








Valori di misurazione singoli

e Premendo nuovamente il pulsante per
la memorizzazione corrispondente
(M1 o M2), il display visualizza I'ulti-
ma misurazione singola (nell’esempio
la misurazione 03).

e Premendo nuovamente il pulsante per la memorizzazione
corrispondente (M1 o M2), & possibile visualizzare i singoli
valori misurati.

o Per spegnere I'apparecchio, premere il pulsante START/
STOP .

@ E possibile uscire dal menu in qualsiasi momento pre-

mendo il pulsante START/STOP .

Cancellazione dei valori di misurazione

e Per cancellare una posizione di memoria di una determina-
ta memoria utente & necessario innanzitutto selezionare la
memoria utente.

® Awviare I'interrogazione dei singoli valori misurati.

e Tenere premuti entrambi i pulsanti per la memorizzazione
M1 e M2 per 5 secondi.

Sul display compare CL e 00.

Tutti i valori dell’attuale memoria utente
vengono cancellati.

Infine I'apparecchio si spegne automa-
ticamente.
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7. Trasmissione dei valori misurati
Collegare il misuratore di pressione al PC con un cavo USB.

@ Durante una misurazione non & possibile avviare la tra-
smissione dei dati.

& or

Sul display viene visualizzato PC. Avviare la
trasmissione dei dati nel software per PC
“HealthManager”. Durante la trasmissione
dei dati sul display viene visualizzata
un’animazione. Una trasmissione dei dati
corretta e visualizzata nella Fig. 1. Se la
trasmissione dei dati non viene eseguita,
viene visualizzato il messaggio di errore
mostrato nella Fig. 2. In questo caso,
interrompere il collegamento del PC e
avviare di nuovo la trasmissione dei dati.

Fig. 1
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Dopo 30 secondi di inattivita o dopo averin-  F19- 2
terrotto la comunicazione con il PC, il misuratore di pressione
si spegne automaticamente.

8. Messaggi di errore/Soluzioni

In caso di errore sul display compare il messaggio di errore E_.

| messaggi di errore possono essere visualizzati quando

 non & possibile misurare il battito: E 1;

e durante la misurazione la persona si € mossa o ha parlato:
Ee;

* il manicotto & troppo stretto o troppo allentato: E3;

e sj & verificato un errore durante la misurazione: EY;

* la pressione di gonfiaggio & superiore a 300 mmHg: ES;

o |e batterie sono quasi esaurite K EB.



In questi casi ripetere la misurazione. Non muoversi o parlare.
Se necessario reinserire le batterie o sostituirle.

9. Pulizia e cura

e Pulire con attenzione il misuratore della pressione utilizzando
solo un panno leggermente inumidito.

e Non utilizzare detergenti o solventi.

e [’apparecchio non deve per nessun motivo essere immerso
nell’acqua, in quanto potrebbe infiltrarsi dell’'umidita e dan-
neggiarlo.

e Non appoggiare oggetti pesanti sull’apparecchio.

10. Dati tecnici

Codice BC 80
Metodo di Misurazione oscillante e non invasiva
misurazione della pressione al polso

Range di misurazione Pressione manicotto 0-300 mmHg,
sistolica 50-250 mmHg,
diastolica 30-200 mmHg,

pulsazioni 40-180 battiti/minuto

sistolica +3 mmHg,
diastolica +3 mmHg,
pulsazioni +5% del valore indicato

Precisione
dell’indicazione

Tolleranza Scostamento standard massimo
ammesso rispetto a esame clinico:
sistolica 8 mmHg /diastolica 8 mmHg

Memoria 2 x 60 posizioni di memoria

Ingombro Lung. 97 mm x larg. 68 mm x
alt. 22 mm

Peso Ca. 108 g (senza batterie)
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Da 135 a 230 mm
Da +5°C a +40°C, 15-93% umidita
relativa (senza condensa)

Da -25°C a +70°C, 10-93% umidita
relativa, 700-1050 hPa di pressione
ambiente

2 X batterie AAA 1,5V =—=

Ca. 300 misurazioni, in base alla pres-
sione sanguigna e di pompaggio

Dimensioni manicotto

Condizioni di funzio-
namento ammesse

Condizioni di
stoccaggio ammesse

Alimentazione

Durata delle batterie

Accessori Istruzioni per I'uso, 2 batterie AAA
da 1,5V, custodia
Classificazione Alimentazione interna, IPX0, non fa

parte della categoria AP/APG, funzio-
namento continuo, parte applicativa
tipo BF

e ["apparecchio & conforme alla norma europea EN60601-1-2
e necessita di precauzioni d’impiego particolari per quanto
riguarda la compatibilita elettromagnetica. Apparecchiature
di comunicazione HF mobili e portatili possono influire sul
funzionamento di questo apparecchio. Per informazioni piu
dettagliate, rivolgersi al Servizio clienti oppure consultare la
parte finale delle istruzioni per I'uso.

o ['apparecchio & conforme alla direttiva CE per i dispositivi me-
dici 93/42/EEC, alla legge sui dispositivi medici e alle norme
europee EN1060-1 (Misuratori di pressione non invasivi Parte
1: Requisiti generali), EN1060-3 (Misuratori di pressione non
invasivi Parte 3: Requisiti integrativi per sistemi elettromecca-
nici per la misurazione della pressione arteriosa) e [IEC80601-
2-30 (Apparecchi elettromedicali Parte 2-30: Prescrizioni par-



ticolari relative alla sicurezza fondamentale e alle prestazioni
essenziali di sfigmomanometri automatici non invasivi).

e La precisione di questo misuratore di pressione ¢ stata accu-

ratamente testata ed & stata sviluppata per una lunga durata
di vita utile.
Se I'apparecchio viene utilizzato a scopo professionale, &
necessario effettuare controlli tecnici con gli strumenti ade-
guati. Richiedere informazioni dettagliate sulla verifica della
precisione all’indirizzo indicato del servizio assistenza.
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Possibili errori e variazioni
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Sayin miisterimiz,

Uriinlerimizden birini segtiginiz igin tesekkiir ederiz. Markamiz
Isitma, yumusak terapi, kan basinci/diyagnoz, agirlik ve masaj
konularinda sundugumuz son derece degerli ve titizlikle test
edilmis kaliteli Grlinlerin gdstergesidir.

Guzellik ve hava

Litfen bu kullanim kilavuzunu dikkatle okuyun, ileride kullan-
mak Uzere saklayin, diger kullanicilarin erigebilmesini saglayin
ve igindeki yonergelere uyun.

Yeni cihazinizi iyi glinlerde kullanmanizi dileriz
Beurer Ekibiniz

1. Uriin 6zellikleri

Beurer BC 80 tansiyon élgme cihazinin ambalajinin distan hasar
gérmemis ve icerigin eksiksiz oldugundan emin olun.

El bilegine takilan tansiyon élgme cihazi, yetigkinlerin atarda-
marlarindaki tansiyon degerlerini, invazif olmayan bir sekilde
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6. Olglim degerlerini gériintiileme ve silme
7. Olgtim degerlerinin aktariimasi
8. Hata iletisi/Ariza giderme.....

9. Temizlik ve bakim
O =Y T =Y T 71

6lemek ve izlemek igin kullanilir. Bu cihazla hizli ve kolay bir
sekilde tansiyonunuzu élcebilir, éiciim degderlerini kaydedebilir
ve 6lgiim degerlerinin seyrini goruntileyebilirsiniz. Mevcut olasi
kalp ritim bozukluklarinda sizi uyarir.

Elde edilen degerler kademelendirilir ve grafik olarak
degerlendirilir.

Bu kullanim kilavuzunu ileride kullanmak tizere saklayin ve diger
kullanicilarin kilavuza erisebilmesini saglayin.

2. Onemli yonergeler

A isaretlerin aciklamasi

Cihazin ve aksesuarlarin kullanim kilavuzunda, ambalajinda ve
model etiketinde asagidaki semboller kullanilir:



Dikkat CE isareti, tibbi Urlinler igin 93/42/EEC
c € y6netmeliginin temel sartlari ile uyumlulugu
0483 belgeler.
Aciklama

Onemli bilgilere y6nelik agiklama

Kullanim kilavuzunu dikkate alin

Uygulama parcasi tip BF

Dogru akim

Atik Elektrikli ve Elektronik Esya Direktifine
(WEEE - Waste Electrical and Electronic
Equipment) uygun olarak bertaraf edilmelidir.

Uretici

Storage izin verilen depolama sicakiigi ve nem
70°C G}
-25°c/ﬂ/ RH 10-93%
izin verilen calisma sicakligi ve nem

Nemden koruyunuz

Seri numarasi
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A Kullanim ile ilgili bilgiler

e Degerleri karsilastirabilmek igin tansiyonunuzu her zaman
gunln ayni saatlerinde élgun.

e Her élciimden 6nce yakl. 5 dakika dinlenin!

 Bir kiside birden fazla 6lglim yapmak istiyorsaniz, élgtimler

arasinda 5 dakika bekleyin.

Olglime en az 30 dakika kala yemek yememeli, bir sey icme-

meli, sigara kullanmamali veya fiziksel egzersiz yapmamalisi-

niz.

Olgiilen degerler ile ilgili siipheniz varsa, 6lglimii tekrarlayin.

Kendi elde ettiginiz 6lcim degerleri yalnizca size bilgi verme

amaglidir ve doktor tarafindan yapilan bir muayenenin yerini

tutmaz!

Olglim degerlerinizi doktorunuza bildirin ve higbir zaman 6I-

¢Um sonuglarindan yola gikarak kendi tibbi kararlarinizi ver-

meyin (6rnegin ilaglar ve dozlari)!

Tansiyon 6lgme cihazini yeni dogan bebeklerde ve preek-

lampsi hastalarinda kullanmayin. Tansiyon élgme cihazini ha-

milelikte kullanmadan &nce bir doktora danismanizi tavsiye

ederiz.

Kronik veya akut damar hastaliklar nedeniyle (6rnegin damar

daralmasi) bir kolda kan dolasiminin kisitlandigi durumlarda el

bileginden yapilan 6lgimiin dogrulugu sinirhdir. Bu durumda

Slclimi Ust koldan yapan bir tansiyon 6lgme cihazi kullanin.



e Kalp ve kan dolasimi sistemindeki hastaliklar nedeniyle hatali
Olcimler meydana gelebilir veya 6lglim dogrulugu olumsuz
etkilenebilir. Bu ayni zamanda ¢ok diisik tansiyon, diyabet,
kan dolasimi ve ritim rahatsizliklarinda ve titreme nébetlerinde
veya titreme durumunda da meydana gelebilir.

Tansiyon 6lgme cihazi, yiiksek frekansli bir ameliyat cihazi ile
birlikte kullaniimamalidir.

Bu cihazi yalnizca, el bileklerinin kalinigi cihaz igin belirtilen
degerlere uygun olan kisilerde kullanin.

Sisirme sirasinda ilgili uzuvda islev kisitlamasi meydana ge-
lebilecegini dikkate alin.

Kan dolasimi, tansiyon 6l¢iimii nedeniyle gereginden uzun bir
siire kisitlanmamalidir. Cihazin hatall ¢alismasi durumunda,
manseti koldan ¢ikarin.

Mansette sirekli basing olmasini 6nleyin ve sik élglimlerden
kaginin. Kan akisinin bunun sonucunda kisitlanmasi halinde
yaralanmalar meydana gelebilir.

Manseti, atardamarlar veya toplardamarlari tibbi tedavi go-
ren bir kola takmamaya dikkat edin, érn. intravaskdler giris,
intravaskiler tedavi veya arteriovenéz (A-V-) baypas.
Mansgeti meme ampiitasyonu yapilmis olan hastalara takma-
yin.

Manseti yaralarin tzerine yerlestirmeyin, aksi takdirde bagka
yaralanmalar olabilir.

Tansiyon élcme cihazini yalnizca pille ¢alistirabilirsiniz.
Otomatik kapatma 6zelligi, 2 dakika icinde hig bir tusa basil-
madidi takdirde pil tasarrufu saglamak igin tansiyon dlgme
aletini kapatr.

Cihaz sadece kullanim kilavuzunda agiklanan sekilde kullanil-
mak Uzere tasarlanmistir. Amacina uygun olmayan ve yanlis
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kullanimdan étuirti olusacak hasarlardan Uretici firma sorumlu
degildir.

A Saklama ve bakim ile ilgili bilgiler

e Tansiyon élcme cihazi hassas ve elektronik pargalardan mey-
dana gelir. Olgiim degerlerinin hassasiyeti ve cihazin kullanim
6mri itinal kullanima baglidir:

- Cihazi darbelerden, nemden, kirden, asin sicaklik degisik-
liklerinden ve dogrudan giines isigindan koruyun.

- Cihazi dugtrmeyin.

- Cihazi guglii elektromanyetik alanlarin yakininda kullanma-
yin ve radyo sistemlerinden veya cep telefonlarindan uzak
tutun.

Manset takilmadigi sirece tuslara basmayin.

Cihaz uzun bir siire kullaniimayacaksa pilleri gikarmaniz dne-

rilir.

A Pillerle temas etme durumu i¢in uyarilar

 Pil hiicresindeki sivi, cilt veya gozlerle temas ettiginde, ilgili
yeri suyla yikayin ve bir doktora basvurun.

o Yutma tehlikesi! Kuiciik cocuklar pilleri yutabilir ve
bunun sonucunda bogulabilir. Bu nedenle pilleri, kiigiik
cocuklarin erismeyecedi yerlerde saklayin!

o Arti (+) ve eksi (-) kutup isaretlerine dikkat edin.

e Bir pil aktiginda koruyucu eldiven giyin ve pil béimesini
kuru bir bezle temizleyin.

e Pilleri asiri 1siya karsi koruyun.

o Patlama tehlikesi! Pilleri atesle atmayin.



e Piller sarj edilmemeli veya kisa devre yaptinimamalidir. 3. Cihaz ag|k|amas|
e Cihazi uzun sire kullanmayacaginiz durumlarda pilleri pil . Olgim degerlerini kademelendirme skalas

bélmesinden cikarin. . USB baglanti noktas
e Yalniz ayni tip veya esdeger tip piller kullanin.

. Pil yuvasi kapagi
. El bilegi manseti

1

2
P IEYE = 7 o 3. Ekran

° Herl zaman tum pilleri ayni anda degistirin. 4. Konumlandirma gostergesi (kalp yiksekligi)

e Sarj edilebilir pil kullanmayin! 5. Hafiza tusu M1

e Pilleri pargalarina ayirmayin, agmayin veya pargalamayin. 6. Hafiza tusu M2

@ Onarim ve bertaraf hakkinda bilgiler 573 START/STOP tusu ©
9

e Piller evsel atik degildir. Kullaniimis pilleri Ittfen 6ngdriimis
atik toplama yerlerine teslim edin.

e Cihazin igini agmayin. Bu husus dikkate alinmadigi takdirde
garanti gecerliligini yitirir.

e Cihazi kendiniz onarmayin veya ayarlamayin. Aksi halde ci-
hazin kusursuz ¢alismasi garanti edilemez.

e Onarim islemleri yalnizca musteri servisi veya yetkili saticilar
tarafindan yapilabilir. Ancak, her sikayet éncesinde dncelikle
pilleri kontrol edin ve gerekirse degistirin.

e Cevreyi korumak icin, kullanim &mri sona erdikten
sonra cihazin evsel atiklarla birlikte elden cikariima- E
masi gerekir. Cihaz, Ulkenizdeki uygun atik toplama
merkezleri araciligiyla bertaraf edilmelidir. Cihazi
AB Elektrikli ve Elektronik Ekipman Atik Direktifine (WEEE
- Waste Electrical and Electronic Equipment) uygun olarak
bertaraf edin. Bertaraf etme ile ilgili sorularinizi, ilgili yerel
makamlara iletebilirsiniz.
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Ekranda

ki gostergeler:

. Olgtim sonuglar kademelendirmesi
. Saat ve tarih
. Sistolik tansiyon

. Slkunet gostergesi (simge aktif degildir)
. Kalp ritmi bozuklugu sembol(i ‘@)

Nab!

