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DEUTSCH

Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

wir freuen uns, dass Sie sich flir ein Produkt unseres Sortimentes entschieden haben. Unser Name steht
flr hochwertige und eingehend gepriifte Qualitatsprodukte aus den Bereichen Wéarme, Gewicht, Blut-
druck, Korpertemperatur, Puls, Sanfte Therapie, Massage und Luft.

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

Mit freundlicher Empfehlung
Ihr Beurer-Team

1. Geratebeschreibung

1. Elektroden

2. Display

3. Auf-Taste

4. SET-Taste

5. USER-Taste (Benutzer)
6. Ab-Taste

2. Hinweise

Sicherheitshinweise:

¢ Die Waage darf nicht von Personen mit medizinischen Implantaten (z.B. Herzschritt- | |
macher) verwendet werden. Andernfalls kann deren Funktion beeintrachtigt sein.

e Nicht wéhrend der Schwangerschaft benutzen. /

e Achtung, steigen Sie nicht mit nassen FliBen auf die Waage und betreten Sie die Waage
nicht, wenn die Oberflache feucht ist — Rutschgefahr!

e Batterien kénnen bei Verschlucken lebensgeféhrlich sein. Bewahren Sie Batterien und Waage fiir Klein-
kinder unerreichbar auf. Wurde eine Batterie verschluckt, nehmen Sie sofort medizinische Hilfe in An-
spruch.

e Halten Sie Kinder vom Verpackungsmaterial fern (Erstickungsgefahr).

e Batterien dirfen nicht geladen oder mit anderen Mitteln reaktiviert, nicht auseinander genommen, in
Feuer geworfen oder kurzgeschlossen werden.

—

@ Allgemeine Hinweise:

e Das Gerat ist nur zur Eigenanwendung, nicht fir den medizinischen oder kommerziellen Gebrauch vor-
gesehen.

¢ Beachten Sie, dass technisch bedingt Messtoleranzen méglich sind, da es sich um keine geeichte Waa-
ge fir den professionellen, medizinischen Gebrauch handelt.

¢ Die Belastbarkeit der Waage betragt max 150 kg (330 Ib, 24 St). Bei der Gewichtsmessung und bei der
Knochenmassebestimmung werden die Ergebnisse in 100 g-Schritten (0,2 Ib, 1/4 St) angezeigt. Die
Messergebnisse des Korperfett-, Kérperwasser- und Muskelanteils werden in 0,1%-Schritten angezeigt.
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e Der Kalorienbedarf wird in Schritten von 1 kcal angegeben. Der BMI-Wert (Body-Mass-Index) wird in
0,1-Schritten angezeigt.

¢ Im Auslieferungszustand ist die Waage auf die Einheiten ,cm” und ,kg” eingestellt. Auf der Riickseite der
Waage befindet sich ein Schalter mit dem Sie auf ,inch”, ,,Pfund” und ,Stones” (Ib, St) umstellen kén-
nen.

e Stellen Sie die Waage auf einen ebenen festen Boden; ein fester Bodenbelag ist Voraussetzung fiir eine
korrekte Messung.

e \/on Zeit zu Zeit sollte das Gerat mit einem feuchten Tuch gereinigt werden. Benutzen Sie keine scharfen
Reinigungsmittel, und halten Sie das Gerat niemals unter Wasser.

* Schitzen Sie das Gerét vor StéBen, Feuchtigkeit, Staub, Chemikalien, starken Temperaturschwankun-
gen und zu nahen Warmequellen (Ofen, Heizungskorper).

* Reparaturen dirfen nur vom Beurer Kundenservice oder autorisierten Handlern durchgeftihrt werden.
Priifen Sie jedoch vor jeder Reklamation zuerst die Batterien und tauschen Sie diese gegebenenfalls aus.

3. Informationen zur Diagnosewaage
Das Messprinzip der Diagnosewaage

Diese Waage arbeitet mit dem Prinzip der B.L.A., der Bioelektrischen-Impedanz-Analyse. Dabei wird inner-
halb von Sekunden durch einen nicht splrbaren, véllig unbedenklichen und ungeféhrlichen Strom eine Be-
stimmung von Kérperanteilen ermdglicht. Mit dieser Messung des elektrischen Widerstandes (Impedanz)
und der Einberechnung von Konstanten bzw. individuellen Werten (Alter, GroBe, Geschlecht, Aktivitats-
grad) kann der Korperfettanteil und weitere GroBen im Korper bestimmt werden.

