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Sie haen ein hodhwertiges Riester Prazisionsblutdruckmessgerdt erworben, welches entsprechend der europdischen
Nom 1060 Teil 1: ,nichtinvasive Blutduckmessgerdte - Algeneine Anforderungen” und Teil 2: ,Erginzende
Anforderungen fiirmechanische Blutdruckmessgerate (ANSI/AAMI SP10-2002 & ANSI/AAMI SP2002/A1:2003 (R) 2008
und ANY/AAMI/ASO 81060-12007. (DIN EN 130 81060-1) hergestellt wurde und sténdigen strengsten
Qualitatskontrollen unterliegt.Die hervorragende Qualitét wird |hnen jahrelang zuverldssige Messungen garantieren.

Zweckbestimmung: Die Aneroid-Blutdruuckmessgerite von Riester werden von Arzten und in der auskultatorischen
Bludruckmessung geschulten Personen eingesetzt, um den systolischen und diastolischen Blutdruck bé Menschen
(Erwachsenen, Kinder Sauglinge und Neugeborene) zu bestimmen.

Riester Aneroid-Blutdruckmesser sind ausschlieBlich zurMessung des Blutdrucks auf gesunder Haut am Oberarm bzw.

am Oberschenkel bestimmt. Dieprofessionelle Anwendung des Produktes erfolgt in der Regel in einer Arztpraxis oder

Krankenhaus. Da Blutduckmessgerit/Aneroid Manometer wird besimmungsgem#® als Diaghosehilfsmittel

verwendet.

1. Modelle exacta” und sphygmatensiophone

Bestlickung mit2-Schlauch Manschetten, da das Manometer nichtunmittelbar mit dem Geblése verbunden ist.

2.Modelle e-mega, R1shock-proof’, minimus” 1|, precisa” N, precisa” N shock-proof, babyphon® und risan” 1-
Schlauch. Bestiickung mit 1-Schlauch Manschetten. Bei diesen finhand-Modellen ist da Gebldse direkt mit dem
Manometer verbunden.

3.Modelle e-mega, minimus® IlI, precisa”N Doppelschlauch Bestiickung mit Doppelschlauchmanschetten. Bei
diesen Einhand-Modellen ist das Geblase direkt mit dem Manometer verbunden.

4.Modelle sanaphon® und ri-san”
Bei diesen Gerdten handelt es sich um Gerdte zur Selbstmessung. Das Manometer und da& Gebl&e bilden eine Einheit.
In der1-Schlauch Manschette ist ein Biuststiick integriert, welches die kowottkoffschen Gerdusche aufnimmt und tiber
das beiliegende Stethoskop, welches in das Gewinde an der Mansch issenseite geschraubt werden muss, ansOhr
weiterleitet.
5.big ben Round / Square Tisch-, Wand-, Stand- und Anésthesiemodell und ii-former” bigben Dieses besonders
einfach abzulesende Aneroid-Blutdruckmessgerdt wird mit einer 2-Schlauch Manschette bestiickt. Ein Schlauch ist
mit dem Ball mit Ablassventil verbunden, der andere Schlauch wid mit dem Konnektor de Siralschlauches
verbunden.
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Entfernen Sie die Fliigelmutter unterhalb des Manschettenkorbes und nehmen Sie dieWandhalterungab. Setzen Sie
die Wandhalterung auf der gewtinschten Stelle an der Wand auf, markieren Sie die zu bohrenden Stellen, filhren Sie
die Bohrungen durch und setzen Sie dann die Diibel ein. Setzen Sie das Gerdt so auf die Wandhalterungauf, dass der
obere Teil der Wandhalterungin den Mansdettenkorbrand und der untere Teil auf die hervorstehende Schraube
unter dem Manschettenkorb des Gerdtes passt. Drehen Sie die Fligelmutter nun wieder an der hervorstehenden
Schraube fest.Bei ri-former” big ben bitte beigelegten Bohrplan beachten.
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1. Montieren Sie den Fahrfuss mit Hilfe der dem Fahrfuss beigelegte Montagean|eitung.
2.Nach der Montage des Fahrfusses, drehen Siedas Gerat im Uhrzeigersinn bis zum Anschlag auf.

Einstellung:
Durch 6ffnen der Feststellschraube am Fahrfuss kann die Hohe individuell eingestellt werden. Zim Fixieren des Gerdts
auf der gewiinschten Hohe schlieRen sie die Feststellschraubeam Fahrfuss.

5.3 Anasthesiemodell

Entfemen Sie die Fligelmutter unterhalb des Manschettenkorbes und nehmen Se die Wandhalterung .
Verschrauben Sie die Wandhalterung mit der Riickseite der Universalklenme Nr. 10384 anhand der mitgelieferten
Schrauben. Setzen Se das Gerdt so auf die Wandhalterung auf dass der obere Teil der Wandhalterung in den
Manschettenkorbrand und der untere Teil auf die hervorstehende Schraubeunter dem Manschettenkorb des Gerdtes
passt. Drehen Sie die Fliigelmutter nun wieder an der hervorstehenden Schraube fest.

Wahl der geeigneten ManschettengréRe

A.Nylon-Vel ten, Desinfiz Isterl t Unsere Nylon-Velcromanschetten und
Desinfizierbaren polsterlosen Manschetten sind aufeiner Seite mit Flauschband und auf der anderen Seite mit
Hakenband versehen, was ein problemloses, schnelles und hiufiges Offnen und SchlieBen der Manschetten
ermdglicht. Alle Manschetten (auRer denen fiir sanaphort) sind kalibriert, d.h. mit Messlinien versehen. Die
ManschettengréRe ist nur dann richtig gewahlt, wenn sich die weiRe Index- Llinie “Index Line” beim Anlegen, in dem
mit Pfeilsymbolen gekennzeichneten Bereich “Range”, befindet. Wird dieser gekennzeichnete Bereich “Range” nicht
erreicht, ist die Manschette zu klein, wird er tberschritten, ist dieManschette zu groR. Um exakte Messergebnisse
zu erhalten, ist es absolut notwendig, dass die richtige ManschettengroBe gewahlt wird.
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sanaphon” und exacta’) zur Auswahl:

stehen fiiralle Modelle (auBer sphygmatensiophone,

Latex: Latexfrei:
Neugeborene Armumfang: 5-7,5cm 5-8cm
Sauglinge Armumfang: 7,5-13cm 8-13cm
Kinder Armumfang: 13 -20cm 13-17cm
Erwachsene, diinne Ame Armumfang: 17 -26cm 17-24cm
Erwachsene Armumfang: 24 -32cm 24-34cm
Erwachsene, starke Arme Armumfang: 32-48cm 34-44cm
Oberschenkel Umfang: 42 -50cm 42-50cm

50 -70cm 50-70cm

Oberschenkel XLUmfang:
Desinfizierh

Folgende stehen fiir alle Modelle (auRer
sphygmotensiophone, sanaphon®, ri-sari” Selbstmessung und exacta’) zur Auswahl:
Neugeborene Armumfang: 5-8cm
Sauglinge Armumfang: 8-13cm
Kinder Armumfang: 13 -17cm
Erwachsene, diinne Ame Armumfang: 17 -24cm
Erwachsene Armumfang: 24 -32cm
Erwachsene, starke Arme Armumfang: 32 -41cm

Modelle sanaphon® und ri-san” Selbstmessung:

Messen Sie Ihren Armumfang und stellen Sie sicher, dass er sich in dem auf der Manschette angegebenen Bereich
bewegt. Es stehen die GroRen Kinder, Erwachsene, Erwachsene, starke Arme, und Oberschenkel fiirdie 0.e. Umfénge
zur Verfligung.

B. Baumwoll-Velcromanschetten

Unsere Baumwoll-Velcromanschetten sind auf einer Seite mit Flauschband und auf der anderen Seite mit Hakenband
versehen, was ein problemloses, schnelles und haufiges Offnen und SchlieRen derManschetten ermogdicht. Messen Sie
Ihren Armumfang und stellen Sie sicher, dass er sich im Bereich des auf der Manschette angegebenen Armumfang

bewegt.

Folg ch stehen fiir deModelle zur sphygmotensiophone:
Sauglinge Armumfang: 7,5 -13ar
Kinder Armumfang: 13-20ar
Erwachsene Armumfang: 24 -32ar

C. Hak aus
Bei der Hakenmansdhette sind auf éner Seite Metallstdbchen in den Bezugeingearbeitet, aufder anderen Seite ist én
Metallhaken mit dem Manschettenstoff vemietet. Der Metallhaken wird in die Metallstébchen des
Mansdettenbezuges eingehangt. Messen Sielhren Armumfang und stellen Se sicher, das er sich im Bereich des auf
der Manschette angegebenen Armumfangs bewegt.

Folgende Manschetten stehen fiir folgende Modelle zurAuswahl: RL shock-proof’, minimus”® Il, minimus®

111, big ben Round /Square (alle Ausfilhrungen) und ri-san”
Erwachsene Armumfang:

24 -32cm

D. Wickel h aus
Die Wickelmanschette ist aif einer Seite mit einem Wickelband und einen Haken versehen. Zur Befestiging wird
lediglich der Haken im Wickelband eingehéngt. Messen Sie Ihren Armumfang und stellen Sie sicher, dass er sich im
Bereich des auf der Manschette angegebenen Armumfangs bewegt.

Folgende Manschetten stehen fiir folgende Modelle zur Auswahl: RL shock-proof’, minimus” I, minimus®

111, big ben Round /Square (alle Ausfilhrungen) und ri-san”

Erwachsene Armumfang: 24 -32cm

Blutdruckmessung

¢ Patientenhaltung bei bestimmungsgemaBem Gebraudh: bequem sitzen, Beine nicht Ubereinander geschlagen,
Riicken und Arm unterstiitzt, Manschettenmitte am Oberarm aufHéhe des rechten Vorhofs des
Herzens, der  Patient sollte so entspannt wie mdglich sein und wahrend des Messablaufes nicht reden, vor der
ersten Messung sollten etwa 5 min. vergehen.
e SchlieBen Sie das Ventil durch Drehen der Luftablassschraube im Uhrzeigersinn (ausgenommen ri-san®).
Anlegen der Manschette: Legen Sie die Manschette so an, dass der untere Manschettenrand ca. 2bis 3 cm
oberhalb der Ellenbeuge (H6he des rechten Vorhofs des Herzens) baw. ca. 5cmoberhalb des
Kniegelenks liegt. Beachten Sie dass das Markierungszeichen aufder Arterie aufliegt. Der weiRe
Indexstreifen soll imgekennzeich neten Index-Bereich liegen.
Nachdem Sie die Manschette angelegt haben, pumpen Siediese mit Hilfe des Balles bis ca. 20 mmHg iber den
zu erwartenden systolischen Blutdruckwert auf (= der obere Wert). ¢ Die Position des Bedieners be
der Blutdruckmessungist normalerweise vor oder seitlich des Patienten.
* Es wird empfohlen, die Phase V der Korotkow-Gerdusche (K5) fiir dieauskultatorische Messung bei Erwachsenen
zu verwenden. DiePhase IV der Korotkow-Gerdusche (K4) fir die auskultatorische Messung bei
Kindern im Alter von 3 bis 12 Jahren zu verwenden. Die Phase V der Korotkow-Gerdusche (K5) fir
die auskultatorische Messung bei schwangeren Patientinnen zu verwenden, auBer dass die Korotkow-Gerdusde
beim Entliften der Manschette zu héren sind; in diesem Fall ist K4zu verwenden.
Platzieren Sie das Bruststiick des Stethoskopes -vorzugsweise unseres Modelles anestophon Kat.Nr.
4177-01-4177-05 - unter der Manschette auf der Arterie.
Bei den Selbstr ) wird kein Stethoskop benétigt, dadas Bruststiickin der Manschette
integriert ist. Bei Selbstmessgerdten muss die Membrane des in der Manschette eingebauten
Bruststlicks auf die Arterie aufgelegt werden. Die Manschette wird angelegt, indem Sie das freie
Manschettenende durch den Metallbiigel durchziehen und die Manschette mithilfe des Klettverschlusses
schlieRen. A.Velcromanschetten: SchlieRen Siedie Manschette anhand des Klettverschlusses.
igen Sie die Wicke I h ind den Haken im Widcelband einhai
: Bei der Hak hette wird der Metallhaken in di il des ]
bezuges eingehéngt.
Um den Blutdruck messen zu kdnnen, &ffnen Sie bitte die Luftablassschraubeentgegen dem Uhrzeigersinn. Die
Luftabl sollte sich ideal zwischen 2 und 3 mmHg/s bewegen und kann, mit etwas
Feingefiihl, anhand der Schraube eingestellt werden. Visuelle Kontrolle der Luftablassgeschwindigkeit: Der
Zeiger muss sich um 1 bis 1,5 Graduierungen pro Sekunde auf der Skala bewegen. Nach Beendigung der Messung
offnen Sie  das Ventil vollstdndig zur Schnellentliiftung der Manschette.
Das Modell ri-san® besitzt ein Druckknopfventil. Bettigen Sie dieses Ventil so, dass die ideale Luftablass
geschwindigkeit zwischen 2 und 3 mmHg/s erreicht wird. Ein Druck bis zum Anschlag bewirkt die
vollsténdige Entleerung der Luft in der Manschette.
Ist der obere Blutdruckwert (Systole) erreicht, ist ein rhythmisches Klopfen hérbar. Systole = Der obere
Blutdruckwert, ist der Wert, der entsteht, wenn sich das Herz zusammenzieht und das Blutin die
BlutgefaBe gedriickt wird.
Ist der untere Blutdrudkwert (Diastole) erreicht, verstummt das Klopfen.
Blutdruckwert, der herrscht, wenn der Herzmuskel gedehnt ist und sich wieder mit Blut
Die Blutdruckmessung ist abgeschlossen.
Wir méchten sie daraufaufmerksam machen, dass ein Selbstmessgerét nicht den regelmé&Rigen Besuch beim
Arzt ersetzt und dass nur der Arztlhre gemessenen Werte genau analysieren kann.

Diastole = Der untere
fallt.

Pflegehinweise

Allgemeiner Hinweis

Die Reinigung und Desinfektion der Medizinprodukte dient zum Schutz des Patienten, des Anwenders und Dritter und
zum Werterhalt der Medizinprodukte. Aufgrund des Produktdesigns und der verwendeten Materialien, kann kein
definiertes Limit won max. durchfihrbaren AufbereitungszyMen festgelegt werden. Die Lebensdauer der
Medizinprodukte wird durch deren Funkion und den schonenden Umgangbestimmt. Defekte Produkte miissen vor
Rucksendung zur Reparatur den beschriebenen Wiederaufbereitungsprozess durchlaufen haben.

1.Manometer und Ball

Reinigung

Manometer und Ball kénnen mit einem feuchten Tuch abgerieben werden bis optische Sauberkeit erreicht ist.
ACHTUNG!

Legen Sie den Manometer niemals in Aussigkeit! Der Artikel ist fir maschinelle Aufbereitungund Sterilisation nicht
freigegeben. Es kommt hierbei zu irreparablen Schéden!

2. Manschetten

Baumwoll- und Nylon Velcromanschetten (latex und latexfrei) Reinigung:

Nach Etnahme des Polsters konnen die Nylon-Velcrobezlige mit einem feuchten Tuch abgerieben oder, wie alle
anderen Manschetten, mit Seife in kaltem Wasser gewaschen werden. Sollten Sie sich flir Letzteres entscheiden,
spulen Sie die Manschette mit klarem Wasser nach und trocknen Se sie an der Luft. Reiben Sie das Polster und die
Schlauche miteinem feuchten Tuch ab.

Desinfektion:

Nach Entnéhme des Polsters konnen die Manschettenbeziige in kaltem Wasser mit Desinfektionsmittel gewaschen
und anschliend an der Luft getrocknet werden. Es sollten nur Mittel mit nachgewiesener Wirksamkeit unter
I§en‘]cksichtigungder Nationden Anfoderungen zurAnwendung kommen. DiePolster und Schlduche kbnnen mit etwas
Athanol auf einem Baumwolltuch abgerieben werden.

Manschetten

Die Manschette kann mit einem feuchten Tuch abgerieben oder, wie alle anderen Manschetten, mit Seife in kaltem
Wasser gewaschen werden. Bitte hierbei mit Karem Wasser nachspiilen. Zusatdich kann diese Manschette bd bis zu
60°in der Waschmaschine gewaschen werden. Vor der ndchsten Benutzung muss sichergestellt werden, dass sich
keine Fliissigkeit mehr in der Manschette befindet. Dies kann da Messergebnis negativ beeinflussen sowie das
Blutdruckmessgerdt schadigen.

Desinfizierb Jsterl.

