 or newer
Android: Android OS 5 or newer
Voltage source: 4 x 1.5V alkaline batteries; size AAA

Mains adapter DC 6V, 600 mA (optional)
approx. 400 measurements
(using new batteries)

Battery lifetime:

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

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

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

The Bluetooth® word mark and logos are registered trademarks
owned by Bluetooth SIG, Inc. and any use of such marks by Micro-
life Corp. is under license. Other trademarks and trade names are
those of their respective owners.
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Microlife BP A6 BT

(» Botén START/STOP (Encendido/Apagado)
@ Pantalla

(® Enchufe para manguito

@ Enchufe para adaptador de corriente
(® Compartimento de baterias

(® Brazalete

(@ Conector del manguito

Interruptor AFIB/MAM

(@ Boton Hora

Boton M (Memoria)

@D Botén «-» (retroceso)

(2 Boton «+» (avance)

@3 Interruptor de bloqueo

Puerto USB

Pantalla

@3 Fecha/Hora

Valor sistélico

@9 Valor diastolico

@8 Frecuencia del pulso

Indicador de bateria

@) Indicador de semaforo

@) Valor guardado

@ Indicador del pulso

@3 Indicador de comprobacién del manguito
@3 Indicador de la fibrilacion auricular (AFIB)
@ Modo AFIB/MAM

@ Indicador de movimiento del brazo

@) Tiempo de intervalo MAM

Lea atentamente las instrucciones antes de utilizar este

dispositivo.

Pieza aplicada tipo BF

Mantener en lugar seco

Uso previsto:

Este monitor de presion arterial oscilométrico esta disefiado para
medir la presion arterial no invasiva en personas de 12 afios 0 mas.
Esta clinicamente validado en pacientes con hipertension, hipo-
tension, diabetes, embarazo, preeclampsia, aterosclerosis, enfer-
medad renal en etapa terminal, obesidad y adultos mayores.

El dispositivo puede detectar un pulso irregular sugestivo de fibrila-
cion atrial (FA). Tenga en cuenta que el dispositivo no esta disefiado
para diagnosticar FA. El diagnéstico de FA solo puede confirmarse
mediante ECG. Se le aconseja al paciente que vea a un médico.

Estimado cliente,

Este dispositivo ha sido desarrollado en colaboracion con médicos
y su muy alta precision ha sido probada en ensayos clinicos.*

La deteccion AFIB es la tecnologia de medicion digital de presion
arterial lider en el mundo para la deteccion de la fibrilacion atrial
(FA) y la hipertension arterial. Estos son los dos principales
factores de riesgo de sufrir un derrame cerebral o una enfermedad
cardiaca. Es importante detectar la FA 'y la hipertension en una
etapa temprana, aunque es posible que no experimente ningin
sintoma. La deteccién de FA en general y por lo tanto, también con
el algoritmo Microlife AFIB, se recomienda para personas de 65
afos en adelante. El algoritmo AFIB indica que la fibrilacion atrial
puede estar presente. Por esta razén, se recomienda que visite a
su médico cuando el dispositivo emita una sefial AFIB durante la
medicion de la presion arterial. El algoritmo AFIB de Microlife ha
sido investigado clinicamente por varios investigadores clinicos
destacados y demostr6 que el dispositivo detecta pacientes con

AFIB con una certeza de 97-100%. 2

Si tiene cualquier pregunta o problema o si desea pedir piezas de
recambio, no dude en contactar con su servicio de atencion al
cliente de Microlife local. Su distribuidor o farmacia podra indicarle
la direccion del distribuidor de Microlife en su pais. También puede
visitarnos en Internet en www.microlife.com donde encontrara
informacion til sobre nuestros productos.

jCuide su salud con Microlife AG!

* Este dispositivo usa la misma tecnologia de medicion que el
premiado modelo «BP 3BTO-A» probado de acuerdo con el proto-
colo de la Sociedad Briténica e Irlandesa de Hipertension (BIHS).
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1. Datos importantes acerca de la presion arterial y la

automedicion

La presion arterial es la presion de la sangre que circula por
las arterias, generada por el bombeo del corazén. Se miden
siempre dos valores, el valor sistélico (superior) y el valor
diastolico (inferior).

El dispositivo indica también la frecuencia del pulso (el
numero de latidos del corazén en un minuto).

iUna presion arterial permanentemente alta puede perju-
dicar su salud y debe ser tratada por su médico!

Consulte siempre con su médico los valores medidos y comén-
tele si ha notado algo inusual o si tiene alguna duda. No confie
nunca en una sola lectura de presion arterial.

Existen muchas causas de valores de presion arterial exce-
sivamente altos. Su médico se las explicara en detalle y, en
caso de necesidad, le ofrecera el tratamiento adecuado.
Ademas de la medicacion, la pérdida de peso y el ejercicio
fisico también pueden disminuir la presion arterial.

Bajo ninguna circunstancia debe modificar las dosis de
medicamentos o iniciar un tratamiento sin consultar a su
médico

Dependiendo de la condicion y el esfuerzo fisico, la presion arte-
rial esta sujeta a amplias fluctuaciones durante el transcurso del
dia. jPor esta razon, debe realizar la medicion siempre en las
mismas condiciones de tranquilidad y estando relajado!
Realice dos lecturas cada vez (por la mafiana y por la noche) y
haga una media de los resultados de las mediciones.
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o Escompletamente normal que dos mediciones tomadas en rapida
sucesion puedan producir resultados que difieran significativa-
mente. Por ello recomendamos el uso de la tecnologia MAM.

o |as diferencias entre las mediciones tomadas por su médico
o en la farmacia y las tomadas en casa son muy normales,

debido a que estas situaciones son completamente diferentes.

« Varias mediciones proporcionan informacién mas fiable sobre
la presion arterial que una sola medicion. Por ello recomen-
damos el uso de la tecnologia MAM.

o Deje pasar un breve intervalo de tiempo de al menos
15 segundos entre dos mediciones.

o Sipadece de irregularidad cardiaca, las mediciones reali-

zadas con este dispositivo deben ser evaluadas por su médico.

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

o Si estd embarazada, debe controlar su presion arterial con
regularidad, ya que puede cambiar drasticamente durante este
tiempo.

& Este monitor esta especialmente probado para su uso en el
embarazoy la preeclampsia. Cuando detecta altas lecturas
inusuales en el embarazo, debe medir después de un
tiempo breve (por ejemplo, 1 hora). Si la lectura es dema-
siado alta, consulte a su médico o ginecologo.

En el embarazo, se puede ignorar el simbolo AFIB.

¢ Como he de evaluar mi presion arterial?

Tabla de clasificacion de los valores de la presion arterial en
adultos segln las Normas Internacionales (ESH, ESC, JSH).
Datos en mmHg.

Diasto-

Nivel Sistélico |lico Recomendacion

1. |presion arterial <120 <74 Autocontrol
normal

2. | presion arterial 120-129 (74-79 |Autocontrol
oOptima

3. |presion arterial 130-134 |80-84 |Autocontrol
elevada

4. | presion arterial 135-159 (85-99 |Acudir al médico
demasiado alta

5. |presion arterial 2160 2100 jAcudir urgente-
peligrosamente mente al médico!
alta

El valor superior es el que determina la evaluacion. Ejemplo: un
valor de la presion arterial de 140/80 mm Hg o 130/90 mm Hg
indica «presion arterial demasiado alta».

2. Datos importantes sobre la fibrilacion auricular (FA)

¢ Qué es fibrilacion auricular (FA)?

Normalmente, el corazén se contrae y relaja con un ritmo regular.
Ciertas células del corazén producen sefiales eléctricas que
hacen que el érgano se contraiga y bombee la sangre. La fibrila-
cion auricular se produce cuando en las dos auriculas (las
camaras superiores del corazon) se dan sefiales rapidas e irregu-
lares. Esto hace que las auriculas se contraigan de manera irre-
gular (fibrilacién). La fibrilacion auricular es la forma mas comun
de arritmia cardiaca. Si bien a menudo no se manifiesta mediante
sintomas, hace que el riesgo de infarto cerebral aumente signifi-
cativamente. Necesitara la ayuda de un médico para controlar
este problema.

¢ Quién debe ser examinado para fibrilacion atrial?

La deteccion de FA se recomienda para personas mayores de 65
afios, ya que la posibilidad de tener un accidente cerebrovascular
aumenta con la edad. La deteccion de FA también se recomienda
para personas mayores de 50 afios que tienen presion arterial alta
(por ejemplo, SYS superior a 159 o DIA superior a 99), asi como
aquellos con diabetes, insuficiencia cardiaca coronaria o para
aquellos que han tenido un accidente cerebrovascular.

En personas jévenes o en el embarazo no se recomienda el
examen de deteccién de FA, ya que podria generar resultados
falsos y ansiedad innecesaria. Ademas, las personas jovenes con
fibrilacion atrial tienen un riesgo bajo de sufrir un derrame cerebral
en comparacién con las personas mayores.

Para mas informacion, visite nuestra web: www.microlife.com/afib.

Microlife AFIB permite un control cémodo de la FA mientras
esta midiendo su presion arterial (sélo en modo MAM)
Conocer que su presion arterial y si usted o algun miembro de su
familia tienen FA puede ayudar a reducir el riesgo de sufrir un
infarto. Microlife AFIB le permite llevar un control comodo de la FA
mientras esta midiendo su presion arterial.

Factores de riesgos que le permite controlar

El diagnostico precoz de FA seguido de un tratamiento adecuado
puede reducir significativamente el riesgo de sufrir un accidente
cerebrovascular. Conocer su presion arterial y saber sitiene FA es
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el primer paso en la prevencion proactiva del accidente cerebro-
vascular.

3. Uso del dispositivo por primera vez

Colocar las baterias

Desbloquee el interruptor de blogqueo G3. El compartimento de las
baterias (5) esta en la parte inferior del dispositivo. Inserte las
baterias (4 x 1,5V, tamafio AAA) de acuerdo con las marcas de
polaridad indicadas.

Ajuste de fecha y hora

1. Una vez activadas las baterias, el nimero del afio parpadea en
la pantalla. Puede seleccionar el afio pulsando el boton «+» G2
o el botén «-» @9). Para confirmarlo y ajustar a continuacion el
mes, pulse el boton Hora (9).

2. Pulse el botdn «+» 32 0 el botdn «-» G1) para seleccionar el

mes. Pulse el boton Hora (9) para confirmar y seleccione el dia.

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

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

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

Elegir el manguito correcto

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

Tamaio de manguito | para una circunferencia del brazo
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Use tnicamente manguitos Microlife.

» Contacte su servicio al cliente de Microlife local, si el manguito (6)
incluido no es el adecuado para usted.

» Conecte el manguito al dispositivo insertando el conector (7) del

manguito en el enchufe (3) del manguito hasta que no entre més.

Seleccionando el modo estandar o AFIB/MAM

Este dispositivo le permite seleccionar el modo estandar (medi-
cion sencilla estandar) o el modo AFIB/MAM (medicién triple auto-
matica). Para seleccionar el modo estandar, deslice el interruptor
AFIB/MAM (8) situado en la parte lateral del dispositivo hacia
abajo a la posicion «1», y para seleccionar el modo AFIB/MAM,
deslice el interruptor hacia arriba a la posicién «3».

Modo AFIB/MAM (altamente recomendado)

En el modo AFIB/MAM, se efectuan automéaticamente 3 medi-

ciones sucesivas y, después, se analiza y se visualiza automatica-

mente el resultado. Debido a que la presion arterial fluctta cons-
tantemente, un resultado determinado de esta manera es mas
fiable que uno obtenido por una medicion sencilla. El detector de

FA se activa en el modo de AFIB/MAM.

o Cando seleccione las 3 mediciones, el simbolo MAM @5 apare-
cera en la pantalla.

o En la parte inferior izquierda de la pantalla aparecen 1,20 3
para indicar cual de las 3 mediciones se esta realizando en ese
momento.

e Hay un descanso de 15 segundos entre las mediciones. Una
cuenta regresiva indica el tiempo restante.

o Los resultados individuales no se visualizan. Su presion arterial s6lo
se visualizara una vez que se hayan efectuado las 3 mediciones.

* No retire el manguito entre las mediciones.

o Siuna de las mediciones individuales ha sido dudosa, se toma
automaticamente una cuarta.

4. Medicion de la presion arterial

Lista de chequeo para efectuar una medicion fiable

1. Evite comer o fumar, asi como cualquier otra actividad inmedia-
tamente antes de la medicion.

2. Siéntese en unasilla con respaldo y relajese durante 5 minutos.
Mantenga los pies planos sobre el piso y no cruce las piernas.

3. Efectie la medicion siempre en el mismo brazo (normalmente
en el izquierdo). Es recomendable que su médico realice dos medi-
ciones en cada brazo durante la primera visita para determinar de
qué brazo se tomaran las mediciones en el futuro. Las mediciones
se deben efectuar en el brazo con presion arterial mas alta.

4. Quitese las prendas de vestir ajustadas a su brazo. Para evitar
la constriccion, no se deben arremangar las mangas de
camisa, ya que no interfieren con el manguito si se encuentran
en contacto con el brazo.

BP A6 BT

(K] ES |



5. Asegurese de utilizar el tamafio correcto del manguito
(marcado en el manguito).

o Coloque el manguito de tal forma que esté ajustado, pero
que no quede demasiado apretado.

o AsegUrese de que el manguito esté colocado 2 cm por
encima del codo.

o Lamarca de la arteria en el manguito (barra larga de 3 cm)
debe descansar sobre la arteria que va en el lado interior del
brazo.

o Coloque el brazo de tal forma que esté relajado.

o AsegUrese de que el manguito se encuentre a la misma
altura que su corazén.

. Desbloquee el interruptor de bloqueo @3. Pulse el boton
START/STOP (1) para comenzar la medicion.

. Ahora, el manguito se inflara automaticamente. Relajese, no se
mueva y no tense los musculos del brazo hasta que se visualice
el resultado de la medicion. Respire normalmente y no hable.

. Una vez alcanzada la presion correcta, el inflado se detiene y
la presion disminuye gradualmente. Si no se alcanzo6 la presion
necesaria, el dispositivo bombeara automaticamente mas aire
al manguito.

9. Durante la medicion, el indicador de pulso @3 parpadea en la

pantalla.

10.Se visualiza el resultado compuesto por la presion arterial

sistdlica @6, diastdlica G7), y la frecuencia del pulso G8. Tenga
en cuenta también las explicaciones de otras indicaciones en
este manual.

11.Retire el manguito cuando la medicién haya terminado.

12.Desconecte el dispositivo. (El tensiémetro se apaga automati-

camente al cabo de aprox. 1 min).

Procedimiento para no guardar la lectura

Cuando la lectura aparezca en la pantalla mantenga pulsado el
botén START/STOP (1) hasta que «M» @3) parpadee. Confirme
que desea borrar la lectura pulsando el botén M G0.

& Lamedicion se puede detener en cualquier momento presio-
nando el botén START/STOP (p.ej. si no se encuentra bien o
en caso de tener una sensacion de presion desagradable).
Cuando se sabe que la presion arterial sistolica es muy
alta, puede resultar ventajoso ajustar la presion individual-
mente. Pulse el botén START/STOP una vez que el tensio-
metro se haya inflado hasta un nivel de aprox. 30 mmHg
(representado en la pantalla). Mantenga pulsado el botén

(=2}

-

(o)

&

hasta que la presion esté aprox. 40 mmHg por encima del
valor sistolico esperado - entonces suelte el boton.

5. Aspecto del indicador de fibrilacion atrial para la
deteccion temprana (activo solo en modo AFIB/MAM)

Este dispositivo puede detectar la fibrilacion atrial (FA). Este
simbolo @9 indica que se detecto fibrilacion atrial durante la medi-
cion. Consulte el parrafo siguiente para obtener informacidn sobre
la consulta con su médico.

Informacion para su médico en caso de indicacion de
fibrilacion auricular frecuente

Este dispositivo es un tensiometro oscilométrico que también
analiza la frecuencia de las pulsaciones durante la medicion. El
dispositivo ha sido probado clinicamente.

El simbolo AFIB se muestra después de la medicion, si se produjo
fibrilacion atrial durante la medicion. Si aparece el simbolo AFIB
después de haber realizado un episodio completo de medicion de
la presion sanguinea (mediciones por triplicado), se recomienda
al paciente realizar otro episodio de medicion (mediciones por
triplicado). Si el simbolo AFIB aparece nuevamente, recomen-
damos que el paciente busque asistencia médica.

Si el simbolo AFIB aparece en la pantalla del monitor de presion
arterial, indica la posible presencia de fibrilacion atrial. Sin
embargo, el diagnéstico de fibrilacion atrial debe ser realizado
por un cardiélogo segun la interpretacion del ECG.

En presencia de fibrilacion auricular, el valor de la presion
arterial diastélica puede no ser exacto.

Mantenga el brazo quieto durante la medicion para evitar
lecturas falsas.

Este dispositivo puede detectar o no detectar la fibrilacion
atrial en personas con marcapasos o desfibriladores.

&
&

&

6. Indicador de semaforo en la pantalla

Las barras en el borde izquierdo de la pantalla @9 muestran el rango
de valores de la presion arterial. Dependiendo de la altura de la
barra, el valor indicado es dptimo (verde), elevado (amarillo), dema-
siado alto (naranja) o peligrosamente alto (rojo). Esta clasificacion
se corresponde con los 4 rangos definidos por las normas interna-
cionales (ESH, ESC, JSH) e indicados en la tabla del «Apartado 1.».
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7. Funcién Bluetooth®

Este dispositivo se puede usar junto con un teléfono inteligente
que ejecute la aplicacion «Microlife Connected Health+». La
conexion Bluetooth® se activa automaticamente después de
completar la medicién.

1. Active Bluetooth® en su smartphone.

2. Active la funcion Bluetooth®en el dispositivo. Pulse la tecla «+»
botén @42 mientras el dispositivo esta en modo de espera. El
icono «bt» comienza a parpadear en la pantalla.

Para obtener informacién mas detallada, visite www.micro-

life.com/connect.

8. Funciones de conexion con el PC

Este dispositivo se puede utilizar junto con un ordenador personal

(PC) con el software Microlife Blood Pressure Analyzer+ (BPA+).

Los datos almacenados se pueden transferir al PC conectando el

tensiémetro al PC mediante un cable.

Si el cable y el cupon de descarga no estan incluidos puede

descargar el software BPA+ a través de www.microlife.com/soft-

ware y utilice un cable USB estandar con conector Mini-B de 5

pines.

& Durante la conexidn, el dispositivo es controlado completa-
mente por el ordenador.

9. Memoria de datos

Este dispositivo almacena automaticamente los valores de las
Ultimas 99 mediciones.

Ver los valores guardados

Cambie el interruptor de bloqueo (3 a la posicion «desbloqueo.
Presione brevemente el boton M @9. La pantalla muestra primero
«M» @1) y «A», que representa el promedio de todos los valores
almacenados.

Pulsar los botones «+» G2 0 «-» @) repetidamente le permite ir de
un valor almacenado a otro. Presione el boton M de nuevo y salga
del modo memoria.

Memoria llena

& Tenga cuidado de no exceder la capacidad maxima de la
memoria que es de 99 valores. Cuando la memoria esta
llena, el valor mas antiguo es reemplazado por el valor
ntimero 100. Los valores deberan ser evaluados por un

médico antes de alcanzar la capacidad maxima de la
memoria; en caso contrario, se perderan los datos.

Borrar todos los valores

Si esta seguro de que desea eliminar definitivamente todos los

valores guardados, mantenga presionado el boton M (el disposi-

tivo debe haber sido apagado previamente) hasta que aparezca

«CL» y entonces suelte el botdn. Para borrar la memoria definiti-

vamente, pulse el boton M mientras parpadee «CL». No es

posible borrar valores individuales.

@ Cancelar el borrado: pulse el boton START/STOP (1)
mientras «CL» esté parpadeando.

10.Indicador de baterias y cambio de baterias

Baterias con poca carga

Cuando las baterias estan gastadas aproximadamente %, el simbolo de
baterias @9 parpadea al momento de encender el dispositivo (se visua-
liza una bateria parcialmente cargada). Aunque el dispositivo seguira
midiendo de manera fiable, tenga a mano baterias de recambio.

Baterias descargadas — cambio
Cuando las baterias estan gastadas, el simbolo de baterias
parpadea al momento de encender el dispositivo (se visualiza una
bateria descargada). Ya no se puede realizar ninguna medicién y
es preciso cambiar las baterias.
1. Abra el compartimento de baterias (5) situado en el fondo del
dispositivo.
2. Sustituya las baterias; asegurese de que la polaridad sea la
correcta, tal como lo indican los signos en el compartimiento.
3. Para ajustar la fecha y la hora, siga el procedimiento descrito
en el «Apartado 3.».
& Lamemoria retiene todos los valores, aunque haya que rese-
tear la fecha y la hora; para este fin, el nimero del afio
parpadea automaticamente después de cambiar las baterias.

¢Qué baterias y qué procedimiento?

& Utilice 4 baterias alcalinas nuevas de tamafio AAA, de
1,5V, de larga duracién.

& No utilice baterias caducadas.

& Sinovaausar el dispositivo durante un periodo prolongado,
extraiga las baterias.

Uso de baterias recargables
Este dispositivo también se puede usar con baterias recargables.
& Utilice tnicamente baterias reutilizables del tipo «NiMH».
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& Lasbaterias se deben extraer y recargar, cuando aparezca
el simbolo de bateria (bateria descargada). No deben
permanecer en el interior del dispositivo, ya que se pueden
dafiar (descarga total como resultado de un uso poco
frecuente del dispositivo, incluso estando apagado).
Retire siempre las baterias recargables si no va a usar el
dispositivo en una semana 0 mas.

jLas baterias NO se pueden recargar dentro del tensiometro!
Recargue las baterias en un cargador externo y observe la
informacién relativa a la recarga, el cuidado y a la duracién.

q

q

11.Uso de un adaptador de corriente

Error | Descripcion | Posible causa y solucion
«ERR 3» | No hay No se puede generar una presion
@ presion en | adecuada en el manguito. Se puede

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

Este dispositivo se puede hacer funcionar utilizando el adaptador

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

& Utilice unicamente el adaptador de corriente de Microlife
disponible como accesorio original, apropiado para su
voltaje de alimentacion.

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

1. Inserte el cable del adaptador en el enchufe para el adaptador
de corriente (#) situado en el dispositivo.

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

Mientras esté conectado el adaptador de corriente, no se

consume corriente de las baterias.

12.Mensajes de error

«ERR 5» | Resultado
anormal

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

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

«HI» Pulso o La presion en el manguito es demasiado

presion de | alta (superior a 299 mm Hg) o el pulso es
manguito | demasiado alto (méas de 200 latidos por
demasiado | minuto). Relajese durante 5 minutos y

alto repita la medicién.*

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

Error | Descripcion | Posible causa y solucién

«ERR 1» | Senal Las sefiales del pulso en el manguito
demasiado | son demasiado débiles. Vuelva a colocar
débil el manguito y repita la medicion.*

«LO» Pulso dema- | El pulso es demasiado bajo (menos de 40
siado bajo  |latidos por minuto). Repita la medicion.*
«FL» Problema | Si «FL» parpadea en la pantalla, el

con dispositivo no pudo establecer una
Bluetooth® | conexion con el smartphone. Aseguirese

conexion | 4o que el Bluetooth® esta activado y

«ERR 2» |Sefial de | Durante la medicion se han detectado
@9 error sefiales de error por el manguito,
causadas, por ejemplo, por el movimiento
o la contraccién de un misculo. Repita la
medicién manteniendo el brazo quieto.

repita el procedimiento.

* Por favor, consulte inmediatamente a su médico, si este o cual-

quier otro problema ocurre repetidamente.

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

13. Seguridad, cuidado, control de precision y eliminacion
de residuos
A Seguridad y proteccion

o Siga las instrucciones de uso. Este documento proporciona
informacion importante de operacion y seguridad del producto
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con respecto a este dispositivo. Lea atentamente este docu-
mento antes de usar el dispositivo y consérvelo para futuras
consultas.

o Este dispositivo sélo se debe utilizar para los prop6sitos
descritos en estas instrucciones. El fabricante no se responsa-
biliza de ningiin dafio causado por un uso inadecuado.

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

o Proteja el dispositivo de:

- Aguay humedad.

- Temperaturas extremas.
- Impactos y caidas.

- Contaminacion y polvo.
- Luz directa del sol.

- Calory frio.

o Los brazaletes son sensibles y deben tratarse cuidadosa-
mente.

o No intercambie ni utilice ningun otro tipo de manguito o
conector del manguito con este dispositivo.

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

o No use el dispositivo cerca de fuertes campos eléctricos tales
como teléfonos méviles o equipos de radio. Mantenga el dispo-
sitivo a una distancia minima de 1 m de estos aparatos cuando
lo utilice.

o No utilice el dispositivo si cree que puede estar roto o detecta
alguna anomalia.

o Nunca abra el dispositivo.

o Sino va a utilizar el dispositivo durante un periodo largo de
tiempo, extraiga las baterias.

o Lea las instrucciones de seguridad adicionales en los disposi-
tivos individuales de este manual.

o Elresultado de medicion dado por este dispositivo no es un
diagndstico. No esta reemplazando la necesidad para la
consulta de un médico, especialmente si no coincide con los
sintomas del paciente. No confie solo en el resultado de la
medicion, considere siempre otros sintomas potencialmente
presentes y la retroalimentacion del paciente. Se aconseja
llamar a un médico o una ambulancia si es necesario.

supervision, puesto que podrian tragarse algunas de las
piezas mas pequefias. Tenga en cuenta el riesgo de
estrangulamiento en caso de que este dispositivo se sumi-
nistre con cables o tubos.

Asegurese de que los nifios no utilicen el dispositivo sin

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

Limpieza del brazalete

Para limpiar el manguito hagalo cuidadosamente con un pafio
himedo y jabdn neutro.

A ATENCION: {No lave el brazalete en la lavadora!

Control de precision

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

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

14. Guarantee

Este dispositivo tiene una garantia de 5 afios a partir de la fecha
de compra. Durante este periodo de garantia, a nuestra discre-
cion, Microlife reparara o reemplazara el producto defectuoso de
forma gratuita.

La garantia no ser4 valida si abre o manipula el dispositivo.

Los siguientes articulos estan excluidos de la garantia:

o Costos de transporte y riesgos del transporte.

o Darios causados por la aplicacién incorrecta o el incumpli-
miento de las instrucciones de uso.

Dario causado por fugas de baterias.

Dafio causado por accidente o mal uso.

Material de embalaje / almacenamiento e instrucciones de uso.
Comprobaciones periddicas y mantenimiento (calibracion).
Accesorios y piezas de desgaste: Baterias, adaptador de
corriente (opcional).

El brazalete esta cubierto por una garantia funcional (estan-
queidad de la vejiga) durante 2 afios.
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En caso de que se requiera un servicio de garantia, comuniquese
con el distribuidor donde adquiri6 el producto o con su servicio
local de Microlife. Puede ponerse en contacto con su servicio local
Microlife a través de nuestro sitio web:
www.microlife.com/support

La compensacion se limita al valor del producto. La garantia se
otorgara si el producto completo se devuelve con la factura
original. La reparacion o el reemplazo dentro de la garantia no
prolonga ni renueva el periodo de garantia. Los reclamos y dere-
chos legales de los consumidores no estan limitados por esta
garantia.

15. Especificaciones técnicas

10-40°C/50-104 °F

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

15 - 95% de humedad relativa maxima

Condiciones de
funcionamiento:
Condiciones de
almacenamiento:

Peso: 354 g (incluyendo baterias)

Tamaiio: 160 x 80 x 32 mm

Procedimiento de oscilométrico, segin el método Korotkoff:
medicion: Fase | sistdlica, fase V diastolica

Nivel de medicion: 20 - 280 mm Hg - presion arterial

40 - 200 latidos por minuto — pulso
Intervalo de indicacién
de la presion del
manguito:
Resolucion:
Precision estatica:
Precision del pulso:

0-299 mm Hg

1 mm Hg

presion dentro de £ 3 mm Hg
+ 5% del valor medido

Bluetooth® 4.0

i0S:i0S 10.0 o posterior
Android: Android OS 5 o posterior

4 baterias alcalinas 1,5 V; tamafio AAA
Adaptador de voltaje c.a. 6V,

Comunicacion:
Compatibilidad:

Fuente de corriente:

Vida util esperada: Dispositivo: 5 afios 0 10000 mediciones

Accesorios: 2 afios

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

Las marca Bluetooth® y sus logotipos son marcas registradas
propiedad de Bluetooth SIG, Inc. y cualquier uso de dichas marcas
por parte de Microlife Corp. es bajo licencia. Otras marcas y
nombres comerciales pertenecen a sus respectivos duefios.

600 mA (opcional)
Duracion de la bateria: aprox. 400 mediciones (usando baterias
nuevas)
Clase IP: IP20
Referencia a los EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
estandares: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
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Microlife BP A6 BT
(® Bouton marche/arrét (START/STOP) Utilisation:
@ Ecran Ce tensiometre oscillométrique est congu pour mesurer la pres-

(® Prise pour brassard

@ Prise pour adaptateur secteur
(® Compartiment & piles

(® Brassard

(@ Connecteur brassard
Sélecteur AFIBIMAM

(@ Bouton de réglage du temps
Bouton M (mémoire)

@D - Bouton «sélection arrigre»
@2 + Bouton «sélection avant»
@3 L'interrupteur de verrouillage
Port USB

Ecran

@9 Date/Heure

Tension systolique

@9 Tension diastolique

@8 Fréquence des battements cardiaques
Indicateur d'état de charge des piles
@) Indicateur de classification de mesure
@) Indicateur de mise en mémoire

@ Indicateur de pouls

@ Indicateur de brassard

@3 Indicateur de fibrillation atriale (AFIB)
@ Mode AFIB/MAM

@ Indicateur de mouvement de bras

@) Intervalle de temps MAM

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

Partie appliquée du type BF

A conserver dans un endroit sec

sion artérielle de maniére non invasive chez les personnes agées
de 12 ans et plus.

Il est validé cliniquement chez les patients souffrant d'hyperten-
sion, d'hypotension, de diabéte, de grossesse, de pré-éclampsie,
d'athérosclérose, d'insuffisance rénale terminale, d'obésité ainsi
que pour les personnes agées.

Le dispositif peut détecter les troubles du ryhtme cardiaque suggé-
rant une fibrillation auriculaire (FA). Veuillez noter que I'appareil
n'est pas destiné au diagnostic de la FA. Un diagnostic de FA ne
peut étre confirmé que par un ECG. Il est recommandé au patient
de consulter un médecin.

Cher client,

Cet appareil a été développé en collaboration avec des médecins.
Les tests cliniques dont il a fait I'objet ont montré que les résultats
affichés sont d'une tres grande précision.*

La technologie AFIB, qui équipe les tensiométres digitaux Microlife,
est la seule a pouvoir intervenir dans le cadre d'un dépistage
précoce de la fibrillation atriale (FA) et de I'hypertension atriale. Ces
deux facteurs de risque majeurs de maladie cardiaque et d'infarctus
augmentent la probabilité d'une crise cardiaque. Il est important de
dépister la FA et I'hypertension a un stade précoce méme si vous ne
remarquez aucun symptome caractéristique de cette affection. Le
dépistage de la FA en général et aussi avec I'algorithme Microlife
AFIB, est recommandé pour les personnes de 65 ans et plus. L’algo-
rithme AFIB indique qu’une fibrillation auriculaire peut étre présente.
Pour cette raison, il est recommandé de consulter son médecin
quand le tensiometre donne un signal FA pendant la mesure de la
pression artérielle. L'algorithme FA de Microlife a été examiné par
différentes sommités dans le domaine des tests cliniques et a révélé

une fiabilité de détection de la FA de 97 & 100 %. 2

Si vous avez des questions, des problemes ou désirez
commander des pieces détachées, veuillez contacter votre
Service Clients Microlife local. Adressez-vous a votre revendeur
ou a la pharmacie ou vous avez acheté I'appareil pour avoir les
coordonnées du représentant Microlife de votre pays. Vous
pouvez aussi visiter notre site Internet a I'adresse www.microlife.fr,
ol vous trouverez de nombreuses et précieuses informations sur
nos produits.

Restez en bonne santé avec Microlife AG.
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* Cet appareil applique la méme technologie de mesure que le
modeéle primé «BP 3BTO-Ax testé conformément aux standards
de la Société Britannique et Irlandaise de I'Hypertension (BIHS).

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

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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Indicateur d'état de charge des piles et de
remplacement
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14,
. Caractéristiques techniques

+ Piles presque déchargées

+ Piles déchargées — remplacement
+ Types de pile et procédure

« Utilisation de piles rechargeables
Utilisation d'un adaptateur secteur
Messages d'erreurs

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'¢quipement
Garantie

Carte de garantie (voir verso)

Informations importantes sur la tension et I'auto-
mesure

La tension 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.

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

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

De nombreux facteurs peuvent provoquer une tension trop
élevée. Votre médecin pourra vous fournir des explications
plus détaillées & ce sujet et vous prescrire un traitement appro-
prié. Outre les médicaments, exercice et perdre du poids
peuvent également abaisser votre tension artérielle.

En aucun cas vous ne devez modifier vos doses de médica-
ments ou initier un traitement sans consulter votre médecin.
La tension varie fortement au cours de la journée selon les
efforts physiques et 'état. Vous devriez de ce fait toujours
effectuer les mesures dans les mémes conditions, au
calme, quand vous sentez détendu! Chaque jour, prendre au
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moins 2 mesures le matin et 2 mesures le soir puis calculer la
moyenne des résultats obtenus.

o |l est courant que deux mesures effectuées I'une a la suite de
I'autre fournissent des résultats trés différents. C'est pourquoi
nous recommandons d'utiliser la technologie MAM.

o lIn‘estpas 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 Plusieurs mesures fournissent des informations plus fiables
sur votre tension artérielle qu'une seule mesure. C'est pourquoi
nous recommandons d'utiliser la technologie MAM.