Muskelgewebe und Wasser haben eine gute elektrische Leitfahigkeit und daher einen geringeren Wider-
stand.

Knochen und Fettgewebe hingegen haben eine geringe Leitfahigkeit, da die Fettzellen und Knochen durch
sehr hohen Widerstand den Strom kaum leiten.

Beachten Sie, dass die von der Diagnosewaage ermittelten Werte nur eine Annaherung an die medizi-
nischen, realen Analysewerte des Korpers darstellen. Nur der Facharzt kann mit medizinischen Methoden
(z.B. Computertomografie) eine exakte Ermittlung von Korperfett, Kdrperwasser, Muskelanteil und Kno-
chenbau durchflhren.

Allgemeine Tipps
¢ Wiegen Sie sich mdglichst zur selben Tageszeit (am besten morgens), nach dem Toilettengang, niich-
tern und ohne Bekleidung, um vergleichbare Ergebnisse zu erzielen.

¢ Wichtig bei der Messung: Die Ermittlung des Korperfettes darf nur barfuB und kann zweckméaBig mit
schwach befeuchteten FuBsohlen vorgenommen werden. Véllig trockene FuBsohlen kénnen zu unbe-
friedigenden Ergebnissen filhren, da diese eine zu geringe Leitfahigkeit aufweisen.

¢ Stehen Sie wéhrend des Messvorgangs still.
e Warten Sie einige Stunden nach ungewohnter kdrperlicher Anstrengung.

e Warten Sie ca. 15 Minuten nach dem Aufstehen, damit sich das im Kérper befindliche Wasser verteilen
kann.

Einschrankungen

Bei der Ermittlung des Korperfettes und der weiteren Werte kdnnen abweichende und nicht plausible Er-
gebnisse auftreten bei:

¢ Kindern unter ca. 10 Jahren,

¢ | eistungssportlern und Bodybuildern,

e Schwangeren,

e Personen mit Fieber, in Dialysebehandlung, Odem-Symptomen oder Osteoporose,

e Personen, die kardiovaskuldre Medizin einnehmen,

¢ Personen, die gefaBerweiternde oder gefaBverengende Medikamente einnehmen.

¢ Personen mit erheblichen anatomischen Abweichungen an den Beinen bezlglich der Gesamtkdrpergro-
Be (Beinlédnge erheblich verkiirzt oder verlangert).



4, Batterien

Falls vorhanden, ziehen Sie den Batterie-Isolierstreifen am Batteriefachdeckel beziehungsweise entfernen
Sie die Schutzfolie der Batterie und setzen Sie die Batterie gemaB Polung ein. Zeigt die Waage keine Funk-
tion, so entfernen Sie die Batterie komplett und setzen Sie sie erneut ein.

Ihre Waage ist mit einer ,Batteriewechselanzeige” ausgestattet. Beim Betreiben der Waage mit zu schwa-
cher Batterie erscheint auf dem Anzeigenfeld ,,L2", und die Waage schaltet sich automatisch aus. Die Bat-
terie muss in diesem Fall ersetzt werden (3 x1,5 V, AAA, Mikro).

5. Benutzung
5.1 Gewicht messen

Tippen Sie mit dem FuB schnell und kraftig auf die Trittflache Ihrer Waage. Es erscheint als Selbsttest die kom-
plette Displayanzeige bis ,,0.0” angezeigt wird. Nun ist die Waage zum Messen |hres Gewichtes bereit. Stellen
Sie sich nun auf die Waage. Stehen Sie ruhig auf der Waage mit gleichmaBiger Gewichtsverteilung auf beiden
Beinen. Die Waage beginnt sofort mit der Messung. Kurz darauf wird das Messergebnis angezeigt.

Wenn Sie die Trittflache verlassen, schaltet sich die Waage nach einigen Sekunden ab.

5.2 Benutzerdaten einstellen

Um Ihren Kdrperfettanteil und weitere Korperwerte ermitteln zu kdnnen, miissen Sie die persénlichen Be-
nutzerdaten einspeichern.

