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e | (bAbpKaHIe Ha KOMANekTa

16p. anapar 3a u3mepBaHe Ha KPbBHO HaAraHe 16p. PbKOBOACTBO 3a ynoTpeda
16p. MaHLLET 33 anapar 3a KPbBHO HanAraHe™ 16p. Kambg*
16p. CTETOCKON KbM MaHLeTa™

*Moxe [ld He € BKKUEH B CMELNANHK NOPbYKK

CumBonu
C € O’] 24 AnaparbT 0Tr0BapA Ha eBponelickata AMpekTvBa
OTHOCHO MEAULIMHCKNUTE U3Aennd
M JlaTa Ha npou3BOACTBO
u MpousoguTen

mm Hg MepHa €QHNLA 3a OnpefienaHe Ha KpbBHOTO HanAraHe

[paBinHaTa GyHKLUVA HA anapara e TeCTBaHa A0 BUCOUNHA
Ha Najaxe ot 1 MeTbp

OrpaHmueHme Ha OTHOCWTE/THATa BNIaXHOCT Ha Bb3/1yXd

TemnepaTypeH AnanasoH B rpadycu no Len3uit

Homep Ha nopbuka

BaxHu ykazaHua

(bbnioniaBaiiTe PHKOBOACTBOTO 3a yroTpeda

Meauunncko u3nenve

YHUKaneH NPOAYKTOB I/Iﬂ,EHTI/Id)V\KaTOp

BHEER=IEIE

(epvieH Homep

i
I

(Beiiuapua — pazpewntento

Mons, npeau ynoTpeda npoueteTe BHAMATENHO HACTOALLOTO PBKOBOACTBO

1 T0 CbXpaHABaiiTe Ha 6€30MacH0 MACTO.
METPONIOTUUHUAT KOHTPOA — Hali-KbCHO Ha BCEKY 2 TOMUHI — MOXE Aa Cé U3BBPILIBA OT
MPOU3BOAUTENS AM OT OTOPU3NPAHK CEPBU3N CbriacHo HapeabaTa 3a onepatopuTe Ha
MEAMUMHCKI V3AEnKs.
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[peaBapuTenHy 3a0enexku (Ba.

To3t anapar 3a U3MepBaHe Ha KPBHO HATATaHe OTTOBADA HA MeXYHApOAHUA CTaHmapT
150 81060-1.

AnapaTbT Moxe [Ja ce M3M013Ba 3a BCAKA 00MKOMKa Ha PbKaTa, KaKTO € YKd3dHO Ha
CbOTBETHNA MaHLLIET.

MoZnouLmpaHeTo Ha anapata i/unw HerouTe akcecoapu He e paspeLLeno. Tosa Moxe Aa
J0Befie /10 TPeLLKIA B U3MepBaHeTo.

AnapaTbT MOXe Aa (e W3n0n3Ba OT BCeKW MOTpebWTeN, KOATO WM Mo3HaHuA 3a
aYCKYNTATOPHO U3MepBaHE Ha KPbBHOTO HaNATaHe.

LleneBo npefHasHauenme

33 HeWHBA3WBHO 3MepBaHe Ha CUCTOMMYHOTO U AMACTONMYHOTO KPBBHO HanArae
Ha Xopa.

[lokasaHue

MpoBepKa Ha KpbBHOTO HanArae Mpu xopa. Juaro3a, npocneasBane Wi CoMHeHMe 3a
XUNOTOHNS WM XUNEPTOHYA.

[poTnBONOKA3aHNe

KpbBHOTO HanAraHe He TpAbBa Aa Ce v3MepBa npu:

©  BEHO3HY WM apTepuanty JOCTbin

® numdenem (Hanp. amMnyTauvA Ha MeYHa xne3a)
©  [IDECHY ONepaTUBHY PaH.

[ToTeHLManHu notpebuten

AuepouaruTe u3aenus boso 3a CaMOCTOATENHO U3MepBaHe Ce M3M0A3BaT 0T ML,
00yueHM 3a ayckynTaTopHO U3MepBaHe Ha KPbBHOTO HanAraHe. MpeaBIaeH e nof3gaten
J1a Objie naLyeHTbT.

Llenesa rpyna natmextu

AHEDOMZI,HI/ITG u3nena boso 3a CamMoCTOATENHO /13MepBaHe (e U3MoN3Bat o1 nlid, KOUTO
NPOBEXAAT U3MEPBaHIA Ha KPbBHOTO HanAraHe.



5a) BaxHu ykazaHus

/N Tlpeanassaiite anapata oT pesku pasTbpcBaHUA (He ro U3NycKaiiTe u He ro ocTaaiiTe
/1 Najia Ha 3eMATa), KakTo 1 OT 3aMbPCABAHIA 11 BNara. YBepeTe ce, ue MaHLIeTbT He
e MoBPe/eH C OCTPY NPEAMETI (MU, HOXILW U T.H.).

AAnapamHe MOe noBeye ia Ce U3non3sa, ako UMad BUANUMaA NOBPE/d, HEXEPMETUYHOCT
VN HENPABINHA NO3NUWA Ha CTPENKATd 3d HallATaHE (Hanp. U3MECTEHA HyNeBd T0YKQ).

/\ He Hanomnsaitre Hag 300 mmHg!

/\BpemeTo Ha U3MepBaHeTo He TpAOBa fa HaABMLIaBa 2 MUHYTU. Mexay 2 u3MepsaHus
TpAOBA 13 UMa Nay3a OT NOHe 2 MUHYT.

Mpu 13mepBaHe Ha KPBBHOTO HanAraHe MawMeHTLT TpAOBA A 1M NPEABHA CNEAHOTO:

/N pa6ea aa e cegHan yao6Ho

/N e TpaBBa 2 KDbCTOCBA KpaKaTa Ci

/N TpabBa f1a obnerte wn f1a NOANDE 10 fIpyT HaumH rbpda  pbuere

/110 Bpewe Ha u3MepBaHeTo TpAGBa Aa e MAKCUMATHO OTTYCHaT W A He FoBopi
/N npeay MbpBOTO U3MepBaHe TpABa 12 Gbie B MOKOi 5 MuHyTH,

06w YRd3dHIA 3d CAMOCTOATENHO N3MEPBAHE
Hd KPbBHOTO HaNIArdHE

ACBMOCTORTGJ’IHOTO U3MEpPBaHE BCE OLLE He 03Ha4aBa TepaniA. B HukakbB cnyuaﬁ He
I'IpOM{?HFHhTG Camu npeanncaHata OT 1ekapA 03a Ha 1eKapcTBOTO.

1. Bapuauyute Ha KpBBHOTO HanArane ca HopmanHu. JJopu npi NOBTapAHE Ha U3nMepBaHe
e Bb3MOXHO A3 Ce HAbMI0AABAT 3HAYUTENHY PA3AUKIL. EAHOKPATHW MW HepeaoBHM
V3MepBaHA He MaBAT H3ZeJHA UHOOPMALMA 33 PEAnHOTO KPBBHO HanAraHe.
HanexaHo onpesiensHe e Bb3MOXHO (amMo KOraTo U3MepBaTe HanAraHeTo PefoBHo
U U MOAOGHN YCIOBYA, KATO 3aMucBaTe M3MepeHnTe CTOMHOCTI B MACTopTa CbC
CTOIHOCTM Ha KPBBHOTO HandraHe.

2. V13MepBareTo TpAOBA fa Ce 3BPLLIBA BUHATY B CHCTOAHME Ha MOKOIA. [TpenopbyuTento
€ KPBBHOTO HanAraHe Aa Ce U3MepBa ABa MbT JHEBHO — CyTPHH CNIE] CTaBaHe 1 Beyep
(g} paboTa, KoraTo CTe e OTAYCHAMM.



3. HeobxoaumocTTa 0T MeaUKaMeHTO3Ha Tepanua He 3aBUCA CamMo OT KPbBHOTO
HanAraxe, HO 1 OT PUCKOBMA NPodun Ha nauyenTa. Mona, 0bbpHeTe ce KoM Bawua
N1ekap, aKko eaHaTa OT ABeTe CTOMHOCTA (CUCTONMYHA, AMACTONNYHA) e TPaitHo HaA
rPaHUYHWTE CTOIHOCTM, [J0KA3BALLIN NOBYLLIEHO KDBBHO HANAraHe.

(TOIHOCTY Ha KPbBHOTO HanAraHe

ﬂpl/l M3MEPBAHE Ha KPbBHOTO HaNlAraHe Ce 0TYNTAT [Be CTOHOCTY:

® CUCTOMMYHA (TOpH) PAHMLA Ha KPBBHOTO HaAraHe: Moka3Ba HANATAHETO Ha
apTepuUTe B MOMEHTa Ha CbKpaLLiaBaHe Ha CbPeUHIA MYCKY 1 MPEMUHABAHETO Ha
KpbBTa B TAX.

® [UACTONMYHA (NOMHA) TPAHUUA HA KDBBHOTO HanAraHe: MpeicTaBA HanAraHeto
B apTepUUTE NPU PENAKCUPaH CbPAEUEH MYCKYN, KOraTo CbpUETO OTHOBO Ce MbAHH
CKpbB.

(ToitHocTUTE Ha KPBBHOTO HaNAraHe ce 0T4nTat B mmHg (MI/IJ'IMMeTpI/I KUBaYeH CTbﬂﬁ).

(BeToBHaTa 3ApaBHa opraH3auma ((30) e onpeaenina cnegHUTe rpaHUYHI CTORHOCTI 33
V3MepPBAHE Ha KPBBHOTO HaNAraHe:

3aKntoueHme Cuctonnuno [Jlnactonnyxo

KaTeropuuHo noBwiLeHo KpbBHO Han 140 mmHg Haa 90 mmHg
HanAraxe (xunepToHus)

KpbBHO HanAraxe Bce oLue B HopMa 0t 130 8o 139 mmHg 0185 #o 89 mmHg
HopmanHo KpbBHO HanAraxe 0t 120 go 129 mmHg 0780 po 84 mmHg

OnTmanto KpbBHO Hanraxe [lo 119 mmHg [lo 79 mmHg

Tp¥ CaMOCTOATENHO U3MEPBaHE Ha KYbBHOTO HANATaHe B JOMALUHY YCOBIA Ce MIONYYaBaT
MarKo 10-HICKI CTOMHOCTYA OT Te3W B Niekapckyt Kabure. ET0 3alLio HemckoTo capyenie
10 XMNEPTOHWS € TIOCOYMTO NIO-HIUCKW TPAHUYHI CTOIHOCTH 33 W3MepBaHe B JOMALIHI
YCnoBIA.

J13MepBaHe B fomatuHi yonosus: 135/85 mmHg
J3mepBate B nekapckita kabuer: 140/90 mmHg
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sc | [locTaBAHe Ha MaHLLeTa

/N MaHuieTbT He Tps6Ba a Ce N0CTaBA BLPXY PaHi, Thit KaTo TOBA MOXE 13 10BEAe A0
N0-HaTaTbLIHOTO UM PA3apa3BaHe.

03HaueHue
Aptepua

/N BaxHo: MenBpaHara Ha CTeTockona 3a CnyliaHe Ha LWyMoBeTe Ha KopoTKoB TpatBa a
(e NOCTaBI BbPXY aPTEPUATA B TOPHATA YaCT HA PbKATa.

MocTaBere MaHLLeTa N0 TakbB HauMH, Ye JOTHHAT bl Ha MaHLLeTa 1a 3aBbPLUBA HA 0KONIO
2 — 3 (M Haj (rbBKATa Ha PbKaTa, a CPenaTa Ha rymeHara Topouuka (MapKipoBKa Bbpxy
MaHLLeTa) J1a Ce Hamupa Haf apTepuATa. MaHwWeTbT He TpABBA Ja e npekarneHo TeceH, a
/1 IMa Bb3MOXKHOCT A3 Ce NIOCTaBAT /1B NPBCTA MEX/Y PbKaTa U MAHLLETa, Taka Ye Ja
HAMA HaTWCK BbPXY apTepuATa.

YBepeTe Ce, Ye HaBIUTHTE PbKaBY He 0Ka3BaT HATICK, KOITO Ov HapyLLI KpbBOOOPaLLIeHeTO
Ha pbkaTa. TecHuTe ipexy e no-Aobpe Aa GbAAT CBaNeHY NPeaN U3MepBaHeTo.

VISBpr_IJBaHe Hd I3MEPBAHETO

KpbBHOTO HanAraHe TpABa Aa Ce U3MepBa BIIHAM Ha PbKaTa C OTYeTeHNTe Mo-BICOKN
CTOAHOCTI Ha HanAraero. ET0 3alL0 Hail-Hanpes ce u3MepBa KPbBHOTO HanAraxe

/N Ha 1BeTe Pblle, a 161 TOBA C€ MePU MO Ha PbKaTa, Ha KOSTO Ca OTUETEHY N10-BUCOKM
CTOMHOCTH.

1. Tocrasere maHLUeTa KakTo e N0coueHo B pasaen ,MoCTasaHe Ha MaHweTa”.
2. TlocTageTe CnyLnKuTe Ha CTeTOCKoNa.

3. Jleko cawiiTe B NlaKbTA PbKaTd, Ha KOATO € NOCTaBEH MAHLLETDBT, 11 A NOCTABETE BbPXY
Maca, Taka ye aa Bu e y.[lOﬁHO,

4. 3aTBOpETE HAMbHO BEHTINA, KaTO 3aBbPTUTE HAZACHO (110 MOCOKA HA YACOBHYKOBATA
(TPENIKa) BUHTA 32 0CBOOOX/ABAHE HA Bb3YXa WM UPE3 eHePIUyHO MoMNaHe np
anapaTyt ¢ 6yTOHEH KnanaH.



5. He cnupaiite ga cneauTe mMaHoMeTbpa, JOKATO MomMnaTe MaHlweta. [TpoabixasaiiTe
Ja nomnate, J0KaTo CTPENIKaTa Ha MaHomeTbpa A0CTrHe 40 ok. 30 mmHg Hag
00114aiiHOTO HIUBO Ha KbBHOTO Bt HanArane. Ako e ToBa NPOATbaBaTe Aa UyBaTe
NYNCMPaLLY TOHOBE B CTETOCKONA, NPUMOMNaliTe OLLe, A0KATO He CrpeTe Ja uyBare
TOHOBE, T.€. JOKATO He Cnpe NPUTOKBT Ha KPbB.

6. (TBOpeTe BeHTINA, KaTO 3aBBPTHUTE (110 NOCOKA, 06PaTHA Ha YaCOBHMKOBATA CTPeNKa)
BIMHTA 33 0CBOOOXAABaHE Ha BB3MYXa WM KaTO HaTMCHeTe BYTOHA 33 HanAraHero.
(CbrnacHo pasnopeabute Ha (BeToBHaTa 3ApaBHa opraHusauna (C30) ckopocTTa,
C KOATO Ce W3NYyCKa Bb3/1yXbT, TPAOBA A Bb3MU3a Ha 2 10 3 mmHg B cekyHza.

/N\3a fa ce u3berve rpeluika npu OTYUTAHETO, OTUMTaIATe CTORHOCTUTE Ha HanATaHeTo
nepnexavKyNAPHO Ha CkanaTa.

7. (ne KaTo uyeTe MbPBUA ACEH apTepuaneH ToH (MyNCupaLy TOH) CbC CTETOCKoMa,
OTUeTeTe HA CKanaTa Ha MAHOMETbPA CTOIHOCTTA Ha (FOPHOTO) CUCTONIYHO HanArake.
Mpu nocneftua [ONOBUM apTepuancH TOH OTueTeTe CTOAHOCT Ha (AONHOTO)
AMACTONNYHO HaNATaHe.

/N TpenopbuBa ce Npyt aycKynTaTopHo U3MepBaHe
- 11V BB3paCTHIA Aa e u3non3sa dasa V (K5)
- 1IpY Jiela Ha Bb3pacT o1 3 10 12 rofnHi aa ce u3non3ea dasa IV (K4)
- NIpn GpemerHy xeHn aa ce u3non3ga dasa V (K5), c u3kniouetme Ha cnydan,
B KOWTO (e UyBAT LUYMOBE MPY M3NMYCHAT MaHLLET — B TO3 Cyvaii TpAbea Aa ce
u3non3ga dasa IV (K4) Ha wymoseTe Ha KopoTkos.

K5 e Toukara, B KOATO 3BYUMTe, UyBaHM CbC CTETOCKOMa, Beye He ce AonasAT. K4 e
TOUKATa, B KOATO 3BYLWTE, UyBAHI CbC CTETOCKOMA, Ce MPOMEHAT OT ACHO TYNTAL KbM
FYXO TYMTALL WyM.

8. (e Kato MpUKNIOUMTE C U3MEPBAHETO, OTBOPETE HAMBIHO U3MYCKATENHIA BEHTUN
(Mo nocoka, 06paTHa Ha YacoBHUKOBATa CTPeNKa), 3a a ce 06e3Bb3AYLLIA MaHILIETHT
bp30.

AK0 enaeTe 1 MOBTOPUTE H3MEPBAHETO, TPAGBA 1 U3uaKaTe MoHe 2 MUHYTU, A0KATO
KPbBOOOPALLIEHHETO He Ce HOPMAnU3Hpa.

Ako HAma aa NpoBexnaaTe Apyru USMePBaHIAA, (Banete MaHLLeTa.
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sa) Manuwetn

W3non3Baiite camo MaHweTn Ha boso, Kouto ca noAxopdww 3a Bawwua anapar
(MaHLLeTI C T MapKyy v MaHLETU C MapKyY 2 B 1). MaHweTbT TpAbBa Aa bbae u3bpan
TaKa, Ye 1a CbOTBETCTBA Ha 00MKOKATa Ha PbKaTa. 3a 1 NOCTUTHETe HaAeXHM Pe3ynTaTi
0T V3MEPBAHETO, MOAA, W3MepeTe OOMKONKATa Ha PbkaTa C U3MepBaTenHa NexTa 1 A
(paBHeTe C UHOOPMaLVATA BBPXY MaHLIETa. AKO UMaTe Hyx/a OT pasnnue (i) pavep(u)
Ha MaHLeTa, MonA, CBbPieTe ce ¢ Bawunsa Tbprosed.

TeXHIYECKIA XapaKTePUCTUKM

[lnanasoH Ha usmepBaxe ToYHOCT Ha MaHOMeTbpa Ycnoua Ha CbxpaHenue Yenoua Ha pabota

" "
0-300mmHg || 3 mmHgum 2% or . "
M0Ka3aHNeTo (K0€T0 o7 30°C -10°¢

85%

),

JIBETE € No-ronAmo) /"85%
156 15%

[ouncreanxe Ha dfdpdTad N MaHLLETd

A 3a noyuCTBaHe Ha dfnapdTad ¥3non3BaiiTe amo Meka, Cyxa Kbprna.

/N 32 nouncTeare Ha MaHwLIeTa CBaneTe ryMeHata Topouuka. KalbybT Ha MaHLIeTa MoXe
/1 Ce nepe Ha pbka npu Makcumym 30 °C.

fleanxgexnd

33 le3uHOeKUMA NOCPEACTBOM W3MIBAHE Ha anapaTa (Bpeme Ha Bb3feilcTBUe MoHe
5 MUHYTI) 1 33 Ae3nHGeKUMA CbC Cnpeil Ha MaHLLeTa npenopbyBame Je3nHOekTaHTa
Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

/N [le3uiexupaiite anapata 1 MaHLLETa (e BCAKO V3MepBaHE Ha MaLMeHT.

/N AvepouguTe W3Aenus Ha boso B HACTOALLOTO PBKOBOACTBO 3a ynoTpefa ca
npezHa3HayeHi 32 MHOTOKpaTHa ynoTpeba Nput MHOXeCTBO NaLMeHTH.



33/ bIKEHNE 32 I0KNaABaHe MU MHLUUABHTH  (sc.

CEpVIO3HVITE VHLUUAGHTH TpﬂﬁBa [la (€ JJ0KNaJBAT Ha NPOU3BOANTENA U KOMNETEHTHUA
OpraH Ha bpXaBaTa Y/1eHKa, B KOATO € Y(TaHOBEH nmpeﬁweﬂm nnm NalNEeHTbT.

Moa »(EPNO3EH VHUMAEHT” e pa36mpa VHLMECHT, KOUTO NPAKO MM KOCBEHO € UM, MOXe
Jla IMa VN € MOXENO0 Jld Ma HAKOA OT V\36pO€HMT€ Nno-40ny nocneaunLn:

1. CMBPT Ha NaLueHT, noTpebuTen Unu Apyro nue,

2. BpeMeHHO UMK TPAiHO CEPUO3HO BNOLIABAHE Ha 3APABOCTIOBHOTO C(bCTOAHME Ha
NaUMeHT, NOTPEOUTEN W APYro e,

3. Cepyo3Ha OmacHoCT 3a 06LLIECTBEHOTO 3APaBe.
Mons, w3npaLLiaiiTe CUrHanu 3a CepUO3HY HLMACHTY Ha:

Wmeiin:  vigilanz@boso.de
Oakc: +49 (0) 7477 9275 56

[ apaHLma/00cnyKBaHe Ha KnueHT

3370311 MPOAYKT NPEAOCTaBAME 2 FOMHY aPaHLA 33 KAYECTBO OT AaTaTa Ha 3aKynyBaHe.
[laTata Ha 3akynyBaHe e M0Ka3Ba C GaKTypata. B pamkuTe Ha rapaHUMOHHUA CPOK
0€3nM1aTHO Ce OTCTPAHABAT LTV BCNECTBYE Ha 1eKT Ha MaTepUana U Npou3B0ACTBEHN
JedexTi. [Py N0N138aHe Ha rapaHUMOHHY YCIYTW He Ce YTbNXaBa rapaHLMOHHHAT CPOK Ha
€N anapart, a Camo Ha CMEHEHUTe YacTu.

Ji3BbH rapaHUMOHHUTE YCTOBAA € W3HOCBAHETO OT ynoTpeba (Hamp. Ha MaHLeTa),
TPAHCMOPTHIA NOBPEAY, KAKTO 11 BCUYKIA NOBPEAM, KOUTO Ca Pe3ynTaT OT HempasunHa
ynoTpeba (Hanp. HecnasBaHe Ha YKa3aHUATA OT PHKOBOACTBOTO 3a ynoTpeba) waw ot
JeViCTBIA HA HEOTOPI3UPAHO uLle.

[apaHuMATa He 000CHOBABA HYKAKBYU MPETEHUMN 33 UCK 3a 00€3lUleTeHUe CPellly Hac.
3aKOHOBMTE MPeTEHLUN KbM KauecTBOTO OT CTPaHa Ha KymyBaua CbriacHo unet 437 ot
FePMAHCKHA [PaaaHCKN KOBEKC He Ca OrpaHInueHi.



a0)

B cnyuaii Ha non3BaHe Ha rapaHLMOHHY YCNyTv U3npaTteTe anapaTa 3aeAHO C OPUTMHaNHaTa
KacoBa benexka Ha:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

M3xBbpRAHe

Mons, yBepete (e, Ye anaparbT € WU3XBbPeH B CbOTBETCTBIE C BCUYKI PETMOHANHN
W HaLNOHANHI €KONOTNYHK paanopeuﬁm.
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Rozsah dodavky

1 tonometr 1 ndvod k pouZiti cz
1 manZeta k méfeni krevniho tlaku* 1 pouzdro*®
1 stetoskop na manZeté*

* U specialni objednavky nemusi byt pfitomné.

Symboly

c E 01 24 Pfistroj je ve shodé s poZadavky evropského
nafizeni o zdravotnickych prostfedcich.

@ Datum vyroby
d Vyrobce

mmHg Mérna jednotka k urcovani krevniho tlaku

Radna funkénost pfistroje je ovéfend a7 do
vysky padu 1 m.

Omezeni relativni vihkosti vzduchu

Teplotni rozsah ve stupnich Celsia

Objednaci ¢islo

DileZité pokyny

Viz névod k pouziti

Zdravotnicky prostiedek

Jedinecné oznaceni produktu

Sériové Cislo

(2]
X

E@EEE&E*@S

Svycarsko — zplnomocnéni

Pred zahdjenim pouzivani si peclivé prostudujte tento navod
k pouZiti a dobfe jej uschovejte.
Kontrolu méfici techniky (max. ve 2letych intervalech) mize provadét
bud" vyrobce, nebo autorizovana servisni sluzba spliujici provozni
naroky na zdravotnické produkty.

"



Uvodni poznamky

Tento tonometr odpovida mezinarodni normé ISO 81060-1.

Pristroj Ize pouZivat na obvod paze, ktery odpovida Udajim uvedenym
na pfislusné manZeté.

Uprava pfistroje ani soucasti pfisludenstvi neni pfipustna. Mohlo by
dojit k chybdm méfenti.

Pristroj mliZe pouzivat kazdy uZivatel, ktery je obezndmen s auskultacnim
méfenim krevniho tlaku.

Urceny ucel
Neinvazivni zjistovani hodnoty systolického a diastolického krevniho
tlaku u lidi.

Indikace

Kontrola krevniho tlaku u lidi. PribéZnd kontrola pfi diagnostikované
hypotonii ¢i hypertonii nebo pfi podezieni na hypotonii ¢i hypertonii.

Kontraindikace

Méfeni krevniho tlaku se nesmi provadét za téchto situaci:
e 7ilni nebo tepenny pfistup,

e lymfedém (napf. amputace prsu),

e Cerstva zranéni po zakroku.

Zamysleni uzivatele

Tonometry boso, které jsou uréené k samoméfeni, Ize pouZivat pfi
auskultacnim méreni krevniho tlaku provadéném zaskolenymi osobami.
Za uZivatele se v tomto pfipadé povaZuje pacient.

Cilova skupina pacientl

Tonometry boso, které jsou ur¢ené k samoméfeni, jsou pouZivany
osobami, které provadéji samoméfeni krevniho tlaku.
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Dilezité pokyny

A\P¥istroj chranite ped silnymi otfesy (narazy a pady), znecisténim
a vlhkem. Dbejte na to, aby nedoslo k poskozeni manZety ostrymi
predméty (jehlami, nlizkami atd.).

/N\Pokud jsou na piistroji patma poskozeni, netésnosti nebo chybné
(daje ukazatele tlaku (napf. posunuti nulového bodu), pfestarite jej
pouzivat.

/N Nenafukujte manZetu na vice nez 300 mmHg!

/N\Doba méfeni nesmi priekrocit 2 minuty. Mezi 2 méfenimi musi byt
zafazend pfestavka v délce minimalné 2 minut.

Pacient musi pfi méfeni krevniho tlaku dodrZovat nésledujici pokyny:

/N pohoding sedét
/N nekiizit nohy
/N opfit, popf. podepiit si zada a paze

/N pred prvnim méfenim zlistat po dobu 5 minut zcela v Klidu

V/Seobecne pokyny k samomereni
krevniho tlaku

/N Samoméfeni nelze povazovat za nahradu lécby. V zadném piipadé
nemérite davkovani 1ékd, které vam predepsal 1ékar.

1. Kolisani krevniho tlaku je normalni. | pfi opakovaném méfeni se
mohou vyskytnout ur¢ité rozdily. Jednordzova nebo nepravidelna
méfeni neposkytuji spolehlivé informace o skutecné vysi krevniho
tlaku. Spolehlivé vyhodnoceni je moZné pouze tehdy, pokud se
méfite pravidelné za srovnatelnych podminek a pokud si naméfené
hodnoty krevniho tlaku zapisujete.

2. Méfeni se musi vzdy provadét v klidovém stavu. Doporucuje se
kontrolovat si krevni tlak dvakrat denné — rano poté, co vstanete,
a vecer, kdyZ jste odpocati po praci.
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To, zda bude zapotiebi medikamentézni lécba, nezavisi pouze
na krevnim tlaku, ale i na pfislusném rizikovém profilu pacienta.
Pokud u vés byt pouze jedna z uvedenych hodnot (systola, diastola)
soustavné prekracuje mezni hodnotu pro jednoznacné zvyseny krevni
tlak, poradte se se svym lékafem.

Hodnoty krevniho tlaku

Ke zjisténi krevniho tlaku je potfeba zméfit dvé hodnoty:

o Systolicky (horni) krevni tlak: Vznika, kdyZ se srdecni sval stahuje
a vytlaCuje krev do cév.

e Diastolicky (spodni) krevni tlak: Vznikd, kdyz se srdecni sval
roztahuje a srdce se znovu naplni krvi.

Namérena hodnota krevniho tlaku se udavé v jednotkach mmHg (mm
rtutového sloupce).

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) definovala nasledujici mezni
hodnoty k urceni vy3e krevniho tlaku:

systolicky diastolicky

Jednoznacné zvyseny krevni 0d 140 mmHg 0d 90 mmHg
tlak (hypertenze)

Hrani¢ni normalni krevni tlak | 130-139 mmHg 85-89 mmHg
Normalni krevni tlak 120-129 mmHg 80-84 mmHg

Optimalni krevni tlak Do 119 mmHg Do 79 mmHg

Pfi samoméfeni krevniho tlaku v domdcich podminkéach si pacienti
¢asto naméfi trochu niZsi hodnoty neZ u Iékafe. Proto Némecka liga
pro hypertenzi stanovila pro méfeni tlaku v domacich podminkéch nizsi
mezni hodnoty:

Méfeni provadéné doma: 135/85 mmHg
Méfeni v lékarské ordinaci: 140/90 mmHg
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Upevnéni manzety

/\ManZeta se nesmi upeviiovat na zranéna mista, protoze by mohlo
dojit k dalSim zranénim.

/\DilleZité: Membranu stetoskopu k naslouchani Korotkovovych zvuki
je nutné umistit na vnitfni arterii nadlokti.

ManZetu nasazujte tak, aby se jeji dolni okraj nachdzel pfiblizné
2-3 cm nad loketni jamkou a stfed gumového vaku (znacka na
manZeté) doléhal na tepnu. Manzeta nesmi pfiléhat pfilis pevné. Mezi
pazi a manzetou by mélo zlstat misto pfiblizné na dva prsty, aby
nevznikal vnéjsi tlak pdsobici na tepnu.

Dohlédnéte na to, aby v ddsledku vyhrnuti kusd odévu nepdsobil
na pazi tlak, ktery by ovlivnil proudéni krve. Tésné kusy odévu pred
méfenim radéji odlozZte.

Provadeéni mereni

Krevni tlak je nutné méfit na paZi s vy3simi hodnotami tlaku. Zméfte
si proto krevni tlak vZdy nejprve na obou pazich a poté vZdy na paZi,
na které jste naméfili vy3si hodnotu.

1. Upevnéte manZetu tak, jak je popsano v ¢asti ,Upevnéni manZety”
nize.

2. Nasadte si hlavovou sadu stetoskopu.

3. PoloZte mimné ohnutou pazi s manzetou pohodIné a klidné na stdil.

4. Otocte odvzdudnovaci Sroubek doprava (ve sméru hodinovych
rucicek) nebo v pripadé pfistrojd s tlacitkovym ventilem prudkym,
silnym nafouknutim zavete ventil.