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

o Sivous avez un rythme cardiaque irrégulier, les mesures effec-
tuées avec cet appareil doivent étre évalués avec votre médecin.

o L’affichage du pouls ne permet pas de contréler la
fréquence des stimulateurs cardiaques.

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

& Ce tensiometre a été spécialement testé pour une utilisation
pendant la grossesse et la prééclampsie. Lorsque vous
obtenez des mesures élevées inhabituelles au cours de la
grossesse, il est conseillé de refaire une mesure aprés un
petit moment (par exemple 1 heure). Sila mesure est encore
trop élevée, consultez votre médecin ou votre gynécologue.
En cas de grossesse, le symbole AFIB peut étre ignoré.

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.

Systo- Diasto- |Recommanda-

Plage lique lique tion

1. |Tension normale |<120 <74 Controle
personnel

2. |Tension optimale |120-129 |74-79 |Controle
personnel

3. |Tension élevée 130-134 [80-84 |Controle
personnel

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

Systo-  |Diasto- |Recommanda-
Plage lique lique tion
4. |Tension trop haute |135-159 |85-99 |Consultation
médicale
5. |Tension dangereu- | 2 160 2100 |Consultation
sement haute médicale immé-
diate!

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. Informations importantes au sujet de la fibrillation
atriale (FA)

Qu'est ce que la fibrillation atriale?

En temps normal, votre coeur se contracte et se relache sur un
rythme régulier. Certaines cellules cardiaques produisent un signal
électrique, ce qui entraine la contraction du coeur et qui permet a ce
dernier de jouer son role de pompe. Une fibrillation atriale apparait
lorsqu'il y a, dans les chambres supérieures du coeur (les oreil-
lettes), des signaux électriques rapides et irréguliers. Cela entraine
des contractions rapides et irréguliers. C'est ce qu'on appelle la fibril-
lation. La fibrillation atriale est la forme la plus courante d'arythmie
cardiaque. Vous pouvez vivre normalement avec cette arythmie,
mais elle augmente considérablement votre risque d'AVC. Vous
aurez besoin d'un médecin pour vous aider & maitriser le probleme.

Qui devrait effectuer un dépistage de la fibrillation auriculaire?
Le dépistage de la FA est recommandé pour les personnes de plus
de 65 ans car les risques d'AVC augmentent avec I'age. Le dépis-
tage de la FA est également recommandé pour les personnes
&gées de 50 ans et plus qui ont une pression artérielle élevée (par
exemple SYS supérieure a 159 ou DIA supérieure a 99) ainsi que
celles atteintes de diabéte, d'insuffisance cardiaque ou d'AVC.
Chez les jeunes ou pendant la grossesse, le dépistage de la FA
n'est pas recommandé car il pourrait générer de faux résultats et
une anxiété inutile. De plus, les jeunes atteints de FA ont un faible
risque d'AVC par rapport aux personnes ageées.
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Pour plus d'information, merci de visiter notre site:
www.microlife.com/afib.

La détection de I'AFIB de Microlife permet de surveiller la
fibrillation atriale (uniquement en mode AFIB/MAM)
Connaitre sa tension artérielle et connaitre les antécédents fami-
liaux, peuvent vous aider a réduire le risque d'AVC. Cette détection
de I'AFIB de Microlife est primordiale.

Des facteurs de risques que vous pouvez contrdler

Un diagnostic précoce de la FA suivi d'un traitement adéquat peut
réduire considérablement le risque d'AVC. Connaitre votre tension
artérielle et savoir si vous souffrez de FA est la premiére étape
d'une prévention proactive des AVC.

3. Premiére mise en service de I'appareil

Insertion des piles

Positionner l'interrupteur de verrouillage @3 pour «déverrouiller»
position. Le compartiment a piles (5) se trouve sur le dessous de
I'appareil. Insérez les piles (4 x 1,5 V, format AAA) en respectant
les indications de polarité.

Réglage de la date et de I'heure

1. Aprés l'insertion de nouvelles piles, les chiffres de I'année
clignotent sur I'écran. Vous pouvez régler 'année en appuyant
sur les bouton «+» G2 ou «-» G1). Pour confirmer et régler le
mois, pressez le bouton de réglage du temps (9.

2. Vous pouvez régler le mois en appuyant sur les boutons
«+» 12 ou «-» @1). Puis appuyer sur le bouton de réglage du
temps (@) pour confirmer puis régler le jour de la méme fagon.

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

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

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

Sélection du brassard correct

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

Taille du brassard | pour la circonférence du haut du bras
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Utilisez exclusivement des brassards Microlife.

» Adressez-vous a votre Service Microlife local si le brassard (6)
fourni ne convient pas.

» Raccordez le brassard a I'appareil en enfichant le connecteur (7)
dans la prise (3) aussi loin que possible.

Sélection du mode standard ou MAM

Cet appareil vous permet de choisir le mode standard (mesure
standard simple) ou le mode AFIB/MAM (mesure triple automa-
tique). Pour choisir le mode standard, poussez le sélecteur AFIB/
MAM (8) sur le coté de I'appareil vers le bas, en position «1». Pour
activer le mode AFIB/MAM, poussez ce sélecteur vers le haut, en
position «3».

Mode AFIB/MAM (hautement recommandé)

En mode AFIB/MAM, 3 mesures sont réalisées |'une a la suite de

I'autre et le résultat est analysé par I'appareil puis affiché. Comme

la tension varie sans cesse, un résultat déterminé de cette fagon

est plus fiable qu'un résultat obtenu avec une mesure simple.

Détection de I'FA est activée en mode AFIB/MAM (3 mesures).

o Quand vous sélectionnez le mode 3 mesures, le symbole MAM @5
apparait a I'écran.

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

o |lyaune pause de 15 secondes entre les mesures. Un compte
a rebours indique le temps restant.

o Les résultats individuels ne s'affichent pas. Votre tension
n'apparaitra sur I'écran qu'aprés la réalisation des 3 mesures.

o N'enlevez pas le brassard entre les mesures.

o Sil'appareil juge I'une des mesures de la série non plausible, il
en effectuera une quatriéme.
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4. Prise de tension

Pré-requis 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 (normalement
a gauche). Il est recommandé que les médecins prennent, lors
de la premiére visite, des mesures aux deux bras afin de définir
le bras de référence. Le bras avec la plus haute tension arté-
rielle doit étre mesuré.

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).

o Placez puis fermez le brassard sans trop le serrer.

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

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

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

o Vérifiez que le brassard est au méme niveau que votre coeur.

6. Réglez linterrupteur de sélectionner I'utilisateur @3 vers le bas
du position «déverrouillers. Appuyer le bouton marche/arrét (1)
pour démarrer la mesure.

7. Le brassard commence a se gonfler. Essayez d'étre détendu.
Ne bougez pas et ne faites pas travailler les muscles de votre
bras avant |'affichage du résultat. Respirez normalement et
évitez de parler.

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

9. Pendant la mesure, l'indicateur de pouls @) clignote sur I'écran.

10.Le résultat, formé de la tension systolique (6), de la tension dias-
tolique @7 et du pouls, 8 s'affiche. Reportez-vous aussi aux
explications données sur d'autres affichages dans ce manuel.

11.Une fois la mesure prise, enlevez le brassard.

12.Mettez I'appareil hors tension. (Le tensiométre se met hors
tension tout seul au bout de 1 min. environ).

Comment ne pas enregistrer une lecture

Aussitt que le résultat apparait a 'écran, appuyer et maintenir le
bouton marche/arrét (1) jusqu’a ce que «M» 1) clignote. Confirmer
pour supprimer la mesure en appuyant sur le bouton M 9.

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

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

&

5. Apparition de l'indicateur de fibrillation atriale (actif
seulement en mode AFIB/MAM)

Cet appareil est capable de détecter la fibrillation atriale (FA). Ce
symbole @4 indique d'une fibrillation atriale a été détectéé. Merci
de se reporter au paragraphe suivant au sujet de la consultation

chez le médecin.

Information pour le médecin sur I'apparition fréquente de
l'indicateur de fibrillation atriale

Cet appareil est un tensiométre oscillométrique qui analyse
aussi les irrégularités du pouls pendant la mesure. L'appareil est
testé cliniquement.

Le symbole AFIB apparait apres la mesure si une fibrillation
atriale est détectée. Si le symbole AFIB apparait aprés avoir
effectué une série de 3 mesures, il est conseillé au patient de
mesurer de nouveau (3 mesures). Si le symbole persiste, il est
conseillé d'en parler au médecin.

Si le symbole AFIB apparait sur I'écran du tensiométre, cela
indique la présence possible d'une fibrillation auriculaire. Le
diagnostic de fibrillation auriculaire doit cependant étre effectué
par un cardiologue en se basant sur l'interprétation de 'ECG.

&= En présence d'une fibrillation auriculaire, la valeur de la
pression artérielle diastolique peut ne pas étre exacte.

&= Garder le bras tendu pendentif la mesure pour ne pas avoir
de valeur faussée.
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& Ce dispositif peut ne pas détecter ou faussement détecter
une fibrillation auriculaire chez les personnes porteurs d'un
stimulateur cardiaque ou d'un défibrillateur.

6. Affichage de l'indicateur de classification de mesure

Les rectangles situés sur le bord gauche de I'écran @9 vous
indiquent dans quelle fourchette votre résultat se trouve. Selon la
hauteur du rectangle, la valeur d'affichage est soit a l'intérieur de
I'optimum (vert), élevée (jaune), trop haute (orange) ou dangereuse-
ment haute gamme (rouge). Cette classification correspond a 4
plages définies par les directives internationales (ESH, ESC, JSH),
comme décrit dans la «section 1.».

7. Fonction Bluetooth®

Cet appareil peut étre utilisé avec un smartphone ayant installé

I'application «Microlife Connected Health+». La connexion Blue-

tooth® sera automatique une fois la mesure terminée.

13 Activer le Bluetooth® sur votre smartphone.

14 Activez la fonction sur le périphérique Bluetooth®. Appuyez sur
le bouton «+» @2 lorsque I'appareil est en mode stand-by.
L'icone «bt» commence a clignoter sur I'écran.

Pour obtenir des informations plus détaillées, visitez le site

www.microlife.com/connect.

8. Fonctions de connexion avec un PC

Il est possible d'utiliser cet appareil en connexion avec un ordina-
teur personnel (PC) sur lequel est installé le logiciel Microlife Blood
Pressure Analyzer+ (BPA+). Les données en mémoire peuvent
étre transférées au PC en reliant I'appareil par un cable au PC.
En I'absence d'un coupon de téléchargement et cable de
connexion, veuillez télécharger directement & partir du site
www.microlife.com/software et utiliser un cable mini-USB.
& Pendant la connexion, I'appareil est entierement
commandé par l'ordinateur.

9. Mémoire

Ce appareil enregistre automatiquement les valeurs de 99 derniéres
mesures.

Visualisation des valeurs enregistrées
Positionner l'interrupteur de verrouillage 43 pour «déverrouiller»
position. Pressez le bouton M (19 briévement. L'écran affiche

d'abord «M» @1) et «A», qui représente la moyenne de toutes les
mesures mémorisées.

Appuyer sur le bouton «+» 42 ou «-» (1) permettra de consulter
les mesures enregistrées. Appuyer de nouveau sur le bouton M
pour sortir du mode «mémoire».

Mémoire saturée

= Veuillez noter que le nombre maximal de mesures
possibles en mémoire est de 99. Une fois que la mémoire
est pleine, le résultat le plus ancien sera remplacé par
la nouvelle (100.) mesure. Les valeurs doivent étre
évaluées par un médecin avant que la capacité de mémoire
est atteinte — sinon les données seront perdues.

Suppression de toutes les valeurs

Si vous étes s(r de vouloir supprimer toutes les valeurs mémori-

sées, maintenez le bouton M enfoncé (I'appareil doit avoir été mis

hors tension) jusqu'a ce que «CL» s'affiche. Relachez ensuite le

bouton. Pour effacer définitivement le contenu de la mémoire,

pressez le bouton M pendant que «CL» clignote. Il est impossible

d'effacer des valeurs individuelles.

&= Annuler suppression: appuyez sur le bouton marche/
arrét (1) pendant que «CL» clignote.

10.Indicateur d'état de charge des piles et de
remplacement

Piles presque déchargées

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

Piles déchargées — remplacement

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

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

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

remplacer les piles.

1. Ouvrez le compartiment a piles (5) sur le dessous de I'appareil.

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

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

&
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Lamémoire conserve les valeurs enregistrées mais la date et
I'heure doivent étre redéfinies — les chiffres de I'année

clignotent automatiquement apres le remplacement des piles.

Types de pile et procédure
= Utiliser 4 nouvelles piles alcalines de 1,5 V, longue durée,
format AAA.

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

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

Utilisation de piles rechargeables

Vous pouvez aussi faire fonctionner cet appareil avec des piles

rechargeables.

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

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

& Retirez toujours les piles rechargeables si vous n'avez pas
I'intention d'utiliser I'appareil pendant une semaine ou plus.
& Il estIMPOSSIBLE de charger les piles quand elles sont a

lintérieur du tensiometre. Rechargez ces piles dans un
chargeur externe et observez les instructions relatives a la
charge, a l'entretien et a la durée de vie.

11. Utilisation d'un adaptateur secteur

Vous pouvez faire marcher cet appareil a I'aide d'un adaptateur
secteur Microlife (DC 6V, 600 mA).
= Utilisez seulement I'adaptateur Microlife disponible comme
accessoire original pour l'alimentation électrique.
&= Veillez a ce que nil'adaptateur secteur ni le cable ne soient
endommagés.
1. Enfichez le cable d'alimentation dans la prise pour l'adaptateur
secteur (4) sur le tensiométre.
2. Branchez le connecteur de I'adaptateur secteur sur la prise de
courant murale.
Quand I'adaptateur secteur est raccordé, les piles ne sont pas
sollicitées.

12.Messages d'erreurs

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

Erreur | Description | Cause(s) possible(s) et solution

«ERR 1» | Signal trop | Les signaux de pulsation sur le brassard sont
faible trop faibles. Repositionnez le brassard et
répétez la mesure.*

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

«ERR 3» | Pas de pres- | Le brassard ne se gonfle pas a la pression
sion dans le | requise. Des fuites peuvent s'étre produites.
brassard Vérifiez si le brassard est bien raccordé et
suffisamment serré. Remplacez les piles si
nécessaire. Répétez la mesure.

«ERR 5» | Résultat
anormal

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

«ERR 6» | Mode AFIB/ | Trop d'erreurs pendant la mesure en mode

MAM AFIB/MAM, ce qui empéche I'obtention d'un
résultat final. Lisez la liste de contrdle pour
I'exécution de mesures fiables, puis répétez
la mesure.*

«HI» Pouls ou La pression du brassard est trop élevée (plus
pression de | de 299 mmHg) OU le pouls est trop haut (plus
brassard de 200 battements par minute). Reposez-
trop élevé | vous 5 minutes, puis répétez la mesure.*

«LO» Pouls trop | Le pouls est trop bas (moins de 40 batte-
bas ments par minute). Répétez la mesure.*

«FL» Probléme | Si «FL» clignote sur 'écran, l'appareil n'a
de pas réussi a établir une connexion avec
connexion | votre smartphone. Assurez-vous que

Bluetooth® | Bluetooth® est activé et répétez la procé-
dure.

*Veuillez consulter immédiatement votre médecin si cela ou tout

autre probléme se produit a plusieurs reprises.

= Sivous obtenez des résultats que vous jugez inhabituels,
veuillez lire attentivement les indications de la «section 1.».
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13.Sécurité, entretien, test de précision et élimination
de I'équipement

A Sécurité et protection

o Respectez les instructions d'utilisation. Ce document fournit
des informations importantes sur le fonctionnement et la sécu-
rité de cet appareil. Veuillez lire attentivement ce document
avant d'utiliser I'appareil et conservez-le pour vous y référer
ultérieurement.

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.

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
- lachaleur et le froid

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

o Ne pas utiliser un brassard ou connecteur autre que celui fourni
par Microlife.

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

o Ne mettez pas l'appareil en service dans un champ électroma-
gnétique de grande intensité, par exemple a proximité de télé-
phones portables ou d'installations radio. Garder une distance
minimale de 3,3 métres de ces appareils lors de toute utilisation.

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

o N'ouvrez jamais I'appareil.

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

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

o La mesure délivrée par cet appareil ne constitue pas un
diagnostic. Il ne remplace pas la nécessité d'une consultation
médicale, surtout si elle ne correspond pas aux symptémes du
patient. Ne comptez pas uniquement sur le résultat de la
mesure, considérez toujours d'autres symptdmes pouvant

survenir et le ressenti du patient. Il est conseillé d'appeler un
médecin ou une ambulance si nécessaire.

Qé) 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 I'appareil est fourni avec des cables ou des tuyaux.

Entretien de I'appareil

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

Nettoyage du brassard

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

et de I'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'équipement
Les piles et appareils électroniques doivent étre éliminés en

conformité avec les prescriptions locales, séparément des
ordures ménageres.

14. Garantie

Cet appareil est couvert par une garantie de 5 ans a compter de

la date d'achat. Pendant cette période de garantie, a notre discré-

tion, Microlife réparera ou remplacera sans frais le produit défec-

tueux.

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.

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

o Dommages causés par une fuite des piles.

o Dommages causés par un accident ou une mauvaise utilisa-
tion.

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

o Controles et maintenance réguliers (étalonnage).

o Accessoires et pieces d'usure: Piles, adaptateur secteur (en
option).
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Le brassard est couvert par une garantie de fonctionnement de 2
ans.

Pour toute demande de garantie, veuillez contacter le revendeur
auprés 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 que si le produit est retourné complet avec la facture
d'origine. La réparation ou le remplacement sous garantie ne
prolonge ni ne renouvelle la période de garantie. Les prétentions
|égales et droits des consommateurs ne sont pas limités par cette
garantie.

15. Caractéristiques techniques

Conditions 10-40°C/50-104 °F
d'utilisation: Humidité relative 15 - 95 % max.
Conditions de -20-+55°C/-4-+131°F
stockage: Humidité relative 15 - 95 % max.
Poids: 354 g (piles incluses)
Dimensions: 160 x 80 x 32 mm

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

20 - 280 mmHg - tension
40 - 200 battements par minute — pouls

Plage de pression affi-
chée du brassard:

Résolution:
Précision statique:
Précision du pouls:
Communication:

Plage de mesure:

0-299 mmHg

1 mmHg

Plage d'incertitude + 3 mmHg
+5 % de la valeur lue

Bluetooth® 4.0

Compatibilité: i0S:i0S 10.0 ou plus récent

Android: Android OS 5 ou plus récent
Alimentation 4 x piles alcalines de 1,5 V; format AAA
électrique: Adaptateur secteur DC-AC 6 VV 600 mA

(en option)
Durée de vie des piles: env. 400 mesures (avec des piles neuves)
Classe IP: IP20

Espérance de Appareil: 5 ans ou 10000 mesures
fonctionnement: Accessoires: 2 ans

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

Sous réserve de modifications techniques.

La marque et le logo Bluetooth® sont des marques déposées
appartenant a Bluetooth SIG, Inc. et toute utilisation de ces
marques par Microlife Corp. est sous licence. Les autres marques
et noms commerciaux sont ceux de leurs propriétaires respectifs.

Référence aux EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
normes: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
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Microlife BP A6 BT
(@ Tasto START/STOP Destinazione d'uso
@ Display Questo misuratore di pressione oscillometrico € destinato alla

(® Presa bracciale

@ Foro di alimentazione per il trasformatore
(® Vano batterie

(® Bracciale

(@ Raccordo bracciale

Selettore AFIB/MAM

(@ Tasto ora

Tasto M (memoria)

@D Tasto - «indietro»

@2 Tasto + «avanti»

@3 Selettore di blocco dispositivo

Presa per connettore mini USB (tipo B)
Display

@9 Data/ora

Pressione sistolica (massima)

@9 Pressione diastolica (minima)

@9 Frequenza cardiaca

Livello di carica delle batterie

@) Classificatore della pressione arteriosa
@) Misurazioni memorizzate

@ Indicatore di pulsazioni

@3 Indicatore di funzionamento del bracciale
@9 Indicatore AFIB per la rilevazione della Fibrillazione Atriale
@ Modalita AFIB/MAM

@ Indicatore di movimento del braccio

@) Intervallo di tempo MAM

Leggere attentamente le istruzioni prima di usare questo
dispositivo.

Parte applicata tipo BF

Conservare in luogo asciutto

misurazione non invasiva della pressione arteriosa nelle persone
oltre i 12 anni di eta.

E clinicamente validato per pazienti con ipertensione, ipotensione,
diabete, arteriosclerosi, insufficienza renale allo stadio terminale,
pre-eclampsia, in gravidanza, per gli obesi e gli anziani.

II dispositivo puo rilevare un'irregolarita del battito, indicativo di
una possibile Fibrillazione Atriale (FA). Attenzione: il dispositivo
non fornisce una diagnosi di FA che pud essere confermata solo
da un ECG. Si consiglia al paziente di consultare un medico.

Gentile cliente,

questo dispositivo & stato sviluppato in collaborazione con i medici
e test clinici hanno provato che la precisione della misurazione
della pressione & molto elevata.*

Microlife AFIB & il primo misuratore di pressione digitale al mondo
dotato di una tecnologia in grado di rilevare la Fibrillazione Atriale
(FA) e l'ipertensione arteriosa. Questi sono i due maggiori fattori di
rischio che potrebbero portare a ICTUS e malattie cardiache. E'
importantissimo rilevare la Fibrillazione Atriale e I'ipertensione
precocemente. Lo screening della Fibrillazione Atriale in generale
e quindi anche con l'algoritmo AFIB di Microlife, € raccomandato
nelle persone oltre i 65 anni di eta. L'algorimo AFIB indica una
possibile presenza di Fibrillazione Atriale. Per questo motivo
raccomandiamo di farsi visitare dal medico se I'apparecchio
segnala con regolarita la Fibrillazione Atriale. La tecnologia AFIB
di Microlife ¢ stata clinicamente testata da diversi medici specialisti
di fama internazionale che ne hanno evidenziato I'estrema affida-
bilita. La tecnologia AFIB & in grado di rilevare la Fibrillazione

Afriale con una accuratezza del 97-100%. 12

In caso di domande, problemi o per ordinare parti di ricambio,
contattare il proprio rivenditore di fiducia o il locale servizio clienti
di Microlife. In alternativa & possibile visitare il sito www.microlife. it
che offre moltissime informazioni utili sui nostri prodotti.
Rimanete in salute — Microlife AG!

* Questo dispositivo usa la stessa tecnologia di misurazione del
modello «BP 3BTO-A», premiato per la sua precisione e testato in
base al protocollo della British and Irish Hypertension Society
(BIHS).
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Informazioni importanti sulla pressione arteriosa e
I'automisurazione
+ Come valutare la propria pressione arteriosa

. Importanti informazioni sulla Fibrillazione Atriale (FA)

+ Cos'¢ la Fibrillazione Atriale (FA)?

+ Chi dovrebbe fare lo screening della Fibrillazione Atriale?

+ Microlife AFIB, il modo piu semplice per effettuare lo
screening della Fibrillazione Atriale (solo nella modalita
AFIB/MAM)

+ Fattori di rischio che possono essere tenuti sotto controllo

. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

* Inserimento delle batterie

+ Impostazione di data e ora

+ Selezione del bracciale adatto

+ Selezionare la modalita standard o0 MAM

+ Modalita AFIB/MAM (altamente raccomandata)

. Misurazione della pressione arteriosa

+ Come non memorizzare una misurazione

. Cosa fare quando compare l'indicatore della Fibrillazione

Atriale (Attivo solo nella modalita AFIB/MAM)

. Classificatore della pressione arteriosa
. Funzione Bluetooth®

+ Connessione all'App «Microlife Connected Health»

. Connessione al PC

+ Installazione e trasmissione dati

. Memoria dati

+ Visualizzare i valori memorizzati
+ Memoria piena
+ Cancellare tutti i valori

10. Indicatore e sostituzione batteria

+ Batterie quasi esaurite

11. Utilizzo del trasformatore
12. Messaggi di errore
13. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento
+ Sicurezza e protezione
+ Cura del dispositivo
+ Pulizia del bracciale
+ Test di precisione
* Smaltimento
14. Garanzia

15. Specifiche tecniche
Tagliando di garanzia (retro di copertina)

1. Informazioni importanti sulla pressione arteriosa e
I'automisurazione

o 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).

o |l dispositivo indica anche la frequenza cardiaca (il numero di
battiti del cuore in un minuto).

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

o 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.

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

o Per nessun motivo, modificare il dosaggio dei farmaci
prescritti dal medico o iniziare un trattamento senza averlo
consultato.

o Inbase all'attivita e alle condizioni fisiche, la pressione arteriosa
& soggetta a fluttuazioni nel corso della giornata. Pertanto, la
misurazione deve avvenire in condizioni di calma e di rilas-
samento! Effettuare ogni volta almeno due misurazioni succes-
sive (la mattina e la sera) e fare la media delle misurazioni.
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o E'assolutamente normale che due misurazioni a distanza ravvi-
cinata possano dare risultati molto diversi. Per questo motivo

raccomandiamo di misurare la pressione con la tecnologia MAM.

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

o Misurazioni ripetute forniscono informazioni molto piu affida-
bili sulla pressione arteriosa che un'unica misurazione. Per
questo motivo raccomandiamo di misurare la pressione con la
tecnologia MAM.

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

o Incaso di battito cardiaco irregolare, le misurazioni effettuate
con questo dispositivo devono essere valutate dal medico.

o L'indicatore di pulsazioni non & adatto per registrare la
frequenza dei pacemaker!

o In gravidanza, la pressione deve essere monitorata regolar-
mente in quanto possono manifestarsi cambiamenti drastici.
& Questo dispositivo & studiato specificatamente per I'uso in
gravidanza e pre-eclampsia. Se vengono rilevati valori della
pressione insolitamente elevati in gravidanza, si consiglia di
ripetere nuovamente la misurazione dopo circa un'ora. Se i
valori sono ancora troppo elevati si consiglia di consultare il

proprio medico o il ginecologo.
In gravidanza il simbolo AFIB puo essere ignorato.

Come valutare la propria pressione arteriosa

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

Diasto- |Raccomanda-

Ambito Sistolica |lica zioni

1. | pressione arte- <120 <74 autocontrollo
riosa normale

2. |pressione arte- 120-129 |74-79 |autocontrollo
riosa ottimale

3. |pressione arte- 130-134 (80-84 |autocontrollo
riosa alta

4. | pressione arte- 135-159 (85-99 |consultare il
riosa troppo alta medico

5. | pressione arte- 2160 2100 |consultare il
riosa pericolosa- medico con
mente alta urgenzal

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

2. Importanti informazioni sulla Fibrillazione Atriale (FA)

Cos’e la Fibrillazione Atriale (FA)?

Normalmente il cuore si contrae e si rilassa creando un battito
regolare. La contrazione del cuore e il pompaggio del sangue sono
determinati da segnali elettrici generati da alcune cellule del cuore.
La Fibrillazione Atriale si manifesta quando segnali elettrici, rapidi
e disorganizzati, sono presenti nelle due cavita superiori del cuore
chiamati atri; questi segnali elettrici anomali causano contrazioni
irregolari chiamate fibrillazioni. La Fibrillazione Atriale € la forma
piti comune di aritmia. Spesso non presenta sintomi ma aumenta
significativamente il rischio ICTUS. E' importante rivolgersi al
proprio medico per la cura di questa patologia.

Chi dovrebbe fare lo screening della Fibrillazione Atriale?
Lo screening della Fibrillazione Atriale & raccomandato nelle
persone oltre i 65 anni di eta, poiché il rischio di ICTUS aumenta
con l'eta. Lo screening della Fibrillazione Atriale & raccomandato
anche nelle persone con pit di 50 anni che hanno la pressione
arteriosa alta (ad es. pressione sistolica maggiore di 159 mmHg o
diastolica piu alta di 99 mmHg) nei pazienti diabetici, in chi soffre
di insufficienza cardiaca o in caso di precedente ICTUS.

Nelle persone giovani o in gravidanza, lo screening della Fibrilla-
zione Atriale non & raccomandato, in quanto potrebbe generare
risultati falsamente positivi e provocare inutile ansia. Inoltre, le
persone giovani con Fibrillazione Atriale hanno un rischio ICTUS
pit basso rispetto agli anziani.

Per maggiori informazioni visita il sito: www.microlife.com/afib.

Microlife AFIB, il modo pii semplice per effettuare lo scree-
ning della Fibrillazione Atriale (solo nella modalita AFIB/MAM)
Conoscere la propria pressione arteriosa e sapere se noi o i nostri
familiari abbiamo la Fibrillazione Atriale pud ridurre il rischio di
ICTUS. Microlife AFIB rileva la Fibrillazione Atriale in modo
semplice mentre misura la pressione arteriosa.

Fattori di rischio che possono essere tenuti sotto controllo
La diagnosi precoce di Fibrillazione Atriale e una cura adeguata
possono ridurre significativamente il rischio di ICTUS. Conoscere
i valori della propria pressione arteriosa e sapere se si ha la Fibril-
lazione Atriale sono il primo passo verso una prevenzione proat-
tiva dell'lCTUS.
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3. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

Inserimento delle batterie

Posizionare il selettore di blocco @3 nella modalita «lucchetto
aperton. Il vano batterie (5) si trova sul fondo del dispositivo. Inse-
rire le batterie (4 x 1,5V, tipo AAA) osservando la polarita indicata.

Impostazione data e ora

1. Dopo aver inserito le nuove batterie il numero dell'anno
lampeggera sul display. Selezionare I'anno premendo i tasti
«+» (19 0 «-» (7). Per confermare e impostare il mese, premere
il tasto dell'ora (9).

2. Premere i tasti «+» 32 0 «-» (1) per selezionare il mese. Per
confermare e impostare il giorno, premere il tasto ora (o).

3. Seguire le istruzioni precedenti per impostare giorno, ora e minuti.

4. Dopo aver impostato i minuti e premuto il tasto dell'ora, la data
e l'ora saranno impostate e I'ora verra visualizzata.

5. Per modificare la data e I'ora, premere e tenere premuto il tasto
dell'ora per ca. 3 secondi fino a che il numero dell'anno iniziera
a lampeggiare. Ora & possibile immettere i nuovi valori come
precedentemente descritto.

Selezione del bracciale adatto

Microlife offre diverse misure di bracciale. Selezionare la misura
del bracciale che corrisponde alla circonferenza del braccio (misu-
rata mediante applicazione al centro del braccio).

scorrere il tasto AFIB/MAM (8) in avanti nella posizione «1» e per
selezionare la modalita AFIB/MAM far scorrere il tasto indietro in
posizione «3».

Modalita AFIB/MAM (altamente raccomandata)

In modalita AFIB/MAM, vengono eseguite automaticamente 3

misurazioni consecutive e i risultati analizzati e visualizzati auto-

maticamente. La pressione arteriosa fluttua costantemente,

pertanto un risultato determinato con questa modalita é piu affida-

bile che quello di una singola misurazione. La rilevazione della

Fibrillazione Atriale con tecnologia AFIB ¢ attiva solo se |'apparec-

chio & in modalita AFIB/MAM.

o Quando viene selezionata la modalita delle 3 misurazioni, il
simbolo MAM @) appare sul display.

e La sezione in basso a destra del display visualizza 1,2 0 3 per
indicare quale delle 3 misurazioni & in corso.

e ('@ una pausa di 15 secondi tra una misurazione e l'altra. Un
conto alla rovescia indica il tempo rimanente.

o | risultati individuali non vengono visualizzati. La pressione arteriosa
sara visualizzata solo dopo I'esecuzione di tutte e tre le misurazioni.

o Fra una misurazione e ['altra non togliere il bracciale.

o Se una delle misurazioni individuali & dubbia, ne verra eseguita
automaticamente una quarta.

4. Misurazione della pressione arteriosa

Misura del bracciale | per circonferenza del braccio
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

& Usare esclusivamente bracciali Microlife!

» Contattare il rivenditore Microlife di zona se le misure dei brac-
ciali in dotazione (6) non sono adatte per acquistarne uno
nuovo.

» Collegare il bracciale al dispositivo inserendo il raccordo del
bracciale (7) nella presa del bracciale (3) il pit profondamente
possibile.

Selezionare la modalita standard o MAM

Questo dispositivo consente di selezionare la modalita standard
(misurazione standard singola) o la modalita AFIB/MAM (3 misu-
razioni automatiche). Per selezionare la modalita standard, far

Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile

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

2. Stare seduti su una sedia con schienale e rilassarsi per 5 minuti
prima della misurazione. Mantenere i piedi ben appoggiati a
terra e non accavallare le gambe.

3. Effettuare la misurazione sempre sullo stesso braccio (in
genere il sinistro). E' consigliabile che il medico effettui alla
prima visita una doppia misurazione a entrambe le braccia per
determinare dove misurare la pressione successivamente.
Effettuare le misurazioni nel braccio con la pressione piu alta.

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

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

o Stringere il bracciale, ma non troppo.
o Assicurarsi che il bracciale sia posizionato 2 cm sopra il gomito.
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o L'indicatore dell'arteria riportato sul bracciale (barra colo-
rata di ca. 3 cm di lunghezza) deve essere posizionato sopra
I'arteria che corre lungo il lato interno del braccio.

o Sostenere il braccio in modo che sia rilassato.

