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1. Introduction

Thank you for purchasing the OMRON Automatic Upper Arm Blood Pressure
Monitor. This blood pressure monitor uses the oscillometric method of blood
pressure measurement. This means this monitor detects your blood movement
through your brachial artery and converts the movements into a digital reading.

1.1 Safety Instructions

This instruction manual provides you with important information about the
OMRON Automatic Upper Arm Blood Pressure Monitor. To ensure the safe and
proper use of this monitor, READ and UNDERSTAND all of these instructions.

If you do not understand these instructions or have any questions, contact
your OMRON retail outlet or distributor before attempting to use this
monitor. For specific information about your own blood pressure, consult
with your physician.

1.2 Intended Use

Intended Purpose

This device is a digital monitor intended for use in measuring blood pressure and
pulse rate in adult patient population. The device can detect an irregular pulse
suggestive of Atrial Fibrillation (AFib). Please note that the device is not intended
to diagnose AFib. A diagnosis of AFib can only be confirmed by a physician

with an Electrocardiogram (ECG). If the AFib symbol appears, consult with your
physician.

Intended Patients

Adult patient population

Intended Users
Adult population who can understand this instruction manual.

Clinical Benefit

Patient’s blood pressure can be measured non-invasively and simply in the
home environment, and the possibility of AFib is detected from the pulse wave
obtained from the blood pressure measurement and provided to the user.

Type of Use

This monitor is intended to be multiple patient multiple use.

Limitation

Patient’s arm circumference must be 22 - 42 cm.

Indication

This device is used by healthy individuals, patients with hypertension, patients
with health-conscious individuals, in a general household situation for the
following purpose.

- measure blood pressure and pulse rate
- evaluate the possibility of AFib

1.3 Receiving and Inspection

Remove this monitor and other components from the packaging and inspect
for damage. If this monitor or any other components is damaged, DO NOT USE
and consult with your OMRON retail outlet or distributor.

2. Important Safety Information

Read the Important Safety Information in this instruction manual before using
this monitor. Follow this instruction manual thoroughly for your safety.

Keep for future reference. For specific information about your own blood
pressure, consult with your physician.

2.1 Contraindications

« DO NOT use this monitor on an injured arm or an arm under medical
treatment.

« DO NOT apply the arm cuff on your arm while on an intravenous drip or
blood transfusion.

« DO NOT use this monitor on infants, toddlers, children or persons who
cannot express themselves.

2.2 Side Effects

« Taking measurements more often than necessary may cause bruising due to
blood flow interference.

« Inflating to a higher pressure than necessary may result in bruising of the
arm where the cuff is applied. NOTE: refer to “If your systolic pressure is
more than 210 mmHg” in section 8 of instruction manual 2 for additional
information.

« Stop using this monitor and consult with your physician if you experience
skin irritation or discomfort.

Indicates a potentially hazardous situation
2.3 /A Warning which, if not avoided, could result in death or
serious injury.

« DO NOT adjust medication (including altering your use of any drug or
treatment) based on readings from this blood pressure monitor. Take
medication as prescribed by your physician. ONLY a physician is qualified to
diagnose and treat high blood pressure and heart related conditions.

+ NEVER diagnose or treat yourself based on your readings. ALWAYS consult
with your physician.

« The possible AFib screening feature evaluates for a possibility of AFib ONLY.
It will NOT detect other potentially life-threatening arrhythmias or diseases,
such as a possibility of other cardiac arrhythmias or heart attack.

- If you are experiencing any symptoms or concerns, consult with your
physician.

« DO NOT postpone/stop regular checkups or physician visits based on the
results that you are getting from this monitor.

« The possible AFib screening feature is not intended to be used for the users
who have already been diagnosed with AFib.
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This monitor may not detect a possibility of AFib in people with pacemakers
or defibrillators. People with pacemakers or defibrillators should therefore
not use this monitor to detect a possibility of AFib.

DO NOT use this monitor in areas containing high frequency (HF) surgical
equipment, magnetic resonance imaging (MRI) equipment, computerized
tomography (CT) scanners. This may result in incorrect operation of the
monitor and/or cause an inaccurate reading.

DO NOT use this monitor in oxygen rich environments or near flammable gas.
Consult with your physician before using this monitor if you have common
arrhythmias such as atrial or ventricular premature beats or atrial fibrillation;
arterial sclerosis; poor perfusion; diabetes; pregnancy; pre-eclampsia or renal
disease. NOTE that any of these conditions in addition to patient motion,
trembling, or shivering may affect the measurement reading.

To help avoid strangulation, keep the air tube and AC adapter cable away
from infants, toddlers and children.

This product contains small parts that may cause a choking hazard if
swallowed by infants, toddlers and children.

AC adapter (optional accessory) Handling and Usage

DO NOT use the AC adapter if this monitor or the AC adapter cable is
damaged. If this monitor or the cable is damaged, turn off the power and
unplug the AC adapter immediately.

Plug the AC adapter into the appropriate voltage outlet. DO NOT use in a
multi-outlet plug.

NEVER plug in or unplug the AC adapter from the electric outlet with wet hands.
DO NOT disassemble or attempt to repair the AC adapter.

Battery Handling and Usage
« Keep the batteries out of the reach of infants, toddlers and children.

Indicates a potentially hazardous situation which,
if not avoided, may result in minor or moderate
injury to the user or patient, or cause damage to
the equipment or other property.

2.4 /\ Precaution

Consult with your physician before using this monitor on an arm where
intravascular access or therapy, or an arterio-venous (A-V) shunt, is present
because of temporary interference to blood flow and could result in injury.
Consult with your physician before using this monitor if you have had a mastectomy
or lymph node clearance.

Consult with your physician before using this monitor if you have severe
blood flow problems or blood disorders as cuff inflation can cause bruising.
ONLY inflate the arm cuff when it is applied on your upper arm.

Remove the arm cuff if it does not start deflating during a measurement.

DO NOT use this monitor for any purpose other than measuring blood pressure
and/or detecting a possibility of AFib.

During measurement, make sure that no mobile device or any other
electrical device that emits electromagnetic fields is within 30 cm of this
monitor. This may result in incorrect operation of the monitor and/or cause
an inaccurate reading.

DO NOT disassemble or attempt to repair this monitor or other components.
This may cause an inaccurate reading.

DO NOT use in a location where there is moisture or a risk of water splashing
this monitor. This may damage this monitor.

DO NOT use this monitor in a moving vehicle such as in a car or on an aircraft.
DO NOT drop or subject this monitor to strong shocks or vibrations.

DO NOT use this monitor in places with high or low humidity or high or low
temperatures. Refer to section 6.

During measurement, observe the arm to ensure that the monitor is not
causing prolonged impairment to blood circulation.

DO NOT use this monitor in high-use environments such as medical clinics or
physician offices.

DO NOT use this monitor with other medical electrical (ME) equipment
simultaneously. This may result in incorrect operation of the devices and/or
cause an inaccurate reading.

Avoid bathing, drinking alcohol or caffeine, smoking, exercising and eating
for at least 30 minutes before taking a measurement.

Rest for at least 5 minutes before taking a measurement.

Remove tight-fitting or thick clothing from your arm while taking a
measurement.

Remain still and DO NOT talk while taking a measurement.

ONLY use the arm cuff on persons whose arm circumference is within the
specified range of the cuff.

Ensure that this monitor has acclimated to room temperature before taking
ameasurement. Taking a measurement after an extreme temperature
change could lead to an inaccurate reading. It is recommended that you wait
for approximately 2 hours for the monitor to warm up or cool down when
the monitor is used in an environment within the temperature specified

as operating conditions after it is stored either at the maximum or at the
minimum storage temperature. For additional information on operating and
storage / transport temperature, refer to section 6.

DO NOT use this monitor after the durable period has ended. Refer to section 6.
DO NOT crease the arm cuff or the air tube excessively.

DO NOT fold or kink the air tube while taking a measurement. This may cause
an injury by interrupting blood flow.

To unplug the air plug, pull on the plastic air plug at the base of the tube, not
the tube itself.

ONLY use the AC adapter, arm cuff, batteries and accessories specified for
this monitor. Use of unsupported AC adapters, arm cuffs and batteries may
damage and/or may be hazardous to this monitor.

ONLY use the approved arm cuff for this monitor. Use of other arm cuffs may
result in incorrect readings.

Read and follow the “Correct Disposal of This Product” in section 7 when
disposing of the device and any used accessories or optional parts.



AC adapter (optional accessory) Handling and Usage

Fully insert the AC adapter into the outlet.

When unplugging the AC adapter from the outlet, be sure to safely pull from
the AC adapter. DO NOT pull from the AC adapter cable.

When handling the AC adapter cable:

DO NOT damage it./ DO NOT break it. / DO NOT tamper with it. / DO NOT
pinch it. / DO NOT forcibly bend or pull it. / DO NOT twist it. / DO NOT use it if
itis gathered in a bundle./ DO NOT place it under heavy objects.

Wipe any dust off of the AC adapter.

Unplug the AC adapter when not in use.

Unplug the AC adapter before wiping this monitor.

Battery Handling and Usage

- DO NOT insert batteries with their polarities incorrectly aligned.

« ONLY use 4“AA" alkaline or manganese batteries with this monitor. DO NOT
use other types of batteries. DO NOT use new and used batteries together.
DO NOT use different brands of batteries together.

« Remove the batteries if this monitor will not be used for a long period of
time.

- If battery fluid should get in your eyes, immediately rinse with plenty of clean
water. Consult with your physician immediately.

« If battery fluid should get on your skin, wash your skin immediately with
plenty of clean, lukewarm water. If irritation, injury or pain persists, consult
with your physician.

« DO NOT use batteries after their expiration date.

« Periodically check the batteries to ensure they are in good working
condition.

2.5 General Notices

« To stop a measurement, press the [START/STOP] button while taking a
measurement.

« When you take a measurement on the right arm, the air tube should be at
the side of your elbow. Be careful not to rest your arm on the air tube.

« Blood pressure may differ between the right and left arm, and may result in
a different measurement value. Always use the same arm for measurements.
If the values between both arms differ substantially, check with your
physician on which arm to use for your measurements.

« When using an optional AC adapter, make sure not to place your monitor in
a location where it is difficult to plug and unplug the AC adapter.

Battery Handling and Usage

« Disposal of used batteries should be carried out in accordance with local
regulations.

« The supplied batteries may have a shorter life span than new batteries.

« Replacing batteries will not delete previous readings.

EN3



3. Error Messages and Troubleshooting
If any of the below problems occur during measurement, check to make sure that no other electrical device is within 30 cm. If the problem persists, please refer to

the table below.

Display/Problem

Ed

E3
EM

ES
Er

EN4

appears or the arm
cuff does not inflate.

appears or a
measurement
cannot be
completed after the
arm cuff inflates.

appears

appears

appears

appears

Possible Cause

The [START/STOP] button was pressed
while the arm cuff is not applied.

Air plug is not completely plugged into
the monitor.

The arm cuff is not applied correctly.

Air is leaking from the arm cuff.

Moving or talking during a measurement
causes the arm cuff to not inflate
sufficiently.

The systolic pressure is above 210 mmHg
and a measurement cannot be taken.

The arm cuff is inflated exceeding the
maximum allowable pressure.

Moving or talking during a measurement
results in vibrations that disrupt the
measurement.

The pulse rate is not detected correctly.

The monitor has malfunctioned.

Solution

Press the [START/STOP] button again to turn the monitor
off.

Insert the air plug securely.

Apply the arm cuff correctly, then take another
measurement. Refer to section 6 of instruction manual 2.

Replace the arm cuff with a new one. Refer to section 12 of
instruction manual 2.

Remain still and do not talk during a measurement. If “E2”
appears repeatedly, inflate the arm cuff manually until the
systolic pressure is 30 to 40 mmHg above your previous
readings. Refer to section 8 of instruction manual 2.

Do not touch the arm cuff and/or bend the air tube while
taking a measurement. If inflating the arm cuff manually,
refer to section 8 of instruction manual 2.

Remain still and do not talk during a measurement.

Apply the arm cuff correctly, then take another
measurement. Refer to section 6 of instruction manual 2.
Remain still and sit correctly during a measurement.

Press the [START/STOP] button again. If “Er” still appears,
contact your OMRON retail outlet or distributor.



Display/Problem

=/ appears
&/ appears

% does not flash during
a measurement

':] flashes

appears, or the
H { monitor is turned off

[ .
tedly d
and €1 unexpectedly during

a measurement.

Nothing appears on the display
of the monitor.

Readings appear too high or too
low.

Any other problem occurs.

Possible Cause Solution

The pulse rate is not detected correctly.  Apply the arm cuff correctly, then take another
measurement. Refer to section 6 of instruction manual 2.
Remain still and sit correctly during a measurement.
If the irregular heartbeat symbol “ &4 / " continues
to appear, it is recommended that you consult with your
physician.

Batteries are low. Replacing all 4 batteries with new ones is recommended.
Refer to section 3 of instruction manual 2.

Batteries are depleted. Immediately replace all 4 batteries with new ones. Refer to
section 3 of instruction manual 2.

Battery polarities are not properly Check the battery installation for proper placement. Refer to
aligned. section 3 of instruction manual 2.

Blood pressure varies constantly. Many factors including stress, time of day, and/or how you apply the
arm cuff, may affect your blood pressure. Review sections 2, 6 and 7 of instruction manual 2.

Press the [START/STOP] button to turn the monitor off, then press it again to take a measurement.
If the problem continues, remove all batteries and wait for 30 seconds. Then re-install the batteries.
If the problem still persists, contact your OMRON retail outlet or distributor.
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4. Limited Warranty

Thank you for buying an OMRON product. This product is constructed of

high quality materials and great care has been taken in its manufacturing.

Itis designed to give you a high level of comfort, provided that it is properly

operated and maintained as described in the instruction manual.

This product is warranted by OMRON for a period of 5 years after the date of

purchase. The proper construction, workmanship and materials of this product

is warranted by OMRON. During this period of warranty OMRON will, without

charge for labour or parts, repair or replace the defect product or any defective

parts.

The warranty does not cover any of the following:

A. Transport costs and risks of transport.

B. Costs for repairs and / or defects resulting from repairs done by unauthorised
persons.

C. Periodic check-ups and maintenance.

D. Failure or wear of optional parts or other attachments other than the main
device itself, unless explicitly warranted above.

E. Costs arising due to non-acceptance of a claim (those will be charged for).

F. Damages of any kind including personal caused accidentally or from misuse.

G. Calibration service is not included within the warranty.

H. Optional parts have a one (1) year warranty from date of purchase. Optional
parts include, but are not limited to the following items: cuff and cuff tube.

Should warranty service be required please apply to the dealer whom the

product was purchased from or an authorised OMRON distributor. For the

address refer to the product packaging / literature or to your specialised

retailer. If you have difficulties in finding OMRON customer services, visit our

website (www.omron-healthcare.com) for contact information.

Repair or replacement under the warranty does not give rise to any extension

or renewal of the warranty period.

The warranty will be granted only if the complete product is returned together

with the original invoice / cash ticket issued to the consumer by the retailer.

5. Maintenance

5.1 Maintenance

To protect your monitor from damage, follow the directions below:

Changes or modifications not approved by the manufacturer will void the user
warranty.

| A Precaution

DO NOT disassemble or attempt to repair this monitor or other components.
This may cause an inaccurate reading.

5.2Storage

+ Keep your monitor and other components in the storage case when not in
use.

Store your monitor and other components in a clean, safe location.

1. Remove the arm cuff from the monitor.

The air plug is designed to fit securely into the monitor so it does not
accidentally unplug from the monitor when in use.

When removing the arm cuff from the monitor, pull the air plug out from
the monitor in a straight motion, holding the plug and not using the tube.
You will hear a“click” sound as the cuff plug is removed from the monitor.

IA Precaution

To unplug the air plug, pull on the plastic air plug at the base of the tube, not
the tube itself.

2. Gently fold the air tube into the arm cuff. Note: Do not bend or crease the
air tube excessively.

3. Place your monitor and other components in the storage case.

Do not store your monitor and other components:

«If your monitor and other components are wet.

«In locations exposed to extreme temperatures, humidity, direct sunlight,
dust or corrosive vapors such as bleach.

«In locations exposed to vibrations or shocks.

5.3 Wiping the Monitor

« Do not use any abrasive or volatile cleaners.

Use a soft dry cloth or a soft cloth moistened with mild (neutral) detergent to
wipe your monitor and arm cuff, and then wipe them with a dry cloth.

Do not wash or immerse your monitor and arm cuff or other components in
water.

Do not use gasoline, thinners or similar solvents to wipe your monitor and
arm cuff or other components.

5.4 Calibration and Service

«+ The accuracy of this blood pressure monitor has been carefully tested and is
designed for a long service life.

« Itis generally recommended to have the unit inspected every two years to
ensure correct functioning and accuracy. Please consult your authorised
OMRON dealer or the OMRON Customer Service at the address given on the
packaging or attached literature.



6. Specifications
Product Category

Product description

Model (Code)
Display
Cuff pressure range

Blood pressure
measurement range

Pulse measurement range

Accuracy

Inflation

Deflation
Measurement method
Operation mode

IP classification

Rating

Power source

Battery life

Electronic Sphygmomanometers

Automatic Upper Arm Blood Pressure
Monitor

M6 Comfort AFib (HEM-7380-E)
LCD digital display
0to 299 mmHg

SYS: 60 to 260 mmHg
DIA: 40 to 215 mmHg

40 to 180 beats / min.

Pressure: 3 mmHg
Pulse: 5 % of display reading

Automatic by electric pump
Automatic pressure release valve
Oscillometric method
Continuous operation

Monitor: IP21
Optional AC adapter: IP21 (HHP-CMO01)
or IP22 (HHP-BFHO1)

DC6V4W

4"AA" batteries 1.5V or optional
AC adapter (INPUT AC 100 - 240V
50-60Hz0.12-0.065 A)

Approx. 700 measurements (using new
alkaline batteries)

The number of times may decrease when
using TruRead mode because one TruRead
mode consists of 3 regular measurements.

Durable period (Service
life)

Operating conditions

Storage / Transport
conditions

Weight

Dimensions

Cuff circumference
applicable to the monitor

Memory

Contents

Protection against
electric shock

Applied part

Note

Monitor: 5 years or the time when
reaching 30000 times of use. / Cuff:
5 years or the time when reaching
10000 times of use. / Optional

AC adapter: 5 years

+10to +40°C/ 15 to 90 % RH
(non-condensing) / 800 to 1060 hPa

-20to +60°C/ 10 to 90 % RH
(non-condensing)

Monitor: approx. 440 g (not including
batteries)
Arm cuff: approx. 163 g

Monitor: approx. 191 mm (W) x 85 mm
(H) x 117 mm (L) / Arm cuff: approx.
145 mm x 532 mm (air tube: 750 mm)

22to42cm

Stores up to 100 readings per user

Monitor, arm cuff (HEM-FL31), 4 “AA”
batteries, Instruction Manual 1 and 2,
storage case

Internally powered ME equipment
(When using only batteries)

Class Il ME equipment (Optional
AC adapter)

Type BF (arm cuff)

-« These specifications are subject to change without notice.

« This monitor is clinically investigated according to the requirements
of EN ISO 81060-2:2014 and complies with EN ISO 81060-2:2014 and
EN ISO 81060-2:2019 + A1:2020 (excluding pregnant and pre-eclampsia
patients). In the clinical validation study, K5 was used on 85 subjects for
determination of diastolic blood pressure.
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This device has been validated for use on pregnant and pre-eclampsia
patients according to the Modified European Society of Hypertension
Protocol*.

This device has been validated for use on diabetic (Type Il) population®*.

IP classification is degrees of protection provided by enclosures in
accordance with IEC 60529. This monitor and optional AC adapter are
protected against solid foreign objects of 12.5 mm diameter and greater such
as a finger. The monitor and optional AC adapter HHP-CMO1 are protected
against vertically falling water drops which may cause issues during a normal
operation. The optional AC adapter HHP-BFHO1 is protected against oblique
falling water drops which may cause issues during a normal operation.
Operation mode classification complies with IEC 60601-1.

*Topouchian J et al. Vascular Health and Risk Management 2018:14 189 -197
** Chahine M.N. et al. Medical Devices: Evidence and Research 2018:11 11 -20

7. Correct Disposal of This Product
(Waste Electrical & Electronic Equipment)

This marking shown on the product or its literature, indicates that
it should not be disposed of, with other household wastes at the
end of its working life.

To prevent possible harm to the environment or human health
from uncontrolled waste disposal, please separate this product
from other types of wastes and recycle it responsibly to promote .
the sustainable reuse of material resources.

Household users should contact either the retailer where they purchased this
product, or their local government office, for details of where and how they can
return this item for environmentally safe recycling.

Business users should contact their supplier and check the terms and
conditions of the purchase contract. This product should not be mixed with
other commercial waste for disposal.

8. Important Information regarding
Electromagnetic Compatibility (EMC)

HEM-7380-E conforms to the EN 60601-1-2 Electromagnetic Compatibility
(EMC) standard.

Further documentation in accordance with this EMC standard is available at:
https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.

Refer to the EMC information for HEM-7380-E on the website.

9. Guidance and Manufacturer’s Declaration

+ This OMRON product is produced under the strict quality system of
OMRON HEALTHCARE Co., Ltd., Japan. The Core component for OVIRON
blood pressure monitors, which is the Pressure Sensor, is produced in Japan.
The AFib algorithm was developed using several databases published by
PhysioNet that are available under the ODC Attribution License.
For more information, please visit the product page:
www.omron-healthcare.com

« Please report to the manufacturer and the competent authority of the
Member State in which you are established about any serious incident that
has occurred in relation to this device.

10. How to Calculate Weekly Averages

Morning Weekly Average Calculation

This is the average for the measurements taken during the morning (4:00 - 9:59)
between Sunday and Saturday. The 2 or 3 readings taken within the first

10 minute timeframe in the morning between 4:00 - 9:59 will be used to
calculate the morning average for each day.

Evening Weekly Average Calculation

This is the average for the measurements taken during the evening (19:00 - 1:59)
between Sunday and Saturday. The 2 or 3 readings taken within the last

10 minute timeframe in the evening between 19:00 - 1:59 will be used to
calculate the evening average for each day.

Within 10 min. Within 10 min.
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11. Additional Information

What is Blood Pressure?

Blood pressure is a measure of the force of blood flowing against the walls of
the arteries. Arterial blood pressure is constantly changing during the course of
the heart’s cycle.

The highest pressure in the cycle is called the Systolic Blood Pressure; the lowest

is the Diastolic Blood Pressure. Both pressures, the Systolic and Diastolic, are
necessary to enable a physician to evaluate the status of a patient’s blood pressure.

What is Arrhythmia?

Arrhythmia is a condition where the heartbeat rhythm is abnormal due to flaws in
the bio-electrical system that drives the heartbeat. Typical symptoms are skipped
heartbeats, premature contraction, an abnormally rapid (tachycardia) or slow
(bradycardia) pulse.

What is AFib?

Atrial fibrillation (AFib) means the most common type of non-sinus
tachyarrhythmia. This symptom may create blood clots. This can lead to major
health problems, including strokes, transient ischemic attacks (TIAs), and
pulmonary emboli (PEs); depending which chamber of the heart has the blood
clotinit.

Possible AFib Detection

Qui AFib

OMRON’s trademarked technology alerts you once possible AFib is detected,
even with a single measurement.

The monitor will notify you of a possibility of AFib if your monitor determines
an irregularity from pulse to pulse intervals during a measurement.

The possible AFib screening feature ONLY evaluates for a possibility of AFib
after taking a measurement. It does NOT continuously monitor your heart
and therefore cannot alert you if AFib happens at any other time. This monitor
cannot detect all forms of AFib. If the irregularity of the heart rhythm is too
small, it may not be detected. For example, if there is an abnormality in the
conduction between the atria and the ventricle, the heart rhythm may be in
sinus rhythm, in which case a possibility of AFib cannot be detected by this
monitor.

The state in which” / “symbol is displayed can influence

your blood pressure measurements and make it difficult to get an accurate
reading. If this occurs, it is recommended that you consult with your physician.

What is the difference between the possible AFib scr
feature and ECG?

The possible AFib screening feature uses pulse wave detection to detect a
possibility of AFib. ECG measures the electrical activity of the heart and can be
used by a physician to diagnose AFib.

If the ” i / " symbol does not appear, does it mean
there is no possibility of AFib?

Even if the” f HOHEGEIN * symbol does not appear, there is still a
possibility of AFib. If taking a measurement at a time when AFib does not occur,

possible AFib might not be detectable. This monitor cannot detect all forms of
AFib.

IA Warning

« The possible AFib screening feature evaluates for a possibility of AFib ONLY.
It will NOT detect other potentially life-threatening arrhythmias or diseases,
such as a possibility of other cardiac arrhythmias or heart attack.

Should I consult with my physician if the “ [&] / "
symbol appears?
Itis recommended that you consult with your physician if the

" symbol appears. This symbol may be displayed for other
reasons, such as other heart arrhythmias.

What should I do if the”
appears?

AFib does not always have symptoms. It is recommended that you consult with,
and follow the directions of your physician.

HOIULI ' symbol sometimes

I have been diagnosed with AFib by my physician, but the
/IESEE " symbol does not appear.

AFib may not occur at the time of specific blood pressure measurements.
Itis recommended that you consult with your physician regularly.
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Is the blood pressure reading reliable when the

- " symbol or the irregular heartbeat symbol
4ol " appears?

AFib or an irregular heartbeat can influence your blood pressure measurements
and make it difficult to get an accurate reading. Repeated measurements

may be required to overcome variabilities.* The monitor will indicate an error
message (E5) if the influence of the irregular heartbeat is too severe to give

a measurement result. If this occurs repeatedly, it is recommended that you
consult with your physician.

*O'Brien E, et al.; J Hypertens. 2003; 21: 821-848.




1. Sissejuhatus

Taname, et ostsite automaatse 6lavarre vererdhuaparaadi OMRON.

See vererbhuaparaat kasutab vererohu méotmiseks ostsillomeetrilist meetodit.
See tahendab, et aparaat tuvastab vere liikumist 6lavarrearteris ning teisendab
tuvastatud lilkumise digitaalndiduks.

1.1 Ohutusjuhised
Selles kasutusjuhendis esitatakse olulist teavet automaatse 6lavarre
vererdhuaparaadi OMRON kohta. LUGEGE LABI ja TEHKE ENDALE SELGEKS
koik juhised, et tagada seadme ohutu ja nduetekohane kasutamine. Kui miski
neis juhi jaab ar ks voi teil on kiisimusi, siis votke enne

di ist ihendust OMRONi piirkondliku miiiigiesindaja voi

ite tdp teavet enda vererohu kohta, pidage

lasimiiiij Kui
nou oma arstiga.

1.2 Kasutusotstarve

Sihtotstarve

See seade on tdiskasvanute vererdhu ja siidame l66gisageduse modtmiseks
méeldud digitaalaparaat. Seade véimaldab tuvastada kodade virvendusele
viitavat ebakorraparast siidame |66gisagedust (AFib). Seade ei ole siiski ette
néhtud kodade virvenduse diagnoosimiseks. Kodade virvenduse diagnoosi
kinnitamiseks peab arst tegema elektrokardiograafilise uuringu (EKG). Kui seade
kuvab kodade virvenduse stimboli, pidage néu oma arstiga.

Kavandatud patsiendid

Kavandatud patsiendipopulatsioon holmab tdiskasvanud patsiente.

Kavandatud kasutajad
Taiskasvanud, kellele on kasutusjuhend médistetav ja arusaadav.

Kliiniline kasu

Seade voimaldab kodukeskkonnas mitteinvasiivselt ja holpsalt vererohku mééta
ning see tuvastab vereréhu mootmisel registreeritud pulsilaine alusel voimaliku
kodade virvenduse ja teavitab sellest kasutajat.

Kasutusvoimalused

Korduvkasutataval vererdhuaparaadil véib olla mitu kasutajat.

Piirangud

Kasutaja 6lavarre imbermoét peab jaama vahemikku 22-42 cm.
Kasutusndidustus

Seade sobib tervetele taiskasvanutele, hiipertensiooniga patsientidele ja
terviseteadlikele taiskasvanutele kodukeskkonnas kasutamiseks jargmisel
otstarbel:

- vererdhu ja sidame |66gisageduse mootmine;
- voimaliku kodade virvenduse hindamine.

1.3 Kédttesaamine ja kontroll

Eemaldage vererdhuaparaat ja teised osad pakendist ning kontrollige neid
kahjustuste suhtes. Kui vererdhuaparaat voi muu osa on kahjustada saanud,
siis ARGE KASUTAGE seda, vaid podrduge abi saamiseks OMRONi piirkondliku
miitgiesindaja voi edasimiitja poole.

2. Oluline ohutusteave

Enne vererdhuaparaadi kasutamist lugege selles kasutusjuhendis olevaid olulisi
ohutusjuhiseid. Jargige seda kasutusjuhendit ohutuse tagamiseks hoolikalt.
Hoidke kasutusjuhend alles, et seda vajaduse korral uuesti lugeda. Kui soovite
tapsemat teavet enda vereréhu kohta, pidage n6u oma arstiga.

2.1 Kasutamise vastundidustused

- ARGE kasutage seadet vigastatud kasivarrel ega kasivarrel, millele
rakendatakse ravi.

- ARGE pange mansetti kasivarrele, millel tehakse samal ajal intravenoosset
tilkinfusiooni voi verellekannet.

- ARGE kasutage seda aparaati imikutel, véikelastel, lastel véi isikutel, kes ei saa
oma ndusolekut véljendada.

2.2 Korvalndhud

« Vajalikust sagedasema mootmisega voib kaasneda hairunud verevarustusest
tingitud muljutise teke.

Manseti vajalikust korgemale rohule taitmine voib manseti mahkimiskohas
tekitada muljumisjélgi. MARKUS. Lisateavet leiate kasutusjuhendi 2 jaotise 8
alamjaotisest,Kui teie stistoolne vereréhk on kérgem kui 210 mmHg".

Kui teil tekib selle aparaadi kasutamise tottu nahaérritus voi
ebamugavustunne, siis I6petage seadme kasutamine ja pidage nou arstiga.

Viitab potentsiaalselt ohtlikule olukorrale, mis
2.3 A\ Hoiatus! véib mitteviltimise korral péhjustada surma
voi raske tervisekahjustuse.

ARGE kohandage vereréhuaparaadi néitude alusel oma raviskeemi (muu
hulgas drge muutke voetavaid ravimeid ega ravimeetmeid). Votke ravimeid
arsti ettekirjutuste kohaselt. Korge vererohu ja siidamehaiguste
diagnoosimine ning ravimine kuulub UKSNES arsti padevusse.

ARGE kunagi maarake méétmistulemuste jargi endale ise diagnoosi véi ravi.
Pidage ALATI nbu oma arstiga.

Potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamise funktsiooniga hinnatakse
UKSNES kodade virvenduse vdimalikkust. Funktsioon El tuvasta teisi
potentsiaalselt eluohtlikke ritmihaireid ega haigusi, nditeks muude
arlitmiate voi stidameinfarkti riski.

Mis tahes siimptomite voi probleemide korral pidage néu oma arstiga.
ARGE liikake vereréhuaparaadi nditude alusel edasi regulaarseid
tervisekontrolle ega |6petage arsti juures visiitidel kdimist.

Potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamise funktsioon ei ole méeldud
kasutamiseks neile, kellel on kodade virvendus juba diagnoositud.
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Vererbhuaparaat ei pruugi véimalikku kodade virvendust tuvastada
stidamestimulaatori voi defibrillaatoriga patsientidel. Seetottu ei tohi
stidamestimulaatori voi defibrillaatoriga patsiendid seda vererdhuaparaati
kasutada voimaliku kodade virvenduse tuvastamiseks.

ARGE kasutage seda aparaati kdrgsageduslike meditsiiniseadmete,
magnetresonantsseadmete ega kompuutertomograafi liheduses. See voib
tuua kaasa aparaadi toohdire ja pohjustada ebatadpse tulemuse.

ARGE kasutage seda aparaati hapnikurikkas keskkonnas ega tuleohtliku gaasi
ldheduses.

Pidage n6u oma arstiga, enne kui kasutate aparaati jargmiste seisundite
korral: tavalised ariitmiad, nt kodade voi vatsakeste enneaegsed
kokkutémbed véi kodade virvendus, ateroskleroos, mittekillaldane
perfusioon, diabeet, rasedus, preeklampsia voi neeruhaigused.
ARVESTAGE, et kdik eelnimetatud tingimused ja patsiendi liikumine,
varisemine voi vabisemine voib mootmistulemusi mojutada.
Lambumisohu minimeerimiseks hoidke 6huvoolikut ja
vahelduvvooluadapteri juhet imikutele, maimikutele ning lastele
kéttesaamatus kohas.

See toode sisaldab véikeseid osi, mis voivad imikutel, vaikelastel ja lastel
tekitada allaneelamisel lambumisohu.

Valikulise vahelduvvooluadapteri kdsitsemine ja kasut.
ARGE kasutage vahelduvvooluadapterit, kui vererdhuaparaat véi
vahelduvvooluadapteri juhe on kahjustunud. Vereréhuaparaadi voi
juhtme kahjustuse korral liilitage toide viivitamatult vélja ja lahutage
vahelduvvooluadapter.

Uhendage vahelduvvooluadapter sobiva pingega pistikupesasse.
ARGE kasutage harupistikupesaga.

Vahelduvvooluadapterit EI TOHI pistikupesasse sisestada ega sellest lahutada
margade kétega.

ARGE votke vahelduvvooluadapterit osadeks ega proovige seda ise
parandada.

Patareide kasut
« Hoidke patareisid imikutele, maimikutele ja lastele kattesaamatus kohas.

jakai

Naitab potentsiaalselt ohtlikku olukorda, mis
voib k jale voi p dile p6hji

2.4 /\ Ettevaatust! kergeid véi keskmise raskusega vigastusi véi
kahjustada aparaati v6i muid imbritsevaid
esemeid, kui olukorda ei valdita.

Pidage arstiga nou enne, kui kasutate vereréhuaparaati 6lavarrel, millel

on loodud intravaskulaarne ligipaas, millel kasutatakse monda raviseadet
voi milles on arteriovenoosne sunt, sest vererdhuaparaat hairib ajutiselt
verevoolu ja sellega voiks kaasneda vigastus.

Kui teile on tehtud mastektoomia voi limfisoimede eemaldamine, pidage enne
aparaadi kasutamist nou raviarstiga.

Kui teil on tosiseid verevarustushdired véi -haiguseid, pidage enne aparaadi
kasutamist ndu oma raviarstiga, kuna manseti taitumine voib péhjustada
kudedes verevalumeid.

Pumbake mansett tdis AINULT siis, kui see on Umber teie 6lavarre.

Eemaldage mansett, kui see ei hakka mé6tmise ajal 6hust tihjenema.

ARGE kasutage vererdhuaparaati iihelgi muul otstarbel peale vereréhu
mootmise ja/voi voimaliku kodade virvenduse tuvastamise.

Maootmise ajal ei tohi vereréhuaparaadist 30 cm raadiuses olla Ghtegi
mobiilseadet ega muud elektromagnetvélja emiteerivat elektriseadet.

See voib tuua kaasa aparaadi toohdire ja pohjustada ebatadpse tulemuse.
ARGE vbtke seda aparaati ega komponente lahti ning drge proovige neid
parandada. See v6ib pohjustada ebatépseid méotmistulemusi.

ARGE kasutage aparaati niisketes tingimustes vdi kohtades, kus vesi vdib
aparaadi peale pritsida. See voib aparaati kahjustada.

ARGE kasutage vererdhuaparaati liikuvas séidukis, naiteks autos véi lennukis.
ARGE pillake aparaati maha ja véltige selle kokkupuudet tugevate l66kide
Vvoi vibratsiooniga.

ARGE kasutage seda aparaati ekstreemsetes tingimustes, nagu viga niiske ja
kuiv voi vaga kuum ja kiilm keskkond. Vaadake jaotist 6.

Mootmise ajal jalgige kasivart, et vererdhuaparaadi mansett ei pohjustaks
pikaajalisi vereringehdireid.

ARGE kasutage seda aparaati suure koormusega haiglates ega arstikabinetis.
ARGE kasutage seda aparaati samaaegselt koos teiste elektriliste
meditsiiniseadmetega. See voib tuua kaasa seadmete tohaire ja/voi
pohjustada ebatédpse tulemuse.

Vahemalt 30 minuti jooksul enne médtmist drge kdige vannis, érge jooge
alkoholi- voi kofeiinisisaldusega jooke, drge suitsetage, sportige ega sdoge.
Enne mo6tmist puhake vahemalt 5 minutit.

Enne mo6tmist vabastage kasivars kitsastest voi paksudest riietest.
Méétmise ajal piisige paigal ja ARGE raakige.