Desinfektion:

Die Manschette kann komplett in Desinfektionslésung eingelegt werden. Es sollten nur Mittel mit nachgewiesener
Wirksamkeit unter Beriicksichtiging der Nationden Anforderungen zur Anwendung kommen. Vor der néchsten
Benutzung muss sichergestellt werden, dass sich keine Flissigkeit mehrin der Manschette befindet. Dies kann das
Messergebnis negativ beeinflussen sowiedas Blutdruckmessgerét schadigen.

ACHTUNG!

Nylon-Velcromansdhetten, Desinfizierbare polsterlose Manschetten diirfen nicht gebligelt werden! Setzen Sie die
Manschetten nieintensiver Sonneneinstrahlung aus!Berlihren Sieweder den Mansdettenbezug noch die Polster mit
einem spitzen Gegenstand, dadiese dadurch beschédigt werden kénnen!

Wartung: Fir das Produkt ist keine Wartungerforderlich.

Genauigkeitspriifung

Entfernen Sie den Schlauch vom Manometer und halten Se den Manomter in vertikaler Posifion. Wenn die Nadel auf
der Null-Anzeige aufder Sakla stehenblébt, istlhr Gerdt genau eingestellt. Befindet sich die Nadel auBerhalb der Null-
Anzeige, sollten Se das Gerdt an einen autorisierten RIESTER Fachhandler oder an uns zur Nachjusierung
zurlickschicken.

Messtechnische Kontrolle Deutschland:

Entsprechend der Medizinprodukte-Betreiberverordung (MPBetreibV)ist eine messtechnische Kontrolle in Fristen von
2 Jahren durchzufihren. Die Kontrolle kann nur vom Hersteller, fiir das Messwesen zustindige Behéden oder
Personen, die dieVorraussetzungder MPBetreibV §6 erfiillen, durchgefiihrt werden.

Alle Linder auRerDeutschland:

Fur alle Lander, auBer Deutschland, gelten die jeweiligen gesetzlichen Bestimmungen. Das Referenzmanometer,
welches zur Kalibrierung verwendet wird, muss auf Nationaleund Internationale Normale riickgefihrt sein.

Wamung: Verdnderungen des Gerétes sind nicht erlaubt.

Technische Daten

Minimde Umgebungsbedingingen bei denen die Einhaltung der maximalen Fehlertoleranz von +/-3
mmHg eingehalten wird:
Messbedingungen: 10°C (50°F) bis 40°C (104°F) bei einer relativen
Luftfeuchtigkeit von 85% (nicht kondensierend)

-20°C (-4°F) bis 70°C (158°F) bei einer relativen
Luftfeuchtigkeit von 85% (nicht kondensierend)

Lagerbedingungen:

Bauformen: Hand-, Tisch-, Wand-, Stand,- und
Anésthesiemodelle
Anzeige-Typ: runde Skala, viereckige Skala

in Schritten von 2 mmHg

0 bis 300 mmHg

0 bis 300 mmHg

Zeigerbeweglichkeit: keine Nullpunktfixierung

Schlauchanschluss: 1 oder 2 oder 1 und 2, je nach Modell.

Druckerzeugung: Ball

Druckabsenkung: regelbares Ablassventil

Entsorgung:

Infomationen fiir die Entsorgung erhdten Sie bd I|hrer entsprechenden ortlichen Einrichtung bzw. bei lhrem
zustandigen Umweltberater/-in.

Graduierung der Skalen:
Anzeigebereich:
Messbereich:
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You have justpurchaed ahigh-quality Riester precision aneroid sphygmomanometer manufactured in compliance with
European standard EN 1060, Part 1: "Non-invasive sphygmomanometers - General Reguirements” and Part 2:
”Supplementary requirements for mechanical sphygnomanometers (ANS/AAMI SP10-2002 & ANS/AAMI
SP:2002/A1:2003(R) 2008 and ANSI/AAM/ISO 81060-12007. (DIN EN alSD 81060-1) and subjected to constant
stringent quality control. The outstandingqudity of this instrument will guaranteeyou years of reliable blood pressure
measurement.

Intended purpose

The aneroid sphygmomanometers from Riester are used by physicians and persons trained in ausaltatory blood

pressure measurement to determine the sysolic and dizstolicblood pressure in humans (adults, dhildren, babies and

neonates). Riester aneroid sphygnomanometers are intended exclusively forblood pressure measurement on healthy

skinon the upper arm or thigh. The product is normally used professionallyin a medical practice or a hospital. The

sphygmomanometer/aneroid manometer is intended for use as a diagnostic aid.

1.exacta” and sphygmotensiophone

These come with 2-tube cuffs, since the manometer is not connected directly to the bulb.

2.e-mega, R1 shock-proof’, minimus® I, precisa’ N, precisa” N shock-proof, babyphon’ and ri-san” 1-tube.
These come with 1-tube cuffs. In thesepalm-style models, the bulb is connected directly to the manometer.

3.e-mega, minimus® lland precisa’ N N double-tube

These come with double-tube affs. In these palmstyle models, the bulb is connected directlyto the manometer.

4.sanaphon” and ri-san” Self-measurement

These are instruments formeasuring blood pressure at home. In thesemodels the manometer and bulb constitute one

unit A stethoscope chestpiece has been integrated into the 1-ube cuff This chestpiece picks up the sounds of

Korotkoff and conveys them to the ear via the endosed stethoswpe which has © be screwed into te threaded

receptable on the outsideofthe cuff.

5.big ben Round / Square, wall, stand and anaesthesia model and ri-former” big ben These aneroid
sphygmomanometers, which are characterized by outstanding readability, include a 2-tube cuff. One tube is
connected to the bulb with the air release valve; the other tube is connected, viaconnecting piece, to acoiled tube
that can be extended to a length of 3 m.

Installation instructions for the different models (with

the exception of thedesk model): 5.1. Wall modell /

ri-former” big ben

Remove the wing nutundemeath the auff basket and take offthe wdl bracket. Hold e bracket againstthe wall at the

desired location and mark the positions of the mountingholes for drilling Drill the holes and insert screw anchors in

them. Now you can fasten down the wdl bracket with screws. Place theuniton the wall bracket so tat the top part of

the wall bracket engages the edge of the cuff basket and thebottom part fits over the screw that protrudes from the

underside of the cuff basket. Now replace and tighten the wing nuton theprotruding saew.

In connection with ri-former” big ben, please observe the endosed drilling plan.

5.2. Stand model Assembly:

1.Please assemble themobile stand firstand thereby take note ofthe installation instruction attached.

2. After assembling the mobile stand, please saew the device (clockwise) onto themobile stand.

Adjustment:

By opening the retainingscrew thedesired height can be adjusted. After adjusting the height themobile stand must be

fastened by the retaining screw again.

5.3 Anaestheticmodel

Remove the wing nutundemeath the auff basket and take off the wdl bracket. Affix the wdl bracket © the back of

universal clanpNo. 10384 using thescrews included. Place theunit on thewall bracket so that the p part of the wall

bracket engages the edge of the cuffbasket and thebotiom part fits over thescrew that protrudes from the underside

of the cuff basket. Now replace and tighten thewing nut on the protrudingscrew.

Selection ofsuitable aff sizes

A. Nylon-velcro cuffs, Disinfectable one piece aff

Ournylon-velcro affs, Disinfectable onepiece auff have a tufted strip on one sideand hools on the oter. This ensures

that the cuffs can be easily opened and dosed quickly and repeatedly. On all the models (with the exception of
phon®), the cuffs are , i.e. provided with measurement lines. To make sure that you have chosen the

right cuffsize, check to see whether the white indexlineisin the range between the arrows after the auffhas been put

on. If theindex line fails to reach this range, the aff is too small. If itis beyond the range, the auff is too large. Precise

blood pressure readings can be obtained only ifthe arrect cuffsize is used.

Nylon-velcro cuffs

The following cuffsizes are available for all models (with the exception of the sphygmotensiophone, sanaphon”

and exacta” models):

Latex: latex free:
Neonatals arm circumference: 5.0 -7.5cm 5.0-8.0cm
Infant arm drcumference: 7.5-13cm 8.0-13 cm
Child arm ciraumference: 13-20cm 13-17 cm
Small adult (thin arms) arm circumference: 17 -26cm 17-24 cm
Adult arm ciraumference: 24 -32cm 24-34 cm
Large adult (heavy arms) arm circumference: 32-48cm 34-44 cm
Thigh leg drcumference: 42 -50cm 42-50 cm
Thigh (heavy thighs)leg drcumference: 50-70cm 50-70 cm

Disinfectable one piece cuff.
The following cuffsizes are available for all models (with the exception of the sphygmotensiophone, sanaphon®,
ri-san” self-measurement and exactd’ models):

Neonatals arm circumference: 5-8cm
Infant arm drcumference: 8-13 cm
Child arm ciraumference: 13-17cm
Small adult (thin arms) arm circumference: 17 -24cm
Adult arm ciraumference: 24 -32cm
Large adult (heavy arms) arm circumference: 32-41cm

sanaphon® and ri-san”:
Measure your arm circumference to make sure that itlies within the range indicated on the cuff The following sizes
are available: child, adult, large adult and tigh. These sizes mrrespond to the circumferences gven in e above
table.

B. Cottol Icro cuffs self-

Our cotton-velcro cuffs have a tufted strip on one side and hooks on te other. This ensures that the cuff can be
easily opened and closed quickly and repeatedly. Measure your arm circumference © make sure that it lies within
the range indicated on the cuff.

The following cuffsizes are avai for th dels listed below: sphygmatensiophone:
Infant arm circumference: 7.5-13cm
Child arm circumference: 13-20cm
Adult arm circumference: 24 -32cm

C. Cotton hook cuffs

Onone sideof these affs, metal bars have been worked into the fabiic covering; metal hooks have been riveted ©
the fabric on the other side. The metal hools are inserted into the metal bars in the aff fabric. Measure the
circumference of yourarm to make sure that it lies within the range indicated on the cuff.

The following cuffsizes are available for the models listed below: R1 shock-proof’, minimus®
11, minimus® I, big-ben® Round / Square (all versions)and ri-san”

Adult arm ciraimference: 24 -32cm

D. Cotton bandage cuffs

There is a bandage strip and a hookon one side ofthe bandage cuff. To attach the cuff, simplyinsert the hookinto
the bandage strip. Measure the ciraumference of your arm o make sure thatit lies within the range indicated on te
cuff.

The following cuffsizes are available for the models listed below:

R1 shock-proof’, minimus® I, minimus” 11, big-ben® Round / Square (all versions) and ri-san”

Adult arm ciraimference: 4-32cm

How to measure blood pressure

¢ Patient position for intended use: sitcomfortably, legs notcrossed, backand arm supported, eenter of

cuff on the upper arm at the level of theright ardiac atrium; thepatient should be as relaxed as
possible and should refrain from talking during the measuring process; approx. 5 minutes should elapse
before the first measurement is taken.

Close the valve by tumingthe deflation saew clockwise (exceptin thecase of ri-san®).

*Putting on the cuff: Put the cuff on in such a waythat thelower edge ofthe cuff is approx. 2to 3an above the
crook of the arm (level of the right cardiac atrium) or approx. 5 cmabovethe knee joint. Make sure that
the marking sign is placed above the artery. The white index strip should be within the marked index range.

* After putting on the aff, inflate the auffto approx. 20 mmHg above the expected systolic blood pressure

value (= the upper value) with theaid of the ball.

*When measuring blood pressure, the position of the operator is normally in frontofthe patient orat the

patient’s side.

N
eltis recommended to use phase V of the Rorotkoffsounds (K5) for auscultatory measurement in adults, to
use phase IV of the KorofRoff sounds (K4) for auscultatory measurement in children aged 3 to 12

years, and to use phase V of theKorotkoff sounds (K5) for ausaultatory measurement in pregnant female
patients, except if the Korotkoff sounds can be heard duringdeflation of the cuff -ifthisis the case,
K4 is to be used.

Place the chestpiece of thestethosape, preferably our model anestophon, ctalog no.4177-01-4177-05,
above the artery undemeath the cuff.

For the units intended for homeuse, no separate stethoscopeis needed, since the chestpiece is integrated

in the cuff. f a unit intended for homeuseis used, the membrane ofthe chestpiece installed in the

must be placed above the artery. The cuff is put on by pullingthe free end ofthe cuff through the

retainer and closing the cuff with the aid of the hook-and-loop fastener.

cuff
metal
A. Nylon-velcro cuffs: Close the cuff using theVelkro hook-and-loop fastener.
B. Bandage cuffs: Fasten the bandage cuff by hookingthe hookonto the bandage strap.
C. Hook cuffs: In the case ofa hook cuff, the metal hook is hooked onto thesmall metal rods of the cuff cover.

To enable blood pressure measurement, open thedeflation screw by turning it counterclockwise. The de
flation rate should ideally range between 2 and 3mmHg/s and can be set by delicate adjustmentof
the screw. Visual check of the deflation rate: The needle mustmove through 1to 1.5 scalemarks per
second on the scale. After completion of themeasurement, open the valve completely for rapid deflation of the
cuff. e The ri-san” model is equipped with apush-button valve. Adivate this valvein such a way that theideal
deflation rate between 2 and 3mmHg/s is achieved. To completely deflate the cuff, press the button

all the way to the stop position.

* When the upper blood pressure value (systole) has been reached, rhythmic beats can be heard. Systole =The
upper blood pressure value is the value that results when the heart contracts and the blood is pressed into
the blood vessels.

* When the lower blood pressure value(diastole) has been reached, the beats fall silent. Diastole = The
lower blood pressure value which prevails when theheart muscle has expanded and is once again fillingup

with blood.
* Theblood pressure measurement has been completed.
We would like to point out to you that a unitintended for home use does not replaceregular visits to the
doctor and that only thedoctor can accurately analyze your measured values.

How to care for the aneroid sphygmomanometer

General information

The goal of deaning and disinfection of medical poducts is the protection of patients, users and tird persons and
conserving the vdueof themedical products. On account of the product design and theused material, no defined limit
of maximum processing cycles can be fixed. The lifetime of the medical products depends on their function and on a
appropiiate treatment of the devices. Before returning faulty products for repair they must have gone through the
described reprocessing process.

1.Manometer and bub

Manometer and bulb can be deaned outside with ahumid cloth until optical cleanness is given.

ATTENTION!

Never place the manometer in liquid! Thisitem isnot approved for aitomated reprocessing and sterilization. These
procedures cause irreparable damage!

2. Cuffs

Cotton and Nylon velcro cuff (latex and latex free)

Cleaning:

After removing the bladder, wipe the nylon-velcro wvers with a damp cloth. Alternatively, these can be washed with
soap and wld water like all the other affs. If you dedde on the latter couse, rinse the cuffs with clear water
afterwards and let them air dry. Wipe the bladder and tubes with a damp cloth.

Disinfection:

After removing the bladder, wash the cuffcovers in cold water to which disinfectant has been added. Afterwards, let
them air dry. Onlydisinfectants with gproved efficiency and in acordance with the national sta dards can be used.
The bladder and tubes can be wiped with a cotton cloth moistened with ethanol.

Disinfectable one piece cuff Cleaning:

The cuffcan be wiped with a danp doth. Alternatively, it can be washed with soap and cold water like dl the other
cuffs. Please rinse thecuffwith dear water afterwards. In addition this auff can be washed atup to 60°Cin the washing
machine. Before nextuse, please ensure that no liquid is remainingin thecuff. This can affect themeasurement results
negatively and it can damage the manometer technology.

Disinfection:

The cuff can be completely inserted into liquid disinfectant. Only disinfectants with approved effidency and in
accordance with thenational standards can be used. Before next use, please ensure that no liquid is remaining in the
cuff. This can affect the measurement results negatively and it can damage the manometer technology.

IMPORTANT!
Do notiron nylon-velcro affs, Disinfectableone piece cuff. Never expose the affs to intensive solar radiation! Never
touch the cuff covers or bladders with asharp instrument, sincethis could cause damage!

Maintenance The product does not require any maintenance.

Test of precision
Remove the tube from the manometer and hold the manometer in a vertical position. When the pointer stands still at

0 on the sale, the instrument has been adjusted properly. Ifthe pointer is below orabove0, the instrument mustbe
recalibrated. Either take it to an authorised RIESTER dealer or send itto us.

Monitoring of instruments All

countries exceptfor Germany:

The respective legal provisions apply for all countries, except for Germany. The reference manometer, which is used for
calibration, mustbe traceable to national and international measurementstandards. ,Warning: It is notallowed to
make changes to the device”.

