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Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

wir freuen uns, dass Sie sich fiir ein Produkt unseres Sortimentes entschieden
haben. Unser Name steht fiir hochwertige und eingehend gepriifte Qualitéts-
produkte aus den Bereichen Wéarme, Gewicht, Blutdruck, Kérpertemperatur,
Puls, Sanfte Therapie, Massage und Luft.

Bitte lesen Sie diese Gebrauchsanleitung aufmerksam durch, bewahren Sie
sie fur spateren Gebrauch auf, machen Sie sie anderen Benutzern zugénglich
und beachten Sie die Hinweise.

Mit freundlicher Empfehlung
Ihr Beurer-Team

1. Zum Kennenlernen
1.1 Was ist und kann Digital TENS/EMS?

Digital TENS/EMS gehort zur Gruppe der Elektrostimulationsgeréte. Es
beinhaltet drei Basisfunktionen, die kombiniert betrieben werden kdnnen:
1. Die elektrische Stimulation von Nervenbahnen (TENS)

2. Die elektrische Stimulation von Muskelgewebe (EMS)

3. Eine durch elektrische Signale hervorgerufene Massagewirkung.

Dazu besitzt das Gerat zwei unabhangige Stimulationskanéle und vier
selbsthaftende Klebeelektroden. Es bietet vielseitig anwendbare Funktionen
zur Erhéhung des allgemeinen Wohlempfindens, zur Schmerzlinderung, zur
Erhaltung der kérperlichen Fitness, Entspannung, Muskelrevitalisierung und
Mudigkeitsbekdmpfung. Sie kdnnen dazu entweder aus voreingestellten
Programmen wahlen oder diese selbst entsprechend lhrer Bediirfnisse
festlegen.

Das Wirkungsprinzip von Elektro-Stimulationsgeraten basiert auf der Nach-
bildung kérpereigener Impulse, welche mittels Elektroden tber die Haut an
die Nerven- bzw. Muskelfasern weitergeleitet werden. Die Elektroden kénnen
dabei an vielen Kérperpartien angebracht werden, wobei die elektrischen
Reize ungefahrlich und praktisch schmerzfrei sind. Sie spliren in bestimmten
Anwendungen lediglich ein sanftes Kribbeln oder Vibrieren. Die in das Gewe-
be gesandten elektrischen Impulse beeinflussen die Erregungstibertragung in
Nervenleitungen sowie Nervenknoten und Muskelgruppen im Anwendungs-
gebiet.



Die Wirkung der Elektrostimulation wird in der Regel erst nach regelmaBig
wiederholter Anwendung erkennbar. Am Muskel ersetzt die Elektrostimula-
tion regelmaBiges Training nicht, erganzt die Wirkung desselben aber
sinnvoll.

Unter TENS, der transkutane elektrische Nervenstimulation, versteht
man die Uber die Haut wirkende elektrische Anregung von Nerven. TENS

ist als klinisch erwiesene, wirksame, nicht-medikamentdse, bei richtiger
Anwendung nebenwirkungsfreie Methode zur Behandlung von Schmerzen
bestimmter Ursachen zugelassen - dabei auch zur einfachen Selbstbehand-
lung. Der schmerzlindernde bzw. -unterdriickende Effekt wird unter anderem
erreicht durch die Unterdriickung der Weiterleitung des Schmerzes in Ner-
venfasern (hierbei vor allem durch hochfrequente Impulse) und Steigerung
der Ausscheidung kérpereigener Endorphine, die das Schmerzempfinden
durch ihre Wirkung im Zentralen Nervensystem vermindern. Die Methode ist
wissenschaftlich untermauert und medizinisch zugelassen.

Jedes Krankheitsbild, das eine TENS Anwendung sinnvoll macht, muss von
Ihrem behandelnden Arzt abgeklart werden. Dieser wird Ihnen auch Hinweise
zum jeweiligen Nutzen einer TENS-Selbstbehandlung geben.

TENS ist bei folgenden Anwendungen klinisch geprift und zugelassen:

* Rickenschmerzen, insbesondere auch Lenden- und Halswirbelsédulen-
Beschwerden

Gelenkschmerzen (z.B. Kniegelenk, Hiiftgelenk, Schulter)

Neuralgien

Kopfschmerzen

Regelbeschwerden bei Frauen

Schmerzen nach Verletzungen am Bewegungsapparat

Schmerzen bei Durchblutungsstérungen

Chronischen Schmerzzustanden verschiedener Ursachen.

Die elektrische Muskelstimulation (EMS), ist eine weit verbreitete und
allgemein anerkannte Methode und findet seit Jahren in der Sport- und
Rehabilitationsmedizin Anwendung. Im Sport- und Fitnessbereich wird EMS
unter anderem ergénzend zum konventionellen Muskeltraining eingesetzt,
um die Leistungsfahigkeit von Muskelgruppen zu erhdhen und um die Kér-
perproportionen den gewlinschten &sthetischen Ergebnissen anzupassen.
Die Anwendung der EMS geht in zwei Richtungen. Zum einen kann eine
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gezielte Kraftigung der Muskulatur hervorgerufen werden (aktivierende
Anwendung) und zum anderen kann auch eine entspannende, erholende
Wirkung (relaxierende Anwendung) erzielt werden.

Zur aktivierenden Anwendung gehdren:

e Muskeltraining zur Erhéhung der Ausdauerleistung und/oder

e Muskeltraining zur Unterstitzung der Kraftigung bestimmter Muskeln oder
Muskelgruppen, um gewiinschte Veréanderungen der Kérperproportionen
zu erreichen.

Zur relaxierenden Anwendung gehdren:

® Muskelrelaxation zur L&sung von muskuldren Verspannungen

e \erbesserung bei muskuléren Mudigkeitserscheinungen

e Beschleunigung der Muskelregeneration nach hoher muskulérer Leistung
(z.B. nach einem Marathon).

Digital TENS/EMS bietet durch die integrierte Massagetechnologie auBer-
dem die Mdglichkeit, mit einem in Empfindung und Wirkung an eine reale
Massage angelehnten Programm Muskelverspannungen abzubauen und
Mddigkeitserscheinungen zu bekampfen.

Anhand der Positionierungsvorschlage und Programmtabellen in dieser
Anleitung kénnen Sie fiir die jeweilige Anwendung (je nach betroffener Kérper-
region) und fir die beabsichtigte Wirkung die Geréateeinstellung schnell und
einfach ermitteln.

Durch die beiden separat justierbaren Kanale bietet das Digital TENS/EMS
den Vorteil die Intensitat der Impulse unabhangig voneinander auf zwei zu
behandelnde Kérperpartien anzupassen, zum Beispiel um am Kérper beide
Seiten abzudecken oder groBere Gewebeareale gleichmaBig zu stimulieren.
Die individuelle Intensitatseinstellung jedes Kanals ermdglicht es lhnen au-
Berdem gleichzeitig zwei verschiedene Kérperpartien zu behandeln, wodurch
eine Zeitersparnis gegeniiber einer sequentiellen Einzelbehandlung erreicht
werden kann.

1.2 Lieferumfang

- 1x Digital TENS/EMS-Gerét (inkl. Gurtelclip)
- 2x Anschlusskabel

- 4x Klebeelektroden (45 x 45 mm)

- 3x AAA-Batterien



- diese Gebrauchsanweisung
- 1x Kurzanleitung (Vorschlage Elektrodenplatzierung und Anwendungsgebiete)
- 1x Aufbewahrungstasche

Nachkaufartikel

8x Klebeelektroden (45 x 45 mm), Art.-Nr. 661.02
4x Klebeelektroden (50 x 100 mm), Art.-Nr. 661.01

A 2. Wichtige Hinweise

Eine Anwendung des Gerates ersetzt keine arztliche Konsultation und
Behandlung. Befragen Sie bei jeder Art von Schmerz oder Krankheit
deshalb immer zunéchst lhren Arzt!

WARNUNG!

Um gesundheitlichen Schaden vorzubeugen ist in folgenden Fallen von
der Anwendung des Digital TENS/EMS dringend abzuraten:

Bei Vorhandensein von metallenen Implantaten
Bei Insulinpumpentrégern

Bei hohem Fieber (z.B. > 39 °C)

Bei bekannten oder akuten Herzrhythmusstérungen und anderen Erre-
gungsbildungs- und Leitungsstérungen am Herzen

Bei Anfallsleiden (z.B. Epilepsie)

Bei einer bestehenden Schwangerschaft

Bei vorliegenden Krebserkrankungen

Nach Operationen, bei denen verstarkte Muskelkontraktionen den
Heilungsprozess stdren kénnten

Bei implantierten elektrischen Geréaten (wie z.B. Herzschrittmachern) @
\\ X/

Eine Anwendung in der Nahe des Herzens muss unter- \

bleiben. Stimulationselektroden diirfen an keiner Stelle Qg,
des vorderen Brustkorbs (durch Rippen und Brustbein | |
gekennzeichnet) angewandt werden, insbesondere nichtan |/ 99 ||

i

beiden groBen Brustmuskeln. Hier kann es das Risikovon 1L “00
Herzkammerflimmern erhéhen und einen Herzstillstand herbeifiihren

Am kndchernen Schédel, im Bereich des Mundes, des Rachenraumes
oder des Kehlkopfes

Im Bereich des Halses / Halsschlagader

Im Bereich der Genitalien

o Auf akut oder chronisch erkrankter (verletzter oder entziindeter) Haut,
(z.B. bei schmerzhaften und schmerzlosen Entziindungen, Rétungen,
Hautausschlagen (z.B. Allergien), Verbrennungen, Prellungen, Schwel-
lungen und offenen sowie sich im Heilungsprozess befindliche Wunden,
an Operationsnarben die in der Heilung begriffen sind)

¢ |In Umgebungen mit hoher Feuchtigkeit wie z.B. im Badezimmer oder beim
Baden oder Duschen

¢ Nicht nach Alkoholkonsum verwenden

¢ Bei einem gleichzeitigen Anschluss an ein Hochfrequenz-Chirurgiegerat

Halten Sie vor einer Anwendung des Geréts Riicksprache mit lhrem

behandelnden Arzt bei:

e Akuten Erkrankungen, insbesondere bei Verdacht oder Vorliegen von
Bluthochdruckerkrankungen, Blutgerinnungsstérungen, Neigung zu
thrombo-embolischen Erkrankungen sowie bei bésartigen Neubildungen

o Allen Hauterkrankungen

¢ Nicht abgeklarten chronischen Schmerzzustanden unabhangig von der
Kérperregion

e Diabetes

e Allen Sensibilitatsstorungen mit reduziertem Schmerzempfinden (wie z.B.
Stoffwechselstérungen)

e Gleichzeitig durchgefiihrten medizinischen Behandlungen

e Mit der Stimulationsbehandlung auftretenden Beschwerden

e Bestandigen Hautreizungen aufgrund von langzeitiger Stimulation an der
gleichen Elektrodenstelle

ACHTUNG!

Verwenden Sie das Digital TENS/EMS ausschlieBlich:

e Am Menschen

e Fir den Zweck, fUr den es entwickelt wurde und auf die in dieser
Gebrauchsanleitung angegebene Art und Weise. Jeder unsachgeméaBe
Gebrauch kann geféhrlich sein

e Zur duBerlich Anwendung

e Mit den mitgelieferten und nachbestellbaren Original-Zubehdrteilen,
ansonsten erlischt der Garantieanspruch



VORSICHTSMASSNAHMEN:

e Entfernen Sie die Elektroden stets mit maBigem Zug von der Haut, um im
seltenen Fall einer hochempfindlichen Haut Verletzungen zu vermeiden.

e Halten Sie das Gerat von Warmequellen fern und verwenden Sie es nicht
in der Nahe (~1 m) von Kurz- oder Mikrowellengeraten (z.B. Handys), da
dies zu unangenehmen Stromspitzen filhren kann.

e Setzen Sie das Gerat nicht direkter Sonne oder hohen Temperaturen aus.

e Schiitzen Sie das Gerat vor Staub, Schmutz und Feuchtigkeit. Das Gerét
niemals in Wasser oder andere Flissigkeiten tauchen.

e Das Gerdt ist zur Eigenanwendung geeignet.

¢ Die Elektroden diirfen aus hygienischen Griinden nur bei einer Person
angewendet werden.

e Sollte das Gerat nicht korrekt funktionieren, sich Unwohlsein oder Schmer-

zen einstellen, brechen Sie die Anwendung sofort ab.
e Zum Entfernen oder Versetzen von Elektroden zuvor das Gerét bzw. den
zugehdrigen Kanal abschalten, um ungewollte Reize zu vermeiden.

¢ Modifizieren Sie keine Elektroden (z.B. durch Beschnitt). Dies flihrt zu hohe-
rer Stromdichte und kann geféhrlich sein (max. empfohlener Ausgangswert

fir die Elektroden 9 mA/cm?, eine effektive Stromdichte Giber 2 mA/cm?
bedarf der erhéhten Aufmerksamkeit).

e Nicht im Schlaf, beim Fihren eines Kraftfahrzeuges oder gleichzeitigem
Bedienen von Maschinen anwenden.

¢ Nicht anwenden bei allen Tétigkeiten, bei denen eine unvorhergesehene
Reaktion (z.B. verstarkte Muskelkontraktion trotz niedriger Intensitét)
geféhrlich werden kann.

e Achten Sie darauf, dass wahrend der Stimulation keine metallischen Ob-
jekte wie Gurtelschnallen oder Halsbénder in Kontakt mit den Elektroden
gelangen konnen. Sollten Sie im Bereich der Anwendung Schmuck oder

Piercings (z.B. Bauchnabelpiercing) tragen, missen Sie diese vor dem Ge-

brauch des Gerétes entfernen, da es sonst zu punktuellen Verbrennungen
kommen kann.

e Halten Sie das Gerat von Kindern fern, um eventuellen Gefahren vorzubeugen.

¢ Verwechseln sie die Elektrodenkabel mit den Kontakten nicht mit Ihren
Kopfhérern oder anderen Geraten und verbinden Sie die Elektroden nicht
mit anderen Geraten.

e Benutzen Sie dieses Gerét nicht gleichzeitig mit anderen Geraten, die
elektrische Impulse an Ihren Kérper abgeben.

Nicht anwenden in der Nahe leicht entzlindlicher Stoffe, Gase oder
Sprengstoffe.

Verwenden Sie keine Akkus und nur die gleichen Batterietypen.

Fiihren Sie die Anwendung in den ersten Minuten im Sitzen oder Liegen
durch, um in den seltenen Féllen vagaler Reaktion (Schwachegefiihl) nicht
unnotiger Verletzungsgefahr ausgesetzt zu sein. Stellen Sie bei Eintreten
eines Schwachegefiihls sofort das Gerét ab und legen Sie die Beine hoch
(ca. 5-10 Min.).

Eine Vorbehandlung der Haut mit fettenden Cremes oder Salben wird
nicht empfohlen, der ElektrodenverschleiB ist hierdurch stark erhoht bzw.
kann es auch hier zu unangenehmen Stromspitzen kommen.

Beschéadigung

Informationen zu ESD (Elektrostatische Entladung)
Bitte beachten Sie, dass Buchsen, welche mit dem ESD-Warnschild

Benutzen Sie das Gerat bei Beschadigungen im Zweifelsfall nicht und wenden
Sie sich an Ihren Handler oder an die angegebene Kundendienstadresse.
Uberpriifen Sie das Gerat auf Anzeichen von Abnutzung oder Beschadi-
gung. Falls Sie solche Anzeichen finden oder falls das Gerét unsachgemén
benutzt wurde, miissen Sie es vor erneuter Benutzung zum Hersteller oder
Héndler bringen.

Schalten Sie das Gerét sofort aus, wenn es defekt ist oder Betriebsstorun-
gen vorliegen.

Versuchen Sie in keinem Fall, das Gerat selbstandig zu 6ffnen und/oder
zu reparieren. Lassen Sie Reparaturen nur vom Kundendienst oder autori-
sierten Handlern durchfiihren. Bei Nichtbeachten erlischt die Garantie.

Der Hersteller haftet nicht fiir Schaden, die durch unsachgemé&Ben oder
falschen Gebrauch verursacht wurden.

A
AL

versehen sind, nicht berthrt werden dirfen.

ESD SchutzmaBnahmen:
- Stecker/Buchsen, die mit dem ESD-Warnschild versehen sind, nicht mit

den Fingern berthren!

- Stecker/Buchsen, die mit dem ESD-Warnschild versehen sind, nicht mit

handgefiihrten Werkzeugen berihren!

Weitere Erlduterungen zum ESD-Warnschild sowie mégliche Schulungen und
deren Inhalte sind auf Anfrage beim Kundendienst erhéltlich.



3. Stromparameter

Elektrostimulations-Gerate arbeiten mit den folgenden Stromeinstellungen,
die je nach Einstellung unterschiedliche Auswirkung auf die Stimulations-
wirkung haben:

3.1 Impulsform

Diese beschreibt die Zeitfunktion des Erregungsstroms.
Dabei werden monophasische von biphasischen Puls-
strdmen unterschieden. Bei monophasischen Pulsstromen
flieBt der Strom in eine Richtung, bei biphasischen Pulsen
wechselt der Erregungsstrom seine Richtung ab.

Im Digital TENS/EMS finden sich ausschlieBlich biphasi-
sche Pulsstréme, da sie den Muskel entlasten und zu einer

geringeren Muskelermiidung sowie zu einer sichereren Anwendung flhren.

3.2 Impulsfrequenz

Die Frequenz gibt die Anzahl der Einzelimpulse pro Ty Perioden- _,:
Sekunde an, ihre Angabe erfolgt in Hz (Hertz). Sie kann l—DDjH—DD”
berechnet werden, indem man den Umkehrwert der

Periodenzeit berechnet. Die jeweilige Frequenz bestimmt, welche Muskel-
fasertypen bevorzugt reagieren. Langsam reagierende Fasern reagieren
eher auf niedrigere Impulsfrequenzen bis 15 Hz, schnell reagierende Fasern
dagegen sprechen erst ab ca. 35 Hz aufwérts an.

Bei Impulsen von ca. 45-70 Hz kommt es zur Daueranspannung im Muskel
verbunden mit schneller Muskelermiidung. Hohere Impulsfrequenzen sind
daher bevorzugt fir Schnellkraft- und Maximalkrafttraining einsetzbar.

3.3 Impulsbreite

Mit ihr wird die Dauer eines Einzelimpulses in Mikrosekun- /7 impusbrete
den angegeben. Die Impulsbreite bestimmt dabei unter _'i:r_
anderem die Eindringtiefe des Stromes, wobei allgemein

gilt: GréBere Muskelmasse bedarf gréBerer Impulsbreite.

3.4 Impulsintensitat

Die Einstellung des Intensitatsgrades richtet sich indivi- |

duell nach dem subjektiven Empfinden jedes einzelnen %—»
Anwenders und wird durch eine Vielzahl von GréBen

bestimmt, wie dem Anwendungsort, der Hautdurchblu-

monophasische Pulse

| 4 biphasische Pulse

Hr i

tung, der Hautdicke sowie der Giite des Elektrodenkontakts. Die praktische
Einstellung soll zwar wirksam sein, darf aber niemals unangenehme Empfin-
dungen, wie z.B. Schmerzen am Anwendungsort hervorrufen. Wahrend ein
leichtes Kribbeln eine ausreichende Stimulationsenergie anzeigt muss jede
Einstellung die zu Schmerzen flihrt vermieden werden.

Bei langerer Anwendung kann eine Nachjustierung auf Grund von zeitlichen
Anpassungsvorgéngen am Anwendungsort nétig sein.

3.5 Zyklusgesteuerte Impulsparameter-Variation

In vielen Féllen ist es erforderlich durch die Anwendung mehrerer Impulspara-
meter die Gesamtheit der Gewebestrukturen am Anwendungsort abzude-
cken. Beim Digital TENS/EMS erfolgt dies dadurch, dass die vorliegenden
Programme automatisch eine zyklische Impulsparameter-Verénderung
vornehmen. Dadurch wird auch der Ermiidung einzelner Muskelgruppen am
Anwendungsort vorgebeugt.

Beim Digital TENS/EMS gibt es sinnvolle Voreinstellungen der Strompara-
meter. Sie haben jedoch jederzeit die Mdglichkeit wahrend der Anwendung
die Impulsintensitat zu veréndern und bei einzelnen Programmen kdnnen Sie
zudem vorab die Impulsfrequenz dndern, um die fiir Sie angenehmste bzw.
erfolgsversprechendste Anwendung durchzufiihren.

4. Geritebeschreibung A

4.1 Bezeichnung der Komponenten W\
Display (Hauptmenii): - T e crs E
A Impulsintensitét ° o l_'l 1 S \
B Programm-/Zyklusnummern c ETE BL ‘;’E'l‘j" F
C Frequenz (Hz) b | & O lG

D Niedriger Batteriestand

E Menis TENS/EMS/MASSAGE

F Timer-Funktion (Anzeige Restlaufzeit)
G Anzeige des Operationsstatus

— +

Tasten:
a Auswahltasten A UP (auf) und ¥ DOWN (ab) a
b Bestatigungs-Taste ENTER b 4

¢ Taste EIN/AUS
d Taste MENU
e Intensitats-Tasten CH1+, CH1-, CH2+, CH2-



Zubeh6r:

e 2x Anschlusskabel

e 4x Klebeelektroden
(45 x 45 mm)

e 1x Glrtelclip

4.2 Tastenfunktionen

Jedes Betétigen einer Taste wird mit einem Signalton quittiert, um unbeab-
sichtigtes Driicken einer Taste erkennbar zu machen. Dieser Signalton lasst
sich nicht ausschalten.

EIN/AUS

(1) Zum Einschalten des Gerats kurz drlicken. Wird die Taste beim Einschal-
ten 10 Sekunden lang gedriickt, schaltet sich das Gerat selbstandig
wieder ab.

(2) Unterbrechung der Stimulationsbehandlung durch einfaches Driicken
= Pausenmodus

(3) Ausschalten des Gerates durch langes Driicken (ca. 3 Sekunden)

AundV

(1) Wahl von (A) Behandlungsprogramm, (B) Frequenz und (C) Behandlungszeit

(2) Mit der DOWN-Taste ¥ wird bei laufender Stimulation die Impuls-
intensitét fur beide Kandle verringert.

MENU

(1) Navigation zwischen den Untermeniis TENS, EMS und MASSAGE

(2) Ruckkehr zum (A) Programmauswahlfenster oder zum (B) Hauptmenti

ENTER

(1) Mentauswahl

(2) Bestatigung einer mit UP/DOWN getroffenen Auswahl, ausgenommen
Kanalintensitat

CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Einstellung der Impulsintensitat

5. Inbetriebnahme

1. Nehmen Sie den Gurtelclip, falls aufgesteckt, vom Gerét @
ab.

2. Driicken Sie auf die Batteriefachabdeckung auf der Ruick-
seite des Geréates und schieben Sie sie zur Seite.

3. Legen Sie die 3 Batterien vom Typ Alkaline AAA 1,5V ein.
Achten Sie unbedingt darauf, dass die Batterien entspre-
chend der Kennzeichnung mit korrekter Polung eingelegt
werden.

4. SchlieBen Sie den Batteriefachdeckel wieder sorgféltig.
(Abb. 1)

5. Verbinden Sie die Anschlusskabel mit den Elektroden.
(Abb. 2)
® Hinweis: Fir eine besonders einfache Verbindung sind die Elektroden
mit Clipverschluss ausgestattet.

6. Programmiibersicht

6.1 Grundsétzliches

Das Digital TENS/EMS verfligt insgesamt tiber 50 Programme:
e 20 TENS-Programme

e 20 EMS-Programme

e 10 MASSAGE-Programme

Bei allen Programmen haben Sie die Mdglichkeit, die Anwendungsdauer und
fiir jeden der beiden Kanéle die Impulsintensitat separat einzustellen.
Dariiber hinaus kénnen Sie bei den TENS- und EMS-Programmen 11-20
auch die Impulsfrequenz der einzelnen Zyklen verdndern, um die Stimula-
tionswirkung dem Aufbau des Anwendungsortes anzupassen.

Zyklen sind die verschiedenen Sequenzen, aus denen die Programme
bestehen. Sie laufen automatisch nacheinander ab und vergréBern die Wirk-
samkeit der Stimulation auf verschiedene Muskelfasertypen und wirken einer
schnellen Muskelermiidung entgegen.

Die Standardeinstellungen der Stimulationsparameter und Hinweise zur
Elektrodenplatzierung finden Sie in den folgenden Programmtabellen fir
TENS, EMS und MASSAGE.

Abb. 1

Abb. 2



6.2 TENS-Programme

Progr.- |Sinnvolle Anwendungs-|Mdgliche Zyklus 1 ZyKlus 2 Zyklus 3 ZyKlus 4

Nr.  |bereiche, Elektroden-  [7yijus 5 Zyklus 6 Zyklus 7 Zyklus 8
Indikationen platziering (5 eTFre- [on  |Off |Breite|Fre- |On O |Breite|Fre- [On |Off |Breite|Fre- [On |Off

(us) |quenz|Time |Time |(us) |quenz|Time |Time |(us) |quenz{Time |Time |(us) |quenz|Time |Time
(Hz) |[(Sec.) |(Sec.) (Hz) |[(Sec.) |(Sec.) (Hz) |[(Sec.)|(Sec.) (Hz) |[(Sec.)|(Sec.)

1+ 11 |Nackenschmerzen, 01,02,13 |250 |4 30 |0 250 |4 30 |0 250 |5 30 |0 250 |5 30 |0
Spannungskopfschmerz 250 |6 20 |0 250 |6 20 |0 250 |8 30 |0 250 |8 30 |0

2 + 12 |Riickenschmerzen 03,04,05, (250 |6 30 |0 250 |6 30 |0 250 |8 20 |0 250 |8 20 |0

06,15,23 250 (10 [20 |0 250 |10 |20 |0

3 + 13 |Schulterschmerzen 07,14 250 |2 10 0 250 |4 8 0 250 |6 6 0

4 + 14 |Schmerzen aufgrund  |Siehe 250 [60 (20 |0 250 |70 |20 |0 250 |80 |30 |0 250 |80 (30 |0
rheumatoider Arthritis |Hinweis

5+ 15 |Lumbale 22 250 (80 (20 |0 250 (80 (20 |0 250 [75 |4 0 250 |10 |20 |0
Beschwerden 250 |70 |4 0 250 |65 |4 0

6 + 16 |Menstruations- 08 250 [40 (30 |0 250 [45 (30 |0 250 [55 [30 |0 250 [60 [30 |0
beschwerden

7 + 17 |Schmerzprogramm | |Siehe 250 |4 30 |0 250 |4 20 |0 250 |6 30 |0 250 |6 20 |0

Hinweis 250 |8 30 |0 250 |8 20 |0 250 (10 (30 |O 250 [10 (20 |O

8 + 18 |Kniebeschwerden, 09, 10 250 |40 |5 0 250 |6 10 |0 250 |50 |5 0
Sprunggelenksbeschwer-
den, Kapselverletzungen

9+ 19 |Schmerzprogramm Il |Siehe 250 |75 [|0,25 [0,25 |250 |2 05 |0

(Burst) Hinweis

10 + 20 [Schmerzprogramm Ill |Siehe 250 [100 0,25 |0,25

(Burst) Hinweis

On-Time (Sec.) = Zyklus-Einschaltzeit in Sekunden (Kontraktion) — Off-Time (Sec.) = Zyklus-Ausschaltzeit in Sekunden (Entspannung)

Hinweis: Die Elektrodenposition soll das schmerzhafte Gebiet umschlieBen. Bei schmerzhaften Muskelgruppen werden die Elektroden um den betroffenen Muskel gruppiert.

Bei Gelenkschmerzen soll das Gelenk an der Vorder-/Hinter-Seite des Gelenks sowie, wenn es die Elektrodenabsténde zulassen, an der rechten und linken Gelenkseite mit Elektro-
den umgeben werden. Der minimale Elektrodenabstand soll 5 cm nicht unter- und 15 cm nicht iberschreiten.

Beachten Sie die Abbildungen 9 und 10, die flir das Knie- und Sprunggelenk gelten.

Burst-Programme sind fiir alle Anwendungsorte geeignet, die mit wechselndem Signalmuster behandelt werden sollten (fiir eine mdglichst geringe Gewéhnung).
9



6.3 EMS-Programme

Progr.-|Sinnvolle Anwendungs- Mégliche ZyKlus 1 ZykKlus 2 ZyKlus 3 Zyklus 4
Nr. Ibedrek'Che, E:ektroden- Zyklus 5 Zyklus 6 Zyklus 7 Zyklus 8
ndikationen Platziering g citelFre- [On |Off |Breite|Fre- [On |Off |Breite|Fre- [On |Off |Breite|Fre- JOn |Off
(us) [quenz|Time |Time |(us) |quenz|Time |Time |(us) [quenz|Time |Time |(us) [quenz|Time |Time
(Hz) |[(Sec.)|(Sec.) (Hz) |[(Sec.)|(Sec.) (Hz) |[(Sec.)|(Sec.) (Hz) |[(Sec.)|(Sec.)
1+ 11 |Schultermuskulatur 07,14 250 (30 |5 1 250 (10 (15 |1 250 |50 |5 1
2 + 12 |Mittlerer u. unterer Trapez- |01,02,03, (250 |4 30 |1 250 |4 20 |1 250 |5 30 |1 250 |5 20 |1
muskel, Lattisimus dorsi 04, 05, 12,
Muskel, Nackenmuskulatur |15 250 |6 30 |1 250 |6 20 |1
3 + 13 |Wirbelséulennahe 03, 06,22, (250 |2 10 250 |4 10 [ 250 |6 10 |1
Rickenmuskulatur Progr. | |23
4 + 14 |Vordere u. hintere Oberarm-|16, 17,18, (250 |4 30 |1 250 |4 30 |1 250 |4 30 |1 250 |5 30 |1
Muskulatur (u.a. Bizeps), 19
vordere und hintere 250 |5 30 |1
Unterarm-Muskulatur
5 + 15 |Gerade und schrége 11, 20, 21 250 |6 15 |1 250 |8 15 1 250 (10 (15 |1
Bauchmuskulatur
6 + 16 |Wirbelséulennahe 03,06,22, (250 |2 20 |1 250 |2 20 |1 250 |1 30 |1 250 |1 30 |1
Rickenmuskulatur Progr. Il (23
7 + 17 |Wirbelsdulennahe 03,06,22, (250 |4 30 |1 250 |4 20 |1 250 |6 30 |1 250 |6 20 |1
Rickenmuskulatur Progr. Il |23 250 |8 30 |1 250 |8 20 |1
8 + 18 |GesaBmuskulatur 24 250 (20 |5 1 250 |6 5 1 250 (30 |5 1
9 + 19 |Vordere und hintere 25,26 250 (20 |5 1 250 |6 8 1 250 (25 |5 1
Oberschenkelmuskulatur
10+20|Vordere und hintere Unter- |27, 28 250 (25 5 1 250 |6 8 1 250 |[35 5 1
schenkelmuskulatur

On-Time (Sec.) = Zyklus-Einschaltzeit in Sekunden (Kontraktion) — Off-Time (Sec.) = Zyklus-Ausschaltzeit in Sekunden (Entspannung)




6.4 MASSAGE-Programme

Progr.-Nr. Massageform

Klopf- und Greifmassage

Knet- und Greifmassage

Klopfmassage

Handkanten-/Druckmassage

Handkanten-/Druckmassage

Schiittelmassage

Klopfmassage (Wechsel zwischen Elektroden)

(N[O |W|N =

Massagestrahl (Wechsel zwischen Elektroden)

9 Druckmassagestrahl (Wechsel zwischen Elektroden)

10 Kombiprogramm (Wechsel zwischen Elektroden)

Die Platzierung der Elektroden ist so zu wahlen, dass sie die betroffenen
Muskelsegmente umschlieBt. Fiir eine optimale Wirkung ist der Abstand der

Elektroden nicht gréBer als ca. 15 cm.

Eine Anwendung der Elektroden an der vorderen Wand des

Brustkorbs darf nicht durchgefihrt werden, d.h. eine Massage | |
| OO

am linken und rechten groBen Brustmuskel muss unterbleiben. |/ 0

| 04

6.5 Hinweise zur Elektrodenplatzierung

Eine sinnvolle Platzierung der Elektroden ist fiir den beabsichtigten Erfolg
einer Stimulations-Anwendung wichtig.

Wir empfehlen Ihnen die optimalen Elektrodenpositionen an lhrem
beabsichtigten Anwendungsgebiet mit Inrem Arzt abzustimmen.

Als Leitschnur dienen die vorgeschlagenen Elektrodenplatzierungen auf der
Umschlagsinnenseite (Abbildungen 1-28).

Es gelten folgende Hinweise bei der Wahl der Elektrodenplatzierung:

Elektrodenabstand

Je gréBer der Elektrodenabstand gewéhlt wird, desto gréBer wird das
stimulierte Gewebsvolumen. Dies gilt fir die Flache und die Tiefe des Ge-
websvolumens. Zugleich nimmt aber die Stimulationsstarke des Gewebes
mit gréBerem Elektrodenabstand ab, dies bedeutet dass bei groBerer Wahl
des Elektrodenabstands zwar ein gréBeres Volumen, dies aber schwécher

stimuliert wird. Um die Stimulation zu erhéhen muss dann die Impulsintensitét

erhdht werden.

Es gilt als Richtlinie fur die Wahl der Elektrodenabstande:

e sinnvollster Abstand: ca. 5-15 cm,

e unter 5 cm werden primér oberflachliche Strukturen stark stimuliert,

e (ber 15 cm werden groBflachige und tiefe Strukturen sehr schwach stimu-
liert.

Elektrodenbezug zum Muskelfaserverlauf

Die Wahl der Stromflussrichtung ist entsprechend der gew(linschten Muskel-
schicht dem Faserverlauf der Muskeln anzupassen. Sind oberflachliche Mus-
keln zu erreichen, so ist die Elektrodenplatzierung parallel zum Faserverlauf
durchzufiihren (S. 2, Abb. 16; 1A-1B/2A-2B), sollen tiefe Gewebsschichten
erreicht werden, ist die Elektrodenplatzierung quer zum Faserverlauf durch-
zufiihren (S. 2, Abb. 16; 1A-2A/1B-2B). Letzteres kann z.B. tber die Kreuz

(= Quer) Elektrodenanordnung erreicht werden, z.B. S. 2, Abb. 16; 1A-2B/2A-1B.
Kanalzuordnung:

Kanal 1 (CH1): AnschluB links, Intensitatsregler-Wipptaste links, Impulsintensi-
tatsanzeige links (CH1).

Kanal 2 (CH2): AnschluB rechts, Intensitétsregler-Wipptaste rechts,
Impulsintensitétsanzeige rechts (CH2).

® Bei der Schmerzbehandlung (TENS) mittels Digital TENS/EMS mit seinen 2
getrennt regelbaren Kanélen und je 2 Klebeelektroden ist es ratsam, entweder
die Elektroden eines Kanals so anzulegen, dass der Schmerzpunkt zwischen
den Elektroden liegt oder Sie legen eine Elektrode direkt auf den Schmerzpunkt
und die andere legen Sie mindestens 2-3 cm entfernt an.

Die Elektroden des zweiten Kanals kdnnen zur gleichzeitigen Behandlung wei-
terer Schmerzpunkte verwendet werden, oder aber auch gemeinsam mit den
Elektroden des ersten Kanals zur Einkreisung des Schmerzbereiches (gegen-
Uberliegend) verwendet werden. Hier ist wieder eine Kreuzanordnung sinnvoll.
® Tipp zur Massagefunktion: fiir eine optimale Behandlung verwenden Sie
immer alle 4 Elektroden.

® Um die Haltbarkeit der Elektroden zu verlangern, verwenden Sie diese
auf sauberer, méglichst haar- und fettfreier Haut. Falls nétig die Haut vor der
Anwendung mit Wasser reinigen und Haare entfernen.




® Sollte sich eine Elektrode wahrend der Anwendung I6sen, so geht die
Impulsintensitat beider Kanale auf die niedrigste Stufe. Driicken Sie die
EIN/AUS-Taste um in den Pausenmodus zu gelangen, platzieren Sie die
Elektrode neu und fahren Sie mit der Anwendung durch erneutes Driicken
der Taste EIN/AUS fort und stellen Sie die gewlinschte Impulsintensitat ein.

7. Anwendung
7.1 Hinweise zur Anwendung

e Wird das Gerét 3 Minuten lang nicht verwendet, schaltet es sich automatisch

ab (Abschaltautomatik). Bei erneutem Einschalten erscheint der LCD-Bild-
schirm des Hauptmeniis, wobei das zuletzt verwendete Untermenti blinkt.
e Wird eine zuldssige Taste gedriickt, erklingt ein kurzer Signalton, beim

Driicken einer unzuléssigen Taste werden zwei kurze Signalténe ausgegeben.

7.2 Ablauf fiir die Programme 01-10 TENS, EMS und MASSAGE
(Schnellstart)

e Wahlen Sie aus den Programmtabellen ein fiir lnre Zwecke geeignetes
Programm.

® Platzieren Sie die Elektroden im Zielbereich und verbinden diese mit dem
Gerat. Dabei kdnnen lhnen die entsprechenden Platzierungsvorschlage
helfen.

¢ Driicken Sie die EIN/AUS-Taste, um das Gerat einzuschalten.

¢ Navigieren Sie durch Driicken von MENU durch die Unter-
menis (TENS/EMS/MASSAGE) und bestatigen Sie Ihre
Wahl mit ENTER. (Abb. 1, Bsp. Display-Anzeige TENS) Abb. 1

e \Wahlen Sie mit den UP/DOWN-Tasten lhr gewiinschtes R TR
Programm aus, und bestatigen Sie mit ENTER (Abb. 2, Bsp. AN

Display-Anzeige TENS-Programm Nr. 01). 30

e Wihlen Sie dann mit den UP/DOWN-Tasten die Gesamt- ~ Abb.2
behandlungszeit und bestatigen mit ENTER .
(Abb. 3, Bsp. Behandlungsdauer 30 Minuten).

Das Gerat befindet sich im Wartestatus (Abb. 4).

e Driicken Sie EIN/AUS, um mit der Stimulationsbehandlung
zu beginnen. Die Anzeige des Operationsstatus beginnt zu
wechseln (Abb. 5).

e Wahlen Sie die fiir Sie angenehmste Impulsintensitat durch
Driicken der Taste CH 1+/CH 2+.
Die Anzeige der Impulsintensitat passt sich entsprechend
an.

7.3 Ablauf fiir die TENS/EMS-Programme 11 bis 20

(Individual-Programme)

Die Programme 11 bis 20 sind voreingestellte Programme, die Sie zusétzlich

individualisieren kénnen. Sie haben hier die Mdglichkeit die Impulsfrequenz

einzustellen.

e Wahlen Sie aus den Programmtabellen ein fiir lhre Zwecke geeignetes
Programm.

e Platzieren Sie die Elektroden im Zielbereich und verbinden diese mit dem
Gerét. Dabei kénnen lhnen die entsprechenden Platzierungsvorschlage
helfen.

e Driicken Sie die EIN/AUS-Taste, um das Gerat einzuschalten.

e Navigieren Sie durch Driicken von MENU durch die Unter-
menis (TENS/EMS/MASSAGE) und bestatigen Sie Ihre
Wahl mit ENTER. (Abb. 1, Bsp. Display-Anzeige TENS)

e Wahlen Sie mit den UP/DOWN-Tasten |hr gewiinschtes
Programm aus, und bestatigen Sie mit ENTER (Abb. 2, Bsp.
Display-Anzeige TENS-Programm Nr. 11).

e Wahlen Sie mit den UP/DOWN-Tasten die gewlinschte
Frequenz (Hz) fiir Zyklus 1 und bestéatigen Sie sie mit
ENTER (Abb. 3). Wiederholen Sie diesen Vorgang flir
alle spateren Zyklen.

e Um die Frequenzeinstellung zu beenden, setzen Sie die
Frequenz (Hz) nach dem zuletzt benétigten Zyklus auf "--0"
und driicken Sie ENTER, alle Frequenzeinstellungen
spaterer Zyklen werden automatisch auf “0” gesetzt und somit nicht
beachtet.
® Tipp: Halten Sie die ENTER-Taste 2 Sekunden lang gedriickt, um die
Frequenzeinstellungen zu Uberspringen und zur Behandlungszeiteinstel-
lung zu gelangen. Fir den Fall, dass Sie alle 8 Zyklen bendtigen, beenden
Sie die Auswahl der Frequenzeinstellung ebenfalls durch das 2-sekiindige
Driicken der ENTER-Taste.




e Wahlen Sie dann die gewlinschte Behandlungszeit mit den
UP/DOWN-Tasten, und bestatigen Sie mit ENTER (Abb. 4,
Bsp. Behandlungsdauer 30 Minuten).

e Das Gerét befindet sich im Wartestatus (Abb. 5).

e Driicken Sie EIN/AUS, um die Stimulationsbehandlung
zu starten. Die Anzeige des Operationsstatus beginnt zu
blinken (Abb. 6).

¢ \Wahlen Sie die fiir Sie angenehmste Impulsintensitat durch
Driicken der Taste CH 1+/CH 2+.

Die Anzeige der Impulsintensitédt passt sich entsprechend
an.

® Hinweis: Ihre individualisierten Programmeinstellungen
werden gespeichert und bei der ndchsten Anwahl automatisch
abgerufen.

7.4 Anderungen der Einstellungen

Veranderung Intensitat (wdhrend Anwendung)

e CH1+/- und CH2+/-: Veranderung der Intensitét je Kanal
e DOWN-Taste V: die Intensitat beider Kanale wird reduziert

Unterbrechung der Stimulation
EIN/AUS-Taste driicken.
Bei erneutem Driicken wird die Anwendung wieder aufgenommen.

Abschaltung eines kompletten Kanals

Taste CH- driicken bis der Kanal die niedrigste Intensitét erreicht, dann die
Taste gedruckt halten bis dieser im Display nicht mehr angezeigt wird. Halten
Sie die entsprechenden Taste CH+ gedriickt, so wird der Kanal reaktiviert.

Anwendung andern (komplett oder einzelne Parameter)

e EIN/AUS: Unterbrechung der Stimulation

e MENU: zurlick zum Programmwahlfenster bzw. Hauptmenii

¢ Einstellen der gewiinschten Parameter. Bestatigen mit ENTER. EIN/AUS
zum Fortsetzen der Anwendung.

7.5 Doctor’s Function

Die Doctor’s Function ist eine spezielle Einstellung mit der Sie noch einfacher
und gezielter Ihr ganz persénliches Programm aufrufen kénnen.

Ihre individuelle Programmeinstellung wird sofort beim Einschalten im Warte-
status aufgerufen und durch simples Driicken der EIN/AUS-Taste aktiviert.

Die Einstellung dieses individuellen Programms kann dabei z.B. durch Rat-
schlag Ihres Arztes erfolgen.

Bei der Doctor’s Function kann wéhrend der Stimulationsbehandlung
lediglich die Impulsintensitat veréandert werden. Alle anderen Parameter und
Programme des Digital TENS/EMS sind in diesem Fall gesperrt und kénnen
nicht verandert bzw. aufgerufen werden.

Einstellen der Doctor‘s Function:

e \Wahlen Sie Ihr Programm und die entsprechenden Einstellungen wie unter
7.2 bzw. 7.3 beschrieben aus.

e Bevor Sie das Programm durch Driicken der EIN/AUS-Taste aktivieren,
halten Sie die Tasten EIN/AUS und CH 2+ gleichzeitig ca. 5 Sekunden
lang gedriickt. Die Speicherung in der Doctor’s Function wird durch einen
langen Signalton bestétigt.

Léschen der Doctor’s Function:

Um das Geréat wieder freizugeben und wieder auf andere Programme zugrei-
fen zu kénnen, halten Sie die beiden Tasten EIN/AUS und CH 2+ abermals
ca. 5 Sekunden lang gedriickt (nicht wahrend der Stimulation moglich). Die
Léschung der Doctor’s Function wird durch einen langen Signalton bestétigt.

8. Reinigung und Aufbewahrung

Klebeelektroden:

e Um eine mdéglichst langandauernde Haftung der Elektroden zu gewahr-
leisten, sollten diese mit einem feuchten, fusselfreien Tuch vorsichtig
gereinigt werden.

e Kleben Sie die Elektroden nach der Anwendung wieder zurlick auf die
Tragerfolie.

Reinigung des Gerétes:

e Entfernen Sie vor jeder Reinigung die Batterien aus dem Gerét.

e Reinigen Sie das Geréat nach Gebrauch mit einem weichen, leicht ange-
feuchteten Tuch. Bei starkerer Verschmutzung kénnen Sie das Tuch auch
mit einer leichten Seifenlauge befeuchten.

e Achten Sie darauf, dass kein Wasser in das Gerat eindringt. Falls dies
doch einmal der Fall sein sollte, dann verwenden Sie das Gerét erst dann
wieder, wenn es vollstandig getrocknet ist.

e Benutzen Sie zum Reinigen keine chemischen Reiniger oder Scheuermittel.



Aufbewahrung:

e Entnehmen Sie die Batterien aus dem Gerat, wenn Sie es l&ngere Zeit
nicht benutzen. Auslaufende Batterien kénnen das Gerét beschadigen.
Knicken Sie die Anschlussleitungen und Elektroden nicht scharf ab.
Trennen Sie die Anschlussleitungen von den Elektroden ab.

Kleben Sie nach Gebrauch die Elektroden wieder zuriick auf die Trager-
folie.

Lagern Sie das Gerét an einem kihlen, bellifteten Ort.

Stellen Sie keine schweren Gegenstande auf das Gerat.

9. Entsorgung

Die verbrauchten, vollkommen entladenen Batterien sind tber die speziell
gekennzeichneten Sammelbehélter, die Sondermiillannahmestellen oder
Uber den Elektrohandler zu entsorgen. Sie sind gesetzlich dazu verpflichtet,

die Batterien zu entsorgen. =
Hinweis: Diese Zeichen finden Sie auf schadstoffhaltigen Batterien: ;"
Pb = Batterie enthalt Blei, Cd = Batterie enthalt Cadmium, ‘@
Hg = Batterie enthalt Quecksilber. L
Bitte entsorgen Sie das Gerat gemaB der Elektro- und Elektronik

Altgerate EG-Richtlinie 2002/96/EC - WEEE (Waste Electrical and

Electronic Equipment). Bei Riickfragen wenden Sie sich bitte an die

fir die Entsorgung zusténdige kommunale Behérde. |

10. Probleme/Problemlésungen

Das Gerét schaltet sich bei Driicken der EIN/AUS-Taste nicht ein. Was tun?

(1) Sicherstellen, dass die Batterien korrekt eingelegt sind und Kontakt
haben.

(2) Gegebenenfalls Batterien auswechseln.

(8) Mit dem Kundendienst in Verbindung setzen.

Die Elektroden I6sen sich vom Kérper. Was tun?

(1) Die klebrige Oberflache der Elektroden mit einem feuchten, fusselfreien
Tuch reinigen. AnschlieBend an der Luft trocknen lassen und wieder
anbringen. Sollten die Elektroden nach wie vor keinen festen Halt haben,
missen diese ausgetauscht werden.

(2) Vor jeder Anwendung die Haut reinigen, auf Hautbalsam und Pflegedle
vor der Behandlung verzichten. Eine Rasur kann die Haltbarkeit der Elek-
troden erhéhen.

Das Gerét gibt wihrend der Behandlung anomale Signaltone aus. Was tun?

(1) Beobachten Sie das Display, blinkt ein Kanal? =» Programm durch
Driicken der EIN/AUS-Taste unterbrechen. Korrekte Verbindung der An-
schlussleitungen zu den Elektroden kontrollieren. Stellen Sie sicher, dass
die Elektroden festen Kontakt zum Behandlungsbereich haben.

(2) Vergewissern Sie sich, dass der Anschlussleitungsstecker fest mit dem
Gerét verbunden ist.

(3) Setzen die Signalténe bei blinkendem Kanal nicht aus, Verbindungskabel
auswechseln.

(4) Das Display zeigt ein blinkendes Batteriesignal. Erneuern Sie alle Batte-
rien.

Es kommt zu keiner spiirbaren Stimulation. Was tun?

(1) Falls ein Warnsignal ertont, die oben beschriebenen Arbeitsschritte
durchfihren.

(2) EIN/AUS-Taste drlicken, um das Programm erneut zu starten.

(3) Uberpriifen Sie die Elektrodenplatzierung bzw. achten Sie darauf, dass
sich die Klebeelektroden nicht tiberlappen

(4) Impulsintensitét schrittweise erhdhen.

(5) Die Batterien sind beinahe leer. Ersetzen Sie diese.

Sie verspiiren ein unangenehmes Gefiihl an den Elektroden. Was tun?

(1) Die Elektroden sind schlecht platziert. Priifen Sie die Platzierung und
nehmen Sie gegebenenfalls eine Neupositionierung vor.

(2) Die Elektroden sind abgenutzt. Diese kénnen auf Grund einer nicht mehr
gewahrleisteten gleichmaBigen, vollflaichigen Stromverteilung zu Haut-
reizungen flihren. Ersetzen Sie diese daher.

Die Haut im Behandlungsbereich wird rot. Was tun?

Behandlung sofort abbrechen und warten bis sich der Hautzustand normali-
siert hat. Eine schnell abklingende Hautrétung unter der Elektrode ist ungeféhr-
lich und I&sst sich durch die 6rtlich angeregte stérkere Durchblutung erkléren.
Bleibt die Hautreizung jedoch bestehen, und kommt es evtl. zu Juckreiz oder
Entzlindung ist vor weiterer Anwendung mit Inrem Arzt Rlicksprache zu hal-
ten. Evtl. ist die Ursache in einer Allergie auf die Klebeoberflache zu suchen.



Der Giirtelclip sitzt nicht fest. Was tun?

Ist der Clip am Giirtel befestigt und wird erst anschlieBend das Gerat
angesetzt, so ist kein optimaler Halt gegeben. Nehmen Sie daher das Gerat
in die Hand. Setzen Sie den Giirtelclip auf der Riickseite des Gerates an. Sie
bemerken den korrekten Sitz des Clips durch hor- und splrbares Einrasten.
Befestigen Sie nun das Gerat inklusive Giirtelclip erneut am Giirtel.

11. Technische Angaben

Name und Modell: EM 41

Ausgangs-Kurvenform: biphasische Rechteckimpulse
Pulsdauer: 40-250 ps

Pulsfrequenz: 1-120 Hz

Ausgangsspannung: max. 90 Vpp (an 500 Ohm)
Ausgangsstrom: max. 180 mApp (an 500 Ohm)
Spannungsversorgung: 3x AAA-Batterien
Behandlungszeit: von 5 bis 90 Minuten einstellbar
Intensitat: von 0 bis 15 einstellbar

10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) bei einer relativen
Luftfeuchtigkeit von 30-85 %

Betriebsbedingungen:

Lagerbedingungen: -10°C-50 °C (14 °F-122 °F) bei einer
relativen Luftfeuchtigkeit von 10-95%
Abmessungen: 122 x 59 x 23 mm
Gewicht: 69 g (ohne Batterien), 108 g
(inkl. Glrtelclip und Batterien)
Zeichenerklarung: Anwendungsteil Typ BF @

Achtung! Gebrauchsanweisung lesen. AN\

Hinweis: Bei Verwendung des Gerates auBerhalb der Spezifikation ist eine
einwandfreie Funktion nicht gewéhrleistet!