Die Waage verfligt Gber 10 Benutzerspeicherplétze, auf denen Sie und die Mitglieder Ihrer Familie die per-
sonlichen Einstellungen abspeichern und wieder abrufen kénnen.

Schalten Sie die Waage ein indem Sie kurz auf die Trittfliche treten. Warten Sie, bis in der Anzeige ,,0.0”
erscheint.

Driicken Sie dann ,SET”. Im Display erscheint nun blinkend der erste Speicherplatz. Nun kénnen Sie fol-
gende Einstellungen vornehmen:

Speicherplatz | 1 bis 10
Korpergrésse | 100 bis 220 cm (3‘-03* bis 7°-03")
Alter 10 bis 100 Jahre

Geschlecht mannlich (1l), weiblich (4 )

Aktivitatsgrad | 1 bis 5

Mit kurzem oder langem Drlicken der Taste auf A oder ab ¥ kénnen Sie die jeweiligen Werte einstellen.
Bestatigen Sie die Werte jeweils mit ,SET".

Die hiermit gespeicherten Werte werden nacheinander nochmals angezeigt. Die Waage schaltet sich da-
raufhin automatisch ab.

Aktivitatsgrade:

Bei der Auswahl des Aktivitatsgrades ist die mittel- und langfristige Betrachtung entscheidend.
o Aktivitatsgrad 1: Keine korperliche Aktivitat.
o Aktivitdtsgrad 2: Geringe korperliche Aktivitat.

Wenige und leichte korperliche Anstrengungen (z.B. Spazierengehen, leichte Gartenarbeit, gymnasti-
sche Ubungen).

o Aktivitdtsgrad 3: Mittlere korperliche Aktivitat.
Kérperliche Anstrengungen, mindestens 2 bis 4 mal pro Woche, jeweils 30 Minuten.
o Aktivitatsgrad 4: Hohe korperliche Aktivitat.
Kérperliche Anstrengungen, mindestens 4 bis 6 mal pro Woche, jeweils 30 Minuten.
¢ Aktivitdtsgrad 5: Sehr hohe korperliche Aktivitat.
Intensive kérperliche Anstrengungen, intensives Training oder harte kérperliche Arbeit, téglich, jeweils
mindestens 1 Stunde.
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5.3 Messung durchfiihren

Nachdem alle Parameter eingegeben wurden, kdnnen nun Gewicht, Kérperfett und die weiteren Werte er-
mittelt werden.

¢ Schalten Sie die Waagen an, indem Sie kurz auf die Trittflache treten.

e Wahlen Sie durch mehrfaches Driicken der Taste ,User” den Speicherplatz aus, auf dem lhre persénli-

mom

che Grunddaten gespeichert sind. Diese werden dann nacheinander angezeigt bis die Anzeige ,,0.0" er-
scheint.

¢ Steigen Sie barfuB auf die Waage und achten Sie darauf, dass Sie ruhig auf den Edelstahl-
Elektroden stehen.

Wichtig: Es darf kein Kontakt zwischen beiden Fiien, Beinen, Waden und Oberschenkeln bestehen. An-
dernfalls kann die Messung nicht korrekt ausgefihrt werden.

Zundchst erscheint folgende Anzeige:

1. Gewicht in kg mit Interpretation KG
2. Korperfett in % mit Interpretation BF

3. Korperwasser in % mit Interpretation ——
4. Muskelanteil in % mit Interpretation —t
5. Kaloriengrundumsatz in Kcal N

Dann wechselt die Anzeige von Muskelanteil und Kaloriengrundumsatz nach:

6. Knochenmasse in kg -4 S
7. Aktivitatsumsatz in Kcal J}l L L .' l_'

|
+

Durch Driicken einer beliebigen Taste konnen die Ergebnisse schneller angezeigt werden.

Bis zu 5 Ergebnisse werden automatisch im Messwertspeicher abgespeichert. Fehimessungen mit £~
werden nicht gespeichert.

