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Preparation
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Sit on a back-supported chair and keep your legs uncrossed. / Siéntese en una silla con
respaldo y mantenga las piernas descritas. / Asseyez-vous sur une chaise (avec dossier)
et ne croisez pas les jambes. / Sedere su una sedia con schienale e non accavallare le
gambe. / Setzen Sie sich auf einen Stuhl mit Riickenlehnen und kreuzen Sie die Beine
nicht. / Arkasl destekli bir sandalyeye oturunuz ve bacak bacak Uzerine atmayiniz. /
Sente-se numa cadeira com encosto e ndo cruze as pernas. / Ga op een stoel zitten
met rugleuning en kruis uw benen niet. / KaBiote oe kapg€kha pe TAATN Kat
UNV OTAUPWVETE Ta NGdIa oac. / (il s Vg pelaal o S e Gl
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Avoid thick or close-fitting garments on the upper arm. / Evite prendas gruesas o
ajustadas en la parte superior del brazo. / Evitez les vétements épais ou ajustés sur
le haut du bras. / Evitare di indossare abiti pesanti o aderenti intorno al braccio. /
Vermeiden Sie dicke oder eng anliegende Kleidungsstiicke am Oberarm. / Kolun (st
kisminda sikan ve dar giysilerden uzak durunuz. / Evite usar roupa grossa ou justa no
brago. / Vermijd dikke of strak zittende kleding aan uw bovenarm. / Artoduyete va
dopdATe XovTpd i 0TEVA EVOVHATA OTO PTTPATO0 OAG. /
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3 ARTERY MARK BRACHIAL ARTERY

Place the artery-mark on the cuff over your artery. / Coloque la marca de la arteria en
el brazalete sobre su arteria. / Placez le repére d'artére du brassard au niveau de votre
artére. / Posizionare I'indicatore giallo dell’arteria posto sul bracciale in corrispondenza
dell'arteria del braccio./ Platzieren Sie die Arterienmarkierung auf der Manschette Uber
Ihrer Arterie. / Mansonun Uzerindeki arter isaretinini, kolunuzun (izerindeki artere denk
getiriniz. / Cologue a marca existente na bragadeira sobre a artéria do brago. / Plaats
de manchet met arteriemarkering op uw arterie. / ToroBeTrioTe TV £voelEn
aptnpiag ou Bpioketal oTnv nepixelpida évw and Ty aptnpia oag. /
/o pd e LI (A gl e
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Fit the cuff closely, but not too tight. / Ajuste el brazalete de cerca, pero no demasiado
apretado. / Ajustez le brassard mais ne pas trop serrer. / Indossare il bracciale e
stringerlo, ma non troppo. / Legen Sie die Manschette eng aber nicht zu stramm an.
/Mansonu yakin bir sekilde kapatiniz ancak gok skkmayiniz. / Aperte corretamente
a bragadeira, mas ndo demasiado. / Breng de manchet aan rondom uw arm,
maar niet te strak. / ToroBeTtrioTe TNV MEPIXEPISA EPAPHOOTA AANG OXI TIOAD
opixtd. / 8y ddgat 50 byl oSal
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Position the cuff 1-2 cm above your elbow. / Coloque el brazalete 2-3 cm por
encima del codo. / Installez le brassard 2 a 3 cm au dessus de la pliure du coude.
/ Posizionare il bracciale 2-3 cm sopra il gomito. / Positionieren Sie die Manschette
2-3 cm Uber Ihrem Ellbogen. / Mansonu dirseginizden 2-3 cm yukariya yerlestirin. /
Coloque a bragadeira 2-3 cm acima do cotovelo. / Positioneer de manchet 2-3
cm boven uw elleboog. / TOMOBETAOTE TNV TIEPIXEIPIOA 2-3 EKATOOTA TTAVW
aro Tov aykwva oag. / (Gl ja 358 s 0-3 Ailiae e Bl o
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Mantenga su brazo quieto y no hable durante la medicién. / Mantenga su brazo quieto

y no hable durante la medicion. / Ne pas parler et ne pas bouger votre bras pendant

la prise de mesure. / Tenere il braccio fermo e non parlare durante la misurazione. /

Halten Sie lhren Arm ruhig und sprechen Sie wahrend der Messung nicht. / Kolunuzu

sabit tutunuz ve 6lglim sirasinda konugmayiniz. / Mantenha o brago imével e nao

fale durante a medi¢do. / Houd uw arm stil en spreek niet tijidens de meting.
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Before each measurement

Microlife BP B6 Connect

Avoid eating, bathing, smoking or caffeine (approx. 30 min).

Evite comer, bafnarse, fumar o cafeina (aproximadamente 30 minutos).

Evitez de manger, de vous baigner, de fumer ou do consommer des produits contenant de
la caféine pendant environ 30 minutes.

Evitare di mangiare, fare il bagno, fumare o bere caffe (almeno 30 min.)

Vermeiden Sie essen, baden, rauchen oder Koffein (ca. 30 min).

Yeme, icme, dus alma, sigarak icme ve kefeinden uzak durunuz (yaklasik 30 dak.)

Evite comer, tomar banho, fumar ou ingerir cafeina (cerca de 30 min).

Vermijd eten, baden, roken of het nuttigen van caffeine (ca. 30 minuten).

ATOPUYETE TN KaTavaAwon GaynTou, TO PMAvIo, To KAMVIoHA 1| TNV Kadeivn (repirmou 30
Aerttd)
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‘ Relax 5-10 Mins

Avoid activity and relax for 5-10 min.
Evite la actividad y reldjese durante 5-10 min.
Evitez toute activité et détendez-vous pendant 5 210 min
Evitare di fare attivita fisica e rilassarsi per 5-10 minuti.
Evitati orice activitate si relaxati-va 5-10 min.
Vermeiden Sie Bewegung und entspannen Sie sich fur 5-10 Min.
Spordan kagininiz ve 5-10 dakika dinlenmis olunuz.
Evite a atividade fisica e relaxe 5-10 min.
Vermijd beweging en ontspan voor 5-10 minuten.
ATNodUYETE TN CWHATIKI HPACTNEIOTNTA KAt XAAAPWOoTe yia 5-10 Aertté
L8 510 2l ela i) 5 Laldall Caind
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Measure before medication intake.

Mida antes de tomar medicamentos.

Ne pas prendre de médicament avant de mesurer votre tension.
Effettuare la misurazione prima di assumere farmaci.

Messen Sie bevor Sie Medikamente einnehmen.

ilag almindan énce 6lglim yapiniz.

Proceda a medi¢ao antes de tomar medicagéo.

Meet alvorens u medicatie inneemt.

[MpaypatonoroTe TN PETPNON TPV artd TN APn GapPaKwY
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Guarantee Card

Microlife BP B6 Connect

Name of Purchaser / Nombre del comprador/
Nom de I'acheteur / Nome del rivenditore / Name
des Kaufers / Alicinin adi / Nome do comprador /
Naam koper / Ovopatenwvupo ayopaoth /

L"SF"“"J":‘ ‘[u...u‘ / oy 'Al.i

Serial Number / NUmero de serie/ Numéro
de série / Numero di serie / Serien-Nr. / Seri
numaras! / Numero de série / Serienummer /

APIBLOG GEIPAG / Lleual) oy / Jlaes o jlads

Date of Purchase / Fecha de compra/ Date
d'achat / Data d’acquisto / Kaufdatum / Satin
alma tarihi / Data da compra / Datum van
aankoop / Hugpopnvia ayopdq / = yidl @J\:. /
LA

Specialist Dealer / Distribuidor especializado/
Revendeur / Categoria rivenditore / Fachhandler /
Uzman satici / Revendedor autorizado / Specialist
Dealer / E€eidikeupévog avTinmpoowroga /
oaidall jalill /emidg il
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Microlife BP B6 Connect

(@ ONJ/OFF button
(2 Display
(® M-button (memory)
@ Time Button
(® User Button
(® Cuff Socket
@ MAM Switch
Traffic Light Indicator
® USB Port
Mains Adapter Socket
@D Battery Compartment
@2 Cuff
@3 Cuff Tube
@3 Cuff Connector
Display
@ Active Bluetooth®
Systolic Value
@9 Diastolic Value
@9 Pulse Rate
Battery Display
@ Cuff Fit Check
-A: Suboptimal Cuff Fit
-B: Arm Movement Indicator «Err 2»
-C: Cuff Pressure Check «Err 3»
@) Cuff Signal Indicator «Err 1»
@2 Pulse Arrhythmia Indicator (PAD)
@) Atrial Fibrillation Indicator (AFIB)
@3 User Indicator
@ MAM Mode
@9 Stored Value

@ Clinical Blood Pressure Average «MyBP»

@9 Date/Time
@9 Pulse Indicator
Average Indicator «MyCheck»

@ Read the instructions carefully before using this device.

Type BF applied part
T Keep dry

Intended use:

This oscillometric blood pressure monitor is intended for measuring
non-invasive blood pressure in people aged 12 years or older.

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

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

Dear Customer,

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

Microlife AFIBsens is the world’s leading digital blood pressure
measurement technology for the detection of atrial fibrillation (AF)
and arterial hypertension. These are the two top risk factors of
getting a stroke or heart disease. It is important to detect AF and
hypertension at an early stage, even though you may not experi-
ence any symptoms. AF screening in general and thus also with
the Microlife AFIB algorithm, is recommended for people of 65
years and older. The AFIB algorithm indicates that atrial fibrillation
may be present. For this reason, it is recommended that you visit
your doctor when the device gives an AFIB signal during your
blood pressure measurement. The AFIB algorithm of Microlife has
been clinically investigated by several prominent clinical investiga-
tors and showed that the device detects patients with AFIB at a
certainty of 97-100%. 12

If you have any questions, problems or want to order spare parts
please contact your local Microlife-Customer Service. Your dealer
or pharmacy will be able to give you the address of the Microlife

BP B6 Connect
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dealer in your country. Alternatively, visit the internet at

www.microlife.com where you will find a wealth of invaluable infor-

mation on our products.
Stay healthy — Microlife AG!

* This device uses the same measuring technology as the award
winning «BP 3BTO-A» model tested according to the British and
Irish Hypertension Society (BIHS) protocol.

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. Appearance of the Atrial Fibrillation Indicator for
early Detection (Active only in MAM mode)

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

Information for the doctor on frequent appearance of the
atrial fibrillation indicator

This device is an oscillometric blood pressure monitor that also
analyses pulse irregularity during measurement. The device is
clinically tested.

The AFIB symbol is displayed after the measurement, if atrial
fibrillation occurred during measuring. If the AFIB symbol
appears after having performed a full blood pressure measure-
ment episode (triplicate measurements), the patient is advised to
perform another measurement episode (triplicate measure-
ments). If the AFIB symbol appears again, we recommend the
patient to seek medical advice.

If the AFIB-symbol appears on the screen of the blood pressure
monitor, it indicates the possible presence of atrial fibrillation.
The atrial fibrillation diagnosis however, must be made by a
cardiologist based on ECG interpretation.

microlife



Keep the arm still during measuring to avoid false readings.
This device may not or wrongly detect atrial fibrillation in
people with pacemakers or defibrillators.

In the presence of atrial fibrillation the diastolic blood pressure
value may not be accurate.

In the presence of atrial fibrillation using MAM-mode is recom-
mended for more reliable blood pressure measurement.

What is Atrial Fibrillation (AF)?

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

&

&

Who should be screened for Atrial Fibrillation?

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

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

Risk factors you can control

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

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

2. Using the Device for the First Time

Inserting the batteries

After you have unpacked your device, first insert the batteries. The
battery compartment G1) is on the bottom of the device. Insert the
batteries (4 x 1.5V, size AA), thereby observing the indicated polarity.

Setting the date and time
1. After the new batteries are fitted, the year number flashes in the
display. You can set the year by pressing the M-button (3). To
confirm and then set the month, press the time button (@).
2. Press the M-button to set the month. Press the time button to
confirm and then set the day.
. Follow the instructions above to set the day, hour and minutes.
. Once you have set the minutes and pressed the time button, the
date and time are set and the time is displayed.
5. Ifyou want to change the date and time, press and hold the time
button down for approx. 3 seconds until the year number starts
to flash. Now you can enter the new values as described above.

Hw

Selecting the correct cuff

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

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

&= Only use Microlife cuffs.
» Contact your local Microlife Service if the enclosed cuff G2 does
not fit.
» Connect the cuff to the device by inserting the cuff connector 39
into the cuff socket (6) as far as it will go.
= If you buy a spare Microlife cuff, please remove the cuff
connector 4 from the cuff tube @3 from the cuff supplied
with the original device and insert this cuff connector into
the tube of the spare cuff (valid for all cuff sizes).

Selecting the user
This device allows to store the results for 2 individual users.
» Select the intended user (user 1 or user 2 @4) by pressing the
user button (5).
& Before each measurement, ensure that the correct user is
selected.

Selecting standard or MAM mode

Before each measurement, select standard (single measurement)
or MAM mode (automatic triple measurement). In MAM mode,

3 measurements are automatically taken in succession and the

BP B6 Connect
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result is then automatically analysed and displayed. Because the

blood pressure constantly fluctuates, a result obtained in this way

is more reliable than when a single measurement is performed.

o To select MAM mode, slide the MAM switch (7) upwards to
position «3» until the MAM-symbol @9 appears on the display.
To change to standard mode (single measurement), slide the
MAM switch downwards to position «1».

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

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

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

o Do not remove the cuff between measurements.

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

&= AF detection is only activated in MAM mode.

3. Checklist for Taking a Reliable Measurement

» Avoid activity, eating or smoking immediately before the
measurement.

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

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

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

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

o Fit the cuff closely, but not too tight.

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

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

e Support your arm so it is relaxed.

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

4. Taking a Blood Pressure Measurement

1. Select standard (single measurement) or MAM mode (automatic
triple measurement): see details in chapter «2.».

2. Press the ON/OFF button (1) to start the measurement.

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

4. The cuff fit check @9 on the display indicates that the cuff is
perfectly placed. If the icon @9-A appears, the cuff is fitted
suboptimally, but it is still ok to measure.

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

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

7. The result, comprising the systolic G and the diastolic G7 blood
pressure and the pulse rate 8 is displayed. Note also the
explanations on further display symbols in this booklet.

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

9. Switch off the device. (The monitor does switch off automatically
after approx. 1 min.).

& AF detection is only activated in MAM mode.

@ You can stop the measurement at any time by pressing the

ON/OFF button (e.g. if you feel uneasy or an unpleasant

pressure sensation).

This monitor is specially tested for use in pregnancy and

pre-eclampsia. When you detect unusual high readings in

pregnancy, you should measure after a short while again

(eg. 1 hour). If the reading is still too high, consult your

doctor or gynecologist.

In pregnancy the AFIB symbol can be ignored.

Manual inflation

In case of high systolic blood pressure (e.g. above 135 mmHg),
it can be an advantage to set the pressure individually. Press the ON/
OFF button after the monitor has been pumped up to a level of
approx. 30 mmHg (shown on the display). Keep the button pressed
until the pressure is about 40 mmHg above the expected systolic
value — then release the button.

&

How not to store a reading

As soon as the reading is displayed press and hold the ON/OFF
button (1) until «<M» @8 is flashing. Confirm to delete the reading by
pressing the time button (@).

microlife



&= «CL» is displayed when the reading is deleted from the
memory successfully.

How do | evaluate my blood pressure?

The LED traffic light indicator on the left-hand side of the display
indicates within which range the measured blood pressure lies. The
value is either within the optimum (green), elevated (yellow) or high
(red) range. The classification corresponds to the following ranges
defined by international guidelines (ESH, ESC, JSH). Data in mmHg.

Range Systolic | Diastolic | Recommendation
1. |blood pressure  |2135 285 Seek medical
too high advice
2.|blood pressure (130 - 134 |80 - 84 |Self-check
elevated
3.|blood pressure <130 <80 Self-check
normal

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

Average Indicator «MyCheck»

This symbol @9 indicates after each measurement, if the most
recent measured value lies below, above or on the same level as
your stored average value (see also chapter «5. Data Memory»).
& Ifthe measured Systole or Diastole is more than 5SmmHg
higher than the stored average, the arrow shows upwards.

If the measured Systole or Diastole is more than 5SmmHg
lower than the stored average, the arrow shows downwards.
If the measured Systole and Diastole do not differ by more
than 5mmHg from the stored average, the arrow shows
straight on.

If the measured systole and diastole differ in different direc-
tions from the stored average, this is indicated first with the
systole figure flashing, together with the up or down arrow
for two seconds. Thereafter, the diastole figure flashes with
the arrow pointing up or down for two seconds.

Appearance of the Pulse Arrhythmia (PAD)

This symbol @2 indicates that certain pulse irregularities were
detected during the measurement. In this case, the result may
deviate from your normal blood pressure — repeat the measure-
ment. In most cases, this is no cause for concern. However, if the
symbol appears on a regular basis (e.g. several times a week with

&

&

&

measurements taken daily) we advise you to tell your doctor.
Please show your doctor the following explanation:

Information for the doctor on frequent appearance of the
Arrhythmia indicator

This device is an oscillometric blood pressure monitor that also
analyses pulse irregularity during measurement. The device is
clinically tested.

The arrhythmia symbol is displayed after the measurement, if
pulse irregularities occur during measurement. If the symbol
appears more frequently (e.g. several times per week on
measurements performed daily) we recommend the patient to
seek medical advice.

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

In MAM mode Atrial Fibrillation (AF) will also be checked:
follow the directions in chapter «1.».

If the symbol appears, select MAM mode and measure
again: see details in chapter «2.».

&

&

5. Data Memory

This device automatically stores up to 99 measurement values for
each of the 2 users.
Select either user 1 or 2 by pressing the user button (5).

Viewing the average of the last 28 days

Press the M-button (3) briefly, when the device is switched off. The

display first shows «M» @6 and «28A», which stands for the

average of measurement values of the last 28 days.

&= Blood pressure readings with suboptimal cuff fit @9-A are
not considered in the average value.

Viewing the clinical blood pressure average «MyBP»

Pressing the M-button again, allows you to see the clinically rele-

vant blood pressure average «MyBP». The display first shows

«M» @6 and «MyBP» @3). This clinical blood pressure average is

only shown when 12 clinically relevant measurement values in the

last 28 days have been performed.

& Only measurements that were performed in the morning
between 05:00-10:59 or in the evening between 17:00-
22:59 are considered.

& A maximum of 4 readings per day are considered (2 from
the morning and 2 from the evening).

BP B6 Connect
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& Measurements performed in standard mode and in MAM-
mode are considered in the average, when they have been
performed during the right time of the day.

& Measurements performed in MAM-mode or single standard
mode are both classed as single measurements for working
out the «<MyBP average».

& Blood pressure readings with suboptimal cuff fit @9-A are
not considered in the average value.

Viewing the stored single values
Pressing the M-button again, allows you to see the last performed
measurement. The display first shows «M» @6 and a value, e.g.

«M17». This means that there are 17 single values in the memory.

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

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

Clearing all values

Make sure the correct user is activated.

If you are sure that you want to permanently remove all stored values,

hold down the M-button (the device must have been switched off

beforehand) until «<CL ALL» appears and then release the button. To

permanently clear the memory, press the time button while «CL

ALL» is flashing. Individual values cannot be cleared.

&= Cancel deletion: press ON/OFF button (1) while «CL ALL»
is flashing.

6. Battery Indicator and Battery change

Low battery

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

Flat battery - replacement

When the batteries are flat, the battery symbol @9 will flash as soon
as the device is switched on (flat battery displayed). You cannot
take any further measurements and must replace the batteries.
1. Open the battery compartment G1) at the back of the device.

2. Replace the batteries — ensure correct polarity as shown by the
symbols in the compartment.
3. To set date and time, follow the procedure described in
«Section 2.».
&= The memory retains all values although date and time must
be reset - the year number therefore flashes automatically
after the batteries are replaced.

Which batteries and which procedure?

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

= Do not use batteries beyond their date of expiry.

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

Using rechargeable batteries

You can also operate this device using rechargeable batteries.

& Only use «NiMH» type reusable batteries.

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

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

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

7. Using a Mains Adapter

You can operate this device using the Microlife mains adapter

(DC 6V, 600 mA).

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

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

1. Plug the adapter cable into the mains adapter socket @9 in the

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

8. Bluetooth® Function
This device can be used in conjunction with a smartphone running
the «Microlife Connected Health+» App. The Bluetooth® connec-
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tion is automatically active @5 after the measurement has been

completed.

&= Tomanually activate the Bluetooth®, press ON/OFF (7) for
4 seconds until the Bluetooth symbol starts flashing G.

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

9. PC-Link Functions

This device can be used in conjunction with a personal computer
(PC) running the Microlife Blood Pressure Analyser (BPA) software.
The memory data can be transferred to the PC by connecting the
monitor via a cable.

If no download-voucher and cable is included download the BPA
software from www.microlife.com/software and use a Micro-USB
cable.

10.Error Messages

If an error occurs during the measurement, the measurement is
interrupted and an error message, e.g. «Err 3», is displayed.

Error Description | Potential cause and remedy

«Err 1» |Signaltoo | The pulse signals on the cuff are too

@) weak weak. Re-position the cuff and repeat the
measurement.”

«Err2» |Error signal |During the measurement, error signals were

@0-B detected by the cuff, caused for instance by

movement or muscle tension. Repeat the
measurement, keeping your arm still.

«Err 3» |Abnormal | An adequate pressure cannot be gener-
@9-C cuff ated in the cuff. Aleak may have occurred.
pressure | Check that the cuff is correctly connected
and is not too loose. Replace the batteries
if necessary. Repeat the measurement.

«Err 5» |Abnormal | The measuring signals are inaccurate and
result no result can therefore be displayed. Read
through the checklist for performing reli-
able measurements and then repeat the
measurement.*

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

Error Description | Potential cause and remedy

«HI» Pulse or cuff | The pressure in the cuff is too high (over

pressure too | 299 mmHg) OR the pulse is too high (over
high 200 beats per minute). Relax for 5 minutes
and repeat the measurement.*

«LO»  |Pulsetoo  |The pulse is too low (less than 40 beats
low per minute). Repeat the measurement.*

ea Problemwith | If any problem occurs with the Bluetooth

Bluetooth® | connection, the Bluetooth® icon (&)
connection | blinks rapidly for approximately 10
seconds. To solve the problem, please
visit www.microlife.com/connect.

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

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

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

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

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

o Protect it from:

- water and moisture

- extreme temperatures
- impact and dropping

- contamination and dust
- direct sunlight

- heatand cold

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

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

o Only pump up the cuff once fitted.

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

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

BP B6 Connect
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o Never open this device.

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

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

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

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

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

o Under no circumstances should you alter the dosages of
drugs or initiate a treatment without consulting your doctor.

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

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

o |f you are pregnant, you should monitor your blood pressure

regularly as it can change drastically during this time.

V‘) Ensure that children do not use this device unsupervised;

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

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

Cleaning the cuff

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

suds.

A WARNING: Under no circumstances may you wash the
inner bladder!

Accuracy test

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

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

12. Guarantee

This device is covered by a 5 year guarantee from the date of

purchase. The guarantee is valid only on presentation of the guar-

antee card completed by the dealer (see back) confirming date of
purchase or the receipt.

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

o Opening or altering the device invalidates the guarantee.

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

o The cuff has a functional guarantee (bladder tightness) for 2 years.

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

13. Technical Specifications

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

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

15 - 95 % relative maximum humidity
Weight: 415 g (including batteries)

Dimensions: 157.5x105x 61.5 mm

Measuring procedure: oscillometric, corresponding to Korotkoff
method: Phase | systolic, Phase V diastolic
20 - 280 mmHg - blood pressure

40 - 200 beats per minute — pulse

Storage conditions:

Measurement range:

Cuff pressure

display range: 0-299 mmHg

Resolution: 1 mmHg

Static accuracy: pressure within £ 3 mmHg

Pulse accuracy: + 5 % of the readout value

Voltage source: 4x 1.5V alkaline batteries; size AA

Mains adapter DC 6V, 600 mA (optional)
approx. 920 measurements

(using new batteries)

IP20

Battery lifetime:

IP Class:

microlife



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

standards: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

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

This device complies with the requirements of the Medical Device

Directive 93/42/EEC.

Technical alterations reserved.

The Bluetooth® word mark and logos are registered trademarks

owned by Bluetooth SIG, Inc. and any use of such marks by Micro-

life Corp. is under license. Other trademarks and trade names are
those of their respective owners.

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

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

(® Botdn M (Memoria)

@ Botén Hora

(® Botén de usuario

(® Enchufe para manguito

@ Interruptor MAM

Indicador de seméforo

(® Puerto USB

Enchufe para adaptador de corriente
@) Compartimento de baterias

(2 Brazalete

@3 Tubo de brazalete

@3 Conector del manguito

Pantalla

@ Bluetooth® activo
Valor sistolico
@9 Valor diastélico
@8 Frecuencia del pulso
Indicador de bateria
@9 Control de ajuste del brazalete
-A: Ajuste subdptimo del brazalete

-B: Indicador de movimiento del brazo «Err 2»
-C: Comprobacion de la presion del brazalete «Err 3»

@) Indicador de sefial del brazalete «Err 1»
@ Indicador de arritmia (PAD)

@) Indicador de la fibrilacién auricular (AFIB)

@ Indicador de usuario
@5 Modo MAM
@9 Valor guardado

@) Promedio Presion Arterial Clinica «<MyBP»

@9 Fecha/Hora
@9 Indicador del pulso
Indicador de promedio «MyCheck»

Lea atentamente las instrucciones antes de utilizar este
dispositivo.

Pieza aplicada tipo BF

Mantener en lugar seco

Uso previsto:

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

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

Estimado cliente,

Este dispositivo ha sido desarrollado en colaboracién con médicos
y su muy alta precision ha sido probada en ensayos clinicos.*
Microlife AFIBsens es la tecnologia de medicion digital de presion
arterial lider en el mundo para la deteccion de la fibrilacién atrial
(FA) y la hipertension arterial. Estos son los dos principales
factores de riesgo de sufrir un derrame cerebral 0 una enfermedad
cardiaca. Es importante detectar la FA y la hipertension en una
etapa temprana, aunque es posible que no experimente ninglin
sintoma. La deteccion de FA en general y por lo tanto, también con
el algoritmo Microlife AFIB, se recomienda para personas de 65
afios en adelante. El algoritmo AFIB indica que la fibrilacion atrial
puede estar presente. Por esta razon, se recomienda que visite a
su médico cuando el dispositivo emita una sefial AFIB durante la
medicion de la presion arterial. El algoritmo AFIB de Microlife ha
sido investigado clinicamente por varios investigadores clinicos
destacados y demostrd que el dispositivo detecta pacientes con
AFIB con una certeza de 97-100%. 12

Si tiene cualquier pregunta o problema o si desea pedir piezas de
recambio, no dude en contactar con su servicio de atencion al
cliente de Microlife local. Su distribuidor o farmacia podra indicarle
la direccion del distribuidor de Microlife en su pais. También puede

BP B6 Connect
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visitarnos en Internet en www.microlife.com donde encontrara
informacion Gtil sobre nuestros productos.
iCuide su salud con Microlife AG!

* Este dispositivo usa la misma tecnologia de medicion que el
premiado modelo «BP 3BTO-A» probado de acuerdo con el proto-
colo de la Sociedad Briténica e Irlandesa de Hipertensién (BIHS).

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. Aspecto del indicador de fibrilacion atrial para la
deteccion temprana (activo solo en modo MAM)

Este dispositivo puede detectar la fibrilacion atrial (FA). Este
simbolo @3 indica que se detecto fibrilacion atrial durante la medi-
cion. Consulte el parrafo siguiente para obtener informacion sobre
la consulta con su médico.

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

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

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

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

12
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= Mantenga el brazo quieto durante la medicién para evitar
lecturas falsas.

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

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

= En presencia de fibrilacion auricular se recomienda usar el
modo MAM para una medicién mas confiable de la presion
arterial.

¢ Qué es fibrilacion auricular (FA)?

Normalmente, el corazén se contrae y relaja con un ritmo regular.
Ciertas células del corazén producen sefiales eléctricas que hacen
que el drgano se contraiga y bombee la sangre. La fibrilacién auri-
cular se produce cuando en las dos auriculas (las cAmaras supe-
riores del corazon) se dan sefiales rapidas e irregulares. Esto hace
que las auriculas se contraigan de manera irregular (fibrilacién). La
fibrilacién auricular es la forma mas comdn de arritmia cardiaca. Si
bien a menudo no se manifiesta mediante sintomas, hace que el
riesgo de infarto cerebral aumente significativamente. Necesitara la
ayuda de un médico para controlar este problema.

¢Quién debe ser examinado para fibrilacion atrial?

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

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

Factores de riesgos que le permite controlar

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

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

2. Uso del dispositivo por primera vez

Colocar las baterias

Después de desembalar el dispositivo, en primer lugar, inserte las
baterias. El compartimento de las baterias G7) esta en la parte infe-
rior del dispositivo. Inserte las baterias (4 x 1,5 V, tamafio AA) de
acuerdo con las marcas de polaridad indicadas.

Ajuste de fecha y hora

1. Una vez activadas las baterias, el nimero del afio parpadea en
la pantalla. Ajuste el afio pulsando el boton M (3). Para confir-
marlo y ajustar a continuacion el mes, pulse el botén Hora (@).

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

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

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

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

Elegir el manguito correcto

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

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

@ Use tnicamente manguitos Microlife.
» Contacte su servicio al cliente de Microlife local, si el manguito
@12 incluido no es el adecuado para usted.
» Conecte el manguito al dispositivo insertando el conector (44 del
manguito en el enchufe (&) del manguito hasta que no entre més.
& Sicompra un brazalete de repuesto Microlife, retire el
conector del brazalete 49 del tubo del brazalete 33 del
brazalete suministrado con el dispositivo original e inserte
este conector en el tubo del brazalete de repuesto (valido

BP B6 Connect
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Seleccionar el usuario
Este dispositivo permite almacenar los resultados de 2 usuarios.
» Seleccione el usuario deseado (usuario 1 o usuario 2 @3)
presionando el botén de usuario (5).
& Antes de cada medicion, asegurese de seleccionar el
usuario correcto.

Seleccionando el modo estandar o MAM

Antes de cada medicién, seleccione estandar (medicion unica) o

modo MAM (triple medicion automatica). En modo MAM, 3 medi-

ciones se toman automaticamente en sucesion y la el resultado se
analiza automéaticamente y se muestra. Debido a que la presion
arterial fluctua constantemente, un resultado obtenido de esta
manera es mas confiable que cuando se realiza una Unica medi-
cion.

o Para seleccionar el modo MAM, deslice el interruptor MAM (7)
hacia arriba hasta la posicion «3» hasta que aparezca el
simbolo MAM @3 en la pantalla. Para cambiar al modo estandar
(medicion unica), deslice el interruptor MAM hacia abajo hasta
la posicion «1».

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

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

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

o No retire el manguito entre las mediciones.

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

& La deteccion de AF solo se activa en modo MAM.

3. Lista de verificacion para tomar una medida
confiable

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

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

» Efectiie la medicion siempre en el mismo brazo (normal-
mente en el izquierdo). Es recomendable que su médico realice
dos mediciones en cada brazo durante la primera visita para
determinar de qué brazo se tomaran las mediciones en el

»

futuro. Las mediciones se deben efectuar en el brazo con

presion arterial mas alta.

Quitese las prendas de vestir ajustadas a su brazo. Para evitar

la constriccion, no se deben arremangar las mangas de

camisa, ya que no interfieren con el manguito si se encuentran
en contacto con el brazo.

Asegurese de utilizar el tamafio correcto del manguito

(marcado en el manguito).

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

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

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

o Coloque el brazo de tal forma que esté relajado.

o Asegurese de que el manguito se encuentre a la misma
altura que su corazon.

Medicion de la presion arterial

w N

8.

. Seleccione el modo estandar (medicién tnica) o MAM (auto-

matico medicion triple): ver detalles en el capitulo «2.».

. Presione el boton ON/OFF (1) para iniciar la medicion.
. Ahora, el manguito se inflara automaticamente. Relajese, no se

mueva y no tense los musculos del brazo hasta que se visualice
el resultado de la medicion. Respire normalmente y no hable.

. La comprobacion de ajuste del brazalete @9 en la pantalla

indica que el brazalete esté perfectamente colocado. Si
aparece el icono @9-A, el brazalete se ajusta de forma subép-
tima, pero todavia esta bien para medir.

. Una vez alcanzada la presion correcta, el inflado se detiene y

la presién disminuye gradualmente. Si no se alcanzo la presion
necesaria, el dispositivo bombeara automaticamente mas aire
al manguito.

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

pantalla.

. Se visualiza el resultado compuesto por la presion arterial sisto-

lica @), diastélica @9, y la frecuencia del pulso 38. Tenga en
cuenta también las explicaciones de otras indicaciones en este
manual.

Retire el manguito cuando la medicion haya terminado.

9. Desconecte el dispositivo. (El tensidmetro se apaga automati-

camente al cabo de aprox. 1 min).

14
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& Ladeteccién de AF solo se activa en modo MAM.

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

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

In pregnancy the AFIB symbol can be ignored.

Inflacion manual

En caso de presion arterial sistdlica alta (por ejemplo, mas de
135 mmHg), puede ser una ventaja establecer la presion indivi-
dualmente. Presione el boton ON/OFF después de que el monitor
haya sido bombeado hasta un nivel de aprox. 30 mmHg (mostrado
enla pantalla). Mantenga presionado el botén hasta que la presion
sea aproximadamente 40 mmHg por encima del valor sistélico
esperado, luego suelte el boton.

Procedimiento para no guardar la lectura

Tan pronto como se muestre la lectura, mantenga presionado el

boton de ON/OFF (1) hasta que parpadee «M» @8. Confirme para

eliminar la lectura presionando el boton de tiempo (@).

@ «CL» se muestra cuando la lectura se elimina de la
memoria con éxito.

¢Como he de evaluar mi presion arterial?

El indicador LED de semaforo en el lado izquierdo de la pantalla
indica dentro de qué rango se encuentra la presion arterial
medida. El valor esta dentro del 6ptimo (verde), elevado (amarillo)
o rango alto (rojo) La clasificacién corresponde a la siguiente
rangos definidos por las directrices internacionales (ESH, ESC,
JSH). Datos en mmHg.

Nivel Sistolico | Diastélico | Recomendacion

1. | presion arterial | 2135 285 Acudir al médico

demasiado alta

2.|presion arterial (130 - 13480 -84 | Autocontrol
elevada

3.|presion arterial ~ |<130 <80 Autocontrol
normal

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

Indicador medio «<MyCheck»

Este simbolo 39 indica después de cada medicion, si es el mas

el valor medido reciente se encuentra debajo, arriba 0 en el mismo

nivel que su valor promedio almacenado (ver también el capitulo

«5. Memoria de datos»).

& Silasistole o diastole medida es superior a 5 mmHg mas
alto que el promedio almacenado, la flecha muestra hacia
arriba.

& Silasistole o diastole medida es mas de 5 mmHg mas baja
que el promedio almacenado, la flecha muestra hacia
abajo.

= Silasistole y la diastole medidas no difieren en mas de 5
mmHg del promedio almacenado, la flecha se muestra en
linea recta.

= Silasistole y la diastole medidas difieren en diferentes
direcciones del promedio almacenado, esto se indica
primero con la figura de la sistole parpadeando, junto con
la flecha hacia arriba o hacia abajo durante dos segundos.
A partir de entonces, la figura de diastole parpadea con la
flecha apuntando hacia arriba o hacia abajo durante dos
segundos.

Aparicion del indicador de arritmia (PAD)

Este simbolo 2 indica que durante la medicion se detectaron
ciertas irregularidades del pulso. En este caso, el resultado puede
diferir de su tension arterial normal - repita la medicion. En la
mayoria de los casos no es causa de preocupacion. En cualquier
caso, si el simbolo aparece con cierta regularidad (p.gj. varias
veces a la semana realizando mediciones a diario) le recomen-
damos consultar con su médico. Por favor, enséfiele la siguiente
informacion al médico:

Informacion para el médico en el caso de una frecuente
aparicion del indicador de arritmia

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

En el caso que durante la medicion surjan irregularidades en las
pulsaciones, el simbolo de arritmia aparecera después de la
medicion. Si el simbolo de arritmia aparece con mayor frecuencia
(p-€j. varias veces a la semana realizando mediciones a diario), le
recomendamos al paciente que consulte a su médico.

El dispositivo no sustituye a un examen cardiaco, pero sirve
para detectar las irregularidades del pulso en una fase inicial.

BP B6 Connect
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En el modo MAM, también se verificara la fibrilacion auri-
cular (AF): siga las instrucciones del capitulo «1.».

Si aparece el simbolo, seleccione el modo MAM y mida
nuevamente: consulte los detalles en el capitulo «2.».

&
&
5. Memoria de datos

Este dispositivo almacena automaticamente hasta 99 mediciones
por cada usuario.
Seleccione el usuario 1 0 2 presionando el boton de usuario (5).

Visualizacion del promedio de los tltimos 28 dias

Presione el boton (3) brevemente, cuando el dispositivo esté

apagado. La pantalla muestra primero «M» @8y «28A», que

representa el promedio de los valores de medicién de los dltimos

28 dias.

& Las lecturas de presion arterial con ajuste de manguito
suboptimo @9-A no se consideran en el valor promedio.

Visualizacion del promedio clinico de presion arterial
«MyBP»

Al presionar nuevamente el boton M, podra ver el promedio clinico
relevante de la presion arterial «MyBP». La pantalla muestra
primero «M» @8y «MyBP» @7). Este promedio de presion arterial
clinica solo se muestra cuando se han realizado 12 valores de
medicion clinicamente relevantes en los ultimos 28 dias.

& Solo se consideran las mediciones que se realizaron en la
mafana entre las 05:00-10:59 o en la tarde entre las 17:00-
22:59.

Se consideran un maximo de 4 lecturas por dia (2 de

La mafiana y 2 de la tarde).

Mediciones realizadas en modo estandar y en modo MAM
se consideran en el promedio, cuando se han realizado en
el momento adecuado del dia.

Mediciones realizadas en modo MAM o estandar Unico. El
modo se clasifica como medidas individuales para trabajar
el «promedio de MyBP».

Las lecturas de presion arterial con ajuste de manguito
subéptimo @9-A no se consideran en el valor promedio.

&

&

Visualizacion de los valores individuales almacenados

Al presionar nuevamente el boton M, le permite ver la dltima medi-
cion realizada. La pantalla muestra primero «M» 26) y un valor, p.
Ej. «M17». Esto significa que hay 17 valores unicos en la
memoria.

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

& Tenga cuidado de no exceder la capacidad maxima de la
memoria que es de 99 valores. Cuando la memoria esta
llena, el valor mas antiguo es reemplazado por el valor
numero 100. Los valores deberan ser evaluados por un
médico antes de alcanzar la capacidad maxima de la
memoria; en caso contrario, se perderan los datos.

Borrar todos los valores

Asegurese que el usuario correcto esta activado.

Si esta seguro de que desea eliminar permanentemente todos los

valores almacenados, mantenga presionado el boton M (el dispo-

sitivo debe haberse apagado previamente) hasta que aparezca

«CL ALL» y luego suelte el boton. Para borrar la memoria de

forma permanente, presione el botdn de tiempo mientras

parpadea «CL ALL». Los valores individuales no se pueden

borrar.

&= Cancelar eliminacion: presione el boton ON/OFF (1) mien-
tras «CL ALL» esta parpadeando.

6. Indicador de baterias y cambio de baterias

Baterias con poca carga

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

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

& Utilice 4 baterias alcalinas nuevas de tamafio AA, de 1,5V,
de larga duracion.

& No utilice baterias caducadas.

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

Uso de baterias recargables

Este dispositivo también se puede usar con baterias recargables.

@ Utilice inicamente baterias reutilizables del tipo «NiMH».

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

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

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

Para activar manualmente el Bluetooth®, presione ON/OFF
(@ para 4 segundos hasta que el simbolo de Bluetooth
comience a destellar (9.
Para obtener informacién mas detallada, visite
www.microlife.com/connect.

9. Funciones de conexion con el PC

Este dispositivo se puede utilizar junto con un ordenador personal
(PC) con el software Microlife Blood Pressure Analyser (BPA). Los
datos almacenados se pueden transferir al PC conectando el
tensiémetro al PC mediante un cable.

Sino se incluye el cupdn de descarga ni el cable, descargue el
BPA software de www.microlife.com/software y use un cable
Micro-USB.

10. Mensajes de error

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

observe la informacion relativa a la recarga, el cuidado y a Descrip-
la duracion. Error _ [cién Posible causa y solucién
. «Err 1» | Sefal Las sefiales del pulso en el manguito

7. Uso de un adaptador de corriente @) demasiado |son demasiado débiles. Vuelva a colocar
Este dispositivo se puede hacer funcionar utilizando el adaptador débil el manguito y repita la medicion.”
de corriente de Microlife (DC 6V, 600 mA). «Err2» |Sefialde |Durante la medicion se han detectado
& Utilice unicamente el adaptador de corriente de Microlife @0-B error sefiales de error por el manguito,

disponible como accesorio original, apropiado para su causadas, por ejemplo, por el movimiento

voltaje de alimentacién. 0 la contraccion de un musculo. Repita la
&= Asegurese de que no estén dafiados ni el adaptador ni el medicion manteniendo el brazo quieto.

cable. «Err3» |Presion No se puede generar una presion
1. Inserte el cable del adaptador en el enchufe para el adaptador @9-C anormal de |adecuada en el manguito. Se puede

de corriente (G0 situado en el dispositivo. brazalete | haber producido una fuga. Compruebe
2. Inserte la clavija del adaptador en una caja de enchufe. que el manguito esté conectado correc-
Mientras esté conectado el adaptador de corriente, no se tamente y que no esté demasiado
consume corriente de las baterias. suelto. Cambie las baterias si fuese
.. ® necesario. Repita la medicion.

8. Funcién Bluetooth «Err 5» |Resultado |Las sefales de medicién son imprecisas
Este dispositivo se puede utilizar junto con un teléfono inteligente anormal y, por ello, no se puede visualizar ningun
que ejecuta la aplicacion «Microlife Connected Health+». La resultado. Lea la lista de chequeo para
conexion Bluetooth® se activa automaticamente G5 después de efectuar mediciones fiables y repita la
que se haya realizado la medicion terminado. medicion.”
&
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Descrip-
Error  |ci6n Posible causa y solucién

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

«HI» Pulso o La presion en el manguito es demasiado
presion de |alta (superior a 299 mm Hg) o el pulso es
manguito | demasiado alto (mas de 200 latidos por
demasiado | minuto). Reléjese durante 5 minutos y

alto repita la medicion.*

«LO» Pulso El pulso es demasiado bajo (menos de 40
demasiado |latidos por minuto). Repita la medicion.*
bajo
Problema | Si ocurre algun problema con la

ea con conexion Bluetooth, el icono de Blue-

Bluetooth® | tooth® icon G5 parpadea rapidamente
conexion | durante aproximadamente 10 segundos.
Para resolver el problema, visite
www.microlife.com/connect.

* Por favor, consulte inmediatamente a su médico, si este o cual-
quier otro problema ocurre repetidamente.

11. Seguridad, cuidado, control de precision y elimina-
cion de residuos

A Seguridad y proteccion

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

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

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

o Proteja el dispositivo de:

- Aguay humedad.

- Temperaturas extremas.

- Impactos y caidas.

- Contaminacion y polvo.

- Luz directa del sol.

- Calor y frio.

Los brazaletes son sensibles y deben tratarse cuidadosamente.
No intercambie ni utilice ninguin otro tipo de manguito o
conector del manguito con este dispositivo.

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

No use el dispositivo cerca de fuertes campos eléctricos tales
como teléfonos méviles o equipos de radio. Mantenga el dispo-
sitivo a una distancia minima de 3,3 m de estos aparatos
cuando o utilice.

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

Nunca abra el dispositivo.

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

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

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

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

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

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

Las diferencias entre las mediciones tomadas por su médico
o en la farmacia y las tomadas en casa son muy normales,
debido a que estas situaciones son completamente diferentes.
iEl indicador de pulsaciones no es apropiado para
comprobar la frecuencia de los marcapasos!
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o Siestd embarazada, debe controlar su presion arterial con
regularidad, ya que puede cambiar drasticamente durante este
tiempo.

Asegurese de que los nifios no utilicen el dispositivo sin

Qg supervision, puesto que podrian tragarse algunas de las

piezas mas pequefias. Tenga en cuenta el riesgo de
estrangulamiento en caso de que este dispositivo se sumi-
nistre con cables o tubos.

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

Limpieza del brazalete
Para limpiar el manguito hagalo cuidadosamente con un pafio
himedo y jabon neutro.
ATENCION: jNo debe lavarse, en ningun caso, la camara
de aire localizada en el interior!

Control de precision

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

Eliminacion de residuos

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

12. Garantia

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

o Quedan excluidas las baterias y las piezas de desgaste.

o La garantia no serd vélida si abre o manipula el dispositivo.

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

o El brazalete tiene una garantia funcional (estanqueidad de la
camara de aire) de 2 afios.

Péngase en contacto con su servicio de atencion al cliente Micro-

life local (véase prefacio).

13. Especificaciones técnicas

10-40°C/50-104 °F

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

15 - 95% de humedad relativa maxima

Condiciones de
funcionamiento:
Condiciones de
almacenamiento:

Peso: 415 g (incluyendo baterias)

Tamaiio: 157,5x 105 x 61,5 mm

Procedimiento de  oscilométrico, seglin el método Korotkoff:
medicion: Fase | sistdlica, fase V diastélica

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

40 - 200 latidos por minuto — pulso
Intervalo de indica-
cion de la presion del
manguito:
Resolucion:
Precision estatica:
Precision del pulso:
Fuente de corriente:

0-299 mm Hg

1 mm Hg

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

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

600 mA (opcional)
Duracion de la aprox. 920 mediciones (usando baterias
bateria: nuevas)
Clase IP: IP20
Referencia a los EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
estandares: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11

Vida util esperada:  Dispositivo: 5 afios 0 10000 mediciones

Accesorios: 2 afios
Este dispositivo esta en conformidad con los requerimientos de la

Directiva 93/42/CEE relativa a productos sanitarios.
Reservado el derecho a realizar modificaciones técnicas.

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

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

(® Bouton ON/OFF (marche/arrét)
@ Ecran

(® Bouton M (mémoire)

@ Bouton de réglage du temps
(® Bouton utilisateur

(® Prise pour brassard

@ Sélecteur MAM

Indicateur de classification de mesure
® Port USB

Prise pour adaptateur secteur
@) Compartiment & piles

(2 Brassard

@3 Tube de raccordement

@9 Connecteur brassard

Ecran

@ Bluetooth® actif

Tension systolique

@9 Tension diastolique

@8 Fréquence des battements cardiaques

Indicateur d'état de charge des piles

@9 Vérification de I'ajustement du brassard
-A: Ajustement du brassard non optimal
-B: Indicateur de mouvement «Err 2»

-C: Verifier la pression dans le brassard «Err 3»

@) Indicateur de signal de brassard «Err 1»
@ Indicateur d'arythmie pouls

@) Indicateur de fibrillation atriale (AFIB)
@3 Indicateur utilisateur

@9 Mode MAM

@ Indicateur de mise en mémoire

@9 Moyenne de la tension artérielle clinique «<MyBP»

@9 Date/Heure
@9 Indicateur de pouls
Indicateur de moyenne «MyCheck»

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

Partie appliquée du type BF

A conserver dans un endroit sec

Utilisation:

Ce tensiometre oscillométrique est congu pour mesurer la pres-
sion artérielle de maniére non invasive chez les personnes agées
de 12 ans et plus.

