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Dziekujemy za zakup Cyfrowego Aparatu do Pomiaru Ci$nienia Krwi
i Tetna firmy GGEZEIEID

jest zawsze z Panstwem od ponad 60-ciu lat - nasze
doswiadczenie wykorzystujemy do ciggtego doskonalenia produktow,
ktore sg nieustannie poddawane kontroli jakosci. Zyczymy Panstwu duzo
zdrowia. JesteSmy zawsze do Panstwa dyspozyciji.

1. WPROWADZENIE

TMA-880 jest urzadzeniem nowoczesnym o zaawansowanej technologii
i niezwyktych walorach uzytkowych. Nacisniecie przycisku po zatozeniu
mankietu powoduje, ze aparat mierzy cisnienie krwi oraz tetno i wyswie-
tla wyniki na wy$wietlaczu cyfrowym. TMA-880 wykrywa rowniez obja-
wy arytmii. Po kilkakrotnym powtorzeniu sie tego objawu i wyswietleniu
na panelu LCD znaku ,, ®-” nalezy zgtosi¢ sie do lekarza. Nie nalezy
samodzielnie interpretowa¢ wynikéw pomiaru cisnienia krwi, w tym
objawéw arytmii. Wyniki te powinny by¢ interpretowane przez lekarza
lub wykwalifikowanego pracownika medycznego znajacego historie
choroby pacjenta. Regularne wykonywanie pomiardw i rejestrowanie
wynikéw pozwala lekarzowi oceni¢ tendencje zmian ci$nienia krwi pacjen-
ta w dtuzszym przedziale czasu. Doktadno$¢ pomiaréw aparatu TMA-880
jest testowana w procesie produkcji. Testy potwierdzity jego zgodno$¢ z nor-
mami europejskimi EN 1060-1, 1060-3 oraz dyrektywg 93/42/EEC.

Najwazniejsze cechy
— Wykrywanie objawow arytmii
— Funkcja wyciagania $redniej z wynikow pomiarow:
a) ze wszystkich dotychczasowych zarejestrowanych pomiaréw
b) z tygodniowych (7 dni) pomiaréw porannych
¢) z tygodniowych (7 dni) pomiaréw wieczornych
— Klasyfikacja wizualna cisnienia krwi w/g WHO
— Szybki i cichy pomiar ci$nienia krwi i tetna
— Dwa kanaty pomiarowe dla dwo6ch os6b
— Pamie¢ 2x60 wynikéw wraz z godzing i datg pomiaru
— tatwy odczyt wynikéw widocznych na duzym wyswietlaczu LCD
— Prosty pomiar jednym nacisnieciem przycisku
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2. CO NALEZY WIEDZIEC O CISNIENIU KRWI

Czym jest cisnienie krwi?

Cisnienie krwi to sita, z jaka przeptywajgca krew oddziatywuje na $cian-
ki tetnic. Cisnienie krwi zmienia si¢ w trakcie cyklu pracy serca. Najwyzsze
ci$nienie w cyklu nosi nazwe SKURCZOWEGO CISNIENIA KRWI
(SYSTOLICZNE). Najnizsze nosi nazwe ROZKURCZOWEGO CISNIENIA
KRWI (DIASTOLICZNE). Pomiar obydwu tych wielkosci jest niezbedny, aby
lekarz mogt oceni¢ stan cisnienia krwi pacjenta. Na cisnienie krwi wpty-
wa wiele czynnikéw, takich jak aktywnos¢ fizyczna, niepokéj czy pora
dnia. Zmienia sige ono nieustannie w ciggu doby. Szybko wzrasta wczesnym
rankiem i maleje przed potudniem, nastepnie znowu wzrasta po potudniu
i wreszcie spada do niskiego poziomu w nocy. Statystycznie warto$¢ cisnie-
nia w lecie jest nizsza, zima wyzsza.

Moze sie takze zmienia¢ w krétkich odstepach czasu. W zwigzku z tym
wyniki kolejnych pomiaréw moga by¢ r6zne. Ponizszy wykres ilustruje
zmiany cisnienia w ciggu doby przy pomiarach dokonywanych co 5 minut.
Gruba kreska przedstawia sen. Skoki cisnienia o godzinie 16 (A) i 24 (B)
odpowiadajg atakowi bdlu i aktywnosci seksualne;.
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3. DLACZEGO WAZNE JEST MIERZENIE CISNIENIA KRWI W DOMU?

Pomiar ci$nienia krwi w gabinecie lekarskim daje tylko warto$¢ chwilowa.
Pacjent jest czesto zdenerwowany i wystepuje u niego tak zwany ,,syndrom
biatego fartucha” co czesto powoduje wzrost cisnienia. Regularnie powta-
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rzane pomiary w domu pozwalajg okresli¢ rzeczywiste cisnienie krwi
w warunkach, w ktérych pacjent przebywa na co dzien.

Ponadto pacjenci czesto majg inne cisnienie mierzone w domu, ponie-
waz sg bardziej rozluznieni niz w gabinecie lekarskim.

Regularne pomiary wykonywane w domu dajg lekarzowi cenne informa-
cje o cisnieniu pacjenta w normalnych warunkach.