S ©oN

—_

Kayr

1
2
3
4. Diyastolik tansiyon
5
6

1z semboll @

Tespit edilen nabiz degeri
Kullanici hafizasi £} / &
Havayla sisirme, havayi tahliye etme (Ok)

t yerinin numarasi / Hafiza gdstergesi

Ortalama deger (R), sabah (Af), aksam (PM)

_
—_

. Pilg

ostergesi

{I:n

10—~

2
11—-%5 -"-"-'— 3
s NN
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4. Olgiime hazirlik
Pilleri yerlestirme

e Cihazin sag tarafindaki
pil yuvasinin kapagini ¢i- @

J
karin. |
e |ki adet 1,5 V mikro tip
A

f
(alkalin tip LRO3) pil yer- !
lestirin. Pilleri isaretlere gdre kutuplar dogru yere gelecek
sekilde yerlestirmeye mutlaka dikkat edin. Sarj edilebilen piller
kullanmayin.
e Pil bdlmesi kapagini tekrar dikkatle kapatin.

Pil degistirme sembolii I yanip séniiyor ve EB gériintiile-
niyorsa, artik 6lgtim yapilmasi miimkin degildir ve tim pillerin
degistirilmesi gerekir.

Tiim ekran 6@eleri kisaca gésterilir, ekranda 24H yanip séner.
Simdi asagdida belirtildigi sekilde tarihi ve saati ayarlayin.

A Pillerin elden ¢ikariimasi

o Kullanilmig, tamamen bosalmis piller 6zel isaretli toplama
kutularina atilarak, 6zel atik toplama yerlerine veya elektrikli
cihaz saticilarina teslim edilerek bertaraf edilmelidir. Pillerin
bertaraf edilmesi, yasal olarak sizin sorumlulugunuzdadir.

¢ Bu isaretler, zararl madde igeren pillerin lizerinde
bulunur:

Pb = Pil kursun iceriyor,
Cd = Pil kadmiyum igeriyor,
Hg = Pil civa igeriyor.

66



Saat formatinin, tarihin ve saatin ayarlanmasi
Bu mentiide asagidaki fonksiyonlar sirayla ayarlanabilir.

| Saatformati || Tarih |>[ Saat |

Tarihi ve saati mutlaka ayarlamalisiniz. Yalnizca ayari yaptiginiz-
da 6lglim degerlerinizi tarih ve saat ile hafizaya alabilir ve daha
sonra tekrar bakabilirsiniz.
M1 veya M2 bellek tusunu basili tutarak degerleri hizlica
ayarlayabilirsiniz.
Saat formati
 START/STOP tusunu @ 5 saniye basili tutun.

* M1/M2 hafiza tusu ile istediginiz saat formatini
segin ve START/STOP tusu ile onaylayin .

Tarih

Ekranda yil gostergesi yanip soner. -

e M1/M2 hafiza tusu ile istediginiz yil segin ve
START/STOP tusu ile onaylayn @.

Ekranda ay gostergesi yanip séner.
° M1/M2 hafiza tusu ile istediginiz ay segin ve /
START/STOP tusu ile onaylayin .

Ekranda glin gdstergesi yanip soner.
e M1/M2 tusu ile istediginiz giinl segin ve START/
STOP tusu ile onaylayin .

@ Saat formati olarak 12h (12 saat) ayarlanmissa, giin
ve ay gostergesinin sirasi degisir.

a5
ZUN /0N /N
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Saat

Ekranda saat yanip soner.

 M1/M2 hafiza tusu ile istediginiz saati segin ve
START/STOP tusu ile onaylayin .

Ekranda dakika yanip soner.

* M1/M2 hafiza tusu ile istediginiz dakikay! segin
ve START/STOP tusu ile onaylayin M.

Tum veriler ayarlandiktan sonra cihaz otomatik ola-

rak kapatilir.

5. Tansiyon 6lcme
Manseti takma

1
[ .
I'LIILI

e Sol bileginizi acik (¢iplak) hale getirin. Koldaki kan dolasiminin
cok dar giysiler veya benzeri esyalar nedeniyle engellenme-
mesine dikkat edin.

Manseti, el bileginizin i¢ kismina yerlestirin.

e Manseti, cihazin Ust kenari el ayasinin yakl. 1 cm altina otu-
racak sekilde cirt cirt bant ile kapatin.

¢ Manset el biledine sikica oturmali, ancak el bilegini ok fazla
sikistirmamalidir.



Dogru viicut durusunu alma

e Her dlglimden once yakl. 5 dakika dinlenin! Aksi takdirde
sapmalar meydana gelebilir.

e Olgiimii otururken veya yatarken
yapabilirsiniz. Tansiyon
Olgim icin rahat bir sekilde
oturun. Sirtinizi ve kollarinizi
dayayin. Bacak bacak Ustiine
atmayin. Ayaklarinizi diiz bir
sekilde yere koyun. Kolunuzu
mutlaka destekleyin ve biikiin. Mansetin kalp yiiksekligine
gelmesine mutlaka dikkat edin. Aksi takdirde ciddi
sapmalar meydana gelebilir. Kolunuzu ve el ayalarinizi
gevsetin. Daha fazla yardim igin cihaza, tansiyon dlgme
aletinin dogru konumunu gésteren bir O.K. sembol gubugu
entegre edilmistir. Gostergede O.K. gérilyorsaniz dogru
konuma ulasmigsiniz demektir.

o Olglimde yanlislik olmamast igin, Slglim sirasinda sakin dur-
mak ve konusmamak énemlidir.

Tansiyon 6l¢iimiinii gerceklestirme

Manseti yukarida aciklandidi gibi takin ve 6lglimi gergeklestir-

mek istediginiz durusa gegin.

e Tansiyon él¢lim cihazini ¢alistirmak igin
START/STOP tusuna basin ©. Tim
ekran gostergeleri kisa bir sire yanar.

Tansiyon él¢lim cihazi 3 saniye sonra oto-

matik olarak 6lgtime baglar.

Olglim sisirme islemi sirasinda yapilir.

@ istediginiz zaman START/STOP tusuna

@ basarak 6lgiimil durdurabilirsiniz.
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Nabiz algilanabildigi zaman nabiz sembolii

Q@ gosterilir.

e Sistolik basing, diyastolik basing ve nabiz
6lcim sonuglari gdsterilir.

o Olglim, usuliine uygun sekilde gergeklestirilemediginde go-
rintiilenir E_. Bu kullanim kilavuzundaki Hata ile-

tisi/Ariza giderme bdélimine bakin ve dlglimi :
tekrarlayin. —

M1 veya M2 hafiza diigmelerine basarak, istedi-

giniz kullanici hafizasini segin. Kullanici hafizasi segimi yap-

mazsaniz, 6l¢lim sonucu, en son kullaniimis olan kullanici

hafizasina kaydedilir. Ekranda ilgili M1 veya M2 sembolui

gérintdlenir.

Tansiyon dlgme cihazini START/STOP tusu @ ile kapatin.

Badylece 6l¢lim sonucu, segilmis olan kullanici hafizasina kay-

dedilmis olur.

Cihazi kapatmay! unutursaniz, cihaz yaklasik 3 dakika sonra

otomatik olarak kapanir. Bu durumda da deger, segilmis olan
veya en son kullanilan kullanici hafizasina kaydedilir.

Sonuglan degerlendirme

® Yeniden 6l¢lim yapmadan 6nce en az 5 dakika @
Kalp ritim bozukluklar::

bekleyin!
Bu cihaz 6lglim esnasinda olasi kalp ritim bozukluklarini tespit
edebilir ve dlgimden sonra gerekirse ‘@) semboli ile bir bo-
zukluk oldugunu gosterir.



Bu, ritim bozuklugu (aritmi) géstergesi olabilir. Ritim bozuklugu
(aritmi), kalp atisina kumanda eden biyoelektrik sistemde hatalar
nedeniyle kalp ritminin anormal oldugu bir hastaliktir. Semptom-
larin (atlayan veya erken kalp atislari, yavas veya gok hizl nabiz)
nedenleri arasinda kalp hastaliklar, yas, viicudun ézellikleri, asir
derecede keyif verici madde tliketimi, stres veya uykusuzluk olabi-
lir. Ritim bozuklugu yalnizca doktor muayenesi ile tespit edilebilir.
Olglimden sonra ekranda ‘&), sembolii gdsterilirse 6lglimii tek-
rarlayin. Litfen 5 dakika dinlenmeye ve élciim esnasinda konus-
mamaya veya hareket etmemeye dikkat edin. ‘@ semboli sik
gosterilirse, litfen doktorunuza basvurun. Olgtim sonuglarina gore
kendi kendinize teshis koymaniz ve kendi kendinizi tedavi etmeniz
tehlikeli olabilir. Mutlaka doktorunuzun talimatlarini yerine getirin.

Ol¢iim sonuclan kademelendirmesi

Olctimler asagidaki tabloda kademelendirilip
degerlendirilebilir.

Bu standart degerler yalniz genel kilavuz deger niteligindedir,
¢lnki bireysel tansiyon kisiden kisiye ve farkli yas
gruplarinda vs. farklilik gosterir.

Diizenli araliklarla hekiminize danismaniz &nemlidir. Hekiminiz
sizin igin normal tansiyon olarak kabul edilebilecek bireysel
degeri ve hangi dederden itibaren tansiyonun tehlikeli olarak
tanimlanacagini size sdyleyecektir.

Ekrandaki siniflandirma ve cihazdaki skala, tespit edilen
tansiyonun hangi aralikta oldugunu gésterir. Sistol ve diyastol
degerleri iki farkli aralikta ise (6rn. sistol “Yiksek normal”
araliginda ve diyastol “Normal” alaninda) cihazdaki grafiksel
dagilim her zaman daha yiiksek olan araligi gosterir; verilen
drnekte “Yiiksek normal” araligi.
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Tansiyon degerle- | Sistol Diyastol Bnlem
rinin aralig (mmHg olarak) | (mmHg olarak)
Kademe 3: Bir
siddetli hipertan- | =180 =110 doktora
siyon basvurun
Kademe 2: Bir
orta siddette 160-179 100-109 doktora
hipertansiyon bagvurun
Kademe 1: Duizenli
hafif hipertan- 140-159 90-99 doktor
siyon kontrolu
Duzenli
Yiiksek normal 130-139 85-89 doktor
kontrolu
Kendi
Normal 120-129 80-84 kendine
kontrol
Kendi
ideal <120 <80 kendine
kontrol

Kaynak: WHO, 1999 (Diinya Saglik Orgiit)

6. Ol¢iim degerlerini goriintiileme ve silme
Kullanici hafizasi
Basgarili her 6lgimun sonuglari, tarih ve saat ile birlikte kayde-
dilir. Olglim verileri 60’1 astiginda, en eski élglim verileri silinir.
e Hafiza gagrisi moduna gitmek icin,
M1 veya M2 hafiza tusuyla istediginiz kullanici hafizasini
secin (M ).




- Kullanici hafizasi {} igin élctim verilerini

gorlntllemek istiyorsaniz hafiza tusu
M1’e basin.

- Kullanic hafizasi 3 icin 6lgtim verile-
rini gériintilemek istiyorsaniz hafiza
tusu M2’ye basin.

Ekranda yaptiginiz son 6lgtim gosterilir.

Ortalama degerler

o {lgili hafiza tusuna (M1 veya M2) basin.
@ Kullanici hafizasi 1 secilmisse hafiza tusu M1’e basil-
malidir. Kullanici hafizasi 2 secilmigse hafiza tusu M2'ye

basiimalidir.
Ekranda A sembolli yanip séner.

Bu kullanici hafizasinda kayitli olan tim

6lctim degerlerinin ortalamasi gosterilir.

o ligili hafiza tusuna (M1 veya M2) ba-
sin.

Ekranda AN isareti yanip soner.

Sabah élgtimlerinin son 7 giine ait

ortalamasi gésterilir (Sabah: saat 5.00

-9.00).

o ilgili hafiza tusuna (M1 veya M2)
basin.
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Ekranda Pl isareti yanip soner.

Aksam élgtimlerinin son 7 giine ait
ortalamasi gosterilir (Aksam: saat 18.00
-20.00).

B

P4
K= -
Miinferit 6lgiim degerleri !
o ilgili hafiza digmesine (M1 veya M2) 5‘%/,3:5 =|:||-|
-

yeniden basarsaniz ekranda son miin-
ferit dlciim gosterilir (Buradaki 6rnekte

|
DS

03 6lgiimd). Ve U _I
« ilgili hafiza digmesine (M1 veya M2) RN

tekrar basarsaniz 6lgtugiinliz minferit
6lglim degerlerine bakabilirsiniz.
o Cihazi kapatmak icin START/STOP tusuna @ basin.

® istediginiz zaman START/STOP tusuna D basarak me-
nliden cikabilirsiniz.

Olgiim degerlerini sil
o {lgili kullanici hafizasindaki kayitlari silmek igin énce bir
kullanici hafizasi segin.

® Minferit 6lcim degerleri sorgusunu baglatin.
e Bellek tusu M1 & M2’yi 5 saniye basili tutun.
Ekranda £L ve 83 goérintulenir.

O andaki kullanici hafizasinda yer alan
tlim degerler silinir.
Ardindan cihaz otomatik olarak kapanir.



7. Olgiim degerlerinin aktariimasi

Tansiyon 6élgme aletinizi USB kablosuyla bilgisayariniza
baglayin.

@ Olgtim sirasinda veri aktarimi baglatlamaz.

Bu durumlarda élgiimii tekrarlayin. Hareket etmemeye ve ko-

nusmamaya dikkat edin. Gerekirse pilleri yeniden yerlestirin

veya degistirin.

9. Temizlik ve bakim

o Tansiyon dlcme aletini dikkatli bir sekilde, sadece hafif nem-
lendirilmis bir bezle temizleyin.

* Temizlik maddeleri veya ¢oziici maddeler kullanmayin.

o Cihazi kesinlikle suyun altina tutmayin, aksi takdirde cihaza
su girebilir ve cihaza hasar verebilir.

e Cihazin lzerine agir cisimler koymayin.