Technical Data

Minimd envionmental conditions under which the error tolerance of +/-3 mm Hg must be
satisfied:

Measurement conditions: 10°C (50°F) to 40°C (104°F) at a relative air
humidity of 85 % (non-condensing)
Storage conditions: -20°C (-4°F) to 70°C (158°F) at arelative air
humidity of 85 % (non-condensing)

Versions:

Type of indication:
Scale graduation:
Range shown on scale:
Measurement range:

Aneroid, desk, wall, stand and anaesthetic model
Round scale

Increments of 2 mm Hg

0 to 300 mm Hg

0 to 300 mm Hg

Pointer movement: No stop pin
Tube adapter: ”1 or2” or”1and 2”, depending on the particular model
Pressure generation: Bulb

Pressure reduction: Air-release valve that can be regulated
Disposal: You can obtain information on disposal from your gpropriate locd facility or from yourlocd envionmental
advisor.”

Frangais

Informations sur les différents modéles de tensiométres anéroides Riester

Vous venez de faire 1l’acquisition d’un tensiométre Riester de précision et de
haute qualité, qui a été fabriqué selon la norme européenne EN 1060, Partie 1 : «

Tensiométres non invasifs - exigences générales » et Partie 2 : « Exigences
supplémentaires posées aux tensiométres mécaniques (ANSI/AAMI SP10-2002 &
ANSI/ARMI SP:2002/A1:2003(R) 2008 et ANSI/AAMI/ISO 81060-1:2007. (DIN EN ISO

81060-1) » et qui est constamment soumis & des contrdles de qualité stricts.
Cette excellente qualité vous garantit des mesures fiables pendant de longues
années.

Destination:

Les tensiométres anéroides de Riester sont utilisés par des médecins et des

personnes formées & la mesure auscultatoire de la tension artérielle afin de
déterminer la tension artérielle systolique et diastolique de personnes (adultes,
enfants, nourrissons et nouveau-nés). Les tensiométres anéroides Riester sont
exclusivement destinés a la mesure de la tension artérielle sur de la peau saine
au niveau du bras ou de la cuisse. L’utilisation professionnelle du produit a en
regle générale lieu au sein d’un cabinet médical ou d’un établissement de soins
de santé. Le tensiométre/manométre anéroide est utilisé comme un outil de
diagnostic conformément a sa destination.

1. exacta’ et sphygmotensiophone

Avec brassards & 2 tubes puisque le manométre n‘est pas directement relié a la

poire et la soupape. 2. Modéles e-mega, R1 shock-proof’, minimus” Il, precisa” N, precisa” N shode

proof, babyphon® et ri-san® 1-tube. Avec brassards a 1 tube. Sur ces modéles de commande a

une main, la poire et la soupape sont directement reliée au manométre. 3.

Modéles e-mega, minimus® III, precisa’N double tube Avec brassards a double tube.

Sur ces modéles de commande & une main, la poire et la soupape sont directement

reliée au manométre.

4. Modéles sanophon® N et ri-san”

Ces appareils sont des auto-tensiométres. Le manométre forme une unité avec la

poire et la soupape. Le brassard & 1 tube contient la téte du stéthoscope qui

regoit les sons et qui les communique & l‘oreille par le stéthoscope qui doit
étre fixé sur le filetage sur la face extérieure du brassard.

5. Modéle big ben Round / Square de table, mural, sur pied et
d‘anesthésie et ri-former’ hig ben Ces tensiométres anéroides trés lisible sont
équipés d‘'un brassard a 2 tubes. Un tube est relié a la poire avec soupape de
décompression tandis que l‘autre tube est relié au connecteur du tube spirale
extensible jusqu‘a 3 m.

Ins ion

5.1.

mural
Retirez 1‘écrou a oreilles au-dessous du panier a brassard et enlevez le support
mural. Placez ensuite le support mural a 1l‘endroit souhaité sur le mur, marquez
les percages a réaliser, percez les trous et enfoncez les chevilles. Le support
mural peut maintenant étre vissé (cf. illustration 1). Placez 1l‘appareil sur le
support mural de fagon a ce que la partie supérieure du support s‘adapte dans le
bord du panier a brassard et que la partie inférieure s‘applique sur la vis en

pour les diffé modéles (sauf le modéle de table):

de
Modéle

saillie au-dessous du panier a brassard de 1l‘appareil. Reserrez maintenant
1‘écrou a oreilles sur la vis en saillie. Veuillez respecter le plan de percage
joint pour les appareils ri-former” big ben.
5.2. Modéle sur

piedMontage:

. Veuillez d‘abord monter le trépied en respectant 1‘instruction de
montage jointe.
. Aprés avoir monté le trépied, vissez l‘article sur le trépied ( sens
horaire )
Remarque
Vous pouvez adapter la hateur désirée en ouvrant le vis de fixation Apres avoir
adapté la hauteur le trépied doit étre refixé par le vis de fixation.
5.3 Modele d‘anesthésie
Retirez 1‘écrou a oreilles au-dessous du panier a brassard et enlevez le support
mural. Vissez le support mural au dos de la pince universelle n° 10384 a 1‘aide
des vis fournies avec 1l‘appareil (cf. illustration 3). Placez l‘appareil sur le
support mural de fagon a ce que la partie supérieure du support s‘adapte dans le
bord du panier a brassard et que la partie inférieure s‘applique sur la vis en
saillie au-dessous du panier a brassard de 1l‘appareil. Reserrez maintenant
1‘écrou a oreilles sur la vis en saillie.

Choix de la taille des brassards

A. Brassards nylon-velcro, One-piece cuff, désinfectable

Nos brassards nylon-velcro, One-piece cuff sont munis d‘'un cété d‘une bande douce
et d'une bande & crochet de l‘autre coété, ce qui garantit une ouverture et
fermeture rapide et fréquente du brassard sans probleme. Tous les brassards (sauf
ceux du modéle Qnamon”) sont calibrés, c‘est-a-dire dotés de lignes de mesure.
La taille du brassard choisie est correcte lorsque la ligne d‘index blanche
»Index Line“ se trouve, lors de la fixation, dans la zone ,Range“ marquée de
symboles fléchés. Si cette zone n'‘est pas atteinte, le brassard est alors trop

petit; si elle est dépassée, le brassard est trop grand. Il est absolument
indispensable de choisir un brassard de taille correcte pour obtenir des
résultats de mesure exacts.
Brassards nylon-velcro
Les brassards suivants sont disponibles pour tous les modéles (sauf
sphygmotensiophone,
sanaphon® et exacta”) :
latex : sans latex
Nouveaux-nés: Pourtour du bras: 5 -7,5 cm 5-8 cm
Nourrissons: Pourtour du bras: 7,5 - 13 cm 8-13 m
Enfants: Pourtour du bras: 13 - 20 cm  13-17 cm
Adultes (bras fins): Pourtour du bras: 17 - 26 cm 17-24 cm
Adultes: Pourtour du bras: 24 - 32 cm  24-34 cm
Grands adultes (bras fort): Pourtour du bras: 32 - 48 cm  34-44 cm
Cuisse: Pourtour: 42 - 50 cm  42-50 cm

Grosse cuisse: Pourtour: 50 - 70 em  50-70 cm
One-piece cuff, désinfectable
Les brassards suivants sont disponibles pour tous les modéles (sauf
sphygmotensiophone,
sanaphon®, ri-san” auto-tensiométres et exacta’) :
Nouveaux-nés: Pourtour du bras: 5-8
cm
Nourrissons: Pourtour du bras: 8 - 13
cm
Enfants: Pourtour du bras: 13 - 17
cm
Adultes (bras fins): Pourtour du bras: 17 - 24
cm
Adultes: Pourtour du bras: 24 - 32
cm
Grands adultes (bras fort): Pourtour du bras: 32 - 41
cm

Modéles sanaphon® et ri-san” auto-tensiométres:

Mesurez le pourtour de votre bras et assurez-vous qu‘'il se trouve dans la zone
indiquée sur le brassard. Les tailles enfants, adultes, adultes (bras fort) et
cuisse sont disponibles dans les dimensions indiquées ci-avant pour ces modeles.

B. Brassards coton-velcro

Nos brassards coton-velcro sont munis d‘'un cété d‘une bande douce et d‘une bande
a crochet de l‘autre cété, ce qui garantit une ouverture et fermeture rapides et
fréquentes du brassard sans probléme. Mesurez le pourtour de votre bras et
assurezvous qu'‘'il se trouve dans la zone indiquée sur le brassard.

Les brassards suivants sont disponibles pour les modéles
ci-apres: Modéle sphygmotensiophone:

Nourrissons: Pourtour du bras: 7,5 - 13
cm

Enfants: Pourtour du bras: 13 - 20
cm

Adultes: Pourtour du bras: 24 - 32
cm

c. Brassards a crochet en coton

Un cbété du brassard a crochet est doté de tiges métalliques incorporées et un
crochet métallique est fixé par rivet sur le brassard de l‘autre cété. Le crochet
métallique doit étre accroché dans les tiges métalliques du revétement du
brassard. Mesurez le pourtour de votre bras et assurez-vous qu‘'il se trouve dans
la zone indiquée sur le brassard.

Les brassards suivants sont disponibles pour lesmodéles ci-aprés: Modéles R1

shock-proof”, minimus® II, minimus® III, hig ben Round / Square (tous les modéles) et
ri-san”

Adultes: Pourtour du bras: 24 - 32 cm

D. Brassards enveloppants en coton

Le brassard enveloppant est muni d‘un cété d‘'‘une bande enveloppante et d‘un
crochet. Pour la fixation, il suffit d‘accrocher les crochets sur la bande.

Mesurez le pourtour de votre bras et assurez-vous qu‘'il se trouve dans la zone
indiquée sur le brassard.

Les brassards suivants sont disponibles pour les modéles ci-aprés: Modéles RI1
shock-proof’, minmus® II, minimus®III, big ben Round / Square (tous les modéles) et fi-
san”

Adultes:

Pourtour du bras: 24 - 32 cm

Prise de la tension

. Position du patient pour une utilisation conforme : position assise
confortable, ne pas croiser les jambes, dos et bras appuyés sur une surface,
milieu du brassard placé sur le bras a la hauteur de 1l’oreillette droite du
ceeur, le patient doit étre aussi détendu que possible et ne pas parler au cours
de la mesure, il convient d’attendre environ 5 minutes avant de procéder a la
premiére mesure. ¢ Fermez la valve en tournant la vis d’évacuation de 1l’air
dans le sens horaire (sauf pour 1’appareil ri-san®).

. Application du brassard : appliquez le brassard de telle maniére que
le bord inférieur de ce dernier se trou ve & environ 2 a 3 cm au-dessus du coude
(hauteur de 1’oreillette droite du ceur) ou a environ 5 cm au-des sus de
1’articulation du genou. Veillez & ce que le marquage soit placé sur 1l’artére.
La bande blanche doit se trouver dans 1’espace de marquage indiqué.

. Apres avoir appliqué le brassard, pompez & 1l’aide de la poire jusqu’a
atteindre une valeur de tension artéri elle supérieure d’environ 20 mmHg & la
valeur de la tension artérielle systolique escomptée (= la valeur supérieure).
. L’utilisateur se positionne normalement face au patient ou sur le
coété lors de la prise de la tension artérielle.

. Il est recommandé d’utiliser la phase V des bruits de Korotkoff (K5)
pour la mesure auscultatoire chez les adultes. Il est recommandé d’utiliser la
phase IV des bruits de Korotkoff (K4) pour la mesure auscultatoire chez les
enfants de 3 & 12 ans. Il est recommandé d’utiliser la phase V des bruits de
Korotkoff (K5) pour la mesure auscultatoire chez les femmes enceintes. En cas de
détection de bruits de Korotkoff lors du dégonflement du brassard, il convient
alors d’utiliser la phase IV (K4).

. Placez la téte du stéthoscope, de préférence notre modele anestophon
réf. 4177-01 - 4177-05, sur 1’artere sous le brassard.
. Aucun stéthoscope séparé n’est nécessaire pour les auto-tensiométres,

étant donné que la téte est intégrée au brassard. La membrane de la téte
intégrée au brassard des auto-tensiométres doit étre appliquée contre 1’artére.
Appliquez le brassard en faisant passer l’extrémité libre de ce dernier a
travers 1’arceau métallique et en fermant le brassard & 1’aide de la fermeture
auto-agrippante.

A. Brassards nylon-velcro : fermez le brassard a 1l’aide de la fermeture auto-

agrippante.
B. Brassards enveloppants
crochet dans la bande a
C. Brassards a crochet
dans la tige métallique

fixez le brassard enveloppant en accrochant le
enrouler.
accrochez le crochet métallique du brassard a crochet
du revétement du brassard.

. Veuillez ouvrir la vis d’évacuation de 1’air dans le sens anti-
horaire pour pouvoir mesurer la tension artérielle. La vitesse d’évacuation
de 1’air doit dans 1’idéal atteindre 2 a 3 mmHg/s et peut étre réglée avec
délicatesse a 1’aide de la vis. Contrdle visuel de la vitesse d’évacuation de
1l’air : 1l’aiguille doit se déplacer de 1 a 1,5 graduation par seconde. Une
fois la mesure effectuée, ouvrez entiérement la valve afin de dégonfler
rapidement le brassard.

. Le modéle rfi-san” est équipé d’une valve presse-bouton. Réglez la

valve de telle maniére que la vitesse idéale d’évacuation de 1’air atteigne 2

a 3 mmHg/s. Une pression jusqu’a la butée permet de dégonfler complétement le
brassard.

. Une fois la valeur maximale de la tension artérielle (systole)
atteinte, un battement rythmique est audible. Systole = la valeur de tension
artérielle supérieure. Elle est mesurée lorsque le ceur se contracte et

éjecte le sang dans les vaisseaux sanguins.

. Le battement disparait une fois la valeur de tension artérielle
inférieure (diastole) atteinte. Diastole = la valeur de tension artérielle
inférieure. Elle est mesurée lorsque le muscle cardiaque se dilate et se
remplit & nouveau de sang. ¢ La prise de la tension artérielle est achevée.

. Nous tenons a vous rappeler qu’un auto-tensiométre ne saurait
remplacer la consultation réguliére d’un médecin et que seul un médecin peut
analyser précisément les valeurs mesurées.

Instructions d‘'entretien

Remarque générale

Le nettoyage et la désinfection des produits médicaux sert a la protection des
patients, des utilisateurs et de tiers, ainsi qu‘a la conservation des produits
médicaux. En raison du concept du produit et des matériaux utilisés, il n‘est pas
possible de définir une limite maximale fixe des cycles de nettoyage pouvant étre
exécutés. La durée de vie des produits médicaux dépend de leur bon fonctionnement
et de leur manipulation correcte. Les produits défectueux doivent étre nettoyés
conformément & la procédure décrite avant d‘étre envoyés pour réparation.

1.Manométre et poire

Nettoyage

Le manométre et la poire peuvent étre essuyés avec un chiffon humide jusqu‘a ce
qu‘ils soient visiblement propres.

ATTENTION !

N’ immergez jamais le manométre dans un liquide ! Cet article n’est pas compatible
avec le traitement et la stérilisation en automate. Ceci entraine des dommages
irréparables ! 2. Brassards

Brassards en coton et auto-agrippants en nylon
sans latex) Nettoyage :

(latex et



Aprés le retrait de la poche, les bandes auto-agrippantes en nylon peuvent é&tre
essuyées avec un chiffon humide ou, comme tous les autres brassards, étre lavées
avec du savon dans de l‘eau froide. Si vous optez pour la deuxiéme solution,
rincez le brassard a l‘eau claire et le laisser sécher a l‘air. Essuyez la poche
et les tubes avec un chiffon humide.

Désinfection :

Aprés le retrait de la poche, les housses de brassard peuvent étre lavées dans de
1l'eau froide avec un produit désinfectant, puis étre séchées a 1‘air. Uniquement
utiliser des produits dont 1‘efficacité est prouvée en tenant compte des
réglementation nationales concernant 1‘application. La poche et les tubes peuvent
étre essuyés avec un chiffon en coton imbibé d‘'un peu d‘éthanol. Brassards sans
poche désinfectables

Nettoyage

Le brassard peut étre essuyé avec un chiffon humide ou, ou, comme tous les autres
brassards, étre lavé avec du savon dans de l‘eau froide. Rincer ensuite a 1‘eau
claire. En supplément, ce brassard peut étre lavé jusqu‘'a une température de 60
°C dans une machine & laver. Avant la prochaine utilisation, il convient de
s‘assurer que le brassard est parfaitement sec. L‘humidité peut en effet fausser
le résultat de la mesure et endommager le tensiométre.

Désinfection :

Le brassard peut é&tre entiérement immergé dans un bain de désinfectant.
Uniquement utiliser des produits dont 1l‘efficacité est prouvée en tenant compte
des réglementation nationales concernant 1‘application. Avant la prochaine
utilisation, il convient de s‘assurer que le brassard est parfaitement sec.
L'‘humidité peut en effet fausser le résultat de la mesure et endommager le
tensiométre.

ATTENTION !