Kasutage mansetti AINULT inimestel, kelle 6lavarre imbermoot jaab
mansetile ettendhtud vahemikku.

Enne m&6tmise alustamist veenduge, et aparaat on joudnud kohaneda
toatemperatuuriga. Modtmine parast ekstreemset temperatuuri muutust
voib pohjustada ebatdpse tulemuse. Kui vererdhuaparaati on hoitud
maksimaalsel v6i minimaalsel hoiutemperatuuril, on enne vereréhuaparaadi
kasutustingimuste all tdpsustatud temperatuuriga keskkonnas kasutamist
soovitatav oodata ligikaudu kaks tundi, et vererohuaparaat tasakaalustuks
ette nahtud temperatuuriga. Lisateavet kasutamisele, hoiundamisele ja
transpordile kohalduvate temperatuuripiirangute kohta leiate jaotisest 6.
ARGE kasutage seda aparaati, kui selle kasutusperiood on I6ppenud. Vaadake
jaotist 6.

ARGE pigistage mansetti ega 6huvoolikut tugevalt kokku.

ARGE painutage ega vainake 6huvoolikut médtmise ajal. See véib verevoolu
takistada ja pohjustada kehavigastuse.

Ohuvooliku lahtiiihendamisel drge tommake voolikust endast, vaid selle
otsas olevast plastpistikust.

Kasutage UKSNES sellele vererdhuaparaadile ette nahtud
vahelduvvooluadapterit, 6lavarremansetti, patareisid ja tarvikuid. Heaks
kiitmata vahelduvvooluadapteri, lavarremanseti voi patareide kasutamisega
voib kaasneda vererdhuaparaadi kahjustumine ja/véi ohuolukord.

Kasutage AINULT selle vererdhuaparaadi jaoks ette nahtud mansetti. Teiste
mansettide kasutamisel ei pruugi ndidud 6iged olla.

Seadme ja kasutatud tarvikute voi valikuliste osade korvaldamisel lugege

ja jargige jaotise 7 alamjaotise ,Oige viis toote kasutusest kdrvaldamiseks”
juhiseid.



Valikulise vahelduvvooluadapteri kisit: ine ja kasut

Sisestage vahelduvvooluadapter taielikult pistikupesasse.
Vahelduvvooluadapteri pistikupesast eemaldamisel tommake
vahelduvvooluadapterit ettevaatlikult. ARGE témmake
vahelduvvooluadapteri juhtmest.

Jérgige vahelduvvooluadapteri juhtme kasitsemisel alljargnevaid néudeid.
ARGE kahjustage seda. / ARGE I5hkuge seda. / ARGE modifitseerige seda. /
ARGE pitsitage seda. / ARGE painutage ega tdmmake seda jduga. / ARGE
vadnake seda. / ARGE kasutage seda kokkukeeratuna. / ARGE asetage sellele
raskeid esemeid.

Plhkige vahelduvvooluadapterilt tolm.

Kui te ei kavatse vahelduvvooluadapterit kasutada, lahutage see
vooluvorgust.

Enne vererbhuaparaadi puhastamist tihendage vahelduvvooluadapter lahti.

Patareide kasutamine ja kditlemine

- ARGE sisestage patareisid vastupidise polaarsusega.

« Kasutage selle vererdhuaparaadiga AINULT 4 AA-ttipi leelis- voi
mangaanpatareid. ARGE kasutage teist tiilipi patareisid. ARGE kasutage koos
vanu ja uusi patareisid. ARGE kasutage koos erinevate tootjate patareisid.

« Kui te ei kavatse vererdhuaparaati pikemal ajaperioodil kasutada, siis
eemaldage sellest patareid.

« Kui patareivedelik satub silma, loputage silmi viivitamatult rohke puhta
veega. P66rduge koheselt oma arsti poole.

« Kui patareivedelik satub nahale, loputage oma nahka otsekohe puhta ja leige
veega. Nahadrrituse, vigastuse voi valu pusimisel pidage néu oma arstiga.

- ARGE kasutage patareisid parast nende aegumiskuupéeva.

« Kontrollige aeg-ajalt patareisid veendumaks, et need on téokorras ja
killaldase laetuse tasemega.

2.5 Uldised mérkused

« Mo6tmise ajal mootmise peatamiseks vajutage nuppu [START/STOP]
(ALUSTA/PEATA).

« Kui moddate paremal késivarrel, peab 6huvoolik jadma kilinarnuki korvale.
Arge toetage kitt huvoolikule.

« Parema ja vasaku kdsivarre vererohk véib olla erinev ning seetéttu voivad
modtmistulemused erineda. Mootke jarjepidevalt samal kasivarrel. Kui
kasivarte méotmistulemused erinevad oluliselt, siis kisige arstilt, kummal
kasivarrel peaksite mo6tma.

« Kui kasutate valikulist vahelduvvooluadapterit, drge paigutage
vererdhuaparaati kohta, kus vahelduvvooluadapteri ihendamine ja
lahutamine on komplitseeritud.

Patareide kasutamine ja kditlemine

« Kasutatud patareide kérvaldamisel jargige kohalikke eeskirju.

« Tarnekomplekti kuuluvatel patareidel voib olla ltithem kasutusiga kui uutel
patareidel.

- Patareide vahetamine ei kustuta teie eelmisi tulemusi.
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3. Veateated ja veaotsing
Kui méoétmise ajal esineb moni allolevatest probleemidest, kontrollige esmalt, et vereréhuaparaadist 30 cm ulatuses ei ole ihtki teist elektrilist seadet.
Kui probleem piisib, vaadake allolevat tabelit.

Ekraan/probleem

Ec

E3
EM
ES
Er

Voimalik p6hjus

Nuppu [START/STOP] (ALUSTA/PEATA)
vajutati siis, kui 6lavarremansett oli
paigaldamata.

Ohuvooliku pistik ei ole tiielikult aparaati

ilmub véi mansett
ei tditu 6huga.

sisestatud.

Mansett ei ole 6igesti paigaldatud.

Olavarremansetist lekib 6hku.

Olavarremansett ei taitu kiillaldaselt
ilmub vé6i méotmine

ei énnestu, kui ajal.
mansett on 6huga .
il Stistoolne vererohk on kérgem kui

210 mmHg ja méétmine ei ole vaimalik.

Ohku tais manseti réhk iiletab suurimat

ilmub lubatud réhku.
Kui liigutate voi raagite mootmise ajal,
ilmub kaasneb sellega vibratsioon, mis takistab
maoo6tmist.
Ei tuvastata 6iget pulsisagedust.
ilmub
Vererohuaparaadis tekkis rike.
ilmub

6huga, kui liigutate voi radgite modtmise

Lahendus

Vajutage vererdhuaparaadi vélja ltlitamiseks uuesti nuppu
[START/STOP] (ALUSTA/PEATA).

Sisestage 6huvooliku pistik korralikult.

Paigaldage mansett digesti ja korrake méotmist.
Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 6.

Asendage 6lavarremansett uuega. Vaadake
kasutusjuhendi 2 jaotist 12.

Arge liigutage ega raskige moédtmise ajal. Kui teade ,E2”
kuvatakse mitu korda, taitke mansetti kasitsi, kuni siistoolne
réhk on teie eelmisest ndidust 30 kuni 40 mmHg kdérgem.
Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 8.

Arge puudutage dlavarremansetti ja/voi painutage
6huvoolikut méétmise ajal. Olavarremanseti kasitsi taitmisel
jargige kasutusjuhendi 2 jaotist 8.

Arge liigutage ega raakige moodtmise ajal.

Paigaldage mansett 6igesti ja korrake mootmist.
Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 6. Mé6tmise ajal istuge
sirge seljaga ja olge paigal.

Vajutage uuesti nuppu [START/STOP] (ALUSTA/PEATA).
Kui,Er”ilmub uuesti, votke tihendust OMRON:; piirkondliku
muigiesindaja voi edasimiitjaga.



Ekraan/probleem

=2/ ilmub
/ ilmub

% ei vilgu mé6tmise
ajal

E vilgub

kuvatakse ekraanile
H ( voilulitub
|  vererbhuaparaat
ja ] modtmise ajal
ootamatult vélja.

Ekraanile ei ilmu midagi.

Médtmistulemused on kas liiga
korged voi madalad.

Tekib muu probleem.

Voimalik p6hjus

Ei tuvastata diget pulsisagedust.

Patareid on tlihjenemas.

Patareid on tuhjad.

Patareid on valesti paigaldatud.

Lahendus

Paigaldage mansett digesti ja korrake méotmist.

Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 6. Mé6tmise ajal istuge
sirge seljaga ja olge paigal.

Kui ebakorrapéraste siidamelodkide simbolit

o ﬁ kuvatakse korduvalt, on soovitatav pidada
néu arstiga.

Soovitame korraga uute vastu vahetada koik 4 patareid.
Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 3.

Vahetage kohe koik 4 patareid uute vastu.
Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 3.

Veenduge, et patareid on 6igesti paigaldatud.
Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotist 3.

Vererohumootmised varieeruvad pidevalt. Vererdhu ndit séltub erinevatest teguritest, nagu stress,
modtmise kellaaeg ja/véi manseti paigaldus. Vaadake kasutusjuhendi 2 jaotisi 2, 6 ja 7.

Vajutage vereréhuaparaadi vélja lilitamiseks nuppu [START/STOP] (ALUSTA/PEATA) ning vajutage
seda seejarel uuesti médtmise kordamiseks. Probleemi jatkumisel eemaldage koik patareid ja oodake
30 sekundit. Seejdrel paigaldage patareid uuesti. Kui probleem piisib, votke ihendust OMRON;
piirkondliku mutigiesindaja voi edasimuitjaga.
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4. Piiratud garantii

Taname, et ostsite OMRONI toote. Kéesolev toode on valmistatud vaga

hoolikalt ja selle tootmisel on kasutatud ainult vdga kvaliteetseid materjale.

Seade tagab optimaalse mugavustaseme, kui kasutate ja hooldate seda

kasutusjuhendis kirjeldatud néuete kohaselt.

OMRON annab sellele tootele 5 aasta pikkuse garantii alates ostukuupéevast.

OMRON garanteerib selle toote konstruktsiooni, koostekvaliteedi ja materjalide
kvaliteedi. Garantiiaja véltel parandab voi asendab OMRON defektse toote voi

defektsed osad to6joukulude ja osade eest tasu néudmata.

Garantii ei kohaldu uhelegi alljargnevatest.

A. Transpordikulud ja -riskid

. Remondikulud ja/véi defektid, mis on tingitud parandustéodest, mille

tegijateks olid volitamata isikud

Perioodilised Ulevaatused ja hooldus

. Valikuliste osade voi muude tarvikute talitlushaired, purunemine voi
kulumine, kui seda ei ole tlaltoodud garantiis selgesonaliselt véljendatud (ei
kohaldu péhiseadmele)
Pretensiooni tagasiliikkamisest tekkinud kulud (nende eest noutakse tasu)

. Juhuslikult voi vadrkasutusest tekkinud mis tahes liiki kahju, sealhulgas
tervisekahjustused

. Garantii ei hdlma kalibreerimisteenust

. Valikulistel osadel on tihe (1) aasta pikkune garantii alates ostukuupdaevast.
Valikuliste osade hulka kuuluvad muu hulgas jargmised osad: mansett ja
manseti voolik.

Garantiinbudega po6rduge toote mutinud vahendaja voi OMRONi

volitatud edasimiitija poole. Vaadake aadressi saamiseks toote pakendit/

dokumentatsiooni voi votke ihendust vastava miligiesindajaga. Kui teil on

OMRON:; klienditeeninduste leidmisega raskusi, kiilastage kontaktandmete

saamiseks meie veebilehte (www.omron-healthcare.com).

Garantii alla kuuluv remont véi asendamine ei pikenda ega uuenda

garantiiperioodi.

Garantii kehtib vaid juhul, kui tagastatakse toote tervikkomplekt koos

migiesindaja poolt kliendile véljastatud arve/tseki originaaliga.

5. Hooldus
5.1Hooldus

Vereréhuaparaadi kaitsmiseks kahjustuste eest jargige jargmisi soovitusi:
Tootja heakskiiduta tehtud muudatused voi modifitseerimised tiihistavad
kasutaja garantii.

[=~]
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| A\ Ettevaatust!

ARGE vétke seda aparaati ega komponente lahti ning drge proovige neid
parandada. See voib pohjustada ebatapseid méotmistulemusi.

5.2 Sdilitamine

« Kui vererdhuaparaat ei ole kasutusel, hoidke seda ja muid osi hoiukarbis.

« Hoidke vereréhuaparaati ja muid osi puhtas ning turvalises kohas.
1. Eemaldage mansett vereréhuaparaadi kiljest.
Ohuvooliku pistiku disain tagab selle nduetekohase tihenduse
vererohuaparaadiga, et pistik ei saaks vererdhuaparaadi kasutamisel sellest
kogemata lahti tulla.
Olavarremanseti vereréhuaparaadist lahutamisel tdmmake dhuvooliku pistik
vererdhuaparaadist otse valja, hoides pistikust ja mitte voolikust. Kui manseti
pistik tuleb vererdhuaparaadi kiiljest lahti, kuulete asjaomast klopsatust.

I A\ Ettevaatust!

Ohuvooliku lahtiiihendamisel drge tommake voolikust endast, vaid selle
otsas olevast plastpistikust.

2. Pange dhuvoolik 6rnalt 6lavarremanseti sisse. Markus. Arge painutage ega
vaanake 6huvoolikut liiga palju.
3. Hoidke vereréhuaparaati ja muid osi hoiukarbis.
- Arge hoiustage aparaati ja muid osi:

« kui aparaat ja muud osad on mérjad;

« kui aparaat puutub hoiukohas kokku adrmusliku temperatuuri, niiskuse,
otsese paikesevalguse, tolmu voi sddvitavate aurudega, nagu valgendi;

« kui aparaat puutub hoiukohas kokku vibratsiooni voi I66kidega.

5.3 Vererohuaparaadi puhastamine

- Arge kasutage abrasiivseid véi lenduvaid puhastusvahendeid.

- Kasutage vererohuaparaadi ja 6lavarremanseti puhastamiseks kuiva pehmet
riidelappi voi 6rnatoimelise (neutraalse) pesuvahendiga niisutatud pehmet
riidelappi ning seejarel kuivatage neid kuiva riidelapiga.

- Arge peske vereréhuaparaati, mansetti ega muid osi veega ega kastke neid
vette.

- Arge kasutage vererdhuaparaadi, lavarremanseti ja muude osade
puhastamiseks bensiini, vedeldeid ega muid seesuguseid lahusteid.

5.4 Kalibreerimine ja tehniline hooldus

« Selle vereréhuaparaadi tépsust on pohjalikult kontrollitud ja see on méeldud
pikaajaliseks kasutamiseks.

- Aparaati on soovitatav kontrollida iga kahe aasta jarel, et tagada dige
toGtamine ja tapsus. Pidage nou OMRON:i volitatud edasimitija voi OMRONi
klienditeenindusega aadressil, mis on margitud pakendil v6i kaasasolevatel
dokumentidel.



6. Tehnilised andmed

Toote kategooria
Toote kirjeldus

Mudel (kood)
Kuvaekraan

Manseti rohuvahemik

Vererohu
modtmisvahemik

Pulsi mé6tmisvahemik

Tapsus

Téitmine
Tuhjenemine
Modtmismeetod
Tooreziim

IP-klassifikatsioon

Nimiandmed

Toiteallikas

Patarei to6iga

Elektrooniline vereréhuaparaat
Automaatne 6lavarre vererdhuaparaat
M6 Comfort AFib (HEM-7380-E)
Digitaalne vedelkristallekraan

0-299 mmHg

SYS: 60 kuni 260 mmHg
DIA: 40 kuni 215 mmHg

40 kuni 180 166ki minutis

Rohk: £3 mmHg
Studame I66gisagedus: +£5% ekraani
ndidust

Automaatne elektripumba abil
Automaatne réhuvabastusklapp
Ostsillomeetriline meetod

Pidev kasutamine

Vereréhuaparaat: IP21
Valikuline vahelduvvooluadapter: IP21
(HHP-CMO1) v6i IP22 (HHP-BFHO1)

DC6V4W

Neli AA-ttilipi 1,5V patareid voi
valikuline vahelduvvooluadapter
(vahelduvvoolusisend 100-240V,
50-60 Hz, 0,12-0,065 A)

Ligikaudu 700 mo6tmist (uute
leelispatareide kasutamisel)

Tehtavate mootmiste arv voib reziimi TruRead
kasutamisel vaiksem olla, sest reziimis
TruRead tehakse ndidu maaramiseks kolm
tavamootmist.

Kasutusperiood
(kasutusiga)

Kasutustingimused

Hoiundamis- ja
transporditingimused

Kaal

Mootmed

Vereréhuaparaadi
manseti imbermoot

Malu

Sisu

Kaitse elektril6ogi eest

Kontaktosa

Mérkus.

Verer6huaparaat: 5 aastat voi

30 000 kasutuskorda / mansett: 5 aastat
v6i 10 000 kasutuskorda / valikuline
vahelduvvooluadapter: 5 aastat

+10 °C kuni +40 °C /
suhteline 6huniiskus 15-90%
(mittekondenseeruv) / 800-1060 hPa

-20 °C kuni +60 °C / suhteline 6huniiskus
10-90% (mittekondenseeruv)

Verer6huaparaat: ligikaudu 440 g
(ilma patareideta)
Olavarremansett: ligikaudu 163 g

Vereréhuaparaat: ligikaudu 191 mm
(L) x 85 mm (K) X 117 mm (P) /
Slavarremansett: ligikaudu 145 mm x
532 mm (6huvoolik: 750 mm)

22-42 cm

Salvestab kuni 100 nditu kasutaja kohta

Vererbhuaparaat, 6lavarremansett
(HEM-FL31), neli AA-tiilipi patareid,
kasutusjuhendid 1 ja 2, hoiukarp

Sisemise toitega elektriline
meditsiiniseade (kui kasutatakse ainult
patareisid)

Il klassi elektriline meditsiiniseade
(valikuline vahelduvvooluadapter)

BF-ttilipi (mansett)

« Toodud tehnilisi andmeid voidakse etteteatamata muuta.

« Vererbhuaparaati on kliiniliselt testitud standardi EN ISO 81060-2:2014
noéuete kohaselt ning see vastab standarditele EN ISO 81060-2:2014 ja
EN ISO 81060-2:2019 + A1:2020 (hindamine ei hélmanud rasedaid ja
preeklampsiaga patsiente). Kliinilises valideerimisuuringus kasutati 85 osaleja
diastoolse vereréhu kindlaks maaramiseks faasi K5.
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Seade on tunnustatud kasutamiseks rasedatel ja preeklampsiat podevatel
patsientidel Euroopa Hiipertensiooni Uhingu muudetud protokolli kohaselt*.
Seadme kasutatavust (Il tilipi) diabeediga patsientidel on valideeritud**.
IP-klassifikatsioon on korpuse kaitsetase standardi IEC 60529 kohaselt.
Vererbhuaparaat ja valikuline vahelduvvooluadapter on kaitstud selliste
tahkete voorkehade sissepadsu eest, mille [labimo6t on suurem kui 12,5 mm
(nditeks sorm). Vererdhuaparaat ja valikuline vahelduvvooluadapter
HHP-CMO1 on kaitstud vertikaalselt langevate veetilkade eest, mis voiksid
tavaparast talitlust méjutada. Valikuline vahelduvvooluadapter HHP-BFHO1
on kaitstud kaldselt langevate veetilkade eest, mis véiksid tavaparast talitlust
mojutada.

Kasutusreziimi klassifikatsioon vastab standardile I[EC 60601-1.

*Topouchian J et al. Vascular Health and Risk Management. 2018: 14; 189-197.
** Chahine M.N. et al. Medical Devices: Evidence and Research. 2018: 11; 11-20.

7. Toote (elektri- ja elektroonikaseadmete

jadtmete) nouetekohane kérvaldamine
See tootel vdi selle kasutusjuhendis toodud margis tahistab, et
toodet ei tohi selle tédea I16pul utiliseerida koos olmepriigiga.
Selleks, et valtida jagtmete kontrollimatu kérvaldamisega seotud
voimaliku kahju tekitamist keskkonnale voi inimeste tervisele ning
edendada materiaalsete vahendite saastvat taaskasutust, eraldage
toode muudest jaatmetest ja suunake taaskasutusse.
Kodukasutajad saavad teavet keskkonnaohutu taaskasutuse kohta
kas toote mudjalt voi kohalikust keskkonnaametist.
Firmad peaksid vétma tihendust tarnijaga ning kontrollima ostulepingu
tingimusi ja satteid. Seda toodet ei tohi utiliseerida koos muude kaubanduslike
jaatmetega.

8. Oluline teave elektromagnetilise iihilduvuse
(EMU) kohta

HEM-7380-E vastab elektromagnetilist Ghilduvust késitlevale standardile

EN 60601-1-2.

Elektromagnetilist Ghilduvust kasitleva standardiga seonduvad lisadokumendid on
saadaval veebilehel https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.
Leiate veebilehelt mudeli HEM-7380-E elektromagnetilist Ghilduvust
puudutavat teavet.

9. Suunised ja tootja deklaratsioon

+ See OMRON; vererdhuaparaat on toodetud Jaapanis registreeritud ettevotte
OMRON HEALTHCARE Co,, Ltd. ranget kvaliteedisiisteemi jargides. Ettevotte
OMRON vereréhuaparaatide pdhikomponent (réhuandur) on toodetud
Jaapanis.

Kodade virvenduse tuvastamise algoritmi valja té6tamisel kasutati mitmeid
platvormil PhysioNet avaldatud andmebaase, mis on kasutatavad litsentsi
ODC Attribution License alusel.

Seadet puudutavat lisateavet leiate veebilehelt www.omron-healthcare.com.
Koigist selle seadmega seotud rasketest vahejuhtumitest teatage tootjale ja
asukohaliikmesriigi pddevale asutusele.

10. Ndadala keskmiste arvutamine

Hommikuste méotmistulemuste nadala keskmise arvutamine
See on piihapdevast laupdevani hommikuti (ajavahemikus 4:00-9:59) tehtavate
mootmiste keskmine. Pdeva hommikuse keskmise arvutamiseks kasutatakse
hommikul kell 4:00-9:59 esimeses 10-minutilises ajavahemikus saadud kahte
voi kolme néitu.

Ohtuste mdétmistul nadala keskmise arvutamine

See on puihapdevast laupaevani 6htuti (ajavahemikus 19:00-1:59) tehtavate
mootmiste keskmine. Pdeva 6htuse keskmise arvutamiseks kasutatakse 6htul
kell 19:00-1:59 viimases 10-minutilises ajavahemikus saadud kahte véi kolme
naitu.

10 min jooksul. 10 min jooksul.

—_—
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Ohtused mootmis-
tulemused

Hommikused
modtmistulemused




11. Lisateave

Mis on vererohk?

Vereréhuks nimetatakse voolava vere poolt arterite seinale avaldatavat rohku.
Arteriaalne vererdhk muutub pidevalt sidameto6 tsukli kdigus.

Koérgeim réhk tstiklis on slistoolne vererdhk ja madalaim on diastoolne vererdhk.
Mblemad réhud, nii siistoolne kui diastoolne, on vajalikud, et arst saaks hinnata
patsiendi vererdhu seisundit.

Mis on ariitmia?

Ariitmia on seisund, mille korral muutub stidame riitm ebakorraparaseks stiidame
bioelektrilises stisteemis esinevate héirete tottu. Tiilipilisteks simptomiteks on
stidamelookide vahelejatmine, enneaegne stiidamelihase kokkutombumine,
liigkiire pulss (tahhukardia) voi liigaeglane pulss (bradtkardia).

Mis on kodade virvendus?

Kodade virvendus on kdige sagedasem tahhtiaritmia vorm, mille korral ei
koordineeri siinussolm stidame riitmi. Stidame riitmihdire véib suurendada
trombide tekkeohtu. Trombid véivad pohjustada raskeid terviseprobleeme, mille
naidete hulka kuuluvad insult, transitoorne isheemiline atakk ja kopsuemboolia,
olenevalt sellest, kummas stidame kambris tromb tekib.

Voimaliku kodade virvenduse tuvastamine

D AFib

OMRONi kaubamérgiga tehnoloogia teavitab verer6huaparaadi kasutajat ka
ihe m&6tmise raames potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamisest.
Vereréhuaparaat annab voimalikust kodade virvendusest teada, kui seade
tuvastab modtmise kestel sidameldokide intervallide ebaregulaarsuse.
Potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamise funktsiooniga hinnatakse
parast médtmist UKSNES kodade virvenduse véimalikkust. Funktsioon EI
jalgi sidametegevust pidevalt ega saa teid teavitada, kui kodade virvendus
avaldub mootmise vilisel ajal. Vererdhuaparaat ei tuvasta koiki kodade
virvenduse vorme. Seade ei pruugi riitmihairet tuvastada siis, kui stidamerttmi
ebaregulaarsus on védga vaike. Vererdhuaparaat ei tuvasta voimalikku kodade
virvendust naiteks siis, kui juhtehdire esineb siidame koja ja vatsakese vahel
ning seade registreerib siinusritmi.

Olukord, kus seadme ekraanil on kuvatud siimbol ,}i} / G \6ib
mojutada vererohu méétmist ja komplitseerida tdpse ndidu saamist. Sellisel
juhul on soovitatav pidada nou arstiga.

Milline on potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamise
funktsiooni ja elektrokardiograafilise uuringu erinevus?
Potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamise funktsioon hindab kodade
virvenduse voimalikkust pulsilaine alusel. Elektrokardiograafilisel uuringul
moddetakse stidame elektrilist aktiivsust ning arst saab elektrokardiogrammi
kasutada kodade virvenduse diagnoosimiseks.

Kas kodade virvendus on vilistatud, kui siimbolit

/ ST i kuvata?

Kodade virvendust voib esineda ka siis, kui simbolit | /

" ei kuvata. Voimalik kodade virvendus ei ole tuvastatav, kui teete mootmise
ajal, mil kodade virvendus ei avaldu. Vererdhuaparaat ei tuvasta koiki kodade
virvenduse vorme.

I A\ Hoiatus

« Potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamise funktsiooniga hinnatakse
UKSNES kodade virvenduse véimalikkust. Funktsioon El tuvasta teisi potent-
siaalselt eluohtlikke ritmihdireid ega haigusi, naiteks muude ariitmiate voi
stidameinfarkti riski.

Kas peaksin arsti poole p66rduma, kui seade kuvab siimboli

T

Kui seade kuvab stimboli, / IO on soovitatav votta (ithendust
arstiga. Seade voib selle siimboli kuvada ka muudel pdhjustel, nditeks muude
stidame riitmihairete korral.

Mida teha, kui seade kuvab aeg-ajalt simboli (5 / [IESTEEIN?
Kodade virvendusega ei pruugi kaasneda mingeid simptomeid. Soovitatav on
pidada nou arstiga ja jargida temalt saadud juhiseid.

Arst on mul kodade virvenduse diagnoosinud, kuid seade ei

kuva siimbolit I”.

Kodade virvendus ei pruugi avalduda ajal, mil vereréhku moddate. Soovitatav on
regulaarselt arstiga konsulteerida.
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Kas vererohu ndit on usaldusvaarne, kui seade kuvab siimboli

ol o §

Kodade virvendus v6i muu stidame riitmihaire véib vererdhu méétmist
mojutada ning tapse ndidu saamist komplitseerida. Varieeruvuse vélistamiseks
voib olla vaja moodta mitu korda.* Kui sidameriitm on mootmistulemuse
saamiseks liiga ebakorrapérane, kuvab vereréhuaparaat asjaomase

veateate (E5). Kui seda juhtub korduvalt, on soovitatav pidada néu arstiga.

/"v6i ebakorrapéraste siid lookide siimboli

* O'Brien E, et al. J Hypertens. 2003: 21; 821-848.




1. levads

Pateicamies, ka iegadajaties automatisko asinsspiediena méraparatu uz
augidelma,OMRON"! Sis asinsspiediena méraparats méra asinsspiedienu,
izmantojot oscilometrisko metodi. Tas nozimé, ka méraparats nosaka asinu
kustibu brahialaja artérija un parvérs kustibu ciparu rezultata.

1.1 Drosibas instrukcijas

Si lieto$anas instrukcija satur svarigu informaciju par automatisko
asinsspiediena méraparatu uz augsdelma,OMRON". ST méraparata dro3ai
un atbilstosai lietosanai Jums JAIZLASA un JAIZPROT visi Sie noradijumi.

Ja neizprotat $os noradijumus vai jums radusies kadi jautaj ietie:
ar sava,,OMRON" produkta pardevéju vai izplatitaju, pirms méginat lietot
$o0 méraparatu. Specifisku informaciju par savu asinsspiedienu jautajiet
arstam.

1.2 Paredzéta lietosana

Paredzétais mérkis

lerice ir digitals méraparats, kas ir paredzéts asinsspiediena un pulsa mérisanai
pieaugusajiem pacientiem. lerice var noteikt neregularu pulsu, kas norada uz
priekskambaru mirdzésanu (Afib). Ladzu, nemiet véra, ka ierice nav paredzéta, lai
diagnosticétu priekskambaru mirdzésanu. Priekskambaru mirdzésanas diagnozi
var apstiprinat tikai arsts péc elektrokardiogrammas (EKG). Ja paradas AFib
(priekskambaru mirdzésanas) simbols, konsultéjieties ar savu arstu.

Paredzétie pacienti

Pieauguso pacientu populacija

Paredzétie lietotaji

Pieaugusie lietotaji, kas spéj saprast 30 lietosanas pamacibu.

Kliniskais ieguvums

Pacienta asinsspiedienu var neinvazivi un vienkarsi izmérit majas apstak|os, un
péc pulsa vilna, kas ieguts, izmérot asinsspiedienu, tiek noteikta un lietotajam
tiek sniegta informacija par iespéjamo mirdzaritmiju.

Lietosanas veids

Sis monitors ir paredzéts vairaku pacientu daudzkartéjai lietosanai.
lerobezojums

Pacienta rokas apkartméram jabut robezas no 22 lidz 42 cm.

Norade

So ierici izmanto veseli cilveki, pacienti ar hipertensiju, pacienti, kas ripéjas par
savu veselibu, visparéja sadzives situacija sadam mérkim.

- Mérit asinsspiedienu un pulsu.

- Lai noteiktu iespéjamo mirdzaritmiju.

1.3 Sanemsana un parbaude

Iznemiet no iepakojuma méraparatu un citas sastavdalas un parbaudiet, vai tam
nav bojajumu. Ja méraparats vai jebkura cita sastavdala ir bojata, NEIZMANTOJIET
to un sazinieties ar sava,OMRON" produkta pardevéju vai izplatitaju.

2. Svariga drosibas informacija

Pirms méraparata lieto3anas izlasiet $is lietosanas instrukcijas sadalu,Svariga
drosibas informacija” Jasu drosibai ievérojiet visus lietosanas instrukcijas
noradijumus.

Saglabajiet to turpmakam uzzinam. Specifisku informaciju par savu
asinsspiedienu jautajiet arstam.

2.1 Kontrindikacijas

« NELIETOJIET méraparatu uz savainotas rokas vai terapeitiski arstéjamas rokas.

« NELIECIET aproci uz savas rokas intravenozas infuzijas vai asins parliesanas
laika.

« NELIETOJIET 30 monitoru jaundzimusajiem, zidainiem, bérniem vai
personam, kuras nespéj skaidri izteikt savas sajatas.

2.2 Blakusparadibas

« Veicot mérijumus biezak neka nepieciesams, asins plismas traucéjumu dé|
var rasties zilumi.

Ja iestknétais spiediens aprocé ir augstaks par nepieciesamo, aproces
apliksanas vieta var veidoties zilumi. PIEZIME: lai iegitu papildinformaciju,
skatiet 2. lietoSanas instrukcijas 8. sadalu,,Ja sistoliskais asinsspiediens ir virs
210 mmHg".

Ja Jums, lietojot So méraparatu, rodas adas kairinajums vai diskomforts,
partrauciet ta lietosanu un sazinieties ar savu arstu.

Norada iespé&jamu apdraudéjumu, kas, ja
2.3. A\ Bridinajums to nenoveérs, var izraisit navi vai butisku
kaitéjumu.

NEPIELAGOJIET medikamentu dozu (ka ari nemainiet nekadu zalu lietojumu
vai noziméto arstésanas kursu), balstoties uz 3i asinsspiediena méraparata
radijumiem. Lietojiet medikamentus, ka noradijis jasu arsts. TIKAI arsts ir
kvalificéts diagnosticét un arstét paaugstinatu asinsspiedienu un ar sirdi
saistitus traucéjumus.

NEKAD nenosakiet sev diagnozi vai nearstéjieties, balstoties uz ierices
radijumiem. VIENMER konsultéjieties ar savu arstu.

lesp&jamas mirdzaritmijas noteikanas funkcija izverté TIKAI mirdzaritmijas
iespéjamibu. Ta NEVAR NOTEIKT citas dzivibai potenciali bistamas aritmijas
vai slimibas, pieméram, citu veidu sirds aritmiju vai sirdstriekas iesp&jamibu.
Ja jums rodas kadi simptomi vai bazas par veselibu, konsultéjieties ar savu
arstu.

NEKADA GADIJUMA neatlieciet/neatceliet regularas veselibas parbaudes vai
vizites pie arsta, balstoties uz st méraparata radijumiem.

lespéjamas mirdzaritmijas noteiksanas funkciju nav paredzéts izmantot
lietotajiem, kuriem jau ir diagnosticéta mirdzaritmija.
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Cilvéekiem, kuri izmanto elektrokardiostimulatorus un defibrilatorus, sis
méraparats, iespéjams, nevarés noteikt potencialo mirdzaritmiju. Tadé|
cilvékiem, kuri izmanto elektrokardiostimulatorus un defibrilatorus, nav
ieteicams izmantot S0 méraparatu, lai noteiktu iespéjamo mirdzaritmiju.
NELIETOJIET 30 méraparatu vietas, kuras atrodas augstfrekvenéu (HF)
kirurgiskas iekartas, magnétiskas rezonanses attélveidosanas (MRA) iekartas
un datortomografijas (DT) skenésanas iekartas. Tas var izraisit nepareizu
monitora darbibu un/vai lasijums var bat neprecizs.

NELIETOJIET So méraparatu ar skabekli piesatinata videé vai uzliesmojosas
gazes tuvuma.

Pirms 5T méraparata lietosanas konsultéjieties ar savu arstu, ja Jums

ir: aritmija, pieméram, priekslaicigas sirds vai kambaru kontrakcijas,
priekskambaru fibrilacija, artériju skleroze, slikta perfazija, diabéts,
preeklampsija vai nieru slimiba, gratniecibas laika. NEMIET VERA, ka

jebkurs no minétajiem stavokliem, ka ari pacienta kustésanas, tricésana vai
drebésana var ietekmét mérijuma rezultatu.

Lai izvairitos no noznaugsanas, neturiet gaisa cauruli un mainstravas adaptera
kabeli jaundzimuso, zidainu un bérnu tuvuma.

Sis izstradajums satur sikas detalas, kuras nejausi norijot, var izraisit aizrisanos
risku jaundzimusajiem, zidainiem un bérniem.

e

Mainstravas adaptera (papildu p ums) lietosana
NELIETOJIET mainstravas adapteri, ja méraparats vai mainstravas adaptera
kabelis ir bojats. Ja méraparats vai kabelis ir bojats, nekavéjoties izslédziet
stravas padevi un atvienojiet mainstravas adapteri.

Pieslédziet mainstravas adapteri atbilstosa sprieguma kontaktligzdai.
NELIETOJIET kontaktligzdas, kas paredzétas vairakam kontaktdaksam.
NEKAD nepievienojiet kontaktligzdai mainstravas adapteri un neatvienojiet no
tas ar mitram rokam.

NEIZJAUCIET mainstravas adapteri un neméginiet to remontét.

Bateriju lietosana
« Uzglabajiet baterijas jaundzimusajiem, zidainiem un bérniem
neaizsniedzama vieta.

Norada iespéjamu apdraudéjumu, kas
nenovérsts var izraisit lielaku vai mazaku
kaitéjumu ierices lietotajam vai pacientam, vai
ari sabojat ierici vai citus priek$metus.

2.4 /\ Piesardziba

Konsultéjieties ar savu arstu pirms st méraparata lietosanas uz rokas,

kura ir izveidota intravaskularas piekluves vai terapijas vieta vai ievietots
arteriovenozais (A-V) Sunts, jo tas var radit islaicigu asinsrites traucéjumus un
izraisit savainojumu.

Mastektomijas vai limfvadu iznemsanas gadijuma konsultéjieties ar arstu pirms i
méraparata lietosanas.