4. CZYM JEST ARYTMIA?

Serce dziata jak pompa, ktora ttoczy krew przez swoje komory. Krew jest
ttoczona dzieki skurczom miesni nastepujacym w scisle kontrolowanej kolej-
nosci. Procesem tym sterujg peki komérek, ktére kontrolujg aktywnos$¢ elek-
tryczna serca. Jezeli ta sekwencja ulega zaktdceniu, pojawiaja sie zaburze-
nia rytmu serca (arytmie). Powodujg one zmniejszenie efektywnosci pom-
powania krwi. Wiekszos¢ arytmii ma charakter przejsciowy i tagodny.
Najczesciej serce co pewien czas opuszcza jedno uderzenie lub wystepujg
uderzenia dodatkowe. Takie sporadyczne zaburzenia moga by¢ spowodo-
wane silnymi emocjami lub intensywna aktywnoscig fizyczng. Jednakze nie-
ktore rodzaje arytmii moga by¢ grozne dla zycia i wymagaja leczenia.

Objawy

Objawy ogo6lne arytmii: kotatanie lub uczucie nagtego silnego uderzenia
serca, uczucie zmeczenia lub zawroty glowy, utrata przytomnosci, dusz-
nos¢ i bél w klatce piersiowe;j.

Objawy rzadkoskurczu (bradykardii): uczucie zmeczenia, duszno$¢, zawro-
ty glowy, omdlenie.

Objawy czestoskurczu (tachykardii): odczuwanie bicia serca jako silnego
tetna w szyi, trzepotanie, szybkie uderzenia w klatce piersiowej, zte samo-
poczucie, ostabienie, dusznos¢, omdlenie, pocenie sie, zawroty gtowy.

Czy arytmie mozna leczy¢?

Leczenie arytmii zalezy od jej typu oraz od wieku i stanu fizycznego pa-
cjenta. Istniejg metody zapobiegania arytmii. Polegajg one na stosowaniu
technik relaksacyjnych w celu zmniejszenia stresu oraz ograniczaniu kofe-
iny, nikotyny, alkoholu i srodkéw pobudzajacych. Wiele postaci arytmii nie
wymaga leczenia. Sg one w sposéb naturalny likwidowane przez uktad
odporno$ciowy organizmu.
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Jednakze pozostate postacie arytmii powinny by¢ objete kontrolg. W tym
celu stosuje sie leki kardiologiczne, wszczepiane automatyczne defibrylatory
lub sztuczne stymulatory serca. Zaburzenia rytmu serca moga powodowac
bardzo powazne skutki, np. w Stanach Zjednoczonych sa przyczyna prawie
250 tys. zgondw rocznie. Arytmie rozpoczynajace sie w komorach serca sg
powazniejsze niz te, ktdre rozpoczynaja sie w przedsionkach.

5. SRODKI OSTROZNOSCI

Niniejsza instrukcja obstugi oraz produkt nie moga zastapi¢ pora-
dy lekarskiej, diagnozy, leczenia ani lekow przepisanych przez leka-
rza. W przypadku wystapienia jakichkolwiek dolegliwosci nalezy
bezzwiocznie zasiegna¢ porady lekarskiej.

Przed rozpoczeciem korzystania z urzadzenia nalezy doktadnie prze-
czyta¢ niniejsza instrukcje i przechowywac jg w tatwo dostepnym
miejscu, tak aby w kazdej chwili mozna byto ponownie odnies¢ sie
do jej tresci.

Urzadzenie dziata w oparciu o metode oscylometryczna pomiaru
cis$nienia skurczowego i rozkurczowego krwi oraz tetna. Zaleca sie
stosowanie urzadzenia przez osoby powyzej 18 roku zycia.
Nie stosowa¢ u dzieci.

Nie nalezy dokonywa¢ pomiaru ci$nienia w niskiej (ponizej 10°C) ani
wysokiej (powyzej 40°C) temperaturze, gdyz wskazane wartosci pomia-
ru moga by¢ nieprawidtowe.

Po spozyciu napoju zawierajacego kofeine lub zapaleniu papierosa nale-
zy odczeka¢ 30~45 min. przed dokonaniem pomiaru.

Przed dokonaniem pomiaru nalezy odpoczywac przez co najmniej 5~10
minut.

Pomiedzy pomiarami nalezy odczeka¢ co najmniej 3 ~ 5 min., aby
naczynia krwionosne wrécity do stanu sprzed pomiaru. Czas ten moze
sie r6zni¢ w zaleznosci od indywidualnych parametréw fizjologicznych.
Upewnic sie, ze wtyczka mankietu jest podtaczona do cisnieniomierza.
Zalecamy pomiar na tym samym ramieniu 0 mniej wiecej tej samej porze
dnia.

Pomiaru nalezy dokonywac w spokojnym i cichym otoczeniu w tempe-
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raturze pokojowe;j.

Usig$¢ wygodnie i postawi¢ stopy na podtodze.

Owing¢ mankiet wokét odstonietej gornej czesci ramienia i potozy¢ ramie
na stole lub na ptaskiej powierzchni na wysokosci serca.

Podczas pomiaru nie nalezy porusza¢ ani potrzasa¢ urzadzeniem.
(Nalezy pamigtac, ze wartos¢ cisnienia tetniczego zmienia sie w ciggu
dnia i jest uzalezniona od wielu réznych czynnikdw, takich jak stres, posit-
ki, palenie tytoniu, spozywanie alkoholu, przyjmowanie lekéw, aktywnosé
fizyczna, itd.)

Zazwyczaj cisnienie wzrasta podczas pracy i maleje podczas spoczynku.
(Wyniki pomiaru cisnienia powinny by¢ interpretowane przez lekarza
lub wykwalifikowanego przedstawiciela zawodéw medycznych, ktéry
zapoznat sie z historig Pafistwa choroby. Dzieki regularnym pomiarom i
rejestrowaniu wynikow, Paristwa lekarz bedzie stale poinformowany o utrzy-
mujacych sie zmianach w cisnieniu tetniczym.