10. Teknik veriler
Model no.
Olglim yéntemi

BC 80

El bileginden, titresimli, invazif olmayan
tansiyon &lgiimi

Ekranda PC (bilgisayar) gosterilir. = A
,HealthManager* bilgisayar yaziiminda veri a0 - L
aktarimini baslatin. Veri aktarimi sirasinda '
ekranda bir animasyon gosterilir. Veri L
aktariminin basariyla tamamlandigi sekil S
1'deki gibi gdsterilir. Veri aktanmi basarili sekil 1
olmadiginda sekil 2‘deki gibi hata iletisi N =Tl or
gosterilir. Bu durumda PC baglantisini iptal g L
edin ve veri aktarma islemini yeniden

baglatin. El-
Tansiyon 6élgme aleti, 30 saniye boyunca

kullanimazsa veya PC le iletisimin kesilmesi ~ $ekil 2

halinde otomatik olarak kapanir.

8. Hata iletisi/Ariza giderme

Hata oldugunda ekranda E_ hata iletisi géruntiilenir.
Su durumlarda hata iletileri goruintulenebilir:

¢ Nabiz saptanamadiginda: E ;

o Olglim sirasinda hareket ettiginizde veya konustugunuzda:

Ec;
» Manset cok siki veya gok gevsek takildiginda: E3;
o Olglim sirasinda hata ortaya ciktiginda: EY;
e Sisirme basinci 300 mmHg’nin Gizerinde oldugunda: ES;
o Piller tilkenmek iizere oldugunda K EG.

Olgtim araligi Manset basinci 0-300mmHg,
sistolik 50-250mmHg,
diyastolik 30-200mmHg,

nabiz 40-180 atig/dakika

sistolik + 3mmHg, diyastolik +3 mmHg,
Nabiz gésterilen degerin +%5’i

Klinik kontrole gére izin verilen maksi-
mum standart sapma:
sistolik 8 mmHg /diyastolik 8 mmHg

Gostergenin hassa-
siyeti

Olgtim belirsizligi

Hafiza 2 x 60 kayit yeri
Olgiler U97 mmx G68mmxY22mm
Agirlik Yaklagik 108 g (piller harig)

Manset boyutu 135-230 mm




izin verilen kullanim +5°C -ila +40°C, %15-93 bagil nem

sartlan (yogusmasiz)

izin verilen saklama  -25°C ila +70°C, %10-93 bagil nem,
kosullari 700-1050 hPa ortam basinci

Gli¢ kaynagi 2x1,5V === AAA pil

Pil kullanim émru Yakl. 300 él¢tim icin, tansiyonun ytk-

sekligine veya sisirme basincina gore

Aksesuarlar Kullanim kilavuzu, 2 x 1,5 V AAA pil,
saklama kutusu
Siniflandirma Dahili besleme, IPX0, AP veya APG

yok, devamli kullanim, uygulama par-
casl tip BF

® Bu cihaz Avrupa Normu EN60601-1-2’ye uygundur ve elekt-
romanyetik uyumluluk bakimindan &ézel koruma tedbirlerine
tabidir. Litfen tasinabilir veya mobil HF iletisim sistemlerinin
bu cihazi etkileyebilecegini dikkate alin. Ayrintili bilgileri be-
lirtilen musteri servisi adresinden talep edebilir veya kullanim
kilavuzunun son kisminda bulabilirsiniz.

Bu cihaz, tibbi drinler igin AB Standardi 93/42/EEC, tibbi
{rlin kanunu ve EN1060-1 normlari (invazif olmayan tansiyon
6lgme cihazlari bélim 1: Genel sartlar), EN1060-3 (invazif ol-
mayan tansiyon 6lgme cihazlari bdlim 3: Elektromekanik tan-
siyon 6lgme cihazlari igin tamamlayici sartlar) ve IEC80601-
2-30 (Tibbi elektrikli cihazlar boltim 2-30: Otomatik, invazif
olmayan tansiyon élgcme cihazlarinin temel &ézellikleri dahil
olmak Uzere glivenlik icin 6zel kosullar) uyarincadir.

Bu tansiyon élgme cihazinin dogrulugu dikkatli bir sekilde
kontrol edilmistir ve cihaz uzun bir kullanim émriine yénelik
olarak gelistirilmistir.
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Cihazin tedavi amaciyla kullaniimasi halinde, uygun araglarla
6lgtim kontrolleri yapiimalidir. Dogruluk kontroll ile ayrintil
bilgileri servis adresinden talep edebilirsiniz.

Hata ve degisiklik hakki saklidir
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YBaXkaemblii nokKynarenb!

Bnarofapnm Bac 3a BbiGop npoayKLuu Hatein upMbl. Mbl
NPOU3BOAVM COBPEMEHHbIE, TLLATENbHO MPOTECTUPOBAHHbIE,
BbICOKOKa4eCTBEHHbIE U3AENUS A 060rpesa, MArkoin Tepa-
NK, USMEPEHISt MacChbl, KPOBSHOTO AaBNEHWs, NS AUarHo-
CTVIKU, Maccaxa, KOCMETU4ECKOrO YXOfa N O4NCTKI BO3[yXa.
BHUMaTenbHO MPOHTUTE AaHHYI0 MHCTPYKLIVIO MO MPUMEHEHUIO,
COXpaHAlTe ee Ans NoCneaytoLLEero NCNoNbL30BaHMUS, XPaHuTe
ee B MeCTe, [JOCTYNHOM [N1sl APYriX nonb3oBatenei, u cne-
[yiTe ee yKazaHUsM.

C Hannyuwmmm noXxenaxuamu,
KomnaHus Beurer

1. [ins o3HaKoOMNEeHUA

lMpoBepbLTe KOMMNAEKTHOCTL MOCTaBKY NPMGoPa NS U3MEPEHUS
KpossiHoro aasnenust Beurer BC 80 u y6eguTech B TOM, 4TO Ha
YNaKoBKe HET BHELLHWX NOBPEXAEHNI.
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Mpu6op ANs M3MEPEHUst KPOBSIHOTO AABMEHUS Ha 3ansiCTbe
CNY>XUT 151 HEMHBA3MBHOTO 3MEPEHNS U KOHTPONS KPOBSHOTO
[aBneHyst B3pocnoro yenoseka. C HUM Bbl cMoxeTe nerko u
6bICTPO U3MEPUTH KPOBSIHOE AABNEHNE, COXPaHNTb pesyrbTaTh
13MEPEHNIA B NaMsITU 11 BBIBECTY Ha SKpaH KPUBYIO M3MEPEHUIA.
Mpu HanVuMM HapyLLeHuii cepfiedHoro putma Bbi nonyunTe
npegynpexaeHue.

[MonyyeHHble pe3ynsTaThl U3MEPeHUii KnaccuduumpyoTcs

11 oToGpaxatoTcs B rpatiieckom Brae.

CoxpaHsifiTe AaHHYt0 UHCTPYKLVIO MO MPUMEHEHNI0 s nocne-
[LyIOLLEero UCMoMb30BaHIs U XpaHnTe ee B MECTe, [LOCTYMHOM
INs ApYruX nonb3oBaTeneil.



2. BaxxHble yka3aHus
A MosicHeHusi K cuMBoOnam

B VMHCTPYKLMM MO NMPUMEHEHNIO, Ha YMaKoBKe 1 Ha TUMOBO
Tabnuuke NpuGopa 1 NpPUHaANEXHOCTEN UCMONb3YIOTCS Cre-
AyIoLLme CUMBOSbI:

OcTopoxHo!

YkazaHue
BaxHas nHdopmaums

CobniofanTe NHCTPYKLMIO MO NMPUMEHEHUIO

Pa6ouyas yactb Tna BF

MOCTOSHHBIN TOK

Ytunusaumsa npuéopa B cooTBETCTBUAN C [Ou-
pekTuBoii EC no oTxofam anekTprn4eckoro
1 3neKTPOoHHOro obopyfosaHus — WEEE
(Waste Electrical and Electronic Equipment)

MpownssognTens

,ELonycmma;l Temnepatypa XxpaHeHusa n
BNa>XHOCTb BO3Ayxa

Storage

"
-25°C, RH 10-93%
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[onyctumas paboyas Temnepartypa v
BNIaXXHOCTb BO3AyXa

Operating

o ¢
s RH 15-93%

‘a
"

=

XpaHnTb B CyXOM MecTe

CepwiiHblii HOMEP

CumBon CE nopTeepxgaer cooTBETCTBUE
OCHOBHbIM TPEGOBaHNSIM ANPEKTUBLI O Me-
OUUMHCKUX nagenusix 93/42/EEC.

€ 0483

C

A YKaszaHus o NPUMEHeHMIo

® Y106bI 06ECNEYNTb COMOCTaBUMOCTb AaHHbIX, BCErfa ns-
MepsiTe KPOBSIHOE [JaBNeHe B OHO U TO XKe BPeMs CYTOK.
OTROXHUTE B TeHeHne 5 MUHYT Nepen KaxabiM 3MepeHem
naBneHus!

IMpy NpoBeaeHNI HECKOMNBbKNX CEaHCOB N3MEPEHUS Y OfHOTO
nonb3oBaTeNns UHTEPBaN MeXay N3MEePEHNaMM [JOMKEH Co-
CTaBNsATb 5 MAHYT.

B TeyeHve kak MuHMym 30 MUHYT Nepen u3mMepeHueM cine-
[YET BO3AEPXKMBATLCS OT NpUema nuLLm 1 XKNaKoCTU, Kype-
HUS UK PU3NHECKNX Harpy3oK.

TPy HaNMYMN COMHEHNI OTHOCUTENBHO NONYYEHHbIX Pe3ynb-
TaToB NOBTOPUTE N3MEPEHNIE.

Pesynbrathl U3MepeHuii, nonyyYeHHble Bamu camocTosTens-
HO, NPeAHa3Ha4eHbl CKNYUTENBHO Ang Bac n He moryT
3aMeHUTbL MeauLMHCKOro obcneaoBaHms!



O6cyanTe pesynbTtaThbl Balwmx n3amMepeHuii ¢ Bpaiom, Hu B
KOeM cnyyae He UCTONbL3YNTe UX ANs MPUHSTUS CaMoCTO-
SITENbHbIX PELLEHUI OTHOCUTENBHO NeYeHus (Hanpruvep, o
npueme neKapcTs 1 X JO3UPOBKE)!

He ucnonbayiite npuéop 415 M3MEPEHUst KPOBSIHOMO faB-
TIEHS1 Y HOBOPOXAEHHBIX AETEN 1 Y XEHLLYWH, CTPaAAIoLLWX
npeaknamncuei. Mepen ncnonb3oBaHnem npudopa anist
13MepeHnst KPOBAHOTO AaBNEHUS BO BPEMSI GEPEMEHHOCTH
PEKOMEH[YETCS MPOKOHCYNETUPOBATLCA C BPAYOM.

B cnyyae orpaHuyeHunii KpoOBOCHaGXEHUS Ha OHON pyKe B
pesyrnbTarte XPOHUYECKMX U OCTPbIX 3a601eBaHUIN KPoBe-
HOCHBIX COCY/I0B (B TOM YMCIe Cy)XeHUst COCYA0B) TOHHOCTb
13MEPEHNS KPOBSHOrO AABNEHNS Ha 3ansCTbe Takxe orpa-
HW4eHa. B aTom cnyyae ncnonb3yiite npuéop Ans M3mMepeHus
KPOBSIHOrO AaBNEHNs Ha Nieye.

3aboneBaHus CICTEMbI KPOBOOGPALLIEHIS MOTYT NPUBECTH K
HEMPaBUbHBIM Pe3ynsTaTamM U3MEPEHNS NN CHUXXEHUIO UX
TOYHOCTW. [OrpeLlHOCT B pesynbTatax 3MepeHis Takxe
BO3MOXXHbI MPU MOHWXEHHOM KPOBSIHOM [aBNeHnu, auabeTe,
HapyLLUEHNSIX KPOBOCHAGXKEHIS 11 CEPLEYHOrO prUTMa, Npu
03HO6E 1N Tpemope.

He vicnionb3yitte npnbop Anst N3MepeHins KPOBSHOIO faBne-
HIsi BMECTE C BbICOKOYACTOTHBIM XMPYPritieCKUM MPUGOPOM.
MprMeHsiiiTe Npu6OpP TONBKO ANA KL, C 06XBATOM 3aMsCTbs,
NpPenyCMOTPEHHbIM NapameTpami npuéopa.

O6paTyTe BHUMaHWe Ha To, Y4TO BO BPEMsi Hakay1BaHusi Mo-
XKET ObITb HapyLLieHa NOLBIKHOCTb COOTBETCTBYIOLLEN YacTI
Tena.

© Bo BpeMst I3MEPEHNS KPOBSIHOMO AAaBMNEHNS HE JOMYyCKaeTCs
npepbIBaHne LMPKYNALMM KPOBU Ha AnnTensHoe spems. Mpu
c60e B paboTe Nprbopa CHUMIUTE MaHXETY C PYKU.
136eraiiTe [AMTENBHOrO AABNEHINS B MAHXXETE M YaCTbIX 13-
MepeHuil. Bbi3BaHHOe UMK HapyLLeHrie KpoBooGpaLLeH!s
MOXET NPUBECTY K TPaBMam.

Y6eputecb B TOM, YTO K KPOBEHOCHbIM COCyAaMm pPyku, Ha
KOTOPYIO HaKaablBaeTCs MaHXeTa, He MOACOeAVNHEHO Me-
AMLMHCKOEe 0B0opyAoBaHMe (Yepes3 BHYTPUCOCYANCTbIN [O-
CTYN, apTePUOBEHO3HBI LLYHT WAW NPU BHYTPUCOCYANCTO
Tepanuu).

He ncnonb3yiite MaHXeTy Y XXEHLLWH, NEPEHECLLNX amnyTa-
LMo rpyan.

Bo 136exarie ganbHenLLmx NoBpexaeHuii He HaknagpisanTe
MaHXeTy Ha paHbl.

Mutanne npubopa Ans U3MEPEHNs1 KPOBSHOIO AaBNeHs
NPOV3BOANTCS UCKIIOUNTENBHO OT 6aTapeek.

B uensx akoHomumn aHeprn 6atapeek npréop ans usme-
PEHUs KPOBSHOTO AaBNEHNS OTKII0HAETCS aBTOMAaTNHECKM,
€CIN B TEYEHWNE 2 MUHYT He Bbina HaXkata HW ofjHa KHOMKa.
[lonyckaeTcs ncnonb3oBaHe Npr6opa ToNbKO B LieNsiX, oni-
CblBaEMbIX B JAHHON UHCTPYKLMN NO NPpUMEHeHNo. U3roTo-
BUTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTM 32 YLLepO, Bbl3BaHHbI
HekBanMULMPOBAHHBIM UMK HEMPaBUbHBIM UCMONb30Ba-
Huem npubopa.

L]

A YKasaHus o XpaHeHuIo 1 yxoay

o [prbop AN U3MEPEHNS KPOBSIHOTO AABNEHNS COCTOUT 3
NPeUnN3nNOHHBIX 1 3N1EKTPOHHbLIX KOMMOHEHTOB. TouHoCTb 13-



MEPEHIi1 1 CPOK CRY>KObI NPUGopa 3aBUCAT OT 6EPEXXHOro

obpaLLeHns C HAM:

— 3awywaiite npubop oT yaapoB, BNaXKHOCTU, 3arpssHe-
HWS, CUNbHbIX KONeBaHNi TeMnepaTypbl U MPSAMbIX COM-
HEYHbIX Ny4en.