Les brassards auto-agrippants en nylon et les brassards sans poche désinfectables
ne doivent pas étre repassés ! Ne jamais exposer les brassards & un rayonnement
solaire intensif ! Eviter tout contact du revétement du brassard et de la poche
avec un objet pointu sous peine de les endommager !

Los brazaletes con vendade dgoddn llevan un gancho yuna vendaporun lado. Parasujetar se exganchasimplemente
el gancho en la venda. Medir el perimetro del brazo vy verifi car si reside dentro del margen indicado en el brazalete.

Para losmodelos listados a continuacién se dispone de los siguientes brazaletes: Modelos Rl shock-proof?,
minimus® 1, minimus” 111, big ben Round / Square (todas las versiones) y ri-san’

Adultos Perimetro del brazo: 24 -32cm

Medicidn de lapresion sanguinea
* Postura del padente durante el uso segin lo previsto: sentarse @modamente, sin cruzar las piemnas, espalda
y brazos apoyados, parte mediadel brazalete en laparte superior dd brazo ala altura dela auricula
derecha del corazén, el pacientedebe estar lo mas relajado posible yno debe halarmientras selleva a cabo la
medicion, deben transcurrir aprox. 5 minutos desde la primera medicion.

e Cierre la vélvula girando el millo de escape de aire en el sentido de las aguja del reloj (a excepcion de

ri-san’).

* Colocaddn del brazalete: Coloque el brazalete de modo que el borde inferior quede aprox.2 03 an por encima

del codo (a la alura de la auricula derecha dd corazén)o aprox.5 an por endmade la articulacion
de larodilla. Compruebeque lamarca dereferencia sesitie sobre laarteria. La lineablanca indice debe situarse
dentro de la zona marcada indice.

* Una vez haya mlocado el brazalete, infl elo con ayudade lapera hasta aprox 20 mmHgpor endma del valor espe
rado de presion sistélica(= el valor superior).

* Laposicion del usuario durante lamedicion de la presion sanguinea suele ser delante o al lado del paciente.

* Serecomienda utilizar la fase Vde los sonidos deKorotloff (K5) para la medicién auscultatoria en adultos, |a fase
IV (K4) para lamedicion ausaultatoria en nifios de edades comprendidas entre los 3 y los 12 afios y la fase V (K5)
para la medicién auscultatoriaen pacientes embarazadas, salvo que se escuchen sonidos de Korotkoff

durante la evacuacion de aire del brazalete, en

cuyo caso habrd que utilizar laK4.

* Coloque la pieza pectoral del estetoswpio, preferentemente nuestro modelo anestophon n.2 de ref.
4177-01-4177-

05, sobre la arteria pordebajo del brazalete.

* En casodeun usodel esfi gnomandémetro para autocontrol no e ioun pio ind diente, pues
la pieza pectoral estd integrada en el brazalete. En caso deun uso del esf gnomandmetro para autocontrol, el di
afragma de la piezapectoral integrada en el brazalete debesituarse sobre |a arteria. El brazdete se col ocara de
modo quepuedapasar el extremo libre del brazalete a través de la anillametélica ycierre el brazalete mediante
el cierre de velcro.

A. Brazaletes velcro-nilén: Cierre el brazalete mediante un cierre de vekro.

B. Brazaletes con ven je el brazalete con venda enganchando los ganchos en lavenda.

C. Brazaletes con gancho: En el brazalete con gancho, el gancho metélic se engancha en las barritas metalicas de
latela del brazalete.

. Para poder medir la presion sanguinea, abra el tomillo de escapede aire en el sentido contrario als

agujas del reloj. El coefi dente de escapede aire deberia situarse entre 2 y3 mmHg/s en el mejor delos csos y
se puede regular con delicadezamediante el tornillo. Controles visuales de la velocidad de esape del aire: el
indicador debe desplazarse por laescala entre 1 y1,5 graduaciones por segundo. Una vez terminada la

medicion, abra la valvula completamente para evacuar rapidamente el aire del brazalete.
. El modelo risan” cuenta con unavélvula de botén. Accionedichavalvula de modo que se al@nce la

velocidad ideal de escape de aire entre 2'y 3 mmHg/s. Si presionael botén hasta el fondo, vaciara
completamente de aire el brazalete.

. Una vez que se alcance el valor superior de presion sanguinea (sistole), se escuchara un latido
ritmico. Sistole = El valor superior de presion sanguinea se obtiene cuando el corazén se cntrae

presionando la sangre hacia los vasos sanguineos.

. Cuando se alcanzael valor inferiorde presion sanguinea (diastole), el latido desaparece.

Diastole = El valorinferior depresidn sanguinea predominacuando los misaulos cardiacos estan
corazdn se estd llenando de nuevo desangre. * La medicion dela presidn sanguinea ha conduido.
Nos gustaria hacerle notar que el uso del esfi gmomandémetro para autocontrol no sustituye las
regulares a su médico yque Unicamente el médico puede analizar correctamente los valores

dilatados y el
.

visitas
medidos.
Recomendaciones para la conservacién

Indicaciones generales

La limpieza y la desinfecddn de los productos medias protegen al padente, d usuario y a terceros y wnservan el
valor de dichos productos. Debido al disefio del poducto y de los materiales utilizados no se puede establecer un
limite defi nido de los ciclos de reacondicionamiento que como méximo se pueden realizar. La vida util de los
productos medicos viene determinada por su funcién y su manejo aidadoso. los productos defectuosos deben
reacondicionarse dela forma descrita antes de devolverse para su reparacion.

1.Manémetro y pera
Limpieza
El manémetro y la pera se pueden limpiar con un pafio hiimedo hasta que se vea queestan limpios.
iAtencién!
iNo deje nunca el mandmetro sobre liquido! El articulo no estd gprobado para la esterilizadon ni el
reacondicionamiento autométicos. iPodrian producirse dafios irreparables! 2. Brazaletes
Brazaletes de algoddn ynylon con velcro (con ysin litex) Limpieza:
Tras extraer el acolchamiento, |a fundas de nylon con velco se pueden limpiar con un paio himedo o, como todos
los demés brazaletes, lavar on jabdn en agua fria. § se decidiese por ete (limo método, enjuagie después el
brazalete con agua limpia ydéjelo secar al aire. Frote el acolchamientoy los tubos con un pafio himedo.
Desinfeccion:
Tras extraer el amldamiento, las fundas de los brazaletes se pueden lavar en agua fria con desinfectante y a
continuadén dejar secar al aire. Sedeben utilizar exdusivanente productos de efi caciaprobada yteniendo en cuenta
los requisitos nacionales. Los acolchamientos ylos tubos se pueden limpiar con etanol y un pafio de algodon.

sin i Limpieza:
El brazalete se puede limpiar con un pafio himedo o, mo todos los dem& brazaletes, lavar con jabon en agua fria.
En este caso, enjudgudo después con agua limpia. Este brazalete se puede lavar ademds en la lavadora a una
temperatura maxima de 60°. Antes de la siguiente utilizadon se debe asegurar de que ya no haya liquido en el
brazalete. Esto podria infl uir negativamente en el resultado de medicidn y dafiar el tensidmetro.
Desinfeccion:
El brazalete sepuedesumergir completamente en soludén desinfectante. Se deben utilizar exclusivanente productos
de efi caciaprobada y teniendo en cuentalos requisitos naciondes. Antes de lasiguiente utilizacion se debe asegurar
de que ya no haya liquido en el brazalete. Esto podiia infl uir negativamente en el resultado de medicién ydafiar el
tensiometro.

JATENCION!

iLos brazaletes de nylon con velcroy los brazaletes sin acolchamiento desinfectables no se deben planchar! iNo
exponga los brazaletes nuna a la radiacion solar intensa! iNo toque lafunda del brazalete ni los acolchamientos con
objetos puntiagudos ya que podrian dafiarse!

Mantenimiento: Para este producto no es necesario ninglin mantenimiento.

Prueba de precision

Retirar el tubo del mandémetro ysujetar el mandmetro en posicidn verticd. S |a agijase para sobre laindicadon cero
de laescda, d instrumento esta cdibrado con precision. S la agija se encuentra fuera dd campo cero, conf arla
calibracion del instrumento a un taller reconocido por RIESTER o a nuestro servicio técnico.

Maintenance : Ce produit ne nécessite aucune opération de maintenance.

Contrdle de la précision
Retirez le tube du manometre et tenez le manométre en posi-tion verticale. Votre
appareil est correctement réglé lorsque 1‘aiguille s‘immobilise sur le zéro de

1‘échelle. Si ce n'‘est pas le cas, faites rajuster votre tensiométre aupres d’un
commercant RIESTER agréé ou renvoyez-nous le.

Contrdle métrologique

Tous les pays, sauf

1’Allemagne

Les reéglements nationaux pertinents sont applicables pour tous les pays, sauf

1’Allemagne. Le manométre de référence utilisé pour 1’étalonnage doit étre
standardisé par rapport aux normes nationales et internationales. « Attention :
toute modification de 1’appareil est interdite ».

Caractéristiques techniques

Conditions environnantes minimales pour lesquelles la tolérance maximale de +/- 3
mmHg est respectée:

Conditions de mesure: 10°C (50°F) & 40°C (104°F) lors d‘une

humidité
relative de l‘air de 85 % (sans
condensation)

Conditions de stockage: -20°C (-4°F) & 70°C (158°F) lors d‘une
humidité
relative de l‘air de 85 % (sans
condensation)

Types: Modéles & main, de table, muraux,

sur pied et d‘anesthésie

Echelle ronde
En pas de 2 mmHg

Type d‘affichage:
Graduation de
1‘échelle:
Plage d‘affichage: 0 a 300 mmHg
Controles técnicos de medicion Todos
los paises excepto Alemania:
Para todos los pases, excepto ia, rigen las @ 1tes taciones legales. El manometro de
referencia que se empleapara la calibracion debe respetar las normas nadonales einternacionales. « Advertencia: No
se permite hacer modifi caciones en el dispositivo».

Ficha técnica

Condiciones anbientales minimas necesarias para que el garato conserve unatoleranda maimade
+/-3 mmHG:
Condiciones ambientales: de 10°C (50°F) bis 40°C (104°F) con unahumedad
atmosférica relativa del 85% (no condensada).
Condiciones de almacenaje: en un margen detemperatura del

-20°C (-4°F) bis 70°C (158°F) con una humedad

atmosférica relativa del 85% (no condensada).

Versiones:

Tipo de indicacién:
Graduacion de laescala:
Margen de indicacion:
Margen de medicién:
Movilidad de la aguja:
Conexidn para tubos:
Generacion de presion:
Reduccion de presion:
Eliminacién:

Para més informacién sobre eliminacién, péngase en contacto con su
establecimiento local correspondiente o con su asesor ambiental autorizado.

manual, de mesa,pie, pared ymodelos anestesia
escala redonda

en pasos de 2mmHg

de 0 a300 mmHg

de 0 a 300 mmHG

sin fi jacion a cero

162 61y2,seglnla version

pera

valvula de escape regulable

Pyccko  pyccuii o p BBl NpuoGpenm
BEICOKOKaYeCTBEHHBII TOHOMeTp RIESTER C BEICOKOM TOUYHOCTBIO M3MEPEHMH, MPOMU3BENeHHBIT
B cooTBeTCcTBMM C EBponeickum craHmaprom EN 1060, wacTe 1 ,HeMHBa3MBHEIE TOHOMETPE!
-~ OCHOBHEHE TpeGoBaHMA" ¥ YacTe 2 ,JIONOJHATENbHEE TPeGOBaHMA K MEeXaHMYeCKMM
ToHOoMeTpam“. ANSI/AAMI ~ SP10-2002 & ANSI/AAMI  SP:2002/A1:2003(R) 2008 wu
ANSI/AAMI/ISO 81060-1:2007. (DIN EN ISO 81060-1) BbICOKOE KadeCTBO STOTO Npmbopa
TapaHTMPyeT TOYHOe M3MEePeHUe KPOBAHOTO NAaBJIEHMS B TedYeHMe IONTUX JIeT.

HasHaueHue:

AHEpOMIHEIE TOHOMETPH MPOU3BOACTBA KOMIaHMM Riester mpuMeHAOTCA Bpavamyu M JMLaMu,
OOYYEHHEMV — ayCKyJbTAaTMBHOMY M3MEPEHMI0 KPOBSHOTO  HNABJIEHWs, IS  M3MEPEHus
CUCTONMYECKOTO M MOMACTONMYECKOT'O KPOBSHOTO HaBJEeHMA Yy JHomel (B3pPOCIeIX, HeTeit,
MJIIAMIEHLIEB M  HOBOPOXIEHHEX) . AnepoumHee TOHOMETPH  Riester  npenHasHaueHH
VICKJIOUMTENIBHO IJIA M3MEPEHNMs KPOBSAHOTO MNABJIeHMs Ha IUlede Wi Oenpe CO 3HO0POBOM
xoxeit. IlpodeccuoHasbHOE NPMMEHEHME WU3OEeNMsa OCYyWEeCTBJSeTCsa, KakK IpaBuMyio, B

YACTHOM BpadeCHON NPaKTMKe MM KiMHMKe. TOHOMETP/aHePOMIOHED MAHOMETP NPMMEHSeTCS
COIVIACHO Has3HAYeHMO B KadeCTBE BCIOMOTATEJLHOTO AMarHOCTUMHECKOTO cpeacTea™

1. Momenmu exact’, sphygmotensiophone CraGxener mMamxeramy ¢ meyms TpyOxami,
T.K. MaHOMETPp He IOACOeIMHEH HEeNOCPeICTBEHHO K Tpyle.
2. Momemu e-mega Rl shock-proof, minimus® 1l, precisa” N, precisa” N shock-proof,

babyphon®, ri-san” 1-tube.

CHaOXeHbl MaHXeTOl C OOHMM WUIaHTOM. Y 3TuX Mopesei, OOCIyXMBaeMblx OIHOM DPYKOM,

Tpyma NOACOEIMHEHA HENOCPEACTBEHHO K MaHOMETPY .

3. Momemm e-mega, minimus® III, precisa’N Double Tube CHaGxeH: MaHxeTamu C
IBYMS WIAHTaM/. Y OTUX MOTEJE, OOCIYXMBAEMEIX ONHOM PYKOM, MAaHOMETP MOACOEIMHEH
HerocpencTeenHo k Tpyme. 4. momesmm sanaphon” u ri-san”

9TV NPUOOPsl NPEeIHABHAUEHH! VI CaMOCTOATEBHOTO WM3MEPEHMS KPOBAHOTO IaBleHMs. B
STMX MOHEJNIAX MAHOMETP ¥ Tpylla MPEeICTABJIST ONHO Lejioe. I'OJIOBKA CTETOCKONAa yXe
BCTPOEHA B MaHXeTy C OIHMM LUIAHIOM. 3DTa TOJIOBKA BOCHPMHMMAET 3BYKM KOpoTkoBa M
nepernaeT Mx B yXO 4epes CTETOCKOI, KOTOPHI BKPYyYMBAETCH B Pe3bOy, HAXONAUYCH Ha
HAPYXHOM CTOPOHE MAaHXETHl.

5. big-ben® KpyTJast, KBagpaTHas,
aHecTesuonorndecKas

HaCTeHHasI,
Momens n

HanoNeHasu

"
ri-former” big ben
SroT aHSpOVlﬂ.Hblﬁ TOHOMETP, C KOTOPOI'O OCOOEHHO JIeI'KO CUMTHIBATBH [1OKa3aHusa, CHabxeH
MaHXeTou C neyMa wiaHramy. OIMH WIAHT [ONCOeIMHEH K Tpyume C KJalnaHOM IJIsA CIyCKa

Plage de mesure: 0 a 300 mmHg
Mobilité de l‘aiguille: Pas de remise a zéro
Raccord de tube: 1 ou2oulet?2, selon le modéle

Génération de la pression: Poire
Décompression: Valve de décompression
réglable

Mise au rebut :

Veuillez onsulter I’administration locde ou votre conseiller environnementcompétent afin d'obtenirdes infomations
relatives a la mise au rebutde cet appareil.

Espaiiol

sobre los modelos de esfi O Riester

Se ha deddido Usted por un esigmomandmetro deprecision de excelente cdidad. La construcddn de este instrumento
Riester corresponde alas especificaciones de lanoma europea EN 1060, Parte 1: “Esigmomandmetros no invasivos —
especificaciones generales” y Parte 2: "Especificaciones suplementarias para esfignomandmetros mecanios” ,
ANSI/AAMI 102002 & ANSI/AAMISP2002/A1:2003(R)2008 yANS/AAVI/ISO 81060-12007. (DIN EN ISO 81060-1)
por afiadido, se somete constantemente alos mas rigusos controles de cdidad. La excelente calidad de este
instrumento legarantiza largos afios deprecision y fiabilidad.