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

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

Cher client,

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

La technologie Microlife AFIBsens, qui équipe les tensiométres digi-
taux Microlife, est la seule & pouvoir intervenir dans le cadre d'un
dépistage précoce de la fibrillation atriale (FA) et de I'ypertension
atriale. Ces deux facteurs de risque majeurs de maladie cardiaque et
d'infarctus augmentent la probabilité d'une crise cardiaque. Il est
important de dépister la FA et 'hypertension a un stade précoce
méme si vous ne remarquez aucun symptdme caractéristique de
cette affection. Le dépistage de la FA en général et aussi avec l'algo-
rithme Microlife AFIB, est recommandé pour les personnes de 65 ans
et plus. L'algorithme AFIB indique qu'une fibrillation auriculaire peut
étre présente. Pour cette raison, il est recommandé de consulter son
médecin quand le tensiométre donne un signal FA pendantla mesure
de la pression artérielle. L'algorithme FA de Microlife a été examiné
par différentes sommités dans le domaine des tests cliniques et a
révélé une fiabilité de détection de la FA de 97 4 100 %. 2

Si vous avez des questions, des problémes ou désirez
commander des piéces détachées, veuillez contacter votre

BP B6 Connect
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Service Clients Microlife local. Adressez-vous a votre revendeur
ou a la pharmacie ou vous avez acheté I'appareil pour avoir les
coordonnées du représentant Microlife de votre pays. Vous
pouvez aussi visiter notre site Internet a I'adresse www.microlife.fr,
ou vous trouverez de nombreuses et précieuses informations sur
nos produits.

Restez en bonne santé avec Microlife AG.

* Cet appareil applique la méme technologie de mesure que le
modeéle primé «BP 3BTO-A» testé conformément aux standards
de la Société Britannique et Irlandaise de I'Hypertension (BIHS).

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

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

Sommaire
1. Apparition de I'indicateur de fibrillation atriale (actif seule-
ment en mode MAM)
+ Qu'est ce que la fibrillation atriale?
+ Qui devrait effectuer un dépistage de la fibrillation auriculaire?
+ Des facteurs de risques que vous pouvez contréler
2. Premiére mise en service de I'appareil
+ Insertion des piles
+ Réglage de la date et de I'heure
+ Sélection du brassard correct
+ Choix de l'utilisateur
+ Sélection du mode standard ou MAM
. Précautions a prendre pour une mesure fiable
. Prise de tension
+ Gonflage manuel
+ Comment ne pas enregistrer une lecture
+ Comment puis-je évaluer ma tension?
+ Indicateur de moyenne «MyCheck»
+ Apparition de I'indicateur d'arythmie (PAD)
5. Mémoire
+ Visualisation de la moyenne des 28 derniers jours
+ Visualisation de la moyenne de la tension artérielle clinique
«MyBP»

W

+ Visualisation des valeurs uniques enregistrées
+ Suppression de toutes les valeurs
6. Indicateur d'état de charge des piles et de remplacement
+ Piles presque déchargées
+ Piles déchargées — remplacement
+ Types de pile et procédure
+ Utilisation de piles rechargeables
7. Utilisation d'un adaptateur secteur
8. Fonction Bluetooth®
9. Fonctions de connexion avec un PC
10. Messages d'erreurs
11. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de
I'équipement
+ Sécurité et protection
+ Entretien de I'appareil
+ Nettoyage du brassard
+ Test de précision
+ Elimination de I'¢quipement
12. Garantie
13. Caractéristiques techniques
Carte de garantie (voir verso)

1. Apparition de l'indicateur de fibrillation atriale (actif
seulement en mode MAM)

Cet appareil est capable de détecter la fibrillation atriale (FA). Ce
symbole @3 indique d'une fibrillation atriale a été détectéé. Merci
de se reporter au paragraphe suivant au sujet de la consultation

chez le médecin.

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

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

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

Si le symbole AFIB apparait sur I'écran du tensiomeétre, cela
indique la présence possible d'une fibrillation auriculaire. Le
diagnostic de fibrillation auriculaire doit cependant étre effectué
par un cardiologue en se basant sur l'interprétation de 'ECG.
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Garder le bras tendu pendentif la mesure pour ne pas avoir
de valeur faussée.

Ce dispositif peut ne pas détecter ou faussement détecter
une fibrillation auriculaire chez les personnes porteurs d'un
stimulateur cardiaque ou d'un défibrillateur.

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

En présence d'une fibrillation auriculaire, I'utilisation du
mode MAM est recommandé pour obtenir une mesure plus
fiable de la pression artérielle.

Qu'est ce que la fibrillation atriale?

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

Qui devrait effectuer un dépistage de la fibrillation auriculaire?
Le dépistage de la FA est recommandé pour les personnes de
plus de 65 ans car les risques d'AVC augmentent avec I'age. Le
dépistage de la FA est également recommandé pour les
personnes &gées de 50 ans et plus qui ont une pression artérielle
élevée (par exemple SYS supérieure a 159 ou DIA supérieure a
99) ainsi que celles atteintes de diabete, d'insuffisance cardiaque
ou d'AVC.

Chez les jeunes ou pendant la grossesse, le dépistage de la FA
n'est pas recommandé car il pourrait générer de faux résultats et
une anxiété inutile. De plus, les jeunes atteints de FA ont un faible
risque d'AVC par rapport aux personnes ageées.

Des facteurs de risques que vous pouvez contrdler

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

Pour plus d'information, merci de visiter notre site:
www.microlife.com/afib.

2. Premiére mise en service de I'appareil

Insertion des piles

Apres avoir déballé votre appareil, insérez d'abord les piles. Le

compartiment a piles @1) se trouve sur le dessous de I'appareil.

Insérez les piles (4 x 1,5 V, format AA) en respectant les indica-
tions de polarité.

Réglage de la date et de I'heure

1. Aprés l'insertion de nouvelles piles, les chiffres de I'année
clignotent sur I'écran. Vous pouvez régler I'année en appuyant
sur le bouton M (3). Pour confirmer et régler le mois, pressez le
bouton de réglage du temps (@).

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

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

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

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

Sélection du brassard correct

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

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

& Utilisez exclusivement des brassards Microlife.
» Adressez-vous a votre Service Microlife local si le brassard 42
fourni ne convient pas.
» Raccordez le brassard a I'appareil en enfichant le connecteur
(19 dans la prise (&) aussi loin que possible.
&= Sivous avez achetez un brassard Microlife de rechange
afin de remplacer le brassard d’origine vendu avec le
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tensiométre, vous devez retirer le connecteur G4 du tuyau
@3 fourni avec I'équipement original puis insérer ce connec-
teur dans le tuyau du brassard de rechange que vous avez
acheté. Ceci est valable pour toutes les tailles de brassard.

Choix de I'utilisateur
Cet appareil permet I'enregistrement des mesures pour 2 utilisateurs.
» Sélectionnez |'utilisateur souhaité (utilisateur 1 ou utilisateur 2
@4) en appuyant sur le bouton utilisateur ().
&= Avant chaque mesure, vérifiez que |'utilisateur sélectionné
est correct.

Sélection du mode standard ou MAM

Avant chaque mesure, sélectionnez le mode standard (mesure

unique) ou MAM (mesure triple automatique). En mode MAM, 3

mesures sont automatiquement prises successivement et le

résultat est ensuite automatiquement analysé et affiché. Comme
la pression artérielle est une valeur fluctuante, les résultats
obtenus de cette fagon sont plus fiables que lors d'une mesure
unique.

o Pour sélectionner le mode MAM, faites glisser l'interrupteur
MAM (7) vers le haut en position «3» jusqu'a ce que le symbole
MAM @5 apparaisse a I'écran. Pour passer au mode standard
(mesure unique), faites glisser I'interrupteur MAM vers le bas
en position «1».

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

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

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

o N'enlevez pas le brassard entre les mesures.

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

& Ladétection de la FA est active uniqguement en mode MAM.

3. Précautions a prendre pour une mesure fiable

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

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

» Prenez toujours la tension sur le méme bras (normalement
a gauche). Il est recommandé que les médecins prennent, lors
de la premiére visite, des mesures aux deux bras afin de définir
le bras de référence. Le bras avec la plus haute tension arté-
rielle doit &tre mesuré.

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

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

o Placez puis fermez le brassard sans trop le serrer.

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

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

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

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

4. Prise de tension

1. Sélectionnez le mode standard (mesure unique) ou le mode
MAM (mesure triple automatique): voir détails au chapitre «2.».

2. Pressez le bouton ON/OFF (1) pour démarrer la mesure.

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

4. La vérification de I'ajustement du brassard @9 sur I'écran
indique que le brassard est parfaitement positionné. Si l'icone
@9-A apparatt, le brassard n’est pas ajusté de maniére optimale
mais il est toujours possible de prendre la mesure.

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

6. Pendant la mesure, I'indicateur de pouls @9 clignote sur I'écran.
7. Le résultat, formé de la tension systolique G6), de la tension dias-
tolique @7 et du pouls, 8 s'affiche. Reportez-vous aussi aux
explications données sur d'autres affichages dans ce manuel.

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

9. Mettez I'appareil hors tension. (Le tensiométre se met hors
tension tout seul au bout de 1 min. environ).
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& Ladétection de la FA est active uniquement en mode MAM.
&= Vous pouvez arréter la mesure a tout moment en pressant
le bouton ON/OFF (par ex. si vous n'étes pas a l'aise ou
sentez une pression désagréable).

Ce tensiometre a été spécialement testé pour une utilisa-
tion pendant la grossesse et la prééclampsie. Lorsque vous
obtenez des mesures élevées inhabituelles au cours de la
grossesse, il est conseillé de refaire une mesure aprés un
petit moment (par exemple 1 heure). Si la mesure est
encore trop élevée, consultez votre médecin ou votre gyné-
cologue.

En cas de grossesse, le symbole AFIB peut étre ignoreé.

&

Gonflage manuel

En cas de tension artérielle systolique élevée (par exemple
supérieure a 135 mmHg), il peut étre utile de régler la pression
individuellement. Appuyez sur le bouton ON/OFF aprés que
I'appareil ait gonglé jusqu'a environ 30 mmHg (indiqué sur I'écran).
Maintenez le bouton enfoncé jusqu'a ce que la pression soit
d'environ 40 mmHg au-dessus de la pression systolique attendue
puis relachez le bouton.

Comment ne pas enregistrer une lecture

Dés que la mesure est affichée, maintenez enfoncée le bouton

ON/OFF (1) jusqu'a ce que «M» @9 clignote. Confirmez la

suppression de la mesure en appuyant sur le bouton de réglage

du temps (@).

@ «CL» s'affiche lorsque la lecture a bien été effacée de la
mémoire.

Comment puis-je évaluer ma tension?

L’échelle tricolore a gauche de I'écran (8) indique la plage de la
tension artérielle mesurée. La valeur est comprise soit dans la
plage optimale (vert), élevée (jaune) ou haute (rouge). Les plages
correspondent a la classification définie par les directives interna-
tionales (ESH, ESC, JSH). Données en mmHg

Systo- |Diasto-
Plage lique lique Recommandation
1. | Tension trop 2135 285 Consultation médi-
haute cale
2.|Tension élevée [130-134/80-84 |Controle personnel
3.| Tension normale |<130 <80 Contréle personnel

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

Indicateur de moyenne «MyCheck»

Ce symbole B9 indique aprés chaque mesure si la valeur mesurée
la plus récente est inférieure, supérieure ou égale a votre valeur
moyenne enregistrée (voir également le chapitre «5. Mémoire»).
= Silasystole ou la diastole est supérieure de 5 mmHg & la
moyenne enregistrée, la fléche pointe vers le haut.

Sila systole ou la diastole mesurée est supérieure de 5 mmHg
a la moyenne enregistrée, la fleche pointe vers le bas.

Sila systole ou la diastole mesurée ne différe pas de plus de
5 mmHg de la moyenne enregistrée, la fléche reste droite.
Si la systole ou la diastole mesurée différe dans plusieurs
directions de la moyenne enregistrée, le chiffre des
systoles clignote avec la fleche pointant vers le haut ou vers
le bas pendant deux secondes. Ensuite, le chiffre de la
pression diastolique clignote avec la fléche pointant vers le
haut ou vers le bas pendant deux secondes.

&

&

Apparition de l'indicateur d'arythmie (PAD)

Le symbole @3 signale qu'un pouls irrégulier a été détecté lors de
la mesure. Dans ce cas, le résultat peut différer de la tension habi-
tuelle - répétez la mesure. Dans la plupart des cas, cette observa-
tion n'est pas inquiétante. Cependant, si le symbole apparait régu-
lierement (par ex. plusieurs fois par semaine en cas de prise de
tension quotidienne), nous vous recommandons de le signaler a
votre médecin. Montrez-lui alors I'explication ci-aprés:

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

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

Le symbole de I'arythmie s'affiche aprés la mesure si un pouls
irrégulier a été détecté pendant le relevé.Si le symbole apparait
plus souvent (par ex. plusieurs fois par semaine en cas de prise
de tension quotidienne), nous recommandons au patient de
consulter son médecin.

Cet appareil ne remplace pas un examen cardiologue, mais il
contribue au dépistage précoce d'irrégularités de la fréquence
cardiaque.
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& Enmode MAM, la fibrillation auriculaire (FA) sera égale-
ment vérifiée: suivez les instructions du chapitre «1.».

& Sile symbole apparait, sélectionnez le mode MAM et
mesurez a nouveau: voir les détails au chapitre «2.».

5. Mémoire

L'appareil enregistre automatiquement jusqu'a 99 mesures pour
chacun des 2 utilisateurs.

Sélectionnez l'utilisateur 1 ou l'utilisateur 2 en appuyant sur le
bouton utilisateur (5).

Visualisation de la moyenne des 28 derniers jours

Appuyez brievement sur le bouton M (3), lorsque I'appareil est

éteint. L'écran affiche d'abord «M» @) puis «28Ax, qui représente

la moyenne des valeurs de mesure des 28 derniers jours.

@ Les mesures de tension artérielle avec un brassard qui
n'est pas ajusté de maniére optimale @9-A ne sont pas
prises en compte dans la valeur moyenne.

Visualisation de la moyenne de la tension artérielle clinique

«MyBP»

En appuyant & nouveau sur le bouton M, la moyenne de la tension

artérielle cliniquement appropriée «MyBP» s'affiche. L'écran

affiche d'abord «M» @) puis «MyBP» @3. Cette moyenne de la
tension artérielle clinique s'affiche uniquement lorsque 12 valeurs
de mesure cliniquement appropriées ont été relevées au cours des

28 derniers jours.

& Seulesles mesures relevées le matin entre 05:00-10:59 ou
le soir entre 17:00-22:59 sont prises en compte.

& 4 lectures maximum par jour sont prises en compte (2 le
matin et 2 le soir).

& Lesmesures relevées en mode standard et en mode MAM
sont prises en compte dans la moyenne lorsqu'elles ont été
prises au bon moment de la journée.

& Lesmesures relevées en mode MAM ou en mode standard
seul sont classées comme des mesures uniques pour
calculer la «<moyenne MyBP».

@ Les mesures de tension artérielle avec un brassard qui
n'est pas ajusté de maniére optimale @9-A ne sont pas
prises en compte dans la valeur moyenne.

Visualisation des valeurs uniques enregistrées
Appuyez a nouveau sur le bouton M pour voir la derniére mesure
relevée. L'écran affiche d'abord «M» @) puis une valeur, par ex.

«M17». Cela signifie que 17 valeurs uniques sont disponibles dans

la mémoire.

Une nouvelle pression du bouton M réaffiche la valeur précédente.

Une pression répétée du bouton M vous permet de naviguer entre

les valeurs enregistrées.

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

Suppression de toutes les valeurs

Vérifier que le bon utilisateur a été bien sélectionné.

Sivous étes certain de vouloir supprimer définitivement toutes les

valeurs enregistrées, maintenez le bouton M enfoncé (le dispositif

doit étre hors tension) jusqu'a ce que «CL ALL» apparaisse puis

relachez le bouton. Pour effacer définitivement la mémoire,

appuyez sur le bouton de réglage du temps lorsque «CL ALL»

clignote. Les valeurs individuelles ne peuvent pas étre effacées.

&= Annuler la suppression: appuyez sur le bouton ON/OFF
(@ lorsque «CL ALL» clignote.

6. Indicateur d'état de charge des piles et de rempla-
cement

Piles presque déchargées

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

Piles déchargées — remplacement
Quand les piles sont déchargées, le symbole @9 clignotera dés la
mise sous tension de I'appareil (affichage d'une pile déchargée). Il
vous est impossible de prendre d'autres mesures et vous devez
remplacer les piles.
1. Ouvrez le compartiment a piles 1) au dos de I'appareil.
2. Remplacez les piles — assurez-vous de la bonne polarité en
vous basant sur les symboles placés dans le logement.
3. Pour régler la date et I'neure, suivez la procédure décrite a la
«section 2.».
&= Lamémoire conserve les valeurs enregistrées mais la date et
I'heure doivent étre redéfinies - les chiffres de I'année
clignotent automatiquement aprés le remplacement des piles.
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Types de pile et procédure
= Utiliser 4 nouvelles piles alcalines de 1,5 V, longue durée,
format AA.

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

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

Utilisation de piles rechargeables

Vous pouvez aussi faire fonctionner cet appareil avec des piles

rechargeables.

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

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

& Retirez toujours les piles rechargeables si vous n'avez pas

l'intention d'utiliser I'appareil pendant une semaine ou plus.

& Il est IMPOSSIBLE de charger les piles quand elles sont a
lintérieur du tensiometre. Rechargez ces piles dans un
chargeur externe et observez les instructions relatives a la
charge, a I'entretien et a la durée de vie.

7. Utilisation d'un adaptateur secteur

connexion Bluetooth® est automatiquement active G5 une fois la
mesure terminée.

&= Pour activer manuellement le Bluetooth®, appuyer sur ON/
OFF (1) pendant 4 secondes jusqu'a ce que le symbole
Bluetooth commence a clignoter (5.

Pour obtenir des informations plus détaillées, visitez le site

www.microlife.com/connect.

9. Fonctions de connexion avec un PC

Il est possible d'utiliser cet appareil en connexion avec un ordina-
teur personnel (PC) sur lequel est installé le logiciel Microlife Blood
Pressure Analyser (BPA). Les données en mémoire peuvent étre
transférées au PC en reliant 'appareil par un cable au PC.

Si ni le coupon de téléchargement ni le cable ne sont inclus, télé-
chargez le logiciel BPA sur le site www.microlife.com/software et
utilisez un cable micro-USB.

10. Messages d'erreurs

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

Vous pouvez faire marcher cet appareil a I'aide d'un adaptateur
secteur Microlife (DC 6V, 600 mA).
& Utilisez seulement I'adaptateur Microlife disponible comme
accessoire original pour I'alimentation électrique.
&= Veillez a ce que nil'adaptateur secteur ni le cable ne soient
endommagés.
1. Enfichez le cable d'alimentation dans la prise pour I'adaptateur
secteur @0 sur le tensiométre.
2. Branchez le connecteur de I'adaptateur secteur sur la prise de
courant murale.
Quand |'adaptateur secteur est raccordé, les piles ne sont pas
sollicitées.

8. Fonction Bluetooth®

Cet appareil peut étre utilisé en association avec un smartphone
exécutant I'application «Microlife Connected Health+». La

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

«Err1» |Signal trop |Les signaux de pulsation sur le brassard

@) faible sont trop faibles. Repositionnez le bras-
sard et répétez la mesure.*

«Err 2» | Signal Pendant la mesure, des signaux incor-

@0-B incorrect  |rects ont été détectés par le brassard
suite a des mouvements du bras ou a un
effort musculaire. Répétez la mesure
sans bouger votre bras.

«Err 3» |Pressiondu |Le brassard ne se gonfle pas a la pres-

@9-C brassard  |sion requise. Des fuites peuvent s'étre

anormale | produites. Vérifiez si le brassard est bien

raccordé et suffisamment serré.
Remplacez les piles si nécessaire.
Répétez la mesure.

«Err 5» |Résultat Les signaux de mesure sont inexacts et

anormal aucun résultat de mesure ne s'affiche de

ce fait. Lisez la liste de contrle pour
I'exécution de mesures fiables, puis
répétez la mesure.*
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Erreur | Description | Cause(s) possible(s) et solution

«Err 6» |Mode MAM | Trop d'erreurs pendant la mesure en
mode MAM, ce qui empéche I'obtention
d'un résultat final. Lisez la liste de
contrle pour I'exécution de mesures
fiables, puis répétez la mesure.”

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

répétez la mesure.*

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

ea connexion | Blyetooth, lcane Bluetooth® @3 clignote
Bluetooth® | rapidement pendant environ

10 secondes. Pour résoudre le
probléme, rendez-vous sur le site
www.microlife.com/connect.

*

Veuillez consulter immédiatement votre médecin si cela ou tout

autre probléme se produit a plusieurs reprises.

1

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

A Sécurité et protection

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

Cet appareil est réservé aux applications décrites dans ce
manuel. Le fabricant ne peut étre tenu pour responsable de
dommages provoqués par une utilisation incorrecte.
Cetappareil comprend des éléments sensibles et doit étre traité
avec précaution. Respectez les conditions de stockage et
d'emploi indiquées a la section «Caractéristiques techniques».
Il convient de le protéger contre:

- l'eau et 'humidité

- les températures extrémes

- les chocs et chutes

- les saletés et la poussiére

- les rayons solaires directs

- lachaleur et le froid

Les brassards sont des éléments sensibles qui requiérent des
précautions.

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

Ne gonflez le brassard qu'aprés I'avoir ajusté autour du bras.
Ne mettez pas I'appareil en service dans un champ électroma-
gnétique de grande intensité, par exemple & proximité de télé-
phones portables ou d'installations radio. Garder une distance
minimale de 3,3 métres de ces appareils lors de toute utilisation.
N'utilisez pas I'appareil si vous pensez qu'il est endommagé ou
remarquez quelque chose de particulier.

N'ouvrez jamais I'appareil.

Si vous comptez ne pas utiliser I'appareil pendant une période
prolongée, prenez soin de retirer les piles.

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

La mesure délivrée par cet appareil ne constitue pas un
diagnostic. Il ne remplace pas la nécessité d'une consultation
médicale, surtout si elle ne correspond pas aux symptémes du
patient. Ne comptez pas uniquement sur le résultat de la
mesure, considérez toujours d'autres symptdmes pouvant
survenir et le ressenti du patient. Il est conseillé d'appeler un
médecin ou une ambulance si nécessaire.

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

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

En aucun cas vous ne devez modifier vos doses de médica-
ments ou initier un traitement sans consulter votre médecin.
IIn'est pas non plus inhabituel de constater des écarts entre les
mesures prises par le médecin ou a la pharmacie et celles que
vous effectuez a la maison puisque les environnements sont
tres différents.

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

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

Ne laissez jamais les enfants utiliser 'appareil sans surveil-
Q}

lance. Certaines de ses parties sont si petites qu'elles
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peuvent étre avalées. Possible risque d’étranglement dans
le cas ou 'appareil est fourni avec des cables ou des tuyaux.

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

Nettoyage du brassard

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

et de I'eau savonneuse.

A ATTENTION: Ne lavez jamais la poche intérieure du bras-
sard!

Test de précision

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

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

conformité avec les prescriptions locales, séparément des
ordures ménageéres.

12. Garantie

Cet appareil est assorti d'une garantie de 5 ans a compter de la
date d'achat. La garantie est seulement valable sur présentation
de la carte de garantie diment remplie par le revendeur (voir
verso) avec la mention de la date d'achat ou le justificatif d'achat.
o Les piles et les pieces d'usure ne sont pas couvertes.

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

o Lagarantie ne couvre pas les dommages causés par une mani-
pulation incorrecte, des piles déchargées, des accidents ou un
non-respect des consignes d'utilisation.

o Le brassard a une garantie fonctionnelle (étanchéité de la
poche) pendant 2 ans.

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

propos).

13. Caractéristiques techniques

Conditions d'utilisa- 10-40 °C/50 - 104 °F

tion: Humidité relative 15 - 95 % max.
Conditions de -20-455°C/-4 - +131 °F

stockage: Humidité relative 15 - 95 % max.
Poids: 415 g (piles incluses)

Dimensions: 157,5x 105 x 61,5 mm

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

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

Plage de mesure:

Plage de pression
affichée du brassard: 0 - 299 mmHg

Résolution: 1 mmHg

Précision statique:  Plage d'incertitude + 3 mmHg

Précision du pouls: +5 % de la valeur lue

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

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

Durée de vie des

piles: env. 920 mesures (avec des piles neuves)
Classe IP: IP20

Référence aux EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
normes: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Espérance de Appareil: 5 ans ou 10000 mesures
fonctionnement: Accessoires: 2 ans

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

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

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

(@ Tasto ON/OFF

(2 Display

(® Tasto M (memoria)

@ Tasto ora

(® Tasto utente

(® Presa bracciale

@ Selettore MAM

Classificatore della pressione arteriosa

(@ Presa per connettore mini USB (tipo B)

Foro di alimentazione per il trasformatore

@D Vano batterie

(2 Bracciale

@3 Tubo raccordo bracciale

(% Raccordo bracciale

Display

@5 Bluetooth®attivo

Pressione sistolica (massima)

@9 Pressione diastolica (minima)

@8 Frequenza cardiaca

Livello di carica delle batterie

@) Indicatore di verifica del corretto posizionamento del bracciale
-A: Posizionamento del bracciale non ottimale
-B: Indicatore movimento braccio «Err 2»
-C: Controllo pressione bracciale «Err 3»

@) Indicatore posizionamento bracciale «Err 1»

@ Rilevatore di aritmia cardiaca (PAD)

@) Indicatore AFIB per la rilevazione della Fibrillazione Atriale

@3 Indicatore utente

@ Modalita MAM

@9 Misurazioni memorizzate

@) Media della pressione arteriosa clinica «MyBP»

@9 Datalora

@9 Indicatore di pulsazioni

Indicatore della media «MyCheck»

Leggere attentamente le istruzioni prima di usare questo
dispositivo.

Parte applicata tipo BF

Conservare in luogo asciutto

Destinazione d’uso

Questo misuratore di pressione oscillometrico & destinato alla
misurazione non invasiva della pressione arteriosa nelle persone
oltre i 12 anni di eta.

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

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

Gentile cliente,

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

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

Fibrillazione Atriale con una accuratezza del 97-100%. 2

BP B6 Connect
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In caso di domande, problemi o per ordinare parti di ricambio,
contattare il proprio rivenditore di fiducia o il locale servizio clienti
di Microlife. In alternativa & possibile visitare il sito www.micro-
life.com che offre moltissime informazioni utili sui nostri prodotti.
Rimanete in salute — Microlife AG!

* Questo dispositivo usa la stessa tecnologia di misurazione del
modello «BP 3BTO-Ax, premiato per la sua precisione e testato in
base al protocollo della British and Irish Hypertension Society (BIHS).

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

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

Indice
1. Cosa fare quando compare I'indicatore della Fibrillazione
Atriale (Attivo solo nella modalita MAM)
+ Cos'e la Fibrillazione Atriale (FA)?
+ Chi dovrebbe fare lo screening della Fibrillazione Atriale?
+ Fattori di rischio che possono essere tenuti sotto controllo
2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta
+ Inserimento delle batterie
+ Impostazione di data e ora
+ Selezione del bracciale adatto
+ Selezione dell'utente
+ Selezionare la modalita standard o MAM
3. Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile
4. Misurazione della pressione arteriosa
+ Gonfiaggio manuale
+ Come non memorizzare una misurazione
+ Come valutare la propria pressione arteriosa?
+ Indicatore della media «MyCheck»
+ Rilevatore di aritmia cardiaca (PAD)
5. Memoria dati
+ Visualizzare la media degli ultimi 28 giorni
+ Visualizzare la media della pressione arteriosa clinica «MyBP»
+ Visualizzare i singoli valori memorizzati
+ Cancellare tutti i valori

6. Indicatore e sostituzione batteria

© o~
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1

+ Batterie quasi esaurite
+ Batterie esaurite - sostituzione
+ Quali batterie e quale procedura?
+ Uso di batterie ricaricabili
. Utilizzo del trasformatore
. Funzione Bluetooth®
. Connessione al PC
0. Messaggi di errore
1. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento
+ Sicurezza e protezione
+ Cura del dispositivo
+ Pulizia del bracciale
+ Test di precisione
+ Smaltimento
2. Garanzia
3. Specifiche tecniche
Tagliando di garanzia (retro di copertina)

. Cosa fare quando compare I'indicatore della Fibril-
lazione Atriale (Attivo solo nella modalita MAM)

Questo dispositivo & in grado di rilevare la Fibrillazione Atriale (FA).
L'indicatore AFIB @3 awvisa che la Fibrillazione Atriale ¢ stata rile-

vata durante la misurazione. Fare riferimento al paragrafo succes-

sivo per informazioni in merito alla consultazione del medico.

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

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

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

Quando il simbolo AFIB viene visualizzato sul display del misu-
ratore di pressione, € possibile la presenza di Fibrillazione
Atriale. La diagnosi di Fibrillazione Atriale tuttavia deve essere
confermata da un cardiologo sulla base dei risultati di un ECG.
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Tenere fermo il braccio durante la misurazione per evitare
di effettuare misurazioni shagliate.

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

In presenza di Fibrillazione Atriale, il valore della pressione
diastolica potrebbe non essere accurato.

In presenza di Fibrillazione Atriale si raccomanda I'uso nella
modalita MAM, per ottenere una misurazione della pres-
sione piu affidabile.

Cos’e la Fibrillazione Atriale (FA)?

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

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

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

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

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

2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta

Inserimento delle batterie

Dopo aver estratto il dispositivo dall'imballaggio inserire le batterie.
Il vano batterie G1) si trova sul fondo del dispositivo. Inserire le
batterie (4 x 1,5V, tipo AA) osservando la polarita indicata.

Impostazione di data e ora

1. Dopo aver inserito le nuove batterie il numero dell'anno
lampeggera sul display. E' possibile impostare I'anno
premendo il tasto M (3). Per confermare e impostare il mese,
premere il tasto dell'ora @).

2. E'ora possibile impostare il mese usando il tasto M. Per confer-

mare premere il tasto dell'ora e poi impostare il giorno.

. Seguire le istruzioni precedenti per impostare giorno, ora € minuti.

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

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

w

Selezione del bracciale adatto

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

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

& Usare esclusivamente bracciali Microlife!

» Contattare il locale servizio di assistenza Microlife se le misure
dei bracciali in dotazione 32 non sono adatte.

» Collegare il bracciale al dispositivo inserendo il raccordo del
bracciale 44 nella presa del bracciale (&) il pit profondamente
possibile.

& Se siacquista un bracciale Microlife di ricambio, rimuovere
il raccordo (19 dal tubo (3 del bracciale in dotazione al
dispositivo e inserirlo nel tubo del bracciale di ricambio
(questo procedimento ¢ valido per i bracciali di tutte le

BP B6 Connect
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Selezione dell'utente
Questo dispositivo permette di memorizzare separatamente le
misurazioni di 2 utenti.
» Selezionare 'utente desiderato (utente 1 o utente 2 24)
premendo il tasto utente (5).
& Prima di ogni misurazione assicurarsi di aver selezionato
I'utente corretto.

Selezionare la modalita standard o MAM

Prima di ogni misurazione selezionare la modalita standard (misu-

razione standard singola) o MAM (tre misurazioni automatiche).

Nella modalita MAM, verranno eseguite automaticamente tre

misurazioni consecutive, analizzati e visualizzati i risultati. La pres-

sione arteriosa fluttua costantemente, pertanto un risultato otte-
nuto in questa modalita & pit affidabile di quello di una singola
misurazione.

o Per selezionare la modalita MAM, portare il tasto MAM (7) sulla
posizione «3» finché il simbolo MAM @5 comparira sul display.
Per passare alla modalita standard (una sola misurazione)
portare il tasto MAM sulla posizione «1».

e Lasezione in basso a destra del display visualizza 1,2 o 3 per
indicare quale delle 3 misurazioni € in corso.

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

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

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

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

& Larilevazione della Fibrillazione Atriale ¢ attiva solo nella

modalita MAM.

3. Punti da osservare per eseguire una misurazione
affidabile

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

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

» Effettuare la misurazione sempre sullo stesso braccio (in
genere il sinistro). E' consigliabile che il medico effettui alla
prima visita una doppia misurazione ad entrambe le braccia per

determinare dove misurare la pressione successivamente.
Effettuare le misurazioni nel braccio con la pressione piu alta.
» Togliere gli abiti che stringono il braccio. Per evitare costrizioni,
non arrotolare le maniche della camicia - non interferiscono con
il bracciale se questo viene indossato sopra.
» Assicurarsi sempre che venga utilizzato il bracciale della
dimensione corretta (come riportato sul bracciale).
o Stringere il bracciale, ma non troppo.
o Assicurarsi che il bracciale sia posizionato 2 cm sopra il gomito.
o L’indicatore dell'arteria riportato sul bracciale (barra colo-
rata di ca. 3 cm di lunghezza) deve essere posizionato sopra
I'arteria che corre lungo il lato interno del braccio.
o Sostenere il braccio in modo che sia rilassato.
o Verificare che il bracciale si trovi pi 0 meno all' altezza del
cuore.

4. Misurazione della pressione arteriosa

1. Selezionare la modalita standard (misurazione standard singola)
0 MAM (tre misurazioni automatiche): vedi capitolo «2.».

2. Premere il tasto ON/OFF (1) per iniziare la misurazione.

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

4. L'indicatore di verifica del corretto posizionamento del bracciale
@9 indica che il bracciale ¢ stato posizionato correttamente. Se
compare il simbolo 29-A significa che il bracciale non € stato
indossato in modo ottimale ma che la misurazione & possibile.

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

6. Durante la misurazione, l'indicatore delle pulsazioni @9
lampeggia sul display.

7. Al termine della misurazione vengono visualizzati i valori della
pressione sistolica 36, della pressione diastolica G e della
frequenza cardiaca G8. Consultare le spiegazioni delle altre
visualizzazioni in questo manuale.

8. Al termine della misurazione togliere il bracciale.

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

&= Larilevazione della Fibrillazione Atriale € attiva solo nella

modalitad MAM.
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& E'possibile interrompere la misurazione in qualsiasi
momento premendo il tasto ON/OFF (es. in caso di fastidio
o di sensazione di pressione fastidiosa).

Questo dispositivo & studiato specificatamente per I'uso in
gravidanza e pre-eclampsia. Se vengono rilevati valori della
pressione insolitamente elevati in gravidanza, si consiglia di
ripetere nuovamente la misurazione dopo circa un'ora. Se i
valori sono ancora troppo elevati si consiglia di consultare il
proprio medico o il ginecologo.

In gravidanza il simbolo AFIB puo essere ignorato.

&

Gonfiaggio manuale

In presenza di pressione sistolica alta (ad es. sopra i 135
mmHg), & opportuno impostare la pressione individulmente.
Premere il tasto ON/OFF dopo che il misuratore ha superato di 30
mmHg (visualizzato sul display) il valore sistolico stimato. Mante-
nere premuto il tasto fino a che la pressione superera di 40 mmHg
il valore sistolico stimato, quindi rilasciarlo.

Come non memorizzare una misurazione

Non appena il risultato sara visualizzato, tenere premuto il taso

ON/OFF (1) fino a che «M» 28 lampeggera. Confermare o cancel-

lare il valore premendo il tasto ora (@).

& Quando il valore della misurazione viene cancellato dalla
memoria appare sul display la scritta «CL».

Come valutare la propria pressione arteriosa

Un semaforo a LED posto sulla sinistra del display (8) classifica il
valore misurato. Il valore potra essere: ottimale (verde), elevato
(giallo) o pericolosamente alto (rosso). La classificazione &
conforme alle linee guida internazionali (ESH, ESC, JSH). Dati in

mmHg
Ambito Sistolica | Diastolica | Raccomandazioni
1. |pressione arte-  |2135 285 consultare il medico
riosa troppo alta
2.|pressione arte- (130 -134 /80 -84 |autocontrollo
riosa alta
3.|pressione arte-  |<130 <80 autocontrollo
riosa normale

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

Indicatore della media «MyCheck»

Questo simbolo @9 indica se dopo ogni misurazione il valore rile-
vato sia al di sotto, al di sopra o allo stesso livello della media dei
valori memorizzati (vedi il punto «5. Memoria dati»).

= Seilvalore sistolico o diastolico misurato supera di 5 mmHg
la media dei valori memorizzati, la freccia sara rivolta verso
I'alto.

Se il valore sistolico o diastolico misurato & inferiore di 5
mmHg rispetto alla media dei valori memorizzati, la freccia
sara rivolta verso il basso.

Se il valore sistolico e diastolico non differisce di oltre 5
mmHg rispetto alla media dei valori memorizzati la freccia
avra una posizione neutra.

Se i valori della pressione sistolica e diastolica differiscono
in modo diverso rispetto alla media memorizzata, lampeg-
geranno prima i valori sistolici e verra visualizzata una
freccia verso l'alto o verso il basso per due secondi.
Successivamente lampeggeranno i valori diastolici con una
freccia rivolta verso l'alto o il basso per due secondi.

&

Rilevatore di aritmia cardiaca (PAD)

Questo simbolo @) indica che sono state rilevate alcune irregola-
rita della frequenza cardiaca durante la misurazione. In questo
caso si pud generare una variazione dalla pressione arteriosa —
ripetere la misurazione. Nella maggior parte dei casi, cid non &
motivo di preoccupazione. Tuttavia, se il simbolo compare regolar-
mente (p.es. diverse volte durante la settimana in caso di misura-
zioni giornaliere), Vi consigliamo di consultare il medico. Mostrare
al medico la seguente spiegazione:

Informazioni per il medico relative alla comparsa frequente
dell'indicatore di aritmie

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

Il simbolo delle aritmie viene visualizzato dopo la misurazione
quando vengono rilevate irregolarita della frequenza cardiaca.
Se il simbolo compare frequentemente (p.es. diverse volte
durante la settimana in caso di misurazioni giornaliere) racco-
mandiamo al paziente di consultare il medico.

Il dispositivo non sostituisce una visita cardiologica, ma fornisce
indicazioni per rilevare precocemente irregolarita della
frequenza cardiaca.
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Nella modalita MAM verra anche verificata la presenza di
Fibrillazione Atriale: seguire le indicazioni del capitolo «1.».
Se compare il simbolo selezionare la modalita MAM e misu-
rare nuovamente la pressione: vedi capitolo «2.».

&

&

5. Memoria dati

Questo dispositivo memorizza 99 misurazioni per ognuno dei 2 utenti.
Selezionare l'utente 1 0 2 premendo il tasto utente (5).

Visualizzare la media degli ultimi 28 giorni

Premere brevemente il tasto M (3) mentre il dispositivo & spento.

Sul display compariranno i simboli «<M» @6 e «28A», che & la

media dei valori misurati negli ultimi 28 giorni.

&= Le misurazioni effettuate con il bracciale indossato in modo
non ottimale 29-A non vengono conteggiate e non fanno
media.

Visualizzare la media della pressione arteriosa clinica «<MyBP»
Premendo nuovamente il tasto M si potra visualizzare «MyBP»,
ovvero la media della pressione arteriosa clinicamente rilevante. Il
display dapprima mostra i simboli «<M» @8 e «MyBP» 3. La media
della pressione clinica viene mostrata solo dopo aver effettuato 12
misurazioni clinicamente rilevanti negli ultimi 28 giorni.

&= Vengono prese in considerazione solo le misurazioni effet-
tuate la mattina tra le ore 05:00 e le 10:59 o la sera tra le
ore 17:00 e le 22:59.

Vengono prese in considerazione al massimo 4 misurazioni
al giorno (2 della mattina e 2 della sera).

Le misurazioni effettuate in modalita standard o MAM
vengono conteggiate nella media se sono effettuate
durante gli orari corretti della mattina e della sera.

Le misurazioni effettuate in modalita MAM o standard sono
classificate come misurazioni singole ai fini della «<media
MyBP».

Le misurazioni effettuate con il bracciale indossato in modo
non ottimale @9-A non vengono conteggiate e non fanno
media.

&

q

Visualizzare i singoli valori memorizzati

Premendo nuovamente il tasto M & possibile vedere ['ultima misu-
razione. Il display visualizza «<M» @6 e un numero, ad es. «<M17».
Questo significa che ci sono 17 singole misurazioni in memoria.

Premendo ancora il tasto M, viene visualizzato il valore prece-

dente. La pressione ripetuta del tasto M consente di passare da un

valore memorizzato ad un altro.

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

Cancellare tutti i valori

Assicurarsi che sia selezionato I'utente corretto.

Se si desiderano cancellare permanentemente tutti i valori memo-

rizzati, spegnere il dispositivo, tenere premuto il tasto M fino a

quando comparira «CL ALL» dopodiché rilasciare il tasto. Per

cancellare permanentemente la memoria, premere il tasto ora

mentre «CL ALL» sta lampeggiando. Le misurazioni singole non

possono essere cancellate.

&= Annullare la cancellazione: Premere il tasto ON/OFF (1)
mentre «CL ALL» sta lampeggiando.

6. Indicatore e sostituzione batteria

Batterie quasi esaurite

Quando le batterie sono esaurite di circa %, lampeggera il simbolo
della batteria 39 appena si accendera il dispositivo (visualizzazione
batteria parzialmente carica). Anche se il dispositivo effettuera le
misurazioni in modo affidabile & necessario sostituire le batterie.

Batterie esaurite - sostituzione
Quando le batterie sono esaurite, lampeggera il simbolo G9 non
appena si accendera il dispositivo (visualizzazione batteria esau-
rita). Non devono essere eseguite ulteriori misurazioni e le batterie
devono essere sostituite.
1. Aprire il vano batterie @9 sul retro del dispositivo.
2. Sostituire le batterie verificando che la polarita sia quella indi-
cata dai simboli nel vano batterie.
3. Impostare data e ora seguendo la procedura descritta nel
«capitolo 2.».
™ Le misurazioni memorizzate verranno mantenute in
memoria mentre data e ora verranno cancellate — i
segmenti del display relativi a data e ora lampeggeranno.
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Quali batterie e quale procedura?

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

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

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

Uso di batterie ricaricabili

E' possibile usare questo dispositivo con batterie ricaricabili.
& Usare esclusivamente batterie ricaricabili di tipo «NiMH».
& Quando compare il simbolo di batteria scarica, & neces-
sario rimuovere le batterie e ricaricarle. Le batterie non
devono restare nel dispositivo, potrebbero danneggiarsi
(scaricamento totale anche quando il dispositivo € spento).
Rimuovere sempre le batterie ricaricabili se si prevede di
non usare il dispositivo per una settimana o un periodo piu
lungo.

Le batterie non possono essere caricate nel misuratore di
pressione! Ricaricare le batterie con un carica batterie
esterno e osservare le istruzioni del produttore su carica,
cura e durata.

7. Utilizzo del trasformatore

E' possibile usare il dispositivo con il trasformatore Microlife (DC

6V, 600 mA).

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

& Controllare che né il trasformatore, né il cavo siano danneg-
giati.

1. Inserire il cavo del trasformatore nella presa prevista @9 del

misuratore di pressione.

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

Quando € collegato il trasformatore, le batterie non vengono

consumate.

8. Funzione Bluetooth®

Questo dispositivo puo essere usato in combinazione con uno

smartphone sul quale sia installata la app «Microlife Connected

Health+». La connessione Bluetooth® si attiva automaticamente

@19 al termine della misurazione.

@™ Perattivare il Bluetooth® manualmente premere il tasto ON/
OFF (1) per 4 secondi fino a quando il simbolo del Bluetooth
iniziera a lampeggiare (9.

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

9. Connessione al PC

Questo dispositivo pud essere connesso con un personal
computer (PC) utilizzando il software Microlife Blood Pressure
Analyser (BPA). | dati memorizzati possono essere trasferiti al PC
connettendo il misuratore di pressione tramite cavo USB dotato di
connettore mini USB (tipo B).

Se non & incluso un codice per il download né un cavo, scaricare
il software dal sito www.microlife.com/software e usare un cavo
USB dotato di connettore Micro USB.

10. Messaggi di errore

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

Errore | Descrizione | Probabile causa e rimedio
«Err1» |Segnale Le pulsazioni rilevate dal bracciale sono
@) troppo troppo deboli. Riposizionare il bracciale
debole e ripetere la misurazione.”
«Err2» |Segnale di |Durante la misurazione sono stati rilevati
@0-B errore segnali di errore dal bracciale, causati
probabilmente da movimento o tensione
muscolare. Ripetere la misurazione,
tenendo fermo il braccio.
«Err 3» |Pressione |Non & possibile generare una pressione
@9-C anomala nel | adeguata nel bracciale. Puo esserci una
bracciale  |perdita. Controllare che il bracciale sia
correttamente collegato e non sia troppo
largo. Sostituire le batterie se neces-
sario. Ripetere la misurazione.
«Err 5» |Risultati | segnali della misurazione non sono
anomali accurati e lamisurazione non puo essere
visualizzata. Leggere le istruzioni per
I'esecuzione di una misurazione affida-
bile e ripetere la misurazione.*
«Err 6» |Modalita | Troppi errori durante la misurazione in
MAM modalita MAM, che rendono impossibile
ottenere un risultato finale. Leggere le
istruzioni per I'esecuzione di una misura-
zione affidabile e ripetere la misura-
zione.*
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Errore | Descrizione | Probabile causa e rimedio

«Hl» Frequenza |La pressione nel bracciale € troppo alta
o pressione | (superiore a 299 mmHg) o la frequenza

del brac- | cardiaca ¢ troppo alta (superiore a
ciale troppo | 200 battiti al minuto). Stare rilassati per
alte 5 minuti e ripetere la misurazione.*

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

Problemadi |In presenza di problemi di connessone
GB connessione | Bjyetooth, il simbolo Bluetooth® @3
Bluetooth®  |jampeggia velocemente per circa 10
secondi. Per risolvere il problema
consultare il sito
www.microlife.com/connect.

* Consultare immediatamente il proprio medico se questo o altri
problemi si verificano ripetutamente.

11. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento

A Sicurezza e protezione

o Seguire le istruzioni d'uso. Questo manuale contiene informa-
zioni importanti sul funzionamento e la sicurezza di questo

dispositivo. Si prega di leggere attentamente le istruzioni d'uso
prima di utilizzare il dispositivo e di conservarle per ogni futura

consultazione.