@
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5. Napumpujte manZetu za stalého pozorovani manometru. Pumpujte
tak dlouho, dokud ukazatel na manometru nepfekroci bézny krevni
tlak o asi 30 mmHg. Pokud ve stetoskopu presto slysite klepavé
zvuky, pokracujte v pumpovani, dokud nepfestanete vnimat jakékoli
tony, tedy dokud neprestane byt omezovano prokrvovani.

6. Oteviete ventil otocenim (proti sméru hodinovych rucicek)
odvzdusniovactho Sroubu nebo stisknutim tlacitka. Rychlost
vypousténi by podle WHO (Svétové zdravotnické organizace) méla
¢init 2 az 3 mmHg za sekundu.

A\Pro eliminaci rizika chybného odectu hodnoty se na stupnici pfi
odecitani divejte v kolmém sméru.

7. Pfi prvnim zfetelném arteridlnim zvuku (klepnuti) ve stetoskopu
odectéte na stupnici manometru hodnotu systolického (horniho)
krevniho tlaku.

Pfi poslednim slySitelném arteridlnim zvuku odeCtéte na stupnici
hodnotu diastolického (spodniho) tlaku.

/N\P¥i auskultatnim méfeni se doporu¢uje pouzivat:
— u dospélych fazi V (K5)
— u déti ve véku 3—-12 rokd fazi IV (K4)
— u téhotnych zen fézi V (K5), vyjma téch, u nichZ je pfi nafouknuti
manzety slySet zvuk — v takovém pfipadé pouzijte fazi IV (K4)
Korotkovovych zvukd.

K5 je bod, ve kterém prestanou byt tony poslouchané stetoskopem
slysitelné. K4 je bod, ve kterém se tdny poslouchané stetoskopem
zméni z jasného tlukotu na tlumeny tlukot.

8. Po ukonceni méfeni zcela otevfete vypoustéci ventil (otocenim proti
sméru hodinovych rucicek), aby se vzduch z manZety rychle vypustil.

Chcete-li méfeni zopakovat, méli byste nejméné 2 minuty pockat,
a umoznit tak obnoveni svého normaélniho krevniho obéhu.

Nem&-li se provadét dalsi méfeni, sejméte manZetu.
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Manzety

PouZivejte vyhradné manzZety boso, které jsou ur¢ené pro vas pfistroj @
(manZety s 1 hadickou nebo s hadickou v provedeni 2 v 1). ManZetu
vybirejte podle obvodu paZe. K dosazeni spolehlivych vysledki méfeni

je tfeba zméfit obvod paZe a na zakladé tohoto Udaje zvolit manZetu.

Pokud potfebujete dalsi manzetu dané velikosti nebo manzetu jiné
velikosti, obratte se na prodejce.

Technické Udaje

Méfici rozsah Presnost zobrazeni tlaku JSkladovaci podminky} Provozni podminky

0-300 mmHg + 3 mmHg nebo +70°C /ﬂ/w o
2 % odectené e o

hodnoty (plati vy3si 85 % 85 %
hodnota)
15 % 15 %

Citénl pristroje a manzety
/N K Eisténi piistroje pouZivejte pouze mékkou, suchou tkaninu.

/N Pred ¢igténim manzZety sejméte gumovy vak. Obal manzety Ize prat
ruéné ve vodé o teploté do 30 °C.

Dezinfekce

K dezinfekci pfistroje setfenim (doba plsobeni alespori 5 minut)
a dezinfekci pfistroje nastfikanim doporucujeme pouZit dezinfekéni
prostfedek Microzid Sensitive Liquid (Schillke & Mayr).

A\ Po pouziti u jednotlivych pacientil pfistroj a manZetu vzdy
vydezinfikujte.

/N Tonometry boso uvedené v tomto navodu k pouZiti jsou urcené
k opakovanému pouZiti pfi samoméfeni provadéném nékolika
osobami.



Povinnost hiasit nezadouci prihody

Vazné nezadouci prihody je nutné nahldsit vyrobci a pfislusnému
organu clenského statu, ve kterém sidli uZivatel a/nebo pacient.

,Véznou nezadouci prihodou” se mysli nezadouci pfihoda, ktera piimo
nebo nepiimo méla nebo mohla mit néktery z nasledujicich nasledka:

1. smrt pacienta, uZivatele nebo jiné osoby,

2. docasné nebo trvalé tézké zhorseni zdravotniho stavu pacienta,
uZivatele nebo jiné osoby,

3. vézné ohroZeni vefejného zdravi.
Vazné nezadouci pfihody hlaste na:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax: +49 (0) 7477 9275 56

/aruka / zakaznicky servis

Na tento produkt poskytujeme zaruku jakosti po dobu 2 let od data
nékupu. Datum nakupu je nutné prokédzat Uctenkou. Béhem zarucni
doby bezplatné odstranime vady materidlu nebo zpracovéani. Béhem
zaru¢niho plnéni se zarucni doba celého pfistroje neprodluzuje —
prodluzuje se pouze zéruka na vyménéné dily.

Zaruka se nevztahuje na vady zplisobené opotiebovanim (napf.
manZety), poskozeni vzniklé pfi pfepravé a dale na vdechny Skody, které
vznikly v dlisledku nespravné manipulace (napf. nedodrZovani ndvodu
k pouziti) nebo v disledku zasahu neopravnéné osoby.

Zaruka se nevztahuje na piipadné naroky na nahradu $kody vznesené
v{ci ndm. Zakonné naroky kupujictho na odstranéni vad podle § 437
némeckého Obcanského zakoniku (Blrgerliches Gesetzbuch) nejsou
omezené.
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V pfipadé uplatnéni naroku ze zéruky je nutné zaslat pfistroj
(po provedeni jeho dezinfekce) spolené s origindlnim dokladem
o zakoupeni na adresu:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Likvidace

Likvidaci pfistroje provedte podle viech mistnich i statnich predpisti na
ochranu Zivotniho prostredi.
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Pakkens indhold

1 Blodtryksmaler 1 Brugsanvisning

] 1 Blodtryksmanchet* 1 Etui*
1 Stetoskop i manchetten*

Symboler

C E 0124 Apparatet er i overensstemmelse med
EU-forordningen om medicinsk udstyr

@ Fremstillingsdato

u Fremstiller

mmHg Maleenhed til bestemmelse af blodtrykket

Korrekt funktion af apparatet er testet op til
en faldhgjde pa 1 meter.

Begraensning af rel. luftfugtighed

Temperaturomrade i grader Celsius

Bestillingsnummer

Vigtige bemaerkninger

Brugsanvisningen skal overholdes

Medicinsk udstyr

Unik produktidentifikation

Serienummer

[CEEEEEEEE

Schweiz - fuldmagt

Gennemlaes denne brugsanvisning omhyggeligt, fer apparatet
tages i brug, og opbevar den et sikkert sted.
Den méletekniske kontrol — mindst hvert 2. ar — kan enten foretages
af producenten eller af et autoriseret servicefirma i henhold til
forordningen om drift af medicinsk udstyr.

20



Indledende bemaerkninger

Denne blodtryksmaler er i overensstemmelse med den internationale standard

15O 81060-1. [
DA

Apparatet kan anvendes med ethvert overarmsomfang, som er angivet
pa den tilherende manchet.

Modificering af apparatet og/eller tilbeharsdelene er ikke tilladt. Dette
kan medfare fejimalinger.

Apparatet kan anvendes af enhver bruger med kendskab til
auskultatorisk blodtryksmaling.

Anvendelsesformal

Ikke-invasiv registrering af den systoliske og diastoliske blodtryksvaerdi
hos mennesker.

Indikation

Kontrol af blodtrykket hos mennesker. Diagnose, forlabskontrol eller
mistanke om hypotoni eller hypertoni.

Kontraindikationer

Man ber undga at male blodtrykket ved:

o Vengse eller arterielle adgange

e Lymfademer (f.eks. mammaamputation)
e Friske OP-sar

Tilsigtede brugere

Aneroidapparater fra boso anvendes til selvmaling foretaget af
personer, der er uddannet i auskultatorisk blodtryksmaling. Herunder
er patienten beregnet som bruger.

Patientmalgruppe

Aneroidapparater fra boso til selvmaling anvendes af personer, der selv
skal foretage malinger af blodtrykket
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Vigtige bemaerkninger

A\Udszt ikke apparatet for kraftige rystelser (sted eller fald) og beskyt
det mod tilsmudsning og fugt. Pas pa ikke at beskadige manchetten
med spidse genstande (ndle, sakse osv.).

/N Apparatet skal tages ud af brug ved synlige beskadigelser, uteethed
eller fejlstilling af trykviseren (f.eks. forskudt nulpunks).

N\ Maksimalt oppumpningstryk 300 mmHg!

/A Maéletid maksimalt 2 min. Mellem to mélinger skal der indlaegges
en pause pa mindst 2 min.

Patienten skal vaere opmarksom pa felgende ved blodtryksmaling:

/\at sidde behageligt

/Nikke leegge benene over kors

/Nryg og arme skal lenes eller p& anden méde stattes
A\vere s3 afslappet som muligt og ikke tale under malingen
/\hvile 5 minutter for den ferste maling

Generelle anvisninger til egen maling
af blodtryk

/\Selvmaling er ikke nogen behandling. Du mé aldrig p& egen hand
endre pa den leegeordinerede medicin og dosis.

1. Svingende blodtryk er normalt. Selv ved en gentagen maling kan
der forekomme betydelige forskelle. Enkelte eller uregelmaessige
malinger leverer ingen palidelig veerdi for det faktiske blodtryk. En
palidelig vurdering er kun mulig, hvis du maler blodtrykket jeevnligt
under sammenlignelige betingelser, og skriver malevaerdierne op i
blodtrykspasset.

2. Malingen skal altid foretages i hvilestilling. Det anbefales at
kontrollere blodtrykket to gange dagligt - om morgenen efter, at du
er staet op, og om aftenen, nér du har féet slappet af efter arbejdet.
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Hvornar en medicinsk behandling er nadvendig, afhaenger ikke alene
af blodtrykket, men ogsa af patientens risikoprofil. Kontakt venligst
din lzege, hvis blot en af de to vaerdier (systole, diastole) permanent
ligger over graenseveerdierne for entydigt for hejt blodtryk.

Blodtryksveerdier

For at bestemme blodtrykket, skal der méles to vaerdier:

e Systolisk (det heje) blodtryk: Denne veerdi registreres,
ndr hjertemusklen treekker sig sammen og trykker blodet ud
i blodkarrene.

o Diastolisk (det lave) blodtryk: Denne veerdi foreligger, nar
hjertemusklen udvides og fyldes med blod pa ny.

Maleveerdier for blodtryk udtrykkes traditionelt i mmHg (mm
kviksalvsgjle).

Verdenssundhedsorganisationen (WHO) har fastlagt felgende
greenseveerdier for vurderingen af blodtryksveerdier:

Entydigt for hejt blodtryk Fra 140 mmHg Fra 90 mmHg
(hypertoni)

Stadig normalt blodtryk 130 til 139 mmHg || 85 til 89 mmHg
Normalt blodtryk 120 til 129 mmHg || 80 til 84 mmHg
Optimalt blodtryk Til 119 mmHg Til 79 mmHg

Ved egen blodtryksmaling i hjemmet registreres hyppigt noget lavere
veerdier end hos laegen. Derfor har den tyske "Deutsche Hochdruckliga”
fastlagt felgende lavere graenseveerdier ved maling i hjemmet:

Maling i hjemmet: 135/85 mmHg
Maling hos leegen: 140/90 mmHg
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Anleeggelse af manchetten

M\ Manchetten mé ikke anlagges over sar, idet disse risikerer at
springe op.

Markering
Arterie

/A\Vigtigt: Stetoskop-membranen til aflytning af Korotkoff-lyde skal
placeres pa arterien pa indersiden af overarmen.

Anleeg manchetten sadan, at manchettens underkant befinder sig ca.
2-3 cm over albueleddet, og midten af den oppustelige gummidel
(markering pa manchetten) ligger over arterien. Manchetten ma ikke
ligge for stramt. Der skal kunne vere ca. to fingre mellem arm og
manchet for at undga at leegge tryk pa arterien.

Veer opmeerksom pg, at der ikke ved oprulning af beklaedningsgenstande
opstar tryk pa armen, som kan pavirke kredslabet. Det er bedst at
fierne teetsiddende klaedningsstykker far malingen.

Gennemfgrelse af maling

Blodtrykket skal altid males pa den arm, der har de hgjeste
blodtryksvaerdier. Hertil males blodtrykket farst pd begge arme og
derefter altid pa den arm, som har det hgjeste blodtryk.

1. Anleg manchetten som beskrevet under "Anleggelse af
manchetten".

2. Anbring stetoskopets hovedbaile.

3. Anbring armen med manchetten behageligt, let bgjet og roligt pa
bordet.

4. Luk ventilen fuldsteendigt ved at dreje luftudledningsskruen til hejre
(i retning med uret) eller med et kraftigt pumpested pa apparater
med trykknapventil.
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5. Pump manchetten op, mens der holdes gje med manometeret.
Pump, indtil manometeret viser ca. 30 mmHg hejere end dit
normale blodtryk. Hvis du alligevel herer bankelyde i stetoskopet,
pumper du videre, til der ikke hares nogen lyde mere, det vil sige til
gennembladningen er afbrudt.

6. Abn ventilen ved at dreje luftskruen (i retning mod uret) eller
aktivere trykknappen. Luftudledningshastigheden skal ifelge WHO
(Verdenssundhedsorganisationen) veere 2 til 3 mmHg pr. sekund.

A\For at undga fejlaflaesning ber trykvaerdieme aflases lodret i forhold
til skalaen.

7. Ved farste tydelige pulslyd (dunken) i stetoskopet aflaeses den
systoliske (vre) blodtryksveerdi pa manometerskalaen.
Nar pulsen lige akkurat kan heres, afleeses den diastoliske (nedre)
blodtryksveerdi.

/N Det anbefales ved auskultatorisk méling at benytte Korotkov-lydene
- hos voksne fase V (K5)
- hos bern i alderen 3 - 12 ar fase IV (K4)
- hos gravide kvinder fase V (K5), med undtagelse af personer, hvor
der hares lyde, ndr manchetten er temt, i s fald anvendes fase IV
(K4).

K5 er det punkt, hvor de toner, der heres via stetoskopet, ikke
lzengere kan heres. K4 er det punkt, hvor de toner, der heres via
stetoskopet, aendres fra tydelige slag til en dump slaglyd.

8. Efter afsluttet maling dbnes udluftningsventilen (i retning mod uret)
for hurtigt at temme manchetten helt for luft.

Hvis du vil gentage mdlingen, skal du vente mindst
2 minutter, til dit kredsleb atter har normaliseret sig.

Hvis der ikke anskes yderligere malinger, tages manchetten af
armen.
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Manchetter

Anvend udelukkende boso-manchetter, som er egnede til dit apparat
(manchetter med 1 slange eller 2-i-1-slange). Manchetten skal altid
veelges, sa den passer til armens omkreds. For at opnd palidelige
maleresultater ber du mdle armens omkreds med et maleband og
sammenligne dette med angivelserne pd manchetten. Hvis du behaver
en anden eller forskellige manchetstarrelse(r), skal du henvende dig til
din specialforhandler

Tekniske data

Maleinterval Nejagtighed i visning af tryk | Opbevaringsbetingelser Driftsbetingelser

0 - 300 mmHg + 3 mmHg eller +70°C /H/MO o
2 % af den afleeste || 55.c o

veerdi (hejeste veerdi 85 % 85 %
gelder)
15 % 15 %

Rengering af apparatet og manchetten

/N Rengering af apparatet foretages med en blad, ter klud.

N\ Ved rengering af manchetten tages gummidelen ud.
Manchethylsteret kan vaskes i handen ved maks. 30 °C.

Desinfektion

Til desinfektion af apparatet (virketid mindst 5 min.) og til
spraydesinfektion af manchetten anbefales desinfektionsmidlet
Mikrozid Sensitive Liquid (Schilke & Mayr).

/N Desinficér apparatet og manchetten efter hver maling pé en patient.

/\Den foreliggende brugsanvisning til boso aneroidapparater er
beregnet til genanvendelse pa flere personer.
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Henvisning il anmeldelsespligt ved haendelser

En alvorlig heendelse skal anmeldes til producenten og de ansvarlige
myndigheder i medlemsstaten, hvor brugeren og/eller patienten er
hjemmehgrende.

En "alvorlig haendelse" betegner en handelse, som havde eller kunne
have haft en af nedennaevnte direkte eller indirekte folger:

1. En patients, brugers eller anden persons dad,

2. Forbigdende eller varig forringelse af en patients, brugers eller andre
personers sundhedstilstand,

3. En alvorlig fare for folkesundheden.
Anmeldelse af alvorlige haendelser skal rettes til:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax:  +49 (0) 7477 9275 56

Garanti/kundeservice

P& dette produkt yder vi 2 ars kvalitetsgaranti fra og med
kebsdato. Kebsdatoen skal dokumenteres med fakturaen. Inden
for garantiperioden afhjeelpes mangler som felge af materiale- eller
produktionsfejl uden omkostninger for kunden. Hvis der gares brug af
garantien, forleenges garantitiden ikke for hele apparatet, men kun for
de udskiftede komponenter.

Undtaget fra garantien er slid pa komponenterne (f.eks. manchetten),
transportskader samt alle skader, som er opstdet ved ukorrekt
handtering (f.eks. tilsidesaettelse af brugsanvisningen) eller er en felge
af uautoriseret indgreb i apparatet.

Garantien kan ikke leegges til grund for skadeserstatningskrav mod

0s. Kabers lovmaessige krav i forbindelse med en reklamation iht.
§ 437 BGB (den tyske civilretlige lovbog) begraenses ikke.
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| tilfelde af, at der fremseettes krav under garantien, skal apparatet
sendes (desinficeret) sammen med den originale kebsdokumentation
til:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Bortskaffelse

Serg for at sikre bortskaffelse af apparatet i henhold til alle regionale
og nationale miljgforskrifter.

28



[TepleyOpevo ouokevaaiag

1 ouokevn Jétpnong apTnplakii meang 1 0Mo 0dnyIcv xprong
1 pavoéta Hétpnong aptnplakn meong™ 16nkn*
1 otnBookomo o€ pavoeta®

2011BoAa

C € 0124 H' ovokeu oupopo@vetat e tov Evpwnaiko
Kavoviopo yia Ta latpoteyvohoyikd Mpaidvia

&

M Huepopnvia kataokeung
u Kataokevaotrg
mmH g Movada pétpnong yia Tov kaBoplopo T apTnplakng eang

Exel eheyyBei 011 ) auokewn Aertoupyel 0woTd (ietd amo
Tmwon amo LYog £wg 1 HETpoy

epioplopog oxeTikric bypaoiag

Eupoc Beppiokpatac ae Pabuoug Kehatov

ApiBoc mapayyehiag

Inuavtikéc umodeitelg

AkoouBrote Tic 0dnyiec xpriong

latpikd mpoidv

ATOKAELOTIKO QVayvwpIOTIKG Texvohoytkol TipatovTog

Yelplakoc apibydg

BHEER=IEIE

EABetia - E€ovatodotnon

i
I

MaBéore pe mpoaoyr To YUMo odnylav ypriong mpiv amd T yprion kat

QUAGETE To Kahd.
0 petpohoyikdc éheyyoc (To apydtepo kdBe 2 ém) umopel va Olevepyetal eite and Tov
Kataokenaoty fte and e€ouolodotnuéves UMNpeaieq EUMNPETONG OUPEWVA e TOV
KQVOVIOpO S1ayElpLOTWY 1ATPOTEXVONOYIKGY TIPOTOVTWY.
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[TOKATAPKTIKEG TAPATNPELS

AUT 1 GUOKevr [1€TpNoNG apTnIaKC Tieang aupHop@aveTal e To dlebué mpotumo 150 81060-1.

H ouokeur| umopel va xpnotomoindei e kaBe mepiuetpo Bpayiova, 6nwg avapépetal otny
avtioTouyn pavogta.

Aev enrpémetal n Tpomonoinon g ouoken fi/kal Twv e§aptnuatwy. Auto Hmopel va
00nynoeL 0e GQANATA LETPRONG.

H ouvakeur {mopel va xpnatpomomBel amé omolovdnote ypriotn mov wuwpilel T HeBodo
aKpOAONG Y10 TN PETPNON TG ApTNPLAKG Tiiean.

ﬂpooplapoc XPnong
Mn emepatik petpnon e Twic e ouatohikig Kat OlaoToNKi aptnplakic mieong
avBpwnwy.

Evdeien

Fheyyoc e avBpwmvng aptnplaki mieang. Adyvwon, navéheyyog r umoia apTnplakig
umoTaon 1 unéptaong.

Avtevdein

H pétpnon e aptnplaknc mieong Ba mpémel va amopelyeTal o€ Mepimwon;
® nipdoBaong o OAEPEC 1 aptnpleg

®  heppadeviKav o1dnudtwy (my. Laotektoun)

®  TpOCOATWY XEIPOUPYKWY TPAVUATWY

[TpoBAenopievol xproteg

Ot avepoeldeic ouakevé boso yla autopeTpnon xpnotponololvial and topa ekmaidevpéva
0TNV aKOUOTIKF PETPNON TG apTnplakiic mieang. Q¢ xpAotng mpoBAéneTat o aobeviic.

Opdda-otoyoc aoBevav

Ot avepogideic ouaKeveg boso yla autopétpnon xpnatgomolodvial and dtopia Tou exteholy
QUTOETPAOELS TG APTNPLAKIG TiiEanG.
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2NUAVTIKEG UTIOOEICELC

N\ Npootatelete T ovokevl and 1oyupolc KpadaopoUg (v Ty KTUMATe Kal pny
NV a@rveTe va Téoel), kabwg kat amo pimoug Kai vypacia. MpooyeTe WOTe va iy
TipokahouvTal {nfeg 0T pavoeta amé aiynpd avtikeiueva (Behoveq, Yahiot kh.).

/N\H ouokeur Sev enmpéneral va ypnotponolettat o€ mepimwon opaty Bhapey, Siapporic EL
N havBaopévng euBuypdppiong Tou Oeiktn mieong (.. petatomion Tou anpeiov pndév).

N\ My pouakavete épay Twv 300 mmHg!

/N0 ypvog Létpnong mpémet v avépyeTal To ok 0e 2 herr. Meta€l 2 petprioewy mpénel
va mapepuBaMetat SLAelpa TOUAGYIOTOV 2 AemTav.

0 aoBevr mpémel va mpooé&el Ta e€AG yia T PETPNON TG apTpLaki mieang:

N\ vakabetal dveta

/Nva iy oTaup@vel ta modia

AN\ va akoupmder Ty mdrn kai Toug Bpayioveg oe emgdveteg 1 va Ta otnpiCel AN
AN\ va elvar 600 To Suvatév Mo yahapdc kat va pny Pk KaTa T SidpKela TG pérpnon
AN\ vanpepiet yia 5 hemtd mpw and Ty mpdn pétpnan

[ evikéc umodeiEelc yia T autopétpnon
(QTNPIAKNG Tieang

/NH autopétpnon Sev elvar Bepaneia. Mnv tpomomolefte oe Kapia mepiton and povol oag
10 do00oyia Twv GapHAKwy Tou 00 Exel aUVTAyoypaeRoel 0 YIaTpdg o,

1. O dlakvpdvoeig T aptnplakic mieong eivat gualohoyikée. Akopa kal 0€ ia
EMVAANTTTIKT YETPNON WTOpEL va TIPOKOYOUY OnavTIKES Olapope. Mepovwpéved 1 un
TOKTIKEC METPAOELC eV TapEYoLY agLomaTes MANPOQOPIeC AVaPOPIKA [ TV TpayHaTIK
aptnplaki mieon. H aglohdynon Hnopei va eivat agiomotn Jovo v HETpATe TAKTIKA umo
TIAPOHOIES OLVBIKEC Kat KATaypAETE TIC LETPOUNEVEC TILEC 0T0 dlapatiplo apTnplakrc
mieong.

2. H pétpnon mpémet va mpaypatomoleitat mévta o€ katdotaon npepiag. Xuviotdtat o
éheyxoc ¢ aptnplakiic mieang duo Gopé¢ TV Nuépa — To MW (LT To §umvnua Kal To
Bpddu agob yahapwoeTe petd T dovkeld.



To €dv amarteitar GapUakeuTIkn aywyr dev e¢aptdtat povo amd Ty apTnplakr mieon,
ahd kat amé To avtioToryo mpoik Kiwduvou Tou kabe aobevog. Mikfote e Tov yiaTpd
006 4V £0TW Kal Povo pia amd Ti¢ duo TIpée (auatohikr, dlacTohikn) eival otaBepd endvw
ano TIC 0PIAKES TIYLEC YIa 0aQKC AUENUEV apTnPLaKN Tieon.

e Tipec apnplakng mieong
[a va mpoadiopioete T aptnplakr mieon mpénet va petpnBoly d00 TIjLEC:

® JuoTokr (peydAn) aptnplakr ieon: Anpovpyeitat 6tav To [uokdpdio ouoTeNeTal kat
10 aipia méCetar ota aopdpa ayyela.

® Alaotoikr| (Hikpr) aptnplaky mieon: Yoiotatat 6tav 1o puokdpdio SlaotéMetal kal
mAnpwveTal Kat mai e afpia.

Ot peTpoUpeveg TILEG TG apTnplakng Tieang exppaloval oe mmHg (xooTopeTpa oTiAng
udpapyupou).

0 Naykdapog Opyaviapog Yyeiag (MOY) éxet mpoodiopioel Tic akohouBeg oplakég TIpég yia
0V a€loAoynon TwV TGV apTnpIaKi meang:

Kgoloyon

Yagwg avénuévn aptnplaki mieon Ané 140 mmHg An6 90 mmHg
(unépraon)

Oplakd euatohoyikr aptnplakn mieon 130 ¢w¢ 139 mmHg 85 ¢w¢ 89 mmHg
Oualohoyikr) aptnplaxn mieon 120 éwg 129 mmHg 80 éwc 84 mmHg

[6avikr| aptnptaxn mieon Fo¢ 119 mmHg Fw¢ 79 mmHg

Katd v autopétpnon ¢ aptnplaknc Tieong 010 OMTL LETpOVIAL OUYVA EAAQPUIC
YaunAGTepeC TIuéG and 6,1t otov 1atpd. Na Tov Aoyo auto, n Meppavikr) Eraipeia Ynéptaong
(Deutsche Hochdruckliga) éxet mpoodiopioel xaunAdtepeg 0plakég TIEG yia T LéTpnon
0T0 onf:

Métpnon oto oniti: 135/85 mmHg
Métpnon oto watpeio: 140/90 mmHg
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TomoBétnon ¢ pavoétag

/N\H pavoéta Sev mpénel va TomoBeteital endve amo Tpavyiata, kabo autd pmopef va
00nynoel o€ emmAéov TPAUHATIONOUC,

Yhuavon
Aptnpia

A\Snuavtik onpeiwon: H pepPpdvn Tou otnBookomiov yia Ty akpoaon Twv Aywy
Korotkoff mpémet va tonoBetnBel otnv aptnpia 0To eowTepikd Tou dvew Bpayiova.

TomoBetrioTe T pavoéTa e TéTolo TPOTIO WOTE T0 KATW GKPo NG va Ppioketat mepinov
2-3 €. endvw amd Tov aykwva Kal n péon Tov AaoTiyéviou owhiva (onuavon otn
paveéta) va Bpioketal endvw and v aptnpia. H pavoéta dev mpénel va epappolel
umepBoika ogytd, petady Bpayiova kai pavoétag Ba mpémet va xwpdve mepimov 000
ayTula, WOTE va NV aokeftal mieon otV apTnpid.

MpooéxeTe (OTE T0 AVAOKOULMWHA TwV pobywv va unv aokel kapia mieon otov Bpayiova,
eunodiCovtac T kukhogopia Tou aipiatog. Eivar mpotipdtepo va Pyadete Ta otevd polya
mpW amd T LeTpnon.

Extéheon g petpnong

H aptnplaki mieon mpénel va petpdtal mavta otov Bpayiova e TiC VYNAOTEPEC TIHEC
mieong. MNa autd, LetprioTe T apTnplaki miean Mpwa kat atoug d0o Ppayiove kal ot
OUVEXela avTa oTov Bpayiova pe T uynAéTepN TR apTnLaKA mieang.

1. TomoBeteiote T pavogta Omwg meplypageTal Ty evotnta «TomoBetnon TG Havoetagy.
2. TomoBeteiote 10 akovaTikd Tou oThBookomiou.

3. TomoBetriote Tov Bpayiova e T HavoeTta veta, EAagpWC KEKMUEVO Kal akivnTo oTo
Tpameq.

4. Kheiote evtehaq T BaABida pie de€lootpoon meptatpogr (Katd T gopd Twv SEIKT@Y Tou
pohoylo0) ¢ Bidag aneheuBeépwong aépa f méovtag e Shvapn Ty avAia oe GUOKEVEC
(ie BahBida pie koupmi mieang.
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A\

Oovokmote T pavoeta mapakohouBwvtag ouvexwe Tov Hetpntr mieong. Dovokwote
TN HavoETa pégpt o elkTng Tou pavopetpou va umepBel T o aptnplakr oag
mieon katd mepimou 30 mmHg. Edv eSakohouBeite va axolte maMdpevoug fyoug oto
0tnBookomo, GUVEX(oTe va POUOKWVETE [éypL va v avtihapBaveate méov Aoug,
dnhadn Héypt va oTapatoel n Kukhogopia Tou afuatog.

Avoiéte T BaBida meplatpégovtag (avtiBeta e popdg Twv deikTeov Tou pohoylol) T
Bida amehevBepwong aepa A matwvag To koupmi meong. 20pewva fie Tov Maykoopio
Opyaviopd Yyeiag (N10Y), 0 puBpoc aneheuBépwong aépa mpémet va eivar 2 éwg 3 mmHg
avd beutepohero.

Ma v amopuyry opahudtwy avayvwong, dlapddete Tic Tipég mieong kabeta oty

Khiuaka.

7.

A
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Me tov mpwyto kaBapd aptnptakd fxo (naMépevog fiyoc) oto otnBookemo, dlapdote T
0UOTONKI (peydAn) Tipr aptnpIakrc ieong oty KAIAKa TOU HavopETOU.

Me Tov Teheutaio akouotikd aoBnto aptnpiaké tovo dlafdote T OlaoToNKr (ikpn)
TII APTNPLAKAG Tieang.