Technische Anderungen zur Verbesserung und Weiterentwicklung des Pro-
duktes behalten wir uns vor.

Dieses Gerét entspricht den europaischen Normen EN60601-1 und
EN60601-1-2 sowie EN60601-2-10 und unterliegt besonderen Vorsichts-

maBnahmen hinsichtlich der elektromagnetischen Vertraglichkeit. Bitte
beachten Sie dabei, dass tragbare und mobile HF-Kommunikationseinrich-
tungen dieses Gerét beeinflussen kdnnen. Genauere Angaben konnen Sie
unter der angegebenen Kundenservice-Adresse anfordern.

Das Gerat entspricht den Anforderungen der européischen Richtlinie fiir
Medizinprodukte 93/42/EC, dem Medizinproduktegesetz. Entsprechend der
»Betreiberverordnung fiir Medizinprodukte* sind regelmaBige messtech-
nische Kontrollen durchzufiihren, wenn das Gerat zu gewerblichen oder
wirtschaftlichen Zwecken eingesetzt wird. Auch bei privater Benutzung
empfehlen wir Ihnen eine messtechnische Kontrolle in 2-Jahres-Abstéanden
beim Hersteller.

12. Garantie

Sie erhalten 3 Jahre Garantie ab Kaufdatum auf Material- und Fabrikations-
fehler des Produktes.

Die Garantie gilt nicht:

e im Falle von Schaden, die auf unsachgemaBer Bedienung beruhen,

e fiir VerschleiBteile wie Elektroden, Batterien und Anschlusskabel,

e fiir Mangel, die dem Kunden bereits bei Kauf bekannt waren,

® bei Eigenverschulden des Kunden.

Die gesetzlichen Gewahrleistungen des Kunden bleiben durch die Garantie
unberihrt. Fir Geltendmachung eines Garantiefalles innerhalb der Garantie-
zeit ist durch den Kunden der Nachweis des Kaufes zu flihren. Die Garantie
ist innerhalb eines Zeitraumes von 3 Jahren ab Kaufdatum gegeniiber der
Beurer GmbH, Soflinger StraBe 218, 89077 Ulm (Germany), geltend zu
machen. Der Kunde hat im Garantiefall das Recht zur Reparatur der Ware bei
unseren eigenen oder bei von uns autorisierten Werkstatten. Weitergehende
Rechte werden dem Kunden (aufgrund der Garantie) nicht eingerdumt.
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Dear Customer,

Thank you for choosing one of our products. Our name stands for high-quali-
ty, thoroughly tested products for the applications in the areas of heat, weight,
blood pressure, body temperature, pulse, gentle therapy, massage and air.
Please read these instructions for use carefully and keep them for later use,
be sure to make them accessible to other users and observe the information
they contain.

Best regards,
Your Beurer Team

1. Getting to know your machine

1.1 What is Digital TENS/EMS and what can it do?

Digital TENS/EMS belongs to the group of electrical stimulation systems. It
has three basic functions, which can be used in combination:

1. Electrical stimulation of nerve tracts (TENS).

2. Electrical stimulation of muscle tissue (EMS).

3. A massage effect generated by electrical signals.

For this, the device has two independent stimulation channels and four self-
adhesive electrodes. It has various versatile functions in order to increase
general wellbeing, alleviate pain, maintain physical fitness, relaxation, revitalise
muscles and combat fatigue. You can either select these functions from preset
programmes or determine them yourself according to your requirements.

The operating principle of electrical stimulation equipment is based on
simulating the body’s own pulses which are transmitted transcutaneously to
nerve or muscle fibres by means of electrodes. The electrodes can thereby
be attached to many parts of the body, whereby the electrical stimuli are
safe and practically painless. You merely feel a gentle prickling or vibrating
in some applications. The electrical pulses transmitted to the tissue affect
the transmission of stimulation in nerve conductions as well as neural nodes
and muscle groups in the field of application.

The effect of electrical stimulation is generally only recognisable after regularly
repeated application. Electrical stimulation does not replace regular exercis-
ing of the muscle, but is able to reasonably supplement the effect thereof.
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TENS, transcutaneous electrical nerve stimulation, means electrical
stimulation of nerves through the skin. TENS is recognised as a clinically
proven, effective, non-medication method of treating pain from certain
causes. It is free from side-effects when used properly, and can also thereby
be used as a simple means of self-treatment. The pain-alleviating or sup-
pressing effect is also achieved by preventing pain from being passed on
into nerve fibres (above all through high-frequency pulses) and increasing
the secretion of the body’s own endorphines which reduce awareness of
pain through their effect on the central nervous system. The method is
scientifically underpinned and medically approved.

Any symptoms indicating TENS application must be clarified with the doctor
in charge of your treatment. The latter will also give you information on the
respective benefits of TENS self-treatment.

TENS is clinically tested and approved with the following applications:

® Back pain, particularly also lumbar and cervical spine problems

e Joint pain (e.g. knee joint, hip joint, shoulder)

Neuralgia

Headaches

Women’s period pains

Pain after injuries to musculoskeletal system

Pain with circulatory problems

Chronic pain through various causes

Electrical muscle stimulation (EMS) is a widespread and generally rec-
ognised method and has been used for years in sports and rehabilitation medi-
cine. In the sports and fitness field, one of the uses of EMS is as a supplement
to conventional muscle training, in order to increase the efficiency of muscle
groups and adapt physical proportions to the desired aesthetic results. EMS
application goes in two directions. On the one hand, a targeted strengthening
of musculature can be produced (activating application) and on the other hand
a relaxing, resting effect can also be achieved (relaxing application).

Active application includes the following:

e Muscle training to improve endurance performance and/or

e Muscle training to support the strengthening of certain muscles or muscle
groups in order to achieve desired changes to body proportions.

Relaxing application includes the following:
e Muscle relaxation in order to loosen up muscular tension




e |mproving muscular fatigue symptoms
o Accelerating muscle regeneration after high muscular performance (e.g.
after a marathon).

Through integrated massage technology, Digital TENS/EMS also offers the
possibility of reducing muscular tension and combating fatigue symptoms
using a programme based on real massage in terms of sensation and effect.

Using the positioning suggestions and programme charts in this manual,
you can determine the machine setting fast and easily for the respective
application (depending on the region of the body affected) in order to ensure
the desired effect.

Through the two separately adjustable channels, the Digital TENS/EMS has
the advantage of adapting the intensity of the pulses independently of each
other to two parts of the body to be treated, for example in order to cover
both sides of the body or ensure even stimulation of larger areas of tissue.
The individual intensity setting of each channel also allows you to treat two
different parts of the body at the same time, whereby it is possible to save
time compared with individual sequential treatment.

1.2 Scope of supply

1x Digital TENS/EMS machine (incl. belt clip)

2x connecting cable

4x adhesive electrodes (45 x 45 mm)

3x AAA batteries

these instructions for use

1x brief instructions (suggestions on placing electrodes and fields of
application)

1x storage bag

Subsequent purchase articles

8x adhesive electrodes (45 x 45 mm), Art. no. 661.02
4x adhesive electrodes (50 x 100 mm), Art. no. 661.01

A 2. Important Information

Use of the machine does not replace medical consultation and treat-
ment. In the event of any type of pain or iliness, you must therefore
always first ask your doctor.
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WARNING!

In order to prevent any damage to health, we would urgently advise
against using the Digital TENS/EMS in the following cases:
e With any implanted electrical devices (such as pacemakers) Yy =

e [f there are any metal implants l@j
When using an insulin pump N
In case of high fever (e.g. > 39 °C)

In case of known or acute cardiac arrhythmias and other disorders in
stimulus formation and conduction of the heart

If suffering from attacks (e.g. epilepsy)

If pregnant

In case of cancer

After operations where increased muscle contractions might impair the
healing process

* Never use near the heart. Stimulation electrodes should ‘
never be placed anywhere on the front of the thorax \gg
(marked by ribs and breastbone), but above all not on the N2 T
two large pectoral muscles. Here it can increase the risk of )
ventricular fibrillation and lead to cardiac arrest

e On the bony part of the cranium, near the mouth, throat or
larynx

e Near the throat / carotid artery

e Near the genitals

e On acutely or chronically diseased (injured or inflamed) skin (e.g. in the
event of painful and painless inflammation, reddening, skin rashes (e.g.
allergies), burns, bruises, swellings, open wounds and wounds in the
process of healing, on operation scars in the process of healing)

® In environments with high humidity such as in the bathroom or when
having a bath or shower

¢ Do not use after consuming alcohol

e When a high frequency surgical device is connected at the same time

Before using the machine, you should consult with the doctor in charge

of your treatment in the event of the following:

¢ Acute diseases, especially if hypertension is suspected or actually exists,
or blood-clotting disorders, tendency to thromboembolic diseases or in
case of malignant new masses

o All skin diseases



Chronic pain disorders which have not been clarified, regardless of the
region of the body

Diabetes

All sensitivity disorders with reduced pain awareness (such as metabolic
disturbances)

Medical treatments carried out simultaneously

Complaints arising as a result of the stimulation treatment

Constant skin irritation as a result of prolonged stimulation at the same
electrode point.

IMPORTANT!

U

se the Digital TENS/EMS solely:

On humans

For the purpose for which it was developed and in the manner specified in
these instructions for use. Any improper use can be hazardous.

For external application.

With the original accessory parts which are supplied and can be re-ordered,
otherwise the warranty becomes null and void.

PRECAUTIONARY MEASURES:

Always remove the electrodes from the skin with a moderate pull in order
to avoid injury in the event of highly sensitive skin.

Keep the machine away from heat sources and never use it near (~1 m)
short-wave or microwave equipment (e.g. mobile phones), as this may
lead to unpleasant current spikes.

Do not expose the machine to direct sunlight or high temperatures.
Protect the machine from dust, dirt and humidity. Never submerge the
device in water or other liquids.

The machine is suitable for private use.

For reasons of hygiene, the electrodes should only be used on one person.
If the machine is not functioning properly, or if you start feeling unwell or
there is any pain, stop the application immediately.

To remove or move the electrodes, first switch off the machine or the ap-
propriate channel in order to avoid unwanted irritation.

Never modify any electrodes (e.g. by cutting). This leads to a higher current
density and can be dangerous (max. recommended output value for
electrodes: 9 mA/cm?, an effective current density over 2 mA/cm? requires
greater attention).

Do not use when asleep, when driving a vehicle or at the same time as
operating machinery.

Never use with any activities where an unforeseen reaction (e.g. increased
muscle contraction despite low intensity) may be dangerous.

Make sure that no metallic objects such as belt buckles or necklaces can
come in contact with the electrodes during stimulation. If you wear any
jewellery or piercings (e.g. belly piercing) near the application site, you
must remove these before using the machine as burning may otherwise
occur at some points.

Keep the device away from children to prevent any hazards.

Do not confuse the electrode cables and contacts with your headphones
or other devices, and do not connect the electrodes to other devices.

Do not use this machine at the same time as other equipment which sends
electrical pulses to your body.

Do not use it near any highly flammable substances, gases or explosives.
Never use accumulators, always use the same types of battery.

In the initial minutes, carry out the application sitting or lying down in order
to avoid any unnecessary risk of injury in the rare event of a vagal reaction
(feeling of weakness). If you start feeling weak, switch the machine off
immediately and put your legs up (approx. 5-10 minutes).

It is not advisable to apply any enriching creams or ointments to the skin
beforehand, as this greatly increases electrode wear or else unpleasant
current spikes may occur here.

Damage:

If the machine is damaged, do not use it if you are in any doubt but rather
contact your dealer or the customer service address indicated.

Check the device at regular intervals for signs of wear or damage. If you
find any such signs or if the device was used improperly, you must bring it
to the manufacturer or dealer before it is used again.

Switch off the device immediately if it is defective or if is not working properly.
Do not, under any circumstances, attempt to open or repair the machine
yourself! Only have repairs carried out by the customer service department
or an authorized dealer. If these instructions are not heeded, the warranty
becomes null and void.

The manufacturer assumes no liability for damage caused through im-
proper or wrong use.



Information on ESD (Electrostatic Discharge)
Please note that jacks marked with the ESD warning label must not
be touched.

ESD protective measures:

- Do not touch plugs/jacks marked with the ESD warning label with fingers!

- Do not touch plugs/jacks marked with the ESD warning label with hand-
held tools!

Further explanations on the ESD warning label, as well as possible training
courses and their contents, are available on request from the customer
service department.

3. Current parameters
Electrical stimulation machines operate with the following current settings,
which will alter the stimulation effect depending on the setting.

3.1 Pulse shape

This describes the time function of the excitation current.
whereby monophase pulse trains are differentiated from
biphase. In monophase pulse trains the current flows in
one direction, in biphase pulse trains the excitation cur-
rent changes direction.

In the Digital TENS/EMS unit, there are only biphase pulse
trains, as they reduce the strain on the muscle, leading to
less muscle fatigue as well as safer application.

3.2 Pulse frequency

Frequency indicates the number of individual pulses per (7 oose .
second, and is indicated in Hz (Hertz). It can be calculated q‘e fme ”q‘ ‘
by working out the inverse value of the periodic time. The

respective frequency determines which types of muscle

fibre preferably react. Slow-response fibres tend to react to lower pulse fre-
quencies up to 15 Hz, while fast-response fibres only respond to frequencies
over approx. 35 Hz.

With pulses of approx. 45-70 Hz, there is permanent tension in the muscle
combined with premature muscle fatigue. Higher pulse frequencies can
therefore preferably be used for elasticity and maximum strength training.

A

monophase pulses

| biphase pulses

H i
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3.3 Pulse width

Pulse width is used to indicate the duration of an indi-
vidual pulse in microseconds. Pulse width also determines
the penetration depth of the current whereby in general,
the following applies: a greater muscle mass requires a
greater pulse width.

3.4 Pulse intensity

Setting the degree of intensity is individually dependenton /1
the subjective feeling of each individual user and is deter- %—n
mined by a number of parameters such as application site,

skin circulation, skin thickness as well as quality of electrode contact. The actual
setting should be effective but should never produce any unpleasant sensations
such as pain at the site of application. While a slight tingling sensation indicates
sufficient stimulation energy, any setting which leads to pain must be avoided.
With prolonged application, readjustment may be necessary due to time
adjustment processes at the site of application.

3.5 Cycle-controlled pulse parameter variation

In many cases it is necessary to cover the entirety of tissue structures at the
site of application by using several pulse parameters. With the Digital TENS/
EMS unit, this is done by the existing programmes automatically making a
cyclical pulse parameter change. This also prevents individual muscle groups
at the site of application from getting tired.

With the Digital TENS/EMS unit there are useful presettings for current
parameters. During the application, however, you do have the possibility of
changing pulse intensity at any time and, with individual programmes, you
can also alter pulse frequency beforehand in order implement the application
which is the most comfortable or promises the most success for you.

| A Pulse width
> -
t



4. Unit description A
4.1 Description of components
Display (main menu):

A Pulse intensity

B Programme/cycle numbers

C Frequency (Hz)

D Low battery

E TENS/EMS/MASSAGE menus

F Timer function (residual time indicator)
G Operating status display

Keys:

A UP and ¥ DOWN selection keys
ENTER confirmation key

ON/OFF key

MENU key

CH1+, CH1-, CH2+, CH2- intensity keys

Accessories:

e 2x connection cable

e 4x adhesive electrodes
(45 x 45 mm)

e 1x belt clip

4.2 Key functions

Every time a key is pressed, this is acknowledged by a signal tone in order to
ensure that any unintentional pressing of a key is detected. This signal tone
cannot be switched off.

ON/OFF

(1) Hit briefly to switch on the machine. If the key is held down for 10 seconds
when switching on, the unit automatically switches off again.

(2) Press once to interrupt stimulation treatment = pause mode.

(3) Hold ON/OFF key down (approx. 3 seconds) to switch off the machine.

AandV

(1) Select between (A) treatment programme, (B) frequency and (C) treatment
time.

ﬂ- E
CH1 Ty cH2
888 I 88

los}
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(2) The DOWN key V is used to reduce pulse intensity for both channels dur-
ing stimulation.

MENU
(1) Navigation between the submenus TENS, EMS and MASSAGE.
(2) Return to (A) programme selection window or (B) main menu.

ENTER
(1) Menu selection.
(2) To confirm a selection made with UP/DOWN, apart from channel intensity.

CH1+, CH1-, CH2+, CH2-
Setting pulse intensity.

5. Start-up

1. Remove the belt clip from the machine, if attached.

2. Press on the battery cover at the back of the machine and
push it to the side.

3. Insert three AAA 1.5V alkaline batteries. Make absolutely
sure that you insert the batteries with the correct polarity
as marked.

4. Replace the battery cover carefully (Fig. 1).

5. Attach the connecting cable to the electrodes (Fig. 2).
® Note: The electrodes have a clip fastener to ensure
easy connection.




6. Programme overview

6.1 Basic information

The Digital TENS/EMS unit has a total 50 programmes:
e 20 TENS programmes

e 20 EMS programmes

e 10 MASSAGE programmes

With all programmes, you can set the length of application and (for each of
the two channels) pulse intensity separately.

Besides this, with TENS and EMS programmes 11-20, you can also change
the pulse frequency of the individual cycles in order to adapt the stimulation
effect to the structure of the site of application.

Cycles are the different sequences making up the programmes. They auto-
matically run one after the other and increase the efficacy of stimulation on

different types of muscle fibre and combat premature muscle fatigue.

You will find the standard stimulation parameter settings and information on

placing the electrodes in the following programme charts for TENS, EMS and
MASSAGE.
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6.2 TENS programmes

Prog. |Reasonable areas of |Possible Cycle 1 Cycle 2 Cycle 3 Cycle 4
No.  |application electrode  [Cycle 5 Cycle 6 Cycle 7 Cycle 8
Indications position \idth[Fre- [On [Off |Width|Fre- [On |Off |Width|Fre- [On |Off |Width|Fre- |On |Off
(us) |quen- |Time |Time |(us) |quen- [Time |Time |(us) |quen- [Time |Time |[(us) |quen- [Time |Time
cy (Hz)|(sec.) |(sec.) cy (Hz)|(sec.) |(sec.) cy (Hz)|(sec.) |(sec.) cy (Hz)|(sec.) |(sec.)
1+ 11 |Neck pain, tension 01,02,13 [250 |4 30 |0 250 |4 30 [0 250 |5 30 |0 250 |5 30 |0
headache 250 |6 20 [0 250 |6 20 [0 250 |8 30 |0 250 |8 30 |0
2 +12 |Back pain 03,04,05, (250 |6 30 |0 250 |6 30 |0 250 |8 20 |0 250 |8 20 |0
06,15,23 250 (10 [20 |0 250 |10 (20 [0
3 + 13 [Shoulder pain 07,14 250 |2 10 [0 250 |4 8 0 250 |6 6 0
4 +14 |Pain as a result of See note 250 |60 |20 |0 250 |70 (20 [0 250 |80 (30 |0 250 |80 (30 |0
rheumatoid arthritis
5+ 15 |Lumbar pain 22 250 |80 |20 |0 250 |80 |20 |0 250 |75 |4 0 250 |10 |20 |0
250 |70 |4 0 250 |65 |4 0
6 + 16 |Menstrual pain 08 250 |40 |30 |0 250 |45 |30 |0 250 |55 |30 |0 250 |60 |30 |0
7 + 17 |Pain programme | See note 250 |4 30 |0 250 |4 20 |0 250 |6 30 |0 250 |6 20 |0
250 |8 30 |0 250 |8 20 |0 250 |10 |30 |0 250 |10 |20 |0
8 + 18 |Knee pain 09, 10 250 |40 |5 0 250 |6 10 |0 250 |50 |5 0
Ankle joint pain,
capsular injuries
9 + 19 |Pain programme Il See note 250 |75 [0,25 |0,25 [250 |2 05 |0
(Burst)
10+20|Pain programme IlI See note 250 |100 |0,25 (0,25
(Burst)

On-Time (sec.) = Cycle switch-on time in seconds (contraction) — Off-Time (sec.) = Cycle switch-off time in seconds (relaxation)

Note: Electrode position is supposed to surround the painful area. With painful muscle groups, the electrodes are grouped round the muscle affected. In case of joint pain, the
joint on the front/rear side of the joint and, if electrode distances permit, on the right and left sides of the joint, should be surrounded with electrodes.
Minimal electrode distance should not be less than 5 cm and not exceed 15 cm. See figure no. 9 an 10 for knee and ankle joint.

Burst programmes are suitable for all sites which should be treated with an alternating signal pattern (to ensure minimum habituation).
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6.3 EMS programmes

Prog. |Reasonable areas of Possible Cycle 1 Cycle 2 Cycle 3 Cycle 4
No.  |application electrode  [Cycle 5 Cycle 6 Cycle 7 Cycle 8
Indications position  \Width[Fre- [On |Off |Width[Fre- [On |Off |Width|Fre- [On |Off |Width|Fre- JOn |Off
(us) [quen-|Time |Time |(us) |quen-|Time |Time |(us) [quen-|Time |Time |(us) [quen-|Time |Time
cy (Hz)|(sec.) |(sec.) cy (Hz)|(sec.) |(sec.) cy (Hz)|(sec.) |(sec.) cy (Hz)|(sec.) |(sec.)
1+ 11 |Shoulder muscles 07,14 250 (30 |5 1 250 (10 (15 |1 250 |50 |5 1
2 + 12 |Middle and lower trapezius |01,02,03, (250 |4 30 |1 250 |4 20 |1 250 |5 30 |1 250 |5 20 |1
muscle, lattisimus dorsi 04, 05, 12,
muscle, neck muscles 15 250 |6 30 |1 250 |6 20 1
3 + 13 |Back musculature near 03, 06,22, |250 |2 10 |1 250 |4 10 1 250 |6 10 1
spinal column, Prog. | 23
4 + 14 |Front and back upper arm |16, 17,18, (250 |4 30 |1 250 |4 30 |1 250 |4 30 |1 250 |5 30 |1
musculature (including 19
biceps), front and back 250 |5 30 |1
lower arm musculature
5 + 15 |Straight and transverse 11, 20, 21 250 |6 15 |1 250 |8 15 N 250 (10 (15 |1
abdominal musculature
6 + 16 |Back musculature near 03, 06,22, [250 |2 20 |1 250 |2 20 |1 250 |1 30 |1 250 |1 30 |1
spinal column, Prog. Il 23
7 + 17 |Back musculature near 03,06,22, (250 |4 30 |1 250 |4 20 |1 250 |6 30 |1 250 |6 20 |1
spinal column, Prog. Il 23 250 |8 30 |1 250 |8 20 |1
8 + 18 |Posterior musculature 24 250 (20 |5 1 250 |[6 5 1 250 (30 |5 1
9 + 19 [Front and back upper thigh |25, 26 250 |20 |5 1 250 |6 8 1 250 |25 |5 1
musculature
10+20|Front and back lower thigh |27, 28 250 (25 5 1 250 |6 8 1 250 |[35 5 1
musculature

On-Time (sec.) = Cycle switch-on time in seconds (contraction) — Off-Time (sec.) = Cycle switch-off time in seconds (relaxation)
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6.4 MASSAGE programmes

Massage form

Tap and grasp massage

Knead and grasp massage

Tap massage

Side of hand/pressing massage

Side of hand/pressing massage

Vibratory massage

Tap massage (switch between electrodes)
Massage jet (switch between electrodes)
Pressure massage jet (switch between electrodes)
Combination programme (switch between electrodes)

Prog. no.

SOV~ |W|IN|—

0

Electrodes must be placed so that they surround the muscle segments in

question. For optimal effect, electrode distance must not be
greater than approx. 15 cm.

The electrodes should not be applied to the anterior wall of the
thorax, i.e. never massage the left or right large pectoral muscle.
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6.5 Information on placing the electrodes

For the desired success of any stimulation application, it is important that
electrodes are placed sensibly.

We advise you to coordinate with your doctor regarding the best electrode
positions for your intended field of application.

The electrode positions suggested inside the cover (Figs. 1-28) serve as a
guide. The following applies when choosing electrode positions:

Electrode distance

The greater the electrode distance which is selected, the greater will be the
volume of tissue that is stimulated. This applies to the area and the depth of
the tissue volume. At the same time, however, the strength of tissue stimula-
tion decreases as the electrode distance becomes greater, which means
that, if a greater electrode distance is chosen, a greater volume is stimulated,
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but stimulation is weaker. To increase stimulation, pulse intensity must then
be increased.

The following guideline holds when selecting electrode distances:

e most reasonable distance: approx. 5-15 cm

® below 5 cm, it is mainly surface structures which are strongly stimulated
e over 15 cm, large-area and deep structures are stimulated very weakly

Electrode relationship_to muscle fibre orientation

Choice of current flow direction must be adapted to the muscle fibre orien-
tation according to the desired muscle layer. If surface muscles are to be
reached, the electrodes must be placed parallel to the fibre orientation (P. 2,
Fig. 16; 1A-1B/2A-2B). If deep tissue layers are to be reached, the electrodes
must be placed crosswise to the fibre orientation (P. 2, Fig. 16; 1A-2A/1B-
2B). The latter arrangement can, for example, be achieved via the cross
electrode arrangement, such as P. 2, Fig. 16; 1A-2B/2A-1B.

Channel allocation:

Channel 1 (CH1): connection left, intensity controller rocker switch left, pulse
intensity display left (CH1).

Channel 2 (CH2): connection right, intensity controller rocker switch right,
pulse intensity display right (CH2).

@ In the treatment of pain (TENS) using the Digital TENS/EMS machine with
its 2 separately controllable channels and in each case 2 adhesive elec-
trodes, it is advisable to either position the electrodes of one channel so that
the pain spot lies between the electrodes or else you position one electrode
directly on the pain spot and the other at least 2-3 cm away.

The electrodes of the second channel can be used to treat other pain spots
simultaneously or else, however, together with the electrodes of the first
channel, to surround the pain area (opposite). A cross arrangement is again
advisable here.

® Massage function tip: always use all 4 electrodes to ensure optimal
treatment.

® In order to extend the durability of the electrodes, use them on clean skin
which is as free as possible from hair and grease. If necessary, clean the skin
with water before application and remove the hair.



@ If an electrode becomes detached during the application, the pulse
intensity of both channels goes to the lowest setting. Press the ON/OFF key
to enter pause mode, reposition the electrode and continue application by
pressing the ON/OFF key again and setting the required pulse intensity.

7. Application

7.1 Advice on application

o [f the machine is not used within 3 minutes, it switches off automatically
(automatic switch-off function). When it is switched on again, the LCD
main menu screen appears, with the last used submenu flashing.

¢ If an admissible key is pressed, there is one short beep. If an inadmissible
key is pressed, there are two short beeps.

7.2 Procedure for TENS, EMS and MASSAGE programmes 01-10
(quick start)

e From the programme charts, select a programme that is suitable for your
purpose.

® Place the electrodes in the area selected and connect these
to the machine. The corresponding positioning suggestions
may help you here.

® Press the ON/OFF key in order to switch on the machine.

e Press MENU and navigate through the sub-menus (TENS/
EMS/MASSAGE) and confirm your selection with ENTER.
(Fig. 1, example of TENS display)

e Using the UP/DOWN keys, select the programme you want
and confirm with ENTER (Fig. 2, example of display for No. 1
TENS programme).

e Using the UP/DOWN keys, select the total treatment time
and confirm with ENTER (Fig. 3, example of 30-minute treat-
ment duration).

The machine is in wait status (Fig. 4).

e Press ON/OFF to start the stimulation treatment. The opera-
tion status display starts to change (Fig. 5).

e Select the pulse intensity which is the most comfortable for
you by pressing the key CH 1+/CH 2+.

The pulse intensity display adapts accordingly.

7.3 Procedure for TENS/EMS programmes 11 to 20
(individual programmes)

Programmes 11 to 20 are preset programmes which you can also individualise.

Here you can set pulse frequency.

e From the programme charts, select a programme that is suitable for your
purpose.

e Place the electrodes in the area selected and connect these to the machine.
The corresponding positioning suggestions may help you here.

® Press the ON/OFF key in order to switch on the machine.

e Press MENU and navigate through the sub-menus (TENS/
EMS/MASSAGE) and confirm your selection with ENTER.
(Fig. 1, example of TENS display)

e Using the UP/DOWN keys, select the programme you want
and confirm with ENTER (Fig. 2, example of display for No.
11 TENS programme).

e Using the UP/DOWN keys, select the frequency you want

for Cycle 1 (Hz) and confirm with ENTER (Fig. 3). Repeat this

process for all subsequent cycles.

To terminate frequency setting, set the frequency (Hz) after

the cycle last required “--0” and press ENTER. All frequency

settings of subsequent cycles are then automatically set at

“0” and thus not taken into account.

® Tip: Hold down the ENTER key for 2 seconds in order to skip frequency

settings and access ‘treatment time setting’. In the event that you need

all 8 cycles, you can also press ENTER for 2 seconds to

terminate selection of frequency settings.

Using the UP/DOWN keys, select the desired treatment time

and confirm with ENTER (Fig. 4, example of 30-minute treat-

ment duration).

The machine is in wait status (Fig. 5).

Press ON/OFF to start the stimulation treatment. The opera-

tion status display starts to flash (Fig. 6).

Select the pulse intensity which is the most comfortable for

you by pressing the key CH 1+/CH 2+.

The pulse intensity display adapts accordingly.




® Note: Your individualised programme settings are stored and automati-
cally retrieved when you select it next.

7.4 Changes to the settings

Changing intensity (during application)

e CH1+/- and CH2+/-: Changing the intensity for each channel.
* DOWN key V: the intensity of both channels is reduced.

Interrupting stimulation
Press the ON/OFF button.
If you press it again, the application is resumed.

Switching off a complete channel

Press the CH- key until the channel reaches the lowest intensity, then hold
the key depressed until the channel no longer appears in the display.

Hold down the corresponding key CH+ to reactivate the channel.

Changing application (completely or single parameters)

¢ ON/OFF: to interrupt stimulation

e MENU: back to program selection window or main menu

e Set required parameters. Confirm with ENTER. Press ON/OFF to continue
application.

7.5 Doctor’s Function

Doctor’s Function is a specific setting to allow you to call up your specific
personal programme even more easily.

Your individual programme setting is immediately retrieved in wait status
when you switch on and is activated by simply pressing the ON/OFF key.
Settings for this individual programme may, for example, be on the advice of
your doctor.

With the Doctor’s Function, only pulse intensity can be changed during
stimulation treatment. All other parameters and programmes of the Digital
TENS/EMS are blocked in this case and cannot be modified or called up.

Setting the Doctor’s Function:

e Select your programme and appropriate settings as described under 7.2
or7.3.

e Before you activate the programme by pressing the ON/OFF key, hold ON/
OFF and CH 2+ keys down simultaneously for approximately 5 seconds.
Storage in Doctor’s Function is confirmed by a long signal tone.
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Cancelling Doctor’s Function:

To clear the device again and access other programmes, hold down the two
keys ON/OFF and CH 2+ once again for approximately 5 seconds (not pos-
sible during stimulation). Cancelling of the Doctor’s Function is confirmed by
a long signal tone.

8. Cleaning and storage

Adhesive electrodes:

e In order to ensure that the electrodes adhere for as long as possible, they
should be cleaned carefully with a damp, lint-free cloth.

o After use, stick the electrodes onto the backing film.

Cleaning the unit:

e Remove the batteries from the device every time you clean.

Clean the unit after use with a soft, slightly moistened cloth. In case of
more extreme soiling you can also moisten the cloth with mild soapy
water.

Ensure that no water penetrates into the machine. If this should ever hap-
pen, only use the machine again once it is completely dry.

Do not use any chemical cleaners or abrasive agents for cleaning.

Storage:

e Remove the batteries from the unit if you are not going to use it for a
longer period. Leaking batteries can damage the unit.

Do not make any sharp kinks in the connecting leads or electrodes.
Detach the connecting cable from the electrodes.

After use, stick the electrodes onto the backing film.

Store the machine in a cool, well-ventilated place.

Never place any heavy objects on the machine.

9. Disposal

Used, fully discharged batteries must be disposed of in a specially labeled
collection container, at toxic waste collection points or through an electrical
retailer. You are under legal obligation to dispose of batteries correctly.

Note: You will find these markings on batteries containing harmful ‘-ﬁ
substances: Pb = battery containing lead, Cd = battery containing )74
cadmium, Hg = battery containing mercury. Phn




Please dispose of the device in accordance with the directive
2002/96/EC - WEEE (Waste Electrical and Electronic Equipment). If
you have any queries, please refer to the local authorities responsible
for waste disposal.

10. Problems and solutions

The machine does not switch on when the ON/OFF button is pressed.
What should | do?

(1) Make sure that the batteries have been inserted correctly and have contact.
(2) Change the batteries if necessary.

(3) Contact customer service.

The electrodes are detaching themselves from the body. What should |

do?

(1) Clean the adhesive surface of the electrodes with a damp, lint-free cloth.
Then let them dry in the air and attach them again. Should the electrodes
still not adhere firmly, they must be replaced.

(2) Before each application, clean the skin, avoiding using any skin cream or
oils before treatment. Shaving can increase adhesion of the electrodes.

The machine is giving out abnormal signal tones during treatment. What

should | do?

(1) Look at the display. Is any channel flashing? = Interrupt the programme
by pressing the ON/OFF button. Make sure that the connecting leads
are properly connected to the electrodes. Make sure that there is a firm
contact between the electrodes and the treatment area.

(2) Make sure that the plug of the connecting lead is firmly connected to the
machine.

(3) If the signal tones do not stop and the channel is flashing, change the
connecting cable.

(4) The display shows a flashing battery signal. Renew the batteries.

There is no noticeable stimulation. What should | do?

(1) If a warning signal sounds, go through the steps described above.

(2) Press the ON/OFF key to start the programme again.

(3) Check that the electrodes are positioned properly and make sure that the
adhesive electrodes are not overlapping.

(4) Increase pulse intensity in stages.

(5) The batteries are almost empty. Replace these.
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You are aware that the electrodes feel uncomfortable. What should | do?

(1) The electrodes are badly positioned. Check positioning and if necessary
reposition the electrodes.

(2) The electrodes are worn. Due to the fact that current distribution can no
longer be guaranteed evenly over the entire surface, these may lead to
skin irritation. You must therefore replace these.

The skin in the treatment area becomes red. What should | do?

Stop treatment immediately and wait until the skin has returned to normal. If
any redness beneath the electrode soon disappears, this is not dangerous
and is due to the increased circulation which has been stimulated locally.

If, however, the skin irritation remains and there is possibly itching or inflam-
mation, please consult your doctor before further use. It may possibly be
caused by an allergy to the adhesive surface.

The belt clip is not secure. What should | do?

If the clip is fastened to the belt and only then connected to the machine,
there is not optimal hold. You should therefore take the machine in your
hand. Position the belt clip on the back of the machine. You will notice the
correct position of the clip when you hear it click into position. Now secure
the machine with belt clip on the belt again.

11. Technical details

Name and model: EM 41

Initial curve shape: biphase square-wave pulse

Pulse duration: 40-250 ps

Pulse frequency: 1-120 Hz

Output voltage: max. 90 Vpp (at 500 Ohm)

Output current: max. 180 mApp (at 500 Ohm)

Power supply: 3x AAA batteries

Treatment time: adjustable from 5 to 90 minutes

Intensity: adjustable from 0 to 15

Operating conditions: 10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) with a relative humidity
of 30-85%

Storage conditions: -10 °C-50 °C (14 °F-122 °F) with a relative humidity
of 10-95%

Dimensions: 122 x 59 x 23 mm



Weight: 69 g (without batteries) , 108 g (incl. belt clip and
batteries)
Explanation of symbols: Application part type BF @

Caution! Read the instructions for Use. A

Note: If the machine is not used according to these specifications, perfect
functioning is not guaranteed.

We reserve the right to make any technical alterations that are necessary in
order to improve and develop the product further.

This unit is in line with European Standards EN60601-1, EN60601-1-2 and
EN60601-2-10 and is subject to particular precautions with regard to elec-
tromagnetic compatibility (EMC). Please note that portable and mobile HF
communication systems may interfere with this unit. For more details, please
contact customer service at the address indicated.

The machine meets the requirements of the European Medical Products
Directive 93/42/EC and the German Medical Products Act. In accordance
with the Operators’ Ordinance on Medical Products, regular measurement
precision controls must be carried out if the machine is used for commer-

cial or economic purposes. Even in the case of private use, we recommend
checking measurement precision at two-yearly intervals at the manufacturers.
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Chere cliente, cher client,

Nous sommes heureux que vous ayez choisi un produit de notre assor-
timent. Notre nom est synonyme de produits de qualité haut de gamme
ayant subi des vérifications approfondies, ils trouvent leur application dans
le domaine de la chaleur, du contréle du poids, de la pression artérielle, de
la mesure de température du corps et du pouls, des thérapies douces, des
massages et de l'air.

Lisez attentivement ce mode d’emploi, conservez-le pour un usage
ultérieur, mettez-le a la disposition des autres utilisateurs et suivez les
consignes.

Avec nos sentiments dévoués
Beurer et son équipe

1. Premiéres expériences

1.1 Qu’est-ce que le TENS/EMS numérique et a quoi sert-il ?
Le TENS/EMS numérique fait partie du groupe des appareils d’électro-
stimulation. Il intégre trois fonctions de base pouvant étre utilisées de
maniere combinée :

1. La stimulation électrique des voies nerveuses (TENS)

2. La stimulation électrique des tissus musculaires (EMS)

3. Un effet massant induit par des signaux électriques.

Pour cela, I'appareil est doté de deux canaux de stimulation indépendants

et de quatre électrodes auto-adhésives. Il propose de multiples fonctions
permettant d’améliorer le bien-étre général, d’atténuer la douleur, de vous
maintenir en forme physique, de vous détendre, de revitaliser votre muscula-
ture et de lutter contre la fatigue. Vous pouvez pour cela soit faire votre choix
a partir des programmes préréglés ou créer vos programmes vous-méme en
fonction de vos besoins.

Le principe de fonctionnement des appareils d’électro-stimulation est fondé
sur I'imitation des impulsions corporelles transmises par la peau aux fibres
nerveuses et musculaires au moyen d’électrodes. Les électrodes peuvent
étre placées au niveau de nombreuses parties du corps. Leurs stimuli élec-
triques sont inoffensifs et pratiquement indolores. Dans certains cas, vous
sentirez uniqguement un doux fourmillement ou de légéres vibrations. Les im-
pulsions électriques envoyées dans les tissus influencent la transmission de



I'excitation dans les transmissions de I'influx nerveux ainsi que dans les nceuds
nerveux et les groupes musculaires présents dans la zone d’application.
L’efficacité de I'électro-stimulation n’est généralement visible qu’en cas
d’utilisation réguliere. Sur les muscles, I'électro-stimulation ne remplace pas
un entrainement régulier mais vient en complément de son efficacité.

Par TENS, stimulation électrique transcutanée des nerfs, on entend
I'excitation électrique des nerfs via la peau. Simple d’utilisation, le TENS est
une méthode cliniguement prouvée, efficace, non médicamenteuse et sans
effets secondaires en cas d’utilisation correcte pour le traitement des dou-
leurs d’origine précise. L’effet analgésique ou apaisant est entre autres di

a la suppression de la transmission de la douleur dans les fibres nerveuses
(notamment par des impulsions a haute fréquence) et par I'augmentation de
I'excrétion des endorphines corporelles qui éliminent la sensation de douleur
par leur action dans le systéme nerveux central. Cette méthode repose sur
des faits scientifiques et est agréée par le corps médical.

Tout tableau clinique pour lequel Iutilisation du TENS serait bénéfique doit
étre clarifié par votre médecin traitant. Celui-ci vous donnera également des
indications pour que vous puissiez utiliser le TENS en parfaite autonomie.

Le TENS a subi des tests cliniques et est autorisé pour les applications
suivantes :

e Douleurs dorsales, notamment douleurs lombaires et cervicales
Douleurs articulaires (par exemple genou, hanche, épaule)
Névralgies

Migraines

Douleurs menstruelles chez les femmes

Douleurs a la suite de blessures de I'appareil locomoteur

Douleurs liées a des troubles de l'irrigation sanguine

Douleurs chroniques d’origines diverses.

La stimulation électrique des muscles (EMS) est une méthode largement
répandue et généralement reconnue, utilisée depuis des années en médeci-
ne du sport et en rééducation. Dans le domaine du sport et du fitness, 'EMS
est entre autres utilisée en complément de la musculation conventionnelle
afin d’augmenter les performances de groupes musculaires et de modeler

le corps en fonction des résultats esthétiques souhaités. L’'EMS est utilisé
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pour deux choses. Il peut étre utilisé pour affermir la musculature de maniére
ciblée (utilisation activante) mais aussi pour un effet relaxant et reposant
(utilisation relaxante).

L’utilisation activante inclut :

e Entrainement musculaire pour accroitre I'endurance et/ou.

e Entrainement musculaire pour favoriser I'affermissement de certains mus-
cles ou groupes de muscles afin de modeler le corps dans les proportions
souhaitées.

L'utilisation relaxante inclut :

e Relaxation musculaire pour supprimer les tensions musculaires.

e Amélioration en cas de signes de fatigue musculaire.

e Accélération de la régénération musculaire aprés de hautes performances
musculaires (par exemple apres un marathon).

Avec a sa technique de massage intégrée, le TENS/EMS numérique offre
également la possibilité d’éliminer les tensions musculaires et de lutter
contre les signes de fatigue au moyen d’un programme aux sensations et a
I'efficacité proches de celles d’'un massage réel.

Grace aux propositions de positionnement et aux tableaux de programmes
figurant dans la présente notice, vous pourrez déterminer rapidement et aisé-
ment le réglage de I'appareil correspondant a I'utilisation que vous souhaitez
en faire (en fonction de I’endroit du corps visé) et selon I'effet escompté.

Equipé de canaux a réglage séparé, le TENS/EMS numérique a pour avan-
tage de permettre le réglage indépendant de I'intensité des impulsions sur
deux parties du corps a traiter, par exemple pour couvrir les deux faces du
corps ou pour simuler des zones de tissus plus importantes, de maniére
uniforme. Le réglage individuel de I'intensité de chaque canal vous permet
également de traiter simultanément deux parties différentes du corps et ainsi
de gagner du temps par rapport a un traitement individuel séquentiel.

1.2 Contenu de la livraison

1x appareil TENS/EMS numérique (avec agrafe de ceinture)
2x cordon d’alimentation

4x électrodes auto-adhésives (45 x 45 mm)

3x piles AAA

le présent mode d’emploi



- 1x mode d’emploi résumé (suggestions de mise en place des électrodes
et domaines d’utilisation)

- 1x sac de rangement

Accessoires en option

8x électrodes auto-adhésives (45 x 45 mm), réf. n° 661.02

4x électrodes auto-adhésives (50 x 100 mm), réf. n° 661.01

A 2. Remarques importantes

L’utilisation de I'appareil ne saurait remplacer une consultation ou un
traitement médical. Par conséquent, consultez toujours votre médecin
au préalable en cas de douleur ou de maladie !

AVERTISSEMENT !

Pour éviter de nuire a votre santé, avant d’utiliser le TENS/EMS numéri-
que, demandez impérativement I’avis médical dans les cas suivants :

e En présence d’implants métalliques
Chez les personnes porteuses d’une pompe a insuline
En cas de forte fievre (par exemple > 39 °C)

tionnements de I'excitation et du rendement du coeur

En cas de crises (par exemple épilepsie)

En cas de grossesse avérée

En cas de cancer

Aprés des interventions chirurgicales, au cas ou les contractions muscu-
laires accrues pourraient empécher la guérison

e En cas d’'implant d’appareils électriques (par exemple pacemaker) @
\\ X/

En cas d’arythmie cardiaque connue ou aigué et en cas d’autres dysfonc-

e |l est interdit d’utiliser I'appareil a proximité du cceur. Les

électrodes ne doivent pas étre placées sur la cage thoraci- \}{9
que (délimitée par les cotes et le sternum), notamment sur | < - {
les deux gros pectoraux. Le risque de fibrillation ventricu- |/ o |

laire est accru et peut provoquer un arrét cardiaque )| ag J \

e Sur la partie osseuse du créne, dans la zone de la bouche,
dans la zone du pharynx ou du larynx.

® Au niveau du cou / de la carotide

e Dans la zone des parties génitales

e Sur une peau présentant une maladie aigué ou chronique (blessée ou
irritée) (par exemple en cas d’irritations douloureuses et indolores, de
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rougeurs, d’éruptions cutanées (par exemple allergies), de brilures, de
contusions, de tuméfactions et de blessures ouvertes et en cours de
guérison, sur des cicatrices en voie de guérison)

e Dans les environnements trés humides comme par exemple a la salle de
bain, dans le bain ou la douche.

¢ Ne pas utiliser aprés consommation d’alcool

e Lorsqu’un appareil chirurgical a haute fréquence est branché simultanément

Avant d’utiliser 'appareil, consultez votre médecin traitant dans les cas

suivants :

e Maladies aigués, notamment en cas de suspicion ou en présence d’hyper-

tension artérielle, de troubles de la coagulation sanguine, de tendance aux

thromboses et aux embolies et en cas de tumeurs malignes

Toutes les maladies de peau

Douleurs chroniques inexpliquées, sur quelque partie du corps que ce soit

Diabéete

Tous les troubles de la sensibilité avec sensibilité réduire a la douleur (par

exemple troubles du métabolisme)

Pendant d’autres traitements médicaux

e Douleurs liées au traitement par stimulation

e |rritation permanente de la peau due a une stimulation prolongée au
moyen d’une électrode placée au méme endroit.

ATTENTION !

Utilisez le TENS/EMS numérique exclusivement :

e Sur ’lhomme

e Dans le but pour lequel il a été congu et de la maniere indiquée dans le
mode d’emploi. Toute utilisation incorrecte peut étre dangereuse.

e Pour un usage externe.

e Avec les accessoires d’origine fournis et pouvant étre commandés en
option. (Lors de I'utilisation d’autres accessoires, la garantie sera annulée.)

MESURES DE PRECAUTION :

o Afin d’éviter de blesser les peaux les plus sensibles (cas extrémement
rare), tirez toujours modérément sur les électrodes pour les enlever.



Eloignez I'appareil des sources de chaleur et ne I'utilisez pas a proximité
(~1 m) d’appareils a ondes courtes ou a micro-ondes (par exemple
téléphones portables) car cela pourrait provoquer des pointes de courant
désagréables.

N’exposez pas I'appareil aux rayons directs du soleil ni a de hautes tem-
pératures.

Protégez I'appareil de la poussiére, de la saleté et de I'humidité. Ne plon-
gez jamais |‘appareil dans |‘eau ou d‘autres liquides.

L’appareil est prévu pour un usage personnel.

Pour des raisons d’hygiéne, les électrodes doivent étre utilisées par une
seule personne.

Si I'appareil ne fonctionne pas, en cas de malaise ou de douleurs, cessez
immédiatement de I'utiliser.

Pour retirer ou déplacer les électrodes, débranchez tout d’abord I'appareil
ou le canal correspondant afin d’éviter des stimuli involontaires.

Ne modifiez pas les électrodes (par exemple par découpage). Cela
augmenterait la densité de courant, ce qui peut étre dangereux (valeur de
sortie max. recommandée pour les électrodes : 9 mA/cm?, une densité de
courant effective supérieure a 2mA/cm? nécessite une attention accrue).
N’utilisez pas I'appareil pendant votre sommeil, en conduisant ou pendant
I'utilisation simultanée de machines.

N’utilisez pas I'appareil lors de toutes les opérations lors desquelles une
réaction imprévisible (par exemple contraction musculaire accrue malgré
une faible intensité) peut se révéler dangereuse.

Veillez a ce qu’aucun objet métallique tel que les boucles de ceinture ou
les colliers ne puisse entrer au contact des électrodes pendant la stimula-
tion. Si vous portez des bijoux ou des piercings (par exemple au nombuil)
dans la zone d’application, retirez-les avant d’utiliser I'appareil car ils
pourraient provoquer des brilures locales.

Pour prévenir tout risque éventuel, gardez |‘appareil hors de portée des
enfants.

Ne confondez pas les cordons électriques a fiches avec ceux de votre
casque ou d’autres appareils et ne branchez jamais les électrodes sur
d’autres appareils.

N’utilisez pas cet appareil en méme temps que d’autres appareils envo-
yant des impulsions électriques dans votre corps.
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N’utilisez pas I'appareil a proximité de matiéres facilement inflammables,
de gaz ou d’explosifs.

N’utilisez pas de piles rechargeables. Utilisez uniqguement des piles de
méme type.

Durant les premiéres minutes, utilisez I'appareil en position assise ou
allongée afin de ne pas risquer de vous blesser inutilement en raison d’un
malaise vagal (sensation de faiblesse), ce qui arrive rarement. En cas de
sensation de faiblesse, arrétez immédiatement I'appareil et surélevez vos
jambes (pendant 5 a 10 minutes).

Il est déconseillé d’enduire votre peau de crémes grasses ou d’onguents
avant un traitement préalable car cela augmente fortement I'usure des
électrodes ou peut provoquer des pointes de courant désagréables.

Dommages

Informations sur les décharges électrostatiques (ESD)
Attention, les prises portant le symbole de danger de décharge élec-
trostatique ne doivent pas étre touchées.

Si I'appareil est endommagé, en cas de doute, ne I'utilisez pas et adressez-
vous a votre revendeur ou a |‘adresse mentionnée du service apres-vente.
Vérifiez I'appareil pour détecter des signes d’usure ou des dommages. Si
|‘appareil présente de tels signes ou s‘il a été utilisé de maniéere non conforme,
il doit étre envoyé au fabricant ou rapporté au revendeur avant d‘étre réutilisé.
Eteignez immédiatement |‘appareil s’il est défectueux ou s'il présente des
dysfonctionnements.

N‘essayez en aucun cas d’ouvrir et/ou de réparer vous-méme I'appareil ! Les
réparations doivent étre effectuées uniquement par le service aprés-vente ou
des revendeurs agréés. Le non-respect de cette consigne annulera la garantie.
Le fabricant n‘est pas responsable des dommages causés par une utilisa-
tion incorrecte ou erronée.

A
A

Mesures de protection contre les décharges électrostatiques :
- Ne pas toucher avec les doigts les prises ou fiches portant le symbole de

danger de décharge électrostatique !

- Ne pas toucher avec des outils manuels les prises ou fiches portant le

symbole de danger de décharge électrostatique !

Des explications plus détaillées sur les symboles de danger de décharge
électrostatique, ainsi que les formations possibles et leur contenu, sont
disponibles sur demande auprés du service apres-vente.



3. Paramétres de courant

Les appareils de stimulation électrique fonctionnent avec les réglages suivants.