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

o Questo dispositivo & costruito con componenti delicati e deve

essere trattato con attenzione. Osservare le condizioni di stoc-

caggio e funzionamento descritte nel capitolo «Specifiche
tecniche»!
o Proteggere il dispositivo da:
- acqua e umidita
- temperature estreme
- urti e cadute
- contaminazione e polvere
- luce solare diretta
- caldo e freddo
o | bracciali sono delicati e devono essere trattati con cura.

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

Gonfiare il bracciale solo dopo averlo indossato.

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

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

Non aprire mai il dispositivo.

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

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

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

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

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

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

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

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

In gravidanza, la pressione deve essere monitorata regolar-
mente in quanto possono manifestarsi cambiamenti drastici.

Assicurarsi che i bambini non utilizzino il dispositivo senza
0

la supervisione di un adulto. Alcune parti sono piccole e
potrebbero essere ingerite. Prestare attenzione al rischio di
strangolamento in presenza di cavi o tubi.
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Cura del dispositivo
Pulire il dispositivo esclusivamente con un panno morbido e
asciutto.

Pulizia del bracciale
Rimuovere con cautela eventuali tracce di sporco sul bracciale con
un panno inumidito con acqua e sapone.
AVVERTENZA: per nessun motivo lavare la camera d'aria
del bracciale!

Test di precisione
Consigliamo di verificare la precisione di questo dispositivo ogni
2 anni 0 dopo un impatto meccanico (es. caduta). Contattare il locale

servizio consumatori Microlife per eseguire il test (vedi introduzione).

Smaltimento

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

12. Garanzia

13. Specifiche tecniche

Questo dispositivo & coperto da una garanzia di 5 anni dalla data

di acquisto. La garanzia ¢ valida solo presentando I'apposito

tagliando (vedi retro) compilato con il nome del rivenditore, la data

d'acquisto e lo scontrino fiscale.

o Batterie e componenti usurabili non sono compresi nella
garanzia.

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

¢ La garanzia non copre danni causati da trattamento improprio,
batterie scariche, incidenti o inosservanza delle istruzioni per
['uso.

o |l bracciale ha una garanzia funzionale (tenuta in pressione
della camera d'aria) di 2 anni.

Contattare il locale servizio consumatori Microlife (vedi introduzione).

Condizioni di 10-40°C/50-104 °F
esercizio: 15 - 95 % umidita relativa massima
Condizioni di -20-+55°C /-4 - +131°F
stoccaggio: 15 - 95 % umidita relativa massima
Peso: 415 g (comprese batterie)
Dimensioni: 157,5x 105 x 61,5 mm

Procedura di misura- oscillometrica, corrispondente al metodo di

zione: Korotkoff: fase | sistolica, fase V diastolica
Range di misura- 20 - 280 mmHg - pressione arteriosa
zione: 40 - 200 battiti al minuto — pulsazioni
Range pressione di

gonfiaggio del

bracciale: 0 - 299 mmHg

Risoluzione: 1 mmHg

Precisione pres-

sione statica: pressione entro + 3 mmHg

Precisione pulsazioni: + 5 % del valore letto

Alimentazione: 4 x batterie alcaline da 1,5 Volt; tipo AA
trasformatore DC 6V, 600 mA (optional)
approssim. 920 misurazioni (usando
batterie nuove)

Classe IP: IP20

Riferimento agli EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
standard: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Aspettativa di vita del Dispositivo: 5 anni 0 10000 misurazioni
prodotto in uso: Accessori: 2 anni

Questo dispositivo & conforme alla direttiva sui prodotti medicali
93/42/EEC.

Con riserva di apportare modifiche tecniche.

Il marchio e i loghi Bluetooth® sono marchi registrati di proprieta
della Bluetooth SIG, Inc. e I'uso di tali marchi & concesso in licenza
alla Microlife Corp. Altri marchi e nomi commerciali sono di
proprieta dei rispettivi titolari.

Durata batterie:

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

(@ Ein-/Aus-Taste

(2 Display

(® M-Taste (Speicher)

@ Uhrzeit-Taste

(® Benutzertaste

(® Manschetten-Anschluss

(@ MAM-Schalter

Ampel-Indikator

(® USB-Anschluss

Netzadapter-Anschluss

@D Batteriefach

(2 Manschette

@3 Manschettenschlauch

(3 Manschettenstecker

Display

@9 Bluetooth® aktiv

Systolischer Wert

@9 Diastolischer Wert

@9 Pulsschlag

Batterieanzeige

@9 Manschettensitzkontrolle
-A: Suboptimaler Manschettensitz
-B: Armbewegungsanzeige «Err 2»
-C: Manschettendruck-Kontrolle «Err 3»

@) Manschettensignalanzeige «Err 1»

@ Pulsarrhythmie-Indikator PAD

@3 AFIB-Anzeige

@3 Benutzeranzeige

@ MAM-Modus

@9 Speicherwert

@) Kiinischer Blutdruckmittelwert «MyBP»

@ Datum/Uhrzeit

@9 Puls-Indikator

Durchschnittsanzeige «MyCheck»

@ Vor Verwendung Bedienungsanleitung genau studieren.

Anwendungsteil des Typs BF

T Vor N&sse schiitzen

Verwendungszweck:

Dieses oszillometrische Blutdruckmessgerét dient zur Messung
des nicht-invasiven Blutdrucks bei Personen im Alter von 12
Jahren oder &lter.

Es ist klinisch validiert bei Patienten mit Hypertonie, Hypotonie,
Diabetes, Schwangerschaft, Praeklampsie, Atherosklerose,
Nierenerkrankungen im Endstadium, Fettleibigkeit und éltere
Menschen.

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

Sehr geehrter Kunde, )

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

Microlife AFIBsens ist die weltweit fiihrende digitale Blutdruck-
Messtechnologie fiir die Erkennung von Vorhofflimmern (AF =
Atrial Fibrillation) und arteriellem Bluthochdruck. Das sind die
beiden bekanntesten Risikofaktoren fiir einen Schlaganfall oder
zukiinftige Herzleiden. Es ist von zentraler Bedeutung, Vorhofflim-
mern und Bluthochdruck in einem friihen Stadium zu erkennen,
selbst wenn noch keine Symptome spiirbar sind. Die Untersu-
chung auf Vorhofflimmern wird generell, als auch mit dem Microlife
AFIB-Algorithmus, ab einem Alter von 65 Jahren oder alter
empfohlen. Der AFIB-Algorithmus zeigt an, dass Vorhofflimmern
vorhanden sein kann. Aus diesem Grunde empfehlen wir lhnen bei
regelméssiger Anzeige des AFIB-Symbols Ihren Arzt aufzusu-
chen. Der Microlife AFIB Algorithmus wurde in Zusammenarbeit
mit international filhrenden Facharzten entwickelt und klinisch
getestet. Das Vorhofflimmern wird zuverlassig mit einer Sicherheit

von 97-100% erkannt, 12
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Wenden Sie sich bei Fragen, Problemen oder Ersatzteilbedarf
jederzeit gerne an den lokalen Microlife-Service. lhr Handler oder
Apotheker kann Ihnen die Adresse der Microlife-Landesvertretung
mitteilen. Eine Vielzahl niitzlicher Informationen zu unseren
Produkten finden Sie auch im Internet unter www.microlife.com.
Wir wiinschen Ihnen alles Gute fiir hre Gesundheit — Microlife AG!

* Dieses Gerét verwendet die gleiche Messtechnologie wie das nach
dem Protokoll der Britischen und Irischen Hochdruck Gesellschatft (BIHS)
in London mit bester Auszeichnung getestete Modell «BP 3BTO-A.

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

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

Inhaltsverzeichnis
1. Anzeige des AFIB-Symbols zur Friiherkennung (Nur aktiv
im MAM Modus)
+ Was ist Vorhofflimmern (AF)?
+ Wer sollte auf Vorhofflimmern untersucht werden?
+ Risikofaktoren, die Sie kontrollieren kdnnen
2. Erste Inbetriecbnahme des Gerates
+ Einlegen der Batterien
+ Einstellen von Datum und Uhrzeit
+ Auswahl der richtigen Manschette
+ Auswahl des Benutzers
+ Auswahl Normal- oder MAM-Modus
3. Checkliste zur Durchfiihrung einer zuverldssigen
Messung
4. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung
+ Manuelles Aufpumpen
+ Ein Messergebnis nicht speichern
+ Wie beurteile ich meinen Blutdruck?
+ Durchschnittsanzeige «MyCheck»
+ Anzeige der Puls-Arrhythmie (PAD)
5. Messwertspeicher
+ Durchschnitt der letzten 28 Tage anzeigen
+ Anzeigen des Klinischen Blutdruckmittelwerts «MyBP»
+ Anzeigen der gespeicherten Einzelwerte

+ Loschen aller Werte
6. Batterieanzeige und Batteriewechsel
+ Batterien bald leer
+ Batterien leer — Batterieaustausch
+ Welche Batterien und was beachten?
+ Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)
. Verwendung eines Netzadapters
. Bluetooth® Funktion
. PC-Verbindungsfunktionen
0. Fehlermeldungen und Probleme
1. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und Entsor-
gung
+ Sicherheit und Schutz
+ Pflege des Geréates
+ Reinigung der Manschette
+ Genauigkeits-Uberpriifung
+ Entsorgung
12. Garantie
13. Technische Daten
Garantiekarte (siehe Riickseite)
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1. Anzeige des AFIB-Symbols zur Friiherkennung
(Nur aktiv im MAM Modus)

Dieses Gerat kann Vorhofflimmern erkennen. Dieses Symbol @3
zeigt an, dass wahrend der Messung Vorhofflimmern erkannt
wurde. Bitte beachten Sie den nachsten Absatz fiir Informationen
zur Beratung mit lhrem Arzt.

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen der AFIB
Anzeige

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

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

Wenn das AFIB-Symbol auf dem Display des Blutdruckmessge-
rats erscheint, zeigt es die mdgliche Prasenz von Vorhofflimmern
an. Die Diagnose von Vorhoffimmern muss jedoch von einem
Kardiologen auf der Grundlage der EKG-Interpretation erfolgen.
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Halten Sie den Arm wéhrend der Messung ruhig, um
falsche Resultate zu vermeiden.

Dieses Gerat kann Vorhofflimmern bei Personen mit Herz-
schrittmachern oder Defibrillatoren nicht oder irrtiimlich
erkennen.

Bei der Prasenz von Vorhofflimmern kann der diastolische
Blutdruck nicht korrekt sein.

Bei der Prasenz von Vorhofflimmern die Messung im MAM-
Modus fiir eine verlasslichere Blutdruckmessung
empfohlen.

Was ist Vorhofflimmern (AF)?

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

Wer sollte auf Vorhofflimmern untersucht werden?

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

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

Risikofaktoren, die Sie kontrollieren kdnnen

Eine friihe Diagnose von Vorhofflimmern gefolgt von einer
adaquaten Behandlung kdnnen das Risiko eines Schlaganfalls signi-
fikant reduzieren. Der erste proaktive Schritt gegen Schlaganfall ist,
wenn Sie Ihren Blutdruck kennen und wissen, ob Sie an VHF leiden.
Fur weitere Informationen besuchen Sie bitte unsere Webseite:
www.microlife.com/afib.

2. Erste Inbetriebnahme des Geréites

Einlegen der Batterien

Nachdem Sie das Gerat ausgepackt haben, legen Sie die Batte-
rien ein. Das Batteriefach @1) befindet sich auf der Gerateunter-
seite. Legen Sie die Batterien (4 x 1,5 V, Grosse AA) ein und
achten Sie dabei auf die angezeigte Polaritat.

Einstellen von Datum und Uhrzeit

1. Nachdem neue Batterien eingelegt wurden, blinkt die Jahres-
zahlim Display. Sie kénnen durch Driicken der M-Taste (3) das
Jahr einstellen. Driicken Sie zur Bestatigung und um zur
Monatseinstellung zu wechseln die Uhrzeit-Taste (@).

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

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

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

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

Auswahl der richtigen Manschette

Microlife bietet Ihnen verschiedene Manschettengréssen zur
Auswahl. Massgebend ist der Umfang des Oberarms (eng anlie-
gend, gemessen in der Mitte des Oberarms).

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

& Verwenden Sie ausschliesslich Microlife Manschetten!

» Sollte die beiliegende Manschette G2 nicht passen, wenden Sie
sich bitte an den lokalen Microlife Service.

» Verbinden Sie die Manschette mit dem Gerét, indem Sie den
Stecker (14 fest bis zum Anschlag in die Manschettenbuchse ()
einstecken.
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Wenn Sie eine Microlife Ersatzmanschette kaufen, entfernen Sie
bitte den Manschettenstecker G4 vom Manschettenschlauch 3
von der mit dem Originalgerat gelieferten Manschette und fiihren
Sie diesen Manschettenstecker in den Schlauch der Ersatzman-
schette ein (gilt fir alle Manschettengrdssen).

Auswahl des Benutzers
Dieses Gerat speichert die Daten fiir 2 individuelle Benutzer.
» Wahlen Sie den gewiinschten Benutzer (Benutzer 1 oder
Benutzer 2 24), indem Sie auf die Benutzertaste driicken (5).
= Stellen Sie vor jeder Messung sicher, dass der richtige
Benutzer ausgewahlt ist.

Auswahl Normal- oder MAM-Modus

Wahlen Sie vor jeder Messung den Normal-Modus (Einzelmes-

sung) oder den MAM-Modus (Dreifachmessung). Im MAM-Modus

werden automatisch 3 Messungen nacheinander durchgefiihrt,
das Ergebnis aus allen durchgefiihrten Messungen automatisch
analysiert und abschlieRend angezeigt. Da der Blutdruck standig
schwankt, ist ein so ermitteltes Ergebnis zuverlassiger als eine

Einzelmessung.

o Um den MAM-Modus auszuwéhlen, schieben Sie den MAM-
Schalter (7) nach oben auf Position «3» bis das MAM-Symbol
@9 auf dem Display erscheint. Um zum Normal-Modus (Einzel-
messung) zu wechseln, schieben Sie den MAM-Schalter
abwarts auf Position «1».

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

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

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

o Lassen Sie die Manschette zwischen den Messungen angelegt.

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

& VHF-Erkennung ist nurim MAM-Modus méglich.

3. Checkliste zur Durchfiihrung einer zuverlédssigen
Messung

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

» Setzen Sie sich auf einen Stuhl mit Riickenlehne und
entspannen Sie sich fiir 5 Minuten. Halten Sie die Fisse flach
auf dem Boden und kreuzen Sie |hre Beine nicht.

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

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

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

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

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

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

o Stiitzen Sie den Arm zur Entspannung ab.

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

4. Durchfiihrung einer Blutdruckmessung

1. Wahlen Sie den Normal-Modus (Einzelmessung) oder den
MAM-Modus (Dreifachmessung): Siehe Details Kapitel «2.».
2. Starten Sie die Messung durch Driicken der Ein/Aus-Taste (7).

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

4. Die Manschettensitzkontrolle @9 auf dem Display zeigt an, ob
die Manschette perfekt platziert ist. Wenn das Symbol @9-A
erscheint, sitzt die Manschette suboptimal, aber dennoch gut,
um zu messen.

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

6. Wahrend der Messung blinkt der Puls-Indikator @9 im Display.

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

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

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

& VHF-Erkennung ist nurim MAM-Modus méglich.

44

microlife



& Sie kénnen die Messung jederzeit durch Driicken der Ein/
Aus-Taste abbrechen (z.B. Unwohlsein oder unange-
nehmer Druck).

& Dieses Blutdruckmessgerat ist speziell fiir den Gebrauch
wahrend der Schwangerschaft und bei Praeklampsie
getestet. Wenn Sie ungewdhnlich hohe Werte wéhrend der
Schwangerschaft messen, sollten Sie nach einer kurzen
Weile (z.B. 4 Stunde) noch einmal messen. Wenn der Wert
immer noch zu hoch ist, konsultieren Sie Ihren Arzt oder
Gynakologen.

Wahrend der Schwangerschaft kann das AFIB-Symbol
ignoriert werden.

Manuelles Aufpumpen

Im Falle von sehr hohem systolischem Blutdruck (z.B. iiber
135 mmHg), kann es von Vorteil sein, den Druck selbst vorzu-
geben. Driicken Sie dazu die Ein/Aus-Taste nachdem das Gerat
mit dem Aufpumpen begonnen hat und ein Druckwert von ca. 30
mmHg im Display angezeigt wird. Halten Sie dann die Taste
gedrlickt bis der Druck ca. 40 mmHg Uber dem erwarteten systoli-
schen Wert ist und lassen die Taste dann los.

Ein Messergebnis nicht speichern

Sobald das Resultat auf dem Display erscheint, driicken und

halten Sie die Ein/Aus-Taste (1) bis «M» @8 blinkt. Bestatigen Sie

den Ldschvorgang indem Sie die Uhrzeit-Taste (4) driicken.

& «CL» wird angezeigt, wenn der Messwert erfolgreich aus
dem Speicher geléscht wurde.

Wie beurteile ich meinen Blutdruck?

Die LED Ampelanzeige am linken Displayrand (8) zeigt auf den
Bereich in dem Ihr gemessener Blutdruckwert liegt. Der Wert liegt
entweder im optimalen (griin), erhéhten (gelb) oder hohen (rot)
Bereich. Die Klassifizierung entspricht den folgenden Bereichen,
welche von internationalen Richtlinien (ESH, ESC, JSH) definiert
sind. Daten in mmHg

Systo- |Diasto-
Bereich lisch lisch Empfehlung
1. |zu hoher Blutdruck | 2135 285 Arztliche Kontrolle

2. |erhohter Blutdruck [ 130 - 134 {80 - 84 | Selbstkontrolle

3. | normaler Blutdruck | <130 <80 Selbstkontrolle

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

Durchschnittsanzeige «MyCheck»

Dieses Symbol 39 zeigt nach jeder Messung an, ob der zuletzt

gemessene Wert unter, tiber oder auf dem gleichen Niveau wie

der gespeicherte Mittelwert liegt (siehe auch Kapitel «5. Messwert-
speicher»).

& Wenn die gemessene Systole oder Diastole mehr als 5
mmHg hoher als der gespeicherte Mittelwert ist, zeigt der
Pfeil nach oben.

@ Wenn die gemessene Systole oder Diastole mehr als 5
mmHg niedriger als der gespeicherte Mittelwert ist, zeigt
der Pfeil nach unten.

&= Wenn die gemessene Systole und Diastole nicht mehr als
5 mmHg vom gespeicherten Mittelwert abweichen, zeigt
der Pfeil geradeaus.

= Wenn die gemessene Systole und Diastole in verschie-
denen Richtungen vom gespeicherten Mittelwert abwei-
chen, blinkt zuerst die Systole zusammen mit dem Auf-
oder Abwartspfeil fir zwei Sekunden. Danach blinkt die
Diastole zusammen mit dem Auf- oder Abwartspfeil fiir zwei
Sekunden.

Anzeige der Puls-Arrhythmie (PAD)

Dieses Symbol @2 bedeutet, dass gewisse Pulsunregelmassig-
keiten wahrend der Messung festgestellt wurden. Weicht das
Ergebnis von lhrem normalen Ruheblutdruck ab — wiederholen Sie
die Messung. Dies ist in der Regel kein Anlass zur Beunruhigung.
Erscheint das Symbol jedoch haufiger (z.B. mehrmals pro Woche
bei taglich durchgefiihrten Messungen) empfehlen wir, dies Ihrem
Arzt mitzuteilen. Zeigen Sie dem Arzt die folgende Erklarung:

Information fiir den Arzt bei haufigem Erscheinen des
Arrhythmie-Indikators

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

Das Arrhythmie-Symbol wird nach der Messung angezeigt,
wenn Pulsunregelmassigkeiten wahrend der Messung
vorkommen. Erscheint das Symbol haufiger (z.B. mehrmals pro
Woche bei taglich durchgefiihrten Messungen), empfehlen wir
dem Patienten eine arztliche Abklarung vornehmen zu lassen.
Das Gerét ersetzt keine kardiologische Untersuchung, dient
aber zur Friiherkennung von Pulsunregelméssigkeiten.
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Im MAM-Modus wird auch Vorhofflimmern (VHF) tiberprift:
folgen Sie hierzu den Anweisungen in Kapitel «1.».
&= Wenn dieses Symbol erscheint, wahlen Sie den MAM-Modus
und messen Sie nochmal: Siehe Details Kapitel «2.».

&

5. Messwertspeicher

Dieses Gerat speichert automatisch bis zu 99 Messwerte pro
Benutzer.

Wahlen Sie Benutzer 1 oder 2, indem Sie die Benutzertaste (5)
dricken.

Durchschnitt der letzten 28 Tage anzeigen

Driicken Sie kurz die M-Taste (3) wahrendem das Gerat ausge-

schaltet ist. Das Display zeigt zuerst «<M» @6 und «28A» an, was

fir den Durchschnitt der Messwerte der letzten 28 Tage steht.

&= Blutdruckwerte mit suboptimalem Manschettensitz 29-A
sind im Durchschnittswert nicht beriicksichtigt.

Anzeigen des klinischen Blutdruckmittelwerts «MyBP»

Durch erneutes Driicken der M-Taste kdnnen Sie den klinisch rele-
vanten Blutdruckmittelwert «MyBP» sehen. Das Display zeigt
zuerst «M» @6 und «MyBP» @3 an. Dieser klinische Blutdruckmit-
telwert wird nur dann angezeigt, wenn in den letzten 28 Tagen 12
klinisch relevante Messungen durchgefiihrt wurden.

& Es werden nur Messungen beriicksichtigt, die morgens
zwischen 05:00-10:59 Uhr oder abends zwischen 17:00-
22:59 Uhr durchgefiihrt wurden.

Es werden maximal 4 Messwerte pro Tag beriicksichtigt (2
morgens und 2 abends).

Messungen im Normal-Modus oder im MAM-Modus
werden im Mittelwert beriicksichtigt, wenn sie zur richtigen
Tageszeit durchgefiihrt wurden.

Messungen im MAM-Modus oder Normal-Modus werden
beide als Einzelmessungen zur Berechnung des «MyBP
Mittelwerts» klassifiziert.

Blutdruckwerte mit suboptimalem Manschettensitz @9-A
sind im Durchschnittswert nicht beriicksichtigt.

&

&

&

&

Anzeigen der gespeicherten Einzelwerte

Driicken Sie die M-Taste erneut, um die zuletzt durchgefiihrte
Messung zu sehen. Im Display erscheint zuerst «M» @¢) und eine
Zahl, z.B. «<M17». Das bedeutet, dass 17 Werte im Speicher sind.

Nochmaliges Driicken der M-Taste zeigt den vorherigen Wert an.
Durch wiederholtes Driicken der M-Taste kdnnen Sie von einem
zum anderen Speicherwert wechseln.

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

Léschen aller Werte

Stellen Sie sicher, dass Sie den richtigen Benutzer ausgewahit

haben.

Wenn Sie sicher sind, dass Sie alle Speicherwerte unwiderruflich

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

ausgeschaltet sein) solange gedriickt, bis «CL ALL» angezeigt

wird - lassen Sie dann die Taste los. Zum endgtiltigen Ldschen

des Speichers driicken Sie die Uhrzeit-Taste wahrend «CL ALL»

blinkt. Einzelne Werte kdnnen nicht geldscht werden.

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

6. Batterieanzeige und Batteriewechsel

Batterien bald leer

Wenn die Batterien zu etwa % aufgebraucht sind, blinkt gleich
nach dem Einschalten das Batteriesymbol @9 (teilweise gefiillte
Batterie). Sie kdnnen weiterhin zuverlassig mit dem Geréat
messen, sollten aber Ersatzbatterien besorgen.

Batterien leer - Batterieaustausch
Wenn die Batterien aufgebraucht sind, blinkt gleich nach dem Ein-
schalten das leere Batteriesymbol @9. Sie kénnen keine Messung
mehr durchfiihren und miissen die Batterien austauschen.
1. Offnen Sie das Batteriefach @) an der Gerate-Riickseite.
2. Tauschen Sie die Batterien aus — achten Sie auf die richtige
Polung wie auf den Symbolen im Fach dargestellt.
3. Stellen Sie das Datum und Uhrzeit wie im «Kapitel 2.»
beschrieben ein.
&= Alle Werte bleiben im Speicher, jedoch Datum und Uhrzeit
missen neu eingestellt werden — deshalb blinkt nach dem
Batteriewechsel automatisch die Jahreszahl.

Welche Batterien und was beachten?
@ Verwenden Sie 4 neue, langlebige 1,5V Alkaline-Batterien,
Grosse AA.
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Verwenden Sie Batterien nicht iiber das angegebene Halt-
barkeitsdatum hinaus.

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

&

&

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

& Verwenden Sie nur wiederaufladbare «NiMH»-Batterien.
= Wenn das Batteriesymbol (Batterie leer) angezeigt wird,
mussen die Batterien herausgenommen und aufgeladen
werden. Sie diirfen nicht im Gerat verbleiben, da sie
zerstort werden konnten (Tiefenentladung durch geringen
Verbrauch des Geréates auch im ausgeschalteten Zustand).
Nehmen Sie wiederaufladbare Batterien unbedingt aus
dem Gerat, wenn Sie es fir eine Woche oder langer nicht
benutzen.

Die Batterien konnen NICHT im Blutdruckmessgerét aufge-
laden werden. Laden Sie die Batterien in einem externen
Ladegerat auf und beachten Sie die Hinweise zur Ladung,
Pflege und Haltbarkeit.

7. Verwendung eines Netzadapters

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

600 mA) betreiben.

@ Verwenden Sie nur den als Original-Zubehdr erhéltlichen
Microlife Netzadapter entsprechend lhrer Netzspannung.

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

1. Stecken Sie das Adapterkabel in den Netzadapter-Anschluss

des Blutdruckmessgerates.

2. Stecken Sie den Adapterstecker in die Steckdose.

Wenn der Netzadapter angeschlossen ist, wird kein Batteriestrom

verbraucht.

8. Bluetooth® Funktion

Dieses Gerat kann mit einem Smartphone verwendet werden, auf
dem die «Microlife Connected Health+» App installiert ist. Die
Bluetooth®-Ubertragung ist nach der Messung automatisch aktiv

@.: Um Bluetooth® manuell zu aktivieren, driicken Sie die Ein-
[Aus-Taste (1) fiir 4 Sekunden bis das Bluetooth®-Symbol
zu blinken beginnt @5.

Besuchen Sie fiir detailliertere Informationen www.microlife.com/
connect.

9. PC-Verbindungsfunktionen

Dieses Gerat kann zusammen mit einem PC verwendet werden,
auf dem die Microlife-Software Blood Pressure Analyser (BPA)
lauft. Durch Verbinden des Blutdruckmessgeréats mit dem PC tber
ein Kabel kdnnen Sie die Messwerte auf dem PC speichern.
Wenn keine Downloadkarte und kein Kabel mitgeliefert wurden,
laden Sie die BPA Software von www.microlife.com/software
herunter und verwenden Sie ein Micro-USB-Kabel.

10. Fehlermeldungen und Probleme
Wenn bei der Messung ein Fehler auftritt, wird die Messung abge-
brochen und eine Fehlermeldung, z.B. «Err 3», angezeigt.

Bezeich-
Fehler |nung Maglicher Grund und Abhilfe

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

«Err 2»
@9-B

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

wiederholen Sie die Messung.

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

Abnormaler
Manschet-
tendruck

«Err 3»

@-C

«Err 5» |Anormales

Ergebnis

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

MAM-
Modus

«Err 6» Es gab zu viele Fehler wéhrend der
Messung im MAM-Modus, so dass kein
Endergebnis ermittelt werden kann.
Beachten Sie die Checkliste zur Durch-

filhrung zuverlassiger Messungen und

wiederholen danach die Messung.*
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Bezeich-
Fehler |nung Méglicher Grund und Abhilfe

«HI» Puls oder | Der Druck in der Manschette ist zu hoch
Manschet- | (Uber 299 mmHg) oder der Puls ist zu
tendruck zu | hoch (liber 200 Schlage pro Minute).

hoch Entspannen Sie sich 5 Minuten lang und
wiederholen Sie die Messung.*
«LO»  [Pulszu Der Puls ist zu niedrig (unter 40 Schlage
niedrig pro Minute). Wiederholen Sie die
Messung.*

Problem mit | Wenn ein Problem mit der Bluetooth-
ea Bluetooth®- | Verbindung auftritt, blinkt das Bluetooth®-
Verbindung | Symbol @9 fiir ca. 10 Sekunden schnell.
Um das Problem zu lésen, besuchen Sie
bitte www.microlife.com/connect.

* Sprechen Sie umgehend mit Ihrem Arzt, wenn diese oder andere
Probleme wiederholt auftreten sollten.

11. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Uberpriifung und
Entsorgung

Sicherheit und Schutz

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

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

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

o Schiitzen Sie das Gerat vor:

- Wasser und Feuchtigkeit

- extremen Temperaturen

- Stdssen und Herunterfallen
- Schmutz und Staub

- starker Sonneneinstrahlung
- Hitze und Kalte

o Die Manschette ist empfindlich und muss schonend behandelt
werden.

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

Pumpen Sie die Manschette erst auf, wenn sie angelegt ist.
Benutzen Sie das Gerét nicht in der Nahe starker elektromag-
netischer Felder wie z.B. Mobiltelefone oder Funkanlagen.
Halten Sie einen Mindestabstand von 3,3 m zu solchen
Geraten, wenn Sie dieses Gerat benutzen.

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

Offnen Sie niemals das Gerat.

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

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

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

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

Besprechen Sie Ihre Werte, besondere Auffalligkeiten oder
Unklarheiten immer mit lhrem Arzt. Verlassen Sie sich
niemals nur auf die Blutdruckmesswerte allein.
Veréndern Sie unter keinen Umsténden die Dosierung von
Medikamenten oder beginnen Sie keine Behandlung ohne
Riicksprache mit Ihrem Arzt.

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

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

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

tigt benutzen; einige Teile sind so klein, dass sie
verschluckt werden konnten. Beachten Sie das Strangulie-

@ Sorgen Sie dafiir, dass Kinder das Gerat nicht unbeaufsich-
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rungsrisiko sollte dieses Gerat mit Kabeln oder Schlduchen
ausgestattet sein.

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

Reinigung der Manschette
Entfernen Sie Verunreinigungen vorsichtig mit einem feuchten
Tuch und Seife.
WARNUNG: Die innere Blase darf auf keinen Fall gewa-
schen werden!

Genauigkeits-Uberpriifung

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

Entsorgung

Batterien und elektronische Geréate diirfen nicht in den
Hausmiill, sondern miissen entsprechend den drtlichen

™= Vorschriften entsorgt werden.

12. Garantie

Fir dieses Gerat gewahren wir 5 Jahre Garantie ab Kaufdatum.
Die Garantie gilt nur bei Vorlage einer vom Handler ausgefiillten
Garantiekarte (siehe letzte Seite) mit Kaufdatum oder des Kassen-
belegs.

o Batterien und Verschleissteile sind von der Garantie ausge-
schlossen.

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

o Die Garantie deckt keine Schaden, die auf unsachgemasse
Handhabung, ausgelaufene Batterien, Unfélle oder Nichtbe-
achtung der Gebrauchsanleitung zuriickzufiihren sind.

¢ Die Manschette hat eine Garantie von 2 Jahren auf die Funkti-
onalitat (Dichtigkeit der Blase).

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

Vorwort).

13.Technische Daten

Betriebsbedin- 10-40°C/50- 104 °F

gungen: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
Aufbewahrungs- -20-+55°C/-4 - +131 °F
bedingungen: 15 - 95 % relative maximale Luftfeuchtigkeit
Gewicht: 415 g (mit Batterien)

Grosse: 157,5x 105 x 61,5 mm

Messverfahren: oszillometrisch, validiert nach Korotkoff-

Methode: Phase | systolisch, Phase V
diastolisch

20 - 280 mmHg — Blutdruck

40 - 200 Schlage pro Minute — Puls

Messbereich:

Displaybereich
Manschettendruck: 0 - 299 mmHg
Resolution: 1 mmHg

Statische Genauigkeit: Druck innerhalb £ 3 mmHg
Pulsgenauigkeit: + 5 % des Messwertes
Spannungsquelle: 4 x 1,5V Alkaline-Batterien, Grosse AA
Netzadapter DC 6V, 600 mA (optional)
Batterie-Lebensdauer: ca. 920 Messungen (mit neuen Batterien)
IP Klasse: P20
Verweis auf Normen: EN 1060-1/-3 /-4; IEC 60601-1;
|EC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Durchschnittliche  Geréat: 5 Jahre oder 10000 Messungen
Lebensdauer: Zubehdr: 2 Jahre
Dieses Gerat entspricht den Anforderungen der Richtlinie fiir
Medizinische Gerate 93/42/EWG.
Technische Anderungen vorbehalten.
Die Bluetooth® Wortmarke und Logos sind registrierte Handels-
marken im Besitz der Bluetooth SIG, Inc. und jedweder Verwen-
dung dieser Marken von Microlife Corp. erfolgt unter Lizenz.
Weitere Handelsmarken und Handelsnamen sind Eigentum der
jeweiligen Inhaber.

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

(@ AG/KAPA Diigmesi
@ Ekran

(® M-Diigme (Bellek)
@ Zaman Diigmesi

® Kullanici Digmesi
(® Kaf Soketi

(@ MAM Anahtari

Trafik Ii§1 Gostergesi
(® USB Portu

Elektrik Adaptdrii Soketi
@ Pil Bélmesi

2 Kaf

@3 Kaf Hortumu

(3 Kaf Baglantisi

Ekran

9 Axif Blustooth®

Biiyiik Tansiyon Degeri

@9 Kiigiik Tansiyon Degeri

@9 Nabiz Sayis

Pil Gostergesi

@ Kaf Uyum Kontrolii
-A: Optimal Olmayan Kaf Uyumu
-B: Kol Hareketi Gostergesi «Err 2»
-C: Kaf Basing Kontrolii «Err 3»

@) Kaf Sinyal Gostergesi «Err 1»

@2 Nabiz Kalp Rtim Bozuklugu Géstergesi (PAD)

@) Atrial Fibrilasyon Gostergesi (AFIB)
@3 Kullanici Géstergesi

@9 MAM Modu

@9 Kaydedilen Deger

@ Kilinik Tansiyon Ortalamast «MyBP»
@9 Tarih/Saat

@9 Nabiz Gostergesi

Ortalama Gostergesi «MyCheck»

@ Aygiti kullanmadan énce, talimatlari dikkatle okuyun.

BF tipi ekipman
T Kuru tutun

Kullanim amaci:

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

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

Sayin Msterimiz,

Aygit, hekimlerle igbirligi igerisinde gelistirimistir ve yapilan
bilimsel testlerin sonucunda 6lglim dogrulugunun oldukga yliksek
oldugu kanitlanmigtir.*

Microlife AFIBsens algilamasi, atrial fibrilasyonun (AF) ve hiper-
tansiyonun erken tespiti igin diinyada 6nde gelen dijital tansiyon
olgtim teknolojisidir. Bunlar, gelecekte felg veya kalp hastaligi
gegirme riskini artiran, kalp hastaligi ve felg agisindan en énemli ki
risk faktoridir. Herhangi bir belirti yasamasaniz bile AF ve hipertan-
siyonun erken bir asamada saptanmasi 6nemlidir. Atriyal fibrilasyon
ve de Microlife AFIB algoritmasi arastirmalari genellikle 65 yas tizeri
onerilmektedir. AFIB algorithmasi, atriyal fibrilasyonun var oldugunu
gbstermektedir. Bu nedenle, tansiyon dl¢limiiniiz sirasinda aygitin
AFIB sinyali vermesi durumunda doktorunuza goériinmeniz tavsiye
edilir. Microlife’in AFIB algoritmasi, 6nde gelen gok sayida klinik
arastirmaci tarafindan incelenmis ve aygrtin AFIB hastalarini %97-
100'lik bir kesinlikle saptadigr gérilmstar. 2

Sorulariniz, sorunlariniz ve yedek parca siparigleriniz igin, liitfen,
yerel Microlife-Musteri Servisi ile goristin. Ulkenizdeki Microlife
bayisinin adresini saticinizdan ya da eczanenizden égrenebilirsiniz.
Ikinci bir yol olarak, triinlerimiz hakkinda genis bilgi edinebileceginiz
www.microlife.com internet adresini de ziyaret edebilirsiniz.

BP B6 Connect
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*Bu aygit, Ingiliz Hipertansiyon Cemiyeti - British and Irish Hyper-
tension Society (BIHS) - protokoliine uygun olarak test edilen odul
sahibi «BP 3BTO-A» modeli ile ayni élgtim teknolojisine sahiptir.

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
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1. Erken Algilama Durumunda Atrial Fibrilasyon
Gostergesinin Goriiniimii (Sadece MAM modu)

Bu cihaz Atriyal fibrilasyonu (AF) belirleyebilir. @3 Bu sembol
6lciim sirasinda atriyal fibrilasyon belirlendigini gésterir. Doktor
bagvurunuz igin liitfen agagidaki paragrafi referans aliniz.

Doktorlar icin Atrial Fibrilasyon Gostergesinin sik sik
goriinmesi hakkinda bilgi

Bu aygit osilometrik 6lclim yontemi ile lglim yapan ve dlgiim
sirasinda nabiz diizensizliklerini analiz eden bir cihazdir. Klinik
olarak test edilmistir.

Eger 6lclim sirsinda atriyal fibrilasyon belirlenirse, AFIB sembolii
belirecektir. Eger full tansiyon élgiimi(lglu dl¢iim) gergekles-
tikten sonra AFIB sembolii belirirse, hastlarin bir dlgiim (ligll
6lgim) daha yapmalari énerilir. Eger tekrardan AFIB semboli
belirirse, hastanin bir doktora bagvurmasi onerilir.

AFIB semboliintin tansiyon alteinin ekraninda belirmesi,
muhtemel bir atriyal fibrilasyon oldugunu belirtmektedir. Ancak
atriyal fibrilasyon teshisi bir kardiyolojist tarafindan EKG sonug-
larina dayanarak yapiimalidir.

& Yanls élgim almamak igin kolu 6lglim siiresince sabit tutun.

& Bucihaz kalp pili veya defibrilator bulunan hastalarda atrial
fibrilasyonu belirleyemez veya yanlis belirler.

&= Atriyal fibrilasyon varsa, kiigiik tansiyon degeri dogru olma-
yabilir.
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&= Atriyalfibrilasyon varsa, daha giivenilir tansiyon 6lgiimii igin
MAM modunun kullaniimasi énerilir.

Atrial Fibrilasyon (AF) nedir?

Normal olarak kalp kasilir ve gevser. Kalpteki bazi hiicreler elektrik
sinyalleri olugturarak kasilip kan pompalamasini saglar. Atriyal
fibrilasyon kalbin Gst kisiminda bulunan atria da hizli ve daginik
elektrik sinyalleri bulunmasi ile kalbin diizensiz kasilmasidir (buna
fibrilasyon denir). Kalp aritmilerinin en sik karsilanani Atriyal fibri-
lasyondur. Godu zaman bir semptom gézlenmez iken, felg gegirme
olasiliginizi yliksek bir oranda artirmaktadir. Problemin kontrolii
iin bir doktora danisiniz.

Atriyal Fibrilasyon igin kimler gozetimde tutulmahdir?

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

Dusuk yasta ve hamilelikte AF gozetlemesi dnerilmemekte ve
yapllmasi yanlig sonuglar vererek tedirginlik olusturabilecektir.

Kontrol altina alabileceginiz risk faktorleri

AF erken teshisi ve gerekli tedavilerinin zamaninda yapilmasi ile
felg riski Gnemli bir derecede azalacaktir.

Detayli bilgi igin litfen web sitemizi ziyaret ediniz:
www.microlife.com/afib.

2. Aygitin ilk Kez Kullanimi

Pillerin yerlestirilmesi

Aygitin ambalajini agtiktan sonra, ilk dnce pilleri yerlestirin. Pil
bélmesi G1), aygitin alt tarafindadir. Pilleri (4 x AA 1.5V boyutunda)
yerlestirin; bunu yaparken kutuplarin gésterildigi gibi dogru
konumda bulunmasina dikkat edin.

Tarih ve saatin ayarlanmasi

1. Yeni piller takilinca, yil sayisi ekranda yanip soner. M-diigme-
sine (3) basarak yil ayarlayabilirsiniz. Ay teyit edip ayarlamak
igin, zaman digmesine (@) basin.

2. M-digmesini kullanarak simdi ay ayarlayabilirsiniz. Giini teyit
etmek ve ayarlamak igin, zaman diigmesine basin.

3. Gun, saati ve dakikay! ayarlamak icin, ltfen, yukaridaki tali-
matlari uygulayin.

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

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

Dogru kaf segimi 3

Microlife degisik ebatlarda kaflar sunar. Ust kolunuzun gevresine
uygun kaf boyutunu segin (list kolunuzun ortasini en uygun sekilde
kavrayarak olglir).

Kaf boyutu | iist kolunuzun gevresi igin
S 17-22 cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Sadece Microlife kaf kullanin!

» Uriinle birlikte verilen kaf @ uymazsa, yerel Microlife Servisi ile

gortsun.

» Kaf baglantisini @9 olabildigince kaf soketine (6) yerlestirerek,

kafi aygita baglayin.

& Yedek bir Microlife kaf satin alirsaniz, liitfen kaf konektd-
rinii @9 orijinal cihazla birlikte verilen kaftaki kaf hortu-
mundan @3 gikarin ve bu kaf konektdrini yedek kafin
hortumunun igine yerlestirin (tim kaf boyutlar igin geger-
lidir).

Kullanicinin segilmesi

Bu cihaz 2 farkli kullanici igin sonuglari saklamaya izin verir.

» Kullanici digmesine (5) basarak amaglanan kullaniciyi (kulla-

nic 1 veya kullanici 2 23) segin.

& Her 6lglimden énce, dogru kullanicinin segildiginden emin
olun.

Standart veya MAM modunun segilmesi

Her élgiimden énce, standart modu (tek dlgtim) veya MAM
modunu (otomatik tgli 6lglim) segin. MAM modunda, arka arkaya
3 dlglim otomatik olarak alinir ve ardindan sonug otomatik olarak
analiz edilir ve gériintlenir. Tansiyon stirekli dalgalandidi igin, bu
sekilde alinan bir sonug, tek bir dlgiim yapilarak alinan sonuca
gdre daha guvenilirdir.

BP B6 Connect
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o MAM modunu segmek icin, MAM anahtarini (7) yukariya dogru
«3» konumuna ekranda MAM simgesi @5 goriinene kadar

kaydirin. Standart moda (tek 6lgiim) gegmek igin, MAM anahta-

rini asagiya «1» konumuna kaydirin.

o g dlciimden halihazirda hangisinin yapildigini géstermek igin,
ekranin sag alt boliminde 1, 2 ya da 3 rakami goruntilenir.

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

o Miinferit sonuglar gériintilenmez. Tansiyonunuz, sadece
3 dlglimin hepsi yapildiktan sonra gérintilenir.

o Qlgiimler arasinda kafi gikarmayin.

o Minferit 6lctimlerden birinde sorun yasanirsa, dordincu bir
6lgiim otomatik olarak yapilir.

& AF saptama yalnizca MAM modunda aktiftir.

3. Giivenilir Bir Olgiim Alma Kontrol Listesi

» Olgiimden hemen dnce, hareket etmekten kaginin; herhangi bir
sey yemeyin ve sigara igmeyin.

» Sirt destekli bir sandalyeye oturun ve 5 dakika sire ile bekleyin.
Ayaklarinizi yerde diiz bir sekilde konumlandirin, ayak ayak
Ustline atmayiniz.

» Her zaman ayni koldan 6l¢iim yapin (normalde sol kol).
Doktorlara hastalarin ilk ziyaretlerinde gelecekte hangi koldan
6lgiim almalari gerektigini belirlemek igin genellikle iki koldan
birden dl¢tim almalari tavsiye edilir. Yiiksek kan basincini veren
kol segilmelidir.

» Ust kolunuzu sikica kavrayan giysileri gikarin. Basing olugtur-
mamasi igin, gémlek kollarini kivirmay n - diiz birakildiklarinda
kaf islevini engellemezler.

» Her zaman dogru dlglideki kafin (6I¢u kafin Uzerindedir) kulla-
nildigindan emin olun.

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

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

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

o Rahatca 6lglim yapiimasi igin, kolunuzu destekleyin.

o Kafin kalbinizle ayni yiikseklikte olmasini saglayin.

4. Tansiyonun Olgiilmesi

1. Standart (tek 6lglim) veya MAM modunu (otomatik Uglu dlgtim)
segin: Ayrintilar igin bkz. BOIim «2.».

2. Olgiim islemini baslatmak icin, AG/KAPA diigmesine (1) basin.

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

4. Ekrandaki kaf uyum kontrolii @9, kafin mikemmel sekilde
yerlestirilmis oldugunu gdsterir. @9-A simgesi gorinurse, kaf
optimal olmayan sekilde takilmig, ancak yine de dl¢iim yapila-
bilir demektir.

5. Dogru basinca ulasildiginda, pompalama islemi durur ve
basing dereceli olarak diiser. istenilen basinca ulagilamamissa,
aygit kafa otomatik olarak biraz daha hava pompalar.

. Olglim sirasinda nabiz gostergesi @9 yanip soner.

. Blytik tansiyon @8 ile kiigiik tansiyonu @ ve nabzi (8 igeren
sonug gorunttilenir. Brosurdeki diger gorintilerle ilgili agikla-
malari da dikkate aliniz.

8. Olgiim bittiginde kafi ¢ikariniz.

9. Aygiti kapatin. (Yaklasik 1 dakika sonra monitdr otomatik

olarak kapanir).

& AF saptama yalnizca MAM modunda aktiftir.

@& AGC/KAPA digmesine basarak, aygiti istediginiz zaman
kapatabilirsiniz (6rnegin, kendinizi rahat hissetmiyorsaniz
ya da rahatsiz edici bir basing algilanmasi halinde).

& Bu cihaz ézellikle hamilelerde ve preeklampsi kullanimlari
icin test edilmistir. Hamilelik stirecinde gok yliksek élgiimler
alirsaniz, 1 saat ara ile tekrar dlgiim yapiniz. Sonug hala
cok yiksek ise, doktorunuza bagvurunuz.

In pregnancy the AFIB symbol can be ignored.

~N o

Elle sigirme

Yiiksek tansiyon varsa (6rnegin, 135 mmHg’nin iizerinde),
basinci 6zel olarak ayarlamak avantajli olabilir. Monitdr yaklasik
30 mmHg diizeyine pompaladiktan sonra (ekranda gésterilir) AG/
KAPA diigmesine basin. Basing beklenen biiytik tansiyon dege-
rinin yaklasik 40 mmHg iizerinde olana kadar diigmeyi basili tutun
- ardindan dugmeyi serbest birakin.

Olgiim sonucu nasil silinir?

Olglilen deger gorintiilenir gériintilenmez AG/KAPA diigmesine
(1) basin ve «<M» @6 yanip sénene kadar basili tutun. Saat diigme-
sine (2) basarak ekrandaki degeri silmeyi onaylayin.
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& Olgiilen deger bellekten basariyla silindiginde «CL» ibaresi
gorlntulenir.