ZOVIOTATAL KATG TNV AKOUTIK PéTpnon

- enhikwv, va ypnotomotettat n Odon V (K5)

- by, anoé 3 éwg 12 1w va ypnotomoieitat i Odon IV (K4)

- gykbwv,va ypnotorotefrar n Odon V (K5), eCaipovpévwy ekelvwy, oTiq omoieg
akolyovral BopuBot 6tav n paveéta eival e§aepwpévn, Kal oty mepimtwon aut va
yonatpomotettar n don IV (K4) twv BopiBwv Korotkoff,

To K5 elvai To anpeio, 010 omoio ot fyot mou akobyoviat 1o otnBookoTIo dev Lmopody
mhéov va akouatolv. To K4 efvai To onieio oTo omoio ol fyol Tou akoyovtal [ T0
otnBoakomo kaBapd yivovtat Aydtepo udidkprrol.

Meté to mépag ¢ pétpnong avoiéte evrehwe T BakBida ekkevwong (avtiBeta amé
©opd Twv OeIKTaV Tou pohoylol) yia T ypriyopn kat M e€aépwon TG HaveETac.

Edv Béhete va emavadPete ) pétpnon, Ba mpémel va mepIpéveTe TOUNGYIOTOV
2 hemd éw¢ 6tou n Kukhopopia Tov aipatog oag enavélBel ato GuOLOAOYIKO.

Edv dev mpokettal va akohouBrael AN 1€TpNoN, AQAIPEQTE TN MAVOETA.



Mavoétec

Xpnotpomoteite amokAeloTIKA pavagteg boso, ot omoieg eivat kataMnAec yia T ouoKeur
0a¢ (pavoeteg pe 1 owhiva 1y owhiva 2 e 1). H pavoeta mpénel va emiéyetal wote va
TaIptadel pe Ty mepigépeta Tou Bpayiova. Ma va éxete agiomota anotehéapata 1ETpnong,
LETpraTe TV TEpLYEPELa Tou Bpayioval e Tawia LETpou Kat cuyKpiveTé Ty (e Ta oTolyela
ot pavoeta. Av xpeldCeote dMo(-a) 1y dlagopetikd(-d) péyedoc(pueyébn) pavoétag,
EMKOWVWVIOTE |I€ TOV ELMOPIKO 00 QVTIMPOIWO.

TeyVIKA XapaKTNPIOTIKA

Ebpog pétpnong AkpiBeta évoeréng micong TuvOiikec amoBrikevang JuvBijkec Aettoupyiag

0—300 mmHg +3mmHg 1 2% T +70°C X‘«Mo“(
AVaYVWOLENG TIHAG (10X08L | 5qec e

n vynhotepn i) 45% 85%
15% 15%

KaBapiopog ouakeun kat pavaétag

/N Tia Tov kaBaplojid TG GUOKEUIG, XpnOIHOMOIE(TE JOVO HaNaKe, OTeyvd Tavid,

/N T Tov kaBapiopd TG HAVOETaC, agaipéoTe Tov Aaotiyévio oako. To mepiBhnpa g
pavoetag pmopel va muBet e To xépt o€ péyiotn Beppokpacia 30°C.

AmoAopavon

la v amohopavon g ouokeurc e mavi (xpovog dpdong Touhdyiotov 5 Aemtd) Kat yia
TNV anoADpavon TG HAVOETA (e PeKaopo ouvioTolpe To anohupaviké Microzid Sensitive
Liquid (Schilke & Mayr).

/N Anodupaivere T 0UOKEUR Kal T HAVOETa ETd amo kaBe [éTpnon o¢ aoevi.

N\ 01 avepoeideic ouokevéq auTopérpnong boso Tou avagépovial oig mapodoec odnyieq
xprong mpoopiCovtal yia enavaypnoionoinen o€ neploadTepa droa.
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Ymoypéwon e1domoinong o¢ mepimwor
MEPLOTATIKWY

OnotodAnote cofapd MePIOTATIKO TIPEMEL VA AVAPEPETAL OTOV KATAOKEAOTH Kal 0Tny
apuodia apyr Tov kpdtoug péhaug, oTo omofo Bpioketat o xprotng f/kat o acBevic.

()¢ «oopapd meplotatikd» xapaxtnpiletal éva meploTatiko To ormoio eiye, pmopei va elye 1 ba
LIMopoUaE va £l dpeaa f) éppeaa onmoladhote ano Ti¢ akohouBeg ouvénelec;

1. tov Bavato aoBevn, xprotn i dMou mpoowmou,

2. v mpoowpvi 1y Hoviun coBapr emoelvwon e katdotaong TG uyeiag evog aoBevn,
xprotn i dMou Tipoamou,

3. ooBapr anen yia T dnuooa vyeia.
[a avagopéc 6oBapwv MepLOTATIKY, TAPAKANOULE EMKOWWVATTE 0T0:

Email:  vigilanz@boso.de
(O3 +49 (0) 7477 9275 56

Eyyonon/e¢unnpémon nehatwv

[la To mpoiov aQutd Mapeyoupe eyyonon MOIOTNTAC 2 €TV amo TV nuePopnvia ayopds.
H nuepopnvia ayopa mpémel va anodeikvietal e Ty amodelln. Eviog Tov ypovou g
eyyonong, anokabiotavtar dwpedv PBAABeC amd ogaluata UNKOD Kal KATOOKEVAOTIKG
opdhyata. Me Ty mapoyr T eyyonong dev mapéyetal mapdraon Tou ypovou eyyonang yia
0MoKAn N T cuokeur, ald [ovo yia Ta e§apTAuata mou avtikabioTavtal.

E¢atpotvtar amd Ty mapoyr e eyyinong n e8opd Aoyw yprang (m.x. paveéta), (iiég and
0 Petagopd kaBwg kat oAeg ol BAABEC mou mpokAABnkav amd Tov U vedelylévo Yelplopo
(mx. un Tpnon Twv odnylwv yprone) 1 opeihovial oe emeuBaoeic amd (i e¢oualodotnuéva
dropa.

H eyyonon dev katoyupavel dikaiwpata amolninong amévavtt ¢ eudc. Ta ek Tou vopou

mpoBAemopeva dlkalwpata Tou ayopaotr Adyw BhaBwv obpgwva pe o dpbpo 437 Tou
yeppavikou AK dev meplopiCovral.
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Ye Tepimwon xpRong T eyyonong, n ovokevr (amodupacpévn) anootéMetar padi e Ty
mpwtoTumn anodelén ayopdg otny akohoudn dleuBuvon;

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraRe 64 | 72417 Jungingen, Germany

(e
Anoppdn

Mapakahe Pefaiwbeite 6T n amdppwn TG CUOKELRC TipayuaToTole(Tal o0IQWVa (e OAoUG
T0UG TOMKOUG Kalt €8vIKoUG TepBaMOVTIKOUG KavovioHoug.

37



Tamitavad osad

1 vererdhumodtur 1 kasutusjuhend
1 vererdhumansett® 1 timbris*
1 stetoskoop mansetil*

Sumbolid

Seade vastab Euroopa meditsiiniseadmete
C E 01 24 direktiivile.

*eritellimuse korral ei kuulu tarnekomplekti

E)

@ Valmistamise kuupaev
u Tootja
mm Hg Maatihik vererdhu modtmisel

Seadme nduetekohast toimimist on katsetatud
parast kukkumist kuni 1 meetri kdrguselt.

Suhtelise 6huniiskuse piirang

Temperatuurivahemik Celsiuse kraadides

Tellimuse nr

Tahtsad markused

Vt kasutusjuhendit

Meditsiiniseade

Unikaalne tootetunnus

Seerianumber

ElEEIEEEEEE

Sveits — taievoliline esindaja

Enne seadme kasutamist lugege kasutusjuhend

tahelepanelikult 1abi ja hoidke see korralikult alles.
Metroloogilist kontrolli — véhemalt iga kahe aasta tagant — vdib
teha tootja voi volitatud teenusepakkuja meditsiiniseadmete kéitaja
maddruse kohaselt.
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Sissejuhatavad markused

See vererohumaddtur vastab rahvusvahelisele standardile 1SO 81060-1.

Seadet saab kasutada kaasasoleval mansetil margitud &lavarre
timbermdddu korral.

Seadme ja/vdi selle tarvikute muutmine ei ole lubatud. See véib
pohjustada madtmisvigu.

Seadet saab kasutada igaliks, kellel on teadmised vereréhu
auskultatoorse maatmise kohta.

Kasutusotstarve

Inimeste slistoolse ja diastoolse vereréhu ning pulsisageduse
mitteinvasiivne madtmine.

Naidustus

Verer6hu kontrollimine inimestel. Diagnoos, jarelkontroll  voi
hlipotensiooni voi hlipertensiooni kahtlus.

Vastunaidustus

Vererdhku ei tohi mdota jargmistel juhtudel:
e venoossed voi arteriaalsed kateetrid

o [imfodeemid (nt mastektoomia)

e vdrsked kirurgilised haavad

Fttenahtud kasutajad

Ettevotte boso aneroidseadmeid kasutavad vererdhu koduse
auskultatoorse mddtmise koolituse labinud meditsiinitéotajad. Patsient
on ette nahtud kasutajaks.

Patsientide sihtruhm

Ettevdtte boso aneroidseadmeid kasutavad vererdhu koduse
auskultatoorse madtmise koolituse labinud meditsiinitddtajad.

39



Tahtsad markused

A\Hoidke seadet tugevate pdrutuste eest (irge lédge ega laske
kukkuda) ning kaitske seda maardumise ja niiskuse eest. Valtige
manseti vigastamist teravate esemetega (ndelad, kaarid jne).

/A\Seadet ei tohi kasutada nahtavate kahjustuste, lekete ega
manomeetri vale seadistuse (nt nihkunud nullpunkti) korral.

A\ Arge pumbake mansetti rohku tle 300 mm Hg.

/N\Ma6tmine kestab maksimaalselt 2 minutit. Kahe mddtmise vahel
peab olema vahemalt 2 minuti pikkune paus.

Patsient peab vereréhu madtmisel:

/Nistuma mugavalt;

/Nistuma ristamata jalgadega;

/Ntoetama selga ja kasivarsi;

/N olema vaimalikult 16dgastunud olekus ja mitte réakima;
/Nolema enne esimest motmist istunud 5 minutit rahulikult.

Uldised juhised vererhu madtmiseks

/N\Kodune m&6tmine ei tahenda veel ravi. Arge mitte mingil juhul
muutke omal algatusel arsti maaratud ravimi annust.

1. Vererdhu koikumine on normaalne. Isegi kordusmddtmisel voib
esineda suuri erinevusi. Uhekordne véi ebarequlaarne madtmine ei
anna usaldusvadrset teavet tegeliku vererhu kohta. Usaldusvaarne
hinnang on vdimalik ainult siis, kui mdddate vereréhku regulaarselt
vorreldavatel tingimustel ja dokumenteerite mdGtevaartused
verer6hupaevikusse.

2. Verer6hku tuleb alati mddta puhkeolekus. Vererdhku on soovitatav
kontrollida kaks korda paevas: hommikul pérast arkamist ja ohtul,
kui olete parast t6d puhanud.
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Kui vajalik on medikamentoosne ravi, ei sdltu see ainult vererdhust,
vaid ka patsiendi konkreetsest riskiprofiilist. Kui (ks kahest
vaartusest (slistoolne, diastoolne) on pidevalt Ule piirvaartuse ja
vereréhk on selgelt tdusnud, pidage néu oma arstiga.

\ererohu vaartused

Vererohu ndidu saamiseks on vaja modta kaht nditajat.

e Sistoolne (iilemine) vererdhk: tekib, kui stida tdmbub kokku ja veri
pumbatakse veresoontesse.

e Diastoolne (alumine) vererdhk: esineb, kui sidamelihas 16gastub ja
taitub taas verega.

Vererdhu madtihik on mm Hg (millimeetrit elavhdbedasammast).

Maailma Terviseorganisatsioon (WHO) on verer6hu védrtuste
hindamiseks kinnitanud jargmised piirvaartused.

Selgelt tousnud vererdhk Alates 140 mm Hg || Alates 90 mm Hg
(hlpertoonia)

Veel normaalne vererdhk 130-139 mm Hg 85-89 mm Hg
Normaalne verer6hk 120-129 mm Hg 80-84 mm Hg
Optimaalne vereréhk Kuni 119 mm Hg Kuni 79 mm Hg

Vererdhu kodus mddtmisel saadakse sageli vaiksemad vaartused kui
arsti juures. Seet6ttu on Saksamaa hiipertensioonitihing kinnitanud
kodus mddtmiseks vaiksemad piirvdartused.

Kodus mddtmine: 135/85 mm Hg
Arsti juures mddtmine: 140/90 mm Hg
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Manseti pealepanek

AM\Mansetti ei tohi asetada haavadele, sest see vdib pohjustada
lisavigastusi.

Margistus
Arter

/N\Tahtis! Korotkoffi toonide kuulamiseks kasutatava stetoskoobi
membraan tuleb asetada dlavarre sisekilje arterile.

Pange mansett nii peale, et manseti alumine serv oleks kiitinarliigesest
ligikaudu 2-3 cm kérgemal ja kummist koti keskkoht (mérgis mansetil)
paikneks arteri kohal. Mansett ei tohi olla liiga tihedalt imber —
manseti ja kde vahele peab mahtuma umbes kaks sorme.

Veenduge, et Ulesrullitud riided ei avaldaks kaele vereringet méjutavat
survet. Kitsad réivad on parem enne modtmist dra votta.

Mootmise kaik
Vererdhku tuleb mddta alati sellel kael, kus on kérgem vererdhk.

Selleks mddtke kdigepealt vererdhku molemalt kdelt ja seejérel alati
korgema vererohuga kaelt.

1. Pange mansett kohale, nagu on kirjeldatud punktis ,Manseti
pealepanek”.

2. Pange kdrvadesse stetoskoobi kahepoolne kuuldetoru.
3. Pange mansetiga kasi 1ddvestunult ja veidi koverdatuna lauale.

4. Keerake 6hu valjalaskekruvi paremale pddrates (paripdeva) kinni
voi kasutage selleks surunuppventiiliga seadmete korral tugevat
pumbaldoki.
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5. Pumbake mansett tdis, seejuures jalgige pidevalt manomeetrit.
Pumbake nii kaua, kuni manomeetri ndit Uletab tavaparase
sistoolse vererbhu umbes 30 mm Hg vorra. Kui te kuulete
stetoskoobis endiselt pulseerivaid helisid, jatkake pumpamist, kuni
te ei kuule enam helisid, st kuni verevool on katkenud.

6. Ventiili avamiseks keerake (vastupdeva) ohu valjalaskekruvi véi
vajutage surunuppu. Maailma Terviseorganisatsiooni (WHO)
soovituse kohaselt peaks réhu langus olema 2—-3 mm Hg sekundis.

A\Lugemisvea viltimiseks hoidke pilk réhu vdartuse lugemisel
skaalaga risti.

7. Kui te kuulete stetoskoobis esimest selgelt kuuldavat arteriaalset
tooni (pulseeriv heli), siis lugege manomeetri skaalalt vererghu
stistoolne (Ulemine) nait.

Kui te kuulete viimast kuuldavat arteritooni, siis lugege diastoolse
(alumise) vereréhu naitu.

/N\Soovitatav on, et auskultatoorseks mddtmiseks kasutataks
- taiskasvanute korral V faasi (K5);
- 3—12-aastaste laste korral IV faasi (K4);
- rasedate korral V faasi (K5), valja arvatud isikud, kelle puhul on
toon kuuldav ka tiihja manseti korral, sel juhul kasutatakse IV
faasile (K4) vastavaid Korotkoffi toone.

K5 on punkt, kus stetoskoobiga ei ole toone enam kuulda. K4 on
punkt, kus stetoskoobiga kuuldavad toonid lahevad iile selgelt
kuuldavatelt pulsiléokidelt Gle tuhmilt kdlavateks toonideks.

8. Pdrast modtmise IGpetamist avage manseti kiirtiihjendamiseks
taielikult véljalaskeventiil (keerates seda vastupdeva).

Kui soovite modtmist korrata, peate ootama vdhemalt
2 minutit,  kuni  vereringe on  normaliseerunud.

Kui kordusmddtmine ei ole vajalik, votke mansett kde pealt dra.
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Mansetid

Kasutage ainult teie seadme jaoks sobivaid boso mansette
(ihe vooliku, kahe vooliku vdi kaksikvoolikuga mansetid). Mansett tuleb
valida 6lavarre imbermdddu jargi. Usaldusvédrsete modtmistulemuste
saamiseks moodtke Olavarre Umbermddt mdddulindiga ja vorrelge
tulemust mansetil olevate andmetega. Kui teil on vaja teistsugust
vOi erineva suurusega mansetti/mansette, votke palun Uihendust oma
edasimijaga.

Tehnilised andmed

M@aotevahemik Rohunaidu tapsus Ladustamistingimused | Kasutustingimused

0-300 mm Hg +3 mm Hg vOi 2% /H/-no °C /ﬂ/-wo oc
lugemi vaartusest || - o

(kehtib suurem 85% 85%
vadrtus)
15% 15%

Seadme ja manseti puhastamine

/N Kasutage seadme puhastamiseks ainult pehmet kuiva ratikut.

N\ Manseti puhastamiseks votke kummist kott ara. Manseti katet voib
pesta kasitsi maksimaalselt temperatuuril 30 °C.

Desinfitseerimine

Seadme desinfitseerimiseks piihkimisega (toimeaeg vahemalt 5 minutit)
ja manseti desinfitseerimiseks pihustamisega soovitame kasutada
desinfitseerimisvahendit Mikrozid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

/N Desinfitseerige seade ja mansett pérast igakordset patsiendi
verer6hu madtmist.

/N Kaesolevas kasutusjuhendis kirjeldatud boso aneroidseadmed on
mdeldud korduskasutamiseks paljudel patsientidel.
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Vahejuhtumitest teatamise kohustus

Tdsisest vahejuhtumist tuleb teavitada tootjat ja padevat ametiasutust
liikmesriigis, kus asub seadme kasutaja ja/vi patsient.

Tosiseks vahejuhtumiks nimetatakse juhtu, millel on, oleks véinud olla
voi viks olla Uks alljdrgnevatest tagajargedest:

" o - ET
1. patsiendi, seadme kasutaja voi mdne muu isiku surm;

2. patsiendi, seadme kasutaja v6i muude isikute terviseseisundi
moGduv voi pisiv tdsine halvenemine;

3. tdsine oht (ihiskonna tervisele.
Teated tosistest vahejuhtumitest saatke palun aadressil:

e-post: vigilanz@boso.de
faks:  +49 (0) 747 792 7556

Garanti/klienditeenindus

Selle toote puhul anname alates ostukuupdevast 2-aastase garantii.
Ostukuupdev tuleb toendada ostukviitungiga. Garantiiperioodil
kdrvaldatakse materjali- voi tootmisvigade tagajarjel tekkinud puudused
tasuta. Garantiid ei pikendata kogu seadme, vaid ainult vljavahetatud
osade puhul.

Garantii ei kata kasutamisest pdhjustatud kulumist (naiteks mansett),
transpordikahjustusi ega mis tahes kahjustusi, mis on pdhjustatud
asjatundmatust kditlemisest (nt kasutusjuhiste eiramisest) voi korvaliste
isikute pohjustatud sekkumisest.

Garantii ei vdimalda esitada meie vastu kahjunduet. Saksa

tsiviilseadustiku  (BGB) §-le 437 vastavaid ostja seaduslikke
garantiitingimusi ei piirata.
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Garantiindude esitamisel tuleb seade (desinfitseerituna) saata koos
ostukviitungi originaaliga aadressil:

BOSCH + SOHN GmbH u.Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Jaatmekaitlus

Seadme jaatmekaitlus peab toimuma kooskdlas kaigi piirkondlike ja
riiklike keskkonnaeeskirjadega.
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Toimituksen sisalto

1 verenpainemittari 1 kayttéohje
1 verenpainemansetti* 1 kotelo*
1 stetoskooppi mansettiin®

*Ei mahdollisesti sisélly erikoistilaukseen

Symbolit

C € 01 24 Laite on yhdenmukainen eurooppalaisen
laakintalaiteasetuksen kanssa

@ Valmistuspdivémaara
M Valmistaja
mm Hg Verenpaineen mittayksikko

Laitteen maardysten mukainen toiminta on
tarkastuksessa osoitettu 1 metrin korkeudesta
putoamisen jalkeen

[Imankosteuden raja-arvo

Ldmpdtila-alue, °C

Tilausnumero

Tarkeitd huomautuksia

Noudata kayttdohjetta

Ladkinnallinen laite

Yksilollinen laitetunniste

Sarjanumero

O
I

E@EEE&E*@S

Valtuutettu edustaja Sveitsissé

Lue tdma kdyttoohje huolellisesti ennen kayttda ja sailyta

se hyvin.
Valmistaja tai valtuutettu huoltopalvelu voi suorittaa mittausteknisen
tarkastuksen — vahintdan 2 vuoden valein — saksalaisen Iaakinnallisten
laitteiden kdyttajia koskevan asetuksen (MPBV) mukaisesti.
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Huomautuksia

Tama verenpainemittari on yhdenmukainen kansainvalisen 15O 81060-1
-standardin kanssa.

Laitetta voi kayttdd kaikenkokoisissa olkavarsissa vastaavassa
mansetissa olevien ohjeiden mukaisesti.

Laitteeseen ja/tai lisdvarusteisiin ei saa tehdd mitdan muutoksia.
Seurauksena voi olla mittausvirheitd.
Laitetta voivat kdyttad kaikki kayttdjat, joilla on auskultatorista
verenpainemittausta koskevat tiedot.

Kayttotarkortus

Systolisen ja diastolisen verenpaineen noninvasiivinen mittaus ihmisilla.

Indikaatio

Verenpaineen mittaus ihmisilld. Matalan tai korkean verenpaineen
diagnoosi, seuranta tai epaily.

\asta-aihe

Seuraavissa tapauksissa verenpainetta ei tule mitata:
e laskimo- tai valtimoyhteys

o Lymfaturvotus (esim. rinnanpoisto)

e Tuoreet leikkaushaavat

Suunnitellut kayttajat

Omamittaukseen tarkoitettuja boso-aneroidimittareita kayttavat
auskultatorista verenpainemittausta koskevan koulutuksen saaneet
henkilot. Kayttdjalla tarkoitetaan talléin potilasta.

Kohdepotilasryhma

Omamittaukseen tarkoitettuja boso-aneroidimittareita kayttdvat
henkilét, jotka suorittavat verenpaineen omamittauksia.
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Tarkerta huomautuksia

A\Sailyté laitetta niin, ettei se altistu voimakkaille tarahdyksille
(13 kolhi aldka padstd sitd putoamaan), ja suojaa se lialta ja
kosteudelta. Varmista, etteivat teravat esineet (esim. neulat, sakset)
vahingoita mansettia.

N\ Jos laitteessa on nakyvid vaurioita tai vuotoja tai jos sen paineilmaisin
on vadrdssa asennossa (esim. nollapiste on siirtynyt), laitetta ei saa
enaa kdyttda.

/N\AIE ylitd 300 mmHg:n pumppauspainetta!

A\ Enimmaismittausaika on 2 minuuttia. 2 mittauksen vélissad on
pidettdva vahintaan 2 minuutin tauko.

Potilaan on huomioitava seuraavat asiat verenpainemittauksen
suhteen:

Nlstu mukavassa asennossa.

ANAIE istu jalat paallekkain.

N\ Aseta selka ja késivarret tuolia tai muuta tukea vasten.

N\ Ole mahdollisimman rennosti ja puhumatta mittauksen aikana.
/N\Rauhoitu 5 minuutin ajan ennen ensimmdista mittausta.

Yleisia tietoja verenpaineen
omamittauksesta

N\ Omamittaus ei vield merkitse hoitoa. Ald missaan tapauksessa itse
muuta ladkarin madraamaa ladkkeiden annostelua.

1. Verenpaineen vaihtelut ovat normaaleja. Jopa uudelleenmittausten
tuloksissa voi ilmetd merkittdvia eroavaisuuksia. Kerta- tai
epasadnndllisissd mittauksissa ei saada luotettavaa tietoa
todellisesta verenpaineesta. Luotettava arviointi on mahdollista
ainoastaan mitattaessa verenpaine saanndllisesti samanlaisissa
olosuhteissa ja kirjaamalla mittaustulokset verenpainepassiin.

2. Mittaus on aina tehtdvd lepotilassa. Verenpaine suositellaan
mitattavan kahdesti pdivassé — aamuisin heradmisen jélkeen ja
iltaisin rentouduttuasi tyon jélkeen.
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Lddkehoidon vélttamattémyys ei riipu ainoastaan verenpaineesta,
vaan myds potilaan riskiprofiilista. Keskustele |dakarisi kanssa,
jos vain toinenkin arvoista (systolinen, diastolinen) on jatkuvasti
selkedsti kohonneen verenpaineen raja-arvojen ylapuolella.

Verenpainearvot

Verenpaineen selvittdmiseksi on mitattava kaksi arvoa:

e Systolinen verenpaine (ylapaine): Se syntyy, kun sydanlihas supistuu
kokoon ja veri painetaan verisuoniin.

e Diastolinen verenpaine (alapaine): Se syntyy, kun sydanlihas
laajenee ja tayttyy jalleen verelld.

Verenpaineen  mittausarvot  ilmoitetaan  yksikdssa  mmHg
(elohopeamillimetri).

Maailman terveysjarjestd (WHO) on madrittanyt seuraavat raja-arvot
verenpainearvojen arviointia varten:

Systolinen

Selkeasti kohonnut verenpaine Véhintdan Vahintdan
(hypertonia) 140 mmHg 90 mmHg
Tyydyttava verenpaine 130-139 mmHg 85-89 mmHg
Normaali verenpaine 120-129 mmHg 80-84 mmHg
Ihannearvo Enintaan Enintdan
119 mmHg 79 mmHg

Omamittauksessa kotona mittaustulokset ovat yleensa hieman
alhaisempia kuin ladkdrin mittaamat arvot. Sen vuoksi Saksan
verenpaineyhdistys (Deutsche Hochdruckliga) on méaarittanyt
omamittaukseen alhaisemmat raja-arvot:

Mittaus kotona: 135/85 mmHg
Mittaus ladkarinvastaanotolla: 140/90 mmHg
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Mansetin asettaminen

M\ Mansettia ei saa asettaa haavojen paille, silld se voi aiheuttaa
lisdvammoja.

Merkinta
Valtimo

/\Tarkeds: Korotkoff-aanien kuuntelemiseen tarkoitettu stetoskooppi
on asetettava valtimon paalle olkavarren sisépuolella.

Aseta mansetti niin, ettd mansetin alareuna on noin 2-3 cm
kyynarpaan ylapuolella ja kumipussin keskikohta (merkintd mansetissa)
on valtimon paalld. Mansettia ei saa asettaa liian kiredlle; olkavarren
ja mansetin valiin pitdisi sopia vield kaksi sormea, jotta valtimoon ei
kohdistu painetta.

Varmista, ettei vaatteiden kadrimisesta aiheudu paineen kohdistumista
kasivarteen verenkiertoa haittaavalla tavalla. Kiredt vaatteet on parasta
riisua ennen mittausta.

Mittauksen suorittaminen

Verenpaine on aina mitattava siitd kasivarresta, jossa
verenpainelukemat ovat korkeammat. Mittaa sen vuoksi verenpaine
ensin molemmista olkavarsista ja sen jélkeen aina siitd olkavarresta,
jossa verenpainelukema on korkeampi.

1. Aseta mansetti kohdassa “Mansetin asettaminen” kuvatulla tavalla.
2. Aseta stetoskoopin kuulokeosa paikalleen.

3. Aseta olkavarsi, johon mansetti on asetettu, miellyttdvaan, hieman
taivutettuun ja rauhalliseen asentoon pdydalle.

4. Sulje venttiili kokonaan kaantamélla ilmantyhjennysruuvia
myGtapaivaan (oikeaan) tai painoventtiililla varustetuissa mittareissa
voimakkaalla pumppauksella.
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5. Pumppaa mansettia seuraten painemittaria jatkuvasti. Pumppaa niin
kauan, kunnes painemittarin osoitin ylittdd normaalin verenpaineen
noin 30 mmHg verran. Jos kuitenkin kuulet stetoskoopissa sykkivia
adnid, jatka pumppaamista, kunnes dania ei enaa ole kuultavissa eli
kunnes veren lapivirtaus on estetty.

6. Avaa venttiili kaantamalla ilmatyhjennysruuvia (vastapéivaan) tai
painamalla painiketta. Maailman terveysjarjeston (WHO) mukaan
tyhjennysnopeuden tulee olla 2—3 mmHg sekunnissa.

A\Lukuvirheen vilttdmiseksi lue verenpainearvot asteikosta
pystysuoraan.

7. Kun kuulet stetoskoopista ensimmdisen selvan valtimodanen
(sykkiva adni), lue painemittarin asteikosta systolinen verenpaine
(ylapaine).

Viimeisen kuuluvan valtimoadnen kohdalla lue diastolinen
verenpaine (alapaine).

/N Auskultatorisessa mittauksessa suositellaan kayttdmaan seuraavia
arvoja:
- aikuisilla vaihe V (K5)
- 3—12-vuotiailla lapsilla vaihe IV (K4)
- raskaana olevilla naisilla vaihe V (K5). Tésta poikkeuksena ovat
henkil6t, joilla mansetin ollessa tyhjana kuuluu 3ania. Téssa
tapauksessa on kaytettava Korotkoff-danien vaihetta IV (K4).

K5 on piste, jossa stetoskoopilla kuuluneet &anet eivat endd ole
kuultavissa. K4 on piste, jossa stetoskoopilla kuuluneet danet
muuttuvat selkedsti lydvastd ddnestd vaimeasti lydvaan daneen.

8. Avaa tyhjennysventtiili (kdantamalla vastapdivdan) mittauksen
jalkeen ja tyhjennd mansetti nopeasti kokonaan.

Jos haluat toistaa mittauksen, odota vahintaan 2 minuuttia,
kunnes  verenkiertosi  on  jélleen  normalisoitunut.

Jos lisamittauksia ei tehda, poista mansetti.
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Mansetit

Kayté ainoastaan boso-mansetteja, jotka ovat yhteensopivia laitteesi
kanssa (1-letkuinen tai 2-in-1-letkuinen mansetti). Mansetti on valittava
olkavarren ympdrysmitan mukaisesti. Luotettavien mittaustulosten
takaamiseksi mittaa olkavarren ymparysmitta mittanauhalla ja
vertaa sitd mansetin merkintGihin. Jos tarvitset muita tai erilaisia
mansettikokoja, ota yhteyttd ammattiliikkeeseen.