W przypadku schorzer zwigzanych z uktadem krazenia, takich jak stward-
nienie tetnic, cukrzyca, choroby watroby, nerek, powazne nadcisnienie
lub choroby krazenia obwodowego, przed skorzystaniem
z urzadzenia nalezy zasiegna¢ porady lekarza.

Pomiar ci$nienia tetniczego uzyskany za pomoca tego urzadzenia jest
réwnorzedny z pomiarem przeprowadzonym przez wykwalifikowany
personel medyczny metodga ostuchowa z uzyciem stetoskopu.

Uwaga!

Nie stosowac urzadzenia u niemowlat lub oséb niebedacych w stanie

wyrazi¢ wiasnych zamiaréw-intencji.

Aby unikna¢ przypadkowego uduszenia, nalezy trzymac¢ produkt
z dala od dzieci i nie zawiesza¢ drenu wokot szyi.

Urzadzenie jest wyposazone w delikatne podzespoty elektroniczne.
Podczas dokonywania pomiaréw unikac silnych pdl elektrycznych lub
elektromagnetycznych, takich jak telefony komorkowe, mikrofalowki,
itd., poniewaz moze to spowodowac czasowy biad lub niedoktadnosé
pomiaru.




6. BUDOWA | DZIALANIE URZADZENIA
Czes¢ gtdwna

wskaznik
wyswietlacz klasyfikacji
LCD wyniku pomiaru
wg WHO
przycisk
ustawienia przycisk zmiany

trybu ustawien
rzycisk
Fp)wamr?neci przycisk START/STOP
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data/miesiac — B/ IR p| skurczowego
srednia wartoSc cisnienia—- Ay ‘ S OO - systolicznego
jednostka cignienia T mmHg ' ‘ "— wskaznik klasyfikacji

e . cisnienia krwi wg WHO
niski poziom - kPag—>
natadowania baterii |

godzina:minuta —-2 EE" .' "__ warto$é cisnienia

numer pomiaru
w pamieci

symbol tetna .:\'\r . ‘

symbol nieregularnej 4 &
pracy serca ‘ '

(LIL)

wartos¢ tetha ——

| warto$¢ cisnienia
} rozkurczowego -
diastolicznego




7. WLASCIWOSCI

a. Funkcja rozpoznawania arytmii serca (IHB)

Jesli podczas pomiaru wykryta zostata nieregularna praca serca, na wyswie-
tlaczu pojawi sie symbol -

Nieregularny rytm serca to taki, ktory G50 2 < |
0 25% odbiega od $redniego rytmu. 7 ‘ ‘ . ‘
Symbol ten moze pojawic sie, jezeli osoba | |y '. '
wykonujaca pomiar bedzie méwi¢, poru- . ‘ - -‘
szac sie, potrzasa¢ urzadzeniem lub jesli e -
wystapi u niej nieregularne tetno. [ " . '.‘ . ‘>
Zwykle nie jest to niepokojacy objaw, jesli Bl’l ' ‘ ' ‘
jednak czesto sie powtarza, nalezy zasiegna¢ ] <y Ea
porady lekarza.

Nalezy pamietac, ze urzadzenie nie moze zastagpi¢ badania kardiologiczne-
go; stuzy jedynie wczesnemu wykrywaniu nieregularnego tetna.

Uwaga!

e Symbol tetna @ na wyswietlaczu nie stuzy do sprawdzania czestotli-
wosci rozrusznika serca. Jezeli pomiary czesto wskazujg nieregularng prace
serca, nalezy skonsultowac sie z lekarzem.

¢ W celu wykluczenia wptywu na wynik pomiaru czynnikéw, takich jak
poruszanie si¢ czy rozmawianie, zastosowano funkcje ustalania sred-
niej wartosci tetna, tzn. zapisywane s trzy prawidtowe wartosci tetna
wykryte na poczatku pomiaru i wartosci te odbiegajg od Sredniej mate-
matycznej wszystkich zapisanych wartosci.

e Symbol IHB ®- pojawi sie na wyswietlaczu, jesli wystapia co najmniej
trzy wartosci tetna rdznigce sie 0 min. 25% od Sredniej wartosci.




b. Wskaznik klasyfikacji ci$nienia tetniczego krwi wg WHO (Swiatowej
Organizacji Zdrowia)

Urzadzenie wyposazone jest w szesciostopniowy wskaznik klasyfikacji wyni-
kéw pomiaru cisnienia krwi (od cisnienia optymalnego do wysokiego nadci-
$nienia) oparty na klasyfikacji WHO:

. D . |Skurczowe|Rozkurczowe .
Poziomy ci$nienia krwi Zalecenia
(mmHag) (mmHg)

Niezwtocznie potwierdzi¢

i powtorzy¢ serie pomiaréw

nastepnego dnia oraz,

2180 2110 w zaleznosci od stanu

klinicznego, ponownie za

tydzien. Wskazana konsul-

tacja z lekarzem.

Powtérzy¢ serie pomiaréw

Stopief 2 Sredr'1’|e. . 160~179 | 100—109 w ciggu jednego mle'5|qca.
nadciénienie Wskazana konsultacja

z lekarzem.

Zasiegna¢ porady dot.