Finalidad prevista:

Los esfignomandémetros aneroides de Riester son utilizados por médicos y ajuellas personas cwn fomacion en
medidon auscultatoria de la presién sanguinea para determinar la presion sangiinea sistlica y diastdlica de las
personas (adultos, nifios, lactantes y neonatos). los esfigmomandmetros aneroides de Riester se enplean
exclusivamente para lamedicion de la presion sanguinea en lapiel sana dela parte superior del brazo o del muslo. B
uso profesiond del producto tiene lugar generalmente en una onsulta médica o un hospital. @
esfigmomandmetro/mandmetro aneroide se emplea seglin lo previsto @mo método de diagndstico.

1. Modelo exactd’ y sphygmotensiophone

3acTerVBaTL ¥ pacCTerMBaTh MaHXeTH. BO BCex Momenax (xpome Momerm Ssanaphon®)
MaHXeTH TPalyMpOBaHel, T.e. CHaOXeHB JIMHMAMM YpPOBHA. UYTOCH yOemMTbCH, HUTO 6Bl
NPaBUNBHO BHOPanM pasMep MaHKeTH, MNPOBEpbTe, UYTOGH Ha HAZeTOX MaHkeTe Oernas
JMHMS HAXOMMNACH MEXDy CTpenkamu. ECiu Gernas JMHMS He HOCTUTAeT MHTEpBala MEXZY

Neonati Circonferenza braccio 5-8cm

Lattanti Circonferenza braccio 8-13cm
Bambini Circonferenza braccio 13-17ar
Adulti (braccia sottili) Circonferenza braccio 17 - 24 av
Adulti Circonferenza braccio 24 -32ar
Adulti grossi (braccia obese) Circonferenza braccio 32-41av

Dotado de brazdete con dos tubos yaque el madmetro no esta conectado directamente al inflador. 2. Modelos e-
mega, R1shock-proof’, minimus® II, precisa” N, precisa” N shock-proof babyphon®y ii-san” 1-tube. Dotado de
brazalete de 1 tubo. Empleo con sélo una mano, mandmetro conectado directamente al inflador.
3. Modelo e-mega, minimus® lll, precisa’ N, doble tubo
Dotado de brazalete de doble tubo. Empleo con sélo una mano, mandémetro conectado directamente al inflador.
4.Modelos sanaphon®y ri-san’”
Modelos para autocontrol dela presion arterial. B manémetro y el inflador forman una unida. El brazalete del tubo
inmrpora una pieza pectoral. Esta pieza se encarga de detectar los ruidos de Korotkoff y de transmitirlos d oido a
través del estetoscopio adjunto, el cual debe estar atornillado a la rosca ubicada en el lado exterior del brazalete.
5.big ben® Square /Round-Modelos de mesa, pared, pie yanestesia y riformer” big ben Esfigmomanémetro
aneroide de fécil lectura dotado debrazalete de dos tubos. Uno delos tubos se conecta ala pera con vélvulade
escape, el otro se une al conectordel tubo espiral flexible de hasta 3 m de largo. Instrucciones de montaje para los
diversos modelos (aexcepcién del modelo de mesa):
5.1 Modelo de pared / riformer” bigben
Retirar la tuerca de mariposa ubicada por debajo del cesto del brazdete y desmontar la sujecion mural. Colocar la
sujedén mural enla posicidn conveniente de lapared. Seguidanentemarcar los punos pordondese hayade taladrar,
realizar los taladros e introdudr luego los crrespondientes tacos en los agujeros. finalmente, atomillar fjamente la
sujedon mural ala pared. Asentar el aparato en la sujedén mural de modo que laparte superior dela sujecion encaje
en el borde del cesto del brazalete y la parte inferior en el tmillo que sobresale por debajo del cesto. Eroscar de
nuevo la tuercade mariposa a fondo en el mendonado tomillo. Por favor, consulte el plan de perforacion adjunto para
el big ben de ri-former”.

5.2. Modelo de pie
Ensamble:
1.Ensamble primero el parante mdvil y preste para ello atencion a las instrucciones de instalacion adjuntas.
2. Despues de ensamblar el parante mévil, gire el aparato en direccién alas manecillas del reloj sobre el parante movil.
Ajuste:
Operando la rosca de ajuste, puede colocarse el aparato a la altura deseada. Despues de ajustar |a altura del parante
movil, éste mismo debe ser apretado nuevamente
5.3 Modelo anestesia
CBOOOINIHEIT KOHElL MaHXeThH CKBO3b METaJUIMYECKyKR MOyTy M 3aCTeTHMTEe 3aCTexXKy-—
yunyuky. A. MaHXeTH C JMOyYKaMy: BaCTETHATE MAHXETY BaCTeXKKOM-JIMIYUKONA.

B. O P , KPIOUOK 32 JIGHTY IJIsi OBMOTKM.
C. MamxeTH C KpIOUKOM: B TaKou KMIA  KPIOWOK 352

CTpesikaM¥, 3HaduuMT MaHXeTa Maja. Ecim JmMHEMA HaxOIMTCA Jajlblle 3TOTO WMHTepBasna, MeTaJIMYeCKMue MaJIouKy, BUMTEHE B YEeXOJ MAHXeTH.
3HAUMT MaHKeTa Be/mKa. COYHHE [IOKA3aHMA U3MEPeHMS [ABJEHMs MOTYT OHTH * UToGH W3MEPUTHL KPOBSHOE MaBJIEHME, OTKPOMTE BENyCKHOM KjanaH, Bpamas BUHT
JOCTUTHYTEl, TOJBKO €CIA PasMEp MaHKETE MPaBMIIbHO MONOBpaH. BHITyCKa BO3Iyxa MPOTUB YacoBOM CTpeyku. B mmeasie CKOPOCTE CIyCKa BO3mAyXa
- [OJDKHA COOTBETCTBOBATE 2-3 MM PT. CrTojfa B CekyHOy. UYTOOH MOOCTUTHYTH 3TOTO,
< vt : MOREN MAMkeT NPEenCTaBlIeHE BO BCeX HEOBXOMMMO MEIJIGHHO T[OBOPAYMBATE BMHT. BuSYyasbHESI KOHTPONE 33  CMyCKOM
momensix (xpome sphygmotensiophone, sanaphon® i exacta®) BOBMAyXa: CKOPOCTH [ABIXEHMS CTPENIKM Ha WKaje JOJKHA cocTaBiaTe 1 - 1,5 menenms
JlaTexc: He conepxuT B CekyHIy. [locjle OKOHYaHMs M3MEPEeHMs OTKPOMTE KJanaH IOJIHOCThLOD, YTOOH OLICTP O
JlaTexca: CIyCTUTE BO3BOYX M3 MaHXETEH.
HoBOPOXOEHHEDL OKPYXHOCTB PYKI: 5-7,5cm 5-8 cm « Momems fi-san® cHaGxeHa KHOMOUHEM KJjlanaHoM. HaxmMaiiTe Ha STOT Kjlanad, uYTOGEH
MIaneHer, OKPYXHOCTE PYKM: 7,5 - 13 cm 8-13 cm nOBUTHCSA MOAJILHOM  CKOPOCTM CHUXEHMS HaBjeHMS 2-3 MM PT. CTOM0a B CEKYHIY.
PeBeHok OKPYXHOCTE DYKM: 13 - 20 cm 13-17 oM Mlpy HaxaTMM Ha KHONKY O YNOpa BOSAYyX NOJHOCTBED BEXOIUT U3 MAHXETH .
B3pOCIEni (TOHKas pyka) OKPYXHOCTb 17 - 26 cMm 17-24 cm * Korma BepxHee 3HauYeHME KPOBAHOTO IaBJIeHMs (CHMCTONIMUECKOe naejieHue) OyneT
pyxn: NOCTUTHYTO, TO BH YCIENMTE DPUTMAYHEDL CTYK.
Bapocient OKPYXHOCTB PYKM: 24 - 32 cm 24-34 cm Cucroymmueckoe [maBJeHMe = BepxXHee 3HaYeHMe KPOBAHOTO MHAaBJIeHMs;  HaBJIeHME,
B3pocnent (nonHas pyka) OKPYXHOCTE 32 - 48 cm 34-44 cm ofpasywieecs, KOTIa Cepiue CXMMaeTcs, omaBas KPOBb B COCYIEI.
PyKM: * Korma mocTuraeTcCs HMWXKHEe 3HaueHMe NaBJIeHMsa (OMacToimMYecKoe IaBJiIeHMe), TO CTYK
Benpo OKPYXHOCTb : 42 - 50 cm 42-50 cm 3aTuxaer. JuMacToimMdHecKoe [aBJIEHME = HWKHEEe 3HadeHMe KPOBSHOTO HaBJICHMUS;
Bempo XL OKPYKHOCTE : 50 - 70 cm 50-70 oM naBjeHve, — ofpasywomeecs, — Korga cepreyHas MHILA ~PAaCUMPSETCS M CHOBa
HANOJIHAETCS KPOBBI.
oBast
C: MamxeT « Ilpouenypa M3MEpeHus KPOBSHOTO AABJIEHMS OKOHUEHA.
P Bo BCex B * OfpamaeM Bamwe BHMMAaHME HA TO, HYTO NpUOOP IJI CAMOCTOSTENBHOTO WBMEPEeHMs He
(xpome sphygmotensiophone, sanaphon®, ri-san® ro  exacta®) 3aMeHseT PeryJIipHOTO —MOCEeWeHUs Bpada ¥ HUTO TOJBKO BPad MOXKET TOYHO OLEHUTH
- PesyNbTATH M3MEpPeHns, KOTOPHE BEl MOJIYUMIA.
HoBopoxneHHsI OKPYXHOCTb PYKM: 5-18
cM PexoMeHmamym Mo yXomy
MIlafieHeLl OKPYXHOCTE PYKM: 8 - 13 Ofmee yxasamue
oM OCylWeCTBIIeHMe OUMCTKM M NESMHOEKUMY MEIMUMHCKMX M3HEIUiA HEOOXOIMMO IUIA BaUATH
PeGeHOK OKPYXHOCTE PYKI: 13 - 20 NauyeHToB, [OJIb30BATENell M TPeThUX JIML, a Takke 4 OoBecledeHus NOJINOBEYHOCTH
cM MEIMLMHCKAX WUSHENMA. W3-3a CHeLMOMKM KOHCTPYKLMM M3LOENMA M WCIOJbSOBAHHEIKX B HEM
B3poCyElt (TOHKas pyKa) OKPYXHOCTE PYKM: 17 - 24 MaTeprasioB HEBOSMOXHO HAa3BaTh ONPENEJIEHHOE MaKCMMaJIbHO IONYCTMMOE KOJIMYECTBO
oM LMKJIOB OYMCTKM. NPOMOJDKMTENbHOCTD CIYXOH MEIMLMHCKMAX WSHENMA ONpeNesiAeTCA MX
B3pocnt OKPYXHOCTB PYKM: 24 - 32 (GYHKUMOHANIBHEMY OCOBEHHOCTAMM ¥ OEpeXHEM OTHOWEHMEeM I[PY MCMOJb30BaHMM. Mepen
oM OTNPaBKOM HEUCIPABHEIX MBIEJMi Ha DEMOHT Takue W3NS HOJIKHl CHAadasa MpONTH
B3pOCIElE (MOMHAafA PyKa) OKPYXHOCTb DYKM: izm - 41 CUMCAEYD HPOUEIYDY pereHEpAIIL
Mozemu sanaphon® u ri-san’ oro . . 1. MaHOMeTP ¥ rp;:mao‘mcmxa MaHOMETp M TpyWy
M3MEPBTE OKPYXKHOCTb CBOEJ DPyKM, yOemMTeCh, YTO OHa COOTBETCTBYET WHTEPBAIY, MOXHO ~ NPOTEpeTh  BIAXHONM  TPAMOUKOM  HO  BM3yaneHOM
OBOBHAYEHHOMy HAa MaHKeTe. TpemaranTcs — Clefyompe  pasmepe: ,PeGeHok™, HaCTOTE .
»B3pocyeit™, ,B3pocient (nonHas pyka)“ u ,6empo“. B. Xnom c ]
JMnydKaMm He rmorpyxaifTe MaHOMETP B XMIOKOCTh! JlaHHOe W3AeyMe  3alpeleHo I[OoIBepraTh
Hawpt XJIOMYATOOYMaXHHE MAHXSTE CHAOKSHH 3aCTEXKAMY~JMIIYSKaMy ~ C MATKOA NYWACTOR  apmapaToli oBpaBOTKe M CTEpWM3ALVA. DTO NPUBEAET K HEBOCCTAHOBIMOMY YIEpOy!

NONOCKOY Ha ONHOM CTOPOHE ¥ XECTKOM JMNyYKO# Ha MPYTOM CTOPOHE MAHKETH, HYTO
[O3BONAET GHCTPO, JIETKO M KAK yTONHO YaCTO BaCTEIMBATE M PACCTETUBATH MAHKETY .

;3MEepbTe OKPYXHOCTb CBOeM pyku, ybOemuTecb, UTO OHa COOTBETCTBYeT pasMepy,
0B03HAYEHHOMY HA MaHXeTe.
C: MamkeT anst Z
momens sphygmotensiophone:
MIlafeHer; OKPYXHOCTE PYKM: 7,5 -

13 cm
PeBeHOK OKPYXHOCTEL PYKIM: 13 - 20

oM
Bapocuent OKPYXHOCTbL PYKN: 24 - 32

oM
B. C  KpK Ha omnHOM CTOpOHE MaHXeTh 3akJienKaMu
NpUCOeInMHEH METaNIMYeCKMii KPIOYOK, Ha IOPyrol BacTexku IJIA  Hero B  Bule
METAJUIMYECKMUX MAJIOYEK, BUMTHX B UEXOJl MAHKETH. METaJUIMYECKMI KPOYOK BaleruiseTcs
3a METAJUMYECKME BACTEXKM HA MaHXeTe. M3MEephTe OKPYKHOCTH CBOEM PyKyM, ybemmrech,

UTO OHAa COOTBETCTBYET Pa3sMepy, OOO3HAUEHHOMY Ha MaHXeTe.

C: P P MaHxeT AT
mogmemn R1 shock-proof’, minimus® II, minmus® III, big-ben® round/ square (sce
BapmauTs) u li-san”

BO3MyXa, a IPyToM NPUCOEIMHEH K KOHHEKTOPY CIMPAaJIbHOTO IUIaHTa. P; no
P n (sa Momenm)
Hacrennast

/ riformer” big

5.1.

Mogens
OTKPYyTUTE KpLUTbUATYl TaifKy CHM3Y KOP3MHKM IJIA MaHXeT U OTCOeIMHMTE HAaCTEHHOe
KpEIUIeHME . NPWJIOXMTE HACTEHHOE KpEIJIeHME K CTEeHe Ha BHOPAHHOM BHCOTe. OTMEThbTE
MecTa IJIf CBepJieHMs OTBEepPCTMii, IIPOCBEPJIMTE MX M BCTaBbTe mobenr. Tenepb MOXHO
NPUBYHUMBATL HACTEHHOE KPEIUIEHME. IOMECTMTE NPUOOP HA HACTEHHOE KPEMJIeHMEe TaKuM
obpazoM, YTOOH BEpPXHAA YaCTh HACTEHHOI'O KpeIJIeHMs NoAxomwia K Kpak KOP3MHEL IJd
MaHXeT, a HIDKHSAS YacThb MONXOMMIa K GONTY, BECTYNAWWEMY CHU3Y KOPSMHEL IJIS MAHKET.
HaTaHMTe KpEUIBUATY TalKy Ha BeHCTynaomeM Gosre. [ia npuGopos fi-former® big ben
cregyeT CoOMODAaTE BXONAUYO B KOMIUIEKT MNOCTABKM CXEMy CBEpJIeHNS.

5.2. Hanonenast
Mogens CGopka:
1. noxamyiicTa, CHauaja cCoGepuTe MOGWILHEE CTEHN  CNeflys  BJIOXEHHOM
VHCTPYKUWM .
nocsie COOPKV MOGWIIBHOTO CTEHHA, MOXay/CTa, BBEPHWTE yCTPOUCTBO (MO

YacoBOM CTpesike) Ha MOOWUTIbHENA CTEHH.

Perymmpoeaune :

OTKPHTb CHEPKABAKWMA BYHT ¥ OTPETYJIMPOBATH IO XKEJIAEMO BHICOTE. I[OCJE PETYIUPOBKMA
MOGWIIbHED CTEHZ HOJDKeH OHTh 3aKpenjeH CHAEPXMBAlWMM BUHTOM CHOBA.