— He poHsiite nprbop.

— He vcnonbayiite npnéop B6AN3N CUMbHBIX ANeKTpOMar-
HWUTHBIX NONEN, AePXNTe €ro Ha 3HAYUTENbHOM PaccTos-
HWW OT PaANOYCTaHOBOK N MOBWIbHBIX TeNetOHOB.

He HaxxumaiiTe KHOMKM 40 Tex Nop, Noka He HanoXxeHa MaH-

XeTa.

Ecnn npnbop He ncnonbayeTcs ANNTENbHOE BpeMs, 13Be-

KnTe 6aTapenku.

AOﬁpameHue C 3NeMeHTaMn NUTaHns

e [py nonafaHu XULKOCTY U3 aKKyMYNsSTopa Ha KOXY Unin
B r1a3a HeoGXOAMMO NPOMbITb COOTBETCTBYHIOLLMIA Y4ACTOK
60MbLLUMM KONMYECTBOM BOZbI 1 06PaTUTLCS K Bpay.

OnacHocTb npornaTtbiBaHusi Menkux Yacreit! Ma-
NeHbKWe [eT MOryT NPOrNoTUTL 6aTapeiikn 1 NopasnTLCS
mn. MoatomMy 6aTapeiikin HeOB6XOAMMO XPaHNUTb B HELO-
CTYMHOM Ans AeTeil mectel

o ObpalLanite BHIMaHVe Ha 0603HaYeHe NONAPHOCTM:
NAC (+) U MUHYC (-).

e Ecnn 6aTapeiika noTekna, o4ncTUTe oTaeneHne ans 6ata-
peek cyxoil candeTkoil, HaaeB 3aLMTHbIE NepPYaTKM.

e Sawuiante 6aTapenkn OT YpeaMepHOro BO3AENCTBISA
Tenna.
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A OnacHocTb B3pbiBa! He 6pocaiite 6atapeiiki B OroHb.

* He 3apskaiite 11 He 3aMblKaiiTe 6aTapenkn HaKopOoTKO.

¢ Ecnv npubop annTensHoe Bpems He NCMOoMb3yeTcs, 13Bne-
KuTe 13 Hero 6aTaperiku.

e icnonb3yiite 6aTapeliki TONbKO OAHOrO TIMNa MW PaBHO-
LieHHbIX TUMOB.

e 3ameHsiiTe Bce 6aTapeiikn cpasy.

* He ucnonbayiite nepesapsbkaemble akkymynsropbi!

* He pasbupalite, He OTKpbIBaliTe 1 He pa3busaiiTe 6aTta-
perku.

@ YKa3aHusi o peMOHTY U yTUnn3aumm

© He BbibpacbiBaiiTe NCMONb30BaHHble 6aTapeliky B 6bITOBON
MycOop. YTUAN3upyiiTe Ncnonb3oBaHHble 6aTapeik B npes-
YCMOTPEHHbIX ANS 3TOr0 MyHKTax coopa.

He pas6upaiite npu6op. HecobntopeHue atoro Tpe6oBaHus
BEfEeT K noTepe rapaHTuu.

Hw B KoeM cny4yae He PEMOHTUPYITE 1 He pPerynupyiiTe npu-
60p camocToATENLHO. B MPOTMBHOM Cnyyae HageXHOCTb
paboTbl Nnpubopa 6orblue He rapaHTUpyeTCs.

PeMOHTHbIE paboTbl AOMKHbI MPON3BOANTLCS TONBKO Cep-
BUCHOW CNy>X601 111 aBTOPK30BaHHbLIMN TOProBbIMY NPes-
cTasutenamu. MNepen NpenbsBNeHEM NPETEH3NIA NPOBEPb-
Te 1 NPU HEOBGXOAMMOCTY 3aMeHUTE GaTapeiiku.
YyTUU3NPOBaTb NPUOOP OTAENBHO OT ObITOBOMO E
Mycopa. YTunmsaums LomKHa Npor3BoanTLCS

B nHTepecax 3awTbl OKpyXXatoLLel cpegpl
4epes COOTBETCTBYIOLLME MyHKTLI c6opa B Balueil cTpaHe.

M0 OKOHYaHUKM CpoKa cryx6bl cnepyet



Mpu6op cnepyeT yTNAM3MPOBaTh COrnacHo [npekTree WHpavkaums Ha gucnnee:

EC no otxoaam aneKTprn4ecKoro n aneKTpoHHOro OLeHKa pesynsTaTos U3MepeHuil
obopypoBaHust - WEEE (Waste Electrical and Electronic Bpewmsi 1 fata

Equipment). Mpu nosiBneHun Bonpocos obpatyaiitech CMCTONMYECKOe AaBneHne

B MECTHYI0 KOMMYHabHYIO CyXX6Y, OTBETCTBEHHYIO [nactonuueckoe aasneHne

3a YTUAN3aumto OTXOA0B. MHanKaTop Nokos (CMMBON HeaKTUBEH)

3. Onucawme npu6opa CuMBON HapyLUEHUS CepAeYHOro putma ‘W),

W Cumson nynsca @
- LLIana oLeHKn pesynsTaTos UsMepeHis V3MepeHHOe 3HaveHve nynbca
. NnTepdpeiic USB

€ Monb3oBaTensckas NamaTb fYR
. Qucnnein

1
2

3 HakauvBaHve, BbinyckaHue Bo3gyxa (CTpenka)
4. iHpukawmst nonoxerist (Ha euicote cepalia) Homep s4eliki namsTn/vHaMKaLmus namsTi

5. KHonka coxpaHeHus M1
6
7
8
9

IR NN

©©xN

—

- KHorka coxparetust M2 cpepHee 3Hauerue (R), yrpom (AM), seyepom (PM)

Kronka START/STOPP ® 11. Wnpukatop yposHs 3apsina 6atapeiikn K1
. Kpblwka otaeneHns ans 6atapeek | |
. MaHxeTa Ha 3ansicTbe <88IBB - e o
e 383 aa ||
o] I
9_
8_
T\\.&*\\.\ ll "
CEEA
-’ 'an’ ‘e
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4. MoproToBKa K U3MEePEHUI0

YcraHoBKa 6aTapeiiku

o CH/MMTE KPbILLKY OTAEene-
HUA ansa 6atapeek ¢ npa-
BOW CTOPOHbI Npuéopa.

e BcTaBbTe OBe ankanu-
HoBble 6aTapeiikn 1,5 B
Micro (tun LR03). O6s13aTensHo npocneauTe 3a Tem, YTobbl
6aTapeiiku Gbln YCTaHOBMEHbI C MPaBUIbHON MONSPHOCTbLIO
B COOTBETCTBUV C MapK1POBKON. He ncnonb3ynre 3aps»a-
eMble aKKyMyNsiTopbI.

e CHoBa TLUaTeNbHO 3aKPONTe KPbILLKY oTAeneHns ans 6ata-
peex.

A

Ecnv muraeT cumeon cMeHbl 6atapeliki KW vunn Ha gucnnee
nosiensietcst EB, To nposepeHe n3mepeHiii HEBO3MOXHO, crie-
BYET MONHOCTHIO 3aMeHUTb GaTapeiku.

Bce anemeHTbl gucnnes 0To6passtcs Ha KOPOTKOE Bpems, Ha
pucnnee Gynet Muratb nHaukauus 24 4. YcraHosute pary v
BPEMSA, BbIMOSTHUB OMUCaHHbIE HIKE [ENCTBIAS.

A YTunusauyusa 6atapeek

¢ BbiGpacbiBaiiTe NCNONb30BaHHbIE, MOMHOCTBIO Pa3PSKEH-
Hble 6aTapeiiki B creumanbHble KOHTEHEPbI, caaBanTe
B NYHKTbI NpremMa CrneLoTXOA0B UK B MarasduHbl aNeKTpo-
obopynoBaHusi. 3aKoH 06513bIBaET Nosb3oBatenei obe-
cneYuTb yTUAn3aLumio 6aTtapeek.
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o CriegytoLLue 3HaK Npegynpexaatot o
HanMuum B 6atapeiikax TOKCUYHBIX BELLECTB:

Pb = cBuHeu,
Cd = kagmun,
Hg = pTyTb.

Hactpoiika yacoBoro hopmara, BpeMeHU U AaTbl
B 3TOM MeHIO MOXHO MOCNEef0BaTENbHO HACTPOUTL CReayto-
e yHKLMN.

®dopmar = | Oata |- | Bpems

BpeMeHu

0653aTeNnbHO YCTaHOBUTE AaTy M BPemst. TONbKO Tak MOXHO
COXPaHsTb B NaMsATb U BbIBOAUTb Ha 3KPaH 3MepeHHble 3Ha-
YeHusti C NPaBUbHON AATON 11 BPEMEHEM.
YoepxvBasi Haxatoln KHorky coxparerust M1 unn M2,
MOXHO BbICTPEE HACTPOUTL 3HAYEHUS.

®opmaT BpemeHn
* YnepxvBaiite kHonky START/STOP Haxatoi
@ & TeueHne 5 cekyHp,

e C nomoLLbto KHonok coxparerist M1/M2 Bbi-
6epuTe Xenaemblil HacoBon chopmart v nog-
TBEpauTe BbiGOp HaxaTuem kHonkin START/STOP @.

[Hara

Ha gycnnee 3amuraet nHavkauus roga.

e C nomoLLpbto KHOMok coxpaHeHust M1/M2
BblGepuUTe Hy>KHbIN rof 1 NOATBEPANTE Bbl-
6op Haxatrem kHonku START/STOP .




Ha gucnnee samuraet vHavkauus mecsia. N

e C nomoLLbto kHomnok coxpaHeHus M1/M2 Bbibe- / -
pyTE HY>XHbI MECsiL, U NOATBepauTe BbI6Op Ha- 4
xatuem kHonku START/STOP (.

Ha pucnnee 3amvraeT nHavKaums gHs.

e C nomoLLpto KHomok coxpaHeHust M1/M2 Bbi6epu- 7
Te [leHb 1 NoATBEpAUTE BbIGOP HaXaTheM KHOMKN [
START/STOP .

@ Ecnu BbibupaeTcsi 12-4acoBoi hopmart, nocnefosaresb-
HOCTb OTOBPAXEHNS BHS 1 MECSLA MEHSIETCS.

A
7

Bpems

Ha pucnnee 3amuratot yacsbl.

e C nomoLLpto KHOMoK coxpaHeHnst M1/M2 Bbibe-
pUTE HY>XHOE KONMYECTBO 4acoB ¥ NOATBEPAUTE
BLIGOP HaxaTeM kHonku START/STOP (.

Ha grcnnee 3amuraet 4ncno MUHyT. .

o C nomoLLbto kHomnok coxpareHust M1/M2 BbiGe- Nalal
PUTE HY>XXHOE YICO MUHYT W NMOATBEPANTE BbIGOP o
HaxaTvem krornki START/STOP (.

Mocne ycTaHOBKM BCEX AaHHbIX NPUGOp aBTOMAaTUHECKN OT-

KItounTCs.

/N
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5. U3amepeHne KpOBAHOIO AaBneHus!
HaKﬂaAbIBaHVIe MaHXXeTbl

e Oronute nesoe 3ansacTbe. Cneaure 3a TeM, YTOObI KPOBOC-
HabXXeHne pyKn He 6bINo HapYLLEHO M3-3a CANLLKOM Y3KOM
OAEXpl N T. M.

Hanoxwute MaHXeTy Ha BHYTPEHHIO0 CTOPOHY 3ansCTbsi.

© 3athuKCHpyiTe MaHXETY C MOMOLLbIO 3aCTEXKM-NNNYYKN
TakuM 06pa3om, YTOObI BEPXHUIA Kpaii npubopa Haxoauncs
HVKe NOAYLLIEYKM Y OCHOBaHIS 6OLLIOTO NanbLia pyky npu-
MepHo Ha 1 cm.

® MaHxxeTa fo/KHa NNOTHO 06neraTh 3ansacTbe, HO He CTAMM-
BaTb ero.

MpaBunbHOE NoNoOXeHue Tena

o OTOOXHUTE B TEYEHNe 5 MUHYT Nepen KaxxabiM U3MEPEHNEM
[LaBneHusi! B npoTUBHOM cry4ae BO3MOXHbI OTKIIOHEHUS pe-
3yNbTaToOB U3MEPEHUS.

 |/I3mepeHne MOXXHO NPOBOAUTL
cuas unm nexa. Ans
13MepeHNst KPOBAHOTO
[aBneHus 3anmnte ygobHoe
nonoxenue cugs. CnuHa n
PYKV BOMKHbI IMETH OMOpY.
He ckpeluuBaiite Horu.




[MocTaBbTe CTYMHU POBHO Ha Nos. Heo6XxoAMMo noanepeTs
PYKY 1 COrHyTb ee B nokTe. O653aTeNbHO CneaunTe 3a Tem,
YTOBbI MaHXeTa Haxofunach Ha ypoBHe ceppua. B
NPOTUBHOM Cy4ae BO3MOXHbl 3HAUUTENbHbIE OTKIIOHEHNS
pe3ynsTaToB n3MepeHus. Paccnabbre pyky 1 nagoHn. ns
NoACKasku B Nprbope ycTaHoBEHa NaHenb co 3Ha4kom O.K.,
KoTopasi MOMOXeT Bam Bbi6paTh NpaBuiibHOE MONOXEHe
npnéopa Ans 3MepeHs KpoBsHoOro AaeneHns. 3Hadqok O.K.
Ha NHAMKATOPE 03HAYaEeT, YTO BbIGPAHO BEPHOE MONOXKEHME.
® YT106bI N36EXKaTb NCKKEHNS PE3YNLTaToB, BO BPEMS 13Me-
peHuns crepyeT BecTn cebsi CNOKONHO 1 He pa3roBapuBaTth.

W3mepeHue KPOBSHOTO AaBNeHUs

Hanoxwute MaHXeTy, Kak on1caHo BblLLe, 1 3aimMuTe yOobHoe

LIS N3MEPEHIS NONOXEHNE.

o [ins 3anycka npuéopa s n3MepeHus
KPOBSIHOMO AaBNEHNS HXKMUTE KHOMKY
START/STOP (D. Ha kopoTkoe Bpems
Ha ficnnee 3aropsTcs Bce
VHANKATOPbI.

lMpoLecc N3MepeHist HaYHeTCs aBToMaT-

4ecku Yepes 3 CEKyHAbI.

/3mepeHe ocyLiecTBAsSETCA BO BpeMst

HaKayMBaHUst MaHXXETbl BO3[yXOM.

M3mepeHne MOXHO NpepBaThb B M0G0 MOMEHT, Haxas
kHorky START/STOPP (.
Kak Tomnbko nprnéop pacnosHaeT nysbc, oTo6pasntcs @ cum-
BON nynbca.