Konsult&jieties ar arstu pirms $i méraparata lieto3anas, ja jums ir nopietnas
asins plismas problémas vai asinsrites traucéjumi, jo gaisa iesiknésana
aprocé var radit zilumus.

Piepildiet rokas aproci ar gaisu TIKAl tad, kad ta ir uzlikta uz jusu augsdelma.
Ja mérisanas laika no rokas aproces neizplast gaiss, nonemiet to.

NELIETOJIET S0 méraparatu citiem mérkiem ka tikai un vienigi asinsspiediena
mérisanai un/vai lai noteiktu priekskambaru mirdzésanas iespé&jamibu.
Mérisanas laika nodrosiniet, lai 30 cm robezas no $i méraparata neatrastos
mobilas ierices un citas elektroierices, kas rada elektromagnétisko lauku.

Tas var izraisit nepareizu monitora darbibu un/vai lasijums var bat neprecizs.
NEDRIKST izjaukt vai méginat remontét So méraparatu un ta sastavdalas.

Tas var izraisit neprecizus mérijuma rezultatus.

NELIETOJIET vieta, kur ir mitrums vai pastav risks, ka méraparats var tikt
apslakstits ar deni. Tas var bojat méraparatu.

NELIETOJIET S0 méraparatu braucosa transportlidzekli, pieméram,
automasing, vai lidmasina.

NEDRIKST nomest méraparatu vai paklaut to spécigiem triecieniem un
vibracijam.

NELIETOJIET S0 méraparatu vietas ar paaugstinatu vai pazeminatu mitruma
limeni vai temperataru. Skatiet 6. nodalu.

Mérisanas laika vérojiet roku, lai parliecinatos, ka méraparats nerada ilgstosus
asinsrites traucéjumus.

NEIZMANTOJIET 30 méraparatu parmérigai lietosanai, pieméram, medicinas
iestades vai arstu kabinetos.

NELIETOJIET S0 méraparatu vienlaicigi ar citam mediciniskajam
elektroiericém (ME). Tas var izraisit nepareizu iericu darbibu, un/vai mérijjumu
rezultats var bat neprecizs.

Neejiet vanna, nelietojiet alkoholu vai dzérienus, kas satur kofeinu,
nesmékéjiet, neveiciet fiziskas aktivitates un neédiet vismaz 30 mindtes
pirms mérijuma veiksanas.

Pirms mérijuma veik$anas atputieties vismaz 5 minates.

Pirms mérijuma veik$anas atbrivojiet roku no ciesi piegulosa vai bieza apgérba.
Mérijuma veiksanas laika NEDRIKST kustéties un runat.

Izmantojiet 5o rokas aproci TIKAIl personam, kuru rokas apkartmérs atbilst
aprocei noraditajam diapazonam.

Pirms mérijuma veik$anas parliecinieties, ka méraparats ir pielagojies telpas
temperatarai. Mérijuma veikSana péc krasas temperatdras mainas var novest
pie nepareiza mérijumu rezultata. Péc tam, kad méraparats ir uzglabats vidé
ar vai nu maksimalo, vai minimalo uzglabasanas temperataru, ieteicams
nogaidit apméram 2 stundas, lai méraparats uzsiltu vai atdzistu un tiktu
izmantots vidé, kas atbilst darbibas nosacijumos noraditajam temperataras
robezam. Papildu informaciju par darbibas un uzglabasanas/transportésanas
temperataru skatiet 6. nodala.

NELIETOJIET S0 méraparatu péc ta darbibas perioda beigam. Skatiet 6. nodalu.
NELOKIET aproci vai gaisa cauruliti ar parmeérigu spéku.

Mérisanas laika NELOKIET un nesaspiediet gaisa cauruliti. Tas var radit
traumas, jo tiek partraukta asins cirkulacija.

Lai atvienotu gaisa caurulites uzgali, pavelciet plastmasas uzgali, turot to
caurulites pievienosanas vieta, nevis aiz caurulites.

Izmantojiet TIKAI $im méraparatam paredzéto mainstravas adapteri, baterijas
un piederumus. Neatbalstitu mainstravas adapteru, rokas aprocu un bateriju
lietosana var sabojat méraparatu un/vai kaitét ta darbibai.

Lietojiet TIKAI $im monitoram paredzéto rokas aproci. Citu aprocu
izmantosana var novest pie nepareiziem rezultatiem.

Lai utilizétu ierici un jebkurus izlietotos piederumus vai papildpiederumus,
izlasiet un ievérojiet 7. nodalas sadala,Pareiza $is ierices utilizacija” sniegto
informaciju.



Mainstravas adaptera (papildu piederums) lietos

Lidz galam ievietojiet mainstravas adapteri kontaktligzda.

Atvienojot mainstravas adapteri no kontaktligzdas, uzmanigi velciet aiz
mainstravas adaptera. NEVELCIET aiz mainstravas adaptera kabela.
Rikojoties ar mainstravas adaptera kabeli:

NESABOJAJIET TO. /To NEDRIKST parraut. /To NEDRIKST parveidot. /
To NEDRIKST savilkt. /To NEDRIKST ar spéku liekt vai raut. /To nedrikst
samezglot. / To NEDRIKST lietot, savaktu saiski. / To NEDRIKST likt zem
smagiem priekSmetiem.

Noslaukiet puteklus no mainstravas adaptera.

Ja méraparats netiek lietots, atvienojiet mainstravas adapteri.

Pirms 3is mérierices tirianas atvienojiet mainstravas adapteri.

Bateriju lietosana

Baterijas ir JAIEVIETO atbilstosi noraditajai polaritatei.

Sim méraparatam izmantojiet tikai 4 AA sarma vai mangana baterijas.
NELIETOJIET citu veidu baterijas. NELIETOJIET kopa jaunas un lietotas
baterijas. NELIETOJIET kopa dazadu razotaju baterijas.

Ja méraparats netiks lietots ilgsto3u laiku, iznemiet baterijas.

Ja bateriju skidrums nonak acis, nekavéjoties izskalojiet ar lielu daudzumu
tira Gdens. Nekavéjoties konsultéjieties ar arstu.

Ja baterijas skidrums nonak uz adas, nekavéjoties nomazgajiet adu ar lielu
daudzumu tira, remdena Gdens. Ja kairindjums, trauma vai sapes joprojam
pastay, konsultgjieties ar arstu.

NELIETOJIET baterijas péc to deriguma termina beigam.

Periodiski parbaudiet baterijas, lai parliecinatos, ka tas ir laba darba stavokir.

2.5 Visparéjie piesardzibas pasakumi

Lai partrauktu mérisanu, tas laika nospiediet pogu [START/STOP]
(SAKT/PARTRAUKT).

Ja mérijumus veic uz labas rokas, gaisa caurulitei jaatrodas elkona sanos.
Uzmanieties, lai neuzliktu roku uz gaisa caurulites.

Asinsspiediens labaja un kreisaja roka var atskirties, un tas var radit atskirigu
mérijumu vértibu. Mérisanai vienmér izmantojiet vienu un to pasu roku.

Ja mérijumu rezultats abam rokam batiski atskiras, konsultéjieties ar arstu,
uz kuras rokas veikt mérijumus.

Izmantojot papildu mainstravas adapteri, parliecinieties, ka nenovietojat
méraparatu vieta, kur ir grati pievienot vai atvienot mainstravas adapteri.

Bateriju lietosana

« lzlietotu bateriju utilizacija javeic saskana ar viet&jiem noteikumiem.

« Komplekta ieklauto bateriju darbiba mazs var bat isaks neka jaunam
baterijam.

« Nomainot baterijas, netiks dzésti iepriek3éjie rezultati.
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3. Kludu pazinojumi un traucéjumu novérsana

Ja mérisanas laika rodas kada no talak noraditajam problémam, parbaudiet, vai 30 cm diapazona nav citu elektroiericu. Ja probléma joprojam pastav, skatiet tabulu

zemak.

Ekrans/probléma

Ed

E3
EM
ES

Er

paradas, vai ari
rokas aproce
nepiepildas ar
gaisu.

paradas, vai ar
mérisanu nevar
pabeigt, kad rokas
aproce piepildas ar
gaisu.

paradas

paradas

paradas

paradas

lespéjamais célonis

Tika nospiesta poga [START/STOP]
(SAKT/PARTRAUKT), kamér aproce nebija
aplikta ap roku.

Gaisa caurulites uzgalis nav pilniba
ievietots méraparata.

Rokas aproce nav aplikta pareizi.
No aproces izplst gaiss.

Kustoties vai runajot mérisanas laika,
rokas aproce pietiekami nepiepildas ar
gaisu.

Ta ka sistoliskais spiediens ir virs

210 mmHg, nav iespé&jams veikt
merisanu.

Aproce ir piepUsta ar gaisu, parsniedzot
maksimalo pielaujamo spiedienu.

Kustoties vai runajot mérisanas laika, rodas
vibracijas, kas traucé mérijuma veiksanai.

Pulss nav noteikts pareizi.

Méraparatam ir radusies darbibas
traucéjumi.

Novérsana

Lai izslegtu méraparatu, vélreiz nospiediet pogu
[START/STOP] (SAKT/PARTRAUKT).

levietojiet gaisa spraudni ciesi.

Aplieciet rokas aproci pareizi, péc tam veiciet vél vienu
mérijumu. Skatiet lietosanas instrukcijas 2. 6. nodalu.

Nomainiet aproci pret jaunu. Skatiet 2. lietosanas
instrukcijas 12. nodalu.

Nekustieties un nerunajiet mérisanas laika. Ja ,E2" paradas
atkartoti, manuali iesiknéjiet aprocé gaisu, lidz sistoliskais
spiediens par 30-40 mmHg parsniedz jusu iepriekséja
mérijuma rezultatu. Skatiet 2. lietosanas instrukcijas
8.nodalu.

Veicot mérisanu, nepieskarieties aprocei un/vai nesalieciet
gaisa cauruliti. Lai manuali iesiknétu gaisu aprocé,
skatiet lietosanas instrukcijas 2. 8. nodalu.

Nekustieties un nerunajiet mérisanas laika.

Aplieciet rokas aproci pareizi, péc tam veiciet vél vienu
mérijumu. Skatiet lietosanas instrukcijas 2. 6. nodalu.
Nekustieties un sédiet pareizi mérisanas laika.

Vélreiz nospiediet pogu [START/STOP] (SAKT/PARTRAUKT).
Ja joprojam redzams apziméjums ,Er’, sazinieties ar sava
,OMRON" pardevéju vai izplatitaju.



Ekrans/probléma
/B peracas
/ paradas

% nemirgo mérisanas
laika

E mirgo

paradas, vai ari
H = méraparats negaiditi
izsledzas mérisanas

un 1 jaika.

Méraparata ekrana nekas
neparadas.

Izskatas, ka rezultati ir parak
augsti vai parak zemi.

Rodas jebkada cita probléma.

lespéjamais célonis

Pulss nav noteikts pareizi.

Bateriju uzlades [imenis ir zems.

Baterijas ir izlad&jusas.

Baterijas nav ievietotas atbilstosi to

polaritatei.

Novérsana

Aplieciet rokas aproci pareizi, péc tam veiciet vél vienu
mérijumu. Skatiet lietosanas instrukcijas 2. 6. nodalu.
Nekustieties un sédiet pareizi mérisanas laika.

Ja ekrana joprojam paradas neregularas sirdsdarbibas ritma
simbols,,/ﬁ", ieteicams konsultéties ar arstu.

leteicams nomainit visas 4 baterijas pret jaunam.
Skatiet 2. lietosanas instrukcijas 3. nodalu.

Nekavéjoties nomainiet visas 4 baterijas pret jaunam.
Skatiet 2. lietoSanas instrukcijas 3. nodalu.

Parbaudiet, vai baterijas ir uzstaditas pareizi.
Skatiet 2. lietoSanas instrukcijas 3. nodalu.

Asinsspiediens pastavigi mainas. Jisu asinsspiedienu var ietekmét daudz faktoru, tostarp stress, dienas
laiks, un/vai tas, ka uzliekat rokas aproci. Parskatiet lietosanas instrukcijas 2. 2., 6. un 7. nodalu.

Nospiediet pogu [START/STOP] (SAKT/PARTRAUKT), lai izslégtu méraparatu, péc tam piespiediet
to vélreiz, lai veiktu mérijumu. Ja probléma joprojam pastav, iznemiet visas baterijas un nogaidiet
30 sekundes. Péc tam ievietojiet atpakal baterijas. Ja probléma joprojam pastay, sazinieties ar sava
,OMRON" produkta pardevéju vai izplatitaju.
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4. lerobezota garantija

Pateicamies, ka iegadajaties, OMRON" izstradajumul Sis izstradajums ir
izgatavots no kvalitativiem materialiem, un tas razosanas process ir rapigi
parraudzits. Méraparats ir izstradats ta, lai batu lietotajam érts ar noteikumu, ka
tas tiks lietots un apkopts ka noradits lietosanas instrukcija.

,OMRON" $im izstradajumam dod 5 gadu garantiju péc iegades datuma.
,OMRON" garanteé i izstradajuma pareizu konstrukciju un materialu kvalitati.
Garantijas perioda laika ,OMRON" bez maksas salabos vai apmainis defektivo
izstradajumu vai ta defektivas dalas.

Garantija neattiecas uz:

A.
. Maksu par remontu un/vai bojajumiem, kas radusies péc nepilnvarotu

[=~]

on

mm

o

Transporta izmaksam un transportésanas riskiem.

personu darbibam.

Periodiskam parbaudém un apkopém.

Pievienotu dalu vai citu piederumu, kas nav galvena ierice, bojajumu vai
nolieto3anos, ja vien tas nav skaidri atrunats garantija.

Izmaksas, kas radusas nepamatotas pretenzijas dé| (tas jaapmaksa).
Jebkura veida bojajumiem, tostarp ievainojumiem, kas radusies nejausi vai
saistiba ar nepareizu lietosanu.

Kalibrésanas apkopi garantija nesedz.

Papildpiederumiem ir viena (1) gada garantija no iegades datuma.
Papildpiederumu komplekta ietilpst, bet ne tikai, $adi prieksmeti: aproce un
aproces caurulite.

Ja nepieciesama garantijas apkalposana, sazinieties ar tirgotaju, no kura
iegadajaties izstradajumu, vai ar pilnvarotu,OMRON" izplatitaju. Adresi
meklgjiet uz izstradajuma iepakojuma/dokumentacija vai griezieties pie
mazumtirgotaja. Ja jums ir gratibas atrast, OMRON” klientu apkalposanas
centru, informacijas ieguvei sazinieties ar mums (www.omron-healthcare.com).
Garantijas remonts vai nomaina nepagarina un neatjauno garantijas periodu.
Garantija tiks segta tikai tad, ja tiks atdots atpakal pilns izstradajuma komplekts
kopa ar originalo rékinu/kases ceku, ko klientam izsniedzis pardevéjs.

5. Apkope

5.

1Apkope

Lai aizsargatu méraparatu pret bojajumiem, ievérojiet talak minétos
noradijumus:

Razotaja neapstiprinatas izmainas vai parveidojumi atcels lietotajam sniegto
garantiju.

l /\ Piesardziba

NEDRIKST izjaukt vai méginat remontét o méraparatu un ta sastavdalas.
Tas var izraisit neprecizus mérijuma rezultatus.

5.2Uzglabasana

+ Kad nelietojat méraparatu, uzglabajiet to un ta piederumus uzglabasanas
soma.

Uzglabajiet méraparatu un ta sastavdalas tira, drosa vieta.

1. Atvienojiet rokas aproci no méraparata.

Lai atvienotu gaisa caurulites uzgali, pavelciet plastmasas uzgali, turot to
caurulites pievieno3anas vieta, nevis aiz caurulites.

Kad atvienojat no méraparata aproci, ar taisnu kustibu izvelciet no ta
gaisa caurulites uzgali, turot aiz uzgala, nevis aiz caurulites. Kad mansetes
spraudnis tiek nonemts no monitora, atskanés "klikska" skana.

I A\ Piesardziba

Lai atvienotu gaisa caurulites uzgali, pavelciet plastmasas uzgali, turot to
caurulites pievienosanas vieta, nevis aiz caurulites.

2. Uzmanigi ielociet gaisa cauruliti aprocé. Piezime. Parmérigi nelokiet un

nevijiet gaisa cauruliti.

3. Méraparatu un citas sastavdalas ievietojiet uzglabasanas soma.

Neuzglabajiet méraparatu un ta sastavdalas:

«ja Jasu méraparats un citi piederumi ir mitri.

- vietas, kas paklautas arkartéjai temperatdrai, mitrumam, tiesiem saules
stariem, putekliem vai koroziju izraisosiem tvaikiem, pieméram, balinataja
tvaikiem;

«vietas, kuras paklautas vibracijam vai triecieniem.

5.3 Méraparata slaucisana

+ Neizmantojiet abrazivus un éteriskus tirisanas lidzek|us.

+ Méraparata un aproces notirisanai izmantojiet mikstu, sausu dranu vai
mikstu dranu, kas samitrinata maiga (neitrala) tirisanas lidzekli, un péc tam
noslaukiet tos ar sausu dranu.

neiegremdgjiet tos adeni.
Méraparata un aproces vai citu sastavdalu tirisanai neizmantojiet benzinu,

5.4 Kalibrésana un apkope

« Asinsspiediena méraparats ir rpigi parbaudits un paredzéts ilgstosai
lietosanai.

« Visparéjs ieteikums ir parbaudit ierici reizi divos gados, lai nodrosinatu tas
pareizu funkcionésanu un rezultatu precizitati. Ludzu, sazinieties ar savu
pilnvaroto OMRON izplatitaju vai OMRON klientu servisu, kura adrese
noradita uz iepakojuma vai pievienotaja dokumentacija.

Nemazgajiet méraparatu un rokas aproci vai citas sastavdalas ar adeni, ka ari



6. Specifikacijas

Produkta kategorija

Izstradajuma apraksts

Modelis (kods)
Ekrans

Aproces spiediena
diapazons

Asinsspiediena
mérijumu diapazons

Pulsa mérijumu diapazons

Precizitate

Gaisa iesuknésana

Gaisa izlaisana

Mérisanas metode
Darbibas rezims

Aizsardzibas klase

Nominalie parametri

Baro3anas avots

Bateriju darbildze

Elektroniskie sfigmomanometri

Automatisks asinsspiediena
méraparats uz augsdelma

M6 Comfort AFib (HEM-7380-E)
Digitals skidro kristalu (LCD) ekrans
0-299 mmHg

SYS: 60-260 mmHg
DIA: 40-215 mmHg

40-180 sitieni/min

Spiediens: £3 mmHg
Pulss: £5 % no radijuma ekrana

Automatiska, ar elektrisku sakni

Automatiskas spiediena
pazeminasanas varsts

Oscilometriska metode
Pastaviga darbiba

Méraparats: IP21
Izvéles mainstravas adapteris:
IP21 (HHP-CMO1) vai IP22 (HHP-BFHO1)

Lidzstr.6 V4 W

4 AA baterijas, 1,5V vai izvéles
mainstravas adapteris (IEEJAS
MAINSTR. 100-240V, 50/60 Hz,
0,12-0,065 A)

Apméram 700 mérijumu (ar jaunam
sarma baterijam)

Izmantojot TruRead rezZimu, reizu skaits

var samazinaties, jo viena TruRead rezima
indikacija sastav no 3 regulariem mérijumiem.

Deriguma periods
(darbmuzs)

Darbibas apstakli

Uzglabasanas/

transportésanas apstakli

Svars

Izméri

Aproces apkartmérs,
kas piemérojams
meéraparatam

Atmina

Saturs

Aizsardziba pret
elektrosoku

Piemérojama dala

Piezime.

Méraparats: 5 gadi vai péc

30000 lietosanas reizém. / Aproce:

5 gadi vai péc 10 000 lietosanas reizém. /
Izvéles mainstravas adapters: 5 gadi

no +10 °C lidz +40 °C/ no 15 lidz 90 %
relativa mitruma (bez kondensacijas) /
no 800 lidz 1060 hPa

no -20 °C lidz +60 °C/ no 10 lidz 90 %
relativa mitruma (bez kondensacijas)

Méraparats: apméram 440 g
(bez baterijam)
Aproce: apméram 163 g

Méraparats: apm. 191 mm (P) X 85 mm
(A) X 117 mm (G) / Aproce: 145 mm x
532 mm (gaisa caurulite: 750 mm)

22-42 cm

Saglabat Iidz 100 mérijumu rezultatiem
vienam lietotajam

Méraparats, aproce (HEM-FL31),

4 AA baterijas, lietosanas instrukcija 1.
un 2. un uzglabasanas soma

lekséjas uzlades minimalas energijas
(ME) ierice (darbojoties tikai ar bateriju
jaudu)

Il klases mediciniska elektroierice (ME)
(var lietot ar papildu

mainstravas adapteri)

BF tips (rokas aproce)

« Par 3is specifikacijas izmainam ieprieks nepazino.

« Meéraparats ir kliniski parbaudits atbilstosi standarta EN I1SO 81060-2:2014
prasibam un atbilst standartiem EN ISO 81060-2:2014 un
EN ISO 81060-2:2019 + A1:2020 (iznemot gratnieces un pacientes ar
preeklampsiju). Kliniskas validacijas pétijuma K5 piedalijas 85 personas,
kuram noteica diastolisko asinsspiedienu.
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- Siierice ir parbaudita lietoanai gritniecém un pacientém ar preeklampsiju
saskana ar grozito Eiropas Hipertensijas biedribas protokolu (Modified
European Society of Hypertension Protocol)*.

lerice ir parbaudita lietosanai diabéta (Il tipa) pacientiem**.

IP klasifikacija ir aizsardzibas pakapes, ko nodrosina korpusi saskana ar

IEC 60529. Méraparats un papildus mainstravas adapteris ir aizsargati pret
cietu 12,5 mm diametra un lielaku objektu (aptuveni pirksta diametrs)
ieklGsanu. Méraparats un papildus mainstravas adapteris HHP-CMO1 ir
aizsargats pret vertikali kritosam adens pilém, kas var radit problémas
ierices normalas darbibas laika. Papildu mainstravas adapteris HHP-BFHO1 ir
aizsargats pret ieslipi kritosam adens pilém, kas var radit problémas ierices
normalas darbibas laika.

- Darbibas rezima klasifikacija atbilst standarta IEC 60601-1 prasibam.

*Topouchian J et al. Vascular Health and Risk Management 2018:14 189 -197
** Chahine M.N. et al. Medical Devices: Evidence and Research 2018:11 11 -20
7. Siizstradajuma pareiza utilizacija

(elektrisko un elektronisko iekartu atkritumi)
Sis markéjums uz izstradajuma vai ta dokumentacija norada, ka
ierici péc tas ekspluatacijas termina beigam nedrikst utilizét kopa
ar citiem sadzives atkritumiem.
Lai novérstu iespé&jamo kaitéjumu videi un cilvéku veselibai, ko
var izraisit nekontroléta atkritumu utilizésana, 3o izstradajumu
utilizéjiet atseviski no citu veidu atkritumiem un nododiet
otrreizéjai parstradei, lai veicinatu materialo resursu ilgtspéjigu,
atkartotu izmantosanu.
Majsaimniecibas precu lietotajiem jasazinas vai nu ar mazumtirgotaju, pie kura
produkts iegadats, vai ar pasvaldibu, lai noskaidrotu, kur un ka var nodot so
ierici ekologiski drosas otrreizéjas parstrades nodrosinasanai.
Uznéméjiem ir javérsas pie saviem piegadatajiem un jarikojas saskana ar
pirkuma liguma noteikumiem. So izstradajumu nedrikst utilizét kopa ar citiem
sadzives atkritumiem.

8. Svariga informacija par elektromagnétisko
saderibu (EMS)

HEM-7380-E atbilst EN 60601-1-2 elektromagnétiskas saderibas (EMS)
standartam.

Papildu dokumentacija atbilstosi $im EMS standartam ir pieejama timek|a
vietné https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.
EMS informaciju par ierici HEM-7380-E skatiet timekla vietné.

9. Vadlinijas un razotaja deklaracija

+ Sis,OMRON" produkts ir razots atbilstosi stingrai

+OMRON HEALTHCARE Co., Ltd!, Japana, kvalitates kontroles sistémai.
Galvenais, OMRON" asinsspiediena méraparatu komponents — spiediena
sensors ir razots Japana.

Priek$skambaru mirdzésana (AFib) algoritms tika izstradats, izmantojot
vairakas PhysioNet publicétas datubazes, kas pieejamas saskana ar Atklato
datu ipasumtiesibu pieskirsanas licenci.

Lai iegutu vairak informacijas, apmekléjiet produkta lapu:
www.omron-healthcare.com

Ladzu, zinojiet razotajam un tas dalibvalsts kompetentajai iestadei, kura esat
registréts, par jebkadu nopietnu incidentu, kas noticis saistiba ar so ierici.

10. Ka aprékinat nedélas videjo rezultatu

Rita mérijumu nedélas vidéja rezultata aprékins

Tie ir vidéjie rezultati mérijumiem, kas tiek veikti no rita (4:00-9:59) laika starp
svétdienu un sestdienu. Lai aprékinatu rita rezultatu vidéjo vértibu, tiks nemti
Vvéra 2 vai 3 radijumi, kas iegati pirmo 10 minasu laika no plkst. 4:00 lidz 9:59.

Vakara mérijumu nedélas vidéja rezultata aprékins
Tie ir vidéjie rezultati mérijumiem, kas tiek veikti vakara (19:00-1:59) laika starp
svétdienu un sestdienu. Lai aprékinatu vakara rezultatu vidéjo vértibu, tiks

nemti véra 2 vai 3 radijumi, kas iegati pédéjo 10 minasu laika no 19:00 Iidz 1:59.

10 min laika

~
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10 min laika

Mérijumi no rita




11. Papildu informacija

Kas ir asinsspiediens?

Asinsspiediens ir spéks, ar kadu plustosas asinis spiez uz artériju sieninam.
Arterialais asinsspiediens sirdsdarbibas cikla laika nepartraukti mainas.

Cikla augstako spiedienu sauc par sistolisko asinsspiedienu; zemako par diastolisko
asinsspiedienu. Lai arsts novértétu pacienta asinsspiediena stavokli, nepieciesami
ka sistoliska, ta diastoliska asinsspiediena radijumi.

Kas ir aritmija?

Aritmija ir stavoklis, kad sirdsdarbibas ritms nav normals, jo ir defekti bioelektriskaja
sistéma, kas darbina sirdsdarbibu. Tipiski simptomi ir parsitieni, priekslaiciga
sarausanas, nenormali atrs (tahikardija) vai léns (bradikardija) sirdsdarbibas ritms.

Kas ir mirdzaritmija?

Priekskambaru mirdzésana (AFib) ir visizplatitakais bezsinusa tahiaritmijas veids.
Sis simptoms var radit asins recek|us. Tas var izraisit nopietnas veselibas problémas,
tostarp insultu, parejosas isémiskas lékmes (TIA) un plausu emboliju (PE) —
atkariba no ta, kura sirds kamera ir asins receklis.

h

| ej prieksk: u mirdzésana (AFib) noteiksana

Pe)
DR AFib
Ar OMRON precu zimi aizsargata tehnologija bridina jas, tiklidz ir noteikta
iespéjama priekskambaru mirdzésana (AFib), pat ar vienu mérijjumu.
Méraparats informés par iespéjamu priekskambaru mirdzésana (AFib), ja
mérijumu laika konstatés neregularitati no pulsa lidz pulsa intervalam.
lespéjamas priekskambaru mirdzésana (AFib) noteik3anas funkcija izvérté
priekskambaru mirdzésana (AFib) iespéjamibu TIKAI péc mérijuma veiksanas.
Ta NEVEIC nepartrauktu sirdsdarbibas uzraudzibu, tapéc nevar bridinat, ja
priekskambaru mirdzésana (AFib) rodas jebkura cita laika. Sis méraparats
nevar noteikts visus priekskambaru mirdzésana (AFib) veidus. Ja sirds ritma
traucéjumi nav parak lieli, méraparats var tos neievérot. Pieméram, ja starp
priekskambariem un kambari ir traucéta vaditspéja, sirds ritms var bat sinusa
ritms, un tada gadijuma ar So méraparatu nav iespéjams noteikt potencialo
priekskambaru mirdzésana (AFib).

Stavoklis, kada ekrana paradas,jelf / IEEICIE I simbols, var ietekmét
asinsspiediena mérijumus, un var bt sarezgiti iegtt precizu rezultatu.

Sada gadijuma ieteicams konsultéties ar arstu.

Ar ko atskiras iespéjamas priekSkambaru mirdzésana (AFib)
noteiksanas funkcija un EKG?

lespéjamas priekskambaru mirdzésana (AFib) noteiksanas funkcija nosaka
potencialo priekskambaru mirdzésana (AFib) péc pulsa vilniem. EKG méra sirds
elektrisko aktivitati, un arsts to var izmantot, lai diagnosticétu priekskambaru
mirdzésana (AFib).

Jasimbols S / [IESIEII neparadas ekrana, vai tas nozimé,
ka nepastav priekskambaru mirdzésana (AFib) iespé&jamiba?

Pat ja simbols,, / ” neparadas ekrana, joprojam pastav
priekskambaru mirdzésana (AFib) iespéjamiba. Ja mérijumus veic laika,

kad nenotiek priekskambaru mirdzésana (Afib), iespéjama priekskambaru
mirdzésana (AFib) var nebat konstatéjama. Sis méraparats nevar noteikts visus
priekskambaru mirdzésana (AFib) veidus.

IA Bridinajums
« lespéjamas mirdzaritmijas noteiksanas funkcija izvérté TIKAl mirdzaritmijas

iespéjamibu. Ta NEVAR NOTEIKT citas dzivibai potenciali bistamas aritmijas
vai slimibas, pieméram, citu veidu sirds aritmiju vai sirdstriekas iesp&jamibu.

Vai man jakonsultéjas ar savu arstu, ja ekrana paradas simbols

R

Ja ekrana paradas simbols | HOIWTII ieteicams konsultéties ar
arstu. Sis simbols var paradities citu iemeslu dél, pieméram, citu sirds aritmiju
dél.

Ko darit, ja simbols,, (S / [IIESTEEZIM * paradas dazreiz?
Priekskambaru mirdzésana (AFib) ne vienmér ir simptomi. Ir ieteicams
konsultéties ar arstu un ievérot arsta noradijumus.

Arstsmanird

gnosticéjis priekSkambaru mirdzésana (AFib),

HORUL ' nav paradas.
Priekskambaru mirdzésana (AFib) var nenotikt konkrétaja asinsspiediena mérisanas
reizé. Ir ieteicams regulari konsultéties ar arstu.
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Vai asinsspiediena radijums ir ticams, ja paradas simbols

/ HESIEIl vai neregularas sirdsdarbibas simbols

ol o §

Priekskambaru mirdzésana (Afib) vai neregulara sirdsdarbiba var ietekmét
asinsspiediena mérijumus un apgratinat precizu rezultatu. Var bat nepieciesami
atkartoti mérfjumi, lai novérstu mainigumu.* Méraparata tiks paradits k|adas
zinojums (E5), ja neregularas sirdsdarbibas ietekme ir parak spéciga, lai sniegtu
mérijuma rezultatu. Ja tas notiek atkartoti, ieteicams konsultéties ar arstu.

*O'Brien E, et al.; J Hypertens. 2003; 21: 821-848.




1. Jzanga

Dékojame, kad jsigijote OMRON automatinj Zasto tipo kraujospudzio matuoklj.
Sis kraujosptidzio matuoklis kraujospadziui matuoti naudoja oscilometrinj
metoda. Tai reiskia, kad matuoklis nustato kraujo tékme Zasto arterijoje ir
pakeicia tékme skaitmeniniu rodmeniu.

1.1 Saugos taisyklés

Sioje naudojimo instrukcijoje pateikiama Jums svarbi informacija apie OMRON
automatinj zasto kraujospudzio matuoklj. PERSKAITYKITE ir |[SISAVINKITE

visas $ias instrukcijas, kad galétuméte saugiai ir tinkamai naudoti §j matuoklj.
Jeigu nesuprantate iy instrukcijy arba turite klausimy, kreipkités j savo

~OMRON" prekybos atstova arba pl ja, pries pradedami Joti §j
matuoklj. Dél is és infor, ijos apie savo kraujospudi kreipkités j
gydytoja.

1.2 Paskirtis

Paskirtis

Sis prietaisas - tai skaitmeninis matuoklis, skirtas suaugusiyjy pacienty
kraujospudZiui ir pulsui matuoti. Prietaisas gali nustatyti nereguliary pulsa,
galintj reiksti priesirdziy virpéjima. |sidémékite, kad prietaisas néra skirtas
priesirdziy virpéjimui diagnozuoti. Priesirdziy virpéjimo diagnoze gali patvirtinti
tik gydytojas pagal elektrokardiograma (EKG). Jeigu rodomas ,Afib” (priesirdziy
virpéjimo) simbolis, kreipkités j savo gydytoja.

Tiksliniai pacientai

Suaugusiyjy pacienty populiacija

Tiksliniai naudotojai

Suaugusiyjy populiacija, galinti suprasti $ig naudojimo instrukcija.

Klinikiné nauda

Paciento kraujosptdj galima matuoti neinvaziniu badu, paprasciausiai namuose,
o priesirdziy virpéjimo galimybé nustatoma pagal pulso banga, kuri gauta
matuojant kraujospudj ir pateikta naudotojui.

Naudojimo tipas

Sis matuoklis skirtas naudoti ne vienam pacientui ir yra daugkartinio naudojimo.
Apribojimas

Paciento rankos apimtis turi bati 22-42 cm.

Indikacija

Sis prietaisas naudojamas sveiky asmeny, hipertenzija serganéiy pacienty,
sveikata besiripinanciy asmeny bendro pobudzio buitinése situacijose toliau
nurodytu tikslu.

- kraujospuadziui ir pulso dazniui matuoti

- priesirdziy virpéjimo galimybei jvertinti

1.3 Gavimas ir patikra

ISimkite matuoklj ir kitus komponentus i$ pakuotés ir patikrinkite, ar

néra pazeidimy. Jeigu matuoklis ar bet kokie kiti komponentai pazeisti,
NENAUDOKITE ir kreipkités j savo,OMRON" pardavimo atstova arba platintoja.

2. Svarbios saugos taisyklés

Pries naudodami $j matuoklj, perskaitykite svarbias saugos taisykles Sioje
naudojimo instrukcijoje. Dél savo saugumo kruopsciai laikykités Sios naudojimo
instrukcijos nurodymu.

Sig naudojimo instrukcija issaugokite, kad galétuméte pasinaudoti ir ateityje.
Dél issamesnés informacijos apie savo kraujospudi kreipkités j gydytoja.

2.1 Kontraindikacijos

« NENAUDOKITE $io matuoklio ant suzeistos arba gydomos rankos.

- NEDEKITE rankovés ant rankos, kol prijungta intraveniné lasiné arba
atliekama kraujo perpylimo procedara.

- Sio matuoklio NENAUDOKITE kadikiy, mazy vaiky ar asmenuy, negalinciy
saves isreiksti, kraujospudziui matuoti.

2.2 Salutinis poveikis

« Matuojant kraujospudj dazniau nei batina, dél kraujotakos sutrikdymo gali
atsirasti kraujosruvy.

- Pripatus daugiau oro nei reikia, ant rankos, rankovés uzdéjimo vietoje, gali
atsirasti kraujosrava. PASTABA: papildomos informacijos ieskokite naudojimo
instrukcijos Nr. 2 8 skyriuje ,Jei jusy sistolinis spaudimas yra didesnis kaip
210 mm Hg"

- Jei pasireiské odos dirginimas arba jauciate diskomforta, nustokite naudoti $j
matuoklj ir pasitarkite su gydytoju.

. Nurodo galimai pavojinga situacija, kurios
I 2.3 A Ispéjimas nei$vengus galima Zati arba sunkiai susiZaloti.

« Nekoreguokite vaistiniy preparaty (jskaitant bet kokio vaisto vartojimo ar
gydymo pakeitima), remdamiesi $io kraujosptdzio matuoklio rodmenimis.
Vaistus vartokite, kaip paskyré gydytojas. TIK gydytojas yra kvalifikuotas
diagnozuoti ir gydyti auksta kraujospadj ir Sirdies sutrikimus.

NIEKADA nenusistatykite sau diagnozés ar gydymo pagal gautus rodmenis.
VISADA pasitarkite su savo gydytoju.

Galimo priesirdziy virpéjimo atrankinés patikros funkcija jvertina TIK
priesirdziy virpéjimo galimybe. Ji NEAPTIKS kity potencialiai gyvybei
pavojingy aritmijy ar ligy, pvz., kity sirdies aritmijy ar sirdies priepuolio
galimybés.

