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Instrukcja obsługi

Przed użyciem należy dokładnie 
przeczytać instrukcję

Model: Profesjonalny aparat do
pomiaru ciśnienia tętniczego krwi

Precision BPM

Sfigmomanometr aneroidowy

Szanowny Kliencie!
Dziękujemy za dokonanie zakupu naszego profesjonalnego apa-
ratu do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi Precision BPM wypo-
sażonego w mechanizm pomiarowy, precyzyjnie regulowany zawo-
rek oraz trwały mankiet, które zapewniają najwyższą wiarygodność
i dokładność pomiaru ciśnienia tętniczego krwi, zarówno w zasto-
sowaniach profesjonalnych, jak i do użytku domowego.
Uprzejmie prosimy do zapoznanie się z niniejszą instrukcją przed
użyciem urządzenia.
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1. CO NALEŻY WIEDZIEĆ O CIŚNIENIU KRWI 
Ciśnienie krwi to siła, z jaką przepływająca krew oddziałuje na
ścianki tętnic. Ciśnienie krwi zmienia się w trakcie cyklu pracy
serca. Najwyższe ciśnienie w cyklu nosi nazwę SKURCZOWEGO
CIŚNIENIA KRWI (CIŚNIENIE SYSTOLICZNE). Najniższe nosi
nazwę ROZKURCZOWEGO CIŚNIENIA KRWI (CIŚNIENIE DIA-
STOLICZNE). Pomiar obu tych wielkości jest niezbędny, aby lekarz
mógł ocenić stan ciśnienia krwi pacjenta. Na ciśnienie krwi wpły-
wa wiele czynników, takich jak: aktywność fizyczna, niepokój czy
pora dnia. Zmienia się ono nieustannie w ciągu doby. Szybko
wzrasta wczesnym rankiem i maleje przed południem, następnie
znowu wzrasta po południu i wreszcie spada do niskiego pozio-
mu w nocy.
Może się także zmieniać w krótkich odstępach czasu. W związ-
ku z tym wyniki kolejnych pomiarów mogą być różne. Poniższy
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wykres ilustruje zmiany ciśnienia w ciągu doby przy pomiarach
dokonywanych co 5 minut. Gruba kreska przedstawia czas snu.
Skoki ciśnienia o godzinie 16 (A) i 24 (B) odpowiadają atakowi
bólu i aktywności seksualnej.  

2. OCENA CIŚNIENIA KRWI U OSÓB DOROSŁYCH 
Niżej prezentowany wykres przedstawia klasyfikację wartości ciśnie-
nia krwi opracowaną przez Światową Organizację Zdrowia – WHO

Powyższe standardy oceny ciśnienia krwi (bez uwzględniania
wieku i płci) można traktować jako ogólne wskazówki. Ciśnienie
krwi wzrasta wraz z wiekiem. Należy również  pamiętać, że na
podane tu wartości mogą nałożyć się inne czynniki, takie jak:
cukrzyca, otyłość, palenie tytoniu itp. W celu właściwej oceny

Duże nadciśnienie

Umiarkowane nadciśnienie
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otrzymanych wyników należy skonsultować się z lekarzem. Pod żad-
nym pozorem nie należy samodzielnie zmieniać dawki przepisa-
nych przez lekarza leków.  

W świecie medycyny stosuje się standardową tabelę ciśnienia krwi
zalecaną przez Światową Organizację Zdrowia WHO. Podane w
niej normy są niezależne od wieku. 

Uwaga 1: Światowa Organizacja Zdrowia nie zdefiniowała ciśnie-
nia minimalnego.

Uwaga 2:  Ponieważ ciśnienie krwi wzrasta wraz z wiekiem, poda-
na norma ma jedynie charakter pomocniczy - informacyjny dla
określonego przedziału wiekowego.
pod kątem prostym przez krew na ścianki naczyń krwionośnych.
Najwyższe ciśnienie w tętnicach podczas jednego cyklu pracy
serca określa się mianem ciśnienia skurczowego, natomiast najniższe
- rozkurczowego.
W zależności od wysiłku fizycznego i ogólnej kondycji organizmu,
ciśnienie krwi podlega dużym wahaniom w ciągu dnia (w rytmie
dobowym). Ciśnienie krwi jest także zależne od takich czynników
jak stres, sposób odżywiania, zażywane leki lub choroby.