CR®
¢ i
By
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o OTO6passATCcs pesynsTarThl N3MepeHns
CHCTONNYECKOrO AaBNeHNS,
[MacTOMNYECKOrO LaBNeHus 1
nynbca.

Coobuerme E_ nosiensietcs, ecnu nsmeperue He yaanoch
BbINONHUTL NPaBuNbHO. MpounTalite masy «Co-
o6LLeHne 06 OLLMOKe/yCTpaHeHNe HemcnpasHO-
CTell» B faHHON MHCTPYKLWW MO NMPYMEHEHMIO 1
NOBTOPUTE U3MEPEHNE.

Tenepb npu nomoLLy KHonok coxpaHenns M1 nnn M2 Bbl-
6epuTe Nonb3oBaTenbCkyto namsTb. Ecnv Bbl He BbiGpanu
NoNb30BaTENLCKYIO NaMsATh, TO pe3ynbTaT u3Mepenus 6yaet
COXPaHeH B NONb30BaTENbCKON NamMsATV MOCNEAHErO NONb30-
Batensi. Ha gucnnee nosiensieTcsl COOTBETCTBYIOLLMIA CUMBON
M1 nnn M2.

BbikntouuTe npnbop Ans N3MepeHus KPOBSHOTO AaBNeHus,
Haxas kHonky START/STOP (. Mpu aTom pesynkTar uame-
PEHNS COXPaHNTCS B BbIGPAHHOI NONb30BATENBCKOI NaMSITH.
Ecnu Bbl 3a6yaeTe BbIKNO4NTL NPUG0P, OH BbIKMIOYATCS aB-
TOMaTU4eCcKmn Yepes 3 MHyTbI. [laxe B 3TOM Cryyae pesynb-
TaT n3mepeHs 6yaeT CoXpaHeH B BbIGPAHHON Ui nocnes-
Hel 1CroNb30BaHHON NOMb30BaTENbLCKOM NaMATH.

lNepen NOBTOPHLIM U3MEPEHNEM MOAOKAUTE

He MeHee 5 MUHyT!



OueHka pe3ynsTaToB

HapyuieHus cepaeyHoro putma

[aHHbIii Npnéop BO BPeMs U3MEPEHNsi MOXXET UAeHTUhULN-
poBaTb BO3MOXHble HapYLUEHIs CEPAEHHOro pUTMa 1 Npu ux
HanM4MM COOBLLAET O HUX MOCHE UBMEPEHIS CIMBONIOM ‘@)

3TO MOXET yKa3blBaTh Ha apUTMIKD. ApUTMUSI — 3TO GONE3Hb,
NPV KOTOPOW BO3HUKAET aHOMasbHbI CEPAEUHbI PUTM, Bbl-
3BaHHbIN COOSIMN B GMOANEKTPUHECKO CUCTEME, perynmpyto-
Leit 6ueHne cepgua. CUMNTOMbI (HepaBHOMEpPHOE Unn npe-
XAeBpeMeHHoe cepaLebueHe, MeaneHHbIN Man CINLWKOM Obl-
CTPbIN NyNbC) MOryT 6bIThb BbI3BaHbI 3aboneBaHnsiMu cepaua,
BO3PACTOM, NPefpPacnoNoXEHHOCTLIO K COOTBETCTBYIOLLYM
3a60meBaHsIM, Ype3MePHbIM YNoTpebrieHneM Kode, HUKOTUHA
1 anKorons, CTPECCOM WM HELLOCTaTKOM CHa. APUTMUS MOXET
6bITb BbISIBNIEHA TOMLKO B peaynsTare 06CnefoBaHns y spada.
Ecnn nocne nepsoro namepeHus Ha gucnnee otobpaxaeTcs
CUMBON ‘@), NOBTOPUTE U3MepeHe. OBpaTnTe BHAMaHNE Ha
TO, YTO B TEYEHNe 5 MUHYT nepeq N3MepeHNeM Henb3s 3a-
HUMaTbCA aKTUBHOI AEATENBbHOCTLIO, & BO BPEMS U3MEPeHUs
Henb3si rOBOPYUTL UK ABUraTbesi. ECin cumBon ‘@), nosiensieT-
€81 4acTo, o6paTuTeCh K Bpayy. CamopuarHocTika u camoneye-
HUE Ha OCHOBE Pe3yNLTaToB 3MEPEHUSt MOFYT ObIThb OMacHbI.
O6s3aTensHO cnepyite pekoMeHaaLumsam cBoero Bpaya.

OueHKa pe3ynLTaToB M3MepeHuit:

OUeHKy pesynbTaToB U3MEPEHUIN MOXXHO NMPOBECTY

C NOMOLLbIO TabNLbl, MPEACTABNEHHON HIKE.

OpHaKo 3T CTaHAAPTHbIE 3HAYEHNS CNYXKAT TOMBKO OBLLMM
OPUEHTUPOM, Tak KaK MHANBUAYaSbHbIE 3HAYEHVst KPOBSIHOTO
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[aBNeHUs Y pa3HbIX ofeN BapbipyOTCS B 3aBUCUMOCTH OT
MPVHALNEXHOCTH K TOM UV VHO BO3PACTHO rpynne 1 T. .
Ba)kHO perynsipHo KOHCYNbTpOBaTLCS C BpadoM. Bpay
onpeaenuT Bawwm nHanBMayansHble 3Ha4€HUS HOPMaNBHOMO
KPOBSIHOTO [iaBNEHUS, @ TaKXKE 3HAYEHUS, BbILLIE KOTOPbIX
KPOBSIHOE fiaBneHue CreayeT KnaccutuumpoBaTh Kak onacHoe.
papaums Ha gucnnee v Wwkana Ha Npubope NoKasbiBaioT,

B KaKOM fuanasoHe HaxofuTcs UI3MEPEHHOe AaBneHue.

Ecnu 3Ha4eHIst cMCTONNYECKOrO 1 AacTONNYECKOrO

[aBMeHINst HAXOAATCS B PasHbIX AnanasoHax (HanpuMep,
CUCTONNYECKOE AaBINEHINE — BbICOKOE B AOMYCTUMbIX Mpeaenax,
a MacTonn4eckoe — HoOpMasbHoe), To rpadnieckoe Aenexue Ha
npnbope Bceraa byneT oTobpaxarb 6onee BbICOKUE NPeaensl,
KaK B OMMCaHHOM MpUMEpE: BbICOKOE B AOMYCTUMbIX Mpeaenax.

[vanasoH Cucronuyeckoe | luactonuyeckoe | PekomeHpye-
3HaueHuit [AaBneHue [aBneHue Mble Mepbl
KPOBSIHOrO | (B MM pT. CT.) (B MM pT. CT.)

[faBneHus

CreneHb 3: oBpaLLeHme
TsKenas >180 >110 Kapau:
TVNEpPTOHIS pay
CreneHb 2:

norpaHidHas | 160-179 100-109 OGpaliatiue
TVNEpPTOHIS! pady
g;:g::b & perynsipHoe
ety 140-159 90-99 roceLleHne
rVNepTOHUM Bpata
Bbicokoe perynsipHoe
B ponyctumbix [ 130-139 85-89 nocelLLeHne
npegenax Bpaya




HopmanbHoe | 120-129 80-84

CaMOKOHTPOSb|

OntumansHoe | <120 <80

CaMOKOHTPO/b|

WcToynnk: BO3, 1999 (World Health Organization)

6. MpocmoTp n yaaneHue pesynbTaToB

n3mepeHuns
Monb3oBaTenbckas namsaTb

Pesynbrathbl KaX[0ro yCreLHoro 3MepeHiisi COXpaHsitoTes ¢
yKasaHueM fiatbl 1 BpemeHu nameperusi. Korga Konm4ectso
COXPaHEHHbIX Pe3ynsTaToB N3MepeHIs NpesbicuT 60, HanGo-
nee paHH1e fjaHHble GyAyT aBTOMATUHECK! YaaneHbl.

o [Insi nepexoAa B PEXIM Bbl30Ba faHHbIX 13 NamsiTy, Bblbe-
puTe Npy nomMoLLm KHonok coxparernst M1 nnn M2 HyxxHyro

aueiiky namsta (f ().
- [ins npocmoTpa CoxpaHeHHbIX B

NoNb30BaTeNbCKO NamMsATI pesynsTaToB

13MepeHuii A HaxxmuTe KHOMKY
coxpaHeHus M1.

- [ns npocmoTpa CoXpaHeHHbIX B NOSb-
30BaTeNbCKOI NamMsATY Pe3yNsTaToB

13MepeHuii 2 Haxxmue KHOMKY coxpaHenus M2.
Ha ovcrinee nosiBUTCS pe3ynsTaT NOCNEAHErO M3MEPEHMS.

CpenHue 3HaYeHus

® HaxmMnTe COOTBETCTBYHOLLYIO KHOMKY coxpaHeHns (M1 nnu

M2).

Ecnu Bbl BbIGpany nonb3oBaTenbekyto namsTsb 1, Ha-
KMUTE KHOMKY coxpaHeHus M1. Ecnun Bel Boibpanu
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NoNb30BaATENbCKYO NAMATb 2, HOKMUTE KHOMKY Coxpa-

HeHus M2.
Ha gucnnee samuraer A.

OTO6pPa3NTCS CPeAHee 3Ha4eHNe BCEX

COXPaHEeHHbIX B f@HHOM siHeliky namsTi

pe3ynLTaToB U3MEPEHNIA JaHHOTO

nonb3oBatens.

© HaXMnTe COOTBETCTBYIOLLYHO KHOMKY
coxpaHeHus (M1 v M2).

Ha gucnnee samuraet Af.

OT06pasuTCs cpepHee 3HaveHne pe-

3YMNLTATOB YTPEHHNX U3MEPeHUii 3a Mo-

cnepHue 7 gHei (ytpo: 5.00-9.00).

® HaxmnTe COOTBETCTBYIOLLYIO KHOMKY
coxpaHeHus (M1 v M2).

Ha gucnnee 3amuraet PM.

OTo6pa3unTcs cpefHee 3HaueHue pe-
3yMnbTATOB BEYEPHUX N3MEPEHNin 3a no-
cnegHve 7 gHei (Bevep: 18.00-20.00).

PESyHbTaTbI OTAeNbHbIX Msmepeumﬁ

~—

B
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 [1py NOBTOPHOM HaXaTui COOTBETCTBYIOLLEN KHOMKI
coxpaHenus (M1 vnun M2) Ha gucnnee otobpasntcs
pe3ynkTaT NocneaHero N3MepeHus (B ka4ecTse npumepa

ncnonb3yetcs namepetie 03).



e Ecnn elle pa3 HaxaTtb KHOMKy coxpaHeHns (M1 nnv M2),
MO>XHO MPOCMOTPETb Pe3yNbTaThl OTAENbHbIX U3MEPEHNIA.

o [1ns BbIKNOYEHUs npubopa HaxxmuTe kHonky START/
sToP .

@ M3 MeHI0 MOXHO B Nito60e BpeMst BbIATU HaXKaTem KHom-
kv START/STOPP .
YpaneHue pesynbtaToB U3mMepeHust
o [1ns yganeHnst CoOepXnmoro cooT-
BETCTBYIOLLEN NONb30BaTENLCKON Na-
MSATW BblGepUTE NONb30BATENBCKYO
namsTb.

® 3anycTuTe 3anpoc pe3ynsTaTos oT-
LleNbHbIX U3MEPEHNIA.

® HaxmuTe 06e KHomkm coxpaHeHus M1 n M2 n yaepxu-
BaliTe NX HaXXaTbIMW B TeYeHUe 5 CeKyHa,.

Ha aucnnee nosisatca cumsons CL v 00.

Bce 3HaueHus TekyLLell nonb3oBatesb-
CKOI NamsiT 6yAyT yaaneHsl.

Mocne atoro npréop aBToMaTNHeCcKu
OTKIOHUTCS.

7. NMepepayva pesynbTaToB U3MepeHus
C nomoLlsto USB-kabens nopknounte Baw npuéop ans ns-
MEPEHUs apTepranbHOTO AABNEHIS K KOMMbIOTEPY.

Bo Bpems n3MepeHus faeneHus nepefada AaHHbIX He-
BO3MOXXHa.
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20:32

Ha gucnnee otoGpasutcs nHgukarop 22

noakmodeHus K komnbtotepy (PC).
3anycTuTe nepefady AaHHbIX Ha KOMMbIOTEP
B nporpamme HealthManager. Bo Bpems
nepefayn AaHHbIX Ha gucnnee oTobpaxaeT-
cs aHmaums. B cnyyae ycneluHomn nepegaun
[aHHbIX NOSBUTCS COOBLLEHME, Kak
nokasaHo Ha puc. 1. Ecnn Bo Bpems
nepenayn AaHHbIX Npon3oLLna ownbka, Ha
Aycnnee NosBUTCH COOTBETCTBYIOLLIEE
coobLUeHne, NpeacTaBneHHoe Ha puc. 2. B
3TOM cry4ae NpepBUTe COEANHEHNE C
KOMMbBIOTEPOM 1 Nepe3anycTuTe nepenady
[aHHbIX.

puc. 1

20:32
]

T —__—

(T I ey R o

puc. 2

Mpu6op 4ns N3MepeHust apTeprasbHOro faseHus aBToMa-
TUHECKI OTKIIKOHAETCS, €C/IN OH HE UCTIONL3YETCS B TeYeHNe
30 ceKyHf, a Takxe B Cllyyae NpepbiBaH1s CBSA3N C KOMIbO-
TEPOM.

8. Coob6uieHune 06 owmnbke/ycTpaHeHue
owmn6oK

MpW BO3HMKHOBEHM OLUMGOK Ha AMCTee NOsBASETCS CO-

06LLeHne 06 oLmnbke E_.

Co0o6LLeHNs 06 oLumbKax NosiBNSIOTCS, €CNM

® He yaanock nameputb nynsc: E 1;

® BO BpeMsi U3MepeHist Bbl aBuraeteck unu rosopute: EC;

® MaHXeTa npuneraeT CNWKOM NIOTHO Unn CANLLKOM cna-
6o: E3;

® npousoLnn OLUMOKN BO BpemMsa N3MepeHuns: E"l,

® [aBneHe HakaumsaHus npesbiwaeT 300 MM pr. cT.: ES;




* Gatapeiiky nouT paspsxeHsl KW E. MorpeLHocTb MakcumanbHO fonycTUMOe cTaHaapT-

B Takux cny4asx BbINOMHNTe NOBTOPHOE 13mepeHue. MoOMHU-  namepeHuns HOE OTKIIOHEHVE MO PesynsTaram Kin-
Te, 4To Bbl He AOMKHbI ABUraThHCS UMW FOBOPUTL B NpoLiecce HUHYECKIX UCTIbITaHMIA:
n3mepeHus. Mpn HeoBXOAVMOCTI YCTaHOBUTe GaTapeiikn Ha 8 MM pT. CT. /A/1 CUCTONN4ECKOr0/
MECTO 3aHOBO WM 3aMEHITE WX. 8 MM pT. CT. 491 AUACTONIM|ECKOrO
[aBneHus

9. Ouuctka m yxon MamsaTb 2 6noka no 60 s4eek namsaTn
® lpu o4mcTKe Npubopa Ans MSMEPEeHNs KPOBSHOMO faBNe-  Pasvepsi [097 MM x LLI 68 MM X B 22 MM

Hs p,emcmyvg)e OCTOPOXHO U UCMOMNb3YVATE TONLKO CNerka  ya-- - MpumepHo 108 r (6es 6aTapeek)

BNaXKHYt0 candeTky.