5.3. Axecresmonormyeckast MOZeNb

OTKpyTMTE KPEUIBYATYI TaliKy IO KOP3MHOM Ul MaHXET ¥ CHUMATE HACTEHHOe
KpEIUIEHME .  MCIONb3ys INpMiaraeMele GOJITE, NPMKPYTUTE HACTEHHOE KpEIUIeHMe K
yHMBepcasibHOMy 3axmMy N10384. mnomecTuTe npubOp Ha HaCTeHHOe KpeIUleHMe TaKyM
obpasoM, UTOCH BEPXHAA YaCTh HACTEHHOTO KpEIUIeHMS MOAXOIMIa K Kpal KOPSMHE, a
HVKHAA 9acTh MOOXOmATa K GONTY, BEICTYNAKWEMY CHUSY KOPSMHEI IJIS MAHKET. HATAHUTE
KPbUIbYATYO TaiKy Ha BEICTYMAaKlleM GoiTe.

non6op pasMepa MaHkeT A.

c Y
oBast
MamxeTa
Ha HeMIOHOBBIX MaHXeTaX C OIIHOM CTOPOHEl DAaCloJIoKeHa MATKad CTOPOHA 3aCTeXKn
JMNy4YKM, a C JApYTrodt - KecTkas CTOpOHa C Kpiodoukamu. OTO noMoraer GECTPO

B3poCIED OKPYXHOCTE PyKI: 24 - 32 cu
T.

[ele) LA MaHXeTH CHaOXeHel JIEHTOM Ul OOMOTKM PYKM M  KPIOYKOM. UYTOGHE
3aCTETrHYyTh MaHXeTy, MPOCTO 3aLENMTE KPIYOK 3a JIEHTY. M3MEPbTe OKPYXHOCTH CBOE
pyku, yBemurech, UTO OHA COOTBETCTBYET pPasMepy, OBOBHAUEHHOMY HA MaHXETe.

C: P PEl MarkeT s momemn R1 shock-proof’,
minimus® II, minimus’ III, big-ben® round/ square (ece BapuanTs) u fi-san”

B3pocrsii OKPYXHOCTb DyKI: 24 - 32 cm

+ Mlo3a nauMeHTa MNPM MCMOJB30BAHMM 10 HA3HAUEHMIO: CUIA, B YIOOHOM IOJIOXEHMM, He
CMIeTb HOTa Ha HOTY, CIMHA M pyKa Ha ONope, LEHTP MaHXeTH Ha IJlede HaXOIUTC A
Ha ypOBHE MPaBoOI0 MPeACepmus, MNauMeHT LOJKeH OHTb pacciableH U He TOBOPUTH

BO BpeMA Ipouecca M3MepeHud, Iepell NEPBEM M3MEPEeHMEM JNOJKHO NPONTM  OKOJIO 5
MUHY'T .
* 3akpoMTe KJjanaH, TIOBEPHYB BMHT BHIyCKa BO3IyXa IIO YacOBOM CTpesyike (3a

vcxmoservem fi-san’) .

+ HameBaHMe MaHXETH: Hal€HbTE MaHXETy TaK, UTOOH HIVKHMA Kpall MaHXeTs HaXOIUJICH
Ha 2 - 3 CM Bblle JIOKTEBOT'O M3TMOa (Ha BHICOTE MPaBOT'O MpercepmmMs) WM Ha 5 CM
Bhlle KOJIGHHOTO CycTaBa. Cilemure 3a TeM,  4TOCH MeTKa Mpuieraja K apTepmn .
Beslas WKaNbHas I0OJIOCA HOJDKHA HAXOOMTHCH B OOOBHAYEHHOM BOHE.

« Nocme TOro, Kak BH HaJelM MaHKETy, HaKadaiire ee Tpymei 1o
npubmsurenbHo Ha 20 MM pT. CT.

BhIlE OXANAEMOTO CHUCTOJIMUECKOTO KPOBSHOTO NABIICHMS

* OCEMHOE [OJIOKEHME Bpaya NPV M3MEPEHMM KPOBAHOTO NABJIEHMA:
cBOKY OT Hero.

* Ins ayCKyJbTATMBHOTO M3MEPEHMs y BSPOCIEX PEKOMEHIYETCS MCIONb
ToHOB KoporkoBa (K5) .

+ Ina peTeir B BO3pacTe oOT 3 nmo 12 gjer

HaBJIeHNA ,

(= BepxHee 3HaueHMe) .
nepen MaLMEHTOM MM

Bars gasy V

crenyeT wucnoye3oBaTek OGasy IV TOHOB

Koporkoea (K4) . Ina  ayCKyJibTaTUBHOI'O u3aMepeHusa y OepeMeHHHX clenyer
ucnoJsib30BaTh Qasy V ToHOB Koporkosa (K5), Ba MCKIIOYEeHMEM CIy4aes, KOIJa TOHBI
KopoTkOBa CIBIIHEI MNPM BENYCKE BO3JAyXa W3 MaHXeTE; B OTOM Clydae ClefyeT

ucrnonesosaTe K4. o TIPWIIOXUTE TOJIOBKY CTETOCKONa, NPEeNNoYTMTENEHO —Halle i
Momenm anestophon kxar. N 4177-01 - 4177-05 - x apTepmm OO MaHXeTOM.

¢ IinA Momemneit, NpefHa3HAYEHHHX MJIA CaMOCTOATENBHOTO W3MEPEeHMA, CTEeTOCKOMN He
TpebyeTcs, T.K. TOJIOBKA  CTETOCKONAa yxe BCTPOEHa B MaHXeTy. B Momensx n,
NpefHa3HaYeHHEIX U1 CaMOCTOATENIbHOTO M3MEepPeHuA, MeMOpaHy BCTPOEHHOM TI'OJIOBKM

CTeTOCKONa ClleflyeT MNpPWIOXATb K apTepyu. [Ja HaJIOKeHMA MaHKeTh NPOTSHUTE

2. MaHKeTs

n Z c y (
narekca) OumcTka:
Ilocne ynaneHrMs MATKOIO BKJAnbllla HEMJIOHOBBI YeXOJ C JIMIYyYKaMs MOXHO [POTepeTh
BJIQXHOM TPANOYKONA WM, KakK M [OpyT'Me MaHXeThl, I[OCTMUPaTh ero C MbUJIOM B XOJOIHOM
Bone. Ecmmu Bel peumTe OCTAaHOBUMTHCA Ha BTOPOM BapuaHTe, TO [OCJEe CTUPKKU
NPOMNOJIOUMTE MaHXeTy B UYMCTOM BOIe M JaiiTe eit BHCOXHYTh Ha BO3Oyxe. NpoTpuUre

u Ges

MATKMM BRJIAMBIN U UJIAHTY BJIAXHOM TPAMNOUKONM.

nesuHpexus :

nocsyie yHmaJleHMs MATKOTO BKJIATEMIA HEWJIOHOBHE UYeXJEl C JIMITyYKaMy MOXHO IOCTMPAaThb
XOJIOmHOV BOHEe C MNe3MHOMUMPYOIMM CPEeICTBOM M B 3BaKJOYeHMe BhCYIMTE Ha BOBAYXe.
IUIA 3TOTO CJIedyeT MCIIONE30BaTh TOJBKO CPeICTBa C INONTBEPKISHHOV MNeMCTBEHHOCTHD,
NpY 3TOM HYXHO YYMTHBATh HalMOHallbHHE TpeboBaHMA K MX NPMMEHeHM. MATKMI BKJIAIBILI
¥ IWIAHTY MOXHO MPOTEPeTh XJIOMYATOBYMaxXHOM TPAMNOUKOM, CMOYEHHOM STMUIIOBEM CIIMPTOM.

Ges

Ouncrka:

Takyld MaHXeTy MOXHO [POTePeTb BJIAXHOM TPSAMNOYKOM WM, Kak M IOPyIMe MaKeTH,
nocTMpaTh €€ C MeUIOM B XOJIOOHOM BOIe. I[IOCJleé 3TOrO0 MPONojoumMTe, NoXasnyhcra,
MaHXETy B YMCTO} BONE. HOMOJHUTENEHO TAaKyl MAHXEeTy MOXHO [OCTMPATh B CTMPAJLHON
MaumHe npy Temneparype no 60 °B. nepen CreyilOLyM MCIONb30BaHMEM HYXHO yOeIUThCH

B TOM, YTO MaHXeTa [OJHOCTBO Cyxas. HamMuue XMOKOCTM B MaHKeTe MOXeT
OTPULIATENEHO MOBIMATL HA PE3YNLTAT MBMEPEHUs, & TaKke NOBPEIUTL TOHOMETP.
mesuubexumst:

IOAaHHYK MaHXeTy MOXHO IMOJHOCTBK IIOMECTUTH B AE3MHOMUMPYKOUMIA PacTBOp. s 3TOTo
CJIedyeT MCMONE30BATE TOJBKO CPEACTBA C MNOATBEPXISHHHE K MCIONL30BAHMIO OJIS OAaHHOM
KaTETOpM TOBAPOB, NPV 3TOM HyKHO YUMTHBATL TPEGOBAHMA K VX NPUMEHEHMIO OMACAHHHE
nepen CIeny UMM MCIOJb30BaHMEM HYXHO yOeIMThCS B TOM, YTO B MaHXeTa
Haymmume XMIKOCTM B MaHKeTe MOXET OTPMUATENBHO NOBJMATL Ha
pesysbTaT M3MEPEHNMs,

Ha YTaKOBKe.
TOJTHOCTBI  Cyxaf.
a Tawke MOBPEIMTb TOHOMETP.

Buymanye!

HeMIOHOBbIE MAHKETH C JMIYYKaMyM M Oe3MHOMUMPYEMEe MAHKETH Oe3 MATKOTO BKIIAIBIIA
3anpemeHo yTIOXUTb! HuKOrzma He MOoIBepraiTe MaHXeTH BOSIENCTBMIO MHTEHCUBHOTO
CONHEYHOTrO cBera! HMKOIHa He mNpuKacaiTeCch OCTPEMM NpelIMeTaMM K MaHXeTaM WM K

MATKOMY BKJIaIplly, TIIOCKOJIBKY 3TO MOXET IPUBECTM K UX nonexq:(eHVuo! TexHMYeCcKkoe
osmrwmarme TexHuyeckoe OOCIyXMBaHME M3OENMUd He Tpeéye’rcﬂ

HpoBepKa TOYHOCTM MBMEpPEeHMit

BembTe TPYyOKy M3 MaHOMETpa UM YyIepXMBAlTe ero BepTMKAaJNbHO. Ecim  cTpernka

OCTaHOBUTCH Ha 3HadeHmm ,0%, 3HaumT Npucop paboTaeT BEPHO. ECiM CTpenka Hmke Wi
BEIIE HYJIS, TO mNpmbop HeobXOmMMO WCMNPaBUTb. B 3TOM Cilydae oOTnpaBsbTe Mpubop
oQMImaNEHOMY NpencTaBuTeso QupMer RIESTER W4 OTNpaBbTe ero HaM HAa WCIPAaBJICHME .
npoBepka paGoTH MHCTPYMEHTOB

TepMaHus

CorylacHo COOTBETCTBYIIEMY TIOCTaHOBJIEHMIO (MPBetreibV) noslaraeTcsa NPOBOOUTE
KOHTPOJIb 3& TOYHOCTBIO M3MEPEeHMs NpuOOpPOB OIMH pa3 B 2 TOHa. MAaHHEN KOHTPOIb
MOTYT OCYWECTBJIATH TOJNBKO I[POMSBOIMTENL M COOTBETCTBYOUME METPOJIOTMIECKME
OpTraHEl WM JMua, OTbBedanume TpebopaHuaAM §6 nocraHoBjieHus MPBetreibV.

Bce crpams, Ba uckoueHueM I'epmanymi:

llns  BCex CTpaH, 3a WCKOYeHueM I'epMaHuy, HOEeMCTBMTENIbHEl IIOJIOKEHUS MECTHOTO
3aKOHONATEeNbCTBA. OJTAJIOHHENY MAaHOMETP, KOTOPEDMI MCIIOJb3YyeTCsa A KaJIMOpOBKM,
IOMXeH ~ OTBeYaTh  TPeGOBAHMAM  HALMOHANIBHEIX M MEXKIYHAPOIHEX  CTaHIapTOB.

«lpenynpexnenne: MaMeHeHus Npubopa BanpeleHE!

T xme :
HEOBXOmWMEE yCIIOBMS, NPV KOTODHX OUMOKA W3MEpEHWS He NpeBsmaer +/- 3 MM pT.
cronba:
TIpVMEHATE NPK: 10° B (50°F) mo 40°
BJI&XHOCTM 85%

B (L04°F) npu OTHOCUTENBHOM

Produzione pressione:
Decompressione:

A pera
Valvola di sfi atamento regolabile

Smaltimento:

Retirar la tuerca de mariposa ubicada por debajo del cesto del brazalete y desmontar la sujedn mural. Seguidamente,
atornillar la sujecion mural cn la parte trasera de la grapa universal N° 10384. valiéndose para ello de los tomillos
suministrados. Asentar el garato en la sujecion mural de modo quela parte superiorde lasujecion encaje en d borde
del cesto del brazalete y laparte inferior en el omillo que sobresalepordebajo dd cesto. Enroscar denuevo la tuerca
de mariposa a fondo en el mencionado tornillo.

leccién del tamafio de indicado

A | 1 ilon, I bl

Nuestros brazdetes velcro-nilon, Brazalete desinfectable, Ilevan una dnta frisa por un lado yunacinta decorchetes por
el otro, lo quepemmite abrir y cerrar los brazaletes con facilidad y rapidez tantas veces como sea necesario. Todos los
brazaletes (a excepdon de las versiones para el modelo sanaphon®) son cdibrados, es dedr, estén marcados con
lineas de medicion. Para verificar si d tamafio seleccionado es el correcto, comprobar si la linea blanca “Index Line”
reside en la zonamarcada wn flechas “Range” cuando se wloca el brazalete. Sino se dcanza lazona “Range” significa
que el brazalete es demaiado pequefio, si se so-brepasa esta zona, significaque es demasiado grande. Para obtener
resultados de medicion precisos es imperati vo utilizar el tamafio de brazalete correcto.

Brazaletes velcro-nilén

Brazaletes disponibles para todos los modelos (a excepcién de sphygmotensiophone,
sanaphon”y exacta’):

latex: sin latex:
Neonatos Perimetro del brazo: 5-7,5 cm 5-8 cm
Lactantes Perimetro del brazo: 7,5-13cm 8-13 cm
Nifios Perimetro del brazo: 13 -20cm 13-17 am
Adultos (brazos delgados) Perimetro del brazo: 17 -26cm 17-24 an
Adultos Perimetro del brazo: 24 -32cm 24-34 an
Adultos obesos Perimetro del brazo: 32-48cm 34-44 an
Muslos Perimetro: 42 -50cm 42-50 an
Muslos XL Perimetro: 50 -70cm 50-70 an

Brazalete desinfectable

(He KOHIOEHCHUpPYWENCS)

XpaHWUTE Tpu: -20° B (-4°F) mo 70° B
BJI&XHOCTM 85%

(He KOHIEHCUPYIEACs)

(158°F) mpu OTHOCUTEJBHOL

Bepcum: Pyunas, HacTOJNbHasA,

HACTEHHAas, HAaroJbHAs U
aHeCcTesnoNoTMIecKas
MoTnesm

TUIl UHIOMKATOPA :

Kpyrnas mkana, YeTHPeXyTOJIbHad LKasa

LIeHa JIeJIeHMA WKaJE: 2 MM pT. cronba
IMarasoH WKAaJbl: or 0 mo 300 MM pr. cronba
IManas30H U3MEPeHus : or 0 mo 300 MM pr. cronba

MOMBMXHOCTE CTPEJIKMA: Ge3 QMKCALMM HYJIEBOM TOUKM
TONCOeIMHEHNE UUIAHTOB :

Harueranve nasjenus:

1wm 2 wmlu 2,
Tpylla MOHWKEHME NaBJICHMA

B 3aBUACHMOCTM OT MOIEJ
PerymmpyeMsi1 Kianas

Yrunmsaumst :
VHGOPMALMIO [0 yTUIMBALMA MOXHO MOJNYUMTE B COOTBETCTBYOWAX MECTHHX OPTAHaXx.

Italiano
Informazioni sui diversi modelli di sfi gmomanometri Riester

GARANTIE

Dieses Produkt wurden unter strengsten Qualitatsanforderungen produziert und
vor Verlassen unseres Werkes einer eingehenden Endkontrolle unterzogen.Wir
freuen uns, dass wir deshalb in der Lage sind eine Ga-

Brazaletes disponibles para todos los modelos (a excepcion de sphygmotensiophone, sanaphon’, ri-san”
autocontrol y exacta):

Neonatos Perimetro del brazo: 5-8cm

Lactantes Perimetro del brazo: 8-13cm
Nifios Perimetro del brazo: 13-17am
Adultos (brazos delgados) Perimetro del brazo: 17 -24an
Adultos Perimetro del brazo: 24 -32am
Adultos obesos Perimetro del brazo: 32-41am

Modelos sanaphon®y ri-san’” autocontrol:

Medir el perimetro del brazo y verificar si se encuentra dentro del margen indicado en el brazdete. Se dispone de los
tamafos: nifios, adultos, adultos (brazos obesos) ymuslos en los perimetros indicados anteriormente.