5.4 Messwerte abrufen

Die letzten 5 Messungen lassen sich wieder abrufen.
¢ Schalten Sie die Waage an, indem Sie kurz auf die Trittflache treten.
e Wahlen Sie durch mehrfaches Driicken der Taste ,User” den Speicherplatz aus, auf dem lhre persén-

mmy

liche Grunddaten gespeichert sind. Diese werden nacheinander angezeigt bis die Anzeige ,b.0" er-
scheint.

o Sobald , 2.0 erscheint, kénnen Sie mit der Taste auf A die letzten Messwerte abrufen.
* Driicken Sie die Taste auf A wiederholt um die n4chst alteren Messwerte anzeigen zu lassen. Nach ma-

[nEal

ximal 5 Messungen kehrt die Waage wieder zur Anzeige ,,0.0“ zuriick und ist zur Messung bereit.
Bei Anderung der Benutzereinstellungen (z.B. Alter) wird der Messwertspeicher geldscht.

6. Ergebnisse bewerten
Trendanzeige
Diese Waage verfiigt tiber eine Trendanzeige, indem der aktuelle Messwert mit den Durchschnitten der
letzten 5 Messungen verglichen wird.
o Trendanzeige nach oben A: Aktueller Wert ist héher als der Durchschnitt der letzten 5 Messungen.
¢ Trendanzeige nach unten V: Aktueller Wert ist niedriger als der Durchschnitt der letzten
5 Messungen.

* Trendanzeige nach oben und nach unten A V: Aktueller Wert ist gleich wie der Durchschnitt der letzten
5 Messungen.



Beachten Sie, dass ein Trend nur fiir Kérpergewicht, Korperfett, Kérperwasser und Muskelanteil angezeigt
wird und nur erfolgen kann, wenn Sie mindestens 5 Kdrperfettwerte, etc. ermittelt haben.

Interpretation

Die Werte von Gewicht, Korper- 5 | | +

fett, Kérperwasser und Muskelanteil NN

werden mit einem Balken in die Auswertungsgrafik interpretiert. Sind die Werte niedrig, befindet sich der
Balken links (-). Wenn sich der Balken im mittleren Bereich befindet, sind die Werte normal. Wahrend im
rechten Bereich (+) die Werte relativ hoch sind.

Gewicht:

Ihr Gewicht wird mit dem BMI (Body Mass Index) verglichen. Es wird durch folgende Formel errechnet:
BMI = Gewicht in kg / (KérpergréBe in m)? .
Mann/Frau = 20 Jahre

—SENEEENENEEEEEEEEEEt

Untergewicht Normalgewicht Ubergewicht

<18,5 18,5-25 >25

Beachten Sie, dass bei sehr muskulésen Kdrpern (Body Builder) die BMI-Interpretation ein Ubergewicht
ausweist. Der Grund hierfiir ist, dass der weit Gberdurchschnittlichen Muskelmasse in der
BMI-Formel keine Rechnung getragen wird.

Korperfettanteil

Nachfolgende Kdrperfettwerte geben Ihnen eine Richtlinie (fir weitere Informationen wenden Sie sich bitte
an lhren Arztl).

Mann Frau
£ ' | I S
—NEEEEEEEEEEEEEEEEEE+ —ENEEEEEEEEEEEEEEEERT
Alter sehrgut | gut mittel schlecht Alter sehrgut | gut mittel schlecht
10-14 <11% 11-16% 16,1-21% >21,1% 10-14 <16% 16-21% 21,1-26% >26,1%
15-19 <12% 12-17% 17,1-22% >22,1% 15-19 <17% 17-22% 22,1-27% >27,1%
20-29 <13% 13-18% 18,1-23% >23,1% 20-29 <18% 18-23% 23,1-28% >28,1%
30-39 <14% 14-19% 19,1-24% >24,1% 30-39 <19% 19-24% 24,1-29% >29,1%
40-49 <15% 15-20% 20,1-25% >25,1% 40-49 <20% 20-25% 25,1-30% >30,1%
50-59 <16% 16-21% 21,1-26% >26,1% 50-59 <21% 21-26% 26,1-31% >31,1%
60-69 <17% 17-22% 22,1-27% >27,1% 60-69 <22% 22-27% 27,1-32% >32,1%
70-100 <18% 18-23% 23,1-28% >28,1% 70-100 <23% 23-28% 28,1-33% >33,1%

Bei Sportlern ist oft ein niedrigerer Wert festzustellen. Je nach betriebener Sportart, Trainingsintensitét und
korperlicher Konstitution konnen Werte erreicht werden, die noch unterhalb der angegebenen Richtwerte
liegen.