Y Y Pa3amep maHxeTbl 135-230 mm

® He vcnonbayiiTe YMCTALLME CPEACTBA UK PACTBOPUTENN.
* Hu B KOeM ciyyae He onyckaiite Npubop B BoAy, Tak kak  HonycTumble ycnosusi ot +5 o +40 °C, oTHocuTenbHast

nonagaHie BOAb NPUBELET K NOBPEXAEHMIO MPUBopa. aKCnyaTauum BnaXKHocTb Bo3ayxa 15-93 % (6e3 06-
® He cTtaBbTe Ha Nprbop TAXeNble NPeaMETbI. PasoBaHyA KoHAeHoaTa)

Donyctumble ycnosusi OT -25 go +70 °C, oTHocUTENb-

10. TexHu4yeckue AdHHblIe XpaHeHns Hasi BnaxHocTb Bo3gyxa 10-93 %,
o [laBneHne oKpyxatoLeii cpebl
Ne moenm BC 80 700-1050 rMa

Metop nameperus OcumMnNoMeTpU4eCcKoe HenHBa3NBHOE

WaMepeHie KpOBSHOrO AABNEHUs! Ha OnekTponuTaHue 2 6ataperikn Tuna AAA=——=1,5B
3anacTbe Cpok cnyx6bl MpumepHo 300 namepeHuii, B 3aBucH-
6aTapeek MOCTV OT BbICOTbl KPOBSIHOTO A@BNeHMst

[vanasoH n3mepenus [OasneHue B maHxete 0-300 mMm pT. CT,,

cucTonnyeckoe 50-250 MM pT. CT., 1 AZBNEHINA HaKaumMBaHinA

anactonuyeckoe 30-200 mm pT. CT., MpuHagnexHocTn WHCTpyKLMs No NpuMeHeHuio, 2 6ata-

nynec 40-180 ynapos/mMuH peiiku Tvina AAA 1,5 B, kopobka ans
TOYHOCTb MHAMKALMM  + 3 MM PT. CT. ANt CUCTOANYECKOTO, XpaHers

+ 3 MM pT. CT. ANS ANaCTONNYECKOrO, Knaccudvkaums BHyTpenHee nutaHue, IPX0, 6e3 AP

nynec + 5 % OT yKasblBaeMoro 3Ha- unm APG, NpogomKnTenbHOe NCronb-

YeHust 30BaHwe, paboyas yacTb Tuna BF

o [laHHbIii NPUGOP COOTBETCTBYET EBPONEVICKOMY CTaHAAPTY
EN60601-1-2 n TpebyeT 0cobbix Mep NPefoCTOPOXXHOCTH
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B OTHOLLIEHUM 3M1eKTPOMarHUTHON coBmecTumMocTn. Cnepyet
YYECTb, YTO MEPEHOCHbIE 1 MOBUNbHbIE BbICOKOHACTOTHbIE
KOMMYHMKaLWIOHHbIE YCTPOICTBA MOrYT MOBMNSTL Ha paboTy
[aHHoro npuéopa. bonee To4HbIE AaHHBIE MOXXHO 3anpoCHThb
10 yKa3aHHOMY afipecy CEpPBUCHOMN CyXXObl MW HANTU B KOHLIE
VHCTPYKLMUM MO NPUMEHEHMIO.

Mpu6op cooTBeTCTBYET TpeboBaHusM aupekTrsbl EC 93/42/
EEC 0 MepuumMHCKOM 060pyf0BaHNK, 3aKOHa O MEAVLIMHCKOM
o60opyfoBaHnK, a Takxe eBponerickux ctaHaaptos EN1060-1
(HemHBa3MBHbIE NPUOGOPBI AN U3MEPEHNS KPOBAHOIO fasne-
Hus, YyacTb 1: obue TpebosaHus) 1 EN1060-3 (HemHBasuB-
Hble NPNGOPbI ANs U3MEePEHUst KPOBSIHOMO AaBNeHus, YacTb 3:
[OMNONHNTENbHbIE TPEGOBAHUS K NEKTPOMEXAHUYECKUM CU-
cTemaMm 13MepPeHnst KposiHoro aasnenus) 1 IEC80601-2-30
(MegMUMHCKMe anekTpuyeckne Npuéopsl, 4acTb 2-30: ocobble
npegnucaHns no obecneyeHno 6e3onacHoOCTU, BKIOYas oc-
HOBHbIE XapaKTEPUCTUKN aBTOMATU3NPOBaHHbIX HEVHBA3WB-
HbIX NPUOOPOB AN N3MEPEHNS KPOBSHOIO AaBNEHUS).
To4HOCTb faHHOro NpuGopa A1st U3MEPEHUST KPOBSIHOTO aB-
neHus Gbina TLaTenbHO NpoBepeHa, Npuéop 6bin paspaboTaH
C pac4eToM Ha AnUTENbHbIA CPOK IKCTyaTaumm.

lMpwn ncnonb3oBaHN NPUGOPa B MEANLIMHCKNX YYPEXAEHNAX
CneayeT BbINOMHATL METPONOrMYECKII KOHTPOSb C NMOMOLLHO
COOTBETCTBYIOLWMX CPeacTB. [MoapobHble faHHbIE Ans Npo-
BEPKU TOYHOCTW NpUGopa MOXXHO 3arpoCcuTb B CEPBICHOM
LieHTpe.

11. FapaHTus
Mbi npenocTasnsemM rapaHTuio Ha p,ereKTbI MaTepuanos 1 n3ro-

TOBfIEHNS ATOTO NPUGOPa Ha CPOK 36 MECSLIEB CO AHS MPOAAXM
4epes PO3HUYHYIO CETb.

lapaHTVs He pacnpoCTpaHseTCs:
- Ha cnyyam yiep6a, BbI3BaHHOMO HerpaBbHbIM UCMOb30Ba-
HueMm,

ToBap NOANeXUT feKapupOBaHuIo;
CpOK JKcnnyataumn n3nenva: MUHAMYyM 5 net

000 BOWPEP, 109451 r. Mocksa,
yn. MNepepsa 62, kopn. 2, oduc 3

- Ha 6bICTPOM3HALLMBAIOLLMECS YaCTV (BaTapeiiki, MaHXeTa),
- Ha AedeKTbl, 0 KOTOPbIX MOKyNaTeb 3HaA B MOMEHT MOKYMKN,
- Ha cny4an CO6CTBEHHON BUHbI NOKynaTens.
®upma-naroTosutens: bolpep MoX, [ H [
CodhnnHrep wrpacce 218,
89077-YIIM, TepmaHust
drpma-umMnopTep:
109451 r. Mockga, yn. lMepepsa 62, kopn. 2,
Ten(chakc) 495-658 54 90
bts-service@ctdz.ru

CepBUCHbIN LEHTP:

[ata npogaxu

Mopnuck npopasua

LLItamn marasvHa

nOJJ,I'II/ICb nokynarens

B03MOXHbI OLUNOKI 11 UBMEHEHNS



POLSKI

Spis tresci

1. Informacje o urzadzeniu
2. Wazne wskazowki
3. Opis urzadzenia
4. Przygotowanie do pomiaru
5. Pomiar cisnienia tetniczego

Szanowna Klientko, szanowny Kliencie!

Cieszymy sie, ze wybrali Pafistwo nasz produkt. Nasza marka
jest znana z wysokiej jakosci produktéw poddawanych surowej
kontroli, przeznaczonych do ogrzewania, tagodnej terapii, po-
miaru ci$nienia i badania krwi, pomiaru ciezaru ciata, masazu,
zabiegow upiekszajacych i polepszania wiasciwosci powietrza.
Nalezy doktadnie przeczyta¢ i zachowac¢ niniejsza instrukcje
obstugi, przechowywacé ja w miejscu dostepnym dla innych
uzytkownikéw i przestrzega¢ podanych w niej wskazéwek.

Z powazaniem
Zespot Beurer

1. Informacje o urzadzeniu

Cisnieniomierz Beurer BC 80 nalezy sprawdzi¢ pod katem ze-
wnetrznych uszkodzen opakowania oraz kompletnej zawar-
tosci.
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6. Odczyt i usuwanie wynikéw pomiaru
7. Przenoszenie danych pomiarowych
8. Komunikaty btedéw/usuwanie bteddéw...
9. Czyszczenie i pielegnacja

10. Dane techniczne

Ciénieniomierz nadgarstkowy stuzy do nieinwazyjnego pomiaru
i monitorowania ci$nienia tetniczego krwi u oséb dorostych.
Umozliwia on fatwy i szybki pomiar cisnienia krwi, a takze
zapisanie zmierzonych wartosci i wyswietlenie ich w formie
wykresu. Uzytkownik jest ostrzegany o wystapieniu zaburzen
rytmu serca.

Zmierzone wartosci sa klasyfikowane i oceniane w formie
graficznej.

Niniejsza instrukcje obstugi nalezy zachowac w celu pdz-
niejszego uzycia i przechowywaé w miejscu dostepnym dla
innych uzytkownikéw.

2. Wazne wskazowki
A Objasnienie symboli

W instrukcji obstugi, na opakowaniu i tabliczce znamionowej
urzadzenia oraz akcesoridw znajduja sie nastepujace symbole:



Uwaga

Wskazowka
Wazne informacje

Nalezy przestrzegac instrukcji obstugi.

Czes$¢ aplikacyjna typ BF

Prad staty

Utylizacja zgodnie z dyrektywa WE w spra-
wie zuzytego sprzetu elektrycznego i elek-
tronicznego — WEEE (Waste Electrical and

Electronic Equipment).

Producent

70°c
e RH 10-93%

Storage

@

Dopuszczalna temperatura i wilgotno$é
powietrza w miejscu przechowywania

[o]

erating

°

RH 15-93%

Dopuszczalna temperatura i wilgotno$¢
powietrza podczas pracy

Chroni¢ przed wilgocia
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c € 0483

A Wskazéwki dotyczace uzytkowania

o Mierz ci$nienie zawsze o tej samej porze dnia, aby zmierzone
wartosci byty poréwnywalne.

Przed kazdym pomiarem odpocznij ok. 5 minut!

Jesli chcesz wykonac kilka pomiarédw u jednej osoby, zacho-
waj 5-minutowe przerwy miedzy pomiarami.

Na co najmniej 30 minut przed wykonaniem pomiaru nie na-
lezy jesc, pi¢, pali¢ ani podejmowac wysitku fizycznego.
Powtdrz pomiar, jesli zmierzona warto$¢ budzi watpliwosci.
Zmierzone warto$ci majg wytacznie charakter informacyjny.
Pomiar ci$nienia nie zastepuje badania lekarskiego!

Po zmierzeniu ci$nienia nalezy zasiegna¢ porady lekarskiej.
Na podstawie pomiaru w zadnym wypadku nie wolno podej-
mowac decyzji medycznych na wiasna reke (np. dotyczacych
stosowania lekéw i ich dawkowania)!

Nie wolno uzywac ci$nieniomierza do pomiaru ci$nienia tet-
niczego u noworodkéw i kobiet cierpiacych na zatrucie cia-
zowe. Przed zastosowaniem ci$nieniomierza w czasie ciazy
zaleca sie konsultacje z lekarzem.

W przypadku problemdéw z ukrwieniem reki w wyniku chro-
nicznej lub zaawansowanej choroby naczyniowej (m.in. zwe-
zenia naczyn krwiono$nych) doktadno$¢ pomiaru cisnienio-
mierza nadgarstkowego jest ograniczona. W takim przypadku
nalezy stosowaé cisnieniomierz naramienny.

Numer seryjny

Oznakowanie CE potwierdza zgodno$¢ z
zasadniczymi wymogami dyrektywy 93/42/
EEC w sprawie wyrobéw medycznych.




e Choroby uktadu krazenia moga powodowaé btedy pomiaru
lub zaburza¢ doktadno$¢ pomiaru. Dotyczy to takze bardzo
niskiego cisnienia krwi, cukrzycy, zaburzen rytmu serca i
ukrwienia, a takze dreszczy i drgawek.

Cignieniomierza nie wolno stosowa¢ razem z urzadzeniem
chirurgicznym o wysokiej czestotliwosci.

Urzadzenie stosowac tylko u oséb o podanym obwodzie
nadgarstka.

Podczas pompowania urzadzenia moze doj$¢ do zaburzenia
sprawnosci danej koriczyny.

Nie wolno zaktécaé cyrkulaciji krwi przez zbyt dtugi pomiar
cinienia. W przypadku btednego dziatania urzadzenia nalezy
zdja¢ mankiet z ramienia.

Unikaé utrzymywania ci$nienia w mankiecie oraz czestych
pomiaréw. Wynikajace z tego zaburzenie przeptywu krwi
moze spowodowac uszczerbek na zdrowiu.

Mankietu nie nalezy zaktada¢ na ramie, w ktérym leczone sa
tetnice i zyty, np. angioplastyka/terapia naczyn krwionosnych
czy przetoka tetniczo-zylna (AV).

Nie zaktada¢ mankietu osobom po amputaciji piersi.

Nie zaktada¢ mankietu na rany, poniewaz moze dojs¢ do
dalszych obrazen.

Cisnieniomierz moze by¢ zasilany wytacznie bateriami.
Jedli w ciggu 2 minut nie zostanie naci$nigty zaden przy-
cisk, nastapi automatyczne wytaczenie cisnieniomierza w
celu oszczedzania baterii.

Urzadzenie jest przeznaczone wytacznie do uzywania w celu
okreslonym w niniejszej instrukcji obstugi. Producent nie po-
nosi odpowiedzialnosci za szkody wynikte z niewtasciwego
uzycia urzadzenia.
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Wskazowki dotyczace przechowywania i
uzytkowania

e Ci$nieniomierz jest wykonany z precyzyjnych podzespotéw
elektronicznych. Z urzadzeniem nalezy obchodzi¢ sig ostroz-
nie, gdyz ma to wptyw na doktadno$¢ pomiaréw i dtugosé
okresu eksploatacii:

- Urzadzenie nalezy chroni¢ przed wstrzasami, wilgocia, za-
nieczyszczeniem, duzymi wahaniami temperatury i bezpo-
$rednim nastonecznieniem.

- Urzadzenie nalezy chroni¢ przed upadkiem.

- Nie nalezy uzywac cisnieniomierza w poblizu silnych pél
elektromagnetycznych, a takze urzadzer radiowych i tele-
fondw komérkowych.

¢ Nie naciska¢ przyciskdw przed zatozeniem mankietu.

o Jesli urzadzenie nie bedzie uzywane przez diuzszy czas, na-
lezy wyjac baterie.

A Wskazowki dotyczace postepowania z bateriami

o Jesli dojdzie do kontaktu elektrolitu ze skéra lub oczami,
nalezy przemy¢ dane miejsce woda i skontaktowac sie z
lekarzem.