Jei jauciate kokiy nors simptomy ar kas nors neramina, pasitarkite su savo
gydytoju.

NEATIDEKITE / NENUTRAUKITE reguliariy patikrinimy ar apsilankymy pas
gydytojus, atsizvelgdami j Siuo matuokliu gautus rezultatus.

Galimo priesirdziy virpéjimo atrankinés patikros funkcija néra skirta
naudotojams, kuriems jau diagnozuotas priesirdziy virpéjimas.
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Sis monitorius gali neaptikti priesirdziy virpéjimo galimybés zmonéms

su sirdies stimuliatoriais ar defibriliatoriais. Todél Zmoneés, turintys Sirdies
stimuliatoriy ar defibriliatoriy, neturéty naudoti $io monitoriaus priesirdziy
virpéjimo galimybei aptikti.

NENAUDOKITE $io matuoklio vietose, kur yra auksto daznio (AD) chirurginé
iranga, magnetinio rezonanso tyrimy (MRT) jranga, kompiuterinés
tomografijos (KT) skeneriai. Tai gali paveikti matuoklio veikima ir (arba)
rodmenys gali bati netikslas.

NENAUDOKITE $io matuoklio deguonimi prisotintoje aplinkoje arba arti
degiyjy dujy.

Pries naudodami matuoklj, pasitarkite su gydytoju, jei jums diagnozuotos,
iprastos aritmijos, pvz., prieslaikinis priesirdziy ar skilveliy susitraukimas arba
priesirdziy virpéjimas, arteriosklerozé, bloga perfuzija, diabetas, néstumas,
preeklampsija, inksty liga. ATKREIPKITE DEMES), kad $ios ligos ir paciento
judéjimas, drebéjimas ar virpéjimas gali paveikti matavimo parodymus.
Laikykite oro tiekimo vamzdelj ir kintamosios srovés adapterj toliau nuo
kadikiy ir vaiky, kad uzkirstuméte kelig pasismaugimui.

Siame gaminyje yra mazy sudedamujy daliy, kurias nurije kadikiai ar mazi
vaikai gali uzspringti.

Kintamosios srovés adapterio (pasirenkamo priedo) tvarkymas
ir naudojimas

Kintamosios srovés adapterio NENAUDOKITE, jei matuoklis arba kintamosios
srovés adapterio kabelis yra sugadintas. Jei $is matuoklis arba kabelis yra
sugadinti, nedelsdami isjunkite maitinima ir atjunkite kintamosios srovés
adapterj.

Kintamosios srovés adapterj junkite j tinkamos jtampos elektros lizda.
NEJUNKITE j keliy lizdy kistukinj lizda.

Kintamosios srovés adapterio NIEKADA nekiskite ir netraukite i$ elektros
maitinimo tinklo drégnomis rankomis.

Kintamosios srovés adapterio NEISARDYKITE arba nebandykite taisyti.

Baterijy tvarkymas ir naudojimas
- Laikykite baterijas kidikiams ir maziems vaikams nepasiekiamoje vietoje.

Nurodo galimg pavojinga situacija,
kurios nevengiant naudotojui arba
pacientui galima sukelti lengva ar
vidutinio sunkumo suzeidima, taip
pat galima sugadinti prietaisa ar kita
turta.

2.4 /\ Atsargumo priemoné

- Pasitarkite su gydytoju pries naudodami $j matuoklj ant rankos, kurioje yra
intravaskulinés prieigos jtaisas ar atliekama intravaskuliné procedara arba
kurioje yra arterioveninis (A-V) Suntas, nes laikinai sutrikdZius kraujo tékme
galimas suzalojimas.

Jei jums pasalinta kratis ar limfmazgis, prie$ naudodami $j matuoklj
pasikonsultuokite su gydytoju.

Jeigu turite sunkiy kraujotakos problemy ar kraujo sutrikimy, pasitarkite su
savo gydytoju pries naudodami $j matuoklj, nes puciant rankove gali atsirasti
kraujosruvy.

Zasto rankove puskite TIK tada, jei ji yra apvyniota aplink zasta.

Nuimkite rankove, jei matuojant i$ jos oras nepradeda iseiti.

NENAUDOKITE $io matuoklio jokiems kitiems tikslams, isskyrus kraujospadziui
matuoti ir (arba) priesirdziy virpéjimo tikimybei nustatyti.

Matavimo metu jsitikinkite, kad 30 cm atstumu nuo $io matuoklio nebuty
mobiliojo jrenginio ar kity elektromagnetinius laukus skleidzianciy elektros
prietaisy. Tai gali paveikti matuoklio veikima ir (arba) rodmenys gali bati
netikslas.

NEARDYKITE ir nebandykite taisyti matuoklio ar kity komponentuy.

Dél to galite gauti netikslius parodymus.

NENAUDOKITE vietoje, kur yra drégmés arba aptaskymo vandeniu rizika.
Taip galite sugadinti matuoklj.

NENAUDOKITE $io matuoklio judancioje transporto priemonéje, pavyzdziui,
automobilyje arba léktuve.

Matuoklio NENUMESKITE ir saugokite nuo stipriy smagiy bei vibracijos.
NENAUDOKITE $io matuoklio vietose, kur yra daug ar mazai drégmés arba
auksta ar zema temperatara. Zr. 6 skyriy.

Matuojant stebékite ranka, ar matuoklis nesukelia ilgalaikio kraujotakos
sutrikdymo.

NENAUDOKITE $io matuoklio intensyvioje aplinkoje, pavyzdziui, medicinos
klinikose arba gydytojy kabinetuose.

Sio matuoklio tuo paciu metu NENAUDOKITE su kita elektros medicinine
iranga. Tai gali paveikti prietaisy veikima ir (arba) rodmenys gali bati
netikslas.

Venkite maudytis, gerti alkoholio ar kofeino turincius gérimus, rakyti,
sportuoti ir valgyti bent 30 minuciy prie$ matuodami kraujospud;.

Pries matuodami kraujospudj, ramiai pasédékite bent 5 minutes.

Matuojant nusirenkite aptemptus arba storus drabuzius nuo rankos.
Matavimo metu nejudékite ir NEKALBEKITE.

Sig rankove naudokite TIK asmenims, kuriy rankos apimtis atitinka nurodyta
rankovés dydzio intervala.

Pries matuojant jsitikinkite, kad matuoklis susilo iki kambario temperattros.
Matuojant po ekstremalaus temperatiros pokycio rodmenys gali bati
netikslas. Jei matuoklis buvo laikomas arba maksimalioje, arba minimalioje
laikymo temperataroje, o paskui yra naudojamas aplinkoje, kurioje yra tarp
salygy nurodyta darbiné temperatdra, rekomenduojama palaukti mazdaug
2 valandas, kol matuoklis susils arba atvés. Papildomos informacijos apie
darbine ir laikymo / gabenimo temperatira pateikiama 6 skyriuje.
NENAUDOKITE $io matuoklio, kai pasibaigé jo naudojimo trukmé. Zr. 6 skyriy.
Rankovés ir oro tiekimo vamzdelio NESULENKITE pernelyg smarkiai.
Matuodami spaudimag NESULENKITE ar NESUSUKITE oro tiekimo vamzdelio.
SutrikdZius kraujotaka, galima patirti suzalojima.

Norédami istraukti oro tiekimo vamzdelio kistuka, suimkite vamzdelio
pagrindo plastikinio kistuko. Netraukite uz vamzdelio.

Naudokite TIK siam matuokliui nurodytus kintamosios srovés adapterj, rankove,
baterijas ir priedus. Naudojant netinkamus kintamosios srovés adapterius,
rankoves ir baterijas, matuoklis gali sugesti ir (arba) jam gali bati pakenkta.

Su $iuo matuokliu naudokite TIK patvirtintg rankove. Naudojant kitokias
rankoves, rodmenys gali bati neteisingi.

Salindami prietaisa, panaudotus priedus ar pasirenkamasias dalis,
perskaitykite ir laikykités 7 skyriuje Tinkamas gaminio 3alinimas” pateiktos
informacijos.



Kintamosios srovés adapterio (pasirenkamo priedo) tvarkymas
ir naudojimas

Iki galo jkiskite kintamosios srovés adapter; j elektros lizdg.

Kai traukiate kintamosios srovés adapterj i$ elektros lizdo, jsitikinkite, kad
kintamosios srovés adapterj traukiate saugiai. NETRAUKITE kintamosios
srovés adapterio laikydami uz kabelio.

Kai tvarkote kintamosios sroves adapterio kabelj:

NEPAZEISKITE]O./ NENULAUZKITE. / NEARDYKITE. / NESUSPAUSKITE. / Stipriai
NELENKITE IR NETEMPKITE. / NESUSUKITE. / NENAUDOKITE, jeigu sugrdstas j
gniutula. / NEDEKITE po sunkiais daiktais.

Nusluostykite dulkes nuo kintamosios srovés adapterio.

ISjunkite kintamosios srovés adapterj, jei jo nenaudojate.

« Pries $luostydami ] matuoklj, isjunkite kintamosios srovés adapterj.

Baterijy tvarkymas ir naudojimas

NEDEKITE baterijy j prietaisa, nejsitikine, ar jy poliai nukreipti tinkama kryptimi.
Sj matuoklj naudokite TIK su 4 AA tipo $arminiais arba mangano elementais.
NENAUDOKITE kitokiy baterijy. Vienu metu NENAUDOKITE naujy ir naudoty
baterijy. Vienu metu NENAUDOKITE skirtingy gamintojy baterijy.

ISimkite baterijas, jei matuoklis bus nenaudojamas ilga laika.

Elementy skysciui patekus j akis, skubiai nuplaukite jas dideliu kiekiu $varaus
vandens. I$kart kreipkités j gydytoja.

Baterijy skysciui patekus ant odos, skubiai odg nuplaukite dideliu kiekiu
$varaus, drungno vandens. Jeigu dirginimas, suzalojimas ar skausmas
nepraeina, kreipkités j gydytoja.

NENAUDOKITE baterijy, jeigu jy naudojimo trukmé pasibaigusi.

Reguliariai tikrinkite baterijas, kad jsitikintuméte, ar jos geros buklés.

2.5 Bendros pastabos

Jei norite sustabdyti matavima, matuodami paspauskite mygtuka
[START/STOP] (pradéti / stabdyti).

Jei kraujospiidj matuojate ant desinés rankos, oro tiekimo vamzdelis turi bati
alkainés Sone. Pasistenkite nedéti rankos ant oro tiekimo vamzdelio.

Desinés ir kairés rankos kraujospudis gali skirtis ir gali bati gauta skirtinga
matavimo verté. Visada matuokite kraujosptdj ant tos pacios rankos.

Jei kraujospudzio vertés, iSmatuotos rankove uzdéjus ant abiejy ranky, labai
skiriasi, pasitarkite su savo gydytoju, kurios rankos kraujospudj matuoti.

Kai naudojate pasirenkama kintamosios srovés adapterj, nedékite matuoklio
vietoje, kur buty sunku prijungti ir atjungti kintamosios srovés adapterj.

Baterijy tvarkymas ir naudojimas

« Panaudotos baterijos turi bati salinamos pagal vietos taisykles.

« Komplekte esanciy baterijy naudojimo trukmé gali bati trumpesné nei naujy
baterijy.

« Pakeitus baterijas, ankstesni rodmenys nebus istrinti.
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3. Pranesimai apie klaidq ir trikciy Salinimas
Jeigu matuojant kilty toliau minimy problemy, patikrinkite, ar 30 cm atstumu néra kito elektros prietaiso. Jeigu problema kartojasi, zr. toliau pateiktg lentele.

Rodinys / problema

Ed

E3
EM
ES

Er

Galima priezastis

Buvo paspaustas mygtukas
[START/STOP] (pradéti / stabdyti),
neuzdéjus rankoves.

Oro tiekimo vamzdelio kistukas ne iki
galo jkistas j matuoklj.

rodoma arba
rankové

neprisipucia. Rankove netinkamai uzdéta.

1S rankovés iseina oras.

Jei matuojant judate arba kalbate,

rodoma arba rankové nepakankamai prisipucia.

matavimo negalima
atlikti pripatus

rankove. Sistolinis spaudimas virsija 210 mm Hg ir
matavimo negalima atlikti.
Zasto rankove pripUsta virijant
rodoma maksimaly leisting slégj.
Jei matuojant judate arba kalbate, atsiranda
rodoma vibracija, kuri sutrikdo matavima.
Pulsas nustatytas netinkamai.
rodoma
Matuoklis netinkamai veikia.
rodoma

Sprendimas

Norédami isjungti matuoklj, vél paspauskite mygtuka
[START/STOP] (pradéti / stabdyti).

Tvirtai jkiskite oro tiekimo vamzdelio kistuka.

Tinkamai uzdékite rankove, tuomet atlikite kitg matavima.
Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 6 skyriy.

Pakeiskite rankove nauja. Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2
12 skyriy.

Matavimo metu nejudékite ir nekalbékite. Jei,E2" pasirodo
dar karta, rankiniu badu pripaskite rankove, kad sistolinis
spaudimas buty 30-40 mmHg didesnis nei jasy ankstesni
rodmenys. Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 8 skyriy.

Matuodami spaudima nelieskite rankovés ir (arba) nelenkite
oro tiekimo vamzdelio. Jeigu rankove puciate rankiniu
badu, zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 8 skyriy.

Matavimo metu nejudékite ir nekalbékite.

Tinkamai uzdékite rankove, tuomet atlikite kitg matavima.
Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 6 skyriy. Matavimo metu
nejudékite ir tinkamai sedékite.

Dar kartg paspauskite mygtuka
[START/STOP] (pradéti / stabdyti). Jei vis dar rodoma,,Er",
susisiekite su,OMRON" pardavéju arba platintoju.



Rodinys / problema

=2/ rodoma
/ rodoma

% nemirksi matuojant

E mirksi

rodoma arba
H = matuoklis netikétai
iSsijungia matavimo

T metu.

Matuoklio ekrane nieko
nerodoma.

Per dideli arba per mazi
rodmenys.

Kyla kita problema.

Galima priezastis Sprendimas

Pulsas nustatytas netinkamai. Tinkamai uzdékite rankove, tuomet atlikite kitg matavima.
Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 6 skyriy. Matavimo metu
nejudékite ir tinkamai sédékite.

Jei ir toliau atsiranda neritmingo Sirdies plakimo simbolis
&2/ IEEIB rekomenduojama pasitarti su gydytoju.

Baterijos senka. Rekomenduojama pakeisti visas keturias baterijas naujomis.
Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 3 skyriy.

Baterijos isseke. Nedelsdami pakeiskite visas keturias baterijas naujomis.
Zr. naudojimo instrukcijos Nr. 2 3 skyriy.

Baterijos jdétos netinkamu poliskumu. Patikrinkite, ar baterijos tinkamai jdétos. Zr. naudojimo
instrukcijos Nr. 2 3 skyriy.

Kraujospudis nuolat keiciasi. Jusy kraujospudziui gali turéti jtakos daug veiksniy, jskaitant stresa, paros
laika ir (arba) kaip uzdéjote rankove. Perzitrékite naudojimo instrukcijos Nr. 2 2, 6 ir 7 skyrius.

Paspauskite mygtuka [START/STOP] (pradéti / stabdyti), kad isjungtuméte matuoklj, tuomet
paspauskite dar karta, jog atliktuméte matavima. Jeigu problema kartojasi, iSimkite visas baterijas ir
palaukite 30 sekundziy. Tuomet vél jdékite baterijas. Jei problema vis dar islieka, susisiekite su,OMRON"
pardavéju arba platintoju.
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4. Ribota garantija

Dékojame, kad jsigijote OMRON gamini. Sis gaminys itin kruops¢iai pagamintas
i$ aukstos kokybés medziagy. Jis sukurtas taip, kad batuméte jj naudodami
jaustumétés patogiai, su salyga, kad jj tinkamai naudojate ir priziarite, kaip
aprasyta naudojimo instrukcijoje.

+OMRON" siam gaminiui suteikia 5 mety garantijg nuo jsigijimo datos.
,OMRON" $iam gaminiui garantuoja tinkama konstrukcija, darbo kokybe ir
medziagas. Siuo garantiniu laikotarpiu,, OMRON’, neimdama uzmokescio uz
darbg ar dalis, suremontuos arba pakeis defekty turintj gaminj arba dalis.
Garantija negalioja:

A. Transporto islaidoms ir transportavimo pavojams.

. 1Slaidoms uz remontg ir (arba) defektus, atsiradusius dél nejgalioty asmeny
atlikto remonto.

Reguliarioms patikroms ir priezitrai.

Sugedus ar nusidévéjus pasirenkamosioms dalims ar kitiems priedams
(i8skyrus patj pagrindinj prietaisa), nebent tai baty aiskiai jvardyta pirmiau.

[=~]

on

mm

Atsitiktiniy jvykiy arba dél netinkamo naudojimo padarytai zalai, jskaitant
Zzala asmeniui.
. Garantija netaikoma kalibravimo paslaugai.
Pasirenkamosioms dalims taikoma vieneriy (1) mety garantija nuo jsigijimo
datos. Pasirenkamosios dalys (sarasas negalutinis): rankové ir rankovés
vamzdelis.
Prireikus garantinés priezitros, kreipkités j prekybos atstova, i$ kurio jsigijote
gaminj, arba j jgaliotajj, OMRON” platintoja. Adreso ieskokite ant gaminio
pakuotés ar jo dokumentuose arba kreipkités j specializuota pardavéja.
Jei nepavyksta rasti, OMRON" klienty aptarnavimo tarnybu, apsilankykite masy
svetainéje (www.omron-healthcare.com), kur rasite kontaktine informacija.
Pagal garantija suremontavus ar pakeitus gaminj, garantinis laikotarpis nebus
pratestas ar atnaujintas.
Garantija bus suteikta, tik jei bus grazintas sukomplektuotas gaminys kartu su
originalia saskaita ar kasos kvitu, kurj pardavéjas isdaveé pirkéjui.

R

5.1Prieziura

Siekiant apsaugoti matuoklj nuo pazeidimy, laikykités iy nurodymuy:

Atlikus gamintojo nepatvirtinty prietaiso pakeitimy ar modifikacijy, naudotojo
garantija nebegalioja.

ISlaidoms, susidarancioms dél skundo nepriémimo (jos bus apmokestinamos).

| A\ Atsargumo priemoné

NEARDYKITE ir nebandykite taisyti matuoklio ar kity komponenty.
Dél to galite gauti netikslius parodymus.

5.2 Laikymas

- Kai matuoklio nenaudojate, laikykite jj ir kitas sudedamasias dalis saugojimo
dékle.

Matuoklj ir kitus komponentus laikykite Svarioje, saugioje vietoje.

1. Nuimkite Zasto rankove nuo matuoklio.

Oro tiekimo vamzdelio kistukas sukurtas taip, kad patikimai jsikisty j matuoklj
ir naudojimo metu jis netycia neatsijungty nuo matuoklio.

Atjungdami Zasto rankove nuo matuoklio, tiesiai traukite oro tiekimo
vamzdelio kistukga i matuoklio, laikydami uz kistuko ir nenaudodami
vamzdelio. Kai rankovés kistukas atjungiamas nuo matuoklio, isgirsite
spragteléjima.

I /\ Atsargumo priemoné

Norédami istraukti oro tiekimo vamzdelio kistuka, suimkite vamzdelio
pagrindo plastikinio kistuko. Netraukite uz vamzdelio.

2. Atsargiai sulankstykite oro tiekimo vamzdelj ir jdékite j Zasto rankove.
Pastaba: nesulenkite ar nespauskite oro tiekimo vamzdelio per stipriai.

3. |dékite matuoklj ir kitus komponentus j laikymo dékla.

Nelaikykite matuoklio ir kity komponenty:

« Jeigu matuoklis ir kiti komponentai yra drégni.

«Vietose, kuriose yra per auksta arba per zema temperatra, per didelé
drégmé, tiesioginiuose saulés spinduliuose, dulkése ar ésdinanciuose
garuose, pvz., balinimo medziagos.

«Vietose, kur yra vibracija ar galimi smagiai.

5.3 Matuoklio valymas

+ Nenaudokite abrazyviniy arba lakiy valikliy.

+ Matuoklj ir rankove nuvalykite minksta sausa sluoste arba minksta sluoste,
sudrékinta $velniu (neutraliu valikliu), po to nuvalykite sausa Sluoste.

+ Matuoklio ir rankovés ar kity komponenty neplaukite vandenyje arba
nepanardinkite j vanden;.

+ Matuokliui ir rankovei ar kitiems komponentams valyti nenaudokite benzino,
skiedikliy ar panasiy tirpikliy.

5.4 Kalibravimas ir techninis aptarnavimas

- Sio kraujospidzio matuoklio tikslumas buvo kruops¢iai istirtas, jis yra skirtas
ilgalaikiam naudojimui.

« Uztikrinant tinkama prietaiso veikima ir tiksluma, jprastai rekomenduojama
tikrinti prietaisa kas du metus. Kreipkités j jgaliota OMRON atstova arba
OMRON klienty aptarnavimo skyriy, kuriy adresai nurodyti pakuotéje arba
pridedamoje literataroje.



6. Specifikacija
Gaminio kategorija

Gaminio pavadinimas

Modelis (kodas)
Ekranas

Rankoveés spaudimo
intervalas

Kraujospudzio matavimo
intervalas

Pulso matavimo intervalas

Tikslumas

Oro pripatimas
Oro i$leidimas
Matavimo metodas
Veikimo rezimas

IP klasifikacija

Maitinimas

Maitinimo 3altinis

Akumuliatoriaus
naudojimo trukmé

Elektroninis sfigmomanometras
Automatinis zasto tipo kraujospudzio
matuoklis

»M6 Comfort AFib” (HEM-7380-E)
Skaitmeninis skystuyjy kristaly ekranas
0-299 mmHg

SYS: 60-260 mmHg
DIA: 40-215 mmHg

40-180 tvinksniy per min.
Spaudimas: £3 mmHg

Pulsas: £5 % nuo ekrane rodomos
reiksmeés

Automatinis, elektrine pompa
Automatinis oro i$leidimo voztuvas
Oscilometrinis metodas
Nepertraukiamas veikimas

Matuoklis: IP21

Pasirenkamas kintamosios srovés
adapteris: IP21 (HHP-CMO01) arba
IP22 (HHP-BFHO1)

NS6V4W

4 AA tipo 1,5V baterijos arba
pasirenkamas kintamosios srovés
adapteris (JEJIMO KINTAMOJI SROVE
100-240V 50-60 Hz 0,12-0,065 A)

Apyt. 700 matavimy (naudojant naujus
sarminius elementus)
Naudojant,TruRead"” rezima karty skaicius gali
sumazéti, nes vieng,TruRead" rezima sudaro
trys jprasti matavimai.

Naudojimo trukmé

Naudojimo salygos

Laikymo /
transportavimo salygos

Svoris

Matmenys

Matuokliui tinkama
rankovés apimtis

Atmintis

Turinys

Apsauga nuo elektros
smugio

Su pacientu besiliecianti
dalis

Pastaba

Matuoklis: 5 metai arba po 30 000
naudojimo karty. / Rankové: 5 metai
arba po 10 000 naudojimo karty. /
Papildomas KS adapteris: 5 metai

Nuo +10 °C iki +40 °C/ 15-90 % SD
(be kondensato) / 800-1060 hPa

Nuo -20 °C iki +60 °C / santykinis
drégnumas nuo 10 iki 90 %
(be kondensato)

Matuoklis: apytiksliai 440 g
(be baterijy)
Rankoveé: apytiksliai 163 g

Matuoklis: apytiksliai 191 mm (P) x
85 mm (A) X 117 mm (l) / rankoveé:
apytiksliai 145 mm x 532 mm

(oro tiekimo vamzdelis: 750 mm)

22-42 cm

I8saugo iki 100 rodmeny naudotojui

Matuoklis, rankove (HEM- FL31),
4 AA baterijos, naudojimo instrukcija
(Nr. 1ir 2), laikymo déklas

ME jranga su vidiniu maitinimo Saltiniu
(jei naudojamos tik baterijos)

Il klasés ME jranga (papildomas KS
adapteris)

BF tipo (rankoveé)

- Sios specifikacijos gali bati pakeistos be jspéjimo.

- Sis matuoklis yra kliniskai istirtas pagal EN ISO 81060-2:2014 reikalavimus
ir atitinka EN 1SO 81060-2:2014 ir EN ISO 81060-2:2019+A1:2020
(i8skyrus nésc¢iosioms ir pacientéms su preeklampsija). Atliekant klinikinj
patvirtinamajj tyrima, K5 prietaisu diastolinis kraujosptdis buvo matuojamas

85 tiriamiesiems.
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- Sis prietaisas buvo patvirtintas naudoti né$¢iosioms ir pacientams, kuriems
pasireiskusi preeklampsija, laikantis pakeisto Europos hipertenzijos
bendruomenés protokolo*.

Sis prietaisas buvo patvirtintas naudoti diabetu (Il tipo) sergantiems
pacientams**.

IP klasifikacija reiskia gaubty apsaugos lygius pagal IEC 60529. Sis matuoklis
ir papildomas kintamosios srovés adapteris yra apsaugoti nuo 12,5 mm
arba didesnio skersmens kiety pasaliniy daikty, pvz., pirsto. Matuoklis ir
papildomas kintamosios srovés adapteris HHP-CMO1 yra apsaugoti nuo
vertikaliai krintanciy vandens lasy, galin¢iy sukelti problemy jprastai
naudojant. Kitas papildomas kintamosios srovés adapteris (HHP- BFHO1) yra
apsaugotas nuo jstrizai krintanciy vandens lasy, galin¢iy sukelti problemy
iprastai naudojant.

« Veikimo rezimo klasifikacija atitinka IEC 60601-1.

*Topouchian J et al. Vascular Health and Risk Management 2018:14 189 -197
** Chahine M.N. et al. Medical Devices: Evidence and Research 2018:11 11 -20

7. Tinkamas gaminio Salinimas (elektros ir

elektroninés jrangos atliekos)
Sis zenklas, matomas ant prietaiso arba jo dokumentuose, reiskia,
kad pasibaigus prietaiso eksploatavimo laikotarpiui, jo negalima
iSmesti kartu su buitinémis atliekomis.
Kad baty apsaugota aplinka ir zmoniy sveikata nuo
nekontroliuojamo atlieky salinimo, prasome atskirti $j gaminj
nuo kity rasiy atlieky ir atsakingai utilizuoti, kad baty uztikrintas
nenutrakstantis Zaliavy perdirbimas ir panaudojimas.  ——
Privatls vartotojai turéty susisiekti su Sio gaminio pardaveéju arba su
savivaldybe dél issamesnés informacijos, kur ir kaip $j gaminj galima grazinti
utilizuoti tausojant aplinka.
|monés turéty kreiptis j tiekéja ir patikrinti pirkimo sutarties salygas.
Sio gaminio negalima 3alinti su kitomis komercinémis atliekomis.
8. Svarbi informacija dél elektromagnetinio
suderinamumo (EMS)
HEM-7380-E atitinka EN 60601-1-2 elektromagnetinio suderinamumo (EMS)
standarto reikalavimus.
Papildoma dokumentacija pagal $j EMS standart rasite svetainéje

https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.
Zr. HEM-7380-E EMS informacija ziniatinklio svetainéje.

9. Rekomendacijos ir gamintojo deklaracija

- Sis,OMRON" gaminys pagamintas taikant griezta , OMRON HEALTHCARE
Co., Ltd" (Japonija) kokybés sistema. Pagrindinis OMRON kraujospudzio
matuokliy komponentas - spaudimo jutiklis - pagamintas Japonijoje.
Priesirdziy virpéjimo algoritmas buvo sukurtas naudojant kelias,,PhysioNet”
paskelbtas duomeny bazes, kurios prieinamos jsigijus,ODC Attribution”
licencija.

Norédami gauti daugiau informacijos, apsilankykite gaminio puslapyje
www.omron-healthcare.com

Apie visus rimtus su $iuo prietaisu susijusius incidentus praneskite gamintojui
ir kompetentingai valstybés nareés, kuriose esate jsikare, tarnybai.

10. Kaip apskaiciuoti savaités vidurkius

Savaités ryte iSmatuoto kraujospudzio vidurkio skaic¢iavimas
Tai rytais (4.00-9.59) nuo sekmadienio iki $estadienio iSmatuoto kraujospudzio
duomeny vidurkis. Tik du ar trys per pirmasias 10 minuciy ryte nuo 4.00 iki 9.59
atlikti matavimai bus naudojami kiekvienos dienos rytinio vidurkio skaiciavimui
atlikti.

Savaités vakare iSmatuoto kraujospudzio vidurkio skaic¢iavimas
Tai vakarais (19.00-1.59) nuo sekmadienio iki sestadienio iSmatuoto
kraujosptdzio duomeny vidurkis. Tik du ar trys per paskutines 10 minuciy
vakare nuo 19.00 iki 1.59 atlikti matavimai bus naudojami kiekvienos dienos
vakarinio vidurkio skaic¢iavimui atlikti.

Per 10 min. Per 10 min.
~ N

O O] OO0 ee9
9:00 59

Matavimai
vakare

Matavimai ryte




11. Papildoma informacija

Kas yra kraujospudis?

Kraujospudis - tai tekancio kraujo spaudimas kraujagysliy sieneléms.

Arterinis kraujospudis sirdies ciklo metu nuolat keiciasi.

Auksciausias spaudimas per ciklg vadinamas sistoliniu kraujo spaudimu, o
Zemiausias - diastoliniu kraujo spaudimu. Abu kraujosptdzius, sistolinj ir diastolinj,
batina zinoti, kad gydytojas galéty jvertinti bendra paciento kraujospudi.

Kas yra aritmija?

Aritmija - tai tokia busena, kai Sirdies plakimo ritmas yra nepastovus

dél bioelektrinés sistemos, valdancios Sirdies plakima, veikimo defekty.
Tipiniai simptomai yra svyruojantis Sirdies plakimo ritmas, pirmalaikis
susitraukimas ir nejprastai greitas (tachikardija) arba létas (bradikardija) pulsas.

Kas yra priesirdziy virpéjimas?

Priesirdziy virpéjimas - tai dazniausias nesinusinés tachiaritmijos tipas. Dél $io
simptomo gali susidaryti kraujo kresuliai. Tai gali sukelti dideliy sveikatos
problemy, jskaitant insultus, trumpalaikius galvos smegeny kraujotakos sutrikimus
ir plauciy embolijg; tai priklauso nuo to, kurioje sirdies kameroje yra kraujo
kresulys.

Galimo priesirdziy virpéjimo aptikimas

D AFib

OMRON prekeés zenklu pazyméta technologija jspéja jus, kai aptinkamas
galimas priesirdziy virpéjimas, net atliekant vieng matavima.

Matuoklis informuos apie priesirdziy virpéjimo galimybe, jei matavimo metu
intervaluose nuo impulso iki impulso jis nustatys neritminga Sirdies plakima.
Galimo priesirdziy virpéjimo atrankinés patikros funkcija atlikus matavimg
ivertina TIK priesirdziy virpéjimo galimybe. Ji PASTOVIAI nestebi Sirdies, todél
negali perspéti, jei bet kuriuo kitu metu pasireiskia priesirdziy virpéjimas.

Sis matuoklis negali aptikti visy formy priesirdziy virpéjimo. Jei sirdies ritmas
sutrikes nezymiai, sutrikimas gali bati neaptiktas. Pavyzdziui, jei laidumas tarp
priesirdzio ir skilvelio yra nejprastas, tuomet Sirdies ritmas gali bati sinusinis
ritmas, o tokiu atveju Siuo matuokliu priesirdziy virpéjimo galimybés aptikti
negalima.

Busena, kuriai esant rodomas simbolis el / IEGXGTEN", ali turéti
poveikio kraujospdzio matavimams ir dél to gali bati sunku gauti tiksly
rodmenij. Jei taip nutikty, rekomenduojama pasikonsultuoti su savo gydytoju.

Kuo skiriasi galimo priesirdziy virpéjimo atrankinés patikros
funkcija ir EKG?

Galimo priesirdziy virpéjimo atrankinés patikros funkcija naudoja pulso banga
priesirdziy virpéjimo galimybei aptikti. EKG matuoja Sirdies elektrinj aktyvuma
ir jis gali bati naudojamas gydytojo priesirdziy virpéjimui diagnozuoti.

/ ESEl simbolis nerodomas, ar tai reiskia, kad
néra priesirdziy virpéjimo tikimybés?

Hell / IOl simbolis nerodomas, vis tiek islieka priesirdziy
virpéjimo tikimybé. Jei matuojama tuo metu, kai nevyksta priedirdziy
virpéjimas, galimas priesirdziy virpéjimas gali bati neaptiktas. Sis matuoklis
negali aptikti visy formy priesirdziy virpéjimo.

I A Ispéjimas

« Galimo priesirdZiy virpéjimo atrankinés patikros funkcija jvertina TIK prie-
sirdziy virpéjimo galimybe. Ji NEAPTIKS kity potencialiai gyvybei pavojingy
aritmijy ar ligy, pvz., kity Sirdies aritmijy ar sirdies priepuolio galimybés.

Ar turéciau pasitarti su savo gydytoju, jeigu rodomas simbolis
ol Ot o g

Rekomenduojama pasitarti su gydytoju, jei parodomas simbolis

i/ IS Taciau simbolis gali buti rodomas dél kity priezasciy,
pavyzdziui, kity Sirdies aritmijy.

Ka turéciau daryti, jeigu kartais rodomas simbolis

| ot i

rdziy virpéjimas ne visada pasireiskia tam tikrais simptomais.
Rekomenduojama pasikonsultuoti su gydytoju ir laikytis jo nurodymuy.

Gydytojas man diagnozavo priesirdziy virpéjima, bet simbolis
/ HESE nerodomas.

Priesirdziy virpéjimas gali nepasireiksti konkreciu kraujosptdzio matavimo metu.
Rekomenduojama reguliariai konsultuotis su gydytoju.
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Ar kraujospuidzio rodmuo yra patikimas, kai rodomas simbolis
S arba neritmingo sirdies plakimo simbolis
ol o HJ

PriesirdZiy virpéjimas arba nereguliarus sirdies plakimas gali turéti poveikio
kraujospadzio matavimams ir gali bati sunku gauti tiksly rodmenj. Skirtumams
panaikinti gali prireikti atlikti matavimus pakartotinai.* Matuoklis rodys klaidos
pranesima (E5), jeigu nereguliaraus sirdies plakimo poveikis yra per didelis,
kad buty gautas matavimo rezultatas. Jei tai kartotysi, rekomenduojama
pasikonsultuoti su savo gydytoju.

*O'Brien E, et al.; J Hypertens. 2003; 21: 821-848.




1. BbBepeHmne

Bnarogapum By 3a 3aKyrnyBaHeTo Ha aBTOMaTUYHA anapat 3a 3mepBaHe

Ha KpbBHO HanAraHe Haa nakbta OMRON. Tol n3non3sa oCLMNOMETPUYHNA
MeTo/ 3a U3MepBaHe Ha KPbBHO HanAraHe. ToBa 03HayaBa, Ye To3u anapat
pa3no3HaBa fJB/KEHVETO Ha KpbBTa Npes 6paxuasnHaTa apTepra U Npespblia
TOBa []BUXKEHVe B LN$POBO OTUNTaHE.

1.1 NpaBuna 3a 6e3onacHocT
B ToBa pbKOBOACTBO 3a ynotpeba e flaaeHa BaxkHa MHpopmaLms 3a

aBTOMaTUYHMA anapaT 3a U3MepBaHe Ha KPbBHO HanAraHe Haj nakbta OMRON.

3a yenute Ha obesneyaBaHeTo Ha 6e3onacHaTa 1 NpaBuUnHaTa ynorpe6a

Ha anapata NMPOYETETE 1 PA3SBEPETE BCUUKM Te3U MHCTPYKUUK. AKO He
pas6upare MHCTPYKUUUTE MK MMaTe BbNPOCK, CBbPIKETe ce C Tbproseua
unu c guctpubyTop Ha OMRON, npegw Aa NPUCTbNNTE KbM U3NON3BaHe
Ha anapara. 3a Ha OTHOCHO Kp' TO BU
Hansarawe, ce Koucynmpawre cbe cBon nekap.