Selon le réglage, ils ont un effet différent sur I'efficacité de la stimulation :

3.1 Forme d’impulsion
Elle décrit la fonction temps du courant d’excitation.
On distingue les courants d’impulsion monophasiques i,

Impulsions monophasiques

et biphasiques. En présence de courants d’impulsion Tores
monpphasiques, le courant.cir_cule dans une di_recti_on, oaioms e
tandis que le courant d’excitation change de direction lors

d’impulsions biphasiques. El:‘—qjﬂ
Le TENS/EMS numérique présente exclusivement des

courants d’impulsion biphasiques car ils soulagent le muscle afin de réduire
la fatigue musculaire et de garantir une utilisation sans danger.

3.2 Fréquence d'impulsion

La fréquence indique le nombre d’impulsions par seconde. ([ eaiode !

Elle est indiquée en Hz (Hertz). Elle peut étre calculée en q q
déterminant la valeur d’inversion de la période.

La fréquence détermine les types de fibres musculaires réagissant en priorité.
Les fibres a réaction lente réagissent plutot aux basses fréquences
d’impulsion jusqu’a 15 Hz tandis que les fibres a réaction rapide ne réagis-
sent qu’a partir d’env. 35 Hz.

En présence d’'impulsions comprises entre env. 45 et 70 Hz, le muscle se
contracte en permanence et fatigue rapidement. Les fréquences d’impulsion
supérieures peuvent par conséquent étre utilisées en priorité pour
I'entrainement en force rapide et I'entrainement en force maximale.

3.3 Largeur d’impulsion

Elle indique la durée d’une impulsion en microsecondes. /7 tageurdimpuision

La largeur d’'impulsion détermine entre autres la profon- _"[‘"

deur de pénétration du courant. )
La regle suivante s’applique alors en général : plus la

masse musculaire est importante, plus la largeur d’impulsion doit étre élevée.

3.4 Intensité d’impulsion

Le réglage du degré d’intensité dépend du ressenti
subjectif de chaque utilisateur et est déterminé par de
nombreux parametres tels que I'endroit de I'application,

.

I'irrigation cutanée, I'épaisseur de la peau et la qualité du contact des élec-
trodes. Le réglage pratique doit étre efficace mais ne doit jamais procurer

de sensations désagréables telles que par exemple des douleurs au niveau

du point d’application. Tandis qu’un Iéger picotement indique que I'énergie de
stimulation est suffisante, tout réglage provoquant des douleurs doit étre évité.
En cas d'utilisation prolongée, un ajustage peut s’imposer en raison des
processus d’adaptation dans le temps a I’endroit de I'application.

3.5 Variation des parametres d’impulsion commandés par le cycle
Dans de nombreux cas, I'ensemble des structures de tissu doit étre

couvert a I’endroit de I'application par I'utilisation de plusieurs paramétres
d’impulsion. Sur le TENS/EMS numérique, les programmes existants
procedent automatiquement a la modification cyclique des parametres
d’impulsion. Cela a aussi un effet préventif sur la fatigue des différents grou-
pes musculaires a I'endroit de I'application.

Le TENS/EMS numérique inclut des préréglages logiques des parametres de
courant. Vous avez cependant la possibilité de modifier I'intensité des im-
pulsions a tout moment pendant I'utilisation et, en présence de programmes
individuels, vous pouvez également modifier la fréquence d’impulsion a
I'avance afin d’obtenir I'application la plus agréable et la mieux apte a
répondre a vos attentes.



4. Description de I‘appareil A

4.1 Désignation des éléments

Affichage (menu principal) : ﬂ

A Intensité d’impulsion

B Numéros de programme/cycle

C Fréquence (Hz)

D Niveau de batterie faible

E Menus TENS/EMS/MASSAGE

F Fonction Timer (affichage du temps de
fonctionnement restant)

G Affichage de I'état de fonctionnement

Touches : a
A Touches de sélection A UP (haut) et ¥ DOWN

(bas) b
b Touche de validation ENTER
¢ Touche MARCHE/ARRET
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d Touche MENU
e Touches d’intensité CH1+, CH1-, CH2+, CH2-
Accessoires :
e 2x cordon
d’alimentation *
e 4x électrodes auto- E. &
adhésives (45 x 45 mm)
e 1x agrafe de ceinture
4.2 Fonctions des touches
Un signal sonore retentit a chaque fois que vous appuyez sur une touche.
Vous savez ainsi quand vous avez appuyé de maniére involontaire sur une
touche. Ce signal sonore ne peut pas étre désactivé.
MARCHE/ARRET
(1) Pour mettre I'appareil en marche, appuyez briévement. Si vous appuyez
sur la touche pendant 10 secondes a la mise en marche, I'appareil
s’éteint @ nouveau automatiquement.
(2) Interruption de la stimulation par simple pression = mode pause.
(3) Arrét de I'appareil par pression longue (env. 3 secondes).

AetV

(1) Sélection du (A) programme de traitement, de la (B) fréquence et du (C)
temps de traitement.

(2) Appuyez sur la touche DOWN H pour réduire I'intensité d’impulsion des
deux canaux pendant la stimulation.

MENU

(1) Navigation entre les sous-menus TENS, EMS et MASSAGE.

(2) Retour a la (A) fenétre de sélection du programme et au (B) menu princi-
pal.

ENTER

(1) Choix du menu.

(2) Validation de la sélection effectuée au moyen des touches UP/DOWN,
hors intensité des canaux.

CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Réglage de I'intensité d’impulsion.

5. Mise en service

1. Retirez I'agrafe de ceinture éventuellement fixée a
I’appareil.

2. Appuyez sur le couvercle du compartiment des piles au
dos de I'appareil et faites-le glisser sur le coté.

3. Installez les 3 piles alcalines AAA 1,5 V. Assurez-vous que  Fig. 1

les piles sont correctement installées, a I'aide des signes
de polarité.

4. Refermez soigneusement le couvercle du compartiment
des piles. (Fig. 1)

5. Reliez le cordon d’alimentation aux électrodes. (Fig. 2)
® Remarque : Pour faciliter le branchement, les électro-

des

sont équipées d’un systeme de clip.
6. Apercu des programmes
6.1 Bases

Le TENS/EMS numérique dispose au total de plus de 50 programmes :
e 20 programmes TENS



e 20 programmes EMS
e 10 programmes MASSAGE

Avec tous les programmes, vous pouvez régler la durée d’utilisation et vous
avez la possibilité de régler I'intensité des impulsions séparément pour
chacun des deux canaux.

Pour les programmes TENS et EMS 11 a 20, vous pouvez en outre modifier
la fréquence d’impulsion des différents cycles afin d’adapter I'action stimu-
lante a la structure de I'endroit de I'application.

Les cycles sont des séquences différentes composant les programmes. lls

sont exécutés automatiquement I'un apres I'autre et augmentent I'efficacité
de la stimulation sur différents types de fibres musculaires tout en agissant

contre une fatigue rapide des muscles.

Les réglages standard des parametres de stimulation et les consignes de
mise en place des électrodes sont indiqués dans les tableaux des program-
mes TENS, EMS et MASSAGE ci-apres.
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6.2 Programmes TENS

Progr. |Zones d’application  |[Emplacement [Cycle 1 Cycle 2 Cycle 3 Cycle 4
n® judicieuses, possible des [Gycle 5 Cycle 6 Cycle 7 Cycle 8
indications électrodes - - - -
Lar- |Fré- |On |Off |Lar- [Fré- |On |Off |Lar- |[Fré- |On |Off |Lar- |[Fré- |[On |Off
geur |quence |Time |Time |geur |quence |[Time |Time |geur |quence [Time |Time [geur |quence |Time |Time
(Hz  [(Sec.) |(Sec.) (H7  [(Sec.) |(Sec.) (Hz  |(Sec.)|(Sec.) (Hz  |(Sec.)|(Sec.)
1+ 11 |Douleurs dans la nuque, {01, 02,13 |250 |4 30 |0 250 |4 30 |0 250 |5 30 |0 250 |5 30 |0
céphalée de tension 250 |6 20 |0 250 |6 20 |0 250 |8 30 |0 250 |8 30 |0
2 + 12 |Douleurs dorsales 03,04,05, (250 |6 30 |0 250 |6 30 |0 250 |8 20 |0 250 |8 20 |0
06,1523 (250 [10 [20 |0 250 |10 |20 |0
3 + 13 |Douleurs dans les 07, 14 250 |2 10 |0 250 |4 8 0 250 |6 6 0
épaules
4 + 14 |Douleurs liées a Voirremar- |250 [60 (20 [0 250 |70 |20 |0 250 |80 (30 |0 250 |80 |30 |0
I"arthrite rhumatismale |que
5+ 15 |Douleurs lombaires |22 250 (80 (20 |0 250 (80 (20 |0 250 [75 |4 0 250 |10 |20 |0
250 (70 |4 0 250 [65 |4 0
6 + 16 |Douleurs menstruelles |08 250 [40 (30 |0 250 [45 (30 |0 250 [55 (30 |0 250 [60 [30 |0
7 + 17 |Programme douleur | [Voirremar- (250 |4 30 |0 250 |4 20 |0 250 |6 30 |0 250 |6 20 |0
que 250 (8 30 |0 250 (8 20 |0 250 (10 [30 |O 250 [10 (20 |O
8 + 18 |Douleurs au genou, 09, 10 250 (40 |5 0 250 |6 10 |0 250 (50 |5 0
Douleurs de la cheville,
blessures de la capsule
9 + 19 |Programme douleur Il |Voirremar- 250 (75 0,25 (0,25 |250 |2 05 |0
(synchro- que
nisé)
10 + 20 |Programme douleur Ill |Voir remar- |250 (100 |0,25 [0,25
(synchro- que
nisé)

On-Time (Sec.) = Durée d’activation du cycle en secondes (contraction) - Off-Time (Sec.) = Durée de désactivation du cycle en secondes (relachement)
Remarque : Les électrodes doivent encercler la zone douloureuse. En présence de groupes musculaires douloureux, les électrodes sont groupées autour du muscle concerné. En cas de
douleurs articulaires, I'articulation doit étre entourée d’électrodes, a I'avant et a I'arriere, a droite comme a gauche, & condition que la distance entre les électrodes le permette.

La distance minimale entre les électrodes ne doit pas étre inférieure a 5 cm ni étre supérieure a 15 cm. Tenez compte des figures 9 et 10 applicables au genou et & la cheville.
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Les programmes synchronisés sont adaptés a tous les endroits a traiter avec un modeéle de signaux variable (pour une accoutumance aussi réduite que possible).

6.3 Programmes EMS
Progr. |Zones d’application Emplacement | Cycle 1 Cycle 2 Cycle 3 Cycle 4
n® ]izg:met?s:s’ F’)Ios?rblc(ie des [Cycle 5 Cycle 6 Cycle 7 Cycle 8
cations CIeCOCeS Mo [F6- [On [Off |Lar- [Fre- |On |Off |Lar- |F&- |On [Off |Lar- |Fre- [On |Off
geur [quence|Time |Time |geur |quence|Time |Time |geur [quence|Time |Time |geur [quence|Time |Time
(Hz |(Sec.)|(Sec.) (Hz) |[(Sec.)|(Sec.) (Hz |[(Sec.)|(Sec.) (Hz |(Sec.)|(Sec.)
1+ 11 |Musculature de I'épaule 07,14 250 [30 |5 1 250 (10 (15 |1 250 |50 |5 1
2 + 12 |Trapézes moyen et inférieur,|01, 02, 03, 250 30 1 250 20 1 250 |5 30 1 250 |[5 20 1
muscle grand dorsal, 04, 05, 12,
musculature de lanuque |15 250 30 |1 250 20 |1
3 + 13 |Musculature dorsale proche |03, 06,22, (250 |2 10 1 250 10 1 250 |6 10 |1
de la colonne vertébrale 23
prog. |
4 + 14 |Muscles de la face antérieure |16, 17,18, |250 |4 30 |1 250 |4 30 |1 250 |4 30 (1 250 |5 30 |1
et postérieure du bras (entre |19
autres biceps), muscles de la|
face antérieure et postérieure 250 |5 0
de I'avant-bras
5 + 15 |Muscles abdominaux droits |11, 20, 21 250 |6 15 |1 250 |8 15 N 250 (10 (15 1
et obliques
6 + 16 |Musculature dorsale proche |03, 06,22, |250 |2 20 (1 250 |2 20 |1 250 |1 30 |1 250 |1 30 |1
de la colonne vertébrale 23
prog. Il
7 +17 |Musculature dorsale proche |03, 06, 22, 250 30 |1 250 20 |1 250 |6 30 |1 250 |6 20 |1
de la colonne vertébrale 23
prog. Il 250 30 |1 250 20 |1
8 + 18 |Muscles fessiers 24 250 (20 |5 1 250 5 1 250 (30 |5 1
9 + 19 |Muscles avant et arriere de |25, 26 250 |20 |5 1 250 |6 8 1 250 |25 |5 1
la cuisse
10 + 20|Muscles avant et arriere de |27, 28 250 |25 |5 1 250 |6 8 1 250 (35 |5 1
la jambe
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On-Time (Sec.) = Durée d’activation du cycle en secondes (contraction) — Off-Time
(Sec.) = Durée de désactivation du cycle en secondes (relachement)

6.4 Programmes MASSAGE

Progr. n°® | Forme de massage

Massage par percussion et effleurage

Massage par pétrissage et effleurage

Massage par percussion

Massage du tranchant de la main/par pression

Massage du tranchant de la main/par pression

Massage par vibration

Massage par percussion (changement entre les électrodes)

Jet de massage (changement entre les électrodes)

Jet de massage par pression (changement entre les électrodes)

S| OO |N|O(O|H~|W|IN|—

0 Programme combiné (changement entre les électrodes)

Placez les électrodes de sorte qu’elles encerclent les segments
musculaires concernés. Pour une efficacité optimale, la distance
entre les électrodes ne doit pas étre supérieure a env. 15 cm.

{
(| o

'
)| og J\

Les électrodes ne doivent pas étre utilisées sur la paroi thora-
cique antérieure. Cela signifie qu’il ne faut pas utiliser I'appareil pour masser
le grand pectoral gauche/droit.

6.5 Consignes de mise en place des électrodes

Pour obtenir I'effet escompté de la stimulation, il est important de placer les
électrodes de maniére judicieuse.

Nous vous recommandons de définir les positions optimales des électrodes
dans la zone d’application souhaitée avec votre médecin.

Les emplacements des électrodes proposés a I'intérieur de la jaquette sont
indiqués a titre de référence (figures 1 a 28).

Les remarques suivantes s’appliquent lors du choix de I'emplacement des
électrodes :

Distance entre les électrodes

Plus la distance choisie entre les électrodes est grande, plus le volume de

tissu stimulé sera grand. Cela s’applique a la surface et a la profondeur du

volume de tissu. De méme, plus la distance entre les électrodes est grande,

plus la force de stimulation des tissus diminue. Cela signifie que si vous

optez pour une distance importante entre les électrodes, le volume sera plus

grand mais la stimulation sera moins importante. Pour augmenter la stimula-

tion, vous devrez alors augmenter 'intensité des impulsions.

La directive suivante s’applique pour le choix de la distance entre les élec-

trodes :

¢ Distance la plus judicieuse : env. 5a 15 cm

e Au-dessous de 5 cm, les structures superficielles primaires sont fortement
stimulées.

e Au-dessus de 15 cm, les structures profondes et s’étendant sur des surfa-
ces importantes sont treés faiblement stimulées.

Rapport des électrodes avec le cours des fibres musculaires

Le choix du sens de circulation du courant doit étre adapté a la disposition

des fibres du muscle suivant la couche musculaire souhaitée. Pour atteindre

les muscles superficiels, il convient de placer les électrodes parallélement

aux fibres musculaires (p. 2, fig. 16 ; 1A-1B/2A-2B). En revanche, si les tissus

en profondeur sont visés, les électrodes doivent étre placées perpendicu-

lairement aux fibres (p. 2, fig. 16 ; 1A-2A/1B-2B). Dans le dernier cas, les

électrodes peuvent par exemple

étre disposées en croix (= transversalement), par exemple p. 2, fig. 16 ; 1A-

2B/2A-1B.

Affectation des canaux :

Canal 1 (CH1) : connecteur gauche, touche de bascule du régulateur
d‘intensité gauche, affichage d'intensité des impulsions gauche (CH1).

Canal 2 (CH2) : connecteur droit, touche de bascule du régulateur d‘intensité
droit, affichage d’intensité des impulsions droit (CH2).

® Lors du traitement de la douleur (TENS) au moyen du TENS/EMS
numérique et de ses 2 canaux a réglage séparé et de leurs 2 électrodes auto-
adhésives, il est conseillé de disposer les électrodes d’un canal de sorte que
le point douloureux se situe entre les électrodes. Sinon, placez une électrode
directement sur le point douloureux et les autres électrodes a au moins 2 ou
3 cm de ce point.

Les électrodes du deuxieme canal peuvent étre utilisées pour le traitement




simultané d’autres points douloureux mais aussi avec les électrodes du

premier canal pour cerner la zone douloureuse (situées de I'autre c6té). Une
disposition en croix est alors a nouveau judicieuse.

® Conseil relatif a la fonction massage : pour un traitement optimal, utilisez
toujours les 4 électrodes.

® Pour prolonger la durée de vie des électrodes, utilisez-les sur une peau
propre, si possible sans poils et non grasse. Si nécessaire, nettoyez la peau
al'eau et épilez-la avant I'application.

® Si une électrode s’enléve pendant I'utilisation, I'intensité des impulsions
des deux canaux passera au minimum. Appuyez sur la touche MARCHE/AR-
RET pour passer en mode pause, remettez I'électrode en place, appuyez de
nouveau sur la touche MARCHE/ARRET pour reprendre I'utilisation et réglez
I'intensité d’impulsion souhaitée.

7. Utilisation

7.1 Remarques relatives a l'utilisation

e S'il n’est pas utilisé pendant 3 minutes, I'appareil s’arréte automatique-
ment (systéme de désactivation automatique). Lors de sa remise en mar-
che, le menu principal s’affiche sur I'écran a cristaux liquides et le dernier
sous-menu utilisé clignote.

Si vous appuyez sur une touche autorisée, un bref signal sonore retentit.
Si vous appuyez sur une touche non autorisée, I'appareil émet deux
signaux sonores brefs.

7.2 Déroulement des programmes 01 a 10 TENS, EMS et
MASSAGE (démarrage rapide)

Dans les tableaux de programmes, choisissez un programme adapté a

vos objectifs.

Placez les électrodes dans la zone visée et raccordez-les a

I’appareil. Pour cela, aidez-vous des emplacements suggé-

rés correspondants.

Pour mettre I'appareil en marche, appuyez sur la touche

MARCHE/ARRET.

Pour naviguer parmi les sous-menus (TENS/EMS/MASSAGE), appuyez

sur la touche MENU et validez votre choix avec ENTER (Fig. 1, par exem-

Fig. 1
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ple écran TENS).

A I'aide des touches UP/DOWN, choisissez le programme
souhaité et validez avec ENTER (Fig. 2, par exemple écran
programme TENS N°01).

A I'aide des touches UP/DOWN, choisissez ensuite le temps
de traitement total et validez avec ENTER (Fig. 3, par exem-
ple durée du traitement 30 minutes).

L’appareil se trouve en veille (Fig. 4).

Pour commencer la stimulation, appuyez sur MARCHE/
ARRET. L’affichage de I'état de fonctionnement commence
a changer (Fig. 5).

Choisissez I'intensité d’'impulsion la plus agréable pour vous
au moyen de la touche CH 1+/CH 2+.

L’affichage de I'intensité d’impulsion varie en conséquence.

7.3 Procédure pour les programmes TENS/EMS 11
a20
(programmes individuels)
Les programmes 11 a 20 sont des programmes préréglés per-
sonnalisables. Vous pouvez ici régler la fréquence d’'impulsion.
e Dans les tableaux de programmes, choisissez un pro-
gramme adapté a vos objectifs.
Placez les électrodes dans la zone visée et raccordez-les
a I'appareil. Pour cela, aidez-vous des emplacements
suggeérés correspondants.
Pour mettre I'appareil en marche, appuyez sur la touche
MARCHE/ARRET.
Pour naviguer parmi les sous-menus (TENS/EMS/MASSAGE), appuyez
sur la touche MENU et validez votre choix avec ENTER (Fig. 1, par exem-
ple écran TENS).




e Al'aide des touches UP/DOWN, choisissez le programme souhaité et
validez avec ENTER (Fig. 2, par exemple écran TENS N°11).

e ATaide des touches UP/DOWN, choisissez la fréquence souhaitée (Hz)
pour le cycle 1 et validez avec ENTER (Fig. 3). Recommencez I'opération
pour tous les autres cycles.

e Pour terminer le réglage des fréquences, réglez la fréquence (Hz) du dernier
cycle nécessaire sur « --0 » et appuyez sur ENTER. Toutes les fréquences
réglées pour les cycles ultérieurs seront automatiquement réglées sur « 0 »
et ne seront pas prises en compte.

-
® Bon a savoir : Maintenez la touche ENTER enfoncée pen- | % | { ¥
dant 2 secondes afin de sauter le réglage des fréquences et |70y, 302

de passer directement au réglage du temps de traitement.  Fig. 4
Si vous avez besoin des 8 cycles, appuyez également
pendant 2 secondes sur la touche ENTER pour quitter la %! ,l

sélection du réglage des fréquences. noY. Y 30

e Alaide des touches UP/DOWN, choisissez ensuite le temps
de traitement souhaité et validez avec ENTER (Fig. 4, par
exemple durée du traitement 30 minutes).

e L’appareil se trouve en veille (Fig. 5).

e Pour commencer la stimulation, appuyez sur MARCHE/
ARRET. L’affichage de I'état de fonctionnement commence
a clignoter (Fig. 6).

e Choisissez I'intensité des impulsions la plus agréable pour vous au moyen
de latouche CH 1+/CH 2+.
L’affichage de I'intensité des impulsions varie en conséquence.

® Remarque : Tous vos réglages personnalisés sont enregistrés et seront
appelés automatiquement lors de la sélection suivante.

7.4 Modification des réglages

Modification de l'intensité (pendant Iutilisation)

e CH1+/- et CH2+/- : Modification de I'intensité par canal

e Touche DOWN V¥ : réduction de I'intensité des deux canaux

Interruption de la stimulation
Appuyez sur la touche MARCHE/ARRET.
Pour reprendre I'utilisation, appuyez une nouvelle fois sur cette touche.

Désactivation de tout un canal

Appuyez sur la touche CH- jusqu’a ce que le canal atteigne I'intensité mini-
male puis maintenez la touche enfoncée jusqu’a ce que le canal ne s’affiche
plus a I’écran.

Pour réactiver le canal, maintenez la touche CH+ correspondante enfoncée.

Modification de I'utilisation (tous les paramétres ou quelques paramétres)

* MARCHE/ARRET : Interruption de la stimulation

e MENU : retour a la fenétre de sélection du programme ou au menu principal

e Réglage des paramétres souhaités. Validez avec ENTER. MARCHE/ARRET
pour poursuivre I'utilisation.

7.5 Doctor’s Function

La Doctor’s Function est un réglage spécial permettant d’appeler votre pro-
gramme personnel de maniére encore plus simple et ciblée.

Votre programme personnalisé est appelé en état de veille dés la mise en
marche de I'appareil et il suffit d’appuyer sur la touche MARCHE/ARRET
pour I'activer.

Ce programme individuel peut par exemple étre réglé sur les conseils de
votre médecin.

Avec la Doctor’s Function, seule I'intensité des impulsions peut étre mo-
difiée pendant le traitement par stimulation. Tous les autres paramétres et
programmes du TENS/EMS numérique sont le cas échéant bloqués et ne
peuvent pas étre modifiés ni appelés.

Réglage de la Doctor’s Function :

e Choisissez votre programme et les réglages correspondants comme décrit
au paragraphe 7.2 ou 7.3.

e Avant d’activer le programme au moyen de la touche MARCHE/ARRET,
appuyez simultanément sur les touches MARCHE/ARRET et CH 2+ et
maintenez-les enfoncées pendant env. 5 secondes. L’enregistrement dans
la Doctor’s Function est confirmé par un long signal sonore.

Suppression de la Doctor’s Function :

Pour débloquer I'appareil et pouvoir a nouveau accéder a d’autres pro-
grammes, appuyez simultanément sur les touches MARCHE/ARRET et CH
2+ et maintenez-les enfoncées pendant env. 5 secondes (impossible pen-
dant la stimulation). La suppression de la Doctor’s Function est confirmée
par un long signal sonore.



8. Nettoyage et conservation

Electrodes auto-adhésives :

e Pour que les électrodes conservent leur adhérence le plus longtemps pos-
sible, nettoyez-les soigneusement avec un chiffon non pelucheux humide.

e Apres utilisation, collez de nouveau les électrodes sur leur film de support.

Nettoyage de 'appareil :

e Avant tout nettoyage, retirez les piles de I'appareil.

Aprés chaque utilisation, nettoyez I'appareil avec un chiffon doux légére-

ment humide. S‘il est tres sale, vous pouvez utiliser un chiffon humecté

d‘une lessive de savon légére.

Veillez a ce que I‘eau ne pénetre pas dans I‘appareil. Si cela se produisait,

ne réutilisez pas I‘appareil avant qu'il soit entierement sec.

Pour le nettoyage, ne vous servez pas d‘agent de nettoyage chimique ni

de produit abrasif.

Conservation :

e Sivous ne comptez pas I'utiliser avant longtemps, retirez les piles de
I’appareil. Des piles qui fuient peuvent endommager I'appareil.

¢ Ne pliez pas trop les cordons de raccordement ni les électrodes.

e Débranchez les cordons de raccordement des électrodes.

e Apres utilisation, collez de nouveau les électrodes sur leur film de support.
¢ Rangez I'appareil dans un lieu bien ventilé, a I'abri de la chaleur.

e Ne posez pas d’objets lourds sur I'appareil. =
9. Elimination N¢
Les piles et les batteries usagées et complétement déchargées Phnq
doivent étre mises au rebut dans des conteneurs spéciaux ou aux

points de collecte réservés a cet usage ou déposées chez un reven-

deur d‘appareils électriques. La Iégislation vous oblige d‘éliminer

les piles.

Remarque: Ces marquages figurent sur les piles contenant des L

substances toxiques : Pb = pile contenant du plomb, Cd = pile

contenant du cadmium, Hg = pile contenant du mercure.

Veuillez éliminer I'appareil suivant la directive relative aux vieux appareils
électriques et électroniques 2002/96/EC — WEEE (Waste Electrical and Elec-
tronical Equipment). Pour toute question, veuillez vous adresser aux autorités
de la commune compétentes pour le traitement des déchets.
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10. Probléemes/remédes

L’appareil ne se met pas en marche quand j’appuie sur la touche

MARCHE/ARRET. Que faire ?

(1) Vérifiez que les piles ont été mises en place correctement et font contact.

(2) Sinécessaire, remplacez les piles.

(3) Contactez le service aprés-vente.

Les électrodes ne collent pas bien. Que faire ?

(1) Nettoyez la surface adhésive des électrodes avec un chiffon non pelu-
cheux humide. Ensuite, laissez-les sécher a I'air libre et remettez les élec-
trodes en place. Si les électrodes n’adhérent toujours pas, remplacez-les.

(2) Avant chaque utilisation, nettoyez la peau. N'utilisez pas d’onguents ni
d’huiles de soin avant le traitement. Le fait de se raser peut augmenter
I’adhérence des électrodes.

L’appareil émet des signaux sonores anormaux pendant le traitement.

Que faire ?

(1) Observez I'écran. Un canal clignote-t-il ? =% Appuyez sur la touche
MARCHE/ARRET pour interrompre le programme. Vérifiez que les cor-
dons d’alimentation sont bien raccordés aux électrodes. Vérifiez que les
électrodes sont bien en contact avec la zone de traitement.

(2) Assurez-vous que la fiche du cordon d’alimentation est bien raccordée a
I'appareil.

(3) Siles signaux sonores retentissent toujours alors que le canal clignote,
remplacez le cable de raccordement.

(4) Le symbole des piles clignote a I'écran. Remplacez toutes les piles.

Aucune stimulation sensible n’est produite. Que faire ?

(1) Siun signal d’avertissement retentit, exécutez les opérations décrites
ci-dessus.

(2) Appuyez sur la touche MARCHE/ARRET pour redémarrer le programme.

(3) Veérifiez 'emplacement des électrodes et vérifiez que les électrodes auto-
adhésives ne se chevauchent pas.

(4) Augmentez progressivement I'intensité des impulsions.

(5) Les piles sont quasiment déchargées. Remplacez-les.

Vous avez une sensation désagréable au niveau des électrodes.

Que faire ?

(1) Les électrodes sont mal placées. Vérifiez leur position et remettez-les en



place si nécessaire.

(2) Les électrodes sont usées. Elles ne garantissent plus une répartition uni-
forme du courant sur toute la surface et peuvent provoquer des irritations
cutanées. Remplacez-les.

La peau est rouge dans la zone du traitement. Que faire ?

Interrompez immédiatement le traitement et attendez que la peau ait retrouvé
son état normal. Si la rougeur sous I'électrode disparait rapidement, il n’y a
aucun danger et cette rougeur est due a la circulation sanguine plus impor-
tante au niveau local.

Si I'irritation persiste et provoque des démangeaisons ou une inflammation,
consultez votre médecin avant toute nouvelle utilisation. Il se peut qu'il
s’agisse d’'une allergie a la surface adhésive.

L’agrafe de ceinture ne tient pas en place. Que faire ?

Si I'agrafe est fixée a la ceinture avant d’étre appliquée sur I'appareil, elle ne
peut pas tenir. Prenez I'appareil dans la main. Appliquez I'agrafe de ceinture
au dos de 'appareil. L'enclenchement audible et sensible de I’agrafe indique
que celle-ci est positionnée correctement. Fixez a présent de nouveau 'ap-
pareil avec I'agrafe a la ceinture.

11. Données techniques

Nom et modele : EM 41

Forme des courbes de départ : impulsions angulaires biphasiques
Durée d’impulsion : 40-250 ps

Fréquence d’'impulsion : 1-120 Hz

Tension de sortie :
Courant de sortie :
Alimentation électrique :
Temps de traitement :
Intensité :

Conditions d’utilisation :

max. 90 Vpp (a 500 ohms)

max. 180 mApp (a 500 ohms)

3x piles AAA

réglage possible entre 5 et 90 minutes
réglage possible entre 0 et 15

10 °C a 40 °C (50 °F a 104 °F) a une humi-
dité relative comprise entre 3&et 85%
-10°Ca50°C (14 °C a 122 P&} 3 une
humidité relative comprise entre 10{st 95 %
122 x 59 x 23 mm (avec agrafe de ceinture)
69 g (sans les piles), 108 g (avec I'agrafe de

Conditions de stockage :

Dimensions :
Poids :
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ceinture et les piles)
Piéce d’application type BF

Attention ! Lire le mode d’emploi.

Explication des signes :

Remarque : S'il est utilisé d’'une maniére non conforme aux indications,
I'appareil ne pourra pas fonctionner parfaitement !

Sous réserve de modifications a des fins d’amélioration et d’évolution du
produit.

Cet appareil est conforme aux normes européennes EN60601-1, EN60601-1-2
et EN60601-2-10 et est soumis aux mesures de précaution particulieres en
matiére de compatibilité électromagnétique. Veuillez noter que les dispositifs
de communication HF portables et mobiles sont susceptibles d’influer sur cet
appareil. Pour des détails plus précis, veuillez contacter le service aprés-vente
a l‘adresse ci-dessous.

L’appareil correspond aux exigences de la directive européenne sur les
produits médicaux 93/42/EC et a la loi sur les produits médicaux. Conformé-
ment a « I'ordonnance sur les produits médicaux 93/42/EC», des controles
techniques réguliers doivent étre effectués si I'appareil est utilisé a des fins
professionnelles ou commerciales. Y compris en cas dutilisation privée,
nous vous recommandons de demander au fabricant de procéder a un con-
tréle technique tous les 2 ans.
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Estimados clientes:

Es un placer para nosotros que usted haya decidido adquirir un producto de
nuestra coleccion. Nuestro nombre es sindnimo de productos de alta y calidad
estrictamente controlada en los campos de energia térmica, peso, presion
sanguinea, temperatura del cuerpo, pulso, terapias suaves, masaje y aire.
Sirvase leer las presentes instrucciones para el uso detenidamente; guarde el
manual para usarlo ulteriormente; péngalo a disposicion de otros usuarios y
observe las instrucciones.

Les saluda cordialmente
Su equipo Beurer

1. Para conocer el producto

1.1 ;Qué es el Digital TENS/EMS y cual es su funcién?

EL Digital TENS/EMS pertenece al grupo de electroestimuladores. El aparato
ofrece tres funciones basicas que pueden utilizarse combinadas entre si:

1. Electroestimulacion de las vias nerviosas (TENS)

2. Electroestimulacion de los tejidos musculares (EMS)

3. Un efecto de masaje generado por sefiales eléctricas.

Para este efecto, el aparato esta provisto de dos canales de estimulacion
independientes y de cuatro electrodos autoadhesivos. El aparato ofrece fun-
ciones de multiple aplicacion para aumentar el bienestar general, para aliviar
dolores, para conservar la buena constitucion fisica, para el relajamiento,
para la revitalizacién de los musculos y para reducir la fatiga. Vd. puede
seleccionarlas en programas preajustados o bien puede definirlas Vd. mismo
segun sus propias necesidades.

El principio de accion de los electroestimuladores se basa en la imitacién de
los impulsos propios del cuerpo, los cuales se transmiten a través de la piel
mediante electrodos hacia las fibras nerviosas, respectivamente fibras mus-
culares. Para este efecto es posible colocar los electrodos en numerosas
partes del cuerpo; los estimulos eléctricos son inofensivos y practicamente
no producen dolor. Durante determinadas aplicaciones siente Vd. solamente
un suave hormigueo o una suave vibracién. Los impulsos eléctricos que
penetran al tejido influyen en la transmision de la excitacion a las vias nervio-
sas asi como a los ganglios nerviosos y grupos de musculos en la regién de
aplicacion.



El efecto de la electroestimulacion se aprecia normalmente después de una
repetida aplicacion periddica del aparato. Si bien, la electroestimulacion
muscular no reemplaza el entrenamiento periédico del musculo, ella comple-
menta practicamente el efecto del entrenamiento.

Bajo TENS, la estimulacién nerviosa transcutanea, se entiende la
electroestimulacion nerviosa a través de la piel. TENS constituye un eficiente
método comprobado clinicamente, libre de medicamentos y exento de efec-
tos secundarios, siempre que se aplique correctamente y estd autorizado
tanto para el tratamiento de dolores con una determinada causa como tam-
bién para un simple tratamiento propio. El efecto analgésico, respectivamen-
te supresivo, se obtiene, entre otros, mediante el bloqueo de la transmision
del dolor en las fibras nerviosas (se trata aqui sobre todo de impulsos de
alta frecuencia) y el aumento de la secrecién de las endorfinas propias del
cuerpo, las cuales reducen la sensibilidad al dolor gracias a su efecto en el
sistema nervioso central. Este método fue comprobado cientificamente y
autorizado medicinalmente.

Todo cuadro clinico para el cual la aplicacion de TENS seria razonable, debe
ser aclarado por el médico que lleva a cabo su tratamiento. El médico dara
a Vd. ademas las instrucciones necesarias para la aplicacion de su propio
tratamiento TENS.

TENS fue comprobado y autorizado clinicamente para las siguientes aplicaciones:
e Dorsalgias, especialmente para dolores en las vértebras lumbares y cervicales
Artralgias (por ejemplo, articulacion de las rodillas, de las caderas, hombro)

Neuralgias

Dolores de cabeza

Trastornos menstruales de las mujeres

Dolores después de lesiones en el aparato locomotor

Dolores durante trastornos circulatorios

Dolores crénicos con diversas causas

La electroestimulacion muscular (EMS) es un método muy difundido y de
aceptacion general que es aplicado ya largos afios en la medicina deportiva
y en la medicina de rehabilitacion. EMS se aplica en el sector de deportes

y gimnasia entre otros, para complementar el entrenamiento convencional
de los musculos permitiendo asi aumentar la capacidad funcional de grupos
musculares y adaptar las proporciones corporales a los resultados estéticos
pretendidos. La aplicaciéon de EMS esté orientada en dos direcciones. Por un

lado es posible activar un fortalecimiento directo de los musculos (aplicacion

activadora) y por otro lado es posible obtener un efecto de laxitud y de recu-

peracion (aplicacion relajadora).

La aplicacion activadora se compone de:

e Un entrenamiento muscular para aumentar la capacidad de resistencia y/o

e Un entrenamiento muscular para apoyar el fortalecimiento de determina-
dos musculos o grupos de musculos a fin de realizar las modificaciones
deseadas de las proporciones corporales.

La aplicacion relajadora se compone de:

¢ Un relamiento de los musculos para aflojar las esclerosis musculares

e Una reduccion de la aparicion de fatigas musculares

e Una aceleracion de la regeneracion muscular después de grandes esfuer-
zos musculares (por ejemplo, después de carreras de maratén)

El Digital TENS/EMS ofrece ademas, con la tecnologia integrada de
masajes, la posibilidad de eliminar las crispaciones musculares y de reducir
la aparicion de fatigas, mediante un programa cuyo resultado se basa en la
percepcion y efecto de un masaje real.

Basandose en las posiciones propuestas y en las tablas de programas
contenidas en las presentes instrucciones de uso, podra Vd. determinar
rapida y facilmente la aplicacién correspondiente (segun la region afectada
del cuerpo) y el ajuste respectivo del aparato, para el resultado pretendido.

Gracias a sus dos canales de ajuste separado, el Digital TENS/EMS ofrece la
ventaja de poder adaptar la intensidad de los impulsos independientemente
uno del otro en dos partes del cuerpo a tratar, por ejemplo, para tratar
ambos lados del cuerpo o bien para estimular grandes superficies de tejido
simultadneamente. El ajuste individual de intensidad de cada canal permite a
Vd. ademas tratar simultaneamente dos partes diferentes del cuerpo, redu-
ciendo asi el tiempo de la aplicacion respecto al tratamiento secuencial.

1.2 Volumen de suministro

1x aparato Digital TENS/EMS (incl. presilla para el cinturén)
2x cable de unién

- 4x electrodos autoadhesivos (45 x 45 mm)

- 3x pilas tipo AAA

- el presente manual de instrucciones



- 1xinstruccion breve (sugerencias para posicionar los electrodos y des-
cripcion de campos de aplicacion)

- 1x bolsa para guardar el aparato

Articulos de repuesto

8x electrodos autoadhesivos (45 x 45 mm), N° de art. 661.02

4x electrodos autoadhesivos (50 x 100 mm), N° de art. 661.01

A 2. Indicaciones importantes

La aplicacion del aparato no sustituye la consulta ni el tratamiento
médicos. Por esta razén, en caso de dolores o enfermedades consulte
siempre en primer lugar a su médico.

ADVERTENCIA
Para prevenir danos a la salu,d recomendamos apremiantemente prescindir

de la aplicacion del Digital TENS/EMS en los siguientes casos: -
e Aparatos eléctricos implantados (por ejemplo, marcapasos cardia- @
cos) | i
N

Implantes metalicos

En personas con bomba de insulina
Fiebre alta (por ejemplo > 39 °C)
Trastornos conocidos o agudos del ritmo cardiaco y otros trastornos del
seno cardiaco y de la conduccién de la excitacion en el corazén
Padecimiento de ataques (por ejemplo, epilepsia)

Embarazos

Carcinosis

Después de operaciones en que el proceso de curacion puede verse
restringido por las contracciones musculares reforzadas

No debe llevarse a cabo una aplicacion en las vecindades
del corazon los electrodos de estimulacion no deben po-
sicionarse en lugares anteriores del pecho (regionesdelas | | . \
costillas y esternén), especialmente sobre ambos musculos |/ \

pectorales mayores. aqui puede aumentar el riesgo de /| og J \

aleteo ventricular y puede llevar a un paro cardiaco

En el créneo 6seo, en la zona bucal, en la zona faringea o laringea
En la zona del cuello / arteria carétida

En la zona genital
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En regiones de la piel con afecciones agudas o croénicas (piel lesionada

o inflamada) (por ejemplo inflamaciones dolorosas o no dolorosas, enro-
jecimientos, exantemas (por ejemplo, alergias), quemaduras, contusiones,
hinchazones y heridas abiertas o heridas en proceso curativo, en cicatri-
ces de operaciones que estan en proceso curativo)

En entornos con humedad excesiva, como por ejemplo, en el bafio, bafiera
o ducha

No utilizar después del consumo de alcohol

Si se esta conectado al mismo tiempo a un equipo de cirugia de alta
frecuencia.

En los siguientes casos, sirvase consultar al médico que lleva a cabo el
tratamiento, antes de aplicar el aparato:

e Enfermedades agudas, especialmente si se sospechan o se presentan
hipertensiones arteriales, coagulopatias, tendencia a trastornos trombo-
embodlicos asi como neogénesis malignas

Todo tipo de dermatopatias

Dolores cronicos no aclarados, independientemente de la region afectada
del cuerpo

Diabetes

Todo tipo de disestesias con una sensibilidad reducida al dolor (por ejem-
plo, trastornos metabdlicos)

Aplicacion simultanea con otros tratamientos médicos

Afecciones causadas por el tratamiento de estimulacion

Irritaciones persistentes de la piel debidas a una estimulacion prolongada
en el mismo lugar de colocacion de electrodo

JATENCION!

Utilizar el Digital TENS/EMS exclusivamente:

® En personas

Para la finalidad definida en su desarrollo y en la forma especificada en el
presente manual de instrucciones. Cualquier uso inadecuado/incorrecto
puede significar peligro

Para aplicaciones exteriores

Con las piezas accesorias originales adjuntas y adquiribles ulteriormente,
de los contrario caducara el derecho a garantia



PRECAUCIONES

e Retirar siempre los electrodos de la piel jalando moderadamente, para
evitar lesiones en raros casos de una piel extremadamente sensible.
Mantener el aparato alejado de fuentes de calor y no usarlo en la cercania
(~1 m) de aparatos de onda corta 0 microondas (por ejemplo, teléfonos
celulares), ya que de otra manera podrian causarse desgradables corrien-
tes de punta.

No exponer el aparato a la luz solar directa ni a temperaturas altas.
Proteger el aparato contra polvo, suciedad y humedad. Nunca sumergir el
aparato en el agua ni en otros liquidos.

El aparato es apto para ser aplicado por el paciente mismo.

Por razones de higiene, los electrodos deben usarse solamente con una
persona.

Si el aparato no funcionara correctamente o produjera malestares o dolo-
res, interrumpa la aplicacion inmediatamente.

Antes de retirar o cambiar la posicién de los electrodos, desconectar el
aparato, respectivamente el canal correspondiente, para evitar asi estimu-
laciones no deseadas.

No alterar los electrodos (por ejemplo, cortandolos). Esto podria conducir
a mayores densidades de corriente y podria ser peligroso No alterar los
electrodos (por ejemplo, cortandolos). Esto podria conducir a mayores
densidades de corriente y podria ser peligroso (valor de salida maximo
recomendado para los electrodos: 9 mA/cm?, una densidad efectiva de
corriente mayor que 2 mA/cm? requiere una mayor atencion).

Nunca aplicar el aparato durante el suefio ni durante el manejo de vehicu-
los 0 de maquinas.

No aplicar el aparato durante cualquier actividad en que una reaccién im-
prevista (por ejemplo, una contraccién muscular reforzada a pesar de una
baja intensidad) pudiera llegar a ser peligrosa.

Durante la estimulacion tomar cuidado que no haya objetos metalicos, tales
como hebillas de cinturones o collares, que pudieran entrar en contacto con
los electrodos. Si Vd. lleva joyas o piercings en la zona de aplicacion (por
ejemplo, un piercing en el ombligo), serd necesario retirarlos antes de aplicar
el aparato, ya que de lo contrario podrian producirse quemaduras puntuales.
Mantener el aparato alejado de los nifios a fin de prevenir eventuales situa-
ciones peligrosas.

¢ No confundir los contactos de los cables de los electrodos con los
contactos de auriculares o de otros aparatos y no conectar los electrodos
con otros aparatos.

* No usar este aparato al mismo tiempo con otros aparatos que entregan
impulsos eléctricos al cuerpo.

e No usar el aparato cerca de substancias y gases facilmente inflamables o
de substancias explosivas.

¢ No utilizar pilas recargables y utilizar siempre pilas del mismo tipo.

e Llevar a cabo las primeras aplicaciones sentado o tendido a fin de evitar
peligros innecesarios de lesiones en los raros casos de reacciones vaga-
les (sensacion de debilidad). Si se produce una sensacién de debilidad,
desconectar inmediatamente el aparato y elevar las piernas (méas o menos
5-10 minutos).

* No es recomendable untar la piel con cremas o ungiientos grasosos, por-
que aumentaria considerablemente el desgaste de los electrodos, ademéas
podrian producirse desagradables puntas de corriente.

Danos

e En casos de dudas, no utilice el aparato si estd dafiado y consulte a su
distribuidor o bien a uno de los servicios postventa cuyas direcciones han
sido indicadas.

e Controle el aparato por si presenta sefales de desgaste o dafios. Si usted
encuentra tales sefiales o bien si el aparato ha sido utilizado de forma
inadecuada, debera llevarlo al fabricante o al proveedor antes de utilizarlo
nuevamente.

e Desconecte inmediatamente el aparato, si estd defectuoso o si presenta
fallas de operacion.

¢ iNunca trate usted mismo de abrir y/o reparar el aparato! Encargue las
reparaciones del aparato exclusivamente al servicio postventa o a los
comerciantes autorizados. Si se abre el aparato, caducara la garantia.

o El fabricante rechazara toda responsabilidad por dafios y perjuicios
causados por un uso inadecuado o incorrecto.

Informaciones sobre ESD (descarga electrostatica) A
Sirvase observar que no deben tocarse los enchufes hembra pro- dras
vistos de un rétulo de advertencia ESD.
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Medidas de proteccién contra ESD:

- iNo tocar con los dedos los enchufes macho/hembra que estan provistos
del rétulo de advertencia ESD!

- iNo tocar con las herramientas de manejo manual los enchufes macho/
hembra que estan provistos del rétulo de advertencia ESD!

Para recibir explicaciones mas detalladas respecto al rétulo de advertencia

ESD asi como respecto a posibles cursos de adiestramiento y a sus conteni-

dos, sirvase consultar a nuestro servicio postventa.

3. Parametros de corriente

Los electroestimuladores trabajan con los siguientes ajustes de corriente,
los cuales tienen diferentes influjos sobre el efecto de la estimulacion de
acuerdo con el ajuste respectivo:

3.1 Forma del impulso

Describe la funcién de tiempo de la corriente de excita-
cion.

Aqui se diferencia entre corrientes de impulso monofasi-
cas y bifasicas. En las corrientes de impulso monofésicas
la corriente fluye en una sola direccién, mientras que en
las corrientes de impulso bifasicas la corriente de excita-

impulso monofésicas

cion cambia de direccion.

El Digital TENS/EMS esté provisto exclusivamente de corrientes de impulso
bifasicas, porque estas descargan los musculos, reducen la fatiga muscular
y la aplicacion resulta mas segura.

3.2 Frecuencia de impulso

La frecuencia especifica la cantidad de impulsos por se- Tiempi

gundo y la unidad es Hz (hertzio). La frecuencia se calcula El peredo q .
a base del valor inverso del periodo. La frecuencia respecti-

va determina cuales tipos de fibras musculares reaccionan de preferencia.
Las fibras de reaccién lenta reaccionan mas bien a las frecuencias de impul-
so bajas de hasta 15 Hz, las fibras de reaccién rapida reaccionan a su vez a
partir de 35 Hz mas o menos. Si los impulsos son de 45-70 Hz, se produce
una tensién permanente en el musculo y la fatiga muscular es mas rapida.
Por esta razén se prefiere aplicar frecuencias de impulso mas altas para el
entrenamiento rapido de fuerza y de fuerza maxima.
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3.3 Anchura de impulso

La anchura de impulso define la duracién de un impulso
en microsegundos. La anchura de impulso es, entre otros,
determinante para la profundidad de penetracién de la
corriente. En general puede decirse que: una mayor masa
muscular requiere una mayor anchura de impulso.

3.4 Intensidad de impulso

El ajuste del grado de intensidad se orienta individual-
mente segun la sensibilidad subjetiva de cada usuario y :

esta definida por numerosas magnitudes, tales como el !
lugar de aplicacién, circulacion cutanea, espesor de la

piel asi como la calidad del contacto de los electrodos. El ajuste practico
debe ser eficiente, sin embargo, nunca debe conducir a sensaciones desa-
gradables, tales como dolores en el lugar de aplicacion. Mientras que un leve
hormigueo indica que la energia de estimulacion es suficiente, deben evitarse
todos los ajustes que conducen a dolores.

Si se trata de una aplicacién prolongada, puede ser necesario un reajuste
debido a los procesos de adaptacion de tiempos en el lugar de aplicacion.

| & Anchura de impulso
>
t

3.5 Variacion de los parametros de impulso con mando por ciclo
En muchos casos es necesario cubrir mediante varios parametros de
impulso, la totalidad de la estructura de tejido en el lugar de aplicacion. Esta
cobertura se obtiene en el Digital TENS/EMS gracias a que los programas
existentes llevan a cabo automaticamente una modificacion ciclica de los
parametros de impulso. De esta manera se evita también la fatiga de grupos
individuales de musculos en el lugar de aplicacion.

El Digital TENS/EMS ofrece pre-ajustes efectivos de los parametros de
corriente. Vd. tiene siempre la posibilidad de modificar la intensidad del im-
pulso durante la aplicacion y en determinados programas puede Vd. ademas
modificar previamente la frecuencia de impulso a fin de adaptar la aplicaciéon
al modo mas agradable y prometedor para Vd.



4. Descripcion del aparato

4.1 Denominacion de componentes A

Pantalla (menu principal):

A Intensidad del impulso ﬂ W\

B Numeros de programa/ciclo B m® ez E

C Frecuencia (Hz) DK ,'_-,' h’ & \

D Nivel bajo de carga de pilas c 8887 X BE.. l F
: G

E Menus TENS/EMS/MASSAGE D

F Funcién de temporizador (indicacion del
tiempo restante)

G Indicacion del estado operativo

Botones:
a Botones de seleccién A UP (arriba) y

¥ DOWN (abajo) a
b Botdn de confirmacion ENTER b

¢ Botén ON/OFF
d Boton MENU
e Botones de intensidad CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Accesorios:

e 2x cable de conexion

o 4x electrodos auto-
adhesivos
(45 x 45 mm)

e 1x presilla para el
cinturén

4.2 Funciones de los botones

Cada vez que se acciona un botén se escucha un tono que sefializa la

confirmacion, para evitar que se presione un botén por error. Este tono

sefalizador no puede desconectarse.

ON/OFF

(1) Para conectar el aparato presionar brevemente este botdn. Si el boton se
mantiene presionado 10 segundos, el aparato se desconectard automati-
camente.

(2) Interrupcion del tratamiento de estimulacion pulsando brevemente =
modo de pausa

(3) Desconectar el aparato presionando prolongadamente (aprox. 3 segundos)

Ayv

(1) Seleccién de (A) programa de tratamiento, (B) frecuencia y (C) tiempo de
tratamiento

(2) Con el boton DOWN V¥ se reduce la intensidad de impulso para ambos
canales durante la estimulacion.