Tekniset tiedot

Painenayton tarkkuus Sailytysolosuhteet Kayttoolosuhteet

0-300 mmHg + 3 mmHg tai +70°C /H/MO o
2 % lukemasta 0ec e

(korkeampi arvo on 85% 85%
voimassa)
15% 15%

Laitteen ja mansetin puhdistus

/N Kayta laitteen puhdistamiseen vain pehmeas ja kuivaa liinaa.

/N Poista kumipussi mansetin puhdistamista varten. Mansettisuojuksen
voi pesta kasin enintadn 30 °C:n ldmpdtilassa.

Desinfioint]

Laitteen desinfiointiin  pyyhkimalla  (vaikutusaika vdhintdén
5 minuuttia) ja mansetin desinfiointiin sumuttamalla suosittelemme
desinfiointiainetta Microzid Sensitive Liquid (Schillke & Mayr).

A\ Desinfioi laite ja mansetti aina jokaisen potilaalla suoritetun
mittauksen jalkeen.

AN\ Téssé kayttoohjeessa kasitellyt omamittaukseen tarkoitetut
boso-aneroidimittarit on tarkoitettu toistuvaan kayttdén useilla
henkiléilla.

53

[P



E

\aaratilanteita koskeva iimoitusvelvollisuus

Vakavasta vaaratilanteesta on ilmoitettava valmistajalle ja sen
jasenmaan toimivaltaiselle viranomaiselle, johon kayttaja ja/tai potilas
on sijoittautunut.

"Vakavalla vaaratilanteella" tarkoitetaan vaaratilanteita, jotka suoraan
tai valillisesti johtivat, olisivat saattaneet johtaa tai saattaisivat johtaa
johonkin seuraavista:

1. potilaan, kayttdjan tai muun henkilén kuolema

2. potilaan, kéyttdjan tai muun henkildn terveydentilan vakava
heikkeneminen tilapdisesti tai pysyvasti

3. vakava uhka kansanterveydelle.

Vakavista vaaratilanteista on ilmoitettava seuraavia yhteystietoja
kayttaen:

Sahkoposti: vigilanz@boso.de
Faksi: +49 (0) 7477 9275 56
Takuu/asiakaspalvelu

Mydnndmme talle tuotteelle 2 vuoden laatutakuun ostopdivamaarasta
alkaen. Ostopdivdmdard on todistettava ostotositteella. Materiaali- tai
valmistusvirheistd johtuvat puutteet korjataan maksutta takuuaikana.
Takuun hyddyntaminen ei johda koko laitteen takuuajan pidentymiseen,
vaan se koskee ainoastaan vaihdettuja rakenneosia.

Takuu ei kata kulumista (esim. mansetti), kuljetusvaurioita eikd muita
vaurioita, jotka aiheutuvat asiattomasta kasittelysta (esim. kdyttohjeen
noudattamatta jattdminen) tai luvattomasta kaytosta.

Takuu ei oikeuta vahingonkorvausvaatimuksiin meitd kohtaan. Takuu

ei rajoita ostajan lakisadteisid puutteita koskevia vaatimuksia (Saksan
siviililain (BGB) 437 §).
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Takuuvaatimuksissa (desinfioitu) laite ja alkuperdinen ostotosite on
lahetettava seuraavaan osoitteeseen:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Havittaminen

Varmista, ettd laitteen havittimisessa noudatetaan kaikkia paikallisia | !
ja maakohtaisia ymparistdmaarayksia.
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Sadrza) isporuke

1 tlakomjer 1 upute za upotrebu
1 mans3eta tlakomjera® 1 etui*
1 stetoskop na manseti*

Simboli

*mozda nije sadrzano u slucaju narudzbe posebnih proizvoda

C E 0124 Uredaj je u skladu s europskom Direktivom
o medicinskim proizvodima

)
@ Datum proizvodnje

u Proizvodac

mm Hg Mijerna jedinica za odredivanje krvnog tlaka

Propisna funkcija uredaja ispitana je do pada
s visine od 1 metra

Ograni¢enie relativne vlaznosti zraka

Raspon temperature u Celzijevim stupnjevima

Broj za narucivanje

Vazne napomene

Obratiti pozornost na upute za uporabu

Medicinski proizvod

Jedinstvena identifikacija proizvoda

Serijski broj

E@EEE&E*@S

Svicarska — punomo¢

Prije upotrebe paZljivo procitajte upute za upotrebu

i saCuvajte ih.
Mjerno-tehnicku provjeru — najkasnije svake 2 godine — moZe provesti
proizvodac ili ovlasteni pruzatelji servisnih usluga u skladu s uredbom
o rukovateljima medicinskih proizvoda.
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Uvodne napomene

Ovaj tlakomijer u skladu je s medunarodnom normom ISO 81060-1.

Uredaj se moZe upotrebljavati za svaki opseg ruke, kako je naznaceno
na pripadajucoj manseti.

Zabranjeno je izmjenjivanje uredaja i/ili dijelova pribora. Time mogu
nastati pogreske u mjerenju.

Uredajem se moZe koristiti svaki korisnik koji raspolaze znanjem
0 auskultatornom mjerenju krvnog tlaka.

Namjena

Neinvazivno utvrdivanje vrijednosti sistolickog i dijastolickog krvnog
tlaka ljudi.

Indikacije

Proviera krvnog tlaka ljudi. Dijagnoza, provjera tijeka ili sumnja na
hipotoniju odnosno hipertoniju.

Kontraindikacije

Mierenje krvnog tlaka ne preporucuje se ako postoje:
e venski ili arterijski pristupi

e [imfedemi (npr. amputacija dojke)

® svjeZe operativne rane.

Predvideni korisnici

Aneroidne uredaje za samomjerenje boso upotrebljavaju osobe
obucene za auskultatorno mjerenje krvnog tlaka. Pacijent je pri tome
predviden kao korisnik.

Cilina skupina pacijenata

Aneroidne uredaje za samomjerenje boso upotrebljavaju osobe koje
provode samomjerenje krvnog tlaka.
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Vazne napomene

A\ Cuvajte uredaj od jakih udaraca (udarac ili pad na tlo) i zastitite ga
od prljavstine i vlage. Pazite na to da ostrim predmetima (igla, skare
itd.) ne ostetite mansetu.

A\Uredaj se ne smije nastaviti upotrebljavati u slucaju vidljivih
ostecenja, propustanja ili pogresnih poloZaja pokazivaca tlaka (npr.
pomaknuta nulta tocka).

/N Nemojte napuhavati na vrijednost koja premasuje 300 mmHg!

/\Mijerenje smije trajati najvise 2 minute. Izmedu 2 mjerenja potrebno
je napraviti stanku od najmanje 2 minute.

Pacijent u svrhu mjerenja krvnog tlaka:

/N mora udobno sjediti

/N ne smije prekriZiti noge

/Nmora nasloniti leda i ruke, odnosno poduprijeti ih na drugi nacin
/N tijekom mjerenja mora biti $to opusteniji i ne smije govoriti
/Nmirovati 5 minuta prije prvog mjerenja.

Opce upute za samomjerenje
krvnog tlaka

/\Samomjerenje nije i lijecenje. Ni u kojem slu¢aju nemojte
samoinicijativno mijenjati dozu lijeka koju vam je propisao lije¢nik.

1. Variranje krvnog tlaka normalno je. Cak i kod ponovljenog mjerenja
mogu se pokazati znacajne razlike. Jednokratna ili neredovita
mjerenja ne daju pouzdanu sliku o stvarnom krvnom tlaku.
Pouzdana procjena moguca je samo ako redovito mjerite tlak pod
usporedivim uvjetima i zapisujete rezultate mjerenja u knjizicu za
biljeZenje vrijednosti krvnog tlaka.

2. Krvni tlak treba uvijek mijeriti u poloZaju mirovanja. Preporucljivo je
tlak mjeriti dvaput dnevno — ujutro nakon ustajanja i navecer nakon
opustanja od rada.
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Slucaj kada je potrebna terapija lijekovima ne ovisi samo o krvnom
tlaku, ve¢ i o pacijentovu profilu rizika. Obratite se lijecniku
¢ak i ako je samo jedna od dviju vrijednosti (sistola, dijastola)
neprekidno iznad granicne vrijednosti za nedvojbeno visok
krvni tlak.

Vrijednosti krvnog tlaka

Da bi se odredila vrijednost krvnog tlaka, potrebno je izmijeriti dvije
vrijednosti:

e Sistolicki (gornji) krvni tlak: nastaje kada se sréani misi¢ stegne
i pumpa krv u krvne Zile.

e Dijastolicki (donji) krvni tlak: nastaje kada se srcani misi¢ rasiri
i ponovno napuni krvlju.

Vrijednosti mjerenja krvnog tlaka iskazuju se u jedinicama mmHg (mm
stupca Zive).

Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) utvrdila je sljedece granicne
vrijednosti za procjenu vrijednosti krvnog tlaka:

diastolic

Nedvojbeno povisen krvni tlak || Od 140 mmHg 0d 90 mmHg
(hipertenzija)

I dalje normalan krvni tlak 130 =139 mmHg | 85-89 mmHg
Normalan krvni tlak 120— 129 mmHg || 80 —84 mmHg

Optimalan krvni tlak Do 119 mmHg Do 79 mmHg

Prilikom mjerenja krvnog tlaka kod kuce cesto se mjere nesto nize
vrijednosti nego kod lijecnika. Stoga je njemacka Liga za visoki tlak
postavila nize grani¢ne vrijednosti za ku¢na mjerenja:

Mierenje kod kuce: 135/85 mmHg
Mierenje u lije¢nickoj ordinaciji: 140/90 mmHg
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Postavijanje mansete

M\ Manseta ne smije nalijegati preko rana jer to moze uzrokovati
daljnje ozljede.

Oznaka
Arterija

/A\VaZno: Membrana stetoskopa za slusanje Korotkoffovih zvukova
mora se postaviti na arteriju u unutarnjem podrucju nadlaktice.

Postavite mansetu tako da se donji rub mansete zatvori oko 2 — 3 cm
iznad lakta i da se sredina gumene vrecice (oznaka na manseti) nalazi
iznad arterije. Mandeta ne smije precvrsto nalijegati, izmedu ruke
i mandete moraju stati jo3 otprilike dva prsta kako ne bi doslo do
primjene tlaka na arteriju.

Pazite na to da zavrtanjem odjevnih predmeta ne nastane pritisak na
ruci kojim bi se ogranicio krvotok. Preporucuje se ukloniti pripijene
odjevne predmete prije mjerenja.

Provedba mjerenja

Krvni tlak uvijek se mora mieriti na ruci s viSim vrijednostima tlaka.
Da biste to ucinili, najprije izmijerite krvni tlak na objema rukama,
a zatim na onoj na kojoj je krvni tlak visi.

1. Postavite man3etu na nacin opisan u odjeljku ,Postavljanje
mansete”.

2. Postavite nastavak za usi stetoskopa.

3. PoloZite ruku na kojoj se nalazi man3eta udobno, pod blagim kutom
i mirno na stol.

4. Potpuno zatvorite ventil okretanjem vijka za ispustanje zraka
udesno (u smjeru kazaljke na satu) odnosno snaznim potiskom
pumpe u slucaju uredaja s ventilom s pritisnim gumbom.

60



5. Napuhujte mansetu uz neprestani nadzor manometra. Napuhujte
tako dugo dok kazaljka manometra ne premasi va$ uobicajeni
krvni tlak oko 30 mmHg. Ako i dalje ¢ujete zvukove kucanja srca
u stetoskopu, nastavite napuhivati sve dok vise ne mozZete cuti
nikakve zvukove, odnosno dok se cirkulacija krvi ne zaustavi.

6. Otvorite ventil okretanjem vijka za ispustanje zraka (suprotno smjeru
kazaljke na satu) pritiskanjem pritisnog gumba. Brzina ispustanja bi,
prema smjernici WHO-a (Svjetska zdravstvena organizacija), morala
iznositi 2 — 3 mmHg po sekundi.

\Kako biste izbjegli pogre3no otitavanije, ocitavajte vrijednosti tlaka
okomito na ljestvicu.

7. Pri prvom jacem zvuku arterije (zvuk kucanja srca) koji se Cuje
u stetoskopu na ljestvici manometra ocitajte vrijednost sistolickog
(gornjeg) krvnog tlaka.

Pri posljednjem zvuku arterije koji Cujete ocitajte vrijednost
dijastolickog (donjeg) krvnog tlaka.

\Tijekom auskultatornog mjerenja preporucuie se
—faza V (K5) za odrasle osobe
—faza IV (K4) za djecu u dobi od 3 do 12 godina
— faza (K5) za trudnice, uz iznimku
onih slu¢ajeva u kojima se ¢uju zvukovi kada je manseta ispuhana.
U tomu se slu¢aju mora upotrebljavati faza IV (K4) Korotkoffovih
zvukova.

K5 je tocka na kojoj zvukovi koji se slusaju s pomocu stetoskopa vise
nisu Cujni. K4 je tocka na kojoj se zvukovi koji se slusaju s pomocu
stetoskopa jasno mijenjaju iz jasno kucajuceg u tupo kucajuci zvuk.

8. Po zavrdetku mjerenja potpuno otvorite ispusni ventil (suprotno
smjeru kazaljke na satu) za brzo ispustanje zraka iz man3ete.

Ako Zelite ponoviti mjerenje, morate pricekati najmanje
2 minute dok se va$ krvotok ponovno ne normalizira.

Ako nije potrebno provesti daljnje mjerenje, skinite mansetu.
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MangSete

Upotrebljavajte iskljucivo mansete boso koje su prikladne za va$
uredaj (man3ete s 1 crijevom ili man3ete s 2-u-1 crijevom). Man3eta
se mora odabrati u skladu s opsegom ruke. Da bi se postigli pouzdani
rezultati mjerenja, mjerite opseg ruke mjernom trakom i usporedite
ga s podatcima na manseti. Ako su vam potrebne drukcije ili razlicite
dimenzije mansete (ili manseta), obratite se svojem specijaliziranom
trgovcu.

) TehniCki podatci

Raspon mjerenja Tocnost prikaza tlaka Uvjeti skladistenja Uvjeti za rad

0300 mmHg || =3 mmHg il 2 % e J/*” h
ocitane vrijednosti || q-c A0

(primjenijiva je veca 85% 85%
vrijednost)
15% 15%

Cidcenje uredaja i mansete
/N Za &idc¢enje uredaja koristite se samo mekanom suhom krpom.

A\ 7Za Cid¢enje mansete izvadite gumenu vrecicu. Cahura mansete
moze se prati runo na maks. 30 °C.

Dezinfekcija

Za dezinfekciju uredaja brisanjem (vrijeme djelovanja od min.
5 minuta) i dezinfekciju man3ete prskanjem preporu¢ujemo sredstvo za
dezinfekciju Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

/N Dezinficirajte uredaj i mansetu nakon svakog mjerenja na pacijentu.

/N Aneroidni uredaji za samomjerenje boso navedeni u ovim uputama
za upotrebu predvideni su za ponovnu upotrebu na vise osoba.
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Obveza prijavijivanja Stetnih dogadaja

Ozbiljne $tetne dogadaje potrebno je prijaviti proizvodacu i nadleZznom
tijelu u drZavi ¢lanici u kojoj je korisnik i/ili pacijent trajno nastanjen.

,Ozbiljan Stetni dogadaj” svaki je dogadaj koji izravno ili neizravno
moze ili je mogao imati neku od sljedecih posljedica:

1. smrt pacijenta, korisnika ili neke druge osobe

2. privremeno ili trajno pogorsanje zdravstvenog stanja pacijenta,
Lo HR
korisnika ili neke druge osobe

3. ozhbiljnu opasnost za javno zdravlje.
Prijave ozbiljnih $tetnih dogadaja moraju se uputiti na:

E-posta:  vigilanz@boso.de
Telefaks: +49 (0) 7477 9275 56

Jamstvo / sluzba za korisnike

Na ovaj proizvod dajemo dvogodidnje jamstvo kvalitete od datuma
kupnje. Datum kupnje potrebno je dokazati ratunom. U jamstvenom
razdoblju besplatno ¢e se otkloniti nedostatci u materijalu ili izvedbi.
Nakon popravka u jamstvenom roku jamstvo se ne produljuje za cijeli
uredaj, nego samo za zamijenjeni dio.

Jamstvo ne pokriva istrosenost uzrokovanu upotrebom (npr. mansete),
ostecenja tijekom transporta ni bilo kakvu Stetu prouzrocenu nepravilnim
rukovanjem (npr. nepridrZavanje uputa za uporabu) ili neovlastenim
zahvatima.

Jamstvo nije osnova ni za kakve odStetne zahtjeve upucene protiv nas.
Ovime se ne ogranicavaju zakonska prava kupaca na potraZivanja
na temelju nedostataka u skladu s ¢l. 437. njemackog Gradanskog
zakonika (BGB).
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U slucaju iskoristavanja prava na jamstvo, (dezinficirani) uredaj se
zajedno s izvornim dokazom kupnje mora poslati na adresu:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Zbrinjavanje

Osigurajte zbrinjavanje uredaja u skladu sa svim regionalnim
HR| nacionalnim ekoloskim propisima.
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A csomag tartalma

1 db vérnyomésmérd kész(ilék 1 db hasznélati Gtmutatd
1 db felkari mandzsetta* 1 db tarolotok™*
1 db sztetoszkdp a mandzsettan™

*adott esetben nem szerepel az egyedi megrendelésekben

Szimbolumok
A késziilék megfelel az orvostechnikai
c € 01 24 eszkdzokre vonatkozd eurdpai iranyelvnek.
@ Gyartas idépontja

™ Gyarto

A vérnyomas meghatarozasanak
mértékegysége

A késziilék megfelel6 mlikodését 1 méteres
ejtési magassagig tesztelték.

Hgmm

Relativ paratartalomra vonatkozd korlatozésok

Homérséklet-tartomany Celsius-fokban

Rendelési szam

Fontos tudnivalok

Tekintse meg a hasznélati Gtmutatdt!

Orvostechnikai eszkoz

Egyedi eszkdzazonosito

Sorozatszam

[CEETEEEEEE

Svajc — meghatalmazott képvisel6

Kérjiik, hogy hasznalat el6tt figyelmesen olvassa el ezt

a hasznalati Gtmutatot, és tartsa biztonsagos helyen.
A méréstechnikai ellendrzéseket — legalabb kétévente — elvégezheti
a gyarto vagy olyan jovahagyott szolgaltatd, amely az orvostechnikai
eszk6zok mikodtetésére vonatkozd rendeletnek eleget tesz.
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Elozetes megjegyzesek

Ez a vérnyomasmérg készilék megfelel az 1SO 81060-1 nemzetkozi
szabvanynak.

A készilék minden olyan karkdrméret esetén hasznalhato, amelyre a
hozza tartozd mandzsetta felhelyezhetd.

A készllék és/vagy a hozza tartozo alkatrészek mddositasa nem
megengedett. Mindez hibas mérési értékekhez vezethet.

A késziléket barki haszndlhatja, aki jartas az auszkultacios
vérnyomasmérésben.

A keszllek rendeltetése

A szisztolés és a diasztolés vérnyomasértékek nem invaziv mérése
embereknél.

Javallat

Vérnyomas ellendrzése embereknél. Hipotenzié (alacsony vérnyomas)
vagy hipertenzié (magas vémyomas) diagnézisa, nyomon kévetése
vagy gyanuja esetén.

Ellenjavallat

A vérnyomés mérése az alabbi esetekben nem ajanlott:
e \énas vagy artérias katéterek;

e Nyirokddémak (pl. emlamputacio);

e Friss m{itéti sebek.

Rendeltetésszer(l felnasznalok

A boso aneroid készlilékeket az auszkultaciés vérnyomasmérésben
képzett személyek hasznalhatjak sajat vérnyomasuk megméréséhez. A
beteg egyben a javasolt felhasznal¢ is.

Megcélzott betegesoport

A boso aneroid készlilékeket olyan személyek hasznalhatjék, akik
a sajat vérnyomasuk kivanjak megmérni.
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Fontos tudnivalok

A\Ugy tarolja a késziiléket, hogy az ne legyen erés razkodasnak
(Utésnek vagy leejtésnek) kitéve, emellett dvja a szennyezddéstdl
és a nedvesséqgtdl. Ugyelien ra, hogy a mandzsettat ne karosftsa
hegyes eszkozokkel (td, oll6 stb.).

ANA késziiléket nem szabad tovabb hasznalni, ha a nyomasmutatd
lathatdéan megsériilt, szivarog vagy rosszul van bedllitva (pl. a
nullpont eltolodott).

/N Ne pumpdlja fel 300 Hgmm-nél magasabb nyomasra!

ANA mérési id6 legfeljebb 2 percig tartson. Két mérés kozott tartson
egy legaldbb 2 perces sziinetet.

A paciensnek a vérnyomasméréshez a kovetkezéket kell figyelembe
vennie:

A\kényelmesen ljon;

/\a labakat ne keresztezze;

/N\tamassza meg a hatat és tamassza ala a karjait;

Na mérés alatt a leheté legnyugodtabb dllapotban torténjen, és ne
beszéljen;

M\az elsé mérés el6tt nyugalomban vérjon 5 percet.

Altaldnos tudnivalok sajat véryomasa
megmeresenez

A\ A vérnyomasanak a sajat maga éltali mérése még nem jelent
kezelést. Soha ne térien el a gydgyszerek orvos altal el6irt
adagolésatol.

1. A vérnyomas ingadozasa normélis jelenség. Még egy megismételt
mérés soran is jelentds eltérések léphetnek fel. Egyetlenegy vagy
tobb, rendszerteleniil elvégzett mérés nem ad megbizhaté eredményt
a tényleges vérnyomasrdl. A vérnyomés csak akkor hatérozhatd
meg megbizhatéan, ha rendszeresen és 9sszehasonlithatd

a vérnyomasnapléban.

2. A mérést mindig nyugalmi helyzetben kell elvégezni. Javasoljuk,
hogy a vérnyomasat naponta kétszer ellendrizze: reggel, felkelés
utan, valamint este, a munka utéani pihenéskor.
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Az, hogy gydgyszeres kezelés mikortdl sziikséges, nem csupan
a vérnyomastdl fligg, hanem az adott beteg kockazati tényez6itdl
is. Beszéljen az orvosaval, ha a szisztolés vagy diasztolés értékek
barmelyike tartdsan az egyértelm(ien magas vérnyoméas hatarértéke
felett van.

Vernyomasertekek
A vérnyomas meghatarozasahoz két érték megmérése szikséges:

o Szisztolés (fels6) vérnyomads: Ez az érték akkor mérhetd, amikor
a szfvizom Gsszehtzodik, és a vért a vérerekbe pumpalja.

e Diasztolés (alsd) vérnyomas: Ez az érték akkor mérhetd, amikor
a szivizom ellazul, és a sziv ismét megtelik vérrel.

A mért vérnyoméasértékek Hgmm (higanymilliméter) mértékegységben
vannak megadva.

Az Egészséqlgyi Vildgszervezet (WHO) az alabbi hatérértékeket
hatdrozta meg a vérnyoméasértékek megitéléséhez:

Ertékels

Egyértelm{en magas 140 Hgmm felett 90 Hgmm felett
vérnyomas (hipertdnia)

Még normélis vérnyomas 130-139 Hgmm 85-89 Hgmm
Normélis vérnyomas 120-129 Hgmm 80-84 Hgmm
Optimalis vérnyomés 119 Hgmm-ig 79 Hgmm-ig

A sajét vérnyomds otthoni mérése gyakran az orvosnal mérhetd
érteknél némileg alacsonyabb értéket ad. Emiatt a Német Magas
Vérnyomds Liga az otthoni mérésre alacsonyabb hatarértékeket
hatarozott meg:

Otthoni mérés: 135/85 Hgmm
Orvosi rendeldben végzett mérés: 140/90 Hgmm
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A mandzsetta felnelyezese

A\A mandzsettat nem szabad sebekre felhelyezni, mert ez tovabbi
sérliléseket okozhat.

Jelolés
Artéria

2-3 cn:\

@

/N\Fontos: A Korotkov-hangok  meghallgatdséra  szolgéld
sztetoszkdpmembrant a felkar bels6 artéridjara kell helyezni.

A mandzsettat Ugy helyezze a felkarra, hogy a mandzsetta alsé széle
kb. 2-3 cm-rel a kdnydkhajlat felett végzddjon, és a gumitasak kozepe
(jelzés a mandzsettan) az artérian legyen. A mandzsetta ne legyen tul
szorosan felhelyezve, két ujj még férjen be a mandzsetta és a felkar
kozé, hogy ne gyakoroljon nyomast az artériara.

Ugyeljen arra, hogy a ruha feltiirése ne nyomja a kart, ami befolyasolna
a vérkeringést. Mérés el6tt ajanlatos a sz(ik ruhadarabokat levenni.

Vermyomasmeres vegzese

A vérnyomast mindig a magasabb vérnyomasértéket add karon
kell mérni. Ehhez elészor mérje meg mindkét karjan a vérnyomast,
majd ezt kovetden mindig azon a karon, amelyiken a magasabb
értéket mérte.

1. Amandzsettat (igy helyezze fel, ahogy a , A mandzsetta felhelyezése”
cim( részben olvashaté.

2. Helyezze fel a sztetoszkop fiilrészét.

3. Helyezze a mandzsettas kart kényelembe, enyhén hajlitott szégben,
nyugalmi helyzetben az asztalra.

4. Zarja el teljesen a szelepet a légtelenitd csavarnak az dramutatd
jarasaval megegyezé iranyba torténd elforditdsaval, illetve
a nyomoégombos szeleppel ellatott készlilékek esetében erds
pumpalé mozdulattal.
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6.

A

7.

A
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. Pumpdlja fel a mandzsettat, mikdzben folyamatosan figyelemmel

kiséri a manométert. Addig folytassa a pumpdlast, amig
a manométer mutatdja a szokdsos vérnyomasértéknél kb.
30 Hgmm-rel t6bbet nem mutat. Ha ennek ellenére koppand hangot
hall a sztetoszkdpban, folytassa a pumpalast addig, amig a hang
megsziinik, és a véraramlas le nem all.

A légtelenitd csavar (6ramutatd jarasaval ellentétes iranyu)
elfogatsaval vagy a nyomégomb megnyoméséval nyissa ki
a szelepet. A WHO (Egészséqgligyi Vilagszervezet) ajénlasa szerint
a leengedés sebessége 2—3 Hgmm legyen masodpercenként.

A leolvasasi hiba elkerlilése érdekében a nyomésértékeket a skalara
mer6legesen olvassa le.

A sztetoszkoppal hallhato elsé egyértelm( artérids hang (koppand
hang) észlelésekor olvassa le a manométer skalajan a szisztolés
(felsd) vérnyomasértéket.
Az utolsé hallhatd artériés hang észlelésekor olvassa le a diasztolés
(als6) vérnyomasértéket.

Javasoljuk, hogy az auszkultacids mérés soran

— a felnétteknél a Korotkov-hangok V. fazisat (K5);

—3-12 éves gyerekeknél a IV. fazist (K4);

— terhes néknél az V. fazist (K5) ajanlott alkalmazni, kivéve azoknél,
akiknél a mandzsetta leeresztésekor zajok hallhatdk, ebben az
esetben a Korotkov-hangok IV. fazisat (K4) kell alkalmazni.

A K5 az a pont, amelynél a sztetoszkoppal hallott hangok mér
nem hallhatéak. A K4 az a pont, amelynél a sztetoszképpal hallott
hangok tiszta dobogé hangrél tompa dobogé hangra véltoznak.

. A mérés befejezése utan nyissa ki a leereszt6 szelepet (az éramutaté

jarasaval ellentétes iranyba elforgatva) a mandzsetta gyors és teljes
|égtelenitéséhez.

Ha meg szeretné ismételni a mérést, varjon legaldbb
két percet, amig a vérnyomds ismét normalizalédik.

Ha nem szeretne tovabbi mérést végezni, vegy le a mandzsettat.



Mandzsettak

Csak olyan boso mandzsettékat hasznaljon, amelyek a késziilékéhez
megfeleldek (egytdml6s vagy 2 az 1-ben toml6s mandzsettak).
A mandzsettat a karkormérettdl fuggden kell kivalasztani. A
megbizhatd mérési eredmények elérése érdekében kérjiik, mérje meg
a kar kerlletét mér6szalaggal, és hasonlitsa dssze a mandzsettan
talalhaté adatokkal. Ha més vagy eltéré mandzsettaméret(ek)re van
sziiksége, kérjuk, forduljon szakkereskedGjéhez.

MUiszaki adatok m

Meérési tartomany Nyomaskijelz6 pontossaga Térolési feltételek | Uzemeltetési feltételek

0-300 Hgmm || =+ 3 Hgmm vagy /ﬂ/”o oc /ﬂ/ﬂw o
a leolvasott érték || . -c e

2%-a (a nagyobb gst% 85%
érték érvényes)
15% 15%

A keszulek es mandzsetta tisztitasa
/N A késziilék tisztitasahoz kizardlag puha, szaraz térl6kend6t
hasznaljon.

A\ A mandzsetta tisztitaséhoz vegye le a gumitasakot. A mandzsetta
fed6tokja kézzel, maximum 30 °C-on moshato.

FertOtlenites

A készulék torléssel torténd fertdtlenitéséhez (a minimalis hatéidd
5 perc) és a mandzsetta szorofejjel végzett fertétlenitéséhez a Microzid
Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr) fertGtlenitGszert ajanljuk.

/N A késziiléket és a mandzsettat minden, paciensen végzett mérés
utan fertétlenitse.

A\ A jelen hasznalati Gtmutatoban szerepld boso aneroid késziilékek
alkalmasak t6bb paciensnél torténd Ujboli hasznalatra.
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Esemenyek bejelentési kotelezetisége

A sulyos eseményt jelenteni kell a gyartonak és azon tagéllam illetékes
hatésaganak, amelyben a felhasznlé és/vagy a beteg letelepedett.

A ,sllyos esemény” olyan esemény, amelynél kézvetlentil vagy kdzvetve
az alabbi kévetkezmények barmelyike bekovetkezett, bekdvetkezhetett
vagy bekovetkezhetett volna:

1. egy paciens, felhasznald vagy més személy haldla;

2. egy paciens, a felhasznald vagy mas személy egészségi allapotanak
atmeneti vagy tartosan stlyos romldsa;

3. komoly kdzegészségligyi kockazat.
A sllyos eseményeket kérjlik, az aldbbi elérhetéségeken jelentse be:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax:  +49 (0) 7477 9275 56

Garancia/Veviszolgalat

A termékre a vasarlds datumatdl szamitott 2 éves mindségi garanciat
vallalunk. A vésérlds datuma a szamlan szerepel. A garancialis
idGtartam alatt a gyartasi vagy anyaghibakbdl eredé meghibésodasokat
dijmentesen kijavitjuk. A garanciélis szolgaltatas nydjtasa nem jar a
teljes készillék garancidlis idejének a meghosszabbitésaval, csupan a
cserélt alkatrészre vonatkozik.