1.2 MpeaHasHauyeHne

nnauupauo n3nossBaHe

ToBa yCTPOWICTBO € LydPOoB anapat, NpeaHa3HaueH 3a U3MepBaHe Ha KPbBHO
HanAraHe 1 Mysc Npy Bb3pacTHU NaLMeHTU. YCTPONCTBOTO MOXe [ja OTKpUBa
HepaBHOMepEH MyJiC, KOWTO NpeAnonara NPeAcbpPAHO MbxaeHe (MM). Mons,
0o6bpHeTe BHUMaHWe, Ye YCTPOICTBOTO He e Npe/jHa3HayeHo fja AuarHocTuumpa
MM. inarHo3ata MM moxe aa 6bae NOTBbPAEHa €IMHCTBEHO OT NleKap
nocpezicTBOM enekTpokapavorpama (EKI). KoHcynTtupaiite ce cbc cBoA nekap,
aKo ce nossw cumeosTbT MM,

LieneBu nayueHTn

Bb3pacTHu nauveHTn

LieneBu notpe6utenn
B‘bSPaCTHI/I XOpa, KouUTO MoraT ia pa36epa1 TOBa PbKOBOACTBO C UHCTPYKUNW.

KnnHununa nonsa

KpbBHOTO HanAraHe Ha NaLyieHTa MOXe [la Ce 13MepBa HEMHBA3MBHO U IeCHO
B /lOMalliHa Cpefia, a BepoATHOCTTa 3a [TM ce oTKpKBa OT nyncoBaTa Bb/Ha,
noJlyyeHa OT N3MepPBaHETO Ha KPbBHOTO HanAraHe, 1 ce NpeaoCcTaBs Ha
notpebutens.

Bup ynorpe6a

To3wn anapat e npefjHa3HauYeH 3a MHOrOKPaTHO M3MOM3BaHe OT MHOXeCTBO
nauveHTu.

OrpaHunyeHune

O6uKosnKaTa Ha pbKaTa Ha naumeHTa Tpsabea fia 6bae 22 — 42 cm.

MNMokasaHnsa

ToBa yCTPOIICTBO Ce U3MOM3Ba OT 3APaBy XOPa, OT NaLNeHTN C XUNEePTOHNA, OT
NaLMeHTV, KOWTO Ce FPYXKaT 3a 3jpaBeTo Cu, B 06MYaiiHa loMallHa 06CcTaHOBKa
3a cniefiHaTa Ler.

- M3MepBaHe Ha KPbBHO HanAraHe u nync

— OLeHKa Ha BepoATHOCTTa 3a [TV

1.3 MonyyaBaHe n npoBepKa

V3BafieTe anapaTa 1 OCTaHaNNTe KOMMOHEHTY OT ONakoBKaTa 1 r'i npoBepeTe
3a noBpean. AKO anapaTbT UK KOWTO 1 Aa e iPYT KOMMOHeHT e noBpepaeH, HE
O U3MNON3BAWTE 1 ce kKoHCynTUpaiiTe C TbproBeua nam ¢ AUCTpubyTop Ha
OMRON.

2. BaxxHa nHdpopmaums 3a 6esonacHocT

MpoyeteTe paspena,BaxHa nHGopmaLyA 3a 6e3onacHOCT” B TOBa PbKOBOACTBO
3a ynotpe6a, npeau fa n3nonsparte anaparta. 3a Balua 6e30NacHOCT, cnasBaiiTe
CTapaTenHO UHCTPYKLMUTE B TOBa PbKOBOACTBO.

3anaserte 3a 6baelm cnpasku. 3a Ha

KPbBHOTO BU Hansarawe, ce Koucyn'mpawre cbe cBon nekap.

2.1 MNpoTnBonokasaHuA

« HE n3nonsgaiite 1031 anapar, KaTo ro noctaBATe Ha HapaHeHa pbKka nnn
PbKa, KOATO € No4 MeANUUHCKO fievyeHune.

« HE nocTaBsiTe maHwweTa Ha pbKaTa CK, KoraTo npes HeA ce npoBeXxaa
WHTPaBEHO3HO B/IMBaHe U1K NpefinBaHe Ha KPbB.

« HE u3snonsgaiite T031 anapat Bbpxy 6e6eTa, Manku n no-ronemu fietia unm
X0pa, KOUTO He MoraT Aa ce n3pasAaeart.

2.2 CtpaHnyHM edpeKTn

+ AKo npaBeTe U3MepBaHWA NO-YeCTO OT HEOBXOAMMOTO, TOBa MOXe fja MPUUUHM
N0ABa Ha CUHVHW, AbKaly Ce Ha CMyLLIeHNATa B KpbBOCHabAABaHeTo.
HanomnBaHeTo /10 N0-BUCOKO HansAraHe oT HEOGXOANMOTO MOXe fla

[noBefe 10 KpbBOHACAAAaHe Ha MACTOTO Ha PbKaTa, KbAETO e MocTaBeH
MaHweTbT. 3SABENEXKKA: 3a fonbaHuTenHa nHpopmaLma BuxTe ,AKO BalLeTo
CUCTONMYHO HanAraHe e Haj 210 mmHg” B pa3aen 8 Ha pbKOBOACTBO 3a
ynotpeb6a 2.

CnpeTe Aa v3non3gate anapata U ce KOHCYNITUPaliTe CbC CBOA NeKap, ako
yceTuTe ipasHeHe Ha KoxaTa Uin UcKoMdopT.

OTHOCHO

O3HauaBa NOTeHLMaNHO onacHa
CUTyauus, KOATO, ako He 6bae
npefoTBpaTeHa, MOXe fla floBefe
[10 CMBPT N TEXKA TPABMa.

2.3 A\ MNpepynpexpeHne

HE perynupaiite nekapcrsa (BKIOYNTENHO NPOMSAHA Ha yrnoTpebata Ha
KaKBOTO V1 [1a € IeKapCTBO VNV NleYeHe) Bb3 OCHOBA Ha NoKasaHuATa

Ha TO3 anapart 3a KpbBHO HanAraHe. BsemaiiTe MefjkameHTHTe, KakTo

ca npeanvcanm ot Bawwma nekap. CAMO nekap nma kBanudpukaumata

[1a AMarHoCTULMpPa 1 NeKyBa BICOKO KPbBHO HanAraHe 1 CbpAeyHn
3abonaBaHuA.

HWKOTA He ce anarHocTULvpaiiTe nnm neKkysanTe CamoCTOATENHO Bb3 OCHOBA
Ha oT4eTeHoTO OT anapata. BUHAI ce koHcynTupaiiTe CbC CBOA NneKkap.
DYHKLMATA 38 CKPUHVHT Ha Bb3MOXHO M oueHaa CAMO BepoATHOCTTa 3a
MM. TA HAMa Aa OTKpVie APy MOTEHLMANHO XMBOTO3aCTPaLLABALLM APUTMIN
1N 3a6onABaHNA, KaTo HaNprYMep BEPOATHOCT 3a APYTN CbpAEYHU apuUTMnn
VNN CbpaeyeH yaap.

AKO MaTe HAKaKBY CYMMTOMM VNI NPUTECHEHWS, Ce CBbPAKETE CbC CBOA Nlekap.
HE otnaraite/HE cnupaiite pejoBHMTE Nperneamn nnm noceleHnsa npu nekap
Bb3 OCHOBA Ha pe3yNTaTiTe, KOUTO MoJyyaBaTe OT TO3 anapar.

DyHKLMATA 38 CKPUHVHT Ha Bb3MOXHO M He e npefjHa3HaueHa 3a
13nos3BaHe oT NoTpebuTeny, KonTo Beye ca 61U AnarHocTuumpanm c M.
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To3u anapat MoXe fja He OTKpUe BepoATHOCTTa 3a MM npu xopa ¢
nenicmenkbpy unu fedudpunatopu. Mopaav ToBa xopata € NeNcMenKkbpn
nnn pepubprnatopu He TPAGBa Aa M3MON3BAT TO3M anapar, 3a Aa OTKpMBaT
BepoATHOCTTa 3a [TM.

HE nsnonsgaiite T031 anapar B 30HU, KbAETO MMa BUCOKOUECTOTHO (HF)
XUpypruyecko o6opyasaHe, anapatypa 3a A|peHO-MarHUTeH Pe3oHaHC
(AMP), komntoTbpHY Tomorpadu (KT). Te moraT fa JoBeAaT A0 HenpaBuiHa
paboTa Ha anaparta U1 Ao HETOUHO U3MepBaHe.

HE n3nonssaiite anapara B cpeay, 6oratn Ha Kucnopog, unv B 61ms3oct ao
3ananvmu rasose.

KoHcynTupaiite ce cbc CBOA NleKap, Npe/ay fja M3nos3eate anapara, ako
CTpajarte OT YeCTO CPeLaHN apUTMIL, KaTo NpeXAeBPeMEeHHI apTepraniu
VN BEHTPUKYNapHU KOHTPaKLUM NN NPefiCbPAHO MbX/eHe, apTepuanHa
CKNepo3a, nota nepdysus, anabert, 6b6peyHn 3a6onasaHus, Npeeknamncus
v cte 6pemerHa. OBbPHETE BHUMAHWE, ye BCAKO OT Te3n CbCTOAHUS,

B [JONb/IHEHNE KbM ABUXKEHUE, TPpenepeHe, NoTpenBaHe Ha naLjyeHTa morat
12 NOB/IVAAT Ha OTYETEHOTO N3MepBaHe.

3a la npenoTBpaTMTE 3ayLlUaBaHe, BUHArM CbXpaHABaiTe Bb3/lyxonpoBoja
v kabena Ha afjanTepa 3a NPOMEH/IUB TOK Aasney oT 6ebeTa, Manku 1 no-
rofiemu aeLa.

To31 NpoAyKT CbAbP»Ka ManKy 4acTu, KOUTO MOTaT fja MPUYVHAT OMacHOCT OT
3a/lyliaBaHe Npw noribliaHe ot 6ebeTa, Manku 1 no-rofemu jewia.

BopaBeHe 1 ynorpe6a Ha aganTep 3a NPOMEHNNB TOK
(ponbnHNTENeH akcecoap)

HE n3non3gaiiTe ajanTtepa 3a NPOMEH/IMB TOK, ako anapaTbT Uu KabembT Ha
ajjanTepa 3a NPOMEH/INB TOK Ca MoBpefieH. AKO anapaTbT Win KabembT ca
roBpe/ieH!, He3abaBHO U3KJTloUeTe 3aXpaHBaHeTo 1 U3KJloueTe ajanTepa 3a
NPOMEHNB TOK.

BkniouBaliTe ajanTepa 3a NPOMEHNVB TOK B KOHTaKT CbC CbOTBETHOTO
HanpexeHue. [la HE ce 13non3ea CbC LWencen ¢ HAKOMKO rHe3pa.

HWUKOTA He BKAtouBaiiTe 1 He U3K/IOYBaliTe Kabena Ha afanTepa 3a NPOMeHNNB
TOK OT KOHTaKTa € MOKpU pbLe.

HE pasrno6ssaliTe 1 He Ce ONUTBaiiTe f1a PeMOHTMpaTe ajanTepa 3a
NPOMEHNNB TOK.

BopaBeHe n ynorpe6a Ha 6aTepunte
+ [lpbxTe GatepumTe Ha MecTa, HeAOCTbIMHM 3a 6ebeTa, Mankn 1 No-ronem feua.

Moka3Ba noteHywanHa puckosa
cuTyaLus, KOATO, ako He 6bae nsbernara,
MOJXe A1a 10Be/ie 10 MANKV UAN CPEHN
0 TEXKECT HapaHABaHNA Ha NoTpe6uTens
VN NaumMeHTa, U Aa NpUYMHU NoBpesa
Ha ypepa unm Ha Apyra co6CTBeHOCT.

2.4 /\ Npepna3Ha mapka

KoHcynTupaiiTe ce Cbe cBOA NeKap, NPeAr A4a U3nosn3eaTe anapara Ha pbKa,

Ha KOAITO 1MaTe NoCTaBeH BLTPECHA0B AOCTBI MW NPE3 KOATO Ce NPOBEXAA
Tepanua N MMa apTepro-seHoseH (A-V) WbHT, Thil KaTo ce Nonyyasa BPEMEHHO
BINAHME BbPXY KPbBOCHABAABAHETO 1 TOBA MOXE /1a JOBE/E 0 HapaHABAHWA.
KoHcynTipaiiTe ce Cbe CBOA fiekap, NPeAn Aa U3M0OM3BaTe anapara, ako cTe
NPETBPMENU MAaCTEKTOMIA WN TNMGAZEHEKTOMNA.,

KoHcynTupaliTe ce Cbe cBOA Niekap, Npeau f4a 13ron3eare anapara, ako
1MaTe TeXKN Npo6aemmn ¢ KpbBOOGPALUEHNETO K 3a60NABAHNA Ha KPBBTA,
Tbil KaTO NPY HAMOMMBAHETO Ha MaHLLETa MOXKE fia CE& MOABAT CUHUHM.
Hanomnsaite maHweTa CAMO Korato e NoCTaBeH Ha pbKaTa Haj NakbTs BU.

OTcTpaHeTe MaHLLIeTa 3a PbKa, ako He 3anoyHe Jja ce U3nycka no Bpeme Ha
n3MepBaHeTo.

HE n3non3gaiite anaparta 3a Apyru Lienu, OCBEH 3a M3MepBaHe Ha KpbBHO
HanAraHe n/vnu oTKpyBaHe Ha BepoATHOCTTa 3a M.

YBepeTe ce, Ye No Bpeme Ha n3MepBaHe, B paauyc ot 30 M OT anapata HAMa
MOOGWIHO YCTPOIICTBO UNN IPYTN €NeKTPUYECKN YCTPOIICTBA, KOWUTO M3/TbuBaT
eneKTpoMarHUTHU noneta. Te Morat Aa jloBeAaT 4o HenpasuiHa paboTa Ha
anaparta vnu 10 HETOYHO 3MepBaHe.

HE pa3rnobsBaiite u He ce onNMTBaNTe ia PEMOHTUpPaTE anapara unu
KOMMOHeHTUTe My. ToBa MOXe ia JoBe/ie 10 HETOYHO OTUUTaHe.

HE n3nonsgaiite Ha MACTO, KbAETO VIMa Bflara U CblLeCTByBa PUCK OT
nonaygaHe Ha Bofia Bbpxy anapara. ToBa Lie NoBpeau ypeaa.

HE n3non3sgaiite anapara B IB/XeLLO Ce MPEBO3HO CPeACTBO, Hanpumep

B aBTOMOOWN UNK camonerT.

HE u3nyckaiiTe anapata v He ro NoAnaraiTe Ha CUITHU yAapu unv Bubpaumn.
HE n3non3sgaiite anaparta Ha MecTa C BUCOKa N HICKA BNaXKHOCT UMK C
BUCOKU U HNCKM TemniepaTypu. BuxTte pasaen 6.

Mo Bpeme Ha 13MepBaHe HabniofjaBaliTe pbKaTa, 3a fla e yBepuTe, Ye anaparbT
He Npean3BUKBa NPOABIKNTENIHO HapyLLeHUe Ha KpbBOOOpaLleHNeTo.

HE u3nonssaiite anapara B C/ly4aw, KOraTo TOM Lie Ce NoN3Ba UHTEH3KBHO,
Hanpumep B MeJVILIMHCKMN KIIMHUKI U NNeKapCKi KabuHeTw.

HE usnon3gaiite anapata eJHOBPEMEHHO C APYro eneKTpomeamnLUmHcKo (EM)
obopyasaHe. Toa MOXe Aa [joBe/ie 10 HenpaBuHa paboTa Ha ycTpoiicTBaTa
VN 0 HETOYHO OTYNTaHE.

M36argaliTe fja ce KbrneTe, Aa npuemate ankoxon unu KopeuH, a nywmte, fa
npasuTe GU3NYECKN yNpaxHeHNA 1 fa aaeTe noHe 30 MUHYTV Npean n3MepBaHe.
MounHeTe NoHe 5 MUHYTU NPeaun N3MepBaHe.

OTCTpaHeTe MILTHO NPUIENHan WAV TECHW JPeXU OT pbkaTa cu, npeaw a
NPUCTBMNTE KbM N3MepBaHe.

OctaHeTe HenogewxHO 1 HE roBopeTe no Bpeme Ha U3mepBaHe.
M3non3BanTe maHLwweTa 3a pbka CAMO 3a nvua, Ha KOMTo O6MKONKaTa Ha
pbKaTta e B paMKUTe Ha NOCOYEHUA 3a MaHLLeTa JManasoH.

YBepeTe ce, Ye anapaTbT ce e aknMmaTnsvpan 4o Temneparypara

B MOMeLLeH1eTo, Npeaw Aa NpUCTbNuTe KbM N3MepBaHe. Vi3mepBaHe cnep
ronAma NpoMAHa B TemnepaTypaTa MoxXe fla JoBefie [0 NoyyaBaHe Ha
HETOYHO oTunTaHe. MpenopbyBame fja M34akaTe NPUBNN3NTENHO 2 Yaca, 3a Aa
MOXe anapaTbT fja ce 3aTOMAV WAV OX/aAu, KoraTo TOV ce U3Mon3ga B cpeaa

C Temnepatypa B paMKUTe Ha NOCOYEHTe PaboTHY yCNOBKA, Cef KaTo e 6un
CbXp npy MaKc v /IHa TeMrepaTypa Ha CbXpaHeHwe.
3a ponbnHKUTeNnHa MHGOpPMaLMA OTHOCHO paboTHaTa TemnepaTypa 1
TemnepaTypaTta Ha CbXpaHeHe/TpaHCNopTpaHe BuXKTe pasaen 6.

HE v3non3Baiite anapata cnep n3TuyaHe Ha eKCNioaTaLoHHNA My CPOK.
Bwxte paspen 6.

HE orbBaiiTe npekaneHo MaHLIeTa 1 Bb3JyXonpoBo/a.

HE croBaiiTe 1 He nperbBaiiTe Bb3AyXOMNpOoBO/a MO BPeMe Ha U3MepBaHe.
ToBa MOXe la MPVYMHI HapaHABaHE 3apajjy NPeKbCBaHe Ha MPUTOKa Ha KPbB.
3a n3Bax/aaHe Ha Bb3yluHaTa NPo6bKa, 3abpnaiiTe N1acTMacoBata
Bb3/lylIHa NpobKa B OCHOBaTa Ha TpbbaTa, a He camata Tpb6a.

M3nonseante CAMO afiantepa 3a NpoOMeHNNB TOK, MaHLLETa, batepunte

1 aKcecoapuTe, MOCOYEH 3a TO31 ype/. V3non3saHeTo Ha HeofobpeHn
ajjlanTepy 3a NPOMEHNMB TOK, MaHLLETV 1 6aTepun MoXe fa Npean3BrKa
nospesa 1/unu aa 6bzie onacHo 3a anapara.

W3non3gaiite CAMO opobpeH 3a To3u anapat MaHLUeT 3a pbKa. /13nonssaHeto
Ha [Ipyrvi MaHLETV MOXe Aa loBele A0 HENPABWITHN OTYUTaAHNA.

MpoyeTete 1 cnaspaiite [paBUNHO N3XBBbPAHE Ha NPOAYKTa” B pasaen 7 npu
V3XBbP/IAIHE Ha anapata 1 BCUYKY NMPYHAANEXHOCTU UV JOMbHUTENHY YacTU.




BopaBeHe n ynorpe6a Ha apanTep 3a NPOMEH/INB TOK
(AonbnHUTeNneH akcecoap)

BknioyeTe afjanTepa 3a NPOMEH/IVB TOK B KOHTaKTa.

Korato uskniousate afantepa 3a NPOMEH/INB TOK OT eeKTPUUECKIA KOHTAKT,
V3/IbpraiiTe ro BHUMATESHO, KaTo XBaHeTe ajjantepa 3a NPOMEH/INB TOK.

HE n3gbpnsatite ot kabena Ha aganTepa 3a NPOMEHNNB TOK.

KoraTo 6opasuTe ¢ Kabena Ha aganTepa 3a NPOMEHNNB TOK:

HE ro nospexpaiite. / HE ro npeuynsatite. / HE ro moguduumpaiite. / HE ro
nputuckante. / HE ro nperbaaiite unu avpnaiite. / HE ro ycyksaiite. / HE ro
n3ron3Baiite, ako e HaBuT B naket. / HE ro noctasaiTe nog Texkn npeameTu.
3abbpcBaliTe NpaxTa OT ajanTepa 3a NPOMEH/IUB TOK.

V3KkniouBaliTe agantepa 3a MPOMEH/IVB TOK, KOTaTo He ro 13nos3Bare.
V3KkniouBaliTe agantepa 3a NPOMEHNVB TOK, NPpeau fia u3GbplueTe anaparta.

BopaBeHe u ynorpe6a Ha 6atepunte

HE nocragaiite 6aTepuute C HeNPaBUIHO OPUEHTUPAHU NOMIOCU.

C 1031 anapar n3nonssante CAMO ankanHv unvm maHraHosw 6atepum —

4 6posn, Tun,,AAA". HE n3nonseaite apyru sugose 6atepuu. HE nanonssante
cTapu v HoBw 6aTepuu 3aeaHo. HE nsnonssaite 3aegHo 6atepun ot
Pa3NUYHU TbProBCKU MapKW.

V13BapeTe 6aTepniTe, ako anapaTbT HAMA [a Ce U3MON3Ba 3a NPOABLILKUTENEH
nepwvop oT Bpeme.

AKO TEYHOCT OT 6aTepyiATa NonajHe B O4NTe BU, BeJHara A U3nnakHeTe
06uIHO ¢ YncTa BoAa. He3abaBHO ce KOHCYNTUPaNTe CbC CBOA Nekap.

AKO TEYHOCT OT baTepyiATa NonajHe BbPXY KOXaTa By, BefjHara A UsMniite

C 06UNHO KONMYECTBO YNCTa, XNaKa Bofja. AKO ipasHeHeTo, HapaHABaHETO
nnu 6onkata NPOAbIXKaBAT Ce KOHCYNTUPaliTe CbC CBOA fieKap.

HE usnonsgaiite 6atepumnte cnep n3TryaHe Ha CPOKa UM Ha FOJHOCT.
MepuroanyHo nNposepsBaiiTe 6aTepuiTe, 3a a Ce yBepuTe B O6POTO M
PaboTHO CbCTOAHME.

2.5 06wm 6enexkn

3a Aa cnpeTe nsmepBaHe, OKaTo ro U3BbpliBaTe, HaTUCHeTe 6yTOHa
[START/STOP].

Korato n3mepBate Ha AAcCHaTa pbKka, Bb3AyXoNpoBOABLT TpR6Ba Aa G'bFlE OTCTpaHn
Ha NakbTa BU. BHMMaBanTe Aa He oﬁnﬂraTe pbKaTta C1 BbpXy Bb3Ayxonposofa.

KpbBHOTO HanAraHe Ha fiAiCHaTa v IABaTa PbKa MOXe Aa ce pasnnyasa

1 TOBa MOXe Aa [loBefie A0 Pas/inyHa CTOMHOCT Ha U3MepBaHeTo.

BuHaru n3non3sgaiiTe eaHa 1 Cblya pbKa 3a 13mepBaHus. Korato usmepeHute
CTOVMHOCTU Ha [iBeTe pbLie Ce pa3NnyaBaT 3HauNTeNHO, NOCbBETBANTE ce C
BalLVA NleKap KOA pbKa Aa 13Mnon3BaTe 3a U3MepBaHNA.

KoraTo n3nonsBare JOMbAHUTENEH afjanTep 3a NPOMEHNVB TOK, yBepeTe ce,
Ye He MoCTaBATe BalLWA anapaT Ha MACTO, KbAETO e TPYAHO [ja BKouBaTe n
M3KMloYBaTe afanTepa 3a NPOMEHINB TOK.

BopaBeHe u ynorpe6a Ha 6aTepunte

MSXBbpﬂﬂHeTO Ha u3nonssaHn 6aTepvw| Tpﬂ6Ea Aa ce n3sbpLliBa

B CbOTBETCTBUE C MECTHUTE pasnopen6m.

EaTepVIMTe, AOCTaBeHU B KOMMJIEKTA, MOXKe [ia Ca C MO-KPaTbK KNBOT
B CpaBHEHWe C HOBU 63Tepllll/|.

CmAHaTa Ha 63Tepl/IVITE HAMa Aia U3Tpne MnHanuTe pesyntaTtu.
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3. CboO6LeHNA 3a rpewKn N OTCTpaHABaHe Ha HeM3NpaBHOCTI
B cnyqa&l ye no Bpeme Ha u3mepBaHe Bb3HUKHE HAKOW OT MocoyeHuTe no-gony npoéneMm, npoeepeTe Aanuv B paagnyc ot 30 cm HAMa APYro enekTpnyecko
YCTPONCTBO. AKO NPO6NeMbT NPOABKM, MONA, HanpaBeTe cripaBKa B Tabnuuarta no-aony.

Aucnneir/Mpo6nem

Ed

E3
EM
ES
Er

Ce nokasea nnn
MaHLLIETBT 3a PbKa
He e HarnomnaH.

ce nosBsBa Unn
N3MepBaHeTo He
MoXe fa 6bae
M3BbPLUEHO, Cnef
KaTo MaHLLeTHT 33
pbKa ce Hanomna.

Ce nokasea

Ce nokasea

Ce nokasea

Ce nokasea

Bb3moxHa npnunHa

ByToHbT [START/STOP] e HaTuCHaT, Korato
MaHLLETBT 3a PbKa He e MOCTaBeH.

Bb3aywHata npobka He e noctaBeHa
[OKpaii B anapara.

MaHweTsT 3a PbKa He e NoCTaBeH
npaBuHO.

M3TnyaHe Ha Bb3yX OT MaHLleTa.

[IBUXXEHVETO 1IN TOBOPEHETO MO Bpeme
Ha 13MepBaHe e NPUYMHa MaHLeTbT Ja
He ce HarMoMMBa AOCTaTbYHO.

He moxe fa ce Hanpasu n3mepBaHe,
3aLLOTO CUCTOSIMYHOTO HanAraHe e Hag
210 mmHg.

MaHLwWeTHT 3a pbKa e HanomnaH Hap
MaKCMManHOTO JOMYyCTUMO HanAraHe.

[IBWXXEHMETO Wi FOBOPEHETO MO Bpeme
Ha U3mepBaHe BOAW A0 B1OpaLyuin, Konto
Mpeyar Ha U3MepBaHETO.

yncsbT He e oTUeTeH NpaBUHO.

AnapaTbT e Heu3npaseH.

PeweHune

HaTucHete oTHOBO 6yToHa [START/STOP], 3a fa uskniouute
anaparta.

NocTaBeTe 34paBo KOHeKTOPa Ha Bb3ayxonposofaa.

lMocTaBeTe NPaBWIHO MaHLLETa 3a PbKa, ClIEA KOETO
HanpaBeTe [pyro nsmepBsaHe. Buxte pasgen 6 Ha
PbKOBOACTBOTO 3a yrotpeba 2.

3ameHeTe MaHLeTa ¢ HOB. BuxTe pasgen 12 Ha
PbKOBOACTBOTO 3a ynoTpeba 2.

OcTaHeTe HEMOABMKHO 1 HE TOBOPETE MO Bpeme Ha
n3mepBaHe. Ako ,E2” ce nosBM MHOrOKpaTHO, HanomnamnTe
MaHLUEeTa 3a pbka pbyYyHO, AOKATO CUCTONIMYHOTO HanAraHe
cTaHe ¢ 30 o 40 mmHg Haa NpeuLWHUTE OTYUTAHWA.
BwkTe pa3gen 8 Ha pbKOBOACTBOTO 3a yrnoTpeba 2.

He nokocBaiiTe MaHLUIEeTa 3a pbka U/UK He orbBaiiTe
Bb3AYyXONpPOBOAA NO Bpeme Ha n3mepBaHe. AKO Hanomnsare
MaHLUeTa 3a pbKa PbYHO, BUXKTE pa3fen 8 Ha PbKOBOACTBOTO
3a ynotpeb6a 2.

OcTaHeTe HenofBUXHO 1 He roBOpeTe Mo BpeMe Ha
n3MepBaHe.

lMocTaBeTe NpaBUIHO MaHLLETa 3a PbKa, ClIef KOETO
HampaseTe Apyro nsmepBsaHe. Buxrte pasgen 6 Ha
PBKOBOACTBOTO 3a yrnoTpeba 2. OcTaHeTe HEMOABUXHO 1
cefHeTe MPaBWJIHO MO BPEME Ha M3MepBaHe.

HaTucHete oTHOBO 6yTOHa [START/STOP]. Ako ,Er” octaHe Ha
Avicnnen, CBbpXKeTe ce C Tbproselia Unv AUCTprbyTopa Ha
OMRON.



Aucnnei/Mpo6nem Bb3moxHa npnunHa Pewenne

[MyncoT He e OTYETEH NPaBUIHO. lMocTaBeTe NPaBUIHO MaHLLETa 3a PbKa, ClIef, KOETO
C€ nokassa HanpaBeTe Apyro uamepBaHe. Buxkte pasgen 6 Ha
PBHKOBOACTBOTO 3a ynotpeba 2. OcTaHeTe HENOABMKHO

ce NoKa3Ba 1 cepHeTe NpaBuUIHO Mo Bpeme Ha n3mMepBaHe.
AKO CYIMBOJTBT 32 HEPaBHOMEPEH CbPAEYEH PUTHM
He npemurea npoabaXKaBa Aa ce NnoAsABa, BU
% no Bpeme Ha npenopbyBamMe fja ce KOHCYNTUpaTe CbC CBOA NeKap.
n3mepBaHe
A FRENTTER BaTepuuTe ca C HACBK 3apag. MpenopbunTenHoO e fa CMeHeTe BCUUKM 4 6aTepnin C HOBU.

BwxTe pasaen 3 Ha pbKOBOACTBOTO 3a yrnotpeba 2.

Ce nokasga BbaTepunTe ca nsToleHu. He3abaBHo 3ameHeTe BCUUKM 4 6aTepuu ¢ HoBW. BuxTe
My anapaTbT pa3gen 3 Ha pbKOBOACTBOTO 3a ynoTpeba 2.

H = Ce U3KJ/toYBa

Heo4YakKBaHO

L RS Bpeme Ha

n3mepBaHe.

Ha avcnnes Ha anapata He ce
noKasga HLLO. lMonApuUTETHLT Ha 6aTepunTe He e lpoBepeTe NpaBWIHO N Ca MOCTaBeHn 6aTepuuTe. Buxkte
npasuneH. pa3sgen 3 Ha PbKOBOACTBOTO 3a ynotpeba 2.

KpbBHOTO HansiraHe Bapypa nocTosiHHO. MHOro GakTopy, BKAKUYNTEIHO CTPEC, BPDEMETO OT AeHS, N/vnn
KaK CTe MoCTaBvv MaHLLETa, MOraT Aa MOBUAAT Ha KPbBHOTO BM HansAraHe. Buxkte pasgenn 2,6 1 7 Ha
PBHKOBOACTBOTO 3a ynoTpe6a 2.

OtunTaHmATa ca un TBbpAe
BNUCOKU, NN TBbPAE HUCKN.

HatucHete 6yToHa [START/STOP], 3a fia u3KsiloumnTe anapara, cief ToBa ro HaTUCHeTe OTHOBO, 3a
Bb3HMKHe KakbBTO U Aa 61no [a HanpaBuTe n3MepBaHe. AKO MPO6IeMbT NPOABIIKY, 3BaAeTe BCUYKM BaTeprn 1 n3yaKaiTe
Apyr npo6nem. 30 cekyHaun. Cnep ToBa NocTaBeTe OTHOBO 6aTepummTe. AKO MPOBIeMbT NPOABIIKY fla CbLUECTBYBA,
CBbpXeTe ce ¢ Tbproseua nnu guctpnbytop Ha OMRON.
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4. OrpaHuvyeHa rapaHums

Bnarogapum Bu, ye 3akynuxte npoaykT Ha OMRON. To3n npoayKT

e npov3Be/ieH OT BUCOKOKaYeCTBEHI MaTepuranii 1 C rofIAMO BHUMaHMe.

Toi1 e NpoeKTMpaH Taka, Ye fla NpejoCTaBA BUCOKa CTeneH Ha yao6CTeo, npu
yCNoBUe Ye C Hero ce paboTy MPaBWIHO 1 e NOALbPXKaH MO HaulHa, onncaH
B PbKOBO/CTBOTO 3a ynoTpeba.

To3un npoayKT uma rapaHuma ot OMRON 5 roavHu cnep AaTaTa Ha NOKyrka.
MpaBunHaTa KOHCTPYKLWA, 3paboTka U MaTepyani Ha TO31 NPOAYKT ca
rapaHTpaHy ot OMRON. Mo Bpeme Ha To31 nepuog Ha rapaHyma OMRON
Lje PEMOHTVPa VN NoAMEHN filedeKTHUA MPOAYKT UK AedeKTHaTa YacT, KaTo
TPYABT AV CamnTe YacTy e 6baaT 6esnnaTHu.

lapaHLMATa He NOKPUBa KOETO 1 ia 610 OT CnefiHOTO:

A TpaHCNOPTHW Pa3xoaw 1 PUCKOBE NPU TPAHCMOPTHPaHe.

Pa3sxofu 3a peMOHT 1/unu AedeKTu, Bb3HUKHaNV BCeACTBUE Ha PEMOHTY,
HanpaBeH OT HeOTOPW3MPaHU InLa.

MeproanyHN NPOBEPKN 1 TEXHNYECKO 06CyKBaHe.

o

- w

pasnnyHu OT CamoTo yCTpOVICTBOTO, OCB€H aKo He Ca N3pN4YHO NOCOYEHN

KaTo rapaHUMoOHHW No-rope.

Pa3xo/u, Bb3HWKHaM Nopaau HenpriemaHe Ha NpeTeHLuA (3a TAX e 6bae

3annalaHo).

LLlETVI OT KaKbBTO 1 [ia € TUM, BK/TIOYUTENHO NepPCOHaNHN, Bb3HUKHaNN

CNy4alHO UK OT HenpasuiHa ynotpeba.

XK ycnyraTa Ka}'ll/lﬁplllpaHe He e BK/I0YeHa B rapaHuunaTa.

3 [lonbnHUTENHUTE YacTy UMaT eAHa (1) roguHa rapaHumua ot aaTaTa Ha
NoKynKa. [IoMbAHUTENHNTE YacTy BKJIIOUBAT, HO He Ca OrpaHunYeHn O
cnefHnUTe eNnemMeHTU: MaHLWeT U Bb3A4YXONMPOBOA.

Ako e HeOﬁXOHVIMO rapaHunoHHO OGC]‘Iy)KBaHe, mons, 06'pre1e Cce KbM

Tbproseua, OT KOroTo CTe 3aKynuaun npoAyKTa Uin Kbm oTopusnpaH

AnctpnbyTop Ha OMRON. 3a agpeca ByKTe onakoBKaTta Ha NpofyKTa /

NIOKyMeHTa WU BaluviA creyyanusvpaH Tbprosell. AKo rmaTe npo6nem

C HammpaHeTo Ha cepsu3n Ha OMRON, oTBOpeTe Halma yebcant

(www.omron-healthcare.com), KbaeTo e HamepuTe HPOPMALIMIA 3a KOHTAKT.

PemMoHT unu noagmMAHa B rapaHUMOHHNA Nepuoj He yab/xaea 1 He NOAHOBABA

rapaHuynoHHWA nepuoa.

lapaHuuATa le 6bJje NpeoCTaBeHa CaMo ako Ce BbPHE MbJIHWAT KOMMEKT Ha

npoJayKTa, 3ae/JHO C OpUrHanHaTa ¢pakTypa/KacoB 60H, U3AafieHN Ha KeHTa

oT Tbprosetja.

5. NoappbxKa

5.1MoappbxKa

3a fja npeanaswuTe anapata oT NoBpeau, CbbnioaaBaiiTe HaCOKUTE, JafileHu No-
nony:

MpomeHn unn moandmKaLmmn, KOUTO He ca OROBPEHN OT NPON3BOAUTENS, Lie
aHynupart rapaHuusTa 3a notpeburens.

p=}

m

‘HeVI3I'IpaBHOCT W N3HOCBaHE Ha AIOMb/IHUTENTHU YacTu 1 APYr1 NPpUCTaBKKU,

| A\ Npepnazxa mapxa
HE pasrnobsBaiite 1 He Ce oNUTBaliTe ja PEMOHTMpATe anapara unm
KOMMOHeHTUTe My. ToBa MOXe [la oBefie 10 HETOUHO OTUMTaHe.

5.2 CbxpaHeHue

. C‘bxpaHﬂBaVlTe anapara v gpyrnte KOMNOHeHTU B YaHTaTa 3a CbXpaHeHune,
KOraTo He ro usnonssare.

CbxpaHaABaliTe anapata 1 Apyrute KOMMNOHEHTU Ha YACTO 1 6e3onacHo
MACTO.

1. CBanere maHweTa 3a PbKa OT anapaTa.

Bb3aylHata npobka e NpoeKT!paHa Taka, Ye Aa npunara fobpe B anaparta,
3a Aa He Ce U3K/K4YBa CJ'IyHaI7IHO OT Hero no Bpeme Ha n3nonssaHe.