Tansiyonumu nasil degerlendirebilirim?

Ekranin sol tarafindaki LED trafik 151§ gdstergesi (®), dlgiilen
tansiyon degerinin hangi aralikta oldugunu belirtir. Deger, normal
(vesil), ylikselmis (sar1) veya yiiksek (kirmizi) araliklarindan birin-
dedir. Siniflandirma, uluslararasi kilavuzlarin (ESH, ESC, JSH)
tanimlandigi agagidaki araliklara denk diiser. Veriler mmHg
cinsindedir:

Biiyiik | Kiigiik
Diizey Tansiyon | Tansiyon | Oneri
1. [tansiyon ok 2135 285 Tibbi kontrolden
yliksek geginiz
2. |tansiyon yikseldi {130 - 134 |80 -84 |Kendiniz kontrol
ediniz
3. |tansiyon normal <130 <80 Kendiniz kontrol
ediniz

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

Ortalama Gostergesi «MyCheck»

Bu simge @9 her 6lglimden sonra, en son 6lglilen degerin kaydet-
tiginiz ortalama degerin altinda mu, Ustiinde mi, yoksa ayni mi
oldugunu belirtir (ayrica bkz. Bolim «5. Veri Bellegi»).

& Olglilen Buyik veya Kiigiik Tansiyon kayitl ortalamadan
5mmHg'dan daha yiksekse, ok yukariy gosterir.

Olgulen Biytik veya Kiiglik Tansiyon kayitli ortalamadan
5mmHg'dan daha diistikse, ok agagy! gosterir.

Olgulen Biytik ve Kiiglik Tansiyon kayitli ortalamadan
5mmHg'dan fazla farkli degilse, ok diiz gésterir.

Olgilen biyiik ve kiiglk tansiyon, kayitl ortalamadan
degisik yonlerde farklysa, bu durum, 6nce biiyiik tansiyon
rakami, ok yukari veya asagi donik olarak iki saniye
boyunca yanip sénerek gosterilir. Bundan sonra, kiigik
tansiyon rakami, ok yukari veya asadi donuk olarak iki
saniye boyunca yanip soner.

&

&

Kalp ritim bozuklugu gostergesi (PAD)

Bu simge @3, dl¢lim sirasinda birtakim nabiz diizensizliklerinin
algilandigini gdsterir. Bu durumda, sonug, normal tansiyonu-
nuzdan farkli olabilir — 6lgiimii tekrarlayin. Birgok durumda, kaygi-

lanmak igin herhangi bir neden séz konusu degildir. Bununla
birlikte, simge sik sik gériintiileniyorsa (6rnegin, glinltk dlglim
yapildi§inda haftada birkag kez), bu durumu doktorunuza bildirme-
nizi éneririz. Litfen, doktorunuza asagidaki agiklamayi gésteriniz:

Kalp atisi diizensizligi gostergesinin sik sik goriinmesi
hakkinda doktor igin bilgi

Bu aygit osilometrik 6lglim yontemi ile 6lgim yapan ve dlglim
sirasinda nabiz diizensizliklerini analiz eden bir cihazdir. Klinik
olarak test edilmistir.

Olglim sirasinda nabiz diizensizlikleri meydana gelirse, dlgtimden
sonra kalp atisi diizensizligi simgesi gortintiilenir. Simge daha sik
goriintilenirse (6rnegin, glinlik élglim yapildiginda haftada birkag
kez), hastaya tibbi kontrolden ge¢mesini dneririz.

Ayagtt, bir kalp muayenesi islevi gérmez; ancak, erken bir
asamada nabiz diizensizliklerinin algilanmasini saglar.

MAM modunda Atriyal Fibrilasyon (AF) da kontrol edilir:
BolUim «1.»'deki talimatlari izleyin.

Bu simge gériinlirse, MAM modunu segin ve dlgiim(i tekrar-
layin: Ayrintilar igin, bkz. Bélim «2.».

5. Veri Bellegi

Bu cihaz otomatik olarak 2 kullanici igin ayri ayri 99 kayit yapabil-
mektedir.

Kullanici digmesine (5) basarak kullanici 1 veya kullanici 2'yi
segin.

&
&

Son 28 giiniin ortalamasini goriintiilleme

Cihaz kapaliyken M diigmesine (3) kisa sireyle basin. Ekran

once, «M» 29 ibaresini ve son 28 glinlin 6lglim degerlerinin orta-

lamasi olan «28A» ibaresini gortntuler.

&= Optimal olmayan kaf uyumuyla tansiyon dlgtimleri @9-A,
ortalama degderin hesabinda dikkate alinmaz.

Klinik tansiyon ortalamasini «MyBP» goriintilleme

M diigmesine tekrar bastiginizda, klinik olarak 6nemli tansiyon

ortalamasini «MyBP» gérebilirsiniz. Ekran dnce «M» @¢ ve

«MyBP» @) ibarelerini gorintiiler. Bu klinik tansiyon ortalamasi

yalnizca son 28 glinde Klinik olarak énemli 12 dlgiim degeri varsa

gosterilir.

& Yalnizca sabah 05:00-10:59 arasinda veya aksam 17:00-
22:59 saatleri arasinda yapilan dlgiimler dikkate alinir.
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Giinde maksimum 4 6lgliim (sabahtan 2 ve aksamdan 2)
dikkate alinir.

Standart modda ve MAM modundaki 6igiimler, giiniin
dogru zamaninda gerceklestiriimis olmalari sartiyla ortala-
mada dikkate alinir.

MAM modunda veya tek standart modda gergeklestirilen
Glgiimlerin her ikisi de «MyBP average» (ortalama) hesa-
binda tek dlgtimler olarak siniflandirilir.

Optimal olmayan kaf uyumuyla tansiyon élgiimleri @9-A,
ortalama degderin hesabinda dikkate alinmaz.

9

9

&

Kayith tek degerleri goriintiileme

M diigmesine tekrar bastiginizda, gerceklestirilen en son él¢imi

gorebilirsiniz. Ekran once «M» @) ve bir deger, érnegin, «M17»

goruntiler. Bunun anlami, bellekte 17 tek dlgtim bulundugudur.

M-dugmesine tekrar basildiginda, bir 6nceki deger goriintilenir.

M-dligmesine Ust Uste basarak, bir kayitl degerden digerine gege-

bilirsiniz.

& Maksimum bellek kapasitesi olan 99 sayisinin agilmadigina
dikkat edin. Bellekteki 99 deger doldugunda, en eski veri
100. yeni veri ile degisir. Bellek kapasitesi dolmadan
dnce, degerlerin doktor tarafindan degerlendirilmesi gerek-
mektedir — aksi takdirde veriler kaybolur.

Tiim degerlerin silinmesi

Dogru kullanicinin segili oldugundan emin olun.

Kayitli tim degerleri kalici olarak silmek istediginizden emin degil-

seniz, «CL ALL» ibaresi goriinene kadar M digmesini basili tutun

ve ardindan dugmeyi serbest birakin. Bellegi kalici olarak temiz-

lemek igin, «CL ALL» ibaresi yanip sénerken saat diigmesine

basin. Tek tek degerler silinemez.

&= Silmeyi iptal etme: «CL ALL» ibaresi yanip sonerken AG/
KAPA diigmesine (1) basin.

6. Pil Gostergesi ve Pil degisimi

Piller bitmis - pillerin degistirilmesi
Piller bittiginde, aygit agilir agilmaz pil simgesi @9 yanip séner
(bitmis bir pil gériintllenir). Piller bitttiginde, artik élglim yapamaz-
siniz ve pilleri degistirmeniz gerekir.
1. Aygitin arkasindaki pil bélmesinin 1) kapagini aginiz.
2. Pilleri degistirin — bdlmedeki simgelerle gésterildigi sekilde
kutuplarin dogru konumda olup olmadigina dikkat edin.
3. Tarih ve saati ayarlamak igin, «Bélim 2.» de agiklanan yéntemi
uygulayin.
& Tarih ve saatin sifilanmasi gerekmesine karsin, bellek tim
degerleri korur — bu nedenle, piller degistirildikten sonra, yil
sayisi otomatik olarak yanip soner.

Hangi piller ve yontem?

= Litfen, 4 adet yeni ve uzun 6marlii 1.5V, AA alkalin pili
kullanin.

& Kullanim siresi gegen pilleri kullanmayin.

= Aygit uzun bir siire kullaniimayacaksa, pilleri gikarin.

$Sarj edilebilir pillerin kullaniimasi

Aygiti sarj edilebilir pilleri kullanarak da galistirabilirsiniz.

= Lutfen, sadece «NiMH» tiiriinde yeniden kullanilabilir pilleri
kullanin!

Pil simgesi (bitmis pil) gériintilendiginde, pillerin gikarilip
sarj edilmesi gerekmektedir! Zarar gorebileceklerinden,
pillerin aygitin igerisinde birakilmamasi gerekmektedir
(kapali olsa bile aygitin duisik kullaniminin bir sonucu
olarak tamamen bosalirlar).

Bir hafta ya da daha uzun bir stire kullanmay diigtinmiyor-
saniz, her zaman sarj edilebilir pilleri gikarin!

Piller, tansiyon dlgiim aletinde sarj EDILEMEZ! Bu pilleri
harici bir sarj aygitinda sarj edin; bununla birlikte, sarj,
bakim ve dayaniklilik konusundaki bilgileri dikkate alin!

&

7. Elektrik Adaptoriiniin Kullaniimasi

Piller neredeyse bitmis

Piller, yaklasik olarak % oraninda kullanildiginda, aygit agilir
acllimaz kullanilmis pil simgesi @9 yanip séner (kismen dolu bir pil
gortntlenir). Her ne kadar aygit, giivenilir 6iglim yapmaya devam
etse de pilleri degistirmeniz gerekir.

Bu aygiti Microlife elektrik adaptorii kullanarak da galistirabilirsiniz

(DC 8V, 600 mA).

&= Elektrik geriliminiz icin mevcut olan uygun orijinal aksesuar
olarak sadece Microlife elektrik adaptori kullanin.

& Elektrik adapt6riiniin ya da kablonun zarar gérmediginden
emin olun.

1. Adaptor kablosunu, tansiyon 6lgiim aletinin elektrik adaptor

soketine @9 takin.
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2. Adaptor fisini duvar prizine takin.
Elektrik adaptorti baglandiginda, artik pil eneriisi kullaniimaz.

8. Bluetooth® Fonksiyonu

Hata Aciklama | Olasi nedeni ve ¢oziimii

Bu cihaz, «Microlife Connected Health+» Uygulamasini galistiran

bir akilli telefonla birlikte kullanilabilir. Bluetooth®baglant|3|, olglim

tamamlandiktan sonra otomatik olarak aktiflesir G5

&= Bluetooth®u elle aktiflestirmek igin, AG/KAPA (@) diigme-
sini, Bluetooth simgesi yanip sonmeye baslayana kadar 45
4 saniye boyunca basili tutun.

Daha ayrintili bilgi igin asagidaki adresi ziyaret edin:

www.microlife.com/connect.

9. PC Baglantisi islevleri

«Err 6» |MAM Modu | MAM modunda 8lgtim yapilirken, nihai
sonucun alinmasini imkansiz kilan
birgok hata olustu. Glvenilir élgiim yapi-
labilmesi igin, kontrol listesini okuyun ve
6lglimu tekrarlayin.*

«Hl» Nabizyada |Kaf basing gok ylksek (299 mmHg'nin
kaf basinci | lizerinde) YA DA nabiz gok yliksek (daki-
cok ylksek |kada 200 atigtan fazla). 5 dakika
gevseyin ve dl¢iim tekrarlayin.*

«LO» Nabiz gok

diisiik

Nabiz gok diisiik (dakikada 40 atistan
daha dlsUk). Olglimi tekrarlayin.*

Bu aygit, Microlife Tansiyon Analizcisi (BPA) yaziliminin galistigi
bir kisisel bilgisayara (PC) baglanarak kullanilabilir. Monitér, kablo
yardimiyla PC'ye baglanarak bellek verileri PC’ye aktarilabilir.
Higbir indirme belgesi ve kablo yoksa, BPA yazilimini
www.microlife.com/software adresinden indirin ve bir Micro-USB
kablosu kullanin.

10.Hata iletileri

Bluetooth® | Bluetooth baglantisinda bir sorun
9 baglantisinda | ojusursa, Bluetooth® simgesi @3
sorun yaklagik 10 saniye boyunca hizla yanip
sonmeye baglar. Sorunu ¢dzmek igin
asagidaki adresi ziyaret edin:

www.microlife.com/connect.

Olgiim sirasinda hata meydana gelirse, dlgiim islemi durdurulur ve
bir hata iletisi, drnegdin «Err 3», goriintilenir.

* Bu veya baska bir problem tekrarlar ise, liitfen acilen doktoru-
nuza basvurunuz.

11. Giivenlik, Bakim, Dogruluk Testi ve Elden Cikarma

A Giivenlik ve koruma
o Kullanim iin talimatlari okuyunuz. Bu dokiiman cihazin givenli

Hata _|Aciklama _|Olasi nedeni ve ¢oziimi Kullanimi igin &nemli bilgiler icermektedir. Liitlen cihazr kullan-
¢Er 1» | Sinyal gok | Kaf nabiz sinyalleri gok zayif. Kafi madan 6nce bu dokiimani tamamen okuyunuz ve gelecekte
@) zayif Xenlden takin ve élgiimi tekrarlayin. tekrar bagvurmak Gizere saklayiniz.
«Err2» |Hata sinyali | Olgiim sirasinda, kaf, hareket etmekten | o Bu iriin, sadece bu brosiirde agiklanan amaglar gercevesinde
@-B ya da adale kasiimasindan kaynaklanan kullanilabilir. Imalatgi, yanlis uygulamadan kaynaklanan zarar
hata sinyalleri algiladi. Kolunuzu kimil- ziyan igin sorumlu tutulamaz.
datmadan 6lglimi tekrarlayin. o Aygit, hassas pargalara sahiptir ve dikkatli bigimde kullaniima-
«Err 3» | Anormal kaf | Kaf uygun basing olusturulamiyor. lidir. «Teknik Ozellikler» bolimiinde agiklanan saklama ve
@9-C basinci Kagak meydana gelmis olabilir. Kafin caligtirma kosullarini géz dniinde bulundurun!
dogru takilip takilmadigini ve cok gevsek | ® Asadidaki durumlara maruz kaimasina engel olun:
olup olmadidini konrol edin. Gerekirse, - suvenem
pilleri degistirin. Olgiimii tekrarlayin. - asin sicakiiklar
«Err5» |Anormal | Olgtim sinyalleri dogru degil ve bu i ggrbetve digirdime
sonug nedenle sonug gdriinttilenemiyor. Glive- dI(;yr?JdZi iines 1sid1
nilir 6lgtim yapilabilmesi igin, kontrol ) sm%k ve sgguk$ $19
listesini okuyun ve dlglimi tekrarlayin.” | " yaf hassastir ve dikkatli bigimde kullaniimalidir.
BP B6 Connect
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o Bu cihaz ile dlgiim yaparken baska cesit kaf veya kaf konnek-
tort kullanmayiniz ya da degistirmeyiniz.

o Kafi cihaza taktiktan sonra pompalayin.

o Aygiti cep telefonlari ya da radyo donanimlari gibi guiglii elek-
tromanyetik alanlara yakin yerlerde kullanmayin. Aygiti kulla-
nirken bu tip cihazlardan minimum 3.3 metre uzakta olun.

e Hasar gordiiguni dustnlyorsaniz ya da herhangi bir anormal
durum sezdiyseniz, aygiti kullanmayn.

o Aygiti kesinlikle agmayin.

o Aygitin uzun bir stire kullaniimamasi durumunda, pillerin gika-
riimasi gerekir.

o Brosiirin ilgili bdlimlerindeki diger glivenlik talimatlarini da
okuyun.

o Bu cihaz tarafindan verilen 6l¢iim sonuglari bir teghis olarak
degerlendiriimemelidir. Mutlaka doktorunuza danisiniz. Ozel-
likle, hasta semptomlari cihaz 6lglimlyle uyusmuyorsa sadce
6lglim sonucuna giivenmeyin. Diger semptomlari ve hastanin
geri bildirimini g6z éntinde bulundurarak doktorunuzla gériistin
veya gerekiyorsa ambulans ¢agirin.

o Siirekli yiiksek tansiyon degerleri, saghginiza zarar vere-
bilir ve doktorunuz tarafindan tedavi edilmesi gerekir!

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

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

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

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

o Hamilelik doneminde gok degisiklik gdsterdigi igin tansiyonu-
nuzu dizenli kontrol etmeniz gerekmektedir.

V‘) Cocuklarin denetimsiz bir sekilde (irlinii kullanmalarina izin

Q; vermeyin; bazi pargalar, yutulabilecek kadar kuiuktur.

Aygitin kablo veya borularinin olmasi nedeni ile yaratabile-

ce§i bogulma riskinin farkinda olun.

Aygitin bakimi
Aygiti sadece yumusak ve kuru bir bezle temizleyin.

Kafin temizlenmesi

Kaf izerindeki noktalari sabunlu su ile nemlendirilmis bezle dikkatli
bir sekilde gideriniz.

A UYARI: Higbir kosulda ig keseyi yikamayin!

Dogruluk testi

Her 2 yilda bir ya da mekanik darbeye maruz kalmasi (6rnegin,
distirilmesi) durumunda, triiniin dogru galisip ¢alismadiginin
test edilmesini 6neririz. Test iglemini ayarlamak igin, liitfen, yerel
Microlife-Servisi ile gériistin (bkz 6n s6z).

Elden ¢ikarma

Piller ve elektronik trlnler, ¢dpe atiimamali; ancak, yirir-
likteki yonetmeliklere uygun olarak elden gikariimalidir.

12. Garanti Kapsami

Bu aygit, satin alindigi tarihten itibaren § yil garanti kapsamin-
dadir. Garanti, sadece saticiniz (arkaya bakiniz) tarafindan doldu-
rulan ve satin alma ya da fatura tarihini teyit eden garanti belge-
sinin mevcudiyeti ile gegerlilik kazanir.

o Yipranmis pillerle ve pargalarla kullanimi garanti kapsaminda
degildir.

o Aygitin agilmasi ya da tizerinde degisiklik yapiimasi, garantiyi
gegersiz kilar.

o Garanti, yanlis kullanimdan, pillerin bogalmasindan, kazalar ve
calistirma talimatlarina uygun davraniimamaktan kaynaklanan
zarar ziyani kapsamaz.

o Kafin 2 yillik fonksiyonel bir garantisi vardir (hava kesesinin
sikiligr).

Latfen, yerel Microlife-Servisi ile gorlistin (bkz 6n s6z).
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13. Teknik Ozellikler

Calisma kosullan:
Saklama kosullari:

Agirlik:
Boyutlar:
Olgiim yontemi:

Olgiim arahig:

Kaf basinci goriintii-

leme araligi:
Goziintrlik:
Statik dogruluk:
Nabiz dogrulugu:
Gerilim kaynag:

Pil 6mrii:
IP sinifi:
ilgili standartlar:

Beklenen servis
omrii:

10-40°C/50-104 °F

%715 - 95 maksimum bagil nem
-20-+55°C/-4-+131 °F
%15 - 95 maksimum bagil nem
415 g (piller dahil)

157.5x 105 x 61.5 mm

osilometrik, Korotkoff yéntemine uygun:
Asama | blylk tansiyon, Asama V kiiglik
tansiyon

20 - 280 mmHg - tansiyon
dakikada 40 - 200 atis — nabiz

0-299 mmHg

1 mmHg

+3 mmHg araliginda basing

*0lcllen degerin %5'i

4 x 1.5V alkalin piller; boyut AA
Elektrik adaptérii DC 6V, 600 mA (istege
bagl)

Yaklasik 920 6lgiim (Yeni pillerle)

IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Cihaz: 5 yil veya 10000 6lgiim
Aksesuarlar: 2 yil

Bu cihaz, 93/42/EEC Tibbi Cihaz Yonetmenligi gereksinimleri ile

uyumludur.

Teknik 6zelliklerin degistirilmesi hakki saklidir.

Bluetooth® kelimesi ve markasi Bluetooth SIG, Inc. firmasina aittir
ve bu isaretin Microlife Corp. tarafindan kullanimi lisansli kullanim
altindadir. Diger markalar ve marka isimleri kendi sahiplerine aittir.

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

(@ Botao ON/OFF

@ Visor

(® Bot&o M (Memobria)

(@ Botdo das horas

(® Botgo de utilizador

(® Entrada da bragadeira

@ Interruptor MAM
Indicador luminoso do nivel da presséo arterial
® Saida USB

Entrada do adaptador

@) Compartimento das pilhas
(2 Bragadeira

@3 Tubo da bragadeira

@3 Conector da bragadeira

Visor

@5 Bluetooth® ativo
Pressao sistolica
@) Pressdo diastdlica
@8 Frequéncia cardiaca
Visualizagdo das pilhas
@9 Verificagao de encaixe da bragadeira
-A: Encaixe da bragadeira incorreto
-B: Indicador de movimento do brago «Err 2»
-C: Verificagéo da press&o da bragadeira «Err 3»
@ Indicador de sinal da bragadeira «Err 1»
@ Indicador de arritmia (PAD)
@) Indicador de Fibrilhag&o Auricular (AFIB)
@3 Indicador do utilizador
@9 Modo MAM
@9 Valor guardado
@) Média clinica de presséo arterial «MyBP»
@9 Data/Hora
@9 Indicador da pulsagéo
Indicador médio «MyCheck»

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

Pega aplicada tipo BF
T Manter seco

Uso pretendido:

Este tensiémetro oscilométrico destina-se a medir tensao arterial
n&o invasiva em pessoas com 12 anos ou mais.

E clinicamente testado em pacientes com hipertenséo, hipo-
tens&o, diabetes, gravidez, pré-eclampsia, aterosclerose, doenga
renal em fase terminal, obesidade e idosos.

O dispositivo pode detectar um pulso irregular sugestivo de Fibri-
lhag&o Auricular (FA). Por favor, note que o dispositivo ndo se
destina a diagnosticar FA. Um diagnéstico de FA sé pode ser
confirmado pelo ECG. O paciente é sempre aconselhado a
consultar um médico.

Estimado cliente,

Este dispositivo foi desenvolvido com a colaboragao de peritos na
area da medicina e os ensaios clinicos realizados comprovam a
sua elevada precisdo na medigéo.”

A tecnologia AFIBsens da Microlife é a lider mundial da medigao
da pressdo arterial para a detecg&o da fibrilhagéo auricular (FA),
e hipertensao. Estes s&o os dois factores de risco desencade-
antes de um futuro AVC ou doenga cardiovascular. A detecgao
precoce da FA e da hipertens&o é importante, mesmo na auséncia
de sintomas. A detecgédo da FA, em geral e com a tecnologia AFIB
da Microlife, é recomendada para pessoas com mais de 65 anos
de idade. A tecnologia AFIB detecta a presenca da fibrilhacéo
auricular (FA). Caso seja detectada durante a medigao, o disposi-
tivo da sinal AFIB, durante a medigao da sua tens@o arterial,
nesse caso é recomendado consultar o seu médico. O algoritmo
de AFIB da Microlife foi estudado clinicamente por proeminentes
investigadores clinicos demonstrando-se que o dispositivo

detecta doentes com FA com uma precisé&o de 97-100%. 1.2

Se tiver alguma questéo, problema ou se pretender encomendar
pecas sobresselentes, ndo hesite em contactar o seu distribuidor
local da Microlife. A farmacia da sua zona podera indicar a morada
do distribuidor Microlife no seu pais. Pode também visitar o site

BP B6 Connect
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www.microlife.com onde encontrara toda a informagao Util sobre
os produtos Microlife.
Mantenha-se saudavel — Microlife AG!

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

! Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
indice
1. Aparecimento do Indicador de Detecgao de Fibrilhagao

Auricular (Ativo somente no modo MAM)

+ 0O que ¢é a Fibrilhag&o Auricular (FA)?

+ Quem deve realizar a medigdo para detetar a presenca da

fibrilhacdo auricular?

+ Factores de risco que pode controlar
2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

* Inserir as pilhas
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1. Aparecimento do Indicador de Detec¢ao de Fibri-
Ihagdo Auricular (Ativo somente no modo MAM)

Este aparelho detecta a fibrilhagao auricular (AFIB). Este simbolo
@3 indica que detetou fibrilhag&o auricular durante a medigao. Por
favor consulte o proximo paragrafo para obter informagdes sobre
a consulta com seu médico.

Informagoes para o seu médico sobre o aparecimento
frequente do simbolo de fibrilhagao auricular

Este tensiometro pelo método oscilométrico também analisa a
irregularidade da pulsagéo durante a medi¢éo. O aparelho foi
clinicamente testado.

Se durante a medigao ocorrer a fibrilhagéo auricular, o simbolo
AFIB aparece apés a mesma. Se 0 simbolo AFIB aparecer depois
de um episodio de medigao de pressao arterial completo
(medic&o em triplicado), seré avisado para aguardar durante uma
hora e realizar outra medicéo de press&o arterial completa
(medig&o em triplicado). Se o simbolo AFIB aparecer outra vez,
recomendamos que o paciente procure aconselhamento médico.
Se o0 simbolo AFIB aparecer no visor durante a medicéo, indica
a possivel presenga de fibrilhagao auricular. No entanto, apds o
diagnostico de fibrilhag&o auricular, deve ser confirmado,
sempre, por um ECG, realizado por um cardiologista. Por
favor, note que o dispositivo ndo se destina a diagnosticar FA.

62

microlife



Mantenha o brago imobilizado durante a medigéo para
evitar deturpagéo dos resultados.

Este dispositivo pode ou ndo detectar erroneamente a fibri-
lhagdo auricular em pessoas com Pacemaker ou desfibri-
lhadores.

Na presenca de fibrilhagao auricular, o valor de presséo
arterial diastdlica pode ndo ser preciso.

Na presenca de fibrilhacdo auricular, a utilizagdo do modo
MAM é recomendado para uma medigdo mais precisa da
pressao arterial.

&

0 que é a Fibrilhagao Auricular (FA)?

Normalmente o coragéo contrai-se e descontrai com batimentos regu-
lares. Algumas células do coragao produzem estimulos eléctricos que
fazem com que o coragéo se contraia e bombeie 0 sangue. A fibri-
Ihagéo auricular ocorre quando ha estimulos rapidos e irregulares nas
duas cavidades superiores do coragao, chamadas auriculas causando
asua contracgao irregular (fibrilhagao). A fibrilhagdo auricular & a forma
mais comum da arritmia cardiaca. A arritmia é frequentemente assin-
tomética mas aumenta consideravelmente o risco de AVC. Neste caso
deve consultar o seu médico para o ajudar a controlar o problema.

Quem deve realizar a medicédo para detetar a presenca da
fibrilhagao auricular?

A triagem de FA é recomendada para pessoas com mais de 65
anos de idade, ja que a possibilidade de ter um AVC aumenta com
aidade. Exame de FA também é recomendado para pessoas a
partir dos 50 anos que tém elevada tensdo arterial (hipertens&o)
(por exemplo, SIS superior a 159 mmHg ou DIA superior a 99
mmHg), bem como aqueles com diabetes, insuficiéncia cardiaca
ou para aqueles que ja tiveram um AVC.

Nos jovens ou na gravidez, a triagem de FA ndo é recomendada-
pois pode gerar resultados falsos. Além disso, individuos jovens
com FA tém menor risco de terem um AVC comparativamente as
pessoas de idade avangada.

Factores de risco que pode controlar

O diagnéstico precoce da FA seguido de tratamento adequado
pode reduzir o risco de ter um AVC. Tendo controlada a sua
tensdo arterial e saber se tem FA é o primeiro passo proativo para
a prevengdo de acidente vascular cerebral (AVC).

Para informagdes adicionais visite o site www.microlife.com/afib.

2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez

Inserir as pilhas

Apds ter desempacotado o dispositivo, comece por inserir as
pilhas. O compartimento das pilhas @1) esté localizado na parte
inferior do dispositivo. Insira as pilhas (4 x 1,5 V pilhas, tamanho
AA) e respeite a polaridade indicada.

Definir a data e hora

1. Quando as novas pilhas estiverem colocadas, aparecera no
mostrador um numero a piscar que corresponde ao ano. Pode
definir o ano pressionando o botdo M (3). Para efetuar a confir-
magao e, em seguida, definir o més, pressione o botdo das
horas (@).

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

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

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

5. Se pretender alterar a data e hora, pressione e mantenha pressio-
nado o botéo das horas durante aproximadamente 3 segundos
até que o nimero correspondente ao ano comece a piscar. Agora
pode introduzir os novos valores, conforme descrito acima.

Escolher a bragadeira adequada

A Microlife tem disponiveis diversos tamanhos de bragadeira.
Escolha o tamanho de bragadeira adequado a circunferéncia da
parte superior do braco (que deve ser medida com a bragadeira
ajustada no meio da parte superior do brago).

Tamanho da |para uma circunferéncia da parte superior do
bragadeira |brago

S 17-22 cm

M 22-32cm

M-L 22-42cm

L 32-42¢cm

L-XL 32-52cm

& Utilize apenas bragadeiras da Microlife!

» Contacte o seu local Assisténcia da Microlife, caso a bragadeira
fornecida 12 n&o seja adequada.

» Ligue a bragadeira ao aparelho introduzindo completamente o
conector da bragadeira G4 na respectiva entrada (6).

BP B6 Connect
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& Se comprar uma bragadeira Microlife sobresselente, retire
o conector da bragadeira 44 do tubo (3 da bragadeira
fornecida com o dispositivo original e insira este conector
da bragadeira no tubo da bragadeira sobresselente (valido
para todos os tamanhos de bragadeira).

Selecgao do utilizador
Este dispositivo guarda os resultados de 2 utilizadores individuais.
» Selecione o utilizador pretendido (utilizador 1 ou utilizador 2 23)
pressionando o botdo de utilizador ().
& Antes de cada medigao, certifique-se de que se encontra
selecionado o utilizador correto.

Selecionar o modo standard (padrao) ou modo MAM

Antes de cada medig&o, selecione o modo standard (padréo)

(medicéo simples) ou MAM (medic&o tripla automatica). Em modo

MAM, sdo automaticamente efetuadas 3 medigdes sucessivas e

os resultados s&o depois automaticamente analisados e apresen-

tados. Visto que a pressdo arterial varia constantemente, um

resultado obtido desta forma é mais fidedigno do que quando é

efetuada uma medicgéo simples.

o Para selecionar o modo MAM, deslize o interruptor MAM (7) para
cima para a posicao «3» até o simbolo MAM @5 aparecer no visor.
Para comutar para modo standard (padréo) (medic&o simples),
deslize o interruptor MAM para baixo para a posigao «1».

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

o Existe uma pausa de 15 segundos entre as medig6es. Uma
contagem decrescente indica o tempo restante.

e Osresultados individuais ndo sdo apresentados. A tenséo arte-
rial apenas sera apresentada apos terem sido efectuadas as
3 medigdes.

o N&o retire a bragadeira no periodo entre as medigdes.

e Se uma das medigdes individuais suscitar dividas, sera auto-
maticamente efectuada uma quarta medig&o.

& Adetecio de FA apenas é ativada em modo MAM.

3. Lista de verificagao para efetuar uma medicao fide-
digna
» Na&o deve comer, fumar nem exercer qualquer tipo de esforgo
fisico imediatamente antes de efetuar a medigao.
» Sente-se numa cadeira apoiada nas costas e relaxe por 5
minutos. Mantenha os pés no chdo e ndo cruze as pernas.

» Deve efectuar a medigdo sempre no mesmo brago (normal-
mente o brago esquerdo). O médico deve efectuar as medigdes
em ambos os bracos do doente na primeira consulta para
determinar qual o brago a utilizar de futuro. A medicéo deve ser
efectuada no brago com a leitura mais elevada.

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

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

o Ajuste bem a bragadeira, mas ndo aperte demasiado.

o A bracadeira devera estar colocada 2 cms acima do seu
cotovelo.

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

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

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

4. Medir a pressao arterial

1. Selecione 0 modo standard (padréo) (medig&o simples) ou MAM
(medigao tripla automatica): ver detalhes no capitulo «2.».

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

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

4. A verificagdo de encaixe da bragadeira @9 no visor indica se a
bragadeira esta perfeitamente colocada. Se o icone @9-A
aparecer, a bragadeira esta encaixada de forma insuficiente,
mas continua a ser possivel efetuar uma medigao.

5. Quando a pressé&o correta for atingida, a bragadeira deixa de
encher e a pressao desce gradualmente. Caso a pressao
necessaria ndo tenha sido atingida, o aparelho introduz auto-
maticamente mais ar na bragadeira.

6. Durante a medigéo o indicador da pulsagao @9 aparece a
piscar no visor.

7. O resultado da pressao sistolica (6 e diastdlica 47 bem como
a pulsagao (18 aparecem no visor. Consulte também as infor-
magdes contidas neste livro sobre os outros simbolos.
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8. Remova a bragadeira ap6s efectuar a medigao.

9. Desligue o aparelho. (O monitor desliga-se automaticamente
decorrido cerca de 1 min.)

@& Adetegdo de FA apenas ¢ ativada em modo MAM.

& E possivel interromper a medi¢do em qualquer altura pres-

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

modado ou desconfortavel com a sensagédo de presséo).

Este tensiometro é especialmente testado para utilizagdo durante

a gravidez e pré-eclampsia. Quando sdo detetadas leituras

elevadas e irregulares durante a gravidez, passado algum tempo

deve repetir a medicéo (por exemplo, 1 hora). Se a leitura perma-

necer muito alta, consulte o seu médico ou ginecologista.

Em caso de gravidez, o simbolo AFIB pode ser ignorado.

Insuflagado manual

Em caso de pressao arterial sistdlica alta (por exemplo, supe-
rior a 135 mmHg), pode constituir uma vantagem definir a
pressao individualmente. Pressione o botdo ON/OFF depois de o
monitor ser bombeado até um nivel de aproximadamente 30
mmHg (apresentado no visor). Mantenha o botdo premido até a
pressao se cifrar cerca de 40 mmHg acima do valor sistélico espe-
rado — depois liberte o botao.

Como nao guardar um resultado

Assim que a leitura for apresentada, prima e mantenha o botéo

ON/OFF (@) até «M» ¢ ficar intermitente. Confirme para eliminar

a leitura, premindo o botéo das horas (@).

& «CL» é apresentado quando a leitura é eliminada com
sucesso da memoria.

Como avaliar a minha pressao arterial?

0 seméforo indicador LED do lado esquerdo do visor (8) indica em
que intervalo se enquadra a presséo arterial medida. O valor
encontra-se entre o intervalo ideal (verde), elevado (amarelo) ou
alto (vermelho). A classificagdo corresponde aos seguintes inter-
valos definidos por diretrizes internacionais (ESH, ESC, JSH).
Dados em mmHg.

&

O valor mais elevado ¢ o valor que determina o resultado da
analise Exemplo: uma leitura de 140/80 mmHg ou 130/90 mmHg
indica «tensao arterial muito alta».

Indicador médio «<MyCheck»

Este simbolo 39 indica, apds cada medicéo, se o valor medido mais
recentemente fica abaixo, acima ou ao mesmo nivel do valor médio
guardado (ver também o capitulo «5. Memorizagao de dados»).
& SeaSystole (Sistole) ou Diastole (Diastole) medidas forem
superiores em mais de 5mmHg a média guardada, a seta
aponta para cima.

Se a Systole (Sistole) ou Diastole (Diastole) medidas forem
inferiores em mais de 5SmmHg a média guardada, a seta
aponta para baixo.

Se a Systole (Sistole) ou Diastole (Diastole) medidas ndo
diferirem mais de 5mmHg da média guardada, a seta
encontra-se na horizontal.

Se a Systole (Sistole) ou Diastole (Diastole) medidas dife-
rirem do valor guardado em diferentes diregdes, esta situ-
acdo é indicada primeiro com o valor da sistole a piscar
juntamente com a seta para cima ou para baixo durante
dois segundos. Depois, pisca o valor da didstole com a seta
para cima ou para baixo durante dois segundos.
Apresentagéo do indicador de arritmia (PAD)

Este simbolo @2 indica que foram detetadas determinadas irregu-
laridades na pulsagéo durante a medigao. Neste caso, o resultado
pode afastar-se da pressao arterial normal - repita a medigao. Na
maior parte dos casos, esta situagdo nao constitui motivo de preo-
cupagao. No entanto, se o simbolo surgir regularmente (por
exemplo, varias vezes por semana em medigdes efetuadas diaria-
mente), recomendamos que consulte o seu médico. Apresente ao
médico a seguinte informagao:

&

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

Este tensiometro pelo método oscilométrico também analisa a

Nivel Sistélica | Diastélica| Recomendagdes ir(egularidade da pulsagéo durante a medigéo. O aparelho foi
= - clinicamente testado.

1.|presséo arterial 2135 | 285 Obtenha aconse- 0 simbolo de arritmia é apresentado apés a medigo, se ocor-
muito alta lhamento médico rerem irregularidades na pulsagéo durante a medicéo. Se o

2.|tensdo arterial 130-134|80-84 |Auto-medicéo simbolo aparecer frequentemente (por exemplo, varias vezes
elevada por semana em medicdes efetuadas diariamente) recomen-

3. | pressao arterial <130 <80 Auto-medicio damos ao paciente que consulte 0 médico.
normal O aparelho ndo substitui um exame cardiaco, mas permite

detetar irregularidades na pulsagdo numa fase inicial.
BP B6 Connect
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&= Em modo MAM, a fibrilhagao auricular (FA) também sera
verificada: siga as instrugdes fornecidas no capitulo «1.».

& Se o simbolo aparecer, selecione 0 modo MAM e efetue
uma nova medigao: veja os detalhes no capitulo «2.».

5. Memorizacio de dados

Este dispositivo guarda automaticamente até 99 valores de
medic&o para cada um dos 2 utilizadores.

Selecione o utilizador 1 ou 2 pressionando o botdo de utilizador (5).

Visualizar a média dos ultimos 28 dias

Pressione brevemente o botdo M (3) quando o dispositivo estiver

ligado. O visor primeiro apresenta «M» @6 e «28A», que repre-

senta a média dos valores de medigao dos Ultimos 28 dias.

& As leituras da presséo arterial com encaixe da bragadeira
incorreto @9-A ndo sdo consideradas no valor médio.

Visualizar a média clinica de presséo arterial «MyBP»
Pressionar novamente o botdo M permite-lhe visualizar a média
de presséo arterial relevante em termos clinicos «MyBP». O visor
primeiro apresenta «M» 26 e «MyBP» @3). Esta média clinica de
pressao arterial apenas ¢ apresentada quando tiverem sido
obtidos 12 valores de medig&o relevantes em termos clinicos nos
Ultimos 28 dias.

& Apenas sdo consideradas medicdes efetuadas de manha
entre as 05:00-10:59 ou a tarde entre as 17:00-22:59.

& Séo consideradas no maximo 4 leituras por dia (2 de
manhd e 2 de tarde).

& As medicoes efetuadas em modo standard (padrao) ou em
modo MAM s&o tidas em consideragdo na média se
tiverem sido efetuadas durante a hora correta do dia.

& As medicbes efetuadas em modo MAM ou modo standard
(padrao) simples s&o consideradas como medigdes
simples para calcular a «MyBP average» (Minha pressdo
sanguinea média).

& As leituras da presséo arterial com encaixe da bragadeira
incorreto @9-A ndo sdo consideradas no valor médio.

Visualizar os valores simples guardados

Pressionar novamente o botdo M permite-lhe visualizar a ultima
medic&o efetuada. O visor primeiro apresenta «M» @6 e um valor,
por exemplo, «<M17». Isto significa que existem 17 valores simples
na memoria.

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

&= Assegure-se de que a capacidade de 99 memorias ndo €
excedida. Quando as 99 memorias estéo cheias, o valor
mais antigo é automaticamente substituido pelo valor
da 100° medigao. Os valores deverdo ser analisados por
um médico antes de ser atingida a capacidade da meméria,
caso contrario os dados perder-se-ao.

Limpar todos os valores

Certifique-se que o utilizador correto esté activado.

Se pretende realmente apagar todos os valores guardados,

mantenha premido o botdo M (o dispositivo devera ser sido desli-

gado antes) até aparecer «CL ALL» e, de seguida, liberte o botéo.

Para limpar de forma permanente a meméria, pressione o botdo

de tempo enquanto «CL ALL» esta intermitente. Nao € possivel

apagar valores individuais.

&= Cancelar a eliminagéao: pressione o botdo ON/OFF (1)
enquanto «CL ALL» esta intermitente.

6. Indicador de carga e substitui¢do de pilhas

Pilhas quase descarregadas

Quando tiverem sido utilizados cerca de % da carga das pilhas, o
simbolo de pilha @9 sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho
(é apresentada uma pilha parcialmente preenchida). Ainda que a
precisdo de medicédo do aparelho ndo seja afetada, devera
adquirir pilhas para a respetiva substitui¢éo.

Pilhas descarregadas - substitui¢édo

Quando as pilhas estiverem descarregadas, o simbolo de pilha

sera apresentado a piscar, ao ligar o aparelho (é apresentada uma

pilha descarregada). N&o é possivel efetuar medigdes e é neces-

sario substituir as pilhas.

1. Abra o compartimento das pilhas @9), situado na parte posterior
do aparelho.

2. Substitua as pilhas — verifique a polaridade correta, conforme
indicado pelos simbolos existentes no compartimento.

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

= A memoria guarda todos os valores, ainda que a data e

hora tenham de ser repostas — deste modo, 0 niimero
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correspondente ao ano é automaticamente apresentado a
piscar, quando as pilhas forem substituidas.

Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efetuar?
= Utilize 4 pilhas alcalinas AA novas, de longa durag&o, com
1,5V.

N&o utilize pilhas cujo prazo de validade tenha sido excedido.
Se o aparelho ndo for utilizado durante um longo periodo
de tempo, devera retirar as pilhas.

&
&

Utilizar pilhas recarregaveis

Este aparelho também funciona com pilhas recarregaveis.

& Utilize apenas pilhas recarregaveis do tipo «NiMH»!

& Caso seja apresentado o simbolo de pilha (pilha descarre-
gada), € necessario substituir e recarregar as pilhas! N&o
deixe as pilhas no interior do aparelho, uma vez que podem
ficar danificadas (pode verificar-se descarga total como
resultado de uma utilizagéo pouco frequente do aparelho,
mesmo quando desligado).

Caso nao tencione utilizar o aparelho durante um periodo
igual ou superior a uma semana, retire sempre as pilhas
recarregaveis do mesmo!

NAO é possivel carregar as pilhas no monitor de presséo
arterial! Recarregue este tipo de pilhas utilizando um carre-
gador externo e tenha em atencéo as informagdes respei-
tantes ao carregamento, cuidados e duragéo!

7. Utilizar um adaptador

Este aparelho pode funcionar com um adaptador da Microlife (DC

6V, 600 mA).

& Utilize apenas o adaptador da Microlife disponibilizado
como acessorio original com a voltagem adequada.

& Certifique-se de que o adaptador e o cabo n&o se encon-
tram danificados.

1. Ligue o cabo do adaptador a entrada do adaptador G0 no

monitor de tens&o arterial.

2. Ligue a ficha do adaptador a tomada.

Quando o adaptador estiver ligado, ndo se verifica o consumo da

carga das pilhas.

8. Fungéo Bluetooth®

Este dispositivo pode ser utilizado em conjunto com um
smartphone com a aplicagdo «Microlife Connected Health+»

instalada. A ligag&o por Bluetooth®fica automaticamente ativa &)
depois de concluida a medigao.

&= Para ativar manualmente o Bluetooth®, pressione 0 botao
ONJ/OFF (1) durante 4 segundos até o simbolo do Blue-
tooth comegar a piscar (9.

Para informagao mais detalhada visite

www.microlife.com/connect.

9. Fungoes PC-Link

Este aparelho pode ser usado em conex&o com um computador
pessoal (PC) utilizando o software «Microlife Blood Pressure
Analyser» (BPA). Os dados da meméria do aparelho podem ser
transferidos para o PC conectando-se o monitor ao PC através de
um cabo de conexao USB.

Se ndo estiver incluido qualquer voucher de download e cabo,
descarregue o software BPA do enderego
www.microlife.com/software e use um cabo micro-USB.

10. Mensagens de erro

Se ocorrer um erro durante a medic&o, esta é interrompida, sendo
apresentada uma mensagem de erro, por exemplo, «Err 3».

Erro Descricdo |Causa possivel e solugao

«Err 1» | Sinal dema- | Os sinais da pulsacéo na bragadeira s&o

@ siado fraco |demasiado fracos. Cologue novamente
a bragadeira e repita a medigdo.*

«Err2» |Sinal de Durante a medico, a bragadeira

@0-B erro detectou sinais de erro causados, por
exemplo, por movimentos ou pela
contragdo dos musculos. Repita a
medi¢do, mantendo o brago imével.

«Err 3» |Presséo Né&o é possivel introduzir pressao sufi-

@9-C anormal da | ciente na bragadeira. Podera ter ocorrido

bragadeira |uma fuga. Verifique se a bragadeira esta

corretamente ligada e bem ajustada.
Substitua as pilhas se necessario.
Repita a medig&o.

«Err 5» |Resultados |Os sinais da medic&o néo sao exatos,

imprecisos | pelo que ndo é possivel apresentar qual-

quer resultado. Consulte a Check-list
para efetuar medices corretas e, em
seguida, repita a medigdo.*
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Erro Descri¢do |Causa possivel e solu¢ao

«Err 6» |Modo MAM |Ocorreram demasiados erros durante a
medic&o no modo MAM, impossibili-
tando a obtengao de um resultado final.
Consulte a Check-list para efectuar
medicdes correctas e, em seguida,
repita a medigao.*

«Hl» Pressdo da |A pressao da bragadeira é demasiado
bragadeira |elevada (superior a 299 mmHg) OU a
oupulsagéo | pulsagdo é demasiado elevada (mais de
demasiado | 200 batimentos por minuto). Descontraia
elevada durante 5 minutos e repita a medig&o.*

«LO» Pulsagdo  |A pulsacéo esta demasiado baixa (infe-
demasiado |rior a 40 batimentos por minuto). Repita

baixa a medigdo.”
Problemas | Se tiver qualquer problema com a
ea coma ligagéo por Bluetooth, o icone Blue-

ligagao por | tooth® @ pisca rapidamente durante
Bluetooth® | cerca de 10 segundos. Para resolver o

life.com/connect.

problema, visite 0 enderego www.micro-

* Por favor, consulte imediatamente o seu médico, se este ou
qualquer outro problema ocorrer repetidamente.