. Istnieje niebezpieczenstwo potkniecia! Mate dzieci
mogtyby potknaé baterie i si¢ nimi udusi¢. Dlatego baterie
nalezy przechowywaé w miejscach niedostepnych dla dzieci.

o Nalezy zwrdci¢ uwage na znak polaryzacji plus (+) i minus (-).

o Jesli z baterii wyciekt elektrolit, nalezy zatozy¢ rekawice
ochronne i wyczysci¢ przegrode na baterie sucha szmatka.

o Baterie nalezy chroni¢ przed nadmiernym dziataniem wy-
sokiej temperatury.



. A Zagrozenie wybuchem! Nie wrzuca¢ baterii do ognia.

¢ Nie wolno tadowa¢ ani zwiera¢ baterii.

e W przypadku niekorzystania z urzadzenia przez dtuzszy
czas wyjac baterie z przegrody.

¢ Nalezy uzywac tylko tego samego lub réwnowaznego typu
baterii.

e Zawsze nalezy wymieniaé jednoczesnie wszystkie baterie.

e Nie nalezy uzywa¢ akumulatoréw!

¢ Nie wolno rozmontowywaé, otwiera¢ ani rozdrabniaé baterii.

@ Wskazowki dotyczace naprawy i utylizacji

e Baterii nie wolno wyrzucac do zwyktego pojemnika na $mieci.
Wyczerpane baterie nalezy oddawa¢ do punktu zbiérki zu-
zytych baterii.

¢ Nie otwierac urzadzenia. Nieprzestrzeganie powyzszych za-
sad powoduje utrate gwarancji.

¢ Nie naprawia¢ ani nie regulowa¢ samodzielnie urzadzenia.
W przeciwnym razie nie mozna zagwarantowac prawidtowe-
go dziatania.

e Naprawy moga by¢ wykonywane tylko przez serwis produ-
centa lub autoryzowanego dystrybutora. Przed ztozeniem
reklamacji nalezy zawsze sprawdzi¢ baterie i w razie potrze-
by je wymieni¢.

e Ze wzgledu na ochrone $rodowiska po zakorczeniu
uzytkowania urzadzenia nie wolno wyrzucac z ﬁ
odpadami domowymi. Utylizacje nalezy zleci¢ w Lo
odpowiednim punkcie zbiérki w danym kraju. Urza-

dzenie nalezy zutylizowa¢ zgodnie z dyrektywa o zuzytych

urzadzeniach elektrycznych i elektronicznych - WEEE
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(Waste Electrical and Electronic Equipment). W razie pytan
nalezy zwrécic¢ sie do odpowiedniej instytucji odpowie-
dzialnej za utylizacje.

3. Opis urzadzenia

. Skala stopniowania wynikéw pomiaréw
. Ztacze USB

. Wyswietlacz

. Wskaznik ustawienia (wysokos¢ serca)
. Przycisk pamieci M1

. Przycisk pamigci M2

. Przycisk START/STOP ©

. Pokrywa komory baterii

. Mankiet nadgarstkowy

OCONOOOTHA WN =




Informacje na wyswietlaczu: 4. Przygotowanie do pomiaru
. Stopniowanie wynikéw pomiaréw Wkiadanie baterii
Godzina i data

B ® Zdejmij pokrywe przegro-
. Cisnienie skurczowe dy baterii z prawej strony @ .)7
urzadzenia.

. Wskaznik spoczynku (symbol nieaktywny)  Wi6z dwie baterie typu ' !
. Symbol zaburzen rytmu serca ‘@) 1,5 V AAA (alkaliczne, typ A A

Symbol tetna @ LR03). Nalezy zwrécié uwage na zachowanie prawidtowej

1
2
3
4. Cisnienie rozkurczowe
5
6

7. Zmlqrzpng tetno ) biegunowosci przy wktadaniu baterii, zgodnie z oznakowa-
8. Pamiec uzytkownika VA ) ) niem. Nie uzywaé tadowalnych akumulatoréw.
9. Pompowanie, wypuszczanie powietrza (strzatka) o Dokiadnie zamknij pokrywe przegrody baterii.
10. Numer pozycji w pamieci/wskaznik pamieci B i ) . ) o
wartosci éredniej (R), rano (R), wieczorem (PM) Jesli symbol wymiany baterii = miga i zostaje wy$wietlony
11. Wskaznik stanu natadowania baterii 1 symbol E6, wykonanie pomiaru nie jest mozliwe i nalezy wy-

mieni¢ wszystkie baterie.
Na krétko wyswietla sie wszystkie elementy wy$wietlacza, na
wyswietlaczu miga wskazanie 24 H. Ustaw zgodnie z poniz-

1
1 I
<+d3:00 = ™ szym opi | godzi
' ‘ ' ‘ ' ym opisem date i godzine.
11 —ﬁa o' ‘em! ‘at -3 /\ Utyiizacia baterii
10 __U N ' e Zuzyte, catkowicie roztadowane baterie nalezy wyrzucac
9 _ do oznakowanych specjalnie pojemnikéw zbiorczych,
8 _( oK przekazywaé do punktéw zbidrki odpadéw specjalnych
>\-\ \\-\ lub do sklepu ze sprzetem elektrycznym. Uzytkownik jest
< Qw- -, 4 zobowiazany do utylizacji baterii zgodnie z przepisami.
' ' ‘ ' ‘ ' * Na bateriach zawierajacych szkodliwe zwigzki
| 88 -’ -’ znajduja sig nastepujace oznaczenia:
% 6| '5 Pb = bateria zawiera otéw,

Cd = bateria zawiera kadm,
Hg = bateria zawiera rtec.
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Ustawienie formatu godziny, daty i czasu
W tym menu mozna po kolei ustawi¢ ponizsze funkcje.

| Format godziny | > | Data |- [ Godzina |

Koniecznie ustaw date i godzine. Tylko w ten sposéb mozna
prawidtowo zapisa¢ i odczyta¢ wyniki pomiaréw wraz z data
i godzina.

@ Przytrzymujac wcisniety przycisk pamigci M1 lub M2, moz-

na w szybszy sposéb ustawi¢ wartosci.

Format godziny

® Przytrzymaj weisniety przycisk START/STOP

@ przez 5 sekund.

ey

0N /N

S

e Zapomoca przyciskow pamieci M1/M2 ustaw
odpowiedni format godziny, a nastepnie po-
twierdz przyciskiem START/STOP Q.

Data

Na wy$wietlaczu zacznie miga¢ wskazanie

roku.

e Za pomoca przyciskéw pamieci M1/M2
ustaw odpowiedni rok, a nastepnie po-
twierdz przyciskiem START/STOP .

Na wys$wietlaczu zacznie miga¢ wskazanie miesigca.

e Za pomoca przyciskow pamieci M1/M2 ustaw [
odpowiedni miesiac, a nastepnie potwierdz przy-
ciskiem START/STOP .

N
N
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Na wy$wietlaczu zacznie miga¢ wskazanie dnia.

® Za pomocag przyciskow pamieci M1/M2 ustaw od- ™%
powiedni dzien, a nastepnie potwierdZ przyciskiem /'[
START/STOP .

Jesli jako format godziny ustawiono 12h, nastgpi zmiana
kolejnosci wyswietlania dnia i miesiaca.
Godzina
Na wyswietlaczu zacznie miga¢ wskazanie godziny.

e Za pomoca przyciskéw pamieci M1/M2 ustaw _\"/EU
odpowiednia godzine, a nastepnie potwierdz 7
przyciskiem START/STOP .

Na wy$wietlaczu zacznie miga¢ wskazanie minut. .

e Za pomocg przyciskdw pamieci M1/M2 ustaw ll\'l"l;"l/_

77N

odpowiednig liczbe minut, a nastepnie potwierdz
przyciskiem START/STOP .
Po ustawieniu wszystkich danych urzadzenie wytaczy sie au-
tomatycznie.

5. Pomiar cisnienia tetniczego
Zaktadanie mankietu na nadgarstek

o Odkryj lewy nadgarstek. Zwré¢ uwage, czy przeptyw krwi w
rece nie jest ograniczony przez zbyt ciasng odziez itp.



Potéz mankiet na wewnetrznej stronie nadgarstka.
e Zapnij mankiet za pomoca zapiecia na rzep, tak aby gérna
krawedz cisnieniomierza znajdowata sie ok. 1 cm ponizej dtoni.
e Mankiet musi $cisle przylega¢ do nadgarstka, lecz nie powi-
nien by¢ zapiety zbyt mocno.
Prawidtowa pozycja ciata
e Przed kazdym pomiarem odpocznij ok. 5 minut! W przeciw-
nym razie pomiar moze by¢ niedoktadny.
Cisnienie mozna mierzy¢ w
pozycji siedzacej lub lezacej.
Usiadz wygodnie do pomiaru
cisnienia. Oprzyj plecy i rece.
Nie zaktadaj nogi na noge.
Oprzyj stopy ptasko na
podtodze. Ramie powinno by¢
koniecznie podparte i ugiete. Zwroé¢ uwage na to, aby
mankiet znajdowat si¢ zawsze na wysokosci serca. W
przeciwnym razie moga wystapi¢ duze niedoktadnosci
pomiaru. Reka i dfors powinny by¢ rozluznione. Dodatkowa
pomoc stanowi zintegrowany z urzadzeniem pasek z
symbolem OK, ktéry wskazuje prawidtowa pozycje
ci$nieniomierza. Pojawienie sie na wyswietlaczu wskazania
OK oznacza osiagniecie prawidtowej pozycji.
Aby nie doszto do zaburzenia wyniku pomiaru, podczas po-
miaru nie nalezy sie rusza¢ ani rozmawiac.

Pomiar ci$nienia tetniczego krwi
Zatéz mankiet zgodnie z powyzszym opisem i przyjmij pozycie,
w ktdrej ma by¢ dokonany pomiar.
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® Aby wiaczy¢ ciénieniomierz, nacisnij
przycisk START/STOP . Na
wys$wietlaczu pojawia sie na chwile
wszystkie symbole.

Po 3 sekundach cisnieniomierz automa-

tycznie rozpocznie pomiar.

Pomiar odbywa sie w trakcie pompowania.

@ Pomiar mozna w kazdej chwili przerwac, naciskajac przycisk

START/STOP Q.

Po rozpoznaniu tetna pojawia sie symbol tetna @@.

o Wyswietlane sa wyniki pomiaru cisnienia
skurczowego, rozkurczowego i tetna.

GBE
¢ S

cBE

e Symbol E_ zostanie wyswietlony, jesli

pomiar byt nieprawidtowy. Przeczytaj rozdziat ,,Ko-
munikaty btedéw/usuwanie btedéw” w niniejszej
instrukcji obstugi, a nastepnie powtérz pomiar.
Nastepnie nacisnij przycisk pamigci M1 lub M2 i
wybierz zadanego uzytkownika. Jezeli nie zostanie wybrana
zadna pamiec¢, wynik pomiaru zostanie zapisany w ostatnio
uzytej pamieci. Na wy$wietlaczu pojawi sie odpowiedni sym-
bol M1 lub M2.

Wytacz urzadzenie za pomoca przycisku START/STOP (.
Spowoduije to zapisanie wyniku pomiaru w wybranej pamieci.
Jezeli zapomnisz wytaczy¢ urzadzenie, wytaczy sie ono au-
tomatycznie po uptywie okoto 3 minut. Réwniez w takim



przypadku wynik pomiaru zostanie zapisany w wybranej lub
ostatnio uzywanej pamieci uzytkownika.

e Przed rozpoczeciem kolejnego pomiaru od-
czekaj co najmniej 5 minut! \

Interpretacja wynikéw

Zaburzenia rytmu serca:

Podczas pomiaru urzadzenie moze rozpoznaé ewentualne za-
burzenia rytmu serca. Uzytkownik jest informowany o tym po
zakonczeniu pomiaru za pomoca symbolu ‘@),

Moze to by¢ objaw arytmii serca. Arytmia to choroba polega-
jaca na zaburzeniach rytmu serca wskutek btedow w uktadzie
bioelektrycznym sterujgcym biciem serca. Objawami tej cho-
roby sg przedwczesne uderzenia serca lub ich brak, a takze
zbyt wolne lub zbyt szybkie tetno. Przyczyny to m.in. choro-
by serca, podeszly wiek, predyspozycje wynikajace z budowy
ciata, nadmierne spozycie uzywek, stres lub zbyt mata ilo$¢
snu. Arytmie moze stwierdzi¢ tylko lekarz po przeprowadzeniu
odpowiedniego badania.

Jesli po zakonczeniu pomiaru na wyswietlaczu pojawi sie sym-
bol ‘@, pomiar nalezy powtérzyé. Przed rozpoczeciem pomia-
ru nalezy odpocza¢ co najmniej 5 minut, a podczas pomiaru nie
rozmawiac i nie ruszac sie. W przypadku czestego pojawiania
sie symbolu ‘@) skontaktuj sie z lekarzem. Samodzielne dia-
gnozowanie i leczenie w oparciu o zmierzone warto$ci moze
by¢ niebezpieczne dla zdrowia. Nalezy koniecznie przestrzegac
zalecen lekarskich.

Klasyfikacja wynikéw pomiaréw:
Wyniki pomiaréw mozna klasyfikowaé i oceniaé zgodnie
z ponizsza tabela.
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Podane wartosci standardowe stuza jedynie jako ogdlne wy-
tyczne, poniewaz indywidualne wartosci cisnienia u réznych
0s6b i w réznych grupach wiekowych réznig sie od siebie.
Wazne jest wiec regularne korzystanie z konsultacji le-
karskich. Podczas konsultaciji lekarz okresli normalne
warto$ci ci$nienia oraz wartosci, ktére nalezy uznac za
niebezpieczne.

Wykres stupkowy na wy$wietlaczu i skala na urzadzeniu
informuja o tym, w jakim zakresie miesci sie zmierzone
cisnienie. Jesli wartosc¢ cisnienia skurczowego i rozkurczo-
wego znajdzie sie w dwdch réznych zakresach (np. cisnienie
skurczowe w zakresie ,Normalne wysokie”, a ci$nienie
rozkurczowe w zakresie ,Normalne”), wy$wietlany jest
zawsze wyzszy zakres — w opisywanym przyktadzie bedzie to
ci$nienie ,Normalne wysokie”.

Zakres Cisnienie | Cisnienie | Rozwigzanie
wartosci skur- rozkur-
ci$nienia czowe czowe

(w mmHg) | (w mmHg)
Poziom 3: C
wysokie >180 >110 l‘iﬁ:fzz'e do
nadcis$nienie
Poziom 2: -
Srednie 160-179 | 100-109 | Jdac siedo
nadcisnienie
Poziom 1:
lekkie 140-159 | 90-99 Reguiama kon-
nadcis$nienie
normalne . = Regularna kon-
wysokie 130-139 85-89 trola lekarska




Zakres Cisnienie | Cisnienie | Rozwigzanie
wartosci skur- rozkur-
cisnienia czowe czowe
(w mmHg) | (w mmHg)
Samodzielna
normalne 120-129 80-84 Kontrola
Samodzielna
optymalne <120 <80 Kontrola

Zrédto: WHO, 1999

6. Odczyt i usuwanie wynikéw pomiaru

Pamig¢ uzytkownika

Wyniki kazdego udanego pomiaru sg zapisywane tacznie z datg

i godzing pomiaru. Jesli liczba wynikéw przekroczy 60, usuwa-

ne sg zawsze najstarsze dane pomiarowe.

o Aby przej$¢ do trybu wyswietlania pamieci, wybierz za pomo-
(c{qﬂpﬁ))/cisku pamieci M1 lub M2 zadang pamie¢ uzytkownika

N (21)-
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- Jedli chcesz wyswietli¢ dane pomiaréw z danej pamieci uzyt-
kownika (), nacisnij przycisk pamieci M1.