KoraTo nsaxjate maHwera ot anapara, VI3IJ'pr'Ial;ITe Bb3AyLwHaTta npo6Ka
OT anaparta C NPaBOSIMHENHO BUXEHVE, KaTO AbPXKUTE Lencena un He
n3nonseare MapKyua. LLle uyeTe 3ByK OT ,LpaKBaHe", Tbi1 KaTo LencensT Ha
MaHLeTa ce u3Ba)kga oT anaparta.

I A\ Npepnasxa mapka

3a u3BaxkaaHe Ha Bb3/lyluHaTa Npo6Ka, N3abpnaliTe nnacTMacosara
Bb3[yLIHa NPo6Ka B OCHOBATa Ha TpbGaTa, a He camata Tpb6a.

2. BHUMaTENHO CrbHeTe Bb3AyXONpoBo/Aa 1 MaHLweTa. 3abenexka: He
I'IpEI"bBthTE W He MayKalTe Bb3yxonpoBo/a npekaneHo MHOro.

3. MocTasnTte anaparta v gpyrute KOMNOHEHTWN B YaHTaTa 3a CbXpaHeHue.

He C'bXpaHﬂBaVlTe anapara v Apyrn KOMNOHeHTU:

« AKo anapaTbT U ApYrvt KOMMNOHEHTU Ca MOKPU.

«Ha mMecTa, KbeTo e N3N10XKeH Ha eKCTPEMHU TemnepaTypy, BUCOKa
BJIXKHOCT, NPAKa CTbHYEeBa CBETIMHA, NMPax N n3napeHuns, NpuinHABaLLn
KOpO3us, Hanpumep oT 6ennHa.

«Ha MeCTa, KbeTO € U3JI0XKeH Ha Bmﬁpaumm nnwnypapu.

5.3 U36bpcBaHe Ha anapaTa

He u3nonsgante aﬁpaSMBHM nnn NeTAnBn NoOYMUCTBaLLM NpenapaTn.
M3non3BaiTe meKa Cyxa Kbpra unu Meka Kbpra, HanoeHa ¢ MeK (HeyTpaneH)
Mueu| npenapar, 3a Aa I/I36‘prLIETe anaparta n MaHweTa, n cnej ToBa rm
M3TPUIATE CbC Cyxa Kbpna.

He MMﬁTe, nepete n He noTananTe BbB BOJa anaparta U MaHLleTa 3a pbka nnmn
APYr KOMNOHEHTU.

He n3nonssaiTe 6eH3H, pa3peanTeny uavm Apyri nofobHy pasteopuTent,
3a fja n3bbpLUeTe anapaTta U MaHLeTa U Apyru KOMNOHEHTH.

5.4 HacTpolika n cepsus

+ TouHOCTTa Ha TO31 anapar 3a KpbBHO HanAraHe e CTapaTesIHO TecTBaHa 1 Toi
e Cb3/1ajleH 3a IbTbT TeXHUYECKM XKIUBOT.

Mpenopbusa ce NpoBepka Ha anapata Ha BCEKW [1Be FOAVHY, 3a Aa ce
oCUrypy NPaBUIHO GYHKLMOHMPaHe 1 TOYHOCT NpK U3MepBaHeTo. Mons,
KOHCYNTMpaiiTe ce C BallvA oTopusnpaH annbp nnm cepsus Ha OMRON Ha
a/ipeca, U3N1CaH Ha OMaKoBKaTa UV Npuexallata JOKyMeHTaLus.



6. TexHMYECKU AAHHUN

Kateropusa Ha npoayKTa
OnucaHue Ha NpoayKTa

Mogen (koa)
[Lvcnnen

[lnana3oH Ha HanAraHe
Ha MaHLeTa

[lnanasoH Ha n3mepsaHe
Ha KPbBHO HanfAraHe

[lnanasoH Ha n3vepsaHe
Ha nync

TouHocT
HanomnsaHne
M3nyckaHe Ha Bb3ayx

MeTop Ha nsmepBaHe

PaboTeH pexum

Knac Ha 3awura ot npax
nBnara

OcHoBHM
XapaKTepUCTUKN

3axpaHBaHe

»KuBoT Ha 6aTepunTe

EneKkTpoHHU churmomaHomeTpu

ABTOMaTMYeH anapar 3a M3mMepBaHe Ha
KPbBHO HajiAraHe oT pbKa Haj 1akbTA

M6 Comfort AFib (HEM-7380-E)
LCD undppos gucnnei
o1 0 go 299 mmHg

SYS: o1 60 go 260 mmHg
DIA: o1 40 o 215 mmHg

ot 40 po 180 yaapa/MuH.

HanaraHe: £3 mmHg
Mync: +£5% oT oTyeTeHaTa CTOMHOCT

ABTOMaTUYHO, Ypes enekTpuyecka
nomna

ABTOMaTMYEH KnanaH 3a n3nyckaHe Ha
HanAraHeTo

OcumnomeTpryeH MeToq

HenpekbcHaTa pabota

Anapar: IP21

[onbnHuTeneH agantep 3a
npomeHnue Tok: IP21 (HHP-CMO1) nnun
P22 (HHP-BFHO1)

DC6V,4W

4 6atepuv Tun ,AA” 1,5V nnu
[OMbIHUTENEH afaNTeP 3a MPOMEHNB
ToK (BXOLAHW MAPAMETPU AC
100-240V 50-60 Hz 0,12-0,065 A)

Mpwv6n. 700 n3mepsaHma (npu
13Mon3BaHe Ha HOBY afkanHu 6atepun)
BpoAT n3mepsaHuAa moxe aa Hamanee,

aKo usnonssare pexkum TruRead, 3awjoTo
pexum TruRead ce cbcTom OT 3 HOpManHu
V3MepBaHuA.

EkcnnoataumoHeH cpok
(noneseH *uBor)

Pa6oTtHu ycnosus

Ycnosua Ha
CbXpaHeHne/TpaHcnopT

Terno

Pasmepu

O6uKonKaTa Ha MaHLIeTa
€ NpusIoXKMMa 3a anapara

Mamet

CoabpxaHune

3awwTa cpelly
eneKkTpnYecky yaap

MpunoxHa vact

3abenexka

Anapart: 5 rogMHu nnv n3non3eaHe

30 000 nbTK. / MaHwer: 5 rognHn

vnu nsnonssaxe 10 000 nbTw. /
JlonbnHuTeneH agantep 3a NPOMeHANB
TOK: 5 rognHn

+10 go +40°C/ 15 po 90 %
OTHOCUTENTHA BNAXXHOCT (6€3 KOHAEH3) /
800 po 1060 hPa

—20 po +60 °C/ 10 go 90 %
OTHOCUTENHA BNAXKHOCT (63 KOHAEeH3)

Anapar: npu6n. 440 g (6e3 6atepuute)
MaHuweT: npubn. 163 g

Anapart: npn6a. 191 mm (L) X 85 mm
(B) X 117 mm ([)/maHLueT: npun6n.
145 mm x 532 mm (Bb3ayxonpoBoa:
750 mm)

22 po42cm

3ana3Ba go 100 oTunTaHKA 3a BCEKM OT
notpeburtenvte

Anapart, maHwet (HEM-FL31),
4 6atepuun T1n ,AA", PbKOBOACTBO 3a
ynoTpe6a 1 1 2, 4aHTa 3a CbXpaHeHue

ME o6opypaBaHe ¢ BbTPELLHO
3axpaHBaHe (camo npu 13non3BaHe Ha
6artepunTe)

Knac Il ME o6opyaBaHe (onbnHuTeneH
apanTep 3a MPOMEHJIMB TOK)

Tvin BF (MaHwWweT 3a pbKa)

« Tesn CI'IeLlI/l(])VIKaL[VIVI ca npeAMeT Ha NpomMAHa 6e3 yBegomneHune.
- To3n anapar € KNMHUYHO n3cnefBaH cnopej N3NckBaHMATa Ha
EN ISO 81060-2:2014 v cvoTBeTcTBa Ha EN ISO 81060-2:2014 n
EN ISO 81060-2:2019 + A1:2020 (c n3KkntoUYeHvie Ha GPeMeHHN NauneHTKN
W NauyneHTkn c I'IpEeKJ'IaMI’]CVIHL B KnuHM4HO npoy4yBaHe e n3nonseaHa K5
(dasa 5) npw 85 nuua ¢ yen onpegensHe Ha ANACTONMYHO KPbBHO HansAraHe.

BG7



BG8

« To3u anapar e BanuanpaH 3a ynotpe6a npu 6pemeHHU NaLneHTKn

1 NaLMEHTKN C NpeeKNamncus B CbOTBETCTBUE C MPOMEHEHUA MPOTOKON
Ha EBponeiickoTo ApyecTBO Mo XnnepToHua®.

To3w anapart e BanuavipaH 3a ynotpeba npu nauueHTn ¢ guabet (tin 1)**,
IP knacudukaumaTa npeacTaBAABa CTENeH Ha 3alljiTa, OCUrypeHr OT
BbHLWHWTE Kopnycu, cbrnacHo [EC 60529. To3n anapat 1 JOMbAHUTENHUAT
ajjanTep 3a NPOMEH/UB TOK Ca 3alL/TeHU Cpellly NPOHMKBaHE Ha YyXan
TBbPAV NPeAMETY C ArameTbp 12,5 mm 1 NoBeye, KaTo Hanpumep NPbCTU.
AnapaTbT U AOMbAHUTENHUAT afanTep 3a npomeHnms Tok HHP-CMO1 ca
3alUMTEHN OT NPOHUKBaHE Ha BePTUKaNHO Najalln BOAHU Kanku, KOUTo
MoraT Aia NPUYUHAT Npobnemu Npy HopmasnHa paboTa. [loNbAHUTENHUAT
apanTep 3a npomeHnus Tok HHP-BFHO1 e 3awuteH oT npoHnKBaHe Ha Koco
najially BOAHM Karnku, KOUTO MOTaT fla NPUYMHAT Npo6nemn npu HopmanHa
pabora.

+ Knacudumumpareto Ha paboTHUA pexum cboTeTcTBa Ha IEC 60601-1.

*Topouchian J et al. Vascular Health and Risk Management 2018:14 189 -197
** Chahine M.N. et al. Medical Devices: Evidence and Research 2018:11 11 -20

7. MpaBunHo N3XBbpNAHe Ha NPOAYKTa
(cbrnacHo lupeKkTuBaTta 3a oTnagbLy OT
eNneKTPUYECKO 1 eNeKTPOHHO o6opyaBaHe)

Tazun MapK1pOoBKa Mo U3aenneTo Nin B JOKyMeHTaunATa o3HayaBa,

ye TO He TpAbBa fa Ce N3XBbPAA NpU BUTOBKTE OTNAAbLUNM Cnef

KpaA Ha eKcnnoaTauMoHHNA C1 CPOK.

3a Aa ce npefoTBpaTy Bpe[la Ha OKOJIHaTa cpefla uin YoBeLKOTO

3[paBe Nopaan HEKOHTPONNPAHO U3XBbPNIAHE Ha OTNaabuu,

mons, omenm?]Te TO31 NPOAYKT OT ApyruTte BUAOBE OTNaabLn U ro _
peuvKn1paiiTe 0TFOBOPHO, 3a Ala MOANOMOTHETE YCTONYNBOTO

NOBTOPHO U3MOJI3BaHE Ha MaTePUasHN Pecypcu.

ButoBuTe noTpebuTeny TpabBa fja ce CBbpXKAT C TbproseLa Ha ApebHo, oT
KOroTo Ca 3aKynunu To3v NpoaykKT, Win ¢ MecTHaTa AbpKaBHa cny;KGa, 3a
MH¢OpMauMﬂ Kb/leé U KaK MOoraT fja BbpHaTt TOBa usgenve 3a 6e3omnacHo 3a
OKOJIHaTa cpefia peuyKknmpaHe.

BusHec notpebutenute TpAbBa Aa Ce CBbPKAT CbC CBOA AOCTaBUNK 1 ja
NPOBEPAT YCIOBUATA 1 NPaBuaTa Ha JoroBopa 3a Nokyrka. Tosu npoayKT He

TpﬂsBa Aa ce U3XBbpNA KaTo O0TNaabK 3aeiHO C APYr NPpOMULLNEHN OTNagbuW.

8. BaxHa MHpopMaLNA OTHOCHO
eneKTpomarHuTHaTta cbBmectumoct (EMCQ)

HEM-7380-E oTroBapsa Ha nsnckeaHuATa Ha ctaHgapta EN 60601-1-2 3a
enekTpomarHuTHa cbemectTumoct (EMC).

JIOMbAHUTENHN JOKYMEHTYN B CbOTBETCTBYE CbC cTaHAapTa 3a EMC ca HannuHn
Ha agpec: https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.
BwxTe nHdpopmayusaTa otHocHo EMC 3a HEM-7380-E Ha yeb caiita.

9. YKasaHuAwu AeKnapayna Ha nponssoavuTena
+ To3u npopykT Ha OMRON e npow3BefeH CbrnacHo CTporata cuctema 3a
KauectBo Ha OMRON HEALTHCARE Co. Ltd., AnoHus. OCHOBHUAT KOMMOHEHT
3a anapatunTe 3a U3mepBaHe Ha KpbBHO HanAraHe OMRON, faTunKbT 3a
HanAraHe, e Nnpov3seefeH B ANOHUA.

AnroputbmbT MM e pa3paboTeH ¢ NOMOLLTa Ha HAKONKO 6a3 laHHN,
ny6nmkysaHu ot PhysioNet, kouTo ca aocTbnHM noa nueHsa ODC
Attribution.

3a noseye UHPopmMaLMA, MONA, OTBOPEeTe CTpaHuLiaTa Ha NpoyKTa:
www.omron-healthcare.com

Mons, noknaaBaiiTe Ha NPOVN3BOANTENA N KOMMNETEHTHUA OpraH Ha
Abp)KaBaTa YNeHKa, B KOATO Ce HaMMpPaTe, 3a BCEKM CEPUO3eH NHLVUAEHT,
Bb3HVKHa/ BbB BPb3Ka C TOBa YCTPOICTBO.

10. Kak pa nsuncnasare cegMmuyHNTE CpeaHn
CTOMHOCTN

U3uncnaBaHe Ha cpeiHO cefAMMYHATA CyTPeLUHa CTONHOCT

ToBa e cpefjHaTa CTONHOCT 3a U3MEpPBaHUATa, HanpaBeHu CyTpuH (4:00 - 9:59)

OT HegenAa o cbboTa. 2 unm 3 OTYNTAHUA, HaNpPaBeHW B paMKUTE Ha NbpBUTe

10 MUHYTU CyTpUH Mexay 4:00 — 9:59, we 6baaT N3non3saHu 3a UsuncnaBaHe
Ha CyTpellHaTa CpefiHa CTOHOCT 3a BCEKM AeH.

U3suncnaBaHe Ha cpeiHO ceAMMYHaTa BeYepHa CTOMHOCT

ToBa e cpefjHaTa CTOMHOCT OT M3MepBaHWATa, HanpaseHy Bevep (19:00 - 1:59)
OT HeflenA Ao Cb6OTa. 2 UNU 3 OTUNTAHMA, HaMPaBEHU B PaMKNTE Ha
nocnefHnTe 10 MUHYTU Beuep Mexay 19:00 — 1:59, we 6baaT M3non3saHu 3a
U34ncnABaHe Ha BeyepHaTa cpefjHa CTOMHOCT 3a BCEKMU fleH.

B pamkuTe Ha 10 MUHYTU.
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B pamkuTe Ha 10 MUHYTU.
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11. JonbnHuTenHa nuipopmauyna

Kakeo npepactaBnABa KpbBHOTO HanAraHe?

KpbBHOTO HanAraHe e cunarta Ha HaTUCKa, KONTO KPbBTa OKa3Ba BbpXy CTeHUTe
Ha apTepuuTe. ApTepmanHOTo KPbBHO HandAraHe ce NnpomMeHsA B XoAa Ha
CbpAeYHNA UKD,

Haii-B1McoKoTO HanAraHe no Bpeme Ha UnKb/ia ce Hapuya CUCTONIMYHO KPbBHO
HanAraHe; Hal-HNCKOTO — ANacToNINYHO KPBBHO HanAraHe. ﬂ,BETe noKasaHua

3a KPbBHO HanAraHe, CUCTONNUYHO 1 ANACTONIUYHO, Ca HeO6XO,ElVIMVI, 3a Aa MOXe
NeKapAT Aa nNpeueHn CbCTOAHNETO Ha KPbBHOTO HanAraHe Ha nauneHTa.

Kakeo e aputmuna?

ApUTMWATa € CbCTOAHWE, NPV KOETO CbPAEUYHUAT PUTHM e aHOpMaseH nopaaun
HenpaBuIHO GYHKLMOHMPaHe Ha broeneKkTpuyeckara ccTema, KOATO IBUXKM
cbpueTo. TUNNYHK CUMNTOMM Ca MPecKayaHeTo Ha CbPLETO, NPeXAeBPEMEHHO
CBMBaHe, aHOpMasiHo 6bp3 (Taxukapana) unu 6aseH (6pagvkapaua) nync.

Kakso npepacraenasa NMM?

MpencbpaHoTo MbxaeHe (MM) e Hail-4ecTo CpeLaHNAT TN HeCUHYCcoBa
Taxumaputmua. Tosu cUMNTOM MOXe Aa Npean3BrKa obpasyBaHe Ha KPbBH
cbavpewy. ToBa MoXe Ala AoBefe [0 CEPUO3HM 3PaBOCIOBHY Npobnemu,
BK/IOUNTENHO UHCYNTU, TPEXOAHU ncxemuyHm atakn (MUA) n 6enogpobHa
embonusa (BE); B 3aBNCMOCT OT TOBa B KOA Kamepa Ha CbpLIETO IMa CbCUpek.

OTKpuBaHe Ha Bb3MoHo MM

DniAFib

3awmTteHaTa C TbproBcka Mapka TexHonorua Ha OMRON Bu npepynpexjaBa
cnep, OTKpMBaHe Ha Bb3MOXHO M, aopw 1 Npu eANHUYHO U3MepBaHe.
AnapaTbT Le B yBeOMM 33 BEPOATHOCTTa 3a M, ako yctaHoBM
HepaBHOMEPHOCT B HTEpBaNNTe MeXay UMNY/CUTE NO BPeMe Ha U3MepBaHe.
DyHKLVMATa 32 CKPUHWHT Ha Bb3MOXHO MM oueHaBa CAMO BepoATHOCTTa 3a
MM cnep usBbpluBaHe Ha n3mepsaHe. Ta HE cnean HenpekbcHaTo CbpLeTo
BV U CNe[IOBATESIHO He MOXe Aa BY Mpefynpeaw, ako ce nonyuu MM no koeto
1 fa e apyro Bpeme. To3u anapat He Moxe Aa OTKp1Ba BCUUKM Gopmu Ha MM,
AKO HepaBHOMEPHOCTTa Ha CbP/IeYHNA PUTHM e TBbP/IE Maka, TA MoXe Aa
He 6bjle OTKpWTa. Hanpumep, ako MMa aHoManua B NPOBOAVMOCTTa MeXy
NpeAcbpANATa U BEHTPUKYIA, CbPAEUHUAT PUTHM MOXe Aa € CUHYCOB 1 B TO31
cnyyait BepoATHOCTTa 3a M He Moxe Aa GbAe OTKpKTa OT TO3M anapar.
CbCTOAHMETO, B KOETO Ce NMOKa3Ba CUMBOJTBT | “ Moxe

[la NoBAMAe Ha U3MepBaHKATa Ha KPbBHOTO BU HafiAraHe 1 Aa 3aTpyaHu
nosyyYaBaHeTo Ha TOUHO oTuKTaHe. AKO TOBa Ce C/ly4Ba, NpernopbyBame fja ce
KOHCYNTMpaTe CbC CBOA JieKap.

KakBa e pasnukarta mexay GyHKUMATa 32 CKPUHUHT Ha
Bb3MOXHO MM n EKI'?

DyHKUVMATa 32 CKPUHVHT Ha Bb3MOXHO MM 13nonsBea 3acryaHe Ha nyscosa
BbJIHa, 3a fla OTKpUe BepoaTHOCTTa 3a M. EKI usmepBsa enektpuyeckara
AKTMBHOCT Ha CbPLIETO U MOXe /Aa Ce 13MO3Ba OT leKap 3a AnarHocTuumpaqe
Ha M.

AKO CUMBONTBT | HOIZUL He ce noABABa, TOBa O3HaYaBa

N, Ye HAMa BepoATHoCT 3a MMM?

[lopu ako cmmsoan,,ﬁ HOMEGCIN He ce nosBsBa, MMa BEPOATHOCT 3a

MM. Mpwu n3ebpLIBaHe Ha n3MepBaHe, koraTo M He ce noABABa, BEPOATHOCTTa
3a [IM moxe fia He e oTKprBaema. To3un anapaT He MOXKe Aja OTKPVBa BCUYKMN
dopmu Ha M.

I A\ NMpepynpexpenne

« OyHKLMATA 338 CKPUHUHT Ha Bb3MOXHO MMM oueHaa CAMO BepoATHOCTTa 3a
MM. Ta HAama Aa OTKpue Apyrn NOTeHUNaNHO X1NBoTo3acTpallasaln aputMmmnmn
wnn 3360ﬂﬂBaHVIﬂ, KaTo Hanpumep BePOATHOCT 3a ApPYyrn CbpAevyHU apuTMun
Wnu cbppaeveH yaap.

TPSI6Ba NN Aa ce KOHCYNTUPaM CbC CBOA NieKap, aKko ce nosaBABa

cumeonr , (51 CINETNE ?

MpenopbunTeNnHo e fla Ce KOHCYNTUpaTe CbC CBOA NleKap, ako ce NoABN
HOISTII" C/ivBOTBT MOXKeE [ja Ce MOKa3Ba 1 Mo Apyru
NPUYNHW, KaTo APYrv CbPAEYHN apUTMAN.

cmBonbT B

Kakso 'rpaﬁsa Aa HanpaBsA, aKo NOHAKOra ce noABABa CMUMBONBbT

ol Ot

MM He BMHar1 numa cMMNToMm. I'IpenopquaME Aa ce KoHcynTuparte CbC CBOA

nekap v fa cnassaTte yKasaHuAata Mmy.

JlekapAaT me e guarHoctuyupan c MM, Ho

HOIULI' He ce noABABa.
M moxe Aa He ce NpoABABa NO Bpeme Ha KOHKPETHUN 13MepPBaHMA Ha KpbBHOTO
HansraHe. MpenopbyBame pefOBHO fla Ce KOHCYNTUPaTe CbC CBOA NeKap.
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HapeXpaHu nn ca noKasaHUATa 32 KPbBHOTO HansAraHe, Koraro
ce NoABN CUMBOJTBT | HRULEE Vi cMMBONBT 3a
nenpasunen coppeuen purom, S IR

MM 1A HepaBHOMEPHUAT MYNC MOXe fla NOBNAAT Ha MU3MEPBaHETO Ha
BaLLETO KPbBHO HanAraHe v fja 3aTPyAHAT Noly4YaBaHETO Ha TOYHO OTUMTaHe.
Moe fja ca Heo6XOAMMM NOBTOPHY U3MEPBaHWA, 3a fla ce NpeHebperHat
npomeHnvBuTe.* AnapaTsT Le Nnokaxe cbobuieHue 3a rpeluka (E5), ako
B/IVAAHVETO Ha HePaBHOMEPHWA MYJIC e MPeKaeHo CUITHO, 3a Aa Ce MOJyyu
pe3ynTat oT u3mepBaHeTo. AKO TOBa Ce C/ly4yBa MHOTOKPATHO, NpenopbyBame
[la Ce KOHCynTUpaTe CbC CBOA NleKap.

*O'Brien E, et al.; J Hypertens. 2003; 21: 821-848.




1. Uvod

Hvala vam $to ste kupili OMRON automatski aparat za merenje krvnog pritiska
na nadlaktici. Ovaj aparat za merenje krvnog pritiska koristi oscilometrijski
metod za merenje krvnog pritiska. To znaci da ovaj aparat za merenje detektuje
kretanje krvi kroz brahijalnu arteriju i pretvara kretanje u digitalnu vrednost.

1.1 Bezbednosna uputstva

Ovo uputstvo za upotrebu pruza vazne informacije o OMRON automatskom
aparatu za merenje krvnog pritiska na nadlaktici. Da bi upotreba ovog aparata
bila zagarantovano bezbedna i pravilna, PROCITAJTE sa RAZUMEVANJEM

sva uputstva. Ako ne razumete ova uputstva ili imate bilo kakva pitanja,
obratite se prodavcu ili distributeru kompanije OMRON pre koris¢enja
aparata. Za konkretne informacije o svom krvnom pritisku obratite se
lekaru.

1.2 Namena

Namena

Ovaj uredaj je digitalni aparat predviden za upotrebu pri merenju krvnog
pritiska i pulsa kod odraslih pacijenata. Aparat moze da detektuje nepravilan
puls koji ukazuje na atrijalnu fibrilaciju (AFib). Imajte u vidu da aparat nije
namenjen za dijagnostikovanje AFib. Dijagnozu AFib moze da potvrdi samo lekar
elektrokardiogramom (EKG). Ako se pojavi simbol AFib, obratite se svom lekaru.
Predvideni pacijenti

Populacija odraslih pacijenata

Predvideni korisnici
QOdrasla populacija koja moze da razume ovo uputstvo za upotrebu.

Klinicka korist

Krvni pritisak pacijenta moze da se meri neinvazivno i jednostavno u ku¢nom
okruzenju, a mogucnost pojave AFib se detektuje iz impulsnog talasa dobijenog
merenjem krvnog pritiska i prikazuje korisniku.

Vrsta upotrebe

Ovaj aparat je predviden za visekratnu upotrebu kod vise pacijenata.
Ogranicenje

Obim ruke pacijenta mora da iznosi od 22 do 42 cm.

Indikacija

Ovaj aparat koriste zdrave osobe, pacijenti sa hipertenzijom, zdravstveno svesne
osobe u opstem ku¢nom okruzenju u sledecu svrhu.

- merenje krvnog pritiska i pulsa
- procena moguénosti pojave AFib

1.3 Prijem i provera

Izvadite aparat i ostale komponente iz pakovanja i proverite da li ima ostecenja.
Ako su aparat ili bilo koja druga komponenta osteceni, NE KORISTITE ih i
obratite se prodavcu ili distributeru kompanije OMRON.

2. Vazne bezbednosne informacije

Pre upotrebe ovog aparata procitajte Vazne bezbednosne informacije u ovom
uputstvu za upotrebu. Pridrzavajte se ovog uputstva za upotrebu radi svoje
bezbednosti.

Sacuvajte ga kao podsetnik u buduénosti. Za konkretne informacije o svom
krvnom pritisku obratite se lekaru.

2.1 Kontraindikacije

« NEMOJTE da koristite ovaj aparat za merenje na ruci sa povredom ili na ruci
koja se nalazi pod medicinskim tretmanom.

« NE stavljajte manzetnu na ruku preko koje primate infuziju ili transfuziju.

« NEMOJTE da koristite ovaj aparat za merenje na odojcadi, bebama, deci ili
osobama koje ne mogu da izraze svoje potrebe.

2.2 Nezeljena dejstva

«+ Obavljanje merenja ¢esce nego sto je neophodno moze da dovede do
nastanka modrica zbog smetnji u protoku krvi.

« Pumpanje do pritiska ve¢eg nego 3to je potrebno moze da dovede do
pojave modrica na ruci na mestima gde se postavlja manzetna. NAPOMENA:
dodatne informacije potrazite u delu,Ako imate sistolni pritisak ve¢i od
210 mmHg” u odeljku 8 uputstva za upotrebu 2.

« Prekinite upotrebu ovog aparata za merenje i posavetujte se sa svojim
lekarom ako dode do iritacije koze ili drugih nelagodnosti.

Ukazuje na potencijalno opasnu situaciju
2.3 f\ Upozorenje koja, ako se ne izbegne, moze da dovede
do smrtiili ozbiljne povrede.

« NEMOJTE da prilagodavate unos lekova (uklju¢ujuci menjanje upotrebe
bilo kog leka ili terapije) na osnovu rezultata merenja sa ovog aparata za
merenje pritiska. Uzimajte terapiju koju vam je prepisao lekar. SAMO je lekar
kvalifikovan da vam postavi dijagnozu visokog krvnog pritiska i kardioloskih
stanja i da propise terapiju.

« NIKADA sami ne postavljajte dijagnozu i ne odredujte le¢enje na osnovu
oditavanja. UVEK se posavetujte sa svojim lekarom.

« Funkcija skrininga potencijalne AFib procenjuje SAMO mogu¢nost pojave
AFib. Ona NE detektuje druge aritmije ili bolesti potencijalno opasne po
Zivot, kao $to je mogucnost pojave drugih sr¢anih aritmija ili srcanog udara.

«+ Ako imate bilo kakve simptome ili nedoumice, obratite se svom lekaru.

« NEMOJTE da odlazete/prekidate redovne kontrole ili posete lekaru na
osnovu rezultata merenja dobijenih sa ovog aparata.

« Funkcija skrininga potencijalne AFib nije namenjena korisnicima kojima je
vec dijagnostikovana AFib.
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Ovaj aparat mozda nece detektovati moguénost pojave AFib kod osoba koje
imaju pejsmejker ili defibrilator. Osobe sa pejsmejkerom ili defibrilatorom
stoga ne treba da koriste ovaj aparat za detektovanje mogucnosti pojave AFib.
NE koristite ovaj aparat za merenje u oblastima u kojima se nalazi visoko
frekventna hirurska oprema, oprema za magnetnu rezonancu (MRI), skeneri
za kompjuterizovanu tomografiju (CT). To moze da dovede do nepravilnog
rada aparata i/ili neta¢no izmerenih vrednosti.

NE koristite ovaj aparat u okruzenjima sa dosta kiseonika ili u blizini zapaljivog
gasa.

Posavetujte se sa svojim lekarom pre upotrebe ovog aparata za merenje
ukoliko imate obicne aritmije, kao $to su atrijalni ili ventrikularni prevremeni
sr¢ani otkucayji ili atrijalna fibrilacija, arterosklerozu, slabu perfuziju, dijabetes,
trudnocu, preeklampsiju ili bubrezna oboljenja. IMAJTE NA UMU da sva ova
stanja pored pomeranja, drhtanja ili drhtavice pacijenta mogu da uti¢u na
rezultate merenja.

Da bi se izbeglo gusenje, drzite crevo za vazduh i kabl adaptera naizmeni¢ne
struje dalje od odojc¢adi, beba i dece.

Ovaj proizvod sadrzi male delove koji mogu prouzrokovati gusenje ukoliko
ih progutaju deca, bebe i odojcad.

Rukovanje adapterom naizmenicne struje (opcioni dodatni
pribor) i njegova upotreba

NEMOJTE koristiti adapter naizmenicne struje ako su ovaj aparat ili kabl
adaptera naizmenicne struje osteceni. Ako su ovaj aparat ili kabl osteceni,
odmah iskljucite napajanje i izvucite adapter naizmenicne struje iz uti¢nice.
Ukljucite adapter naizmeni¢ne struje u zidnu uti¢nicu sa odgovarajucim
naponom. NEMOJTE priklju¢ivati na uti¢nicu sa vise izlaza.

NIKADA nemojte ukljucivati ili iskljucivati adapter naizmenicne struje iz zidne
uti¢nice vlaznim rukama.

NE rastavljajte aparat i ne pokusavajte da popravljate adapter naizmeni¢ne
struje.

Rukovanje baterijom i upotreba baterije
- Drzite baterije van domasaja odojcadi, beba i dece.

Ukazuje na potencijalno opasnu
situaciju koja, ako se ne izbegne,
~ . moze da dovede do manje ili
2.4 A Mera predOStroznOSt' umerene povrede korisnika ili
pacijenta ili da prouzrokuje ostecenje
opreme ili ostale imovine.

Posavetujte se sa lekarom pre koris¢enja aparata na ruci na kojoj se vrsi
intravaskularni pristup ili terapija ili na kojoj postoji arteriovenski (AV) $ant
zbog privremenog ometanja protoka krvi, $to moze rezultirati povredom.
Posavetuijte se sa svojim lekarom pre upotrebe ovog aparata ako ste obavili
mastektomiju ili uklanjanje limfnih ¢vorova.

Posavetujte se sa svojim lekarom pre upotrebe ovog aparata ako imate
ozbiljnih problema sa protokom krvi ili oboljenja krvi jer napumpavanje
manZetne moze izazvati modrice.

Manzetnu za ruku pumpajte SAMO kada se nalazi na nadlaktici.

Skinite manZzetnu za ruku ako ne poc¢ne da se ispumpava tokom merenja.

NE koristite ovaj aparat ni u jednu drugu svrhu osim za merenje krvnog pritiska
i/ili detektovanje potencijalne AFib.

Tokom merenja, vodite ra¢una da se mobilni telefoni ili bilo koji drugi
elektri¢ni uredaji koji emituju elektromagnetna polja ne nalaze na 30 cm od
ovog aparata. To moze da dovede do nepravilnog rada aparata i/ili netatno
izmerenih vrednosti.

NE rastavljajte i ne pokusavajte da popravite aparat ili druge komponente.
Ovo moze prouzrokovati neprecizno merenje.

NE koristite aparat na mestu gde postoji vlaga ili gde postoji opasnost od
prskanja vode na aparat. To moze dovesti do ostecenja aparata.

NEMOJTE koristiti ovaj aparat u vozilu koje je u pokretu, na primer u
automobilu ili avionu.

NE ispustajte niti izlaZite aparat snaznim udarcima ili vibracijama.

NE koristite ovaj aparat na mestima sa visokom ili niskom vlaznoscu ili
visokim ili niskim temperaturama. Pogledajte odeljak 6.

Tokom merenja posmatrajte ruku da biste se uverili da aparat ne ugrozava
cirkulaciju krvi u duzem vremenskom periodu.

Ovaj aparat NE koristite u okruzenjima sa velikom frekvencijom upotrebe kao
sto su medicinske klinike ili lekarske ordinacije.

NE koristite ovaj aparat istovremeno sa drugom medicinskom elektricnom
(ME) opremom. To bi moglo da dovede do nepravilnog rada aparata i/ili do
netacno izmerenih vrednosti.

Izbegavajte da se kupate, konzumirate alkohol ili kofein, pusite, vezbate i
uzimate hranu najmanje 30 minuta pre merenja.

Odmorite se najmanje 5 minuta pre merenja.

Sklonite tesnu ili debelu odecu sa ruke za vreme obavljanja merenja.
Ostanite mirni i NE govorite za vreme obavljanja merenja.

navedenog raspona manzetne.

Vodite ra¢una da se ovaj aparat prilagodi sobnoj temperaturi pre merenja.
Merenje nakon ekstremne promene temperature moze dovesti do neta¢nog
ocitavanja. Preporucuje se da sacekate oko 2 sata da se aparat zagreje ili
ohladi kada se koristi u okruzenju u kom je temperatura u okviru navedenih
radnih uslova nakon ¢uvanja na maksimalnoj ili minimalnoj temperaturi
skladistenja. Za dodatne informacije o radnoj i temperaturi skladistenja/
transporta, pogledajte odeljak 6.

NE koristite ovaj aparat po isteku roka trajanja. Pogledajte odeljak 6.
NEMOJTE preterano uvijati manzetnu za ruku ili crevo za vazduh.

NEMOJTE savijati ili lomiti crevo za vazduh tokom merenja. To moze dovesti
do povrede usled prekida krvotoka.

Da biste izvadili crevo za vazduh, povucite plasti¢ni utika¢ creva za vazduh iz
osnove creva, a e samo crevo.

Koristite SAMO adapter naizmeni¢ne struje, manZetnu za ruku, baterije

i dodatni pribor koji su naznaceni za ovaj aparat. Upotreba nepodrzanih
adaptera naizmenicne struje, manZetni za ruku i baterija moze da osteti i/ili
moze da bude opasna po aparat.

Uz ovaj aparat koristite SAMO odobrenu manzetnu za ruku. Upotreba drugih
manzetni za ruku moze da dovede do netacnih ocitavanja.

Procitajte i drzite se uputstava iz dela,Pravilno odlaganje ovog proizvoda”

u odeljku 7 prilikom odlaganja aparata i bilo kog koris¢enog pribora ili
opcionih delova.



Rukovanje adapterom naizmenicne struje (opcioni dodatni
pribor) i njegova upotreba

Umetnite adapter naizmenicne struje do kraja u uti¢nicu.

Nemojte vuci adapter naizmenic¢ne struje drzeci ga za kabl, prilikom
iskljucivanja iz uti¢nice vucite adapter naizmenicne struje. NEMOJTE vuci kabl
adaptera naizmenicne struje.