MENU

(1) Navegacion entre los submenus TENS, EMS y MASSAGE

(2) Retorno a (A) ventana de seleccién de programa o a (B) menu principal

ENTER

(1) Seleccién del menu

(2) Confirmacién de una seleccién hecha con UP/DOWN, excepto la intensi-
dad del canal

CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Ajuste de la intensidad de impulso

5. Puesta en operacion

1. Quitar del aparato la presilla del cinturon, si esta coloca- @
da.

2. Presionar la tapa del compartimento de las pilas en lado
trasero del aparato y desplazarla hacia un lado.

3. Colocar 3 pilas de tipo alcalino AAAde 1,5 V. Es
imprescindible observar que las pilas sean colocadas
correctamente de acuerdo con la polaridad indicada en
los aparatos.

4. Colocar cuidadosamente la tapa para cerrar el comparti-
mento de pilas. (Fig. 1)

5. Conectar el cable de union a los electrodos. (Fig. 2)
® Indicacion: Para facilitar efectivamente la conexién, los g, 2
electrodos esta provistos con cierres de clip.




6. Descripcidon de programas

6.1. Informaciones fundamentales

El Digital TENS/EMS esté provisto en total de 50 programas:
e 20 programas TENS

e 20 programas EMS

e 10 programas MASSAGE

Todos los programas ofrecen la posibilidad de ajustar separadamente la
intensidad de impulso para cada uno de ambos canales.

Ademas, Vd. puede también modificar en ambos programas TENS y EMS
11-20 la frecuencia de impulso de cada ciclo, a fin de adaptar el efecto de la
estimulacion a la estructura del lugar de aplicacién.

Los ciclos constituyen las secuencias que forman un programa. Los ciclos
son procesados automaticamente uno tras del otro aumentando la eficiencia
de la estimulacion en los diferentes tipos de fibras musculares y previniendo
asi una rapida fatiga de los musculos.

Los ajustes standard de los pardmetros de estimulacion y las indicaciones
para posicionar los electrodos se encuentran en las siguientes tablas de
programas para TENS, EMS y MASSAGE.
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6.2 Programas TENS

N° de |Campos de aplicacion e |Posible Ciclo 1 Ciclo 2 Ciclo 3 Ciclo 4
progr. |indicaciones adecuados [posiciona-  [Giclo 5 Ciclo 6 Ciclo 7 Ciclo 8
Z;ir;:g dd:s An- [Freou-lon  [Off [An- [Frecu-[On [Off |[An- [Frecu-[On [Off [An- [Frecu-[On [Off
chura |encia |Time |Time |[chura |encia [Time |[Time |chura |encia |Time |Time |chura |encia |Time |[Timae
(us) |(Hz) |(seg.) |(seg.) |(us) |(Hz) |(seg.) |(seg.) |(s) |(Hz) |(seg.) |(seg.) |(us) |(HZ) |(seg.) |(seg.
1+ 11 |Dolores de la nuca, 01,02, 13 250 |4 30 0 250 |4 30 0 250 |5 30 0 250 |5 30 0
cefalea psiquica 250 |6 20 0 250 |6 20 0 250 |8 30 0 250 |8 30 0
2 + 12 |Dorsalgias 03, 04, 05, 06,|250 |6 30 0 250 |6 30 0 250 |8 20 0 250 |8 20 0
15,23 250 |[10 20 0 250 |10 20 0
3 + 13 |Dolores de los hombros |07, 14 250 |2 10 0 250 |4 8 0 250 |6 6 0
4 + 14 |Doloresa causados por |Véase nota (250 |60 20 0 250 |70 20 0 250 |80 30 0 250 |80 30 0
la artritis reumatoidea
5+ 15 |Afecciones lumbares |22 250 |80 20 0 250 |80 20 0 250 |75 4 0 250 |10 20 0
250 |70 4 0 250 |65 4 0
6 + 16 |Afecciones menstruales |08 250 |40 30 0 250 |45 30 0 250 |55 30 0 250 |60 30 0
7+ 17 |Programa paliativo | VVéase nota [250 |4 30 0 250 |4 20 0 250 |6 30 0 250 |6 20 0
250 |8 30 0 250 |8 20 0 250 |10 30 0 250 |10 20 0
8 + 18 | Afecciones de las rodi- |09, 10 250 |40 5 0 250 |6 10 0 250 |50 5 0
llas, tobillos, lesiones
capsulares
9 + 19 |Programa paliativo Il Véase nota |250 |75 0,25 [0,25 [250 |2 05 |0
(Burst)
10+20 | Programa paliativo Ill  |Véasenota 250 (100 [0,25 |0,25
(Burst)

On-Time (seg.) = tiempo de ciclo de conexion en segundos (contraccion) — Off-Time (seg.) = tiempo de ciclo de desconexién en segundos (relajacion)

Indicacion: La posicion de los electrodos debe encerrar la zona afectada por los dolores. Si los dolores afectan grupos de musculos, los electrodos deben posicionarse alrededor
de los musculos respectivos. Tratandose de dolores que afectan articulaciones, los electrodos deben posicionarse alrededor de la parte anterior y posterior de la articulacién y si

las distancias de los electrodos lo permiten, deben posicionarse también en los lados izquierdo y derecho de la articulacion.
La distancia entre los electrodos no debe ser menor que 5 cm ni mayor que 15 cm. Observar las ilustraciones 9y 10 que se refieren a las articulaciones de la rodilla y tobillo.

Los programas Burst son apropiados para todas las regiones que deben ser tratadas con sefiales alternantes (para reducir a un minimo posible la habituacién).
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6.3 Programas EMS

N° de [Campos de aplicacién e |Posible Ciclo 1 Ciclo 2 Ciclo 3 Ciclo 4
progr. |indicaciones adecuados |posiciona-miento [Giclo 5 Ciclo 6 Ciclo 7 Ciclo 8
de electrodos
An-  |Frecu-|On Off |An-  [Frecu-|On |Off |An- |Frecu-|On Off  [An- |Frecu-|On Off
chura |encia |Time |Time |chura |encia |Time |Time |chura|encia |Time |Time |chura|encia [Time |[Time
(s) |(Hz) |[(seg) |(seg)|(s) |(Hz) |(seg.)|(seg.)|(us) |(Hz) |[(seg.) |(seg) |(s) |(HZ) |(seg.) |(seg.)
1+ 11 [Musculatura del hombro |07, 14 250 |30 5 1 250 [10 15 [ 250 |50 5 1
2 + 12 |Musculatura trapezoide |01, 02, 03,04, |250 |4 30 1 250 |4 20 |1 250 |[5 30 1 250 (5 20 1
media e inferior, musculo |05, 12, 15
dorsal ancho, musculatu- 250 |6 30 1 250 |6 20 |1
ra cervical
3 + 13 [Musculatura dorsal en la |03, 06, 22, 23 250 |2 10 1 250 |4 10 |1 250 |6 10 1
zona vertebral progr. |
4 + 14 [Musculatura anterior 16,17,18,19 250 |4 30 1 250 |4 30 |1 250 |4 30 1 250 |5 30 1
y posterior del brazo
(entre otros, los bl_ceps), 250 15 30 7
musculatura anterior y
posterior del antebrazo
5 + 15 [Musculatura de pared 11, 20, 21 250 |6 15 1 250 (8 15 |1 250 |10 15 1
abdominal recta y
oblicua
6 + 16 [Musculatura dorsal en la |03, 06, 22, 23 250 |2 20 1 250 |2 20 |1 250 |1 30 1 250 |1 30 1
zona vertebral progr. Il
7 + 17 [Musculatura dorsal en la |03, 06, 22, 23 250 |4 30 1 250 |4 20 |1 250 |6 30 1 250 |6 20 1
zona vertebral progr. Il 250 |[8 30 1 250 |[8 20 1
8 + 18 |Musculatura glutea 24 250 |20 5 1 250 |6 5 1 250 |30 5 1
9 + 19| Musculatura femoral 25,26 250 (20 5 1 250 |6 8 1 250 (25 5 1
anterior y posterior
10+20 [Musculatura anteriory |27, 28 250 |25 5 1 250 |6 8 1 250 |35 5 1
posterior de la pantorrilla

On-Time (seg.) = tiempo de ciclo de conexién en segundos (contraccion) — Off-Time (seg.) = tiempo de ciclo de desconexién en segundos (relajacion)
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6.4 Programas MASSAGE

N° de progr. | Forma del masaje

Masaje por golpeteo y prension

Masaje por amasamiento y prension

Masaje por golpeteo

Masage con canto de mano y compresion

Masage con canto de mano y compresién

Masaje vibratorio

Masaje por golpeteo (cambio entre electrodos)

(N[O |||

Chorro de masaje (cambio entre electrodos)

©

Chorro de masaje por compresion (cambio entre electrodos)

10

Programa combinado (cambio entre electrodos)

El posicionamiento de los electrodos debe escogerse de manera tal que
encierre los segmentos musculares afectados. Para obtener un efecto
optimo, la distancia de los electrodos no debe superar los 15 cm

aproximadamente.

No debe llevarse a cabo una aplicacién de los electrodos en la
pared tordcica anterior; es decir, debe evitarse el masaje en los

oo
og )\

musculos pectorales mayores dereco e izquierdo.

6.5 Indicaciones para posicionar los electrodos

Un posicionamiento favorable de los electrodos es importante para obtener
el éxito pretendido de la aplicacién de una estimulacion.

Recomendamos a Vd. consultar a su médico a fin de determinar las posicio-
nes optimas de los electrodos en la zona de aplicacion pretendida.

En el reverso de la tapa del presente manual se encuentran sugerencias para
posicionar los electrodos (figuras 1-28).

Para seleccionar la posicion de los electrodos observar las siguientes
indicaciones:

Distancia de los electrodos
Cuanto mayor es la distancia de los electrodos, tanto mayor es el volumen
de tejido estimulado. Esto rige tanto para la superficie como para la profun-
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didad del volumen del tejido. No obstante, la intensidad de la estimulacion

del tejido disminuye al aumentar la distancia de los electrodos; en otras

palabras: si se selecciona una distancia mayor de electrodos, se estimula un

volumen mayor, pero la estimulacion del volumen es mas débil. Para reforzar

la estimulacion es necesario entonces aumentar la intensidad de impulso.

Como pauta para seleccionar la distancia de electrodos rige lo siguiente:

e Distancia mas conveniente: aproximadamente entre 5y 15 cm

e A distancias bajo 5 cm se estimulan en primer lugar fuertemente las
estructuras superficiales

¢ A distancias sobre 15 cm se estimulan muy débilmente estructuras pro-
fundas y de gran superfice

Referencia de los electrodos respecto a la orientacion de las fibras musculares
La seleccion de la direccion del flujo de la corriente debe adaptarse al recor-
rido de las fibras musculares de la capa muscular que queremos trabajar. Si
se desea estimular musculos superficiales, los electrodos deben colocarse
paralelamente a las fibras (véase 2, fig. 16; 1A-1B/2A-2B), mientras que si se
desea estimular capas de tejido profundas, los electrodos deben colocarse
transversalmente a las fibras (véase 2, fig. 16; 1A-2A/1B-2B). Esto ultimo pu-
ede realizarse p. €j., colocando los electrodos en cruz (= transversal), véase
2, fig.16; 1A-2B/2A-1B.

Asignacién de los canales:

Canal 1 (CH1): Conexion a la izquierda, regulador de intensidad-boton bas-
culante a la izquierda, indicador de la intensidad del impulso a la izquierda
(CH1).

Canal 2 (CH2): Conexion a la derecha, regulador de intensidad-botdn bascu-
lante a la derecha, indicador de la intensidad del impulso a la derecha (CH2).

® Para el tratamiento del dolor (TENS) mediante Digital TENS/EMS con sus
2 canales de ajuste separado, cada uno con 2 electrodos autoadhesivos, se
recomienda colocar los electrodos de un canal de manera tal que el punto
doloroso quede entre los electrodos o bien se posiciona un electrodo direc-
tamente sobre el punto doloroso y el otro a una distancia de por lo menos
2-3cm.

Los electrodos del otro canal pueden usarse al mismo tiempo para tratar
otros puntos dolorosos o bien en combinacién con los electrodos del primer
canal para encerrar la zona dolorosa (en posicion opuesta). Aqui es razona-
ble aplicar nuevamente la conexién en cruz.




® Consejos para la aplicacién de la funcién de masaje: Para un tratamiento
Optimo usar siempre los cuatro electrodos.

® Para prolongar la vida util de los electrodos, utilicelos sobre la piel libre
de cabellos y grasa. En caso necesario, lavar la piel con agua y eliminar el
cabello antes de iniciar la aplicacion.

® Sidurante la aplicacion se aflojara un electrodo, la intensidad de impulso
se ajusta automaticamente al grado minimo en ambos canales. Presionar el
botén ON/OFF para acceder al modo de pausa, posicionar nuevamente los
electrodos y reanudar la aplicacion presionando nuevamente el boton ON/
OFF; ajustar ahora la intensidad de impulso deseada.

7. Aplicacién

7.1 Indicaciones para la aplicacion

e Si el aparato no se usa durante 3 minutos, se desconectara automatica-
mente (desconexion automatica). Al conectar nuevamente el aparato en la
pantalla LCD se visualiza el menu principal y el submenu usado en ultimo
lugar parpadea.

e Si se presiona un boton admisible, se escucha un breve tono, si el botén
presionado no es admisible, se escuchan dos tonos breves.

7.2 Secuencia de los programas 01-10 TENS, EMS y MASSAGE
(arranque rapido)

e Seleccione Vd. en las tablas de programas un programa adecuado para
sus aplicaciones.

e Posicionar los electrodos en la zona de aplicacion y conectarlos al apara-
to. Para este efecto puede Vd. tomar en cuenta las posiciones sugeridas
correspondientes.

e Presionar el botén ON/OFF, para conectar el aparato.

e Presionar MENU para navegar entre los submenus (TENS/
EMS/MASSAGE) y confirmar la seleccion mediante ENTER.
(Fig. 1, ejemplo) indicacion de pantalla TENS)

e Mediante los botones UP/DOWN seleccionar el programa
deseado y luego confirmar con ENTER (Fig. 2, ejemplo
indicacion de pantalla programa TENS N° 01).

e Mediante los botones UP/DOWN seleccionar el tiempo
total de tratamiento y luego confirmar con ENTER (Fig. 3,

ejemplo duracion de tratamiento 30 minutos).
El aparato se encuentra en estado de espera (Fig. 4).

e Presionar ON/OFF, para iniciar el tratamiento de estimula-
cion.
Ahora comienza a cambiar la indicacién del status de
operacion (Fig. 5).

e Seleccione la intensidad de impulso més agradable para Vd.
presionando el botén CH 1+/CH 2+.
La indicacion de intensidad de impulso se adapta al valor
actual correspondiente.

7.3 Secuencia de los programas TENS/EMS 11 ha-

sta 20 (programas individuales)

Los programas 11 hasta 20 son programas preajustados, que Vd. puede

individualizar adicionalmente. Vd. tiene aqui la posibilidad de ajustar la

frecuencia de impulso.

e Seleccione Vd. en las tablas de programas un programa adecuado para
sus aplicaciones.

e Posicionar los electrodos en la zona de aplicacién y conectarlos al aparato.
Para este efecto puede Vd. tomar en cuenta las posiciones sugeridas
correspondientes.

e Presionar el botén ON/OFF, para conectar el aparato.

e Presionar MENU para navegar entre los submenus (TENS/ [|e== ez ==
EMS/MASSAGE) y confirmar la seleccion mediante ENTER. [ % T1 | %
(Fig. 1, ejemplo) indicacion de pantalla TENS)

e Mediante los botones UP/DOWN seleccionar el programa  Fig. 1
deseado y luego confirmar con ENTER (Fig. 2, ejemplo .
indicacion de pantalla programa TENS N° 11). o
Seleccionar con los botones UP/DOWN la frecuenciade-  |goy., 3o,
seada (Hz) para el ciclo 1y confirmarla con ENTER (Fig. 3).  Fig.2

Repetir este proceso para todos los ciclos ulteriores.
Para finalizar el ajuste de frecuencia, ajustar la frecuencia
(Hz) del ciclo requerido en ultimo lugar al valor »--0« y
presionar ENTER, todos los ajustes de frecuencia de los
ciclos ulteriores se ajustan automaticamente al valor “0”,
quedando asf suprimidos.




® Consejo: Mantener presionado el boton ENTER durante 2 segundos,
para sobrepasar los ajustes de frecuencia y acceder al ajuste de tiempos
de tratamiento. Si Vd. requiere los 8 ciclos completos, finalice la seleccién
del ajuste de frecuencia también manteniendo presionado el boton ENTER
durante 2 segundos.

¢ Mediante los botones UP/DOWN seleccionar el tiempo de
tratamiento deseado y luego confirmarlo con ENTER (Fig. 4,
ejemplo duracion de tratamiento 30 minutos).

e El aparato se encuentra en estado de espera (Fig. 5).

e Presionar ON/OFF, para iniciar el tratamiento de esti- b ,’ P’
mulacion. Ahora comienza a parpadear la indicacion del 004. X 30.,
status de operacion (Fig. 6). i

e Seleccione la intensidad de impulso més agradable para
Vd. presionando el botén CH 1+/CH 2+. 4 4
La indicacion de intensidad de impulso se adapta al valor 004,30
actual correspondiente. Fig. 6

® Indicacion: Ahora se almacenan los ajustes de programas individualiza-
dos, para ser activados automaticamente al efectuarse la proxima seleccion.
7.4 Modificaciones de los ajustes

Variazione dell’intensita (durante I'applicazione)
e CH1+/- y CH2+/-: Modificacién de la intensidad en cada canal
e Botdén DOWN V: se reduce la intensidad en ambos canales

Interrupcion de la estimulacién
Pulsar el botéon ON/OFF.
Si se presiona nuevamente el boton, se reanudara la aplicacion.

|

Desconexion de un canal completo

Presionar el boton CH- hasta que el canal llegue a la intensidad minima, luego
mantener presionado el botdn hasta que el canal desaparezca de la pantalla.
Mantener presionado el respectivo boton CH+ para reactivar el canal.

Modificar la aplicacion (completa o sélo algunos parametros)

e ON/OFF: Interrupcion de la estimulacion

e MENU: retorno a la ventana de seleccién de programas, respectivamente
al menu principal

o Ajustar los parametros deseados. Confirmar el ajuste con ENTER. Presio-
nar ON/OFF para reanudar la aplicacion.
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7.5 Funcion de Doctor

La funcién Doctor es un ajuste especial que Vd. puede usar para activar con
mayor facilidad aun y directamente su programa de aplicacion personal. El
ajuste del programa individual se activa inmediatamente después de con-
mutarse el estado de espera y presionando brevemente el botén ON/OFF. El
ajuste de este programa individual puede tener lugar, por ejemplo, segun el
consejo del médico.

Con la funcion Doctor es posible modificar solamente la intensidad de im-
pulso durante el tratamiento por estimulacion. En este caso, esta bloqueado
el acceso a todos los otros parametros y programas del Digital TENS/EMS,
siendo imposible modificarlos o activarlos.

Ajuste de la funcién Doctor:

e Seleccione Vd. su programa y los ajustes correspondientes tal como se
describe en los puntos 7.2 y 7.3.

¢ Antes de activar el programa presionando el boton ON/OFF, mantener
presionados simultaneamente ambos botones ON/OFF y CH 2+ durante 5
segundos. El almacenamiento en la funcién Doctor queda confirmado por
el largo tono de sefializacion.

Borrar la funcion Doctor:

Para liberar nuevamente el aparato y poder acceder a los otros programas,

mantener presionados ambos botones ON/OFF y CH 2+ otra vez durante

5 segundos aproximadamente (esto no es posible durante la estimulacion).

El borrado de la funcién Doctor queda confirmado por el largo tono de

sefalizacion.

8. Limpieza y almacenamiento

Electrodos autoadhesivos:

e Para asegurar una adherencia lo mas duradera posible, es conveniente
limpiar cuidadosamente los electrodos con un pafio himedo y sin pelusas.

e Una vez finalizada la aplicacién, pegar los electrodos nuevamente en la
lamina de almacenamiento.

Limpieza del aparato:

e Retire usted las pilas del aparato antes de cada limpieza.

e Después del uso, limpie el aparato con un pafo suave, ligeramente
humedecido. Si el aparato estd demasiado sucio, puede usted también
humedecer el paio en una ligera jabonadura.



e Tome cuidado que no penetre agua al aparato. Si a pesar de las precau-
ciones hubiera penetrado agua al aparato, antes de usarlo esperar que se
haya secado completamente.

¢ Para la limpieza nunca utilice detergentes quimicos ni polvos para fregar.

Almacenamiento:

e Sacar las pilas del aparato, si éste no se utilizara durante un espacio de
tiempo prolongado. Si las pilas tienen fugas, se podria dafar el aparato.

e No doblar demasiado los cables de conexidn y los electrodos.

e Separar los cables de conexion de los electrodos.

¢ Una vez finalizada la aplicacion, pegar los electrodos nuevamente sobre la
lamina de almacenamiento.

e Guardar el aparato en un lugar frio y ventilado.

¢ No depositar objetos pesados sobre el aparato.

9. Eliminacién de desechos

Las pilas normales y las pilas recargables agotadas y completamente des-
cargadas deben ser eliminadas en los depdsitos especialmente marcados

para este efecto, en los puntos de recepcién de basura especial o bien en

las tiendas de articulos eléctricos. Conforme a la ley, usted esta obligado a
desechar las pilas en una de las formas anteriormente descritas. =
Nota: Los siguientes simbolos se encuentran en las pilas que con- ;"

tienen substancias toxicas: Pb = esta pila contiene plomo,
Cd = esta pila contiene cadmio, Hg = esta pila contiene mercurio. moa ke

Sirvase eliminar los desechos del aparato de acuerdo con la Pres- E

cripcioén para la Eliminacion de Desechos de Aparatos Eléctricos y
Electrénicos en Desuso 2002/96/EC - WEEE (,Waste Electrical and

Electronic Equipment®). En caso de dudas o consultas sirvase dirigir-  mmmm
se a las autoridades competentes para la eliminacién de desechos.

10. Problemas y sus soluciones

El aparato no se conecta después de presionar el boton ON/OFF.

¢Qué se debe hacer?

(1) Asegurarse que las pilas estén colocadas correctamente y que tengan
contacto.

(2) En caso necesario, cambiar las pilas.
(3) Consultar al servicio postventa.

Los electrodos se sueltan del cuerpo. ;Qué se debe hacer?

(1) Limpiar la superficie adherente de los electrodos con un pafo himedo y
sin pelusas. A continuacion dejar que se sequen al aire y colocarlos nue-
vamente. Si a pesar de todo los electrodos no se adhieren firmemente a
la piel, deberan ser cambiados.

(2) Antes de iniciar toda aplicacion, limpiar la piel y no untarla con balsamos
ni aceites de limpieza antes del tratamiento. Un afeitado de la piel puede
aumentar la vida util de los electrodos.

El aparato emite tonos de sefalizaciéon anormales durante el trata-

miento. ¢{Qué se debe hacer?

(1) Observar la pantalla, ¢ esta parpadeando uno de los canales? =» En
caso afirmativo, interrumpir el programa presionando el botén ON/
OFF. Controlar ahora la correcta conexion de los cables de unién de los
electrodos. Asegurarse que los electrodos tengan un firme contacto con
la zona de tratamiento.

(2) Asegurarse que el enchufe de conexion de cables esté enchufado firme-
mente al aparato.

(3) Si el aparato contintia emitiendo los tonos de sefalizacion con el canal
parpadeante, cambiar el cable de unién.

(4) La pantalla visualiza una sefial de pila parpadeante. Cambiar todas las
pilas.

La estimulacion del aparato es imperceptible. {Qué se debe hacer?

(1) Si se escucha un tono de sefializacion, llevar a cabo los pasos de trabajo
descritos anteriormente.

(2) Presionar el botén ON/OFF para iniciar nuevamente el programa.

(3) Controlar el posicionamiento de los electrodos y observar que los elec-
trodos autoadhesivos no estén traslapados.

(4) Aumentar paso a paso la intensidad de impulso.

(5) Las pilas estan practicamente agotadas. Cambiar las pilas.

Vd. percibe una sensacién desagradable en el lugar de los electrodos.

¢Qué se debe hacer?

(1) Los electrodos estan mal posicionados. Controlar el posicionamiento y
en caso dado, llevar a cabo nuevamente el posicionamiento.



(2) Los elecrodos estan desgastados. Los electrodos pueden causar irrita-
ciones de la piel debido a que ya no pueden garantizar una distribucién
de la corriente uniforme y en toda la superficie. Por esta razén, cambiar
los electrodos.

La piel se enrojece en el lugar de tratamiento. ;Qué se debe hacer?
Interrumpir inmediatamente el tratamiento y esperar que se haya normalizado
el estado de la piel. Un enrojecimiento bajo los electrodos que desapare-

ce rapidamente de la piel es inofensivo y es causado por la circulacion de
sangre estimulada en ese lugar.

Pero si la irritacién de la piel permanece y produce ademas, eventualmente
una comezon o inflamamiento, seré necesario consultar al médico antes de
reanudar la aplicacion. La causa posible podria ser una alergia a la superficie
de adhesion.

La presilla para el cinturon se suelta. {Qué se debe hacer?

Si se coloca la presilla en el cinturon antes de colocar el aparato, la sujecion
de la presilla serd insuficiente. Por esta razén, tomar el aparato en la mano.
Colocar la presilla del cinturdn en el lado trasero del aparato. La presilla
queda colocada correctamente, si Vd. escucha y percibe el enclavamiento.
Fijar ahora nuevamente el aparato junto con la presilla al cinturén.

11. Datos técnicos

Nombre y tipo: EM 41

Forma de la curva de salida: Impulsos rectangulares bifasicos
Duracién de impulso: 40-250 ps

Frecuencia de impulso: 1-120 Hz

Tension de salida:
Corriente de salida:

max. 90 Vpp (a 500 ohmios)
max. 180 mA (a 500 ohmios)

Alimentacion de tension: 3x pilas tipo AAA
Duracidn del tratamiento: ajustable de 5 hasta 90 minutos
Intensidad: ajustable de 0 hasta 15

Condiciones de operacion: 10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) a una humedad
atmosférica relativa de 30-85%

-10 °C-50 °C (14 °F-122 °F) a una humedad
atmosférica relativa de 10-95%

122 x 59 x 23 mm (incl. presilla para el

cinturdn)

Condiciones de almacenamiento:

Dimensiones:
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Peso: 69 g (sin pilas) , 108 g (incl. presilla para el
cinturén y pilas)
Pieza de aplicacién tipo BF @

iAtencion! Leer las instrucciones de uso. /N

Explicacién de los simbolos:

Indicacion: Si el aparato se usa fuera de las especificaciones mencionadas,
serd imposible garantizar un correcto funcionamiento.

Reservados todos los derechos a modificaciones para mejorar y perfeccio-
nar el producto.

Este aparato cumple con lo estipulado en las normas europeas EN60601-1

y EN60601-1-2 asi como EN60601-2-10 y cumple ademas con las medidas
especialmente estipuladas respecto a la compatibilidad electromagnética.
Para este efecto sirvase considerar que los equipos de comunicacion HF
portétiles y moviles pueden influir en la funcién de este aparato. Para requerir
informaciones mas detalladas puede Vd. dirigirse a la direccién de servicio
postventa indicada mas abajo

El aparato cumple con los requerimientos estipulados en la directriz europea
para productos médicos 93/42/EC, la asi llamada Ley de Productos Médi-
cos. Si se utiliza para fines comerciales o econémicos, el aparato debera ser
sometido a controles periddicos de técnica de medicién conforme al »Decre-
to de Gestién para Productos Médicos« Recomendamos someter el aparato
también a controles de técnica de medicién cada 2 afios, si el aparato se usa
en el sector privado.
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Gentile cliente,

siamo lieti che abbia scelto un prodotto della nostra gamma. Il nostro nome
¢ sinonimo di prodotti di alta qualita continuamente sottoposti a controlli nei
settori del calore, del peso, della pressione sanguigna, della temperatura
corporea, delle pulsazioni, della terapia dolce, del massaggio e dell’aria.

La preghiamo di leggere attentamente le presenti istruzioni, di conservarle
per un’eventuale consultazione successiva, di metterle a disposizione di altri
utenti e di osservare le avvertenze ivi riportate.

Cordiali saluti
Il Suo team Beurer

1. Note introduttive

1.1 Che cos’é e cosa puo fare il Digital TENS/EMS?

Il Digital TENS/EMS appartiene al gruppo degli elettrostimolatori. Esso con-
tiene tre funzioni fondamentali che possono essere combinate fra di loro.

1. L’elettrostimolazione transcutanea del nervo (TENS)

2. L’elettrostimolazione del tessuto muscolare (EMS)

3. Un effetto massaggiante provocato da segnali elettrici.

Inoltre I'apparecchio dispone di due canali di stimolazione indipendenti e

di quattro elettrodi autoadesivi. Esso offre molteplici funzioni applicabili per
aumentare il senso di benessere generale, lenire i dolori, mantenere il fitness
corporeo, rilassare, rivitalizzare i muscoli e combattere la stanchezza. La
scelta dell’applicazione puo essere effettuata da programmi preimpostati
oppure definita in funzione delle proprie necessita personali.

Il principio di azione degli elettrostimolatori & basato sulla riproduzione degli
impulsi del proprio corpo che, con 'ausilio elettrodi, vengono trasmessi alle
fibre nervose e muscolari attraverso la pelle. Gli elettrodi possono essere
collocati in molte parti del corpo, gli stimoli elettrici sono innocui e praticamen-
te indolori. In alcune applicazioni particolari si percepisce solo un dolce formi-
colio o una lieve vibrazione. Gli impulsi elettrici inviati al tessuto influenzano la
trasmissione dello stimolo nei conduttori nervosi, nei nodi nervosi e nei gruppi
muscolari nell’area di applicazione.

L’effetto dell’elettrostimolazione & riconoscibile normalmente solo dopo
applicazione ripetuta regolarmente. L’elettrostimolazione non sostituisce
I'allenamento regolare dei muscoli, ma ne coadiuva I'effetto.



Quando si parla di TENS, (Stimolazione Elettrica Transcutanea del
Nervo), si intende la stimolazione elettrica dei nervi attraverso la pelle.
TENS & un metodo efficace, non-farmacologico, comprovato clinicamente
e, se applicato correttamente, esente da effetti collaterali, approvato per la
terapia di dolori indotti da determinate cause, e che puo essere praticato
anche come autotrattamento. L’effetto calmante e inibente sulla percezione
del dolore viene realizzato, tra I'altro, grazie all’inibizione della trasmissione
del dolore nelle fibre nervose (soprattutto tramite impulsi ad alta frequenza)
e al’incremento del rilascio delle endorfine del proprio corpo che, grazie al
loro effetto nel sistema nervoso centrale, riducono la sensibilita al dolore. Il
metodo € comprovato scientificamente e accettato dai medici.

Ogni quadro patologico laddove & consigliato il ricorso alla TENS deve
essere chiarito e valutato dal medico curante. Egli potra fornire anche infor-
mazioni fondate sui benefici specifici dell’autotrattamento TENS.

La TENS e testata clinicamente e autorizzata per le seguenti applicazioni:

e Dolori dorsali, in particolare lombalgie e disturbi della colonna vertebrale
cervicale

Dolori articolari (ad es. articolazioni del ginocchio e dell’anca, spalle)
Neuralgie

Mal di testa/emicranie

Dolori mestruali nelle donne

Dolori causati da lesioni dell’apparato motorio

Dolori dovuti a disfunzioni dell’irrorazione sanguigna

Dolori cronici imputabili a svariati fattori.

L’elettrostimolazione muscolare (EMS) & un metodo molto diffuso e
generalmente riconosciuto che viene applicato ormai da anni nella medicina
sportiva e riabilitativa. Nel settore sportivo e del fithess I'EMS viene utilizzata,
tra I'altro, per coadiuvare efficacemente I’allenamento muscolare tradizionale
con lo scopo di aumentare la performance di gruppi di muscoli e ottenere i
risultati estetici desiderati adeguando le proporzioni corporee. L’applicazione
del’EMS si svolge in due direzioni. Da un lato essa pud mirare al potenzia-
mento della muscolatura (applicazione attivante) e, d’altro lato, produrre un
effetto distensivo e decontratturante (applicazione rilassante).

L’applicazione attivante comprende:
¢ Allenamento dei muscoli per conferire una maggiore resistenza alla fatica e/o
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e Allenamento dei muscoli per coadiuvare il potenziamento di determinati mu-
scoli o gruppi di muscoli e ottenere le modifiche desiderate delle proporzioni
corporee.

L’applicazione rilassante comprende:

¢ Rilassamento dei muscoli per sciogliere le contrazioni muscolari

e Miglioramento dei sintomi di stanchezza muscolare

® Accelerazione della rigenerazione muscolare dopo grandi prestazioni
muscolari (ad es. dopo una maratona).

Il Digital TENS/EMS, grazie alla sua tecnologia di massaggio integrata e un
programma adattato in sensazione ed effetto al massaggio reale, offre inoltre
la possibilita di eliminare le contrazioni muscolari e combattere i sintomi di
stanchezza muscolare.

Le proposte di posizionamento e le tabelle dei programmi contenute in
questo manuale di istruzioni consentono di determinare velocemente e facil-
mente I'impostazione dell’apparecchio in funzione dell’applicazione scelta (a
seconda dell’area corporea interessata) e dell’effetto previsto.

| due canali impostabili separatamente sull’elettrostimolatore Digital TENS/
EMS permettono di usufruire del vantaggio di poter adattare I'intensita degli
impulsi in due diverse aree corporee da trattare, indipendentemente I'una
dall’altra, ad esempio per coprire i due lati del corpo o stimolare uniforme-
mente vaste aree tessutali. L'impostazione individuale dell’'intensita di ogni
canale consente inoltre di trattare contemporaneamente due parti diverse
del corpo con conseguente risparmio di tempo rispetto ad un trattamento
singolo sequenziale.

1.2 Stato di fornitura

1 elettrostimolatore Digital TENS/EMS (incl. clip da cintura)

2 cavo di connessione

4 elettrodi adesivi (45 x 45 mm)

3 batterie AAA

il presente manuale tecnico di istruzione

1 guida rapida (proposte per la collocazione degli elettrodi e le aree di
applicazione)

- 1 astuccio di custodia



Articoli di acquisto garantito
8 elettrodi adesivi (45 x 45 mm), art. n. 661.02
4 elettrodi adesivi (50 x 100 mm), art. n. 661.01

A 2. Avvertenze importanti

L’uso dell’apparecchio non sostituisce la consultazione medica e il
trattamento medico. Per ogni tipo di dolore o malattia consultare quindi
sempre in primo luogo il proprio medico!

AVVERTENZA!

Per prevenire eventuali danni alla salute, nei casi seguenti si sconsiglia
vivamente I'applicazione del Digital TENS/EMS: =
e In portatori di dispositivi elettrici impiantati (come ad es. pacemaker) @
In presenza di impianti metallici \\J//
Nei portatori di pompa per insulina

Con febbre alta (ad es. > 39 °C)

In presenza di aritmie cardiache acute e di altri disturbi cardiaci (eccitazio-
ne e disordine della conduzione)

In caso di attacchi (ad es. epilepsia)

In presenza di una gravidanza

In presenza di malattie tumorali

Dopo operazioni in cui contrazioni muscolari pit vigorose possono distur-
bare il processo di guarigione

Non applicare nelle vicinanze del cuore. Gli elettrodi di
stimolazione non devono essere applicati in nessuna zona del
torace (caratterizzata da costole e sterno), in particolare non | |
sui due grandi muscoli pettorali. Rischio accresciuto di fibril-
lazione ventricolare che pud cagionare un arresto cardiaco
Sulle ossa del cranio, nella zona della bocca, della cavita
orale o della laringe

Nella zona del collo / della carotide

Nella zona genitale

Sulla pelle affetta da malattie acute o croniche (cute lesa o infiammata),
(ad es. in presenza di infiammazioni indolori, arrossamenti, esamtemi (ad
es. allergie), ustioni, contusioni, gonfiori e ferite aperte o in via di guarigione,
su cicatrici da operazione nel processo di guarigione.
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e |n ambienti con elevata umidita come ad es. la stanza da bagno o durante
il bagno o la doccia.

¢ Non utilizzare dopo il consumo di bevande alcoliche

e Con una contemporanea connessione ad un apparecchio chirurgico ad
alta frequenza.

Prima di utilizzare I’'apparecchio consultare il proprio medico curante

nei casi seguenti:

¢ Malattie acute, in particolare in caso di sospetta ipertonia o in presenza

di ipertensione, disfunzione della coagulazione del sangue, tendenza a

malattie tromboemboliche e in presenza di neoformazioni maligne

Tutte le malattie cutanee

Dolori cronici non chiariti, indipendentemente dall’area corporea interessata

Diabete

Tutte le disfunzioni della sensibilita con ridotta sensibilita al dolore (ad es.

disturbi del metabolismo)

Trattamenti medici in corso

e Disturbi sorti con la terapia di stimolazione

Irritazioni persistenti della pelle causate da stimolazioni prolungate sullo

stesso sito di collocazione dell’elettrodo.

ATTENZIONE!

Utilizzare il Digital TENS/EMS esclusivamente:

e Su persone

e Per lo scopo per cui € stato sviluppato e nel modo descritto nelle istruzioni
per I'uso. Qualunque altro uso non appropriato pud costituire un pericolo

e PerI'uso esterno

e Con gli accessori originali forniti in dotazione o che possono essere ordi-
nati ulteriormente, altrimenti viene invalidata la garanzia.

MISURE PRECAUZIONALI:

¢ Rimuovere gli elettrodi dalla pelle esercitando sempre una forza moderata
per evitare lesioni cutanee nei casi rari di pelle ultrasensibile.

e Tener lontano Ielettrostimolatore da fonti di calore e non utilizzarlo nelle
vicinanze (~1 m) di apparecchi a onde corte o a microonde (ad es. cellulari)
poiché questi potrebbero causare sgradevoli picchi di corrente.

* Non esporre |'elettrostimolatore ai raggi diretti del sole o ad alte temperature.



Proteggere I'elettrostimolatore dalla polvere, dalla sporcizia e dall’'umidita.
Non immergere mai I'apparecchio nell’acqua o in altri liquidi.
L’elettrostimolatore € previsto esclusivamente per I'uso personale.

Per motivi igienici, gli elettrodi devono essere utilizzati da una sola persona.
Se I'elettrostimolatore non dovesse funzionare correttamente, o dovessero
sorgere malessere o dolori durante il trattamento, interrompere immedia-
tamente I'applicazione.

Per la rimozione o lo spostamento degli elettrodi, spegnere prima Ielettro-
stimolatore o il canale associato per evitare stimoli indesiderati.

No alterar los electrodos (por ejemplo, cortandolos). Esto podria conducir
a mayores densidades de corriente y podria ser peligroso (valor de salida
maximo recomendado para los electrodos: 9 mA/cm?, una densidad efec-
tiva de corriente mayor que 2 mA/cm? requiere una mayor atencion).

Non utilizzare I'apparecchio durante il sonno, guidando un veicolo o ma-
neggiando contemporaneamente altre macchine.

Non applicare in tutte le attivita nelle quali una reazione imprevista (ad es.
contrazione muscolare piu intensa malgrado un’intensita piu bassa) pud
risultare pericolosa.

Durante la stimolazione prestare attenzione a non fare entrare in contatto
gli elettrodi con oggetti metallici come fibbie della cintura o collane. Se
sulle parti del corpo da sottoporre al trattamento sono applicati gioielli o
piercing (ad es piercing ombelicale), essi devono essere rimossi prima di
usare I'apparecchio altrimenti si corre il pericolo di ustioni localizzate.
Tenere i bambini lontani dall’apparecchio per prevenire eventuali pericoli.
Non confondere i cavi degli elettrodi dotati di contatti con quelli delle
cuffie o di altri apparecchi e non collegare gli elettrodi ad altri apparecchi.
Non utilizzare questo apparecchio contemporaneamente ad altri apparec-
chi che trasmettono impulsi elettrici al corpo.

Non utilizzare nelle vicinanze di prodotti facilmente infiammabili, gas o
esplosivi.

Non utilizzare accumulatori e usare soltanto batterie dello stesso tipo.
Eseguire I'applicazione nei primi minuti seduti o distesi per evitare inutili
pericoli di lesioni nei rari casi di reazione vagale (senso di debolezza).

Ai primi sentori di debolezza spegnere immediatamente I’apparecchio e
sollevare le gambe (circa 5-10 min.).
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e Sisconsiglia un trattamento preliminare della pelle con creme o pomate
lubrificanti poiché cid aumenta notevolmente I'usura degli elettrodi o puo
causare sgradevoli picchi di corrente.

Danneggiamenti

® In caso di dubbio non utilizzare I'apparecchio danneggiato e consultare il
proprio rivenditore o contattare il servizio assistenza indicato.

e Controllare se I'apparecchio presenta segni di usura o di danni. Se si
riscontrano tali segni oppure se I'apparecchio e stato utilizzato in modo
improprio, farlo esaminare dal produttore o da un rivenditore autorizzato
prima di continuare ad utilizzarlo.

e Spegnere immediatamente |'apparecchio quando ¢ difettoso o presenta
anomalie di funzionamento.

¢ Non tentare in nessun caso di aprire €/0 riparare sé stessi I'apparecchio.
Le riparazioni devono essere eseguite esclusivamente dal servizio assi-
stenza o da rivenditori autorizzati. La non osservanza di questa prescri-
zione invalida la garanzia.

e || produttore non risponde di danni causati da un uso improprio o errato
dell’apparecchio.

Informazioni sulle ESD (scariche elettrostatiche)
Tener presente che le prese provviste di simbolo di avvertenza ESD A
non devono essere toccate. N

Misure protettive contro ESD:

- non toccare con le dita le spine/prese provviste di simbolo di avvertenza
ESD!

- non toccare con utensili a mano le spine/prese provviste di simbolo di
avvertenza ESD!

Maggiori spiegazioni sul simbolo di avvertenza ESD, nonché su possibili ad-

destramenti e i loro contenuti possono essere richiesti al Servizio Assistenza
clienti.

3. Parametri della corrente

Gli elettrostimolatori funzionano con le seguenti impostazioni di corrente,
che hanno differenti ripercussioni sull’effetto della stimolazione a seconda
dellimpostazione eseguita:



3.1 Forma dell’impulso

Descrive la funzione temporale della corrente di eccitazi-
one.

Si distinguono correnti ad impulso di tipo monofasico e
bifasico. Nelle correnti ad impulso monofasico la corrente

Impulsi monofasici

N

Impulsi bifasici

scorre in una direzione, ad impulso bifasico invece la cor-
rente di eccitazione alterna la sua direzione.
Nel Digital TENS/EMS sono presenti unicamente correnti

ad impulso di tipo bifasico poiché esse alleviano i muscoli e producono un
minore affaticamento dei muscoli e consentono un’applicazione sicura.

3.2 Frequenza di stimolazione

La frequenza di stimolazione indica il numero di singoli T e periodo !
impulsi al secondo, ed il suo valore € espresso in Hz i—DD—H—DD'
(Hertz). Questa frequenza puo essere determinata calco-

lando il valore inverso del periodo.

La singola frequenza stabilisce i tipi di fibre muscolari che reagiscono
preferibilmente all’eccitazione.

Le fibre che reagiscono lentamente rispondono piuttosto alle basse frequen-
ze di eccitazione fino a 15 Hz, le fibre che reagiscono velocemente rispondo-
no invece a partire da circa 35 Hz in poi.

Con impulsi di circa 45-70 Hz si ottiene una tensione permanente del musco-
lo, associata ad un rapido affaticamento del muscolo stesso. Frequenze di
eccitazione piu elevate sono quindi utilizzate preferibilmente per I'allenamen-
to di forza veloce e di forza massima.

3.3 Ampiezza di impulso

Questo parametro indica la durata di un singolo impulso in
microsecondi.
L’ampiezza di impulso determina tra Ialtro la profondita di

1A Ampiezza di impulso
>«
t

penetrazione della corrente in cui € valida la seguente regola: grandi masse

muscolari necessitano di una maggiore ampiezza di impulso.

3.4 Intensita di impulso/stimolazione
L'impostazione del grado di intensita si effettua in funzio-
ne della percezione soggettiva di ogni singolo utente e
viene determinata da tutta una serie di parametri come il
sito di applicazione, I'irrorazione sanguigna della pelle, lo

o,
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spessore della cute nonché la qualita del contatto con I'elettrodo. L’imposta-
zione pratica deve essere efficace ma mai provocare sensazioni sgradevoli
come ad es. dolore sul sito di applicazione. Un leggero formicolio segnala
un’energia di stimolazione sufficiente; evitare tutte le impostazioni che provo-
cano dolori.

In caso di lunghe applicazioni pud essere necessaria una regolazione ulterio-
re a causa di operazioni di adattamento sul sito di applicazione effettuate nel
corso del trattamento.

3.5 Variazione dei parametri di stimolazione guidata ciclicamente
In molti casi € necessario coprire la totalita delle strutture tessutali sul sito

di applicazione utilizzando diversi parametri di stimolazione. Con il Digital
TENS/EMS questa operazione viene effettuata tramite una variazione ciclica
automatica dei parametri di stimolazione da parte dei programmi presenti.
Cio consente di prevenire anche I'affaticamento di singoli gruppi di muscoli
sul sito di applicazione.

Il Digital TENS/EMS contiene preimpostazioni utili dei parametri di corrente.
L'utente ha comungue sempre la possibilita di variare I'intensita di stimola-
zione durante I'applicazione, e in singoli programmi € possibile inoltre modi-
ficare anzitutto la frequenza dell'impulso per eseguire il trattamento ritenuto
dall’utente come il piu piacevole e il piu efficace.



4. Descrizione dell’apparecchio A

4.1 Designazione dei componenti

Display (Menu principale): ﬁ

A Intensita di impulso/stimolazione

B Numeri del programma/ciclo

C Frequenza (Hz)

D Basso livello di carica delle batterie

E Menu TENS/EMS/MASSAGGIO

F Funzione timer (indicazione del tempo
rimanente)

G Indicazione dello stato operativo

- e B HH—- E
o 11 S5
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Tasti:

a Tasti di selezione A UP (su) e ¥ DOWN (giu)
b Tasto di conferma, INVIO

¢ Tasto ON/OFF

d Tasto MENU

e Tasti di intensita CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Accessori:
e 2 cavo di connessione
e 4 elettrodi adesivi
(45 x 45 mm)
e 1 clip da cintura

4.2 Funzioni dei tasti

Ogni azionamento dei tasti viene confermato da un segnale sonoro per il
riconoscimento di un’eventuale pressione involontaria dei tasti. Non & possi-
bile sopprimere questo segnale sonoro.

ON/OFF

(1) Premere brevemente questo tasto per accendere I'apparecchio. Se
durante I'accensione si mantiene premuto questo tasto per 10 secondi,
I’apparecchio si spegne automaticamente.

(2) Interruzione del trattamento di stimolazione premendo brevemente =
Modalita di pausa

(3) Spegnimento dell’apparecchio premendo a lungo (circa 3 secondi)

AeV

(1) Selezione di (A) Programma di trattamento, (B) Frequenza e (C) Durata del
trattamento

(2) Il tasto DOWN (Giu) ¥ consente di decrementare I'intensita dell'impulso
nei due canali durante la stimolazione.

MENU

(1) Navigazione tra i sottomenu TENS, EMS e MASSAGE

(2) Ritorno alla (A) Finestra di selezione del programma oppure al (B) Menu
principale

INVIO

(1) Selezione del menu .

(2) Conferma di una selezione effettuata con UP/DOWN (SU/GIU), ad esclu-
sione dell’intensita del canale

CH1+, CH1-, CH2+, CH2-
Impostazione dell’intensita di impulso

5. Messa in servizio

1. Se gia applicata, rimuovere dall’apparecchio la clip della
cintura.

2. Esercitare una pressione sul coperchio del vano batterie
sul retro dell’apparecchio e spostarlo lateralmente.

3. Inserire le 3 batterie di tipo alcalino AAA 1,5 V. Prestare

la massima attenzione a inserire le batterie rispettando la
polarita corretta.

4. Richiudere accuratamente il coperchio del vano batterie
(fig. 1).

5. Collegare i cavi di connessione agli elettrodi (fig. 2).
® Nota: per facilitare al massimo il collegamento, gli
elettrodi sono dotati di un connettore a clip.




6. Panoramica dei programmi

6.1 Informazioni fondamentali

L’elettrostimolatore Digital TENS/EMS dispone complessivamente di 50
programmi:

e 20 programmi TENS

e 20 programmi EMS

* 10 programmi di MASSAGE

Tutti i programmi consentono di impostare a parte la durata di applicazione e
I'intensita di impulso per ogni canale.

Inoltre, i programmi TENS e EMS 11-20 permettono anche di variare la
frequenza di impulso dei singoli cicli per adattare I'effetto stimolante alla
struttura specifica del sito di applicazione.

| cicli sono le diverse sequenze che compongono i programmi. Essi vengono
eseguiti automaticamente uno dopo I'altro, aumentano I'efficacia della stimo-
lazione su diversi tipi di fibre muscolari e prevengono I'affaticamento precoce
dei muscoli.

Le seguenti tabelle dei programmi per TENS, EMS e MASSAGE contengono
le impostazioni standard dei parametri di stimolazione e le indicazioni sulla
collocazione degli elettrodi
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6.2 Programmi TENS

Progr. |Aree di applicazione Collocazione |Ciclo 1 Ciclo 2 Ciclo 3 Ciclo 4
n. sensate, possibile degli |Ciclo 5 Ciclo 6 Ciclo 7 Ciclo 8
indicazioni elettrodi Am- [Fre- [on [Off |Am- [Fre- [on [Off [Am- [Fre- [On [Off [Am- [Fre- [On [Off

piezza [quenza|Time |Time |piezza |quenza|Time |[Time |piezza |quenza|Time |Time |piezza |quenza|Time |[Time
(us) |(Hz) |[(sec.) |(sec.) |(us) |(Hz) |(sec.) |(sec.) |[(us) |(Hz) |(sec.) |[(sec.) |[(us) [(Hz) |(sec.) |(sec.