Agarancidlis szolgaltatds nem vonatkozik a kopas miatti elhasznalddasra
(pl. mandzsetta), a szallitasi karokra, valamint az olyan karokra, amelyek
szakszer(itlen hasznalatbdl (pl. a hasznélati Gtmutatd figyelmen kivil
hagyasabol) vagy illetéktelen beavatkozasbol erednek.

A garanciavallalas nem jelent alapot a cégiinkkel szembeni kértéritési

igényre. A vasarlonak a BGB 437. §-a szerinti torvényes szavatossagi
igényeit a fentiek nem korlatozzak.
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A garancia igénybevétele esetén a (fertétlenitett) késziilékkel egyiitt az
eredeti vasarlasi bizonylatot is el kell killdeni a kévetkez6 cimre:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64|72417 Jungingen, Germany

Artalmatianitas

Kérjik, gondoskodjon arrél, hogy a késztiléket a regionalis és nemzeti
kornyezetvédelmi elirdsoknak megfelelden artalmatlanitsa.
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Komplektacija

1 kraujospidzio matuoklis 1 naudojimo instrukcija
1 kraujospidzio matavimo manZeté* 1 déklas*
1 stetoskopas prie manzetés

* gali bati nejtraukta j specialy uzsakyma

Simbolial
Prietaisas atitinka Europos Sajungos
c € 01 24 Medicinos priemoniy reglamentg
@ Pagaminimo data
E u Gamintojas

mmHg Kraujospudzio matavimo vienetas

Tinkamas prietaiso veikimas ishandytas po
kritimo i3 iki 1 metro aukscio.

Santykinio drégnumo ribojimas

Temperatiros diapazonas Celsijaus laipsniais

Uzsakymo numeris

Svarbios pastabos

Laikykités naudojimo instrukcijos

Medicinos priemoné

Unikalusis priemonés identifikatorius

Serijos numeris

ElElEEEEEE

Sveicarija — jgaliojimas

Pries pradédami naudoti atidZiai perskaitykite naudojimo
instrukdija ir laikykite ja saugioje vietoje.
Metrologine patikra — ne reciau kaip karta per 2 metus — gali atlikti
gamintojas arba jgalioti paslaugy teikéjai pagal Medicinos prietaisy
eksploatuotojy reglamenta.
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Bendrosios pastabos

Sis kraujospiidzio matuoklis atitinka tarptautinj standarta 150 81060-1.

Prietaisa galima naudoti bet kokiam rankos apimties dydZiui, kaip
nurodyta ant atitinkamos manZetés.

DraudZiama modifikuoti jrenginj ir (arba) priedus. Dél to gali atsirasti
matavimo paklaidy.

$j prietaisg gali naudoti bet kuris naudotojas, turintis Ziniy apie i3orinj
kraujospudzio matavima.

Paskirtis 3

Neinvazinis Zmogaus sistolinio ir diastolinio kraujosptdzio vertés
nustatymas.

Indikacija
Zmogaus kraujospidzio tikrinimas. Diagnozé, eigos kontrolé arba
jtariama hipotonija ar hipertonija.

Kontraindikacija

Kraujosptdis neturéty bati matuojamas Siais atvejais:
e veniné arba arteriné prieiga;

e [imfedema (pvz., mastektomija);

e dvieZios chirurginés Zaizdos.

Tikslinis naudotojas

,boso aneroid” savarankisko matavimo prietaisai skirti naudoti
asmenims, kurie turi auskultacinio kraujospidZio matavimo patirties.
Pacientas atitinkamai laikomas naudotoju.

Tiksling pacienty grupe

,boso aneroid” savarankisko matavimo prietaisai skirti asmenims,
savarankiskai matuojantiems kraujospud;.
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Svarbios pastabos

A\ Saugokite prietaisg nuo stipriy smigiy (nestumdykite ir saugokite
nuo kritimo) bei neSvarumy ir drégmés. Jsitikinkite, kad manZeté
néra pazeista astriais daiktais (adata, Zirklémis ir pan.).

/NEsant pastebimiems pazeidimams, nesandarumui ar neteisingoms

slégio indikatoriaus padétims (pvz., pasislinkus nulio padédiai),
nebenaudokite prietaiso.

/N Negalima pripasti daugiau kaip 300 mmHg!

/N\Matavimo trukmeé turi bdti ne ilgesné kaip 2 min. Tarp 2 matavimy
reikia padaryti bent 2 minugiy pertrauka.

Matuojant kraujospld] pacientas turi laikytis iy reikalavimy:
/N sédéti patogiai;

N\ nekryZiuoti kojy;

/N atsiremti nugara ir rankomis bei kitomis kiino dalimis;
/N matavimo metu biti kuo labiau atsipalaidaves ir nekalbéti;
/N pries pirmajj matavima ramiai pabuti 5 minutes.

Bendrigji nurodymai dél savarankisko
Kraujospudzio matavimo

/\ Savarankiskas matavimas dar néra gydymas. Jokiu bidu nekeiskite
gydytojo nustatytos vaisty dozés.

1. KraujospldZio svyravimai — normalu. Net ir atliekant pakartotinj
matavima gali atsirasti pastebimy skirtumy. Vienkartiniai ar
nereguliards matavimai neuZtikrina patikimy faktinio kraujospidzio
duomeny. Patikimai vertinti galima tik tada, kai kraujospld]
matuojate reguliariai ir analogiskomis salygomis, 0 matavimo vertes
uzsiraSote kraujospudzio pase.

2. Matuoti visada reikia ramybés bisenoje. Rekomenduojame
kraujosptd; tikrinti du kartus per dieng — ryte atsikélus ir vakare,
kai atsipalaiduojate po darbo.
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Tai, ar bdtinas medikamentinis gydymas, priklauso ne tik nuo
kraujospldzio, bet ir nuo atitinkamo paciento rizikos profilio.
Pasikonsultuokite su savo gydytoju, net jei tik viena is abiejy verciy
(sistoling, diastoliné) nuolat virsija aiskiai padidéjusio kraujospidzio
ribines vertes.

Kraujospudzio vertes
Norint nustatyti kraujosptdj, reikia pamatuoti dvi vertes:

e sistolinj (virSutinj) kraujospldj: jis atsiranda, kai Sirdies raumuo
susitraukia, o kraujas stumiamas j kraujagysles;

e diastolinj (apatinj) kraujospadj: jis atsiranda, kai Sirdies raumuo
iSsiplecia ir vél uzsipildo krauju.

KraujospidZio matavimo vertés nurodomos mmHg (gyvsidabrio

stulpelio milimetrais).

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) nustaté Sias ribines vertes
kraujospudziui jvertinti:

Jvertinimas sistolinis diastolinis

aiskiai padidéjes kraujospudis nuo 140 mmHg nuo 90 mmHg
(hipertonija)

dar normalus kraujosptdis nuo 130 iki 139 mmHg || nuo 85 iki 89 mmHg
normalus kraujospldis nuo 120 iki 129 mmHg || nuo 80 iki 84 mmHg

optimalus kraujospdis iki 119 mmHg iki 79 mmHg

Matuojant kraujospid] savarankiskai namuose, daznai gaunamos
Siek tiek Zemesnés vertés nei pas gydytoja. Todél Vokietijos auksto
kraujospidZio lyga matavimui namuose nustaté Zemesnes ribines
vertes.

Matavimas namuose: 135/85 mmHg
Matavimas gydytojo kabinete: 140/90 mmHg
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Manzetés uzdejimas
M\Negalima manZetés déti ant Zaizdy, nes tai gali sukelti tolesnius
suzalojimus.

Zyméjimas
Arterija

/\Svarbu: stetoskopo membrana, skirta Korotkoff garsams klausytis,
turi blti uzZdéta ant Zasto arterijos.

UZdékite manZete taip, kad apatinis manZetés krastas buty mazdaug
2-3 cm vir$ alkiinés, o guminio déklo centras (Zymé ant manZetés) buty
vir$ arterijos. ManZeté negali per smarkiai priglusti, tarp jos ir rankos
dar turi likti mazdaug dviejy pirSty tarpas, kad nebuty spaudziama
arterija

Jsitikinkite, kad aukstyn pakelti drabuZiai nespaudZia rankos, nes tai
gali sutrikdyti kraujotaka. Pries matuojant kraujospldj geriau nusivilkti
aptemptus drabuZius.

Matavimo atlikimas

Visada turi biti matuojamas rankos kraujosptdis, taikant didesnes
slegio vertes. Pirmiausia iSmatuokite abiejy ranky kraujospadj
ir tuomet visada matuokite kraujospldj tos rankos, kurios
kraujospudis didesnis.

1. UZdékite manZete taip, kaip apradyta skyrelyje ,ManZetés
uzdéjimas”.
2. UZdékite stetoskopo lankelj.

3. Patogiai ir ramiai padékite Siek tiek sulenktg rankg su manZete ant
stalo.

4. Visiskai uzdarykite oro iSleidimo varZta sukdami j desine (pagal
laikrodZio rodykle) arba, prietaisy su mygtukiniu voztuvu atveju,
stipriai pumpuodami.
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5. Pumpuokite manZete nuolat stebédami manometra. Pumpuokite
tol, kol manometro rodyklé mazdaug 30 mmHg virdys jums jprasta
kraujospudj. Jei tai darydami stetoskopu i3girsite pulsuojancius
garsus, pumpuokite toliau, kol nebegirdésite jokiy garsy, t. y. bus
pasiekta kraujotaka.

6. Atidarykite vozZtuva sukdami (pries laikrodzio rodykle) oro isleidimo
varta arba paspaude mygtuka. PSO (Pasaulinés sveikatos
organizacijos) duomenimis ileidimo greitis turéty biti 2-3 mmHg
per sekunde.

A\Tam, kad iSvengtuméte nuskaitymo klaidos, skaitykite slégio vertes
vertikaliai pagal skale.

7. Stetoskopu i3girde pirma aisky arterinj tona (pulsuojantj garsa),
nuskaitykite manometro skaléje sistolinio (virSutinio) kraujospidzio
verte.

Pasigirdus paskutiniam arteriniam tonui, bus rodomas diastolinis
(apatinis) kraujospudis.

/N\Rekomenduojama atliekant auskultacinj matavima taikyti Sias
Korotkoff garsy fazes:
- suaugusiesiems — V faze (K5),
- 3-12 mety vaikams — IV faze (K4),
- nésciosioms — V faze (K5), iSskyrus tokius matavimus, kuriuose
iSleidZiant ora i manZetés girdimi garsai, Siuo atveju IV faze (K4).

K5 — tai taskas, nuo kurio nebesigirdi stetoskopu girdéti tonai. K4 —
tai taskas, kuriame stetoskopu girdimi garsai pasikeicia i$ aiskaus
plakimo garso j prislopintg plakima.

8. UZbaige matavima, atidarykite iSleidimo voZtuva (sukdami prie3
laikrodZio rodykle), kad greitai iSleistuméte i manZetés ora.

Jei norite pakartoti matavima, turétuméte palaukti bent
2 minutes, kol vél normalizuosis jusy kraujo apytaka.

Jei daugiau nematuosite, nuimkite manZete.
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Manzetés

Naudokite tik ,boso” manZetes, pritaikytas jusy prietaisui (manZetes
su viena Zarnele arba dviem Zarnelémis vienoje). ManZete reikia
pasirinkti taip, kad ji atitikty rankos apimtj. Tam, kad gautuméte
patikimus matavimo rezultatus, pamatuokite rankos apimtj matavimo
metru ir palyginkite su duomenimis, nurodytais ant manzetés. Jei jums
reikia kito arba skirtingo (-y) manZetés dydZio (-y), kreipkités j savo
specializuotg pardavéja.

Techniniai duomenys

Matavimo diapazonas || Spaudimo indikatoriaus tikslumas

0-300 mmHg +3 mmHg arba +70°C /ﬂ/ﬂm o
2 % nuo matavimo || . e

rodmens (taikoma 85 % 85 %
didesné verté)
15 % 15 %

Laikymo salygos | Eksploatavimo salygos

Prietaiso ir manzetés valymas

/N Prietaisui valyti naudokite tik mink$ta sausa $luoste.

N\ Norédami nuvalyti manZete, nuimkite guminj maiselj. ManZetés
gaubta galima skalbti rankomis ne aukstesnéje kaip 30 °C
temperaturoje.

Dezinfekavimas

Prietaisui dezinfekuoti valant (veikimo laikas bent 5 min.) ir manzetei
dezinfekuoti nupurskiant rekomenduojame naudoti dezinfekavimo
preparata , Mikrozid Sensitive Liquid” (, Schiilke & Mayr”).

/N Dezinfekuokite prietaisg ir manZete kiekvieng karta pamatave
pacientui kraujospud;.

A\ Sioje ,boso aneroid” savarankisko matavimo prietaisy naudojimo
instrukcijoje nurodyti prietaisai skirti pakartotinai naudoti keliems
asmenims.
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Pareiga pranesti apie incidentus

Apie rimta incidentg privaloma pranesti gamintojui ir valstybés narés,
kurioje gyvena naudotojas ir (arba) pacientas, atsakingai institucijai.

,Rimtas incidentas” — tai incidentas, kuris tiesiogiai ar netiesiogiai
sukélé, galéjo sukelti arba galéty sukelti bet kurias i toliau iSvardyty
pasekmiy:

1. paciento, naudotojo arba kito asmens mirtj;

2. laiking arba ilgalaikj sunky paciento, naudotojo arba kito asmens
sveikatos buklés pablogéjima;

3. rimta pavojy visuomenés sveikatai.
Pranesimus apie rimtus incidentus siyskite:

el. p.  vigilanz@boso.de
faks.  +49 (0) 7477 9275 56

Garantija / klienty aptarnavimas

Siam gaminiui suteikiama 2 mety kokybés garantija nuo jsigijimo
datos. Pirkimo data galima jrodyti pateikus saskaita faktdra. Garantijos
laikotarpiu defektai, atsirade dél medZiagos ar gamybos defekty, bus
Salinami nemokamai. Garantija suteikiama tik keistoms sudedamosioms
dalims, o ne visam prietaisui.

Garantija netaikoma esant nusidévéjimui dél dilimo (pvz., manZetés),
paZeidimui transportuojant ir bet kokiai kitai Zalai, padarytai netinkamai
naudojant (pvz., nesilaikant naudojimo instrukcijos) ar naudojant
asmenims, neturintiems tam leidimo.

Neturite teisés reiksti garantija pagrjsty pretenzijy dél Zalos atlyginimo.

Pirkéjo teisés j jstatymuose numatytus reikalavimus dél defekty pagal
Vokietijos civilinio kodekso (BGB) 437 straipsnj neribojamos.
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Jei ketinate pasinaudoti garantija, atsiyskite prietaisa (dezinfekuota)
kartu su originaliu pirkima patvirtinanciu dokumentu:

»BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG*
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Utilizavimas

UZtikrinkite, kad prietaisas bus utilizuotas pagal visus regiono ir vietos
aplinkos apsaugos reikalavimus.
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Piegades apjoms

1 asinsspiediena meritajs 1 lietoanas instrukcija
1 asinsspiediena mansete* 1 futralis*
1 stetoskops uz mansetes*

Simboll

lerice atbilst Eiropas Medicinisko iericu
c € 01 24 direktivai

* var neb(t iek|auts Tpasaja pasutijuma

@ Razosanas datums
M RaZotajs
mmHg Meérvieniba asinsspiediena noteiksanai

lerices pareiza funkcionalitate ir parbaudita
[idz 1 metra kritiena augstumam

Relativa mitruma ierobeZojums

Temperatiras diapazons grados péc Celsija

Pasutijuma numurs

Svarigi noradfjumi

leveérot lietosanas instrukcijas noteikumus

Medicinas produkts

Vienreizéjs produkta markéjums

Sérijas numurs

E@EEE&E*@S

Sveices — pilnvara

Pirms lietoSanas uzmanigi izlasiet 3o lietoSanas instrukciju

un glabajiet to drosa vieta.
Metrologisko parbaudi, kas javeic vismaz reizi divos gados, saskana ar
noteikumiem par medicinas iericu operatoriem atlauts veikt raZotajam
vai autorizétam pakalpojumu sniedzejam.
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Sis asinsspiediena méritajs atbilst starptautiskajam standartam 1SO 81060-1.

lerici var izmantot jebkuram rokas apkartméram, ka noradits uz
mansetes.

lerices un/vai piederumu parveido3ana nav atlauta. Tas var radit k|udas
merijumos.

lerici var izmantot jebkurs lietotajs, kuram ir zina$anas par asinsspiediena
mérisanu auskultacijas cela.

Lietojums

Neinvaziva sistoliska un diastoliska asinsspiediena veértibu mérisana
cilvekiem.

Indikacijas

Asinsspiediena parbaude cilvekiem. Diagnoze, turpmaka uzraudziba
vai aizdomas par hipotensiju vai hipertensiju.

Kontrindikacijas

Asinsspiedienu nedrikst mérit Sados gadijumos:
e venoza vai arteriala piekluve;

o [imfedéma (pieméram, mastektomija);

® svaigas kirurgiskas brices.

Paredzetie lietota)|

Aneroida ierices boso paSmeérisanai izmanto personas, kas ir apmacitas
auskultacijas asinsspiediena mérijumos. Pacients ir paredzétais lietotajs.

Pacientu merk grupa

Aneroida ierices boso paSmérisanai izmanto cilveki, kas veic
asinsspiediena pasmérijumus.
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Svarigi noradijumi
A\Sargajiet ierici no spécigiem triecieniem (nesitiet un nemetiet

to), ka ari no netirumiem un Skidrumiem. Raugieties, lai mangeti
nesabojatu asi priekSmeti (adatas, Skéres u. c.).

\lerici nedrikst lietot, ja ir redzams bojajums, noplude vai spiediena
raditaja novirze (piemeram, nobidits nulles punkts).

N\ Nepiepumpét virs 300 mmHg!

/N\Meérisanas procesa ilgums nedrikst parsniegt 2 min. Starp diviem
mérijumiem jabut vismaz divu mindSu partraukumam.

Pacientam, mérot asinsspiedienu, jaievéro:

/\érta poza;

/N nesakrustot kajas;

/Nmugura un rokas jaatbalsta uz atzveltnes un roku balstiem;
/N mérisanas laika jacensas atslabinaties un nerunat;

/N pirms pirma mérijuma jaatplsas piecas mindtes.

Visparigi noradijumi par asinsspiediena

pasmersanu

/N\Paiméridana nav terapija. Nekada gadijuma nemainiet arsta
izrakstito zaJu devas.

1. Asinsspiediena svarstibas ir normalas. Pat veicot atkartotus
mérijumus, var rasties ievérojamas atskiribas. Vienreizéji vai
neregulari merijumi nesniedz ticamu informaciju par faktisko
asinsspiedienu. Uzticams novertgjums ir iespéjams tikai tad, ja
regulari veicat merijumus salidzinamos apstaklos un registréjat
izmeritas vertibas asinsspiediena dienasgramata.

2. Mérijumi vienmér javeic, atrodoties miera stavokli. leteicams
parbaudit asinsspiedienu divas reizes diena — no frita, péc
pamosanas, un vakara, péc atplsanas péc darba.
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Tas, kad nepiecieSama medikamentoza terapija, ir atkarigs ne tikai
no asinsspiediena, bet arl no pacienta riska profila. Konsultéjieties
ar savu arstu, ja kaut viena no divam vértibam (sistole, diastole)
pastavigi parsniedz acimredzami paaugstinata asinsspiediena
robezvertibas.

Asinsspiediena vertibas

Lai noteiktu asinsspiedienu, jaméra divas vértibas:

e Sistoliskais (augsejais) asinsspiediens: kad sirds muskulis saraujas
un asinis tiek virzitas uz asinsvadiem.

e Diastoliskais (zemakais) asinsspiediens: kad sirds muskulatara ir
izstiepta un atkal piepildas ar asinim.

Asinsspiediena radijumi tiek noraditi mmHg (mmHg).

Pasaules Veselibas organizacija (PVO) ir noteikusi $adas robeZvértibas
asinsspiediena limena noveértésanai:

novertgjums sistoliskais diastoliskais

izteikti paaugstinats No 140 mmHg No 90 mmHg
asinsspiediens (hipertensija).

joprojam normals 130 lidz 139 mmHg || 85 lidz 89 mmHg
asinsspiediens

normals asinsspiediens 120 lidz 129 mmHg || 80 fidz 84 mmHg
optimals asinsspiediens Lidz 119 mmHg Lidz 79 mmHg

Veicot asinsspiediena pasmérijumus majas, bieZi vien tiek ieguti
nedaudz zemaki raditaji neka arsta izmeritie. Tapéc Vacijas Hipertensijas
liga ir noteikusi zemakas robezas mérijumiem majas:

Mérijumi majas: 135/85 mmHg

MérTjumi arsta kabineta: 140/90 mmHg
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MansSetes uzlikSana

M\ Man3ete nedrikst atrasties uz brices, jo $adi var radit lielakus
ievainojumus.

Markéjums
Artérija

/\Svarigi: stetoskopa membrana Korotkofa skanu izklausisanai
janovieto uz augsdelma ieksejas artérijas.

Uzlieciet manseti ta, lai tas apakseja mala beigtos aptuveni 2-3 cm virs
elkona locitavas un gumijas maisina centrs (markéjums uz mansetes)
bltu virs artérijas. Man3etei nevajadzetu but parak ciesi piegulo3ai,
starp roku un manseti vél japaliek vietai apméram diviem pirkstiem, lai
nespiestu uz artériju.

Parliecinieties, ka drébju uzritinaana nerada spiedienu uz roku, kas
varétu ietekmét asinsriti. Piegulosu apgérbu pirms mérisanas labak ir
novilkt.

Merijumu veiksana
Asinsspiediens vienmér jaméra uz rokas ar augstako asinsspiedienu.

Lai to noteiktu, vispirms izmériet asinsspiedienu abam rokam un
péc tam vienmeér tai rokai, kuras asinsspiediena vértiba ir augstaka.

1. Uzvelciet manseti, ka aprakstits sadala “Mansetes uzliksana”.
2. Uzlieciet stetoskopa ausu stipu.

3. Novietojiet roku ar manseti érti, nedaudz saliektu un stabili uz
galda.

4. Pilniba aizveriet varstu, pagrieZot gaisa atbrivosanas skrivi pa
labi (pulkstenraditaja kustibas virziena, vai ar specigu suknesanas
kustibu, ja ierice ir aprikota ar spiedpogas varstu.
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Piepumpéjiet manseti, pastavigi vérojot manometru. Turpiniet suknét,
[idz manometra raditajs parsniedz jusu parasto asinsspiedienu par
aptuveni 30 mmHg. Ja stetoskopa joprojam dzirdat pulsgjosas
skanas, turpiniet stiknésanu, lidz vairs nedzirdat nekadas skanas,
t. i., idz tiek partraukta asins plisma.

. Atveriet varstu, pagriezot (pretéji pulkstenraditaja raditaja virzienam)

gaisa atbrivosanas skrivi vai nospiezot spiedpogu. Saskana ar PVO
(Pasaules Veselibas organizacijas) datiem deflacijas atrumam jabat
2 lidz 3 mmHg sekunde.

Lai izvairitos no nolasisanas klidas, nolasiet spiediena vértibas,
raugoties uz skalu perpendikulari.

. Stetoskopa atskanot pirmajam izteiktajam arterialajam tonim

(pulsejosai skanai), manometra skala nolasiet sistolisko (augséjo)
asinsspiediena vertibu.
Péc pedéja dzirdama arteriala signala nolasiet diastolisko (zemako)
asinsspiediena vertibu.

Auskultativo merijumu laika ieteicams izmantot:

-V (K5) fazi pieaugusajiem,

- IV (K4) fazi bérniem vecuma no 3 lidz 12 gadiem,

-V (K5) fazi griitniecém, iznemot gadijumus, kad pie atgaisotas
mansetes ir dzirdami troksni, kad jaizmanto Korotkofa troksnu
IV (K4) faze.

K5 ir punkts, kura ar stetoskopu dzirdamie trokSni vairs nav
sadzirdami. K4 ir punkts, kura ar stetoskopu dzirdamie troksni
mainas no skaidras sitiena skanas uz apslapétu sitiena skanu.

. Péc mérijumu pabeig3anas pilniba atveriet nolaisanas varstu (pretdji

pulkstenraditaja raditaja virzienam), lai atri iztukSotu mangeti.

Ja vélaties mérijumu atkartot, janogaida vismaz 2 minutes, [idz
normalizéjas asinsrite.

Ja turpmak merfjumi nav javeic, nonemiet man3eti.



MangSetes

Izmantojiet tikai tadas boso mansetes, kas ir piemérotas jlsu iericei
(1 caurulites vai divas viena caurulites man3ete). Man3ete jaizvelas
atbilstosi rokas apkartméram. Lai iegltu ticamus mérijumu rezultatus,
izmériet rokas apkartméru ar mérlenti un salidziniet to ar informaciju
uz mansetes. Ja jums ir nepieciesams cits vai atskirigs(-i) mansetes
izmérs(-i), lidzu, sazinieties ar savu specializéto izplatitaju.

Tehniskie dati

Mérijumu diapazons | Spiediena indikatora precizitate | Uzglabasanas nosacijumi J Ekspluatacijas nosacijumi

0-300 mmHg +3 mmHg vai +70 °C X’ﬁ»é‘ﬂ oC
2% no radijuma || - e

(piemérojama 85 % 8%
augstaka vertiba)
15 % 15 %

lerices un mansetes tinsana

/N lerices tiriganai izmantojiet tikai mikstu, sausu dranu.

/N Lai notiritu aproci, nonemiet gumijas maisinu. Man3etes parvalku
var mazgat ar rokam temperatura, kas neparsniedz 30°C.

Dezinfekcija

lerices dezinfekcijai ar notirisanu (iedarbibas laiks vismaz 5 min.)
un man3etes dezinfekcijai ar izsmidzinasanu iesakam izmantot
dezinfekcijas lidzekli Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).
N\ Péc katra mérijuma pacientam dezinficgjiet ierici un man3eti.

/\Saja lietodanas instrukcija aprakstitds boso aneroida ierices
pasparbaudei ir paredzétas atkartotai lietoSanai vairakam personam.
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Pienakums zinot par incidentiem

Par nopietnu negadijumu zino tas dalibvalsts iestadei, kura ir registréts
lietotajs un/vai pacients.

“Nopietns negadijums” ir negadijums, kas tiesi vai netiesi izraisija,
varéja izraisit vai varétu izraisit kadu no sadam sekam:

1. pacienta, lietotdja vai citas personas nave;

2. pacienta, lietotaja vai citas personas veselibas stavokla Tslaiciga vai
pastaviga nopietna pasliktinasanas;

3. nopietns risks sabiedribas veselibai.
Zinojumus par nopietniem incidentiem sttiet uz 3adu adresi:

E-pasts: vigilanz@boso.de
Fakss:  +49 (0) 7477 9275 56

Garantja/klientu apkalposana

Sim produktam ir divu gadu kvalitates garantija no iegades datuma.
Pirkuma datumu apliecina ar rekinu. Garantijas laika defektus, kas
radusies materidlu vai razo3anas kltdu dé|, salabosim bez maksas.
Garantijas gadijums nepagarina garantijas terminu visai iericei, bet tikai
nomainitajam dalam.

Garantija neattiecas uz nolietojumu, ko izraisijis nodilums (pieméram,
mansetes), transporta raditi bojajumi, ka ari visi bojajumi, kas radusies
nepareizas lietoSanas rezultata (pieméram, neievérojot lietosanas
instrukciju) vai nepiederosu personu iejauksanas dél.

Garantijas gadijums nav iemesls pret mums vérstam zaudgjumu
atlidzinaSanas prasibam. Pircgja likuma noteiktas prasibu celsanas
tiesibas par defektiem saskana ar Vacijas Civilkodeksa (BGB) 437. pantu
netiek ierobezotas.
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Garantijas pretenziju gadijuma ierice (dezinficetu) kopa ar pirkumu
apliecinosa dokumenta originalu janosuta uz sadu adresi:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64| 72417 Jungingen, Germany

Utilizacija
Nodroginiet, lai ierice tiktu utilizeta saskana ar visiem regionalajiem un
valsts vides aizsardzibas noteikumiem.
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Inhoud van de verpakking

1 bloeddrukmeter 1 gebruiksaanwijzing
1 bloeddrukmanchet* 1 etui*
1 stethoscoop aan manchet*

*bij speciale bestelling evt. niet inbegrepen

Symbolen
Dit apparaat voldoet aan de Europese
C € 01 24 verordening voor medische hulpmiddelen.
@ Fabricagedatum
u Fabrikant

mmHg Eenheid voor aanduiding van de bloeddruk

De correcte werking van het apparaat is
getest tot een valhoogte van 1 meter

)

Limiet voor relatieve luchtvochtigheid

Temperatuurbereik in graden Celsius

Bestelnummer

Belangrijke aanwijzingen

Gebruiksaanwijzing in acht nemen

Medisch hulpmiddel

Unieke productidentificatie

Serienummer

ElEEEEEEEE

Zwitserland - gemachtigde

Lees de gebruiksaanwijzing voor gebruik aandachtig door

en bewaar deze zorgvuldig.
De meettechnische controle (uiterlijk om de 2 jaar) kan ofwel door de
fabrikant of door een erkende servicedienst volgens de voorschriften
voor gebruikers van medische hulpmiddelen worden uitgevoerd.
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Opmerkingen vooraf

Deze bloeddrukmeter voldoet aan de internationale norm I1SO 81060-1.

Het apparaat kan gebruikt worden bij iedere armomtrek die op de
bijbehorende manchet is aangegeven.

Het is niet toegestaan het apparaat en/of de accessoires aan te passen.
Dit zou tot meetfouten kunnen leiden.

Het apparaat kan gebruikt worden door iedereen die kennis heeft van
auscultatoire bloeddrukmeting.

Beoogd gebruik

Niet-invasieve registratie van de systolische en diastolische
bloeddrukwaarden van mensen.

Indicatie

Controle van de bloeddruk bij de mens. Diagnose, controle van de
ontwikkeling of verdenking van hypotonie of hypertonie.

Contra-indicatie

Er moet worden afgezien van een bloeddrukmeting bij:
e Gebruik van een veneuze of arteriéle katheter

o Lymfoedeem (bijv. borstamputatie)

e \Verse operatiewonden

Beoogde gebruikers

De aneroide apparaten van boso voor het meten van de eigen
bloeddruk worden gebruikt door personen die zijn opgeleid voor
auscultatoire bloeddrukmeting. Daarbij is het de bedoeling dat de
patiént de gebruiker is.