11.Seguranga, cuidados, teste de precisao e elimi-
nagao de residuos

A Seguranga e protegio

o Sigaas instruges de uso. Este documento fornece informagdes

importantes de manuseamento e seguranca do produto em

relado a este dispositivo. Leia atentamente este documento

antes de usar o dispositivo e guarde-o para referéncia futura.
o Este dispositivo deve somente ser utilizado para os fins

descritos neste folheto. O fabricante ndo se responsabiliza por
quaisquer danos causados pelo uso indevido deste dispositivo.

o O dispositivo € composto por componentes sensiveis e deve

ser manuseado com cuidado. Respeite as indicagbes de acon-
dicionamento e funcionamento descritas na secgéo «Especifi-

cacdes técnicasy!
o Proteja o dispositivo de:
- Agua e humidade
- Temperaturas extremas
- Impactos e quedas

- Contaminag&o e poeiras

- Luz direta do sol

- Calor e frio

As bragadeiras séo sensiveis e tém de ser manuseadas com
cuidado.

O dispositivo s6 pode ser utilizado com bragadeiras ou pegas
de ligagéo da Microlife.

Encha a bragadeira apenas depois de bem ajustada.

Né&o utilize o dispositivo na proximidade de campos electro-
magnéticos fortes, tais como, telemdveis ou instalagdes radio-
fénicas. Manter uma distancia minima de 3,3 m a partir dos
dispositivos mencionados quando se utiliza este dispositivo.
Nao utilize este dispositivo se estiver danificado ou se detectar
qualquer anomalia.

Nunca abra o dispositivo.

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

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

O resultado da medigao fornecido por este dispositivo ndo € um
diagnéstico. Nao substitui a necessidade de consulta com o
seu médico, particularmente caso os sintomas do paciente ndo
correspondam ao real. Nao confie apenas no resultado da
medigao, considere sempre outras possibilidades, possiveis
sintomas e comentarios do paciente. Ligar para o médico ou
chamar uma ambuléncia é aconselhada, caso necessario.
Valores de pressao arterial constantemente elevados
podem prejudicar a saude e tém de ser acompanhados
pelo seu médico!

Indique sempre os valores das medigdes obtidos ao seu médico
e informe-o se detectar qualquer irregularidade ou em caso de
duvida. Nunca confie numa leitura de pressao arterial isolada.
Em nenhuma circunstancia deve alterar as dosagens dos
farmacos ou iniciar um tratamento sem consultar o seu
médico.

As diferencas de valores verifiadas entre as mediges efetu-
adas pelo médico ou realizadas na farméacia e as medigdes
efetuadas em casa sao perfeitamente normais, uma vez que
estas situagdes sdo completamente diferentes.

A visualizagdo da pulsagdo nao se aplica no controlo da
frequéncia dos «pacemakers»!

Se estiver gravida, deve avaliar a sua tensao arterial regular-
mente, pois pode mudar drasticamente durante este tempo.
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%) Certifique-se de que néo deixa o dispositivo ao alcance das

0 criangas, algumas pegas sao muito pequenas e podem ser
engolidas. Esteja atento ao risco de estrangulamento no
caso deste dispositivo ser fornecido com cabos ou tubos.

Cuidados a ter com o dispositivo

Para efetuar a limpeza do dispositivo, utilize apenas um pano

macio e seco.

Limpeza da bragadeira

Limpe a bragadeira cuidadosamente com um pano himido e

espuma de sab&o.

A AVISO: Em circunstancia alguma devera lavar a bolsa de
ar interior!

Teste de precisdo

Recomendamos a realizagao de testes de precisdo ao dispositivo

de 2 em 2 anos ou apo6s impacto mecanico (por exemplo, apds

uma queda). Contacte o seu local Assisténcia da Microlife para

providenciar o teste (ver mais adiante).

Eliminagao de residuos

As pilhas e dispositivos eletrénicos tém de ser eliminados
em conformidade com os regulamentos locais aplicaveis,
uma vez que nao sao considerados residuos domésticos.

12. Garantia

Este dispositivo esta abrangido por uma garantia de 5 anos a
partir da data de compra. A garantia é valida apenas mediante a
apresentag&o do cartdo de garantia preenchido pelo revendedor

(ver verso) que comprove a data de compra ou o taldo de compra.

o As pilhas e pegas de desgaste ndo se encontram abrangidas.

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

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

o A bragadeira tem uma garantia funcional (estanquicidade da
bolsa de ar) por 2 anos.

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

13. Especificagdes técnicas
Condigdes de funcio- 10 -40 °C /50 - 104 °F
namento: 15 - 95 % de humidade relativa maxima

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

Peso: 415 g (incluindo pilhas)

Dimensoes: 157.5x 105 x 61.5 mm

Procedimento de oscilométrico, correspondente ao método
medicéo: Korotkoff: Fase | sistdlica, Fase V diastdlica

Gama de medigao: 20 - 280 mmHg — pressao arterial

40 - 200 batimentos por minuto — pulsagdo

Gama de medigao da

pressao da bragadeira: 0 - 299 mmHg

Resolugao: 1 mmHg

Precisdo estatica:  pressdo dentro de + 3 mmHg
Precisédo da

pulsagao: + 5% do valor obtido

Alimentagao: Pilhas alcalinas 4 x 1,5 V; tamanho AA

Adaptador DC 6 V, 600 mA (opcional)
aproximadamente 920 medicées (usando
pilhas novas)

Duragao da pilha:

Classe IP: P20

Normas de refe- EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
réncia: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Duragéo expectavel Aparelho: 5 anos ou 10000 medigdes
de utilizagao: Acessorios: 2 anos

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

As marcas comerciais e 0s logotipos do Bluetooth® s&o marcas
registadas de propriedade da Bluetooth SIG, Inc. e qualquer uso
de tais marcas pela Microlife Corp. esté sob licenga. Outros
nomes e marcas comerciais pertencem aos seus respectivos
proprietarios.
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Microlife BP B6 Connect

% SAN(UW knop Lees alvorens dit apparaat te gebruiken de instructies
Isplay aandachtig door.

(® M-knop (geheugen)

@ Tijdknop

(® Gebruikersknop

(® Manchetaansluiting

(@ MAM Schakelaar
Verkeerslichtweergave indicator
(® USB poort

Adapteraansluiting

@D Batterijcompartiment

(2 Manchet

@3 Manchetslang

@3 Manchetconnector

Weergave

@ Active Bluetooth®
Systolische waarde
@9 Diastolische waarde
@9 Hartslagfrequentie
Batterijweergave
@9 Manchetcontrole indicator
-A: Manchetpostitie check
-B: Armbeweging symbool «Err 2»
-C: Manchetdruk symbool «Err 3»
@) Manchet signaal controle «Err 1»
@2 Aritmiedetectie (PAD)
@) Atriumfibrilleren detectie (AFIB)
@3 Gebruikersindicator
@9 MAM Modus
@ Opgeslagen waarden

@ Kilinische bloeddruk gemiddelde «MyBP»

@ Datum/tijd
@9 Hartslag
Gemiddelde vergelijken «MyCheck»

Geleverd onderdeel type BF

T Droog houden

Het bedoelde gebruik:

Deze oscillometrische bloeddrukmonitor is bedoeld voor het non-
invasief meten van bloeddruk bij personen van 12 jaar of ouder.
Dit apparaat is klinisch gevalideerd voor patiénten met hyper-
tensie, hypotensie, diabetes, zwangerschap, pre-eclampsie, athe-
rosclerose, end-stage renal disease, obesitas en voor ouderen.
Het apparaat kan een onregelmatige hartslag detecteren die wijst
op atriumfibrilleren (AF). Neem in acht, dat het apparaat niet
bedoeld is om een diagnose te stellen van AF. Een diagnose van
AF kan alleen worden bevestigd met een ECG. De patiént wordt
geadviseerd een arts te raadplegen.

Geachte klant,

Deze bloeddrukmonitor is in samenwerking met artsen ontwikkeld
en klinische validatiestudies hebben aangetoond dat de meet-
nauwkeurigheid bijzonder hoog is.*

De Microlife bloeddrukmonitor met AFIBsens technologie is 's
werelds meest toonaangevende meettechniek voor het vroegtij-
digopsporen van atriumfibrilleren (AF) en/of arterial hypertensie.
Dit zijn twee belangrijke risicofactoren voor het krijgen van een
beroerte en/of hart-en vaatziekten in de toekomst. Voor zowel
hetdetecteren van atriumfibrilleren als hypertensie is het zeer
belangrijk dat dit in een vroeg stadium gebeurd, ook al zijn er geen
symptomen. AF screening in het algemeen, dus ook met het
Microlife AFIB algoritme, wordt aanbevolen voor personen van 65
jaar of ouder. Het AFIB algoritme geeft een indicatie dat er sprake
kan zijn van atriumfibrilleren. Het is dan ook aanbevolen om uw
arts tebezoeken wanneer het apparaat een AFIB symbool weer-
geeft nade bloeddrukmetingen. Het AFIB algoritme van de Micro-
life bloeddrukmonitor is uitvoerig onderzocht in diverse klinische
studies waarmee is aangetoond dat het apparaat atriumfibrilleren
detecteert met een sensitiviteit van 97-100%. '

Mocht u vragen hebben of wanneer u reserveonderdelen wilt
bestellen, neemt u dan contact op met uw Microlife importeur. De
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verkoper zal u het adres van de Microlife importeur in uw land geven.
Natuurlijk kunt u ook de website www.microlife.nl raadplegen, waar u
waardevolle informatie kunt vinden over onze producten.

Blijf gezond — Microlife AG!

*Dit apparaat gebruikt 0.a. dezelfde meettechnologie als het geva-

lideerde model «BP 3BTO-A» getest conform het British and Irish
Hypertension Society (BIHS) protocol.

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

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

Inhoudsopgave
1. De weergave van het AFIB symbool (alleen actief in MAM
modus)
+ Watis atriumfibrillatie?
+ Wie zou zich moeten screenen op atrumfibrilleren?
+ Risicofactoren die u zelf onder controle kunt krijgen
2. Eerste gebruik van het apparaat
+ Plaatsen van de batterijen
+ Instellen van datum en tijd
+ Selecteer de juiste manchet
+ Selecteren van de gebruiker
+ Selecteren van de standaardmodus of MAM modus
3. Checklist voor het verrichten van een betrouwbare bloed-
drukmeting
4. Bloeddruk meten
+ Handmatig de inflatie instellen
+ Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan
+ Hoe meet ik mijn bloeddruk?
+ Gemiddelde vergelijken «MyCheck»
+ Weergave van aritmiedetectie (PAD)
5. Geheugenopslag
+ Bekijk het gemiddelde van de laatste 28 dagen
+ Het gemiddelde van de klinische bloeddrukwaarden bekijken
«MyBP»
+ Bekijk de opgeslagen enkelvoudige bloeddrukmetingen
+ Wis alle waarden
6. Batterij-indicator en batterijvervanging

+ Batterijen bijna leeg
+ Batterijen leeg - vervanging
+ Welke batterijen en welke werkwijze?
+ Gebruik van oplaadbare batterijen
7. Gebruik van een netadapter
8. Bluetooth® functie
9. PC-link functies
10. Foutmeldingen
11. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en verwi-
jdering
+ Veiligheid en bescherming
* Apparaatonderhoud
+ Reinig de manchet
+ Nauwkeurigheidstest
+ Verwijdering
12. Garantie
13. Technische specificaties
Garantiebon (zie achterzijde)

1. De weergave van het AFIB symbool (alleen actief in
MAM modus)

Dit apparaat is in staat om atriumfibrilleren (AF) op te sporen. Dit
symbool @3 geeft aan dat atriumfibrilleren werd gedetecteerd
tijdens de metingen. Lees de volgende paragraaf voor informatie
over het raadplegen van uw arts.

Informatie voor de dokter bij het consistent verschijnen van
het AFIB symbool

Dit apparaat is een oscillometrische automatische bloeddrukmo-
nitor die tevens onregelmatigheid in de hartslagfrequentie regis-
treert. Dit apparaat is klinisch gevalideerd.

Het AFIB symbool wordt weergegeven na de meting indien
atriumfibrilleren optreedt tijdens het meten. Indien het AFIB symbool
in het display verschijnt na een volledige meetsessie (drievoudige
meting), wordt geadviseerd een uur te wachten en de meetsessie te
herhalen. Indien het AFIB symbool wederom verschijnt in het
display, adviseren wij u medisch advies in te winnen.

Indien het AFIB symbool wordt weergegeven in het scherm van
de bloeddrukmonitor, is het een indicatie voor een mogelijke
aanwezigheid van atriumfibrilleren. Echter, de diagnose atrium-
fibrilleren kan enkel worden gesteld door een cardioloog met
behulp van een ECG interpretatie.
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Hou de arm stil tijdens de meting om foutmeldingen te voor-
komen.

Personen met een pacemaker of defibrillator (ICD) is het
mogelijk dat er geen of foutief atriumfibrilleren wordt gede-
tecteerd met dit apparaat.

Indien atriumfibrilleren aanwezig is kan de diastolische
bloeddruk niet nauwkeurig zijn.

Indien atriumfibrilleren aanwezig is het advies om de bloed-
druk te meten in MAM-mode.

&

&

Wat is atriumfibrillatie?

Normaal gesproken, trekt het hart zich samen en ontspant met
regelmaat. Atriumfibrilleren treedt op doordat snelle, onregelma-
tige elektrische signalen door de bovenste hartkamers gaan (atria
of boezems), en voor onregelmatig samentrekken zorgt (dit heet
fibrillatie). Boezemfibrilleren is de meest voorkomende vorm van
hartaritmie. Het veroorzaakt vaak geen symptomen, maar
verhoogt wel het risico op een beroerte. Een arts kan u adviseren
welke behandeling nodig is om de risico’s te beperken.

Wie zou zich moeten screenen op atrumfibrilleren?

AF screening wordt aanbevolen voor personen ouder dan 65 jaar,
gezien de kans op het krijgen van een beroerte toeneemt naar-
mate men ouder wordt. AF screening wordt ook aanbevolen voor
personen ouder dan 50 jaar met hoge bloeddruk (bijv. SYS hoger
dan 159 of DIA hoger dan 99), diabetespatiénten, patiénten met
hartfalen of personen die eerder een beroerte hebben gehad.
Jonge personen of gedurende een zwangerschap wordt het niet
aanbevolen om op AF te screenen, gezien het fout-positieve resul-
taten kan genereren en onnodig angst kan veroorzaken. Ter
aanvulling, jongere personen met AF hebben een laag risico op
het krijgen van een beroerte ten opzichte van oudere personen.

Risicofactoren die u zelf onder controle kunt krijgen

Een vroege diagnose en adequate behandeling kan het risico op
het krijgen van een beroerte significant reduceren. Regelmatig uw
bloeddruk meten en screenen op AF, is een eerste stap richting
een pro-actieve preventie tegen een beroerte.

Bezoek onze website voor meer informatie: www.microlife.com/afib.

2. Eerste gebruik van het apparaat

Plaatsen van de batterijen
Nadat u het apparaat heeft uitgepakt, plaatst u eerst de batterijen.
Het batterijcompartiment 1) bevindt zich aan de onderzijde van

het apparaat. Plaats de batterijen (4 x 1.5V, grootte AA), let hierbij
op de aangegeven polariteit.

Instellen van datum en tijd

1. Nadat de batterijen zijn geplaatst knippert het jaartal in het
scherm. U kunt het jaar instellen door op de M-knop (3) te
drukken. Om te bevestigen en vervolgens de maand in te
stellen, drukt u op de tijdknop (@).

2. Nu kunt u de maand instellen met de M-knop. Druk op de tijd-
knop om te bevestigen en stel dan de dag in.

3. Volg de bovenstaande instructies om dag, uur en minuten in te
stellen.

4. Zodra u de minuten heeft ingesteld en de tijdknop indrukt, zijn
de datum en tijd ingesteld en wordt de tijd weergegeven.

5. Als u de datum en de tijd wilt veranderen, houdt u de tijdknop
ingedrukt gedurende ca. 3 seconden totdat het jaartal begint te
knipperen. Nu kunt u nieuwe waarden invoeren zoals hierboven
beschreven.

Selecteer de juiste manchet

Microlife heeft manchetten in verschillende maten. Selecteer de
manchetgrootte die overeenkomt met de omtrek van uw bovenarm
(de gemeten omtrek rond het midden van de bovenarm).

Manchetgrootte | voor omtrek van de bovenarm
S 17-22cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Gebruik alleen Microlife manchetten!

» Neem contact op met uw Microlife importeur, als de bijgesloten
manchet G2 niet past.

» Bevestig de manchet aan het apparaat middels de manchet-
connector G4 duw de connector (&) zo ver als mogelijk in het
apparaat.

& Indien u een extra microlife manchet koopt, verwijder dan
de connector @4 van de manchetslang @3 en plaats de
originele connector op de manchetslang van uw nieuwe
manchet (geschikt voor alle manchetmaten).

Selecteren van de gebruiker
Met dit apparaat kunt u de resultaten van 2 gebruikers opslaan.

BP B6 Connect
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» Selecteer de gebruiker (gebruiker 1 of gebruiker 2 24) door op
de gebruikersknop te drukken (5).
&= Controleer voor elke meting of de juiste gebruiker is
geselecteerd.

Selecteren van de standaardmodus of MAM modus

Voor elke meting kunt u kiezen tussen of een standaard (enkelvou-

dige) meting of een MAM (automatische drievoudige) meting. In de

MAM modus worden automatisch 3 metingen gestart en het resul-

taat wordt automatisch geanalyseerd en weergegeven. Aangezien

de bloeddruk variabel is, is een drievoudige meting betrouw-
baarder dan een enkele meting.

o Omde MAM modus te selecteren, schuif de schakelaar (7) naar
stand «3» tot het MAM-symbool @) in het display verschijnt.
Om de standaard modus (enkele meting) te selecteren, schuif
de MAM schakelaar naar stand «1».

o Hetgedeelte rechtsonder in het display toont een 1, 2 of 3 om aan
te geven welke van de 3 metingen momenteel genomen wordt.

o Tussen de metingen wordt een rusttijd van 15 seconden aange-
houden. Het aftellen wordt weergegeven in het scherm.

o De individuele resultaten worden niet weergegeven. Uw bloed-
druk zal alleen worden getoond nadat alle 3 de metingen zijn
verricht.

o Verwijder de manchet niet tussen de metingen.

o Als een van de afzonderlijke metingen twijfelachtig was, dan
wordt een vierde automatisch genomen.

& AFIB detectie wordt alleen in de MAM modus geactiveerd.

3. Checklist voor het verrichten van een betrouwbare
bloeddrukmeting

» Vermijd activiteit, eten of roken viak voor een meting.

» Gazitten op een stoel met rugsteun en ontspan voor 5 minuten.
Houd uw voeten naast elkaar op de grond en zit niet met de
benen over elkaar.

» Meet altijd aan dezelfde arm (normaal links). Het wordt
aanbevolen dat artsen bij een eerste bezoek van een patiént
beide armen meet om de te meten arm te bepalen. Aan de arm
met de hogere bloeddruk moet worden gemeten.

» Verwijder de kleding die de bovenarm bedekt, mouwen moeten
niet worden opgerold om afklemmen te voorkomen.

» Zorg er altijd voor dat de juiste manchetmaat wordt gebruikt
(markering arm omtrek staat vermeld op het manchet).

o Bevestig de manchet om de arm, maar niet te strak.

o Zorg ervoor dat de manchet 2 cm boven uw elleboog is geplaatst.

o De artery mark op de manchet (ca. 3 cm lange bar) dient op
de ader van de arm (binnenkant) te worden gelegd.

o Ondersteun uw arm zodat deze ontspannen is.

e Zorg dat de manchet op dezelfde hoogte is als uw hart.

4. Bloeddruk meten

1.

2.
3.

~N o

Selecteer de standaard (enkelvoudige meting) of MAM modus
(automatisch drievoudige meting): zie hoofdstuk «2.».

Druk op de AAN/UIT knop (1) om de meting te starten.

De manchet wordt nu automatisch opgeblazen. Ontspan,
beweeg niet en span uw armspieren niet totdat het meetresul-
taat wordt getoond. Adem normaal en praat niet.

. Als het manchet correct is geplaatst verschijnt het Manchetcon-

trole indicator 29 symbool in het scherm. Wanneer het symbool
Manchetpositie controle @9-A in beeld verschijnt, is de manchet
matig geplaatst maar kan er nog steeds een correcte bloed-
drukmeting verricht worden.

. Wanneer de juiste druk is bereikt, stopt het pompen en daalt de

druk langzaam. Als de gewenste druk niet werd bereikt, zal het
apparaat automatisch meer lucht in de manchet pompen.

. Tijdens de meting knippert het hartslag symbool @9 op het scherm.
. Het resultaat, inclusief de systolische @8 en de diastolische 47

bloeddruk en de hartslagfrequentie 48 wordt weergegeven.
Raadpleeg ook deze handleiding voor uitleg van de overige
weergaven.

8. Indien de meting klaar is, verwijder de manchet.
9.

Schakel het apparaat uit. (De monitor gaat automatisch uit na
ongeveer. 1 min.).

& AFIB detectie wordt alleen in de MAM modus geactiveerd.
@ U kunt de meting op elk gewenst moment beéindigen door

op de AAN/UIT knop te drukken (bijv. wanneer u een onge-
makkelijke of een onplezierige druk voelt).

& Deze meteris speciaal getest voor gebruik tijdens zwanger-

schap en pre-eclampsie. Wanneer u ongewoon hoge
metingen registreert, zou u de meting een tijd later moeten
herhalen (bijv. 1 uur). Indien de meting nog steeds te hoog
is, raadpleeg dan uw arts of gynaecoloog.

Tijdens de zwangerschap kan het AFIB symbool worden
genegeerd.
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Handmatig de inflatie instellen

In het geval van een hoge systolische bloeddruk (bijv. boven
135 mmHg) kan het een voordeel zijn om de druk handmatig in te
stellen. Druk op de AAN/UIT knop wanneer de bloeddrukmeter is
opgepompt tot ongeveer 30mmHg. Houd de knop ingedrukt totdat
de druk ongeveer 40 mmHg hoger is dan de verwachte systolische
waard en laat dan de knop los.

Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan

Zodra de meting is uitgevoerd en het resultaat wordt weergege-

venin het display houdt u de AAN/UIT knop (1) ingedrukt totdat de

«M» @9 in het display verschijnt. Druk dan vervolgens op de tijd-

knop (4) en de meting wordt verwijderd en niet opgeslagen.

&= Wanneer de meting succesvol is verwijdert, verschijnt
«CL» in het display.

Hoe meet ik mijn bloeddruk?

Aan de linkerzijde vind u een tabel (8) voor de classificatie van
thuis bloeddruk meetwaarden bij volwassenen in overeenstem-
ming met de internationale richtlijnen (ESH, ESC, JSH). De bloed-
drukwaarde: Optimaal (groen), verhoogd (geel) of te hoog (rood).
Data in mmHg.

Systo- |Diasto-
Bereik lisch lisch Advies
1. |bloeddruk te hoog | 2135 285 Win medisch
advies in
2. |bloeddruk 130-134|80-84 |Zelfcontrole
verhoogd
3. | bloeddruk <130 <80 Zelfcontrole
normaal

De evaluatie van de waarden zijn conform de tabel. Bijvoorbeeld:
een waarde van de bloeddruk van 140/80 mmHg of een waarde
van 130/90 mmHg toont «bloeddruk te hoog.

Gemiddelde vergelijken «<MyCheck»

Dit symbool 39 geeft na elke meting aan of de meest recente

bloeddrukwaarde onder, boven of op hetzelfde niveau ligt van het

gemiddelde van al uw opgeslagen waarden (bekijk ook «5. Geheu-

genopslagy).

&= Alsde gemeten systolische of diastolische waarde hoger is
dan 5 mmHg dan het opgeslagen gemiddelde, wordt de pijl
naar boven weergegeven.

Als de gemeten systole of diastole waarde lager is dan 5
mmHg dan het opgeslagen gemiddelde, wordt de pijl naar
beneden weergegeven.

Als de gemeten systole of diastole waarde niet meer dan 5
mmHg afwijkt, staat de pijl recht.

Als de gemeten systole of diastole waarde in verschillende
richtingen afwijken van het opgeslagen gemiddelde, dan
knippert de pijl omhoog en omlaag gedurende 2 seconden
voor de systole waarde. Daarna knippert de pijl omhoog en
omlaag gedurende 2 seconden voor de diastole waarde.

q

q

Weergave van aritmiedetectie (PAD)

Dit symbool @3 geeft aan dat bepaalde onregelmatigheden in de
polsslag tijdens het meten werden waargenomen. In dit geval kan
het resultaat afwijken van uw normale bloeddruk — herhaal de
meting. In de meeste gevallen is dit geen reden voor ongerustheid.
Echter, als het symbool regelmatig verschijnt (bijv. een paar keer
per week met dagelijkse metingen) raden wij u aan dit aan uw arts
te vertellen. Laat uw arts de volgende uitleg zien:

Informatie voor de arts naar aanleiding van veelvuldige
weergave van de aritmie indicator

Dit apparaat is een oscillometrische automatische bloeddrukmo-
nitor die tevens onregelmatigheid in de hartslagfrequentie regis-
treert. Dit apparaat is klinisch gevalideerd.

Het aritmie symbool wordt weergegeven na de meting, als er
een onregelmatigheid in de polsslag tijdens het meten is gere-
gistreerd. Als het symbool vaker verschijnt (bijv. verschillende
malen per week bij dagelijks verrichte metingen) adviseren wij
de patiént medisch advies in te winnen.

Dit apparaat vervangt geen hartonderzoek, maar dient ervoor
om onregelmatigheden in de polsslag in een vroeg stadium te
ontdekken.

In de MAM-modus wordt er ook op Atriumfibrilleren (AF)
gecontroleerd: volg de aanwijzingen in hoofdstuk «1.».
Indien dit symbool verschijnt, selecteer de MAM-modus en
meet opnieuw: lees meer in hoofdstuk «2.».

&

&

5. Geheugenopslag

Dit apparaat heeft ruimte voor 99 metingen voor elk van de 2
gebruikers. De metingen worden automatisch opgeslagen.

BP B6 Connect
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Selecteer gebruiker 1 of 2 door op de gebruikersknop te drukken

®.

Bekijk het gemiddelde van de laatste 28 dagen

Druk kort op de M-knop (3) wanneer het apparaat s uitgeschakeld.

In het display verschijnt eerst «M» @8 en «28A», (het gemiddelde

meetwaarden van de afgelopen 28 dagen).

&= Bloeddrukmetingen met een matige manchetpostitie 29-A
worden niet meegenomen in de gemiddelde waarde.

Het gemiddelde van de klinische bloeddrukwaarden bekijken
«MyBP»

Door nogmaals op de M-knop te drukken, kunt u het klinische rele-
vante bloeddrukgemiddelde «MyBP» zien. In het display verschijnt
eerst «M» @8 gevolgd door «MyBP» 23. Dit klinische bloeddruk-
gemiddelde wordt alleen weergegeven als er 12 klinisch relevante
meetwaarden in de afgelopen 28 dagen zijn uitgevoerd.

= Erwordt alleen rekening gehouden met metingen die 's
ochtends tussen 05:00-10:59 of 's avonds tussen 17:00-
22:59 worden uitgevoerd.

Er worden maximaal 4 metingen per dag meegenomen in
het gemiddelde (2 in de ochtend en 2 in de avond).
Wanneer de metingen op het juiste tijdstip genomen zijn,
worden zowel enkele en MAM-metingen meegenomen in
de berekening.

In het «MyBP average» overzicht worden alle enkele en
MAM-metingen meegenomen in de berekening.
Bloeddrukmetingen met een matige manchetpostitie @9-A
worden niet meegenomen in de gemiddelde waarde.

&

&

&

&

Bekijk de opgeslagen enkelvoudige bloeddrukmetingen

Door nogmaals op de M-knop te drukken, kunt u de laatste uitge-

voerde meting zien. In het display verschijnt eerst «M» @6 en een

waarde van bijv. «M17». Dit betekent dat er 17 afzonderlijke
waarden in het geheugen opgeslagen zijn.

Wederom op de M-knop drukken toont de vorige waarde. Door

nogmaals op de M-knop te drukken, kunt u door de meetresultaten

heen bladeren.

& Let op dat de maximale geheugencapaciteit bedraagt 99
metingen. Wanneer het geheugen vol is zal de oudste
meting automatisch overschreven worden. Om gege-
vensverlies te voorkomen, moeten waarden worden geéva-
lueerd door een arts voordat de maximale geheugencapa-
citeit is bereikt.

Wis alle waarden

Controleer of u de juiste gebruiker heeft geselecteerd.

Als u zeker weet dat u alle opgeslagen waarden permanent wilt

verwijderen, houdt u de M-knop ingedrukt (schakel het apparaat

eerst uit) tot «CL ALL» verschijnt en laat dan de knop los. Om het

geheugen permanent te wissen, drukt u op de tijdknop terwijl «CL

ALL» knippert. Individuele metingen kunnen niet worden gewist.

& Annuleer verwijderen: druk op de AAN/UIT toets (1)
terwijl «CL ALL» knippert.

6. Batterij-indicator en batterijvervanging

Batterijen bijna leeg

Wanneer de batterijen ongeveer % verbruikt zijn zal het batterij-
symbool @49 knipperen zodra het apparaat ingeschakeld is
(gedeeltelijk geladen batterij wordt weergegeven). Alhoewel het
apparaat door zal gaan met betrouwbaar meten moet u batterijen
weldra vervangen.

Batterijen leeg - vervanging
Wanneer de batterijen leeg zijn, zal het batterijsymbool G9 knip-
peren zodra het apparaat ingeschakeld is (lege batterij weerge-
geven). U kunt niet verder meten en moet de batterijen vervangen.
1. Open het batterijvakje @9 aan de achterzijde van het apparaat.
2. Vervang de batterijen — controleer de juiste polariteit zoals
getoond door de symbolen in het compartiment.
3. Om de datum en de tijd in te stellen volg de procedure zoals
beschreven in «Paragraaf 2.».
&= Het geheugen bevat alle waarden alhoewel datum en tijd
gereset moeten worden — het jaartal knippert daarom auto-
matisch nadat de batterijen zijn vervangen.

Welke batterijen en welke werkwijze?

&= Gebruik 4 nieuwe, long-life 1,5V, type AA alkaline batterijen.
& Gebruik geen batterijen waarvan de uiterste verkoopdatum
is verstreken.

Verwijder batterijen als het apparaat voor een langere tijd
niet gebruikt gaat worden.

&

Gebruik van oplaadbare batterijen

U kunt voor dit apparaat ook oplaadbare batterijen gebruiken.

& Gebruik a.u.b. alleen type «NiMH» oplaadbare batterijen!

& De batterijen moeten worden verwijderd en opgeladen, als
het batterijsymbool (batterij leeg) verschijnt! Ze moeten niet
in het apparaat blijven, omdat ze beschadigd kunnen raken
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(volledige ontlading tengevolge van een minimaal gebruik
van het apparaat, zelfs wanneer het uitstaat).

= Verwijder altijd de oplaadbare batterijen, als u niet van plan
bent het apparaat voor een week of langer te gebruiken!

& De batterijen kunnen NIET worden opgeladen in de bloed-
drukmonitor! Laad deze batterijen op in een externe
oplader en houdt u aan de informatie met betrekking tot het
opladen, onderhoud en duurzaamheid!

7. Gebruik van een netadapter

U kunt dit apparaat met de Microlife netadapter (DC 6V, 600 mA)

gebruiken.

& Gebruik alleen de origineel beschikbare Microlife
netadapter voor uw voedingsspanning.

& Controleer dat zowel de netadapter als de kabel niet
beschadigd zijn.

1. Steek de adapter kabel in de netadapteraansluiting G9 van de

bloeddrukmonitor.

2. Steek de netadapterstekker in de wandcontactdoos.

Wanneer de netadapter is aangesloten, wordt er geen batterij-

stroom gebruikt.

8. Bluetooth® functie

Dit apparaat is geschikt om met de «Microlife Connected Health+»

App op een smartphone te gebruiken. De Bluetooth® verbinding

wordt automatisch geactiveerd @5 nadat de meting voltooid is.

&= Om de Bluetooth® handmatig te activeren, drukt u gedu-
rende 4 seconden op de AAN/UIT toets (1) totdat het
Bluetooth symbool begint te knipperen @5.

Voor meer informatie, ga naar: www.microlife.com/connect.

9. PC-link functies

De bloeddrukmonitor kan worden aangesloten op een personal
computer (PC) door middel van de Microlife Blood Pressure
Analyzer Software en USB-kabel. Het geheugen kan dan worden
uitgelezen.

Indien er geen download voucher of een kabel is meegeleverd
kunt u een Micro-USB kabel gebruiken en de BPA software via
www.microlife.com/software downloaden.

10. Foutmeldingen

Als er een fout optreedt, wordt de meting onderbroken en wordt
een foutmelding, b.v. «Err 3», weergegeven.

Fout Beschrijving | Mogelijke oorzaak en oplossing

«Err1» |Signaal te |De polsslag wordt onvoldoende doorge-

@) zwak geven door de manchet. Plaats de
manchet opnieuw en herhaal de meting.*

«Err2» |Foutmel-  |Tijdens het meten zijn er fouten ontstaan,

@9-B ding door bijvoorbeeld een beweging of

samentrekking van een spier. Herhaal de
meting terwijl u uw arm stil houdt.

«Err 3» |Abnormale |Een adequate druk kan nietin de

@0-C manchet | manchet worden geproduceerd. Er kan
druk een lek in het manchet zijn. Controleer of

de manchet goed is aangesloten en niet
te los om de arm zit. Vervang de batte-
rijen indien nodig. Herhaal de meting.

«Err 5» |Abnormaal |De meetsignalen zijn onbetrouwbaar en
resultaat | daarom kan geen resultaat worden

weergegeven. Neem het stappenplan
door voor een betrouwbare meting en
herhaal dan de metingen.

«Err 6» |MAM Er waren teveel fouten tijdens het meten
Modus in MAM mode, wat het onmogelijk maakt

om een betrouwbaar resultaat weer te
geven. Lees de controlelijst door voordat
u betrouwbare metingen verricht en
herhaal dan de metingen.

«HI» Hartslag of |De druk in de manchet is te hoog (boven
manchet- | 299 mmHg) OF de hartslagfrequentie is
druk te te hoog (boven 200 slagen per minuut).
hoog Ontspan gedurende 5 minuten en

herhaal de meting.*

«LO»  [Polsslag te |De hartslagfrequentie is te laag (minder
laag dan 40 slagen per minuut). Herhaal de

meting.”
Problemen | Als er een probleem optreedt met de

GB met Blue- | Bjyetooth verbinding, zal het Bluetooth®
tooth® | symhool @3 gedurende 10 seconden
verbinding | snel knipperen. Om het probleem te

verhelpen, gaat u naar
www.microlife.com/connect.

BP B6 Connect
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* Neem a.u.b. onmiddelijk contact op met uw arts wanneer dit of
enig ander probleem vaker optreedt.

11. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en
verwijdering

A Veiligheid en bescherming

* Volg de instructies voor correct gebruik. Deze documentatie
voorziet u van belangrijke bedienings- en veiligheidsvoor-
schriften betreffende dit apparaat. Lees de documentatie zorg-
vuldig door vaor ingebruikname van het apparaat en bewaar
het voor latere raadpleging.

o Dit apparaat mag uitsluitend worden gebruikt voor het doel
zoals in de gebruiksaanwijzing beschreven. De fabrikant kan
niet aansprakelijk worden gesteld voor schade veroorzaakt
door onjuist gebruik.

o Dit apparaat bevat gevoelige componenten en moet met voor-
zichtigheid worden behandeld. Neem de bewaar- en bedie-
ningsvoorschriften in acht beschreven in het hoofdstuk «Tech-
nische specificaties»!

e Bescherm het tegen:

- water en vochtigheid

- extreme temperaturen

- schokken en laten vallen

- vervuiling en stof

- direct zonlicht

- warmte en kou

De manchet is kwetsbaar en moet met zorgvuldigheid worden

behandeld.

Gebruik geen andere manchetten en/of manchetconnectors

dan geleverd bij het apparaat.

Alleen de manchet oppompen wanneer het aan de arm is

aangebracht.

Gebruik het apparaat niet dicht in de buurt van sterke elektro-

magnetische velden zoals mobiele telefoons of radioinstalla-

ties. Zorg voor een afstand van minimaal 3,3 meter van dit soort
apparaten, wanneer u dit apparaat in gebruik neemt.

Gebruik het apparaat niet wanneer u vermoedt dat het bescha-

digd is of wanneer u tijdens het gebruik iets ongebruikelijks

constateert.

Open het apparaat nooit.

o Wanneer het apparaat voor een langere tijd niet gebruikt gaat
worden moeten de batterijen worden verwijderd.

o Lees de verdere veiligheidsinstructies in de afzonderlijke para-
grafen van dit boekje.

o De gemeten resultaten met dit apparaat stellen geen diagnose.
Het vervangt geen conslutatie van een arts, zeker niet wanneer
symptomen niet overeenkomen. Vertouw niet enkel op het
meetresultaat, neem altijd de overige symptomen in beschou-
wing, evenals de terugkoppling van de patient. Bij twijfel altijd
contact opnemen met uw arts.

o Constante hoge bloeddruk kan nadelig zijn voor uw
gezondheid en moet door uw arts worden behandeld!

o Bespreek altijd uw waarden met uw arts en vertel hem/haar
wanneer u iets ongebruikelijks heeft opgemerkt of onzeker
bent. Vertrouw nooit op een enkele bloeddrukwaarde.

* In geen enkel geval zou u de dosering van uw medicatie
moeten aanpassen of een behandeling starten zonder een
arts te raadplegen.

o Afwijkingen tussen metingen genomen door uw arts of de
apotheek en die thuis zijn opgenomen zijn vrij normaal, omdat
deze situaties volledig verschillend zijn.

* De polsfrequentie is niet geschikt voor het controleren van
de frequentie van hart-pacemakers!

o Indien u zwanger bent adviseren wij u regelmatige uw bloed-
druk te meten, omdat uw bloeddruk drastisch kan veranderen
gedurende deze periode.

V@) Laat kinderen het apparaat alleen onder toezicht van een

0 volwassene gebruiken. Kleine onderdelen kunnen worden
ingeslikt. Wees alert op het gevaar van verstrengeling,
indien het apparaat is voorzien van kabels of slangen.

Apparaatonderhoud
Reinig het apparaat alleen met een zachte droge doek.

Reinig de manchet
Verwijder viekken op de manchet met een vochtige doek en een
mild reinigingsmiddel.
WAARSCHUWING: U mag echter nooit het binnenste
opblaasbare gedeelte wassen!

Nauwkeurigheidstest

Wij adviseren om dit apparaat elke 2 jaar op hauwkeurigheid te
laten testen of na mechanische schok (bijv. na een val). Neem
a.u.b. contact op met uw Microlife importeur om een algemene
functiecontrole aan te vragen (zie voorwoord).
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Verwijdering

Batterijen en elektronische instrumenten moeten volgens
de plaatselijke regelgeving worden verwijderd, niet bij het
huishoudelijke afval.

12. Garantie

13. Technische specificaties

Dit apparaat heeft een garantie van 5 jaar vanaf aankoopdatum.
De garantie is alleen van toepassing bij overhandigen van een
garantiekaart ingevuld door de distributeur (zie achterzijde) of met
een bevestiging van de aankoopdatum of kassabon.

o Batterijen en slijtageonderdelen zijn niet inbegrepen.

¢ Opening van of wijzigingen aan het apparaat maken de
garantie ongeldig.

o De garantie dekt geen schade veroorzaakt door oneigenlijk
gebruik, ontladen batterijen, ongelukken of het zich niet houden
aan de bedieningsinstructies.

o De manchet heeft een garantie van 2 jaar op de functionaliteit
(opblaasbare gedeelte op luchtdichtheid).

Neem contact op met uw Microlife importeur (zie voorwoord).

10-40°C/50-104 °F

15 - 95 % maximale relatieve vochtigheid
-20-+55°C/-4-+131°F

15 - 95 % maximale relatieve vochtigheid

Werkingscondities:

Bewaarcondities:

Gewicht: 415 g (inclusief batterijen)
Afmetingen: 157.5x105x 61.5 mm
Meetprocedure: oscillometrisch, volgens de Korotkoff
methode: Fase | systolisch Fase V diasto-
lisch
Meetbereik: 20 - 280 mmHg - bloeddruk
40 - 200 slagen per minuut — polsslag
Manchetdruk
weergave bereik: 0 - 299 mmHg
Resolutie: 1 mmHg
Statische

nauwkeurigheid:
Hartslagnauwkeurig-
heid:
Spanningsbron:

druk binnen £ 3 mmHg

15 % van de weergegeven waarde

4 x 1,5V alkaline batterijen; type AA
Netadapter DC 6V, 600 mA (optioneel)
Levensduur batterij: ongeveer 920 metingen (met nieuwe

batterijen)
IP Klasse: IP20
Verwijzing naar EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1;
normen: IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Verwachte Apparaat: 5 jaar of 10000 metingen
levensduur: Accessoires: 2 jaar

Dit apparaat komt overeen met de normen van de richtlijn medi-
sche hulpmiddelen 93/42/EEC.

Technische wijzigingen voorbehouden.

De Blustooth® woordmerk en logo's zijn geregistreerde handels-
merken die bezit worden door Bluetooth SIG, Inc. en ieder ander
gebruik van zulk soort merken door Microlife Corp. Andere
handelsmerken en handelsnamen behoren toe aan de respectieve
eigenaar.

BP B6 Connect
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Microlife BP B6 Connect

(@ MAqktpo ON/OFF

@ 086vn

® MAqkTpo M (MvAun)

@ MArKTpO XPBVOU

(® MNAAkTPO XpAom

(® Ymodoyr TepIxelpidag

@ Aiakétring MAM

‘Evdeign xpwparikig diapabuiong

(® USB @0pa

Yooy YETaoXNUATIOTH PEUHATOS

(D) OfKn PTaTapIGY

(2 Mepixeipida

@3 TwMvag TEpixelpidag

(3 Bioya mepiyelpidag

086vn

(E] Evepyd Bluetooth®

Tiur oUGTOAIKAG TTieaNng

@9 Tipn diacTohikAG THiEaNG

a9 Tguteig

‘Evdeign pmarapiag

@9 Eheyxoc Mpoaappoyig Mepixelpidag
-A: YmroBéATiotn Mpooappoyn Mepixeipidag
-B: ‘Evdeign Kivnong Bpayiova «Err 2»
-C: Eheyxog Mieang Mepixeipidag «Err 3»

@) ‘Evdeign ZAuarog Mepixeipidag «Err 1»

@2 'Evdeign appubpiag TaAuwv (PAD)

@ Evaeien Kohmikig Mappapuyrg (AFIB)

@3 Acgikmg xphom

@ Acrtoupyia MAM

@9 AmoBnkeupévn TiuA

@) Khivikgy Méon Tipi Aptnpiakig Trieang «MyBP»

@ Hyepopnvia/hpa

@9 Evaeien maAmv

Agikmng Méong Tipfg «MyCheck»

AlaBaaTe TPOTEKTIKA TIG 08NYiEG TIPIV XPNCIUOTIOIATETE
QUTA T GUOKEUR.

Tumog BF epapuoapévo tprfua

T KpamaTe 10 0Teyvo

MpoBAeTduevn Xprion:

AuTé To TTaAHOYPAQIKS TIIEGOUETPO TTPOOpIETal YIa TN N eTepBa-
TIKA} PETPNON TNG TTiEONG dipaTog o€ dropa nAIKiag 12 eTwv Kal Avw.
Eival kAiviké eykekpipévo ae aobeveig pe umiépraan, umdtaan,
dlapA, EyKupoalvn, Tipo-ekAapWia, apTnEIocKARpWan, VEPPO-
méBeia TeAikoU oTadiou, Taxuaapkia Kal aToug NAIKIWPEVOUG.

H ouokeun pmopei va aviyxvelael évav akavoviaTo TaAud Tmou
umrodnAwvel KoAtrikr) Mappapuyr (AF). MapakaAw va Addpete
uTrown 611 n guokeun dev poopideTal yia T didyvwan KoATIkAg
Mappapuyiic (AF). H diayvwan Kotk Mappapuyng prropei va
empBeaiwdei uévo pe nAektpokapdioypdenua (ECG). Tuviataral
oToV 00Bev va £TTIOKEQPOET Evav yiaTpd.

Ayarnté meAam,

To 6pyavo autd oxedIAOTNKE O€ GUVEPYATIa e IaTPOUG, EVWD
OUPQWVa PE KAIVIKEG SOKIUES amTodeIkvUETal 0TI N akpifela
METPNONG TOU Eivall |6|aiT£pa ugnAy.*

H Microlife AFIBsens gival pia rrayKocplwg Kopugaia TEXVO)\OYI(]
WNQIOKNAG PETPNOTG TG TTEGNG TOU QUQTOG, Yiat TNV avixveuan g
KoATTIKAG pappapuyng (AF) kai g aptpiakii umepraong. H
KOATTIKT) MOpHOpUYR Kal n uTiépTaon eival ol 30O TTo GnpavTIKof
TIapAyovTeS KIVOUVOU Yia EyKEQOAIKG £TTEITODIO A HeAoVTIKG yia
kapdiakn voao. Eivar anuavTiké va aviyveUeTe TNV KOATTIKF pappa-
PUYA KalIl TV UTTEPTAOT € TIPWIHO aTASIO, AKGUA Ki av OEv TTapoUaI-
Glere oupmmpara. O éheyxog e Kok Mapuapuyn (AF) yevika,
WG €K ToUTOU Kail e Xprian Tou ahydpiBpou Microlife AFIB, guviaTaral
yia éropa nAikiag 65 etwv kai dvw. O ahyépiBuog AFIB umodnAwvel
o pmmopei va ugiaTaTal koATTikr papuapuyn. MNa 1o Adyo auto, ouvi-
OTATaI VO ETIOKEPOEITE TO YIaTPd 0O 6Tav N GUCKeUR divel oriua
AFIB kardi Tn dIGipKeIa TG PETPNONG TG TTieaNnG Tou aiparog aag. O
ahyépiBpog AFIB g Microlife €xel kAIviké epeuvnBei amd TToAMoUg
egExovTeg KAIVIKOUG EpEUVNTEG, Kall Oeixvel 6TI N oUTKeUN aviyvelel
0oBeveig e KoATTIKA pappapuyn, ot moTemTa 97-100%. 12

Edv éxete omoleadryoTe amopieg fi mpoBAfuaTa i edv BEAeTE va
TrapayyeileTe KATOI0 AVTAANAKTIKG €EGPTNUA, aTTEUBUVBEITE OTO
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T0TMKO O0g TRAPa eEuTnpétang TeAarwv g Microlife. O
TIWANTAG T0G A TO PapUaKEio TG TEPIOXAG 0ag Ba 0ag evnuepw-
00UV OXETIKA pe Tv dieuBuvan Tou avtirpoowou Microlife atnv
xwpa oag. EvalakTikd, emioke@beite Tnv 10TooeAida pag ato
diadiktuo o d1elBuvan www.microlife.com, Trou pTmopeite va
Bpeite TOAEG XpraIpES TTANPOPOPIEG OXETIKA e Ta TIPOIOVTA A,
Meivere uyieig — Microlife AG!