1+ 11 |Dolori cervicali, cefalea da|01, 02 250 |4 30 0 250 |4 30 0 250 |5 30 0 250 |5 30 0
tensione 250 |6 20 0 250 |6 20 0 250 |8 30 0 250 |8 30 0
2+ 12 |Dolori dorsali 03, 04, 05,06, [250 |6 30 0 250 |6 30 0 250 |8 20 0 250 |8 20 0
15,23 250 (10 20 0 250 |10 20 0
3+ 13 |Dolori alle spalle 07,14 250 |2 10 0 250 |4 8 0 250 |6 6 0

4+ 14 |Dolori causati da artrite  [Vedi nota 250 |60 20 0 250 |70 20 0 250 |80 30 0 250 |80 30 0

reumatoide
5+ 15 |Disturbi lombali 22 250 |80 20 0 250 |80 20 0 250 |75 4 0 250 |10 20 0
250 |70 4 0 250 |65 4 0
6 + 16 |Disturbi mestruali 08 250 |40 30 0 250 |45 30 0 250 |55 30 0 250 |60 30 0
7+ 17 |Programma dolori | Vedi nota 250 |4 30 0 250 |4 20 0 250 |6 30 0 250 |6 20 0
250 |8 30 0 250 |8 20 0 250 |10 30 0 250 |10 20 0
8+ 18 |Disturbi al ginocchio 09,10 250 |40 5 0 250 |6 10 0 250 |50 5 0

Disturbi dell’articolazione

tibio-tarsale, lesioni della

capsula
9+ 19 |Programma dolori Il Vedi nota 250 75 0,25 10,25 (250 2 0,5 0
(Burst)
10 + 20 |Programma dolori lll Vedi nota 250 100 0,25 10,25
(Burst)

On Time (sec.) = periodo d’inserzione del ciclo in secondi (contrazione) — Off Time (sec.) = periodo di disinserzione del ciclo in secondi (rilassamento)

Nota: La posizione degli elettrodi deve richiudere I'area dolorante. Per i gruppi di muscoli doloranti gli elettrodi vengono raggruppati attorno al muscolo interessato. Per i dolori
articolari, applicare gli elettrodi sui lati anteriore e posteriore dell’articolazione e, se la distanza interelettrodica lo consente, sui lati destro e sinistro dell’articolazione.
La distanza minima tra gli elettrodi non deve essere inferiore a 5 cm e superiore a 15 cm. Prestare attenzione alle figure 9 e 10 valide per le articolazioni del ginocchio e tibio-tarsale.

| programmi Burst sono adatti per tutti i siti che devono essere trattati con modelli di segnali variabili (per un’assuefazione pit bassa possibile).
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6.3 Programmi EMS

Progr. |Aree di applicazione sensate, |Collocazione |Ciclo 1 Ciclo 2 Ciclo 3 Ciclo 4
n. indicazioni POSSib”? degli | Ciclo 5 Ciclo 6 Ciclo 7 Ciclo 8
elettrodi Am- |Fre- [On [Off [Am- [Fre- [On [Off [Am- [Fre- [On [Off [Am- [Fre- [On [Off
piezza [quenza|Time |Time |piezza|quenza|Time |Time |piezza|quenza|Time |Time |piezza|quenza|Time |[Time
(us) [Hz) |(sec.) |(sec.) [(us) |(Hz) |(sec.) |(sec.) |(us) [Hz) |[(sec.) |(sec.) |(us) |(Hz) [(sec.) |(sec.)
1+ 11 |Muscolatura delle spalle 07,14 250 (30 5 1 250 (10 15 1 250 |50 5 1
2 +12 [Muscolo trapezoidale medioe |01, 02,03, 04, (250 |4 30 1 250 |4 20 1 250 |5 30 1 250 |5 20 1
inferiore, muscolo lattisimus 05,12,15
dorsi, muscolatura cervicale 250 |6 30 1 250 |6 20 1
3+ 13 [Muscolatura dorsale in prossi- |03, 06, 22,23 |250 (2 10 1 250 |4 10 1 250 |6 10 1
mita della spina dorsale Progr. |
4 +14 [Muscolatura anteriore e poste- |16,17,18,19 |250 |4 30 1 250 |4 30 1 250 |4 30 1 250 |5 30 1
riore del braccio (tra gli altri:
bicipite), Muscolatura anteriore 250 |5 30 1
e posteriore dell’avambraccio
5+15 [Muscoli addominale ritti e 11,20, 21 250 |6 15 1 250 |8 15 1 250 (10 15 1
obliqui
6+ 16 [Muscolatura dorsale in prossi- |03, 06, 22,23 |250 |2 20 1 250 |2 20 1 250 |1 30 1 250 (1 30 1
mita della spina dorsale Progr. Il
7 +17 |Muscolatura dorsale in 03,06,22,23 (250 |4 30 1 250 |4 20 1 250 |6 30 1 250 |6 20 1
prossimita della spina dorsale
Progr. Il 250 (8 30 1 250 |8 20 1
8+ 18 |Muscolatura dei glutei 24 250 |20 5 1 250 |6 5 1 250 |30 5 1
9+ 19 |Muscolatura anteriore e poste- |25, 26 250 |20 5 1 250 |6 8 1 250 |25 5 1
riore della coscia
10 + 20 |Muscolatura anteriore e poste- |27, 28 250 |25 5 1 250 |6 8 1 250 |35 5 1
riore della gamba

On Time (sec.) = periodo d’inserzione del ciclo in secondi (contrazione) - Off Time (sec.) = periodo di disinserzione del ciclo in secondi (rilassamento)
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6.4 Programmi di MASSAGE

Progr. n.| Forma di massaggio

picchiettio e pizzicottamento

impastamento e pizzicottamento

picchiettio

con taglio della mano / pressione della mano

con taglio della mano / pressione della mano

scuotimento

picchiettio (attivazione alternata degli elettrodi)

a getto massaggiante (attivazione alternata degli elettrodi)

a getto massaggiante a pressione (attivazione alternata degli elettrodi)

SOl N|O|O||wWw(N|—=

0 programma combinato (attivazione alternata degli elettrodi)

La collocazione degli elettrodi deve essere fatta in modo da circondare i
segmenti muscolari interessati. Per ottenere un effetto ottimale, la distanza

fra gli elettrodi non deve superare il valore di circa 15 cm.

L’applicazione degli elettrodi sulla parete toracica anteriore non &
ammessa; cio significa che non si deve eseguire il massaggio sui
grandi muscoli toracici di sinistra e destra.

X

og
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6.5 Indicazioni sulla collocazione degli elettrodi

La collocazione sensata degli elettrodi &€ fondamentale per il successo della
stimolazione.

Consigliamo di accordare con il proprio medico la collocazione ottimale degli
elettrodi sull’area di applicazione prevista.

Le collocazioni degli elettrodi proposte sul lato interno della copertina (figure
1-28) servono da modello.

Nella scelta della locazione degli elettrodi sono valide le seguenti avvertenze:

Distanza tra gli elettrodi

Quanto piu grande ¢ la distanza scelta tra gli elettrodi, tanto maggiore € il
volume tissutale stimolato. Cio ¢ valido per I'area e la profondita del volume
tissutale. Contemporaneamente, I'intensita di stimolazione del tessuto
diminuisce con I'aumento della distanza interelettrodica; cio significa che
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scegliendo una distanza maggiore tra gli elettrodi viene stimolato un volume

tissutale maggiore ma con minore intensita. Per incrementare la stimolazione

€ quindi necessario aumentare I'intensita di stimolazione.

Per la scelta delle distanze interelettrodiche ¢ valida la seguente regola:

¢ distanza ottimale: circa 5-15 cm

e con una distanza inferiore a 5 cm vengono fortemente stimolate in primo
luogo le strutture superficiali

e con una distanza superiore a 15 cm la stimolazione delle strutture di gran-
de estensione e profonde & molto leggera.

Rapporto tra elettrodi e direzione delle fibre muscolari

La scelta della direzione del flusso di corrente deve essere adattata alla di-
rezione delle fibre dello strato di muscoli che si desidera trattare. Se devono
essere raggiunti muscoli superficiali, collocare gli elettrodi parallelamente
alla direzione delle fibre (pag. 2, fig. 16; 1A-1B/2-2B); se invece si desidera
raggiungere strati tessutali profondi, gli elettrodi devono essere collocati tra-
sversalmente rispetto alla direzione delle fibre (pag. 2, fig. 16; 1A-2A/1B-2B).
Quest’ultima costellazione puo essere ottenuta ad es. tramite la disposizione
trasversale (incrociata) degli elettrodi, ad es. pag. 2, fig. 16; 1A-2B/2A-1B.

Assegnazione dei canali:
Canale 1 (CH1): connessione a sinistra, pulsante basculante del regolatore
intensita a sinistra, indicazione intensita impulso a sinistra (CH1).

Canale 2 (CH2): connessione a destra, pulsante basculante del regolatore
intensita a destra, indicazione intensita impulso a destra (CH2).

® Nel trattamento del dolore (TENS) a mezzo dell’elettrostimolatore Digital
TENS/EMS con i suoi 2 canali regolabili separatamente e 2 elettrodi adesivi per
canale, & opportuno applicare gli elettrodi di un canale in modo che il punto
doloroso si trovi tra gli elettrodi, oppure collocare un elettrodo direttamente sul
punto dolorante e applicare I'altro elettrodo almeno 2-3 cm piu lontano.

Gli elettrodi del secondo canale possono essere utilizzati per il trattamento
contemporaneo di altri punti dolorosi o anche, assieme agli elettrodi del
primo canale, per circoscrivere I'area dolorante dirimpetto. In questo caso &
nuovamente utile una disposizione incrociata.

® Suggerimento per la funzione di massaggio: per un trattamento ottimale
utilizzare sempre tutti e 4 gli elettrodi.




® Per prolungare la tenuta degli elettrodi applicarli sulla cute pulita e pos- e Premere ON/OFF per iniziare il trattamento di stimolazione.
sibilmente esente da peli e grassi. Se necessario, lavare la pelle con acqua e L’indicazione dello stato operativo inizia a cambiare (fig. 5).
rasare i peli prima dell’applicazione. e Selezionare I'intensita di stimolazione ritenuta personalmen-
te la pit piacevole premendo il tasto CH 1+/CH 2+.
L’indicazione dell’intensita di stimolazione si adatta alla
nuova scelta.

® Se durante il trattamento si dovesse staccare un elettrodo, I'intensita di
stimolazione dei due canali scende al livello inferiore. Premere il tasto ON/
OFF per attivare la modalita di pausa, ricollocare I'elettrodo e proseguire il
trattamento premendo nuovamente il tasto ON/OFF e impostare I'intensita di
stimolazione desiderata.

7. Modalita d’uso
7.1 Indicazioni sulla modalita d’uso

e Se I'apparecchio non viene utilizzato per oltre 3 minuti, esso si disinseri-
sce automaticamente (spegnimento automatico). Alla riaccensione appare

7.3 Svolgimento per i programmi TENS/EMS da 11 a

20 (programmi personalizzati)
| programmi da 11 a 20 sono preimpostati e possono essere personalizzati.
E possibile impostare la frequenza di stimolazione.
PR > i e e Dalle tabelle dei programmi scegliere un programma adatto ai propri scopi.
il display LCD del menu principale in cui lampeggia I'ultimo sottomenu e Collocare gli elettrodi nell’area bersaglio e collegarli all'elettrostimolatore. Le

utilizzato. L o proposte di posizionamento servono come suggerimento per la collocazione.
* Se si preme un tasto consentito, risuona un breve segnale acustico (bip); « Premere il tasto ON/OFF per accendere I'apparecchio

se invece si preme un tasto non consentito vengono emessi due brevi bip. ¢ premere il tasto MENU per navigare fra i sottomenu (TENS/

7.2 Svolgimento per i programmi 01-10 TENS, EMS e MASSAGE EMS/MASSAGE) e confermare la scelta con INVIO. (fig. 1,
(avvio veloce) esempio Display TENS).
e Dalle tabelle dei programmi scegliere un programma adatto ai propti * Con i tasti UP/DOWN (Su/Git) selezionare il programma
scopi prog 9 prog prop desiderato e confermare con INVIO (fig. 2, esempio Display
e Collocare gli elettrodi nell’area bersaglio e collegarli all’elettrostimolatore. programma TENS n. 11).

! : : e Conitasti UP/DOWN (Su/Giu) selezionare la frequenza
Le proposte di collocazione servono come suggerimento per una colloca- desiderata (Hz) per il ciclo 1 e confermare con INVIO (fig. 3)

zione corretta. e G ; : (P L
. , . ST (SIS Ripetere questa operazione per tutti i cicli successivi. @ = f on
o Premere il tasto ON/OFF per accendere I'apparecchio. 'U 1% P q P P L !

X : ) o Per terminare I'impostazione della frequenza mettere la
e Premere il tasto MENU per navigare fra i sottomenu (TENS/ frequenza (H2) deIT’uItimo ciclo occor?ente a »--0« & premere

Eyersn/mggisséﬁ?%ﬁg)fermare la scelta con INVIO. (fig. 1, fig. 1 INVIO; tutte le impostazioni delle frequenze dei cicli successi- fig-3
-~ s . . vi vengono messe automaticamente a »0« e quindi ignorate.
e Con itasti UP/DOWN (Su/Giu) selezionare il programma R 17y ) . .
Jesiderato e conferma(re con I)NVIO (fig. 2 esem%io Display SR ® Suggerimento: tener premuto il tasto INVIO per 2 secondi per saltare
rogramma TENS n. 01) T 30, le impostazioni delle frequenze e passare all'impostazione della durata del
prog e fig. 2 trattamento. Nel caso in cui siano necessari tutti gli 8 cicli, terminare la

Con i tasti UP/DOWN (Su/Gil) selezionare quindi la durata
totale del trattamento e confermare con INVIO (fig. 3, esem-
pio Durata di trattamento 30 minuti).

L’apparecchio si trova in stato di attesa (fig. 4).

selezione dell'impostazione delle frequenze premendo ugualmente il tasto
INVIO per 2 secondi.




e Con | tasti UP/DOWN (Su/Gil) selezionare quindi la durata
del trattamento e confermare con INVIO (fig. 4, esempio
Durata di trattamento 30 minuti).

e |’apparecchio si trova in stato di attesa (fig. 5).

e Premere ON/OFF per avviare il trattamento di stimolazione.
L'indicazione dello stato operativo inizia a lampeggiare (fig. 6). | » [ |

e Selezionare I'intensita di stimolazione ritenuta personalmen- |ggy.. T
te la piu piacevole premendo il tasto CH 1+/CH 2+. i
L’indicazione dell'intensita di stimolazione si adatta alla
nuova scelta.

® Nota: le impostazioni personalizzate vengono memorizzate
e richiamate automaticamente alla successiva selezione.

7.4 Modifica delle impostazioni

Variazione dell’intensita (durante I'applicazione)

e CH1+/- e CH2+/-: Variazione dell’intensita per canale

e Tasto DOWN (Gil) ¥: riduzione dell’intensita in entrambi i canali

Interruzione della stimolazione
Premere il tasto ON/OFF.
Ripremendo il tasto si prosegue I'applicazione.

Disattivazione di un canale completo

Premere il tasto CH- finché non si raggiunge I'intensita minima del canale,
tenere quindi premuto il tasto finché il canale non scompare dal display.
Per riattivare il canale, tener premuto il corrispondente tasto CH+.

Modifica dell’applicazione (completa o singoli parametri)

e ON/OFF: Interruzione della stimolazione

e MENU: ritorno alla finestra di selezione del programma o al menu principale

¢ |mpostazione dei parametri desiderati. Confermare con INVIO. ON/OFF
per proseguire I'applicazione

7.5 Doctor’s Function

La Doctor’s Function € un’impostazione speciale che consente di richiamare
il proprio programma personalizzato ancora piu facilmente e in modo mirato.
L’impostazione personalizzata del programma viene richiamata in stato di
attesa immediatamente dopo I'accensione e attivata premendo semplice-
mente il tasto ON/OFF.

L'impostazione di questo programma personalizzato puo essere effettuata
ad es. su consiglio del proprio medico.

Con la Doctor’s Function e possibile variare solo I'intensita di impulso duran-
te il trattamento di stimolazione. Tutti gli altri parametri e programmi di Digital
TENS/EMS sono bloccati in questo caso e non possono essere modificati o
richiamati.

Impostazione della Doctor‘s Function:

e Selezionare il proprio programma e le impostazioni corrispondenti come
descritto ai punti 7.2 e 7.3.

e Prima di attivare il programma premendo il tasto ON/OFF, tener premuti
contemporaneamente i tasti ON/OFF e CH 2+ per circa 5 secondi. La
memorizzazione nella Doctor’s Function viene confermata da un lungo
segnale sonoro.

Soppressione della Doctor‘s Function:

Per disinibire I'apparecchio e poter accedere ad altri programmi, tener
premuti i due tasti ON/OFF e CH 2+ di nuovo per circa 5 secondi (questa
operazione non € possibile durante la stimolazione). La soppressione della
Doctor’s Function viene confermata da un lungo segnale sonoro.

8. Pulizia e custodia

Elettrodi adesivi:

e Per garantire il piu a lungo possibile I'adesione degli elettrodi, pulirli con
precauzione utilizzando un panno umido e senza peluzzi.

e Rincollare gli elettrodi sul foglio di supporto una volta terminata I'applica-
zione.

Pulizia dell’apparecchio:

* Rimuovere le batterie dall’apparecchio prima di ogni intervento di pulizia.

e Dopo I'uso pulire I'apparecchio con un panno morbido e leggermente
inumidito. In caso di sporcizia elevata e consistente inumidire il panno con
una leggera lisciva di sapone.

e Prestare attenzione a non fare penetrare acqua nell’apparecchio. Se
nonostante tutte le precauzioni dovesse essere penetrata acqua, utilizzare
I’apparecchio solo in stato completamente asciutto.

e Per la pulizia non utilizzare detergenti chimici o abrasivi.



Custodia:

e Rimuovere le batterie quando I'apparecchio non viene usato per un lungo
periodo. La fuoriuscita del liquido dalle batterie pud danneggiare I'appa-
recchio.

¢ Non piegare ad angolo vivo i cavi di connessione e gli elettrodi.

e Scollegare i cavi di connessione dagli elettrodi.

* Rincollare gli elettrodi sul foglio di supporto una volta terminata I’applica-
zione.

e Custodire I'apparecchio in un luogo fresco e arieggiato.

¢ Non appoggiare oggetti pesanti sull’apparecchio.

9. Smaltimento
Le batterie e gli accumulatori usati, completamente scarichi, devono essere
smaltiti nei contenitori di raccolta appositamente contrassegnati, tramite i
centri di raccolta differenziata dei rifiuti speciali oppure tramite il rivenditore
di prodotti elettrici. La legge impone all‘utente lo smaltimento ecologico delle
batterie.

Avvertenza: queste indicazioni sono riportate sulle batterie conte- '_v‘_’
nenti sostanze tossiche: Pb = la batteria contiene piombo, Cd = la b“
batteria contiene cadmio, Hg = la batteria contiene mercurio. s
Smaltire I'apparecchio secondo la direttiva sui rifiuti di apparec-

chiature elettriche ed elettroniche 2002/96/EC, detta anche WEEE

(Waste Electrical and Electronic Equipment). In caso di domande

si prega di rivolgersi all’autorita locale competente in materia di ——

smaltimento.

10. Problemi/Rimedi ai problemi

L’apparecchio non si accende quando si preme il tasto ON/OFF. Che fare?

(1) Assicurarsi che le batterie siano inserite correttamente e abbiano un buon
contatto.

(2) Se necessario, sostituire le batterie.

(8) Contattare il servizio assistenza.

Gli elettrodi si staccano dal loro corpo. Che fare?

(1) Pulire la superficie appiccicosa degli elettrodi con un panno umido e pri-
vo di peluzzi. Lasciar quindi asciugare all’aria e riapplicarli Se gli elettrodi
continuano a non aderire, & necessario sostituirli.

(2) Prima di ogni applicazione pulire la pelle e rinunciare a balsami per la
pelle e oli curativi. Una rasatura pud aumentare la tenuta degli elettrodi.

L’apparecchio emette segnali sonori anomali durante il trattamento.

Che fare?

(1) Osservare il display, lampeggia un canale? = Interrompere il programma
premendo il tasto ON/OFF. Controllare il collegamento corretto tra cavi di
connessione e gli elettrodi. Assicurasi che gli elettrodi abbiano un buon
contatto con I'area di trattamento.

(2) Assicurarsi che il connettore dei cavi di connessione sia ben innestato
nell’apparecchio.

(3) Se i segnali sonori non scompaiono con il canale lampeggiante, sostituire
il cavo di collegamento.

(4) Il display visualizza un segnale di batteria lampeggiante. Sostituire tutte le
batterie.

Non viene eseguita nessuna stimolazione percettibile. Che fare?

(1) Se risuona un segnale di avviso, eseguire le operazioni sopradescritte.

(2) Premere il tasto ON/OFF per riavviare il programma.

() Controllare la collocazione degli elettrodi e assicurarsi che gli elettrodi
adesivi non si sovrappongano.

(4) Incrementare progressivamente I'intensita dell’impulso.

(5) Le batterie sono quasi scariche. Sostituirle.

Si percepisce una sensazione sgradevole sugli elettrodi. Che fare?

(1) Gli elettrodi sono mal collocati. Controllare la collocazione e, se necessa-
rio, eseguire un riposizionamento.

(2) Gli elettrodi sono consumati. Essi non possono pilu eseguire stimolazioni
della pelle a causa della mancanza di una distribuzione uniforme della
corrente su tutta la superficie. E necessario quindi sostituirli.

La pelle arrossisce nell’area di trattamento. Che fare?

Interrompere immediatamente il trattamento e attendere finché lo stato

della pelle non si sia normalizzato. Un arrossamento della pelle che scopare
rapidamente sotto I’elettrodo non & pericoloso e si spiega con I'aumento
dell’irrorazione sanguigna locale dovuto alla stimolazione.

Se pero l'irritazione cutanea persiste e provoca prurito e infiammazioni,
consultare il proprio medico prima di continuare il trattamento. Eventualmen-



te, la causa potrebbe essere un’allergia nei confronti della superficie adesiva
degli elettrodi.

La clip da cintura non si blocca correttamente. Che fare?

Se la clip & gia fissata alla cintura e si applica poi I'apparecchio, non si ottie-
ne un arresto ottimale. Prendere in mano I'apparecchio. Applicare la clip da
cintura sulla parte posteriore dell’apparecchio. Si nota il bloccaggio corretto
della clip dallo scatto ben percettibile di innesto. Fissare di nuovo 'apparec-
chio, inclusa la clip, alla cintura.

11. Specifiche tecniche

Nome e modello: EM 41

Forma d’onda all’uscita: impulsi rettangolari bifasici
Durata dell'impulso: 40-250 ps

Frequenza della pulsazione: 1-120 Hz

Tensione di uscita:
Corrente di uscita:
Alimentazione di tensione:
Durata del trattamento:
Intensita:

Condizioni di esercizio:

max. 90 Vpp (a 500 Ohm)

max. 180 mApp (a 500 Ohm)

3 batterie AAA

impostabile da 5 a 90 minuti

impostabile da0 a 15

10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) con un’umidita
relativa dell’aria di 30-85 %

-10 °C-50 °C (14 °F-122 °F) con un’umidita
relativa dell’aria di 10-95 %

Condizioni di conservazione:

Dimensioni: 122 x 59 x 23 mm

Peso: 69 g (senza batterie) , 108 g (incl. clip da
cintura e batterie)

Legenda: Parte applicativa tipo BF @

Attenzione! Leggere le istruzioni per I'uso. VAN

Avvertenza: se I'apparecchio viene utilizzato al di fuori delle specifiche, non &
piu garantito il suo funzionamento corretto!

Sotto riserva di modifiche tecniche per il miglioramento e lo sviluppo ulteriore
del prodotto.

Questo apparecchio € conforme alle norme europee EN60601-1,
EN60601-1-2 e EN60601-2-10 ed ¢ sottoposto a misure speciali concernenti
la compatibilita elettromagnetica. Tener presente che dispositivi di comu-
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nicazione portatili e mobili ad alta frequenza possono influenzare questo
apparecchio. Richiedere informazioni piu dettagliate all’indirizzo indicato del
servizio assistenza clienti.

L’apparecchio e conforme alle esigenze della direttiva europea concernente

i prodotti medicali 93/42/EC (Legge sui prodotti medicali). Conformemente a
quanto prescritto nella »Direttiva per esercenti di prodotti medicali« si devono
eseguire regolarmente controlli tecnici se I'apparecchio viene utilizzato per
fini commerciali ed economici. Anche per I'uso privato consigliamo un con-
trollo tecnico in intervalli di 2 anni da eseguire presso il produttore.
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Sayin Miisterimiz,

imalatimiz olan bir iiriinii tercih etmenizden dolayr memnuniyetimizi belirtmek
isteriz. Adimiz, Isi, Agirlik, Kan Basinci, Viicut Isisi, Nabiz, Yumusak Terapi,
Masaj ve Hava alanlarinda ayrintili olarak kontrolden gegirilmis ylksek kaliteli
Urtnlerin simgesidir. Litfen bu kullanma talimatini dikkatle okuyup sonraki
kullanimlar igin saklayiniz, diger kullanicilarin da okumasina olanak taniyiniz
ve belirtilen aciklamalara uyunuz.

Dostane tavsiyelerimizle
Beurer MUessesesi

1. Unite ile tanismak

1.1 Dijital TENS/EMS nedir ve ne 6zelikleri vardir?

Dijital TENS/EMS, elektronik uyarma (stimdlasyon) cihazlar grubuna aittir.
Unite, kombine edilerek calistirilabilen tig temel fonksiyona sahiptir:

1. Sinir hatlarinin elektriksel uyariimasi veya stimilasyonu (TENS)

2. Kas dokusunun elektriksel uyariimasi veya stimilasyonu (EMS)

3. Elektriksel sinyaller Gizerinden elde edilen bir masaj etkisi.

Bu 6zellikler icin cihazin birbirinden bagimsiz iki uyarma (stimilasyon) kanali
ve dort kendiliginden yapisan elektrodu vardir. Bu cihaz, kendinizi genel
anlamda daha iyi hissetmeniz igin, agri dindirmek icin, bedensel zindeliginizin
korunmasi icin, kaslarin yeniden canlanmasi igin ve yorgunlugun gideriimesi
icin ¢ok yonli kullanilabilen fonksiyonlar sunmaktadir. Bunun igin ya énceden
ayarlanmis programlari segebilirsiniz, ya da bu programlari kendi ihtiyaglarini-
za gore belirleyebilirsiniz.

Elektronik stimilasyon cihazlarinin etki prensibi, bedene 6zgl empiilsiyon-
larin taklit edilmesi temeline dayanir ki, bu empdilsiyonlar elektrotlarin yardi-
miyla cilt izerinden sinir ya da kas liflerine iletilir. Elektrotlar viicudun birgok
bdlgesine yerlestirilebilir; uygulanan elektrik uyarilar tehlikesizdir ve hemen
hemen higbir agr veya sanciya sebep olmaz. Bazi uygulamalarda sadece
hafif bir karincalanma veya titresim hissedersiniz. Viicut dokusuna génderilen
elektrik empiilsiyonlari, tedavinin uygulandigi bélgedeki sinir hatlarina, sinir
digumlerine ve kas gruplarina uyarim iletimini etkiler.

Elektronik stimulasyonun etkisi normal olarak ancak muntazam araliklarla
tekrarlanan uygulama sonrasinda tespit edilebilir. Kaslara uygulanan elektro-



nik stimllasyon, muntazam araliklar ile yapilan antrenmanin yerine ge¢mez,
fakat antrenmanin etkisini yararli sekilde destekler.

TENS, transkutan elektriksel sinir stimiilasyonu, denildiginde, cilt tizerin-
den etki gosteren, sinirlerin elektriksel uyariimasi anlasilir. TENS, klinik testleri
sonucunda kanitlanmis, etkili, ila¢ kullanilmayan, dogru uygulama halinde
higbir yan etkisi olmayan bir tedavi yéntemidir ve belli sebepleri olan agrilarin
tedavi edilmesi igin kullanimina izin verilmistir — tabii ki basit bir sekilde kendi
kendini tedavi etmek igin de tasarlanmistir. Agrinin sinir liflerine iletilmesi 6n-
lenerek (6zellikle yiksek frekansl empiilsiyonlar sayesinde) ve merkezi sinir
sisteminde agrinin algilanmasini etkileyen 6zellige sahip, viicudun kendi en-
dorfinlerini salgilamasi ile, agr azaltici ya da agri kesici etki elde edilir. Bu metot
bilimsel olarak kanitlanmistir ve tibbi agidan uygulanmasina izin verilmistir.

Bir TENS uygulamasini gerekli kilabilecek her hastalik belirtisi, doktorunuz
tarafindan gézden geciriimeli ve agiklanmalidir. Doktorunuz, kendi kendinize
uygulayacaginiz bir TENS tedavisinin yararlari hakkinda da size bilgi verecektir.

TENS, asag@idaki uygulamalar igin klinik ortaminda test edilmis ve kullaniima-
sina izin verilmistir:

e Sirt agrilari, 6zellikle de bel ve boyun omurgalarindaki sikayetlerde

Eklem agrilari (6rn. diz eklemi, kalgca eklemi, omuz)

Norolojik agrilar

Bas agrilan

Kadinlarda adet gérme agrilari

Hareket sistemindeki yaralanmalardan sonraki agrilar

Vicudun belli bolgelerindeki kan ile beslenme sikayetlerindeki agrilar
Farkli sebeplerden kaynaklanan kronik agr durumlari.

Elektriksel kas stimiilasyonu (EMS), cok yaygin ve genel anlamda kabul
edilmis bir yéntemdir ve yillardir sporda ve tibbi rehabilitasyonda uygulan-
maktadir. Sporda ve saglikli spor (fitnes) alaninda EMS y6ntemi, geleneksel
kas antrenmanina ek olarak uygulanir ve bdylelikle kas gruplarinin perfor-
mansinin artmasi ve vicudun genlistirilerek estetik agidan istenilen sonuca
variimasi amaclanir. EMS uygulamasi iki yénde gelistirilir. Bir yandan kaslarin
kuvvetlenmesi saglanirken (aktiflestirme uygulamasi), 6te yandan da rahatlati-
cl, dinlendirici bir etki (rahatlatici uygulama) elde edilebilir.

Aktiflestirici uygulama kapsami:

e Uzun stireli performansin yiikseltilmesi icin kas antrenmani ve/veya

e Viicudun orantilarinda istenilen degisikliklerin saglanabilmesi icin, belli kaslarin
ve kas gruplarinin kuvvetlendirilmesinin desteklenmesi igin kas antrenmani.

Rahatlatici uygulama kapsami:

o Kaslardaki gerginlikleri gzmek igin, kas relaksasyonu (rahatlamasi/gevsemesi)

e Kaslardaki yorulma belirtilerinin duizeltiimesi

e Yiksek performans (8rn. bir maraton kosusundan sonra) sonrasinda, kas
rejenerasyonunun hizlandirimasi.

Dijital TENS/EMS, entegre edilmis masaj teknolojisi sayesinde ayrica, al-
gllama ve etki acisindan gergek masaj bazindaki bir program sayesinde, kas
gerginligini giderme ve yorulma belirtilerini yok etme olanagi sunar.

Bu kilavuzdaki pozisyonlama &nerilerinin ve program tablolarinin yardimiyla,
ilgili uygulama (tedavi edilecek viicut bolgesine gére) igin ve amaglanan etki
icin cihaz ayarlarini hizl ve basit bir sekilde tespit edebilirsiniz.

Ayri bir sekilde ayarlanabilen iki kanal yardimiyla, Dijital TENS/EMS unitesi
emplilsiyonlarin yogunlugunu birbirinden bagimsiz sekilde, tedavi edilecek iki
viicut bolgesine uygun sekilde ayarlama avantajini sunar; 6rnegin viicudun
her iki tarafini da uygulamaya dahil etmek icin veya daha biiy(ik bir doku
alanini muntazam bir sekilde uyarmak (stimiile etmek) igin. Her kanalin yo-
gunluk ayarinin kisiye 6zel bir sekilde yapilabilmesi, size ayrica iki farkli viicut
kisminin ayni anda tedavi edilebilmesi olanagini sunar ve boylelikle kismi bir
tekil tedaviye kiyasla daha fazla zaman tasarrufu saglanir.

1.2 Teslimat kapsami

- 1x Dijital TENS/EMS cihazi (kemer klipsi dahil)

2x Baglanti kablosu

4x Yapiskan elektrot (45 x 45 mm)

- 3x AAA pil

isbu kullanma kilavuzu

- 1x Kisa kilavuz (elektrot yerlesimi ve uygulama alanlari &nerileri)
- 1x Muhafaza etme cantasi

Sonradan ek olarak satin alinan artikeller
8x Yapiskan elektrot (45 x 45 mm), Art-Nr. 661.02
4x Yapiskan elektrot (50 x 100 mm), Art-Nr. 661.01



A 2. Onemli bilgiler

Cihazin kullaniimasi, bir doktor kontroliiniin ve tedavisinin yerine
gecmez. Bu nedenle, her tiirlii agri veya hastalik durumunda daima
6nce doktorunuza danisiniz!

UYARI!
Saghk acisindan zarar olusmasini dnlemek icin, asagidaki durumlarda
Dijital TENS/EMS (initesi kesinlikle kullaniimamalidir:

Elektrikli cihazlar (6rn. kalp pili) emplante edilmisse 4
Vicutta metal emplantatlar varsa \\ //'

Enstlin pompasi kullananlarda

Yiiksek hararet (6rn. > 39 °C) durumunda

Bilinen veya akut kalp ritmi rahatsizliklarinda ve kalpteki diger heyecan
olusma ve performans rahatsizliklarinda

Nobet tutma rahatsizliklarinda (6rn. epilepsi)

Hamilelik durumu séz konusuysa

Kanser hastaliklari mevcutsa

Yogdun kas kontraksiyonlarinin iyilesme stirecini kotl etkileyebilecegi
ameliyatlardan sonra

Stimulasyon elektrotlan 6n gégus kafesinin (kaburgalar
ve sternum, yani gogus kemidi ile belirlenmis) higbir | T
yerinde uygulanmamalidir; &zellikle de her iki g6gis kasina | /| t101
uygulanmamiidir. Alet bu bolgede yiirek karincigi titremesi |/ 00

Kalp yakinlarinda herhangi bir uygulama yapilmamalidir. \}g/
N |

riskini arttirabilir ve kalbin durmasina neden olabilir

Kemiksi kafatasinda, agiz bolgesinde, bogaz bolgesinde veya girtlak
bodlgesinde

Boyun / sah damari bolgesinde

Cinsel organlar bélgesinde

Akut veya kronik hasta (yarali veya iltihapli) cilt Gzerinde, (6rn. agrili ve
agnsiz iltihaplarda, kizarmalarda, cilt kizarikliklarinda (6rn. alerji), yan-
malarda, morarmalarda, sismelerde ve agik veya iyilesmeye yliz tutmus
yaralarda, iyilesmekte olan ameliyat yara izlerinde)

Nem orani yliksek olan ortamlarda (6rn. banyoda veya yilkanmada veya
dus almada)

Alkol igildikten sonra kullaniimamalidir
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e Vicudun ayni zamanda yliksek frekansli cerrahi bir cihaza baglanmasi
halinde.

Cihazin kullanilmasindan 6nce, sizi tedavi eden doktorunuza danisiniz:

e Akut hastaliklarda, dzellikle ylksek tansiyon hastaliklari varsa veya ihtimali

varsa, kann pihtilasmasi hastaliklarinda, trombo-embolik hastalik egilimin-

de ve kétl huylu yeni hastaliklar olusmasi durumunda

Tum cilt hastaliklarinda

Viicut bdlgesinden bagimsiz, agiklanamayan kronik agri durumlarinda

Diyabet durumunda (seker hastalidi)

Agri hissetme 6zelliginin azaldidi tim algilama rahatsizliklarinda (6rn.

metabolizma rahatsizliklari)

Ayni zamanda uygulanan tibbi tedavilerde

e Stimilasyon tedavisi ile ortaya ¢ikan rahatsizliklar

e Ayni elektrot tarafinda uzun siire stimilasyon uygulanmasindan dolayi
sUrekli cilt tahrisi durumunda.

DIKKAT!

Dijital TENS/EMS linitesini sadece asagidaki durumlarda kullaniniz:

¢ |nsanlarda

e Sadece cihazin gelistiriimesinde 6ngorilmiis amaca uygun olarak ve isbu
kullanma kilavuzunda bildirildigi sekilde kullaniimalidir. Gerektigi sekilde
kullaniimamasi halinde, tehlike s6z konusu olabilir

e Harici (distan) uygulanmalidir

e Cihaz ile birlikte teslim edilen ve sonradan ismarlanabilen orijinal aksesuar-
lar ile birlikte kullaniimalidir; aksi halde garanti hakki kaybolur

ONLEMLER:

e (Cok hassas ciltlerde yaralanma olmasini 6nlemek igin, elektrotlar daima
fazla ylksek olmayan, uygun gii¢ uygulayarak ciltten ayiriniz.

e Cihazi 1si kaynaklarindan uzak tutunuz ve cihazi kisa dalga veya mikro
dalga cihazlarinin (6rn. cep telefonu) yakininda (~1 m) kullanmayiniz, ¢linku
bu tlr cihazlar rahatsiz edici kisa slreli asir akima neden olabilir.

e Cihazi dogrudan glines isinlarina veya ylksek Isi derecelerine maruz
birakmayiniz.

e Cihaz toza, pislige ve neme karsi koruyunuz. Aleti kesinlikle suya veya
baska sivi maddelerin igine sokmayiniz.

e Cihaz, kendi kendinizde kullaniimaya uygundur.



Elektrotlar hijyenik sebeplerden dolayi sadece bir kiside kullaniimalidir.
Cihaz diizglin calismazsa, rahatsiz olma veya agri s6z konusu olmasi
halinde, uygulamayi derhal durdurunuz.

Elektrotlan cikarmak veya yerlerini degistirmek icin, énce cihazi ya da ilgili
kanall kapatarak, istenmeyen tahris ve uyarmalar olmasi 6nlenmelidir.
Elektrotlarda herhangi bir degisiklik yapmayiniz (6rn. keserek). Boyle bir
durum, akim yogunlugunu yukseltebilir ve bu da tehlikeli olabilir (elektrotlar
icin azm. tavsiye edilen baslangi¢ degeri: 9 mA/cm2, efektif akim yogunlu-
gu 2 mA/cm? degerinden fazla olmasi halinde, durumun daha fazla dikkate
alinmasi gerekir).

Uykuda, araba kullanirken veya makinede galisma esnasinda uygulanma-
malidir.

Ani ve beklenmeyen bir reaksiyonun (6rn. diisik etkenlige ragmen, yogun
kas kontraksiyonu) tehlike yaratabilecegi hicbir calismada kullanimamalidir.
Stimilasyon esnasinda elektrotlara kayis tokasi veya kolye gibi metalik
cisimlerin temas etmemesine dikkat ediniz. Aleti kullandiginiz alanda taki
veya piercing (6rn. gdbek piercingleri) kullaniyorsaniz, aleti kullanmaya
baslamadan &nce ilgili takiyi cikarmaniz gerekir, clinkii aksi halde noktasal
yaniklar olusabilir.

Muhtemel tehlikeleri &nlemek igin, aleti cocuklarin erisemeyecegi sekilde
muhafaza ediniz.

Kontaklari olan elektrot kablosunu kulakliklariniz veya baska cihazlar ile
karistirmayiniz ve elektrotlar baska cihazlara baglamayiniz.

Bu aleti, viicudunuza elektrik sinyalleri veya titresimleri veren baska cihaz-
lar ile ayni anda kullanmayiniz.

Kolay alevlenen maddelerin, gazlarin veya patlayici maddelerin yakininda
kullanmayiniz.

Akl kullanmayiniz ve sadece ayni tipten pil kullaniniz.

Uygulamay ilk dakikalarda oturarak veya yatarak yaparak, nadir du-
rumlarda sz konusu olabilecek zayif diisme reaksiyonundan (halsizlik)
kaynaklanabilecek gereksiz yaralanma tehlikesine olanak tanimayiniz. Bir
halsiz kalma durumunda cihazi derhal durdurunuz ve bacaklarinizi yliksek
bir pozisyona aliniz (yakl. 5-10 dak.).

Cilde 6nceden yaglayici kremler veya merhemler uygulanmasi tavsiye
edilmez, ¢linkll bu durumda elektrotlar cok daha fazla asinir ya da bu gibi
durumlarda rahatsiz edici ani ylksek elektrik akimlari s6z konusu olabilir.
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Cihazda hasar

e Emin degilseniz, cihazda hasar oldugunda, cihazi kullanmayiniz ve saticini-
za veya bildirilen yetkili servis adresine basvurunuz.

Cihazda asinma, eskime veya hasar belirtileri olup olmadigini kontrol
ediniz. Bdylesi belirtilerin olmasi halinde veya cihaz amacina uygun kulla-
nilmamissa, cihazi tekrar kullaniimadan énce, Ureticiye veya yetkili saticlya
gotlrlp géstermeniz gerekir.

Cihaz bozuksa veya herhangi bir isletme arizasi séz konusu olursa, cihazi
derhal kapatiniz.

Cihaz kesinlikle kendiniz agmayi ve/veya onarmayi denemeyiniz. Onarim-
lar sadece yetkili servise veya yetkili saticilara yaptiriniz. Verilen bilgi ve
direktiflere uyuimamasi halinde, garantie gegerliligini yitirir.

Uretici, kuraldisi veya yanlis kullanmadan dolayi ortaya ¢ikan hasar ve
arizalar i¢in sorumluluk kabul etmez.

ESD (elektrostatik bosalma veya desarj) hakkinda bilgiler

ESD ikaz levhalan ile donatilmis kovanlara veya soketlere dokunulma- A
sinin yasak olduguna liitfen dikkat ediniz. Arad

ESD koruyucu énlemler:

_ ESD ikaz levhalari ile donatiimis fislere / kovanlara veya soketlere parmak-
lariniz ile dokunmayiniz!

- ESD ikaz levhalari ile donatiimis fislere / kovanlara veya soketlere, elden
kullanilan aletler ile dokunmayiniz!

ESD ikaz levhalari ile ilgili daha fazla agiklama ve konu ile ilgili muhtemel
egitim hakkinda bilgi almak icin, yetkili servise basvurunuz.

3. Elektrik akimi parametreleri
Elektronik stimulasyon cihazlari, ayarlara bagli olarak stimtilasyon efektini
farkli etkileyen, asagidaki elektrik akim ayarlari ile calisir:
3.1 Empiilsiyon sekli

Uyarma akiminin zaman fonksiyonunu tarif eder.

Burada tek fazl ve cift fazli empdilsiyon akimlari olarak, iki
farkli akim s6z konusudur. Tek fazli empllsiyon akimlarin-
da akim tek yonde akar, cift fazl empiilsiyon akimlarinda /1
ise uyarma akimi yoniin{ degistirir.

Dijital TENS/EMS (initesinde sadece ¢ift fazl empiilsiyon

Tek fazl empilisiyonlar

Gift fazli empillsiyonlar

H




akimlari vardir, clinkl bu akimlar kaslardaki yuku azaltir, daha az kas yorul-
masina neden olur ve daha guvenilir bir uygulama saglar.
Dijital TENS/EMS Unitesinde sadece ¢ift fazli emplilsiyon akimlari vardir,
¢linkli bu akimlar kaslardaki ylikl azaltir, daha az kas yorulmasina neden olur
ve daha guvenilir bir uygulama saglar.

3.2 Empiilsiyon frekansi

Frekans, bir saniyede uygulanan tekil empdlsiyon adedini ;" peryot _,

Hz (Hertz) birim tiiriinden bildirir. Periyot siiresinin ters 0 e 0
degeri (bir boll deger) lizerinden hesaplanabilir.

ilgili frekans, hangi kas lifi tiplerinin dncelikle reaksiyon gésterecegini belirler.
Yavas reaksiyon gosteren lifler, 6ncelikle 15 Hz frekansina kadar olan diistik
emplilsiyon frekanslarinda reaksiyon gésterir, hizli reaksiyon gdsteren lifler ise,
ancak yakl. 35 Hz frekanstan daha yiiksek frekanslarda reaksiyon gosterir.
Yakl. 45-70 Hz empiilsiyonda kas dahilinde stirekli gerilim ve buna bagli olarak
hizli kas yorulmasi s6z konusu olur. Bu nedenle, daha yiksek empiilsiyon
frekanslari 6ncelikle hizli kuvvet ve azami kuvvet antrenmani igin uygulanabilir.
3.3 Empiilsiyon genisligi

Bu deger ile, mikrosaniye tiirlinden tekil empiilsiyon siresi /1 Emplisyon grisig
bildirilir. [:‘
Emplilsiyon genisligi, ek olarak akimin dokuya girme ‘
derinligini de belirler ve bu durum icin su kural gegerlidir: Daha fazla kas
kitlesi icin daha yiiksek empiilsiyon genisligi gereklidir.

3.4 Empiilsiyon yogunlugu

Yogunluk derecesinin ayari, her bir kullanicinin soyut |

algilamasina veya hissetmesine gore kisisel yapilir ve %—n
kullanma yeri, ciltteki kan besleme durumu, cilt kalingi

ve elektrot temasinin kalitesi gibi bir cok faktére baglidir. Gergi pratik ayar-
lama etkili olmalidir fakat 6rn. uygulama bélgesinde agri gibi rahatsiz edici
algilamalara neden olmamalidir. Hafif karincalanma yeterli bir stimdlasyon
enerjisi belirtisi iken, agriya neden olan her ayar énlenmelidir.

Uzun siireli uygulamada, uygulama yerindeki uyum sireci igin gerekli zaman-
dan dolay, ek bir kalibrasyon gerekli olabilir.

3.5 Periyodik kontrollii empiilsiyon parametresi varyasyonu

Bir cok durumda, uygulama yerindeki tim doku tesekkiliine erisilebilmesi
icin, birden fazla empdlsiyon parametresi uygulanmasi gereklidir. Dijital
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TENS/EMS Unitesinde bu durum, mevcut programlarin otomatik olarak pe-
riyodik bir empilsiyon parametre degisikligi yapmasi sayesinde gergeklesir.
Boylelikle uygulama yerindeki tekil kas gruplarinin yoruimasina karsi da
6nlem alinmis olur.

Dijital TENS/EMS Unitesinde elektrik akimi parametrelerinin mantikl 6n ayar-
lar vardir. Fakat uygulama esnasinda her zaman emplilsiyon yogunlugunu
degistirme olanagina sahipsiniz ve her bir programda ayrica 6énceden emptil-
siyon frekansini degistirerek, sizin icin en rahat ya da en basarili olma ihtimali
olan uygulamayi gergeklestirebilirsiniz.

4. Cihazn tarifi

4.1 Bilesenlerin tanimi

Ekran (ana menii):

A Empiilsiyon siddeti (yogunlugu)

B Program numaralari / Periyot numaralari

‘("‘LH

o

ENS

os}

2
AVA

C Frekans (Hz) c EIBB”‘l )4 BH l

D Dustik pil (akl) sarj seviyesi D G

E TENS/EMS/MASAJ mendileri — -

F Timer fonksiyonu (bakiye ¢alisma stiresi e e
gbstergesi)

G Islem durumu gostergesi

Tuslar:

a Segme tuslari A UP (yukar)) ve ¥ DOWN (asagl)
b Tasdlktusu ENTER

¢ AGIK/KAPALI tusu

d MENU tusu

e Siddet (yogunluk) tuslar CH1+, CH1-, CH2+, CH2-
o 1x kayis klipsi

Aksesuarlar:
S
=
4.2 Tus fonksiyonlari

e 2x baglanti kablosu
Her bir tusa basiimasi, bir sinyal sesi ile tasdik edilir ve boylelikle bir tusa

e 4x yapiskanli elektrot
(45 x 45 mm)
istenmeden basilmasi belli edilir. Bu sinyal sesini kapatmak mimkiin degildir.




ACIK/KAPALI

(1) Cihazi agmak igin kisaca basiniz. Cihaz acilirken tusa 10 saniye boyunca
basilirsa, cihaz yine kendiliginden kapanir.

(2) Stimilasyon tedavisine basit bir sekilde basilarak ara veriimesi = Mola modu

(8) Uzun sire basilarak cihazin kapatiimasi (yakl. 3 saniye)

AveV

(1) (A) tedavi programinin, (B) frekansin ve (C) tedavi siresinin segilmesi

(2) DOWN tusu V ile, calismakta olan stimiilasyon uygulamasinda her iki
kanal icin emptlsiyon yogunlugu disurdlir.

MENU

(1) TENS, EMS ve MASSAGE alt mentileri arasinda navigasyon

(2) (A) program segme penceresine veya (B) ana menisiine geri donilmesi

ENTER

(1) Meni segimi

(2) UP/DOWN ile yapilmis bir secimin tasdik edilmesi; kanal yogunlugu hari¢
CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Emplilsiyon yogunlugunun ayarlanmasi

5. Devreye sokulmasi
1. Eger takilmissa, kemer Klipsini cihazdan ¢ikariniz.
2. Cihazin arka yliziindeki pil yuvasi kapaginin tizerine basi-
niz ve kapagi yan tarafa itiniz.
Alkalin AAA 1,5 V tipinde 3 adet pili yerlestiriniz. Pillerin
isaretlenmis oldugu gibi, dogru kutuplara dikkat edilerek
yerlestirilmesine kesinlikle dikkat ediniz.
. Pil yuvasinin kapagini tekrar dikkatlice kapatiniz. (Sek. 1)
. Baglanti kablolarini elektrotlara baglayiniz. (Sek. 2)
® Bilgi: Baglantinin ¢ok basit yapilabilmesi igin, elektrot-
lar klips baglanti dlizenekleri ile donatilmistir.

3.

o

7

6. Programa genel bakis

6.1 Esaslar

Dijital TENS/EMS toplam 50 programa sahiptir:
e 20 TENS-Programlari

e 20 EMS-Programlari

e 10 MASSAGE-Programlari

Butlin programlarda uygulama stresini ve her iki kanal i¢in de impdilsiyon
yogunlugunu ayri ayri ayarlama olanagina sahipsiniz.

Bunun haricinde TENS ve EMS programlari 11-20 arasinda, stimiilasyon
etkisinin uygulama yerinin yapisina uyarlanabilmesi icin, her bir ddngiinin
empllsiyon frekansini da degistirebilirsiniz.

Déngiiler, programlari olusturan gesitli sekanslardir. Bunlar pes pese oto-

matik olarak calisir ve cesitli kas elyafi lifi Uzerindeki stimilasyonun etkisini
buytir ve hizli bir kas yorulmasina karsi etkide bulunur.

Stimilasyon parametrelerinin standart ayarlari ile elektrotlarin yerlestirilmesi
ile ilgili bilgileri TENS, EMS ve MASSAGE igin asagidaki program tablolarinda
bulabilirsiniz.