Stopien 1 LEKKI.? . 140~159 90~99 zmlar.1y sty.l’u zyC|.a oraz .
nadcisnienie potwierdzi¢ wynik pomiaru

w ciggu dwdch miesiecy.

Zasiegna¢ porady dot.

zmiany stylu zycia

i powtorzy¢ pomiar w ciagu

jednego roku.

Normalne 120~129 | 80~84 |Powtdrzy¢ pomiar

w ciggu 2-5 lat.

(zalecane, aby pacjenci

w wieku >75 lat powtarzali

badanie raz w roku)

Wysokie

Stopien 3 o
P nadcisnienie

Wysokie - w normie 130~139 85~89

Optymalne <120 <80

*Zrodto: WHO, 2003



Po zakonczeniu pomiaru wyswietlacz LCD automatycznie wskaze wiasciwy
stopien (jeden z szesciu) wg wskaznika, ktéry odpowiada wskaznikowi cisnie-
nia tetniczego krwi wg WHO.

Ciénienie rozkurczowe

(mmHg) WHO
okie nac | -comer
10
| -
100
Lekkie — Czerwony
Cignienie wysokie, -
. W normie
Cignienie - Zotty
o) o ne
isnienie
cptymaine [~ ~ Zielony

o0 ue w0 1 Cidgnienie skurczowe (MmHg)

Uwaga!

Jezeli stopnie ci$nienia skurczowego i rozkurczowego pacjenta sg rozne,
nalezy wzig¢ pod uwage wyzszy stopien, np. w przypadku wartosci cisnie-
nia skurczowego 181, a rozkurczowego 99, wynik wskazuje na stopien 3
(czerwona kategoria) — wysokie nadcisnienie; w przypadku wartosci cisnie-
nia skurczowego réwnej 110, a rozkurczowego 95, wynik wskazuje na sto-
pien 1 - lekkie nadcisnienie.

Powyzsza tabela nie moze stuzy¢ do doktadnej klasyfikacji cisnienia tetni-
czego krwi i stanowi jedynie wskazowki odnosnie interpretacji bezinwazyj-
nych metod pomiaru. Zalecamy, aby skontaktowac sie z lekarzem w celu
doktadnego rozpoznania lub zasiegna¢ porady lekarskiej zgodnie z powyz-
szymi zaleceniami.

¢. Funkcja pamieci — usrednianie wynikow

Urzadzenie jest wyposazone w 2 rodzaje pamieci zachowujacej usrednione
wyniki, aby zapewni¢ uzytkownikowi ich lepszy przeglad.



Usrednianie wszystkich danych zarejestrowanych w pamieci

W pamigci urzadzenia przechowywane sg dane z ostatnich
60 pomiaréw oraz wartosci srednie wszystkich danych zapi-
sanych w 2 obszarach pamieci, symbol na wyswietlaczu
LAVG”.

Srednie wyniki z tygodniowych pomiaréw dla godzin poran-
nych/wieczornych

Srednie wyniki z tygodniowych pomiaréw w godzinach poran-
nych sg obliczane na podstawie wszystkich pomiardw zapi-
sanych w ciggu ostatnich 7 dni podczas godzin porannych (od
5:00 do 9:00), symbol na wyswietlaczu ,,R”.

Srednie wyniki z tygodniowych pomiaréw dla godzin wieczor-
nych sg obliczane na podstawie wszystkich pomiaréw zapi-
sanych w ciggu ostatnich 7 dni podczas godzin wieczornych
(od 17:00 do 21:00), symbol na wyswietlaczu ,,P”.
Wszelkie inne pomiary uzyskane w godzinach spoza wyzej
okreslonego zakresu godzin porannych oraz wieczornych nie
beda brane pod uwage podczas usredniania tygodniowych
pomiaréw dla godzin porannych lub wieczornych.

(Beda one jednak uwzgledniane podczas usredniania wszyst-
kich danych zapisanych w pamieci.)

Jezeli pomiary nie beda wykonywane przez 7 dni, to $rednia
bedzie obliczana na podstawie wszystkich przechowywa-
nych wynikéw pomiaréw (wykonanych w ramach zakresu
godzin porannych / wieczornych).

Jezeli nie zostang zapisane zadne pomiary wykonane
w ramach okreslonego zakresu godzin porannych / wieczor-
nych, podczas ustawienia funkcji pamieci — usrednianie wyni-
kéw- wyswietlacz bedzie wykazywat O (jak pokazano na
rysunkach po prawej stronie).

~ 10 -
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& an
ik L
Srednie wyniki
z tygodniowych

pomiaréw dla godzin
porannych

Srednie wyniki
z tygodniowych
pomiaréw dla godzin
wieczornych

£2CY |Cacs




8. WKLADANIE/WYMIANA BATERII

Nalezy wymienic¢ baterie w momencie, gdy na wyswietlaczu pojawi sie sym-
bol NISKIEGO POZIOMU NALADOWANIA BATERI K3,
Nalezy wymieni¢ wszystkie baterie; nie nalezy stosowac zuzytych baterii z
nowymi. Nie nalezy miesza¢ baterii alkalicznych ze standardowymi (weglo-
wo-cynkowymi) ani z bateriami dotadowywanymi (kadmowymi). Moze to
skrdci¢ okres trwatosci baterii lub spowodowac uszkodzenie urzadzenia.
Zdja¢ pokrywe z tylnej czesci urzadzenia i wiozy¢ 4 baterie alkaliczne AAA,
zgodnie z rysunkiem. Zwrdci¢ uwage na prawidtowa biegunowosc.
Uwaga!

e Zuzyte baterie sg zaliczane do odpadow niebezpiecznych. Nie nalezy
usuwac ich razem z pozostatymi odpadami. Nalezy zanies¢ je do punk-
tu przetwarzania odpadéw zgodnie z lokalnymi przepisami.