B. Brazaletes algoddn-velcro

Nuestros brazdetes algoddn-velcro llevan una cinta frisa por un lado y una dnta de corchetes por d otro, lo que
permite arir y cerrar los brazdetes con facilidad y rapidez tantas veces como sea necesario. Mdir el perimetro del
brazo vy verificar si reside dentro del margen indicado en el brazalete.

Para | delos listados a i ion se disp de los siguis

Modelo sphygmotensiophone:

Lactantes Perimetro del brazo: 7,5-13an
Nifios Perimetro del brazo: 13-20cm
Adultos Perimetro del brazo: 24 -32cm

C.Brazaletes de algodén wn gancho

Los brazaletes de gancho llevan un lado n barritas demetal incrustada en el material, por el otro, llevan un gancho
de metal remachado en latela del brazalete. Para sujetar se engancha el gancho de metal en la barrita. Medir el
perimetro del brazoy verificar si residedentro del margen indicado en el brazalete.

Para los delos listados i i6 disp de los sij
Modelos: RL shock-proof’, minimus” i1, minimus® Il, big ben Round / Square (todas las versiones) yrisan®
Adultos Perimetro del brazo: 24 -32cm

D. Brazaletes con venda de algodén

Avete acquistato uno sfi gmomanometro di precisionedi alta qualita Riester, fabbricato in conformitacon laNorma europea EN 1060, parte 1 “Strument non invasiv per lamisurazionedellapressione sanguigha — requisit generali” e parte 2
”Requisiti addiziondi fichiesti per apparecchi meccanici di misurazionedella pressione sanguigna”, ANS/ AAMI SP10-2002 & ANSI/AAMI SP:2002/A1:2003(R) 2008 e ANS/AAMI/ISO 81060-12007. (DIN EN SO 81060-1) e sottoposto a cntinui

e rigorosi controlli di qualita. La qualita eccellente Vi garantira per molti anni misurazioni affi dabili.

Uso previsto:

Gli sf gmomanometri aneroidi Riester sono utilizzati da medid e da operatori addestrati nellamisurazione dellapressione sanguignaper ausaltazione, per determinare lapressione sisblica e diastolica ndl'uomo (adulti, bambini, lattanti e
neonati). di sfi gmomanometri aneroidi Riester sono destinati esdusivanente alla misurazione dellapressione sanguigha sulla pelle sana del bracdo e/o della wsda. L'uso professionale dd prodotto avviene di norma presso uno studio

medico o in ospedale. Lo sfi gmomanometro/manometro aneroide viene utilizzato a norma comeausilio diagnostico.

1. Modelli exacta” e sfi gmotensiofono

Dotati di bracciale mn polmone a2 tubi, non essendo il manometro collegato direttamente con la soffi era. 2. Modelli emega, RL shock-proof’, minimus” II, precisa® N, precisa” N shock-proof, babyphon® e ri-sar’ 1 tubo.
Dotati di bracciale cn polmone al tubo. In questi modelli manovrabili con una sola mano lasoffi era & direttamente collegata al manometro.

3. Modelli emega, minimus’ I, precisa’ N a 2 tubi

Dotati di bracciale n polmone a2 tubi. In questi modelli manovrabili cn una sola mano lasoffi era & direttamente collegata al manometro.

4.Modelll sanagphort’ e ri-san”

Modelli per automisurazione. Il manometro forma un’unica unita con la pera. Nel bracciale cn polmone altubo ¢é integrato un padiglione che rileva i rumori Korottkoff e tramite lo stetoscopio, che vaawvitato sul lato esterno del bracciale,

li trasmette all’orecchio.

5.big ben Round / square Modello da tavolo, da parete e da anestesia e riformer” big ben Questo sfi gmomanometro aneroide, particolarmente facile da leggere, & dotato di bracciale con polmone a 2 tubi. Un tubo vienecollegato alla

pera con valvola di sfi atamento, I'altro viene collegato al connettore del tubo a spirale allungabile finoa3 m.
5.1. Modello da parete / ri-former” big ben

Togliere il dado ad alette sotto il cestello del braccide e staccare il supporto aparete. Posizionare il supporto aparete nel punto desiderato sullaparete, marcare i punt da forare sullaparete, praticare i fori e inserirvii tasselli. Ora si potra
awvitare saldamente il supporto a parete. Posizionare lo strumento sul supporto a parete in modo che laparte superiore del supporto stesso combaci con il bordo del cestello ela parte inferiore siain corrispondenzadella
vite sporgente sotto il cestello dello strumento. Infi neriavvitare saldamente il dado ad alette sulla vite sporgente 5.2 Modello da parete / ri-former” big ben Assemblaggio:

1.Si prega di montare il stativo mobile prima edi prendere nota delle istruzioni di installazione in allegato.
2.Dopo il montaggio dello stativo mobile, avvitare il dispositivo (in senso orario) sul supporto mobile.

Regolazione:

Aprendo la vite di fi ssaggio I'altezza desiderata puo essere regolata. Dopo aver regolato I'altezzail stativo deve essere rifi ssato con la vite di fi ssaggio.

5.3 Modello da anestesia

Togliere il dado a alette sotto il cestello del bracdale e staccare il supporto aparete. Awvitare il supporto a parete con il retro dd morsetto universale nr. 10384 servendosi delle vite fornite in dotazione. Posizionare lo strument sul supporto
a parete in modo che laparte superiore dd supporto stesso combad @n il bordo del cestello e laparte inferiore sia in corrispondenzadella vite sporgente sotto il cestello ddlo strumento. Infine riavvitare saldanente il dado a alette sulla

vite sporgente.

Scelta della dimensione idonea del bracciale
A. Bracciale velcroin nylon

Bracciali disinfettabili senza camera d‘aria

| nostri braccidi velcro in nylon, Bracdali disinfettabili senza camera d‘aria, sono dotati da un lato di nastro morbido e dall'altra dinastro a gando, il che cnsente un’gertura e chiusura veloce, frequente e senzaproblemi. Tuttii braccidi
(eccetto quelli per sanophon® N) sono cdibrati, doéprowvisti di linee di misurazione. Lascelta ddladimensione dd bracdale & giustasoltanto se, all’gplicazone, la lineabianca “Index Line” si trovanellambito di “Range”, contrassegnato dal
simbolo di frecce. Qualora tale ambito di “"Range” non venisse raggiunto, il braccialesara troppo piccolo, seinvece dovesse venire superato, il braccide sara troppo grande. Allo scopo di ottenere risultati di misurazione esatti & assolutamente

necessario scegliere il bracciale di dimensione giusta.

Bracciale velcro in nylon
Per tutti i modelli (eccetto sphygmotensiophone, samaphon® e exacta) & possibile scegliere fra i seguenti bracciali:

con lattice: senza lattice:

Neonati Circonferenza braccio 5-7,5 cm 5-8 cm
Lattanti Circonferenza braccio 7,5-13 cm 8-13 cm
Bambini Circonferenza braccio 13-20cm 13-17 cm
Adulti (braccia sottili) Circonferenza braccio 17 -26 cm 17-24 cm
Adulti Circonferenza braccio 24 -32.cm 24-34 cm
Adulti grossi (braccia obese) Circonferenza braccio 32-48 cm 34-44 cm
Cosce Circonferenza 42 -50 cm 42-50 cm
Cosce obese Circonferenza 50-70 cm 50-70 cm

Bracciali disinfettabili senza camera d‘aria

Per tutti i modelli (eccetto sphygmotensiophone, sanaphon®, risanModelli per automisurazione e exacta’) & possibile scegliere fra i seguenti braccial

Modelli sanaphon® e ri-san“modelli per automisurazione

Misurare |a circonferenza del braccio ed assicurarsi che rientri nelfambito indicato sul bracciale. Sono disponibili le misure Bambini, Adulti, Adulti (braccia obese) e Cosce nelledimensioni su indicate.

B. Bracciali velcroin cotone

| nostri bracciali velcro in cotone sono dotati daun lato di nastro morbido edallaltra di nastro a gancio, il checonsente un’gertura e chiusura veloce, frequente esenzaproblemi. Misurare |a drconferenza del bracdo el assicurarsi che rientri

nell’ambito indicato sul bracciale

E’ possibile scegliere i seguenti bracciali per i seguenti modelli:
Modello Sfi gmotensiofono

Lattanti Circonferenza braccio 7,5-13am
Bambini Circonferenza braccio 13-20cm
Adulti Circonferenza braccio 24 -32cm

C. Bracciale a ganci in cotone

Nel bracdale a gand cisono delle lanellemetalliche incorporate nella fodera da un lato, mentre ddfaltro lato ¢é un gando metallico inchiodato sulla stoffa del bracciale stesso. Il gando metallico viene gpeso dle lanelle ddla fodera.

Misurare la circonferenza del braccio ed assicurarsi che rientri nelf ambito di quanto indicato sul bracciale.

E’ possibile scegliere i seguenti bracciali per i seguenti modelli: Modello R1 shock-proof®, minimus® I, minimus® 111, big ben Round / Square (tutte le versioni), ri-mega® e ri-san”

Adulti
D. Bracciale a fascia in cotone

Circonferenza bracdo 24 -32cm



Il bracciale a fascia & prowisto da un lato di una fascia avvolgibile e dall'altro di gancio. Per fi ssarlo basta appendere il

gancio sulla fascia avvolgibile. Misurare |a circonferenza del braccio ed assicurarsi che rientri nelfambito indicato sul
bracciale.

F’ possibile scegliere i seguenti bracciali per i seguenti modelli:
Modelli: RL shock-proof’, minimus” I, minimus® 111, big ben Round / Square (tutte le versioni) e ri-sar’
Adulti Circonferenza bracdo 24 -32cm
della i
Posizione del pazente secondo l'uso wnforme previsto: fare sedere il paziente comodamente, senza accaval
lare le gambe, schiena ebraccio ben appoggati, centro del braccialesulla parte superiore dd braccio
all’altezza  dell’atrio destro del cuore; il paziente deve essere il pit possibile rilassato e non parlare durante la
misurazione; prima della pimamisurazione dovrebbero trascorrere circa 5 minuti.
Chiudere la valvola ruotando la vite di sfi ato dell’ariain senso orario (ad esclusione di ri-san®).
Applicazione del braccide: applicare il braccialein modo cheil suo bordo inferiore sitrovi drca 23 an al di sopra
dell'incavo del bracdo (dtezza dell’atrio destro del aiore) ocirca5 am al disopra dell’articolazione del gnocchio.
Accertarsi che il simbolo si trovi sul’arteria. La strisda bianca dellindice deve trovarsi nd rispettivo campo
contrassegnato.
* Dopo avere applicato il bracdale, con l'ausilio dellamonopalla gonfi arlo fi no a circa 20 mmHg al di sopra della
pressione sistolica attesa (= valore superiore).
La posizione dell operatore durante lamisurazione ddla pressione sanguigna & normalmente davant o di lato d
paziente.
Negli adult, si raccomandadi utilizare la fase V dei umori di Korotkow (K5) per I’auscultazione. Nei bambini di
eta compresa tra 3 e 12 anni, utilizzare |a fase IV dé umori di Kootkow (K4) per I’ausaultazione.
Nella pazienti in gravidanza utilizare la fsse V dei rumori di Korotkow (K5)per Fausaultazione;
nei casi incuiirumori di Koro tkow siano percepibili durante lo sgonfi aggio del bracciale, utilizzare K4.
Posizionare il padiglione dello stetoscopio -di preferenza il nostro moddlo anesophon cat. n. 417701 -4177-05 -
sotto il bracciale sull'arteria.
Negli apparecchi di automisurazione non & necessario nessuno stetoscopio separato, in quanto il paiglione &
integrato nd braccide. Negli apparecchi di automisurazione, la membranadel padiglione integrato nel bracdato
deve essere posizionata sull’arteria. Posizionare il bracciale facendo pasare |’estremita libera attraverso la staf fa
di metallo e chiudendo poi il bracciale con Fausilio ddla chiusura in velcro. A. Bracciali con vekro: chiudere i
bracciale utilizando lachiusura in vekro.
. Bracciali a fascia: fi ssare il bracciale a fasda agganciando il gancio nella fascia.
. Bracciali a gancio: nei bracciali agancio, il gancio di metallo viene agganciato nelle maglie metalliche del
rivestimento del bracciale.
Per potere misurare |a pressione sanguigna, aprire lavite di sfi ato dell’aria ruotandola in senso antiorario. La
velocita di sfi ato dell'aria dovrebbe preferibilmente essere compresa tra 2 €3 mmHg/s e, con un

o

po’ di deliatez za, pud essere regolata agendo sulla vite. Controllo visivo della velocita di sfi ato
dell’aria: I'indicatore deve spostarsi sulla scaladi 1-1,5 graduazioni al secondo. Al termine della misurazione
sgonfi are rapidamente il bracciale aprendo completamente la valvola.

Il modello ri-san” & dotato di una valvolaa pulsante che, se premuta, consente di raggiungere la velocita ideale
di sfi ato dell’aria compreso tra 2 e3 mmHg/s. Premendo fi no all'arresto si ottiene lo sgonfi aggio

completo del bracciale.

Quando si raggiunge il valore di pressionesuperiore (sistole), si percepisce un battito ritmico. Sistole = Il valore

superiore della pressione sanguigna &il valore che si crea quando il cuore si contrae e il sangue viene spinto nei

vasi sanguigni.

Quando si raggiunge il valore inferiore (diastole), il battito cessa. Diastole = || valore inferiore della pressione

sanguigna corrisponde al momento in cui il muscolo cardiaco si - distende e si riempie nuovamente di sangue.

La misurazione della pressionesanguigna & terminata.

Desideriamo richiamare |’attenzione sul fatto che un apparecchio di automisurazione non sostituisce la regolare

visita medica e che soltanto il medico & in grado di analizare con precisione i valori misurati.

Awvertenze per la cura dello strumento
Awvertenza generale
La puliziae la disinfezione dei dispositivi medici consentono di proteggere il paziente, |‘utilizatore e terzi, nonché di
preservare il valore dei dispositivi stessi. A causa del diverso design dei prodotti edei vari materiali utilizzati, non &
possibile fi ssare alcun limite defi nito del numero massimo di cicli di ricondizionamento da eseguire. La durata dei
dispositivi medici & determinata dalla relativafunzione edalla cura ad essi riservata. Primadella restituzione per la
riparazione, i prodotti difettosi devono essere sottoposti al processo di ricondizionamento descritto.
1.Manometro e monopalla
Pulizia
Il manometro e la monopdla possono essere puliti passandov un panno umido fi no a rimuovere tutte le tracce di
sporco visibili.
ATTENZIONE!
Non immergere mai il manometro in liquidi! II prodotto non pud essere sterilizzato e ricondizionato a maccina. Il
mancato rispetto di talerequisito puo causare danni irreparabili allo strumento!
2. Bracciali
Bracciali con velcro in cotone e nylon (con e senzalattice) Puliza:
Dopo avere rimosso |‘imbottitura e possibile pulire i rivesiment di velcro in nylon passandovi un panno umido
oppure, come wtti gli dtri bracciali, lavandoli con sapone e aqjua fredda In questulimo caso, risdacquare il
bracciale con acqua pulita e farlo asdugare all‘aria. Pulire |‘imbottitura e i tubi passandovi un panno umido.
Disinfezione:
Dopo avere rimosso I'imbottitura, @possibile lavare il rivestimento dei braccidiin acqua fredda cn un disinfettante e
poi farlo asdugare all‘aria. Si raccomanda di utilizzare esdusivanente prodotti di effi cacia cwmprovata, nel rispetto
delle disposizioni nazionali. Limbottitura e i tbi possono essere puliti passandovi un paino di cotone n un po*
d‘alcol.
Bracciali disinfettabili senza imbottitura Pulizia:
Il braccialepud essere pulito passandovi un panno umido oppure, come tutti gli altri bracciali, lavandolo con sgpone e
acqua fredda. Risciaaquare con acqua pulita. Questo bracdale pud anche essere lavato in lavatrice fino a60°. Prima
dell‘utilizo sucessivo, occorre verifi care che nel bracdale non visia pit alcuna tracciadi umidita. Cio pudinfl uire
negativamente sul risultato dellamisurazione, nonché danneggiare lo sfi gmomanometro.
Disinfezione:
Il bracdali puo essere immerso mmpletamente nella soluzione disinfettante. Si raccomanda di utilizzare
esclusivanente prodotti di effi cacia comprovata, nel rispetto delle disposizioni naziondi. Prima dell‘utlizzo
successiw, ocoorre verifi care chenel bracdale non vi sia piti alaunatraccia di umidita. Cio puo infl uire negativamente
sul risultato della misurazione, nonché danneggiare lo sfi gmomanometro.
ATTENZIONE!
Non stirare i bracdali di vecro in nylon ei bracciali disinfettabili senza imbottitural Non eporre mai i bracciali a
radiazione solare intensa! Non porre alcun oggetto appuntito a contatto con il rivestimento del bracciale o con
I“imbottitura, per evitare di danneggiarli!
Manutenzione Per il prodotto non & necessaria nessunamanutenzione.
Prova di precisione
Togliere il tubo dal manometro e tenere il manometro in posizione verticale. Se I’ag si arresta sullo zero della scda, il
Vostro apparecchio & regolato preciso. Se invece 'ago si trova fuori dallo zero, I’apparecchio va inviato ad un
rivenditore autorizzato RIESTER specializzato o anoi per un aggiustamento.
Controllo metrologico
Tutti i paesi trannela Germania: Per tuttii paesi, trannela Germania, si applicano le rispettive disposizoni di legge. Il
manometro di iferimento utilizato per la calibrazione deve esser riconducibile a misure campione nazionali e
internazionali. , Avvertenza : Non sono consentite modifi che all apparecchio”.
Dati tecnici
Condizioni ambientali minime allequali viene rispettata la tolleranza massimadi errore di +/-3 mmHg:
Condizioni di misurazione: Da 10°C (50°F) a40°C (140°F) con umidita relativa

dell’aria di 85% (non condensante)