6.2 TENS-Programlari

Progr. |Anlamli uygulama alanlari, |Olasi elektrot  |Periyot 1 Periyot 2 Periyot 3 Periyot 4

no. endikasyonlar konumlari Periyot 5 Periyot 6 Periyot 7 Periyot 8

Genis- |Fre-  |On Off Genis- |Fre-  |On Off Genis- |Fre-  |On Off Genis- |Fre-  |On Off
lik (us) [kans [Time |Time |lik (us) |kans [Time |[Time |lik (us) |kans |Time |[Time |[lik (us) [kans |Time |[Time

(Hz) |(sn.) [(sn.) (Hz) |(sn.) |(sn.) (Hz) |(sn.) |[(sn.) (Hz)  |(sn.) [(sn.)
1+ 11 |Ense airilari, kasilmadan |01, 02, 13 250 |4 30 0 250 |4 30 0 250 |5 30 0 250 |5 30 0
kaynaklanan bas agrisi 250 |6 20 0 250 |6 20 0 250 |8 30 0 250 |8 30 0
2+ 12 |Sirt agrilan 03, 04, 05,06, [250 |6 30 0 250 |6 30 0 250 (8 20 0 250 (8 20 0
15,23 250 |10 20 0 250 |10 20 0
3+ 13 |Omuz agrilar 07,14 250 |2 10 0 250 |4 8 0 250 |6 6 0

4 +14 |Sebebi romatoid artrit Bakiniz bilgi/ {250 |60 20 0 250 |70 20 0 250 |80 30 0 250 |80 30 0

olan agrilar not
5+ 15 |Lumbal (bel) sikayetler 22 250 (80 20 0 250 (80 20 0 250 |75 4 0 250 |10 20 0
250 |70 4 0 250 |65 4 0
6+ 16 |Adet géreme sikayetleri |08 250 |40 30 0 250 |45 30 0 250 |55 30 0 250 |60 30 0
7 +17 |Agn programi | Bakiniz bilgi/ 250 |4 30 0 250 |4 20 0 250 |6 30 0 250 |6 20 0
not 250 |8 30 0 250 |8 20 0 250 (10 30 0 250 (10 20 0
8+ 18 |Diz sikayetleri, 09,10 250 |40 5 0 250 |6 10 0 250 |50 5 0

ayak bilegi sikayetleri,
kapstl yaralanmalari

9+19 |Agn programi Il Bakiniz bilgi/ 250 |75 0,25 (0,25 |250 |2 0,5 0
(Burst) not

10 + 20 [Agri programi lIl Bakiniz bilgi/  |250 {100 (0,25 |0,25

(Burst) not

On Time (sn.) = Saniye tlrlinden periyot baslatma siiresi (kontraksiyon) — Off Time (sn.) = Saniye tiiriinden periyot sona erdirme sliresi (gevseme)

Bilgi: Elektrot pozisyonu, agri olan bélgenin etrafini kapsamalidir. Agriyan kas gruplar s6z konusuysa, elektrotlar ilgili kaslarin etrafina gruplandirilir. Eklem agrilarinda, eklemin 6n ve
arka tarafina ve e@er elektrot mesafeleri izin veriyorsa, eklemin sag ve sol tarafina elektrotlar yerlestirilmelidir.
Asgari elektrot mesafesi 5 cm altinda ve 15 cm Ustiinde olmamalidir. Diz ve ayak bilesi eklemleri i¢in gegerli olan 9 ve 10 numarali resimleri dikkate aliniz.

Burst programlari, degiken sinyal modu ile tedavi edilecek (mimkiin oldugu kadar az alisma durumu igin) her yer icin uygundur.
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6.3 EMS-Programlari

Progr. |Anlamli uygulama alanlari, Olasi elektrot | Periyot 1 Periyot 2 Periyot 3 Periyot 4
no. endikasyonlar konumlari Periyot 5 Periyot 6 Periyot 7 Periyot 8
Ge- |[Fre- |On Off Ge- |[Fre- |On Off Ge- |[Fre- |On Off Ge- |[Fre- |On Off
nislik [kans |Time |Time [nislik |kans |[Time |Time |nislik [kans |[Time |Time [nislik |kans [Time |[Time
(s) |(Hz) |(sn) |(sn) |(s) |(Hz) [(sn) (sn) |(s) |[(Hz) [(sn) |(sn) |(s) [(Hz) |(sn) |(sn.)
1+11 |Omuzkaslar 07,14 250 |30 5 1 250 |10 15 1 250 |50 5 1
2+ 12 |[Ortave alt trapez kas, Ust sirt |01, 02, 03, 04, (250 |4 30 1 250 |4 20 1 250 |5 30 1 250 |5 20 1
kaslari, boyun kaslari 05,12, 15 250 |6 30 1 250 |6 20 1
3+ 13 [Omurga kemigine yakin sirt 03, 06, 22,23 (250 |2 10 1 250 |4 10 1 250 |6 10 1
kaslari programi |
4 +14 |On ve arka ist kol kaslari 16,17,18,19 (250 (4 30 1 250 |4 30 1 250 |4 30 1 250 |5 30 1
(6rn. pazular), 6n ve arka alt kol
kaslari 25015 80 L
5+ 15 |Dlz ve capraz karin kaslari 11, 20, 21 250 |6 15 1 250 |8 15 1 250 |10 15 1
6+ 16 |Omurga kemigine yakin sirt 03,06,22,23 |250 |2 20 1 250 |2 20 1 250 |1 30 1 250 |1 30 1
kaslari programi Il
7 +17 |Omurga kemigine yakin sirt 03, 06, 22,23 (250 |4 30 1 250 |4 20 1 250 |6 30 1 250 |6 20 1
kaslan programi Il 250 |8 30 |1 250 |8 20 |1
8+ 18 |Kaba et kaslari 24 250 |20 5 1 250 |6 5 1 250 |30 5 1
9+19 [On ve arka Ust bacak kaslar 25,26 250 |20 5 1 250 |6 8 1 250 |25 5 1
10 + 20 | On ve arka alt bacak kaslari 27,28 250 |25 5 1 250 |6 8 1 250 |35 5 1

On Time (sn.) = Saniye tlrlinden periyot baslatma siiresi (kontraksiyon) — Off Time (sn.) = Saniye turiinden periyot sona erdirme sliresi (gevseme)
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6.4 MASSAGE Programlari

Progr. no. | Masaj turt

Darbeleme ve sikistirma masaji

Yogurma ve sikistirma masaji

Darbeleme masaji

Elin dis kenari ile darbeleme masaji / Bastirma masaiji
Elin dis kenari ile darbeleme masaji / Bastirma masaiji
Sallama masaji

Darbeleme masaji (sirayla elektrotlar arasinda degisme)
Masaj jet tahrigi (sirayla elektrotlar arasinda degisme)
Bastirma masaj jet tahrigi (sirayla elektrotlar arasinda degisme)
0 Kombine program (sirayla elektrotlar arasinda degisme)

=S O|O|IN(O|O|~ W[N]

Elektrotlarin konumlandiriimasi dyle segilmelidir ki, ilgili kas bolimlerinin

etrafi kapsanmalidir. En iyi etkiyi elde edebilmek igin, elektrotlarin
mesafesi azami yakl. 15 cm olmalidir. @§

Elektrotlar, gogls kafesinin 6n ylziinde kullanilmamalidir, yani sol ‘/4 oo

hels . /| (
ve sag gogus kasina masaj uygulanmamalidir. S

6.5 Elektrotlarin yerlestirilmesi ile ilgili notlar

Elektrotlarin tutarli bir sekilde yerlestirimesi, bir stimilasyon uygulamasinin
hedeflenen basarisi agisindan énem tasir. Hedeflenen uygulama bélgesinde
optimum elektrot pozisyonlarini, doktorunuzla birlikte belirlemenizi &nermekte-
yiz. Kapagin i¢ sayfasinda bulunan &nerilen elektrot yerlesimleri, kilavuz gorevi
yapmaktadir (Sekiller 1-28).

Elektrotlarin yerlesiminin segilmesi sirasinda asagidaki notlar gegerlidir:

Elektrot mesafesi

Elektrot mesafesi ne kadar blyuk segilirse, stimUle edilen doku hacmi o kadar
blydr. Bu, doku hacminin ylizeyi ve derinligi icin gegerlidir. Ayni anda elektrot
mesafesinin ylkselmesiyle birlikte, dokunun stimiilasyon guicti artmaktadir,
bu, elektrot mesafesinin daha buyik seciimesi durumunda ger¢i daha blyuk
hacim anlamina gelir ama bu daha zayif stim(le edilir. Stimilasyonunun artiril-
masi icin empilsiyon yogunlugu yiikseltiimelidir.

Elektrot mesafelerinin secimi sirasinda asagidaki notlar gegerlidir:

¢ En mantikl mesafe: yakl. 5-15 cm

e 5 cm altinda birincil olarak ylzeysel yapilar daha ¢ok stimdile edilir

e 15 cm Uzerinde buyUk yuzeyli ve derin yapilar ¢ok zayif stimle edilir

Kas lifi akisina gére elektrot iliskisi

Akim akis yénunin secilmesi, istenilen kas tabakasina uygun olarak, kaslarin
lif akisina gore uyarlanmalidir. Eger ylizeysel kaslara ulasiimasi hedefleniyor-
sa, elektrot yerlesimi lif akisina paralel yapiimalidir (S. 2, Res. 16; 1A-1B/2A-
2B); eger daha derindeki doku tabakalarina ulasilacaksa, elektrot yerlesimi lif
akisina gére gapraz konumda uygulanmalidir (S. 2, Res. 16; 1A-2A/1B-2B).
Ikinci segenek, capraz (= enine)

elektrot diizenlemesi ile sadlanabilir; 6rn. S. 2, Res. 16; 1A-2B/2A-1B.

Kanal tertibi:

Kanal 1 (CH1): Baglant sol, siddet (yogunluk) ayari basma tusu sol, empiilsi-
yon siddet (yogunluk) gostergesi sol (CH1).

Kanal 2 (CH2): Baglanti sag, siddet (yogunluk) ayari basma tusu sag, emptil-
siyon siddet (yogunluk) gdstergesi sag (CH2).

® 2 ayn ayarlanabilir kanala ve her biri 2’ser yapistirma elektroda sahip dijital
TENS/EMS vasitastyla tedavide, ya bir kanalin elektrotlarini, agri noktasi elekt-
rotlarin arasinda bulunacak sekilde yerlestiriimesi tavsiye edilir veya bir elektrotu
dogrudan agri noktasinin lizerine, digerini ise bundan minimum 2-3 cm uzaga
yerlestirin. Ikinci kanalin elektrotlari, baska agr noktalarinin ayni anda tedavisinde
kullanilabilir veya birinci kanalin elektrotlariyla birlikte agn bolgesinin cevrelenme-
sinde (karsi taraf) kullanilabilir. Burada yine bir ¢apraz diizenleme mantiklidir.

® Masaj fonksiyonu ile ilgili neriler: Optimum bir tedavi igin daima tim 4
elektrotu kullanin.

® Elektrotlarin dayanikliigini uzatmak igin bunlari temiz, mimkin oldugunca
kilsiz ve yagsiz cilt tizerinde kullanin. Sayet gerekiyorsa cildi uygulama
yapmadan once suyla temizleyin ve killari temizleyin.

® Uygulama sirasinda bir elektrot ¢ozlilecek olursa, o taktirde her iki kanalin
emplilsiyon yogunlugu en disiik kademeye gider. Ara moduna ulasmak igin
ACMA/KAPATMA diigmesine basin, elektrotu yeniden yerlestirin ve ACMA/
KAPATMA diigmesine tekrar basarak uygulamaya devam edin ve istediginiz
empllsiyon yogunlugunu ayarlayin.



7. Uygulama
7.1 Uygulamaile ilgili notlar

e Eger cihaz 3 dakika boyunca kullaniimazsa, bu kendini otomatik olarak
kapatir (kapatma otomatigi). Tekrar agildiginda ana meniiniin LCD ekrani

gorintilenir, bu sirada son kullanilan alt meni yanip-séner.

e Eger izin verilen bir tusa basilirsa, kisa bir bip sesi duyulur, izin verilmeyen

bir tusa basildiginda ise, iki bip sesi duyulur.

7.2 01-10 TENS, EMS ve MASSAGE programlarinin akisi

(hizhi calistirma)

e Program tablolarinin arasindan, amagclariniz icin uygun bir program segin.
o Elektrotlar hedef bélgesine yerlestirin ve bunlari cihazla birlestirin. Bu
sirada s6z konusu yerlestirme dnerilerinin size yardimi dokunabilir.

e Cihazi agmak icin ACMA/KAPATMA diigmesine basin.

* MENU’ye basarak alt menlerin arasinda gezinebilir ve
segiminizi ENTER ile onaylayabilirsiniz. (Sek. 1, érnek ekran
gosterimi TENS)

e UP/DOWN tuslaryla istediginiz programi segin ve ENTER ile

onaylayin (Sek. 2, drn. ekran gdsterimi TENS program no. 01).

e UP/DOWN tuslariyla toplam tedavi stresini se¢in ve ENTER
ile onaylayin (Sek. 3, 6rn. tedavi sliresi 30 dakika).
Cihaz bekleme konumunda bulunuyor (Sek. 4).

e Stimulasyon tedavisine baslamak icin ACMA/KAPATMA’ya
basin. Operasyon durumunun géstergesi degismeye baslar
(Sek. 5).

e CH 1+/CH 2+ tusuna basarak sizin icin en rahat emplilsiyon
yogunlugunu segin.

Emplilsiyon yogunlugunun gostergesi uygun sekilde degisir.
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7.3 11 ile 20 arasindaki TENS/EMS programlarinin akisi

(bireysel programlar)

11 ile 20 arasindaki programlar, ayrica bireysellestirebileceginiz 6n ayarl
programlardir. Burada empiilsiyon frekansini ayarlama olanagina sahipsiniz.
e Program tablolarinin arasindan, amaglariniz icin uygun bir program segin.
o Elektrotlar hedef bdlgesine yerlestirin ve bunlari cihazla birlestirin. Bu
sirada sz konusu yerlestirme Onerilerinin size yardimi dokunabilir.

e Cihazi agmak icin ACMA/KAPATMA diigmesine basin.

¢ MENU'’ye basarak alt menlerin arasinda gezinebilir ve
seciminizi ENTER ile onaylayabilirsiniz. (Sek. 1, érnek ekran
gosterimi TENS)

e UP/DOWN tuslariyla istediginiz programi segin ve ENTER ile
onaylayin (Sek. 2, 6rn. ekran gosterimi TENS program no. 11).

e UP/DOWN tuslariyla déngi 1 igin istediginiz frekansi (Hz)
secin ve ENTER ile onaylayin (Sek. 3). Bu islemi tiim sonraki
dongdler igin tekrarlayin.

e Frekans ayarinin sona erdirilmesi icin son olarak kullanilan
dongiinln frekansini (Hz) “--0"a getirin ve ENTER’e basin,
sonraki donguilerin tiim frekans ayarlari otomatik olarak “0”a
getirilir ve boylelikle dikkate alinmaz.
® Oneri: Frekans ayarlarini atlamak ve tedavi siresi ayarina
ulasabilmek icin ENTER tusuna 2 saniye boyunca basili tutun.
Tum 8 dénglye ihtiyag duymaniz durumunda, frekans ayari
secimini ayni sekilde ENTER tusuna 2 saniye basarak bitirin.

e Daha sonra UP/DOWN tuslariyla istenen tedavi stresini segin
ve ENTER ile onaylayin (Sek. 4, 6rn. tedavi stiresi 30 dakika).

o Cihaz bekleme konumunda bulunuyor (Sek. 5).

e Stimilasyon tedavisine baslamak icin ACMA/KAPATMA’ya
basin. Operasyon durumunun gdstergesi yanip-sénmeye
baslar (Sek. 6).

e CH 1+/CH 2+ tusuna basarak sizin igin en rahat empdlsiyon
yogunlugunu segin.

Empdilsiyon yogunlugunun géstergesi uygun sekilde degisir.

® Not: Bireysellestirilmis program ayarlariniz kaydedilir ve sonraki segimde

otomatik olarak ¢agrilir.




7.4 Ayarlarin degistirilmesi

Yogunluk degisimi (uygulama sirasinda)

e CH1+/- ve CH2+/-: Kanal basina yogunlugun degismesi
e DOWN-Tusu ¥: Her iki kanalin yogunlugu disurilir
Stimiilasyonun kesilmesi

ACIK/KAPALI-Tusuna basin.

Tekrar basildiginda uygulama tekrar baslatilir.

Komple bir kanalin kapatiimasi

Kanal en diistik yogunluga ulasana kadar CH- tusuna basin, ardindan tus
ekranda gériilmeyene kadar buna basili tutun.

S6z konusu CH+ tusuna basili tutarsaniz, o taktirde kanal yeniden aktiflestirilir.

Uygulamanin degistirilmesi (komple veya miinferit parametreler)

¢ AGIK/KAPALI: Stimilasyonun kesilmesi

e MENU: Program se¢me penceresi veya ana meniye donis

e |stenilen parametrelerin ayarlanmasi. ENTER ile onaylama. Uygulamaya
devam etmek icin ACMA/KAPATMA.

7.5 Doctor’s Function

Doctor’s Function 6zel bir ayarlama olup, bununla ¢cok 6zel programinizi daha
basit ve hedefli cagirabilirsiniz. Bireysel program ayariniz hemen agilima si-
rasinda bekleme konumuna ¢agrilir ve ACMA/KAPATMA diigmesine basitge
basarak aktiflestirilir. Bu bireysel programin ayarlanmasi, bu sirada érnegin
doktorunuzun énerisi ile gerceklestirilebilir.

Doctor’s Function’da stimilasyon tedavisi sirasinda sadece empiilsiyon
yogunlugu degistirilebilir. Dijital TENS/EMS*nin tlim diger parametreler ve
programlari bu durumda bloke olur ve degistirilemez veya ¢agrilamaz.

Doctor’s Function’un ayarlanmasi:

e Programinizi ve s0z konusu ayarlari 7.2 veya 7.3 altinda agiklandigi gibi
secin.

o ACMA/KAPATMA tusuna basarak programi aktiflestirmeden 6nce, ACMA/
KAPATMA ve CH 2+ tuslarina ayni anda yaklasik 5 saniye boyunca basili
tutun. Doctor’s Function’daki kaydetme, uzun bir sinyal sesiyle onaylanir.

Doctor’s Function’un silinmesi:

Cihazin tekrar serbestlestirimesi ive baska programlara ulasabilmek igin,
ACMA/KAPATMA ve CH 2+ tuslarina ayni anda yaklasik 5 saniye boyunca
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basili tutun (Stimilasyon sirasinda miimkiin degildir). Doctor’s Function’un
silinmesi, uzun bir sinyal sesiyle onaylanir.

8. Temizleme ve muhafaza

Yapistirma elektrotlar::

o Elektrotlarin mimkiin oldugunca uzun sureli yapismasini saglamak igin,
bunlar nemli, hav birakmayan bir bezle dikkatli bir sekilde temizlenmelidir.

¢ Uygulamadan sonra elektrotlari tekrar tasiyici folyonun tzerine geri yapistirin.

Cihazin temizlenmesi:

e Her temizlikten énce cihazin icinden pillerini ¢ikartin.

e Cihazi, kullandiktan sonra yumusak ve hafif nemli bir bezle temizleyiniz. Cok
kirlenme durumunda bezi hafif bir sabun ¢ézeltisi ile de nemlendirebilirsiniz.

e Cihazin igine su girmemesine dikkat edin. Eger bdyle bir durum gerceklese-
cek olursa, bu durumda cihazi ancak tamamen kuruduktan sonra kullanin.

¢ Temizlik igin kimyasal temizleyici veya asindirici madde kullanmayin.

Muhafaza:

e Uzun siire kullanmadiginizda pilleri cihazin icinden gikartin. Akan piller
cihaza hasar verebilir.

Baglanti tesisatlari ile elektrotlari keskin bir sekilde kirmayin.

Baglanti tesisatlarini elektrotlardan ayirin.

Kullanimdan sonra elektrotlari tekrar tasiyici folyonun Uzerine geri yapistirin.
Cihazi serin, havalandirilan bir yerde saklayin.

Cihazin lizerine agir cisimler yerlestirmeyin.

9. Atigin yok edilmesi
Kullanilmis ve tamamen bosalmis piller ve akiiler, 6zel olarak isaretlenmis
toplama kaplarina atilarak, 6zel ¢op alim yerlerine veya Elektronik Esya
Saticilarina verilerek imha edilmelidir. Yasal olarak, pilleri imha etmekle
yUkimllstnlz.

Uyari: Asagida belirtilen isaretleri zararli madde iceren pillerde ’
gorirsilintiz: Pb = Kursun igeren pil, Cd = Kadmiyum igeren pil, }‘4
Hg = Civa iceren pil. h an




Litfen aleti, 2002/96/EC — WEEE’nin (Waste Electrical and Elect-
ronic Equipment — Atik elektrikli ve elektronik donanim) elektro ve
elektronik eski aletler ydonetmeligi uyarinca ilgili toplama, ayirma ve-
ya geri doéniislim tesislerine veriniz. Konuyla ilgili sorulariniz olmasi
halinde, yerel idarelerin ilgili birimlerine muracaat ediniz.

10. Problemler/problem ¢éziimleri

ACIK/KAPALI tusuna basildiginda cihaz agiimiyor. Ne yapmali?
(1) Pillerin dogru yerlestirildiginden ve temas ettiginden emin olun.
(2) Gereken hallerde pilleri degistirin.

(8) Musteri hizmetleri ile temasa gegin

Elektrotlar viicuttan ayniliyor. Ne yapmali?

(1) Elektrotlarin yapiskan ylzeyini nemli, hav birakmayan bir bezle temizleyin.
Ardindan kurumaya birakin ve tekrar yapistirin. Eger elektrotlar yine iyi
tutunmuyorsa, bunlar degistiriimelidir.

(2) Her uygulamadan 6nce cildi temizleyin, tedaviden dnce cilt balsami ile
bakim yaglari kullanmayin. Tras, elektrotlarin tutunabilirligini artirabilir.

Cihaz, tedavi sirasinda anormal sinyal sesleri ¢ikartiyor. Ne yapmali?

(1) Ekrani gézleyin, bir kanal yanip-sénlyor mu? =» ACIK/KAPALI tusuna
basarak programi yarida kesin. Baglanti tesisatlarinin elektrotlara olan
dogru baglantisini kontrol edin. Elektrotlarin tedavi bélgesi ile siki temasi
oldugundan emin olun.

(2) Baglanti tesisati soketlerinin cihaz ile sikica baglantili oldugundan emin olun.

(3) Sinyal sesleri kanal yanip-sénerken durmuyorsa, baglanti kablosunu
degistirin.

(4) Ekran yanip-sonen bir pil sinyali gbsteriyor. Tim pilleri yenileyin.

Hissedilir bir stimiilasyon gerceklesmiyor. Ne yapmali?

(1) Eger bir ikaz sinyali duyulursa, yukarida tanimlanan calisma adimlarini
uygulayin.

(2) Programi yeniden baslatmak icin ACMA/KAPATMA diigmesine basin.

(3) Elektrot yerlesimini kontrol edin veya yapistirma elektrotlarin Ust Uste
binmemesine dikkat edin.

(4) Empdlsiyon yogunlugunu adim adim artirin.

(5) Piller neredeyse bos. Bunlari degistirin.

i
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Elektrotlarda rahatsiz edici bir his algiliyorsunuz. Ne yapmah?

(1) Elektrotlar kétl yerlestiriimis. Yerlesimi kontrol edin ve gerekiyorsa yeni-
den pozisyonlandirin.

(2) Elektrotlar asinmis. Bunlar, artik akim dagiliminin esit ve tam yiizeyli
olmamasindan dolayi ciltte tahrislere neden olabilir. Bundan dolayi bunlari
degistirin.

Tedavi bolgesindeki cilt kizariyor. Ne yapmali?

Tedaviyi hemen yarida kesin ve cilt durumunun normallesmesini bekleyin.

Elektrotun altinda hemen kaybolan cilt kizariklidi tehlikesizdir ve bélgesel

olarak harekete gegirilen kan akisi ile agiklanir.

Ancak cilt tahrisi devam ederse ve muhtemelen kasinti veya enflamasyon

olusursa, uygulamaya devam etmeden &nce doktorla gérisulmelidir. Gereki-

yorsa yapistirma y(zeyi ile ilgili bir alerji arastiriimalidir.

Kemer klipsi siki oturmuyor. Ne yapmali?

Eger klips kemere sabitlenmisse ve ancak bundan sonra cihaz harekete ge-

cirilirse, bu durumda optimum durus saglanmaz. Bundan dolayi cihazi elinize

alin. Kemer Klipsini cihazin arka tarafina yerlestirin. Klipsin dogru oturmasini,
duyulur ve hissedilir bir oturma ile anlarsiniz. Simdi kemer klipsiyle birlikte
cihazi yeniden kemere sabitleyin.

11. Teknik bilgiler

isim ve model: EM 41

Cikis egrisi bigimi:  Bifazli dikdértgen empdilsiyonlar
Emplilsiyon slresi:  40-250 ps

Emplilsiyon frekansi: 1-120 Hz

maks. 90 Vpp (an 500 Ohm)

maks. 180 mApp (an 500 Ohm)

3x AAA-PIl

5 ile 90 dakika arasinda ayarlanabilir

0 ile 15 arasinda ayarlanabilir

10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) % 30-85'lik bir bagil hava

Cikis gerilimi:
Cikis akimi:
Gerilim beslemesi:
Tedavi slresi:
Yogunluk:

Isletme kosullari:

neminde
Saklama kosullar:  -10 °C-50 °C (14 °F-122 °F) %10-95’lik bir bagil hava
. neminde
Olgtiler: 122 x 59 x 23 mm



Agirlik: 69 g (piller haric), 108 g (kemer klipsi ve piller dahil)
Isaret agiklamasi: Uygulama parcasi tip BF

Dikkat! Kullanma kilavuzunu okuyunuz. /\

Not: Gihazin spesifikasyonlarin disinda galistirimasi durumunda, miikemmel
bir fonksiyon saglanmaz! Urlinlin iyilestiriimesi ve gelistirimesi ile ilgili teknik
degisiklik hakkimizi sakli tutuyoruz.

Bu cihaz EN60601-1, EN60601-1-2 ve EN60601-2-10 Avrupa normlarina
uygundur ve elektromanyetik uyumluluk bakimindan 6zel giivenlik énlemleri-
ne tabidir. Litfen bu sirada tasinabilir ve mobil HF iletisim diizeneklerinin bu
cihazi etkileyebilecegini dikkate alin. Daha detayli bilgileri bildirilen musteri
servisi adresinden talep edebilirsiniz.

Cihaz, tibbi driinler, tibbi Griin yasasi igin Avupa yonetmelikleri taleplerine
uygundur. Eger cihaz ticari veya ekonomik amaglarla kullanilirsa, “Tibbi
Urlnler icin isletici yonetmeligi” uyarinca diizenli kontroller uygulamalidir. Ozel
kullanimda da cihazin reticide 2 yillik araliklarla 6lgtim-tekniksel bir kontrole
tabi tutulmasini éneriyoruz.
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MHoroyBaxxaembIit nokynarens!

Mbl pagbl TOMy, 4TO Bbl BbiBpani ToBap 13 Hallero acCopTUMeHTa. M3fenua Haweit
KOMMaHWM BbICOYaNLLErO Ka4ecTBa, 1Cnonb3yemblx Ana

V|3MepeHMH Beca, apTepuasibHoOro AasfieHna, TemnepaTypbl Tena, 4actoTbl nynbca, B
o6nacTi MATKO Tepanmy 1 Maccaxa.

BHumarensHo NpPOYTUTE AAHHYI0 MHCTPYKLMIO MO SKCnnyaTauuu, COXpaHHVITe ee ana
naaneleero MCnosb30BaHuA, name €e npo4nTath 1 Apyrim nonb3osarenam n
CTPOrO CefynTe NPUBEAEHHBIM B HEl yKasaHUAM

C npy>Xeckumy noxenauamm cupma 5OVIPEP

1. OnA 3HaKomcTBa

1.1 Yro Takoe 1 u4to moxeT umcpoBoi npubop TENS/EMS?
Lindpposoir npnbop TENS/EMS oTHocuTCA K rpynne anekTpocTuMynAaTopos. O
BKMIOYaET B ce6A Tpu 6a30Bble (hyHKLMM, KOTOPBIM MOXHO NOMb30BATLCA B
KOMOMHALWW:

1. AnekTpuyeckan cTuMynAumMA HepsHbIx nyTer (TENS)

2. OneKTpuyecKan CTUMYNALMA MbILLEYHbIX TKaHei (EMS)

3. MaccaxHoe [eiicTBYe, BbI3blBAEMOE 3MEKTPUYECKIMIA CATHANAaMA.

[inA aToro npubop MMeeT ABa HE3aBUCUMbIX KaHANOB CTUMYMALMM 1 YeTbipe
camoKneloLwnxcA anexkTpoaa. OH npeanaraeT yHuBepcasbHble (yHKLUMA ANA NOBbILLEHNA
o6iLLero camoyyBCTBIA, ANA 06neryeHna 6oneit, AnA ynyuleHna husnyeckoro
COCTOAHWA, paccnabnexns, pereHepaumy MblLL 1 60pbbbl ¢ yeTanocTbio. [nA aToro
Bbl MoxeTe BbIbvpaTh NpeaBapuTenbHO HAaCTPOEHHbIE NMPOrpaMMbl UM CO3AaBaTh WX
CaMOCTOATENBHO B COOTBETCTBIN C Bawummm TpeboBaHuAMM.

TpvHLMN Al CTBMA 3NEKTPOCTUMYNATOPOB 6A3MPYETCA HA MMUTALMN Ay TOTEHHbIX

MMYTbCOB, KOTOPbIE C MOMOLLBIO 3NEKTPOAOB NEpeaaloTCA Yepe3 KOXY HEPBHbIM
MbILLEYHBIM BONIOKHAM. ONeKTpoabl MOryT 6biTb pa3MelLeHbl Ha Pa3nnYHbIX YacTAX
Tena, BO3HMKalOLLee NPy 3TOM 3NEKTPUECKOe pasapaxeHie 6e30nacHo 1 NpakTU4ecku
6e360ne3HeHHo. Bbl 4yBCTBYeTE Ny OnpeaeneHHbIX MeToAax NPUMEHEHNA NnLLb

HebOMbLLO 3ya unu Bw6pauwo. I'IepeuaHHble B TKaHb 3M1eKTpUYeCcKne nmnynbChbl BINAIOT

Ha nepenayy Bo36yAEHUA N0 HEpBaM, @ TaKxKe Ha HEPBHbIE Y3Mbl ¥ Pyl MblLLL B
06nacTyt NPUMEHEHMA.

[leiicTBye SNeKTPOCTUMYNALIMN, Kak NPaBino, CTaHOBITCA BUAHBIM TOMbKO MoCne
PErynApHOro NOBTOPHOTO NPUMEHEHNA. ANEKTPOCTUMYNALMA He 3aMEHAET PerynApHYIo
TPEHMPOBKY MbILLILI, HO B 3HAYUTENBHOI CTENEHM AOMONHAET €€ [eiCTBMe.



Mo TepmuHom TENS - 4peckoXHOI 3NeKTPOCTUMYNALMENA HEPBHBIX OKOHYaHUI

- NOHMMAIOT AEICTBYIOLLEE Yepe3 KoY 3NeKTpudeckoe Bo3byxaeHne Hepsos. TENS
AOMYLUEH B KA4ECTBE KNMHYECKM J0Ka3aHHOTO, AD(PEKTUBHOTO, HE MEAMKAMEHTO3HOTO,
MV NPaBUMbHOM NPUMEHEHIN HE UMEIOLLIEr0 NOBOYHbIX ADEKTOB METOAA N0 NEYEHNIO
6boneit, BbI3bIBAEMbIX OMPeAENeHHbIMY MPUYMHAMIA, — MIPY STOM B T. Y. U A MPOCTON
camoTepanuu. boneyTonatoLuee v GonenoaasnAioLLee AECTBIE AOCTUrAETCA, KpoMe
BCEro MPoYero, MyTeM NoAaBNeHnA nepeaadn 60av no Hepaam (Mpy 3ToM, Npexae
BCero, 6narofjaps BbICOKOYACTOTHbIM UMMyNbCaM) 1 pocTa BblAENEHNA ayTOreHHOro
9HAOPMHA, KOTOPbIN YMEHbLIAET HYBCTBUTENBHOCTL K 60 6narosapA cBoemy
LEACTBYIO Ha LIBHTPabHYIO HepBHYtO cucTeMy. MeToz Hay4HO NoATBEPXAEH 1 AOMYLLEH
K MEAVLIMHCKOMY MPUMEHEHMIO.

Kaxpan kapTuHa 3abonesaHuA, No3sonAtowan 1enonb3osatb TENS, aomkHa 6biTb
o6roopeHa ¢ nevatuym BpadoM. OH AacT Bam Takxe ykasarua no camoTepanim ¢
npumeHerrem TENS.

TENS KnuHU4eCKM MCTIbITaH W JOMYLLEH ANA Cneaylowwmx 06nacTeii NpuMEHeHNA:
© 60nK B CivHe, 0COBEHHO Xanobbl B 0611acTi NOACHIYHOTO 1 LIEAHOTO OTAEN0B
MNO3BOHOYHNKA

6onu B cycTaBax (HanpuMep, KOneHHbIX, Ta306e4peHHbIX, NeYeBbIX)
HeBpanrum

rornoBHble 60nm

60nM NPY MEHCTPYALMAX Y SKEHLLMH

6onu nocne TpasM OMOPHO-ABUraTeNbHOMO annapara

60N Npu HapyLLeHNAX KPOBOOGPALLEHNA

XPOHU4eckne 5OJ'II/I, BbI3blBaeMbl€ Pa3nnyHbIMU NPUYUHAMMN.

AnekTpocTUMynaumAa mbiww (EMS) ABNAETCA LUMPOKO PacnpoCTpaHEHHbIM 1
obLLenpr3HaHHbIM METOZOM 1 yXKe MHOTIE rofbl MPUMEHAETCA B CNIOPTUBHON 1
peabunuTaunoHHon MeanumHe. B obnactu cnopta 1 coutHeca EMS npumenaeTca
KaK J0nonHeHue K 0BbIYHbIM METOAAM TPEHUPOBKM MbILLLL, 4TO6bI NOBBICUTL
(hyHKLMOHANbHbIE CMOCOBHOCTY MbILLL, 1 JOCTUYb XenaeMblX NPONOpLMA Tena.
EMS ucnonb3yetca B Byx HanpaeneHunAx. C 0AHON CTOPOHbI, MOXHO BbI3biBaTb
LieneHanpaBneHHoe YKpenneHne MyCKynaTypbl (aKTUBUPYIOLLEE MPUMEHEHIE), a
C ApYyroi — MOXeT A0CTUraThCA paccnabnatollee, BOCCTaHaBNMBaKOLLEE AeNCTBIE
(paccnabnaiolLee NpuMeHeHwe).

K aKTVBMpYIOLIEMY IPUMEHEHWIO OTHOCATCA:
® TPEHMPOBKA MbiLLL, AN1A MOBbILEHUA BLIHOCTMBOCTY W/
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® TpeHMpoBKa MbILUL ANA NOAAEPXKM YKpenieHnAa onpeaenieHHbIX MbILUL unu rpynn
MbILLLL, 4TOBLI AOCTUYbL XKENaeMbIX U3MEHEHUI B nponopuuAx Tena.

K paccnabnAtollemy NpuMEHEHO OTHOCATCA:

® penakcauns MblluL 1A YCTPAHEHNA PACTAXEHUA U 3aLLEMIEHNA MblLLL,

© y/yyLUEHIe NPY ABNEHWAX MbILLEYHON YCTaNnocTy

® YCKOPEHWe pereHepaLyi MbilLL nocne 60MbLUON MbILLEYHOI Harpy3Ki (HanpuMep,
nocne MapadoHckoro bera).

Kpowme Toro, umchposoit npubop TENS/EMS 6naroaapa BCTPOEHHON TEXHOMOMK

Maccaxa iaeT BO3MOXHOCTb C MOMOLLbIO MPUBMMKEHHON MO BOCIPUATMIO U [IEACTBUIO

K peanibHoMy Maccaxy nporpaMMbl yMeHbLUATb PACTAXKEHUA W 3aLLEMNEHINA MbILLLL 1
60pOTLCA C ABNEHNAMM YCTANOCTH.

Ha ocHoBaHuM pexoMeHAaLMiA MO NO3MULIMOHUPOBAHUIO W TabnL, NPOrpamMM, MPUBEAEHHbIX
B [JaHHO MHCTPYKLMW, Bbl MOXETE BbICTPO 1 MPOCTO ONPEAENTb HACTPOIIKY

npubopa AnA COOTBETCTBYIOLLErO NPUMEHEHNA (B 3aBUCUMOCTI OT YacTv Tena) u AnA
COOTBETCTBYIOLErO ANCTBUA.

Bnaropapa AByM pa3fenbHo perynupyembiv KaHanam, Lndposoi npubop TENS/EMS
0becreyinBaeT BOIMOXHOCTb PEryMPOBKM MHTEHCUBHOCTY UMMYTbCOB HE3aBICUMO

Apyr OT Apyra Ha AiBe YacTy Tena, HanpuMep, YTo6bl OXBATUTb TENO C 061X CTOPOH UK
PaBHOMEPHO CTUMYNMPOBATL BONbLLME Y4ACTKY TKaHed. Kpome Toro, MHAvBIAYansHaA
PerynupoBKa MHTEHCUBHOCTY KaXAOT0 KaHana faeT Bam BO3MOXHOCTb OAHOBPEMEHHOTO
npuUMeHeHnA Npubopa B ABYX Pa3nuyHbIX YacTAX Tena, bnarofapa Yemy AocTUraeTcA
9KOHOMMA BPEMEHN MO CPABHEHWIO C MOCNEA0BATENbHBIM MPUMEHEHVEM.

1.2 06bem noctaBKu

1 unchposor npubop TENS/EMS (Bkntoyan 3awienky AnA pemHs)

2 COeaMHUTENbHbIN Kabenb

4 camoKneroLmxea anekTpoaa (45 x 45 mm)

3 batapeitku Tuna AAA

AaHHaA MHCTPYKLMA NO NPUMEHEHNIO

1 KpaTKaA MHCTPYKLMA (PEKOMEHAALMM MO PACTIONOKEHMIO ANIEKTPOLOB U MPUMeEPbI
NPUMEHEHMA)

1 cymKa AnA xpaHeHua

[lononHUTeNnbHO NOKynaemble YacTu
8 camoknetoLmxcA anekTpoaos (45 x 45 mm), apt. Ne 661.02
4 camoknetowmxca anektpoaa (50 x 100 mm), apT. Ne 661.01



A 2. BaxHble yKasaHua

MpumeHerne npubopa He 3amMeHAET BpauebHbIX KOHCYNbTaLMI U NEYEHUA.

Moatomy npu ntobbIx TUNax 6onei unu 6onesHeit Bceraa NpeABapUTENbLHO

MPOKOHCYNbTUPYNTECH C Bpayom!

BHUMAHUE!

Bo n3bexxanvne Bpeaa 300pOBbI0 HACTOATENBHO HE PEKOMEHAYETCA MPUMEHATD

uudposoit npubop TENS/EMS B cnepytowumx cnyyanx:

© py UMNNAHTVPOBAHHBIX NeKTPONpUbopax (Hanpumep, CTUMYNATOP pUTMa @
cepaua | '

paua) X/

NPV HanW4YMn METaNINYECKUX UMNNAHTaToB
[InA ntoaei, CNonb3yIOLUMX UHCYNMHOBbIE HACOChI

Mpy BbICOKOI Temnepatype (Hanpumep, cabiwe 39 °C)

MpY U3BECTHBIX UMK OCTPbIX HAPYLLEHWAX PUTMA CEPALA M APYTAX HAPYLLEHWAX
BO36Y>[AeHWA 1 NPOBEAEHNA UMMNYNLCOB B CEpALe

npy Npunaakax (Hanpumep, anunencim)

BO BpeMA 6epeMeHHOCTY

Mpy paKkoBbIX 3a60NEBaHNAX

nocne onepauuii, Npi KOTOPbIX YCUNEHHOE COKPaLLEHNe MbILLL| MOXET MeLuaTb
npoLieccy BbI3AOPOBEHNA

3anpeLlaetca npumeHerre npubopa B6nM3n cepaua. |
CTumynupytoLLye 3NeKTPOoAbl 3anpellaeTcA yecTaHaBNMBaTh B
KaKux-mmBo TO4Kax NepeaHed HacTy rpyAHOI KNETKY (orpaHuieHHon |~ ‘
pebpamm v rpyavHON), B 0CO6EHHOCTM Ha 0601X 6OMbLLNX TPYAHbBIX ‘/“

MbiLLiaX. 3AeCb OH MOXET MOBbLILIATb OMACHOCTb mMepuaHuA /|

XEnyAo4KoB CepALa 11 Bbl3BaTb OCTAHOBKY cepaLia
Ha KOCTAX Yepena, B 06nacT pTa, MOTKI UM ropTaxi

B 06/1acTy LWeu / COHHbIX apTepuit

B 0611acTV NONOBbIX OPraHoB

MK OCTPBIX MW XPOHUYECKIX 3aB0NEBaHNAX KOXM (MOBPEX/AEHUA W BOCMANEHWA),
(Hanpumep, npy 6onesHeHHbIX U 6e360M1E3HEHHbBIX BOCTANEHNAX, TOKPACHEHMAX,
KOXHOI Cbiny (HaNpUMep, anneprui), 0Xorax, yaapax, 0TeKax, Ha OTKPbITbIX N
3aXMBAIOLLVX PaHax, Ha Lpamax nocne onepaLii, HaXoAALWMXCA B NpoLiecce
3aXVBNEHNA)

NPV BICOKOIA BNAXKHOCT BO3/yXa, HAMpUMep, B BaHHbIX KOMHATaX U Mpu npueme
BaHHbI UNK AyLua.
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® He nonb3oBarbCcA nocne ynotpe6neHusa ankorons
© [Mpu OAHOBPEMEHHOM MPUCOSAMHEHIM K BbICOKOYACTOTHOMY XUpYPrudeckomy annapary.

I1epe.q npumMeHeHneM Npubopa NPOKOHCYNbTUPYMTECH C NeyalMm Bpavom npu:
® OCTpbIx 3a60neBaHNAX, B 0COBEHHOCTY NPY MOAO3PEHIM NN HANMYNIA apTEPUATBHOM
TUNEPTOHNN, HAPYLUEHNAX CBEPTLIBAHUA KPOBU, CKIIOHHOCTU K TPOMG03ME0MNM, a
TakKe Npu 3710Ka4YeCTBEHHbIX HOBOOGPA30BaHMAX

No6bIX KOXHBIX 3a60neBaHNAX

HEBbIACHEHHbBIX XPOHNYECKMX BONE3HEHHbIX COCTOAHWAX, HE3aBUCUMO OT YacTV Tena
nnabete

T0BbIX HaPYLLEHWAX YYBCTBUTENBHOCTM C MOHVKEHHOI 60NEBOI YyBCTBUTENBHOCTHIO
(Hanpumep, Npu HapyLLeHNAX 0bMeHa BELLEeCTB)

OAHOBPEMEHHO MPOBOAVMBIX MEAULIMHCKIX JIEYEHNAX

BO3HMKAIOLLYX NPV CTUMYNIALMK Xanobax

HeucYe3atoLLNX Pa3fpaxeHnaX KOXM B CBA3M C ASIMTENbHOM CTUMYNALMM C
pacnonoXkeHNeM 3MEKTPOLOB B OAHOM 1 TOM Xe MECTe

BHUMAHWE!

Wcnonbayitte uncposoit npubop TENS/EMS ucknouutenbHo:

o [InA niogen

® B LENAX, ANA KOTOPbIX OH Bbln pa3paboTaH, v TONbKO CNOco60OM, ONMCaHHBIM B AaHHOM
VHCTPYKLM MO NpuMeHeHuIo. Jlioboe HenpasnibHOE MCMoNb30BaHE MOXET ObiTb
OonacHbIM

® [N1A HapY)XHOTO MPUMEHEHNA

© ¢ BXOAALWMMM B 06BEM NOCTABKY M AONOMHUTENBHO KYNEHHBIMU OPUrMHASTBHBIMM
NpUHAANEXHOCTAMM, B POTUBHOM Clyyae TEPAKOT CBOIO CIMY MPUTA3AHMA MO
NpeAoCTaBNEHIe rapaHTUm

MEPBI [TPEJOCTOPOXHOCTH:

o Bcerga CHUMaNTE 3NeKTPOabl C KOXM, HE CAIMLLKOM CUMbHO TAHA 3a HUX, YTobbI B
penkux Cry4asx 04eHb YyBCTBUTENBHOM KOXM NPEefOTBPaTUTb €6 NOBPEXAEHIA.

® He npubnuxante Npubop K MCTOYHUKAM Tenna 1 He UCnonb3yiiTe ero B6nam (~1 m)
KOPOTKO- 1 MUKPOBOMHOBbLIX MPUBOPOB (HanpuMep, MOBUNbHbIX TENEGOHOB), T. K. 3TO
MOXET NPUBOANTb K HEMPUATHBIM CKayKam Toka.

© He noasepraiite npubop LEACTBUIO MPAMbIX COMHEYHbIX Jy4eil UK BbICOKNX
Temneparyp.

o 3awuwarite Npubop OT MbinK, FPA3M 1 Baru. Hu B Koem cryyae He norpyxaire
npu6op B BOAY UK PYriAe XMaKOCTY.



e I'Ip|/|60p NnoaxoauT AnA NepcoHanbHOro UCNonb3oBaHKA.
© 10 rureHnyecKum NpUYHaM 3NeKTpoAamM MOXET Nonb30BaTbCA TOMbKO OANH

YenoBex.
Ecnu npubop He thyHKLMOHMPYET A0MKHbIM 06pa3oM, NOABNAIOTCA HEAOMOraHNA
v 6onK, He3amMeanMTENbHO NPEpPBUTE UCONb30BAHNE.

[InA CHATWA UM CMELLEHMA 3NEKTPOLOB NPEABAPUTENBHO OTKMIOYUTb NPUBOP Ui
COOTBETCTBYHOLLMA KaHas, YTo6bl NPes0TBPATUTL HEXenaTenbHyo CTUMYNALMIO.

He B1aou3mMeHaAiTe aneKTpoab! (Hanpumep, 06pe3an ux). ATo BEAET K MOBbILIEHHON
MOTHOCTY TOKA 1 MOXET 6bITb OMacHbIM (Makc. peKOMEHZyeMoe BbIXOAHOe 3HaueHue
AnA aneKTpofos: 9 mA/cm?, ahheKTUBHAA NOTHOCTb TOKA CBbILLE 2 MA/CM? Tpebyem
MOBbLILLIEHHON BHUMATENBHOCTH).

He npumeHATb BO BpeMA CHa, BOX/AEHWA aBTOMOGUA NiW NPy OfHOBPEMEHHOM
YNpaBNeHUN MaLliHamy 1 060pyLOBaHUEM.

He npumeHATb npu ntobbix paboTax, npu KOTOPbIX Henpeackasyeman peakuma
(Hanpumep, yCUneHHoe COKpaLLEHIe MblLL, HECMOTPA Ha H3KYH0 MHTEHCUBHOCTb)
MOXET 6bITb ONacHoON.

CnepuTe 3a Tem, YT06bI BO BpEMA CTUMYTIALMIA METANNMYECKIE 06BEKTI, Hanpumep,
MPAXKI PEMHEN UMW LIEMOYKY, He MOITIM BOWTY B KOHTAKT C 3neKTpofami. Eciny
Bac B 30He NpUMeHEHNA MMEOTCA YKPALLIEHUA UK MUPCUHT (HANpUMeEp, B Nynke), TO
nepef vcnonb3oBaHueM npubopa x HeobXo4uMO CHATb, T. K. B MPOTUBHOM Cryyae
MOXHO NOMYYUTb TOYEYHbIE OXOTY.

Bo n3bexaHne BO3MOXHbIX 0MacHOCTEN XpaHUTe nprbop B HEAOCTYMHOM 1A AeTel
mecTe.

He nepenyTbiBaiiTe kabenu aNeKTPOAOB W KOHTAKTbI C HAyLUHUKaMU UiW ApyruMm
npubopamn 1 He CoeaMHANTE SNEKTPOAbI C APyrMuM npubopami.

He vcnonbayiTe 3T0T NpUBOP OAHOBPEMEHHO C ApYruMmM Npubopamu, KoTopble
nepenatoT Teny aneKTPUYecK1e MMymbChI.

He ncnonbayiTe npubop B6MM3M Nerko BOCMNaMEHAIOLUNXCA BELLECTB, ra3os unu
B3pbIBYATbIX BELLECTB.

® He ncnonb3yiiTe akkyMynATOPbI; BCErAa NCNonb3yiTe 6atapeiki 0aMHaKoBOro TUna.

Vicnonb3yiite npubop B nepsble MUHYThI B MOMOXEHUW NEXa UK Cuad, YTobbI B
peakux cnyyanx BasoBaranbHOI peakuu (4yBCTBO CNabocTy) He nogBepratseA
U3NWLLHE ONacHOCTYW NofyYeHnA TpasM. [Mpu NoABNeHM YyBCTBa CnabocTu
He3ameanMTeNbHO OTKITOUMTE NPUBOP 1 MOBHAMUTE HOTY (MPUBNU3UTENBHO Ha
5-10 MUHYT).
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. I'IpenBapMTeanaH 06pa60TKa KOXW XUPHbIMK KpemMamu He peKoOMeHayeTeA, T. K.
9TO BefeT K MOBbILEeHHOMY U3HOCY 3M1EKTPOAOB N MOXET TakXXe NPUBOANTL K
HENpPUATHbIM CKavkam ToKa.

MospexpaeHua

© B cnyyae COMHEHU NPy NOBPEXAEHNAX Nprbopa He UCronb3yiTe ero 1 obpaTuTech
B TOPrOBYIO OPraHM3aLmio, MpoaasLLyto npubop, 6o No ykasaHHOMY afpecy CryxObl
TEXHN4ECKOro 0BecreyeHuA.

Mepuoanyecku npoBepAiTe NPUBOP Ha OTCYTCTBUE NPU3HAKOB MOBPEXAEHUA UMK
13Hoca. [Mpu 06Hapy>XXeHUn NoJoBHbIX MPU3HAKOB WK B Clyyae HenpasubHOro
1cnonb3oBaHnA npubopa nepes NoBTOPHbIM UCTONb30BaHNEM Er0 HE0BXOANMO
OTNPaBUTb U3FOTOBUTENIO UM B TOPrOBYIO OPraHN3aLmio.

HesamennnTenbHo BbIKNKOYNTE NPUBOP, ECIIM OH HEVCTIPABEH MMM UMEIOTCA
Herionazky B pabote.

Hv B koem cryyae He NbiTaiATeCh CaMOCTOATENBHO OTKPbITL W/ OTPEMOHTUPOBATL
npu6op. [loBepAiiTe BbINOHATL PEMOHT TOMBKO CyX6€e TEXHUYECKOro 06ecneyeHma
NV aBTOPU3MPOBAHHBIM TOPrOBbIM OpraHu3aLmaAM. HecobniofeHue BefeT K notepe
rapaHTim.

/A3roToBUTENb HE HECET OTBETCTBEHHOCTU 32 YLUEPB, BbI3BAHHbI
HEeKBaNMOULMPOBAHHBIM UMK HENPaBUbHLIM UCTONL30BAHNEM.

Wndopmauma 06 CP (anekTpoctaTyeckom paspaae)
YyTuTe, 4TO 3anpelLaeTcA NpuKacaTbCA K rHeaaam, Kotopble 0603Ha4eHbl
npegynpexaatolleii Tabnuykon «3CP».