Patientendoelgroep

De aneroide apparaten van boso worden gebruikt door personen die de
eigen bloeddruk willen meten.
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Belangrike aanwizingen

AN\Bescherm het apparaat tegen sterke schokken (voorkom stoten of
laten vallen) en tegen vocht en vuil. Let erop dat de manchet niet
beschadigd raakt door spitse voorwerpen (naald, schaar, enz.).

/\Bij zichtbare beschadigingen, lekkage of een verkeerde stand van
de drukwijzer (bijv. een verschoven nulpunt) mag het apparaat niet
meer worden gebruikt.

/N\Pomp niet op tot meer dan 300 mmHg!

/\De meettijd mag maximaal 2 min. bedragen. Tussen 2 metingen
moet een pauze van ten minste 2 min. worden ingelast.

De patiént moet het volgende in acht nemen voor de bloeddrukmeting:

/\ comfortabel zitten

/Nbenen niet over elkaar geslagen

/Nrug en armen moeten ergens op leunen of op andere wijze worden
ondersteund

/\tijdens de meting moet de patiént zo ontspannen mogelijk zijn en mag
deze niet spreken

/N5 minuten rusten vaor de eerste meting

Algemene aanwijzingen voor het meten
van de eigen bloeddruk

/\Meting bij uzelf is nog geen therapie. Verander in geen geval
zelfstandig de dosering van medicijnen die door uw arts zijn
voorgeschreven.

1. Schommelingen in de bloeddruk zijn normaal. Zelfs bij een herhaling
van de meting kunnen aanzienlijke verschillen optreden. Eenmalige
of onregelmatige metingen leveren geen betrouwbare gegevens over
uw werkelijke bloeddruk op. Een betrouwbare beoordeling is alleen
mogelijk als u regelmatig onder vergelijkbare omstandigheden meet
en u de meetwaarden op de bloeddrukregistratiekaart noteert.

2. De meting moet altijd in rust worden uitgevoerd. Het wordt
aanbevolen de bloeddruk dagelijks twee keer te controleren:
's morgens na het opstaan en 's avonds wanneer u zich na het werk
hebt ontspannen.
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Wanneer behandeling met medicijnen nodig is, hangt niet alleen af
van de bloeddruk maar ook van het betreffende risicoprofiel van de
patiént. Raadpleeg uw arts ook als slechts één van de beide waarden
(systolisch, diastolisch) voortdurend boven de grenswaarden voor
een duidelijk verhoogde bloeddruk ligt.

Bloeddrukwaarden

Om de bloeddruk te kunnen bepalen, moeten er twee waarden
gemeten worden:

e De systolische (bovenste) bloeddruk: deze ontstaat als de hartspier
samentrekt en het bloed in de bloedvaten wordt geperst.

e De diastolische (onderste) bloeddruk: deze ontstaat als de hartspier
ontspannen is en het hart zich weer met bloed vult.

De meetwaarden van de bloeddruk worden aangegeven in mmHg (mm
kwikkolom).

De wereldgezondheidsorganisatie (WHO) heeft de volgende
grenswaarden voor de beoordeling van bloeddrukwaarden vastgelegd:

Beoordeling systolisch diastolisch

Duidelijk verhoogde bloeddruk || Vanaf 140 mmHg || Vanaf 90 mmHg
(hypertonie)

Nog normale bloeddruk 130 tot 139 mmHg || 85 tot 89 mmHg
Normale bloeddruk 120 tot 129 mmHg || 80 tot 84 mmHg
Optimale bloeddruk Tot 119 mmHg Tot 79 mmHg

Bij een eigen meting van de bloeddruk thuis worden vaak iets lagere
waarden dan bij de arts gemeten. Daarom hebben hogedrukspecialisten
voor meting thuis lagere grenswaarden vastgesteld:

Meting thuis: 135/85 mmHg
Meting bij de huisarts: 140/90 mmHg
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Aanleggen van de manchet:

/\De manchet mag niet over wonden heen worden aangelegd, omdat
dit tot nieuwe verwondingen kan leiden.

Markering
Slagader

/\Belangrijk: het stethoscoopmembraan voor het beluisteren van de
korotkovtonen moet op de slagader aan de binnenzijde van de
bovenarm worden geplaatst.

Breng de manchet zo aan dat de onderrand van de manchet ca.
2-3 cm boven de elleboog wordt gesloten en het midden van de
rubberen zak (markering op de manchet) boven de slagader ligt. De
manchet mag niet te strak aansluiten; er moeten nog ongeveer twee
vingers tussen de arm en de manchet passen om geen druk op de
slagader uit te oefenen.

Zorg dat opgestroopte kledingstukken geen druk op de arm uitoefenen
waardoor de bloedcirculatie wordt bemoeilijkt. Trek nauwsluitende
kledingstukken bij voorkeur uit voér de meting.

Meting uitvoeren

De bloeddruk moet altijd worden gemeten aan de arm met de
hogere drukwaarden. Hiertoe meet u de bloeddruk eerst aan beide
armen en daarna altijd aan de arm waarbij de bloeddrukwaarde
het hoogste is.

1. Leg de manchet aan zoals beschreven is onder 'Aanleggen van de
manchet'.

2. Leg de oorbeugel van de stethoscoop aan.

3. Leg de arm met de manchet comfortabel, licht gebogen en rustig op
tafel.

4. Sluit het ventiel volledig door de luchtuitlaatschroef naar rechts te
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draaien (met de klok mee) of door een krachtige pompbeweging bij
apparaten met een drukknopventiel.

5.

Pomp de manchet op terwijl u de manometer voortdurend in het
0og houdt. Pomp zo lang tot de wijzer van de manometer op ca.
30 mmHg boven uw gebruikelijke bloeddruk staat. Als u niettemin
kloppende geluiden hoort met de stethoscoop, pompt u verder
tot u geen geluiden meer waarneemt, dus tot de doorbloeding is
onderbroken.

. Open het ventiel door de luchtuitlaatschroef te draaien (tegen de

klok in) of de drukknop in te drukken. De uitstroomsnelheid moet
volgens de WHO (wereldgezondheidsorganisatie) 2 tot 3 mmHg per
seconde bedragen.

N\ Om een uitleesfout te vermijden, leest u de drukwaarden verticaal

ten opzichte van de schaalverdeling af.

. Bij het eerste duidelijke slagadergeluid (kloppend geluid) in

de stethoscoop leest u op de manometerschaal de systolische
(bovenste) bloeddrukwaarde af.
Bij het laatste hoorbare slagadergeluid leest u de diastolische
(onderste) bloeddrukwaarde af.

/\Bij de auscultatoire meting wordt het volgende aanbevolen:

- bij volwassenen fase V (K5)

- bij kinderen in de leeftijd van 3 tot 12 jaar fase IV (K4)

- bij zwangere vrouwen fase V (K5), met uitzondering van:
degenen bij wie bij een ontluchte manchet tonen hoorbaar zijn; in
dat geval moet fase IV (K4) van de korotkovtonen worden gebruikt.

K5 is het punt waarbij met de stethoscoop gehoorde tonen niet
meer waarneembaar zijn. K4 is het punt waarbij met de stethoscoop
gehoorde tonen veranderen van helder kloppende in gedempt
kloppende geluiden.

. Nadat de meting is voltooid, opent u het uitlaatventiel (tegen de

klok in) om de manchet snel helemaal te ontluchten.

Als u de meting wilt herhalen, moet u minstens 2 minuten
wachten tot uw bloedsomloop zich weer heeft hersteld.

Als u niet meer metingen uitvoert, doet u de manchet af.
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Manchetten

Gebruik uitsluitend boso-manchetten die geschikt zijn voor uw
apparaat (manchetten met 1 slang of met een 2-in-1-slang). Er moet
een manchet worden gekozen die past bij de omtrek van de arm. Voor
betrouwbare meetresultaten meet u de omtrek van de arm met een
meetlint en vergelijkt u deze met de aanduiding op de manchet. Als
u een andere of verschillende manchetgrootte(n) nodig hebt, neemt u
contact op met uw leverancier.

Technische gegevens

Meetbereik Nauwkeurigheid van drukweergave Bewaarcondities Bedrijfscondities

+70°C +40° C
de afgelezen waarde || (/ﬂ/ 00 ¢ /ﬂf

de hoogste waarde is 85% 85%
van toepassing)
15% 15%

—

Apparaat en manchet reinigen

/N Gebruik voor de reiniging van het apparaat uitsluitend een zachte,
droge doek.

/\ Haal voor reiniging van de manchet de rubberen zak eruit. De hoes
van de manchet kan met de hand op max. 30° C worden gewassen.

Desinfectie

Voor een veegdesinfectie van het apparaat (inwerktijd min. 5 min.)
en voor een sproeidesinfectie van de manchet raden wij het
desinfectiemiddel Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr) aan.

/N Desinfecteer het apparaat en de manchet na iedere meting bij een
patiént.

A\ De in deze gebruiksaanwijzing beschreven aneroide apparaten van
boso voor het meten van de eigen bloeddruk zijn bedoeld voor
hergebruik bij meerdere personen.
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Meldplicht bij ernstige incidenten

Een ernstig incident moet worden gemeld bij de fabrikant en bij de
betreffende autoriteit in de lidstaat waarin de gebruiker en/of de patiént
is gevestigd.

Een 'ernstig incident' is een incident dat direct of indirect een van de
volgende gevolgen had, had kunnen hebben of zou kunnen hebben:

1. de dood van een patiént, gebruiker of andere persoon;

2. een tijdelijke of blijvende ernstige verslechtering van de
gezondheidstoestand van een patiént, gebruiker of andere persoon;

3. een ernstig gevaar voor de openbare gezondheid.
Stuur meldingen van ernstige incidenten naar:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax:  +49 (0) 7477 9275 56

Garantie/klantenservice

Op dit product geven wij 2 jaar kwaliteitsgarantie vanaf de koopdatum.
De koopdatum moet met het koopbewijs worden aangetoond. Binnen
de garantietermijn worden gebreken ten gevolge van materiaal- of
productiefouten kosteloos verholpen. Een prestatie onder de garantie
leidt niet tot verlenging van de garantietermijn voor het hele apparaat,
maar alleen voor de vervangen componenten.

Slijtage (bijv. van de manchet), transportschade en alle schade
die is ontstaan door oneigenlijk gebruik (bijv. veronachtzaming
van de gebruiksaanwijzing) of terug te voeren is op ingrepen van
onbevoegden, worden van garantie uitgesloten.

De garantie geeft geen recht om aanspraak te maken op
schadevergoedingen. Dit laat wettige aanspraken van de koper op
grond van gebreken volgens § 437 van het Duitse burgerlijk wetboek
onverlet.
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In geval van aanspraak op de garantie moet het (gedesinfecteerde)
apparaat samen met het originele koopbewijs worden opgestuurd
naar:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Verwidering

Zorg dat bij de verwijdering van het apparaat wordt voldaan aan alle
regionale en nationale milieuvoorschriften.
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/akres dostawy

1 ci$nieniomierz 1 instrukcja obstugi
T mankiet do ci$nieniomierza® 1 etui*
1 stetoskop na mankiecie*

* Moze nie by¢ zawarte w zaméwieniu specjalnym.

Symbole
Urzadzenie jest zgodne z europejskim
c E 0 1 24 rozporzadzeniem dotyczacym wyrobow medycznych
@ Data produkdji
u Producent

mmHg Jednostka miary do okredlania cisnienia krwi

Poprawne dziatanie urzadzenia zostato
przetestowane przy upadku z wysokosci 1 metra

Ograniczenie wzglednej wilgotnosci powietrza

Zakres temperatur w stopniach Celsjusza

Numer zamowienia

Wazne wskazowki

Przestrzegac instrukdji obstugi

Wyrob medyczny

Niepowtarzalny identyfikator produktu

Numer seryjny

ElEEEEESNE

Szwajcaria — Pefnomocnictwo

Nalezy dokfadnie przeczytac niniejsza instrukcja obstugi

i zachowac ja.
Kontrola pomiaréw — co najmniej co 2 lata — moze by¢ przeprowadzona
przez producenta lub przez autoryzowane serwisy zgodnie
z rozporzadzeniem ws. uzytkowania wyrobéw medycznych.
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Uwagi wstepne

Cisnieniomierz spefnia wymagania miedzynarodowej normy 150 81060-1.
Urzadzenie mozna stosowac przy kazdym obwodzie ramienia podanym
na przynaleznym mankiecie.

Modyfikacje urzadzenia i/lub jego wyposazenia s3 zabronione. Moga
one prowadzi¢ do uzyskania nieprawidtowych pomiaréw.

Urzadzenie moze by¢ uzywane przez kazdego uzytkownika, ktory
posiada wiedze na temat wykonywania pomiardw cisnienia krwi
metoda ostuchowa.

Przeznaczenie

Nieinwazyjny pomiar skurczowego i rozkurczowego cisnienia krwi
u ludzi.

L) \Wskazania

Pomiar cisnienia krwi u ludzi. Rozpoznanie, obserwacja lub podejrzenie
niedocisnienia lub nadcisnienia tetniczego.

Przeciwwskazania

Pomiaru cisnienia krwi nie nalezy wykonywac w przypadku:
e urzadzen dostepu naczyniowego

e obrzeku limfatycznego (np. po mastektomii)

e Swiezych ran pooperacyjnych

Przewidywani uzytkownicy

Urzadzenia aneroidowe boso do samodzielnego pomiaru sa uzywane
przez osoby przeszkolone w zakresie wykonywania pomiaréw
cisnienia krwi metoda ostuchowa. Pacjent jest przy tym przewidzianym
uzytkownikiem tego urzadzenia

Docelowa grupa pacjentow

Urzadzenia aneroidowe boso do samodzielnego pomiaru sa uzywane
przez osoby, ktdre przeprowadzaja samodzielny pomiar cisnienia krwi.
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Wazne wskazowki

A\Urzadzenie nalezy chroni¢ przed silnymi wstrzasami (uderzeniami lub
upuszczeniem) oraz zabrudzeniami i wilgocia. Nalezy uwazac, aby
nie uszkodzi¢ mankietu ostrym przedmiotem (igta, nozyczkami itd.).

AW przypadku  widocznych uszkodzen, nieszczelnodci  lub
niepoprawnego ustawienia wskaznika cisnienia (np. przesuniecie
punktu zerowego) nalezy przerwac uzywanie urzadzenia.

/N Nie napompowywa¢ powyzej 300 mmHg!

/\Czas pomiaru powinien wynosi¢ maksymalnie 2 min. Pomiedzy
2 pomiarami nalezy odczekac co najmniej 2 min.

Przed wykonaniem pomiaru cisnienia pacjent musi zwrdci¢ uwage, by:

/N zapewni¢ sobie wygodna pozycje siedzaca

/N nie krzyzowaé ndg

/N oprze¢ sie lub w inny sposeb podeprze¢ plecy i ramiona

/Npodczas pomiaru stara¢ sie by¢ jak najbardziej zrelaksowanym i nie
mowic

/Nodpoczac 5 minut przed pierwszym pomiarem

Ogolne wskazowki dotyczace
samodzieinego pomiaru cisnienia krwi

/\Samodzielny pomiar nie oznacza jeszcze terapii. Pod zadnym
pozorem nie nalezy samodzielnie zmienia¢ dawkowania lekéw
przepisanych przez lekarza.

1. Wahania cisnienia krwi sa normalne. Nawet w przypadku
powtdrnego pomiaru moga wystapic znaczne réznice. Jednorazowe
lub nieregularne pomiary nie dostarczaja wiarygodnych informacji
o faktycznym cisnieniu krwi. Wiarygodna ocena jest mozliwa tylko
w przypadku regularnego wykonywania pomiaru w poréwnywalnych
warunkach oraz notowania wartosci pomiarowych na karcie
cisnienia krwi.

2. Pomiary nalezy zawsze przeprowadzac w stanie spoczynku. Zaleca
sie kontrolowanie cisnienia krwi dwa razy dziennie — rano po
wstaniu z tzka i wieczorem po odpoczynku po pracy.
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Decyzja, czy konieczne jest leczenie farmakologiczne, zalezy nie tylko
od cisnienia tetniczego krwi, ale takze od danego profilu ryzyka
pacjenta. Nalezy sie skonsultowac¢ z lekarzem, jesli chocby jedna
z obu wartosci (ci$nienie skurczowe, cisnienie rozkurczowe) stale
przekracza wartosci graniczne wyraznie podwyzszonego cisnienia
krwi.

Wartosci cisnienia krwi
W celu dokonania pomiaru ci$nienia krwi konieczne jest uzyskanie

dwach wartosci:

e skurczowe (gorne) cisnienie krwi: powstaje, kiedy miesien sercowy
sie kurczy i wpompowuje krew do naczyn krwiono$nych.

e rozkurczowe (dolne) cisnienie krwi: powstaje, kiedy miesien sercowy
jest rozciagniety i ponownie napetnia sie krwia.

Wartosci pomiarowe cisnienia krwi sg podawane w mmHg (milimetrach
stupa rteci).

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) ustalita nastepujgce wartosci
graniczne do oceny wartosci ci$nienia krwi:

Ocena cisnienie skurczowe | cisnienie rozkurczowe

wyraznie podwyzszone 0d 140 mmHg 0d 90 mmHg
ci$nienie krwi (nadcisnienie)

jeszcze prawidfowe cisnienie  |od 130 do 139 mmHg ||od 85 do 89 mmHg
krwi

prawidtowe cinienie krwi od 120 do 129 mmHg ||od 80 do 84 mmHg

optymalne cisnienie krwi Do 119 mmHg Do 79 mmHg

W przypadku samodzielnego pomiaru krwi w warunkach domowych
wartosci s czesto troche nizsze niz w przypadku pomiaru przez
lekarza. Z tego powodu Niemiecka Liga Wysokiego Cisnienia (Deutsche
Hochdruckliga) ustalita nizsze wartosci graniczne dla pomiarow
w warunkach domowych:

Pomiar w warunkach domowych: 135/85 mmHg
Pomiar w gabinecie lekarskim: 140/90 mmHg
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/akiadanie mankietu

/\Mankietu nie wolno zakfada¢ na rany, poniewaz moze to prowadzi¢
do dalszych obrazen.

Oznaczenie
Tetnica

2-3 cn:\

/A Wazne: Membrana stetoskopu do ostuchiwania dzwiekdw
Korotkowa musi by¢ umieszczona na tetnicy wewnetrznej ramienia.

Zatozy¢ mankiet w taki sposob, aby dolna krawedz mankietu konczyta
sie ok. 2-3 cm powyzej zgiecia tokcia, a Srodek gumowego worka
(oznaczenie na mankiecie) znajdowat sie powyzej tetnicy. Mankiet
nie moze przylega¢ zbyt ciasno, pomiedzy ramieniem a mankietem
powinno pozostac jeszcze miejsce na dwa palce.

Upewnic sie, ze podwiniete ubranie nie uciska ramienia, co mogtoby
wplyna¢ na krazenie krwi. Zaleca sie zdja¢ obciste ubranie przed
pomiarem.

Przeprowadzenie pomiaru

Cisnienie krwi nalezy zawsze mierzy¢ na rece z wyzszymi
wartosciami cisnienia. Dlatego nalezy najpierw zmierzy¢ cisnienie
krwi na obu rekach, a pézniej zawsze mierzy¢ je na tej, na ktorej
wartosci cisnienia sg wyzsze.

1.Zatozy¢ mankiet w sposéb opisany w rozdziale ,Zakfadanie
mankietu”.

2.Zatozy¢ stuchawki stetoskopu.
3.Wygodnie i spokojnie utozy¢ na stole lekko zgiete ramie z mankietem.

4.Catkowicie zamknac zawdr, przekrecajac Srube uwalniajaca powietrze
(zgodnie z ruchem wskazowek zegara) lub mocno pompujac
w przypadku urzadzen z zaworem przyciskowym.
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5.Pompowa¢ mankiet, stale obserwujac manometr. Nalezy pompowac
tak dtugo, az wskazéwka manometru przekroczy zwykle mierzone
cisnienie skurczowe o mniej wiecej 30 mmHg. Jedli pomimo tego
w stetoskopie stycha¢ odgtos pulsowania, nalezy nadal pompowac
do momentu, w ktérym przestang byc styszane jakiekolwiek dZwieki,
a wiec zatrzymania przeptywu krwi.

6.0tworzy¢ zawor, przekrecajac Srube uwalniajaca powietrze lub
aktywujac przycisk (w kierunku przeciwnym do ruchu wskazéwek
zegara). Zgodnie z wytycznymi WHO (Swiatowej Organizadji Zdrowia)
predkos¢ spuszczania powietrza powinna wynosi¢ od 2 do 3 mmHg
na sekunde.

/N\Aby unikna¢ bledu odczytu, nalezy odczytywac wartosci cisnienia
prostopadle do skali.

7.Po ustyszeniu pierwszego wyraznego tonu (odgtos pulsowania)
w stetoskopie nalezy odczytac na skali manometru wartos¢ cisnienia
skurczowego (gérnego).
Po ustyszeniu ostatniego styszalnego tonu nalezy odczyta¢ wartos¢
cisnienia rozkurczowego (dolnego).

A\ Podczas wykonywania pomiaréw metoda ostuchowa zaleca sie:
— fazy V (K5) dla dorostych,
— fazy IV (K4) dla dzieci w wieku od 3 do 12 lat,
— fazy V (K5) dla kobiet w ciazy, z wyjatkiem tych, ktérych dzwieki
53 styszalne po opréznieniu mankietu, w ktérym to przypadku nalezy
zastosowac faze IV (K4) dzwiekow Korotkowa.

K5 to punkt, w ktdrym dzwieki styszane za pomocg stetoskopu
przestaja by¢ styszalne. K4 to punkt, w ktérym dzwieki styszane za
pomoca stetoskopu zmieniaja sie z czystego dzwieku stukania na
stlumiony dZwiek stukania.

8.Po zakoAczeniu pomiaru nalezy catkowicie otworzy¢ zawor szybkiego
spuszczania powietrza z mankietu (w kierunku przeciwnym do ruchu
wskazowek zegara).

W przypadku ponownego pomiaru nalezy odczekac co najmniej
2 min, do momentu ponownego unormowania krazenia krwi.

Jesli nie bedzie wykonywany kolejny pomiar, nalezy zdja¢ mankiet.
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Mankiety

Nalezy uzywac wyfacznie mankietéw boso odpowiednich dla danego
urzadzenia (mankiety z 1 przewodem lub przewodami 2 w 1). Wybra¢
mankiet pomiarowy o odpowiedniej wielkosci — pasujacy do obwodu
ramienia. Aby uzyska¢ wiarygodne wyniki pomiaru, nalezy zmierzy¢
obwad ramienia za pomocg miarki i poréwnac go z informacjami na
mankiecie. Jesli potrzebny jest inny mankiet lub inny rozmiar mankietu,
nalezy sie skontaktowac z wyspecjalizowanym sprzedawca.

Dane techniczne

Zakres pomiarowy: Dokadnos¢ wskazan ciénienia | Warunki przechowywania | Warunki pracy urzadzenia;

0-300 mmHg +3 mmHg lub 2% /ﬂ/wooc /ifuooc
odczytu (obowiazuje || _sec e

Wyzsza wartosc) & 85% 85%
15% 15%7—

Czyszczenie urzadzenia i mankietow

/N Do czyszczenia urzadzenia nalezy uzywac wytacznie migkkiej, suchej
Sciereczki.

AW celu wyczyszczenia mankietu nalezy zdja¢ gumowy worek.
Ostone mankietu mozna prac recznie w temperaturze maks. 30°C.

Dezynfekcja

Do dezynfekcji urzadzenia przez wycieranie (czas ekspozycji min.
5 min) oraz dezynfekcji mankietu przez spryskiwanie zalecamy srodek
dezynfekujacy Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

/N Dezynfekcje urzadzenia i mankietu przeprowadza¢ po kazdym
pomiarze u pacjenta.

A\ Urzadzenia aneroidowe boso opisane w niniejszej instrukgji obstugi
sg przeznaczone do ponownego uzycia u kilku pacjentow.
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Obowigzek zglaszania incydentow

Powazny incydent nalezy zglosi¢ producentowi oraz wiasciwemu
organowi kraju cztonkowskiego bedacego miejscem statego pobytu
uzytkownika i/lub pacjenta.

LPowazny incydent” oznacza incydent, ktéry bezposrednio lub
posrednio doprowadzit, mdgt doprowadzi¢ lub moze doprowadzi¢ do
ktéregokolwiek z nizej wymienionych zdarzen:

1. zgon pacjenta, uzytkownika lub innej osoby,

2. czasowe lub trwate powazne pogorszenie stanu zdrowia pacjenta,
uzytkownika lub innej osoby,

3. powazne zagrozenie zdrowia publicznego.
Powazne incydenty nalezy zgfaszac, kontaktujac sie poprzez:

e-mail:  vigilanz@boso.de
faks:  +49 (0) 7477 9275 56

Gwarancja/serwis

Produkt jest objety 2-letnia gwarancja jakosci od daty zakupu. Date
zakupu nalezy potwierdzi¢ rachunkiem. W okresie gwarancyjnym
wady spowodowane btedami materiatowymi lub produkcyjnymi sa
usuwane bezplatnie. Swiadczenie gwarancyjne nie przediuza okresu
gwarancyjnego na cafe urzadzenie, lecz tylko na wymienione czesci.

Gwarancja nie obejmuje zuzycia wskutek uzywania (np. mankietu),
uszkodzen transportowych oraz wszystkich szkdd spowodowanych
niewfasciwa obstugg (np. nieprzestrzeganiem instrukgji obstugi) badz
ingerencja nieupowaznionych oséb.

Gwarancja nie stanowi podstawy do roszczen odszkodowawczych
w stosunku do firmy. Ustawowe roszczenia kupujacego z tytutu wad
wyrobu zgodnie z § 437 niemieckiego kodeksu cywilnego (BGB) nie
3 ograniczone.
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W przypadku reklamacji nalezy wysta¢ urzadzenie (zdezynfekowane)
wraz z oryginalnym dowodem zakupu do sprzedawcy:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64|72417 Jungingen, Germany
Utylizacja

Nalezy zapewni¢ utylizacje urzadzenia zgodnie ze wszystkimi
regionalnymi i krajowymi przepisami dotyczacymi ochrony $rodowiska.
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ltens fornecidos

1 Esfigmomandmetro

1 Instrucdes de utilizacao

1 Bracadeira de pressao arterial* 1 Estojo*
1 Estetoscopio na bragadeira*

Simbolos

*eventualmente ndo incluido em encomendas especiais

C€0124

0 dispositivo estd em conformidade com o
Regulamento Europeu dos Dispositivos Médicos

l

Data de fabrico

]

Fabricante

mmHg

Unidade de medida para determinar a pressdo
arterial

0O funcionamento correto do aparelho foi
testado até uma altura de queda de 1 metro

Limitacdo da humidade relativa do ar

Intervalo de temperatura em graus Celsius

NUmero de encomenda

Notas importantes

Observar as instrucdes de utilizacdo

Dispositivo médico

Identificacdo Unica do produto

NUmero de série

OEEEINEEEE

Suica - Autorizacao

Leia atentamente estas instrugbes de utilizacdo antes

de utilizar o produto, e guarde-as num local seguro.
A verificacdo metrolégica —no maximo de 2 em 2 anos — pode ser efetuada
pelo fabricante ou por prestadores de servicos autorizados, de acordo com
o regulamento relativo a aplicacdo e exploracdo de dispositivos médicos.
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Observagoes preliminares

Este esfigmomanometro esta em conformidade com a norma internacional
1SO 81060-1.

0 aparelho pode ser utilizado com qualquer circunferéncia de braco,
conforme indicado na respetiva bracadeira.

N&o é permitido modificar o aparelho e/ou os acessorios. Tal pode levar
a erros de medicdo.

0 aparelho pode ser utilizado por qualquer utilizador que tenha
conhecimentos sobre a medicdo auscultatéria da presséo arterial.

Finalidade prevista

Registo ndo invasivo dos valores da pressao arterial sistdlica e
diastolica em seres humanos.

Indicacao

Verificacdo da pressao arterial em humanos. Diagndstico, monitorizacao
ou suspeita de hipotensdo ou hipertenséo.

Contraindicacoes

Deve prescindir-se da medicdo da pressao arterial no caso de:
e Acessos venosos ou arteriais

e Linfedemas (por exemplo, mastectomia)

e Feridas cirrgicas recentes

Utilizadores previstos

Os aparelhos anerdides boso para automedicdo sdo utilizados por
pessoas com formacdo na medicdo auscultatéria da pressao arterial.
Neste caso, o utilizador previsto é o doente.

Grupo-alvo de doentes

Os aparelhos anerdides boso para automedicdo sdo utilizados por
pessoas que fazem a automedic&o da pressdo arterial.

m
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Notas importantes

A\Proteja 0 aparelho de impactos fortes (ndo o exponha a choques
nem o deixe cair) e de sujidade e humidade. Certifique-se de que
a bracadeira ndo é danificada por objetos pontiagudos (agulhas,
tesouras, etc.).

N0 aparelho ndo deve continuar a ser utilizado se forem visiveis
danos, fugas ou desalinhamentos do ponteiro de pressao (por
exemplo, deslocamento do ponto zero).

/N\Nao exceder uma insuflacdo de 300 mmHg!

N0 tempo de medicdo maximo ndo deve exceder 2 minutos. Entre
2 medicdes deve ser observado um intervalo minimo de 2 minutos.

O doente deve observar os sequintes aspetos para a medicdo da
pressao arterial:

\estar sentado de forma confortavel

/\ndo cruzar as pernas

/N\encostar ou apoiar as costas e 0s bracos.

N\estar o mais relaxado possivel durante a medicdo e ndo falar
\repousar durante 5 minutos antes da primeira medicéo

Instrucoes gerais para a automedicao da
pressao arterial

A\A automedicdo ndo é sinénimo de terapia. Nao altere, em
circunstancia alguma, a dosagem dos medicamentos prescritos pelo
médico.

1. Flutuagdes da pressdo arterial sdo normais. Mesmo com uma
repeticdo da medicao, podem ocorrer diferencas consideréveis.
MedicGes Unicas ou irrequlares ndo fornecem uma indicacao fiavel
sobre a pressao arterial real. Uma avaliacdo fidvel so é possivel se
fizer medicbes requlares em condicdes equiparaveis, e anotar os
valores medidos no cartdo de registo da pressao arterial.

2. A medicdo deve ser sempre efetuada em estado de repouso. E
aconselhavel verificar a pressdo arterial duas vezes por dia - de
manhd, depois de se levantar e a noite, depois de ter descansado
do trabalho.
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A necessidade de tratamento medicamentoso depende ndo s da
pressao arterial, mas também do respetivo perfil de risco do doente.
Fale com o seu médico, mesmo se apenas um dos dois valores
(sistole, diastole) estiver constantemente acima dos valores-limite
para uma pressao arterial claramente elevada.