« Trzymac baterie z dala od dzieci, aby nie dopusci¢ do potkniecia przez
nie baterii.

«  Aby wydtuzy¢ okres trwatosci baterii i nie dopusci¢ do uszkodzen spo-
wodowanych wyciekiem, nalezy wyjac baterie, jesli urzadzenie nie jest
uzywane przez dhugi czas.

* Ewentualne zapisy w pamigci urzagdzenia nie zostang skasowane pod-
czas wymiany baterii.

*  Po wymianie baterii nalezy ponownie ustawi¢ rok, dzien i godzine.

- 11 -



9. ZAKEADANIE MANKIETU

ie¢

e W celu okreslenia miejsca wystepowania najbardziej N L”k)'é
wyczuwalnego tetna, nalezy nacisna¢ na tetnice ramien- y w 4
ng ok. 1 ~ 2 cm powyzej zgiecia fokcia, po wewnetrz- j ﬁ}i”"
nej stronie lewego ramienia. -

*  Natozy¢ mankiet tak, aby jego koniec znajdowat sig (72 =
powyzej a dren w miejscu tetnicy ramiennej i zawina¢ -
wokét ramienia. Gtadkie wykornczenie mankietu powin- %)
no sie znajdowac¢ po wewnetrznej stronie. Clacka o

«  Jezeli mankiet jest zatozony prawidtowo, rzepy znajdu- e
ja sie na zewnatrz a metalowy pierscien nie dotyka ciata.

e Wiozy¢ lewe ramie w mankiet. 3%1234 krawedz

= Dot mankietu powinien znajdowac sie ok. 1 — 2 cm =
powyzej wewnetrznetrznego zgiecia tokcia. o

= Dren gumowy powinien leze¢ na tetnicy ramiennej po  mankieta
wewnetrznej stronie ramienia.

e Natozy¢ mankiet w taki sposob, aby gorna i dolna kra-
wedz byfa zaci$nieta wokét ramienia.
e Jezeli mankiet jest zatozony prawidtowo, mocno doci- '

sna¢ rzepy do mechatej powierzchni mankietu.
e Usig$¢ na krzesle i potozy¢ przedramie na stole tak, aby
mankiet znajdowat sie na wysokosci serca. Ry
e Rozluzni¢ ramie i utozy€ je wewnetrzna strong do gory. / %
e Upewnic sig, ze dren nie jest splatany.

Przewod
mankieta

Uwaga!

¢ W celu uzyskania doktadnego pomiaru, nalezy dobrze
dopasowac mankiet tak, aby pomiedzy wewnetrznym
zgieciem tokcia a dolng krawedzig mankietu pozosta-
wi¢ odstep 1 ~ 2 cm.

- 12 -



Rozmiar mankietu jest przeznaczony dla oséb dorostych o obwodzie
ramienia 23 ~ 33 cm.

Kazdego pomiaru nalezy dokonywa¢ na tym samym ramieniu.

Nie nalezy poruszac sie, nie porusza¢ urzadzeniem ani gumowym dre-
nem podczes pomiaru.

Przed przystapieniem do pomiaru ci$nienia nalezy odpocza¢ przez 5
minut.

Jezeli pompowanie powietrza do mankietu nie ustaje nalezy natychmiast
rozpig¢ mankiet.

Nie nalezy zaktada¢ mankietu na zadng inng cze$¢ ciata.

Urzadzenie jest przeznaczone do stosowania na zdrowym ramieniu, bez
ran i urazow.
W celu uzyskania doktadnego pomiaru, nalezy dobrze dopasowac man-
kiet tak, aby pomiedzy wewnetrznym zgieciem tokcia a dolng krawe-
dzig mankietu pozostawi¢ odstep 1 ~ 2 cm.
Rozmiar mankietu jest przeznaczony dla os6b dorostych o obwodzie
ramienia 23 ~ 33 cm.
Jezeli pompowanie powietrza do mankietu nie ustaje nalezy natychmiast
rozpig¢ mankiet.

Nie nalezy zaktada¢ mankietu na zadng inng cze$c ciata.
Urzadzenie jest przeznaczone do stosowania na zdrowym ramieniu, bez
ran i urazow.

10. PROCEDURA POMIARU

a. Wigczanie urzadzenia
1.

2.

3.

Otworzy¢ pokrywe baterii i wtozy¢ baterie. Zwrécié
uwage na prawidtowa biegunowos¢.

Wszystkie symbole pojawig sie na wyswietlaczu przez 3
sekundly.

Na wyswietlaczu pojawig sie symbole: 0 godzin,
00 minut, dzien 1, miesigc 1, obszar pamigci nr 1
lub 2.
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b. Ustawianie daty i godziny

Weisngé przycisk @ (,miesigc” miga). =
Przyciskiem + ustawi¢ biezacy miesiac (1, 2, 3...,12). no.
Weisnag przycisk & (,,dzien” miga).

Przyciskiem + ustawi¢ biezacy dzien (1, 2, 3..., 31).

P

3. Postepowac wedtug powyzszych wskazowek aby usta-
wi¢ godzine w formacie 24-godzinnym (1, 2, 3..., 23, 0) Al’i o :
i minuty (00, 01, 02...59).
4. Ponownie wcisnaé przycisk @, aby zapisa¢ ustawienia
i przejs¢ do trybu czuwania.
(na wyswietlaczu pojawi sie miesigc, dzien, godzina i minuty)
Uwaga!