Mepbl no 3awute ot 3CP:

- He npvkacarbea nanblamm K Wrekepam/rHe3aam, KoTopble 0603HaYeHb!
npesynpexaaroLein Tabnuykon «3CP»!

- He npukacarbca HaXoAALMMMCA B pyKax MHCTPYMEHTaMM K LTeKepam/rHe3aam,
KOTOpble 0603HaYeHb! NpeaynpexaatoLLen Tabnnukoir «9CP»!

[lanbHelwme NOACHEHA, KacatoLmMeca npeaynpexatoLen Tabnniky «3CP», a Takxe

nepeyeHb BO3MOXHbIX 06y4atoLLX KyPCOB U UX COAEPXKaHNe MOXHO MoMy4uTh No

3anpocy B Cnyx6e TEXHUYECKOro 0BeCreyeHmA.

3. MapameTpbl TOKa

OneKTpOCTUMYNATOPbI PABGOTAOT CO CEAYIOLIMMM HACTPOKAMY TOKa, KOTOpbIE,

B 3aBUCHMOCTM OT PErYNNPOBKM, 0TKA3bIBAOT PasNMYHOE AENCTBIE HA APheKT

CTAMYNALWM:

A
AL



3.1 ®opma umnynbcos

OHa onmcbIBaeT (yHKLMIO BPEMeHM Toka BO3BYXAEHNA.

[pu 3TOM pasnuyaoT MOHO- U ABYX(hasHble UMMYNbCHbIEe TOK. Mpu
MOHO(ha3HbIX MMMYNbCaX TOK TEYET B OAHOM HanpaBeHu, Npu
AByXhasHbIX — TOK BO3OYXAEHUA MEHAET CBOE HanpasneHue.

B umdposbix npubopax TENS/EMS npumeHatoTcA Tonbko
AByXhasHble UMMYNbCHbIE TOKW, T. K. OHW Pa3rpyXatoT MblLLLibI, %
BEAYT K MEHbLUEMY YTOMIEHMIO MbILLL 1 0BecneynBaioT 6onee

HaiexHoe 1 6e30nacHoe NpuUMeHeHue.

3.2Yacrora umnynbcos

YacToTa yka3sblBaeT YACNO eANHUYHBIX UMMYSIECOB B CEKYHAY,
OHa n3mepAeTcA B 'L (repuax). Ee MoxHO paccunTars, B3AB El q .
06paTHoe OT AnMTENbHOCTI Neproaa. CooTBETCTBYIOWAA YacToTa

OonpeaenseT, Kakve TUMbl MbILLEYHbIX BONMOKOH pearvpyior.

MenneHHo pearupytoLLme MbllLeYHble BOOKHA pearupyeT CKOpee Ha HU3Kue 4acToTbl
vmnynbcoB [0 15 T, a 6bICTPO pearvpytoLLme BONOKHA HAYMHAIOT pear1poBaTh TONbKO

¢ yacToTbl 6onee 35 ', Mpu umnynbcax ¢ YacToToi 45-70 'y NPOMCXOANUT ANUTENbHOE
HanpAXeHNe MbILLL, B CO4ETaHIM C BbICTPOII MbILLEYHON YCTaNoCTbio. [oaToMy BbicoKaA
4acToTa MMMYNLCOB NPEMMYLLECTBO MPUMEHAETCA 1A TPEHUPOBKI CKOPOCTHON 1
MaKCc1ManbHoi CUmbl

3.3 inutenbHOCTb MMMYyJIbCa

Mop Heil NOHMMAIOT ANUTENBHOCTb €AUHAYHOTO UMMYSbCa B
MUKpOcekyHzaax. Cpeay Npoyero, AUTENLHOCTb UMMYNbca
onpenenseT ry6uHy NPOHUKHOBEHWA TOKa, MPUYeM B 06LLEM
cnyyae JelCTBYET CrieaytoLLee NpaBumo: GonbLuas MbilLeYHan
macca TpebyeT 6onblueit AAUTENbHOCTM UMMYNBCOB.

3.4 UHTeHCUBHOCTb MMMNYNLCOB

PerynipoBKa ypoBHA MHTEHCVBHOCTY 3aBUCUT OT MHAMBMAYANBHOTO /7
CyGBEKTUBHOTO OLLYLLEHNA KaX,/A0r0 OT/AENBHOrO MoNb30BaTeNA I_ﬂ:b—n
11 ONPEAENAETCA BOMbLUMM YUCTIOM BENMYMH, KaK, Hanpumep,

06nacTb NPUMEHEHIA, KPOBOOBPALLIEHIE B KOXE, TONMLLMHA KOXM,

a Take Ka4yecTBO KOHTaKTa C anieKTpoaamu. Ha npakTuke HacTpoika AonxHa 6biTb
3(h(hEKTUBHOM, HO HIl B KOEM CTy4ae He AOMKHa BbI3biBaTb HEMPUATHBIX OLLYLIEHWIA,
Hanpumep, 6onee B 06nacTv npuMeHeHA. B TO BpemA, Kak nerkuil 3ya ykasbiaeT Ha
LOCTATONHYI0 AHEPIIO CTUMYNALIAN, 3aMPeLLaeTCA NPUMEHATL HACTPOIKY, KOTOpble
BbI3bIBAIOT 6ONb.

Motocpastbie uMnybCh!

Ieyxchaskbie wMnybCH!

1 A nTensHocTs unnysca
> -
t
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|-|pl4 [NUTeNbHOM UCMONb30BaHUM MOXET I'IOTpe6OBaTbCF| perynupoBka B CBA3KN C
BPEeMeHHbIMW npoLeccamu agantaunn K obnacty NPUMEHeHNA.

3.5 LIknuyHoe u3meHeHWe napameTpoB UMMYNbCOB

Bo MHorux cnyyanx TpebyeTcA nyTem NpUMEHEHIA HECKOMbKIX NapaMeTpOB UMNYNbCOB
OXBaTUTb BCE COBOKYMHOCTb CTPYKTYP TKaHW B 06nacTi npumeHenma. B uudposom
npubope TENS/EMS 370 ocyLuecTBAAeTCA bnarofapA TOMy, 4T npeanaraemble
MporpaMMbl aBTOMATU4ECKI BbINOMHAIOT LIMKIMYECKOE U3MEHEHIE NapaMeTpoB
MYnbCoB. TeM cambiM TaKxe NPeAoTBPALLAETCA YCTaN0CTb OTAEMbHbIX FPYMN MbILLL, B
0611aCTV NPUMEHEHNA.

B undposom npubope TENS/EMS umetoTcA paunoHanbHble NpeaBapuTenbHbIe
HaCTPOIIKM NapameTpoB Toka. Ho Bbl MoxeTe B 11060V MOMEHT BO BpemA
MPUMEHEHUA UBMEHUTb MHTEHCUBHOCTb UMMYSbCOB, @, KPOME TOrO, B OTAENbHBIX
nporpammax Bbl MOXeTe npeaBapuTeNibHO U3MEHNTb YacTOTY MMMYTbCOB, YTOObI
npoBecTy 6onee NPUATHOE UMK cynALLee 6OMbLUNIA YCrex NPUMEHEHNE.

4. Onucatue npuéopa

4.1 0603Ha4eHne KOMMNOHEHTOB
LOucnneii (rNaBHOe MeHI0):

A VIHTEHCVBHOCTb MMNYNECOB

B Howmepa nporpamm/unknos et

D CHT ,-' -’ CH2
C Yacrora () SO \
D Huskuit ypoBeHb 3apAna 6atapeek C B86% X868 l
E Menio TENS/EMS/MACCAX D !

F OyHKunA Talimepa (MHAMKAaLMA 0CTaBLLEroCA BPEMEHH)
G WHankauma pexxuma paboThbl e—

KHonku:

a Knonkv Bbibopa A UP (Beepx) u ¥ DOWN (BHU3)
KHonka noarsepxaeHna ENTER

Kronka BKJI/BbIKI

Kronka MEHIO

KHonku uHTeHcuHocT CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

— +

b
o
d
e




MpuHagnexHocTu:

® 2 coeanHUTENbHBIX Kabena

® 4 camoksetoLmxca
3nexTpoaa (45 x 45 mm)

® 1 3allenka AnA pemHa

4.2 GYHKUMM KHOMOK

Kaxxaoe Haxatune KHOMKM noATBepXaaeTcA 3BYKOBbIM CUrHAIOM, 4T06bI OﬁpaTVITb
BHUMaHVe Ha CryyaiiHoe HaxaTue KHOMOK. STOT 3BYKOBOIA CUTHaN He MOXET GbiTb
BbIK/TOYEH.

BKJ/BbIKN

(1) KopoTko HaxaTb AnA BKNIOYEHUA npubopa. Ecnn KHOMKa npy BKKOYEHUN OCTaeTCA
Haxxaron 10 cekyHp, npubop aBTOMATUYECKM OTKIIOHAETCA.

(2) MpepblBaHue CTUMYNALMM OSHOKPATHBIM HXATUEM = PEXIM Nay3bl

(3) BobikntoueHue npubopa ANUTENbHbIM HaXaTnem (oK. 3 CeKyHA)

Anv

(1) Boibop (A) nporpammbl, (B) yacToTsl 1 (C) AMMTENBHOCTI BO3AEACTBIA

(2) Kxonkoit DOWN ¥ BO BpemA CTUMYNALMN YMEHbLUIAETCA MHTEHCUBHOCTb UMMYNbCOB
AnA 0601X KaHanos.

MEHIO

(1) Haswrauva mexay noameHto TENS, EMS n MASSAGE

(2) Bosepart B (A) 0kHO Bblbopa nporpamm unu B (B) rnasHoe MeHto

ENTER

(1) Boibop meHio

(2) MoaTeepxaeHue caenanHoro kHorkam UP/ DOWN Bbifopa, 3a nckmtoyeHrem
VHTEHCUBHOCTY KaHasoB

CH1+, CH1-, CH2+, CH2-
PerynupoBka UHTEHCUBHOCTI UMMYNbCOB

5. Beoa B akcnyatauuio

1. CHummTe ¢ nprbopa 3aLlenky AnA pemHa, eCn OHa YCTaHOBMeHa.

2. HaxxmuTe Ha KpbILLKY OTCeKa AnA batapeek, pacronoXeHHYI0 Ha
3a/HeV CTOPOHe Nprbopa, 1 CMECTUTE €€ B CTOPOHY.

3. Bnoxwure 3 batapeitku Tvna Alkaline AAA 1,5 B. Bknapbisaitte
batapeiiku ToNbKO COOTBETCTBEHHO UX MOMAPHOCTM 1 MaPKUPOBKE.

Puc. 1
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4. TwaTenbHO 3aKpoiTe KpbILLKy oTceka AnA batapeek. (Puc. 1)

5. CoennHNTE COEANHNTENbHDI Kabenb ¢ anekTposamu. (Puc. 2)
® VYkasanue: [inA npefensHo NPOCTOr0 COEANHEHNA ANEKTPOAbI
OCHALLEHbI 3aXVMami.

Puc. 2

6. MepeyeHb nporpamm

6.1 O6wwan nHopmauua

Liuchposoit npubop TENS/EMS umeeT 50 nporpamm:
e 20 nporpamm TENS

e 20 nporpamm EMS

e 10 nporpamm MASSAGE

Bo Bcex nporpammax Bel MoxeTe ycTaHaBnMBaTL ANMTENLHOCTD BO3AENCTBUA, a ANA
KaX/0ro 13 iByX KaHasnoB — pa3fenbHo MHTEHCUBHOCTb MMMYTBCOB.

Kpome Toro, B nporpammax TENS n EMS 11-20 Bbl MOXeTe Takke M3MEHATb 4acToTy
VMIMMYNbCOB OTAEMbHBIX LMKIOB, Y4TO6bI 8AanTpoBaTh AEACTBIE CTUMYNALMM K
CTPOEHMIO 06N1ACTY MPUMEHEHNA.

Linknbl - 310 pasnu4yHble nocnenoBaTesibHOCTH, N3 KOTOPbLIX COCTOAT NPOrpammbl.
OHM aBTOMATMYECKY BbINOMHAIOTCA OAUH 3a APYyrMMm 1 NoBbIWaKT a(queKTVIBHOCTb
CTUMYNALMKN PA3NINYHBIX TUMOB MblLLEYHbBIX BONOKOH U I'IpOTVIBO.D,eVICTByIOT 6bICTpOI7I
YCTanocCT MblLL.

CTaHaapTHbIe HACTPOVKI NapamMeTpOB CTUMYMALIM 11 YKa3aHUA MO PACTIONOKEHMIO
97M1EKTPOLOB NMpUBELEHbI B crieaytowmx Tabnuuax nporpamm TENS, EMS n MASSAGE.



6.2 Mporpammbl TENS

Ne PauvoHanbHble BoamoxHoe | Lukn 1 Lukn 2 Linkn 3 Livkn 4
mporp.. 06N1aCT NPUMEHEHIH, | PaCTIONOXEHVE| | ukr 5 Liukn 6 Livkn 7 Linkn 8
riokasaHua SMEKTPOAOB [QnurenbHocs [YacToTalOn Off [NnvrensHocTs|Yactota|On Off [lnurenbHocTs| Yactora| On off [NnvrensHocTb|Yactota|On Off
(MKc) My [Time (c)|Time (c)| (mkc) (Tw)  [Time (c)| Time (c)| (mkc) (M [Time (c)|Time (c)| (mkc) (T  [Time (c)|Time (c)
1+11 |Bonb B wwee, ronosraa |01, 02, 13 250 4 30 0 250 4 30 0 250 5 30 0 250 5 30 0
60nb Ba30MOTOPHOMO
xapakTepa 250 6 20 0 250 6 20 0 250 8 30 0 250 8 30 0
2+12 |Bonb B cnuHe 03, 04, 05, 06, {250 6 30 0 250 6 30 0 250 8 20 0 250 8 20 0
15,23 250 10 [20 o 250 10 20 o
3+13 |Bonb B nneve 07,14 250 2 10 0 250 4 8 0 250 6 6 0
4+14 |Bonb B CBA3N C Cw. ykasatue (250 60 20 0 250 70 20 0 250 80 30 0 250 80 30 0
PEBMATIYECKUM
apTpUTOM
5+15 |Xanobbl B noAcHuUe |22 250 80 20 0 250 80 20 0 250 75 4 0 250 10 20 0
250 70 4 0 250 65 4 0
6+ 16 |>Xanobbl npu 08 250 40 30 0 250 45 30 0 250 55 30 0 250 60 30 0
MEHCTPYaLMN
7+17 |MpoTuBo6onesan Cw. ykasatue 250 4 30 0 250 4 20 0 250 6 30 0 250 6 20 0
nporpawva | 250 8 30 0 250 8 20 0 250 10 30 0 250 10 20 0
8+ 18 |TpaBmbl konenHoro (09, 10 250 40 5 0 250 6 10 0 250 50 5 0
CyCTaBa, TPaBMbl
TONEHOCTOMHOrO
cycTaBa, MoBPeX/AeHnA
Kancynbl
9+19 |MpoTnso6onesan Cm. ykasanue |250 75 025 (0,25 [250 2 0,5 0
(Burst) [mporpamma Il
10 + 20| MpoTuBoBONeBan Cm. ykasanue |250 100 |0,25 0,25
(Burst) [mporpamma |l

OnTime (c) = BpemA BK/IOYEHNA Lvkna B cekyHpax (cokpatuenue) — Off Time (c) = BpemA BbIKMIOYEHNA LMKNa B CEKyHAax (paccnabnenue)
Ykasanue: [MonoxeHue 3NeKTPOAOB AOMKHO OXBATbIBATL GONE3HEHHYIO 30HY. [Py GONE3HEHHbIX rpyMNax MbllLL, 3NEKTPOAbI FPYNMUPYIOTCA BOKPYT COOTBETCTBYHOLWMX MbiLuLL. [pu GonAx B cycTaBax
CycTaB A0MXeEH ObiTb OXBAYEH 3NEKTPOAAMI C NEPEAHEIN/3aHEN CTOPOHbI, & TaK)Ke, ECMM 3TO ONYCKAKOT PACCTOAHA MEXAY ANEKTPOAAMM, C NPaBOit U NIEBOW CTOPOHbI.

PaccToAHue MexXy 3NeKTPOAaMM He JOMKHO BbiTb MeHbLLE 5 cM 1 Gonblue 15 cM. YuuTbiBaliTe pucyHky 9 1 10, KOTOPbIE KACAIOTCA KOMEHHONO U FONEHOCTOMHONO CycTaBa.

Mporpammbl Burst noaxodAT Ans BCEX 30H, KOTOPbIE AOMXKHbI CTUMYNMPOBATLCA C NEPEMEHHBIM PUCYHKOM CUTHAMOB (ANA Kak MOXHO MEHBLIETO MPUBbIKAHN).
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6.3 Mporpammbl EMS

MyCKynarypa roneHu

Ne PaumoHanbHble BoamoxHoe  |Liukn 1 Lnkn 2 Lvkn 3 Lkn 4
mporp. | 06MacTM MPUMEHEHNA, | pacTIonoXeHve| | jukn 5 Liukn 6 Lukn 7 Lukn 8
nokasaniA 9MEKTPORos [QinurensHocTs [YacToTal On Off [NnvrensHocTs|YactoTa| On Off [lnurensHocTs| Yactota| On Off [NlnvrensHocts|YactoTa| On Off
(MKc) "y [Time (c)|Time (c)| (mkc) (T [Time (c)| Time (c)| (mkc) "y [Time (c)|Time (c)| (mkc) (T [Time (c)| Time (c)
1411 |Mneyesan 07,14 250 30 5 1 250 10 15 1 250 50 5 1
Myckynatypa
2+12 |CpenHan nHxHas |01, 02, 03, 04, |250 4 30 1 250 4 20 1 250 5 30 1 250 5 20 1
TpaneLenaanbHan 05,12, 15
MbILLLA, MblLuLi
Lattisimus dorsi, 250 6 30 1 250 6 20 1
MycKynatypa Luev
3+ 13 |Myckynarypa ciusbl {03, 06, 22, 23 250 2 10 1 250 4 10 1 250 6 10 1
BONM3M NO3BOHOYHMKA
nporp. |
4 +14 |MepenHAn v 3apHAs  [16,17,18,19 (250 4 30 1 250 4 30 1 250 4 30 1 250 5 30 1
MycKynarypa nneva (8
T. 4. buLienc), nepesHAn
11 3a[HAA MycKynaTypa 250 5 30 1
npeanneybA
5+15 |MpAman 1 KocaA 11,20, 21 250 6 15 1 250 8 15 1 250 10 15 1
MyCKynaTypa Xusota
6+16 |Myckynarypa cnuHbl |03, 06, 22,23 (250 2 20 1 250 2 20 1 250 1 30 1 250 1 30 1
BOMN3M NO3BOHO4HMKA
nporp. I
7+17 |Myckynatypa crinkbl {03, 06, 22, 23 |250 4 30 1 250 4 20 1 250 6 30 1 250 6 20 1
BOM3M NO3BOHOYHMKA
nporp. Ii 250 8 30 1 250 8 20 1
8+ 18 |Myckynarypa Aroguy |24 250 20 5 1 250 6 5 1 250 30 5 1
9419 |Mepeaxan v 3apHAA |25, 26 250 20 5 1 250 6 8 1 250 25 5 1
myckynarypa 6eapa
10 + 20 |MepenHAn v 3agHAR |27, 28 250 25 5 1 250 6 8 1 250 35 5 1

OnTime (c) = BpemA BK/IO4EHNA LnKna B Cekyraax (cokpatuenue) — Off Time (C) = BpemA BbIKMIOYEHNA LMKNa B CEKyHAax (paccnabnenme)
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6.4 Mporpammbl MASSAGE

Ne nporp. ®opma Maccaxa

Maccax noxmnomnbIBaHeM 1 MOLMNbIBAHNEM

Pa3mnHaHre 1 Maccax noLuunbIBaHEM

Maccax noxnonbiBaHnem

Maccax pe6pamu nasoHen/Maccax AaBneHmem

Maccax pebpamm naioHeit/Maccax AaBneHmem

Maccax BCTpAXMBaHWEM

Maccax noxnonbiBaHmeM (CMeHa MeX Ay aneKTposamm)

MaccaxHan CTpyA (CMeHa MeX Ay 3neKTpoaamu)

Ol (N|OD(o ||| | —

YnopHaa MaccaxHan CTpyA (CMeHa Mexy 3neKTpoaamu)

—_
o

KombuH1poBaHHaA nporpaMma (CMeHa Mexay anekTpogamm)

PacnonoxeHue anekTpoaoB Bbl6paTh TakuM 06pa3oM, 4TOBbI OHI OXBATbIBANN
Tpebyemble CerMeHTb MblLuLy. [INA ONTUManbHOrO AECTBIA PacCTOAHNE

MEXAy aNeKTpofamMm1 He [OMKHO 6biTb Gonblue 15 cm.

3anpeLuaeTcA pacnonaratb 3N1eKTPOAbI Ha NePeaHei CTEHKE rpyaHOM

KNeTKW, T. €. BLIMOMHATb MacCax NEBOW 1 NPaBoil GOMbLION rpyAHON ae

/| ag )\

MbILWLbI.

6.5 YKa3aHuA no pacronoXxeHuto 3neKTpoaos

PaumoHansHoe pacnonoxeHne aNeKTPOAOB BaXXHO AN1A ONTUMANbHOrO ycrnexa
CTUMynALMA.

Ml PexkomeHayemM cornacoBatb ONTUManbHble NO3NLUK SNEKTPOLOB B npeﬂnonaraemoﬁl
o6nacTv npumeHerA ¢ Bawum Bpayom.

B kayecTBe 0CHOBbI Cnyxat pekomeHayemble PacronoXeHnA ANeKTPoA0B, NPUBEAEHHbIE
Ha BHYTPEHHEN CTOPOHe 06MOXKY (puc. 1-28).

|-|pI/1 Bbl60pe pacnonoXeHnA 3N1IeKTPOLOB cneayet cobniogatb Cnepyolme ykasaHua:

PaccTonHme Mexay anekTponamu

Yem BonbLumm BbIGUPaETCA paccTOAHME MEXAY SNeKTPoAamm, Tem bonbLue byneT
CTUMYNUpYeMblit 06beM TKaHeil. ITO kacaeTcA nnolaan 1 my6buHbl obbema TKaHel.
BmecTe ¢ Tem, ¢ yBennyeHueM paccTOAHNA MeXAY NeKTPoAaMM YMeHbLUAeTCA

MHTEHCUBHOCTb CTUMYNALMY TKaHEe#, YTO 03HAYaeT, YTo Npu BoIBOpe Gonbluero
pacCTOAHNA XOTA M CTUMYMMPYETCA 6ONbLUMIA 0GBEM, HO C MEHBLUEI MHTEHCUBHOCTBIO.
[InA NOBbLILLEHNA CTUMYTIALMA HEOBXOANMO YBENMYUTL MHTEHCUBHOCTb MMMYSIbCOB.

[pv BbIGOPE PACCTORHMA MEXAY SNEKTPOAAMM CIEdyeT YUnTbIBATb CleAytolLee:

® Haubonee pauvioHanbHOe paccTonHue: npubn. 5-15 cm

® MeHee 5 CM: MPenMyLLECTBEHHO CUMbHO CTUMYTIMPYIOTCA NOBEPXHOCTHBIE CTPYKTYPbI
© cBbilLe 15 cM: 04eHb cnabo CTUMYMNPYIOTCA KpyMHbIE W Iy6oKue CTPYKTYpbl

PacnonoxeHve aneKTpoA0B OTHOCUTENbHO HANPABAEHMIO MbILLEYHbIX BOTOKOH

Bbi6op HanpaBnexna TeYeHA TOKa CneayeT CornacoBaTh C HanpaBaeHNeM MbiLLEYHbIX
BOIOKOH COOTBETCTBEHHO TPEByeMOMy CoIo MblLLi. ECAN JOMKHbI 6bITb AOCTUHYTBI
NOBEPXHOCTHbIE MblLLLIbI, TO CReAyeT PacnonoXinTb ANeKTPOAb! NapannensHo
HanpasneHio BOMOKOH (CTP. 2, puc. 16; 1A-1B/2A-2B); ecn AOMKHBI 6bITb JOCTUTHYTEI
Ty6OKIE CNou TKaHew, TO ANeKTPOALI HE06X0AMMO PACMONOXUTL NOMEepeK HanpasneHna
BOMOKOH (CTP. 2, puc. 16; 1A-2A/1B-2B). MocnenHee MoxHO, HanpuMep, A0CTUYb
KpecToobpasHbIM (= NonepeyHbIM) pacnonoXeH1eM 3neKTPOA0B, Hanpumep, CTp. 2, puc.
16; 1A-2B/2A-1B.

Pacnpenenenve kaHanos:
Kanan 1 (CH1): nogknioyeHne cnesa, KHOMKa perynATopa MHTEHCUBHOCTM CreBa,
MHAMKATOP MHTEHCMBHOCTM MMNYNbCOB cnesa (CH1).

Kanan 2 (CH2): nogkntoyeHme cnpasa, KHOMKa perynATopa MHTEHCUBHOCTY Cnpasa,
VHAVKaTOP MHTEHCMBHOCTM MMMNynbCoB crpasa (CH2).

® Mpw 6onesoit Tepanimn (TENS) ¢ nomotwbto Luchposoro npubopa TENS/EMS ¢ ero
ABYMA pPa3fiefbHO perynupyeMbIMin KaHanamm v ABYMA CaMOKMEIOLMMUCA 3neKTpoaamm1
Ha Ka/A0M UMEeT CMbICIT YCTaHOBUTb 3NEKTPOAbI OAHOTO KaHana TakuM 06pa3omM, HTobb
bonesan To4Ka pacnonaranach Mexay anekTpoaamu, nbo Bul pacnonaraeTe opuH
9MEKTPOZ HEMOCPEACTBEHHO Ha BONEBOI TOUKE, a BTOPOIA — HA PACCTOAHUN He MeHee
2-3 CM OT nepBoro.

OneKTpoAbl BTOPOro KaHana MOXHO 1CMob30BaTh ANA OAHOBPEMEHHOI Tepanuin ApyriX
6oneBbIx To4EK NMB0 COBMECTHO C 3M1EKTPOAAMM NEPBOTO KaHana NpUMEHATb AnA
bnok1poBaHIA 601eBOI 30HbI (C MPOTUBONEXALLEN CTOPOHbI). 3A€Ch CHOBA MMEET CMbICT
KpecToobpa3Hoe PacronoxeHue.

@® CoBeT no MaccaxHoM (hyHKLMN: AnA ONTUMANBHOTO AENCTBIA BCEraa UCTIoNb3ynTe
BCe 4 anekTpoaa.



® [nA ynyyiweHnA ukcaumm aneKTPO0B MCTIONb3YITE X HA YMCTON, MO BO3MOXHOCTH,
06€e3)X1peHHON 1 MoBpUTOIt Koxe. Mp1 HEOBXOAMMOCTH, NEpes CroNb30BaHNEM MPOMbITb
KOXY BOZOM W yAanUTb BONOCHI.

® Ecnv Bo BpemA paboTbl 0AMH 13 3NIEKTPOAOB OTCOBANHAETCA, TO MHTEHCUBHOCTb
VIMNY/bCOB 0B0NX KaHanoB YCTaHaBNMBAETCA Ha HAUMEHDLLYIO BEMYIMHY. HaxmuTe
kHonky BKI/BbIKJT, 4066l nonacTb B pexim nay3bl, 3aHOBO PacMoNOXMTe ANeKTPOab!
11 MPOAOMXWTE UCTIONb30BaHINE NOBTOPHbIM HadkaTnem kHonki BKI/BBIKIT v yctaHosuTe
Tpebyemyto MHTEHCUBHOCTb UMMYTCOB.

7. MpumeHeHune

7.1 YKa3aHnA no npuMeHeHu1Io

e Ecnu npnbop He UCnonb3yeTcA 3 MUHYTLI, OH @BTOMATUHECK OTKMKO4aeTCA
(aBTOMaTVKOI OTKMIOYEHNA). MK NOBTOPHOM BKo4eHun Ha XXK-aucnnee
NOABNAETCA [MaBHOE MEHIO, UCTONb30BABLUEECA NOCNEAHNM MOAMEHIO MUATaET.

o [lpn HaXaTm AOMYCTUMON KHOMKM 3BY4YMT KOPOTKMA 3BYKOBOW CUTHAM, MU Haxarum
HEeA0MyCTUMOI — ABA KOPOTKMX CUrHana.

7.2 MopAapok pencteui ana nporpamm 01-10 TENS, EMS u MASSAGE
(6bICTPBIN MYCK)

® BuibepuTe 13 TabnuLbl NporpamMm MoAXoAALLYIo AnA Bawmx ueneit nporpammy.

© Pacrnonoxwure 3nexkTpoabl B Tpebyemoi 06nactv 1 coeanHuTe ux ¢ npubopom. B atom
Bam moryT nomoyb pekoMeHAaLyMM N0 PCMONOXEHMIO.

o [inA BKMoYeHnA npubopa Haxxmute kHonky BKI/BbIK/.

o Haxarvem kHonkin MEHIO BbinonHuTe HaBurauyio Mexy noaMEeHio
(TENS/EMS/MASSAGE) v nonTeepanTe Balw Bbibop Haxatvem
kHonku ENTER. (Puc. 1, npumep: uHankauma Ha aucninee TENS)

® Boibepute kHonkam UP/DOWN Tpebyemyto nporpammy 1
noaTeepanTe Bbibop kHonkoit ENTER (Puc. 2, npumep: nHavkauma Ha
aucnnee, nporpavma TENS Ne 01).

o 3arem Bbibepute kHonkamu UP/DOWN obiwyto AnnTensHocTb
BO3AEICTBUA W noaTBepanTe Bbibop kHonkoin ENTER (Puc. 3,
npuMep: ANTENbHOCTb BO3AENCTBNA 30 MUHYT).

Mpubop HaxoaunTcA B COCTOAHUM OxXuaanuAa (Pvc. 4).

o [nA Toro, YTo6bl HAYaTh CTUMYNALMIO, HAXMUTE KHOMKY BKJ/BBIKII.

HaunHaeTcA CMeHATLCA MHANMKALMA paboyero cocToAHMA (Puc. 5).

Puc. 1

R

a 1 ez

004

Puc. 3

BbibepuTe Hanbonee NPUATHYIO ANnA Bac MHTEHCUBHOCTb UMNYNLCOB

[

Haxxarnem kHonku CH 1+/CH 2+. T
v & 30

VIHAVKaLMA MHTEHCUBHOCTM MMNYNnbCOB COOTBETCTBYHOLM 06p330M
n3MeHAeTCA.

7.3 Nopapok peitcTui ana nporpamm TENS/EMS 11-20 (vHauBnAayanbHbie

nporpamMmbi)

Mporpammbl 11-20 - 3T0 NpeABapUTENBHO HACTPOEHHbIE MPOrPaMMbl, KOTOpbIe Bbl
MOXETE MHAVBIAYaNn31poBaTh. Bbl MOXETe HaCTPOUTbL HaCTOTY UMMYNLCOB.

BbibepuTe 13 TabnuLibl nporpaMm NoaXoAALLYIo AnA Batwwx uener nporpammy.
Pacnonoxute anekTpoas! B Tpebyemoii 06nacTu v CoeavH1Te Ux ¢ npubopom. B aTom
Bam mMoryT nomoub pekoMeHAaLyMI N0 PACMONOKEHMIO.

[inA BKnoYernA npubopa Haxmute kHonky BKI/BbIKIT.

Haxatnem kHonku MEHIO BbinonHMTe HaBuraumio MeXay NoAMEHI0
(TENS/EMS/MASSAGE) v noaTeepanTe Baww Bbibop Haxatnem
kHonku ENTER. (Puc. 1, npumep: nHankauna Ha gucnnee TENS)
Bbi6epute kHonkamn UP/DOWN Tpebyemyio mporpammy 1
noaTBepanTe BbI6op KHoMko ENTER (Puc. 2, npumep: MHAMKaUMA Ha
ancnnee, nporpamma TENS Ne 11).

Buibepue kHonkamu UP/DOWN Tpebyemyto yacToTy (') AnA umkna
1 v nonTBepavTe BbIGOP KHOMKO ENTER (Puc. 3). MosTopuTe 3ty
npoLeaypy ANA BCEX MOCNEAYIOLIMX LINKIOB.

[InA OKOHYaHVA HACTPOINKY YaCTOTbI yCTaHOBMUTE YacToTy (L)
nocnefHero Tpebyemoro Lmkna Ha ,--0“ n HaxmmuTe KHonky ENTER,
BCE HAaCTPOIAKM YaCTOTbI MOCMEAYIOLX LMKIOB aBTOMATUYECKM
yCTaHaBMMBAOTCA Ha “0” 1, TakvuM 06Pa30oM, He Y4UTbIBAIOTCA.

® Coser: yaepxusalite kHonky ENTER Haxatoit 2 cekyHabl, 4To6bl IpOnyCcTUTh
HaCTPOWKY YaCTOThI M NEPENTI K HAaCTPONKE BpeMeH Bo3aencTamA. B cnyyae,
ecnv Bam TpebyioTcA BCe 8 LIMKIOB, TaKXe 3aKOH4MTE BbIBOP HACTPOIKM YaCcTOTbI
2-CeKyHAHbIM HaxaTuem kHonkn ENTER.
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o 3arem BbibepuTe kHonkamu UP/DOWN Tpebyemyto AnnTensHocTb
BO3ZENCTBUA 1 noaTeepamTe Bbibop kKHonkoit ENTER (Puc. 4,
npuMep: ANTENbHOCTb BO3AENCTBNA 30 MUHYT).

o [pubop HaxoaUTCA B COCTOAHWM OXuaaHuA (Puc. 5).

o [lnA TOro, YT0BLI HAYATL CTUMYMALMIO, HAXMUTE KHOMKy BKI/BBIKI.
HaunHaeTca muratb MHAMKaLmMA paboyero coctoaHuA (Puc. 6).

© Bhibepute Hanbonee NPUATHYIO AnA Bac MHTEHCUBHOCTb UMMYNLCOB
HaxaTnem krHonku CH 1+/CH 2+.

VIHAVKALMA MHTEHCUBHOCTI UMMY/IHCOB COOTBETCTBYIOLMM 06pa3oM
M3MEHAETCA.

® Mpumeyarme: NHanBnayannavposaHHble Bamn HACTPOIKKM nporpamm
COXPaHAIOTCA B MaMATY 1 aBTOMATUYECKY BbI3bIBAIOTCA MK CrieyroLLem
Bbibope.

7.4 \3meHeHMA HacTpoeK

W3meHeHWe MHTEHCUBHOCTH (BO BPEMA UCMONb30BaHMA)

® CH1+/- n CH2+/-: I3MeHeHne NHTEHCMBHOCTI KaX40ro KaHana
e KHorka DOWN V: UHTEHCUBHOCTb 060MX KaHa/I0B YMEHbLIAETCA

MpepbiBanne cTUMynALMKN
Haxatb kHonky BKJ/BbIK/.
Mpy NOBTOPHOM HaXKaTuM CTUMYNALMA HAYMHAETCA CHOBA.

OTKN04eHUe BCEro KaHana

Haxwmatb kHonky CH- 4o Tex nop, noka KaHan He AOCTUTHET HauMeHbLUel
VHTEHCUBHOCTY, 3aTEM YEPXMBATb KHOMKY HAXaToM 0 TeX Nop, MoKa OH Horblue He
BymeT NoKasbIBaTLCA Ha Aucnnee.

Ecnu Bbl ynepxuBaeTe HaxaTtom COOTBETCTBYHOLLYIO KHOMKy CH+, TO KaHan cHoBa
aKTUBMPYETCA.

W3meHeHue ncnonb3oBaHNA (MOMHOCTBIO UM OTAENbBHbIX NapaMeTpOB)

o BKIJ1/BbIKI: MpepbiBanmne cTumynaumm

e MEHIO: BoaBpart B 0KHO BbiGopa MporpamMMbl U INaBHOE MEHHO

® Hacrpoika Tpebyembix napameTpoB MoaTBepante Haxatvem ENTER. BKI/BbIKIT
ANA NPOACIXEHNA NPUMEHEHMA.

7.5 Doctor’s Function
Doctor’s Function - 310 cneumansHan HaCTpoiika, ¢ MOMOLLbIO KOTOPOIA B elwe npotue 1
LieneHanpasieHHen MoXeTe Bbi3BaTb a6COMIOTHO MEPCOHabHYHO MPOrpamMy.

Puc. 6

95

Bawa uHanBuayansHaA HacTpoKa NporpaMM Bbi3bIBAETCA Cpasy e Npy BKIIOYEHM B
COCTOAHWE OXWAAHNA 11 aKTUBMPYETCA NPOCThIM HaxaTnem kKHonku BKI/BbIKII.
HacTpolika 370l MHAMBMAYanbHOI NPOrpaMMbl MOXET BBIMONHATLCA, Hanpumep, Mo
coseTy Bawero Bpava.

Mpu akTBMpoBaHrHoit Doctor’s Function Bo BpemaA CTUMYNALIM MOXHO U3MEHUTb TOMbKO
VHTEHCMBHOCTb MMYNbCOB. Bee Apyrve napameTpb! v Nporpammbl Lchposoro npubopa
TENS/EMS B 3TOM Cniy4ae 3a6noKu1poBaHbl v He MOryT 6bITb M3MEHEHbI 1 BbI3BaHbI.

Hacrpoitka Doctor‘s Function:

o BoibepuTe Balwy nporpammy v COOTBETCTBYIOLME HACTPONKM, KaK ONCAHO B N. 7.2 1 7.3.

e [lpexne, 4em aKTVBIPOBATb Nporpammy Haxxatinem kxonku BKI/BBIKI, onHoBpemerHo
yaepxwBaiiTe HaxaTbimn kHonku BKJI/BbIKI u CH 2+ B Teyenue 5 cekyHa. CoxpaHeHne
B Doctor’s Function noaTBepxAaeTCA AMTENbHbIM 3BYKOBLIM CUTHAIIOM.

Ynanenue Doctor‘s Function:

[inA Toro, 4TO6LI CHOBA Pa3boKUPOBATL NPMBOP W NOMYYMTb BO3MOXHOCTbL 0BpaLLEeHIA
K Apyrim nporpammam, ynepxvsante 06e kHonkv BKI/BBIKIT n CH 2+ HaxaTbivm B
Teyenme 5 cekyHA (He BO3MOXHO BO BpemA cTumynaumn). Y aanesue Doctor’s Function
NOATBEPXAAETCA A/NTENbHbIM 3BYKOBBIM CUTHAOM.

8.Yxop 1 xpaHeHue

CamoknetoLmeca aneKTpoab!:

o [InA obecreyeHnA Kak MOXHO 6onee ANMTENLHONO CLENNEHINA 3NeKTPOAOB, WX
crneayeT o4mLLaTh BIaXHOIA, HE BOMIOKHUCTON TPANKON.

e [locne Cnonb30BaHNA MPUKNENBaiiTe 3MEKTPOIbLI CHOBA K MAEHKe.

Yuetka npubopa:

o [lepen Kax/oi YMCTKON BbiTackuBaiTe barapeiiku 13 npubopa.

o OyuwaiTe Nprbop MATKOM, cnerka CMOYEHHON TPAMKOW. Mpyn CUbHOM 3arpA3HEHUN
Bbl MOXETe CMOYMTb TPAMKY NErkMM MblfbHbIM PACTBOPOM.

o CnepuTe 3a TeM, 4T06bI BOAA HE nonana BHyTPb npubopa. Ecnv aTo cny4unoch,
1CMonb3yiTe NpUBOp MOBTOPHO TOMLKO NOCNE TOTO, KK OH MOMTHOCTHIO BbICOX.

© [InA YUCTKN He NPUMEHAINTE XUMUYECKIE N abpa3uBHbIE CPEACTBa.

XpaHeHue:

o Boitawvre 6atapeiiku, ecnu Bel AnuTensHoe BpemA He Nonb3yeTech npubopom.
BbITeKLwni 13 6aTapeek aNeKTPONUT MOXET NOBPeAnTb Npubop.

© He neperubaiTe COeAVHUTENbHbIE NPOBOAA M ANEKTPOLbI.

o OTCOEAMHUTE COBAVHUTENbHbIE MPOBOAA OT 3MEKTPOAOB.

e [locne MCcnonb30BaHUA NPUKNENBAIATE ANEKTPOLLI CHOBA K NMEHKE.



© XpaHuTe npubop B NpOXNasHOM, MPOBETPMBAEMOM MECTE.
e HE cTaBbTe Ha Npubop TAXENbIE NpeaMeTbI.

9. Ytunusauma
/cnonb3oBaHHble ,MOMHOCTbIO pas3pAXEHHbIE HaTapeitku 1 akKyMynATOPbI AOMKHI

YTUNM3NPOBATLCA MOMELLEHVEM B CeLManbHO 0603Ha EHHbIE KOHTEAHEPbI, MYHKTbI
cbopa cneupanbHbIX 0TXOA0B WNK Yepe3 TOProBLEB neKTpoToBapami. Bbl 06A3aHbI
N0 3aKOHY YTUNM3MpPOoBaTh 6atapeitku.

WHchopmauma: 3Tv 0603HaYeHNA CTaBATCA Ha baTapelikax, CoaepxaLLyx BpeaHbie
marepuansl: Pb = B 6atapeiike copepxutca cauHew, Cd = B batapelike
COLEPXXUTCA Kaamuit, Hg = B 6aTapelike COREPXUTCA PTYTb.

YTunuaauma npubopa AOMKHa OCYLLECTBNIATLCA B COOTBETCTBIUN C
TpebosaHuAmn AupekTuebl 2002/96/EC «Ctapble anekTponpubops! 1
anekTpoobopynosanue». (WEEE, Waste Electrical and Electronic Equipment). ina
nony4eH1A HeobXoAMMbIX CBEAEHMIA 06paLLaiTeC B COOTBETCTBYHOLMIA OpraH
MECTHOTO CaMOyMpPaBNeHNA.

10. Mpobnembl 1 Ux peweHue

Mpu6op He BKNtoyaeTcA npu Haxkatu kHonku BKJ/BLIKI. Yro penatb?
(1) Y6enwTbeA B TOM, 4TO 6aTapeilkin NPaBNUbHO BNOXKEHb! U IMEIOT KOHTAKT.
(2) Mpw HeobxoaMMOCTY, 3aMeHNTL BaTapeitky.

(3) CaAsarbeA co Cnyx60il TEXHNHECKOro 0BecreyeHuA.

AneKTpoAbl 0TBaNMBalTCA ¢ Tena. Yto genartb?

(1) Kneiikyto nOBEPXHOCTb 3NEKTPOAOB O4UCTUTb BNIAXHON, HE BONIOKHUCTON TPAMKOM.
3aTem JaTb BbICOXHYTb HA BO3ZyXE U YCTAHOBIUTb NOBTOPHO. ECnv anexTpozb! Bce
PaBHO He AePXaTCA, X HeoBXOANMO 3aMEHHT.

(2) Mepen kaxabIM MCMONB30BAHMEM OHNLLATD KOXY, HE NONb30BaTbCA Hanb3amamm 1
macnamu A yXoaa 3a Koxei. bpuTbe MOXeT ynyuLwmnTh (rkcaumio aneKTpoaoB.

Bo Bpema ucnonb3osaHuA Npubop NofaeT aHoManbHbIe 3BYKOBble CUrHanbl. YTo

nenatb?

(1) MocmoTpuTe Ha Avcnneil - MuraeT 0auH Kaxan? = Mpepeatb NporpaMmy Haxatvem
KHorkw BKI/BbIKI1. MposepuTh NpaBUibHOCTb COEAMHEHNA COEAMHUTENBHBIX
NpOBOLOB C 3NEKTPOAAMN. YOEANTECh B TOM, YTO 3NEKTPOAbI UMEKOT HALEXHbI
KOHTaKT C 06nacTblo CTUMYNALMY.
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(2) YbeauTechb B TOM, YTO LUTEKEP COEAMHUTENBHONO NPOBOAA NPOYHO COEANHEH C
npubopom.

(3) Ecnu 3ByKOBbIE CUTHAMbI MPW MUraloLLEM KaHane He MpeKpaLaloTCA, 3aMeHUTh
COEAMHUTENbHbIN Kabenb.

(4) Lucnneit nokasbiBaeT MUraloLin curHan batapeek. 3amenuTe Bce 6atapeikit.

Hukakoi 4yBCTBUTENbHON CTUMYNALMK HE NpoucxoauT. Yo aenatb?

(1) Ecnv 3By4uT NpemynpexaatoLLpii curHan, BeiNOMHUTL ONUCAHHBIE BbILLE OnepaLiu.

(2) inA noBTOpHOrO 3anycka Nporpammbl Haxatb kKHonky BKI/BbIK/.

(3) MpoBepbTe pacnonoxeHne 3NEKTPOLOB U CreanTe 3a TeM, YTobbl ANEKTPOAbI HE
nepeKpbIBaNCh.

(4) LLlar 3a warom noBbICUTb MHTEHCUBHOCTb MMMYLCOB.

(5) batapeiku no4TY pa3psXeHbl. 3aMeHnTe ux.

HenpuATHbIe owwywweHNA BOKPYr 3neKTpoaoB. Yto penatb?

(1) OnekTpombl NOX0 pacronoxeHsl. MpoBepbTe PacronoXeHue 1, pu He0BXOAUMOCTH,
3aHOBO PaCMONOXMTE NEKTPObI.

(2) OnekTpoabl U3HoWEHbI. OHN Gonblue He MOryT 06ecneynTb CTUMYALMIO 13-3a
HEBO3MOXHOCTM PAaBHOMEPHOTO NOBEPXHOCTHOTO pacrpenesnieHna Toka. Moatomy
3aMEHuTE uX.

B obnacti npumeHeHuA KpacHeeT koxa. Yto fenatb?

HesamennntensHoO npepaarTh UCMONb30BaHNe 1 MOAOX/AATb, MOKa He HopManu3yeTcA
COCTOAHME KOXM. BbICTPO 1cHe3aloLLee MOKPACHEHNE KOXM MOZ 3NEKTPOAaMI He ONacHO
1 MOXeET 6bITb 0BBACHEHO NOKANbHOM MHTEHCUMKALME KPOBOODPALLEHNA.

Ho ecnu nokpacHeHwe KoXu He nc4Ye3aeT 1 BO3HUKaeT BOCManeHne unm 3ya, nepes
[AanbHeLLMM NPUMEHEHNEM MPOKOHCYNbTUPOBATLCA C BPa4OM. BO3MOXHO, mpuinHa
3aK/I04aeTCA B aNneprum K KNekoil NoBEpXHOCTH.

3awenka aniA pemMHA He AepxuTcsa. Yo genartb?

Ecnu BHayane 3aLuenka KpenuTcA Ha pemMHe, a TOMbKO 3aTeM ycTaHaBnMBaeTcA npubop,
TO ONTUMASIBHOE KpenseHne He obecneunBaeTca. Bossmute npubop B pyky. YcTaHoBuTe
3allenKy Ha 3afHiolo CTOPOHY npubopa. 3atenka JomKHa 3adyKepoBaTbea ¢
XapakKTepHbIM Lenykom. Tenepb MOBTOPHO 3aKpenuTe Npubop BMECTE C 3aLeNKoi Ha
PEMHE.



11. TexHM4ecKue aaHHble
HavmeHoBaHme n mogens: EM 41
®dopma BbIXOLHOM KPUBOIA: AByXhasHble MPAMOYTOnbHbIE MMMYSbChI

[nuTenbHoCTb Mnynbea: 40-250 mKe

YacToTa UMnynbCoB: 1-120 Ty

BbIxoaHOE HanpAXeHue: makc. 90 Bpp (npu 500 Om)
BbixogHoi Tok: maxc. 180 MApp (npu 500 Om)
OneKTponuTaHue: 3 batapeiiku Tvna AAA
[lnvTenbHOCTb BO3AEACTBUA:  perynupyeman oT 5 0 90 MuHYT
VIHTEHCMBHOCTL: perynupyeman ot 0 fo 15

YcnoBua aKcnyataumm: 10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) npu 0THOCUTENbHOI
BNaxHocTu Bo3ayxa 30-85%

YCrnoBuA XpaHeHua: -10 °C-50 °C (-10,00 °C-85,56 °C) npv OTHOCUTENBHOI
BnaxHocTu Bosgyxa 10-95%

Pasmepbi: 122 x 59 x 23 MM

Bec: 69 r (6e3 6atapeek), 108 r (BKntoYaA 3alLenky AnA
PEeMH#A 1 baTapeitku)

[NoAcHeHWe CUMBONOB: AKTMBHbI y3en Tuna BF

BHumanue! I'Ipoqecn; MHCTPYKLUMIO N0 3KcnyaTauum.

Mpumeyarue: Mpu ncnonb3oBaHM Npubopa BHE MPeaenos creumdukaLmm He
rapaHTupyeTca ero 6esynpeyHan pabotal

Mbl ocTaBnAem 3a Coboi NpaBo Ha BHECEHME TEXHUYECKIX U3MEHEHMIA, CRyXalLnx
YCOBEPLUEHCTBOBaHMIO Npnbopa.

[laHHbIA NpUbop COOTBETCTBYET eBponelickim cTanaapTam EN60601-1 n EN60601-1-2,
a Takxe EN60601-2-10 1 ABnAeTCA NpeamMeToM 0cobbiX Mep MpefoCTOPOXHOCTH

B OTHOLLEHMI 3NEKTPOMArHUTHOI COBMECTUMOCTH. [pn 9TOM yuuThIBAITE, YTO
NepeHOCHble 1 MoBUMbHbIE CpeacTBa BY -CBA3W MOTYT BAMATL HA faHHbIN Npubop.
TouHyto H(opMaLmO Bbl MOXEeTe NoNy4MTh B CEPBUCHBIX LIEHTPAX.

Mpubop cooTBETCTBYET TPEBOBAHNAM €BPONENCKOro HOPMATUBHOTO aKTa no
MeanumMHeKm nanenuam 93/42/EC, 3akoHy o MeanLMHCKIX upenuax. CornacHo
«[paBun aKcnnyaraLvy MeAVLMHCKIX U3Aenui» HeOBXOAMMO PerynApHo NPOBOAUTL
METPOMNOrMYECKIA KOHTPOMb, €CIV annapaT NPUMEHAETCA ANIA NPOMBILLNEHHbIX Ui
XO3ANCTBEHHbIX Lieneit. [laxe npu NYHOM CNIONb30BAHMY Mbl PEKOMEHAYEM KaXable 2
roaa nepenasartb annapar B CepBUCHYIO CYXXOy ANA METPONOrMYECKOr0 KOHTPONA.
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12. fapaHTunA
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* Ha AedheKTbl, 0 KOTOPbIX NOKYNATENb 3HaN B MOMEHT MOKYNKM
® Ha cnyyau coBCTBEHHOMN BUHbI MOKYNATENA.
ToBap cepTMhMLMpOBaH: BbITOBbIE Maccaxepsl — LieHTp
Ceptuchukaumm, NePOCC DE. AE10.B04305 cpok aeicTaua ¢ 24.02.2009 no 23.02.2012rr
Cpok akcnnyaraumi u3nenua: MuH 3 ropa
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89077-Y/IM, lepmarua
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Szanowni Klienci,

bardzo dzigkujemy za wybor jednego z naszych wyrobéw. Nazwa naszej
firmy oznacza wysokiej jakosci wyroby, doktadnie sprawdzone w zakresie
zastosowan w obszarach nagrzewania, pomiaréw masy ciata, cisnienia krwi,
temperatury ciafa, tetna, fagodnej terapii, masazu i powietrza.