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

6. Posizionare il selettore di blocco dispositivo @3 nella modalita
«aperto». Premere il tasto START/STOP (1) per iniziare la
misurazione.

7. Il bracciale si gonfiera automaticamente. Stare in posizione
rilassata, non muoversi e rilassare i muscoli del braccio fino a
che verranno visualizzati i risultati della misurazione. Respirare
normalmente e non parlare.

8. Quando ¢ stata raggiunta la corretta pressione di gonfiaggio,
I'apparecchio si ferma e la pressione scende gradualmente. Se
la pressione necessaria non € stata raggiunta, il dispositivo
gonfiera automaticamente il bracciale di quanto necessario.

9. Durante la misurazione, I'indicatore delle pulsazioni @2
lampeggia sul display.

10.Al termine della misurazione vengono visualizzati i valori della
pressione sistolica (6, della pressione diastolica G7) e della
frequenza cardiaca G8. Consultare le spiegazioni delle altre
visualizzazioni in questo manuale.

11.Al termine della misurazione togliere il bracciale.

12.Spegnere il dispositivo. Il display si spegne automaticamente
dopo ca. 1 min.

Come non memorizzare una misurazione

Quando la misurazione é visualizzata sul display tenere premuto il tasto

START/STOP (1) fino a quando lampeggera il simbolo «M» @1).

Confermare la cancellazione della misurazione premendo il tasto M @9.

&= E'possibile interrompere la misurazione in qualsiasi
momento premendo il tasto START/STOP (es. in caso di
fastidio o di sensazione di pressione fastidiosa).

&= In presenza di pressione sistolica molto alta (ad es.
sopra i 135 mmHg) & opportuno impostare la pressione
individualmente. Premere il tasto START/STOP dopo che il
misuratore ha superato il valore sistolico stimato di 30
mmHg (visualizzato sul display). Mantenere premuto il
tasto fino a che la pressione superera di 40 mmHg il valore
sistolico stimato, quindi rilasciarlo.

5. Cosa fare quando compare 'indicatore della Fibrilla-
zione Atriale (Attivo solo nella modalita AFIB/MAM)

Questo dispositivo ¢ in grado di rilevare la Fibrillazione Atriale (FA).
L'indicatore AFIB @4 avvisa che la Fibrillazione Atriale € stata rilevata
durante la misurazione. Fare riferimento al paragrafo successivo per
informazioni in merito alla consultazione del medico.

Informazioni per il medico quando compare con regolarita
I'indicatore della Fibrillazione Atriale

Questo dispositivo & un misuratore di pressione arteriosa oscil-
lometrico che analizza anche irregolarita del battito durante la
misurazione. |l dispositivo é stato clinicamente testato.

Se la Fibrillazione Atriale € stata rilevata I'indicatore AFIB verra
visualizzato al termine della misurazione. Se il simbolo AFIB
compare al termine della misurazione nella modalita AFIB (3
misurazioni), si consiglia di effettuare una successiva misura-
zione nella modalita AFIB (3 misurazioni). Se il simbolo AFIB
venisse visualizzato anche nella successiva misurazione, racco-
mandiamo al paziente di consultare il medico.

Quando il simbolo AFIB viene visualizzato sul display del misu-
ratore di pressione, € possibile la presenza di Fibrillazione
Atriale. La diagnosi di Fibrillazione Atriale tuttavia deve essere
confermata da un cardiologo sulla base dei risultati di un ECG.

& Tenere fermo il braccio durante la misurazione per evitare
di effettuare misurazioni sbagliate.

& Questo dispositivo potrebbe non rilevare o rilevare errone-
amente la presenza di Fibrillazione Atriale in persone porta-
trici di pacemaker o defibrillatori.

6. Classificatore della pressione arteriosa

Le barre a sinistra nel display @9 indicano lintervallo entro il quale
si trova il valore di pressione arteriosa misurato. A seconda
dell'altezza e del colore raggiunto dal classificatore la valutazione
sara ottimale (verde), elevata (giallo), alta (arancione) e pericolo-
samente alta (rosso). La classificazione corrisponde ai 4 livelli
previsti dalle linee guida internazionali (ESH, ESC, JSH) come
descritto nella «Sezione 1.».

7. Funzione Bluetooth®

Questo dispositivo pud essere utilizzato in connessione con uno
smartphone con I'App «Microlife Connected Health». La connes-
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sione Bluetooth® si attiva automaticamente dopo che la misura-
zione é stata completata

1. Attivare il Bluetooth® sullo smartphone.

2. Attivare la funzione Bluetooth® sul dispositivo. Premere il tasto
«+» @2 mentre il dispositivo € in modalita stand-by. L'icona «bt»
inizia a lampeggiare sul display.

Per maggiori informazioni visita il sito www.microlife.com/connect.

8. Connessione al PC

Questo dispositivo pud essere connesso con un personal
computer (PC) utilizzando il software Microlife Blood Pressure
Analyser+ (BPA+). | dati memorizzati possono essere trasferiti al
PC connettendo il misuratore di pressione tramite cavo USB
dotato di connettore mini USB (tipo B).
Qualora il codice per il download e il cavo non fossero inclusi &
possibile scaricare gratuitamente il software Microlife Blood Pres-
sure Analyzer+ dal sito www.microlife.com/software e usare un
cavo USB standard con il connettore tipo Mini-5 pin.
& Durante la connessione, il dispositivo & completamente
«gestito» dal PC.

9. Memoria dati

Questo dispositivo memorizza automaticamente i valori delle
ultime 99 misurazioni.

Visualizzare i valori memorizzati

Posizionare il selettore di blocco dispositivo (13 nella modalita
«aperto». Premere leggermente il tasto M @9. Sul display apparira
prima la «M» @1) con la «A», che indica la media di tutti i valori
memorizzati.

Premendo ripetutamente i tasti «+» @2 o «-» G7) sara possibile
passare da una misurazione a un'altra. Premere il tasto M per
uscire dalla modalita di memoria.

Memoria piena

& Fare attenzione a non superare la capacita massima di
99 memorie. Quando le 99 memorie sono piene, la misu-
razione pill vecchia verra sovrascritta dalla 100 misura-
zione. Le misurazioni memorizzate dovrebbero essere
valutate dal proprio medico prima di raggiungere la capa-
cita di memorizzazione massima — contrariamente i dati
andranno persi.

Cancellare tutti i valori
Se si & certi di voler eliminare permanentemente tutti i valori memo-
rizzati, tenere premuto il tasto M (il dispositivo deve prima essere
stato spento) fino a che compare «CLy, poi rilasciare il tasto. Per
cancellare permanentemente la memoria, premere il tasto M mentre
«CL» lampeggia. Non ¢ possibile cancellare singole misurazioni.
& Annullamento della cancellazione: premere il tasto
START/STOP (1) quando il simbolo «CL» lampeggia.

10. Indicatore e sostituzione batteria

Batterie quasi esaurite

Quando le batterie sono esaurite di circa %, lampeggera il simbolo
della batteria @9 appena si accendera il dispositivo (visualizzazione
batteria parzialmente carica). Anche se il dispositivo effettuera le
misurazioni in modo affidabile & necessario sostituire le batterie.

Batterie esaurite — sostituzione
Quando le batterie sono esaurite, lampeggera il simbolo @9 non
appena si accenderail dispositivo (visualizzazione batteria esaurita).
Non devono essere eseguite ulteriori misurazioni e le batterie
devono essere sostituite.
1. Aprire il vano batterie (5) sul fondo del dispositivo.
2. Sostituire le batterie verificando che la polarita sia quella indicata
dai simboli nel vano batterie.
3. Impostare data e ora seguendo la procedura descritta nel
«capitolo 3.».
& Le misurazioni memorizzate verranno mantenute in
memoria mentre data e ora verranno cancellate — i
segmenti del display relativi a data e ora lampeggeranno.

Quali batterie e quale procedura?

& Usare 4 batterie alcaline AAA da 1,5V nuove, a lunga durata.

& Non usare le batterie dopo la data di scadenza indicata.

= Rimuovere le batterie se il dispositivo non viene usato per
un periodo prolungato.

Uso di batterie ricaricabili

E' possibile usare questo dispositivo con batterie ricaricabili.

@ Usare esclusivamente batterie ricaricabili di tipo «NiMH».

= Quando compare il simbolo di batteria scarica, & neces-
sario rimuovere le batterie e ricaricarle. Le batterie non
devono restare nel dispositivo, potrebbero danneggiarsi
(scaricamento totale anche quando il dispositivo € spento).

& Rimuovere sempre le batterie ricaricabili se si prevede dinon
usare il dispositivo per una settimana o un periodo piti lungo.
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&= Le batterie non possono essere caricate nel misuratore di
pressione! Ricaricare le batterie con un carica batterie esterno

e osservare le istruzioni del produttore su carica, cura e durata.

11. Utilizzo del trasformatore

E' possibile usare il dispositivo con il trasformatore Microlife (DC 6V,

600 mA).

&= Usare esclusivamente il trasformatore Microlife disponibile
come accessorio originale, adatto alla tensione di utilizzo.

&= Controllare che né il trasformatore, né il cavo siano danneggiati.

1. Inserire il cavo del trasformatore nella presa prevista (2) del
misuratore di pressione.

2. Inserire la spina del trasformatore nella presa a muro.

Quando é collegato il trasformatore, le batterie non vengono

consumate.

12. Messaggi di errore

In caso di errore durante la misurazione, questa viene interrotta e
viene visualizzato un messaggio di errore, es. «<ERR 3».

Errore | Descrizione | Probabile causa e rimedio

«ERR 1» | Segnale Le pulsazioni rilevate dal bracciale sono
troppo troppo deboli. Riposizionare il bracciale
debole e ripetere la misurazione.*

«ERR 2» |Segnale di | Durante la misurazione sono stati rilevati

@6 errore segnali di errore dal bracciale, causati

probabilmente da movimento o tensione
muscolare. Ripetere la misurazione,
tenendo fermo il braccio.

«ERR 3» |Assenza di |Non e possibile generare una pressione

@) pressione |adeguata nel bracciale. Puo esserci una
nel brac- | perdita. Controllare che il bracciale sia
ciale correttamente collegato e non sia troppo

largo. Sostituire le batterie se neces-
sario. Ripetere la misurazione.

«ERR 5» |Risultati
anomali

| segnali della misurazione non sono
accurati e la misurazione non puo essere
visualizzata. Leggere le istruzioni per
I'esecuzione di una misurazione affida-
bile e ripetere la misurazione.*

Errore | Descrizione | Probabile causa e rimedio

«ERR 6» | Modalita Troppi errori durante la misurazione in
AFIB/MAM | modalita AFIB/MAM, che rendono

impossibile ottenere un risultato finale.

Leggere le istruzioni per I'esecuzione di
una misurazione affidabile e ripetere la
misurazione.”

«HI» Frequenza |La pressione nel bracciale & troppo alta
0 pressione |(superiore a 299 mmHg) o la frequenza
del brac- |cardiaca € troppo alta (superiore a
ciale troppo | 200 battiti al minuto). Stare rilassati per
alte 5 minuti e ripetere la misurazione.”

«LO» Frequenza |La frequenza cardiaca € troppo bassa
troppo (inferiore a 40 battiti al minuto). Ripetere
bassa la misurazione.*

«FL» Problema di | Se «FL» lampeggia sul display, il dispo-
connes- sitivo non € riuscito a stabilire un collega-
sione Blue- | mento con lo smartphone. Assicurarsi
tooth® che il Bluetooth® sia stato attivato e ripe-

tere la procedura.

* Consultare immediatamente il proprio medico se questo o altri

problemi si verificano ripetutamente.

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

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

o Seguire le istruzioni d'uso. Questo manuale contiene informa-
zioni importanti sul funzionamento e la sicurezza di questo
dispositivo. Si prega di leggere attentamente le istruzioni d'uso
prima di utilizzare il dispositivo e di conservarle per ogni futura
consultazione.

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 trattato con attenzione. Osservare le condizioni di stoc-
caggio e funzionamento descritte nel capitolo «Specifiche
tecniche».

o Proteggere il dispositivo da:

- acqua e umidita
- temperature estreme
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- urti e cadute

- contaminazione e polvere
- luce solare diretta

- caldo e freddo

o | bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.

o Non sostituire o utilizzare altri bracciali o raccordi di altri produt-
tori per questo dispositivo.

o Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.

o Non usare il dispositivo vicino a forti campi elettromagnetici
come telefoni cellulari o installazioni radio. Mantenere una
distanza minima di 3,3 m da altri apparecchi quando si utilizza
questo dispositivo.

o Non usare il dispositivo se si ritiene che sia danneggiato o se si
nota qualcosa di strano.

o Non aprire mai il dispositivo.

o Rimuovere le batterie se il dispositivo non viene usato per un
periodo prolungato.

o Leggere le ulteriori informazioni sulla sicurezza nelle varie
sezioni di questo manuale.

o La misurazione ottenuta con questo dispositivo non rappre-
senta una diagnosi. Non sostituisce la consultazione del proprio
medico curante, soprattutto se il risultato non & corrispondente
ai propri sintomi. Non fare affidamento solo sulla misurazione,
considerare sempre altri sintomi che potrebbero manifestarsi e
lo stato generale del paziente. Se necessario si consiglia di
chiamare un medico o un'ambulanza.

¢) 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 introduzione).

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

14. Garanzia

Questo dispositivo & coperto da una garanzia di 5 anni dalla data
di acquisto. Durante questo periodo di garanzia, a propria 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 perdite delle batterie.

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: batterie, alimentatore
(opzionale).

Il bracciale & coperto da una garanzia di funzionalita (tenuta della
camera d'aria) per 2 anni.

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.
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15. Specifiche tecniche

Condizioni di 10-40°C/50-104 °F

esercizio: 15 - 95 % umidita relativa massima
Condizioni di -20-+55°C/-4-+131 °F
stoccaggio: 15 - 95 % umidita relativa massima
Peso: 354 g (comprese batterie)
Dimensioni: 160 x 80 x 32 mm

Procedura di oscillometrica, corrispondente al
misurazione: metodo di Korotkoff: fase | sistolica,

fase V diastolica
Range di misurazione: 20 - 280 mmHg — pressione arteriosa
40 - 200 battiti al minuto — pulsazioni

Range pressione di
gonfiaggio del bracciale: 0 - 299 mmHg

Risoluzione: 1 mmHg
Precisione pressione
statica: pressione entro + 3 mmHg
Precisione pulsazioni: + 5 % del valore letto
Comunicazione: Bluetooth® 4.0
Compatibilita: iOS: i0S 10.0 o piu recente
Android: Android OS 5 o piu recente
Alimentazione: 4 x batterie alcaline da 1,5 Volt; tipo AAA
trasformatore DC 6V, 600 mA (optional)
Durata batterie: approssim. 400 misurazioni (usando
batterie nuove)
Classe IP: IP20
Riferimento agli EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
standard: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Aspettativa di vita del Dispositivo: 5 anni o 10000 misurazioni
prodotto in uso: Accessori: 2 anni
Questo dispositivo & conforme alla direttiva sui prodotti medicali
93/42/EEC.

Con riserva di apportare modifiche tecniche.

Il marchio e i loghi Bluetooth® sono marchi registrati di proprieta
della Bluetooth SIG, Inc. e I'uso di tali marchi & concesso in licenza
alla Microlife Corp. Altri marchi e nomi commerciali sono di
proprieta dei rispettivi titolari.
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Microlife BP A6 BT
(1 START/STOPP-Taste Verwendungszweck:
@ Display Dieses oszillometrische Blutdruckmessgerét dient zur Messung

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

(® Manschette

(@ Manschettenstecker
AFIB/MAM-Schalter
(® Uhrzeit-Taste

M-Taste (Speicher)

@D - «Zuriick»-Taste

A2 + «Vorwarts»-Taste
@3 Sperrschalter
USB-Anschluss

Display

@9 Datum/Uhrzeit
Systolischer Wert

@9 Diastolischer Wert

@8 Pulsschlag
Batterieanzeige

@) Ampel-Indikator

@) Speicherwert

@ Puls-Indikator

@ Manschettenpriif-Indikator
@ AFIB-Anzeige

@ AFIB/MAM-Modus

@9 Armbewegungs-Indikator
@) MAM-Wartezeit

@ Vor Verwendung Bedienungsanleitung genau studieren.

Anwendungsteil des Typs BF

T Vor Nésse schiitzen

des nicht-invasiven Blutdrucks bei Personen im Alter von 12
Jahren oder élter.

Es ist klinisch validiert bei Patienten mit Hypertonie, Hypotonie,
Diabetes, Schwangerschaft, Praeklampsie, Atherosklerose, Nierener-
krankungen im Endstadium, Fettleibigkeit und ltere Menschen.

Das Gerat kann einen unregelméassigen Puls erkennen, der auf
Vorhofflimmern (VHF) hinweist. Bitte beachten Sie, dass das
Gerét kein VHF diagnostizieren kann. Eine Diagnose von VHF
kann nur durch EKG bestatigt werden. Dem Patienten wird
empfohlen, einen Arzt aufzusuchen.

Sehr geehrter Kunde, )

Dieses Gerat wurde in Zusammenarbeit mit Arzten entwickelt und
die hohe Messgenauigkeit ist klinisch getestet.*

Microlife AFIB ist die weltweit fihrende digitale Blutdruck-Messtech-
nologie fiir die Erkennung von Vorhofflimmern (AF = Atrial Fibrilla-
tion) und arteriellem Bluthochdruck. Das sind die beiden bekann-
testen Risikofaktoren fiir einen Schlaganfall oder zukinftige Herz-
leiden. Es ist von zentraler Bedeutung, Vorhofflimmern und
Bluthochdruck in einem friihen Stadium zu erkennen, selbst wenn
noch keine Symptome spiirbar sind. Die Untersuchung auf Vorhof-
flimmern wird generell, als auch mit dem Microlife AFIB-Algorithmus,
ab einem Alter von 65 Jahren oder &lter empfohlen. Der AFIB-Algo-
rithmus zeigt an, dass Vorhofflimmern vorhanden sein kann. Aus
diesem Grunde empfehlen wir lhnen bei regelmassiger Anzeige des
AFIB-Symbols lhren Arzt aufzusuchen. Der Microlife AFIB Algo-
rithmus wurde in Zusammenarbeit mit international fiihrenden Fach-
arzten entwickelt und Klinisch getestet. Das Vorhofflimmern wird
zuverlassig mit einer Sicherheit von 97-100 % erkannt. 1.2

Wenden Sie sich bei Fragen, Problemen oder Ersatzteilbedarf
jederzeit gerne an den lokalen Microlife-Service. lhr Handler oder
Apotheker kann Ihnen die Adresse der Microlife-Landesvertretung
mitteilen. Eine Vielzahl niitzlicher Informationen zu unseren
Produkten finden Sie auch im Internet unter www.microlife.com.
Wir wiinschen Ihnen alles Gute fiir Ihre Gesundheit — Microlife AG!

* Dieses Gerat verwendet die gleiche Messtechnologie wie das
nach dem Protokoll der Britischen und Irischen Hochdruck Gesell-
schaft (BIHS) in London mit bester Auszeichnung getestete Modell
«BP 3BTO-A».
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1 Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:6004565.

+ Batterien leer — Batterieaustausch

+ Welche Batterien und was beachten?

+ Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)
11

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

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

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

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

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

Es gibt mehrere Ursachen fiir zu hohe Blutdruckwerte. Ihr
Arzt wird Sie genauer dariber informieren und bei Bedarf
entsprechend behandeln. Neben Medikamenten konnen z.B.
Gewichtsabnahme oder Sport lhren Blutdruck senken.
Verandern Sie unter keinen Umsténden die Dosierung von
Medikamenten oder beginnen Sie keine Behandlung ohne
Riicksprache mit lhrem Arzt.

Je nach Anstrengung und Befinden wahrend des Tagesver-
laufs unterliegt der Blutdruck starken Schwankungen. Messen
Sie deshalb taglich unter ruhigen und vergleichbaren
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Bedingungen und wenn Sie sich entspannt fiihlen! Nehmen
Sie jedes Mal mindestens zwei Messungen vor (am Morgen
und am Abend) und berechnen Sie den Durchschnittswert.

o Esist normal, dass bei kurz hintereinander durchgefiihrten
Messungen deutliche Unterschiede auftreten kénnen. Wir
empfehlen deshalb, die MAM-Technologie zu verwenden.

o Abweichungen zwischen der Messung beim Arzt oder in der
Apotheke und zu Hause sind normal, da Sie sich in ganz unter-
schiedlichen Situationen befinden.

o Mehrere Messungen ergeben viel zuverlassigere Informationen
Uber Ihren Blutdruck als nur eine Einzelmessung. Wir empfehlen
deshalb, die MAM-Technologie zu verwenden.

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

o Wenn Sie an Herzrhythmusstorungen leiden, sollten
Messungen mit diesem Gerat mit Ihrem Arzt ausgewertet werden.

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

o Wahrend der Schwangerschaft sollten Sie lhren Blutdruck
regelmassig kontrollieren, da er deutlich variieren kann!

& Dieses Blutdruckmessgerét ist speziell fiir den Gebrauch

wahrend der Schwangerschaft und bei Praeklampsie getestet.
Wenn Sie ungewdhnlich hohe Werte wahrend der Schwan-
gerschaft messen, sollten Sie nach einer kurzen Weile (z.B. 4
Stunde) noch einmal messen. Wenn der Wert immer noch zu
hoch ist, konsultieren Sie Ihren Arzt oder Gynakologen.
Wahrend der Schwangerschaft kann das AFIB-Symbol
ignoriert werden.

Wie beurteile ich meinen Blutdruck?

Tabelle zur Klassifizierung von zuhause gemessenen Blutdruck-

werten in Ubereinstimmung mit den internationalen Richtlinien

(ESH, ESC, JSH). Werte in mmHg.

Systo- Diasto-
Bereich lisch lisch Empfehlung
1. | normaler Blutdruck | < 120 <74 Selbstkontrolle
2. |optimaler Blut- 120-129 |74-79 |Selbstkontrolle
druck
3. |erhohter Blutdruck | 130 -134 |80 -84 | Selbstkontrolle
4. | zu hoher Blutdruck |135 - 159 |85-99 | Arztiiche Kont-
rolle
5. | schwerer Blut- 2160 2100 |Dringende arzt-
hochdruck liche Kontrolle!

Fr die Bewertung ist immer der hdhere Wert entscheidend.
Beispiel: bei den Messwerten von 140/80 mmHg oder 130/90
mmHg zeigt es «zu hoher Blutdruck» an.

2. Wichtige Informationen zum Vorhofflimmern (AF)

Was ist Vorhofflimmern (AF)?

Normalerweise zieht sich Ihr Herz regelméssig im Takt des Herz-
schlags zusammen und entspannt sich wieder. Bestimmte Zellen in
Ihrem Herzen produzieren elektrische Signale, die das Herz veran-
lassen sich zusammenzuziehen und Blut durch den Kérper zu
leiten. Vorhofflimmern tritt auf, wenn schnelle, unharmonische, elek-
trische Signale in den zwei oberen Herzkammern, dem Vorhof,
auftreten und bewirken, dass sich diese unregelmassig zusammen-
ziehen (flimmern). Vorhofflimmern ist die haufigste Form von Herz-
arrythmie. Oftmals spiirt man keine Symptome, trotzdem erhéht
sich das Risiko, einen Schlaganfall zu erleiden. Konsultieren Sie
einen Arzt, um das Problem unter Kontrolle zu halten.

Wer sollte auf Vorhofflimmern untersucht werden?

Das VHF-Screening wird fiir Personen ab 65 Jahren empfohlen,
da die Wahrscheinlichkeit eines Schlaganfalls mit dem Alter
zunimmt. VHF-Screening wird bei Personen ab dem 50. Lebens-
jahr empfohlen, die hohen Blutdruck (z. B. SYS tiber 159 oder DIA
héher als 99), Diabetes, koronare Herzinsuffizienz oder bereits
zuvor einen Schlaganfall erlitten haben.

Bei jungen Menschen oder in der Schwangerschaft wird ein VHF-
Screening nicht empfohlen, da dies zu falschen Ergebnissen und
unnétigen Angsten fiihren kann. Dariiber hinaus haben junge
Menschen mit VHF ein geringeres Schlaganfallrisiko als &ltere
Menschen.

Fur weitere Informationen besuchen Sie bitte unsere Webseite:
www.microlife.com/afib.

Die Microlife AFIB-Technologie ist eine einfache und zuver-
lassige Moglichkeit, Vorhofflimmern friihzeitig zu erkennen
(Nur im AFIB/MAM-Modus)

Die Gefahr eines Schlaganfalls kdnnen Sie verringern, wenn Sie
Ihren Blutdruck kennen, und wissen ob in Ihrer Familie Vorhofflim-
mern haufiger auftritt. Die Microlife AFIB-Technologie ist eine
bequeme Mdglichkeit, bei der Blutdruckmessung auf Vorhofflim-
mern zu kontrollieren.
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Risikofaktoren, die Sie kontrollieren kdnnen

Eine friihe Diagnose von Vorhofflimmern gefolgt von einer addquaten
Behandlung kénnen das Risiko eines Schlaganfalls signifikant redu-
zieren. Der erste proaktive Schritt gegen Schlaganfall ist, wenn Sie
Ihren Blutdruck kennen und wissen, ob Sie an VHF leiden.

3. Erste Inbetriebnahme des Gerats

Einlegen der Batterien

Schieben Sie den Sperrschalter @3 in die Position «entsperreny.
Das Batteriefach (5) befindet sich auf der Geréteunterseite. Legen
Sie die Batterien (4 x 1,5V, Grdsse AAA) ein und achten Sie dabei
auf die angezeigte Polaritat.

Einstellen von Datum und Uhrzeit

1. Nachdem neue Batterien eingelegt wurden, blinkt die Jahres-
zahl im Display. Stellen Sie das Jahr ein, indem Sie entweder
«+» 12 oder «-» @7) drlicken. Driicken Sie zur Bestatigung und
um zur Monatseinstellung zu wechseln die Uhrzeit-Taste (9).

2. Stellen Sie den Monat ein, indem Sie «+» @2 oder «-» @1
driicken. Driicken Sie die Uhrzeit-Taste (9), um zu bestétigen
und stellen Sie dann den Tag ein.

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

4. Nachdem als letztes die Minuten eingestellt sind und die
Uhrzeit-Taste (9) gedriickt wurde, sind Datum und Uhrzeit
eingestellt und die Zeit wird angezeigt.

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

Auswahl der richtigen Manschette

Microlife bietet Ihnen verschiedene Manschettengréssen zur

Auswahl. Massgebend ist der Umfang des Oberarms (eng anliegend,

gemessen in der Mitte des Oberarms).

Manschettengrosse | fiir Oberarmumfang
S 17-22cm
M 22-32¢cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

@ Verwenden Sie ausschliesslich Microlife Manschetten!

» Sollte die beiliegende Manschette (6) nicht passen, wenden Sie
sich bitte an den lokalen Microlife Service.

» Verbinden Sie die Manschette mit dem Gerét, indem Sie den
Stecker (7) fest bis zum Anschlag in die Manschettenbuchse (3)
einstecken.

Auswahl Normal- oder MAM-Modus

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

AFIB/MAM-Modus (sehr zu empfehlen)

Im AFIB/MAM-Modus werden automatisch 3 Messungen nachein-

ander durchgefiihrt und danach wird das Ergebnis automatisch

analysiert und angezeigt. Da der Blutdruck standig schwankt, ist

ein so ermitteltes Ergebnis zuverlassiger als eine Einzelmessung.

AF-Erkennung ist wahrend des AFIB/MAM-Modus aktiviert.

o Wenn Sie die Dreifach-Messung auswahlen, erscheint das
MAM-Symbol @g) im Display.

o Rechts unten im Display wird durch 1, 2 oder 3 angezeigt,
welche der 3 Messungen gerade durchgefiihrt wird.

o Zwischen den einzelnen Messungen erfolgt eine Pause von je
15 Sekunden. Ein Countdown zeigt die verbleibende Zeit an.

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

o Lassen Sie die Manschette zwischen den Messungen angelegt.

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

4. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung

Checkliste fiir die Durchfiihrung einer zuverldssigen

Messung

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

2. Setzen Sie sich auf einen Stuhl mit Riickenlehne und
entspannen Sie sich fiir 5 Minuten. Halten Sie die Fiisse flach
auf dem Boden und kreuzen Sie Ihre Beine nicht.

3. Messen Sie inmer am gleichen Arm (normalerweise am
Linken). Es wird empfohlen, dass Arzte beim ersten Besuch
des Patienten an beiden Armen messen, um zu bestimmen, an
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welchem Arm in Zukunft gemessen werden soll. Wahlen Sie
den Arm mit dem héheren Blutdruck.

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

5. Stellen Sie sicher, dass immer die korrekte Manschettengrésse

gebraucht wird (Markierung auf der Manschette).

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

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

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

o Stiitzen Sie den Arm zur Entspannung ab.

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

. Schieben Sie den Sperrschalter G3 nach unten in die Position
«entsperreny. Driicken Sie die START/STOPP-Taste (1), um
die Messung zu starten.

. Die Manschette wird nun automatisch aufgepumpt. Entspannen
Sie sich, bewegen Sie sich nichtund spannen Sie die Armmuskeln
nicht an bis das Ergebnis angezeigt wird. Atmen Sie ganz normal
und sprechen Sie nicht.

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

9. Wahrend der Messung blinkt der Puls-Indikator 22 im Display.

10.Das Ergebnis, bestehend aus systolischem 6 und diastoli-
schem (7 Blutdruck sowie dem Pulsschlag 8, wird angezeigt.
Beachten Sie auch die Erklérungen zu weiteren Display-
Anzeigen in dieser Anleitung.

11.Entfernen Sie die Manschette nach der Messung vom Gerat.

12.Schalten Sie das Gerat aus. (Auto-Aus nach ca. 1 Min.).

Ein Messergebnis nicht speichern

Sobald das Resultat auf dem Display erscheint, driicken und

halten Sie die START/STOPP-Taste (1) bis «<M» @1) blinkt. Besta-

tigen Sie den Léschvorgang indem Sie die M-Taste G9 driicken.

@ Sie kénnen die Messung jederzeit durch Driicken der

START/STOPP-Taste abbrechen (z.B. Unwohlsein oder

unangenehmer Druck).

Bei bekanntem sehr hohem systolischem Blutdruck

kann es von Vorteil sein, den Druck selbst vorzugeben.

Driicken Sie dazu die START/STOPP-Taste nachdem das

(2]

-

(o]

&

Geréat mit dem Aufpumpen begonnen hat und ein Druckwert
von ca. 30 mmHg im Display angezeigt wird. Halten Sie die
Taste gedriickt bis der Druck ca. 40 mmHg tber dem erwar-
teten systolischen Wert ist und lassen die Taste dann los.

5. Anzeige des AFIB-Symbols zur Friiherkennung
(Nur aktiv im AFIB/IMAM Modus)

Dieses Gerat kann Vorhofflimmern erkennen. Dieses Symbol 29
zeigt an, dass wahrend der Messung Vorhofflimmern erkannt
wurde. Bitte beachten Sie den nachsten Absatz fiir Informationen
zur Beratung mit lhrem Arzt.

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen der AFIB
Anzeige

Dieses Gerat ist ein oszillometrisches Blutdruckmessgerét, das
auch Pulsunregelméassigkeiten wahrend der Messung analy-
siert. Das Gerat ist klinisch getestet.

Das AFIB-Symbol erscheint nach der Messung, wenn wahrend
der Messung Vorhofflimmern aufgetreten ist. Wenn das AFIB-
Symbol nach einer Dreifachmessung erscheint, wird dem Pati-
enten geraten, erneut eine Dreifachmessung durchzufiihren.
Erscheint das AFIB-Symbol noch einmal, empfehlen wir dem
Patienten den Arzt zu konsultieren.

Wenn das AFIB-Symbol auf dem Display des Blutdruckmessge-
rats erscheint, zeigt es die mogliche Prasenz von Vorhofflimmern
an. Die Diagnose von Vorhofflimmern muss jedoch von einem
Kardiologen auf der Grundlage der EKG-Interpretation erfolgen.

& Halten Sie den Arm wéhrend der Messung ruhig, um
falsche Resultate zu vermeiden.

& Dieses Geréat kann Vorhoffimmern bei Personen mit Herz-
schrittmachern oder Defibrillatoren nicht oder irrttimlich
erkennen.

6. Ampelanzeige am Display

Die Balken @9 am linken Rand des Displays zeigen lhnen den
Bereich an, in dem lhr Blutdruckwert liegt. Abhangig von der Héhe
der Balken ist der gemessene Wert entweder optimal (griin), erhoht
(gelb), zu hoch (orange) oder gefahrlich hoch (rot). Die Klassifizie-
rung orientiert sich an den 4 Bereichen in der Tabelle der internatio-
nalen Richtlinien (ESH, ESC, JSH), wie in «Kapitel 1.» beschrieben.
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7. Bluetooth® Funktion

Dieses Geréat kann in Verbindung mit einem Smartphone
verwendet werden, auf dem die App «Microlife Connected Health
+» ausgefiihrt wird. Die Bluetooth®-Verbindung ist nach
Abschluss der Messung automatisch aktiv.

1. Aktivieren Sie Bluetooth® auf hrem Smartphone.

2. Aktivieren Sie die Bluetooth® Funktion auf dem Gerit. Driicken
Sie die Taste «+» (43, wahrend das Gerat ausgeschaltet ist.
Das Symbol «bt» beginnt auf dem Display zu blinken.

Besuchen Sie fiir detailliertere Informationen www.microlife.com/

connect.