Prilikom rukovanja kablom adaptera naizmenic¢ne struje:

NEMOJTE ga ostetiti. / NEMOJTE ga lomiti. / NEMOJTE ga modifikovati. /
NEMOJTE ga ukljestiti. / NEMOJTE ga jako savijati ili vuci. / NEMOJTE ga
uvrtati./ NEMOJTE ga koristiti ako je skupljen u snop./ NEMOJTE ga stavljati
pod teske predmete.

Obrisite prasinu sa adaptera naizmenicne struje.

Iskljucite adapter naizmenicne struje iz uti¢nice kada se ne koristi.

Iskljucite adapter naizmeni¢ne struje iz uti¢nice pre brisanja ovog aparata.

Rukovanje baterijom i upotreba baterije

NE ubacujte baterije sa nepravilno okrenutim polaritetima.

Sa ovim aparatom koristite SAMO 4,AA" alkalne ili manganske baterije.
NE koristite druge vrste baterija. NE koristite nove i koris¢ene baterije
zajedno. NE koristite baterije razli¢itih brendova zajedno.

Izvadite baterije ako se aparat nece koristiti duze vreme.

Odmabh se obratite svom lekaru.
Ako Vam tecnost iz baterija dospe na kozu, odmah je isperite sa puno ciste

mlake vode. Ako iritacija, povreda ili bol ne prestanu, posavetujte se sa lekarom.

NE koristite baterije nakon isteka roka trajanja.
Povremeno proveravajte baterije kako biste bili sigurni da su u dobrom
radnom stanju.

2.5 Opsta obavestenja

« Da biste zaustavili merenje, pritisnite taster [START/STOP] tokom merenja.
Kada merenje obavljate na desnoj ruci, crevo za vazduh treba da se nalazi
pored lakta. Pazite da ruku ne spustite na crevo za vazduh.

Krvni pritisak izmeren na desnoj i levoj ruci moze da se razlikuje i moze da
dovede do razlicite vrednosti merenja. Za merenje uvek koristite istu ruku.
Ako se vrednosti izmedu dve ruke znatno razlikuju, raspitajte se kod svog
lekara na kojoj ruci bi trebalo da obavljate merenja.

Kada koristite opcioni adapter naizmeni¢ne struje, vodite ra¢una da aparat
ne postavite na mesto na kojem ce biti tesko ukljuciti i iskljuciti adapter
naizmenicne struje iz uti¢nice.

Rukovanje baterijom i upotreba baterije
« Odlaganje koris¢enih baterija treba obaviti u skladu sa lokalnim propisima.

« Baterije koje ste dobili uz aparat mogu imati kraci radni vek od novih baterija.

« Zamenom baterija se ne brisu prethodna o¢itavanja.

Ako Vam tecnost iz baterija dospe u oci, odmah je isperite sa puno ciste vode.
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3. Poruke o gresci i reSavanje problema
Ukoliko se tokom merenja pojavi bilo koji od problema u nastavku, proverite da biste se uverili da se nijedan elektri¢ni uredaj ne nalazi na 30 cm od aparata.
Ako se problem nastavi, pogledajte tabelu u nastavku.

Prikaz/problem

Ed

E3
EM
ES

Er

SR4

se pojavljuje ili se
manzetna za ruku
ne naduvava.

se pojavljuje ili
merenje ne moze
da se obavi nakon
naduvavanja
manzetne za ruku.

se pojavljuje

se pojavljuje

se pojavljuje

se pojavljuje

Moguci uzrok

Taster [START/STOP] je pritisnut pre nego

$to je manzetna za ruku postavljena.

Utikac za vazduh nije do kraja ubacen u
aparat.

Manzetna za ruku nije pravilno
postavljena.

Manzetna za ruku ispusta vazduh.

Ako se pomerate ili pricate tokom
merenja, manzetna za ruku se nece
dovoljno napumpati.

Sistolni pritisak je iznad 210 mmHg i
merenje ne moze da se obavi.

Manzetna za ruku se napumpala na
vrednost koja premasuje maksimalni
dozvoljeni pritisak.

Ako se pomerate ili pricate tokom merenja,
doci ¢e do vibracija koje ometaju merenje.

Brzina pulsa nije pravilno detektovana.

Aparat je neispravan.

Resenje

Ponovo pritisnite taster [START/STOP] da biste iskljucili
aparat.

Cvrsto prikljucite utika¢ creva za vazduh.

Pravilno postavite manzetnu za ruku, a zatim obavite jo§

jedno merenje. Pogledajte odeljak 6 uputstva za upotrebu 2.

Zamenite manzetnu za ruku novom. Pogledajte odeljak 12
uputstva za upotrebu 2.

Ostanite mirni i ne govorite tokom merenja. Ako se oznaka
,E2" vise puta pojavi, ru¢no naduvajte manzetnu na
vrednost sistolnog pritiska koja je za 30 do 40 mmHg veca
od prethodnog rezultata merenja. Pogledajte odeljak 8
uputstva za upotrebu 2.

Nemojte dodirivati manzetnu za ruku i/ili savijati crevo za
vazduh tokom merenja. Ako manzetnu za ruku naduvavate
rucno, pogledajte odeljak 8 uputstva za upotrebu 2.

Ostanite mirni i ne govorite tokom merenja.

Pravilno postavite manzetnu za ruku, a zatim obavite jo3

jedno merenje. Pogledajte odeljak 6 uputstva za upotrebu 2.

Ostanite mirni i pravilno sedite tokom merenja.

Ponovo pritisnite taster [START/STOP]. Ako se ,Er* i dalje
pojavljuje, obratite se prodavcu ili distributeru kompanije
OMRON.



Prikaz/problem
/ se pojavljuje
/ se pojavljuje

% ne treperi tokom
merenja

E treperi
se pojavljuje ili se
H = aparat neocekivano

iskljucio tokom
merenja.

Nista se ne pojavljuje na displeju
aparata.

Ocitavanja su previsoka ili
preniska.

Javlja se bilo koji drugi problem.

Moguci uzrok Resenje

Brzina pulsa nije pravilno detektovana. Pravilno postavite manzetnu za ruku, a zatim obavite jo$
jedno merenje. Pogledajte odeljak 6 uputstva za upotrebu 2.
Ostanite mirni i pravilno sedite tokom merenja.
Ako simbol nepravilnog rada srca, &4/ ﬂ nastavi

da se prikazuje, preporucuje se da se obratite svom lekaru.

Baterije su na izmaku. Preporucuje se da zamenite sve 4 baterije novim. Pogledajte
odeljak 3 uputstva za upotrebu 2.

Baterije su prazne. Odmah zamenite sve 4 baterije novim. Pogledajte odeljak 3
uputstva za upotrebu 2.

Polariteti baterija nisu pravilno Proverite da li su baterije pravilno postavljene. Pogledajte
postavljeni. odeljak 3 uputstva za upotrebu 2.

Krvni pritisak stalno varira. Mnogi faktori, ukljucujuci stres, doba dana i/ili nacin stavljanja manzetne za
ruku mogu uticati na vas krvni pritisak. Pogledajte odeljke 2, 6 i 7 uputstva za upotrebu 2.

Pritisnite taster [START/STOP] da biste iskljucili aparat, a zatim ga ponovo pritisnite da biste obavili
merenje. Ako se problem nastavi, uklonite sve baterije i sacekajte 30 sekundi. Zatim ponovo postavite
baterije. Ako se problem i dalje nastavi, obratite se prodavcu ili distributeru kompanije OMRON.
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4. Ogranicena garancija

Hvala vam na kupovini proizvoda kompanije OMRON. Ovaj proizvod je

napravljen od visoko kvalitetnih materijala, vrlo pazljivim postupcima.

Namenjen je da pruzi visok stepen udobnosti, pod uslovom da se njime

pravilno rukuje i da se odrzava kao $to je navedeno u uputstvu za upotrebu.

Kompanija OMRON daje garanciju od 5 godine od datuma kupovine na ovaj

proizvod. Kompanija OMRON garantuje za sastavljanje, izradu i materijale ovog

proizvoda. Tokom ovog garantnog perioda, kompanija OMRON ¢e bez naplate
rada ili delova popraviti ili zameniti neispravan proizvod ili bilo koji njegov
neispravan deo.

Garancija ne pokriva nista od sledeceg:

A. Troskove i rizike transporta.

. Troskove popravki i/ili kvarova koji proisteknu iz popravke od strane

neovlaséenog lica.

Periodi¢ne provere i odrzavanje.

Pokvarene ili istrosene opcione delove ili druge dodatke osim glavnog

aparata, osim ako je drugacije izricito prethodno navedeno u garanciji.

Troskove proistekle iz odbijanja tuzbe (ti troskovi ¢e biti naplaceni).

Stetu bilo koje vrste, uklju¢ujuci licnu $tetu nastalu slu¢ajno ili usled

nepravilne upotrebe.

Usluga bazdarenja nije uracunata u garanciju.

. Opcioni delovi imaju garanciju u trajanju od jedne (1) godine od datuma
kupovine. Opcioni delovi ukljucuju, ali nisu ogranic¢eni na sledece predmete:
manZetna i crevo manzetne.

Ukoliko vam zatreba neka usluga pokrivena garancijom, obratite se distributeru

od kog ste kupili proizvod ili ovlas¢enom distributeru kompanije OMRON.

Koristite adrese navedene na pakovanju proizvoda / literaturi priloZzenoj

uz proizvod ili adrese specijalizovanog maloprodajnog objekta. Ako imate

problema sa nalazenjem korisni¢kog servisa kompanije OMRON, informacije za

kontakt potraZite na nasoj veb-lokaciji (www.omron-healthcare.com).

Popravka ili zamena pod garancijom ne dovode do produzenja ili obnove

garantnog perioda.

Garancija se priznaje samo ako vratite kompletan proizvod sa originalnom

fakturom/racunom koji je kupac dobio u maloprodajnom objektu.

]

on

mm

o

5. Odrzavanje

5.10drzavanje

Da biste zastitili aparat od o$tecenja, postujte smernice navedene u nastavku:
Garancija se ponistava nakon pravljenja izmena ili modifikacija koje nisu
odobrene od strane proizvodaca.

l /\ Mera predostroznosti

NE rastavljajte i ne pokusavajte da popravite aparat ili druge komponente.
Ovo moze prouzrokovati neprecizno merenje.

5.2 Skladistenje

- Kada ne koristite aparat i ostale komponente, drzite ih u torbici za odlaganje.

« Aparat i ostale komponente Cuvajte na cistoj, sigurnoj lokaciji.
1. Uklonite manzetnu za ruku sa monitora.
Utika¢ creva za vazduh je dizajniran tako da se ¢vrsto prikljuci u aparat kako
se ne bi slu¢ajno izvukao iz aparata tokom upotrebe.
Prilikom izvlacenja manzetne za ruku iz aparata, izvucite utikac creva za
vazduh iz aparata povlaceci ga pravo napolje, drze¢i utikac, a ne crevo. Kada
se utika¢ manzetne izvuce iz aparata cuce se  klik".

I A\ Mera predostroznosti

Da biste izvadili crevo za vazduh, povucite plasti¢ni utikac creva za vazduh iz
0snove creva, a ne samo crevo.

2. Pazljivo savijte crevo za vazduh u manzetnu za ruku. Napomena:
Nemojte prekomerno uvijati ili previjati crevo za vazduh.

3. Stavite aparat i ostale komponente u torbicu za odlaganje.

+ Nemojte skladistiti aparat i ostale komponente:

« ako su aparat i ostale komponente mokre.

«Na mestima izloZzenim preterano visokim temperaturama, vlaznosti,
direktnoj suncevoj svetlosti, prasini ili korozivnim isparenjima, kao 5to je
izbeljivac.

«Na mestima izloZzenim vibracijama ili udarcima.

5.3 Brisanje aparata

« Ne koristite nikakva abrazivna ili isparljiva sredstva.

« Koristite meku, suvu krpu ili meku krpu navlazenu blagim (neutralnim)
deterdzentom za brisanje aparata i manzetne za ruku, a zatim ih prebrisite
suvom krpom.

«+ Ne perite i ne potapajte aparat ili manzetnu za ruku ili druge komponente u
vodu.

« Ne koristite benzin, razredivace ili sli¢ne rastvarace za brisanje aparata i
manzetne za ruku ili drugih komponenti.

5.4Bazdarenje i odrzavanje

+ Tacnost ovog aparata za merenje krvnog pritiska je pazljivo isprobanai on je
napravljen za dug vek trajanja.

Uglavnom se preporucuje da aparat pregledate svake dve godine kako biste
osigurali njegov ispravan rad i ta¢nost. Obratite se ovlas¢enom prodavcu
kompanije OMRON ili korisnickoj sluzbi kompanije OMRON na adresu
navedenu na pakovanju ili u prilozenoj literaturi.



6. Specifikacije
Kategorija proizvoda

Opis proizvoda

Model (Sifra)
Ekran

Opseg pritiska manzetne

Opseg merenja krvnog
pritiska

Opseg merenja pulsa

Tacnost

Napumpavanje

Ispumpavanje
Metod merenja
Rezim rada

IP klasifikacija

Snaga

Izvor napajanja

Trajanje baterije

Elektronski sfigmomanometri

Automatski aparat za merenje krvnog
pritiska na nadlaktici

M6 Comfort AFib (HEM-7380-E)
LCD digitalni
od 0 do 299 mmHg

SYS: od 60 do 260 mmHg
DIA: od 40 do 215 mmHg

40 do 180 otkucaja u minutu.

Pritisak: £3 mmHg
Puls: £5% od rezultata na ekranu

Automatsko pomocu elektri¢cne
pumpe

Automatski ventil za ispustanje pritiska
Oscilometrijski metod
Kontinuirani rad

Aparat: IP21
Opcioni adapter naizmenicne struje:
IP21 (HHP-CMO1) ili IP22 (HHP-BFHO1)

6V jednosmerne struje 4 W

4,AA" baterije od 1,5 Vili opcioni
adapter naizmenicne struje
(ULAZNA NAIZMENICNA STRUJA
100-240V 50-60 Hz 0,12-0,065 A)

Oko 700 merenja (sa novim alkalnim
baterijama)

Broj puta moze da se smanji kada se koristi
TruRead rezim jer se jedan TruRead rezim
sastoji iz 3 redovna merenja.

Period trajanja (radni
vek)

Uslovi za upotrebu

Uslovi za skladistenje /
transport

Tezina

Dimenzije

Obim manzetne
primenljiv za aparat

Memorija

Sadrzaj

Zastita od strujnog
udara

Primenjeni deo

Napomena

Aparat: 5 godina ili kada se dostigne
30.000 upotreba. / Manzetna: 5 godina
ili kada se dostigne 10.000 upotreba. /
Opcioni adapter naizmenicne struje:

5 godina

Od +10 do +40°C/15 do 90% RV
(bez kondenzacije)/800 do 1060 hPa

0d -20°C do +60°C/ od 10 do 90%
relativne vlaznosti (bez kondenzacije)

Aparat: oko 440 g (bez baterija)
Manzetna za ruku: oko 163 g

Aparat: oko 191 mm (S) x 85 mm (V)
X 117 mm (D) / ManZetna za ruku: oko
145 mm x 532 mm (crevo za vazduh:
750 mm)

22do 42 cm

Cuva do 100 o¢itavanja po korisniku

Aparat, manzetna za ruku (HEM-FL31),
4,AA" baterije, uputstvo za upotrebu 1
i 2, torbica za odlaganje

Medicinska elektri¢cna oprema sa
internim napajanjem (kada se koriste
samo baterije)

Medicinska elektricna oprema klase Il
(opcioni adapter naizmenicne struje)

Tip BF (manzetn a za ruku)

« Ove specifikacije se mogu menjati bez najave.

« Ovaj aparat je klinicki ispitan u skladu sa zahtevima standarda
EN ISO 81060-2:2014 i uskladen je sa standardima EN I1SO 81060-2:2014
i EN1SO 81060-2:2019 + A1:2020 (izuzimajuci trudne pacijentkinje i

pacijentkinje sa preeklampsijom). Prilikom klinickih ispitivanja, K5 je koris¢en

na 85 subjekata za odredivanje dijastolnog krvnog pritiska.
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Ovaj aparat je validiran za upotrebu kod trudnica i pacijentkinja sa
preeklampsijom u skladu sa Modifikovanim protokolom Evropskog
udruzenja za hipertenziju*.

Ovaj aparat je validiran za upotrebu kod dijabeticara (tip I)**.

IP klasifikacija predstavlja stepen zastite koju obezbeduje kuciste u skladu
sa standardom IEC 60529. Aparat i opcioni adapter naizmenicne struje su
zastic¢eni od prodiranja ¢vrstih stranih tela pre¢nika 12,5 mm i veceg, kao
na primer prstiju. Aparat i opcioni adapter naizmeni¢ne struje HHP-CMO01
su zasticeni od kapi te¢nosti koje padaju vertikalno i koje mogu izazvati
probleme pri normalnom radu. Opcioni adapter naizmenicne struje
HHP-BFHO1 je zasti¢en od kapi te¢nosti koje padaju ukoso i koje mogu
izazvati probleme pri normalnom radu.

Klasifikacija rezima rada je u skladu sa standardom IEC 60601-1.

*Topouchian J et al. Vascular Health and Risk Management 2018:14 189-197
** Chahine M.N. et al. Medical Devices: Evidence and Research 2018:11 11-20

7. Pravilno odlaganje ovog proizvoda (Otpad
elektri¢ne i elektronske opreme)

Ova oznaka prikazana na proizvodu ili u njegovoj literaturi,

ukazuje da ga na kraju radnog veka ne treba uklanjati sa drugim

ku¢nim otpadom.

Da biste sprecili moguce nanosenje stete Zivotnoj sredini ili

ljudskom zdravlju usled nekontrolisanog bacanja otpada, molimo

vas da odvojite ovaj proizvod od ostalih vrsta otpada i odgovorno I
ga reciklirate kako biste potpomogli odrzivu ponovnu upotrebu

materijalnih resursa.

Korisnici aparata u ku¢nom okruzenju treba da se obrate prodavcu od kojeg
su kupili ovaj proizvod ili lokalnoj drzavnoj sluzbi da bi saznali detalje o tome
gde i kako mogu da vrate ovaj artikal na reciklazu koja je bezbedna po Zivotnu
sredinu.

Poslovni korisnici treba da se obrate dobavljacu i provere uslove
kupoprodajnog ugovora. Ovaj proizvod ne treba mesati sa drugim
komercijalnim otpadom namenjenim za bacanje.

8. Vazne informacije u vezi sa
elektromagnetnom kompatibilnos¢u (EMK)

HEM-7380-E ispunjava zahteve standarda elektromagnetne kompatibilnosti

(EMK) EN 60601-1-2.

Dodatna dokumentacija u skladu sa ovim EMK standardom je dostupna na

veb-lokaciji: https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.
Informacije o EMK za HEM-7380-E pogledajte na veb-lokaciji.

9. Smernice i deklaracija proizvodaca

+ Ovaj OMRON proizvod je proizveden uz primenu preciznog sistema za
kontrolu kvaliteta kompanije OMRON HEALTHCARE Co., Ltd., Japan. Najbitniji
deo OMRON aparata za merenje krvnog pritiska — senzor pritiska — proizvodi
se u Japanu.

AFib algoritam je razvijen pomocu nekoliko baza podataka koje je objavio
PhysioNet i koje su dostupne u okviru ODC Attribution licence.

Vise informacija potrazite na veb-stranici o proizvodu:
www.omron-healthcare.com

Prijavite proizvodacu i nadleznim organima drzave ¢lanice u kojoj se nalazite
sve ozbiljne incidente do kojih je doslo u vezi sa ovim aparatom.

10. Kako izracunati nedeljni prosek

Izra¢unavanje jutarnjeg nedeljnog proseka

Ovo je prosek za merenja obavljena ujutru (4:00-9:59) izmedu nedelje i sledece
subote. 2 ili 3 rezultata merenja obavljenih u prvih 10 minuta ujutro izmedu
4:00-9:59 se koriste za izracunavanje jutarnjeg proseka za svaki dan.

Izracunavanje vecernjeg nedeljnog proseka
Ovo je prosek za merenja obavljena uvece (19:00-1:59) izmedu nedelje i
sledece subote. 2 ili 3 rezultata merenja obavljenih u poslednjih 10 minuta
uvece izmedu 19:00-1:59 se koriste za izracunavanje vecernjeg proseka za
svaki dan.

U periodu od 10 min. U periodu od 10 min.

~—
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Merenja ujutru Merenja uvece




11. Dodatne informacije

Sta je krvni pritisak?

Krvni pritisak je mera sile koju vrsi krv koja tece na zidove arterija.

Arterijski krvni pritisak se neprekidno menja u toku trajanja sréanog ciklusa.
Najvisi pritisak u ciklusu se zove sistolni krvni pritisak; a najnizi je dijastolni krvni
pritisak. Da bi lekar mogao da proceni stanje krvnog pritiska pacijenta, neophodni
su rezultati oba pritiska, sistolnog i dijastolnog.

Sta je to aritmija?

Aritmija je stanje u kojem ritam rada srca nije normalan zbog mana u
bioelektricnom sistemu koji upravlja otkucajima srca. Tipi¢ni simptomi su
preskoceni otkucaji srca, prerane kontrakcije i previse brz (tahikardija) ili spor
(bradikardija) puls.

Sta je AFib?

Atrijalna fibrilacija (AFib) oznacava naj¢esci tip nesinusne tahiaritmije.

Ovaj simptom moze da dovede do stvaranja krvnih ugrusaka. To moze da izazove
ozbiljne zdravstvene probleme, ukljucujuc¢i mozdani udar, prolazni ishemijski
napad (TIA) i pluénu emboliju (PE), u zavisnosti od toga u kojoj sr¢anoj komori se
nalazi krvni ugrusak.

Otkrivanje potencijalne AFib

D AFib

Zasticena tehnologija kompanije OMRON vas upozorava kada se detektuje
potencijalna AFib, ¢ak i kod samo jednog merenja.

Aparat ¢e vas obavestiti o mogucnosti pojave AFib ako otkrije nepravilnost u
intervalima izmedu impulsa tokom merenja.

Funkcija skrininga potencijalne AFib SAMO procenjuje mogucénost nastanka
AFib nakon obavljanja merenja. Ona NE prati vase srce u kontinuitetu, te
stoga ne moze da vas upozori ako dode do pojave AFib u bilo koje drugo
vreme. Ovaj aparat ne moze da detektuje sve oblike AFib. Ako je nepravilnost
sr¢anog ritma premala, ona mozda nece biti otkrivena. Na primer, ako postoji
abnormalnost u provodenju izmedu pretkomore i komore, sr¢ani ritam moze
da bude u sinusnom ritmu i u tom slucaju ovaj aparat ne moze da detektuje
mogucnost pojave AFib.

Stanje u kojem se prikazuje simbol,, / RS moZe da uti¢e na
merenje krvnog pritiska i oteZa dobijanje tacnih rezultata merenja. Ako se ovo
dogodi, preporucuje se da se posavetujete sa lekarom.

Koja je razlika izmedu funkcije skrininga potencijalne AFib i
EKG-a?

Funkcija skrininga potencijalne AFib koristi detekciju impulsnih talasa za
otkrivanje mogucnosti pojave AFib. EKG meri elektri¢nu aktivnost srca i lekar
moze da ga koristi za dijagnostikovanje AFib.

Ako se simbol,, (5} / IIESE “ ne pojavljuje, da li to znati da
nije moguce da postoji AFib?

Cak i ako se simbol o / IO’ ne pojavljuje, jos uvek je mogucde

da postoji AFib. Ako se merenje obavlja u trenutku kada ne postoji AFib,
potencijalna AFib moZda nece moci da se otkrije. Ovaj aparat ne moze da
detektuje sve oblike AFib.

IA Upozorenje

« Funkcija skrininga potencijalne AFib procenjuje SAMO mogu¢nost pojave
AFib. Ona NE detektuje druge aritmije ili bolesti potencijalno opasne po
Zivot, kao $to je mogucnost pojave drugih sr¢anih aritmija ili sréanog udara.

Da li treba da se posavetujem sa lekarom ako se pojavi simbol
ol o~ By

Preporucuje se da se posavetujete sa lekarom ako se pojavi simbol

/ IS . Ovaj simbol moze da se pojavi iz drugih razloga, kao sto
su druge sr¢ane aritmije.

Sta treba da uradim ako se simbol,,

/ EESTEI ponekad
pojavljuje?

AFib nema uvek simptome. Preporucuje se da se posavetujete sa lekarom i da
sledite njegova uputstva.

Lekar mi je postavio dijagnozu AFib, ali se simbol

/ IR ne pojavijuje.
AFib moze da se ne javi u vreme merenja krvnog pritiska. Preporucuje se da se
redovno savetujete sa lekarom.
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Da li je ocitavanje krvnog pritiska pouzdano kada se pojavi
simbol,, (Sl / INESTEEZI - ili simbol nepravilnog rada srca
1ol o

AFib ili nepravilni otkucaji srca mogu da uti¢u na merenje krvnog pritiska i
otezaju dobijanje ta¢nih rezultata merenja. Moze biti neophodno ponovljeno
merenje da bi se prevazisla varijabilnost.* Aparat ¢e prikazati poruku o gresci
(E5) ako je uticaj nepravilnih otkucaja srca preveliki da bi se dobio rezultat

merenja. Ako se ovo ponovi vise puta, preporucuje se da se posavetujete sa
lekarom.

*O'Brien E, et al.; J Hypertens. 2003; 21: 821-848.




1. Introducere

Va multumim ca ati cumparat tensiometrul automat pentru brat OMRON.

Acest tensiometru utilizeazd metoda oscilometrica de masurare a tensiunii
arteriale. Adica, acest monitor detecteaza circulatia sangelui prin artera brahiala
si converteste miscarile intr-o citire digitala.

1.1 Instructiuni de siguranta

Acest manual de instructiuni va ofera informatii importante despre
tensiometrul automat pentru brat OMRON. Pentru a asigura utilizarea sigura si
adecvata a acestui tensiometru, CITITI si INTELEGET] toate aceste instructiuni.
Daca nu intelegeti aceste instructiuni sau aveti intrebari, contactati
punctul de vanzare sau distribuitorul OMRON inainte de a incerca sa
utilizati acest tensiometru. Pentru informatii detaliate privind tensiunea
d ra arterial3, c Itati medicul.

1.2 Utilizarea corespunzatoare

Utilizarea prevazuta

Acest aparat este un monitor digital recomandat pentru masurarea tensiunii arteriale
si a pulsului la pacientii adulti. Aparatul poate detecta un puls neregulat care poate
indica prezenta fibrilatiei atriale (FibA). Va rugam sa tineti cont de faptul ca aparatul
nu este destinat diagnosticarii fibrilatiei atriale. Un diagnostic de fibrilatie atriald
poate fi confirmat numai de un medic dupa efectuarea unei electrocardiograme
(ECG). Daca apare simbolul pentru fibrilatie atriald, consultati medicul.

Pacienti vizati

Pacienti adulti

Utilizatorii vizati

Persoane adulte care pot intelege acest manual de instructiuni.

Beneficiu clinic

Presiunea arteriald a pacientului poate fi masurata intr-un mod neinvaziv, acasa,
iar posibilele fibrilatii atriale sunt detectate pe baza undei de puls obtinute de la
masurarea presiunii arteriale si sunt prezentate utilizatorului.

Tip de utilizare
Acest tensiometru este destinat utilizarilor multiple pe mai multi pacienti.

Limitare

Circumferinta bratului pacientului trebuie sé fie de 22 - 42 cm.

Indicatii

Acest dispozitiv poate fi utilizat de persoane sanatoase, pacienti cu
hipertensiune, persoane care doresc sa-si monitorizeze starea de sanatate, in
mediul casnic, in urmatorul scop.

- masurarea tensiunii arteriale si a pulsului

- evaluarea posibilitatii de fibrilatii atriale

1.3 Primirea si verificarea

Scoateti tensiometrul si celelalte componente din ambalaj si verificati daca
prezintd deteriorari. NU UTILIZATI tensiometrul sau celelalte componente daca
sunt deteriorate si contactati punctul de vanzare sau distribuitorul OMRON.

2. Informatii importante referitoare la siguranta
Tnainte de a utiliza acest tensiometru, cititi informatiile importante privind
siguranta din acest manual de instructiuni. Din motive de siguranta, respectati
cu strictete specificatiile din acest manual cu instructiuni.
Pastrati-l pentru consultare ulterioard. Pentru informatii detaliate privind
tensiunea dumneavoastra arteriald, consultati medicul.

2.1 Contraindicatii

NU utilizati aparatul pe un brat ranit sau un brat supus unui tratament medical.
NU infasurati mansonul pe brat in timpul administrarii intravenoase a unor
substante sau in timpul unei transfuzii sangvine.

NU UTILIZATI aparatul pe bebelusi, nou nascuti, copii sau persoane care nu
isi pot exprima intentiile.

2.2 Efecte secundare

« Efectuarea de masuratori mai des decat este necesar poate produce vanatai
cauzate de interferenta cu fluxul sanguin.

Umflarea la o presiune mai mare decét cea necesara ar putea cauza echimoze
la nivelul bratului, in locul aplicarii mansonului. NOTA: pentru informatii
suplimentare, consultati paragraful ,Dacd tensiunea dumneavoastra sistolica
este mai mare de 210 mmHg” din sectiunea 8 a manualului de instructiuni 2.
Incetati utilizarea tensiometrului si contactati medicul daca prezentati iritatii
ale pielii sau disconfort.

Indicd o situatie potential periculoasa care,
2.3 A\ Avertisment daci nu este evitats, poate avea ca rezultat
decesul sau vatamarea corporald grava.

NU va ajustati medicatia (si nici nu modificati modul in care luati orice fel de
medicament sau tratament) pe baza valorilor afisate de acest tensiometru.
Luati medicamentele in modul prescris de medic. NUMAI un medic este
calificat sa diagnosticheze si sa trateze hipertensiunea arteriala si afectiunile
cardiace.

NICIODATA nu v& diagnosticati sau tratati pe baza rezultatelor masurate.
Contactati INTOTDEAUNA medicul.

Functia de screening al posibilelor fibrilatii atriale evalueazd NUMAI
posibilitatea prezentei de fibrilatii atriale. Aceasta NU detecteaza aritmiile sau
afectiunile care ar putea pune viata in pericol, precum potentialele aritmii
cardiace sau infarctul.

Dacéd prezentati simptome in acest sens sau daca aveti dubii, consultati medicul.
NU amanati/intrerupeti controalele regulate sau vizitele la medic bazandu-va
pe rezultatele obtinute de la acest tensiometru.

Functia de screening al posibilelor fibrilatii atriale nu este destinata utilizarii
de catre utilizatorii care au fost deja diagnosticati cu fibrilatii atriale.
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Este posibil ca acest tensiometru sa nu detecteze posibilele fibrilatii atriale

la persoanele care au stimulatoare cardiace sau defibrilatoare. De aceea,
persoanele care au stimulatoare cardiace sau defibrilatoare nu trebuie sa
utilizeze acest tensiometru in vederea detectarii eventualelor fibrilatii atriale.
NU utilizati acest tensiometru in zone care contin echipament chirurgical de
inalta frecventd (HF), echipament de imagistica prin rezonanta magnetica
(RMN), computer tomograf (CT). Acest lucru poate determina functionarea
incorecta a tensiometrului si/sau prezentarea de date eronate.

NU utilizati acest tensiometru in medii bogate in oxigen sau in apropierea
gazului inflamabil.

Consultati medicul dumneavoastra inainte de a utiliza acest tensiometru
daca aveti aritmii comune, de exemplu extrasistole atriale sau ventriculare
sau fibrilatii atriale, scleroza arteriald, insuficienta circulatorie, diabet, sarcina,
pre-eclampsie, boala renala. TINETI CONT de faptul cd oricare dintre aceste
afectiuni pe langa faptul cd PACIENTUL se misca, tremura, are frisoane, poate
afecta valorile masurate.

Pentru a evita strangularea, nu tineti tubul de aer si cablul adaptorului de c.a.
la indemana bebelusilor, nou-nascutilor si copiilor.

Acest produs contine piese de mici dimensiuni care, daca sunt inghitite de
bebelusi, nou-nascuti sau copii, pot cauza sufocarea.

Manipularea si utilizarea adaptorului de c.a. (accesoriu optional)

NU folositi adaptorul de c.a. daca tensiometrul sau cablul adaptorului de c.
a. este deteriorat. Daca tensiometrul sau cablul este deteriorat, intrerupeti
alimentarea cu energie si deconectati imediat adaptorul de c.a.

Conectati adaptorul de c.a. la o priza de alimentare cu tensiune
corespunzatoare. A NU se utiliza intr-o priza multipla.

La conectarea si deconectarea la/de la prizd, nu atingeti NICIODATA cu mainile
ude adaptorul de c.a.

NU demontati si NU incercati sa reparati adaptorul de c.a.

Manipularea si utilizarea bateriilor
« Nu lasati bateriile la indemana bebelusilor, nou-nascutilor si copiilor.

Indica o situatie potential periculoasé care, daca nu
este evitata, poate avea ca urmare ranirea usoara

2.4 N\ Precautie saumoderata a utilizatorului sau pacientului, sau
deteriorarea echipamentului sau a altor bunuri
materiale.

Consultati medicul inainte de a utiliza acest tensiometru pe un brat unde
este prezent un dispozitiv de acces sau terapie intravascular(a) sau un sunt
arterio-venos (A-V), din cauza interferentei temporare cu fluxul sanguin, care
ar putea duce la raniri.

Daca ati suferit o operatie de mastectomie sau de inlaturare a unui ganglion limfatic,
consultati medicul inainte de a utiliza tensiometrul.

Consultati medicul inainte de a utiliza acest tensiometru daca aveti
probleme grave de circulatie sanguina sau boli de sange deoarece umflarea
mansonului poate provoca vanatai.

Umflati mansonul DOAR cand acesta este aplicat pe brat.

Scoateti mansonul de pe brat dacéd acesta nu incepe sa se dezumfle in timpul
masurarii.

NU folositi acest tensiometru in alt scop decat pentru masurarea tensiunii
arteriale si/sau detectarea prezentei unor posibile fibrilatii atriale.

In timpul efectudrii masuratorilor, asigurati-vé ca nu se afld niciun dispozitiv
mobil sau orice alt dispozitiv electric care emite campuri electromagnetice
pe o raza de 30 cm in jurul acestui tensiometru. Acest lucru poate determina
functionarea incorecta a tensiometrului si/sau prezentarea de date eronate.
NU DEMONTATI si nu incercati sa reparati acest tensiometru sau alte
componente. In caz contrar, rezultatele pot fi eronate.

NU UTILIZATI tensiometrul intr-o locatie unde exista umiditate sau risc de
stropire cu apa. Acest lucru poate deteriora acest tensiometru.

NU utilizati aceste tensiometru intr-un vehicul in miscare, de exemplu in
masind sau avion.

Nu scapati pe jos si nu supuneti tensiometrul la socuri sau la vibratii puternice.
NU utilizati acest tensiometru in locuri cu umiditate ridicata sau scazuta sau
cu temperaturi ridicate sau scazute. Consultati sectiunea 6.

In timpul masurérii, observati bratul pentru a vé asigura ca tensiometrul nu
afecteaza un timp indelungat circulatia sangelui.

NU UTILIZATI acest tensiometru in medii cu utilizare frecventa, cum ar fi
clinicile medicale sau cabinetele medicale.

NU UTILIZATI acest tensiometru in acelasi timp cu un alt echipament
medical electric (ME). Acest lucru poate determina functionarea incorecta a
dispozitivelor si/sau prezentarea de date eronate.

Cu cel putin 30 de minute inainte de masurarea tensiunii arteriale, nu faceti baie,
nu consumati alcool sau cofeind, nu fumati, nu faceti efort fizic si nu mancati.
Odihniti-vé cel putin 5 minute, inainte de a face o masurare.

Indepartati imbracamintea stransa sau groasa de pe brat in timp ce efectuati
masurarea.

Stati linistit si NU vorbiti in timp ce se efectueaza o masurare.

Utilizati tensiometrul NUMAI pe persoane ale céror circumferinte ale bratului
sunt in limitele specificate ale mansonului.

Asigurati-va ca acest tensiometru a fost aclimatizat la temperatura camerei
inainte de a efectua o masurare. Efectuarea unei masurari dupa o modificare
extrema a temperaturii ar putea duce la o valoare inexacta. Este recomandat
sa asteptati timp de aproximativ 2 ore pentru ca tensiometrul sa se
incalzeasca sau sa se raceasca atunci cand tensiometrul este utilizat intr-

un mediu cu o temperaturd care respecta conditiile de functionare dupa

ce este depozitat fie la temperatura maxima, fie la temperatura minima

de depozitare. Pentru informatii suplimentare privind temperatura de
functionare si de depozitare/transport, consultati sectiunea 6.