* To dpyavo autd xpnaiuotoiei TV idia TexvoAoyia peTpRoEwv Ue 10
BoaBeupévo povrédo «BP 3BTO-Ax, To omroio éxel eAeyyBei alupuva
10 MpwrdkoAMo ¢ Bpetaviknig Eraipeiag Ymépraong (BIHS).

! Kear/?_y K, Selwood M, Van den Bruel A, Thom/)son M, Mant D,
Hobbs FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in
primary care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead
ECG and modified BP monitors. BMJ Open 2014; 4:€004565.

2 Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014; 114:1046-1048.
Mivakag mepiexopévwv
1. Epgavion mng ‘Evdeigng KoAmikng Mappapuyng yia
éykaipn Avixveuon (Evepyo povo otnv pébodo MAM)
« Tigival n KoATIKA pappapuyh; (AF)?
+ Tlolog Ba mpémel va e¢et@letar yia KoAmiky Mappapuyn?
+ 01 TapdyovTeg KIVOUVOU TTou UTTOpPEiTE va EAEYEETE
2. Xpnon Tng GUCKEUNG Y10 TTPWTN Popd
¢+ TomoBETNON TWV PTTATAPIWY
+ PU0Buion nuepopnviag kai xpévou
+  EmAEGTE T owoTA TrepIxeIpida
+ EmAEe Tov xpom
+ EmAEgre ™ Aermoupyia pérpnong: Tutikn A MAM
3. Aiota eAéyxwv yia Tnv Npayparotroinon A§iomoTng
Mérpnong
4. Métpnon Tng apTnPIaKNS TriEaNng
+ Xelpokivnto @OUTKWHA
+ Twg va pnv amoBnkeloeTe pia pérpnon
+ Twg va agiohoyiow v apTnEIAKN YO TTiEan;
+ Aciktng Méoou Opou «MyCheck»
+ Epgavion g maAuikrg appubuiag (PAD)
5. MvAun dedopévwv
+ [poBoAr Tou péaou 6pou Twv TEAEUTAIWY 28 NUEPWV
+ T1poBoAr Tou KAIVIKAG LEaNG TIUAS apTnpiaknig Tieang «MyBP»
+ T1poBOA Twv aTTOBNKEUMEVWY HEJOVWHEVWV TIHWY PETPRTEWY
+ Alaypa@n GAwv Twv TIHWY

6. 'Evdei§n prrarapiog Kai avTikaTdoTaon PIaTapiiv
+  Mmatapieg oxed6v aTTOPOPTICUEVEG
+  Mmarapieg amoQopTIoPEVES — QVTIKATAGTAON
+ [loieg umatapieg kai Tola diadikaagia
+ Xphon mavaQopTICOPEVWV UTTATAPIWY
7. Xpfon petaoxnpaTioTh pelparog
8. Aermoupyia Bluetooth®
9. Aeiroupyieg PC-Link
0. Mnvopata o@dAparog
1. AogdAeia, ppovtida, éAeyxog akpiBelag Kai amoppIyn
+ AogdAeia kal TTpoaTagia
+ ®povtida ToU METOUETPOU
+ KaBapiauog Tng mepixelpidag
+ 'Eheyxog akpifelag
* Amoppiyn
12. Eyyunon
13. Texvikd XapakKTnPIOTIKA
Képra eyyinong (BA. omaBoguAlo)

1. Epgavion tng Evdeiging KoAmikng Mappapuyig yia
éykaipn Avixveuon (Evepyo povo atnv pééodo MAM)
Auti n ouokeun pTmopei va aviyvelael TV KOATTIKR pappapuyr (AF).
To oUuBoAo 23 autd uTrodeikvUe! 6TI 1) KOATTIKF papUapUyr EvioTTi-
OTNKE katd T Sidpkela TS péTpnang. Mapakahw avatpédre anv
€TOPEVN TIAPAYPAPO YIO TTANPOPOPIEG OXETIKA e 1aTPIKA GUPBOUAN.

MAnpogopieg yia Tov yIaTpd, ATV TEPITTITWAN GUXVAG
Tapouaiag TG £vBEIENG KOATTIKNG HOPHAPUYAG

AuTh n guakeur ivai éva TTaApoypagIkG TETOPETPO TTIOU avaAUel
€MMioNG TNV TTAAYIKA TTapaTuTTia KaTd T didpkeia G Pétpnang. H
ouakeun eival KAIVIKA eAeypévn.

To aluBolo AFIB epgaviletal petd Ty pétpnan, Eav poKOWel
KOATTIK| pappapuyn karé myv didpkeia g pétpnong. Edv 1o
oUpRoAo AFIB eugavicetal petd Tnv extéAean evag TARpoUG KUkAou
UETPAOEWV OPTNPICKAG TTiETNG (UETPATEIS EIG TPITTAOUV), GUVI-
oToUpE aTov aaBevr va ekTeAéael akOpa évav KUKAO PETPOEWV
(HeTpnoeig €ig TpITAOUV). Edv To aUpBoAo AFIB eugavidetar kai
TdAI, GuvioToULE aToV 0GBV va avalntiael 10TPIKA GULBOUAR.
Edv 1o oUpBoAo - AFIB gpgaviletal atnv 086vn Tou TEGOUETPOU,
umrodnAwvetal lavi Tapouaia koATTIKAG papuapuyig. Qatéao,
N d1Gyvwan TG KOATTIKAG LAPUAPUYAG, TTPETTEI VA TIPAYMATOTION-
€iTa1 amd Kapd10Adyo GUpQwva Le TNV epunveia Tou HAekTpokap-
dI0ypAPAMATOG.
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& KpamoTe akivnto 10 Xép1 Katd Tv S1GPKEI TNG PETPNONG,
TIPOKEIPEVOU va aTTo@uyeTe AavBaouéva amoTteAéopara.

& AuTA N OUCKEUN UTTOPET va PNV avixveuel i va avixveUel
€0QaAUEVa TV KOATTIKA pOpUapuyn o€ aroua pe Pnuaro-
BOTEG A ATTIVIOWTEG.

@ Y6 My Tapouadia KOATTIKAG Japuapuyng n d1aaToAikA
apTNPICKN TTEGN PTTOPET va UV Eival akpIPAg.

&= Y6 My TTapouaia KOATTIKAG HOPpUAPUYAG ouvIaTATal
xpAon e pebddou MAM yia o agiémioTn étpnan g
apTNPIaKAG TTiECNG.

Ti eivar n koAmikn pappapuyn; (AF)?

Kavovika, n kapdid cag cuaTéAeTal Kal XaAAPWVEL Kal O€ éva

kavovikd pubud. Opigpéva KUTTapa aTnv kapdid oag Tapdyouv

NAEKTPIKG OrjUATA TO OTTOIC THV KAVOUV VA GUCTEAAETAI Kl Val

avTAei aipa. H koATTikA papuapuyn epgavidetal 6tav tayéa,

aTTod10pYaVWUEVA NAEKTPIKA GTjHaTa EUPaviCovTal oTOUG dUO
avw Balapoug g kapdidg, TTou ovopalovtarl koATol. Kavovtag

TOUG VO GUPPIKVWVOVTAI aKAVOVIOTA -auTo AéyeTal pappapuyn. H

KOATTIKY| Jappapuyn givai n o guyv uopen appubpiag g

kapd1ag. Tuxva dev éxel GUPTITWHATA, AAAG augdvel onuavTIKa

ToV Kivduvo eykepahikoU emeigodiou. Oa xpelaaTeite éva yiaTpd

yia va oag Bonbrioer va eAéyeTe To TPOBANUA.

Molog Ba wpétel va e§eTadeTar yio KoAmikA Mappapuyn?
O éAeyxog pe KoAtmiki Mappapuyn (AF) auviaTdral o€ dropa avw

Twv 65 €Twv, agou n mavdTNTa EPPAvIoNG eyKEQAAIKOU ETTEICO-

diou augaverar pe Tv nAikia. O éAeyxog pe KoAtmik Mappapuyr
(AF) ouvigtarai emiong yia aropa nAikiag 50 eTwv Kal dvw ue
uwnAf aptnpiakn Tiean (r.X. ZuaToAikr (SYS) uywnAétepn amd
159 f} AiaoTohikr| (DIA) uwnA6TePn amé 99) kabuwg Kai yia droua
pe d1aBATN, aTepaviaia kapdIakr AVETTAPKEIX 1 yia GToua e
TTPONYOUKEVO IOTOPIKG EYKEQAAIKOU ETTEITODIOU.

2T0UG VEOUG avBPWTTOUG ) O€ EYKUPOVOUTES dev GUVITTATAI
éAeyxog pe Kok Mappapuyn (AF) 81611 uropei va dwael
weudn amoteAéoparTa Kal va TTPoKaAETEl avaiTio dyxog. EEaAou,
10 vedTepa aTopa pe AFIB Exouv éva axeTiké xaunAdTepo kivduvo
eMPAaviong eykeQaAikoU eTeIo0diou ae aUYKPION WE TOUG NAIKIW-
pévoug.

O1 mapdyovTeg KIVOUVOU TTOU PTTOPEITE Va EAEYEETE

H éykaipn diayvwaon g KoAmikig Mapuapuynig (AF) Tou
akoAouBeiTal ato emapkr BepaTreial YTTOPET va PEIWTEI oNUAvTIKG
ToV Kivduvo eppaviong eyke@aAikou emeigodiou. M'vwpilovtag Tnv

apmpIaKr aag Triean kai 1o av £XeTe 1 Sev £xeTe AF givai To TTpwTo
Brua aTnv evepyr| TEAANWN eyKePaAIKoU £TTEICOdIOU.

l'a mepioadTepeg TANpoPopieg TTapakaloUpe ETIOKEPBEITE TV
1oToeAida pag: www.microlife.com/afib.

2. Xpfon Tng GUOKEUNG Yia TTPWTNH Popd

TomoBéTnon TWV PTTaTAPIWY

A@oU OTTOGUTKEUATETE TN CUCKEUR, TOTIOBETATTE TTPWTA TIG
pmarapieg. H Brkn TG pmmatapiwy (1) PpiokeTal aTo KATW PEPOG
NG ouokeung. Eiodyete Tig umarapieg (4 x 1,5 V ymatapieg, peyé-
Boug AA) TTpoaéxovTag TV eVOEIKVUOUEVN TIOAIKOTNTA.

Pueplcn nuepopnviag Kai xpovou
. Met& mv ToTmoBéTON Twv KaivoUpyiwv PTraTapiwy, oTnv 080vn
avapoafrvel o apiBuog Tou £Toug. Mmopeite va pubuioeTe T
¢10g TTaTwvTag 1o MARKTPo M (3). MNa emBeBaiwon kal aTn ouvé-
XEIO Y10 VO pUBICETE TO prva, TIATAOTE TO TTAAKTPO XPOVOU (4).

2. Twpa TmopeiTe va pUBUITETE TO Prva TIaTwvTag T0 TARKTEO M.
MarAoTe 10 TAAKTPO XpOvou yia eTIRePaiwan Kal TN GUVEKEI
pubuioTe TV Nuépa.

3. AkohouBnaoTe TIG TTapaTavw odnyieg yia va pubuiceTe TNV
NUEPQ, TNV WPA Kal Ta AETITd.

4. MOAig pubuioete Ta AeTITé Kal TTATAOETE TO TIAAKTPO XPOVOU,
puBpileTal N nuepounvia kai n wpa Kai Pgaviletal n wpd.

5. E@v BéAete va aANGEETE TV nuEpPOPNVia Kal TNV WA, TTOTACTE Kal
KpaTAOTE TTaTNEVO To TARKTPO €TTi 3 DEUT. TTEPITIOU PEXPIG GTOU
apyioel va avaBoafrivel 0 apiBudg Tou £Toug. Twpa PTTopeite va
EI0AYETE TIG VEES TINEG OTTWG TIEPIYPAPETAI TIAPATIAVW.

EmiAéSTe Tn owaoTh TepIxeIpida

H Microlife Tpoa@épel dicipopa peyedn Tepixelpidwy. EAESTe T0
péyeBog TrepIXEIPIdAG TIOU TaIPIALEI OTNV TIEPIHETPO TOU UTTPATTOU
006 (METPATAI EQAPUOTTA GTO KEVTPO TOU PTTPATO0U).

MéyeBog epixelpidag | yia TnV TEPIPETPO TOU PTTPATGOU
S 17-22 cm
M 22-32cm
M-L 22-42cm
L 32-42cm
L-XL 32-52cm

& Xpnaolyotolgite povo Tepixelpideg Microlife!
» EmIKOIVWVACTE pE TO TOTTIKG 0ag TUARA EUTTNPETNONG TIEAATWV
G Microlife eév n guvodeuTik Trepixelpida 32 Sev TaIpIAle!.

BP B6 Connect
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» ZuvdEQTE TNV TIEPIXEIPIOA OTO BPYaVO TOTTOBETWVTAG TO BUCHA
NG TEPIXEIPIdAG 14 aTNV UTIOdOYXT TNG TIEPIXEIPIdAG (6) 600 TO
duvarov o péaa.

& Edvayopdoerte epedpikn mepixeipida Microlife, mapakaAw

agaipéaTe To BUoHa TEPIXEIPIdAG G4 aTd To CwARva (3
NG TEPIXEIPIBAG TTOU CUVODEUEI TNV APXIKA GUOKEUN Kal
€10GyeTe auTd 1o BUCUA péCa aTO CWARVA TNG EPEDPIKAG
TiEpIxeIpidag (1oxUel yia 6Aa Ta peyedn Tepixelpidag).

EmiAégTe Tov xproTn
AuTA N CUCKEUR ETTITPETTEI TRV ATTOBRAKEUAT ATTOTEAETUATWY Yia 2
MELOVWUEVOUG XPNOTEG.
» EmAEGe Tov mpoPAemopevo xpriam (xphotng 1 1 xpioTng 2
@4) TratwvTag 1o TAAKTPO XpRo (5.
&= [Mpiv amd kGBe pérpnan, PeBaiwdeite 0TI Exel ETIAEYET 0
owaTdg XPHOTNG.

EmiAé§Te T Aeiroupyia pétpnang: Tumiki R MAM

Mpiv kGBe pétpnaon, emAECTe €ite TV TUTTIKA AciToupyia (Uovi

pétrpnan) 1 T Aeitoupyia MAM (autéparn TpImAR péTpnan) £

Aerroupyia MAM TrpaypaToTroiolvTal autéuaTta 3 PETPATEIG

diadoyIkd, To amotéAeapa avaAUeTal auTopaTa Kal Eppavidetal

otV 086vn. Emeidn n aptnpiakr miean peTaBarAeral diapkwg, To
aTmOTEAETA TIOU ETPATAI JE AUTO TOV TPOTIO €ival o agiéToTo
amé autd Tou Paaideral o€ pia pdvo péTpnan.

o [ia va emAégete T Aeitoupyia MAM, aUpete To diakémm MAM
(@) Tpog Ta Tavw, aTn Béan «3» Ewg 6TOU EUPaVITTE OTNY
086vn 1o alpporo MAM @5. Na va aAAdgeTe o Kavovikn
Aermoupyia (pepovwuévn pérpnan), aUpete 10 S1akdTTn MAM
TPOG Ta KaTw 0N BéoN «1».

o Y10 kGTw SECf PéPog TG 086vVNG euPavideral o apiBués 1,21 3,

avahoya TTola Ao TIG 3 PETPATEIG TIPAYHUATOTIOIEITAI TN GUYKE-

KPIYEVN OTIYWA.

o Ymdpyel éva didheiypa 15 GeutepOAETITWY LETOEY TwV UETPRTEWV.
Mia avtioTpogn pétpnan UTTOdEIKVUEI TOV UTIOAEITTOPEVO XPOVO.

o Ta amoteAéapara kGBe péTpnang dev epgavidovral gexwpiaTa.
H apmpiakn oag mieon eppaviceral ubvo apou oAokAnpwboliv
Kai ol 3 PETPATEIG.

o Mnv agaipeite Tnv TEPIXEIPIOA PETAEU TwV PETPATEWV.

o EQv pia amd Tig TpEIG PETPATEIG ATaV ap@IoRNTATIUN, TTPayua-

TOTIOIEITAI AUTOMATA YIa TETAPTN PETPNOT.
& H Aermoupyia avixveuang KoAikig Mappapuyng (AF)
gvepyoTroleiTal uévo atnv péBodo MAM.

3. Aiota eAéyxwv yia Tnv MNpaypatomoinon Agiomi-

otng Métpnong

» Amo@uyeTe Tn cwyaTtiki dpaaTneIdTNTa, TV KaTAvAAwaon
@aynTou A 1o KATTVIoNO auETWS TIPIV aTTd T PETPNOT.

» KaBioTe o€ kapékAa pe TAGTN Kal xaAapwoTe yia 5 Aetrd.
MamaoTe Ta m6dIa 0TABEPA GTO TTIATWHA KAl PNV TA GTOUPWVETE.

» H pérpnon mpémel va yiveral TavroTe oTo id10 XépI
(ouvhBuwg 10 apIoTePd). ZuviaTaTal TOUG yIaTPOUG KATA TNV
TIPWTN ETITKEYN VOGS a0BEVOUG, Va TIpayUATOTIOI0UV PETPNON
Kl aToug 8uo Bpayioveg, TTPOKEIPEVOU va kaBopigouv TToI6V
Bpayiova Ba perpouv aTo PéAAov. Mpémer va peTpolv Tov
Bpayiova pe Tnv uwnAdTEPN TTiEDM.

» A@aipéaTe Ta EQapPPOOTA polxa amd To umparao. Ma va
amo@UyETE TNV TEPITPIEN, TO PAVIKI TOU TTOUKAWIoOU BEV
TIPETTEN Va Eival YUPIOPEVO TTPOG Ta TIAVW - Oev TTapePTTOdide!
TNV TEPIXEIPIdA €AV eival KaTeRATPEVO.

» Mavra va BeBaiwveaTe 6Tl XpnOIUOTIOIEITE TO CWOTO péyeBOg
TIEPIXEIPIOAG (avapEPETal OV TTEPIXEIPIDA).

o TomobetiaTe TV TEPIXEIPIOA £QapPPOTTA, AAAG OXI TIOAU
OQIKTd.

o BeBaiwBeite 611 n mepixeIpida TomodeTeiTal 2 EkaTOOTA
TAvw ammé Tov ayKWva 0ag.

o H évdeign aprnpia Tou Bpioketal otV TEPIXEIPISA
(Trepimou 3 ekaToaTd) TRETEI Va BpiokeTal TTIAVW OTTO TV
apTnpia n otoia dlaTPEXEN TO ETWTEPIKS PEPOG TOU
Bpayiova.

® YTnpigTe TOV TIXN TOU XEPIOU 0AG WATE TO XEPI 0AG Va Eival
Xahapd.

o BefaiwBeite 611 n MEpIgeIpida Bpioketal aTo idIo UWog pe
Vv Kapdid oag.

4. Mérpnon Tng apTnpIoKAg Tieong

1. EmAéEete Tumnikn Aeimoupyia (ovn pérpnaon) f Aeiroupyia MAM
(autdparn TpITAR péTpnon): Beite 0dnyieg 0TO KEPAAQIO «2.».

2. NMamare 1o TAAKTPo ON/OFF (7) yia va apyioer n pétpnan.

3. Hmepixeipida Ba pouokwaoer autduara. XaAapwaoTe, pnv KIVRATE
Kall Un oQiyyeTE TOUG UUES TOU XEPIOU OOG HEXP! VO EMPAVIOTET N
TIUA TNG PETPNONG. AVOTTVEETE PUOIOAOYIKA KOl N MIAGTE.

4. O éheyxog TTpoCappOYNG TIEPIXEIPIOAG 29 aTnv 086vn UTTodEl-
KvUel 611 ) Tiepixelpida TomoBetOnke TéAcia. EGv epgaviaTei T
€Ikovidio @9-A, n Trepixelpida £xel ToroBeTBei KATW aTTé TO
BéATioTO emiTed0, aAG §aKoAouBei va eival eviagel yia uETpnan.
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5. Orav emiteuxBei n owaoTn Tiean, T0 POUCKWHA CTAUATA Kal N
Trieon peiwvetal otadiakd. Edv n owaoTr rieon dev emiteuyBei,
70 Opyavo Ba SloxeTelOEI QUTOUATA TIEPITTOTEPD AEPA PETT
TV TEPIXEIpida.

6. Kardn pérpnan, n évdeign mahuol @9 avaBoaBrver atnv 086vn.
7. Epgaviletal 1o amotéAeapa, 10 0Troio TepIAaBAVEl APTNPIAKT
TTiEan ouoToAIKR (36, dIAGTOAIKA (37) Kal TRV GUXVOTNTA TWV

TaAJWV (8. Acite emiong TIG EMEENYATEIG Twv UTTOAOITILY
evOeiEwv aTo Tapdv QUAAGdIO.
8. Ortav n pétpnan ohokAnpwOei, apaipEaTe TV TEPIXEIPIBA.
9. Amevepyotoinate 1o dpyavo. (H 086vn apriver autdpaTa Petd
a6 1 Aemrtd mepitou)
= H Aermoupyia avixveuang Kohtikig Mappapuyng (AF)
evepyoTrolgital uévo atnyv péBodo MAM.
Mmopeite va aTapaticeTe T PéTpnaorn oTmoIadATIOTE aTIYHA
€av marfoete 1o mAkTpo ON/OFF (.. ediv dev a1oBaveaTe
avera A €av viLBeTe pia duadpeaTn aiobnan Tricang).
AuTi) n ouakeur eival €101KA eAeypévn yia xpron kard T
€yKupoalvn Kai v TpoekAapyia. Otav evioieTe aouvh-
B10Ta UYNAEG TIPEG UETPAOEWY GTNV gyKupoalvn, Ba
Tpémel va emavaAdBete UeTd amd Aiyo Tn uérpnan (Tr.X. o€
1 wpa) Edv 10 amotéAeapa eivar akoua oAU uwnAo,
OUNBOUAEUTEITE TO YIATEG f} TOV YUVAIKOAGYO TOG.
Karé v eykupoaivn 1o cuuBoAo AFIB ptropei va ayvon6ei.

&

&

XeipokivnTo oUoKWHO

LV mepimTwon uwnAng oucToAIKAG aPTNPICKAG TTiEONG
(.. mavw atré 135 mmHg), 1o va pubpilete TV TiEoN pePOVW-
péva ptropei va amoteAei TAcovEKTNUA. AQOU TO TTIETOUETPO EXEl
@ouokwael ae ermimedo mepimou 30 mmHg (epgavidetal oty
086vn)mamate 1o TAAKTPo ON/OFF. KpathoTe 1o TAfKTpO TIaiTn-
pévo €wg GTou N Triean va ival Tepimou 40 mmHg Tévw amoé Ty
avayevopevn auaToAIKr TIUA- 0T OUVEXEID AQAOTE TO TTAAKTPO.

Mwg va pnv amolnkeuoeTe pia pétpnon

MOAIg eupaviaTei T0 aTMOTEAETHA TIATAGTE KOl KPATAOTE TO

mAKTpo ON/OFF (7) éwg 610U T0 oUpBoAo «M» @6 apxioe! va

avaBoaprvel. EmBeBaiwate T diaypa@r TnG LETPNONG TIATWVTAG

0 TAAKTPO XpOvou ().

& Hévdeitn «CLy epgavicetal 6tav n pétpnon éxel diaypagei
pe emiTuyia ammd T uvAun.

Mwg va agiohoyiow Tnv apTnpIaKi Hou Trieon;

H evdeikTikA Auyvia LED atnv apiaTepi mAeupd tng 08évng
uTrodeIkvUEl O€ TT010 EUPOG KUPAiVETal N PeTpnBeioa Tiean
aiparog. H mipn Bpioketal eite oo BEATIOTO (TTPAOIVO), AUgNUEVO
(kiTpIvO) f} UWNAS (KOKKIVO) EUpOG. H KaTaTagn avTiaTolxei aTa
akoAouBa eupn Tipwv dTwg opidovTal oo TIG diebveig 0dnyieg
(ESH, ESC, JSH) Aedopéva oe mmHg.

ZuoTto- |AiaoTo-

Elpog Tipwv Ak} Aik) rigTaon

1. | apmpiakn mieon |2135 285 ZnTAOTE 10TPIKN
TOAU uwnAR OUBOUAR

2.|apmnpiakn ieon (130 -134|80 -84 | Autoéheyxog
augnuévn

3. |apmpiakr Trieon |<130 <80 Autoéheyyog
@QualohoyIKn

H uynAdtepn Tipn eivar auth Baoel g omoiag kabopideTar n agio-
Aoynan. Mapddeiypa: Tipr mieang 140/80 mmHg A Tipr 130/90
mmHg uTtodeIkvUel «TTOAD uynAr TTiean».

Aciktng Mégou Opou «MyCheck»

Autd 10 UUBOAO GO UTTOOEIKVUEI PETG aTTd KABE PéTPNON, €GV N
M0 TPOCPATN LETPNBEITa TIPNA BpiokeTal KATw, ETavw A aTO id10
emimedo pe Tov amobnkeupévo péao 6po TIPAG (BA. ETriong kepa-
Aaio «5. Mviipn dedopévwvy).

= Edv n petpnBeioa Tipf Luatohig ) AiaoToAdg gival avw
Twv SmmHg uwnAdTepa Tou amoBnkeupévou YEGou 6pou,
70 BéAog eppavideTal pe katelBuvan TPOG Ta TTavVW.

Edv n petpnBeioa Tipf LuaTtoAig 1) AiacToArg gival avw
Twv SmmHg xapnAdtepa Tou amoBnkeupévou péaou 6pou,
10 BéAOG EppavileTal pe kateuBuvan TTPOG Ta KATW.

Edv n petpnBeioeg Tipég Luatohng kar AiaoToAig dev
Slapépouv TepIgadTepo amd SmmHg Tou amodnkeupévou
péoou dpou, To BéAog epgaviletal pe kareuBuvan eubeia.
Edv n petpnBeioeg ipég auatoAng kai S1aaToAng diagépouv
o€ OIaQOPETIKEG KATEUBUVTEIG O TOV TTOBNKEUPEVO LETO
6po, AUTO UTTODEIKVUETAI TIPWTA E TO GUPBOAO GUGTOAAG TTOU
avaBoofrvel, padi pe 1o dvw r kémw BEAOG yia dUo deutepod-
Aerrra. 21 ouvéxela, 1o aUpBolo diaaTtoAig avaBoaprivel pe
70 B€Aog va Beiyvel emavw A KATW yia 600 deuTepOAETTTA.

&

Epgdvion Tng maApikig appubpiag (PAD)
Auté To aUPBoA0 @2 eppaviletal wg Evoelgn 6T aviyvelBnkav
OpITUEVOI N @UaIOAOYIKOI TIaAPOI KaTA TN PETPNAT. L€ QUTH TV
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TIEPITITWAT), TO ATTOTEAET A EVOEXETAI VO OTTOKAIVEI ATTO TN PuUTIO-
AoyIki) oag apTnpIakr Trieon — emavaAdpeTe Tn Pérpnon. Z1ig
TIEPIOTOTEPES TIEPITITWOEIG, AUTO Oev ammoTeAEi AGyo avnouyiag.
QaT600, £av 10 GUPPOAO epgaviletal e péviun Baon (T.x.
OPKETEG POPEG TNV BDOPADA LE NUEPRHTIES UETPATEIS), TUVIGTATAI
VO EVIHEPWOETE TOV 10TpO 0ag. AwoTe aTov 1aTpd 0ag TIG TApaA-
KOTW TTANPOQPOPIEG:
MAnpo@opitg yia Tov 1aTPG OXETIKA PE TN CUXVA EPPAVION
NG évBei§ng appubpiag
AuTi| N cUKeUn €ival éva TaAPOYPaQIKO TTIECOUETPO TTOU
avaAUel emiong TNV TTOAYIKA TapaTuTria katd T dIdpkela TG
pétpnong. H ouokeun eivar KAk eAeypévn.
To oUuBoho TG appubpiag epgaviletal Petd m pérpnan, Eav
TraparnenBolv un ualoAoyikoi TTaAuoi Katd Tn pétpnan. Edv
10 0UPBoAO EpQavileTal auyVa (TT.X. APKETEG POPEG TNV ER0-
PAada pe NUEPNOIEG METPROEIG) GUVIQTATAI OTOV ACOBEVH Va
{nThoe! 1aTpIK) GUPBOUAY.
To 6pyavo bev uokaBIaTa TV KapdioAoyikn e¢ETaan, aAhd o
OKOTTOG TOU Eival VA avixveUael TUXGV Un @UGIOAOYIKOUG
TaAyoUg o€ apyikd oTddio.

@ xmv Aermoupyia MAM Ba eAéyxetai emiong kai n KoAmikn
Mapuapuyr} (AF): akoAouBriaTe Tig 08nyieg aTo Ke@AAQIO «1.».

& Edv eyoaviotei 1o gUuBoAo, emAESTE TN YEBodO MAM Kai
HETPRAOTE €K VEOU: BEITE AETITOUEPEIEG OTO KEPAAQIO «2.».

5. MvApn dedopévwv

H ouokeun amobnkelel autéuata Tavw amé 99 peTpAacEIS yia
Kabéva atmd Toug 2 XprOTEG.
EmAESTe T0 xpAoTn 1 A 2 Tarwvrag 1o TARKTPO XpRoTn ().

MpoBoAn Tou péoou 6pou Twv TEAEUTAIWY 28 NUEPWV
MaTtoTe avTopa 1o TAAKTPO (3), 6TAV 1) GUCKEUN Eival aTTEvEPYO-
moinpévn. H 086vn epgpavicel mpwra «M» @8 kai 1o «28Ax, Tou
QVTIOTOIXEI OTOV ETO OPO TWV TIMWV LETPNONG TWV TEAEUTAIWY 28
NUEPWV.
& OreTprioeig aptpiakig Trieang pe UTOREATIOTN TTpoTapHoYY
TepIXEIpidag @9-A Sev AapBdvovtal umrdyn oTn péan TipA.
MpofoAn Tou KAIVIKAG péong TIPAG apTnpiakng Tieong «MyBP»
Marwvrag Eavé 1o TARKTPO M, pTropeite va deite TNV KAIVIKG OXETIKA
péan TR TNG apTPIaKAg Trieang «MyBPy. Ztnv 086vn eugpavifo-
vial Tpwra o «M» @8 kai «MyBP» @3). Autég n KAvIkn péan Tipn

NG APTNPICKAG TTiEONG ePpavifeTal POV OTavV £XOUV TTPAYUATOTTON-
NnOei 12 KAIVIKG OXETIKEG TIEG PETPNONG TIG TEAEUTAEG 28 NEPES.
&= NapBavovtal uTroyn POvo ol PETPATEIG TTOU £yIvVay TO TTPWI
petagu 05:00-10:59 fy To Bpddu petagy 17:00-22:59.
Egeragovrail 10 TOAU 4 petprioeig ava nuépa (2 amd 1o pwi
kai 2 amo 1o Bpadu).
O1 etpAoelg ou ekteAoUvTaI G KAvOVIKF AeIToupyia kal
ot Aeiroupyia MAM guptepiAauBavovral aTo Péao 6po,
otav £X0UV EKTEAETTET TN GWAOTH WPA TG NPT,
O1 yetproeig ou ektehoUvTal o Aeiroupyia MAM 1y o€
kavovikr pepovwpévn Asitoupyia Tagivopodvrar kai ol 500
WG UEPOVWHEVEG HETPATEIG YIa TNV ETTECEPYATIATNG «MEONG
TIuAG MyBP».
O1 YETPATEIG APTNPIAKAG TTEONG PE UTTOREATIOTN Trpogap-
poyn TepIxeIpidag @9-A dev AauBavovtal uTréyn oTn péan
TIuA.
MpoBoAn Twv aTTOBNKEVPEVWV HEHOVWHEVWY TINWV HETPATEWV
Matwvrag §ava o TAAKTPO M, ptopeite va deite TV TeAeuTaia
pétpnon. H 086vn epgavilel mpwra 1o «M» @6) kal pia Tipn, Tr.X.
«M17». Autd anuaivel 0TI UTTAPXOUV 17 PEMOVWHEVEG TIHEG
PETPNONG OTTOBNKEUNEVES OTN UVAN.
Eav marAoete Eavd 1o mARKkTpo M, atnv 086vn eppavidetal n
mponyoUpevn Tipr. Eav marioere Eava to mARkTpo M emaveiAnp-
péva, €xete TN duvardTTa PETARATNG AT TN pia aTTOBNKEUPEVN
TIPA 0TV GAAN.
&= MMpootfre woTe va pnv uTePPEiTE TNV AVWTATN XWPENTIKS-
1a amobrkeuang pvAung 99 petpricewv. Otav n uvapn
99 perphocwv gival TANPNG, N TTaAaidTEPN TIPA KaAU-
mTETal autopaTa amoé Tnv 100n Tipn pérpnong. Or petph-
oelg Ba Tpéel va ekTinBoUV amé Tov yiaTpd oag TTPoToU
YEUIOEI N XWwPNTIKOTTA PvAUNG — aANILG Ta oToIxeia Ba
XaBolv.

&

&

Aiaypagpn 6Awv Twv TIpWV

BeBaiwBeite 61 £xe1 evepyotroinBei 0 awaTdg XpAOTNG.

Edv ciote BEPaiol 611 BEAETE va diaypaweTe OpIOTIKA OAEG TIG
aToBNKeUPEVEG TILEG, KpaTAOTE TrIaTNPéVO TO TTARKTPO M (N oUCKEUR
TIPETTEN VA EXEI OTTEVEQYOTTOINOET EK TWV TIPOTEPWV) PEXPI VO EUPA-
viarei n évdeign «CL ALL» ka1 ot guvéxeia ameAeuBepwate 1o
mAAKTPO. MNa va kaBapioete udvipa tn pvApn, TarmaTe 1o TAAKTPO
Xpovou eviy avaBoaprivel n évdeign «CL ALL». Aev eivail duvarr n
S1ayPaPr TWV MEMOVWHEVWV TIHWV.
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&= Axupwon diaypagng: TarAaTe 10 TARKTPo ON / OFF (1)
evw avaBoafrivel n évdeign «CL ALL».

6. 'Evdei§n pmarapioag Kal avTIKATAOTAGN PTTOTOPIWV
Mmartapieg oxedov amo@opTiopéveg

Ortav o1 pmrarapieg £Xouv ATTOQOPTIATEI KATA Ta % TIEPITIOU, TO
oUpBoAo TG pmrarapiag @9 avaBoofrivel poAIG To Gpyavo evepyo-
TolEiTal (EpQavileTal pia PTraTapia QopTIoPEVN KATA TO AKICU).
Map' 611 T0 6pyavo Guveyilel va PeTpd e aglomaTia, TPETEN va
ayopAaoETe KaIVoUPYIEG PTTATAPIEG.

Mmarapieg amo@opTIopEVEG — AVTIKATAGTAOT)

'Otav o1 pmrarapieg amoQopTITOUV EVIEAWS, TO GUMBOAO TG pTTaTa-

piag @9 avapoaPrvel LOAIG To Gpyavo evepyoTroleital (Eugaviletal

i aTTo@opTIGUEVN pTTaTapid). Aev HTTOPEITE va TTIPayOTOTION-

oeTe AAEG PETPATEIS Kl TIPETTEN VA QVTIKATAGTATETE TIG PTTATAPIES.

1. Avoigre T BKn Twv pTTaTapiwv 1) oTo ToW PEPOG TG GUTKEUN.

2. AvtikataoTtAaTe TIG PTTatapies — BeaiwBeite 4TI n TOAIKOTNTA

eival owaTr oUPQwva e Ta oUuuBola oTn Brkn.
3. Na va pubyioete TV nuepounvia kal wpa, akoAoubAaTe Tn
S1a61kacia ou Tepypd@eTal otV «EvoTnTa 2.%.

@ XM pvipn diampolvTal OAEG ol TIUEG, PE EGaipean TNV
NUEPOUNVia KaI TV (A TTOU TIPETTEI VA ETTAVAPPUBICTOUV
- 0 apIBUAG £Toug avaBoaRrvEl aUTOPATA WETA TNV AVTIKA-
TAOTAO TWV UTTATAPIWY.

Moieg pmartapieg kai wola Siadikagio

@& Xpnolyotolgite 4 kaivoUpyleg, Pakpdg Slapkeiag, aAka-

Nikég pmratapieg 1,5 V, peyéBoug AA.

Mn XPNCIUOTIOIEITE TIG UTTATAPIEG PETA TO TIEPAG TNG NUEPO-

Hnviag Aqgng Toug.

AQaipEaTe TIG uTTaTapiEg, Qv Oev TTPOKEITAI Va XPNaIWO-

TIOIRCETE TO PYAVO YIa PEYAAO XPOVIKS dIACTNUA.

XpAon emavaQopTI{OPEVWY PTTATAPIWY

To 6pyavo ptropei €miang va AEIToupynae! Pe ETavapopTIOpEVES

pTaTapieg.

& XpNOIUOTIOIEITE HOVO ETTAVAPOPTICOUEVES PTTaTAPIEG TUTTOU

«NiMH»!

Edv epgpaviatei 1o aupBolo tng pmmarapiag (amogopTi-

OEVEG UTTOTApIES), TIPETTEI VO AQAIPEITE TIG PTTATApIES KAl

va I emavagopTideTe! Aev TIPETTEI va TIAPAPEVOUV PECT

010 6pyavo, didTI evaExETal va utroaTouv {nuid (TTAfpNng

amoedpTion Adyw TEPIOPICPEVNG XPRAONG Tou opydavou,

aKkoun ki av Exel TeBei ekTOG Aemoupyiag).

&

&

&

AQQIPEITE TTAVTOTE TIC ETMAVAQOPTICOLEVEG UTTATAPIES, EAV
OEV TIPOKEITAI VA XPNCIMOTIOITETE TO OPYavo ETTH i €R00-
uéda fi mepioodTEPO!

Or pmarapieg AEN pmropolv va goptiaTolv otav Bpioko-
vial géaa oTo miegdueTpo! Mpémel va emavagopTifete
QUTEG TIG UTTATAPIEG T€ EGWTEPIKG QOPTIOTN KAl val TTaparTn-
PEiTE TIG EVOEICEIC OXETIKA PE T OPTION, TN PPOVTI®A KaI TN
d1apkeia {wig!

7. Xpnon peraoxnuamoTh pedpaTog

To dpyavo pmropei va AEITOUpyRAOE! E TO PETATXNHATIOTH

peuparog Microlife (DC 6V, 600 mA).

&= Xpnaolyotolgite povo To Tpoodotikd Microlife, diabéaiuo
WG TPWTOTUTIO €EAPTNA KATAAANAO yia TV TTAPOXT 0ag
pedparog.

& BePaiwbeite 611 dev £xel TPOKANBET (NG 0UTE GTO pETA-
oXnuaTIoTH pEUPATog 0UTE OTO KAAWDIO.

1. ZuvdéaTe TO KAAWSIO TOU PETATKNUATIOTY OTN OXETIKN

uTrod0XNA (0 OTO TTIETOUETPO.

2. ZuvdEaTE TO QI TOU UETAOKNKATIOTA OTNV TPIfa TOU TOiXOU.

‘Orav o yeTaoynuaTiaThg pedpaTog eival ouvdedepévog, dev kara-

vaAwveTal pedpa aTmo TV UTarapia.

8. Aerroupyia Bluetooth®

AuT| N CUCKEUN PTTOPE va XpnalpoTToinbei oe auvduacopo pe Eva
smartphone e v ektéAean g epappoyng «Microlife Connected
Health+». H gOvdean Bluetooth® EVEPYOTIOIETAI AUTOPATA (G5
META TNV OAOKAPWON TG PETPNOTG.

&= Tl va evepyoToINETe Xelpokivia To Bluetooth® marfore
ON/OFF (@) yia 4 deutepbheTrta Ewg GTOU apYXioE! va
avapoaprvel 1o aUpBolo Bluetooth 5.

la Aemrropepeig mAnpogopieg emakepBeire T SielBuvan

www.microlife.com/connect.

9. Aeroupyieg PC-Link

AuTA N CUCKEUN UTTOpPET va XpnaipoToindei g€ guvduaouo e
évav poowiké utodoyioTh (PC) Tou va Aeiroupyrioel To Aoyl
opikd Tou Avahuth Aptnpiakrg Nieang Microlife (BPA) Ta oTol-
X€ia pvApng propolv va petapepBolv aTov uTroAoyIoTh pécw
€vag KaAwdiou Tou ouvdEel Tnv 086vn e Tov UTTOAOYIOTH.

Av dev TrepIAauBaveral hoyiopiké kail kaAwdio, kavTe Afjyn Tou
AoyiopikoU BPA a6 Tnv nAekTpovikn dieuBuvan
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www.microlife.com/software kai xpnaigomoIfaTe éva KaAwdio
Micro-USB.

10. Mnvipata o@aAparog

Edv onueiwbei kdmolo opaipa kara m pétpnan, n pETPNON
diakémTeTal kar otV 086vn epgavidetal éva pivupa oedAparog,
.. «Err 3».

ZeaAua |Meprypaen |MiBavi aitio Kai avTIHETWITION

«Err1» |ZApa oAU | Ta orjuata TTAAUWY TNV TTEPIKEIPIDA

@) aobevég | eival TOAU aoBevr). EmavaromoBetraTe
Vv TEPIKeIpida Kar emavaraBete
Hérpnon.*

«Err 2» | Zpa o@aA- |Kard tn pérpnan, avixvetbnkav oripara

@9-B paTog OQAAIATOS TG TNV TTEPIXEIPIBA, TOl
oToia pokARenkay yia TTapddelyua
amé Kivnan Tou aTopou 1) GPigIuo Twv
puwv. EmravaAaBete Tn pérpnon, kpatw-
v1aG 10 Bpayiové oag akivnto.

«Err 3» | Mn @uaioho- | Aev utropei va dnpioupynBei Emapkig

@9-C yIki Tiean | riean aTnv mepixeipida. Evdéxetal va
TiepIxeIpidag | urapyel diappor). Befaiwbeite 611 N

TiepIxeIpida xel ouvdeDei owaTd kai 6TI
Oev Exel XaADPWOEL. AVTIKATOOTACTE TIG
pTTaTapieg Qv Eival amapaiTtnTo.
EmavaAd&Bere  pétpnon.

«Err5» |Mn @ualo- |Ta onpara pétpnang eivar avakpiBn kai
hoyikd OUVETTWG BV UTTOpET VO EupavIaTE
amoré- kdmolo amotéAeapa aTnv 0B6vn.

Aeopa AioBaaTe T AioTa eAéyxwv yia TV Tpay-
paToToinan agIoToTwWY PETPROEWY Kal
0T OUVEKEIa emavaAapeTe T Pétpnon.”

«Err 6» |Aeimoupyia | Maparnpribnkav moAAG o@dAuata atn
MAM B10pKela TNG PETPNONG GTN AsiToupyia

MAM, e ammoTéAeapa va unv eival
€QIKTOG 0 UTTOAOYITUAG £VOG TEAIKOU
amoteAéaparog. AlaBaaTe Tn AioTa
eAEyXwV yia Tnv TpaypaTotoinan agié-
OTWVY UETPAOEWV KAl OTr GUVEXEID
emavaAapere T pérpnon.*

ZedApa |Mepiypaen | MiBavi aitio Kal QVTILETWITION

«HI» oAU H mrieon atnv mepixeipida ival oAl
YPAYoPoS | uywnAf (Tévw améd 299 mmHg) H o
TaAuég | | TaAuoG eival TTOAU ypriyopog (TTavw amo
oAU uwnAn | 200 TraApoi/AeTrTd). XaAapwarTe et 5
Trieon mepl- | AeTITa kan emavaAdBete T pétpnon.*
XeIpidag

«LO» MaAudg O maAudg gival ToAU apyog (kaTw aTmd
TOAU apydg |40 TraAyoi/AeTrtd). EmavaAdBere m

pétpnon.*
MpdéBAnua | Av rapouadiacTei oTrolodATIoTE
63 pE TN TpOPAnua pe T alvdeon Bluetooth, To

o0vBean  |gikovidio BIuetooth®@ avapooprvel
Bluetooth® ypriyopa yia repitrou 10 deutepdAeTTTaL.
l'a va emAuoeTe 10 TPOBANHA, ETTIOKE-
@teite T S1EUBuvon
www.microlife.com/connect.

* MapakaAw oupBouleuteite dueoa 1o yiatpd oag, EGv auro 1
omoiodnmore GAo mpdBAnua mapoucidlerar emaveiAnuuéva.

11. Aopdheia, ppovTida, EAeyXog akpifeiag Kai aroppIyn
A AcaAeia Kl TpooTasia

o AkohouBnaTe TI 0dnyieg xprRong. Auté 1o £yypago Trapéxel
ONUAVTIKES TTANPOPOPIEG OXETIKA WE TN AEITOUpYia TOU TTPOI6-
VT0G KaI TNV ao@aAeia autig Tng cuakeuns. AiaBdoTe Trpoae-
KTIKG QUTO TO £YYPAQYO TTPIV XPNCIUOTIOICETE TN GUOKEUR KAl
KpatiaTe TO yia PeAAOVTIKT avapopd.

o H guokeun auth TpETTEN va XPNOIUOTTOIEITAl YIa TO OKOTTO TTOU
TIEPIYPAPETAI GTO TIAPGV EVTUTIO 08NyIWV. O KATAOKEUAOTAG
dev pépel Kapia eubivn yia Tuxdv gnuié ou TpokaAeital amod
AavBaapévn xprion.

o Aut n ouokeu] amoteAeital amd uaiobnta egaptipaTa Kal
TIPETTEI VO TO XEIPICETTE e TTPOOOYXH. TnpeiTe TIG 0dNyieg
amoBAKeuanG Kal AeiToupyiag Trou TiEpIypagovTal gty
evoTnTa «TEXVIKA XAPAKTNPIOTIKAN!

. ﬂpOGTGTEUO’TE v amo:

VEPO Kal uypaaia
- aKkpaieg Bepuokpaaieg
- Kpouan kai TTwan
- MOAuvan kai okévn
- QGueon €kBean aTov AAI0
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- ¢atn Kal kpUo

o O1Tiepixelpideg eival euaioBnTeg kal TPETTEN vl TIG XEIPITETTE PE
TPOGOXN).

o Mnv aAalete 1y xpnoipotroleite AAo €idog TepixeIpidag f
Buouarog (TepIXEIPIdAG) YIa PETPNAN HE QUTA TNV GUCKEUR.

o QouokwaTe TV TEPIKEIPIdA POvo Tav £xel ToTTOBETNBET OTO
Bpayiova.

o Mn XpNO1UOTIOIEITE TN CUGKEUR KOVTA O€ 10XUPA NAeKTpOUa-
yvnTika media, OTwg KivnTa TAEQuva f padidgwvo. KparhoTe
amooTaan TouAdyiaTov 3,3 m aTmd AUTEG TIG TUOKEUES OTav
XPNOIUOTIOIEITE TNV GUOKEUN.

o Mn XpNOIUOTIOIEITE TN CUCKEUN €AV BewpEiTe OTI EXEI UTTOOTET
{nuia A edv TTapaTnproeTe KaTI acuvihBiaTo.

o T[0T pnv QVOIVETE TN GUGKEUN.

o EQv Oev TPOKEITAI VO XPNTIUOTIOIRCETE TN GUCKEUN YIa PeyGAO
XPoviké didoTnua, TPETTE VO AQAIPEITE TIG PTTATAPIES.

o Aiadorte 1ig TpOTBETEG 00NYiEG ATPAAEING OTIG EVOTNTES TOU
Trapdvrog guAhadiou.

o To amotéAeopa péTpnong Tou didetal ammd TV GUTKEUR Sev

amotehei S1ayvwan. Aev avTikaBioTd Tnv avaykn GupBoulig

ylarpou, €181kG av dev TaIpIAdel e Ta CUUTITWUATA TOU a0 Be-
voUg. Mnv BaaileoTe pdvo aTo amotéAeapa pErpnang, TTAVTOTE
va e§eTaleTe AANa TIBaVA gupTITWRATA GUVUTIOAOYiCovTag TV

YVWUN T0U 00B8evoUG. ZuVIOTOULE va KAAEDTE évav yiaTpd ff éva

aoBevopdpo v KpiBei avaykaio.