8. PC-Verbindungsfunktionen

Dieses Geréat kann zusammen mit einem PC verwendet werden,
auf dem die Microlife-Software Blood Pressure Analyser+ (BPA+)
lauft. Durch Verbinden des Blutdruckmessgerats mit dem PC lber
ein Kabel kdnnen Sie die Messwerte auf dem PC speichern.
Falls keine Downloadkarte und kein Kabel enthalten sind, bitten
wir Sie die BPA+ Software von www.microlife.com/software
herunter zu laden und ein USB Kabel mit Mini-B 5 Pin-Stecker zu
nutzen.
& Das Gerét wird vollstandig vom PC gesteuert, solange es
mit ihm verbunden ist.

9. Messwertspeicher

Dieses Gerét speichert automatisch die letzten 99 Messwerte.

Anzeigen der gespeicherten Werte

Schieben Sie den Sperrschalter @3 in die Position «entsperreny.
Driicken Sie kurz die M-Taste 49. Das Display zeigt zuerst «M» @1)
und «A» an, was fir den Durchschnittwert aller gespeicherten
Werte steht.

Durch das Driicken von «+» (42 oder «-» G1) kdnnen Sie vom einen
zum anderen Wert wechseln. Driicken Sie die M-Taste erneut, um
den Speichermodus zu verlassen.

Speicher voll

& Achten Sie darauf, dass die maximale Speicherkapazitat
von 99 Werten nicht (iberschritten wird. Wenn der Spei-
cher voll ist, wird der dlteste Wert automatisch mit dem
100. Wert iiberschrieben. Die Werte sollten von einem
Arzt kontrolliert werden, bevor die volle Speicherkapazitat
erreicht ist — ansonsten gehen die Daten verloren.

Ldschen aller Werte

Wenn Sie sicher sind, dass Sie alle Speicherwerte unwiderruflich

|6schen mdchten, halten Sie die M-Taste (das Gerat muss zuvor

ausgeschaltet sein) solange gedriickt, bis «CL» angezeigt wird -

lassen Sie dann die Taste los. Zum endgiiltigen Loschen des Spei-

chers driicken Sie die M-Taste wahrend «CL» blinkt. Einzelne

Werte kdnnen nicht geléscht werden.

& Abbruch des Léschvorgangs: Driicken Sie die START/
STOPP-Taste (1) wahrend «CL» blinkt.

10. Batterieanzeige und Batteriewechsel

Batterien bald leer

Wenn die Batterien zu etwa % aufgebraucht sind, blinkt gleich nach
dem Einschalten das Batteriesymbol 49 (teilweise gefilllte Batterie).
Sie kdnnen weiterhin zuverldssig mit dem Gerét messen, sollten
aber Ersatzbatterien besorgen.

Batterien leer - Batterieaustausch
Wenn die Batterien aufgebraucht sind, blinkt gleich nach dem Ein-
schalten das leere Batteriesymbol G49. Sie kénnen keine Messung
mehr durchfiihren und miissen die Batterien austauschen.
1. Offnen Sie das Batteriefach (5) an der Gerateunterseite.
2. Tauschen Sie die Batterien aus — achten Sie auf die richtige
Polung wie auf den Symbolen im Fach dargestellt.
3. Stellen Sie das Datum und Uhrzeit wie im «Kapitel 2.»
beschrieben ein.
& Alle Werte bleiben im Speicher, jedoch Datum und Uhrzeit
missen neu eingestellt werden — deshalb blinkt nach dem
Batteriewechsel automatisch die Jahreszahl.

Welche Batterien und was beachten?

& Verwenden Sie 4 neue, langlebige 1,5V Alkaline-Batterien,
Grosse AAA.

= Verwenden Sie Batterien nicht iber das angegebene Halt-
barkeitsdatum hinaus.

&= Entfernen Sie die Batterien, wenn das Gerét fiir Iangere
Zeit nicht benutzt wird.

Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)

Sie konnen dieses Gerat auch mit wiederaufladbaren Batterien

betreiben.

& Verwenden Sie nur wiederaufladbare «NiMH»-Batterien.

= Wenn das Batteriesymbol (Batterie leer) angezeigt wird,
missen die Batterien herausgenommen und aufgeladen
werden. Sie dirfen nicht im Gerat verbleiben, da sie
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zerstort werden kénnten (Tiefenentladung durch geringen
Verbrauch des Gerates auch im ausgeschalteten Zustand).

&= Nehmen Sie wiederaufladbare Batterien unbedingt aus dem
Gerét, wenn Sie es fiir eine Woche oder I&nger nicht benutzen.

& Die Batterien kdnnen NICHT im Blutdruckmessgerat aufge-
laden werden. Laden Sie die Batterien in einem externen
Ladegeréat auf und beachten Sie die Hinweise zur Ladung,
Pflege und Haltbarkeit.

11.Verwendung eines Netzadapters

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

600 mA) betreiben.

& Verwenden Sie nur den als Original-Zubehdr erhéltlichen
Microlife Netzadapter entsprechend |hrer Netzspannung.

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

1. Stecken Sie das Adapterkabel in den Netzadapter-Anschluss (2)

des Blutdruckmessgerates.

2. Stecken Sie den Adapterstecker in die Steckdose.

Wenn der Netzadapter angeschlossen ist, wird kein Batteriestrom

verbraucht.

12.Fehlermeldungen und Probleme

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

Fehler | Bezeichnung | Moglicher Grund und Abhilfe

«ERR 5» | Anormales | Die Messsignale sind ungenau und es
Ergebnis kann deshalb kein Ergebnis angezeigt
werden. Beachten Sie die Checkliste
zur Durchfiihrung zuverlassiger
Messungen und wiederholen danach
die Messung.*

«ERR 6» | AFIB/IMAM- | Es gab zu viele Fehler wahrend der

Fehler | Bezeichnung | Méglicher Grund und Abhilfe

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

Modus Messungim AFIB/MAM-Modus, so dass
kein Endergebnis ermittelt werden kann.
Beachten Sie die Checkliste zur Durch-
filhrung zuverlassiger Messungen und
wiederholen danach die Messung.*
«HI» Puls oder Der Druck in der Manschette ist zu hoch
Manschet- | (iiber 299 mmHg) oder der Puls ist zu
tendruck zu | hoch (liber 200 Schidge pro Minute).
hoch Entspannen Sie sich 5 Minuten lang und
wiederholen Sie die Messung.*
«LO»  |Pulszu Der Puls ist zu niedrig (unter
niedrig 40 Schlage pro Minute). Wiederholen
Sie die Messung.*
«FL» Problem mit | Wenn «FL» auf dem Display aufblinkt,
Bluetooth®- | konnte das Gerét keine Verbindung mit
Verbindung | Ihrem Smartphone herstellen. Stellen

Sie sicher, dass Bluetooth® aktiviert ist

und wiederholen Sie den Prozess.

«ERR 2» | Storsignal | Wahrend der Messung wurden Stérsig-
nale an der Manschette festgestellt,
z.B. durch Bewegen oder Muskelan-
spannung. Halten Sie den Arm ruhig
und wiederholen Sie die Messung.

«ERR 3» [Kein Druckin
@) der

Manschette

Der Manschettendruck kann nicht
ausreichend aufgebaut werden. Even-
tuell liegt eine Undichtigkeit vor. Priifen
Sie, ob die Manschette richtig verbunden
ist und nicht zu locker anliegt. Eventuell
Batterien austauschen. Wiederholen Sie
danach die Messung.

* Sprechen Sie umgehend mit Ihrem Arzt, wenn diese oder andere

Probleme wiederholt auftreten sollten.

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

13.Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und
Entsorgung

A Sicherheit und Schutz

o Befolgen Sie diese Gebrauchsanweisung. Dieses Dokument
enthalt wichtige Informationen zum Betrieb und zur Sicherheit
dieses Gerats. Bitte lesen Sie dieses Dokument sorgfaltig
durch, bevor Sie das Geréat benutzen und bewahren Sie es fiir
die zukiinftige Nutzung auf.

46

microlife




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

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

o Schiitzen Sie das Gerét vor:

- Wasser und Feuchtigkeit

- extremen Temperaturen

- Stdssen und Herunterfallen
- Schmutz und Staub

- starker Sonneneinstrahlung
- Hitze und Kélte

o Die Manschette ist empfindlich und muss schonend behandelt
werden.

o Verwenden Sie keine anderen Manschetten oder Manschetten-
stecker fiir die Messung mit diesem Gerat.

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

o Benutzen Sie das Gerét nicht in der Nahe starker elektromag-
netischer Felder wie z.B. Mobiltelefone oder Funkanlagen.
Halten Sie einen Mindestabstand von 1 m zu solchen Geréten,
wenn Sie dieses Gerat benutzen.

e Benutzen Sie das Gerat nicht, wenn Sie einen Schaden
erkennen oder Ihnen etwas Ungewdhnliches auffallt.

o Offnen Sie niemals das Gerét.

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

o Beachten Sie die weiteren Sicherheitshinweise in den
einzelnen Kapiteln dieser Anleitung.

o Das von diesem Gerat angezeigte Messergebnis ist keine
Diagnose. Es ersetzt nicht die Notwendigkeit einer fachlichen
Einschétzung durch einen Mediziner, vor allem dann nicht,
wenn das Ergebnis nicht dem Befinden des Patienten
entspricht. Verlassen Sie sich nicht ausschliesslich auf das
Messergebnis. Alle potenziell auftretenden Symptome und die
Schilderung des Patienten miissen in Betracht gezogen
werden. Die Verstandigung eines Arztes oder Krankenwagens
wird bei Bedarf empfohlen.

%) Sorgen Sie dafir, dass Kinder das Gerat nicht unbeaufsich-
tigt benutzen; einige Teile sind so klein, dass sie
verschluckt werden kdnnten. Beachten Sie das Strangulie-

rungsrisiko sollte dieses Gerat mit Kabeln oder Schlduchen
ausgestattet sein.

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

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

Genauigkeits-Uberpriifung

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

Entsorgung
Batterien und elektronische Geréte diirfen nicht in den
Hausmiill, sondern missen entsprechend den 6rtlichen
™= Vorschriften entsorgt werden.

14, Garantie

Fir dieses Gerat gewahren wir 5 Jahre Garantie ab Kaufdatum.
Wahrend der Garantiezeit repariert oder ersetzt Microlife, nach
eigenem Ermessen, das defekte Produkt kostenlos.

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

Folgende Punkte sind von der Garantie ausgenommen

o Transportkosten und Transportrisiken

e Schaden die durch falsche Anwendung oder Nichteinhaltung
der Gebrauchsanweisung verursacht wurden

Schéden durch auslaufende Batterien

Schaden durch Unfall oder Missbrauch

Verpackungs- / Lagermaterial und Gebrauchsanweisung
Regelméssige Kontrollen und Wartung (Kalibrierung)

o Zubehdr und Verschleissteile: Batterien, Netzteil (optional).
Fur die Manschette gilt eine Funktionsgarantie (Blasendichtheit)
von 2 Jahren.

Sollte ein Garantiefall eintreten, wenden Sie sich bitte an den
Handler, bei dem das Produkt gekauft wurde oder an Ihren lokalen
Microlife-Service. Sie kdnnen lhren lokalen Microlife-Service tiber
unsere Website kontaktieren:

www.microlife.com/support
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Die Entschadigung ist auf den Wert des Produkts begrenzt. Die
Garantie wird gewahrt, wenn das vollstandige Produkt mit der
Originalrechnung zuriickgesandt wird. Eine Reparatur oder ein
Austausch innerhalb der Garantiezeit verléngert oder erneuert die
Garantiezeit nicht. Die gesetzlichen Anspriiche und Rechte der
Verbraucher sind durch die Garantie nicht eingeschrankt.

15.Technische Daten

Betriebsbedin- 10-40°C/50-104 °F

gungen: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit

Aufbewahrungs-  -20-+55°C/-4 - +131 °F

bedingungen: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit

Gewicht: 354 g (mit Batterien)

Grosse: 160 x 80 x 32 mm

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

Messbereich: 20 - 280 mmHg - Blutdruck
40 - 200 Schlage pro Minute — Puls

Displaybereich

Manschettendruck: 0 - 299 mmHg

Messauflésung: 1 mmHg

Statische

Genauigkeit: Druck innerhalb £ 3 mmHg

+ 5 % des Messwertes

Dateniibertragung: Bluetooth® 4.0

Kompeatibilitat: i0S: i0S 10.0 oder neuer

Android: Android OS 5 oder neuer

4 x 1,5V Alkaline-Batterien, Grosse AAA
Netzadapter DC 6V, 600 mA (optional)

Pulsgenauigkeit:

Spannungsquelle:

Batterie-

Lebensdauer: ca. 400 Messungen (mit neuen Batterien)
IP Klasse: IP20

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

Normen: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Durchschnittliche  Gerat: 5 Jahre oder 10000 Messungen
Lebensdauer: Zubehor: 2 Jahre

Dieses Gerat entspricht den Anforderungen der Richtlinie fiir
Medizinische Geréte 93/42/EWG.

Technische Anderungen vorbehalten.

Die Bluetooth® Wortmarke und Logos sind registrierte Handels-
marken im Besitz der Bluetooth SIG, Inc. und jedweder Verwen-
dung dieser Marken von Microlife Corp. erfolgt unter Lizenz.
Weitere Handelsmarken und Handelsnamen sind Eigentum der
jeweiligen Inhaber.
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Microlife BP A6 BT

(» Baglat/Durdur Digmesi
(@ Ekran

(® Kaf Soketi

(@) Elektrik Adaptorii Soketi
(® Pil Béimesi

® Kaf

(@ Kaf Baglantisi
AFIB/MAM Anahtari
(@ Zaman Diigmesi
M-Diigme (Bellek)

D - «Geri» Diigmesi

@2 + (lleri» Digmesi

@3 Kilit Anahtari

USB Portu

Ekran

@9 Tarih/Saat

Biiyiik Tansiyon Degeri
@9 Kiigiik Tansiyon Degeri
(8 Nabiz Sayisi

Pil Géstergesi

@9 Trafik Isi§1 Gostergesi
@) Kaydedilen Deger

@ Nabiz Géstergesi

@3 Kaf Onay Gostergesi

@3 Atrial Fibrilasyon Gostergesi (AFIB)

@5 AFIB/MAM Modu
@9 Kol Hareketi Gostergesi
@) AFIB/MAM Zaman Araligi

@ Aygrti kullanmadan 6nce, talimatlar dikkatle okuyun.

°
BF tipi ekipman
T Kuru tutun

Kullanim amaci:

Bu osilometrik tansiyon aletinin kullanim amaci, 12 yasindan
biytik kisilerin girisimsel olmayan kan basincinin élgtimesidir.
Hipertansiyon, hipotansiyon, diyabet, gebe, preeklampsi, aterosk-
leroz, son dénem bdbrek hastaligi, obezite olan hastalarda ve
yasli insanlarda klinik olarak dogruland.

Cihaz, Atriyal Fibrilasyonu (AF) diisiindliren diizensiz nabzi algila-
yabilir. Litfen cihazin amacinin AF'yi teshis etmesi olmadigini
unutmayin. AF tanisi sadece EKG ile dogrulanabilir. Hastaya bir
hekim gdrmesi tavsiye edilir.

Sayin Miisterimiz,

Aygtt, hekimlerle isbirligi icerisinde gelistirilmistir ve yapilan
bilimsel testlerin sonucunda 6Iglim dogrulugunun oldukga yiksek
oldugu kanitlanmigtir.*

Microlife AFIB algilamasi, atrial fibrilasyonun (AF) ve hipertansi-
yonun erken tespiti icin diinyada dnde gelen dijital tansiyon 6lglim
teknolojisidir. Bunlar, gelecekte felg veya kalp hastaligi gegirme
riskini artiran, kalp hastaligi ve felg agisindan en énemli ki risk
faktoriidir. Herhangi bir belirti yasamasaniz bile AF ve hipertansi-
yonun erken bir agamada saptanmasi énemlidir. Uygun tedavi,
felg gegirme riskinizi azaltabilir. Bu nedenle, tansiyon dlgliminiiz
sirasinda aygitin AFIB sinyali vermesi durumunda doktorunuza
goriinmeniz tavsiye edilir. Microlife’in AFIB algoritmasi, 6nde gelen
cok sayida klinik arastirmaci tarafindan incelenmis ve aygitin AFIB

hastalarini %97-100'lk bir kesinlikle saptadigi goriilmustir. 1.2
Sorulariniz, sorunlariniz ve yedek parga siparisleriniz igin, litfen,
yerel Microlife-Msteri Servisi ile goriistin. Ulkenizdeki Microlife bayi-
sinin adresini saticinizdan ya da eczanenizden égrenebilirsiniz. Ikinci
bir yol olarak, Urtinlerimiz hakkinda genis bilgi edinebileceginiz
www.microlife.com internet adresini de ziyaret edebilirsiniz.

Saglikla kalin — Microlife AG!

*Bu aygit, Ingiliz Hipertansiyon Cemiyeti - British and Irish Hyper-
tension Society (BIHS) - protokoliine uygun olarak test edilen odiil
sahibi «BP 3BTO-A» modeli ile ayni lgtim teknolojisine sahiptir.

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:2004565.
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2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for

detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.

igindekiler
1. Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim Hakkinda
Onemli Gergekler
+ Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?
2. Atrial fibrilasyon (AF) ile ilgili 6nemli unsurlar
+ Atrial Fibrilasyon (AF) nedir?
+ Atriyal Fibrilasyon igin kimler gézetimde tutulmalidir?
+ Microlife AFIB algilamasi, AF taramasi igin pratik bir yol
sunar (sadece AFIB/MAM modunda)
+ Kontrol altina alabileceginiz risk faktorleri
3. Aygltln ilk Kez Kullanimi
Pillerin yerlestiriimesi
+ Tarih ve saatin ayarlanmasi
+ Dogru kaf segimi
+ Standart veya AFIB/MAM modunun segilmesi
+ AFIB/MAM modu (Tavsiye edilen)
4. Tansiyonun OlgulmeS|
+ Olciim sonucu nasil silinir?

5. Erken Algilama Durumunda Atrial Fibrilasyon Gosterge-

sinin Goriiniimii (Sadece AFIB/MAM modu)
6. Ekranda Trafik Isig1 Gostergesi
7. Bluetooth® Fonksiyonu
8. PC Baglantisi iglevleri
* Kurulum ve veri iletimi
9. Veri Bellegi
+ Kaydedilen degerlerin goriintiilenmesi
+ Bellek dolu
+ Tim degerlerin silinmesi
10. Pil Gostergesi ve Pil degisimi
+ Piller neredeyse bitmis
+ Piller bitmis - pillerin degistirilmesi
* Hangi piller ve yontem?
+ Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi
11. Elektrik Adaptoriiniin Kullanilmasi
12. Hata iletileri

13. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Gikarma

+ Guvenlik ve koruma
+ Aygitin bakimi

+ Kafin temizlenmesi
+ Dogruluk testi

+ Elden gikarma

14. Garanti Kapsami
15. Teknik Ozellikler

Garanti Belgesi (bkz Arka Kapak)

. Tansiyon Olgiimii ve Kendi Kendine Olgiim

Hakkinda Onemli Gergekler

Tansiyon ile, kalp tarafindan pompalanan ve atardamarlardan
akan kanin basinci ifade edilmektedir. Her zaman iki deger olan
biiyiik tansiyon (Ust) dederi ve kiigiik tansiyon (alt) degerinin
dlgtimleri yapilir.

Aygit, ayni zamanda, nabiz sayisini da gosterir (kalbin bir daki-
kadaki atis sayisi).

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

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

Normalin (izerindeki yiiksek tansiyon degerlerinden kaynak-
lanan birgok durum séz konusudur. Doktorunuz, bunlari ayrin-
tilaryla agiklayacak ve gerekli gériirse tedavi edilmelerini
onerecektir. llag tedavisinin yani sira, kilo vererek ve egzersiz
yaparak da tansiyonunuzu dstrebilirsiniz.

Highir sart altinda ilaglarinizin dozunu artirmamali ve
doktorunuza danigmadan bir tedaviye baglamamalisiniz.
Bedensel efor ve kondisyona bagli olarak, tansiyonda giinden
giine genis dalgalanmalar yasanabilir. Bu nedenle, élgiimlerinizi
her zaman sakin bir ortamda ve kendinizi rahat hissettigi-
nizde yapmalisiniz! En azindan her seferinde iki kez dlglim
yapiniz (sabah ve aksam) ve dlglimlerinizin ortalamasini aliniz.
Kisa araliklarla yapilan iki 6l¢iim sonrasinda, oldukga farkl
sonuglar alinmasi son derece normaldir. Bundan dolayr MAM
teknolojisinin kullaniimasini 6neririz.
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o Doktorunuz ya da eczaciniz tarafindan veya evde yapilan
olgiimler arasindaki sapmalar, s6z konusu durumlar tamamen
farkli oldugu igin, oldukga normaldir.

o Tek 6lglim yerine, bir kag 6lgiim yapmak size kan basinciniz
hakkinda daha gtivenilir veriler sunar. Bundan dolayi MAM
teknolojisinin kullaniimasini éneririz.

o ki 6lgiim arasinda en az 15 saniyelik kisa bir ara verin.

o Diizensiz kalp atigi sorununuz varsa bu aygitla yapilan
dlgiimler, sadece doktorunuza danigilarak degerlendirilmelidir.

o Nabiz gostergesi, kalp pillerinin frekansinin kontrolii igin
uygun degildir!

o Hamilelik déneminde ¢ok degisiklik gdsterdigi igin tansiyonu-
nuzu diizenli kontrol etmeniz gerekmektedir.

& Bu cihaz dzellikle hamilelerde ve preeklampsi kullanimlari
icin test edilmistir. Hamilelik stirecinde gok yiiksek 6lglimler
alirsaniz, 1 saat ara ile tekrar élgiim yapiniz. Sonug hala
ok yiksek ise, doktorunuza basvurunuz.

Hamilelikte AFIB simgesi géz ardi edilebilir.

Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

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

Blyik |Kigik |
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 yikseldi |130-134 |80-84 |Kendiniz kontrol
ediniz
4. |tansiyon ok 135-159 |85-99 | Tibbi kontrolden
yuksek geginiz
5. |tansiyon tehlikeli |2 160 2100 Acilen tibbi
bigimde yiiksek kontrolden
geginiz!

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

2. Atrial fibrilasyon (AF) ile ilgili 6nemli unsurlar
Atrial Fibrilasyon (AF) nedir?

Normal olarak kalp kasilir ve gevser. Kalpteki bazi hiicreler elektrik
sinyalleri olusturarak kasilip kan pompalamasini saglar. Atriyal
fibrilasyon kalbin Ust kisiminda bulunan atria da hizli ve daginik
elektrik sinyalleri bulunmast ile kalbin diizensiz kasilmasidir (buna
fibrilasyon denir). Kalp aritmilerinin en sik karsilanani Atriyal fibri-
lasyondur. Godu zaman bir semptom gozlenmez iken, felg gegirme
olasiliginizi yiksek bir oranda artirmaktadir. Problemin kontroli
igin bir doktora daniginiz.

Atriyal Fibrilasyon igin kimler gézetimde tutulmalidir?

AF gdzetimi felg ihtimali yas ile orantili oldugu igin, 65 yas tzeri
kisiler icin tavsiye edilmektedir. Ayni zamanda yiksek tansiyon,
diyabet, kalp yetmezligi veya daha 6nce felg gegirmis 50 yas tizeri
kisiler icinde dnerilmektedir. Diisiik yasta ve hamilelikte AF gozet-
lemesi 6nerilmemekte ve yapiimasi yanlis sonuglar vererek tedir-
ginlik olusturabilecektir.

Dusuk yasta ve hamilelikte AF gozetlemesi énerilmemekte ve
yapilmasi yanlis sonuglar vererek tedirginlik olusturabilecektir.
Detayl bilgi igin litfen web sitemizi ziyaret ediniz:
www.microlife.com/afib.

Microlife AFIB algilamasi, AF taramasi igin pratik bir yol sunar
(sadece AFIB/MAM modunda)

Tansiyonunuzu bilmek ve sizde veya aile bireylerinizde AF olup
olmadigini 6grenmek, felg riskini azaltmaya yardimci olabilir.
Microlife AFIB algilamasi, tansiyonunuzu élgerken AF taramasi
igin pratik bir yol sunar.

Kontrol altina alabileceginiz risk faktorleri
AF erken teghisi ve gerekli tedavilerinin zamaninda yapilmasi ile
felg riski dnemli bir derecede azalacaktr.

3. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Pillerin yerlestirilmesi

Kilit anahtarini @3 kilitliden «kilit agik» pozisyonuna getirin. Pil

bélmesi (5), aygitin alt tarafindadir. Pilleri (4 x AAA 1.5V boyu-

tunda) yerlestirin; bunu yaparken kutuplarin gésterildigi gibi dogru

konumda bulunmasina dikkat edin.

Tarih ve saatin ayarlanmasi

1. Yeni piller takilinca, yil sayisi ekranda yanip séner. Ayarlamak
icin «+» 32 veya «-» (1) diigmesine basin. Onayladiktan sonra
ay! ayarlayin, zaman diigmesine basin (9).
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2. «+» 39 veya «-» G1) digmelerine basarak ayi ayarlayin. Zaman

diigmesine (9) basarak onaylayin ve daha sonra glini ayarlayin.
3. GUnd, saati ve dakikayr ayarlamak igin, llitfen, yukaridaki talimat-

lari uygulayin.

4. Dakikayi ayarlayip zaman digmesine bastiktan sonra, tarih ve
saat ayarlanir ve zaman gériintilenir.

5. Tarih ve saati degistirmek isterseniz, zaman digmesine basin
ve yil sayisi yanip sonlinceye kadar 3 saniye basili tutun. Simdi
yeni degerleri yukarida agiklandi§i sekilde girebilirsiniz.

Dogru kaf segimi .

Microlife degisik ebatlarda kaflar sunar. Ust kolunuzun gevresine

uygun kaf boyutunu segin (iist kolunuzun ortasini en uygun sekilde

kavrayarak olgilr).

Kaf boyutu | iist kolunuzun cevresi igin
S 17-22cm

M 22-32cm

M-L 22-42cm

L 32-42cm

L-XL 32-52¢cm

& Sadece Microlife kaf kullanin!

» Uriinle birlikte verilen kaf (&) uymazsa, yerel Microlife Servisi ile
gorlsun.

» Kaf badlantisini (7) olabildigince kaf soketine (3) yerlestirerek,
kafi aygita baglayin.

Standart veya AFIBIMAM modunun segilmesi

Bu aygit, gerek standart (standart tek dlgiim) gerekse AFIB/MAM
modunu (otomatik ii¢lii dl¢lim) segmenizi saglar. Standart modu
secmek icin, aygit tarafindaki AFIB/MAM anahtarini (8) asagdi
dogru konum «1» e getirin ve AFIB/MAM modunu segmek igin ise,
ayni anahtari yukari dogru konum «3» e getirin.

AFIB/MAM modu (Tavsiye edilen)

AFIB/MAM modunda, 3 otomatik ardisik élgiim yapilir ve sonug
otomatik olarak degerlendirilip gériintllenir. Tansiyon surekli bir
dalgali seyir izlediginden dolayi, bu sekilde alinan 6lglim sonucu,
tek bir dl¢iim sonucuna kiyasla daha giivenilirdir. AF algilamasi,
AFIB/MAM modunda etkinlestirilir.

o 3-6lglimi segtiginizde, MAM sembolii @5 ekranda goriintilenir.

o Ug élcimden halihazirda hangisinin yapildigini gdstermek igin,
ekranin sag alt bolimiinde 1, 2 ya da 3 rakami goriintilenir.

o Olglimler arasinda 15 saniye aralik bulunmaktadir. Bir geri
sayim kalan zamani gdstermektedir.

o Miinferit sonuglar goriintlilenmez. Tansiyonunuz, sadece
3 dlglimn hepsi yapildiktan sonra gérintdlenir.

o Olglimler arasinda kafi gikarmayin.

o Miinferit 8lglimlerden birinde sorun yasanirsa, dordincti bir
6lgiim otomatik olarak yapilir.

4. Tansiyonun Olgiilmesi

Giivenilir bir él¢tim yapilmasi igin kontrol listesi

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

2. Sirtdestekli bir sandalyeye oturun ve 5 dakika stire ile bekleyin.
Ayaklarinizi yerde diz bir sekilde konumlandirin, ayak ayak
Ustline atmayiniz.

3. Her zaman ayni koldan 6l¢iim yapin (normalde sol kol).
Doktorlara hastalarin ilk ziyaretlerinde gelecekte hangi koldan
6lglim almalari gerektigini belilemek igin genellikle iki koldan
birden él¢iim almalari tavsiye edilir. Yiksek kan basincini veren
kol secilmelidir.

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

5. Her zaman dogru 6lgiideki kafin (6lU kafin Uzerindedir) kullanil-
digindan emin olun.

o Kaf, list kolunuzu yeterince kavrasin; ancak, gok siki olmasin.

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

o Kafin zerine konumlanmis olan atardamar isareti
(yaklasik 3 cm uzunlugunda) kolunuzun i¢ kismindan asagi
dogru inen atardamarin Gzerinde olmalidir.

o Rahatga 6lciim yapilmasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Kafin kalbinizle ayni yikseklikte olmasini saglayin.

6. Kilitanahtarini @3 kilitliden «kilit agik» pozisyonuna getirin. Olgiim
islemini baslatmak icin, Baglat/Durdur diigmesine (1) basin.

7. Kaf simdi otomatik olarak sisecektir. Gevseyin; 6lglim sonucu
goriintlleninceye kadar hareket etmeyin ve kol kaslarinizi
kasmayin. Normal bigimde soluk alip verin ve konugmayin.

8. Dogru basinca ulagildiginda, pompalama islemi durur ve
basing dereceli olarak diser. Istenilen basinca ulasilamamissa,
aygit kafa otomatik olarak biraz daha hava pompalar.

9. Olglim sirasinda nabiz gdstergesi @3 yanip soner.

10.Bytik tansiyon @8 ile kiigiik tansiyonu @49 ve nabzi 8 igeren
sonug gorlntiilenir. Brogurdeki diger gorunttilerle ilgili acikla-
malari da dikkate aliniz.
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11.0lgiim bittiginde kafi ¢ikariniz.

12.Aygiti kapatin. (Yaklasik 1 dakika sonra monitér otomatik
olarak kapanir).

Olgiim sonucu nasil silinir?

Olglim sonucu gorliindigli anda, ekranda «M» @1) yanip sénene

kadar Baslat/Durdur diigmesine (1) basili tutunuz. M tusuna

basarak 6lglim sonucunun silinmesini onaylayiniz.

= Baslat/Durdur digmesine basarak, aygiti istediginiz zaman

kapatabilirsiniz (6rnegin, kendinizi rahat hissetmiyorsaniz

ya da rahatsiz edici bir basing algilanmasi halinde).

Biiyiik tansiyon gok yiiksek ise, basinci miinferit olarak

ayarlamak yararli olabilir. Pompalamak suretiyle monitordeki

deger yaklasik olarak 30 mmHg (ekranda gésterilir) seviye-

sine ulastiktan sonra Baglat/Durdur diigmesine basin.

Basing, beklenen biiyik tansiyon degerinin izerinden

yaklasik 40 mmHg daha yiiksede ulagincaya kadar digmeyi

basili tutun - daha sonra diigmeyi serbest birakin.

&

5. Erken Algilama Durumunda Atrial Fibrilasyon
Gostergesinin Goriiniimii (Sadece AFIB/MAM modu)

Bu cihaz Atriyal fibrilasyonu (AF) belirleyebilir. @9 Bu sembol
6lgim sirasinda atriyal fibrilasyon belirlendigini gosterir. Doktor
basvurunuz igin litfen asagidaki paragrafi referans aliniz.

Doktorlar igin Atrial Fibrilasyon Gdstergesinin sik sik
goriinmesi hakkinda bilgi

Bu aygit osilometrik dlctim yontemi ile él¢im yapan ve élgim
sirasinda nabiz diizensizliklerini analiz eden bir cihazdir. Klinik
olarak test edilmistir.

Eger dlclim sirsinda atriyal fibrilasyon belirlenirse, AFIB semboll
belirecektir. Eger full tansiyon 6lgiimii(ligli 6lclim) gergekles-
tikten sonra AFIB sembolii belirirse, hastlarin bir dlgtim (ligll
6lgiim) daha yapmalari onerilir. Eger tekrardan AFIB sembolii
belirirse, hastanin bir doktora bagvurmasi 6nerilir.

AFIB semboliinln tansiyon alteinin ekraninda belirmesi,
muhtemel bir atriyal fibrilasyon oldugunu belirtmektedir. Ancak
atriyal fibrilasyon teshisi bir kardiyolojist tarafindan EKG sonug-
larina dayanarak yapilmalidir.

&= Atriyal fibrilasyon varsa, kiiguk tansiyon degeri dogru olma-

yabilir.
& Yanls dlglim almamak icin kolu élgiim slresince sabit tutun.

& Bucihaz kalp pili veya defibrilatér bulunan hastalarda atrial
fibrilasyonu belirleyemez veya yanlis belirler.

6. Ekranda Trafik Isig1 Gostergesi

Ekranin sol tarafinda @9 ki barlar tansiyon degerinin hangi sevi-
yede oldugunu gdstermektedir. Barin yiksekligine bagli olarak
okunan deger; optimum (yesil), yiksek(sart), gok yiiksek(turuncu)
veya tehlikeli derecede yuksek(kirmizi) olarak degerlendirilir.
Kategoriler, uluslarasi standartlar (ESH, ESC, JSH) tablosunda
belirlenmis olan 4 araligi belirtmektedir «BoIim 1.».

7. Bluetooth® Fonksiyonu

Bu cihaz «Microlife Connected Health+» uygulamasi olan akilli

telefonlarla birlikte kullanilabilir. Olglim tamamlandiktan hemen

sonra Bluetooth® baglantisi otomatik olarak aktive olur.