Valores da pressao arterial

Para determinar a pressdo arterial é necessario medir dois valores:

e Pressao arterial sistolica (méxima): Esta ocorre quando o musculo
cardiaco se contrai e pressiona 0 sangue para 0s vasos sanguineos.

e Pressdo arterial diastolica (minima): Esta existe quando o musculo
cardiaco esta relaxado e se volta a encher com sangue.

Os valores de medicdo da pressdo arterial sdo indicados em mmHg
(milimetros de merctrio).

A Organizacdo Mundial da Salude (OMS) estabeleceu os sequintes
valores-limite para a avaliacdo dos valores de pressdo arterial:

Avaliagdo sistdlica diastélica

Pressdo arterial claramente A partir de 140 mmHg||A partir de 90 mmHg
elevada (hipertensao)

Presséo arterial ainda normal 130 até 139 mmHg || 85 até 89 mmHg
Pressao arterial normal 120 até 129 mmHg || 80 até 84 mmHg
Presséo arterial 6tima Até 119 mmHg Até 79 mmHg

Durante a automedicdo da pressao arterial em casa sao frequentemente
obtidos valores um pouco mais baixos do que os medidos por um
médico. E por isso que a Liga Alemd de Hipertensdo estabeleceu
valores-limite mais baixos para as medicdes em casa:

Medicdo em casa: 135/85 mmHg
Medicdo no consultério médico: 140/90 mmHg
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Colocacao da bracadeira

\A bracadeira ndo pode ser colocada sobre feridas, uma vez que isso
pode resultar em mais ferimentos.

Marcagao
Artéria

/NlImportante: Para ouvir os sons de Korotkoff, a membrana do
estetoscopio deve ser colocada na artéria localizada no lado interior
do brago.

Coloque a bracadeira de modo que a extremidade inferior da
bracadeira fique aprox. 2-3 cm acima da fossa cubital e o centro da
bolsa de borracha (marcacdo na bragadeira) fique por cima da artéria.
A bracadeira ndo deve ficar muito apertada; devem poder caber cerca
de dois dedos entre o0 braco e a bracadeira, de forma a ndo exercer
pressdo sobre a artéria.

Certifique-se de que o arregacar de pecas de vestudrio ndo exerce
pressdo sobre o braco, pois tal afeta a circulacio sanguinea. £ melhor
despir pegas de vestuario apertadas antes da medicao.

Realizacao da medicao

A presséo arterial deve ser sempre medida no brago com os valores
de pressao mais elevados. Para o efeito, meca primeiro a presséo
arterial em ambos os bracos e, depois, sempre no brago cujo valor
da pressdo arterial é mais elevado.

1. Coloque a bracadeira conforme descrito em “Colocar a bracadeira”.
2. Coloque o auscultador do estetoscpio.

3. Posicione o braco com a bragadeira confortavelmente, ligeiramente
dobrado e estavel sobre a mesa.

4. Feche completamente a valvula rodando o parafuso de libertacéo de
ar para a direita (no sentido dos ponteiros do reldgio) ou com
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uma forte insuflacdo no caso de aparelhos com valvula de botdo de
pressao.

5.

Insufle a bracadeira, observando constantemente o mandmetro.
Continue a insuflar até o ponteiro do mandmetro subir aprox.
30 mmHg acima da sua pressdo arterial habitual. Se continuar
a ouvir sons latejantes no estetoscdpio, continue a bombear até
deixar de ouvir quaisquer sons, ou seja, até que o fluxo sanguineo
seja suprimido.

. Abra a vélvula rodando (no sentido contrério ao dos ponteiros do

reldgio) o parafuso de libertacdo de ar ou acionando o botéo de
pressdo. De acordo com a OMS (Organizacdo Mundial da Saude), a
velocidade de esvaziamento deve ser de 2 a 3 mmHg por segundo.

A\Para evitar um erro de leitura, leia os valores de pressdo

perpendicularmente a escala.

. Ao primeiro som arterial distinto (som latejante) no estetoscdpio,

proceda a leitura do valor da pressdo arterial sistdlica (méxima) na
escala do manometro.

Quando deixar de ouvir o som arterial, proceda a leitura do valor da
pressdo arterial diastdlica (minima).

/\Durante a medicdo auscultatoria recomenda-se a utilizacio

- da fase V (K5) para adultos

- da fase IV (K4) para criancas com idades dos 3 aos 12 anos

- da fase V (K5) para mulheres gravidas, exceto para aquelas em
que sejam audiveis sons com a bracadeira deflacionada; neste caso
deverd ser utilizada a fase IV (K4) dos sons de Korotkoff.

K5 é o ponto em que 0s sons ouvidos com o estetoscépio ja ndo sdo
audiveis. K4 é o ponto em que os sons ouvidos com o estetoscopio
mudam de um som de batimento claro para um som de batimento
abafado.

. Depois de terminar a medicdo, abra completamente a vélvula de

libertacdo (no sentido contrario ao dos ponteiros do relégio) para a
deflacdo répida da bracadeira.

Se quiser repetir a medicdo, deve esperar, pelo menos,
2 minutos até que a sua circulagdo sanguinea volte ao normal.

Se ndo for necessario efetuar mais nenhuma medicao, retire a
bracadeira.
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Bracadeiras

Utilize apenas bracadeiras boso, que sejam adequadas para o seu
aparelho (bracadeiras de 1 tubo ou tubo 2 em 1). A bracadeira deve
ser selecionada para se ajustar a circunferéncia do braco. Para obter
resultados de medicao fidveis, meca a circunferéncia do braco com uma
fita métrica e compare-a com a informagdo que consta na bracadeira.
Se precisar de um ou varios tamanhos de bracadeira diferentes,
contacte o seu revendedor especializado.

Dados técnicos

Intervalo de medigao | Preciséo da indicagao da presséo | Condicdes de armazenamento | Condicdes de utilizagdo

0300 mmHg || =3 mmHg ou 2 % e /ﬂ/*” ‘
do valor da leitura || 5 0ec

(aplica-se o valor 85% 85%
mais alto)
15% 15%

Limpeza do aparelho e da bragadeira

/N Para limpar o aparelho, use apenas um pano macio e seco.

/\ Para limpar a bracadeira, remova a bolsa de borracha. A capa da
bracadeira pode ser lavada a méo, a 30 °C, no méximo.

Desinfe¢ao

Para a desinfecdo manual do aparelho (tempo de exposicdo de, pelo
menos, 5 min) e para a desinfecdo por pulverizacdo da bracadeira,
recomendamos o desinfetante Microzid Sensitive Liquid (Schiilke &
Mayr).

/N Desinfete o aparelho e a bracadeira apds cada medicdo num
doente.

A\ Os aparelhos aneroides boso para automedicdo referidos nestas
instrucdes de utilizacdo destinam-se a reutilizacgdo em mdltiplas
pessoas.
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Dever de comunicagao de incidentes

Um incidente grave deve ser comunicado ao fabricante e a autoridade
competente do Estado-Membro em que o utilizador e/ou o doente se
encontram estabelecidos.

Um “incidente grave” designa um incidente que direta ou indiretamente
teve, poderia ter tido ou poderd ter qualquer uma das seguintes
consequéncias:

1. a morte de um doente, utilizador ou outra pessoa,

2. adeterioragdo grave temporaria ou permanente do estado de saide
de um doente, utilizador ou outras pessoas,

3. um grave risco para a sadde publica.
Comunique incidentes graves a:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax: +49 (0) 7477 9275 56

Garantia/Servico de Apoio ao Cliente

Este produto tem uma garantia de qualidade de 2 anos a partir da data
de compra. A data de compra deve ser comprovada através da fatura.
Dentro do periodo de garantia, anomalias resultantes de defeitos de
material ou de m&o-de-obra serdo reparados sem custos, mas tal ndo
prolonga o periodo de garantia para todo o aparelho, apenas para o0s
componentes substituidos.

A garantia ndo cobre deterioracdo por desgaste (por exemplo,
bracadeira), danos de transporte ou quaisquer danos causados por
manuseamento incorreto (por exemplo, inobservancia das instrucdes de
utilizacdo) ou intervencdes de pessoas ndo autorizadas.

A garantia ndo justifica quaisquer reclamagdes por danos contra nos.

As reivindicacdes legais do comprador por defeitos nos termos do artigo
437° do Cddigo Civil aleméo (BGB) ndo séo restringidas.
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Em caso de reclamagao ao abrigo da garantia, o aparelho (desinfetado)
deve ser enviado juntamente com a prova de compra original para:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany
Eliminacao

Assegure a eliminacdo do aparelho em conformidade com todos os
regulamentos ambientais regionais e nacionais.
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Continutul ambalajului

1 tensiometru 1 instructiuni de utilizare
1 manseta pentru tensiune arteriald* 1 cutie®
1 stetoscop cu mansetd*

*nu sunt incluse Tn comenzile speciale

Simboluri

c € 01 24 Dispozitivul este in conformitate cu Directiva
Europeana pentru Dispozitive Medicale

@ Data fabricatiei

u Producator

Unitate de masura pentru determinarea

mmHg tensiunii arteriale

Functionalitatea corespunzatoare a aparatului este
verificata pana la o indltime de cadere de 1 metru

Limitare umiditate relativa a aerului

Interval de temperaturd in grade Celsius

Numar de comanda

Indicatii importante

Respectati instructiunile de utilizare

Dispozitiv medical

Cod unic de identificare a dispozitivului

Numar de serie

FOEEEIEEEE

Elvetia - Autorizare

Inainte de utilizare, vé rugdm s cititi cu atentie aceste
instructiuni de utilizare si s le pastrati intr-un loc sigur.
Verificarea tehnica — cel térziu la fiecare 2 ani — poate fi efectuata
de catre producdtor sau de cdtre un service autorizat conform

Regulamentului operatorilor de dispozitive medicale.
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Observatii preliminare

Acest tensiometru corespunde standardului international 10 81060-1.

Aparatul poate fi utilizat pentru orice circumferintd a bratului care este
indicatd pe manseta corespunzatoare.

Nu este permisa modificarea aparatului si/sau a accesoriilor. Acest
lucru poate cauza erori de mdsurare.

Acest aparat poate fi utilizat de orice utilizator care dispune de
cunostinte privind metoda ascultatorie de masurare a tensiunii arteriale.

Utilizare preconizata

Masurarea neinvazivd a tensiunii arteriale sistolice si diastolice la
oameni.

Indicatie

Verificarea tensiunii arteriale la oameni. Diagnostic, monitorizare sau
suspiciune de hipotonie, respectiv hipertonie.

Contraindicati

Tensiunea arteriald nu trebuie masurata in urmatoarele cazuri:
e cdi de acces venos sau arterial

e edeme limfatice (de exemply, in caz de mastectomie)

e |eziuni chirurgicale proaspete

Utilizator preconizat

Aparatele aneroide boso pentru automdsurare sunt utilizate de catre
persoane instruite pentru metoda ascultatorie de mdsurare a tensiunii
arteriale. Pacientul este destinat sa fie utilizatorul.

Grupul tinta de pacienti

Dispozitivele aneroide boso pentru automdsurare sunt utilizate de
persoanele care efectueazd automasuratori ale tensiunii arteriale.
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Indicatii importante

/\Feriti aparatul de trepidatii puterice (evitati loviturile sau ciderile)
si protejati-l impotriva impuritdtilor si a umiditatii. Aveti grijd ca
manseta sa nu fie deterioratd cu obiecte ascutite (ac, foarfeca etc.).

N\ Aparatul nu trebuie sd mai fie utilizat in cazul in care exista

deteriorari vizibile, neetanseitate sau indicatorul de presiune se afld
intr-o pozitie eronatd (de exemplu, punctul zero este deplasat).

/N\Nu umflati la peste 300 mmHg!

/\Durata de masurare trebuie sa fie de maxim 2 min. Intre 2 masuratori
trebuie sa se respecte o pauzd de cel putin 2 minute.

In timpul masurdrii tensiunii arteriale, pacientul trebuie s& respecte
urmatoarele lucruri:

/N fie asezat intr-o pozitie confortabila

/Ns& nu stea picior peste picior

/N3 aiba spatele si bratele rezemate, respectiv sustinute in alt mod
/N\sa fie cat mai relaxat posibil n timpul masurarii si s& nu vorbeasca
/N3 stea linistit timp de 5 minute fnainte de prima masurare

Instructiuni generale pentru
auto-masurarea tensiunii arteriale

/N\ Automasurarea tensiunii arteriale nu constituie un tratament. n
nicio situatie nu modificatidoza tratamentului prescris de medicul
dumneavoastra.

1. Fluctuatiile tensiunii arteriale sunt normale. Chiar daca se repeta
masurarea, pot exista diferente semnificative. Masurarea izolata sau
neregulatd nu furnizeaza informatii sigure despre tensiunea arteriala
reald. O evaluare sigura este posibila numai dacd se efectueaza
madsurarea regulatd in conditii similare, iar valorile masurate sunt
notate In jurnalul tensiunii arteriale.

2. Masurarea trebuie sa se efectueze intotdeauna intr-o stare de calm
si relaxare. Se recomanda mdsurarea tensiunii arteriale de doud
ori pe zi — dimineata la trezire si seara, dupa ce va relaxati dupa
intoarcerea de la munca.
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Necesitatea tratamentului medicamentos depinde nu numai de
tensiunea arteriald, ci si de profilul de risc al fiecarui pacient.
Adresati-vd medicului dumneavoastra chiar si in cazul in care numai
una dintre valori (sistolica, diastolica) depaseste constant valoarea
limitd pentru hipertensiunea arteriala.

Valorile tensiunii arteriale

Pentru a determina tensiunea arteriald trebuie masurate doud valori:

e Tensiunea arteriald sistolica (prima valoare): Aceasta se produce
atunci cand muschiul cardiac se contracta si pompeazd sangele in
vasele sanguine.

e Tensiunea arteriald diastolica (a doua valoare): Aceasta se produce
atunci cand muschiul cardiac se relaxeaza si inima se umple din nou
cu sange.

Valorile tensiunii arteriale sunt exprimate in mmHg (milimetri coloana
de mercur).

Organizatia Mondiala a Sanatatii (OMS) a definit urmatoarele valori
limita pentru clasificarea tensiunii arteriale:

Evaluare tensiune sistolica diastolica

Tensiune arteriala crescuta Tncepand de la Incepand de la
(hipertensiune) 140 mmHg 90 mmHg

tensiune arteriald de granita {130 pana la 139 mmHg (185 pana la 89 mmHg
tensiune arteriala normald 120 pand la 129 mmHg {[80 pand la 84 mmHg

tensiune arteriald optima Pandla 119 mmHg || Péandla 79 mmHg

Auto-masurarea tensiunii arteriale la domiciliu furnizeaza adesea valori
putin mai mici decat cele masurate la cabinetul medical. Prin urmare,
Liga Germand pentru Hipertensiune a definit valori limitd mai scazute
pentru masurarea tensiunii arteriale la domiciliu:

Masurare la domiciliu: 135/85 mmHg
Masurare la cabinetul medicului: 140/90 mmHg
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Fixarea mansetel

A\Nu se permite plasarea mansetei peste pldgi deoarece aceasta
poate duce la alte raniri.

Marcaj
Artera

/NlImportant: Pentru ascultarea zgomotelor Korotkoff, membrana
stetoscopului trebuie pozitionata pe artera de pe partea interioard a
bratului.

Pozitionati manseta astfel incat marginea inferioara a mansetei sa
fie cu aproximativ 2-3 cm deasupra cotului, iar centrul balonului de
cauciuc (marcajul de pe mansetd) sé se afle deasupra arterei. Manseta
nu trebuie sa fie fixatd prea strans, ci trebuie sa existe suficient spatiu
pentru a intra doud degete intre brat si manseta, pentru a nu exercita
presiune asupra arterei.

Asigurati-vd ca prin suflecarea articolelor vestimentare nu este aplicata
presiune asupra bratului, deoarece acest lucru afecteaza circulatia
sangelui. Este recomandat s& dezbracati articolele vestimentare stramte
Tnainte de masurare.

Efectuarea masuratorii

Tensiunea arteriald trebuie masurata intotdeauna la bratul cu
tensiunea arteriald cea mai mare. Pentru aceasta, masurati mai
intai tensiunea arteriald la ambele brate, apoi masurati intotdeauna
la bratul cu tensiunea arteriald cea mai mare.

1. Puneti manseta asa cum este descris la punctul " Fixarea mansetei".
2. Puneti-va castile stetoscopului.

3. Asezati bratul cu manseta confortabil, usor indoit si nemiscat pe
masad.

4. Tnchideti complet supapa prin rotirea spre dreapta (in sensul acelor
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de ceasornic) a surubului pentru eliberarea aerului, respectiv prin
pomparea puternica la aparatele cu supapa cu buton.

5. Umflati manseta in timp ce observati in mod constant manometrul.
Pompati pand cand indicatorul manometrului depdseste tensiunea
dumneavoastrd arteriald sistolicd normald cu aproximativ 30 mmHg.
Dacd Incd mai auziti sunete pulsatile in stetoscop, continuati sa
pompati pana cand nu mai auziti niciun sunet, adicd pand cand
fluxul sanguin este intrerupt.

6. Deschideti supapa prin rotirea (in sens invers acelor de ceasornic)
a surubului pentru eliberarea aerului sau prin apasarea butonului.
Viteza de dezumflare trebuie sa fie de 2 pana la 3 mmHg pe
secunda, conform OMS (Organizatia Mondiala a Sanatatii).

/\Pentru a evita citirea eronata, cititi tensiunea arteriald vertical pe
scala.

7. La primul zgomot arterial (pocnet) in stetoscop, cititi pe scala
manometrului tensiunea arteriala sistolica (superioara).
La ultimul zgomot arterial perceptibil, este indicata tensiunea
arteriald diastolica (inferioara).

/\La masurarea prin metoda ascultatorie se recomanda
- faza V (K5) pentru adulti
- faza IV (K4) pentru copiii cu varsta cuprinsa intre 3 si 12 ani
- faza V (K5) pentru femeile insdrcinate, cu exceptia, celor la care
pot fi auzite zgomote atunci cand manseta este dezumflata, caz in
care trebuie utilizata faza IV (K4) a zgomotelor Korotkoff.

K5 este punctul in care sunetele auzite cu stetoscopul nu mai pot
fi auzite. K4 este punctul in care sunetele auzite cu stetoscopul se
modifica de la un zgomot de bataie clar la un zgomot de bataie
infundat.

8. Dupd incheierea masurarii, deschideti complet supapa de evacuare
(in sens invers acelor de ceasornic) pentru dezumflarea rapida a
mansetei.

Dacad doriti sd repetati masurarea, trebuie sd asteptati cel
putin 2 minute pand cand circulatia sangelui revine la normal.

Daca nu mai trebuie efectuatd nicio masuratoare, indepartati
manseta.
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Mansete

Utilizati exclusiv mansetele boso care sunt adecvate pentru aparatul
dumneavoastra (mansete cu 1 furtun sau cu furtun 2 in 1). Manseta
trebuie sa fie selectatd in functie de circumferinta bratului. Pentru
a obtine rezultate de mdsurare de incredere, va rugdm sd madsurati
circumferinta bratului cu ajutorul unui metru de croitorie si sa
comparati rezultatul cu informatiile de pe manseta. n cazul in care
aveti nevoie de o altd dimensiune de manseta sau de o dimensiune
(dimensiuni) diferitd(e), va rugdm sa vd contactati distribuitorul.

Date tehnice

Domeniu de masurare | Precizia indicatorului de presiune | Conditii de depozitare | Conditii de functionare

0-300 mmHg || =+ 3 mmHg sau Hoe /ﬂ/w *C
2 % dinvaloarea || 5. e

Citita (este valabila 85 % 85 %
valoarea mai mare)
15 % 15 %

Curatarea aparatului si a mansetel

/N Pentru curatarea aparatului utilizati doar o lavetd moale si uscata.

/\ Pentru curdtarea mansetei, scoateti balonul de cauciuc. Tnvelisul
mansetei poate fi spalat la mand la o temperaturd de maximum
30 °C.

Dezinfectare

Pentru dezinfectarea prin stergere a aparatului (timp de actionare de
cel putin 5 min.) si pentru dezinfectarea prin pulverizare a mansetei, va
recomandam dezinfectantul Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

/N Dezinfectati aparatul si manseta dupd fiecare masurare la un
pacient.

A\ Aparatele aneroide boso pentru automdsurare mentionate in
prezentele instructiuni de utilizare sunt concepute pentru a fi
reutilizate la mai multe persoane.
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Obligatie de raportare a incidentelor

Un incident grav trebuie raportat producdtorului si autoritatilor
responsabile din statul membru in care este stabilit utilizatorul si/sau
pacientul.

Un ,incident grav” Inseamna un incident care a avut, ar fi putut avea
sau poate avea, direct sau indirect, una dintre urmdtoarele consecinte:

1. decesul unui pacient, al unui utilizator sau al unei alte persoane,

2. deteriorarea gravd, temporard sau permanenta, a starii de sanatate
a unui pacient, a unui utilizator sau a unei alte persoane,

3. 0 amenintare gravd pentru sandtatea publica.
Vd rugdm sa trimiteti rapoartele privind incidente grave la:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax:  +49 (0) 7477 9275 56

Garantie/Serviciul pentru clienti

Pentru acest produs se ofera o garantie a calitdtii timp de 2 ani de la
data achizitiondrii. Data achizitionarii trebuie doveditd prin prezentarea
facturii. In perioada de garantie, defectele materiale sau de fabricatie
sunt remediate gratuit. Dupa efectuarea unei reparatii, perioada
de garantie nu este extinsd pentru intrequl aparat, ci doar pentru
componentele inlocuite.

Fac exceptie de la garantie piesele supuse procesului normal de uzurd
(de ex. manseta), daunele produse de transport, precum si orice daune
produse de manipularea incorecta (de ex. nerespectarea instructiunilor
de utilizare) sau dezasamblarea de catre persoane neautorizate.

Garantia nu acopera reclamatiile pentru daune. Cumpdratorul are

dreptul legal de a solicita daune in temeiul articolului 437 din Codul
Civil German.
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In cazul reclamatiilor justificate pentru daune, trimiteti aparatul
(dezinfectat) impreund cu factura de achizitionare in original la:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Eliminarea ca deseu

Va rugdm sd asigurati eliminarea ca deseu a aparatului in conformitate
cu toate prevederile regionale si nationale privind protectia mediului.
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Obsah balenia

1 merac krvného tlaku 1 ndvod na pouZivanie
1 manZeta na meranie tlaku* 1 puzdro*®
1 stetoskop na manzete*

*nemusi byt sticastou $pecialnych objednavok

Symboly
Tento pristroj je v sulade s eurdpskou
C € 01 24 smernicou o zdravotnickych pomdckach
@ Datum vyroby
u Vyrobca

mmHg Mernd jednotka na stanovenie krvného tlaku

Spravna funkcnost pristroja bola otestovana
pri spadnuti aZ z vysky 1 metra

Limit relativnej vlhkosti vzduchu

Teplotny rozsah v stuprioch Celzia

Objednavacie cislo

2

Dolezité pokyny

DodrZiavajte navod na pouZitie

Zdravotnicka pomocka

Unikatna identifikdcia pomacky (UDI)

Sériové Cislo

ElEEIEEEEEE

Svajciarsko — spinomocnenie

Pred pouZitim si dokladne precitajte tento navod na
pouZivanie a starostlivo si ho uschovajte.
Technickd kontrolu merania, vykondvanu aspon raz za 2 roky, smie
vykondvat bud' vyrobca, alebo autorizovana servisnad firma v sulade
s vyhlaSkou o pouZivani zdravotnickych pomdcok.
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Uvodné poznémky

Tento mera¢ krvného tlaku splfia medzinarodnd normu 1SO 81060-1.

Tento pristroj je mozné pouZivat na vietky paZze s obvodom
zodpovedajucim velkosti uvedenej na prislusnej manzete.

Uprava pristroja a/alebo jeho stcasti a prislusenstva nie je povolend.
Mohlo by to spdsobit chyby v meraniach.

Pristroj moZe pouZivat kaZzdy pouZivatel, ktory ma znalosti v oblasti
auskultatného merania krvného tlaku.

Ucel pouzitia
Neinvazivne meranie hodndt systolického a diastolického tlaku krvi
u ludi.

Indikacie
Kontrolné meranie krvného tlaku u [udi. Diagnostika, kontrola priebehu
alebo podozrenie na hypotenziu, resp. hypertenziu.

Kontraindikacie

Meranie krvného tlaku by sa nemalo vykonavat pri:
e vendznych alebo arteridlnych vstupnych miestach,
o |ymfedémoch (napr. amputdcia prsnika),

e Cerstvych pooperacnych randch.

UrCeni pouzivatelia

Aneroidné pristroje znatky boso na samomeranie su urcené na
pouzivanie osobami vyskolenymi v oblasti auskultatného merania
krvného tlaku. Pacient ma pritom Ulohu pouZivatela.

Cielova skupina pacientov

Aneroidné pristroje znacky boso na samomeranie su urené na
pouZivanie osobami, ktoré si sami meraju krvny tlak.
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Dolezité pokyny

A\ Chréfite pristroj pred silnymi otrasmi (davajte pozor, aby nespadol
ani nebol vystaveny ndrazom) a chrafte ho pred znecistenim
a vlhkostou. Dbajte na to, aby manZetu neposkodili ostré predmety
(ihla, noZnice a pod).

AN\Pristroj sa nesmie dalej pouzivat, ak je viditelne poskodeny,
obsahuje netesnosti alebo sa na ukazovateli tlaku zobrazuju
nespravne hodnoty (napr. posunuty nulovy bod).

/N Nenafukujte na viac ako 300 mmHg!

/\Dizka merania nesmie presiahnut 2 mindty. Medzi 2 meraniami
musi byt prestavka v dizke minimélne 2 mindty.

Pri merani krvného tlaku musi pacient dbat na nasledovné zésady:

A\ sediet pohodine,

A neprekladat nohy cez seba,

/N chrbat musi byt oprety a ruky volne polozené, resp. inak podopreté,
/N pocas merania musi byt pacient ¢o najviac uvolneny a nerozpravat,
\pred preym meranim zostat aspofi 5 mintt v pokoji.

VSeobecné pokyny na samomeranie
krvného tlaku

/\Samomeranie nepredstavuje formu lie¢by. V Ziadnom pripade
nemefite svojvolne déavky liekov predpisané lekarom.

1. Kolisanie krvného tlaku je bezny jav. Aj pri opakovanom merani sa
moZu vyskytnat vyrazné rozdiely. Jednorazové alebo nepravidelné
merania neposkytuju spolahlivé informécie o skutonom krvnom
tlaku. Spolahlivé posddenie stavu je moZné iba v pripade, ak
vykondvate merania pravidelne za porovnatelnych podmienok
a zaznamendvate si namerané hodnoty do zaznamu krvného tlaku.

2. Meranie sa musi vzdy vykonavat v pokojnom stave. Krvny tlak
odporicame kontrolovat dvakrat denne — rano, ked vstanete
a potom vecer po praci, ked sa uvolnite.
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To, kedy je potrebné nasadit medikamentéznu liecbu, zavisi nielen
od krvného tlaku, ale aj od rizikového profilu daného pacienta.
Poradte sa so svojim lekérom, ak je ¢o i len jedna z oboch hodnét
(systola, diastola) neustale nad limitnymi hodnotami jednoznacne
indikujtcimi zvy3eny krvny tlak.

Hodnoty krvneho tlaku

Na stanovenie krvného tlaku sa musia odmerat dve hodnoty:

e Systolicky (horny) tlak krvi: Ten vznikd pri kontrakcii srdcového
svalu, ktorou sa krv vharia do ciev.

e Diastolicky (spodny) tlak krvi: Ten vznika pri roztiahnuti srdcového
svalu, pri ktorom sa srdce znova naplni krvou.

Namerané hodnoty kivného tlaku sa uvadzaju v jednotkach mmHg
(milimetre ortutového stlpca).

Svetova zdravotnicka organizécia (WHO) stanovila nasledujtce hrani¢né
hodnoty na postdenie hodndt krvného tlaku:

systolicky Diastolcky

Jednoznacne vysoky krvny tlak | Od 140 mmHg 0d 90 mmHg
(hypertenzia)

Stale normalny krvny tlak 130 az 139 mmHg || 85 az 89 mmHg
Normalny krvny tlak 120 a7 129 mmHg || 80 aZ 84 mmHg

Optimalny krvny tlak Do 119 mmHg Do 79 mmHg

Pri samomeraniach krvného tlaku v domdacnosti sa ¢asto namerajd
mierne nizsie hodnoty ako pri merani u lekara. Nemeckd liga pre
hypertenziu preto stanovila pre domace merania nizsie limitné hodnoty:

Meranie doma: 135/85 mmHg
Meranie v ambulancii u lekéra: 140/90 mmHg
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Nasadenie manzety

M\ ManZeta sa nesmie nasadzovat na rany, pretoze to mdze spdsobit
dalsie zranenia.

/N Délezité pokyny: Membrana stetoskopu na pocivanie Korotkovovych
oziev musi byt umiestnend na tepne v nadlakti.

ManZetu nasadte tak, aby spodny okraj manZety dosadal cca 2 —3 cm
nad ohyb lakta a aby sa stred gumeného vrecka (znacka na manZete)
nachadzal na tepne. ManZeta nesmie byt utiahnuta prili$ tesne, aby sa
nevyvijal nadmerny tlak na artériu. Medzi pazu a manZetu by sa mali
vmestit este priblizne dva prsty.

Davajte pozor, aby vyhrnuté rukdvy oblecenia netlacili na pazu

a neovplyviiovali krvny obeh v tele. Tesné oblecenie si pred meranim
radsej vyzlecte.

Viykonanie merania

Krvny tlak sa musi vzdy merat na paZi, na ktorej si namerané vyssie
hodnoty tlaku. Na tento Ucel najprv zmerajte krvny tlak na oboch
paziach a nasledne uz vzdy na paZi, na ktorej je hodnota krvného
tlaku vy3sia.

1. Nasadte si manZetu podla pokynov uvedenych v Casti ,Nasadenie
manzety”.
2. Nasadte si do usi olivky stetoskopu.

3. PoloZte mierne pokréend pazu s manZetou do pohodinej a uvolnenej
polohy na stdl.

4. Uplne zatvorte ventil otocenim skrutky na vyplétanie vzduchu
smerom doprava (v smere hodinovych ruciciek), resp. silnym
stlacenim pumpicky v pripade pristrojov s tlacidlovym ventilom.
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5. Nafukujte manZetu a neustéle pritom sledujte tlakomer. Pumpuijte
tak dlho, aZ kym ukazovatel tlakomeru neprekroci vas obvykly krvny
tlak o priblizne 30 mmHg. Ak aj nadalej pocujete v stetoskope
pulzujuce zvuky, pokraCujte v pumpovani, az kym uz nebudete
pocut Ziadne zvuky, t. j. kym sa nezastavi prietok krvi.