- Jesli chcesz wyswietli¢ dane pomia-
réw z danej pamieci uzytkownika 2y
nacisnij przycisk pamieci M2.

Na wyswietlaczu pojawi sie ostatni po-

miar.

Srednie wyniki pomiaréw

o Nacisnij przycisk pamieci (M1 lub M2).
W przypadku wybrania pamieci uzytkownika 1 nacisnij
przycisk pamieci M1. W przypadku wybrania pamieci
uzytkownika 2 nacis$nij przycisk pamieci M2.

Na wys$wietlaczu bedzie migaé symbol A.

Najpierw wys$wietli sie $rednia warto$é _)i{_ |- -|
wszystkich zapisanych w pamieci po- Al =
miaréw tego uzytkownika. A <' % l_‘ _'
o Nacisnij przycisk pamieci (M1 lub M2). I™Mg U _|

Na wyswietlaczu bedzie miga¢ symbol

Zostanie wyswietlona $rednia wartos¢

z ostatnich 7 dni pomiaréw porannych | |f rll-l
(rano: godz. 5.00-9.00). ZIET N

o Nacisnij przycisk pamieci (M1 lub M2).



Na wyswietlaczu bedzie miga¢ symbol P, "-' |-'
Zostanie wys$wietlona érednia warto$¢ z _)ﬁn_ [ ||-|
ostatnich 7 dni pomiaréw wieczornych fl - -
(wieczér: godz. 18.00-20.00). v '-'
a1l

Pojedyncze wyniki pomiaru ! T Yo
e Jedli ponownie naci$niesz odpowiedni EL‘?/ i ' _"_'
przycisk pamieci (M1 lub M2), na wy- —)u_ii‘ ". '.'
Swietlaczu pojawi si¢ ostatni pojedyn- ,fl "' "
czy pomiar (w przyktadzie pomiar 03). | <I ;9 |-' -'

e Jesli ponownie naci$niesz odpowiedni —
przycisk pamieci (M1 lub M2), mozesz zobaczy¢ poszcze-
gdlne zmierzone warto$ci.

® Aby wytaczy¢ urzadzenie, nacisnij przycisk START/STOP
o

Z menu mozna wyj$¢ w kazdej chwili, naciskajac przycisk
START/STOP .

Kasowanie wynikéw pomiaru

e Aby skasowac wybranag pamieé uzytkownika, nalezy ja naj-
pierw wybraé.

e Rozpocznij wy$wietlanie pojedynczych wynikéw pomiaru.
o Przytrzymaj wcisniete oba przyciski M1 i M2 przez 5 sekund.

Na wyswietlaczu pojawia sie symbole CL i 88.
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Wszystkie wartosci biezacego uzytkownika zostana skaso-
wane.

Nastepnie urzadzenie automatycznie sie
wytaczy.

7. Przenoszenie danych
pomiarowych
Podtacz cisnieniomierz za pomoca kabla USB do komputera.

@ Podczas pomiaru nie mozna rozpocza¢ transmisji da-
nych.

a3

Na wyswietlaczu pojawi sie wskazanie PC. zz

Rozpocznij przesytanie danych za pomoca
oprogramowania ,HealthManager”. Podczas
transmisji danych na wy$wietlaczu pojawi sie
animacja. Pomyslnie wykonana transmisja
danych jest sygnalizowana w sposéb
pokazany narys. 1. W przypadku
niepomysinie wykonanej transmisji danych
wyswietla sie komunikat btedu (patrz rys. 2).
W takiej sytuaciji nalezy przerwac potaczenie
z komputerem i ponownie rozpoczac
transmisje danych.

a3
]

rys. 2

Po 30 sekundach nieuzywania oraz w przypadku przerwania
komunikacji z komputerem nastapi automatyczne wytaczenie
ciSnieniomierza.



8. Komunikaty btedéw/usuwanie btedow

W przypadku wystapienia btedéw na wyswietlaczu pojawia
sie komunikat E_.

Komunikaty o btedzie moga pojawi¢ sie, jesli:

* nie mozna bylo zmierzy¢ pulsu: E¥;

uzytkownik podczas pomiaru poruszat sie lub rozmawiat: E2;
mankiet jest zbyt ciasno lub zbyt luzno zatozony: E3;
wystapit btad podczas pomiaru: EY;

cisnienie pompowania jest wyzsze niz 300 mmHg: E5;
baterie sg prawie wyczerpane I EG.

W takich przypadkach pomiar nalezy powtérzy¢. Nalezy pamie-
ta¢ o tym, aby podczas pomiaru nie rusza¢ sie i nie rozmawiac.
W razie potrzeby wiéz ponownie baterie lub wymien je.

9. Czyszczenie i pielegnacja

e Cisnieniomierz nalezy delikatnie czysci¢ wytacznie za pomo-
ca lekko zwilzonej $ciereczki.

¢ Nie stosowac srodkéw czyszczacych ani rozpuszczalnikdw.

e W zadnym wypadku urzadzenia nie wolno zanurza¢ w wo-
dzie, gdyz moze to spowodowac przedostanie sie do wnetrza
wody i jego uszkodzenie.

e Na urzadzeniu nie ktas¢ ciezkich przedmiotow.
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10. Dane techniczne
Nr modelu BC 80

Oscylometryczny, nieinwazyjny pomiar
ci$nienia na nadgarstku

Cisnienie w mankiecie 0-300 mmHg,
cisnienie skurczowe 50-250 mmHg,
ci$nienie rozkurczowe 30-200 mmHg,
tetno 40-180 uderzer/min

cisnienie skurczowe +3 mmHg,
cisnienie rozkurczowe +3 mmHg,
tetno +5% wys$wietlanej wartosci

maks. dopuszczalne odchylenie stan-
dardowe zgodnie z kontrola kliniczna:
ci$nienie skurczowe 8 mmHg /
rozkurczowe 8 mmHg

Metoda pomiaru

Zakres pomiaru

Doktadnos$¢ wska-
zania

Odchylenia pomiaru

Pamigé Pamig¢: 2 x 60 pomiaréw
Wymiary dt. 97 mm x szer. 68 mm x wys. 22 mm
Waga Okoto 108 g (bez baterii)

135 do 230 mm

od +5°C do +40°C, 15-93% wzglednej
wilgotnosci powietrza (bez kondensacji)
od -25°C do +70°C, 10-93% wzglednej
wilgotnosci powietrza, 700-1050 hPa
cisnienia otoczenia

2 baterie 1,5 V=== AAA

Ok. 300 pomiaréw, w zaleznosci od
wysokosci cisnienia tetniczego lub ci-
$nienia pompowania

Wielko$¢ mankietu

Dop. warunki eksplo-
atacji

Dop. warunki prze-
chowywania

Zrédto zasilania

Trwato$¢ baterii




Akcesoria Instrukcja obstugi, 2 baterie 1,5 V AAA,
pudetko do przechowywania

Klasyfikacja Zasilanie wewnetrzne, IPX0, nie jest to

urzadzenie kategorii AP lub APG, praca
ciagta, czes¢ aplikacyjna typu BF

o Urzadzenie spefnia europejska norme EN60601-1-2 i wymaga
zachowania szczegolnych srodkéw ostroznosci w zakresie
kompatybilnosci elektromagnetycznej. Nalezy pamigtac, ze
przenos$ne urzadzenia do komunikacji pracujace na wyso-
kich czestotliwosciach moga zaktécaé dziatanie urzadzenia.
Szczegoétowe dane mozna uzyskaé pod podanym adresem
obstugi klienta lub na koricu instrukciji obstugi.

e Urzadzenie spetia wymogi dyrektywy 93/42/EEC dotyczacej

wyrobéw medycznych, ustawy o wyrobach medycznych oraz

norm EN1060-1 (Nieinwazyjne sfigmomanometry — Czes¢ 1:

Wymagania ogdlne), EN1060-3 (Nieinwazyjne sfigmomano-

metry — Cze$¢ 3: Wymagania dodatkowe dotyczace elektro-

mechanicznych systeméw do pomiaru ci$nienia krwi) oraz

IEC80601-2-30 (Medyczne urzadzenia elektryczne, czesé

2-30: Szczegdlne ustalenia dotyczace bezpieczenstwa wraz

z istotnymi danymi z zakresu wydajnosci automatycznych,

nieinwazyjnych sfigmomanometréw).

Dokfadno$¢ niniejszego cisnieniomierza zostata starannie

sprawdzona i dostosowana do dtugiego okresu uzytkowania.

W przypadku korzystania z urzadzenia w praktyce lekarskiej

nalezy przeprowadzaé kontrole pomiarowe za pomoca od-

powiednich srodkéw. Doktadne dane dotyczace sprawdza-
nia doktadno$ci mozna uzyskac, kontaktujac sie z dziatem
obstugi klienta.
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Zastrzega sie prawo do pomytek i zmian



Electromagnetic Compatibility Information
Guidance and manufacture’s declaration - electromagnetic emissions - for all EQUIPMENT and SYSTEMS
Guidance and manufacture’s declaration - electromagnetic emission

The BC80 blood pressure monitor is intended for use in the electromagnetic environment specified below. The customer of the user of the BC80

blood pressure monitor should assure that it is used in such and environment.

Emission test Compliance | Electromagnetic environment - guidance

RF emissions CISPR 11 | Group 1 The BC80 blood pressure monitor uses RF energy only for its internal function. Therefore, its RF emissions
are very low and are not likely to cause any interference in nearby electronic equipment.

The BC80 blood pressure monitor is suitable for use in all establishments, including domestic establishments

and those directly connected to the public low-voltage power supply network that supplies buildings used for
domestic purposes.

RF emission CISPR 11 | Class B

Guidance and manufacture’s declaration - electromagnetic immunity - for all EQUIPMENT and SYSTEMS
Guidance and manufacture’s declaration - electromagnetic immunity

The BC80 blood pressure monitor is intended for use in the electromagnetic environment specified below. The customer or the user of the BC80
blood pressure monitor should assure that it is used in such an environment.

Immunity test IEC 60601 Compliance | Electromagnetic environment - guidance

test level level
Electrostatic discharge (ESD) | +6 kV contact | +6 kV contact | Floors should be wood, concrete or ceramic tile. If floor are covered with synthetic
IEC 61000-4-2 +8 kV air +8 kV air material, the relative humidity should be at least 30%.
Power frequency (50Hz) Power frequency magnetic fields should be at levels characteristic of a typical loca-
magnetic field 3A/m 3A/m tion in a typical commercial or hospital environment.
IEC 61000-4-8
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Guidance and manufacture’s declaration - electromagnetic immunity - for EQUIPMENT and SYSTEMS that are not LIFE-SUPPORTING
Guidance and manufacture’s declaration - electromagnetic immunity

The BC80 blood pressure monitor is intended for use in the electromagnetic environment specified below. The customer or the user of the BC80
blood pressure monitor should assure that it is used in such an environment.

Immunity test | IEC 60601 | Compliance | Electromagnetic environment - guidance
testlevel |level

Portable and mobile RF communications equipment should be used no closer to any part of the BC80
blood pressure monitor, including cables, than the recommended separation distance calculated from
the equation applicable to the frequency of the transmitter.

Recommended separation distance:

3.5
Conducted RF |3Vims | 3 Vims a=[] P
IEC 61000-4-6 | 150 kHz to 3.5
80 MHz d=[E‘]x/1—’ 80 MHz to 800 MHz
d= [Eﬂ\/ﬁ 800 MHz to 2.5 GHz
Radiated RF |3 V/1 3V/
|Eac I6a1800_4_3 80 I\;InHz to m Where P is the maximum output power rating of the transmitter in watts (W) according to the transmitter
25 GHz manufacturer and d is the recommended separation distance in metres (m).

Field strengths from fixed RF transmitters, as determined by an electromagnetic site survey,? should be
less than the compliance level in each frequency range.?

Interference may occur in the vicinity of (o)
equipment marked with the following symbol: ~ &

NOTE 1 At 80 MHz and 800 MHz, the higher frequency range applies.
NOTE 2 These guidelines may not apply in all situations. Electromagnetic propagation is affected by absorption and reflection from structures,
objects and people.

2 Field strengths from fixed transmitters, such as base stations for radio (cellular/cordless) telephones and land mobile radios, amateur radio, AM
and FM radio broadcast and TV broadcast cannot be predicted theoretically with accuracy. To assess the electromagnetic environment due to
fixed RF transmitters, an electromagnetic site survey should be considered. If the measured field strength in the location in which the BC80 blood
pressure monitor is used exceeds the applicable RF compliance level above, the BC80 blood pressure monitor should be observed to verify normal
operation. If abnormal performance is observed, additional measures may be necessary, such as reorienting or relocating the BC80 blood pres-
sure monitor.

° Over the frequency range 150 kHz to 80 MHz, field strengths should be less than 3 V/m.

Recommended separation distances between portable and mobile RF communications equipment and the EQUIPMENT or SYSTEM - for
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EQUIPMENT or SYSTEM that are not LIFE-SUPPORTING

Recommended separation distances between portable and mobile RF communications equipment and the BC80 blood pressure monitor

The BC80 blood pressure monitor is intended for use in an electromagnetic environment in which radiated RF disturbances are controlled. The
customer or the user of the BC80 blood pressure monitor can help prevent electromagnetic interference by maintaining a minimum distance bet-

ween portable and mobile RF communications equipment (transmitters) and the BC80 blood pressure monitor as recommended below, according
to the maximum output power of the communications equipment.

Separation distance according to frequency of transmitter
(m)
Rated maximum output power 150 kHz to 80 MHz 80 MHz to 800 MHz 800 MHz to 2.5 GHz
of transmitter 3.5 _|[35 _|

(W) d=[v|]\/ﬁ d_[EJ\/F d_[Ew:[\/ﬁ
0.01 0.117 0.117 0.234

0.1 0.370 0.370 0.740

1 1.170 1170 2.340

10 3.700 3.700 7.400
100 1.7 1.7 23.4

For transmitters rated at a maximum output power not listed above, the recommended separation distance d in metres (m) can be estimated

using the equation applicable to the frequency of the transmitter, where P is the maximum output power rating of the transmitter in watts (W)
according to the transmitter manufacturer.

NOTE 1 At 80 MHz and 800 MHz, the separation distance for the higher frequency range applies.

NOTE 2 These guidelines may not apply in all situations. Electromagnetic propagation is affected by absorption and reflection from structures,
objects and people.

BEURER GmbH e Séflinger Str. 218 o 89077 Ulm (Germany) e www.beurer.com C €
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