H otaBepd uywnAn wicon propei va mpokaAéoel BAapn atnv

UyEia Kol TIPETTEN VO QVTIPETWTTIOTEN aTrd TOV 10TPO oag!

Z1ov 1aTpd 0ag TPETTEI VO AVAPEPETE TIAVTOTE TIG TIUEG TTETTIG

aag, av ExeTe TapaTnPAaE! KATI un QUGIOAOYIKS iy €Gv dev

eigTe aiyoupol. Moté un BacileoTe povo oTIG PETPATEIG THG
apTNPIOKAG TriEON.

Le Kapio wepimTwaon dev mpémel va aAAdgeTe Tn doooAoyia

TWV QAPHAKWY f} va §EKIVAOETE pia BepaTreia Xwpig va

OUPBOUAEUTEITE TO YIOTPO GOG.

O1 amrokAioeig LeTatl Twv YETPAROEWY aTTd TOV 1aTP6 GaG A TO

(PAPHOKEIO KOl TwV PETPATEWY GTO OTIITI Eival APKETA QUTIONO-

VIKEG, B10TI 01 TUVBRKEG €ival EVIEAWG DIAPOPETIKEG.

H évdeign raApou Sev givar katdAAnAn yia Tov €Aeyxo Tng

ouxvoTnTag Tou BnuatodoTn!

Edv cioTe éykuog, TPETTEI va TTAPAKOAOUBEITE TV OPTNPIOKNA

0ag TTiEaN TAKTIKG OIOTI PTTOpE va TToIKIAEl anuavTIka aTnv

TEPiodo TnG KUNaNG.

BaﬁqlwegiTs ot Ta 1:[GI5I('1 6£y xpngmonmopv m OUO"KEUI"]
Xwpig emipAeyn, 31611 opiopéva pépn Tou ivar apkeTa
piIkpd kal utrdipxel Kivduvog karamoang. Na eiaTe evipepol
yia Tov Kivduvo aTpayyaANiopoU g€ TepiTTwan Tou auTh n
OUOKEUN TPOYOBOTEITAI PE KAAWBIA 1] CWARVEG.

®povTiba Tou TIETOHETPOU
KaBapidete To dpyavo pévo pe Eva atrald aTeyvo Travi.

KaBapiopog Tng mepixelpidag

AmropakpUVETE TIPOTEKTIKA TUXOV Aekédeg T Tnv TEPIXEIPida,

XPNOILOTIOIWVTAG UYPG Travi kal oomouvada.
MPOEIAOMNOIHZH: Z¢ kapia TepiTmwon dev emTpETETal
va TTAOVETE TO ECWTEPIKG OTEAEXOG!

"EAeyxog akpiBelag

ZuvigTaTal va eAEYXETE TNV aKpiBeia autoU Tou opydvou kGBe
2 xpovia fy eav kTutmBei (edv Téoel kaTw) AtreuBuvBeite oTo
10K Oag TUAPA e€utpémang TeAarwy g Microlife yia Tov
OXETIKO £Aeyxo (BA. e10aywyn).

Amoppiyn
H ammdppiyn Twv PTTATapIwy Kai Twv NAEKTPOVIKWY OpYavWY
TIPETTEI VO TIPQYHOTOTIOIEITOI GUMQWVA LE TOUG ITYUOVTEG
KavoviopoUg, kai X1 padi Pe Ta olkiakd ammoppippara.

12.Eyyinon

H ouakeun autr kaAuTiTeTal amoé 5 1A eyyinon Tou 1o Vel amod

TNV Nuepopnvia ayopdg. H eyyinan 1ox0el udvo Katd v TTpooko-

pion g kdpTag eyyunang, n otoia éxel cupTTANpwOEi amd Tov

avTITpOOoWTTO (avarpégre aTo omaBdeuUA0) n otroia emiBePai-

WVl TNV nuepopnvia ayopdg A Ty cmoéslin Tapelakng pnxavig.
o Q1 ymaTapieg kai Ta eaptiuaTa ou utrdkevTal o€ pBopd dev
KaAUTTTOVTL.

e Y¢ TEPITITWOT AVOiyuaTog f TPOTTOTIOINGNG TNG GUGKEURG, N
€yyUnoN OKUPWVETAI.

o Heyyunon 6ev KaAUTITEl {nuI€G TIoU TTPOKaAOUVTal Adyw
AavBaopévou xelpiopoU, amo@dpTIoNG TG PTratapiag, atuxi-
paTogG A PN GUPHGPOWANG LE TI 0dnyieg AsiToupyiag.

o Hepixelpida éxel pia Aeiroupyikr eyyunan (o@i€iuo golokag)
yia 2 xpoévia.

AmeuBuvBeite 0T0 TOTTIKG OOG TP EEUTTNPETNONG TIEATWY TNG

Microlife (BA. eicaywyn).
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13. Texvik@ XapoKTNPIOTIKA

ZuvBnkeg AeiToup-
yiag:

ZuvBnkeg atoln-
KEuong:

Bapog:
AlooTdoeig:
Alodikaoia
péTpnong:

EUpog Tipwv
pétpnong:

EUpog ameikovi{o-
MEVWV TIPWV Trieong
TEPIXEIPIDOAG:
AvéAuon:

ZTOTIKA oKpiBela:
Akpifeia maApou:
Mnyn Téong:

Aidpkeia {wng
pTrarapiog:

IP Katnyopia:
Zupp6pQuOT Pe
TPOTUTTA:
Avapevopevn Sidp-
Kkelo {wng:

10-40°C/50- 104 °F

15 - 95 % péyiaTn OXeTIKA Uypagia
-20-455°C/-4 - +131 °F

15 - 95 % péyion OXeTIKA Uypagia
415 g (OUpTT. TWV PTTaTaPIWY)
157.5x 105 x 61.5 mm

TraApookoTikA, karé T péBodo Korotkoff:
®don | ouatoAikn, ®don V G1aaToAIKA

20 - 280 mmHg - apTtnpiakn Tieon
40 - 200 TTaAuoi avé AeTTé — opUEEIS

0 - 299 mmHg

1 mmHg

Triean mepiTou + 3 mmHg

+5 % g TINAG péTpNoNg

4x1,5V aAkaAikég umrarapieg, peyéBoug AA
MetaoynuaTioThg ouvexoUug peUNATOg
(DC) 6V, 600 mA (mrpoaipeTikdg)
Tiepitou 920 peTpraEIg (UE XPHOon VEwV
pTIaTapiwy)

IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Yuokeun: 5 xpovia fi 10000 petprioeig
E¢apmipara: 2 xpévia

H OUGKEUR GUPHOPPWVETAI PE TOUG KAVOVITUOUG aTpIKWV
LUOKEUWY, OUPQuVa pe Tnv odnyia 93/42/EEC.
H etaipeia diatnpei 1o dikaiwya yia aAAayr Twv TEXVIKWY Xopa-

KTNPIGTIKWV.

To AekTIKO Orjua Bluetooth® kai 1a AoydtuTra gival eumropika
onuara (karareBévra) mou avikouv atnv Bluetooth SIG, Inc. kai
OTTOIBATIOTE XPrON AUTWY TWV ONUATWY OTT6 TV ETAIPEIQ
Microlife Corp. yiverai karémiv adeiag. AMa eumopikd orjuara kai
EUTIOPIKEG OVOUATIEG OVAKOUV OTOUG AVTIOTOIKOUG KOTAXOUG TOUG.

90

microlife



BP B6 Connect

CT0 GR |



Microlife BP B6 Connect

) 138 aladind (8 Ay claglaill § 3 @

) s 3l VI BF ¢ 58 R

s ale Lils j

Al (al 2l

8 3 gl (0 5 pall Lok Gl 138 LA o) daia (8 Slea padiey
(358 L A 12 s (10 0l Y (o sl

Rl (oam yas cpall Jabm g L)) (s e e 28l U pu i 7 e 25
el V) Ciladia s 5 el sal elusill g g Sl e g el ok
DU 5 Al (am a5 6 Y1l gl (B S (e el il st
o)

Lol Adlaiay 5 L3 8 (mll sl e (e CaiSH Jleall gl
ol Ganade e Jlead) of Aaadle oa  (AF) 231 clis b
et il Jaghad Sl Jafh 025y (il 136 () Olin il sy
schall Axal ey (g yall

caeadl (5 00

ol A el Sl gl i 5 LR o sl Sleall 138 )3

* 6 sisall Jle len 4laad ailuld 48

e ol Jmiacal ) (el 8 Lalle 500 ) i) Microlife AFIBsens x5
e 0o aal Lt g S ) Jaall g Ui 5 (AF) (G3Y) olia I LSt Jal

(ONJOFF) Giisyy sl 5

aslal

(M) 38030 )5

PSS

gl 5

g1 Al s e

MAM ¢ e

EEPAERICAY W

USB it

N L) Hdas Jsaa e

A )l 6 e

tl)ll\ el

1o o m sl

gl ploa dease
i

L @ 55

b)) i A

Bl ol i A

sl e e

A el AL

g1 el 3 ] (e G
e G52 g M Al A8 A
«Err 2» g1, A8 ) 5354 :B-
«Err 3y 4 Jara e 38a3 :C-

PR ER0000PeOPE®®®O

h o .. PO S, «Err 1y 4l L) Hh5e @)
s LIS agall (o Q) () jal gl Al 4y L LDl jlad JA'}G (PAD) i) cilicas sl e yiise @)
e Y IS 1) (i s S Al e (g ) Ll )5 (AF) (Y1 (AFIB) ) il S25e 3
)b G558 L ke 65 o se gy () el (omy Ul e sl e T i i @
Cun tMicrolife AFIB e 553 plasialy s le IS (31 i Il and MAM oms 29
el gl 1508 Y1 Gl L A lay) ddlaial ) 4 ) 58l oda s L3R el gp

o a8 UOA AFIB 3] Sleadl hony Lovie dlika 555 0l om s «MyBP» SaulSY! aall bt s e (39)
G paall A 2 LSISY) Candll Microlife ~ calad) AFIB ol e o o T Wa L g8
el RIS Sleall of @il @ el 5 LSSy Slay ¥ S 58 LS a5 @9
12.100%-97 25U sty (AFIB) 231 (s M (10 ¢y sz ) «MyChecky Lo sidll 5350 3
ela s ¢ Jle bl 3y i€ gf IS f Y gl (o sl < 1)
lillae (g Jaall 5l 2l (St a8 Microlife « e daxiy Juas¥)
ool Ui g 8 5 a3 g Yy f il 3 Microlife IS s o sie
Lilatie e il slaall (e A58 5 55 aade Cus www.microlife.com < iy
IMicrolife AG - dlisaa e Ladls
92 microlife



Ul Jilu, .10
Sl o alaall s ABal g Aliall g Gla¥) LR 11
Alaally ey o
Jlealbdlall .
goW al i calaii o
a3l el e
Sl e palaall .
Chadll 12
(AL SN i) 480 cliua) gal) ¢lasa Ay 13

Bay V) Sl GLEISY) Gl (a1 i Sdisa s 1
(MAM a5 5 ¥)

Al (A @) 5l 1 s (AF) ) clin ol oS Sleadl i iy
Jmmall G0 58 Y g sl ela W bl ol 531 s el
i e sl Filaial) o shedl e
) gl ) pdisal ) Sial) ) sgdall J g cahal) (el il glaa
AU axe Wiyl Jlay 5 LAl aall Jaia (uldl sl oo 55k Sleall 138
ASaS) @ LAY Sleal) 13 gty G IS ()
Ol YA 3 Glia g 85 s 3 Gl 2 AFIB e el
Clalf) JalSIL ol Jaka (485 ) 50 2455 3y AFIB Sosy ) seda s (8
ek 18] (A3 L) (5 5218 e Gl o) jals g el eaaid (3530
Al Ayl ey bl e Ll cl33ma AFIB 30
) o Al ol Lasm (b Sl RS e AFIB 3oy sela 134
YL il 3o o it OS5 239 (i 1L ) Allinl
i) Tl Slen el i e 3Ly QR Gudal 1Y) sl

) el Cuiaal Gl S g 1A e il

adlig) 8 dadd ol (B3I lia Il LaY) Sleall s B Y 8
R RCEVREN =S SHN I IR SRS W JPINTIPE)

bl adl) aia G S5 Y 38 ¢ Y lia L Ala) s g aie
ARdy e

Jsanll MAM a5 plasialy oo 3 A3V (lin Jlidilial a5n5 3 @
el laial Zay T Gl e

S(AF) 3 (iall o8 La

LA Aaliiie Qlf il e o J peanll e JC8 oy 5 LB iy

Cang ol g g il L Caansi Bl 5 ol L) i oL 3 R

M\@wﬁjm}au)@subu;iju,_umuuaﬁ

DJMWLN\@MWUJ;\HNMuﬂﬂ!l}uﬂ\wu.uju\

Lol last) ST Y s Sl ey (s il I3 G pe) Aaditia

Jila U< a3 43Sy il el ol seds cnny W 0l LSl )l

o3 e il el s ) rlinies Gl &y ) o a5 s (e

Al

((BP3BTOA)) J/JLJ/Z..AAJ Coon el 42085 di jlead) J3a PRESAR

Loy ll al] L 5Ll Tanaa 5 575 il

iy LR il eadl ildll

(BIHS) il w15
Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D, '
Hobbs FR et al... Triage tests for identifying atrial fibrillation in primary
care: a diagnostic accuracy study comparing single-lead ECG and
.modified BP monitors. BMJ Open 2014, 4:6004565
Wiesel J, Arbesfeld B, Schechter D: Comparison of the Microlife ?
blood pressure monitor with the Omron blood pressure monitor for
. 1048-detecting atrial fibrillation. Am J Cardiol 2014, 114:1046

Gl giaall Jgan

29 B V) By V) Seall CLEISY) Jal (e ) i sdisa 596l
(MAM

S(AF) Y lés )l s le o

@Jmuu;)n and gty ol adle a3V e e

Lale 8 jlapud) Gli€ey Al Hhdll Jalse o

A1 Ball Slgadl aladia |

Gl S 5 .

gl g g il Jana e

camaall ) ) sa sl .
JRECH I

MAM g5 sl ol g sl jsial o

B o (e o J geanll A o daill
o ks Gy T

sl .

Bel i (3 A0 s AdS o
UAJLM?E‘M.\S .
«MyCheck» b siall ji3a o

(PAD) i) s Ul e 5els

i) 3813

5228 Jal basgia g e o

«MyBP» (SslSy aall oz Jass gl g je o
4 3a Al ail) (mje o

Al J s

Al it g Ay ) ydise

iyl ot alisdl .
Jlagil - 5aala 4y 5y o

el a¥l lag byl La o
ol sale Y AL el ey aladiu) o

i L jdaa e aladia) |
Ol g glal) Ak
PC-Link itk

BP B6 Connect

A

©

] AR |



aaliaal | g4 al5a a2
2217 e
e 32-22 B
w4222 S - b sia
4232 e
5232 s S €

1M Microlife e jal (s s prsins ¥ =
il g (38 el (1) g 1A ol 3 oS5 113 laly i Microlife deass Jusil 4
2w AR gl el a dease Jdal Ga b e Sleadig o ol s Las 4
Leall oy Al 2ad 1 (B) £ 103 o)
ala deage it ela i (Lhaliia) Microlife 103 ol s <y idl 13 =
Steall g ) g A 213 e (3 g 1A o) s sl (00 43 #1530
BT 1A o e sl 13 A Al s Jea ga S 55 LY

(B W ) 3a alasl I #ls)
pddioual) La)

LR (8 peddinaal ailil) (g 385 el 108 iy

Ll Gy s oo (29 2 p235 U 5 1 padioadl) 3 sealall sxdiedl jial ¢
@ em‘ BS] A:-J‘

el pastadl lal ge XU E K JE ®

MAM g g i (pultl) pa gl L

(ol B ) MAM g5 5F (5258 (o) (ol gl il (bl U3

) Gl IS ey 2y 5 5 e 3 bl 320 Gl 2 (MAM oo s

Aol o 8 ST a1 130 DU (pe il a5 G L e s

) o) dasal 8 patinall LSRN Canay (g3 8l (uldll

@3By el s el I MAM (@) zUsall s (MAM oas JLEAY o
(gl o) (bl sl il AL e MAM 5 35 s of
1y amsall I Jaud ) MAM lde & a

Gl A8 lid 3 51 2 5l 1 el LELEN (e (ol 5 Y] sl (i oy @
Ulls W oy 4530 Ll e

() Gl aall ety AT 5 (a8 S G A0l 15 gt pllaiil 3 B an 58 o

sl )

LIS AN bl 2 any V) dlas Jakn el ) Bpa i) bl el Y

bl G e 1A ) s AlAS Y e

LA ol Gl 380 d 4 1€ (e B il L) aaf oSl .

MAM g 5 8 Jadé 39 (laa ) e Calill dpalil Jad

ARG s gl e Jganl] A e daild

D058 ol Jad il i aladall gl of ol g A jlan it
o e I8 cliad Bl 5 3aa 7 il 5 ek 4l aaia el

B s )l paadl pady of e M) ¢ha

S Gliajl and o) jal Ule 65 b yee iy () (alasY) on
s WS panll 8 agadi ae A Ladll AL ALad i je SISV ag3 S
Lt i) pall Jata 08551 (g () silay (pan pesadll yae 3 alasY
e Ganill ¢ jals (99 (s el (aloai¥1 5 159 (1o e b byl aall
Sy | sl (e 5l Al Gl ) s (g Sl ol lbaall ALY
i el las

Olinl) (anil pge sty am Y el sall il f ) sl dilly
GSlessdle Al el Y 3 Lpie miy s BllA &l el 8 4l G 13V

T Ladl) AL agiba) jlalae J5 031 glis 5l Oabeaall Glutll 8 lis
Oinaally A5l

Lt 8 ol liSay (Al yhdl) Jal o

On iy o Sy e g 3le any (530 dW1 (sl Saadl il o)
13) Lo 4 yaa 5 lad Jaim 48 jaa o S (S8 e Lol Dl (i jaill jlad
4l (e Ak sl A8 10 51 5 hadll 23 Y AF YD Glis il IS
Al

5 FSIY Lind 508 )l 5 Jucadl elo laall (e 20 3
www.microlife.com/afib

A9V Boall Jlgal) pladi) 2

by Ul s 5

@) Ao 8 pan an 8 Y 5 Ul () Sleald) Culas oy ad o any

Gas (AA (e el 5315 x 4) i ) K5 leall (e il i) b

A gall LY ALl o

gl g Gkl i

SiSay (m pall 8LE 8 plal) ) (me g Bpaad) S Jlaill a5 ey
2a gl Japal s AUl M (@) L e Laaacal) Gy sk e ol o
@) <8 5 e ha) ally

Japal dastll gl )5 e il el awal M3l e il 2
N .e):\n

LGB 5 e Ll 5 o sall Tl odled 33 ) 51 ciladaill i) |3

Gl Lagam 5.8 () (M1 5 e nsmt g GBI a3 ymay 4
Al e gl el

saal gl ) e Ll 8 peidd o gl g )l sy S 1y 5
sl il JUa] OV liey impa gl B olal) 8 ) T ia U 5 01 553
el o sall Ll

sl £, al e JLas)

Jase diiaal 1530 ans 2aa g 1A Al el ddlise e Microlife s

(a5 3 208 S Gy b e (eli) duanl)

94

microlife



(.5l il

iy o345 e e 135 ¢ o 1 s1) (aLEN) adll Jaiia p L) Jla B
(<) fdss) ONJOFF ) Jaseal (538 Sy Jakcall (53 8 e alaiii)
(e i sa) L 85 3 st (5l 30 () domy Jamas 6 56l ) o 22y
e e 40 Jsn N diall Joay im0 e il i (R30S
O Do - Al il oali) laaall Al 58 30

Be1 8 (3345 it A

ONJOFF (1) ) sl Janall (8 jaiad ASLEN e aiil) | seds 3 oy
25 le Bl Gk Ge sel il Cids 25l 8 My @8) e Gme s s
(@) il

ot s SIA (e del jall Coda die (CLy Jeoll sl ®
St hnia 38 i

AALEN e pu¥) a3 g sl [ ED A3 slall 8oL} pdise sl
a1 Bl (e L) Auail ) 5S35 el pll Jaiom 4 2y (3 L )
Caiatl) 138 5 (eal) ol G i o yial) aii el @il i ¢ adl)
(ESH, ESC, JSH) & sall sl )¥1 (pania Baxaall ddlall clildail) wa (381 53

L35 e glasas sy il el
ol | ) || JET]
gl iyl 85< 1358 | s i e ol i | 1
S ol | 84-80 | 134-130 | giepdllis | 2
A andl 80> 130> Sde slilia | 3

o) i Aad il il 203 ) Al s 4 oY) Al 23
Sl ) 3 e e 90/130 dad sl 355 e e 80/140 v
Saall Jaria

«MyCheck» b giall sdiga

A gl dd s Alie Aad Caaal CulS 13 S JS 33 50 el 138 el
5" Wyl L) ol Al ) 25 5aal) Lo giall dah (5 siue (i ie a5
(ML) s <13

iy 43 38 el (30 e JBlus¥) 5 sl @) aall v IS 1

ool N gl srtand (385 sia a5
5 ey &5 jaal) Aall (ya Ji alosiV1 i ol pdll b S 1Y
il (Y pgdl i (305 e e

Ol Jaliasi¥) 5 ol @V) pl Jain e e (A (e 1)

Lasinnn )5S pgad) 0 335 S a5 (s UiSH ¢ sl Jans il

el Sl s alad Y5 oY)

b a s (sl 1M (s sale) Lgas 1 Ll e ils a ja) 4

g A ] m all Y150 5 8 cae |3 il (LY iy
e pall Jan ul3 g 1A 8y il A e bl oy

i e iy ¢l Cuiat] acasll (558 (pe alSAY) Bl GBSl I3 4

CulSAa e W ol (553 Y gl Cua - e ) B ppail) ALeSY)
oo JSh Aaiia

(£ 153 Al 3a e ZaSlall) sl g 131 ) a (e aladtd G Ly S5 ¢

By At 53 g LA ol e oA e

e 2 8hsnp S G Al ey e B

(e 3 s st s 53) £ 130 3 e Gl Adle s of cany @
EI0W e R el (8 Jaud ) i) ol 80 G5 8

S35 08 Y Gyl el o

LB )l Gl e g1 3 ) m o S

ol hda (s )4

Claladl S Calias ‘;.ELM,AN\J (2@l ol Ll Al pdll il 1)) =

o mall @il Giara s ¥ 5F IS L ¢y 38l Jas siall e dilida
o3 ey oyl saad il o el L) 4aie ppas e (ol @V pall ok
el G Aah age YA (e sVl aall i e unall 81 (e sy

ol saal Jand

(Y S ) MAM a5 S (g Gubll) skl o gl) 3301
(S Jeadl & Jalil) pa

okl .2 (D) (i) i/ all) ONJOFF 5 ole Jaial .2

AT Y 5 il el A Y1 a5 Y1 1,3 ol 5 i 3
Vs Al b ) ey el ) Al el (S e )3 Clas 55 Y
e

(o e L LI e 30 ¢ 13 ol Sl (e Gindl 550 4

033 s B g oW el 3 oS Waie (@0-A ey e Of sl liSe

il 1 s 134 gy N

Ly Ioaall mbiiy 5 Y1 (38 5y cmamall Lol Y Jgum sl e 5

o gl iy AL Sleal) fevard claall laaall ) Jgen sl o3 o1 13)
£ Al s Ja iyl
AELH 09 () sEsa (e s el JYA 6
p dasin y (1) (LY pal) adia (e () 5S35 5 Aail] A8LEN e el 7
€l a8 5 Ul g s ) i€y 13) pimsl a5 1) (ol
AL e el 1 5 e ) (e 33l s
ol (e Sleall et Laxie g1 3 o) a odA) 8
(L Ban) 5 3880 aey UAlal (LA Slea i853) lea) Jaii sl 9
MAM gom s (8 Jaié 3 i Sl e o€l dpals ol
ON/OFF L) e dasnall (3l e i sl (8 i) il oliSay =
(e oY el s gy pa e Jaaall ol e 1) Sie)
ZWY) et (i ya g dal sall e ala303 Sleall 1 jlidl il
ey ) sale ) clile (Jala 3 aY salina e dalle Cule) i ) sela dic.
unhall (5 i (s Alle se) i)l of (el tie) <8 M e s b
el Clall
e OV AFIB ey dalas (S Jal sall Al

BP B6 Connect

95 [



@MAM eaj@jsul.ﬂ“ba}n ammummmteu -
sl IR Coliall 2 ) A a2 o Ladie Jass gial)
Al il a8 T MAM g sl 3 32diall Ll . T
IMyBP Lo s lasad dalal cludss
Sl (53 I £ 1A o) AlSa] el ol Jadin el 8 latial o3 Y
Ao sl el pan 20-A
A 3Aa) Al 4l Gl e
LA (ym e o2 o5 AT 65 T AT M 0 e Vs Tasoall ey
39N 853 ke A 17 Slia of I3 iy (M7 e Aa s My @9) V5l
Jaral) Gli€ey Al dall i je VM 50 e 1iane Jaiall (ga 50
AT A 530 B g JEYI 00 M 30 e ))5-“”
Capny s I 3 S 09 s y3all 55 SIAM (5 ) dandl ) i
Ao adh i AL 2%y (99 aB 5814 JUiS) die La jglas 3y Y
s ) a5l U8 ol A sl elli s 2y 100 Ay
i) (a8 S V) 55 IR
el
nall aadial) lanti ge G
e Jaall 8 yeiuld cails J A5 Al all JSA ) 4 53 el 13 s 1)
Dm &5 GCLALLy el ety (in (Slead) Juands Gl Gss con) M 30
CCL ALLy ey sl i gl 5 e daral caila JS50 5 SIAN masd 50
ol ) s (S Y
e s o3 ONJOFF (1) U ole Tasall (b i sadall elal] &
.«CL ALL»

A ) s g A el sdise 6

dé

AUl cad aldss)

2y (19 Al 3oy e s Ly S5 %4 ey A a4y jlall )5S Lenie

a3 O (i (B 3 B s A3 gl A Ul yeda) Slaadl Jas oy o)

5o0n bl 321 L et Jleal) o e p Sl e Al il e

Agill

Sl - Baala 4 jUay

i oy 0 2 s (9 AUl e (e spesd 324l Ty il ) oS5 Laie

Il gy Sl e 2 el 380 ey Y (sals 3yl eldi) Slead)

)

Sleall 0n AR ilall 8 () Al 3 s i)

@ayﬁm@;mds;umy\e‘,ysm@mn Jai) 2
Bopaal) 333 5a gall ) sa )l Aol g

4.2 pmilly (2 daia sl el yayl i) i g gyl lasal 3

gl 5 e )l i Bale | Gamy 4l (g p ) el U5 S it

b Ul Sl ey LA alal) o8 5 aa sa o5 (e g -

(PAD) il i oS o3 54
Ledi€) i A il (8 Y e Gy @llia Gl el 39 el 13
) 23 lim e ¢ Oleall 138 8 Aaiill Gl et Jla 35 oubdl oL
e 1) il e RUICIF R TGl EN ] ).:Slu: Lol s -
uhhﬂ!@&;u\}l@u\)‘am G e Jlas) alaiie JS8 el
e el Galall Culall allad of s e LAl dlaiai (Lagy 83 alal)
sl sl
ol lad) pie el ) Sial) eglil) o8 qunhall e glea
Casil) 23 53 Ll iy 53 Ciial) w30 Jaiem L8150 len 5o Sleall 13
Lm0 ) 5 28 leall &) Gl oL
Gl 8 QUREY) ade aaa 18] e ubll day (i pm il phaaY) e )
sl - _&JGA;JM,())SMM\);)AJIXJGM EREA (A
0 dsanlly G sl oaasi ) a5 8 Gl Cluldll e g sl & e

Akt sla
b piY) are L) e ae by 4iS] el Gand e Shay Gl Sleal)
B8 Al je b adl)

Ll 3 sl st s MAM a5 2 @
A deal b G sall Sl 51l o)

el i Al 8 ye Gl 2l 5 MAM s jiald Gl jela 1))
2 Jeaill 3 Juualit

alilll 8 83 5

Creinaall (ge a5 JSV a8 408 99 Y Jomy Lo LS Sleadl 1 550

ety

(5) paiuall ) e Jaiall (3 5k e 1 2 geaiall a2diial) yidl

Loy 28 Sl baw gl g2 2

Lol el leall Jids iy vie 5 yuads il M (3) L3l (e dasal

& Ol o o s ) ) gy 025 (28A0 5 <My @9) Al (b (2 )

o528 Al

Sl 53 I g 1A o) AlSa] pl ol b e § Clsial 1Y ®
Ao sial) ol (e 5O-A

«MyBP» Silsy) all i bawa gia o o

Mnmmneslmhyéfumm)}ua\ANL‘,..A\E_N

Lim s gia el Y (MyBP» 39 scMp @9) Vsl &Ll om ya3 . «MyBP»

B0 L 59 28 U1 (8 USunS) Aplie (ol dad 12 345 die V) LSS o)

Ol 3 o luall 3 a2as 5 3 Ll e sl 1Y ®
22:59 17:00- s 351 (5 elusdll 3 51110:59-05:00

(sbsall (30 25 luall (30 2) sy IS o) 34 oamil 2ay Cliial o1y ®

96

microlife



)5 Jaiaall ) ia gl il

el i Agea g 13 ol A Gl il L) s LY «Err 1y
Fokall 5 Spl el a gy Vs A @)

Ul ) g3 ol e i€y ol 3| Uads )| «Err 20

DS 0l a8 5 A4S el e Sl daalill 60-B
Anlidle) )3 o) ae il

Las g1, ol e 8 il a5 (S Y| plja sl «Err 3y
Poaduasioediai it B0 M) @-C
Jasind &5 50 e A5 s JS g1 ]

Gl S 35 puall Al iy i)

saoe (S Y el Aahs e Gl @l L) e Aam) «Err By
il 2w Jad e HLEaYI AalE 13 dal) dals

Folll ) S SAEIL S s
s b okl A eUadY) e Xy 230 &) MAM 5| «Err 6»

Algidag e Jpanll (550 Jsas s MAM
5_paa bl 2w Jal e LAY A T3
okl ) S 5 Adl

299 (3o o) 13a i e g1 o Ja b ekl S Ll «HI»
O o) 13n @i e gl 5l (B Sie Gle|  pl s Bka
0S5 Gl b sad & il (Addal) 330 200| e gl

* oebll I
(B 33 40 G ) Vi (midia o
il | s e

Ol e g5l Juail 8 el gl i 13| 8IS
sl e pun e 52 (15 O s ) Juail ea
5l sla U AlSaall Jal BB ol 510[ O sisL)
www.microlife.com/connect
AUie o] Cipan IS5 i ff lli Cioa o) 4l e el s L) el ot
A
Shgadl Cra paliil) g ABal) g dliadl g L) LSS 11

L,wn,owsA

Tala o shee 2l 138 gy aladiuY) el a8l o

i) 13 5e) i ela U Sleall 138 pady e Y e il Junii e o
el (8 ad) g sa U4 Bl Sleal) aladind S8 Aldls 3ol B

Y ladaill 038 8 A sall (a2 Y] Sleadl 13 aladind (Sa Y e
LA Jlanteal) Gy iy jm (gl Bl g 5use el 4S5 Jaas

By a5 3 Lere Jalall gy Al <l S0 (g Sleall 138 S5 o
Ml il sl and A e sall Jarill 5 9 38300

flelaY) Ly cil Uad) La

AApna 5l @15 3 sanll Alshsyaa il jUay 4 axdid - ®

LSl ol & )l aay il il p23is Y

Alsha e 5l jleall padins gl S 13 b i o)

Al Baley AL cily jUay aladiu

Lol 3ale Y AL il jlay aladinly Slead) 138 G Wyl Gl

ANIMHY g 5 (e p1225091 330 Y ALE il s g g p2did Y ®

iy Baalell Ay Ul ey ) sels vie Lgindisale) s i ladl di iy
s Yland (it 2l G im e 8 LY el Jads s Y
(Al Calgy vie s Sleadl aladinl aleds)

Seadl aladial o 58 Y S 1Y) el ale Y AL il el Lila o)
S gl g a5

&) i sel adll ks il len A il el oS Y @
il 5 a5 il Ailarial) o slaally o 35 s S

i L jiaa Jgaa aladia) 7

) Microlife (et W Sl saas Jsme pladiuly Jleall s Jadi olia,

(el (AL 600 86 piloa

LS 5 5 nstt I L) s Microlife Jsme os s p353 Y
Sl Ll jama il il dlia Alal Aiale

S i et ) jnae Jpme liae e Sl

53 353 5al) (19 comati N ) y3eme Uy e 3 Syl IS ol

PRI YERE TN
Lially 2 g sall Gaall 3 Jsaal) Guld el 2
eV Ll hmn J e Jea i e Al (g LS sl 3l 30 Y

Oligighll Ay .8

Microlifen (gadad Jady (S5 s aa o) SBYL Sleadl 138 aladivd (Say
Lol JLaiS) axy (5) Ll O g5 gLl Jlai) sy «+Connected Health
i;_gu:.;gbsum ON/OFF (1) L (sle daiaald (8 53 5l Il =

(19 sl (A D) 5a
www.microlife.com/connect s _b 3 Juadi (dluadill il slaall (e 2 3l

PC-Link <iiay .9

Jilat mali  ddle Jary (oadd 5 5aaeS g 01 EVL Sleadl 138 aladil (S
Gl Jle ) oSas (BPA) Microlife Blood Pressure Analyser Ll
S oy Gl Slea i 55 3k oo S Slea 5 SIA

e BPA el Ja 55 GliSad QIS 5 555 Aaad (318 )] o o 13
Micro-USB J:S alaail s www.microlife.com/software

Wad) Jiley 10

GErr 3y Uad Al 5 jeda s (ol Aadalie o ¢ bl ol Lo Uad o 8540 3

BP B6 Connect

7 AR |



Sl s

Aila Rael L el V) Sleall Gl Y

£1 alja i

O pdeall (5 s 5 Alae 2L Aak plasids £ ol cye s o801 U1
I 1 cpn i (sl i3 R0 Ay gl Juis ¥ 1ins A\

43al) Las)
Gl any gl Gpele JSABAN LY Sleall 13 pndy ol (aa s a3
2 Microlife &exa S yas Juai¥l ela jl) (Slie iy ) Al Faral
(el lail) el ae e s il clishia
S e palal)
ALl o 5118 5 s 5 I8 3ea Y s iy ad) (hn alill ny
A il il L) aae cang 5 Ulae
Olaall 12 =
el (5 3o Y o) 0 g 5 By s 5 5] ey Jleadl 138 piay
(R B Tasl) U8 51 8 may a sl o3 3 (laal) iy lela] (any V)
A sl e gy 5 2 aa
AR iy ASE ¢ ) 320 ugJLL._m el s Jady Y e
Oleal) JUas) Y alisad f Sleall 8 535 o
sl Ul e alas i el Jalaill dasis ay (ol (51 laall laas Y o
el laget] JUieY) axe of &0l sall
5] (edil) AL AA1A) Aloay sall HlSa) ik 5 laiay oana A Gl e o
(sl i) etidlaia 8 Microlife dess S ey Juai¥) ela 1) cale
QL) il gal) 13

42104 -50 /4542 ,240-10 i) Ja g
Ailed b
% 95 - 15 5 sl Lyl 4, 5ka )
A 21314 - 4/ 45 4 2 B5+ - 20- AN gy
Ayl e
% 95 - 15 (5 saaill Apsnsl 43 51 I
(bl b 8 Lay) Ll 5a 415 STl
~615x105x157.5 EAN]

5855 S Ay pla e Jilaly A2l (il
V sk ool 1 sk pall aia (il
bl

Tl g )

(e Sl dles e o al e
Ash 5okl -
Rl gl )Y s sy el il s -
Llaay)y clevall -
Dlallg el -
sdlal puedll ¢ g -
syl g diadl -

Ay dae Jalaill gy el g 1,0 Gl e o

Ol ol 3l Jem gl g 1M ol 3 e AT g 55 (sl padis F Jas Y e
Jlead) 138 alaandy

A S Y g W Al a el sell e B sy e

i 2 58 Aplaling 5 eI Wl o ol Sleadl s pa2ns Y o
Jlial 3.3 e Ja Y Al e Jaila ASLOUI S 5eal 5 Al sl il gl
) Gl aladinl vie s eadl Gl 13

e e oo (ol idaa¥ gf Calls 4l s S 13) Sleadl 138 a235 5 Y e

JA el 1 Y e

Al At 5 il leall 2008 o) i€ 1) il ) 8 s o

laglaill s (pe 48 il ALY 853 5) 0 AELaY) L) claglas 81 o
13

55 Jae Jad Y L) Wapdidis ol Sleadl 138 (g Baaiuall (uldll ilis o
ch)&E&dlual)cylgéé\}ﬁYLﬂLSlhluAyb}Lth L
GoAY e Y Al e ajal g dass (il dai e el Yy yall
Cunhay Juai¥l raty L lavall (8 G jall clidat 5 & gaal) dlaiaa
55 ) Al (8 Ciland 5 lauss

Gy linuay ) ) ails JS& adl) Jidal Aadi pal) adl) 5355 8 @
Tossdall 5 Lol Al

13) o Slina ye oo gl culaaY un}si}‘meu,;eﬁnm Sl e
GAAl adlf Jaia g B e JalSlly et ¥ e g o i oLl el

sy

wdc)bs\\kglu;#\wu,hg\ &JJ‘A—ILG)A)H—IY J
Y,\muw...\

o lead ) i lida Ly yay ) ULl il gy CABSEAY) dixd o
i an s JS O G Sl ) el 3 L a3 el e
LAY ge Ul

Dl o aalai 8 3enl 35 (g (il LDl Cud llimil) (impe
O Sy Y alatia IS oy Galall pl Jain 481 e cbile Jala i () o
llea s 8 A S IS sy
O s tagdle CGalLEY) 050 Jlead) 138 ) sarding ¥ JulY) o
(A BEERY) b e ial Lee MY iS5 L s pkea o) 52 Gany '@)
RENTE R U P L PPORS PN NANRYRPL U TN

98

microlife



pall s - (328 e e 280 - 20
il - Aadall 8425200 - 40

HETEC N Y

G e L299-0 sk pae (3l
:gbl\ll
G e et A8
G e gle 3 Gl A bzl HAg ) 4841
36 5 il Aail (40 % 5 ol A8
AA (sl 0 515 2 B ol il Uy 4 Al sl juaa
¢ la S8 Q586 ) S s2ae e
(g esl) el lLa 600
(B ol Uy aladinly) Ly 585 (b5 50 920 g Ml ses
IP20 Jdadaglia 48
P Ay 3l alaad)
EN 1060-1 /-3 /-4; IEC 60601-1; laal) 1) g yal)
IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
810000 f < s 5 2 Slead (sial) Lasdl) jee

e @l syl

[EEC/42/93 skl s 4 55 cilillaia ca Sleall 138 G815

Al giae didll 0Ll

A8, A8 slae Al iua A jlat ciladle a3 Ll jlandi 5 "0 53 oL ddall) Faal)
Microlife 4S i ddas) 52 ciledtall &l aladiul sf 5 Bluetooth SIG, Inc
LSl (it (5 AN A el slant) s ciladlall Gt i o 50 o Corp
el

BP B6 Connect

99 [



Microlife BP B6 Connect

il sy i U Lelaal) ) gid ool ) ool ) J @

BF 0 550 o2 )l ool s R

2 5la 480 SiA sla

B3 5e 3 S
ug._;\qj)g‘cd)ﬁoj‘\ﬁldl);_i_‘:)h,gul;&pﬁj\mﬁhlLJGAM.JL&&L‘HI
o ond 4t Kl pn Yhdy Jle VY Al o sa Lt

el ¢ o gA i il ¢ saLas 2l ) 4 Mine o)) law (sl oK
Ol obam ¢ 1L A ¢ el 8 leal o malSlo ) slab oA L
2 a4l 51 Sl Fa A 5 558

QD KL B (o pam ity il 4 a8 o8 ()

Sslafods) sy (1)
Siliasia (9
(1ila) MasSs (3)

Ueyasy (@)
s @
syl B)
MAM 55 @)
O Jha o e Kol
USB 52 (9
S Jlsil Jae @
sibabiae ()
Wik @
Aybald @3
Wbk, (3
A

iy 8 8 () 3y 4200 4 5 Gl 22 e (AF)os e Ju=é Bluetooth® G5
3730 ECG ik 3 L3 5 et ol a5 o AF (5t o5z (0 222) s L8 00
o8 Cl Gasb I AF g 31 aes 358 s dsa A8 e 0l (O =) S5 L @)
el dnal e Al Sy e S I (L]
< . G Cunay KL
sl A Dl A L 0 d fans
iy g ot diali S8 3 (s Sen b ¥ 5 ,Sible ¢y sa L ol ‘“’f“c""‘ - “‘:")S)‘;‘r‘&"““ @
028 L Sl lia 31 s 55 ol8en (5 1€ 1l i VL sy = C:: )*:S B “‘“’JS,J > A
31251 (slealiine (531 B G (5112 e 5 Sl (slgal8inns® ) 21hs ey s SSon ALL B
o S T e "3 Uad Al aiys 3 L o) e Sl 1C-
3 (AF) Ga & saudly yad a8 5 ) (il g Jlimgs 058 LS8 5 )8 IS el (P
ol 4 Y (i e e Wos e ot s . 1&;5@;;4})'\,\&;.)“;.‘.@@
5 LY (o iage ) Aaale 53 gl Ll (Sl A LS8 S ) - RS
Ol D8 ol 31 (5 ba 52 Ol 40 Dl Hlad 3538 4S A a e s e (PAD) uhuh)" "':h":' )5"\‘“ 2]
Dl sa 2 s el ) (sa s a3l 5 AF aKiaas) paddi s (AFIB) s 4las & st i )f""'“ @
S elie 38 L3 ol adle ) S gt Cand (Sene 48 dia a el s S @y
Ol ad Aia e (el (e sad 4p gL s Sl IS sha MAM 8 25l (s @)
Ol 78 YL S (510 a5 5e AFIB oy 5801 Gasla ) (s ol 230 Al 5 ol a9
O 4m e Jdial g 55 AFIB ) S ol 355 n dn 5 «MyBP» s 052 i 6e @)
S (e LIS 1 (5 sl el i @
A&ia AFIB Jums s2aliia iy e 3 4S 358 (o A 55 il (a4 Gl ol Sl 29
e dnal ya 358 allae S 4y o o) w5 oA L8 (5,86 il «MyCheck» o:&ie i Silis 39
R o1l (slen Kiad Jaws 55 5 a0 5Dl (558 0513l ) )
Sy SIS e a5 (Sl Bl 4 (Y5 Sl (55 L8
A le 4S Cul Cundl gl oniad (L codel oty il ol 00 (a2
12 320 o802 (Tt 5 (25 3 )« +9 — AVJLaial U AF
100 microlife



SOl past Gisy s g s e
LS Qi slags il ) ealiiul e
S5 ) ealiia) Y
Bluetooth® s sdes A
PC-Link sl sl 4
FEQPITWIVIR IS
CRAIN 93 g o o310 By Ghilal ) e ¢ eyl )Y
Clilae 5 gl e
oK ) sl pa o
sk GaS ad e
SR ol ey il e
R Hsa e
Gl VY
8 Clladdia AT
(258 ABiadla 1) Ay cudy) cilasa &\

OARIE g (5 53 G gpedly b JRILAS (ad el )
(ot Jund MAM <lla o Jadd) 2lK8a 93
@3 e Ol s a1 (AF) (5l 0 5Dl s (il CullB ol8is ()
AR e 538 R 1l (sl () saudly s S edina (LS
0 5 eanlad dallng 8 4 | axy R L iy cile Sl il 0 Ciga
el &) gia 358 llae G5 L) 5
Rl ) 8 0o Gllel G saad 53 Su 4y Ja 51 5a Sile Sk
A Cal (A L R 0 310 G5l 2 5 st sl Al s S olBs
O A e dlad 5 R ol Ciae sk 5315 (s e puilS h
Sl 43 R )8 Gl 3 ) 5a Al s ) ol
o Ol daiin (55 (Al Sles B Gl pea g el S e
o1 gy 3 (o)) i ¢ QBB jem 3 g plaidls ) g ) 358
K 5120 1aaae ¢ Anii anli (5l 0 28 e 0210 ilal A8 A 5 ,R
1) sea 43 AFIBaLa 2k jalls &y a3 3,8 &) ses AFIBIMAM
e dxal e Sy 4 dadlas ) 25 e a8 len 4 0 S
Afib 3L ¢y 53 L5 (6 58 ol s 53 AF il o ysam
Al (630 sl 5 (ed B L) 25 e Al Siili dsiia s,
A8 5 ECG st bl 2 3o 5 8 panmdia s

A g Jilal G 50k I S a Rl g @
Ala gl

QD s A e o] (a5 o K oaals Jlain) s - @
At (Spdip A ) 5 i b Saa Gy 48 6381 1 n  3aes
Ao el ok

DLl (Scaac (5l O saSly b ava e e ad e JBis - @

Sl b Sy ki 4 i b s dSie i 40808 dsms Sy s 2
e 86082261 ol 4 iy (55 Lunde S5 () 53S0 0 a5 Sl
e ) ) e Sal 4 (s 51 | www.microlife.com <ube 180
Y s U 2 205 5 sk 43 Y 5 Sle Y samna L i 0
12l Aar a5 S

| i) 45 ¢ BP 3BTO-A Jae oK (i 5 5 diile o8 (5 o€ o jlail i g y*
kel 250 (BIHS) LS (58 LIS el ans 55 5 0218 ouiS o jula
B S B

Kearley K, Selwood M, Van den Bruel A, Thompson M, Mant D, Hobbs '
FR et al.: Triage tests for identifying atrial fibrillation in primary care: a
diagnostic accuracy study comparing single-lead ECG and modified BP
.e004565:4 ;2014 monitors. BMJ Open