Aby wyjs¢ z trybu ustawien nalezy weisna€ przycisk START/STOR Wiaczy
sie wowczas tryb czuwania.

¢. Dokonywanie pomiaru

= 1= hu |
1. Przyciskiem + wybra¢ wiasciwy obszar pamie- aaQoa| | nac
Ci (1 lub 2).
Uwaga!
= Wykonujac kilka pomiaréw nalezy upewnic¢ sie, czy wybrano ten sam
obszar pamieci, tak aby wyniki zostaly zapisane we wiasciwej pamie-
T
2. Weisnac przycisk START/STOPR, aby rozpocza¢ pomiar.

Wszystkie symbole pojawig sie na wyswietlaczu przez 3 sekundy.
Mankiet automatycznie napompuije sie w odpowiednim stopniu.

Po poczatkowym napompowaniu mankietu, cisnienie w mankiecie powo-
li zacznie sie zmniejsza¢, a po wykryciu tetna zacznie miga¢ SYMBOL
TETNA @ .
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Uwaga!

¢ Jezeli mankiet nadal napetnia sie powietrzem, nalezy go natychmiast
zdjaé. Aby przerwac pomiar nalezy wcisng¢ przycisk START/STOP Po
weisnieciu przycisku powietrze z mankietu zostanie natychmiast wypusz-
czone.

4. Po zakonczeniu pomiaru warto$¢ cisnienia skurczowego, rozkurczowe-
go, tetna i symbol wskaznika wg WHO beda wyswietlac sie przez 1 minu-
te

5. W przypadku braku dalszych dziatan, urzadzenie automatycznie wyta-
czy sie po 1 minucie.

11. KORZYSTANIE Z PAMIECI URZADZENIA

a. Przechowywanie danych

Po kazdym pomiarze warto$¢ cisnienia skurczowego, rozkurczowego, tetna
oraz data i godzina zostang automatycznie zapisane.

Urzadzenie jest wyposazone w 2 obszary pamieci. W kazdym obszarze mozna
zapisa¢ 60 pomiar6w; najstarsze pomiary sg zastepowane nowymi.

b. Przywotywanie danych

1. Wecisng¢é  przycisk  +, aby wybra¢ obszar  pamieci
(1 lub 2). Weisna¢ przycisk M, aby przejsc do trybu
pamieé. Jesli w danym obszarze pamieci nie zostaly | 'n =
zapisane zadne dane, na wyswietlaczu pojawi sie jedy- -
nie data, godzina i numer wybranego obszaru pamie-
ci.

pamigeci, na wyswietlaczu najpierw pojawi sie $rednia
wszystkich zachowanych danych w tym obszarze, sym- . N
bol ,,AVG”. it Ll

Srednia wszystkich
danych zachowanych
W wybranym obszarze

pamieci

2. Jezeli natomiast dane sg zapisane w danym obszarze o 11
= 20
I
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3. Ponownie wcisng¢ przycisk M. Na wyswietlaczu pojawi

5.

Uwaga!

sie Srednia warto$¢ pomiaréw tygodniowych (7 dni)
wykonanych w godzinach porannych, symbol ,,R”.

Srednia wartos¢
pomiaréw dla godzin

porannych
Weisna¢ przycisk M.
Na wyswietlaczu pojawi sie $rednia warto$¢ pomiaréw [DaIx]
tygodniowych (7 dni) wykonanych w godzinach wie- |™* (L LJ{
2]
czornych, symbol ,,P”. EE ﬂ,

Srednia wartos¢
pomiaréw dla godzin
wieczornych

Weisng€ przycisk M. Pojawi sie ostatni pomiar i jego o xl
numer, wskaznik wg WHO oraz data i czas pomiaru. | : E L
e i'l,
L ] X

Ostatni pomiar

c. Kasowanie danych

6.
7. Aby przerwa¢ odczytywanie danych pamieci i powrécic

1

2.

Dane sg wyswietlane w kolejnoéci od najnowszego do najstarszego
pomiaru.

Aby odczytac i przewinac¢ zarejestrowane dane w pamieci nalezy wci-
sna¢ M (przewiniecie do tyhu).

VVCISnae przycisk M, aby odczytac Kolejny zapis.

700
1

(
do trybu czuwania nalezy wecisnac¢ przycisk START/STOPR =

Przyciskiem + wybra¢ obszar pamieci (1 lub 2),
a nastepnie wcisngC przycisk M.

Jednoczes$nie wecisng¢ i przytrzymac przycisk + ™)
i ® . Wszystkie zapisane dane w tym obszarze pamie- L
ci, w tym $rednie wartosci, zostang skasowane.

Aby potwierdzi¢ skasowanie danych, wcisng¢ przycisk M.
Na wyswietlaczu pojawi sie tylko data, godzina i numer obszaru pamie-
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ci.

12. KONSERWACJA | PRZECHOWYWANIE

- 0:00
il

Q.

e Urzadzenie nalezy przetrze¢ szmatka nasaczong woda lub tagodnym
srodkiem czyszczacym, a nastepnie niezwitocznie osuszy¢ suchg szmat-

ka.

e Nie stosowa¢ detergentow ani silnych srodkéw chemicznych do czysz-

czenia urzadzenia.