Bitte beachten Sie jedoch, dass bei extrem niedrigen Werten Gesundheitsgefahren bestehen kdnnen.



Koérperwasser:
Der Anteil des Kérperwassers liegt normalerweise in folgenden Bereichen:

Mann Frau
I B B I B S
—SSEENENNEEEEEE EEEEE+ —EEEENIEEEEEEEEEEEEE+
Alter schlecht gut sehr gut Alter schlecht gut sehr gut
10-100 <50% 50-65% >65% 10-100 <45% 45-60% >60%

Korperfett beinhaltet relativ wenig Wasser. Deshalb kénnen bei Personen mit einem hohen Kérperfettanteil
der Kdrperwasseranteil unter den Richtwerten liegen. Bei Ausdauer-Sportlern hingegen kénnen die Richt-
werte aufgrund geringer Fettanteile und hohem Muskelanteil (iberschritten werden.

Die Korperwasserermittlung mit dieser Waage sind nicht dazu geeignet, medizinische Riickschlisse auf
z.B. altersbedingte Wassereinlagerungen zu ziehen. Fragen sie gegebenfalls ihren Arzt.

Grundsétzlich gilt es, einen hohen Kdrperwasseranteil anzustreben.

Muskelanteil:
Der Muskelanteil liegt normalerweise in folgenden Bereichen:

Mann Frau
—iNEEEENEEEEEEEEEEEE+ —iEEEEANEEEEEEEEEEEE+

Alter wenig normal viel Alter wenig normal viel
10-14 <44% 44-57% >57% 10-14 <36% 36-43% >43%
15-19 <43% 43-56% >56% 15-19 <35% 35-41% >41%
20-29 <42% 42-54% >54% 20-29 <34% 34-39% >39%
30-39 <41% 41-52% >52% 30-39 <33% 33-38% >38%
40-49 <40% 40-50% >50% 40-49 <31% 31-36% >36%
50-59 <39% 39-48% >48% 50-59 <29% 29-34% >34%
60-69 <38% 38-47% >47% 60-69 <28% 28-33% >33%
70-100 | <37% 37-46% >46% 70-100 | <27% 27-32% >32%

Knochenmasse:

Unsere Knochen sind wie der Rest unseres Korpers natirlichen Aufbau-, Abbau- und Alterungsprozessen
unterworfen. Die Knochenmasse nimmt im Kindesalter rasch zu und erreicht mit 30 bis 40 Jahren das Ma-
ximum. Mit zunehmendem Alter nimmt die Knochenmasse dann wieder etwas ab. Mit gesunder Erndhrung
(insbesondere Kalzium und Vitamin D) und regelméBiger kdrperlicher Bewegung kénnen Sie diesem Ab-
bau ein Stlick weit entgegen wirken. Mit gezieltem Muskelaufbau kénnen Sie die Stabilitat lhres Knochen-
gerustes zusétzlich verstarken.

Beachten Sie, dass diese Waage nicht den Kalziumgehalt der Knochen ausweist, sondern sie ermittelt das
Gewicht aller Bestandteile der Knochen (organische Stoffe, anorganische Stoffe und Wasser).

Achtung: Bitte verwechseln Sie die Knochenmasse jedoch nicht mit der Knochendichte. Die Knochen-
dichte kann nur bei medizinischer Untersuchung (z.B. Computertomographie, Ultraschall) ermittelt werden.
Deshalb sind Riickschliisse auf Verdnderungen der Knochen und der Knochenhérte (z.B. Osteoporose) mit
dieser Waage nicht méglich.

Die Knochenmasse lasst sich kaum beeinflussen, schwankt aber geringfligig innerhalb der beeinflussen-
den Faktoren (Gewicht, GroBe, Alter, Geschlecht).