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

g_dUaA qué.
Laith) ALK g bl g (53l G gaadly pud SELES (0 ol | )
(asd Jad MAM (s 8 018 (g U2
S (AF) soalad sy yud @
OsaSh i Al (andl Ciea (5 L 6 S e Al (S 4y e
fa83 alail 1) (5 jalaa
28 J S 2l e 4S (S dalse o
Db O (g ol&id ) okl Y
bk eI .
Celu g i alati o
e s b ALl .
S lam) e
MAM L 2 jlailias) (5 58 o jlas) (g ) AT o
Aaief G 5 K 631 o) Cod S LY
GsA M (g R 3l
e G a3 G S ey e
oS 8 sla (5o ol an S ad Ky e
S o 1) 25 oAl Sy
«MyCheck» oiile Jlada SoLi3 o
(PAD) i s i (el el i Ll
Ala 0
) 550 YA 0R0he saalie
«MyBP» il o sa L (p5le salie o
0 o _uad (58 o 1) gl S5 SSoalia o
; i S S .
O Gt g s A S Curag s T
Gl o Ly 8 o 5L .
Ui — s b alal e

i

BP B6 Connect

101



2l 510 S wlaii M (3) 4wSa i b 1y s 2l sise S (0 02
2 L 1) (@) Ol 4aSa cole alal (pinan 5 Jlus
Gl 1y Oy eSS 20 wai M S S U 1 sbe il 5 e Jln Y
A L3 ) wlati Cinan 5ol a3
L€ e YU slealaial ) Gildae aliy 5 el e ) palaii (gl 0 .Y
ok Al el g 555 ¢ Ola) 4nSs (8 5 4y el ) e P
sd e pllaadia sy
U 502,38 1) (e 4aSa ey Jui | el 5 55, amlsa o 810
g s ph Jlsdg s e ald ol Uyl 485 Jla e 45 4l ¥ agaa
Yo jaaS i) gled 4 1) s dhae) 2l 8 e Jla € ) Sadia
EFPLSMRY PRV PRRNEN
T Ay g Jly i)
12k s 3b o jlail € e dum e CaliSa (glas il Ly a5 3L Microlife
DA L 555k (55, pSae) S QAT g8 (5500 93 0 )l L e
(205

33k k8 sl g5 000
el YY VY S
Jieiils YY VY M
el FY LYY M-L
il FY LYY L
il OY - Y'Y L-XL

S oaliid Microlife cslaais b )l i =
Clasd ) e Lad S b oK (2) 253l isea 03 4
2050 e 86082261 o et 4 Uiy 05 Luwde S50 3 Y 5 Sl
4 Ja s je S g ) (1) 253k Tl 4l sh ol 4 255 sl 513 4
L LE8 JAh Gl 4g 8l 22 U 503 S Jaaia (B) O
Ll gasailaa 3 Gay Ll Microlife S ais )b ol Qs n =
g b a4 1) (S abs b Al ¢ 33 b Al ) A9 sk
(s 0k W o 1l alal (g o oaldiuly ) 5a), apled Jusia
BYBLYWEN)
15 aaa &y gemd 350 IS Y g a gy pe el (5 s o Sl ol

LS e pal B
() S48l JLE L1, (@) Y S L) S Shis)se 2S¢
LS sl
At mana 5 S AS agdas Jeala lisalal s K050 8 Y e @
Adlead

MAM L )il (5 5 031l (g ) A
MAM b (58 o 3180 Js ) sl (55 58 o 3lail b e 3l Gy
O b aSay daly 4 awle Qe (M sie R 1l (:5Ga)

AL e Sl o5
R o1l B slaie) QB anibs 0351 oy (51 238 a dpasi
e saliind (MAM)ASE s 5 8 o 5l g Sl 0 sa L
S (AF) s e & gandly b
5 padie aliia (o) b i 3N SG 8 b Gl il sk
Gy pmdfie ol sl dans 55 (S 0 sl JUS 255 (e T
Ozl ad 358 (oa 055 O Gy 5 Gl Ll Canse 5 02k s Lal
D% bt 5 g e (S S (lellBs 4S A 035m0 (a3 (5 5uad
Sl Aol o e 48 1 oaal 5553 (L alas) Gl B sd o jia 50
R IEGRP AR PUPING FRTRYR PRy (UPTNG EPEE:) NN PN AP
5 L il 55 on el (e a4 Qs el (g 58 J sl
35 e i le G Lab cama aalal asa (S g (ol (g seedly ad
8 ol (g0 0 (Bl (e ) 53 (e ) om0 023
QD s JSia JES (515 .20 K (5 e 4% 4 e 4mb ) v
A A S S S S 4 (s e
Gspedly i Al le AR Cyga sA LR 5 KILE AL S 4
faa3 aladl 1) (s Jalad
Aua e 49 ) VL Sy dibh 4 Jle 70 VL A8 358 e dpa s
S (51 imead, e (6 58 0 3130 15 258 (53 LS ¢ (5l () saasSly b
VOR S VL Sl s (53 JLE8 ) (53 LI o 5l 49 Slie Jus 80 WL
Gl i S bl e b sl (V9 51 VL Sl s 58 L8 L
Osa Ui 25 e a5 ¢ 2 AL (5 e ATSs Al 4S (031 i) () 3 5
AF S ke sl ala 5 olilsa sl ke 8 o 31 L e 1 252
Jlaial ol 5l 423K 3 68 i daasi sl i haal g hle il s Jils 4
ansh il A a1 S AF 4ua e 40 D Ol s 2181 0438 §5 0
LS J RIS 200 g5 g0 AS Sy Jal 5=
4 258 o alia Glayd 5 (5 3alad (sl b A jle G8ia 5 it
) s (T 23 GRS 1 (5 e 45K A5 Sast) a2 55 M5 sk
b i e (5 5l (0 53Dl i 43 4S8 ) el 5 0 5A JLEE ) Se
Al on el 4 s re 48s ) 58 sla (ol 2 a8 Calgl
Culas 4y 2000 5 o 4lpe ) Gl 3 iy e DUl 51
LAulad 42a) e www.microlife.com/afib
Ub Ol o) ol ) ool Y

UYPR-RPRIL EN

S (I o a1 L sl i) ¢ oy dama 28 b ) 2
Gl F)L&&):\Lj_AJ\AJ‘)Eb&qugﬁju\:gJé@&)ﬁij
Al I8 e 5 Cuie b 2o 4 an i b 1 (s AAG O/
Q‘:L.u‘g&uuhﬁ&:

Sadny 4 g 58 Ja o pe 20 a6l 1 IR )

102

microlife



Apleidnal je

3 L8 (686 1l g 5 ) 1 (1) Ui sl opsy 4sSa

CS o il Sl il dla 2 3 slie e JIS3 A gl 4 x5
Anii ad el alSin 258 sla agaale 02 S Gaiie ) L2585
Coma 5l 5 2L sile (B 2 el g Glad daden 55
A A oS eyl sk s o0 S

G Kl dadia (55 G0 sk ema i S )8 Kl

S0 A2 O ﬁ‘: 35 (o4 0ala (L a5 S s b &) A
xS i (8 8 )8 line g s alh Siilei aaia
A alail |y s € o3l dagd ol 50 ()88 (e (s ol agllae

o aal ey e ) g L ) Sae 4 2 5 5L 4SS

o8y a2y odpms i a3 2m g JLid Rl oa (IS gy iy L
A e ey g S JAh 4y (5 sl 8 JSasA ) sha 4y

e () Seadia iy s 4309 QlE (b pm SR (5 86 Sl a2

Ash e

b 5@ A5l 5[ (o s JLI8 Jal 8 o plail angi |

adas e dlasa g4 2gie jalh (ulel dsdia 55, (8 pas
A€ aa g K slaala

A€ 301 s 5h e Gl 4 oK a5 (5 &Ko il aS oK,

Al
Al

A8 o 55 O 58S a e il Jal s 8l i 555 sk

il s 4 o ol Q8 Al (e oty MAM 8 o331 s

Al e

¥ Cuniag 5315 (7) MAM SIS « MAM S o 31080 g Al sl o
Chsods wsd ) 258 el Sl 55 @5 MAM Sles > ) A
Cunans 55 5 MAM 28 (8 o 3131 JUSG) 2l (5 58 o 5l
) By

Uadiie dS e GLE 1 T LY ) dae o Rila Gl ) Caen s iRy o

il alad) Jla 5 ada sy s S 51l V51 CSGalaS 28 e

LS e sSaa Gilad 300 2gag aliald 4l Y0 (5 K sl 8 o e

Ll (58 b1 (5 oailasily (L ) oiaa

Al ) G T L 8 L8 () Sae 23 e e 00l Glla 48 s
s e 02ld L 5,8 63l A

A ol g a5 il 0 53 33l S B ) e

o jaileadly canda e Lo i o 3 ) Sy ) Jeals 4nii 4y gm0 e

Asdedlad) 30 e 508
o310 4 80he (s 2 (AFIB)Gs 3l (0 sausdly s (it sl o
5 oa Jlad (MAM) ) sie 5 &

JISoA sl i ) Spm ) o Sla) A0S el | ol slaie) B 8 o)l ) el Sy ¥
NEYSYRYE.FREN A5 bl Jlextid (03553 callad 1R el 1 Gy 4
b4 08 a (s 3 (AFIB)Gs e semsdly s el das - = et ol il 5 4 s (555 58 05100 ) Gy 4380 0 JBlas 4
25 ga Jlad (MAM) s (5 5 o1l 5 B 555 35h Ll B 1 s a8 e s 1 el S
L inl b sl aiile ¢ 5f o0l Jsh ja gl ka3 ) 0 @ Aulal g A (5 Hu Gy sad
38 Ut 5ol (ONJOFF) 4aS L8 L 1 s8s 0 5 (oo ¢ ol (2 0 Y pmna) 303 plad) 53 S5 5.5 1 L 031050 At 4
GG s Casepanse J S 5 gk gle) R eBiu 0 2 )8 @ O ) 50k 52 ) GlBBle (gl 2 S 3 48 258 (e da

O L 035 W (el ) gom 5, a4 8 ) E (a3 )5
ol el V) Gy haasa 1) 008 A W8 Cunl (e Ol s ) 0
EE SR VEP. PP ST IO F- JUPO (U PSRN JPRTS
e 4aa) e 358 e

A8 0230 | AFIB les 330 55 (o0 512k 052 2

(et Qg dg Aol GIS Qe

A4S oy 3l el ealil () 5 L3 (5 58 o 5l Cga lia 553
G s 58 o3l (o) Caly e ol YL G 3 g% 6 Ml
_\)_S Dl ealdind 2 ) sa

St (sletiul ) Y0 D)Ll Gsom G 1D U1 Gl slenld 4
S gl A

AL o0l Al pmsaa sk 4y 2 5L 4S S Juala Lkl 4lpen ¢
(250b s Cedle)

VFO WL e s Ag) i Wl ey Sl s L ASE 3000

D0 s Cuenl ) a8 Jass 5 2k g 5l L ala o(0,50n e sl

osn e e Vo aae Silal dadian 4501 1 a5 3b Gae a8 Caul

A ey LISl B O 5w JLIE 1) ON/OFF 4aSa ol gl )

Sl a5 43810 680 2 o g e e B

piS S sta (s S oIl Al S 0 il ) Ay

Joss 5 A4Sy s (Sl alaila ) 18 (5 € o jlail i e adle R)

A LI (e dsdea (555 My @8 o) Seadia K8 B ), (D) Gl

Sl ) il g2 S S (@) gle) 4aSy L L

G5 «CLy olai 255 o KL adidla 51 5l 0 ) ge oola 4SlBia @
Ded e ol il dsda

R SWPLL JUPNPREHES IPTSTIHIES DTSSR
7 Sl sk s i

2L ok i Lo i1 51 VL fiagile ¥ s 3 48 2058 iaaa o

(550 Sl (oo (e il ¥ a50n ) i3l 55 S pm L o
RSP Y FRANEILIW ST S

AL Gl il Cumaag 2 B2 B b g5y 108 sk e

8 Jaala (lisala) 353 il hansas 1351 50 2553 B 8 1 ) .

Osd i g ol ¥

R o) (55 (o o1 LS a5 s 31 (s L)

¥y Gl L a4 i€ Gl ) (1S53 48 (5,56 5)1) MAM

103

BP B6 Connect



205 g ) el (0 (e a3 S gyl ) 51 s Y oSl
ol G5 L8 (58 031 (ol (5 st shau) Al S ol )
AS o il 6 5R o510 e Jsha 3 1) i ol i iS5 4S
ol 48 )8 a3l 2 5 (SlS Sl ) ol

(o0 Ol dadia (55 ) (el )l el el jum (1353 plaleli 1y e
Jsh ) Jhainidbe) S ) shdy oy T alaicad glaic ) oa 33,358
23R 18] Anlaa (51 0 3 88 (oa daim 55 (4315 5 ) (sle S o 31l a tin
) (o) Al A8y s Calia 8 ST g1 s o8 ()
cand Qo jum 53 ALl (i )

Ll 35 (e (om0 3 53480 (sl 4 JleMAM sy 2 ®
Al axal eV ity 4p iy Sle Mal s Ca

i)l 3l g ol o8 ¢ B Gl e (3 S e
D MAM 8 o1l s Tama 358 oo sl Rl aniia 555
S g Tl a8 oMl 1) 25 (a8 5 3 50 LA

£l

plal axal e « T ids 4 jide e Sl
Woala Aidla o

S sl R el late 49 JSlas oA sk du s o)
S ee il S Y
S QA YL ) S il 8 e (B) S asSa gy L L

BEURTER LS & IPRRTIR

L i el Gae s 15 M (3) A4S el IV EQRLEIPTERLEN

e by sl 555 YA (558 0 31l il (p80ke G 5 <M 28) i 13

s e ohlel Sl 4niia (55 «28An

2 @0-A S Gglhe s ) SeS Cuslpe b oA L Ol oA @
o ondiaih & i Janigie laie

«MyBP» (il (58 L ¢pfilua oaaliia

CMyBP» (sl (s o (p8ilaa M 4aS2 dame (3 158

oo A Sl daiia 55,529 MyBP 529 M sbaalas 1) 355 e e

BENBTPAVSYRE PP - Pt PYIE PEN-R) JUES INFLNTL S RPR

A a e St dniin (555 il 0 53 8 (e sl ¢ 25 ol

10:59 - 05:00 el o eanm o808 302 alail (sl (5 5K 0 il g &

i e Lilal 22:59 - 17:00 el G eae dSia 2L

AT REN ) DEVLIRY: F IS IS USPRISTEEN:A g5 NN

_().:,; R

Core ydzilin MAM G5 2l (s 4s 00 s 58 o il i

Ak e & T 50 8 Jlaie ) sie 428 Oy s mmia (e

4 ¢ MAM 5 20l (6 58 0 311 sy 5 o8 53 58 o 31l el

oo 2 Ak (MYBP (8len 4plaa 53 (5 58 0 il 2al 5 o)) i

5

R

£l

dé

dé

S i)l 1y 2sA GeA L 4Ky

O b ha o) e (B) Seiilet 4nioa n Caanad 2 a5nsesla s
il 4y i 3 ) ) 8 adanaa i led (A L aS a0 e pliilad 4 )
D ((00) e ¢ (Drm)isllan o3 gana 52 35 e Ll A LB ¢l 58
O s Jeandl ) s b Gl (55 )i a4l a2 58 ) (Gef) Yl
il o pin sia Gl e 2 a3l caud (JSH <ESC <ESH) el

4pasi (A Sl (o Sz 03 gdaa

25€ dxal o KB 4 Ad< VYOg | WL b s L )

das i g R 6 il AF A AR AR Yoosa s Y
Dbew 353

o 5i 58 o il Avs V¥es | sl gsa i | Y
Jlan 355

o1l st ol gie 4n (y sa L (5 R b 3ol i sl iy () s (AL
mmHg / VYo LAY /P Gn a8 e 258 e Sl R
LUl o sa Lady 4S Gl Gl s ailis G0

«MyChecky ¢l Jlaia SaLis

58 0 3l anis AT AS (e s el b a3l G 6O e )

628 a2 0 53 (5 8 o il s (8ilaa o Sl et 4a b 5 jilime S

(35S alaadle ) e sala aliila Oy 358 e olles S s,

i so s sia e O 3l Gl (st S8 5 st B8 0l R @
A3 (e 03 1 Y g GRS ¢ 2 023 (5 K o 1l s (4 Ksa )

Sy e ola & 3l Ui (st JLi 5 (il i o e S e
283 e (L33 ) oy i A ¢ 3l 03 (558 ol il (0 Kse )

O so s e e & ) G (s Jui 5 il i (e R
3 e L] e Cagan (B ¢ 23 00 (5 58 0 30 i 8l b
R0 31 s (38 iy sspes S 5 sl i 03 R

Caga sl (B L e ed (gt HLEE ) e i) 0Bl O gliia sadio yiad
(sl LI Ol e G 25 (o0 Sadin 4li ¥ ey Gy 5 VL
) oo Saddin 430 ¥ ey Gy 5 VU g sl il e jar

(PAD) Gl (il puda ol 53 sl s (fad

sl g K6 il Ik 53 Ql (s um (53 53 alaiali oaia s ()L ) el ()
0 )l )y a2 48 358 om0 Jaals e ol (San
R o3l 5 IR (i )2l 5a (s ey 2 o o3V ) S5 ,8
1dbie) LS b 4y el alal Ak el G e 23S e A
4S5 e dna g (45 Gle s ol i sl 0 xia
2 GL 3 A S 4 | ) Slaga 5l 4 deal o S

104

microlife



g i Taaaa (5 5 (a2 )

O st Ghgy 9 s A g

Aalad ol (Y sh jee L GVISIAA lu s VO aa s 5L F 5 =

S (5510 5 ol B g G e g 5 ) 4S (e il e 5 @

[BYFTS: PR PLE i U NCRVRPISTIN. SIS TR W FPISOIE S
Alad 7l &

SoME 08 e il ) ol

o) 5 B (sl iy Al s 40 o3l B o8

A€ i) (NiMHY & 58 5015 D8 slags iy 5l Jadé

Ot Aol i 35l Jhlai dadia (g5 (S L S A 3m 0 @
Y sh e 4 ol ) ealiind ade g 5y 2isd 5 s
i e 3 3 ol (a0 el G50 | eader g A 1 Lt
23R on Ll AT o e o (30 Jisald e

S e o2l iy 4l St sl o o8 ) 4 5em 3 @
e s o 511 3508 Q8 sl st

Ol 1358 (et 3LE @5a LS (a8 4 Jlail L e
oY Ola) e g dn 5 Ly o2 5L o8y Sy abius 40 ) L
e 3oL

25 3) salita) v

DC)_ysihl 3 sakiinnd b il 55 a1 ¥ s Sole (58 b (inias oK

3y JiSs (BY, 600 mA

A Ul s bt GOS8 ) Gl 5 S ole Glaad L il i 6l @
8 i 86082261 o et

A€ daals Glisedal (f a5 sl Qi s 51 @

OsA i (haie ol&ius 3 a5 (9 dbai) Jae 4g 1) silal JUS )

kel Jaatia
A e (3 ans g )y 4ald 0 ¥
A (el e L il A8l Jualle (3 4 s 4SS ) 5em 0

Bluetooth® 3 sdes A

Al g i gy (kD e (o K 4y Jlall Ly ol ()

43 Ja 5 ye e Sl Jal <ulils «Microlife Connected Health+»

) Oy 4 R 0 311 48 (Bl 2l 1) Gl oy 5 5 L

5 28 o Jad JSa5a )5k 4 Bluetooth® 53 5k

1) @) UEsala]0pdi 5 5 4aSs ¢ Fian &) ooty Bluetooth® s Jedind s - =
(1) S () Sadin 41 g 5 Bluetooth sbei U was jlid a4l ¥ ey

€ 4xa) e www.microlife.com/connect (L 40 sigala e al S Cuga

S Cslhao a5 e Cumige read 6 R0 A B e
A aiath £ i andie laie 13 G0-A

00 o pdd (5 € o Il il S5 ST saaLiia

Roilel anbin (555 S ol Anii o AT M 4aSa 23 8 L

Jlie sk g (s 8 o1l 4t Sy 5 @8 M im0 255 (e 0213 (el

S o)l 4ati Cpanaia (sline 4 adle ol 35 oo ibes «MT>

Uit (8 (5 5K o il i M 4Ss 23me (93 38 Ly 28l (e 02l 5 A3

u.%u_i,;\)éﬁd)ﬁg)lﬁl@tﬁl\ﬂMSAQ\;LU_\IJJL:.QL’_;}ZMM\;

s 1) 53 oalia 5 S

o1 Al 49 ) i o pdd bl o8y 4S pl aldh aa g ®
g Ay pantd il 3 9 Juass Adibla ASalBin 2 lai ) 5,8
O Ol b i 2 o 0 ke e @l 5 00l ida Slagl)
ol e 522058 () Sty o 5 olKad iyl eSS
g ee O ) Gl Dl

B o ol (8 Sy

sl oaldi Jlad mamaa 5 IS 20 (Jiehae

1 M 4y i€ (Sl adaila 511 L8 5 58 o lail i e alle R

(23 L3 (i 4adia 55 «CL ALLy ciedle (3 Sadia oSia s

Olay 4aSa cakaila JalS (0 S Y _)A.ih_ Chsala i) 5l S

G seadn dac) 5o S SL ama jli (CL ALLy 0 Sadia a2 1)

Al Sl S5 S

Cly 02y Swda iin 2 LM Bisdafods)aasa s Clilee 3l =
o Las GALL

O gt 5 s il (S8 g i 7

Gl (M Ly S 5

S gy olBin 258 B B pme 3550 (551 Y 2508 4 a0

o IS 4) 2 a1 5a Scalia (iilel andin (555 (19 s ei ol

A L il Ll 282 (e 4alal 353 3 SIS 4 o8y 4S8 255 b (L 4esi

i K g sl

O g — 5 il Ll

o8 38 sy ) 0 19 b S T s J s

S gea Gl 0L (A DS (6 b i) XS (2 Salia A g gl

s gt Al Le il 5 30 asa s o&iua b S oSl

A ) o8y Cay 3 g8l (1) (5 il Adiiaa )

a3 L il 8 K I8l hselal b ) s slea i Y
Ala (5 I8 adiisa 0

Anlaida 58 Y (i 50 ada g e Cilaa 58 4y o (e a5 50 Y

b Cele 54 K aK aepidan ) lidas alila ®

BP B6 Connect

105



CRANN )93 9 o€ 01Nl B (iula 3T el ya o ag) )Y

PC-Link sbasde 4

QB&lAAJu-h;I‘A

45 151 34 age e Dal U ayla axlllas iy 4 ) Lain) y 4 jia Gl o
ol ) saldind ) Ji 35 e dsea i anl 2 | oy el 5 2 Shee
AlagRi L sing 353 3515 anled dalllae CB3 4y | L el s

il Caulia Laia )y 4 83 50 00l ol lad IS (sl L ol ol o
e il 4 008 dlal (sl ol JUB 3 (i hasa 43 Sad o255 il
RSN RSN

oLl 3 ga dalsial b oy 5 s JiSeii (ulien o Ciladad ) oSy ol o
€ Slaadlion (ias 53153 Slee 5 5 lafi Ll i 2,8 )8

Ll saalie

sanlai Jaia 50l se ) 1 o e
Cushy sl -
Ol D LYL s glales -
L sapa -
e s R 5 Sadl -
i) A aiine st GRU -
Lo s g -

2,80 )8 ealdind ) ge Jalgial Ll g atiea Gules aaig 5L e

Glor sk by b2 Jh s s ) el |y a3 )
Je.\s G sA ol Gl b (5 s )

283 Al 0 sy e DLl ASGT )y i | 2y g 3l Slaay

il sa 2le untlaline s S50 (slailane o slae 3 o8iun RSG5
SR ol o ) saldind A8 1S (5 s sl slealinl
Asd e 5 gie VLT 800 ols oy ) alald Jilas 58 i

o8 (5,8 IS ) ornh e 350 b el 408 58 eaalie Dm0 o
S gl

A S RS ) e el a) e e

O kel 2 558 ool (Y sh e (o) o8y ) 4SSy sa 2 @
RPN FRRLE

Aulad daldas | Laal ) aa s cpl o el QG .

Ly S s b o8 a5 ol oy (5 K 6 jlail il o
Ae b 81 (a gt 4 s (S 3y 5L Bla 502503 (Sl
S LS e (5 8 o 1) gl g ) 5 (o 8L 4R8N ) sdan lan
Ansi Jlew 2550k s 30 e aS sl el able a4l s
O Y el by g ellae S5 4 Sl ) a3 35 (0 dna 52 g
e b Juals

O o 2l el L (ldlos 4 31188 e 53 L3R il a0 VL o
1258 (e po S 3y o 55 0y

gﬁuj}ﬁua}sd&){gouimqé)ﬁajml )5 Ak e
L2 & Sl S8y 4 1 anh e a0le 488 emlia Chypa 35
0 1) (58 05l 8GOl Jeals a4 R

A 33 o L USB o8 2 (s ) (i il 4 sl by o8
Jsl culls of s 55 «Microlife Blood Pressure Analyser BPA»

SO QB Gl e 5 s L 4y da s ye e Sk

6ol o) yan 43 4da 53 30 QIS 5 3 5bi1s e Dl a8 (50 535 2 g3 50 ) gaaa )
255l www.microlife.com/software <ulu Gask 311 BPA LI o
L JUl ) e Sl USB 5 Sae S Sl saliiial b 5 2l

Uai‘suelﬁ_\ .

Wad ol gondi adad (5 € o 5ol Jae ¢ o 3)ai) palad S5 Cjsea
s oa 03ld inlad «ERR 3» «Jlie sk dxa sl o alls

O GRS b Gy g Uad dils (&5 =i

Dl Q8| «Err 1y
sl Ciman @

g3l cola ol ymain oy 250l 55 s IS
* 23 ola) Tanaa 1) g8 eIl 5 oaly i)

Al a3 2y g 31 Jans 68 LA s (i Jusan «Err2»
o3l 25l asaale Gl by O s ) g of i G yals @-B

G5 oS el Jsla 53 5 eal ladl Taasa | 5,8
Sl oA

Sl (San 35 (e A 250l 3 (S LB dle 2 LS| (Err 3y
Juail a8 di g3l 2 s Seasa s ol A A5k @-C
Oliselal JL.A\JMQA,;?&M,D@JMAL_-A&UJL_‘

5038 Gl 1) Lt Dl G a3 S Juals
anla ) SG Taasa 1y 5 K s il

Gt Gl 5 i Can ol (558 6 310 (sl Al «Err 5y
el sl ) Laial g s a5 e Ol () Angs bt
faasa )y 55K o 3100l 503 S 4allan ramaa (5 8 o))

* ol i8S

R ol iy R el Jsha o jlw slalaa | )l (Es,| «Err 6y

(e Al 4y (i) 5 ol 48 K e MAM| MAM S
ol Al sl |y Laial ) An 83l (San pe
DS Taama 1 558 0 311 503 S anllhae s 548
* sl
(Y99 mmHg O U)ol 3y Sl a5l L8 Sl «Hb
(A8 )3 L Yo ) Gh) Wl s G Gl b LS8 L s
15 68 o1l Taama 503 S Canl il 48y & (sl | Jles 23550
Sl ) SS LVl

(4883 53 L ¥ ) eS) o) Gl e BB (L
* a1 SE ) 5,8 il

Gl L s «LOy
Oxly s

Cal

Bluetooth® i <23 & Bluetooth Juail s (ISze ) S
g X e Seadia Cie ety 4l ) 0 2508 e 43 (19) Jlail ea
www.microlife.com/connect i 4 ikl «JSie aé5|  Bluetooth®

S dnal je

106

microlife



8 cladda V¥

FO N F-04/CoFeoNn
o Cu sl FS1aa % 8- 10

FOo VY Y+- ¥/ CO 00+ - Ye-
el Cnghay SiSlaa 9% 90- Y0

(lacs il placimil 43) o S ¥
el 7,8 % Vo8 1AV,0

| 3& :Korotkoff (i 5 (3ala ¢« i shousl
sl VOl st

U5 i — o jiale ALY
G G pm —adds 3 L Yoo - ¥

o siesle Y3414

o5 iaghe )
o s yia e Vit odgana jo jLid
hal Jlia % %

AA o1l ¢l 51,0 VST 5 ik sae B
edslie Frs ey F s s ech s sl

(s okss)

Dok 1) 5 58 ol LAY e Ly i
(sstas b

IP20

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

IEC 60601-1-2 (EMC); IEC 60601-1-11
Al sl e 3l Ve e L Jl & nel&s
Jua ¥ols

pY sl Byl
a3 88 )

b s Bl

HosY
ralag)

HERT IS IE-TS)

15 S0 31 Adala
Jldd (ialad s gana
T

by

sl L eds

1 i
1l e

HER-NER U
Cuslla g4y 4k
P i

TR Al aa

DU 3 ) ga (e Cida
reladd cdly o)

S pde s 1) el Gy dan 502k a3 (5510 O e (al d s a3 e
laa i juss gLl b
03130 L 0 alanih 4l 5l L S 3y Ja 55 4 (5 S o Sl s 33l
Lyl 58 50 Lga R o 5l Gl 4S 1 el xa SalS La T 55 5 58
) o0 ala) Csliia sy
S Oyl o8y kS b e ST 51 By pa KL @
Gl ilia (Pacemaker)
1 el oS Sl 2l Ly o 510l (s aliald cs ol ol ysa 2 @
Bl Sl Ol Olsd 02 s JL &l s
saliiud ol i Lad < Ut ¢ s 1S3 S 48 i€ Juala lisalal
0oy Ll 4 5 dits o Sl el Jal ) (A 200 %@)
s o &y ) ealiiud S8 Jayly 4l 5 JUS aylei iy sk N
ol ) ) pa
A SR o idn o SO L L sl

AagJb OGS e
Ostaa GS 5 sh e an )b So b i L a5k ) sls 43
S Sy

!J}ﬁM%@k\)ﬁ@Ai&é&\A@@S:J\&A

<8y (ala

AR a5l gl LS Jlu g e o8 () 4S 358 e dpas
Gl 3030 i ) lisedal ) shaia 4y (da s i) (SilSia 4 5m
4 Uk O Lwde S8 o 55k cilesd L Ll L& )8
2K ol 86082261 + et

SRR g0

08 Gk 1y (S5 S (slealinn | Lo RIS 50 E

A8 D s e —
ciilada VY

Directive S < jsead 3 laiind sla 5l b oius o) sl (Sus
b cidlas EEC/42/93

([CAWE-PHOR JUPIEIEN

4 Blate o2 Cafi (g Jlad 35le cada e ye sl S 51 5 Bluetooth® cuedle
Law g5 aBle ol ) ealdinl 43K 8 5 23l o« Bluetooth SIG, Inc. <S5
Sl 5 s lad e s 3 58 e dlail 52 S L Microlife S
e ada sy e L 45 Blaia (sl

Cilaia Gl 2l )8 Alls & Ciilada (i gy Cani A G 5 ) oK )

D50 ek eaifiy s dan gl 4S Cuilea G A )l &) a2 dall Cuileca

o) fineond 2l O 53 358

S )i 5 i S Jals il b 8 Gl 3a) 5 2530 ety o
(S Axal e Silaa

5 e Ciilana Gud Con g o8 53 i alag) 5 03 S L e

pde 5 alin e yoli 3 IS S 3 ead alagl (sl jlud Jald ciilea o
s ol oK slaial ) s sm

o= (15 4 alSaiul) 3 Slee il slla Juu 2 Baiyg 3l o
o bedi 4y U O s Liwde S 55 3 a5 S s e L Lkl 0L
2,8 il 86082261

BP B6 Connect

107



	1. Appearance of the Atrial Fibrillation Indicator for early Detection (Active only in MAM mode)
	What is Atrial Fibrillation (AF)?
	Who should be screened for Atrial Fibrillation?
	Risk factors you can control

	2. Using the Device for the First Time
	Inserting the batteries
	Setting the date and time
	Selecting the correct cuff
	Selecting the user
	Selecting standard or MAM mode

	3. Checklist for Taking a Reliable Measurement
	4. Taking a Blood Pressure Measurement
	Manual inflation
	How not to store a reading
	How do I evaluate my blood pressure?
	Average Indicator «MyCheck»
	Appearance of the Pulse Arrhythmia (PAD)

	5. Data Memory
	Viewing the average of the last 28 days
	Viewing the clinical blood pressure average «MyBP»
	Viewing the stored single values
	Clearing all values

	6. Battery Indicator and Battery change
	Low battery
	Flat battery – replacement
	Which batteries and which procedure?
	Using rechargeable batteries

	7. Using a Mains Adapter
	8. Bluetooth® Function
	9. PC-Link Functions
	10. Error Messages
	11. Safety, Care, Accuracy Test and Disposal
	m Safety and protection
	Device care
	Cleaning the cuff
	Accuracy test
	Disposal

	12. Guarantee
	13. Technical Specifications
	1. Aspecto del indicador de fibrilación atrial para la detección temprana (activo solo en modo MAM)
	¿Qué es fibrilación auricular (FA)?
	¿Quién debe ser examinado para fibrilación atrial?
	Factores de riesgos que le permite controlar

	2. Uso del dispositivo por primera vez
	Colocar las baterías
	Ajuste de fecha y hora
	Elegir el manguito correcto
	Seleccionar el usuario
	Seleccionando el modo estándar o MAM

	3. Lista de verificación para tomar una medida confiable
	4. Medición de la presión arterial
	Inflación manual
	Procedimiento para no guardar la lectura
	¿Cómo he de evaluar mi presión arterial?
	Indicador medio «MyCheck»
	Aparición del indicador de arritmia (PAD)

	5. Memoria de datos
	Visualización del promedio de los últimos 28 días
	Visualización del promedio clínico de presión arterial «MyBP»
	Visualización de los valores individuales almacenados
	Borrar todos los valores

	6. Indicador de baterías y cambio de baterías
	Baterías con poca carga
	Baterías descargadas – cambio
	¿Qué baterías y qué procedimiento?
	Uso de baterías recargables

	7. Uso de un adaptador de corriente
	8. Función Bluetooth®
	9. Funciones de conexión con el PC
	10. Mensajes de error
	11. Seguridad, cuidado, control de precisión y eliminación de residuos
	m Seguridad y protección
	Cuidado del dispositivo
	Limpieza del brazalete
	Control de precisión
	Eliminación de residuos

	12. Garantía
	13. Especificaciones técnicas
	1. Apparition de l'indicateur de fibrillation atriale (actif seulement en mode MAM)
	Qu'est ce que la fibrillation atriale?
	Qui devrait effectuer un dépistage de la fibrillation auriculaire?
	Des facteurs de risques que vous pouvez contrôler

	2. Première mise en service de l'appareil
	Insertion des piles
	Réglage de la date et de l'heure
	Sélection du brassard correct
	Choix de l'utilisateur
	Sélection du mode standard ou MAM

	3. Précautions à prendre pour une mesure fiable
	4. Prise de tension
	Gonflage manuel
	Comment ne pas enregistrer une lecture
	Comment puis-je évaluer ma tension?
	Indicateur de moyenne «MyCheck»
	Apparition de l'indicateur d'arythmie (PAD)

	5. Mémoire
	Visualisation de la moyenne des 28 derniers jours
	Visualisation de la moyenne de la tension artérielle clinique «MyBP»
	Visualisation des valeurs uniques enregistrées
	Suppression de toutes les valeurs

	6. Indicateur d'état de charge des piles et de remplacement
	Piles presque déchargées
	Piles déchargées – remplacement
	Types de pile et procédure
	Utilisation de piles rechargeables

	7. Utilisation d'un adaptateur secteur
	8. Fonction Bluetooth®
	9. Fonctions de connexion avec un PC
	10. Messages d'erreurs
	11. Sécurité, entretien, test de précision et élimination de l'équipement
	m Sécurité et protection
	Entretien de l'appareil
	Nettoyage du brassard
	Test de précision
	Élimination de l'équipement

	12. Garantie
	13. Caractéristiques techniques
	1. Cosa fare quando compare l’indicatore della Fibrillazione Atriale (Attivo solo nella modalità MAM)
	Cos’è la Fibrillazione Atriale (FA)?
	Chi dovrebbe fare lo screening della Fibrillazione Atriale?
	Fattori di rischio che possono essere tenuti sotto controllo

	2. Utilizzo del dispositivo per la prima volta
	Inserimento delle batterie
	Impostazione di data e ora
	Selezione del bracciale adatto
	Selezione dell'utente
	Selezionare la modalità standard o MAM

	3. Punti da osservare per eseguire una misurazione affidabile
	4. Misurazione della pressione arteriosa
	Gonfiaggio manuale
	Come non memorizzare una misurazione
	Come valutare la propria pressione arteriosa
	Indicatore della media «MyCheck»
	Rilevatore di aritmia cardiaca (PAD)

	5. Memoria dati
	Visualizzare la media degli ultimi 28 giorni
	Visualizzare la media della pressione arteriosa clinica «MyBP»
	Visualizzare i singoli valori memorizzati
	Cancellare tutti i valori

	6. Indicatore e sostituzione batteria
	Batterie quasi esaurite
	Batterie esaurite – sostituzione
	Quali batterie e quale procedura?
	Uso di batterie ricaricabili

	7. Utilizzo del trasformatore
	8. Funzione Bluetooth®
	9. Connessione al PC
	10. Messaggi di errore
	11. Sicurezza, cura, test di precisione e smaltimento
	m Sicurezza e protezione
	Cura del dispositivo
	Pulizia del bracciale
	Test di precisione
	Smaltimento

	12. Garanzia
	13. Specifiche tecniche
	1. Anzeige des AFIB-Symbols zur Früherkennung (Nur aktiv im MAM Modus)
	Was ist Vorhofflimmern (AF)?
	Wer sollte auf Vorhofflimmern untersucht werden?
	Risikofaktoren, die Sie kontrollieren können

	2. Erste Inbetriebnahme des Gerätes
	Einlegen der Batterien
	Einstellen von Datum und Uhrzeit
	Auswahl der richtigen Manschette
	Auswahl des Benutzers
	Auswahl Normal- oder MAM-Modus

	3. Checkliste zur Durchführung einer zuverlässigen Messung
	4. Durchführung einer Blutdruckmessung
	Manuelles Aufpumpen
	Ein Messergebnis nicht speichern
	Wie beurteile ich meinen Blutdruck?
	Durchschnittsanzeige «MyCheck»
	Anzeige der Puls-Arrhythmie (PAD)

	5. Messwertspeicher
	Durchschnitt der letzten 28 Tage anzeigen
	Anzeigen des klinischen Blutdruckmittelwerts «MyBP»
	Anzeigen der gespeicherten Einzelwerte
	Löschen aller Werte

	6. Batterieanzeige und Batteriewechsel
	Batterien bald leer
	Batterien leer – Batterieaustausch
	Welche Batterien und was beachten?
	Verwendung wiederaufladbarer Batterien (Akkumulatoren)

	7. Verwendung eines Netzadapters
	8. Bluetooth® Funktion
	9. PC-Verbindungsfunktionen
	10. Fehlermeldungen und Probleme
	11. Sicherheit, Pflege, Genauigkeits-Überprüfung und Entsorgung
	m Sicherheit und Schutz
	Pflege des Gerätes
	Reinigung der Manschette
	Genauigkeits-Überprüfung
	Entsorgung

	12. Garantie
	13. Technische Daten
	1. Erken Algılama Durumunda Atrial Fibrilasyon Göstergesinin Görünümü (Sadece MAM modu)
	Atrial Fibrilasyon (AF) nedir?
	Atriyal Fibrilasyon için kimler gözetimde tutulmalıdır?
	Kontrol altına alabileceğiniz risk faktörleri

	2. Aygıtın İlk Kez Kullanımı
	Pillerin yerleştirilmesi
	Tarih ve saatin ayarlanması
	Doğru kaf seçimi
	Kullanıcının seçilmesi
	Standart veya MAM modunun seçilmesi

	3. Güvenilir Bir Ölçüm Alma Kontrol Listesi
	4. Tansiyonun Ölçülmesi
	Elle şişirme
	Ölçüm sonucu nasıl silinir?
	Tansiyonumu nasıl değerlendirebilirim?
	Ortalama Göstergesi «MyCheck»
	Kalp ritim bozukluğu göstergesi (PAD)

	5. Veri Belleği
	Son 28 günün ortalamasını görüntüleme
	Klinik tansiyon ortalamasını «MyBP» görüntüleme
	Kayıtlı tek değerleri görüntüleme
	Tüm değerlerin silinmesi

	6. Pil Göstergesi ve Pil değişimi
	Piller neredeyse bitmiş
	Piller bitmiş – pillerin değiştirilmesi
	Hangi piller ve yöntem?
	Şarj edilebilir pillerin kullanılması

	7. Elektrik Adaptörünün Kullanılması
	8. Bluetooth® Fonksiyonu
	9. PC Bağlantısı İşlevleri
	10. Hata İletileri
	11. Güvenlik, Bakım, Doğruluk Testi ve Elden Çıkarma
	m Güvenlik ve koruma
	Aygıtın bakımı
	Kafın temizlenmesi
	Doğruluk testi
	Elden çıkarma

	12. Garanti Kapsamı
	13. Teknik Özellikler
	1. Aparecimento do Indicador de Detecção de Fibrilhação Auricular (Ativo somente no modo MAM)
	O que é a Fibrilhação Auricular (FA)?
	Quem deve realizar a medição para detetar a presença da fibrilhação auricular?
	Factores de risco que pode controlar

	2. Utilizar o dispositivo pela primeira vez
	Inserir as pilhas
	Definir a data e hora
	Escolher a braçadeira adequada
	Selecção do utilizador
	Selecionar o modo standard (padrão) ou modo MAM

	3. Lista de verificação para efetuar uma medição fidedigna
	4. Medir a pressão arterial
	Insuflação manual
	Como não guardar um resultado
	Como avaliar a minha pressão arterial?
	Indicador médio «MyCheck»
	Apresentação do indicador de arritmia (PAD)

	5. Memorização de dados
	Visualizar a média dos últimos 28 dias
	Visualizar a média clínica de pressão arterial «MyBP»
	Visualizar os valores simples guardados
	Limpar todos os valores

	6. Indicador de carga e substituição de pilhas
	Pilhas quase descarregadas
	Pilhas descarregadas – substituição
	Quais as pilhas a utilizar e quais os procedimentos a efetuar?
	Utilizar pilhas recarregáveis

	7. Utilizar um adaptador
	8. Função Bluetooth®
	9. Funções PC-Link
	10. Mensagens de erro
	11. Segurança, cuidados, teste de precisão e eliminação de resíduos
	m Segurança e proteção
	Cuidados a ter com o dispositivo
	Limpeza da braçadeira
	Teste de precisão
	Eliminação de resíduos

	12. Garantia
	13. Especificações técnicas
	1. De weergave van het AFIB symbool (alleen actief in MAM modus)
	Wat is atriumfibrillatie?
	Wie zou zich moeten screenen op atrumfibrilleren?
	Risicofactoren die u zelf onder controle kunt krijgen

	2. Eerste gebruik van het apparaat
	Plaatsen van de batterijen
	Instellen van datum en tijd
	Selecteer de juiste manchet
	Selecteren van de gebruiker
	Selecteren van de standaardmodus of MAM modus

	3. Checklist voor het verrichten van een betrouwbare bloeddrukmeting
	4. Bloeddruk meten
	Handmatig de inflatie instellen
	Een meting uitvoeren zonder deze op te slaan
	Hoe meet ik mijn bloeddruk?
	Gemiddelde vergelijken «MyCheck»
	Weergave van aritmiedetectie (PAD)

	5. Geheugenopslag
	Bekijk het gemiddelde van de laatste 28 dagen
	Het gemiddelde van de klinische bloeddrukwaarden bekijken «MyBP»
	Bekijk de opgeslagen enkelvoudige bloeddrukmetingen
	Wis alle waarden

	6. Batterij-indicator en batterijvervanging
	Batterijen bijna leeg
	Batterijen leeg – vervanging
	Welke batterijen en welke werkwijze?
	Gebruik van oplaadbare batterijen

	7. Gebruik van een netadapter
	8. Bluetooth® functie
	9. PC-link functies
	10. Foutmeldingen
	11. Veiligheid, onderhoud, nauwkeurigheidstest en verwijdering
	m Veiligheid en bescherming
	Apparaatonderhoud
	Reinig de manchet
	Nauwkeurigheidstest
	Verwijdering

	12. Garantie
	13. Technische specificaties
	1. Εμφάνιση της Ένδειξης Κολπικής Μαρμαρυγής για έγκαιρη Ανίχνευση (Ενεργό μόνο στην μέθοδο MAM)
	Τι είναι η κολπική μαρμαρυγή; (AF)?
	Ποιος θα πρέπει να εξετάζεται για Κολπική Μαρμαρυγή?
	Οι παράγοντες κινδύνου που μπορείτε να ελέγξετε

	2. Χρήση της συσκευής για πρώτη φορά
	Τοποθέτηση των μπαταριών
	Ρύθμιση ημερομηνίας και χρόνου
	Επιλέξτε τη σωστή περιχειρίδα
	Επιλέξτε τον χρήστη
	Επιλέξτε τη λειτουργία μέτρησης: τυπική ή MAM

	3. Λίστα ελέγχων για την Πραγματοποίηση Αξιόπιστης Μέτρησης
	4. Μέτρηση της αρτηριακής πίεσης
	Χειροκίνητο φούσκωμα
	Πώς να μην αποθηκεύσετε μια μέτρηση
	Πώς να αξιολογήσω την αρτηριακή μου πίεση;
	Δείκτης Μέσου Όρου «MyCheck»
	Εμφάνιση της παλμικής αρρυθμίας (PAD)

	5. Μνήμη δεδομένων
	Προβολή του μέσου όρου των τελευταίων 28 ημερών
	Προβολή του κλινικής μέσης τιμής αρτηριακής πίεσης «MyBP»
	Προβολή των αποθηκευμένων μεμονωμένων τιμών μετρήσεων
	Διαγραφή όλων των τιμών

	6. Ένδειξη μπαταρίας και αντικατάσταση μπαταριών
	Μπαταρίες σχεδόν αποφορτισμένες
	Μπαταρίες αποφορτισμένες – αντικατάσταση
	Ποιες μπαταρίες και ποια διαδικασία
	Χρήση επαναφορτιζόμενων μπαταριών

	7. Χρήση μετασχηματιστή ρεύματος
	8. Λειτουργία Bluetooth®
	9. Λειτουργίες PC-Link
	10. Μηνύματα σφάλματος
	11. Ασφάλεια, φροντίδα, έλεγχος ακρίβειας και απόρριψη
	m Ασφάλεια και προστασία
	Φροντίδα του πιεσόμετρου
	Καθαρισμός της περιχειρίδας
	Έλεγχος ακρίβειας
	Απόρριψη

	12. Εγγύηση
	13. Τεχνικά χαρακτηριστικά