* Do przetarcia mankietu stosowa¢ jedynie lekko wilgotng szmatke.
e Jedli urzadzenie nie bedzie uzywane przez dtuzszy czas nalezy wyja¢ z
niego baterie (wyciek elektrolitu z baterii moze uszkodzi¢ urzadzenie).

*  Nie dopuszcza¢ do skrecenia mankietu.

* Nie naciska¢ przycisku START/STOR jezeli mankiet nie jest zatozony na

ramie.
» Unika¢ upuszczenia produktu oraz silnych uderzen.

e Nie nalezy demontowac¢ ani wymienia¢ czesci urzadzenia ani mankie-
tu. Zastosowanie elementdw innych niz dostarczone przez producenta
lub autoryzowany serwis moze by¢ przyczyna btednego pomiaru.

e Aby zasiegna¢ porady lub uzyska¢ pomoc, nalezy skonsultowac sie

Z serwisem.

e Po zakonczeniu korzystania z urzadzenia nalezy przechowywac je

w futerale.

e Nie wystawia¢ urzadzenia na bezposérednie dziatanie promieni stonecz-
nych i wysokich temperatur. Nie przechowywa¢ w wilgotnych ani zaku-

rzonych pomieszczeniach.

e Nie przechowywa¢ urzadzenia w pomieszczeniach o bardzo niskiej (poni-
zej —20 °C) ani bardzo wysokiej (powyzej 70 “C) temperaturze.
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13. OGRANICZENIA GWARANCII

W celu zachowania precyzji pomiaru, wszystkie cyfrowe cisnieniomierze
powinny by¢ regularnie kalibrowane. Zalecamy oddanie urzadzenia do kali-
bracji do serwisu po uptywie 2 lat od daty zakupu.

W celu uzyskania informacji na temat ustugi kalibracji oraz kosztow wysytki
i dostawy prosimy o kontakt z serwisem.

Nalezy pamigtac, ze gwarancja nie obejmuje szkod powstatych na skutek
niewtasciwego ani btednego uzycia, wypadku, uzycia nieautoryzowanych
akcesoriéw, modyfikacji produktu, niewtasciwej instalacji, nieuprawnionego
przeprowadzenia naprawy lub modyfikacji produktu, niewfasciwego zasila-
nia, utraty zasilania, upuszczenia produktu, usterki lub uszkodzenia czesci na
skutek niezastosowania sie do zalecen producenta odno$nie konserwacji;
uszkodzen na skutek transportu, kradziezy, zaniedbania, aktu wandalizmu
lub czynnikéw srodowiskowych; utraty mozliwosci korzystania z urzadzenia
na skutek trwajacej naprawy lub w czasie oczekiwania na czesci zapasowe,
ani na skutek zadnych innych okoliczno$ci bedacych poza serwisem.

14. ZRZECZENIE SIE ODPOWIEDZIALNOSCI MEDYCZNEJ

Niniejsza instrukcja obstugi oraz niniejszy produkt nie zastepujg konsultacji z
lekarzem.

W przypadku wystapienia jakichkolwiek dolegliwosci nalezy bezzwiocznie
zasiegnac porady lekarskiej.

/N Usuwanie zuzytych urzadzen elektrycznych

Jezeli na urzadzeniu, jego wyposazeniu dodatkowym lub opakowaniu jest umie-
szczony widoczny obok symbol, oznacza to, ze takiego produktu nie wolno
wyrzuca¢ razem z odpadkami domowymi. Nalezy go dostarczy¢ do punktu
odbioru zuzytych urzadzen elektrycznych i elektronicznych przeznaczonych do

E recyklingu. W Unii Europejskiej i w innych krajach Europy dziataja specjalne sys-
temy zbierania zuzytych urzadzen elektrycznych i elektronicznych. Pozbywajac

_— sie zuzytego produktu w sposob prawidtowy przyczyniasz sie do zapobiegania
zagrozeniu dla $rodowiska i ludzkiego zdrowia. Recykling zuzytych materiatow
chroni zasoby $rodowiska naturalnego. Wiecej informacji na temat recyklingu
tego produktu mozna uzyskac¢ od wiadz lokalnych, w firmie wywozacej odpad-
ki lub od sprzedawcy, u ktérego zostat on kupiony.
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15. WSKAZANIA SYMBOLI / ROZWIAZYWANIE PROBLEMOW

Symbol

Stan / Przyczyna

Dziatanie korygujace

Symbol tetna

Migajacy symbol serca pojawi si¢
na wyswietlaczu po wykryciu tetna
podczas pomiaru.

Pomiar w toku.Nie mowic i nie
poruszac sie

[ ]
Symbol niskiego
poziomu
natadowania baterii

Symbol pojawia sie, gdy poziom
natadowania baterii jest zbyt niski
lub baterie sg niewtasciwie
utozone.

« Wymieni¢ wszystkie baterie na
nowe.
« Sprawdzi¢ biegunowosc¢.

O

Symbol arytmii

Pojawia sie przez 1 minute, jesli
uzytkownik mowit, poruszat sie lub
poruszat urzadzeniem podczas
pomiaru, lub jesli wykryta zostata
nieregularna praca serca.

* Powtdrzy¢ pomiar.

* Przed ponownym
przystapieniem do pomiaru
nalezy odprezyc sie przez
co najmniej 5 minut i usig$¢
wygodnie.

AVG
Symbol éredniej
wartosci cisnienia

Srednia wartos¢ wszystkich pomia-
réw zarejestrowanych w pamieci.