13 Bluetooth® cihazini akilli telefonunuzda aginiz.

14 Bluetooth® fonksiyonunu aktive ediniz. «+» diigmesine 4
cihaz caligir durumda iken basiniz. «bt» ibaresi ekrenada beli-
recektir.

Daha ayrintili bilgi icin agagidaki adresi ziyaret edin:

www.microlife.com/connect.

8. PC Baglantisi islevleri

Bu aygit, Microlife Tansiyon Analizcisi+ (BPA+) yaziliminin galistigi
bir kisisel bilgisayara (PC) baglanarak kullanilabilir. Monitér, kablo
yardimiyla PC'ye badlanarak bellek verileri PC'ye aktarilabilir.
Higbir indirme belgesi ve kablo yoksa, BPA+ yazilimini
www.microlife.com/software sitesinden indirip Mini-B 5 ug baglan-
tili bir USB kablosu kullaniniz.
&= Baglanti sirasinda, aygit tamamen bilgisayar tarafindan
kontrol edilir.

9. Veri Bellegi
Bu aygiti otomatik olarak son 99 6lglim degerleri depolar.

Kaydedilen degerlerin goriintiilenmesi

Kilit tusunu @3 «unlock» pozisyonuna getiriniz. Kisa bir stire M
butonuna (9 basili tutunuz. Ekran ilk 6nce «M» @1) ve «A» goste-
recektir. Bu kaydedilen degerlerin ortalamasini gosterecektir.

«+» (12 veya «-» @1 digmesine tekrarlayan bigimde basarak
kaydedilen degerler arasinda gegis yapmanizi saglar. Hafiza
modundan ¢ikmak igin M-diigmesine basabilirsiniz.
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Bellek dolu

& Maksimum bellek kapasitesi olan 99 sayisinin agiimadigina
dikkat edin. Bellekteki 99 deger doldugunda, en eski veri
100. yeni veri ile degisir. Bellek kapasitesi dolmadan
once, degerlerin doktor tarafindan degerlendirilmesi gerek-
mektedir — aksi takdirde veriler kaybolur.

Tiim degerlerin silinmesi
Tim kayitl degerleri tamamen silmek istediginizden eminseniz,
«CL» simgesi goriintiileninceye kadar M-digmesini basili tutun
(6nce aygitin kapatilmasi gerekmektedir) ve diigmeyi serbest
birakin. Bellegi tamamen temizlemek igin, «CL» simgesi yanip
sonerken M-diigmesine basin. Miinferit degerler, silinemez.
= Silme iptali: «CL» ibaresi yanip sénerken Baglat/Durdur
diigmesine (@) basin.

10. Pil Gostergesi ve Pil degisimi

Piller neredeyse bitmis

Piller, yaklasik olarak % oraninda kullanildiginda, aygit agilir
aclimaz kullanilmig pil simgesi @9 yanip séner (kismen dolu bir pil
gorunttilenir). Her ne kadar aygtt, giivenilir 6iglim yapmaya devam
etse de pilleri degistirmeniz gerekir.

Piller bitmis - pillerin degistirilmesi
Piller bittiginde, aygit acilir agiimaz pil simgesi @9 yanip soner
(bitmis bir pil gorintllenir). Piller bitttiginde, artik dlglim yapamaz-
siniz ve pilleri degistirmeniz gerekir.
1. Aygitin altindaki pil béimesini (5) agin.
2. Pilleri degistirin — bdlmedeki simgelerle gésterildigi sekilde
kutuplarin dogru konumda olup olmadigina dikkat edin.
3. Tarih ve saati ayarlamak icin, «Bolim 3.» de agiklanan yontemi
uygulayin.
&= Tarih ve saatin sifirlanmasi gerekmesine karsin, bellek tim
degerleri korur — bu nedenle, piller degistirildikten sonra, yil
sayIsI otomatik olarak yanip soner.

Hangi piller ve yontem?

&= Litfen, 4 adet yeni ve uzun 6miirli 1.5V, AAA alkalin pili
kullanin.

= Kullanim siresi gegen pilleri kullanmayin.

&= Aygit uzun bir siire kullaniimayacaksa, pilleri gikarin.

$Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi
Aygiti sarj edilebilir pilleri kullanarak da galistirabilirsiniz.

Litfen, sadece «NiMH» tiirinde yeniden kullanilabilir pilleri
kullanin!

Pil simgesi (bitmis pil) gorlntiilendiginde, pillerin cikarilip
sarj edilmesi gerekmektedir! Zarar gérebileceklerinden,
pillerin aygitin icerisinde birakilmamasi gerekmektedir
(kapalr olsa bile aygrtin distik kullaniminin bir sonucu
olarak tamamen bosalirlar).

Bir hafta ya da daha uzun bir siire kullanmayi diislinmuyor-
saniz, her zaman sarj edilebilir pilleri ¢ikarin!

Piller, tansiyon dlgiim aletinde sarj EDILEMEZ! Bu pilleri
harici bir sarj aygitinda sarj edin; bununla birlikte, sarj,
bakim ve dayaniklilik konusundaki bilgileri dikkate alin!
11. Elektrik Adaptoriiniin Kullaniimasi

Bu aygiti Microlife elektrik adaptorti kullanarak da calistirabilirsiniz

(DC 6V, 600 mA).

&= Elektrik geriliminiz igin mevcut olan uygun orijinal aksesuar
olarak sadece Microlife elektrik adaptdri kullanin.

&= Elektrik adaptorinin ya da kablonun zarar gérmediginden
emin olun.

1. Adaptdr kablosunu, tansiyon dl¢iim aletinin elektrik adaptor

soketine (#) takin.
2. Adaptor fisini duvar prizine takin.
Elektrik adaptdrii baglandiginda, artik pil enerjisi kullaniimaz.

12.Hata iletileri

Olgiim sirasinda hata meydana gelirse, 8lgtim islemi durdurulur ve
bir hata iletisi, drnegin «ERR 3», gorintilenir.

9

g

&

&

Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢oziimii
«ERR 1» | Sinyal ok |Kaf nabiz sinyalleri gok zayif. Kafi
zayf yeniden takin ve él¢iimii tekrarlayin.*

«ERR 2» |Hata sinyali | Olgiim sirasinda, kaf, hareket etmekten
ya da adale kasiimasindan kaynaklanan
hata sinyalleri algiladi. Kolunuzu kimil-
datmadan dl¢tim tekrarlayin.

«ERR 3» |Kafta
@ basing yok

Kaf uygun basing olusturulamiyor.
Kagak meydana gelmis olabilir. Kafin
dogru takilip takilmadi§ini ve cok gevsek
olup olmadigini konrol edin. Gerekirse,

pilleri degistirin. Olglimii tekrarlayin.

BP A6 BT

55 Ry




Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢oziimii
«ERR 5» | Anormal Olgiim sinyalleri dogru degil ve bu
sonug nedenle sonug goriintilenemiyor. Glive-

nilir 6lgtim yapilabilmesi igin, kontrol
listesini okuyun ve 6lclimu tekrarlayin.*

«ERR 6» | AFIB/MAM | AFIB/MAM modunda 6Igim yapilirken,

Modu nihai sonucun alinmasini imkansiz kilan
bircok hata olustu. Glvenilir 6iglim yapi-
labilmesi igin, kontrol listesini okuyun ve
olelimu tekrarlayin.*

«HI» Nabiz ya da | Kaf basing gok yiiksek (299 mmHg'nin
kaf basinci | iizerinde) YA DA nabiz gok yiiksek (daki-
cok yuksek |kada 200 atistan fazla). 5 dakika

gevseyin ve dlgiimii tekrarlayin.*

«LO» Nabiz cok | Nabiz ¢ok diisiik (dakikada 40 atistan
distik daha dusik). Olgiimii tekrarlayin.

«FL» Bluetooth® |Ekranda «FL» isareti gériirseniz, ciha-

baglantisind | ziniz ile akilli telefonunuz arasinda
asorun baglanti kurulamamistir. Bluetooth® agik
oldugundan emin olunuz ve yukaridaki-
leri tekrar ediniz.

* Bu veya baska bir problem tekrarlar ise, liitfen acilen doktoru-

nuza bagvurunuz.

= Sonuglarin anormal oldugunu diisiinliyorsaniz, liitfen,
«Bolum 1.» deki bilgileri dikkatli bigimde okuyun.

13. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

A Giivenlik ve koruma

o Kullanim igin talimatlari okuyunuz. Bu dokiiman cihazin givenli
kullanimi igin 6nemli bilgiler igermektedir. Liitfen cihazi kullan-
madan énce bu dokiimani tamamen okuyunuz ve gelecekte
tekrar bagvurmak Uzere saklayiniz.

o Bu (rlin, sadece bu broglrde agiklanan amaglar cergevesinde
kullanilabilir. Imalatci, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
ziyan igin sorumlu tutulamaz.

o Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bicimde kullaniima-
lidir. «Teknik Ozellikler» bélimiinde agiklanan saklama ve
calistirma kosullarini g6z 6niinde bulundurun!

o Asagidaki durumlara maruz kalmasina engel olun:

- suvenem
- agin sicakliklar

- darbe ve disirilme
- kirve toz

- dogrudan giines 15131
- sicak ve soguk

o Kaf, hassastir ve dikkatli bigimde kullaniimalidir.

o Bu cihaz ile 6lglim yaparken baska cesit kaf veya kaf konnek-
toru kullanmayiniz ya da degistirmeyiniz.

o Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

o Aygiti cep telefonlari ya da radyo donanimlari gibi gl elek-
tromanyetik alanlara yakin yerlerde kullanmayin. Aygiti kulla-
nirken bu tip cihazlardan minimum 3.3 metre uzakta olun.

o Hasar gordii§uni dusinlyorsaniz ya da herhangi bir anormal
durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayin.

o Aygiti kesinlikle agmayin.

o Aygitin uzun bir sire kullanilimamasi durumunda, pillerin gika-
riimasi gerekir.

o Brosurin ilgili bélumlerindeki diger giivenlik talimatlarini da okuyun.

o Bu cihaz tarafindan verilen 6l¢lim sonuglari bir teghis olarak
degerlendiriimemelidir. Mutlaka doktorunuza danisiniz. Ozel-
likle, hasta semptomlari cihaz dlglimlyle uyusmuyorsa sadce
6lgiim sonucuna gtivenmeyin. Diger semptomlari ve hastanin
geri bildirimini g6z éntinde bulundurarak doktorunuzla gériisin
veya gerekiyorsa ambulans gagirin.

'@) Gocuklarin denetimsiz bir sekilde triini kullanmalarina izin

Q; vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kiigiktur.

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 lizerindeki 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,
distirilmesi) durumunda, triiniin dogru galisip ¢alismadiginin
test edilmesini dneririz. Test islemini ayarlamak icin, titfen, yerel
Microlife-Servisi ile gériistin (bkz 6n s6z).

Elden ¢ikarma

Piller ve elektronik tirtnler, ¢dpe atiimamali; ancak, ydrir-
lukteki yonetmeliklere uygun olarak elden gikariimalidir.
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14. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindigi tarihten itibaren 5 yil garanti kapsamin-
dadir. Bu garanti siresi iginde, bizim takdirimize bagli olarak,
Microlife arizali rini tcretsiz olarak onaracak veya degistire-
cektir.

Aygitin agiimasi ya da tizerinde degisiklik yapilmasi, garantiyi
gegersiz Kilar.

Asagidaki 6geler garanti kapsami disindadir:

o Nakliye maliyetleri ve nakliye riskleri.

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

Sizdiran pillerden kaynaklanan hasar.

Kaza veya yanlis kullanimdan kaynaklanan hasar.

Ambalaj / depolama malzemesi ve kullanim talimatlari.
Duzenli kontroller ve bakim (kalibrasyon).

Aksesuarlar ve asinan parcalar: Piller, glic adaptéri (istege
bagli).

Kaf 2 yil boyunca fonksiyonel bir garanti (hava kesesinin sikiligi)
kapsamindadir.

Garanti servisinin gerekli olmasi halinde, liitfen Griiniin satin alin-
dig1 bayiye veya yerel Microlife servisinize bagvurun. Yerel Micro-

life hizmetinize web sitemizden ulagabilirsiniz:
www.microlife.com/support

Tazminat Uriiniin degeri ile sinirlidir. Tim Griin orijinal fatura ile
birlikte iade edilirse garanti verilecektir. Garanti kapsamindaki

onarim veya degistirme, garanti siresini uzatmaz veya yenilemez.

Tuketicilerin yasal talepleri ve haklari bu garanti ile sinirli degildir.
15. Teknik Ozellikler

10-40°C/50-104 °F

%15 - 95 maksimum bagil nem
-20-+55°C/-4-+131 °F

%15 - 95 maksimum bagil nem

354 g (piller dahil)

160 x 80 x 32 mm

osilometrik, Korotkoff yontemine uygun:
Asama | biiylk tansiyon, Asama V kiigik
tansiyon

20 - 280 mmHg - tansiyon

dakikada 40 - 200 atis — nabiz

Galigma kosullar:
Saklama kosullari:
Agirlik:

Boyutlar:
Olgiim yontemi:

Olgiim arahig:

Kaf basinci goriintii-

leme araligi: 0 - 299 mmHg

Goziiniirliik: 1 mmHg

Statik dogruluk: +3 mmHg araliginda basing
Nabiz dogrulugu:  +6Igllen degerin %5'i

Baglant:: Bluetooth® 4.0

Uygunluk: i0S: i0S 10.0 veya daha glincel

Android: Android OS 5 veya daha giincel
4 x 1.5V alkalin piller; boyut AAA
Elektrik adaptori DC 6V, 600 mA (istege
bagli)
Pil 6mrii: Yaklagik 400 8lgiim (Yeni pillerle)
IP sinifi: IP20
iIgiIi standartlar: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Beklenen servis Cihaz: 5 yil veya 10000 dlgiim
omrii: Aksesuarlar; 2 yil
Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleri ile
uyumludur.
Teknik 6zelliklerin degistiriimesi hakki saklidir.

Gerilim kaynagi:

Bluetooth® kelimesi ve markasi Bluetooth SIG, Inc. firmasina aittir
ve bu isaretin Microlife Corp. tarafindan kullanimi lisansli kullanim
altindadir. Diger markalar ve marka isimleri kendi sahiplerine aittir.

BP A6 BT
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Microlife BP A6 BT

(® Botao START/STOP
@ Visor

(® Entrada da bragadeira
@ Entrada do adaptador
(® Compartimento das pilhas
(® Bragadeira

(@ Conector da bragadeira
Interruptor AFIB/MAM
(@ Botdo das horas

Botdo M (Meméria)

@D - Boté&o para recuar

@2 + Botao para avancar
@3 Interruptor «fechar»
Saida USB

Visor

@9 Data/Hora

Pressao sistélica

@9 Press&o diastdlica

(8 Frequéncia cardiaca

Visualizagao das pilhas

@9 Indicador luminoso do nivel da presséo arterial
@) Valor guardado

@ Indicador da pulsagao

@J Indicador da bragadeira

@3 Indicador de Fibrilhagdo Auricular (AFIB)
@ Modo AFIB/MAM

@9 Indicador do movimento do brago

@) Intervalo de tempo MAM

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

Peca aplicada tipo BF
T Manter seco

Uso pretendido:

Este tensiémetro oscilométrico destina-se a medir tenséo arterial
n&o invasiva em pessoas com 12 anos ou mais.

E clinicamente testado em pacientes com hipertens&o, hipo-
tens&o, diabetes, gravidez, pré-eclampsia, aterosclerose, doenga
renal em fase terminal, obesidade e idosos.

0 dispositivo pode detectar um pulso irregular sugestivo de Fibri-
Ihag&o Auricular (FA). Por favor, note que o dispositivo ndo se destina
a diagnosticar FA. Um diagnéstico de FA s6 pode ser confirmado
pelo ECG. O paciente é sempre aconselhado a consultar um médico.

Estimado cliente,

Este dispositivo foi desenvolvido com a colaboragéo de peritos na
area da medicina e os ensaios clinicos realizados comprovam a
sua elevada precisdo na medicéo.*

A tecnologia (AFIB) da Microlife € a lider mundial da medicéo da
pressdo arterial para a deteccéo da fibrilhagdo auricular (FA), e
hipertensdo. Estes sao os dois factores de risco desencadeantes
de um futuro AVC ou doenga cardiovascular. A detecgdo precoce
da FA e da hipertenséo é importante, mesmo na auséncia de
sintomas. A detecgéo da FA, em geral e com a tecnologia AFIB da
Microlife, & recomendada para pessoas com mais de 65 anos de
idade. A tecnologia AFIB detecta a presenca da fibrilhag&o auri-
cular (FA). Caso seja detectada durante a medigao, o dispositivo
da sinal AFIB, durante a medicéo da sua tenséo arterial, nesse
caso é recomendado consultar o seu médico. O algoritmo de AFIB
da Microlife foi estudado clinicamente por proeminentes investiga-
dores clinicos demonstrando-se que o dispositivo detecta doentes

com FA com uma precisao de 97-100%. 12

Se tiver alguma questao, problema ou se pretender encomendar pecas
sobresselentes, ndo hesite em contactar o seu distribuidor local da Micro-
life. A farmacia da sua zona podera indicar a morada do distribuidor
Microlife no seu pais. Pode também visitar o site www.microlife.com onde
encontrara toda a informag&o Util sobre os produtos Microlife.
Mantenha-se saudavel — Microlife AG!

* Este dispositivo utiliza a mesma tecnologia de medig&o utilizada
no modelo «BP 3BTO-A» j& premiado, sendo um modelo testado
em conformidade com o protocolo BIHS (British and Irish Hyper-
tension Society).

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

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

Utilizar um adaptador

Mensagens de erro

Seguranca, cuidados, teste de precisao e eliminagéo de
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+ Seguranga e protegdo

+ Cuidados a ter com o dispositivo
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+ Teste de precisdo

+ Eliminag&o de residuos
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Especificagdes técnicas

Cartéo de garantia (ver contracapa)

Aspetos importantes sobre a pressao arterial e a
auto-medigao

A presséo arterial é a pressdo da circulagéo sanguinea nas
artérias gerada pelos batimentos cardiacos. E sempre
efetuada a medigao de dois valores, o valor maximo presséao
arterial sistolica e o valor minimo presséo arterial diastélica.
Este aparelho também indica a frequéncia cardiaca (ou seja,
0 nimero de batimentos cardiacos por minuto).

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

Indique sempre os valores das medigdes obtidos ao seu
médico e informe-o0 se detectar qualquer irregularidade ou em
caso de duvida. Nunca confie numa leitura de pressao arte-
rial isolada.

Existem diversas causas para valores de tenséo arterial
demasiado elevados. O seu médico podera explica-las mais
detalhadamente e propor o respectivo tratamento, se neces-
sario. Para além da medicagao, a perda de peso € o exercicio
fisico podem também contribuir para diminuir a tens&o arterial.
Em nenhuma circunstancia deve alterar as dosagens dos
farmacos ou iniciar um tratamento sem consultar o seu médico.
Dependendo das condigdes fisicas e do esforco fisico, a
tens&o arterial esta sujeita a grandes flutuagdes com o decorrer
do dia. Deste modo, devera efectuar sempre as medigoes
num ambiente calmo quando estiver descontraido! Faga
sempre pelo menos duas medigdes (de manha e a noite), e

BP A6 BT
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o E perfeitamente normal que duas medigdes efectuadas suces-
sivamente apresentem resultados significativamente dife-
rentes. Recomenda-se portanto o uso da tecnologia MAM.

o As diferengas de valores verifiadas entre as medicdes efetu-
adas pelo médico ou realizadas na farméacia e as medigdes
efetuadas em casa sao perfeitamente normais, uma vez que
estas situagdes sdo completamente diferentes.

o Diversas medigdes dao resultados mais fiaveis da presséo
arterial do que uma Unica medigdo. Recomenda-se portanto o
uso da tecnologia MAM.

o Faca um pequeno intervalo de, pelo menos, 15 segundos
entre duas medicoes.

o Se apresentar batimentos cardiacos irregulares, as medicdes
efectuadas com este dispositivo devem ser avaliadas pelo seu
médico.

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

o Se estiver gravida, deve avaliar a sua tens&o arterial regular-
mente, pois pode mudar drasticamente durante este tempo.
& Este tensiometro é especialmente testado para utilizagéo
durante a gravidez e pré-eclampsia. Quando sao detetadas
leituras elevadas e irregulares durante a gravidez, passado
algum tempo deve repetir a medigao (por exemplo, 1 hora).
Se a leitura permanecer muito alta, consulte o seu médico

ou ginecologista.
Em caso de gravidez, o simbolo AFIB pode ser ignorado.

Como avaliar a minha pressao arterial?

Quadro de classificagéo da tensdo arterial medida em casa em
adultos de acordo com as directrizes internacionais da (ESH,
ESC, JSH). Valores em mmHg.

Diast6- |Recomenda-

Nivel Sistdlica |lica coes

1. |pressdo arterial <120 <74 Auto-medigéo
normal

2. |pressdo arterial  {120-129 |74-79 |Auto-medicéo
ideal

3. |tens&o arterial 130-134 (80-84 |Auto-medicdo
elevada

4. |pressdo arterial  |135-159 |85-99 |Obtenha aconse-
muito alta lhamento médico

5. |tens&o arterial 2160 2100 |Consulte 0
extremamente alta médico com
com gravidade urgéncia!

0O valor mais elevado ¢ o valor que determina o resultado da
analise Exemplo: uma leitura de 140/80 mmHg ou 130/90 mmHg
indica «tens&o arterial muito alta».

2. Aspectos importantes sobre a Fibrilagédo Atrial (FA)
0 que é a Fibrilhagao Auricular (FA)?

Normalmente o coragéo contrai-se e descontrai com batimentos
regulares. Algumas células do coragdo produzem estimulos eléc-
tricos que fazem com que o coragdo se contraia e bombeie 0
sangue. A fibrilhagao auricular ocorre quando ha estimulos
rapidos e irregulares nas duas cavidades superiores do coragéo,
chamadas auriculas causando a sua contracg&o irregular (fibri-
lhacéo). A fibrilhag&o auricular é a forma mais comum da arritmia
cardiaca. A arritmia é frequentemente assintomatica mas
aumenta consideravelmente o risco de AVC. Neste caso deve
consultar o seu médico para o ajudar a controlar o problema.

Quem deve realizar a medigéo para detetar a presenga da
fibrilhagao auricular?

A triagem de FA é recomendada para pessoas com mais de 65
anos de idade, ja que a possibilidade de ter um AVC aumenta com
aidade. Exame de FA também é recomendado para pessoas a
partir dos 50 anos que tém elevada tens&o arterial (hipertens&o)
(por exemplo, SIS superior a 159 mmHg ou DIA superior a 99
mmHg), bem como aqueles com diabetes, insuficiéncia cardiaca
ou para aqueles que ja tiveram um AVC.

Nos jovens ou na gravidez, a triagem de FA n&o é recomendada-
pois pode gerar resultados falsos. Além disso, individuos jovens
com FA tém menor risco de terem um AVC comparativamente as
pessoas de idade avangada.

Para informag6es adicionais visite o site www.microlife.com/afib.

0 método de detecgédo da AFIB da Microlife € uma forma
pratica de fazer o rastreio da FA (somente no modo AFIB/MAM)
Saber qual é a sua tensao arterial e se vocé ou qualquer membro
da sua familia tem FA pode ajudar a reduzir o risco de AVC. A
detecgéo da AFIB Microlife € uma forma conveniente de fazer o
rastreio da FA enquanto mede a sua tenso arterial.

Factores de risco que pode controlar

O diagnéstico precoce da FA seguido de tratamento adequado
pode reduzir o risco de ter um AVC. Tendo controlada a sua
tensao arterial e saber se tem FA é o primeiro passo proativo para
a prevencéo de acidente vascular cerebral (AVC).
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3. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

Inserir as pilhas

Coloque o interruptor «fechar» 33 na posigdo «abrir». O comparti-
mento das pilhas (5) esta localizado na parte inferior do dispositivo.
Insira as pilhas (4 x 1,5 V pilhas, tamanho AAA) e respeite a polari-
dade indicada.

Definir a data e hora

1. Quando as novas pilhas estiverem colocadas, aparecera no
mostrador um nimero a piscar que corresponde ao ano. Para
marcar o ano prima botdo «+» G2 ou «-» @1). Para efectuar a
confirmagao e, em seguida, definir o més, pressione o botdo
das horas (9).

2. Prima o botdo «+» 12 ou «-» 47 para marcar 0 més. Pressione
0 botdo das horas para efectuar a confirmagéo e, em seguida,
defina o dia.

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

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

5. Se pretender alterar a data e hora, pressione e mantenha pressio-
nado o botéo das horas durante aproximadamente 3 segundos
até que o nimero correspondente ao ano comece a piscar. Agora
pode introduzir os novos valores, conforme descrito acima.

Escolher a bragadeira adequada

A Microlife tem disponiveis diversos tamanhos de bragadeira.
Escolha o tamanho de bragadeira adequado a circunferéncia da
parte superior do braco (que deve ser medida com a bragadeira
ajustada no meio da parte superior do brago).

Tamanho da | para uma circunferéncia da parte superior do
bracadeira | braco

S 17-22cm

M 22-32cm

M-L 22-42¢cm

L 32-42cm

L-XL 32-52cm

& Utilize apenas bragadeiras da Microlife!

» Contacte o seu local Assisténcia da Microlife, caso a bragadeira
fornecida (6) ndo seja adequada.

» Ligue a bragadeira ao aparelho introduzindo completamente o
conector da bragadeira (7) na respectiva entrada (3).

Selecionar o modo standard (padrao) ou modo AFIB/MAM
Este aparelho permite optar entre 0 modo padréo (uma unica
medigdo padréo) e 0 modo AFIB/MAM (medic&o tripla automatica).
Para seleccionar 0 modo padrao, faga deslizar para baixo o inter-
ruptor AFIB/MAM () situado na parte lateral do aparelho, na
direcgdo da posigéo «1» e para seleccionar o modo AFIB/MAM,
faga deslizar este interruptor para cima, em direcgdo & posicéo «3».

Modo AFIB/MAM (altamente recomendado)

No modo AFIB/MAM, séo efectuadas automaticamente 3 medi-

cOes consecutivas e, em seguida, o resultado € automaticamente

analisado e apresentado. Uma vez que a tensao arterial esta

constantemente a sofrer variagdes, um resultado determinado

utilizando este método é mais fiavel do que um resultado obtido

através de uma unica medigao. Sé é possivel a detecgdo da FA se

o dispositivo estiver em modo AFIB/MAM.

o Quando escolhe as 3 medigdes, o simbolo MAM @5 aparece no
mostrador.

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

o Existe uma pausa de 15 segundos entre as medigbes. Uma
contagem decrescente indica o tempo restante.

o Os resultados individuais ndo sao apresentados. A tenséo arterial
apenas sera apresentada apds terem sido efectuadas as
3 medigdes.

o N&o retire a bragadeira no periodo entre as medigdes.

o Se uma das medigdes individuais suscitar ddvidas, sera auto-
maticamente efectuada uma quarta medigéo.

4. Medir a pressao arterial

Check-list para efetuar uma medigéo correta

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

2. Sente-se numa cadeira apoiada nas costas e relaxe por 5
minutos. Mantenha os pés no chdo e néo cruze as pernas.

3. Deve efectuar a medigao sempre no mesmo brago (normal-
mente o brago esquerdo). O médico deve efectuar as medigdes
em ambos os bragos do doente na primeira consulta para
determinar qual o brago a utilizar de futuro. A medicéo deve ser
efectuada no brago com a leitura mais elevada.

4. Retire qualquer pega de vestuario que possa estar justa na
parte superior do brago. Para evitar que seja exercida presséo,
as mangas da camisa ndo devem estar enroladas para cima,
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uma vez que nao interferem com a bragadeira se estiverem
esticadas normalmente.
5. Assegure-se sempre de que esta a usar uma bragadeira de
tamanho correcto (indicado na bragadeira).

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

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

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

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

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

. Deslize o interruptor «fechar» @3 para baixo até a posigéo

(2]

«abrir». Prima o botdo START/STOP (1) para iniciar a medigao.

-

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

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

9. Durante a medigao o indicador da pulsagao @2 aparece a

piscar no visor.

10.0 resultado da presséo sistolica G e diastolica @ bem como
a pulsagao (48 aparecem no visor. Consulte também as infor-
magdes contidas neste livro sobre os outros simbolos.

11.Remova a bragadeira ap6s efectuar a medigao.

12.Desligue o aparelho. (O monitor desliga-se automaticamente

decorrido cerca de 1 min.)

Como nao guardar um resultado

Quando o resultado aparecer no visor, mantenha a pressao no

botdo START/STOP (1) até «M» @) comegar a piscar. Confirme a

anulacéo da leitura premindo o botdo M 0.

& E possivel interromper a medic&o em qualquer altura pres-
sionando o botdo START/STOP (por exemplo, se se sentir
incomodado ou desconfortavel com a sensagao de pressao).

& Se atenséo arterial sistélica costuma ser muito
elevada, podera constituir uma vantagem definir a presséo
individualmente. Pressione o botdo START/STOP apés o

oo

valor no monitor ter aumentado até um nivel correspon-
dente a aproximadamente 30 mmHg (visivel no mostrador).
Mantenha o bot&o pressionado até a pressao atingir cerca
de 40 mmHg acima do valor sistélico esperado €, em
seguida, solte o botéo.

5. Aparecimento do Indicador de Detecgao de Fibri-
Ihagéo Auricular (Ativo somente no modo AFIB/MAM)

Este aparelho detecta a fibrilhagao auricular (AFIB). Este simbolo
@9 indica que detetou fibrilhag&o auricular durante a medigao. Por
favor consulte o préximo paragrafo para obter informagdes sobre
a consulta com seu médico.

Informagoes para o seu médico sobre o aparecimento
frequente do simbolo de fibrilhagao auricular

Este tensiémetro pelo método oscilométrico também analisa a
irregularidade da pulsacéo durante a medicéo. O aparelho foi
clinicamente testado.

Se durante a medigéo ocorrer a fibrilhagao auricular, o simbolo
AFIB aparece apds a mesma. Se o simbolo AFIB aparecer depois
de um episddio de medicao de presséo arterial completo (medigao
em triplicado), sera avisado para aguardar durante uma hora e
realizar outra medicéo de presséo arterial completa (medicéo em
triplicado). Se o simbolo AFIB aparecer outra vez, recomendamos
que o paciente procure aconselhamento médico.

Se o simbolo AFIB aparecer no visor durante a medicéo, indica
a possivel presenga de fibrilhagao auricular. No entanto, apds o
diagnéstico de fibrilhagao auricular, deve ser confirmado,
sempre, por um ECG, realizado por um cardiologista. Por
favor, note que o dispositivo ndo se destina a diagnosticar FA.

@& Mantenha o brago imobilizado durante a medigéo para
evitar deturpagao dos resultados.

& Este dispositivo pode ou nédo detectar erroneamente a fibri-
Ihacéo auricular em pessoas com Pacemaker ou desfibri-
Ihadores.

6. Mostrador com indicador luminoso do nivel da
pressao arterial (sistema «semaforo»)

As barras localizadas no lado esquerdo do mostrador @9 indicam o
limite dos valores obtidos. Dependendo da altura da barra, os valores
classificam-se por dptimos (verde), elevados (amarelo), demasiado
elevados (laranja), ou perigosos (vermelho). A classificagéo corres-
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ponde aos 4 limites na escala tal como definidos pelas directrizes
internacionais (ESH, ESC, JSH), como descrito na «Secgéo 1.».

7. Fungao Bluetooth®

Este dispositivo pode ser usado em conjunto com um smartphone
descarregando o aplicativo «Microlife Connected Health». A
conexao Bluetooth® é ativada automaticamente ap6s a conclusao
da medicéo.

1. Ative o Bluetooth® no seu smartphone.

2. Ative a fungdo Bluetooth® no dispositivo. Pressione o botdo
«+» 12 enquanto o dispositivo esta no modo stand-by. O icone
«bt» comeca a piscar no visor.

Para informagéo mais detalhada visite

www.microlife.com/connect.

8. Funcgdes PC-Link

Este aparelho pode ser usado em conex&o com um computador

pessoal (PC) utilizando o software «Microlife Blood Pressure

Analyzer+» (BPA+). Os dados da meméria do aparelho podem ser

transferidos para o PC conectando-se o monitor ao PC através de

um cabo de conexao USB.

Se nao estiver incluido qualquer voucher de download e cabo,

descarregue o software BPA+ do enderego www.microlife.com/

software e use um cabo de USB com um conector Mini-B 5.

&= Durante a conexao o monitor & completamente controlado
pelo computador.

9. Memorizagao de dados

Este aparelho guarda automaticamente os valores das ultimas 99
medicdes.

Visualizar valores guardados

Altere o0 botdo de bloqueio G3 para a posi¢do de «desbloqueio.
Pressione o botdo M G0 rapidamente. O visor mostra primeiro
«M» @1) e «A», que representa a média de todos os valores de
tens&o arterial obtidos.

Se pressionar o botdo «+» 42 ou «-» (1) repetidamente pode
mudar de uma meméria para outra. Prima 0 botdo M de novo para
sair do modo de memoria.

Memoria cheia

&= Assegure-se de que a capacidade de 99 memorias ndo &
excedida. Quando as 99 memdrias estao cheias, o valor

mais antigo é automaticamente substituido pelo valor
da 100? medigao. Os valores deverdo ser analisados por
um médico antes de ser atingida a capacidade da memoria,
caso contrario os dados perder-se-do.

Limpar todos os valores

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

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

tenha sido previamente desligado) até ser apresentada a informagao

«CL» e, em seguida, solte o botdo. Para apagar a meméria de forma

permanente, pressione o botdo M enquanto a informagéo «CL»

estiver a piscar. N&o é possivel apagar valores individualmente.