Condizioni di stocaggio: Da -20°C (-4°F) a +70°C (158°F) con umidita rela

tiva dell’aria di 85%
(non condensante)
Forme costruttive:

Modelli a mano, da tavolo,
da parete, verticali e da anestesia

Tipo di indicatore: A scala circolare
Graduazione delle scale: A passi di 2 mmHg
Ambito diindicazione: Da 0 a 300 mmHg
Ambito di misurazione: Da 0 a 300 mmHg
Mobilita dellindicatore: Senza fi ssazione dello zero
Raccordo tubi: 102oppurele2,
secondo il modello
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Les symboles suivants fi gurent sur 1’appareil ou sur son emballage. This product has been manufactured under the strictest quality standards and has undergone a
flhorough fi nal En el dispositivo o en su embalaje encontrard los siguientes simbolos. quality check before leaving our factory. We are therefore pleased to be
a@le to provide a warranty of 2 years Ha mnpubope M ynakoBKe MMeOTCHA cClefdyoume cuMposkl. from the date of purchase on all defects, which can verifi ably be shown to
be due to material or manufacturing Sull’apparecchio e/o sulla confezione sono riportati i seguenti simboli. faults. A warranty claim does not apply in the case of
improper handling. All defective parts of the product will be replaced or repaired free of charge within the warranty period. This does not apply to wearing parts.
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Erliuterung der verwendeten Symbole imRahmen der CE-Zertifi zierung geforderte
Kalibrierung. Ein Garantieanspruch kann nur dann gewdhrt werExplanation of the
d
symbols used den, wenn demProdukt diese vomHindler komplett ausgefiillte und

dbgestempelte Garantiekarte beigefligt Explication des symboles utilisés wird.
Bitte beachten Sie, dass Garantieanspriiche innerhalb der Garantiezeit geltend

gemacht werden miissen. Explicacién de los simbolos utilizados Uberpriifungen oder
Reparaturen nach Ablauf der Garantiezeit nehmen wir selbstversténdlich gerne
gegen Pasr uc! Berechnung vor. Unverbindliche
Kostenvoranschldge kdnnen Sie ebenfalls gerne kostenlos bei uns einholen.

t

Spiegazione dei simboli utilizzati Im Fall einer Garantiele
e Garantiekarte an folgende Adresse
z zurlick zusenden:

muf dem Gerat bzw. Auf der Verpackung fi nden sich folgende Symbole.

1
The following symbols are depicted on the packaging.
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7 For Rl shock-proof, we grant an additional warranty of 5 years for the calibration,
a which is required by CE-certifi cation. A warranty claim can only be granted if this
s CE-Kennzeichnung kennzeichnet die Ubereinstimmung mit Warranty Card has been completed and stamped by the dealer and is enclosed with the
a der Europdischen Medizinprodukterichtlinien 93/42 EWG product. Please remember that all warranty claims have to be made during the warranty
t CE marking indicates compliance with European Medical period. We will, of course, be pleased to carry out checks or repairs after expiry of
z Devices Directive 93/42 EEC the warranty period at a charge. You are also welcome to request a provisional cost
1 Le marquage CE indique que le produit est conforme a la |estimate fromus free of charge. In case of a warranty claim or repair, please return
i géfigﬁgg européenne relative aux dispositifs médicaux |the RIESTER product with the completed Warranty Card to the following address:
<
h(( Marca CE que indica la conformidad con la directiva . o o G AR A NTI E . L o
124 sobre productos sanitarios europeos 93/42 CEE L’appareil a été fabriqué conformément a de strictes exigences de qualité et a été
o MapkypoBxa CE NOATBEPXIAET COOTBETCTBME eBPONeCKOi soumis a un contréle fi nal soigneux avant de quitter nos wusines. Nous nous
- IMpeKTUBE MO MPOMyKTaM MEIMLMHCKOTO Has3HaueHus 93/42 réjouissons de pouvoir ainsi vous accorder une garantie de 2 ans a compter de la date
E3C de l‘achat sur tous les vices du tensiométre incontestablement liés a des défauts de
‘g I1 contrassegno CE defi nisce la conformita con la matériaux ou de fabrication. Votre droit a garantie expire lors d‘une utilisation
h Direttiva europea sui Dispositivi Medici 93/42 CEE inadéquate de cet appareil. Tout droit & garantie expire dans les cas
suivants:manipulation incorrecte, non-respect du contenu du mode d’emploi,
- utilisation de piéces de rechange ou d’accessoires d’autres fabricants, réparations
. . ) ) . ) entreprises de fagon autonome ou usure normale. De plus nous confi rmons pour le RI1
SN Seriennummer / Serial number / Numéro de série / numero shock—proof_ 5 ans de garantie_pour 1’étallonage correspondant aux exigences de la
. de serie / uémep cépum / Numero di serie certifi cation CE. Cette garantie exclut les défauts sur le lampes! Tous les éléments
: défaillants sur 1’appareil seront gratuitement remplacés ou réparés durant la période
- de garantie. Une prétention a garantie peut uniquement étre faite valoir si la carte
de garantie ci-jointe dment remplie et munie du cachet du revendeur est jointe au
£ Hersteller / Manufactured by / Fabricant / Fabricante / tensiorf\étre. N'oubliez ga§ que les reve{xdications de garantie dc?ivent‘ nous ét¥e
o . . adressées durant la période de garantie. Des contréles ou réparations apreés
v J Gacpuxanr / fabricante expiration de la garantie peuvent bien slir nous étre confi és mais vous seront alors
- facturés. Nous pouvons aussi vous adresser gratuitement des devis sans engagement de
= votre part. Pour toute garantie ou réparation, veuillez nous retourner 1‘appareil
1 Zuldssiger Temperaturbereich in °C fiir Lagerung und complet muni de la carte de garantie diment remplie & 1‘adresse suivante:
Transport GARANTIA
s E?:?i;:tgéeti;\géizt;:e Cef‘?é s‘l:ginguagioEi:;:pgitdu Este producto ha Slde fabricado con las maximas exigencias de clalifiad, y ha sido
h ’ . sometido a un exhaustivo control fi nal antes de salir de la féabrica. Esto nos
o * Ei:?igzrge temperatura en °C para almacenamiento y permite ofrecerle una garantia de 2 afios a partir de la fecha de compra por todos los
c fallos debidos demostrablemente a fallos de material o de fabricacién. La garantia
k transport§ ° quedard anulada en caso de utilizacién indebida. Durante el plazo de vigencia de la
JonycTuMment nuanas3oH TemrnepaTyp B CC NpM XpaHeHum u ° N .
- TPaHCIIOPTHMPOBKE garantia, todos los componentes defectuosos del producto serdn sustituidos o
P Intervallo di temperatura ammesso in °C per la reparados gratuitamente. Quedan excluidos los componentes sometidos a desgaste. Para
r conservazione e il trasporto el .Rl shlockfproof olfrecemos a.de.mas una garan§1§ de ,5 afios en totall ss)bre la/
o calibracién en relacién a lo exigido por la certifi catién CE. La garantia sdélo seréd
5] valida si se adjunta al producto esta tarjeta de garantia rellenada integramente y
f Zulassiger Temperaturbereich in °F fiir Lagerung und sellada por el comerciante. Tenga en cuenta que las reclamaciones por garantia deben
Transport presentarse dentro del plazo de vigencia de la misma. Naturalmente, una vez
5 Temperature limits in °F for storage and transport transcurrido el plazo de la garantia realizaremos gustosamente cualquier comprobacién
Limites de temperature, en °F, lors du stockage et du o reparacién mediante el correspondiente pago. Puede solicitar un presupuesto
J transport o gratuito sin ningin compromiso. En caso de prestaciones por garantia o reparacién, le
a/k Limites de temperatura en °F para almacenamiento y rogamos envie el producto RIESTER, junto con la tarjeta de garantia rellenada en su
h transportiz ° totalidad, a la siguiente direccién:
v JonyCTyMelt mManasoH TemnepaTyp B °F Npu xpaHenum u
- TPAHCIIOPTUPOBKE TapaHTHs
Intervallo di temperatura ammesso in °F per la Hacrosmee uspeme NpOUSBENEHO C COOJIONEHMEM CTPOXAMIMX CTAaHNAPTOB KadecTsa, ¥ IO
s conservazione e il trasporto BEIXOOA B ObpameHue 6GbUIO0 MOABEPTHYTO THATEJILHOM MNPOBEPKe Ha COOTBETCTBME KaueCTBY. MpU
3TOM coofWaeM, dro Mel IAaeM DapaHTMo Ha 2 TONA CO BPEMEeHM NOKYNKM WUBHeNUs Ha Cllydaii
; OBOHapyXeHUs B HeM KaKkMx-ymbo HeIOoCTAaTKOB n3-3a nebexros marepuana W
N Zuldssige Luftfeuchtigkeit filr Lagerung und Transport NPOMBBONCTBEHHEX Ne)EeKTOB. TapaHTMitHHe OOA3aTENbCTBA HE PACNPOCTPAHAOTCA HAa Clydan
Humidity limitation for storage and transport HENMpPaBMIILHOTO ofpamenns ¢ usmesmem. Ha monomerp R1 shock-proof e maem rapauTmio 5 jer
rt] Limites d’humidité pendant le stockage et le transport |ua xambposxy, TpeGyemyio CE-cepruduxaimesi. Bce medeKTHHE UYACTU M3HETMs OyIyT BaMEHEHE!
N Limite de humedad para almacenamiento y transporte WM OTPEMOHTMPOBAHE B TedYeHMe T[AapaHTMIHOTO CpoKa. JTO He PpacHpoCTPaHseTcs Ha
- Hlonycryvas BIAXHOCTE BOSIyXa NMPU XPAHEHMM 1 BEICTD YacTu. Op K Ka4yeCTBY NPMHMMAOTCH TOJEKO B TOM Clly4ae, eciu
N TP?:?E?PEAE??K@_ N . i1 K Hamemmo npuiiaraeTcs HACTOAUMM TAPaHTUMHEN TAaJIOH, SarOJIHEHHB M BaBEePEeHHbN [NedYaThio
a@ g‘;\;sloitoe arla ammessa per .a conservazione € 1 manepa. [OMHMTE, IOXAIy#CTa, 4YTO BCE MPETeH3MM NPUHMMAKTCH B TEYeHMe DapaHTVIIHOTO
o P neproma. 3asymeercs, Mu OyneM pamkl [IPOMSBECTY NPOBEPKY MM DPEMOHT M3OENMs U [OCTe
- e Cpoxa TapaHTii, HO 3a MNaTy. HOXanyiicra, OCpamAiTECh K HaM TaKke MO MOBOMY
NpenBapuTesbHOM OLEHKM 3aTpaT, KOTopas BHIOJHAeTCAa 6ecriaTHo. B cilyyae TapaHTUMHBIX
q Markierungszeichen auf der Manschette fiir die Lage pexjamMaumii, a Takke Ui [POBelNEeHMs peMOHTa, ornpasbrTe usnesue RIESTER BmecTe C
B der Manschette auf der Arterie. BanoJIHEHHEM TapPaHTMIHEIM TaJIOHOM IO ClEeAyKleMy ampecy:
- Marking sign on the cuff to indicate the position of GARANZTIA
the cuff above th? grtery. Marquage sur.le brassard Il presente apparecchio & stato fabbricato in osservanza a severissimi requisiti
p?rmegtant le positionnement de ce dernier sur di qualita, e prima di lasciare la nostra fabbrica e stato sottoposto ad un accurato
"(b“ I\ldaiégeéz referencia en el brazalete para controllo fi nale. Siamo pertanto lieti di poter fornire una garanzia di 2 anni a
ubicacion del brazalete sobre la arteria. pértire.dalla @ata di acquisto. rfel.atlvamente a. tutti i difetti dell‘app.arecchlo c.he
MeTky Ha MaikeTe OBGOBHAYALT TpeGyeMoe siano dimostrabilmente l.flCOnduClblll a errori di fabbricazione. La garanzla.decadg in
HOMNOXEHME MAHKETH Ha ApPTEpuM. caso di: manlpolazlong 1mpropr.15 del.lo strumento,. mancata osservanza dell.e istruzioni
Simbolo riportato sul bracciale che indica la posizione |d’uso, uso di parti di ricambio o di accessori di altra marca, in caso di modifi che
del bracciale stesso sull’arteria. o riparazioni effettuate arbitrariamente dall’utente e per la normale usura.
CepwmiiHElT HOMEP MM HoMep napmym, Numero di Serie risp. numero di carica
Gebrauchsanweisung befolgen | |
BE Follow the operating instructions
Suivre les instructions
Seguir las instrucciones del manual
listung oder Reparatur bit?t:é;r‘g?‘%lzgeg ggi‘?ﬁ%ﬁ%ﬁ%ﬁ@%@?‘%t komplett ausgefiillffer |Datum, Date, Date, Fecha, gara, Data, |
TR RANTY Vorsicht Bruchgefahr R B
Fragile, handle with care Stempel und U ft des F ers,
Attention: fragile Stamp and signature of the specialist
Fragil, manipular con precaucién Cachet et signature du revendeur,
OcropoxHo! OnacHOCTb paspymeHys ! Sello y fi rma del establecimiento
Attenzione, fragile neyaTs ¥ NOAMACE OQULMANBHOTO muiepa,
Timbro e Firma del Venditore specializzato
Addizionalmente concediamo una garanzia di 5 anni, richiesta nell’ ambito della
certifi cazione CE, per la calibrazione del Rl shock-proof. Eventuali difetti al
lampadine sono esclusi dalla garanzia! Tutte le parti difettose dell’apparecchio
foockgn s verranno sostituite o riparate gratuitamente entro il periodo coperto da garanzia. Il
N ! diritto di garanzia sussiste soltanto a condizione che all’apparecchio venga allegata
Maintenir au sec la presente Carta di garanzia compilata dal venditore in tutte le sue parti e
Mantener seco debitamente provvista di timbro. Fare attenzione che i diritti di garanzia vanno
XpaHMUTb B CYyXOM MecTe . . . . . . C . . .
Conservare in luogo asciutto fatti x{alere entro il periodo di q‘aranzl‘a. EvenFuall verifi che o rlparazlo.nl
successivamente alla scadenza del periodo di garanzia verranno naturalmente eseguite
da parte nostra contro pagamento. I rispettivi preventivi di spesa senza impegno si
possono richiedere gratuitamente presso di noi. In caso di garanzia o riparazione, si
Griiner Punkt (l&nderspezifi sch) prega di ritornare l’apparecchio intero con relativa Carta di garanzia compilata in
@ Grilner Punkt (country-specifi c) tutte le sue parti al seguente indirizzo:
Point Vert (spécifi que au pays)
Punto verde (especifi co del pais) Seri bzw. CI , Serial number or batch number
MapxuMpoBka «3ejieHas TOuUKa» (HeMCTBYeT B KOHKPETHON Numméro de série/de lot, Numero de serie o de lote
crpane) Punto Verde (specifi co del paese)
Produkt enth&dlt Latex
@ Product contains latex
Le présent produit contient
du latex Este producto
contiene latex.
VisHenve COIEPXUT JIAaTEKC.
Il prodotto contiene lattice.