– 5 –

3. PROFESJONALNY APARAT DO POMIARU
CIŚNIENIA TĘTNICZEGO KRWI PRECISION BPM

1. Tarcza
2. Przycisk spustu powietrza
3. Uchwyt
4. Gruszka

4. WYBÓR WŁAŚCIWEGO MANKIETU
Niniejsze urządzenie zostało wyposażone w stan-
dardowy mankiet przeznaczony dla obwodu ramie-
nia od 22 do 32 cm. Należy zwrócić szczególną
uwagę na to, by rozmiar mankietu był odpowied-
ni dla osoby, której ciśnienie jest mierzone. Pozwoli
to uzyskać dokładny pomiar. Dzieci i dorośli o roz-
miarze mankietu innym niż 22-32 cm powinni sto-
sować mankiety w rozmiarze specjalnym, które
można zamówić u dilera.

5. POMIAR CIŚNIENIA TĘTNICZEGO KRWI ZA POMOCĄ
NINIEJSZEGO URZĄDZENIA
1) Mankiet należy połączyć z przyrządem pomiarowym zgodnie

z załączonym rysunkiem.
2) Pomiar należy wykonywać usunąwszy z ramienia wszelkie cia-

sne lub krępujące ruchy elementy odzieży. Następnie należy
usiąść przy stole lub biurku, na którym ręka może spocząć swo-
bodnie. Owinąć mankiet wokół odsłoniętego ramienia tak, aby
środek mankietu znajdował się nad wyczuwalnym palcami tęt-

przewód
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nem na tętnicy ramiennej. Mankiet powinien
być umieszczony na wysokości ok. 2,5 cm ponad
łokciem. Górną część mankietu należy przeło-
żyć przez metalową sprzączkę. Większość man-
kietów wyposażona jest w rzepy, które umożli-
wiają łatwe zapięcie.
Mankiet powinien dobrze opasywać rękę, jednak nie należy
zapinać go zbyt mocno. Pomiędzy mankiet a ramię powinno
dać się bez trudności wsunąć dwa palce. Mankiet powinien znaj-
dować się mniej więcej na wysokości serca pacjenta. Jeśli pomiar
jest wykonywany przez drugą osobę, pacjent może się położyć.

3) Umieścić słuchawki stetoskopu w uszach.
4) Położyć głowicę stetoskopu poniżej (ok. 2,5 - 8 cm) pachy, w oko-

licy wewnętrznej, środkowej części ramienia. Nie należy naci-
skać go zbyt mocno ani dotykać nim mankietu, ponieważ może
to spowodować niedoszacowanie ciśnienia rozkurczowego.

5) Napompować mankiet naciskając gruszkę powolnymi, regu-
larnymi ruchami, aż do momentu uzyskania ciśnienia prze-
wyższającego normalne ciśnienie skurczowe pacjenta o ok. 
30 mmHg. W przypadku osób, którym ciśnienie mierzone jest
po raz pierwszy, należy napompować mankiet aż do uzyskania
wartości 180 mmHg.

6) Następnie, należy przerwać pompowanie grusz-
ki i delikatnie nacisnąć kciukiem przycisk wypusz-
czania powietrza, co spowoduje stopniowe,
powolne opadanie ciśnienia z prędkością ok. 2
– 3 mmHg na sekundę. Podczas wypuszczania powietrza nale-
ży uważnie słuchać i obserwować tarczę ciśnieniomierza. Chwila,
w której pojawią się powtarzalne, wyraźnie rozróżnialne dźwię-
ki uderzeń następujące po sobie co najmniej dwukrotnie, sta-
nowi moment pomiaru ciśnienia skurczowego. Chwila, w któ-
rej powtarzalne dźwięki zanikną, stanowi moment pomiaru
ciśnienia rozkurczowego.
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7) Po odczytaniu wartości ciśnienia rozkurczowego, należy do
oporu wcisnąć przycisk spustu powietrza, aby przyspieszyć
opróżnienie mankietu.

8) Po wypuszczeniu powietrza z mankietu, zdjąć z ręki stetoskop
i mankiet.

PRZYDATNE WSKAZÓWKI DOTYCZĄCE POMIARU CIŚNIENIA
TĘTNICZEGO KRWI

• Pomiar lepiej wykonywać w odzieży z krótkim rękawem, dzię-
ki czemu ramię jest odsłonięte.

• Bezpośrednio przed pomiarem nie wolno wykonywać żad-
nych czynności będących obciążeniem dla organizmu.

• Należy odpocząć przez 5 do 10 minut przed pomiarem ciśnie-
nia.

• Pomiar należy wykonywać zawsze na tym samym ramieniu
(zazwyczaj lewym).

• Nie należy przytrzymywać czujnika stetoskopu kciukiem. Tętno
w kciuku jest wyczuwalne i może zakłócić odczyt.