&= Anularaacgéo: prima o botdo START/STOP (1) enquanto
«CL» permanece a piscar.

10.Indicador de carga e substitui¢do de pilhas

Pilhas quase descarregadas

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

Pilhas descarregadas - substituigao

Quando as pilhas estiverem descarregadas, o simbolo de pilha

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

pilha descarregada). Nao é possivel efetuar medicdes e é neces-
sario substituir as pilhas.

1. Abra o compartimento das pilhas (), situado na parte inferior

do aparelho.

2. Substitua as pilhas — verifique a polaridade correta, conforme

indicado pelos simbolos existentes ho compartimento.

3. Para definir a data e hora, siga o procedimento descrito na

«Secgdo 3.».

& A meméria guarda todos os valores, ainda que a data e
hora tenham de ser repostas — deste modo, o nimero
correspondente ao ano é automaticamente apresentado a
piscar, quando as pilhas forem substituidas.

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

= Utilize 4 pilhas alcalinas AAA novas, de longa duragéo,
com1,5V.

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

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

Este aparelho também funciona com pilhas recarregaveis.

& Utilize apenas pilhas recarregaveis do tipo «NiMH»!

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

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

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

11. Utilizar um adaptador

Este aparelho pode funcionar com um adaptador da Microlife

(DC 6V, 600 mA).

= Utilize apenas o adaptador da Microlife disponibilizado
como acessorio original com a voltagem adequada.

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

1. Ligue o cabo do adaptador a entrada do adaptador (4) no

monitor de tensdo arterial.

2. Ligue a ficha do adaptador & tomada.

Quando o adaptador estiver ligado, ndo se verifica 0 consumo da

carga das pilhas.

12.Mensagens de erro

Erro Descricdo |Causa possivel e solugio
«ERR 3» |Bragadeira |N&o é possivel introduzir presséo sufi-
@ sem ciente na bragadeira. Podera ter ocorrido

pressdo uma fuga. Verifique se a bragadeira esta

corretamente ligada e bem ajustada.
Substitua as pilhas se necessario. Repita
a medigao.

«ERR 5» | Resultados
imprecisos

Os sinais da medigéo ndo sdo exatos,
pelo que ndo é possivel apresentar qual-
quer resultado. Consulte a Check-list
para efetuar medicdes corretas e, em
seguida, repita a medigédo.*

«ERR 6» | Modo AFIB/ | Ocorreram demasiados erros durante a

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

Erro Descrigdo | Causa possivel e solugio

MAM medigao no modo AFIB/MAM, impossibili-
tando a obtengao de um resultado final.
Consulte a Check-list para efectuar medi-
¢Oes correctas e, em seguida, repita a
medicdo.*

«Hl» Pressdo da |A pressdo da bragadeira é demasiado
bragadeira |elevada (superior a 299 mmHg) OU a
oupulsago | pulsagéo é demasiado elevada (mais de
demasiado |200 batimentos por minuto). Descontraia
elevada durante 5 minutos e repita a medigéo.*

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

«FL» Problemas |Se «FL» piscar no visor, o aparelho ndo
com a conseguiu estabelecer uma conexéo

ligagao por |com o seu smartphone. Certifique-se que
Bluetooth® | o Bluetooth® esta ativado e repita o

procedimento.

«ERR 1» |Sinal dema- | Os sinais da pulsagdo na bragadeira s@o
siado fraco | demasiado fracos. Coloque novamente a
bragadeira e repita a medigao.”

«ERR 2» |Sinal de Durante a medigéo, a bragadeira

erro detectou sinais de erro causados, por
exemplo, por movimentos ou pela
contragdo dos musculos. Repita a
medigao, mantendo o brago imovel.

* Por favor, consulte imediatamente o seu médico, se este ou

qualquer outro problema ocorrer repetidamente.

@& Seconsiderar os resultados invulgares, leia cuidadosamente
as informagdes descritas na «Secgdo 1.».
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13.Seguranga, cuidados, teste de preciséo e elimi-

nagao de residuos

A Seguranga e protegao

Siga as instrugdes de uso. Este documento fornece informa-
¢Oes importantes de manuseamento e seguranga do produto
em relagdo a este dispositivo. Leia atentamente este docu-
mento antes de usar o dispositivo e guarde-o para referéncia
futura.

Este dispositivo deve somente ser utilizado para os fins
descritos neste folheto. O fabricante ndo se responsabiliza por
quaisquer danos causados pelo uso indevido deste dispositivo.
O dispositivo é composto por componentes sensiveis e deve
ser manuseado com cuidado. Respeite as indicagdes de acon-
dicionamento e funcionamento descritas na secgao «Especifi-
cagdes técnicas»!

Proteja o dispositivo de:

- Agua e humidade

- Temperaturas extremas

- Impactos e quedas

- Contaminag&o e poeiras

- Luz direta do sol

- Calor e frio

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

O dispositivo s6 pode ser utilizado com bragadeiras ou pegas
de ligagdo da Microlife.

Encha a bracadeira apenas depois de bem ajustada.

Néo utilize o dispositivo na proximidade de campos electro-
magnéticos fortes, tais como, teleméveis ou instalagdes radio-
fénicas. Manter uma distancia minima de 1 m a partir dos
dispositivos mencionados quando se utiliza este dispositivo.
Néo utilize este dispositivo se estiver danificado ou se detectar
qualquer anomalia.

Nunca abra o dispositivo.

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

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

O resultado da medig&o fornecido por este dispositivo néo é um
diagndstico. Nao substitui a necessidade de consulta com o
seu médico, particularmente caso os sintomas do paciente ndo

correspondam ao real. Nao confie apenas no resultado da
medicao, considere sempre outras possibilidades, possiveis
sintomas e comentarios do paciente. Ligar para o médico ou
chamar uma ambulancia é aconselhada, caso necessario.
Certifique-se de que néo deixa o dispositivo ao alcance das
criangas, algumas pegas sdo muito pequenas e podem ser
engolidas. Esteja atento ao risco de estrangulamento no
caso deste dispositivo ser fornecido com cabos ou tubos.

Cuidados a ter com o dispositivo
Para efetuar a limpeza do dispositivo, utilize apenas um pano
macio e seco.

Limpeza da bragadeira
Limpe a bragadeira cuidadosamente com um pano himido e
espuma de sabao.

A

AVISO: Nao lave a bragadeira na maquina de lavar roupa
ou loigal

Teste de precisdo

Recomendamos a realizagéo de testes de preciséo ao dispositivo
de 2 em 2 anos ou ap6s impacto mecanico (por exemplo, apds
uma queda). Contacte o seu local Assisténcia da Microlife para
providenciar o teste (ver mais adiante).

Eliminagéo de residuos

As pilhas e dispositivos eletrnicos tém de ser eliminados
em conformidade com os regulamentos locais aplicaveis,
uma vez que néo séo considerados residuos domésticos.

14, Garantia

Este dispositivo esta abrangido por uma garantia de 5 anos a
partir da data de compra. Durante este momento de garantia, ao
seu critério, o reperesentante da Microlife trocara o seu produto
defeituoso, sem qualquer custo.

A garantia ndo é vélida se o dispositivo for aberto ou alterado.
Os seguintes itens estao excluidos da garantia:

Custos de transporte e risco de transporte.

Danos causados por aplicagdo incorreta ou 0 ndo seguimento
das instrugdes de utilizagéo.

Danos causados por vazamento das pilhas.

Danos causados devido a acidente ou mé utilizagao.

Material / armazenamento de embalagem ou instrugéo de utili-
zacéo.
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o Verificagdes regulares e Manutengéo (calibragao).

o Acessdrios e pegas: Baterias, adaptador de energia (opcional).
A bragadeira tem uma garantia funcional (estanquicidade dabolsa
de ar) por 2 anos

Se for necessario o uso da garantia, por favor contacte o distri-
buidor da Marca Microlife. Pode contatar o seu serivgo Microlife.
Pode contatar o seu serivgo Microlife local através do nosso site:
www.microlife.com/support

Compensagéo ¢ limitada ao valor do produto. A garantia sera limi-
tada se o produto estiver completo e devolvido com a fatura
original de compra. Troca dentro do periodo de garantia néo
prolonga ou renova o periodo de garantia. As reinvindicagdes
legais e direitos dos consumidores néo s&o aplicados por esta
garantia.

15.Especificagoes técnicas

Condigdes de 10-40°C/50-104 °F

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

Peso: 354 g (incluindo pilhas)

Dimensdes: 160 x 80 x 32 mm

Procedimento de oscilométrico, correspondente ao método
medigéo: Korotkoff: Fase | sistdlica, Fase V diastdlica

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

Gama de medigao da

pressdo da bragadeira: 0 - 299 mmHg

Resolugéo: 1 mmHg

Preciséo estatica: pressao dentro de + 3 mmHg

Precisdo da pulsagéo: + 5% do valor obtido

Comunicagao: Bluetooth® 4.0

Compatibilidade: i0S: i0S 10.0 ou mais recente

Android: Android OS 5 ou mais recente
Pilhas alcalinas 4 x 1,5 V; tamanho AAA
Adaptador DC 6 V, 600 mA (opcional)
aproximadamente 400 medicdes (usando
pilhas novas)

1P20

Alimentagao:
Duragéo da pilha:

Classe IP:

Normas de referéncia: EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Duragéo expectavel Aparelho: 5 anos ou 10000 medigdes
de utilizagao: Acessorios: 2 anos

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

As marcas comerciais e 0s logotipos do Bluetooth® sdo marcas
registadas de propriedade da Bluetooth SIG, Inc. e qualquer uso
de tais marcas pela Microlife Corp. esta sob licenga. Outros
nomes e marcas comerciais pertencem aos seus respectivos
proprietarios.
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Microlife BP A6 BT
(® START/STOP knop Het bedoelde gebruik:
@ Display Deze oscillometrische bloeddrukmonitor is bedoeld voor het non-

(® Manchetaansluiting
(@ Adapteraansluiting
(® Batterijcompartiment
(® Manchet

(@ Manchetconnector
AFIB/MAM Schakelaar
® Tijdknop

M-knop (geheugen)
@ - «Vooruity knop

@2 + «Achteruit» knop
@3 Lock-schakelaar
USB poort

Weergave

@9 Datum/tijd

Systolische waarde

@9 Diastolische waarde

(8 Hartslagfrequentie
Batterijweergave

@9 Verkeerslichtweergave indicator
@) Opgeslagen waarden

@ Hartslag

@) Manchetcontrole indicator

@3 Atriumfibrilleren detectie (AFIB)
@9 AFIB/MAM Modus

@9 Armbeweging indicator

@) MAM Intervaltijd

Lees alvorens dit apparaat te gebruiken de instructies
aandachtig door.

Geleverd onderdeel type BF

T Droog houden

invasief meten van bloeddruk bij personen van 12 jaar of ouder.
Dit apparaat is klinisch gevalideerd voor patiénten met hyper-
tensie, hypotensie, diabetes, zwangerschap, pre-eclampsie, athe-
rosclerose, end-stage renal disease, obesitas en voor ouderen.
Het apparaat kan een onregelmatige hartslag detecteren die wijst
op atriumfibrilleren (AF). Neem in acht, dat het apparaat niet
bedoeld is om een diagnose te stellen van AF. Een diagnose van
AF kan alleen worden bevestigd met een ECG. De patiént wordt
geadviseerd een arts te raadplegen.

Geachte klant,

Deze bloeddrukmonitor is in samenwerking met artsen ontwikkeld
en klinische validatiestudies hebben aangetoond dat de meet-
nauwkeurigheid bijzonder hoog is.*

De Microlife bloeddrukmonitor met AFIB technologie is 's werelds
meest toonaangevende meettechniek voor het vroegtijdig
opsporen van atriumfibrilleren (AF) en/of arterial hypertensie. Dit
zijn twee belangrijke risicofactoren voor het krijgen van een
beroerte en/of hart-en vaatziekten in de toekomst. Voor zowel het
detecteren van atriumfibrilleren als hypertensie is het zeer belang-
rijk dat dit in een vroeg stadium gebeurd, ook al zijn er geen symp-
tomen. AF screening in het algemeen, dus ook met het Microlife
AFIB algoritme, wordt aanbevolen voor personen van 65 jaar of
ouder. Het AFIB algoritme geeft een indicatie dat er sprake kan
zijn van atriumfibrilleren. Het is dan ook aanbevolen om uw arts te
bezoeken wanneer het apparaat een AFIB symbool weergeeft na
de bloeddrukmetingen. Het AFIB algoritme van de Microlife bloed-
drukmonitor is uitvoerig onderzocht in diverse klinische studies
waarmee is aangetoond dat het apparaat atriumfibrilleren detec-
teert met een sensitiviteit van 97-100%. 2

Mocht u vragen hebben of wanneer u reserveonderdelen wilt
bestellen, neemt u dan contact op met uw Microlife importeur. De
verkoper zal u het adres van de Microlife importeur in uw land geven.
Natuurlijk kunt u ook de website www.microlife.nl raadplegen, waar
u waardevolle informatie kunt vinden over onze producten.

Blijf gezond — Microlife AG!

* Dit apparaat gebruikt 0.a. dezelfde meettechnologie als het geva-
lideerde model «BP 3BTO-Ax getest conform het British and Irish
Hypertension Society (BIHS) protocol.
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Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:6004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife

blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
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Inhoudsopgave

1. Belangrijke feiten over bloeddruk en het zelf meten
hiervan

* Hoe meet ik mijn bloeddruk?

2. Belangrijke feiten m.b.t. atriumfibrillatie (AF)

+ Watis atriumfibrillatie?

+ Wie zou zich moeten screenen op atrumfibrilleren?

+ Microlife AFIB detectie biedt de mogelijkheid om op een
betrouwbare manier AF te ontdekken (alleen in AFIB/MAM
modus)

+ Risicofactoren die u zelf onder controle kunt krijgen

3. Eerste gebruik van het apparaat

+ Plaatsen van de batterijen

* Instellen van datum en tijd

+ Selecteer de juiste manchet

+ Selecteren van de standaardmodus of AFIB/MAM modus

+ AFIB/MAM modus (sterk aanbevolen)

4. Bloeddruk meten
+ Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan
5. De weergave van het AFIB symbool (alleen actief in AFIB/
MAM modus)
6. Verkeerslichtindicatie in de weergave
7. Bluetooth® functie
+ Verbinden van de «Microlife Connected Health» App
8. PC-link functies
+ Installatie en data transmissie
9. Geheugenopslag

+ Bekijken van de opgeslagen waarden

+ Geheugen vol

+ Wis alle waarden

10. Batterij-indicator en batterijvervanging

+ Batterijen bijna leeg

+ Batterijen leeg — vervanging

+ Welke batterijen en welke werkwijze?

+ Gebruik van oplaadbare batterijen

11. Gebruik van een netadapter
12. Foutmeldingen
13. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en verwi-
jdering
+ Veiligheid en bescherming
+ Apparaatonderhoud
+ Reinig de manchet
+ Nauwkeurigheidstest
+ Verwijdering
14. Garantie

15. Technische specificaties
Garantiebon (zie achterzijde)

1. Belangrijke feiten over bloeddruk en het zelf meten
hiervan

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

o Het apparaat geeft ook de hartslagfrequentie (het aantal
keren dat het hart per minuut slaat) aan.

o Constante hoge bloeddruk kan nadelig zijn voor uw
gezondheid en moet door uw arts worden behandeld!

o Bespreek altijd uw waarden met uw arts en vertel hem/haar
wanneer u iets ongebruikelijks heeft opgemerkt of onzeker
bent. Vertrouw nooit op een enkele bloeddrukwaarde.

o Erzijn verschillende oorzaken voor hoge bloeddrukwaarden.
Uw arts kan de gemeten waarden met u doornemen en indien
nodig een behandeling voorstellen. Naast medicatie kan een
gezondere levensstijl ook leiden tot verlaging van de bloeddruk
(bijv. dieet en meer beweging).

o In geen enkel geval zou u de dosering van uw medicatie
moeten aanpassen of een behandeling starten zonder een
arts te raadplegen.

o Athankelijk van lichamelijke inspanning en conditie, is bloeddruk
onderhevig aan brede schommelingen gedurende de dag. U
dient daarom de bloeddruk steeds onder dezelfde rustige
omstandigheden te meten en wanneer u zich ontspannen
voelt! Meet tenminste twee keer 's morgens en twee keer 's
avonds en Neem het gemiddelde van alle metingen.

o Hetis vrij normaal wanneer twee metingen viak na elkaar
genomen opvallend verschillende resultaten opleveren.
Daarom bevelen wij de MAM-technologie aan.
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o Afwijkingen tussen metingen genomen door uw arts of de
apotheek en die thuis zijn opgenomen zijn vrij normaal, omdat
deze situaties volledig verschillend zijn.

o Verschillende metingen geven een veel duidelijker beeld van
uw bloeddruk dan slechts één enkele meting. Daarom bevelen
wij de MAM-technologie aan.

« Neem een korte rustpauze van minimaal 15 seconden tussen
twee metingen.

« Als ueen onregelmatige hartslag heeft, dienen metingen met
dit apparaat te worden geévalueerd met uw arts.

o De hartslagfrequentie is niet geschikt voor het controleren
van patiénten met een pacemaker!

o Indien u zwanger bent adviseren wij u regelmatige uw bloed-
druk te meten, omdat uw bloeddruk drastisch kan veranderen
gedurende deze periode.

&= Deze meteris speciaal getest voor gebruik tijdens zwanger-
schap en pre-eclampsie. Wanneer u ongewoon hoge
metingen registreert, zou u de meting een tijd later moeten
herhalen (bijv. 1 uur). Indien de meting nog steeds te hoog
is, raadpleeg dan uw arts of gynaecoloog.

Tijdens de zwangerschap kan het AFIB symbool worden
genegeerd.

Hoe meet ik mijn bloeddruk?

Tabel voor de classificatie van thuis bloeddruk meetwaarden bij
volwassenen in overeenstemming met de internationale richtlijnen
(ESH, AHA, JSH). Data in mmHg.

Systo-  |Diasto-
Bereik lisch lisch Advies
1. | bloeddruk normaal | < 120 <74 Zelfcontrole
2. |bloeddruk opti- 120-129 (74-79 |Zelfcontrole
maal
3. | bloeddruk 130-134 |80-84 |Zelfcontrole
verhoogd
4. | bloeddruk te hoog |135-159 (85-99 |Win medisch
advies in
5. | bloeddruk gevaar- |2 160 2100 |Windringend
lijk hoog medisch advies
in!

De evaluatie van de waarden zijn conform de tabel. Bijvoorbeeld:
een waarde van de bloeddruk van 140/80 mmHg of een waarde
van 130/90 mmHg toont «bloeddruk te hoogy.

2. Belangrijke feiten m.b.t. atriumfibrillatie (AF)

Wat is atriumfibrillatie?

Normaal gesproken, trekt het hart zich samen en ontspant met
regelmaat. Atriumfibrilleren treedt op doordat snelle, onregelma-
tige elektrische signalen door de bovenste hartkamers gaan (atria
of boezems), en voor onregelmatig samentrekken zorgt (dit heet
fibrillatie). Boezemfibrilleren is de meest voorkomende vorm van
hartaritmie. Het veroorzaakt vaak geen symptomen, maar
verhoogt wel het risico op een beroerte. Een arts kan u adviseren
welke behandeling nodig is om de risico’s te beperken.

Wie zou zich moeten screenen op atrumfibrilleren?

AF screening wordt aanbevolen voor personen ouder dan 65 jaar,
gezien de kans op het krijgen van een beroerte toeneemt naar-
mate men ouder wordt. AF screening wordt ook aanbevolen voor
personen ouder dan 50 jaar met hoge bloeddruk (bijv. SYS hoger
dan 159 of DIA hoger dan 99), diabetespatiénten, patiénten met
hartfalen of personen die eerder een beroerte hebben gehad.
Jonge personen of gedurende een zwangerschap wordt het niet
aanbevolen om op AF te screenen, gezien het fout-positieve resul-
taten kan genereren en onnodig angst kan veroorzaken. Ter
aanvulling, jongere personen met AF hebben een laag risico op
het krijgen van een beroerte ten opzichte van oudere personen.
Bezoek onze website voor meer informatie: www.microlife.com/afib.

Microlife AFIB detectie biedt de mogelijkheid om op een betrouw-
bare manier AF te ontdekken (alleen in AFIB/MAM modus)

Het meten van uw eigen bloeddruk, en het vroegtijdig ontdekken
van AFIB en hoge bloeddruk van uw familieleden, kan het risico op
een beroerte tevens sterk reduceren. Met deze Microlife bloed-
drukmonitor kunt u op een betrouwbare en eenvoudige manier uw
bloeddruk meten en tegelijkertijd atriumfibrilleren opsporen.

Risicofactoren die u zelf onder controle kunt krijgen

Een vroege diagnose en adequate behandeling kan het risico op
het krijgen van een beroerte significant reduceren. Regelmatig uw
bloeddruk meten en screenen op AF, is een eerste stap richting
een pro-actieve preventie tegen een beroerte.
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3. Eerste gebruik van het apparaat

Plaatsen van de batterijen

Schakel de lock-schakelaar @3 naar de «ontgrendel» positie. Het
batterijcompartiment (&) bevindt zich aan de onderzijde van het
apparaat. Plaats de batterijen (4 x 1.5 V, grootte AAA), let hierbij
op de aangegeven polariteit.

Instellen van datum en tijd

1. Nadat de batterijen zijn geplaatst knippert het jaartal in het
scherm. U kunt het jaar instellen door op de «+» (2 of de «-» @9
knop. Om te bevestigen en vervolgens de maand in te stellen,
drukt u op de tijdknop (9.

2. Druk op de «+» 12 of de «-» @7) knop om de maand te selecteren.
Druk op de tijdknop (9) om te bevestigen en stel dan de dag in te
selecteren.

3. Volg de bovenstaande instructies om dag, uur en minuten in te
stellen.

4. Zodra u de minuten heeft ingesteld en de tijdknop indrukt, zijn
de datum en tijd ingesteld en wordt de tijd weergegeven.

5. Als u de datum en de tijd wilt veranderen, houdt u de tijdknop
ingedrukt gedurende ca. 3 seconden totdat het jaartal begint te
knipperen. Nu kunt u nieuwe waarden invoeren zoals hierboven
beschreven.

Selecteer de juiste manchet

Microlife heeft manchetten in verschillende maten. Selecteer de
manchetgrootte die overeenkomt met de omtrek van uw bovenarm
(de gemeten omtrek rond het midden van de bovenarm).

Manchetgrootte | voor omtrek van de bovenarm
S 17-22 cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

@ Gebruik alleen Microlife manchetten!

» Neem contact op met uw Microlife importeur, als de bijgesloten
manchet (&) niet past.

» Bevestig de manchet aan het apparaat middels de manchet-
connector (7) duw de connector (3) zo ver als mogelijk in het
apparaat.

Selecteren van de standaardmodus of AFIB/MAM modus
Dit apparaat laat u kiezen tussen of standaard (standaard enkel-
voudige meting) of modus AFIB/MAM (automatische drievoudige

meting). Om standaard modus te selecteren, schuift u de AFIB/
MAM schakelaar (8) aan de zijkant van het apparaat in stand «1»
en om AFIB/MAM modus te selecteren, schuift u deze schakelaar
in stand «3».

AFIB/MAM modus (sterk aanbevolen)

In AFIB/MAM modus worden 3 metingen automatisch gestart en

het resultaat wordt dan automatisch geanalyseerd en weerge-

geven. Omdat de bloeddruk variabel is, is een drievoudige meting

betrouwbaarder dan een enkele meting. AF detectie wordt alleen

in de AFIB/MAM modus geactiveerd.

o Wanneer u de MAM stand selecteert, verschijnt het MAM-
symbool @5 in het display.

o Hetgedeelte rechtsonder in het display toont een 1,2 of 3 om aan
te geven welke van de 3 metingen momenteel genomen wordt.

o Tussen de metingen wordt een rusttijd van 15 seconden aange-
houden. Het aftellen wordt weergegeven in het scherm.

o Deindividuele resultaten worden niet weergegeven. Uw bloeddruk
zal alleen worden getoond nadat alle 3 de metingen zijn verricht.

o Verwijder de manchet niet tussen de metingen.

o Als een van de afzonderlijke metingen twijfelachtig was, dan
wordt een vierde automatisch genomen.

4. Bloeddruk meten

Stappenplan voor een betrouwbare bloeddrukmeting

1. Vermijd activiteit, eten of roken vlak vér een meting.

2. Gazitten op een stoel met rugsteun en ontspan voor 5 minuten.
Houd uw voeten naast elkaar op de grond en zit niet met de
benen over elkaar.

3. Meet altijd aan dezelfde arm (normaal links). Het wordt
aanbevolen dat artsen bij een eerste bezoek van een patiént
beide armen meet om de te meten arm te bepalen. Aan de arm
met de hogere bloeddruk moet worden gemeten.

4. Verwijder de kleding die de bovenarm bedekt, mouwen moeten
niet worden opgerold om afklemmen te voorkomen.

5. Zorg er altijd voor dat de juiste manchetmaat wordt gebruikt
(markering arm omtrek staat vermeld op het manchet).

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

o Zorg ervoor dat de manchet 1-2 cm boven uw elleboog is
geplaatst.

o De artery mark op de manchet (ca. 3 cm lange bar) dient op
de ader van de arm (binnenkant) te worden gelegd.

o Ondersteun uw arm zodat deze ontspannen is.
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o Zorg dat de manchet op dezelfde hoogte is als uw hart.

6. Schakel de lock-schakelaar @3 naar de «ontgrendel» positie.
Druk op de START/STOP knop (1) om de meting te beginnen.

7. De manchet wordt nu automatisch opgeblazen. Ontspan,
beweeg niet en span uw armspieren niet totdat het meetresul-
taat wordt getoond. Adem normaal en praat niet.

8. Wanneer de juiste druk is bereikt, stopt het pompen en daalt de
druk langzaam. Als de gewenste druk niet werd bereikt, zal het
apparaat automatisch meer lucht in de manchet pompen.

9. Tijdens de meting knippert het hartslag symbool @3 op het scherm.

10.Het resultaat, inclusief de systolische @6 en de diastolische 7
bloeddruk en de hartslagfrequentie 48 wordt weergegeven.
Raadpleeg ook deze handleiding voor uitleg van de overige
weergaven.

11.Indien de meting klaar is, verwijder de manchet.

12.Schakel het apparaat uit. (De monitor gaat automatisch uit na
ongeveer. 1 min.).

Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan

Zodra de meting is uitgevoerd en het resultaat wordt weergegeven in

hetdisplay houdt u de START/STOP knop (1) ingedrukt totdat de «M»

@1 in het display knippert. Druk dan vervolgens op de M-knop 49, dan

wordt de meting verwijderd en niet opgeslagen in het geheugen.

& U kuntde meting op elk gewenst moment beéindigen door

op de START/STOP knop te drukken (bijv. wanneer u een
ongemakkelijke of een onplezierige druk voelt).

& Als bekend is dat de systolische bloeddruk heel

hoog is, kan het gunstig zijn de druk individueel in te

stellen. Druk op de START/STOP knop nadat de monitor is
opgepompt tot een niveau van ca. 30 mmHg (weergegeven
in de display). Hou de knop ingedrukt totdat de druk ca 40

mmHg boven de verwachte waarde — laat dan de knop los.

5. De weergave van het AFIB symbool (alleen actief in
AFIB/MAM modus)

Dit apparaat is in staat om atriumfibrilleren (AF) op te sporen. Dit
symbool @9 geeft aan dat atriumfibrilleren werd gedetecteerd
tiidens de metingen. Lees de volgende paragraaf voor informatie
over het raadplegen van uw arts.

Informatie voor de dokter bij het consistent verschijnen van
het AFIB symbool

Dit apparaat is een oscillometrische automatische bloeddrukmo-
nitor die tevens onregelmatigheid in de hartslagfrequentie regis-
treert. Dit apparaat is klinisch gevalideerd.

Het AFIB symbool wordt weergegeven na de meting indien
atriumfibrilleren optreedt tijdens het meten. Indien het AFIB symbool
in het display verschijnt na een volledige meetsessie (drievoudige
meting), wordt geadviseerd een uur te wachten en de meetsessie te
herhalen. Indien het AFIB symbool wederom verschijnt in het
display, adviseren wij u medisch advies in te winnen.

Indien het AFIB symbool wordt weergegeven in het scherm van
de bloeddrukmonitor, is het een indicatie voor een mogelijke
aanwezigheid van atriumfibrilleren. Echter, de diagnose atrium-
fibrilleren kan enkel worden gesteld door een cardioloog met
behulp van een ECG interpretatie.

& Hou de arm stil tijdens de meting om foutmeldingen te voor-
komen.

& Personen met een pacemaker of defibrillator (ICD) is het
mogelijk dat er geen of foutief atriumfibrilleren wordt gede-
tecteerd met dit apparaat.

6. Verkeerslichtindicatie in de weergave

De balken aan de linkerkant van het display @9 toont de range
waarin de gemeten waarden liggen. Afhankelijk van de uitgelezen
waarde optimaal (groen), verhoogd (geel), te hoog (oranje) of
gevaarlijke hoog (rood) geeft het de overeenkomende kleur aan.
Deze classificaties zijn gebaseerd op internationale richtlijnen
(aan ESH, AHA, JSH), zoals beschreven in «sectie 1.».

7. Bluetooth® functie

Dit apparaat kan worden gebruikt in combinatie met een smart-
phone met de app «Microlife Connected Health+». De Bluetooth®-
verbinding is automatisch actief nadat de meting is voltooid.

1. Activeer Bluetooth® op uw smartphone.

2. Activeer de Bluetooth® functie op het apparaat. Druk op de «+»
knop @2 terwijl het apparaat in stand-by modus staat. De icoon
«bt» begint te knipperen op het scherm.

Voor meer informatie, ga naar: www.microlife.com/connect.
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8. PC-link functies

De bloeddrukmonitor kan worden aangesloten op een personal
computer (PC) door middel van de Microlife Blood Pressure
Analyzer+ Software (BPA+) en USB-kabel. Het geheugen kan dan
worden uitgelezen.
Wanneer er geen download voucher of een kabel is bijgeleverd,
kunt u de software downloaden via onze site www.microlife.nl en
een Mini-B-5 pin connector USB-kabel gebruiken / bestellen.
& Gedurende de verbinding, is de bloeddrukmonitor volledig
gecontroleerd door de computer.

9. Geheugenopslag
Dit apparaat slaat de laatste 99 meetwaarden op.

Bekijken van de opgeslagen waarden

Schakel lock-schakelaar 43 naar de «unlock» positie. Druk dan
kort op de M-knop (0. Het display laat dan eerst «M» @) en «A»
zien, wat staat voor het gemiddelde van alle waarden.

Met een druk op de «+» @2 of de «-» @1 knop kunt u van de een
opgeslagen waarde naar de andere overstappen. Druk opnieuw
op de M-knop om de geheugen-modus af te sluiten.

Geheugen vol

& Let op dat de maximale geheugencapaciteit bedraagt 99
metingen. Wanneer het geheugen vol is zal de oudste
meting automatisch overschreven worden. Om gege-
vensverlies te voorkomen, moeten waarden worden geévalu-
eerd door een arts voordat de maximale geheugencapaciteit
is bereikt.

Wis alle waarden
Als u zeker weet dat u alle waarden permanent wilt verwijderen,
dan houdt u de M-knop (het apparaat moet van te voren zijn uitge-
schakeld) ingedrukt totdat «CL» verschijnt en dan laat u de knop
los. Om het geheugen permanent te wissen, drukt u op de M-knop
terwijl «CL» knippert. Losse waarden kunnen niet worden gewist.
= Om verwijdering te annuleren druk op de START/STOP
knop (1) wanneer «CL» knippert.

10. Batterij-indicator en batterijvervanging

Batterijen bijna leeg

Wanneer de batterijen ongeveer % verbruikt zijn zal het batterij-
symbool @9 knipperen zodra het apparaat ingeschakeld is (gedeelte-

lijk geladen batterij wordt weergegeven). Alhoewel het apparaat door
zal gaan met betrouwbaar meten moet u batterijen weldra vervangen.

Batterijen leeg - vervanging
Wanneer de batterijen leeg zijn, zal het batterijsymbool @9 knipperen
zodra het apparaat ingeschakeld is (lege batterij weergegeven). U
kunt niet verder meten en moet de batterijen vervangen.
1. Maak het batterijcompartiment open (5) aan de onderzijde van
het apparaat.
2. Vervang de batterijen — controleer de juiste polariteit zoals
getoond door de symbolen in het compartiment.
3. Om de datum en de tijd in te stellen volg de procedure zoals
beschreven in «Paragraaf 3.».
& Het geheugen bevat alle waarden alhoewel datum en tijd
gereset moeten worden - het jaartal knippert daarom auto-
matisch nadat de batterijen zijn vervangen.

Welke batterijen en welke werkwijze?

&= Gebruik4 nieuwe, long-life 1,5V, type AAA alkaline batterijen.
& Gebruik ge en batterijen waarvan de uiterste verkoopdatum
is verstreken.

Verwijder de batterijen als het apparaat voor een langere
tijd niet gebruikt gaat worden.

&

Gebruik van oplaadbare batterijen

U kunt voor dit apparaat ook oplaadbare batterijen gebruiken.
& Gebruik a.u.b. alleen type «NiMH» oplaadbare batterijen!
& De batterijen moeten worden verwijderd en opgeladen, als
het batterijsymbool (batterij leeg) verschijnt! Ze moeten niet
in het apparaat blijven, omdat ze beschadigd kunnen raken
(volledige ontlading tengevolge van een minimaal gebruik
van het apparaat, zelfs wanneer het uitstaat).