NU UTILIZATI acest tensiometru dupa expirarea perioadei de valabilitate.
Consultati sectiunea 6.

NU indoiti excesiv mansonul pentru brat si tubul de aer.

NU indoiti si nu rasuciti tubul de aer in timp ce efectuati o masurare.

Acest lucru poate provoca leziuni prin intreruperea fluxului sangvin.

Pentru a deconecta conectorul de aer, trageti de conectorul de aer din plastic
de la baza tubului, nu de tub.

Utilizati NUMAI adaptorul de c.a., mansonul pentru brat, bateriile si accesoriile
specificate pentru acest tensiometru. Utilizarea unui adaptor de c.a., a unui
manson pentru brat si a unor baterii nerecomandate poate determina
deteriorarea tensiometrului si/sau poate fi periculoasa pentru acesta.

La acest tensiometru, folositi DOAR mansonul pentru brat aprobat. Folosirea
altor mansoane pentru brat ar putea avea drept efect obtinerea de valori
incorecte.

Cititi si respectati specificatiile de la paragraful ,Eliminarea corecta a acestui
produs” din sectiunea 7 atunci cand eliminati aparatul si orice accesorii sau
componente optionale uzate.



Manipularea si utilizarea adaptorului de c.a. (accesoriu optional)
Introduceti adaptorul de c.a. in priza pana la capat.

Cand deconectati adaptorul de c.a. de la priza, trageti cu grija de adaptorul
de c.a. NU trageti de cablul adaptorului de c.a.

Cand manipulati cablul adaptorului de c.a.:

NU il deteriorati. / NU il distrugeti. / NU il modificati. / NU il taiati. / NU il
indoiti si NU il trageti excesiv. / NU il rasuciti. / NU il utilizati daca este adunat
ntr-un manunchi./ NU il asezati sub obiecte grele.

Stergeti praful de pe adaptorul de c.a.

« Deconectati adaptorul de c.a. dacé nu il utilizati.

- Deconectati adaptorul de c.a. inainte de a sterge tensiometrul.

Manipularea si utilizarea bateriilor

NU INTRODUCETI bateriile cu polaritatile inversate.

Cu acest tensiometru, folositi NUMAI 4 baterii alcaline sau cu mangan ,AA".
NU FOLOSITI alte tipuri de baterii. NU FOLOSITI concomitent baterii noi si
vechi. NU FOLOSITI concomitent diferite marci de baterii.

Scoateti bateriile dacd nu veti utiliza tensiometrul pentru o perioada lunga
de timp.

Daca electrolitul bateriilor intra in contact cu ochii, clatiti imediat cu multa
apd curata. Consultati medicul imediat.

Daca electrolitul bateriilor intra in contact cu pielea, clatiti imediat cu multd apa
curatd, caldd. Daca iritatia, leziunea sau durerea persistd, consultati medicul.
NU UTILIZATI bateriile dupa data de expirare.

Verificati periodic bateriile pentru a va asigura ca acestea sunt intr-o stare
buna de functionare.

2.5 Observatii generale

« Pentru a opri o masuratoare, apasati butonul [START/STOP] in timpul
efectudrii unei masuratori.

Cand efectuati o masuratoare pe bratul drept, tubul de aer ar trebui sa fie la
nivelul cotului. Fiti atenti sa nu va odihniti mana pe tubul de aer.

Tensiunea arteriala a bratului drept poate fi diferita de cea a bratului stang, lucru
care poate determina inregistrarea unei valori de masurare diferite. Efectuati
intotdeauna masuratorile pe acelasi brat. Daca valorile dintre cele doua brate
difera foarte mult, intrebati medicul ce brat sa folositi pentru masurare.

Atunci cand folositi un adaptor de c.a. optional, aveti grija sa nu asezati
tensiometrul intr-un loc in care conectarea si deconectarea adaptorului de c.a.
este dificil de realizat.

Manipularea si utilizarea bateriilor

Eliminarea bateriilor uzate trebuie efectuata in conformitate cu
reglementarile locale.

Este posibil ca bateriile furnizate sé aiba o durata de viatd mai scurta decat
bateriile noi.

Inlocuirea bateriilor nu va sterge valorile masurate anterior.
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3. Mesaje de eroare si depanarea
Daca apare oricare dintre problemele indicate mai jos in timpul efectudrii masuratorii, asigurati-va ca nu exista dispozitive electrice pe o raza de 30 cm.
Dacd problema persista, va rugam sa consultati tabelul de mai jos.

Afisaj/Problema

Ed

E3
EM

ES
Er

apare sau mansonul
nu se umfla.

apare sau
masuratoarea nu
poate fi finalizata
dupa ce se umfla
mansonul.

apare

apare

apare

apare

Cauza posibila

Butonul [START/STOP] a fost apdsat in
timp ce mansonul pentru brat nu este
amplasat pe brat.

Conectorul de aer nu este introdus
complet in tensiometru.

Mansonul pentru brat nu este amplasat
corect.

Aerul iese din mansonul pentru brat.

Daca va miscati sau vorbiti in timpul
efectudrii unei masuratori, mansonul
pentru brat nu se va umfla suficient.

Tensiunea sistolica este de peste
210 mmHg si nu poate fi efectuata o
madsuratoare.

Mansonul pentru brat este umflat
excesiv, depasind presiunea maxima
permisa.

Daca va miscati sau vorbiti in timpul
masuratorii, se produc vibratii care
perturbd masurdtoarea.

Frecventa pulsului nu este detectata
corect.

Tensiometrul s-a defectat.

Solutie

Apasati butonul [START/STOP] din nou pentru a dezactiva
tensiometrul.

Introduceti ferm conectorul de aer.

Amplasati corect mansonul pentru brat, apoi efectuati
o alta masurare. Consultati sectiunea 6 din manualul de
instructiuni 2.

Tnlocuiti mansonul pentru brat cu una nous.
Consultati sectiunea 12 din manualul de instructiuni 2.

Rémaneti nemiscat si nu vorbiti in timpul masuratorii.

Daca ,E2" apare in mod repetat, umflati manual mansonul
pana cand tensiunea sistolica ajunge la 30 pana la 40 mmHg
peste rezultatul ultimelor dumneavoastra masuratori.
Consultati sectiunea 8 din manualul de instructiuni 2.

Nu atingeti mansonul si/sau nu indoiti tubul de aer in timp
ce efectuati o masurare. Daca umflati manual mansonul,
consultati sectiunea 8 din manualul de instructiuni 2.

Rémaneti nemiscat si nu vorbiti in timpul masuratorii.

Amplasati corect mansonul pentru brat, apoi efectuati

o alta masurare. Consultati sectiunea 6 din manualul de
instructiuni 2. RAmaneti nemiscat si stati asezat corect in
timpul masuratorii.

Apasati butonul [START/STOP] din nou. Dacé ,Er" apare in
continuare, contactati punctul de vanzare sau distribuitorul
OMRON.



Afisaj/Problema

Ol o RS
BE e

% nu clipeste in timpul
masurarii
E se aprinde
intermitent
apare sau

H ( tensiometrul

|  esteopritin mod

si [ neasteptat in timpul
unei masurari.

Nu apare nimic pe afisajul
tensiometrului.

Valorile masurate apar prea sus
sau prea jos.

Apare o altd problema.

Cauza posibila

Frecventa pulsului nu este detectata
corect.

Bateriile au un nivel scazut.

Bateriile sunt descarcate.

Polaritatile bateriei nu sunt aliniate
corespunzator.

Solutie

Amplasati corect mansonul pentru brat, apoi efectuati

o alta masurare. Consultati sectiunea 6 din manualul de
instructiuni 2. RAmaneti nemiscat si stati asezat corect in
timpul masuratorii.

Dacé simbolul de biti neregulate ale inimii,, (& / IECI "
apare in continuare, este recomandat sa consultati medicul.

Se recomanda sa inlocuiti toate cele 4 baterii cu unele noi.
Consultati sectiunea 3 din manualul de instructiuni 2.

Inlocuiti imediat toate cele 4 baterii cu unele noi. Consultati
sectiunea 3 din manualul de instructiuni 2.

Verificati instalarea bateriei pentru o amplasare
corespunzdtoare. Consultati sectiunea 3 din manualul de
instructiuni 2.

Tensiunea arteriald variaza in mod constant. Multi factori, inclusiv stresul, ora si/sau modul in care
aplicati mansonul pentru brat pot afecta tensiunea dumneavoastra arteriala. Consultati sectiunile 2, 6 si

7 din manualul de instructiuni 2.

Apasati butonul [START/STOP] pentru a opri tensiometrul, apoi apasati din nou pentru a efectua o
madsuratoare. Daca problema persista, scoateti toate bateriile si asteptati 30 de secunde. Apoi reinstalati
bateriile. Dacd problema persistd, contactati punctul de vanzare sau distribuitorul OMRON.
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4. Garantie limitata

Va multumim cd ati cumparat un produs OMRON. Acest produs este
confectionat din materiale de foarte buna calitate si s-a acordat multa atentie
la fabricarea sa. Este proiectat pentru a va oferi un nivel ridicat de confort, cu
conditia sa fie operat si intretinut corect, respectand instructiunile din manual.
Acest produs este garantat de OMRON pentru o perioada de 5 ani de la data
cumpardrii. Fabricarea corectd, manopera si materialele folosite la acest produs
sunt garantate de OMRON. In timpul acestei perioade de garantie OMRON

va repara sau inlocui produsul defect sau orice componente defecte, fara a fi
nevoie sa achitati ceva pentru manopera sau piese.

Garantia nu acopera urmatoarele:

A. Costurile transport si riscurile de transport.

. Costurile cu reparatiile si/sau defectiunile aparute datorita unor reparatii
efectuate de persoane neautorizate.

Verificarile si operatiile de intretinere periodice.

Defectiunea sau uzura pieselor optionale sau a altor accesorii decat
dispozitivul in sine, exceptand cazul unor garantii explicite oferite mai sus.
Costurile aparute datorita neacceptarii unei reclamatii (acestea vor fi
achitate).

]

on

m

F. Daunele de orice fel, accidentale sau datorate utilizarii incorecte.
G. Serviciul de calibrare nu este inclus in garantie.
H. Piesele optionale beneficiaza de o garantie de un (1) an din momentul

cumpararii. Printre piesele optionale se numara, fara a se limita insa la
acestea: mansonul si tubul mansonului.
in cazul in care solicitati service in garantie va rugdm s& depuneti cererea la
distribuitorul de la care ati cumparat produsul sau la un distribuitor autorizat
OMRON. Pentru adrese consultati ambalajul produsului / documentatia sau
distribuitorul specializat. Daca aveti dificultati la contactarea serviciului de
relatii cu clientii al OMRON, vizitati site-ul web (www.omron-healthcare.com)
pentru a afla informatiile de contact.
Repararea sau inlocuirea in garantie nu presupune prelungirea sau reinnoirea
perioadei de garantie.
Garantia va fi oferita numai in cazul returnarii produsului complet, impreuna cu
factura originald/bonul de casa emis clientului de catre vanzator.

5. Intretinere

5.1Intretinerea

Pentru a proteja tensiometrul impotriva deteriordrii, respectati urmatoarele
indicatii:

Modificarile neautorizate de catre producétor vor duce la anularea garantiei.

l /\ Precautie
NU DEMONTATI si nu incercati sa reparati acest tensiometru sau alte
componente. In caz contrar, rezultatele pot fi eronate.

5.2 Depozitarea

- Pastrati tensiometrul si celelalte componente in husa de protectie atunci
cand nu il folositi.

« Deporzitati tensiometrul si celelalte componente intr-un loc curat si sigur.
1. Indepértati mansonul de la tensiometru.
Conectorul de aer este proiectat pentru a se fixa in siguranta la tensiometru,
astfel incat sa nu se desprinda accidental de la tensiometru in timpul utilizarii.
Cand scoateti mansonul pentru brat de la tensiometru, trageti drept
conectorul de aer de la tensiometru, tinand de conector, nu de tub. Cand
scoateti conectorul mansonului pentru brat de la tensiometru, veti auzi un
zgomot de,clic”.

I A\ Precautie
Pentru a deconecta conectorul de aer, trageti de conectorul de aer din plastic
de la baza tubului, nu de tub.

2. Pliati usor tubul de aer in mansonul pentru brat. Nota: Nu indoiti sau pliati

prea mult tubul de aer.

3. Asezati tensiometrul si celelalte componente in husa de protectie.

+ Nu depozitati tensiometrul si celelalte componente:

- Daca tensiometrul si celelalte componente sunt ude.

- In locatii expuse la conditii extreme de temperatura, umiditate, radiatii
solare directe, praf sau vapori corozivi, de exemplu provenind de la solutiile
de albire.

«In locatii expuse la vibratii sau socuri.

5.3 Stergerea tensiometrului

« Nu utilizati substante de curatare abrazive sau volatile.

« Utilizati o laveta moale uscata sau o laveta moale umezitd cu detergent
neagresiv (neutru), pentru a sterge tensiometrul si mansonul pentru brat,
apoi stergeti-le cu o laveta uscata.

« Nu spdlati si nu scufundati tensiometrul si mansonul pentru brat sau celelalte
componente in apa.

« Nu folositi benzing, diluanti sau solventi similari pentru a sterge tensiometrul
si mansonul pentru brat sau celelalte componente.

5.4 Calibrare si service

« Precizia acestui tensiometru a fost testata cu atentie, acesta fiind conceput
pentru o durata de viatd indelungata.

- In general, se recomanda verificarea aparatului la fiecare doi ani pentru
a asigura functionarea corespunzatoare si precizia acestuia. Consultati
distribuitorul autorizat OMRON sau Departamentul de servicii pentru clienti
al firmei OMRON la adresele indicate pe ambalaj sau in documentatia livrata
impreuna cu aparatul.



6. Specificatii
Categoria de produs
Descrierea produsului
Model (Cod)

Afisare

Interval de presiune
manson

Intervalul de masurare a
tensiunii arteriale

Intervalul de masurare a
pulsului

Precizie

Umflare

Dezumflare

Metoda de masurare
Mod de functionare

Clasificare IP

Valoare nominala

Sursa de alimentare

Durata de viatd a
acumulatorului

Tensiometru electronic
Tensiometru automat pentru brat
M6 Comfort AFib (HEM-7380-E)
Afisaj LCD digital

0-299 mmHg

SYS (Tensiune sistolicd): intre 60 si
260 mmHg

DIA (Tensiune diastolica): intre 40 si
215 mmHg

intre 40 si 180 batai/minut.

Tensiune: +3 mmHg
Puls: 5 % din valoarea afisatd

Automata, cu pompa electrica
Supapa automata de dezumflare
Metoda oscilometrica

Operare continua

Monitor: IP21
Adaptor de c.a. optional:
IP21 (HHP-CMO01) sau IP22 (HHP-BFHO1)

cc.6V4aw

4 baterii, AA" de 1,5V sau adaptor
de c.a. optional (c.a. INTRARE
100 - 240V 50 - 60 Hz 0,12 - 0,065 A)

Aproximativ 700 de masuratori
(utilizand baterii alcaline noi)

Numarul de masuratori poate fi redus cand se
utilizeaza modul TruRead, deoarece o indicatie
afibrilatiei atriale consta din 3 masuratori
obisnuite.

Perioada de valabilitate
(durata de viata utila)

Conditii de lucru

Conditii de depozitare/
transport

Greutate

Dimensiuni

Circumferinta
mansonului aplicabild in
cazul tensiometrului

Memorie

Cuprins

Protectie impotriva
socurilor electrice

Piesa aplicata

Nota

Tensiometru: 5 ani sau la atingerea
a30.000 de utilizari. / Manson: 5 ani
sau la atingerea a 10.000 de utilizari. /
Adaptor de c.a. optional: 5 ani

Intre +10 si +40 °C / intre 15% si 90 %
RH (fara condensare) / intre 800 si
1060 hPa

Intre -20 si +60 °C / intre 10 5i 90 % RH
(fara condensare)

Tensiometru: aproximativ 440 g
(fara baterii)

Manson: aproximativ 163 g
Tensiometru: 191 mm (I) X 85 mm
(1) x 117 mm (L)/Manson: 145 mm X
532 mm (tub de aer: 750 mm)

22-42 cm

Stocheaza pana la 100 valori per
utilizator.

Tensiometru, manson pentru brat
(HEM-FL31), 4 baterii ,AA", manual de
instructiuni 1 si 2, husd de protectie

Echipament ME cu alimentare interna
(Atunci cand se folosesc doar bateriile)
Echipament ME Clasa Il (Adaptor
optional de c.a.)

Tip BF (manson pentru brat)

- Aceste specificatii pot fi modificate fara nicio notificare.

« Acest tensiometru este testat clinic in conformitate cu cerintele standardului

EN ISO 81060-2:2014 si respectd standardele EN I1SO 81060-2:2014 si

EN ISO 81060-2:2019 + A1:2020 (exceptie facand pacientele insarcinate si cu
preeclampsie). in studiul de validare clinicd, K5 s-a utilizat pe 85 de subiecti,

pentru determinarea tensiunii diastolice.
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Acest aparat a fost aprobat pentru utilizarea de catre pacientele insarcinate si
cele cu preeclampsie conform protocolului modificat al Societatii Europene
de Hipertensiune*.

Aparatul a fost validat pentru utilizare la pacientii cu diabet (Tip I1)**.
Clasificarea IP reprezinta gradul de protectie asigurat prin carcasa in
conformitate cu IEC 60529. Tensiometrul si adaptorul optional de c.a. sunt
protejate impotriva impactului cu corpurile straine solide cu diametrul de
12,5 mm si mai mari decat un deget. Tensiometrul si adaptorul optional de c.a.
HHP-CMO1 sunt protejate impotriva caderii verticale a picaturilor de apa care
ar putea cauza probleme in timpul functionarii normale. Un adaptor optional
de c.a. HHP-BFHO1 este protejat impotriva caderii oblice a picaturilor de apa
care ar putea cauza probleme in timpul functionarii normale.

Clasificarea modului de functionare este in conformitate cu IEC 60601-1.

*Topouchian J si colab. Vascular Health and Risk Management 2018:14 189 -197
** Chahine M.N. si colab. Medical Devices: Evidence and Research
2018:1111-20

7. Eliminarea corecta a acestui produs

(echipament electric si electronic uzat)
Acest marcaj inscriptionat pe produs sau prezent in documentatia
acestuia indica faptul ca nu trebuie eliminat impreuna cu alte
deseuri menajere la sfarsitul duratei sale de viata.

Pentru a preveni eventuala afectare a mediului inconjurdtor sau a
sanatatii oamenilor din cauza elimindrii necontrolate a deseurilor,
vd rugam sa separati acest produs de celelalte tipuri de deseuri

si sé il reciclati in mod responsabil pentru a promova utilizarea
sustenabila a resurselor materiale.

Utilizatorii casnici trebuie sa contacteze distribuitorul de la care au cumparat
acest produs sau biroul administratiei locale pentru detalii referitoare la locul si
modul in care pot returna acest produs pentru a fi reciclat in mod ecologic.
Utilizatorii, persoane juridice, trebuie sa contacteze furnizorul si sa verifice
termenii si conditiile din contractul de cumpérare. in momentul eliminarii,
acest produs nu trebuie amestecat cu alte deseuri comerciale.

8. Informatii importante privind
compatibilitatea electromagnetica (CEM)

HEM-7380-E este in conformitate cu standardul EN 60601-1-2 privind
compatibilitatea electromagnetica (CEM).

Documentatia suplimentara in conformitate cu acest standard CEM este
disponibila pe: https://healthcare.omron.com/electro-magnetic-compatibility.
Pentru informatii CEM privind HEM-7380-E, accesati site-ul web.

9. Ghidul si declaratia producatorului

+ Acest produs OMRON este produs si testat conform sistemului strict de
control al calitatii dezvoltat de OMRON HEALTHCARE Co. Ltd., Japonia.
Componenta principald a tensiometrelor OMRON, respectiv senzorul de
presiune, este fabricatd in Japonia.

Algoritmul FibA a fost dezvoltat utilizand mai multe baze de date publicate
de PhysioNet, care sunt descrise in licenta de atribuire ODC.

Pentru informatii suplimentare, accesati pagina produsului:
www.omron-healthcare.com

Va rugam sa raportati producatorului si autoritatii competente din Statul

Membru in care aveti resedinta orice incident grav produs cu acest dispozitiv.

10. Modalitatea de calculare a mediilor
saptamanale

Calcularea mediei saptamanale de dimineata

Aceasta este media masuratorilor efectuate dimineata (4:00 - 9:59) intre zilele
de duminica si sambata. Cele 2 sau 3 valori inregistrate in primele 10 minute
ale diminetii, in intervalul 4:00 - 9:59, vor fi utilizate pentru a calcula valoarea
medie de dimineatd pentru fiecare zi.

Calcularea mediei saptamanale de seara

Aceasta este media masuratorilor efectuate seara (19:00 - 1:59) intre zilele de
duminica si sambata. Cele 2 sau 3 valori inregistrate in ultimele 10 minute ale
serii, in intervalul 19:00 - 1:59, vor fi utilizate pentru a calcula valoarea medie de
seara pentru fiecare zi.

n decurs de 10 min.

O O e09

Tn decurs de 10 min.

Masuratori in
timpul serii

Masuratori in
timpul diminetii




11. Informatii suplimentare

Ce este tensiunea arteriala?

Tensiunea arteriala este o masura a fortei (presiunii) exercitate de sange pe
peretii arterelor. Presiunea sangelui din artere se modifica in mod constant pe
parcursul unui ciclu cardiac.

Tensiunea cea mai ridicata se numeste Tensiune sistolica; tensiunea cea mai
scazuta se numeste Tensiune diastolica. Ambele valori ale tensiunii, atat cea
sistolicd, cat si cea diastolica, sunt necesare pentru a permite unui medic sa
evalueze starea tensiunii arteriale a unui pacient.

Ce este aritmia?

Aritmia este o stare caracterizatd de un ritm anormal al batailor inimii, care apare
din cauza unor defecte ale sistemului bioelectric care dirijeaza bataile inimii.
Printre simptomele tipice se numara ,omiterea” unor batai ale inimii, contractiile
premature, pulsul prea rapid (tahicardie) sau prea lent (bradicardie).

Ce este fibrilatia atriala (FibA)?

Fibrilatiile atriale (FibA) reprezinta cel mai comun tip de tahiaritmie non-sinusala.
Acest simptom poate duce la formarea de cheaguri de sange. Aceasta poate duce
la probleme grave de sénatate, inclusiv la atacuri cerebrale, atacuri ischemice
tranzitorii (AlT-uri) si embolii pulmonare (EP-uri), in functie de camera inimii in care
exista cheagul de sange.

Detectia posibilelor fibrilatii atriale (FibA)

DR AFib

Tehnologia inregistrata sub marca OMRON va avertizeaza atunci cand sunt
detectate posibile fibrilatii atriale, chiar si dupa singura masuratoare.
Tensiometrul va va instiinta referitor la prezenta unor posibile fibrilatii atriale
(FibA) daca acesta detecteaza neregularitati ale intervalelor de ritm cardiac in
timpul unei masuratori.

Functia de screening al posibilelor fibrilatii atriale (FibA) evalueaza NUMAI
posibilitatea prezentei de fibrilatii atriale dupa efectuarea unei masuratori.
Acesta NU monitorizeaza in mod continuu starea inimii dumneavoastra si, prin
urmare, nu va poate avertiza referitor la aparitia in alte momente a fibrilatiilor
atriale (FibA). Acest tensiometru nu poate detecta toate formele de fibrilatii
atriale (FibA). Daca neregularitatea ritmului cardiac este prea micd, este posibil
ca aceasta sa nu fie detectata. De exemplu, dacd exista o anormalitate in
conductia dintre atrium si ventricul, ritmul cardiac ar putea fi in ritmul sinusal,
caz in care eventualele fibrilatii atriale (FibA) nu pot fi detectate de acest
tensiometru.

Starea in care este afisat simbolul HOIW ST " poate influenta
masuratorile tensiunii arteriale si ar putea fi dificila obtinerea unei masuratori
precise. Daca acest lucru se intampld, va recomanddm sa consultati medicul.

Care este diferenta dintre functia de screening al posibilelor
fibrilatii atriale (FibA) si ECG?

Functia de screening al posibilelor fibrilatii atriale (FibA) utilizeaza detectia
undei de puls pentru a detecta posibilele fibrilatii atriale (FibA). Un ECG
masoara activitatea electricd a inimii si poate fi utilizat de un medic pentru a
diagnostica fibrilatia atriala (FibA).

/ B ', inseamni ca este

Daca nu apare simbolul,,
posibil sa nu fie prezenta fibrilatia atriala (FibA)?

Chiar daca nu apare simbolul,, l Of AFib " tot exista posibilitatea ca
fibrilatia atriala (FibA) sa fie prezenta. Daca este efectuata o masuratoare atunci
cand fibrilatia atriala (FibA) nu se manifestd, posibilele fibrilatii atriale ar putea
sa nu fie detectabile. Acest tensiometru nu poate detecta toate formele de
fibrilatii atriale (FibA).

IA Avertisment

« Functia de screening al posibilelor fibrilatii atriale evalueaza NUMAI posi-
bilitatea prezentei de fibrilatii atriale. Aceasta NU detecteaza aritmiile sau
afectiunile care ar putea pune viata in pericol, precum potentialele aritmii
cardiace sau infarctul.

Ar trebuie sa consult medicul daca apare simbolul

1ol "?

Este recomandat sa consultati medicul daca apare simbolul

/ ISR - Totusi, simbolul poate fi afisat din alte motive, cum ar fi
alte aritmii cardiace.

Cum trebuie sa procedez daca simbolul,, 3Of aFib |
apare uneori?

Fibrilatia atriala (FibA) nu prezinta intotdeauna simptome. Este recomandat sa
consultati si s& urmati recomandarile medicului dumneavoastra.

Am fost diagnosticat/a cu fibrilatie atriala (FibA) de catre medic,

insa simbolul,, {5 / RS ” nu apare.

Este posibil ca fibrilatia atriald (FibA) s& nu se manifeste in timpul unor anumite
masuratori ale tensiunii arteriale. Este recomandat sé consultati cu regularitate
medicul.
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Valoarea tensiunii arteriale este fiabila cand apare simbolul

" " sau simbolul pentru ritm cardiac neregulat
1ol "?

Fibrilatia atriald (FibA) sau un ritm cardiac neregulat poate influenta masuratorile
tensiunii dumneavoastra arteriale si poate complica obtinerea unei valori
exacte. Pot fi necesare masuratori repetate pentru a elimina variabilitatea.*
Tensiometrul va indica un mesaj de eroare (E5) daca influenta ritmului cardiac
neregulat este prea semnificativa pentru a se obtine un rezultat de masurare.
Dacd acest lucru se intampla in mod repetat, va recomandam sa consultati
medicul.

*O'Brien E, et al.; J Hypertens. 2003; 21: 821-848.




Symbols Description

Stimbolite kirjeldus
Simbolu apraksts
Simboliy aprasas
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[ Descrierea simbolurilor
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1.

Applied part - Type BF Degree of protection against electric shock
(leakage current)

Kontaktosa - BF-tiilipi elektrilo6gi (lekkevoolu) vastane kaitsetase

Pielietotas dala — BF tips Aizsardziba pret elektrotriecienu (stravas nopladi)
Darbiné dalis - BF tipo apsaugos nuo elektros Soko (srovés nuotekio ) laipsnis
MpunoxHa yact - Tun BF CreneH Ha 3almTa cpeLly TOKOB yaap (MpoT1yaHe Ha TOK)
Primenjeni deo - Tip BF stepena zastite od strujnog udara (curenja struje)
Componenta aplicata - Tip BF, grad de protectie impotriva electrocutarii
(pierderilor de curent)

Class Il equip g
Varustusklass: Il Kaitse elektril66gi eest
Il klases ierice. Aizsardziba pret elektrosoku

Il klasés jranga Apsauga nuo elektros smagio

O6opyasaHe Knac Il. 3awura cpeLyy enekTpuyeckn yaap

Oprema klase II. Zastita od strujnog udara

Echipament din Clasa a Il-a. Protectie impotriva socurilor electrice

2
Protection electric shock

3.

Ingress protection degree provided by IEC 60529

Kaitseaste tahkete osakeste ja vee sissepdasu vastu standardi IEC 60529
kohaselt

Aizsardzibas klase, ko nosaka standarts IEC 60529.

Apsaugos nuo jsiskverbimo laipsnis, numatytas IEC 60529

CreneH Ha 3awuTa oT npoHukeaHe no |[EC 60529

Stepen zastite od ulaska stranih tela prema standardu IEC 60529

Grad de protectie impotriva factorilor externi conform IEC 60529



4. 5. 6. 7.

CE Marking UKCA marking Serial number Unique device identifier

CE-margistus UKCA maérgistus Seerianumber Seadme kordumatu identifitseerimistunnus
CE markéjums UKCA marké&jums Sérijas numurs lerices unikalais identifikators

CE zyméjimas UKCA Zenklinimas Serijos numeris Unikalusis prietaiso identifikatorius

CE mapkuposka Mapkuposka UKCA CepueH Homep YHUKaneH nuaeHTnuKaTop Ha nsgenuata
CE oznaka UKCA oznaka Serijski broj Jedinstveni identifikator uredaja
Marcajul CE Marcaj UKCA Numéar de serie Identificator unic al dispozitivului

8. 9. 10. 11,

Medical device Temperature limitation Humidity limitation Atmospheric pressure limitation
Meditsiiniseade Temperatuuripiirang Ohuniiskuse piirang Atmosfadrirohu piirang

Mediciniska ierice Temperatiras ierobezojums ~ Mitruma ierobezojums Atmosféras spiediena ierobezojums
Medicinos prietaisas Temperataros apribojimas Drégnio apribojimas Atmosferos slégio apribojimas
MEAVILU/IHCKO vnigenve OrpavaeHlAe 3a TeMmnepartypa OI'paHI/I‘-leHI/Ie 3a BJTIaXXHOCT OrpaHquHme 3a aTMOC(‘bepHO HanAraHe
Medicinsko sredstvo Ogranicenje temperature Ogranicenje vlaznosti vazduha Ogranicenje atmosferskog pritiska
Dispozitiv medical Limitare temperatura Limitare umiditate Limitare presiune atmosferica

12. 13.

Indication of connector polarity
Uhenduspolaarsuse naidik

Savienotaja polaritates norade

Jungties poliy indikacija

0O603HaueHVe 3a NONAPUTET Ha KOHEKTOPa
Oznaka polariteta prikljucka

Indicatia polaritatii conectorului

14.

For indoor use only

Seade on ette nahtud kasutamiseks vaid siseruumides.

Lietosanai tikai telpas
Skirta naudoti tik patalpose

3a ynoTpeba camo Ha 3aKpUTO
Samo za koris¢enje u zatvorenom prostoru
Exclusiv pentru utilizare in interior

OMRON'’s trademarked technology alerts you once possible AFib is detected, even with a single measurement.

OMRONi kaubamérgiga tehnoloogia teavitab vererdhuaparaadi kasutajat ka Gthe mootmise raames potentsiaalse kodade virvenduse tuvastamisest.
Ar OMRON precu zimi aizsargata tehnologija bridina jas, tiklidz ir noteikta iespé&jama priekskambaru mirdzé3ana (AFib), pat ar vienu mérjjumu.
OMRON prekeés Zenklu pazyméta technologija jspéja jus, kai aptinkamas galimas priesirdziy virpéjimas, net atliekant viena matavima.

3awuTeHaTa C TbproBcka Mapka TexHonorvia Ha OMRON Bv npeaynpexaaBa cnep OTKpriBaHe Ha Bb3MOXHO MM, Jopy 1 Npy e AUHNYHO N3MepBaHe.
Zasticena tehnologija kompanije OMRON vas upozorava kada se detektuje potencijalna AFib, ¢ak i kod samo jednog merenja.

Tehnologia inregistrata sub marca OMRON va avertizeaza atunci cand sunt detectate posibile fibrilatii atriale, chiar si dupa singura masuratoare.

15.

Identifier of cuffs compatible for the device

Seadmega tihilduvate mansettide identifikaator

Identifikators aproces saderibai ar ierici

Su prietaisu suderinty rankoviy identifikatorius
MﬂeHTVId)I/IKaTOp Ha MaHLWweTnTe, CbBMECTUMN C anapaTa
Identifikator manzetni koje su kompatibilne sa aparatom
Identificator pentru mansoanele compatibile cu acest dispozitiv

SD2

16.

Artery mark

Arteri mark

Artérijas novietojuma atzime
Arterijos zymé

MapkupoBka 3a apTepus
Oznaka arterije

Marcaj arterd



17. 18. 19.

Not made with natural rubber latex Arm circumference Need for the user to consult this instruction manual
Tootmisel ei ole kasutatud looduslikku kummilateksit Olavarre imbermdét Kasutaja peab tutvuma kasutusjuhendiga

Nesatur dabigo kaucuka lateksu Rokas apkartmérs Lietotajam nepieciesams skatit informaciju lieto3anas instrukcija
Pagaminta nenaudojant nataralaus kauciuko latekso Rankos apimtis Naudotojas turi ziaréti $ig naudojimo instrukcija

He e npou3BefjeHO C eCTeCTBEH KayuyKOB NlaTekC O6uKosIKa Ha pbKaTa HeobxoanMmoCT NoTpeGUTeNAT fja Harpasw CrpaBKa C ToBa

Nije napravljeno od lateksa od prirodne gume Obim ruke PBKOBOACTBO 3a ynotpe6a

Nu este fabricat din cauciuc natural Circumferinta bratului Korisnik treba da pogleda ovo uputstvo za upotrebu

Este necesar ca utilizatorul sa consulte acest manual cu instructiuni

20. 21. 22.

Need for the user to follow this instruction manual thoroughly for your safety. Direct current Alternating current
(Background: blue) Alalisvool Vahelduvvool
Kasutaja peab ohutuse tagamiseks jérgima hoolikalt seda kasutusjuhendit. (sinise taustaga) Lidzstrava Mainstrava
Lietotajam rapigi jaievéro ierices lietosanas instrukcija sniegtie noradijumi, lai Tiesioginé srové Kintamoji srové
nodrosinatu tas drosu lietosanu. (Fons: zils) MocToAHeH ToK MpomeHnuB ToK

Dél savo paties saugumo naudotojas turi atidZiai vadovautis $ia naudojimo instrukcija  Jednosmerna struja Naizmenicna struja
(Fonas: mélynas) Curent continuu Curent alternativ

HeobxoanmocT noTpe6uUTenAaT fa Cna3Ba CTapaTesiHO yKa3aHKATa B TOBa PbKOBOACTBO
3a ynotpeba c Lien 6e3onacHocT. (DoH: cuH)

Korisnik treba da pazljivo prati instrukcije iz ovog uputstva za upotrebu, radi svoje
bezbednosti. (Pozadina: plava)

Din motive de siguranta, este necesar ca utilizatorul sa respecte cu strictete specificatiile
din manualul cu instructiuni. (Fundal: albastru)

23. 24, 25.

Date of manufacture Efficiency level of power supply Prohibited action
Tootmiskuupaev Toiteallika sisendpinge Keelatud toiming
Razosanas datums Barosanas avota efektivitates limenis Aizliegta darbiba
Pagaminimo data Maitinimo 3altinio efektyvumo lygis Draudziamas veiksmas
[laTa Ha NpPou3BOACTBO CreneH Ha epeKTMBHOCT Ha 3axpaHBaHETO 3abpaHeHo gencreve
Datum proizvodnje Stepen efikasnosti napajanja Zabranjena radnja
Data fabricatiei Nivel de eficientd al sursei de alimentare cu energie  Actiune interzisa

26.

Recycle mark X:Material number Y: Material abbreviation Refer to 97/129/EC for more information.

Ringlussevétu tahis; X: materjali kood; Y: materjali liihend (lisateavet leiate digusaktist 97/129/EU).

Otrreizéjas parstrades markéjums X: materiala numurs Y: materiala saisinajums Plasaku informaciju skatiet 97/129/EK lémuma.

Perdirbimo Zenklas X: Medziagos numeris Y: MedZiagos santrumpa Daugiau informacijos zr. 97/129/EB.

MapKupoBKa 3a peyuknpaHe X: Homep Ha maTepuan Y: CbKpalleHve Ha maTepuan HanpaseTe cnpaska B 97/129/EC 3a noseye nHdopmauums.
Oznaka za reciklazu X: Broj materijala Y: Skracenica materijala. Vide informacija potrazite u standardu 97/129/EC.

Marcaj reciclare X: Numdr material Y: Abreviere material Pentru mai multe informatii, consultati 97/129/CE.
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