Lig]
Symbol éredniej
wartosci pomiaréw

Srednie wartosci pomiaréw poran-

Symbol éredniej
wartosci pomiarow
tygodniowych
wykonywanych
w godzinach
wieczornych

Srednie warto$ci pomiaréw
zapisanych w ciggu ostatnich 7 dni
w godzinach 17:00 - 21:00 popo-
tudniowych-wieczornych.

odniowych nych zapisanych w ciggu ostatnich -
%komx\%h 7 dni w godzinach 5:00 - 9:00.
w godzinach
porannych
25|

N\,

Symbol numeru
pomiaru

Kolejne numery pomiaréw
zapisanych w pamieci.

Symbol btedu
pomiarowego

Pojawia sie, jesli wystapit btad
pomiarowy lub jesli urzadzenie
wskazuje nienaturalnie wysoka lub
niska warto$¢ cisnienia.

« Sprawdzi¢, czy mankiet jest
prawidtowo zatozony, zgodnie
Z instrukcja.

« Upewnic sie, czy podczas
pomiaru pozycja byta
prawidtowa; nalezy sie odprezy¢
I nie poruszac sie.

(Dokona¢ ponownego pomiaru).
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El

Symbol btedu
pomiarowego

Nieprawidtowy obieg powietrza.

« Sprawdzi¢, czy mankiet jest
prawidtowo zatozony.
« Dokona¢ ponownego pomiaru.

E2

Cisnienie w mankiecie przekracza

* Wytaczy¢ urzadzenie, dokonaé

pomiarowego

Symbol biedu 1300 mmHg. ponownego pomiaru.
pomiarowego

E3 Btad wptywajacy na dane . Dokona¢ .
Symbol btedu pomiarowe. okona¢ ponownego pomiaru.

Uwaga: Jezeli na wyswietlaczu pojawi sie symbol ,,EP” nalezy oddac¢ urzadzenie do serwisu.

16. DANE TECHNICZNE

Nr modelu

TECH-MED. TMA-880

Metoda pomiaru

Oscylometryczna

Zakres pomiaru

Cisnienie: 0 ~ 300 mmHg
Tetno: 40 ~ 199 uderzen/min.

Doktadnos¢

Cisnienie +/- 3 mmHg; tetno +/- 5%

System pompowania

Pompowanie automatyczne (pompa powietrza)

Spust powietrza

Automatyczny zawdr spustowy powietrza

Wyswietlacz

Wyswietlacz ciektokrystaliczny LCD

Pamie¢

60 pozycji zapisu danych x 2 uzytkownikéw
(razem 120 pozycji zapisu danych)

Wymiary urzadzenia

134,9 x 104,7 x 52,5 mm

Masa

212 + 10 g (bez baterii oraz mankietu)

Rozmiar mankietu

23 ~33cm

Przechowywanie

Temperatura: -20°C — 70°C
Wilgotnos¢ wzgledna: < 90%

Warunki pracy urzadzenia

Temperatura: 10°C ~ 40°C
Wilgotnos¢ wzgledna: 15% ~ 90%

Zasilanie

4 baterie alkaliczne AAA (1,5 V)

Zywotno$¢ baterii

Ok. 300 pomiaréw

Automatyczne wytaczanie

Po jednej minucie od ostatniego uzycia przycisku

Akcesoria

Etui, mankiet, instrukcja obstugi,
4 baterie alkaliczne AAA

Uwaga!

Niniejszy cisnieniomierz jest zgodny z Dyrektywa 93/42/EEC, zostat 0zna-
czony znakiem CE oraz spetnia ponizsze normy (w tym, lecz nie wytacznie):
Norma bezpieczenstwa:

EN 60601-1 Medyczne urzadzenia elektryczne, cze$¢ 1: Ogolne wymaga-
nia bezpieczenstwa
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Kompatybilno$¢ elektromagnetyczna:

EN 60601-1-2 Medyczne urzadzenia elektryczne, czes¢ 1-2: Ogolne wyma-
gania bezpieczenstwa - Norma uzupetniajgca: Kompatybilnos¢ elektroma-
gnetyczna — Wymagania i badania

Normy eksploatacyjne:

EN 1060-1 Nieinwazyjne sfigmomanometry — \Wymagania ogélne

EN 1060-3 Nieinwazyjne sfigmomanometry - Wymagania dodatkowe doty-
czace elektromechanicznych systeméw do pomiaru cisnienia krwi.

EN 1060-4 Nieinwazyjne sfigmomanometry - Metody badan w celu wyzna-
czenia ogolnej doktadnosci uktadu automatycznych nieinwazyjnych sfig-
momanometrow.

/N Wazne / Uwaga! Nalezy przeczyta¢ instrukcje obstugi

@ Klasyfikacja BF:
urzadzenie zasilane wewnetrznie
- czes¢ aplikacyjna typu BF
- praca ciagta przy krétkotrwatym obcigzeniu

Aby unikng¢ nieprawidtowych pomiaréw spowodowanych zakioce-
niami elektromagnetycznymi miedzy sprzetem elektrycznym i elektronicz-
nym nie nalezy uzywac urzadzenia w poblizu telefonu komaérkowego ani
kuchenki mikrofalowej.

Wytworca: TECH-MED Technika Medyczna B. Wojcik Sp. J.
ul. Chmielna 98; 00-801 Warszawa; Polska

Wskazowki i deklaracja producenta dotyczaca emisji i odpornosci elektro-
magnetycznej dostepne sg u wytwaércy wyrobu medycznego.

Edycja z dnia 28.10.2010r.
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