Verwijder altijd de oplaadbare batterijen, als u niet van plan
bent het apparaat voor een week of langer te gebruiken!
De batterijen kunnen NIET worden opgeladen in de bloed-
drukmonitor! Laad deze batterijen op in een externe
oplader en houdt u aan de informatie met betrekking tot het
opladen, onderhoud en duurzaamheid!

11. Gebruik van een netadapter

U kunt dit apparaat met de Microlife netadapter (DC 6V, 600 mA)

gebruiken.

& Gebruik alleen de origineel beschikbare Microlife netadapter
voor uw voedingsspanning.
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& Controleer dat zowel de netadapter als de kabel niet
beschadigd zijn.
1. Steek de adapter kabel in de netadapteraansluiting (4) van de
bloeddrukmonitor.
2. Steek de netadapterstekker in de wandcontactdoos.
Wanneer de netadapter is aangesloten, wordt er geen batterijstroom
gebruikt.

12.Foutmeldingen

Fout Beschrijving | Mogelijke oorzaak en oplossing

«LO» Polsslag te | De hartslagfrequentie is te laag (minder dan
laag 40 slagen per minuut). Herhaal de meting.*

«FL» met Blue- | Wanneer «FL» knippert op het scherm,
tooth® is het niet gelukt het apparaat te
verbinding | verbinden met uw smartphone. Wees er

zeker van dat de Bluetooth® geactiveerd

is en herhaal de procedure.

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

Fout Beschrijving | Mogelijke oorzaak en oplossing

«ERR 1»|Signaalte | De polsslag wordt onvoldoende doorge-
zwak geven door de manchet. Plaats de
manchet opnieuw en herhaal de meting.*

* Neem a.u.b. onmiddelijk contact op met uw arts wanneer dit of

enig ander probleem vaker optreedt.

& Alsudenktdat de resultaten ongebruikelijk zijn, leest u dan
a.u.b. zorgvuldig de informatie in «Paragraaf 1.».

13.Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en
verwijdering

«ERR 2» | Foutmelding | Tijdens het meten zijn er fouten ontstaan,
door bijvoorbeeld een beweging of
samentrekking van een spier. Herhaal de
meting terwijl u uw arm stil houdt.

«ERR 3» | Geen juiste | Een adequate druk kan nietin de manchet
@) drukopbouw |worden geproduceerd. Er kan een lek in
inde het manchet zijn. Controleer of de
manchet manchet goed is aangesloten en niet te
los om de arm zit. Vervang de batterijen
indien nodig. Herhaal de meting.

«ERR 5» | Abnormaal
resultaat

De meetsignalen zijn onbetrouwbaar en
daarom kan geen resultaat worden weer-
gegeven. Neem het stappenplan door
voor een betrouwbare meting en herhaal
dan de metingen.

«ERR 6» | AFIBIMAM
Modus

Er waren teveel fouten tijdens het meten
in AFIB/MAM mode, wat het onmogelijk
maakt om een betrouwbaar resultaat weer
te geven. Lees de controlelijst door
voordat u betrouwbare metingen verricht
en herhaal dan de metingen.

«HI» Hartslag of
manchet-
druk te hoog

De druk in de manchet s te hoog (boven
299 mmHg) OF de hartslagfrequentie is
te hoog (boven 200 slagen per minuut).
Ontspan gedurende 5 minuten en
herhaal de meting.*

A Veiligheid en bescherming

o Volg de instructies voor correct gebruik. Deze documentatie
voorziet u van belangrijke bedienings- en veiligheidsvoor-
schriften betreffende dit apparaat. Lees de documentatie zorg-
vuldig door vaor ingebruikname van het apparaat en bewaar
het voor latere raadpleging.

o Dit apparaat mag uitsluitend worden gebruikt voor het doel
zoals in de gebruiksaanwijzing beschreven. De fabrikant kan
niet aansprakelijk worden gesteld voor schade veroorzaakt
door onjuist gebruik.

o Dit apparaat bevat gevoelige componenten en moet met voor-
zichtigheid worden behandeld. Neem de bewaar- en bedie-
ningsvoorschriften in acht beschreven in het hoofdstuk «Tech-
nische specificaties»!

o Bescherm het tegen:

- water en vochtigheid

- extreme temperaturen

- schokken en laten vallen
- vervuiling en stof

- direct zonlicht

- warmte en kou

o De manchet is kwetsbaar en moet met zorgvuldigheid worden
behandeld.

o Gebruik geen andere manchetten en/of manchetconnectors
dan geleverd bij het apparaat.
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o Alleen de manchet oppompen wanneer het aan de arm is
aangebracht.

o Gebruik het apparaat niet dicht in de buurt van sterke elektro-
magnetische velden zoals mobiele telefoons of radioinstalla-
ties. Zorg voor een afstand van minimaal 3,3 meter van dit soort
apparaten, wanneer u dit apparaat in gebruik neemt.

o Gebruik het apparaat niet wanneer u vermoedt dat het bescha-
digd is of wanneer u tijdens het gebruik iets ongebruikelijks
constateert.

o Open het apparaat nooit.

o Wanneer het apparaat voor een langere tijd niet gebruikt gaat
worden moeten de batterijen worden verwijderd.

o Lees de verdere veiligheidsinstructies in de afzonderlijke para-
grafen van dit boekje.

o De gemeten resultaten met dit apparaat stellen geen diagnose.
Het vervangt geen conslutatie van een arts, zeker niet wanneer
symptomen niet overeenkomen. Vertouw niet enkel op het
meetresultaat, neem altijd de overige symptomen in beschou-
wing, evenals de terugkoppling van de patient. Bij twijfel altijd
contact opnemen met uw arts.

%) Laat kinderen het apparaat alleen onder toezicht van een

volwassene gebruiken. Kleine onderdelen kunnen worden
ingeslikt. Wees alert op het gevaar van verstrengeling,
indien het apparaat is voorzien van kabels of slangen.

Apparaatonderhoud
Reinig het apparaat alleen met een zachte droge doek.

Reinig de manchet
Verwijder viekken op de manchet met een vochtige doek en een
mild reinigingsmiddel.
WAARSCHUWING: Was de manchet nooit in de wasma-
chine en/of afwasmachine!

Nauwkeurigheidstest

Wij adviseren om dit apparaat elke 2 jaar op nauwkeurigheid te
laten testen of na mechanische schok (bijv. na een val). Neem
a.u.b. contact op met uw Microlife importeur om een algemene
functiecontrole aan te vragen (zie voorwoord).

Verwijdering
Batterijen en elektronische instrumenten moeten volgens

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

14, Garantie

Dit apparaat heeft een garantie van 5 jaar vanaf aankoopdatum.
Tijdens deze garantieperiode zal Microlife het defecte product
gratis repareren of vervangen.

Opening van of wijzigingen aan het apparaat maken de garantie
ongeldig.

De volgende items zijn uitgesloten van garantie:

o Transportkosten en transportrisico's.

o Schade veroorzaakt door onjuist gebruik of niet-naleving van
de gebruiksaanwijzing.

Schade veroorzaakt door lekkende batterijen.

Schade veroorzaakt door vallen of verkeerd gebruik.
Verpakkings- / opslagmateriaal en gebruiksaanwijzing.
Regelmatige controles en onderhoud (kalibratie).

Accessoires en verbruiksmaterialen: Batterijen, voedings-
adapter (optioneel).

De manchet is gedekt door een functionele garantie (strakheid van
de blaas) gedurende 2 jaar.

Als garantie nodig is, neem dan contact op met de dealer waar u
het product hebt gekocht, of met uw lokale Microlife service. Ukan
via onze website contact opnemen met uw lokale Microlife dealer:
www.microlife.com/support

De vergoeding is beperkt tot de waarde van het product. De
garantie wordt verleend als het volledige product wordt geretour-
neerd met de originele factuur. Reparatie of vervanging binnen de
garantie verlengt of verlengt de garantieperiode niet. De wettelijke
claims en rechten van consumenten zijn nietbeperkt door deze
garantie.

15. Technische specificaties
Werkings- 10-40°C/50- 104 °F
condities: 15 - 95 % maximale relatieve vochtigheid
Bewaarcondities: -20 - +55°C/-4-+131°F
15 - 95 % maximale relatieve vochtigheid

Gewicht: 354 g (inclusief batterijen)

Afmetingen: 160 x 80 x 32 mm

Meetprocedure:  oscillometrisch, volgens de Korotkoff
methode: Fase | systolisch Fase V diastolisch

Meetbereik: 20 - 280 mmHg - bloeddruk

40 - 200 slagen per minuut — polsslag

BP A6 BT
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Manchetdruk
weergave bereik:

Resolutie:
Statische
nauwkeurigheid:
Communicatie:
Compatibiliteit:

Hartslagnauwkeu-
righeid:
Spanningsbron:

Levensduur batterij:
IP Klasse:
Verwijzing naar
normen:

Verwachte
levensduur:

0-299 mmHg
1 mmHg

druk binnen £ 3 mmHg

Bluetooth® 4.0

i0S: i0S 10.0 of nieuwere versie
Android: Android OS 5 of nieuwere versie

15 % van de weergegeven waarde

4 x 1,5V alkaline batterijen; type AAA
Netadapter DC 6V, 600 mA (optioneel)
ongeveer 400 metingen (met nieuwe batterijen)
IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Apparaat: 5 jaar of 10000 metingen
Accessoires: 2 jaar

Dit apparaat komt overeen met de normen van de richtlijn medi-
sche hulpmiddelen 93/42/EEC.
Technische wijzigingen voorbehouden.

De Bluetooth® woordmerk en logo's zijn geregistreerde handels-
merken die bezit worden door Bluetooth SIG, Inc. en ieder ander
gebruik van zulk soort merken door Microlife Corp. Andere

handelsmerken en handelsnamen behoren toe aan de respectieve

eigenaar.
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Microlife BP A6 BT
(@ NMMiktpo START/STOP MpoBAemdpevn xpron:
@ 086vn AuTb T0 TTAALOYPAQIKO TTIEGOPETPO TIPOOPICETal YIaN TN Un ETEPRA-

(® Ymodoyn TepIeIpiBag

@ YTodoyH HETaoXNUATIOTA PEUUATOS
(® Ofkn uTaTapIy

® Mepixeipida

(@ Blopa mepiyelpidag

AiakéTrng AFIB/MAM

(® NAAKTPO XPBVOU

MARKTPo M (Mvrjun)

A «» MAAKTPO TTPOG Ta TTHoW

@2 «+» MAAKTPO TIPOG Ta ETIPGG

3 AlakoTrTng KAEIBLPATOS

USB Bupa

086vn

@9 Huepoynvia/ipa

Tipr ouaToAIKAG TTiEaNg

@9 Tipn dlacToMikAG TriEang
(EPXO3N

EvBeIgn pmarapiag

@9 ‘Eveifn xpwuarikAg diaBaduiong
@) AmoBnkeupévn Tiu

@ 'Evaeign maAuwv

@3 Evdeidn ehéyyou TrepIxeIpidag

@3 'Evaeign Kohmikig Mapuapuyng (AFIB)
@9 Aermoupyia AFIB/MAM

@9 ‘Evaeign kivnong Bpayiova

@) Qpa peoodiacTiuarog MAM

Al0BA0TE TIPOTEKTIKA TI 0ONYIES TIPIV XPNTILOTIOINCETE
QUTH Tr) GUOKEUN.

Tumog BF epappoapévo TuApa

T KparraTe 10 oTeYVO

TIKF PETPNON TNG TriEGNG aipaTog o€ aTopa nAIKiag 12 Twv Kal Gvw.
Eivar kAivika eykekpipévo oe aobeveig e uméptaon, umotaan,
S1apnT, eyKupoavn, Tpo-ekAUWia, apTNPIOCKARPWOTN, VEQPO-
maBeia TeAikoU oTadiou, TaKUGaPKia kal aTOUG NAIKILWUEVOUG.

H guokeun pmopei va avixvelael Evav akavovioTo a6 TTou
utrodnAwvel KoAtrikr) Mappapuyr (AF). Mapakahw va AaBete
umown 611 n gucokeur) dev Tpoopidetal yia T didyvwan KoAmikig
Mappapuyng (AF). H 8iayvwan KoAmikrig Mapuapuyng umopei va
emBePaiwBei povo pe nhektpokapdioypdenua (ECG). Zuviatdarai
oTov aoBevh va emoKepOei Evav yiaTpo.

Ayarnté meAamn,

To 6pyavo autd oxedIA0TNKE € GUVEPYATia pE ITPOUG, EVW
oUPewva pe KAIVIKEG doKIPEG amrodelkvUeTal OTI N akpifeia
pETPNONAG Tou gival 181aiTepa uWnAR.*

H Microlife AFIB eivai pia Taykoopiwg kopugaia texvooyia wnei-
akAg PETPNONG TNG TTHETNG TOU QlipaTOG, YIC TV QViXVeUan TG
KOATTIKAG Hapuapuyng (AF) kai g apmpiakrg utépraong. H
KOATTIKA} pappapuyn Kai n utiéptacn €ivar ol 300 TTo GnUavTIKOi
TIapAyovTEG KIVOUVOU yia EYKEPAAIKO ETTEITDIO I MEAAOVTIKG yia
kapdiakn vooo. Eivar anuavTikd va avixveUeTe v KOATTIKF uapua-
PUYIA KalIl TNV UTIEPTATN O€ TIPWIHO OTAIO, AKOMA KI av OV TTapOUa-
aere oupmmwyara. O éAeyxog pe Kok Mapuapuyn (AF) yevikd,
WG €K TOUTOU Kal e Xprian Tou ahyépiBpou Microlife AFIB, auviataral
yia aropa nhikiag 65 eTwv kai avw. O aAyopiBuog AFIB umodnAwvel
o1l umopei va ugioTaTal koATTIKN pappapuyh. Ma 1o Adyo auto, auvi-
OTaTaI VO EMOKEPBEITE TO yIaTpd Tag 6Tav N guokeun divel orpa
AFIB kard ™ S1GipKeIa TG PETPaNG NG Trieang Tou aiparog aag. O
ahy6piBuog AFIB g Microlife éxel kAivika epeuvnBei ammé TToAoUg
€&EXoVTEG KAIVIKOUG EPEUVNTEG, Kall OEiXVE OTI N GUTKEUN avIxVEUEl

a06eveig e koATIKA pappapuyn, o€ maTtémTa 97-100%. 12

Edv éxete omoleadrymote amopieg 1 mpoPAfuaTa ) dv BEAETE va
mapayyeilete kAmolo aviaAakTikG e§apTnua, ameubuvBeite aTo
T0MIKG gag TURNa eutpémang meAarwv g Microlife. O
TIWANTAS GOG ) TO PUPUAKEID TG TIEPIOXAS TOG Ba TOG EVNUEPW-
gouV OXeTIKG pe Tv diEUBuvan Tou avtirpoawTrou Microlife v
xwpa oag. EvalakTikd, emoke@Beite Tv 10T00€AiIda pag oTo
d1adiktuo atn d1elBuvan www.microlife.com, 6TTou pTmopeite va
Bpeite TOAEG XPAOIES TTANPOPOPIEG TXETIKA e TA TIPOIOVTA O,
Meivere uyieig — Microlife AG!
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*To 6pyavo qué xpnaoIUoTOIE TNV idIa TEXVOAOYia LIETORTEWY UE
10 BpaBeupévo ovrédo «BP 3BTO-A», 10 omoio éxel eAeyxBei
oUuewva 1o mpwrékoAo tng Bperavikrig Eraipeiag Ymépraong
(BIHS).

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

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
Mivokag mepieyopévwv
1. ZNPavTIKEG TTANPOPOPIES OXETIKA E TNV APTRPICKN TTiEON
KOl TV aQUTOPETPNON
+ wg va aglohoyRow v dpTnpIaKr Hou Triean;
2. Znuavrlxdeorl_)(sia OXETIKA [E TNV KOATTIKN
pappapuyi (AF)
+ Tieivar n KoAmkA papuapuyn; (AF)?
+ [olog Ba mpémer va egeT@letar yia KoAmiky Mapuapuyi?
+ H Aeimoupyia aviyveuang AFIB Microlife, Tapéxel éva tpoto
karaypagng AF (pévo ae Aeitoupyia pebddou AFIB/MAM)
+ O1 TapdyovTeg KIVBUVOU TTou UTTOpEITE Va EAEYEETE
3. XpAon Tng CUCKEUNG yIa TTPWTN popd
+ TomoBETNON TwV PTTATAPIWY
+ PUBuIon nuepounviag Kai xpévou
+ EmA&gte T owot Tepixeipida
+ EmAEgre T Aeiroupyia pérpnong: TutmikA A AFIB/MAM
+ Aermoupyia AFIB/MAM (ouviatdral idiaitepa)
4. Mérpnon Tng apTpIOKAG TiETNG
+ g va unv amoBnKeUoETe pia Pérpnon

5. Epgavian g Evoeigng KoAmikng Mappapuyng yia éykay
Aeg(vsucnn (?vspvé Egéo omv p%o&opKFrBlmkl\X) VP
6. 'Evdein xpwpotikng Siafabuiong atnv 086vn
7. Aearroupyia Bluetooth®
+ 20vdean g epappoyns «Microlife Connected Health»
8. Aerroupyieg PC-Link
+ Eykardoraon kai peradoan dedopévwy
9. MvAun 6edopévwv
+ Epeavion Twv amobnkeupEvwy TIHWY
* Mvipn mAqpng
« Niaypagn 6Awv Twv TIHwWY
10. ‘Evdeign prratapiag kal avTIKaTaoTaon PTraTapiwv
+  Mmatapieg oxed6V aToPOpTIOUEVEG

+  Mmarapieg amoQopTIoUEVES — aVTIKATAGTAON
+ T[oieg pmraTapieg kai Trola diadikaagia
+ Xpron emava@opTICOPEVWV PTTATOPIWY

11. XpAon PETOOXNHATIOTA PEUPATOG
12. MnvUpara g@aAparog
13. Aopdheia, ppovTida, EAeyxog akpifeiag kai aoppiyn

Ac@dAeia kal TTpooTagia
®povrida TOU TETOPETPOU
Kabapiopdg g mepixeipidag
‘EAeyxog akpipeiag

+ Amoppiyn

e o o

14. Eyyunon
15. TexvIK& XAPOKTNPIOTIKA

1

Kapra eyyunong (BA. ommo8o@uAio)

. INPAVTIKEG TTANPOPOPIEG TXETIKA PE TV OPTNPIOKD
MiEoN KOI TV QUTOMETPNON

H apnpiakn miean givai n ieon Tou aipatog Tou péel pEow
TWV apTNPIWY, N oTroia dnuioupyeital amd v AviAnon g
kapdidg. Mavrote petpwvtal 500 TIEG, | OUGTOAIKA (ETAVW)
TIp Kai n 81aaToAIKN (KATW) TIWA.

To 6pyavo eugavilel emiong TIG oPUEEIS (TTOTES POPES N
kapdid TAMeTal O€ Eva AeTITO).

H o1abepd uynAn Trieon pmopei va mpokaAéael BAABn oTnv
UyEia Kol TTPETTEN VO AVTIMETWTTIOTET aTrd TOV 10Tpd oag!

ZTov 1aTpd oag TPETTEI VO QVAPEPETE TIAVTOTE TIG TIUEG TTETTIG
0ag, av ExeTe TAPATNPATE! KATI U QUGIOAOYIKS ) £GV dev
eioTe aiyoupol. Moté pn BaacileaTe poVO OTIG PETPATEIG TNG
apTNPIOKAG TriEoNS.

Yméipyouv oMEG aiTieg utrepBoAikd uwnAng apTnpIaKng
mieong. O 1a1pd¢ oag Ba aag e5nyRae! TIG aITieg QUTEG PE TIEPID-
006TEPEC AeTITOpEPEIES KOl Bl 3G XopnyNaE! aywyr avaoya e v
TepiTTwan. ExT4¢ TG gappakeuTikAg aywyng, n amwAeia Bapoug
kal  @oknon pmopolv ETiaNG va EAATTWAEOUV TV TTiEaT 006,

Ze kapio mepimTwan dev wpémel va aAAGgeTe T docoloyia
TWV QAPHAKWY N} va §EKIVAOETE pia BepaTreia Xwpig va
ouppouAeureite To YIaTPS OOG.

Avdahoya pe Tn CWHATIKA KATammdvnon Kal T QUOIKI 00G KaTa-
0Taon, N apTNPICKN TN Kupaiveral onpavTikd otn dIdpkela
G nuépag. Mo To Adyo auTd, TPETrel va PETPATE TNV Tigon
0ag oTIG iBleg ouvBNkeg npeyiag Kal 6Tav aigBaveoTe OTI
éxere xahapwaoel! Kavere TouldyiaTov Suo PETPROEIG KABE popa
(1o TTPWi K T0 BPASU) Kal TIAPETE TOV PEGO OPO TWV PETPAOEWV.
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o Eivar apketd aivnbeg d0o d1adoxIkéG PETPATEIS va divouv
onuavTikG S1apopeTIkEG TIPEG. Q¢ £k TOUTOU GUVIGTOULE TNV
xpnan texvoloyiag MAM.

o O amokAioeig PeTagl Twv YETPAOEWY OTTo TOV 1aTP6 0ag A TO

(QAPHOKEIO KOI TWV PETPACEWY OTO OTTITI Eival OPKETA QUTIONO-

YIKEG, B16TI 01 TUVBRKEG ival EVIEAWG DIAPOPETIKEG.
o TMoAAég petpnoeig Tapéxouv oAU TiEpIoTdTEPO AIOTTIOTEG
TIANPOYOPIES OXETIKA [ TNV TTIEGN TG, OO IO HEHOVWHEVN

pétpnan. Qg ek ToUToU GUVIOTOUPE TV XPRAON TEXvohoyiag MAM.

o A@RAoTE éva HIKPO XPOVIKO TTEPIBWPIO TOUAGXIOTOV
15 BeutepoAémTwy peTagl U0 PETPATEWV.

o Edv éxete akavoviaTo kapdiakd TaApo, ol HETPATEIG TTOU
yivovTal amé auTh TV CUCKEUN TTRETTEI va aglohoyolvtal ammd
TOV YIaTPO G CG.

o H évdeaign maApou dev eivan katdAAnAn yia Tov éAeyxo Tng
ouxvoTnTag Tou fnparodorTn!

o Edv eioTe éykuog, TTPETTEI va TTAPAKOAOUBEITE TNV apTNPIOKA
0ag TriEan TAKTIKA BIOTI pTTopei va TToIKiAel onuavTika oTnv
TEPiIodo TNG KUNONG.

& AutA n ouokeun eivar e101KA eAeyPévn yia xpron Katd Tnv

gyKupoaOvn kai v poekAapwia. Otav evroidete aouvi-

61070 UYNAEG TIPEG PETPRTEWY OTNV eyKupoaUvn, Ba
TIpETEI va eTTOVOAGBETE PET amd Aiyo Tn pérpnon (Tr.. O€
1 wpa) Edv 1o amotéAcapa gival akdpa oAU uynAo,
oupBouAeuTeiTe TO yIaTpd fi Tov yuvaikoAdyo oag.
Karé tnv eykupoauvn 1o aUpBoAo AFIB utopei va ayvo-
noei.
Nwg va agioAoyRow TV apTnpIaKi Pou Tieon;
Mivakag yia v Tagivounan TIRWY PETpnang Treang Tou aigaTog
0TO OTTiTI, O€ eVAAIKEG, CUMPWVa Pe TIG DieBveig odnyieg (ESH,
AHA, JSH). Ta dedopéva ae mmHg.

ZugTo- AiooTo-

ElUpog Tipwv Ak AIkR LioTaon

1. |apmpiakn Tieon | <120 <74 AuToéheyxog
QUTIOAOYIKA

2. |apmplakr mieon  {120-129 |74-79 | AuToéheyxog
BeATiomn

3. |apmplakr Tieon  {130-134 |80-84 | AuToéheyxog
augnpévn

4. |apmpiaki ieon  [135-159 |85-99 | ZnmoTe 1aTpIKN
TIOAU UynAj oupBouly

5. |apmnplakn Tieon (2160 2100 |ZnmoTe emelyo-
ETMIKIVOUVA UYnAY VTWG 1aTPIKA

oupBouAy!

H uynAdtepn Tipr givar autr Bdoel TG ommoiag kabopiletal n agio-
Aoynon. Mapdaderypa: Tipr ieong 140/80 mmHg A Tiury 130/90
mmHg utrodeIkvUel «TTOAD uwnAf Triean.

2. InUavTiKG OTOIXEIO OXETIKG PE TNV KOATTIKNA
Hapuapuyh (AF)
Ti gival n koAmikn pappapuyn; (AF)?
Kavovika, n kapdia aag cuoTéAeTal kal xaAapwvel kal o€ éva
Kavovikd pubud. Opiopéva KuTTapa aTnv kapdid aag Tapdyouv
NAEKTPIKG Gripara Ta oTroia TV kKAvouv va guaTEAETal Kai va
avTAei aipa. H koATTikA pappapuyn epgavidetal 61av Tayéa,
aTodIopyavwuEVa NAEKTPIKA arpaTa ugavifovial aToug dUo
Avw Balapoug e kapdidg, Tou ovopaldovtal kOATTol. Kavoviag
TOUG VO GUPPIKVWVOVTAI akavoviaTa -auTtd AéyeTal papuapuyn. H
KONTTIKI| Jappapuyn eivai n o Guyvr) uopen appubpiag g
KapdI&g. Zuyva Oev éxel oupTT@UATA, AAAG QUEAVEI oNUAVTIKG
Tov Kivduvo eykepahikoU emmeigodiou. Oa XpelaaTeite éva yiaTpo
yia va gag BonBAaoer va eAéyEeTe 10 TPORANUA.

Molog Ba wpémer va e§eTaetan yia KoAmikA Mappapuyn?

0 éAeyxog pe Kotk Mapuapuyn (AF) ouvioTdrai o€ Gropa dvw
TWV 65 €10V, apoU n MOAVOTNTA EUPAVIONG EYKEQAAIKOU ETTEITO-
diou autaveran pe Tv nAiia. O éAeyxog e KoAmmikiy Mappapuyr
(AF) guvigtarai emmiong yia atopa nAikiag 50 eTwv Kar dvw Pe
uwnAn aptnpiakn ieon (1.x. ZuoTohikn (SYS) uwnAétepn amd
159 i AiagTohikr| (DIA) uwnAdTepn amé 99) kabuwg Kai yia droua
e d1aBnTn, aTepaviaia KapdIaKr AveTTAPKEIA 1 yia GToud PE
TpoNyoUpEVO 1GTOPIKG EYKEQAAIKOU ETTEITOBIOU.

2T0UG VEOUG avBPWITOUG I OE EYKULOVOUTES dev ouvIOTATAI EAEYXOG
e KoAtmikiy Mappapuyr (AF) 81611 pmmopei va Swaoel Yeudr| amoTeAé-
opara kal va TTPokaAéael avaiTio ayxog. ESaAou, Ta vedtepa dropa
e AFIB éxouv éva OYeTIKA XapnAGTEPO KivOUVO EUPAVIONG EYKEPQ-
AikoU eTmelcodiou G€ GUYKPIOT WE TOUG NAIKIWPEVOUG.

I'a mepioadrepeg TANPoPopieg TTapakahoUpe ETITKEPBEiTE TNV
10To0eAida pag: www.microlife.com/afib.

H Aeiroupyia avixveuong AFIB Microlife, Tapéxel éva potro
karaypa@ng AF (u6vo og Asitoupyia pedoSou AFIB/MAM)

To va yvwpideTe TNV apTnpIaK gOg TTETN Kal TO av, PEAN TG OIKo-
yévelag oag mapouaialouv AF, ptopei va fonbroel oTn peiwon
TOU KIVOUVOU eyke@ahikoU emeigodiou. H AciToupyia avixveuong
AFIB Microlife, mapéxel éva Bohikd Tpémo e&étaong yia AF, oty
dIGpKeIa PETPNANG TG APTNPICKAG 0OG TTiEANG.
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O1 mapdayovTeg KIVOUVOU TTou PTropeiTe va eAéyEeTe

H éykaipn diayvwon g KoAmikig Mapuapuynig (AF) Tou
akohouBeiTar aTmd emapkr Bepareia PTTOPET va PEIWOEI CNPAVTIKG
TOV KivOuvo eupaviang eyke@aAikou emeicodiou. M'vwpifovtag v
apTnPEIaKr oag Triean kai 1o av €xeTe i Oev €xeTe AF eivai 10 TTpWTO
BAua atnv evepyn TPOANYN eyKEPOAIKOU €TTEIGOOIOU.

3. Xpfon Tng GUOKEUNG yia TTPWTNH @opd

TomoBéTnon Twv pTrarapiwv

T'upioTe Tov AlakdTrTn kAeidwpatog G3 aTnv Béan «EekAeidwpan. H

Brkn TG UTratapiwy (5) BPiCKETaI OTO KATW WEPOG TNG CUTKEUAG.

Eigayere Tig umarapieg (4 x 1,5 V pymrarapieg, peyéBoug AAA)

TIPOTEXOVTAG TNV EVOEIKVUOUEVN TIOAIKOTNTA.

P0Buion nuepounviag kai xpoévou

1. Metéi v T0m0o8EToN Twv KaIVoUPYIWY PTIaTapiwy, aTnv 06évn
avaBoaprver o apiBudg Tou £roug. Mmopeire va pubpiceTe T0 £T0¢
méCovTag ite To TARKTPO «+» A1 «-» (7). MaemPeBaiwan kai o

QUVEXEID YIa va puBpieTe To prAva, TataTe To TARKTPO Xpdvou (9).

2. Méate 10 TARKTPO «+» A2 1} «-» @) yIa VOl pUBLITETE TOV PAVAL.
MiéoTe To TAAKTPO XpOvou (9) yia emmiBeBaiwan Kai peTd pubpioTe
NV NUEPQ.

3. AkolouBnaTe TIg Tapamavw odnyieg yia va publioeTe Ty nuépa,
TNV WPA KAl 70 AETTITA.

4. MoNig puBpioete Ta AcTITél Kal TIaTAOETE TO TTARKTPO Xpdvou,
puBpiCeTal N nuepounvia kai n wpd Kai Pgavigeral n wpa.

5. Edv BéAete va aMGgeTe TV nuepounvia kal TNy wpa, TataTe kal
KpaTOTE TTaTNPEVO TO TTARKTPO €TTi 3 BEUT. TIEPITTOU PEKPIG GTOU
apxioel va avapoafrvel o apiBuog Tou Toug. Twpa ptopeiTe va
EI0AYETE TIG VEEG TIUEG OTTWG TIEPIYPAPETAI TIAPATIAVW.

EmAéSTe Tn owoTn Tepixelpida

H Microlife rpoa@épel dicipopa Leyedn Trepixelpidwv. ETIAEETe TO

péyeBog TrepIKEIPIdAg TTOU TaIPIALEI OTNV TIEPIPETPO TOU UTTPATOOU

00ag (METPATAI EQAPUOTTA OTO KEVTPO TOU PTTPATOOU).

MéyeBog mepixeIpidag | yia TNV TEPIPETPO TOU UTTPATOOU
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52¢cm

@ Xpnoiyotoieite povo mepixelpideg Microlife!

» EmikoIvwvAaTe PE T TOTTIKG 0ag THAWA EEUTINPETNONG TIEAQTWY
g Microlife e&v n guvodeuTikn Trepixelpida (6) dev TaIpIGlel.
» ZuvdEaTE TNV TTEPIXEIPIOA GTO Hpyavo ToTTOBETWVTAG TO BUTHA
NG TepIxeIpidag (7) oTnv utmodoxn TG TePIXEIPidag (3) 6ao T0
duvarév o péoa.
EmiAé§Te T Aeroupyia pétpnang: Tutmiki f AFIB/MAM
Autd 10 6pyavo 0dg divel T duvaTdTNTA va EMAEEETE €iTE TNV
TUTTIKA A€Imoupyia (TUTTIKA povh pétpnon) ite ™ Aeioupyia AFIB/
MAM (autéparn TpimAr pérpnan). MNa va emAEgeTe TV TUTTIKA
Aertoupyia, petakiviaTe 1o diakotm AFIB/MAM (8) Trou Bpiokeral
070 AN TOU 0pyavoU TTPOG T KATW 0T B€an «1», kal yia va
emAEEeTe Tn Aermoupyia AFIB/MAM, peTakiviaTe To S1aKOTIT TpOg
T0 TTGvW aTn B€an «3».

Acitoupyia AFIB/MAM (ouviaTdran idiaitepa)

Zm Aerroupyia AFIB/MAM, rpaypaTotrolodvTal autépara

3 petprioeig diadoxIkd kal To ammotéAeapa avaoAUETal QUTOUATA Kal

epaviCeTar oTnv 086vn. Eme1dn n aptnpiakn miean peTaBaAeral

dIAPKWG, TO ATTOTEAEGUA TTOU PETPATAI PE AUTS TOV TPOTTO Eival TTIO

agiémiaTo amé autd Tou Baadiletal oe pia pévo pétpnon. H

Aeiroupyia avixveuang AF evepyotrolgital anv péBodo AFIB/MAM.
o Orav diakéyete TV péBodo 3 petpriaewy, 1o ouuBoro MAM @5
egavigetal otnv 0B6vN.

o Y70 KaTW € PEPOG TG 086vVNG epavidetal o apiBuds 1,21 3,
avahoya TTola AT TIG 3 PETPATEIS TIPAYHMATOTIOIEITAI T GUYKE-
KpIpévn OTIyA.

o Ymapyel éva diAeiupa 15 SeuTEPOAETITWV ETAGU TWV METPN-
oewv. Mia avtioTpogn UETPnan UTTOSEIKVUEI TOV UTTOAEITTOUEVO
Xpovo.

o Ta amoteAéouara kabe pérpnang dev eppaviovial LexwpiaTa.
H apmpiakn aag miean eppaviletal poévo agou oAokAnpwbolv
Kai o1 3 YETPATEIG.

o Mnv agaipeite TNV TIEPIXEIPI®A PETALU TWV HETPATEWV.

o Edv pia amd Tig 1peIg PeTpRaEI fATav au@ionTAaIun, Tpayua-
TOTIOIEITOI QUTOUATA pIa TETAPTN WETPNAN.