• Ciśnienie należy mierzyć o stałej porze dnia.
• Należy zapisywać datę i czas każdego pomiaru.
• Podczas pomiaru nie należy rozmawiać, jeść, pić ani poruszać

się.
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6. DOPASOWANIE UCHWYTU
Ciśnieniomierz został opracowany z myślą o wygodnej obsłudze
zarówno przez osoby prawo i leworęczne dzięki możliwości dopa-
sowania uchwytu do indywidualnych preferencji użytkownika.
Poniżej przedstawiono trzy zalecane ustawienia.

Jeśli ustawienie domyślne Państwu nie odpowiada, mogą Państwo
dopasować uchwyt w następujący sposób:
1) Przekręcić zawór w kierunku przeciwnym do kierunku wska-

zówek zegara i odkręcić gruszkę od korpusu.
2) Wyciągnąć uchwyt z korpusu.
3) Delikatnie umieścić uchwyt z powrotem w korpusie w odpo-

wiadającej Państwu pozycji, upewniając się, że dwie wypust-
ki w uchwycie są właściwie dopasowane do wyżłobienia w
korpusie.

4) Przykręcić gruszkę do korpusu.

7. PRZECHOWYWANIE, KONSERWACJA, KALIBRACJA 
I GWARANCJA

7.1. Przechowywanie i konserwacja
Ciśnieniomierz należy używać wyłącznie do celów opisanych 
w niniejszej instrukcji. Producent nie odpowiada za żadne szko-
dy spowodowane niewłaściwym zastosowaniem urządzenia.
Ciśnieniomierz zawierza delikatne elementy i należy obchodzić się
z nim ostrożnie. Należy przestrzegać warunków przechowywa-
nia i eksploatacji wyszczególnionych w dziale „Dane technicz-

osoby praworęczne osoby leworęczne osoby prawo i leworęczne
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ne”. NIGDY nie należy otwierać urządzenia!

Ciśnieniomierz należy chronić przed:
• nadmiernym napompowaniem mankietu (powyżej 300 mmHg),
• działaniem wody i wilgoci,
• działaniem skrajnych temperatur,
• uderzeniami i upadkami,
• zabrudzeniem i zakurzeniem,
• bezpośrednim światłem słonecznym

7.2. Czyszczenie mankietu
Mankiet jest delikatnym elementem i należy obchodzić się z nim
ostrożnie. Można go czyścić z zewnątrz wilgotną szmatką.
UWAGA: Pod żadnym pozorem nie wolno myć wewnętrznej dętki
mankietu!

7.3. Kalibracja
W celu optymalizacji działania i zapewnienia dokładnych pomia-
rów, urządzenie należy skalibrować. Zalecamy zatem regularne
kontrolowanie wyświetlacza ciśnienia statycznego raz na 2 lata.
Więcej informacji na ten temat można uzyskać u sprzedawcy.

7.4. Gwarancja
Wszystkie elementy składające się na niniejsze urządzenie obję-
te są roczną gwarancją od daty zakupu.
Gwarancja obowiązuje pod warunkiem prawidłowej obsługi 
i użytkowania zgodnie z zasadami wyszczególnionymi w niniejszej
instrukcji. Niewłaściwa obsługa i nieprawidłowe użytkowanie urzą-
dzenia powodują unieważnienie gwarancji.
Usługi w ramach gwarancji są dostępne wyłącznie za okazaniem
wydanej i wypełnionej przez sprzedawcę karty gwarancyjnej.
Prosimy przechowywać tę kartę w odpowiednich warunkach.
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8. DANE TECHNICZNE
Waga: 146g (bez mankietu)
Wymiary: 183mm x 69,4mm x 57mm
Temperatura przechowywania: -20°C do +70°C
Wilgotność: maksymalnie 85% wilgotności względnej
Temperatura eksploatacji: 0°C do 46°C
Zakres wskazań: 0 – 300mmHg
Działka elementarna: 2mmHg
Dokładność:

Do ±3mmHg przy temp. od 18°C do 33°C
Do ±6mmHg przy temp. od 34°C do 46°C

Akcesoria: 1. Mankiet
2. Etui
3. Karta gwarancyjna
4. Stetoskop (opcjonalnie)

9. OBOWIĄZUJĄCE NORMY
Ciśnieniomierz jest zgodny z wymogami następujących norm:
EN1060-1: 1996 / EN1060-2: 1996
ANSI / AAMI SP9

10. DEKLARACJA
Producent zastrzega sobie prawo do wprowadzania modyfikacji
technicznych bez powiadomienia w celu udoskonalenia produktu.
Wymienione znaki towarowe i nazwy są własnością odpowiednich
firm.
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NOTATKI
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NOTATKI
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