6. Otocenim (proti smeru hodinovych ruciciek) skrutky na vypustenie
vzduchu alebo stlacenim tlacidla otvorte ventil. Podla WHO (Svetovej
zdravotnickej organizcie) by sa rychlost vypdstania vzduchu mala
pohybovat od 2 do 3 mmHg za sekundu.

N\ Aby ste predisli chybnému odcitaniu hodnét, hodnoty tlaku od¢itajte
v kolmom smere voci mierke.

7. Pri prvom pocutelnom wvyraznom zvuk z tepien (pulzujici zvuk)
v stetoskope odditajte na stupnici manometra hodnotu systolického
(horného) krvného tlaku.

Pri poslednom pocutelnom zvuku z tepien od¢itajte hodnotu
diastolického (dolného) krvného tlaku.

/NPri vykonavani auskulta¢ného merania sa odportca
— u dospelych os6b pouzivat fazu V (K5),
— u deti vo veku od 3 do 12 rokov fazu IV (K4),
— u tehotnych Zien fazu V (K5), okrem takych pripadov, ked st ozvy
pocutelné aj pri vyfaknuti manZety, v takom pripade pouzite fazu IV
(K4) Korotkovovych oziev.

K5 je bod, v ktorom uZ nie je pocut zvuky zachytené stetoskopom.
K4 je bod, v ktorom sa zvuky pocuté stetoskopom zmenia z jasného
buchania srdca na zvuk utlmeného busenia.

8. Po dokonceni merania Uplne otvorte vypustaci ventil (otocenim proti
smeru hodinovych ruciciek), aby sa z manZety rychlo vypustil vietok
vzduch.

Ak chcete meranie zopakovat, je potrebné pockat
aspol 2 mindty, kym sa va$ krvny obeh opét znormalizuje.

Ak uZ nebudete vykondvat dalSie meranie, zloZte manZetu z paze.
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Manzety

PouZivajte vyhradne manzety znacky boso vhodné pre va3 pristroj
(manZety s 1 hadickou alebo hadickou 2 v 1). Je potrebné zvolit vhodni
manZetu podla obvodu danej paZe. Aby ste dosiahli spolahlivé vysledky
merani, odmerajte obvod paZe krajcirskym metrom a porovnajte ho
s Udajmi uvedenymi na manZete. Ak potrebujete iné alebo rozlicné
velkosti manZety, kontaktujte svojho 3pecializovaného predajcu.

Technické Udaje

Rozsah merania Presnost zobrazenia tlaku [ Skladovacie podmienky JPrevadzkové podmienl

0300 mmHg || +3 mmHg alebo Jf e /ﬂ/“‘“
2 % z0 zobrazenej || _pec ~10°c

hodnoty (plati vy$sia 85 % 85 %
hodnota)
15% 15%

Cistenie pristroja a manzety
/N Na €istenie pristroja pouZivajte iba jemn( a sucht handru.

/N\Pred Cistenim manzety najskdr vyberte gumené vrecko. Obal
manZety je moZné prat v rukach pri teplote vody max. 30 °C.

Dezinfekcia

Na dezinfekciu pristroja utieranim (minimalna doba pdsobenia je
5 minGt) a na dezinfekciu postriekanim manZety odporic¢ame pouZivat
dezinfekény prostriedok Microzid Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

A\ Po kazdom merani na pacientovi vydezinfikujte pristroj aj manZetu.

/N Aneroidné pristroje znacky boso na samomeranie uvedené v tomto
navode na pouZitie s ur¢ené na opakované pouZzivanie u viacerych
0s6b.

134



Povinnost nahlasit incidenty

Z&vaZny incident sa musi nahldsit vyrobcovi aj prislusnému organu
Clenského Statu, v ktorom ma pouZivatel a/alebo pacient svoje trvalé
bydlisko.

Ako ,zavazny incident” sa oznacuje udalost, ktor& priamo ¢i nepriamo
mala, mohla mat alebo mohla by mat niektory z nasledujicich
dosledkov:

1. smrt pacienta, pouZivatela alebo inej osoby,

2. prechodné alebo trvalé zévainé zhorsenie zdravotného stavu
pacienta, pouZivatela alebo inych osob,

3. zavainé ohrozenie verejného zdravia.
Hldsenia o zavaznych incidentoch poslite na:

E-mail: vigilanz@boso.de
Fax: +49 (0) 7477 9275 56

/aruka/zakaznicky servis

Na tento produkt poskytujeme zaruku kvality v trvani 2 rokov od datumu
jeho zakipenia. Datum zakUpenia musi byt preukdzany fakttrou.
V priebehu zérucnej doby sa nedostatky spdsobené materialovymi alebo
vyrobnymi chybami odstrafiuju bezplatne. Zaru¢na oprava nepredlzuje
zaruénu dobu na cely pristroj, ale iba na vymenené diely.

Zaruka sa nevztahuje na diely podliehajice opotrebovaniu (napriklad
manZety), na poskodenia pri preprave ani Ziadne poskodenia
sposobené nespravnou manipulaciou (napriklad nedodrzanim navodu
na pouZivanie) alebo zésahmi neopravnenych osob.

Zaruka neopraviuje na uplatiovanie Ziadnych narokov na nahradu

skody od nés. Zakonné reklamacné naroky kupujiceho podla
§ 437 BGB nie st obmedzené.
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V pripade zarucnej reklamécie musi byt (vydezinfikovany) pristroj
zaslany spolu s origindlnym dokladom o kdpe na nasledujicu adresu:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG

BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany
Likvidacia

Zabezpeclte nélezitd likvidaciu pristroja v sllade so v3etkymi
regionalnymi aj celostatnymi ekologickymi predpismi.
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Vsebina prodajnega paketa

1 merilnik krvnega tlaka 1 navodila za uporabo
1 man3eta za merjenje krvnega tlaka* 1 etui*
1 stetoskop na manseti*

Simbol
Naprava je skladna z evropsko Direktivo
C € 01 24 o medicinskih pripomockih.
@ Datum izdelave
u Proizvajalec

mmHg Merska enota za dolocitev krvnega tlaka

* Pri posebnem narocilu morda ni v obsegu dobave.

Pravilno delovanje naprave je bilo preverjeno
s padcem do visine 1 m.

Omejitev relativne vlaznosti zraka

Temperaturno obmocje v stopinjah Celzija

Stevilka za narocanje

Pomembna opozorila SL

Upostevajte navodila za uporabo

Medicinski pripomocek

Enolicna oznaka izdelka

Serijska Stevilka

- ElEEIEEEEEE

Svica — pooblastitev

Pred prvo uporabo natancno preberite ta navodila za uporabo
in jih shranite.
Pregled merilne tehnike (najmanj na 2 leti) lahko opravi proizvajalec ali
pooblascena servisna sluzba za storitve skladno z Uredbo o proizvajalcih
medicinskih pripomockov.
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Uvodne opombe

Ta merilnik krvnega tlaka je skladen z mednarodnim standardom ISO 81060-1.

Merilnik se lahko uporablja pri vseh obsegih roke, navedenih na
pripadajoci manseti.

Spreminjanje naprave in/ali delov opreme je prepovedano. To lahko
vodi do napak pri merjenju.

Napravo lahko uporablja vsakdo, ki ima znanje o avskultatornem
merjenju krvnega tlaka.

Namen uporabe

Neinvazivno beleZenje vrednosti sistolicnega in diastolicnega krvnega
tlaka pri ljudeh.

Indikacija

Preverjanje krvnega tlaka pri ljudeh. Diagnoza, spremljanje poteka ali
sum hipotenzije oz. hipertenzije.

Kontraindikacije

Krvnega tlaka ne merite pri naslednjem:

e Venski ali arterijski dostopi

e Limfedemi (denimo po amputaciji dojke)
o SveZe kirurske rane

Predvideni uporabnik|

Aneroidne naprave boso za merjenje na domu uporabljajo osebe,
usposobljene za avskultatorno merjenje krvnega tlaka. Pri tem je kot
uporabnik predviden bolnik.

Cilina skupina bolnikov

Aneroidne naprave boso za merjenje na domu uporabljajo osebe, ki
opravljajo merjenja krvnega tlaka na domu.
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Pomembna opozorila

A\Zaiitite napravo pred mocnimi tresljaji (udarec ali padec na tla)
ter pred umazanijo in vlago. Pazite, da mandete ne poskodujete z
ostrim predmetom (igla, Skarje itd.).

/\Ce so0 na napravi vidne poskodbe ali netesna mesta oziroma je
poloZaj kazalca tlaka napacen (denimo zamaknjena nicelna tocka),
naprave ne smete vec¢ uporabljati.

/N Ne polnite z zrakom nad 300 mmHg!

A\Merilni ¢as naj traja najve¢ 2 minuti. Med dvema merjenjema
nacrtujte premor, ki naj traja vsaj 2 minuti.

Bolnik mora pri merjenju krvnega tlaka upostevati naslednje:

/A Udobno sedite.

/N Ne prekrizajte nog.

/N Hrbet in roke naslonite ali kako drugace podprite.
/N Med merjenjem bodite &im bolj spros¢eni in ne govorite.
/N Pred prvim merjenjem pocivajte vsaj 5 minut.

Splosni nasveti za merjenje kivnega
flaka doma

/\Merjenje tlaka na domu ne pomeni zdravljenja. V nobenem primeru
sami ne spreminjajte odmerka zdravil, ki vam ga je predpisal
zdravnik.

1. Nihanja krvnega tlaka so normalna. Celo pri vnovi¢ni meritvi
lahko pride do obcutnih razlik. Enkratne oziroma neredne meritve
ne prinadajo zanesljivih izvidov dejanskih vrednosti krvnega
tlaka. Zanesljiva ocena je mogoca le, ¢e meritve izvajate redno
v primerljivih pogojih in jih beleZite v evidencno kartico.

2. Meritve vedno izvajajte v mirovanju. Priporo¢amo vam, da si krvni
tlak merite dvakrat dnevno — zjutraj, ko vstanete, in zvecer, ko se
sprostite po napornem delovnem dnevu.
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Kdaj je potrebno zdravljenje z zdravili, ni odvisno le od krvnega
tlaka, temveC tudi od profila tveganja posameznega bolnika.
Cetudi le ena od obeh vrednosti (sistola, diastola) nenehno presega
mejne vrednosti za nedvomno povisan krvni tlak, se posvetujte
z zdravnikom.

Vrednosti krvnega tlaka

Za dolocitev krvnega tlaka morate izmeriti dve vrednosti:

e Sistoli¢ni (zgornji) krvni tlak: nastane, ko se sréna miica skrci in
potisne kri v krvne Zile.

e Diastolicni (spodnji) krvni tlak: nastane, ko se sréna misica razsiri in
ponovno napolni s krvjo.

Izmerjene vrednosti krvnega tlaka so navedene v mmHg (mm Zivega
srebra).

Svetovna zdravstvena organizacija (SZO) je za ocenjevanje krvnega
tlaka dolocila naslednje mejne vrednosti:

Nedvomno povisan krvni tlak od 140 mmHg od 90 mmHg
(hipertenzija)

Visok normalen krvni tlak od 130 do 139 mmHg ||od 85 do 89 mmHg
Normalen krvni tlak od 120 do 129 mmHg ||od 80 do 84 mmHg

Optimalen krvni tlak do 119 mmHg do 79 mmHg

Pri merjenju krvnega tlaka doma so meritve pogosto nekoliko manjse
od vrednosti, izmerjenih pri zdravniku. Zato je Nemsko zdruZenje za
hipertenzijo (Deutsche Hochdruckliga) za merjenje doma dolocilo niZje
mejne vrednosti:

Meritev doma: 135/85 mmHg
Meritev pri zdravniku: 140/90 mmHg
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Namescanje mansete

M\ Mansete ne nameiajte Cez rane, saj lahko s tem povzrocite
nadaljnje poskodbe.

Oznaka
Arterija

/NPomembno: Membrano stetoskopa za poslusanje Korotkoffovih
zvokov poloZite na arterijo na notranji strani nadlakti.

Man3eto namestite tako, da se spodnji rob mansete konca pribl. 2-3 cm
nad pregibom roke, sredina gumijaste vrecke (0znaka na manseti) pa je
namescena nad arterijo. Man3ete ne namestite pretesno. Med man3eto
in roko mora biti prostora za dva prsta, da ne pritiska na arterijo.

Prepricajte se, da zavihana oblacila ne pritiskajo na roko, saj bi to lahko
poslab3alo krvni obtok. Ozka oblacila pred merjenjem slecite.

lzvedba merjenja

Krvni tlak vedno merite na roki z visjimi vrednostmi krvnega tlaka.
V ta namen najprej izmerite krvni tlak na obeh rokah, nato pa
vedno na roki z ve¢jimi vrednostmi.

1. Namestite manseto, kot je opisano v poglavju "Namescanje
mansete”.

2. Namestite usesni lok stetoskopa.

3. PoloZite roko z namesceno manseto na mizo v udobnem, rahlo
upognjenem polozaju.

4. Popolnoma zaprite ventil, tako da zavrtite vijak za izpust zraka
v desno (v smeri urnega kazalca) oz. pri napravah z ventilom na
gumb mocno pritisnete na gumb za vpih zraka.
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5. Napolnite manseto z zrakom, pri Cemer stalno opazujte manometer.
Polnite z zrakom tako dolgo, da kazalec na manometru prikaZe tlak,
ki presega obicajni krvni tlak za priblizno 30 mmHg.

Ce v stetoskopu kljub temu sligite utripajoce zvoke, nadaljujte
polnjenje z zrakom, dokler zvoki niso vec slisni, tj. dokler se pretok
krvi ne ustavi.

6. Odprite ventil z vrtenjem vijaka za izpust zraka (v nasprotni smeri
urnega kazalca) ali pritiskom gumba. Hitrost izpus¢anja mora
biti (skladno s Svetovno zdravstveno organizacijo (SZ0) od 2 do
3 mmHg na sekundo.

/\Vrednosti tlaka od¢itajte navpi¢no na merilno lestvico, da preprecite
napake.

7. Ob prvem mocnejsem zvoku arterije (utripajo¢ zvok), ki je slisen
v stetoskopu, na merilni lestvici manometra preberite vrednost
sistolicnega (zgornjega) krvnega tlaka.

Pri zadnjem zvoku arterije, ki ga 3e slisite, na skali manometra
preberite vrednost diastoli¢nega (spodnjega) krvnega tlaka.

A\ Priporo¢amo, da se za avskultatorne meritve
— pri odraslih uporabi faza V (K5);
— pri otrocih, starih od 3 do 12 let, faza IV (K4);
— pri nosecnicah faza V (K5), razen pri tistih, pri katerih so slisni
zvoki pri izpraznjeni manseti; v tem primeru uporabite fazo IV (K4)
Korotkoffovih zvokov.

K5 je tocka, pri kateri zvoki, slisani s stetoskopom, niso ve¢ slisni.
K4 je tocka, pri kateri se zvoki, sliSani s stetoskopom, spremenijo iz
jasnega udarjanja v topo udarjanje.

8. Po koncanem merjenju popolnoma odprite izpustni ventil
(v nasprotni smeri urnega kazalca) za hitro praznjenje mansete.

Ce 7elite merjenje ponoviti, morate pocakati vsaj 2 min, da se
krvni tlak znova ustali.

Ce ne boste izvajali nadaljnjih merjenj, snemite manseto.
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MangSete

Uporabljajte izklju¢no man3ete boso, ki so primere za vaso napravo
(1-cevne ali 2-v-1-cevne mansete). Izberite manseto, ki bo ustrezala
obsegu roke. Za zanesljive rezultate merjenja izmerite obseg roke
z merilnim trakom in izmerjeno vrednost primerjajte s podatki na
manéeti. Ce velikost mansete ni ustrezna ali ¢e potrebujete razlicne
velikosti, se obrnite na specializiranega trgovca.

Tehnicni podatki

Merilno obmocje Natancnost prikaza tlaka | Pogoji shranjevanja Pogoji delovanja

0-300 mmHg +3 mmHg ali 2 % /ﬂ/‘ﬂo oC /ﬂ/um oc
odcitane vrednosti || ;< e

(uposteva se visja &5 % 85 %
vrednost)
15 % 15 %

CidCenje naprave in mandete
/N Za &i&Cenje naprave potrebujete le mehko in suho krpo.

/\7a &enje mandete odstranite gumijasto vre¢ko. Ovoj man3ete
lahko ro¢no perete pri najvec 30 °C.

Razkuzevanje

Za razkuZevanje naprave z brisanjem (¢as delovanja vsaj 5 min) in
za razkuZevanje mansete priporo¢amo dezinfekcijsko préilo Microzid
Sensitive Liquid (Schiilke & Mayr).

A\ RazkuZite napravo in maneto po vsakem merjenju krvnega tlaka
pri bolniku.

/N Aneroidne naprave boso za merjenje na domu, navedene v teh
navodilih za uporabo, so namenjene vnovi¢ni uporabi pri ve¢
bolnikih.
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Obveznost obvescanja o incidentih

O resnem incidentu je treba porocati proizvajalcu in pristojnemu
organu drZave clanice, v kateri ima uporabnik sedeZ in/ali bolnik stalno
prebivalisce.

“Resen incident” pomeni incident, ki neposredno ali posredno je
oziroma bi lahko povzrocil kar koli od naslednjega:

1. Smrt bolnika, uporabnika ali druge osebe

2. Zacasno ali trajno resno poslabsanje zdravstvenega stanja bolnika,
uporabnika ali druge osebe

3. Resno nevarnost za javno zdravje
Resne incidente javite na naslednji naslov:

E-naslov: vigilanz@boso.de
Faks: +49 (0) 7477 9275 56

Garancija/sluzba za pomoc strankam

Garancija za ta izdelek velja 2 leti od datuma nakupa. Datum nakupa
se dokazuje z racunom. Pomanjkljivosti zaradi napak v materialu
ali v izdelavi bodo v garancijskem obdobju odpravljene brezplacno.
Z uveljavljanjem garancije se garancijsko obdobje ne podaljSa za
celotno napravo, temvec le za zamenjane sestavne dele.

Garancija ne zajema vpliva obrabe (npr. manseta), poskodb pri
prevozu in vseh poskodb, ki nastanejo zaradi nestrokovne uporabe
(npr. neupostevanja navodil za uporabo) ali posegov nepoobla¢enih
oseb.

Garancija ne more predstavljati podlage za uveljavljanje od3kodninskih

zahtevkov zoper nas. Zakoniti zahtevki kupca zaradi napake skladno
s 437. ¢lenom nemskega Civilnega zakonika niso omejeni.
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Pri uveljavljanju garancije posljite napravo (razkuzeno) skupaj
z originalnim racunom na naslov:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Odstranjevanje

Napravo odstranite skladno z vsemi regionalnimi in drZavnimi okoljskimi
predpisi.
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Leveransomfang

1 blodtrycksmatare

1 blodtrycksmanschett™

1 bruksanvisning
1 etui*

1 stetoskop pa manschett*

Symboler

*Medf6ljer inte vid specialbestallning

C€0124

Mataren uppfyller kraven i den europeiska
forordningen om medicintekniska produkter.

l

Tillverkningsdatum

]

Tillverkare

mmHg

Mattenhet for faststallande av blodtryck

Korrekt funktionalitet for mataren har testats
vid en fallhdjd pa upp till 1 meter

Begransning relativ luftfuktighet

Temperaturomrade i grader Celsius

Artikelnummer

Viktig information

2

Beakta bruksanvisningen

Medicinteknisk produkt

Unik produktidentifiering

Serienummer

FOEEEIREEEE

Schweiz — auktoriserad representant

Lés igenom bruksanvisningen noggrant fére anvandning

och forvara den pa en saker plats.
Den mattekniska kontrollen, senast vartannat ar, kan antingen
utforas av tillverkaren eller av auktoriserad servicetekniker enligt den
tyska forordningen om medicintekniska produkter (Medizinprodukte-

Betreiberverordnung).
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Inledning

Denna blodtrycksmatare Gverensstammer med den internationella standarden
1SO 81060-1.

Mataren kan anvandas for alla armomfédng som anges pa tillhérande
manschett.

Det &r inte tillatet att modifiera mataren och/eller dess tillbehor. Detta
kan leda till matfel.
Mataren kan anvdndas av alla som har kunskap om auskultatorisk
blodtrycksmétning.

Avsedd anvandning

Icke-invasiv matning av systoliskt och diastoliskt blodtryck hos
madnniskor.

Indikation

Kontroll av blodtryck hos manniskor. Diagnos och uppféljning eller vid
misstanke om hypotoni eller hypertoni.

Kontraindikation

Matning av blodtrycket ska inte ske vid:
o \Ven- eller artérkateter

o Lymfddem (t.ex. mastektomi)

e Farska operationssar

Avsedda anvandare

boso aneroidmétare for sjdlvmatning &r avsedda att anvéndas av
personer utbildade i auskultatorisk blodtrycksmatning. Avsedd
anvandare ar saledes patienten.

Patientmalgrupp

boso aneroidmatare for sjdlvmatning ska anvandas av personer som
utfor sjdlvmadtningar av blodtrycket.
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Viktig information

A\ Skydda métaren mot kraftiga skakningar (den far inte stotas till eller
falla) samt mot smuts och fukt. Se till att manschetten inte skadas
med vassa foremal (nalar, saxar osv.).

/N Anvénd inte métaren vid synliga skador, lackage eller felstalld try-
ckindikator (t.ex. forskjuten nollpunkt).

\Pumpa inte upp éver 300 mmHg!

/N\Mattiden ska uppgd till max. 2 minuter. Vénta minst 2 minuter
mellan tvd matningar.

Vid blodtrycksmétning ska patienten:

A\sitta bekvamt

Ninte korsa benen

A\ luta rygg och armar mot ett stdd eller stodja pa annat sitt
/N\sitta s3 avslappnat som méjligt under métningen och inte prata
/\vila 5 minuter fére den forsta matningen.

Allman information om sjalvmatning
av blodtryck

/\Sjalvmatning ska inte ligga till grund fér sjalvbehandling. Andra inte
pa eget bevag den lakemedelsdosering som férskrivits av lakaren.

1. Variationer i blodtrycket &r normala. Aven vid upprepade métningar
kan avsevérda skillnader férekomma. Enstaka eller oregelbundna
matningar ger ingen tillférlitlig information om det faktiska blodtry-
cket. En tillforlitlig beddmning gér endast att géra om du regelbun-
det mdter blodtrycket under jdmfrbara forhdllanden och antecknar
matvardena i blodtryckspasset.

2. Matningen ska alltid genomféras i viloldge. Vi rekommenderar att
du kontrollerar blodtrycket tva ganger om dagen: pa morgonen efter
uppstigning och pa kvallen nér du har vilat en stund efter arbetet.
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Det &r inte bara blodtrycket som avgér om behandling med ldkeme-
del krdvs, utan dven respektive patients riskprofil. Radgér med din
|dkare dven om endast ett av de bada vardena (systoliskt, diastoliskt)
standigt ligger over gransvérdena for tydligt férhojt blodtryck.

Blodtrycksvarden

For att faststalla blodtrycket maste man mata tva vérden:

o Systoliskt (dvre) blodtryck: Det systoliska trycket uppstar nér hjartat
drar sig samman och blodet trycks ut i blodkarlen.

e Diastoliskt (undre) blodtrycksvérde: Det diastoliska trycket rader nar
hjértmuskeln utvidgas och fylls med blod igen.

Matvardena for blodtryck anges i mmHg (mm kvicksilverpelare).

Vérldshalsoorganisationen (WHO) har faststallt féljande grdnsvarden
for beddmning av blodtrycksvarden:

systoliskt

tydligt forhéjt blodtryck 140 mmHg eller éver {{90 mmHg eller dver

(hypertoni)

annu normalt blodtryck 130 till 139 mmHg || 85 till 89 mmHg

normalt blodtryck 120 till 129 mmHg || 80 till 84 mmHg

optimalt blodtryck 119 mmHg 79 mmHg
eller under eller under

Vid sjalvmatning av blodtryck i hemmet dr de uppmatta vardena ofta
lite 1dgre an hos lakaren. Darfor har Deutsche Hochdruckliga (tysk
organisation som arbetar for att férebygga hypertoni) faststéllt lagre
varden fér matning i hemmet:

Matning i hemmet: 135/85 mmHg
Matning pa vardmottagning: 140/90 mmHg
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Placering av manschetten

M\ Manschetten far inte placeras éver sar eftersom detta kan leda ftill
ytterligare skador.

Markering
Artar

/A\Viktigt! Stetoskopmembranet fér att avlyssna Korotkoffs ljud méste
placeras pa artdren pa insidan av Gverarmen.

Placera manschetten s& att den nedre manschettkanten slutar cirka
2-3 cm ovanfor armbdgen och sd att gummibldsans mitt (markering
pa manschetten) ligger Gver artaren. Manschetten far inte sitta for hart.
Det ska gd att sticka in tva fingrar mellan armen och manschetten, fér
att forhindra tryck pd artaren.

Kontrollera att klader som kavlats upp inte trycker pd armen och
paverkar blodcirkulationen. Tranga klader bor tas av fére matningen.

GenomfOrande av matningen

Blodtrycket maste alltid matas pa armen med hdgst tryckvérden.
For att ta reda pa vilken arm det &r, mater du forst blodtrycket i
bdda armarna. Hadanefter méter du sedan alltid pa den arm vars
blodtrycksvarde ar hogst.

1. Placera manschetten enligt beskrivningen i “Placering av manschet-

"

ten”.
2. Satt pa stetoskopets éronbygel.

3. Ldgg armen med manschetten bekvamt, Iatt vinklad och stadigt pa
bordet.

4. Stang ventilen helt genom att vrida skruven for luftutslappet at
héger (medurs) eller genom en kraftig pumpst6t pd matare med
tryckknappsventil.
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. Pumpa upp manschetten och kontrollera hela tiden manometern.

Pumpa tills visaren pd manometern overstiger ditt vanliga blodtryck
med cirka 30 mmHg. Om du fortfarande hor ett bultande ljud i
stetoskopet ska du pumpa vidare tills du inte ldngre hor nagot ljud,
dvs. tills blodfladet férhindras.

. Oppna ventilen genom att vrida skruven fér Iuftutslappet &t

vanster (moturs) eller genom att trycka pa tryckknappsventilen.
Utslappshastigheten ska uppga till 2 till 3 mmHg per sekund enligt
WHO (Varldshalsoorganisationen).

A\ Las av tryckvérdet vinkelratt mot skalan fér att forhindra ett lasfel.

7.

Vid forsta urskiljbara artarljud (dunkande ljud) i stetoskopet Idser du
av det systoliska (6vre) blodtrycksvardet pd manometerskalan.

Vid det sista horbara artérljudet laser du av det diastoliska (undre)
blodtrycksvardet.

A\Vid auskultatorisk matning rekommenderas

- hos vuxna fas V (K5)

- barn fran 3 till 12 ar fas IV (K4)

- hos gravida V (K5), férutom da ljud hors nér manschetten toms.
| detta fall ska fas IV (K4) av Korotkoffs ljud anvandas.

K5 ar den punkt vid vilken ljud inte langre kan horas i stetoskopet.
K4 ar den punkt vid vilken ljuden som hors i stetoskopet tydligt
dampas och blir svaga och flamtande.

. Oppna ventilen fér luftutslapp (vrid moturs) fér snabb témning av

manschetten efter avslutad matning.

Om du vill upprepa matningen ska du vanta minst 2 minuter tills
blodcirkulationen ar normal igen.

Ta av manschetten om ingen ytterligare métning ska genomféras.
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Manschetter

Anvand endast boso-manschetter som ar avsedda for mataren
(manschetter med 1 slang eller 2-i-1-slang). Manschetten maste
passa armomfanget. For att erhdlla pélitiga matresultat ska
armomfanget métas med ett mattband och jamféras med uppgifterna
pa manschetten. Om en annan eller olika manschettstorlekar kravs,
kontakta leverantéren.

Tekniska data

Matomrade Precision tryckindikator | Forvaringsforhallanden | Driftsforhéllanden

0-300 mmHg || 3 mmHg eller 2 % e J/“m “
av det avldsta vardet|| . 10ec

(det hogre vérdet 85 % 85 %
galler)
15 % 15 %

Rengoring av matare och manschett

/N Anvénd endast en mjuk, torr duk for att rengéra métaren.

/N Ta bort gummibl&san for att rengéra manschetten. Manschettskyddet
kan tvattas for hand vid max. 30 °C.

Desinficering

For torkdesinficering av mataren (verkningstid pa minst 5 minuter)
och for spraydesinficering av manschetten rekommenderar Vi
desinficeringsmedlet Microzid Sensitive Liquid (Schilke & Mayr).

A\ Desinficera métaren och manschetten efter varje matning pé en
patient.

/N boso aneroidmatare for sjdlvmatning i den aktuella bruksanvisningen
ar avsedd for dteranvandning pa flera personer.
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Anmalningsplikt vid incidenter

En allvarlig incident ska rapporteras till tillverkaren och behérig
myndighet i anvandarens och/eller patientens medlemsstat.

En "allvarlig incident” &r en incident som direkt eller indirekt har fatt
eller skulle ha kunnat fa ndgon av féljande konsekvenser:

1. dédsfall hos patient, anvandare eller annan person

2. dvergdende eller bestdende allvarlig férsamring av allmantillstandet
hos patient, anvandare eller annan person

3. en allvarlig fara for folkhalsan.
Allvarliga incidenter ska rapporteras till:

e-post: vigilanz@boso.de
Fax: +49 (0) 7477 9275 56

Garanti/kundtjanst

Vi 1dmnar 2 3rs kvalitetsgaranti for produkten fran kopdatumet.
K6pdatumet ska visas med faktura/kvitto. Inom garantitiden dtgdrdas
fel som uppstar pa grund av material- eller tillverkningsfel kostnadsfritt.
En dtgard enligt garantin leder inte till en férlangning av garantitiden
for hela instrumentet, utan endast for de delar som har bytts ut. @

Garantin tacker inte slitage pd grund av anvdndning (t.ex. pa
manschetten), transportskador eller sddana skador som beror pa
felaktig hantering (t.ex. som strider mot bruksanvisningen) eller pa
atgdrder som utfors av obehdriga.

Garantin ger ingen ratt till skadestand fran oss. Kdparens rattsliga
reklamationsratt enligt § 437 BGB (tyska civillagen) péverkas inte.
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Om képaren vill géra ett garantiansprak ska instrumentet tillsammans
med originalkvitto skickas till:

BOSCH + SOHN GmbH u. Co. KG
BahnhofstraBe 64 | 72417 Jungingen, Germany

Kassering

Kassera mataren enligt lokala miljéféreskrifter.
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