4, Métpnon Tng apTnpPIOKAG TTiEoNg

AioTa eAéyxwv yia TV Tpaypatotroinon aflomiaTng péTpnong

1. AToQUyeTe TN CWHATIKA dpacTNPIOTNTA, TNV KaTavaAwon
@aynToU A TO KATIVIONA apPéCWS TIPIV OTTd T péTpnan.

2. KabioTe o€ kapékAa e TTAGTN Kal XOAAPWOTE yia 5 AeTTé.
MaroTe Ta 6510 0TaBepd OTO TTATWUA KAl UNV TA OTAUPWVETE.
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3. H pérpnon wpémel va yiveral avrote oTo idio Xép!
(ouvnBuwg TO apIaTEPD). ZuvIaTATAI GTOUG YIaTPOUG KATA TV
TIPWTN ETIOKEWN £VOG aoBevoUg, va TTpaypaToTrololy péTpnan
kai aToug duo Bpayioveg, TTPOKEIPEVOU va KaBopigouv Troiév
Bpayiova Ba perpouv aTo péAAov. MpéTel va perpolv Tov
Bpayiova pe Tnv uwnAoTEPN TriEDM.

4. AQaipéaTe Ta EQapPOOTa polya ammé To umparao. MNa va
aTmoQUYETE TNV TIEPITQIEN, TO PaViKI TOU TIOUKAMITOU eV
TIPETTEI Va Eival YUPIOKEVO TTPOG TO TIAVW - OEV TTPEUTTOdICE!
NV TePIKEIPida €AV eival KateBaapévo.

5. Névta va BePaitveaTe 6T XpnaIUOTIOIETE TO OWOTO PéyeBOg
TIEPIXEIPIOAG (avapépeTal aTNV TIEPIXEIPIDA).

o TomoBetoTE TNV TIEPIXEIPIOA EQAPPOOTA, AAAG OXI TTOAU
aQIKTA.

o BeBaiwbeite 611 n MepIxEIpida TOTOBETEITAN 2 EKATOTTA
TAvw aTmd ToV AyKWVa 00G.

o Hévdeign aptnpia ou BpiokeTal otV TepIxelpida (Trepitou
3 ekaroaTd) Tpémel va Bpioketal Thvw o TV apmpian
oToia SIaTPEXE! TO ETWTEPIKG LEPOG TOU Bpayiova.

o Ympitre TOv TXN TOU XEPIOU 0OG WOTE TO XEPI OOG VA ival
XaAapo.

o Befaiwbeite 611 n mepixeIpida BpiokeTal aTo {610 UYOG HE
v kapdid oag.

6. X0pete 10 DIAKOTTN (3 KAEIdWHATOG OTN BEON «EeKAEiBpaN.

Miéate 1o mAfkTpo START/STOP (1) yia va §ekivAaETe Tn péTpnan.

7. Hepiyelpida Ba gouckwael AuTOPaTa. XAAAPWATE, YNV KIVAGTE
Kal N OQiyYETE TOUG MUEG TOU XEPIOU GaG PEXP! VO EPPAVITTET N
TIMA TNG HETPNONG. AVOTIVEETE QUGIOAOYIKA Kl N MIAGTE.

8. Orav emiteuyBei n owaTr Triean, T0 PoUCKWUA aTAPATA Kal
Tieon pelwveral otadiakd. Eav n owoTn Trieon dev emiteuyBei,
10 6pyavo Ba dIoKETEUTEI AUTOPATA TIEPICOOTEPO AEPA PETT
otV TEPIXEIpida.

9. Karé tn pérpnan, n évdeign mahuol @2 avaBoaprivel atnv 0Bovn.

10.Epgaviletal To amotéAeapa, To omroio EpIAAUBAVEI apTnPIOKA
Triean ouaToAIkn (8, SIACTOAIKR (37) Kal TNV GUXVOTNTA TWV
TOAJWV (8. Acite €TiaNG TIG EMEENYATEIG TV UTIOAOITIWY
evOeitewv aTo POV QUAAGDIO.

11.01av n yérpnan ohokAnpwBei, a@aipEaTe Tnv TEPIKEIPIdA.

12.Amevepyotoinate 1o dpyavo. (H 08vn ariver autdpata perd
amé 1 Aemrté mepitou)

Mwg va unv amolnKeUoETE Pia PETPNON

MOAIg eu@avioTei n uETpNON TEDTE KAl KPATACTE TO TTARKTPO

START/STOP (1) éwg 6Tou To oUuBoAo «M» @) apxioe! va

avaBooprvel. EmpBeBaiwate v diaypaer Tng pérpnang melo-

vTag 10 TARKTPO M G0.

= Mmopeite va aTapatioete T péTpnon omoladAToTe aTIyUA

€av TTatAoETe 10 TAAKTPO START/STOP (11.X. GV dev aioBa-
veaTe Gveta f edv viwBeTe pia SuadpeoTn aioBnon Tieang).

&= Edv umapyel 10Topik6 uynAig ouoToAIKNnG Trieong,

pTropei va eival wEAIUN n pepovwpévn pUBuion g
mieong. MNarAote 10 TARKTPO START/STOP d1av N évdeign
avéNBel ata 30 mmHg Trepitrou (ameikovidetal aTnv
086vn). KpataTe 10 TTARKTPO TTaTNWEVO EXPI N TTiETN VOl
@téoel mepiTou aTa 40 mmHg Tavw amé Ty avapevopevn
OUGTOAIKN TIUA — OTN GUVEXEID APriTE TO TIAAKTPO.

5. Epgavion tng Evdei§ng KoAmikiig Mappapuyng yia
éykaipn Avixveuan (Evepy6 povo atnv pebodo
AFIB/MAM)

AUTH | GUOKEUR PTTOPET var aviXveUTEl TNV KOATTIKY JOPUAPUYH

(AF). To oUuPoAo @4 auTd uTTodEIKVUEI OTI N KOATTIKA JOpUapuyn

eviomiaTnke katd T didipkeia TG pétpnang. Napakakw avartpétre

TNV ETOUEVN TIAPAYPAPO YIa TTANPOPOPIEG TXETIKA LE 1ATPIKA

OUUBOUAR.

MAnpogopieg yia Tov yIaTpd, ATV TEPITTITWAN GUXVAG
Tapouaiag TG EvOEIENG KOATTIKNG HOPHAPUYAG

AuTi n oUCKeUN €ival éva TTaAYoYPaQIKO TIETOUETPO TTOU
avaAUel mTiong TNV TTAAUIKA TTapaTuTria kard Tn SIApKEIa TG
pérpnang. H ouakeun eivar KAIVIKG eAeypévn.

To aUppoAo AFIB epgavietal petd v pérpnon, edv TpokUwel
KOATTIKR) pappapuyn Katd v didpkeia Tng pérpnang. Eav 1o
oUuBoAo AFIB epgavidetal petd tnv ektéAean evag TTANPOUG
KUKAOU LETPRTEWY apTNPIaKAG TTEONG (LETPRAOEIG EIG TRITTAOUV),
OUuVIOTOUNE OTOV 0GBEVR Va EKTEAETEI OKOUA Evav KUKAO PETPRA-
oewv (UETPAOEIS €I TPITAOUY). Edv To aUuBoAo AFIB eugpavi-
Cetal kai éAI, ouvioToUpE aTov aoBevn va avalnTiael IaTPIKA
OUUBOUAN.

Edv 10 aUpBoho - AFIB epgavicetal aTnv 006vn Tou TETOE-
TPOU, UTTodNAWVETaI TTBaVI TTAPOUGia KOATTIKAG HOPUAPUYAG.
QaT1600, n didyvwon TNG KOATTIKAG HapPapuynG, TIPETTEN va
TIpayuaToTolEital amd KapSioAdyo aUPewva LE TNV EpUNVEIa
Tou HAeKTpOKOPSI0YPAPAUATOG.
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& KpamoTe akivnto 10 Xép1 Katé TV OIGPKEI TNG PETPNONG,
TIPOKEIPEVOU Va aTToQuUYETe AavBaouéva amoTteAéopara.

& AuTA N OUGKEUN UTTOPET Va PNV aviveUel i va avixveUel
€0QAAUEVA TV KOATTIKA HOpUapuyn g€ Groua e Bnuaro-
001EG A AIVIOWTEG.

6. 'Evdei§n xpwparikng SiaBabpiong atnv 086vn

O1 uméipeg aTo apiaTepd dkpo TG 086vNng @9 oag deixvouv T0
€0pOG EVTOG TOU OTTOIOU KUMAIVETAI N EVOEIKVUBUEVN TIUA TNG OPTN-
piakng Tieang. Avaloya pe 1o Uyog TG pdpdou, n karaypauuévn
TIUA Bpioketal eviog Tou BEATIOTOU (TTPACIVO), augnuévou
(kiTpIvo), TOAU uwnAoU (TTopToKaAi) A ETTIKivVOUVA UWNAOU
(kékkIvo) paapartog. H kararatn avioTolxei aTig 4 oeIpég Tou
Tivaka, 6mwg opiletal amo Tig diebveig 0dnyieg (ESH, AHA, JSH),
OTwg TEPIypageTal oTo «EvétnTa 1.».

7. Aerroupyia Bluetooth®

AuTA N GUOKEUR UTTOPET va XpnoipoTroinbei ae guvduaao e éva
smartphone pe v ektéAean g epappoyns «Microlife Connected
Health +App». H a0vdeon Bluetooth® evepyotroigital autéuara
ETA TNV 0AOKARPWAN TNG HETPNONG.

1. Evepyomoinate v Acimoupyia Bluetooth® ato smartphone
0aG.

2. EvepyotoifiaTte T Aeimoupyia Bluetooth® OTN OUGKEUN.
MarAaTe To TARKTPO «+» (2, eV N GUOKEUN BpiokeTal oe
karéoTaon stand-by. To eikovidio «bt» apyilel va
avaBooprvel aTnv 086vn.

l'a Aetrropepeic TAnpogopieg emake@Beite T dielBuvan

www.microlife.com/connect.

8. Aectoupyieg PC-Link

9. MvApn dedopévwv

Auti| n ouokeur) amoBnkelel autdpara Tig 99 TeAeutaieg TIPEG
HETPRAOEWV.

Epgavion Twv ommoBnkeupévwy TIHWV

20pere T0 SIaKOTITN (13 KAEIdWpaTOG aTn Béon «EeKAeidwpay.
MiéaTe yia Aiyo 1o TAAKTPO M (0. ApxIKG emISEIKVUETaI 0TV
066vn 10 aUpBoAo «M» @1) kail «Ax, TO OTI0i0 QVTITIPOCWTTEVE! TOV
péco 6po GAWV TwV ATTOBNKEUPEVWY PETPAOEWV.

Miggovtag emavelAnupéva 10 TAAKTPO «+» (42 1y «-» (1) PTTOPEITE
va petakivnBeite amd v pia amoBnkeupévn TIUA aTv GAAN.
MéoTe ava 1o TAAKTPO M yia va Byeite amo6 v péBodo uvApng.

Mviiun mAfpng

& [poattre WaTe va pnv UTIEPREITE TNV AVWTATN XWPENTIKOTNTA
amobrikeuong pvrung 99 perpricewv. Otav n pvAun 99
peTpnaewv ival TANPNG, N TaAaI6TEPN TIPA KAAUTITETA
autoparta amd v 100n TipA pérpnong. O1 erprioeig Ba
TIPETE Val EKTIMNBOUV aTé TOV YIaTPG 0ag TTPOTOU Yeioe! n
XWPNTIKOTNTA PVAUNG — aAAIwG Ta oToleia Ba xabouv.

Alaypagi) OAwV TWV TIHWV

Edv eioTe aiyoupol 611 BEAETE va diaypaweTe povIPa OAEG TIG amrodn-

KEUWEVEG TIPEG, kpaThOTE TTaTNEVO TO TTARKTPO M (T0 Opyavo TTpETEl

va €ival aTmevepyoTToINpéVo) PEXPIG Tou epgaviaTei n évaeign «CLy

Ka1 aTn ouvéxela agraTe To TARKTPO. Ma va dlaypayeTe pdvipa

pviApn, TaraoTe 1o mARKTPo M eviy avaBoaprivel n évdeign «CLy. O

UEUOVWHEVES TIPEG DV UTTOPOUV va diaypapouy.

& AkupwoTe TV diaypaen: Méate 10 TARKTPO START/
STOP (1) 600 10 gUpRoAo «CL» avaBoaprivel.

10. Ev8eign pmatapiog Kai avTIKATdoTaG PTTATAPIWV

AuTA n GUCKEUR UTTOPET va XpnaipoTroinBei o€ guvduaouo ue
¢vav mpoowTiké utroloyiaTr (PC) ou va Aeitoupyrioel 1o Aoyl
opik6 Tou Avaiutr Aptnpiakig Mieang Microlife (BPA+) Ta aTol-
XEia uvApNg Umopolv va PeTapepBolv aTov UTTOAOYIOTH PECW
€vO¢ kaAwdiou TTou guvdEel TNV 086vn e Tov UTToAOYIOTH.
Av dev TrepIAapBaveral hoyiopikd kar kaAwdio, kavTe Ajyn Tou
AoyigpikoU BPA+ ammé v nAektpovikn SielBuvon
www.microlife.com/software kai xpnaipotoifaTe éva kaAwdio
USB e Mivi- B 5 akpodékm utrodoxng.
&= Karam didpkeia g alvdeang, N GUOKEUR ival TARpwWG
eAeyxOpevn amo Tov utroAoyIoTh.

Mrrarapieg oxed6V aTOQOPTICUEVES

Orav o1 pmratapieg £xouv aTTOQPOPTIOTE KAT TA % TTEPITIOU, TO
oUUBoAo TG UTTatapiag @9 avaBoapPrvel OAIG To dpyavo evepyo-
TrolgiTal (EPQavileTal pia pTmatapia GopTIoUEVN KATA TO AKICU).
Map' 611 T0 6pyavo cuveyidel va PeTpd e agloTiaTia, TTPETEI va
ayopaaoETe KaIVOUPYIEG PTTATAPIES.

Mrrartapieg aTroQOPTIONEVEG — AVTIKATAGTAGT

‘Orav o1 pmarapieg amopoptiaTolv evieAws, To aUUBOAO TG uTrara-
piag @9 avaBoaprivel HONIG To dpyavo evepyoTroieital (eupavidetal
uia amogopTiopévn UTratapia). Aev pTTopeiTe va TpaypaToToIoETe
GMEG PETPRADEIG KAl TIPETTEI VOl QVTIKATAOTAGETE TIG PTTOTAPIEG.
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1. Avoigre Tn Bk Twv pTaTapiwy (8) oV kaTw TAEUPA TNG
OUOKEUNG.

2. AvTikatagTAaTe TIG pratapieg — BePaiwdeite Ot n ToAIkGTNT
eival owoT oUGWva We Ta aUuBoAa aTn OrKN.

3. Tia va puBuioete TNV nuepounvia kai wpa, akoAouBAGTE Tn
diadikaaia TTou TepIypageTal aTnv «EvérnTta 3.».

@ 2 pvipn diampolvTal OAeG ol TIHEG, PE Gaipean TNV

NUEPOUNVia KAl TRV WPA TTOU TIPETTEN VA ETTAVAPPUOIOTOUV

- 0 ap1BuoG Toug avaBoaPrvel autdUATA PETA TV AVTIKA-

TAOTAGT TWV PTTATAPILV.

Moigg pmarapieg kai ola diadikaoia
& XPnoIOTIOIEITE 4 KAIVOUPYIEG, HAKPAG DIOPKEIDG, AAKAAIKEG
pmarapieg 1,5 V, peyéBoug AAA.

@& Mn xpnoipotoIgite TIG pTrarapieg YETA T0 TEPAG TG NUEPO-

unviag Aéng Toug.
& AQaIpEDTE TIG pTTaTapIES, €AV BEV TIPOKEITAI VA XPNOTHO-
ToINOETE TO Opyavo yia peydAo xpovikd didoTnua.

XpAon eTava@opTIJOPEVWY PTTATAPIWV

To 6pyavo pTropei TTiaNG va ASITOUPYATE e ETAvVaPOPTI{OHEVES

pTTaTapieg.

& XPNOILOTIOIEITE HOVO ETAVAPOPTICOEVES PTTATAPIEG TUTTOU
«NiMH»!

= Edvepgaviotei 1o aUpBolo Tng pmatapiag (amo@opTiouéveS
PTTOTOpIEG), TTPETTEN VO AQAIPEITE TIG UTTATAPIEG KOll VA TIG
emavagoptiete! Aev TpéTel va TTapapévouv péaa To
opyavo, d16TI evExeTal va uTroaTolv {npid (TARpENgG
amoeoPTION Adyw TIEPIOPICHEVNG XPraNG TOU Opyavou,
aKopn K av Exel TeBei ekTAS Aeimoupyiag).

& AQaIpEiTe TAVTOTE TIG ETTAVOQOPTICOUEVES UTTATAPIES, EQV

Oev TTIPOKEITAI VA XPNCIMOTIOINTETE TO 6PYaVO ETI pia £300-

pdda fy mepioadTEPO!
@ O pmarapieg AEN pymropouv va goptiatolv drav Bpickovral
péaa aTo meadpETpo! MpéTel va emavagoprTifere QUTEG TIG

pTTaTapieg o€ EGWTEPIKG YOPTIOTH KAl VA TIAPATNPEITE TIG EVOET-

Ee1c oxeTIKG e Tn eOpTION, TN PpovTida Kal T dldpkela {wrg!

11. XpAon HETAOXNHOTIOTH PEUPATOG

& BePaiwbeite 611 dev £xel mpoKANBEi {nuId oUTE GTO LETA-
OXNMaTIOTA PEUPATOG 0UTE GTO KAAWDIO.
1. ZuvdéaTe 10 KAAWSIO TOU PETAOXNMATIOTA OTN OXETIKA
utrodox1 (4) aTO TTIETOPETPO.
2. ZuvdETTE TO QIG TOU PETAOYNHATIOTA OTNV TTPiCal ToU TOixXOou.
‘Otav 0 PeTaoXNUATIOTAG peUPaTog ival ouvdedeUEVOg, dev KaTa-
VOAWVETaI pEUUa aTTd TV PTrarapia.

12. Mnviparta o@dAparog

Edv onueiwBei kamoio a@aAua kard m pétpnan, n pétpnon diakoTeTal
ka1 oV 086vn eppavileral éva prvupa o@auarog, .. «<ERR 3».

ZoaApa |Mepiypagn |MBavA citia Kol AVTINETWTTION

«ERR 1» | ZApa oAU | Ta orjuarta TaAYWY 0NV TEPIKEIpIda
00Bevég eival TOAU aoBevr). EmavaromobemoTe
TNV TIEPIXEIPIOA KAl ETTAVAAGRETE TN
pérpnon.

«ERR 2» | ZAua 0@aA- | Kard tn pétpnan, avixveubnkayv ohuata
@0 parog OQAAIOTOG aTTO TNV TTEPIXEIPIDA, TO
oToia TPoKARONkav yia Tapdderyua
aTro Kivnan Tou aTéuou 1 OQigIo Twv
puwv. ETravaAdBete T pétpnon, kpatw-
vTag 10 Bpayiovd oag akivnto.

«ERR 3» | Aev Aev prropei va dnpioupynBei emapkng
@ UTTapXel Triean oTnv mepIxeIpida. EvdéyeTal va
mieon oty | umdpyel Siappon. BePaiwBeite 611 n
TepIxelpida | mepIxelpida éxel ouvOEDEi cwaTd Kail OTI
Oev Exel xaAapwatel. AVTIKATAOTATTE TIG
pTraTapieg €av eivar amapaitnto.
EmravahdBete tn pérpnon.

«ERR 5» |Mn guaio- | Ta afjuata pétpnong eival avakpipn Kai
hoyikd QUVETTWG dEV UTTOPET VO EUQAVITTE
amotéAeapa | kATToIo amoTéAeapa atnv 0B6vn.
AiaBaate ™ AioTa eAEyxwv yia TV TIpay-
paromoinan agiémoTwy PeTpgewy Kal
07N guvéxela emavahdpere T érpnon.

To 6pyavo ptmopei va AEIToupyrnael e To JETAoYNUATIOTH

pedparog Microlife (DC 6V, 600 mA).

@ XpnaoiyoToieite pdvo 1o Tpopodotiké Microlife, diaBéoipo
WG TPWTETUTIO £§APTNUA KaTdAANAO yia TV Trapoxr oag
pelpaTog.

«ERR 6» | AciToupyia
AFIB/IMAM

Mapatpnénkav TOAG oeaAuata aTn
BIGPKEIN TNG PETPNONG OTN AgiToupyia
AFIB/MAM, ue ammoTéAeapa va unv ival
€QIKTOG 0 UTTOAOYITHOG €£vOG TEAIKOU
amoteAéaparog. AiaBaaTe T AioTa
eAEyXwv yia Ty TTpaypatotoinan agié-
TOTWV HETPAOEWV KAl OTN CUVEXEID

€TavaAABETE T Pétpnon.*

84

microlife




ZoaApa |Mepiypagn |MBavA aiTia kAl AVTINETWTTION

«HI» MoAU H miean atnv mepigeipida eivar ToAD
ypAyopog | uwnAA (mévw amé 299 mmHg) H o
TaAuég 1) | mahpdg eival ToAD ypriyopog (Tréivw amé

oAU uWnAY | 200 TaApoi/AeTTé). XahapwoTe i 5

Triean TepI- | AeTITé Kal EmavaAapeTe T pétpnon.*
XeIpidag

«LO»  |MaAudg O mraudg eival oAU apydg (kaTw atd
TOAU apydg |40 maAuoi/Aettd). EmavahdBete T

pétpnon.”

«FL» Mp6BAnua | Av apxioer va avaBoaprver aTnv 086vn
ME TN 70 €IKovidIo «FLy», autd anuaivel 6Ti n
oUVOEOn | OUOKEUN OTTETUXE VO SNUIOUPYATE! Pia
Bluetooth® | aGvdean pe To smartphone aag. Befaiw-

Beire 611 Bluetooth® eiva gvepyoToin-
pévo kai emavalapete T diadikaaia.

* Mapakarw oupBouAeureite Gueoa 1o yiarpd oag, £Gv auto f

omoiodrjrore GAMo mpdBAnua mapouaidlerar emaveiAnupuéva.

& Edv Bewpeite 611 T0 amoteAéopara TG péTpnaong Oev gival
QuaI0AoyIKA, IOBACTE TTPOCEKTIKA TIG TIANPOPOpIES OTNV
«EvotnTa 1.».

13. Aogdhcia, ppovTida, EAeyx0g akpifeiag kai amoppIyn
A Acgaleia Kal TpooTasia

o AkohouBAaTe TIG 0dnyieg xpAanG. AuTd TO £yypa®o TIOPEXE!
anuavTikéG TTAnpo@opieg GXETIKA Pe TN AciToupyia Tou TTP0id-
VTOG Kal TNV ao@aAela autig TNG CUOKEUNS. AlaBdoTe TTpoate-
KTIKG QUTO TO £yYPOQO TIPIV XPNCIUOTIOINTETE Tr) GUOKEUN Kal
KPaTOTE TO yia PEANOVTIKT) avagopd.

o H ouokeur aut TPETTEN va XPNOIMOTIOIEITAI Y10 TO OKOTTO TToU
TIEPIYPAPETaI OTO TTAPOV EVIUTIO 0dNYyIWY. O KATAOKEUATTAG
Oev QEpEl Kapia eubivn yia Tuxdv ¢nuid Trou TTpokaAeiTal amd
AavBaauévn xprion.

o AuTr n ouokeun amoteAeiTal amd euaiobnra eGaptpaTa Kal
TIPETTEI VO TO XEIPICEDTE W TIPOCOXH. TnpeiTe TIG 0dNyieg
amoBAKeuang Kai AsiToupyiag TTou Teplypagovtal oTnv
evoTNTa «TEXVIKA XAPOKTNPIOTIKAN!

o [IpoaTareloTe TV aT6:

- vepd kai vypaaia

- OKpaieg Beppokpaaieg
- KpoUan Kai TTwaon

- péhuvon kai akévn

- Gueon ékBean aTov AAI0
- (¢atn Kkai kpUo

o Q1 mepIxelpideg ival uaiabnTeg Kal TTPETTEN va TIG XEIPICETTE e
Tpocoxh.

o Mnv aAadeTe N xpnoipotTolgite aMo €idog Trepixelpidag i
Buouarog (TepIxeIpidAg) yIa PETPNON UE QUTA TNV CUCKEUN.

o DouokwaTe TV TIEPIXEIPIdA POVO OTAV £XEI TOTTOBETNBET OTO
Bpayiova.

o Mn XPNnOIHOTIOIEITE TN GUTKEUN KOVTA GE 1I0XUPG NAEKTPOO-
yvnTika Tedia, 6Twg Kivntd MAEQwva f padidewvo. KparaTe
améaTaon TouAdyioTov 1 m amd autég TIg GUOKEUES dTav
XPNOIUOTIOIETE TNV GUOKEUR.

o Mn XPnOIHOTIOIEITE TN GUTKEUR €AV BewpeiTe 6Tl ExEl UTTOOTET
{nuid 1y edv TaparnpAaoeTe kAT acuvhBIaTo.

o[0T pnv aVOIYETE TN CUTKEUN.

o Edv dev mpoKeITal va XpnOIPOTIOINGETE Tr) GUCKEUN yia LeyGAo
XPOVIKO dIGaTUa, TIPETTEN VOl AQAIPEITE TIG UTTATAPIES.

o Aiapdote Tig TPOOOETES 08nyieg ATPAAEIAg OTIG EVOTNTEG TOU
Trapévtog uAAadiou.

o To amotéAeaua pérpnaong Tou diderTal ammd TNV GUOKeUN dev
amotehei didyvwan. Aev avTikaBioTd Tnv avaykn cupBouAig
yiarpou, 1dikd av dev TaipIadel pe Ta CUUTITWHATA TOU a0 Be-
voUg. Mnv BaaileaTe pdvo ato amotéAeopa pETPNONG, TTIAVTOTE
va egeTaleTe GAAa MBava cupTITwaTa cuvuTioAoyidovTag v
YVWUN Tou 0oBevoUG. LuVIOTOULE VO KAAEDTE évav yiaTpd i éva
aoBevoedpo €4 KpiBei avaykaio.

7@) BeBaiwBeite 611 Ta Taudid dev XpNOIMOTIOIOUV T CUCKEUN

Q; Xwpig emipAeyn, 81611 opiopéva pépn Tou ival apkeTa
pikpd kar utrdipxel Kivduvog karamoang. Na igTe eviepol
yia 1oV Kivouvo oTpayyaAlopoU g€ TIEPITITWON TTOU QUTA N
OUOKEUN TPOYOJOTEITAI PE KAAWBIA 1] CWARVEG.

®povrida Tou METOPETPOU

KaBapidete To dpyavo pévo pe Eva atrald aTeyvo Travi.

KaBapiopog Tng mepixeipidog

AtropakpUVeTE TIPOOEKTIKA TUXOV Aekédeg aTTd Tnv TIEPIXEIPIBA,

XPNOILoTIoIWVTAS UYpd Travi kal gamouvada.

A MPOEIAOMOIHZH: Mnv TAéveTe TV Tepixelpida aTo
TAUVTAPIO POUXWV A OTO TTAUVTAPIO TTIATWY!

‘EAeyxog akpifelag

TuvigTaTal va eAEyxeTe TNV akpiBeia autou Tou opydvou kGBe

2 xpovia fy eav ktutmBei (edv méoel kaTw) AtreuBuvBeite oTo
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T0TIKG O0g TUAPA e€upémang TeAarwy T Microlife yia Tov

OXETIKO £Aeyxo (BA. e10aywyn).

Atoppiyn
H améppiyn Twv pIrarapiwy Kai Twv NAEKTPOVIKWY 0pyavwy
TIPETTEI VO TIPAYMATOTIOIEITAI TUHQUVA LIE TOUG ITXUOVTEG
kavoviopoug, Kai 8x1 uadi Pe Ta OIKIOKA aTroppippaTa.

14.Eyyonon

15. TexvIKG XOPOAKTNPIOTIKA

H ouakeun auth kaAuTireTal amé 5 €T eyyinon ou IoXUel amod
TNV nuepounvia ayopdg. Kard t didpkeia aumg Tng mepiddou
€yyunong, kard v kpion Tng, n Microlife Ba emokeudaoel ) 6a
QVTIKATAOTATE! TO EAQTTWHATIKG TTPOIGV dWPEAV.

Z¢ TMEPITITWON avoiyuaTog fi TPOTTOTToINGNG TNG CUCKEUAG, N
€yyUnan aKupwveTal.

Ta akéAouba ¢aipolvral amd v eyyinon:

o KbaTog Kai Kivauvol PETagopag.

o Znpid mou TTpokARBNKe aTd ETQaAUEVN EQapUOyN ) Un
OUPPOPPUTN LE TIG 0BNYiES XPAONG.

Znuid Tou TTPOKAABNKE a6 O10PPON MTTATAPIWY.

Znuid rou TTPOKAABNKe a6 aTiXnUa A Kakh Xpron.
Yuokeuaaia/uhiké amoBrikeuang kai odnyieg xpAang.
TakTikoi éAeyyol kai guvthpnan (Baduovounan).

A&eaoudp kar aviaAakTikd: MaTapieg, JeTaoynuaTioThg
PEUPATOG (TTPOAIPETIKOG).

H mepixeipida kaAimTeTal pe Aeioupyiki eyyonan (o@i¢iuo
@oUOKAG) 2 ETWV.

Edv amaiteital service eyyunaong, TOPOKAAW ETTIKOIVWVAOTE HE
TOV €UTTOPO QTG TOV OTT0I0 AYOPATTNKE TO TTPOIGV ) LE TO TOTTIKO
oag service Microlife. Mtopeite va eTmIKOIVWVATETE pg TO TOTTIKG
oag service Microlife péow g 10T00€Aidag pag:
www.microlife.com/support

H amolnuiwaon mepiopieTal v agia Tou poidvtog. H eyyunon
Ba xopnynBei eciv To TTAPEG TTPOIdV ETTITPAPEI CUVOSEUGHEVO PE
TO APXIKO TIHOAGYIO. H €TMIOKEUN 1 N QvTIKATAGTAGN EVTOG EyYU-
nong dev Tapareivel f avavewvel Ty epiodo eyyinong. O1
VOUIKEG AGIWOEIS KAl Tal SIKAIWUATA Twv KatavaAwTwv dev Biyo-
VIl OO QUTAY TV £yyUnon.

Zuvlnkeg Aeiroupyiag: 10-40°C/50-104 °F
15 - 95 % péyioTn OXETIKA uypaaia
Zuvlikeg amobikeuong: -20 - +55 °C /-4 - +131 °F
15 - 95 % péyioTn OXETIKA Uypagia
Badpog: 354 g (QUYTT. TWV UTTOTAPIWY)
AlaoTaoeig: 160 x 80 x 32 mm
AioSikagia pérpnong: TaApooKoTIKN, kard n péBodo
Korotkoff: ®don | auaToAikd, Pdon V
O100TONIKN
Eupog ipwv pérpnong: 20 - 280 mmHg - aptpiakn Tieon

40 - 200 TraApoi ava AeTTé — oQUEEIG

Edpog ameikovi{opevwv
TIpWv migong wepixelpidag: 0 - 299 mmHg

Avahuon: 1 mmHg

ZraTikn akpipea: Triean Tepimou + 3 mmHg

Akpifeia TaApou: +5 % g TIPAG PETPNONG

Emikovwvia: Bluetooth® 4.0

ZupBarotnta: i0S: i0S 10.0 rj vedepn €kdoan
Android: Android OS 5 1y veétepn
¢kdoan

Mnyn téong: 4 x 1,5V ahkaIKEC pTTaTapieg, peyé-
Boug AAA
MeTaoyNUOTIOTAG GUVEXOUS PEUUATOG
(DC) 6V, 600 mA (rpoaipeTIKOG)

Aidpkera {wng epiTou 400 PeTprOEIS (UE XPAON

pTarapiag: VEWV TTaTaplwy)

IP Karnyopia: IP20

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

mpoTUTIA: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Avapevopevn didpkela  Xuokeur: 5 xpdvia fy 10000 perprioeig

{wng: E¢apmiuara: 2 xpévia

H GuOKeEUR GUPPOPPWVETAI PE TOUG KAVOVIOLOUG laTpIKwv
ZUOKEUWY, OULQWVA We Tnv odnyia 93/42/EEC.

H etaipeia diarnpei 1o dikaiwya yia aAayf Twv TEXVIKWY Xapa-
KTNPICTIKWY.

To AekTiké ofipa Bluetooth® kai 1a Aoyétuta gival eumropikd
onfuara (karareBévra) mou aviikouv aTnv Bluetooth SIG, Inc. kai
OTTOIOdATIOTE XPAAN AUTWY TWV CNUATWY aTTd TV eTaIpEia
Microlife Corp. yiverai karomiv adeiag. AMa egTTopIKa orpaTa Kal
EUTTOPIKEG OVOUATIES AVAKOUV GTOUG AVTIOTOIXOUG KATAXOUG TOUG.
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