Prosimy o doktadne przeczytanie niniejszej instrukcji obstugi oraz o zatrzy-
manie jej do pozniejszego uzytku, udostepniajac jg innym uzytkownikom oraz
przestrzegajac zawartych w niej informacii.

Z powazaniem,
Zespot firmy Beurer

1. Zapoznanie

1.1 Co to jest i co potrafi Digital TENS/EMS?

Digital TENS/EMS nalezy do grupy stymulatoréw elektrycznych. Posiada trzy
funkcje podstawowe, ktére moga byé ze sobg kombinowane:

1. Elektryczna stymulacja drég nerwowych (TENS)

2. Elektryczna stymulacja tkanki migsniowej (EMS)

3. Dziatanie masujgce wywotywane przez sygnaty elektryczne.

W tym celu urzadzenie posiada dwa niezalezne kanaty stymulacyjne i cztery
samoprzylepne elektrody. Oferuje wielostronne funkcje do podniesienia
samopoczucia, zmniejszenia bélu, utrzymania sprawnosci fizycznej, rozluznie-
nia, rewitalizacji miesni i zwalczania poczucia zmeczenia. W tym celu mozna
wybra¢ gotowy program lub stworzyé go dla wtasnych potrzeb.

Zasada dziatania stymulatora opiera si¢ na symulowaniu impulséw wtasnych
organizmu, ktére przenoszone sa za pomoca elektrod przez skére do ner-
woéw i wiokien miesniowych. Elektrody moga byc¢ przy tym rozmieszczane na
catym ciele, przy czym stymulacja elektryczna jest bezpieczna i praktycznie
bezbolesna. Odczuwa sig czasami jedynie lekkie taskotanie lub wibracje.
Przestane przez tkanke impulsy wptywaja na przenoszenie wzbudzer w
przewodnictwie nerwdw, a takze w zwojach nerwowych i grupach migéni w
obszarze stosowania.

Oddziatywanie elektrostymulacji rozpoznawalne jest z reguty po regularnym
stosowaniu. Elektrostymulacja nie zastepuje regularnego treningu migsni, ale
uzupetnia go sensownie.
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Pod pojeciem TENS, przezskérna elektryczna stymulacja nerwéw,
rozumie sie dziatajgce przez skore elektryczne wzbudzanie nerwdw. TENS
jest metoda dowiedziong klinicznie, skuteczna, nie lekowa — bez dziatar
ubocznych przy wtasciwym stosowaniu, dopuszczona do leczenia bolu
spowodowanego przez okreslone przyczyny, w tym takze do samoleczenia.
Efekt zmniejszania i eliminowania bolu osigga si¢ m.in. przez zmniejszenie
przekazywania boélu we wtdknach nerwowych (przede wszystkim przez
impulsy o wysokiej czestotliwosci) i podnoszenie wydzielania endorfin
endogennych, ktére zmniejszajg odczuwanie bdlu poprzez ich dziatanie na
osrodkowy system nerwowy. Ta metoda posiada podbudowe naukowa i jest
medycznie uznana.

Kazdy obraz choroby, w ktérym TENS znajduje zastosowanie, nalezy uzgod-
ni¢ z lekarzem. Pomoze on przy pomocy wskazéwek w zastosowaniu TENS
do celéw samoleczenia.

TENS jest sprawdzone klinicznie i dopuszczone w nastepujacych przypad-
kach:

e Bole plecéw, w szczegolnosci dolegliwosci ledzwi i kregostupa na odcinku
szyjnym

Bole stawdw (np.: stawy kolanowe, biodrowe, barki)

nerwobole

Bole gtowy

Dolegliwo$ci miesigczkowe u kobiet

Bole pourazowe uktadu ruchu

Bole przy zaburzeniach krazenia krwi

Chroniczne stany bdlowe o réznych przyczynach.

Elektryczna stymulacja migsni (EMS), jest szeroko rozpowszechniong

i ogdlnie uznang metoda i stosowana jest od lat w medycynie sportowej i
rehabilitacji. W zakresie sportu i rekreacji EMS stosowana jest m. in. uzupet-
niajaco do konwencjonalnego treningu miesni, aby podniesé wydolnosé grup
miesniowych i dopasowac proporcje ciata zgodnie z oczekiwaniami estetycz-
nymi. Zastosowanie EMS idzie w dwéch kierunkach. Pierwszy to celowe
wzmacnianie muskulatury (zastosowanie aktywujace), drugi to dziatanie
wypoczynkowe, odprezajace (zastosowanie relaksacyjne).
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Do zastosowania aktywujacego nalezy:

e Trening miesni do zwiekszenia wytrzymatosci i/lub

e Trening miesni wzmacniajacy okreslone miesnie lub grupy migsni, aby
0siggnac oczekiwane zmiany proporciji ciata.

Do zastosowania relaksacyjnego nalezy:

¢ Relaksacja migsni w celu rozluznienia

e Poprawa przy objawach zmeczenia migsni

e Przyspieszenie regeneraciji miesni po duzym wysitku (np.: po maratonie).

Digital TENS/EMS oferuje przez zintegrowang technologie masazu poza tym

i mozliwos$¢ rzeczywistego rozluznienia mie$ni w oparciu o program realnego

masazu oraz zwalczania objawdw zmeczenia miesni.

Na podstawie propozycji miejsc i tabel programéw mozliwe jest w tej
instrukciji szybkie i proste ustawienie urzadzenia tak, aby w zaleznosci od
zastosowania (okreslone miejsca na ciele) uzyskaé oczekiwany efekt.

Dzigki obydwu niezaleznie ustawianym kanatom Digital TENS/EMS oferuje za-
lete w postaci dopasowania intensywnosci impulséw niezaleznie od siebie w
réznych partiach ciata, np.: rownomiernej stymulaciji po jego obydwu stronach
lub wigkszych obszaréw tkanki. Indywidualne ustawienia intensywnosci kaz-
dego kanatu umozliwiajg poza tym jednoczesne leczenie dwdch réznych partii
ciata, przez co oszczedza sie czas w stosunku do leczenia pojedyniczego.

1.2 Zakres dostawy

1x urzadzenie Digital TENS/EMS (wtacznie z zapieciem na pasek)

2x kabel potaczeniowy

4x elektrody samoprzylepne (45 x 45 mm)

3x baterie AAA

ta instrukcja obstugi

1x instrukcja skrocona (propozycje umieszczenie elektrod i obszary zasto-
sowan)

1x opakowanie

Artykuly, ktére mozna dokupié
8x Elektrody samoprzylepne (45 x 45 mm), Art.-Nr. 661.02
4x Elektrody samoprzylepne (50 x 100 mm), Art.-Nr. 661.01



A 2. Wazne wskazowki
Stosowanie urzadzenia nie zastepuje konsultacji i leczenia lekarskiego.
W przypadku wystapienia bélu lub podejrzenia choroby nalezy skonsul-
towac sie najpierw z lekarzem!

OSTRZEZENIE!
Aby uniknaé szkéd zdecydowanie odradza si¢ w ponizszych przypad-

e Przy implantach urzadzen elektrycznych (jak np.: rozruszniki serca)
Przy wszczepionych metalowych implantach
W przypadku uzytkownikéw pompy insulinowej
Przy wysokiej goraczce (np.: > 39 °C)

Przy znanych i ostrych arytmiach serca i innych zaburzeniach krazenia i
pracy serca

Przy atakach (np.: epilepsji)

W cigzy

Przy zachorowaniu na raka

Po operacjach, po ktérych wzmozone skurcze mig$ni moga zaburzyé
proces leczenia

kach stosowania Digital TENS/EMS: ==
®

¢ Nie stosowac w poblizu serca. Elektrody stymulujace nie
moga by¢ stosowane w zadnym miejscu przedniej klatki
piersiowej (oznakowane przez zebra i mostek), w szczegdl- | |
nosci nie na obydwu duzych migsniach piersiowych. Moze
to prowadzi¢ do podwyzszenia ryzyka migotania komoér

serca i prowadzi¢ do zatrzymania akcji serca

Na czaszce, w okolicach ust, gardta lub krtani

W obszarze szyi/tetnicy szyjnej

W obszarze genitaliéw

Na chorg w stadium ostrym lub chronicznym skére (skaleczenia lub zapa-
lenia), (np.: przy bolacych i niebolacych zapaleniach, zaczerwienieniach,
wysypkach (np.: alergie), oparzeniach, sttuczeniach, obrzekach, a takze
ranach znajdujacych sie w procesie gojenia, bliznach pooperacyjnych,
ktdre zawieraja si¢ w leczeniu)

e W otoczeniu o wysokiej wilgotnosci, jak np.: tazienka lub podczas kapania

w wannie lub pod prysznicem
¢ Nie korzysta¢ po spozyciu alkoholu

Przy jednoczesnym podtaczeniu do wysokoczestotliwosciowych urzadzen
chirurgicznych.

Przed uzyciem urzadzenia zasiegnac opinii lekarza przy:

Ostrych zachorowaniach, w szczegdlnosci przy podejrzeniu lub istnie-
niu nadcisnienia, zaburzen krzepniecia krwi, sktonnosci do schorzen
zakrzepowo-zatorowych, jak i ztosiwych formacji

e Wszystkich chorobach skory

Nie wyjasnionych, chronicznych stanach bdlowych niezaleznie od obszaru
ciata

Cukrzycy

Wszystkich zaburzeniach czucia ze zredukowanym odczuwaniem bolu
(np.: zaburzenia przemiany materii)

Jednoczesnym leczeniu medycznym

¢ Dolegliwosciach wystepujacych w wyniku leczenia stymulacyjnego

Podraznieniach skéry z powodu dfugiej stymulacji w tym samym miejscu
gdzie elektroda.

UWAGA!
Digital TENS/EMS stosowac wytacznie:

U ludzi

W celu, do jakiego zostat zbudowany i w sposéb, jaki podano w niniejszej
instrukcji obstugi. Kazde nieprawidtowe uzycie moze by¢ niebezpieczne
Do zewnetrznych zastosowan

Z dostarczonymi i mozliwymi do zamdwienia czesciami oryginalnymi, w
innym przypadku gwarancja wygasa.

SRODKI BEZPIECZENSTWA:

e Usuwac elektrody ze skory zawsze zdecydowanym ruchem, aby uniknaé
skaleczen przy skorze wrazliwe;.

¢ Nie zbliza¢ sie z urzadzeniem do zrddet ciepta i nie stosowac¢ w poblizu

(~1 m) urzadzen krétko i mikro falowych (np.: telefony komérkowe), bo to
moze prowadzi¢ do nieprzyjemnego potegowania sie pradu.

¢ Nie wystawia¢ urzadzenia na dziatanie storica lub wysokich temperatur.
e Chroni¢ urzadzenie przed kurzem, brudem i wilgocia. Urzadzenia nigdy nie

zanurzaé w wodzie lub innych ptynach.

e Urzadzenie stosuje sig¢ do uzytku wtasnego.
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Ze wzgleddw higienicznych elektrody moga byé uzywane tylko przez
jedna osobe.



o Jesli urzadzenie nie funkcjonuje poprawnie, pojawiaja sie bdle lub niedy-
spozycja, nalezy przerwaé natychmiast stosowanie.

e Aby usuna¢ lub przesunac elektrody nalezy najpierw urzadzenie wzgl.
wiasciwy kanat wytaczy¢, aby unikna¢ niechcianych podraznien.

¢ Nie modyfikowac zadnych elektrod (np.: przez przyciecie). To prowadzi do
podwyzszonej gestosci pradu i moze by¢ niebezpieczne (maks. zalecana
warto$é wyjsciowa dla elektrod: 9 mA/cm?, efektywna gestos$é pradu
ponad 2 mA/cm? wymaga podwyzszonej uwagi).

¢ Nie stosowac podczas snu, w czasie prowadzenia pojazdéw mechanicz-
nych lub podczas obstugi podobnych maszyn.

¢ Nie stosowac podczas czynnosci, przy ktorych nieprzewidziane reakcje
(np.: zwigkszona kontrakcja pomimo niskiej intensywnosci) moga by¢
niebezpieczne.

e Nalezy uwazaé, aby podczas stymulacji elektrody nie dotykaty zadnych
metalowych obiektdw, jak spinka paska czy naszyjnik. Jesli w obrebie
stosowania znajduje sie bizuteria lub piercing (np.: w pepku), nalezy ja
przed uzyciem usuna¢, w innym przypadku moze doj$¢ do miejscowych
poparzen.

e Urzadzenie trzymac z dala od dzieci, aby zapobiec ew. zagrozeniom.

¢ Nie pomyli¢ kabla elektrody z kontaktami od stuchawek lub innymi urza-
dzeniami i nie taczy¢ elektrod z innymi urzadzeniami.

¢ Nie uzywac tego urzadzenia réwnoczesnie z innymi urzadzeniami, ktére
przenosza impulsy elektryczne do ciata.

¢ Nie uzywac w poblizu materiatéw tatwopalnych, gazéw lub materiatow
wybuchowych.

¢ Nie uzywac akumulatorkdéw, lecz baterii tego samego typu.

e Stosowac w pierwszych minutach na siedzaco lub lezaco, aby w rzadkich
przypadkach reakcji nerwu btednego (uczucia stabosci) uniknaé niebez-
pieczenstwa skaleczenia. W przypadku wystapienia stabosci natychmiast
wyltaczy¢ urzadzenie i potozy¢ sie z nogami w gérze (ok. 5-10 min.).

¢ Nie zaleca sie petnego smarowania skory kremami i masciami nattuszcza-
jacymi, bowiem zuzycie elektrod jest wieksze wzgl. moze to prowadzi¢ do
nieprzyjemnego potegowania sie pradu.

Uszkodzenie

e W sytuacji niepewnosci, czy urzadzenie jest uszkodzone, nie nalezy go
uzywac i nalezy zwrdcic sie do sprzedawcy lub pod wskazany adres
serwisu producenta.
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e Sprawdzac¢ urzadzenie pod katem sladéw zuzycia lub uszkodzen. Jesli
takie znaki pojawityby sie lub jesli urzadzenie stosowane bytoby nieprawi-
diowo, nalezy je przed kolejnym uruchomieniem zanie$¢ do producenta
lub sprzedawcy.

e Urzadzenie natychmiast wytaczy¢, jesli jest popsute lub ulegto usterce.

e W zadnym przypadku nie nalezy otwierac i/lub naprawia¢ urzadzenia
samodzielnie! Naprawe powinien przeprowadzi¢ wyspecjalizowany serwis
producenta lub autoryzowanego sprzedawcy. W przypadku niestosowania
sie do wskazoéwek gwarancja wygasnie.

e Producent nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody powstate w wyniku
nieprawidtowego lub niewtasciwego uzycia.

Informacje na temat wytadowania elektrostatycznego (ESD)

Gniazd oznaczonych symbolem ostrzegawczym ESD nie wolno dotykac. A‘

Srodki ostroznosci przed wytadowaniami

- Gniazd oznaczonych symbolem ostrzegawczym ESD nie wolno dotykac
palcami!

- Wtyczek/gniazd oznaczonych symbolem ostrzegawczym ESD nie wolno
dotykac narzedziami recznymil

Dalsze informacje na temat symboli ostrzegawczych ESD oraz ewentualne

szkolenia i ich zakres dostepne sg na zyczenie w punkcie obstugi klienta.

3. Parametry pradowe

Stymulatory elektryczne pracuja z nastepujacymi ustawieniami pradowymi,
ktére majg w zaleznosci od ustawienia rézne oddziatywanie na dziatanie
stymulujace:

3.1 Forma impulséw

Opisuje ona funkcje czasowa pradu wzbudzania.
Rozrdznia sie jedno- i dwufazowe prady pulsowania. W
przypadku jednofazowych pradéw pulsowania, prad ptynie
w jednym kierunku, w przypadku dwufazowego pulsowa- /7 stumienie dwufazone
nia, prad wzbudzania zmienia swoj kierunek.

W urzadzeniu Digital TENS/EMS obecne sa wytacznie :
dwufazowe prady pulsowania, poniewaz odcigzaja one miesnie i powoduja
ich mniejsze zmeczenie oraz sprawiaja, ze uzytkowanie jest bezpieczniejsze.

A

Strumienie jednofazowe

N Y
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3.2 Czestotliwos¢ impulsow

Liczba pojedynczych impulséw na sekunde wskazuje ™ oy
czestotliwosc, ktéra jest wyswietlana w Hz (herc). Mozna [—%—“—DD‘
ja obliczy¢, wyliczajac odwrotnosc czasu cykli.

Dana czestotliwos¢ okresla, ktore typy widkien miesniowych reaguja lepie;.
Wolno reagujace wtékna reaguja czesciej na nizsze czestotliwosci impulséw

do 15 Hz, szybciej reagujace zadziataja dopiero od 35 Hz.
Przy impulsach 45-70 Hz dochodzi do trwatego napiecia miesnia, potaczo-
nego z szybkim jego zmeczeniem. Wyzsze czestotliwosci sa preferowane dla
treningu szybkosciowego i wysitkowego.
3.3 Szerokos¢ impulséw

Przy jej pomocy podaje sie trwanie impulséw pojedyncze- /1y szrokose mpuisow

go w mikrosekundach. _’i:r_ ‘

Szeroko$¢ impulséw okresla tutaj miedzy innymi gte-

bokos$¢ wnikania pradu, przy czym ogdlinie obowiazuje

zasada: wieksza masa mie$ni wymaga wiekszej szerokosci impulséw.

3.4 Intensywnos¢é impulséw

Ustawienie stopnia intensywnosci ksztattuje sig indywidu-

alnie wg subiektywnego odczucia kazdego uzytkownika A ot

i okreslane jest przez wiele czynnikéw, jak np.: miejsce

stosowania, ukrwienie skory, grubos¢ skory, jak i jakosé

kontaktu elektrody. Praktyczne ustawienie ma by¢ wprawdzie skuteczne, ale
nigdy nie moze powodowac nieprzyjemnego odczucia, jak np.: bdl w miejscu
stosowania. Lekkie taskotanie wskazuje na wystarczajaca energie stymuluja-
cg, a unikaé nalezy kazdego ustawienia wywotujacego bdl.
Przy dtuzszym uzytkowaniu moze by¢ niezbgedne doregulowanie w celu
dopasowania do miejsca stosowania.

3.5 Sterowane cyklami przestawienia parametréw impulséw

W wielu przypadkach jest konieczne uzycie wiekszej ilosci parametréow
impulséw dla catosci struktury tkanki w miejscu stosowania. W urzadzeniu
Digital TENS/EMS nastepuije to przez to, ze istniejace programy automatycz-
nie podejmuja cykliczne zmiany parametréw impulséw. Zapobiega si¢ w ten
sposdb zmeczeniu poszczegdlnych grup miesni w miejscu stosowania.

Przy Digital TENS/EMS sa odpowiednio ustawione fabrycznie parametry

pradowe. Istnieje w kazdej chwili mozliwo$¢ zmiany intensywnosci podczas
uzywania, a w niektorych programach mozna zmienic€ z gory czestotliwosé,
aby uzycie byto mozliwie najprzyjemniejsze i rokujace najwigkszy sukces.

4. Opis urzadzenia
4.1 Opis komponentow
ﬂ ES

Wyswietlacz (menu gtéwne):
A Intensywno$¢ impulséw

>

=,
|

B Numer programu/numer cyklu B T oo

C Czestotliwose (Hz) LX) l’__l' H L

D Niski poziom baterii C 1888 X 881"
E Menu TENS/EMS/MASAZ D i G
F Funkcja timera (wskaznik pozostatego

— +

czasu dziatania) e—
G Wskaznik statusu operacji

Przyciski:

a Przyciski wyboru A UP (do géry) i ¥ DOWN
(na déf)

b Przycisk zatwierdzenia ENTER

¢ Przycisk WeACZ/WYEACZ

d Przycisk MENU

e Przyciski intensywnosci CH1+, CH1-, CH2+, CH2-

Wyposazenie dodatkowe:
e 2x kabel potaczeniowy
e 4x elektrody
samoprzylepne
(45 x 45 mm)
e 1x zapiecie na pasek

4.2 Funkcje przyciskow

Kazde uzycie przycisku sygnalizowane jest tonowo, aby rozpoznaé nieprawi-

diowe uzycie przycisku. Sygnatu nie mozna wytaczy¢.

Wiacz/wylacz

(1) Krétko nacisnag, aby witaczyc. Jesli przycisk przytrzymany zostanie przez
10 sek., urzadzenie wytaczy sie samoczynnie.

(2) Przerwanie stymulaciji przez proste przycisniecie = tryb pauzy
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(3) Wytaczenie urzadzenia przez dtuzsze przytrzymanie (ok. 3 sekundy)

AiV

(1) Wybdr (A) program leczenia, (B) frekwencja i (C) czas leczenia

(2) Przyciskiem DOWN V¥ zmniejsza sie przy biezacej stymulacji intensyw-
nos$¢ obydwu kanatéw.

MENU

(1) Nawigacja pomiedzy podmenu TENS, EMS i MASSAGE

(2) Powrot do (A) okno wyboru programu lub do (B) menu gtéwne

ENTER

(1) Wybér menu

(2) Potwierdzenie wyboru przy pomocy UP/DOWN, z wyjatkiem intensywno-
$ci kanatu

CH14, CH1-, CH2+, CH2-
Ustawienie intensywnosci impulséw

5. Uruchomienie

1. Zdja¢ z urzadzenia zapiecie na pasek, jesli natozony.

2. Nacisna¢ pokrywe kieszeni baterii na tylnej stronie urza-
dzenia i przesunaé w bok.

3. Wiozy¢ 3 baterie typu Alkaline AAA 1,5 V. Zwrdci¢ uwage
na to, aby baterie byty prawidtowo spolaryzowane, odpo-

wiednio do oznaczen.
. Zamkna¢ starannie kieszen baterii. (Rys. 1)

o1

. Potaczyc¢ przewdd z elektrodami. (Rys. 2)
® Wskazdwka: w w celu tatwiejszego potaczenia elektro- |
dy sg zaopatrzone w zamknigcie typu klips.

6. Tabela programéw

6.1 Informacje podstawowe

Digital TENS/EMS dysponuje 50 programami:
e 20 programéw TENS

e 20 programow EMS

e 10 programéw MASSAGE

Przy wszystkich programach istnieje mozliwo$¢ oddzielnego ustawienia cza-
su stosowania i dla kazdego z obydwu kanatéw intensywnosci impulséw.
Stad mozna zmienia¢ w programach TENS i EMS 11-20 takze i czestotliwos¢
impulséw poszczegdlnych cykli, aby dopasowa¢ dziatanie stymulacyjne do
budowy miejsca stosowania.

Cykle sa roznymi sekwencjami, z ktorych sktadaja sie programy. Biegna one
automatycznie po sobie i zwigkszajg skutecznos¢ stymulacji na rézne typy
tkanki miesniowej i przeciwdziatajg szybkiemu zmeczeniu miesnia.
Ustawienia standardowe parametréw stymulacji i wskazéwki do umiejscowie-
nia elektrod znajduja si¢ w tabelach programéw dla TENS, EMS i MASSAGE.
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6.2 Programy TENS

Progr.  |Zalecane obszary Mozliwe Cykl 1 Cykl 2 Cykl 3 Cykl 4
Nr zastosowan umiejscowienie [Cykl 5 Cykl 6 Cykl 7 Cykl 8
wskazania elektrod Szero- | Czgsto-|On Off Sze- |Czesto-|On Off Szero- |Czgsto-|On Off Szero- |Czgsto-|On Off
kos¢ |[tiwos¢ [Time |[Time |[roko$¢ [tiwos¢ |Time |Time |ko$¢ |tliwos¢ |Time |[Time [ko$¢ |tiwos¢ [Time |Time
(Us)  |(Hz)  |(Sek.) [(Sek.) |(ws) [Hz)  [(Sek.) [(Sek.) [(us) [Hz) [(Sek.) [(Sek.) [(us) |(Hz) |(Sek.) |(Sek.)
1+11  |bdle karku, bél napigciowy |01, 02, 13 250 |4 30 0 250 |4 30 0 250 |5 30 0 250 |5 30 0
gtowy 250 |6 20 0 250 |6 20 0 250 |8 30 0 250 |8 30 0
2+12 |Bole plecow 03, 04, 05, 06,250 |6 30 0 250 |6 30 0 250 |8 20 0 250 |8 20 0
15,23 250 (10 20 0 250 (10 20 0
3+13 |Bole barkow 07,14 250 |2 10 0 250 |4 8 0 250 |6 6 0
4+ 14 |bdle natle reumatoidal- |patrz: 250 |60 20 0 250 |70 20 0 250 (80 30 0 250 (80 30 0
nego zapalenia stawéw  |wskazéwka
5+ 15 |bdle ledzwiowe 22 250 (80 20 0 250 (80 20 0 250 |75 4 0 250 (10 20 0
250 |70 4 0 250 |65 4 0
6+ 16 |Dolegliwosci 08 250 |40 30 0 250 |45 30 0 250 |55 30 0 250 |60 30 0
menstruacyjne
7+17  |Program przeciwbdlowy | |patrz: 250 |4 30 0 250 |4 20 0 250 |6 30 0 250 |6 20 0
wskazéwka (250 (8 30 0 250 |8 20 0 250 |10 30 0 250 |10 20 0
8+ 18 |dolegliwosci kolan, 09,10 250 |40 5 0 250 |6 10 0 250 |50 5 0
dolegliwosci stawu
skokowego, urazy torebki
stawowej
9+19 Program przeciwbdlowy Il | Patrz: 250 75 0,25 10,25 (250 |2 0,5 0
(klatka wskazéwka
piersiowa)
10 + 20 |Program przeciwbdlowy Il |Patrz: 250 |100 |0,25 (0,25
(klatka wskazowka
piersiowa)

On-Time (Sek.) = Cykl - czas podtgczenia w sekundach (skurcz) - Off-Time (Sek.) = Cykl - czas wytgczenia w sekundach (rozluznienie)

Wskazéwka: Elektrody powinny obejmowac bolesne miejsce. W przypadku bélu ze strony grup migsni elektrody umiejscawiane sg wokét bolacego migsnia. W przypadku bélu
stawdw nalezy obja¢ staw elektrodami na przedniej/tylnej jego stronie oraz, jezeli pozwalajg na to odlegtosci pomiedzy elektrodami, po jego prawej i lewej.
Minimalny odstep pomiedzy elektrodami nie powinien by¢ mniejszy niz 5 cm i wiekszy niz 15 cm. Prosze przestrzegaé postepowania jak na rysunkach 9 i 10, odnoszacych sie do
stawdw kolanowych i skokowych.

Programy dla klatki piersiowe sa odpowiednie dla wszystkich miejsc, ktére leczone sa wg schematu sygnatu zmiennego (w celu jak najmniejszego przyzwyczajenia).
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6.3 Programy EMS

Progr. |Zalecane obszary Mozliwe Cykl 1 Cykl 2 Cykl 3 Cykl 4
Nr zastosowan umiejscowienie Cykl 5 Cykl 6 Cykl 7 Cykl 8
wskazania elektrod Sze- |Czesto-|On Off Sze- |Czgsto-|On Off Sze- |Czgsto-|On Off Sze- |Czgsto-|On Off
roko$¢ |tliwos¢ |Time |Time [roko$¢|tiwos¢ [Time |[Time |[roko$é|tiwos¢ Time |Time |roko$¢|tliwos¢ |Time |[Time
(Us)  |(Hz)  |(sek) [(sek) |(s) [Hz)  [(Sek.) [(Sek.) [(us) [Hz) [(Sek.) [(Sek.) [(us) |(Hz) |(Sek.) |(Sek.)
1+ 11 |miesnie barkéw 07,14 250 |30 5 1 250 |10 15 1 250 |50 5 1
2 +12 [Srodkowa i dolna czes¢ 01,02, 03,04,/250 |4 30 1 250 |4 20 1 250 |5 30 1 250 |5 20 1
miesnia czworobocznego, |05, 12,15
miesien najszerszy grzbietu, 250 |6 30 1 250 |6 20 1
migsnie karku
3 + 13 |Miesnie grzbietu okolic 03,06,22,23 |250 |2 10 1 250 |4 10 1 250 |6 10 1
kregostupa progr. |
4 + 14 |grupa przednia i tylna mig$ni |16, 17, 18,19 (250 |4 30 1 250 |4 30 1 250 |4 30 1 250 |5 30 1
ramienia (m.in. biceps),
grupa przednia i tylne mie$ni 250 |5 30 1
przedramienia
5+ 15 |proste i skosne migsnie 11,20, 21 250 |6 15 1 250 |8 15 1 250 |10 15 1
brzucha
6 + 16 |Migsnie grzbietu okolic 03, 06,22,23 (250 |2 20 1 250 |2 20 1 250 [ 30 1 250 [1 30 1
kregostupa progr. Il
7 + 17 |Migsnie grzbietu okolic 03,06,22,23 |250 |4 30 1 250 |4 20 1 250 |6 30 1 250 |6 20 1
kregostupa progr. |l 250 (8 30 [ 250 |[8 20 1
8 + 18 |Migsnie posladkow 24 250 |20 5 1 250 |6 5 1 250 |30 5 1
9 + 19 |grupa przednia i tylna 25,26 250 |20 5 1 250 |6 8 1 250 |25 5 1
miesni ud
10 + 20 |grupa przednia i tylna 27,28 250 |25 5 1 250 |6 8 1 250 |35 5 1
miesni tydek

On-Time (Sek.) = Cykl - czas podtgczenia w sekundach (skurcz) - Off-Time (Sek.) = Cykl - czas wytgczenia w sekundach (rozluznienie)
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6.4 Programy MASSAGE

Nr progr. Technika masazu

Oklepywanie i rozcieranie

Ugniatanie i rozcieranie

Oklepywanie

Masaz brzegami dtoni/uciskanie

Masaz brzegami dtoni/uciskanie

Wstrzgsanie

Oklepywanie (zmiana elektrod)

Strumien masujacy (zmiana elektrod)

Strumien masazu uciskowego (zmiana elektrod)

SO0V~ |W|IN|—

0 Program faczony (zmiana elektrod)

Umiejscowienie elektrod nalezy tak dobra¢, aby obejmowaty wiasciwe seg-
menty miesni. Dla optymalnego dziatania odstep pomiedzy elektrodami nie

powinien by¢ wigkszy niz 15 cm.

Nie wolno stosowac elektrod na przedniej $cianie klatki pier-
siowej, tzn. nalezy zaniecha¢ masazu po lewej i prawej stronie (| o8

duzego migsnia piersiowego. —

6.5 Wskazowki do umiejscawiania elektrod

Dobre umiejscowienie elektrod jest wazne dla spodziewanego sukcesu
stymulacii.

Zaleca sig skonsultowanie optymalnego pofozenia elektrod w przewidywa-
nym obszarze stosowania z lekarzem.

Pogladowo przedstawiono umiejscowienie elektrod na stronie wewnatrz
(rysunki 1-28).

Przy wyborze miejsca dla elektrod nalezy pamigtac:

QOdstep_pomiedzy elektrodami

Im wiekszy odstep pomiedzy elektrodami, tym wigkszy obszar tkanki jest
stymulowany. Dotyczy to takze powierzchni i zagtebier obszaru tkanki.
Jednoczesnie sita stymulacji zmniejsza sig z rosnagcym odstepem elektrod,

oznacza to, ze przy wigkszym odstepie stymulowany jest wigkszy obszar,

ale stabiej. Aby zwigkszy¢ stymulacje, nalezy zwigkszyc¢ intensywnosé

impulsow.

Oto wytyczne do wyboru odlegtosci pomiedzy elektrodami:

e sensowny odstep: ok. 5-15 cm

e ponizej 5 cm prymarne struktury powierzchniowe sg silnie stymulowane

* powyzej 15 cm struktury o duzej powierzchni i gtebokie sa stabo stymulo-
wane

Odniesienie elektrod do przebiegu wtdkien migsniowych

Wybdr kierunku przeptywu pradu nalezy dopasowac do przebiegu widkien
migsniowych w danej warstwie migsni. Jesli konieczne jest dotarcie do migsni
powierzchniowych, wowczas elektrody nalezy umiescic¢ rownolegle do prze-
biegu wtdkien migsniowych (str. 2, rys. 16; 1A-1B/2A-2B), jesli chcemy dotrzeé
do warstw tkankowych, woéwczas elektrody nalezy roztozy¢ poprzecznie do
przebiegu widkien (str. 2, rys. 16; 1A-2A/1B-2B). Ostatni z opisanych efektow
mozna uzyskac np. poprzez utozenie elektrod na krzyz (= poprzecznie), np. str.
2, rys. 16; 1A-2B/2A-1B.

Przyporzadkowanie kanatow:

Kanat 1 (CH1): Przytaczenie po lewej, regulator intensywnosci-przycisk uchylny
po lewej, wskaznik intensywnosci impulsu po lewej (CH1).

Kanat 2 (CH2): Przytaczenie po prawej, regulator intensywnosci-przycisk uchyl-
ny po prawej, wskaznik intensywnosci impulsu po prawej (CH2).

® W terapii bélowej (TENS) za pomoca TENS/EMS z 2 oddzielnymi, regulo-
wanymi kanatami po dwie elektrody zaleca sig, aby albo elektrody jednego
kanatu tak umiesci¢, zeby punkt bélu lezat pomiedzy nimi lub umiescic jedna
elektrode na punkcie bélu, a druga w oddaleniu min. 2-3 cm.

Elektrody drugiego kanatu moga by¢ uzywane jednoczesnie do leczenia
dalszych punktéw bdlu, ale takze zastosowane z elektrodami pierwszego
kanatu do otoczenia obszaru bélowego (naprzeciwko siebie). Zaleca sie tutaj
umiejscowienie krzyzowe.

® Wskazowka do funkcji masazu: w celu optymalnego leczenia uzywacé
zawsze wszystkich 4 elektrod.

® Aby przedtuzy¢ trwatos$c elektrod, nalezy ich uzywac na skérze czystej i
mozliwie bez tluszczu i wioséw. Jesli konieczne przed uzyciem umyc¢ wodg i
usuna¢ wiosy. i
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® Jesli elektrody odpadtyby podczas uzywania, to intensywnos$¢ impulséw
obydwu kanatow przetacza sie na najnizszy poziom. Nacisna¢ przycisk
WE./WYEL., aby wiaczyé pauze, umiesci¢ na nowo elektrode i kontynuowac
proces przyciskiem WE./WYL., i ustawi¢ oczekiwang intensywno$¢ impulsow.

7. Zastosowanie

7.1 Wskazowki do zastosowania

o Jesli urzadzenie przez 3 minuty nie jest uzywane, wytaczy si¢ automa-
tycznie (automatyka wytaczania). Przy ponownym wiaczeniu pojawi sie na
wyswietlaczu LCD menu gtéwne, a uzywane uprzednio podmenu pulsuije.

e Jesli nacisnigty zostat przycisk dozwolony, rozbrzmieje jeden krétki sygnat
dzwiekowy, przy przycisku niedozwolonym — dwa krétkie sygnaty.

7.2 Czynnosci dla programéw 01-10 TENS, EMS i MASSAGE
(szybki start)

e Wybra¢ z tabeli programéw wiasciwy dla wtasnych celéw.

e Umiescic¢ elektrody we wiasciwych miejscach i potaczy¢ je z
urzadzeniem. Moga w tym pomdc propozycje umiejscowie-
nia.

e Nacisna¢ przycisk WL./WYL., aby wtaczy¢ urzadzenie.

® Przej$¢ przyciskajac MENU przez podmenu (TENS/EMS/
MASSAGE) i potwierdzi¢ wybor przyciskiem ENTER. (Rys. 1) WS 17

1
przykt. wskazanie na wys$wietlaczu TENS) AN

e Wybraé przy pomocy przyciskow UP/DOWN wiasciwy pro- s 38
ys.

gram i potwierdzi¢ przez ENTER (Rys. 2, przykt. wskazanie
na wys$wietlaczu programu TENS Nr. 01).
e Wybra¢ przy pomocy przyciskéw UP/DOWN catkowity czas

leczenia i potwierdzié przez ENTER (Rys. 3, przykt. catkowity \&
Rys. 3

czas leczenia 30 minut).
Urzadzenie znajduje sie w trybie oczekiwania (Rys. 4).

e Nacisna¢ Wk./WYL., aby rozpocza¢ leczenie. Wskazanie
stanu operacji zaczyna sie zmienia¢ (Rys. 5).

e \Wybraé najprzyjemniejsza intensywnos¢ impulséw poprzez
naci$niecie przyciskdw CH 1+/CH 2+.
Wskazanie intensywnosci impulséw dopasuije sie odpo-
wiednio.

7.3 Czynnosci dla programéw TENS/EMS 11 do 20
(programy indywidualne)

Programy 11 do 20 sag programami fabrycznymi, ktére mozna zindywiduali-

zowag. Istnieje mozliwos$¢ ustawienia czestotliwosci impulséw.

e Wybra¢ z tabeli programéw wiasciwy dla wtasnych celow.

e Umiescic elektrody we wiasciwych miejscach i potaczy¢ je z urzadzeniem.
Moga w tym pomaoc propozycje umiejscowienia.

e Nacisnac¢ przycisk Wk./WYL., aby wtaczy¢ urzadzenie.

® Przejs¢ przyciskajac MENU przez podmenu (TENS/EMS/
MASSAGE) i potwierdzi¢ wybor przyciskiem ENTER. (Rys. 1)
przykt. wskazanie na wyswietlaczu TENS)

e Wybraé przy pomocy przyciskéw UP/DOWN oczekiwany
program i potwierdzi¢ przez ENTER (Rys. 2, przykt. wskaza-
nie na wy$wietlaczu programu TENS Nr. 11).

e Wybrac przy pomocy przyciskow UP/DOWN oczekiwang
czestotliwos¢ (Hz) dla cyklu 1 i potwierdzi¢ przez ENTER
(Rys. 3). Powtorzy¢ dla wszystkich pdzniejszych cykli.

e Aby zakonczy¢ ustawianie czestotliwosci, nalezy najpierw
ustawic czestotliwos¢ (Hz) ostatnio uzywanego cyklu na
,—-0” i nacisna¢ ENTER, wszystkie ustawienia czestotliwosci
pdzniejszych cykli zostang ustawione automatycznie na ,,0”
i tym samym nie stosowane.
® Wskazéwka: Przytrzymac¢ ENTER przez 2 sekundy,
aby przeskoczy¢ ustawianie czestotliwosci i przej$¢ do
ustawiania czasu leczenia. W przypadku, kiedy potrzebnych
jest wszystkich 8 cykli, zakoriczy¢ wybdr ustawiania czesto-
tliwosci takze przez 2-sekundowe nacisniecie ENTER.

e Wybraé przy pomocy przyciskéw UP/DOWN oczekiwany
czas leczenia i potwierdzi¢ przez ENTER (Rys. 4, przykt.
catkowity czas leczenia 30 minut).

¢ Urzadzenie znajduje si¢ w trybie oczekiwania (Rys. 5).

e Nacisna¢ WE./WYL., aby rozpocza¢ stymulacje. Wskazanie

stanu operacji zaczyna pulsowac (Rys. 6).

Wybraé najprzyjemniejsza intensywnos$¢ impulséw poprzez nacisniecie

przyciskow CH 1+/CH 2+.

Wskazanie intensywnosci impulséw dopasuije si¢ odpowiednio.




® Wskazdwka: zindywidualizowane parametry programu zostaty zapamie-
tane i przy ponownym wyborze zostang automatycznie przywotane.

7.4 Zmiana ustawien

Zmiana intensywnosci (w czasie uzywania)

e CH1+/- i CH2+/-: zmiana intensywnos$ci na kanat

e przycisk DOWN V: redukcja intensywnosci obydwu kanatéw

Przerwanie stymulaciji

Nacisna¢ przycisk WLACZ/WYLACZ.

Przy ponownym nacisnigciu urzadzenie ponownie rozpocznie prace.

Odtaczenie catego kanatu

Nacisna¢ przycisk CH, az kanat osiggnie najnizsza intensywnos$é, nastepnie

przytrzymac wcisniety, az na wyswietlaczu nie bedzie juz nic pokazywane.

Przytrzymac odpowiednio przycisk CH+, kanat zostanie aktywowany.

Zmiana uzycia (catkowicie lub poszczegdine parametry)

e Wiacz/wytacz: przerwanie stymulaciji

e MENU: powrét do okna programu wzgl. menu gtéwnego

e Ustawianie wiasciwego parametru. Potwierdzenie przez ENTER. Wk./
WYL., aby kontynuowac.

7.5 Funkcja ,,Doktor*

Funkcja Doktor jest specjalnym ustawieniem, przy pomocy ktérego jeszcze

tatwiej i bardziej celowo mozna przywota¢ osobisty program.

Indywidualne ustawienia programu sg przywotywane natychmiast po wtacze-

niu w trybie oczekiwania i aktywowane przez proste nacisniecie przycisku

WE./WYL.

Ustawienie indywidualnego programu moze nastapi¢ np.: z pomoca rad

lekarza.

W funkcji Doktor mozna zmienia¢ w czasie stymulacji intensywnosc¢ impul-

sow. Pozostate parametry i programy Digital TENS/EMS sg w tym przypadku

zablokowane i nie moga by¢ zmienione wzgl. przywotane.

Ustawianie funkcji Doktor:

e Wybrac¢ program i przeprowadzi¢ odpowiednie ustawienia, jak opisano w
7.2 wzgl. 7.3.

e Zanim przez naci$niecie przycisku Wk./WYk. aktywowany zostanie
program, przytrzymacé przycisk Wk./WYL. i CH 2+ jednoczesnie przez

5 sekund. Zapisanie do pamigci funkcji Doktor potwierdzone zostanie
dtugim sygnatem dzwigkowym.

Kasowanie funkcji Doktor:

Aby odblokowa¢ urzadzenie z tej funkcji i méc ponownie siegac do innych
programoéw, nalezy przytrzymac obydwa przyciski Wk./WYk. i CH 2+ tym
razem przez ok. 5 sekund (nie jest mozliwe w czasie stymulacji). Skasowanie

z pamieci funkcji Doktor potwierdzone zostanie diugim sygnatem dzwigkowym.

8. Czyszczenie i przechowywanie

Elektrody samoprzylepne:

¢ Aby zapewni¢ mozliwie najdtuzsza trwatos¢ elektrod, nalezy je czysci¢
ostroznie mokra, niektaczaca $ciereczka.

¢ Po uzyciu ponownie naklei¢ elektrody na folie.

Czyszczenie urzadzenia:

e Przed kazdym czyszczeniem wyciggac baterie z urzadzenia.

e Po uzyciu czysci¢ urzadzenie migkka, lekko nawilzona szmatka. Przy
wiekszym zabrudzeniu $cierke mozna zamoczy¢ w tugu (mydto).

e Uwazac, aby nie wyla¢ wody na urzadzenie. Jesli to sie jednak zdarzy,
urzadzenie mozna stosowac dopiero po catkowitym wyschnigciu.

¢ Nie uzywac do czyszczenia zadnych srodkéw chemicznych lub do szoro-
wania.

Przechowywanie:

e \Wyciagna¢ baterie z urzadzenia, jesli nie bedzie przez dtuzszy czas uzy-
wane. Baterie, ktdre sie rozlaty, moga uszkodzi¢ urzadzenie.

Nie zgina¢ przewodéw potaczeniowych i elektrod.

Roztaczac przewody od elektrod.

Po uzyciu nakleja¢ elektrody na folie.

Przechowywac urzadzenie w chtodnym, wentylowanym miejscu.

Nie stawia¢ zadnych ciezkich przedmiotéw na urzadzeniu.

9. Utylizacja
Zuzyte, catkowicie roztadowane baterie i akumulatory musza by¢ wyrzucane

do specjalnie oznakowanych pojemnikéw, oddawane do punktéw przyjmo-
wania odpaddw specjalnych lub sprzedawcom sprzetu elektrycznego.
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Sa Panstwo prawnie zobowiazani do usuniecia baterii. ===
Wskazéwka: Symbole te znajduja sie na bateriach zawierajacych x
substancje szkodliwe: Pb = bateria zawiera otéw, Cd = bateria ‘@
zawiera kadm, Hg = bateria zawiera rtec. hod

zuzytych urzadzen elektronicznych i elektrycznych 2002/96/EC -
WEEE (Waste Electrical and Electronic Equipment). Przy zapytaniach
prosimy zwracac¢ sie do urzedéw odpowiedzialnych za utylizacje.

10. Problemy i ich rozwigzywanie

Urzadzenie si¢ nie wigcza po nacisnieciu przycisku WLACZ/WYLACZ.
Co robic¢?

(1) Upewnic sie, ze baterie sa prawidtowo wtozone i majg kontakt.

(2) W razie potrzeby wymieni¢ baterie.

(3) Skontaktowac sie z serwisem klienta.

Elektrody odpadaja od ciata. Co robic¢?

(1) Wyczysci¢ samoprzylepna powierzchnie elektrody mokra, niektaczaca
Sciereczka. Nastepnie wysuszy¢ elektrode i ponownie przyczepic. Jesli
elektroda dalej sie nie trzyma, nalezy ja wymienic.

(2) Przed kazdym uzyciem umy¢ skore, rezygnujac z olejku badz balsamu
pielegnacyjnego. Ogolonie moze zwiekszy¢ trwatos¢ elektrod.

Urzadzenie w czasie uzywania wydaje dziwne sygnaty dzwiekowe. Co

robié?

(1) Obserwowac wyswietlacz, czy pulsuje kanat? =» Przerwac program,
naciskajac przycisk WLACZ/WYLACZ. Skontrolowaé prawidtowos$¢
przewodow taczacych elektrody. Upewni¢ sie, ze elektrody majg dobry
kontakt w obszarze stosowania.

(2) Upewnic sie, ze wtyczka jest trwale potaczona z urzadzeniem.

(3) Jesli dzwigki nie zanikng przy pulsujgcym kanale, wymieni¢ kabel
pofaczeniowy.

(4) Wyswietlacz wskazuje pulsujacy sygnat baterii. Wymieni¢ wszystkie
baterie.

Stymulacja jest bardzo wyczuwalna. Co robié¢?

(1) Jesli rozbrzmiewa sygnat ostrzegawczy, przeprowadzi¢ powyzej opisane
kroki zaradcze.

Urzadzenie nalezy utylizowaé zgodnie z rozporzadzeniem dotyczacym E
|

(2) Nacisnac przycisk Wk./WYL., aby ponownie uruchomi¢ program.

(3) Sprawdzi¢ umiejscowienie elektrod wzgl. uwazaé, aby elektrody nie
nachodzity na siebie.

(4) Podwyzszy¢ stopniowo intensywno$¢ impulséw.

(5) Baterie prawie wyczerpane. Wymieni¢ baterie.

Niemite odczucie pod elektrodami. Co robi¢?

(1) Elektrody sa Zle umiejscowione. Sprawdzi¢ umiejscowienie i zmieni¢ w
razie potrzeby.

(2) Elektrody sa zuzyte. Moga one nie gwarantowac juz réwnomiernego,
petnopowierzchniowego rozdzielania pradu, co moze prowadzi¢ do
podraznien skoéry. Nalezy je wiec wymienic.

Skora robi sie czerwona w obszarze stosowania. Co robi¢?

Natychmiast przerwac stosowanie i odczekac, az skéra powréci do normy.

Szybko zanikajace zaczerwienienie skory pod elektroda nie jest niebezpiecz-

ne i mozna to wyttumaczy¢ miejscowo wzbudzonym, silniejszym ukrwieniem.

Jesli jednak podraznienie pozostanie i dojdzie ew. do swedzenia lub zapale-

nia, nalezy przerwac stosowanie i skonsultowac sie z lekarzem. Ewentualna

przyczyna to uczulenie na powierzchnie samoprzylepna elektrody.

Zapiecie na pasek nie trzyma sie mocno. Co robié¢?

Jesli zapiecie jest mocowane na pasku i potem osadzane jest na nim
urzadzenie, to nie ma tu optymalnego mocowania. Nalezy wzia¢ urzadzenie
do reki. Osadzi¢ zapiecie na tylnej stronie urzadzenia. Stycha¢ wtedy charak-
terystyczny klik i czu¢, ze zapiecie zaskoczyto. Umocowac teraz ponownie
urzadzenie na pasku.
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11. Dane techniczne

Nazwa i model: EM 41

Forma krzywej wyj$ciowej: dwufazowy impuls prostokatny
Czas trwania impulséw: ~ 40-250 ps

Czestotliwos¢ pulsu: 1-120 Hz

Napiecie wyjsciowe: maks. 90 Vpp (przy 500 Ohm)

Prad wyjsciowy: maks. 180 mApp (przy 500 Ohm)
Zasilanie: 3x baterie AAA

Czas leczenia: nastawiany w zakresie od 5 do 90 minut
Intensywnosc: nastawiana w zakresie od 0 do 15

Warunki pracy: 10 °C-40 °C (50 °F-104 °F) przy wzglednej
wilgotnosci 30-85 %

-10 °C-50 °C (14 °F-122 °F) przy wzglednej

wilgotnosci 10-95%

122 x 59 x 23 mm

69 g (bez baterii), 108 g (wtacznie z zapieciem na

pasek i bateriami)

Cze$¢ typu BF @

Uwaga! Nalezy przeczyta¢ instrukcje obstugil VAN

Warunki sktadowania:

Wymiary:
Ciezar:

Wyjasnienie oznaczen:

Wskazéwka: W przypadku stosowania urzadzenia poza danymi zawartymi w
specyfikacji technicznej nie gwarantuje sie jego poprawnego dziatania!
Zastrzega sie prawo do zmian technicznych, rozwojowych oraz ulepszen.
Niniejsze urzadzenie odpowiada normom europejskim EN60601-1 i
EN60601-1-2 jak i EN60601-2-10 i podlega szczegdinym srodkom
bezpieczenstwa w odniesieniu do kompatybilnosci elektromagnetyczne;.
Nalezy pamietac, ze urzadzenia przenosne i telefony komérkowe moga mieé
wptyw na to urzgdzenie. Informacji szczegétowych udziela dziat obstugi
klienta pod wskazanym adresem.

Niniejsze urzadzenie odpowiada wymogom dyrektywy europejskiej dla
produktéw medycznych 93/42/EC, prawu o produktach medycznych. Od-
powiednio do ,,Przepiséw uzytkownika dot. produktéw medycznych” nalezy
regularnie przeprowadzac¢ kontrole pomiarowo — techniczne, jesli urzadzenie
ma znalez¢ zastsowanie w celach komercyjnych lub przemystowych. Takze

stosujgc prywatnie zaleca sie przeprowadzi¢ u producenta kontrole pomiaro-
wo - techniczne w odstepach 2 - letnich.
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