BMR:

Der Grundumsatz (BMR = Basal Metabolic Rate) ist die Energiemenge, die der Kdrper bei vélliger Ruhe zur
Aufrechterhaltung seiner Grundfunktionen benétigt (z.B. wenn man 24 Stunden im Bett liegt). Dieser Wert
ist im wesentlichen vom Gewicht, KérpergroBe und dem Alter abhéngig. Er wird bei der Diagnosewaage in
der Einheit kcal/ Tag angezeigt und anhand der wissenschaftlich anerkannten Harris-Benedict-Formel be-
rechnet.

Diese Energiemenge benétigt Ihr Kérper auf jeden Fall und muss in Form von Nahrung dem Koérper wieder
zugefuhrt werden. Wenn Sie langerfristig weniger Energie zu sich nehmen, kann sich dies gesundheits-
schédlich auswirken.

AMR:

Der Aktivitatsumsatz (AMR=Active Metabolic Rate) ist die Energiemenge, die der Kérper im aktiven Zu-
stand pro Tag verbraucht. Der Energieverbrauch eines Menschen steigt mit zunehmender kérperlicher Ak-
tivitat an und wird bei der Diagnosewaage (iber den eingegebenen Aktivitatsgrad (1-5) ermittelt.

Um das aktuelle Gewicht zu halten, muss die verbrauchte Energie in Form von Essen und Trinken dem
Kérper entsprechend wieder zugefiihrt werden. Wird (iber einen langeren Zeitraum hinweg weniger En-
ergie zugeflhrt als verbraucht, holt sich der Kérper die Differenz im wesentlichen aus den angelegten
Fett-Speichern, das Gewicht nimmt ab. Wird hingegen Uber einen I&ngeren Zeitraum hinweg mehr Ener-
gie zugefiihrt als der berechnete Gesamt-Energie-Umsatz (AMR) kann der Kérper den Energieiiberschuss
nicht verbrennen, der Uberschuss wird als Fett im Kdrper eingelagert, das Gewicht nimmt zu.

Zeitlicher Zusammenhang der Ergebnisse

Beachten Sie dass, nur der langfristige Trend zahlt. Kurzfristige Gewichtsabweichungen innerhalb von we-

nigen Tagen sind zumeist lediglich durch Flissigkeitsverlust bedingt.

Die Deutung der Ergebnisse richtet sich nach den Verénderungen des Gesamtgewichts und der prozen-

tualen Korperfett-, Kérperwasser- und Muskelanteile, sowie nach der Zeitdauer mit welcher diese Ande-

rungen erfolgen. Rasche Verdnderungen im Bereich von Tagen sind von mittelfristigen Anderungen (im

Bereich von Wochen) und langfristigen Anderungen (Monaten) zu unterscheiden.

Als Grundregel kann gelten, dass kurzfristige Veranderungen des Gewichts fast ausschlieBlich Ande-

rungen des Wassergehalts darstellen, wahrend mittel- und langfristige Veranderungen auch den Fett- und

Muskelanteil betreffen kdnnen.

o Wenn kurzfristig das Gewicht sinkt, jedoch der Kdrperfettanteil steigt oder gleich bleibt, haben Sie ledig-
lich Wasser verloren - z.B. nach einem Training, Saunagang oder einer nur auf schnellen Gewichtsver-
lust beschrénkten Diat.

¢ Wenn das Gewicht mittelfristig steigt, der Kérperfettanteil sinkt oder gleich bleibt, kénnten Sie hingegen
wertvolle Muskelmasse aufgebaut haben.

Wenn Gewicht und Korperfettanteil gleichzeitig sinken, funktioniert lhre Diét - Sie verlieren Fettmasse.

Idealerweise unterstiitzen Sie lhre Didt mit korperlicher Aktivitét, Fitness- oder Krafttraining. Damit kénnen

Sie mittelfristig Ihren Muskelanteil erhdhen.

Korperfett, Kdrperwasser oder Muskelanteile dirfen nicht addiert werden (Muskelgewebe enthélt auch Be-

standteile aus Korperwasser).



7. Fehlmessung

Stellt die Waage bei der Messung einen Fehler fest, wird ,E-+” angezeigt.

Maégliche Fehlerursachen:

Behebung:

Die Waage wurde vor dem Betreten nicht aktiviert.
Wenn Sie sich auf die Waage stellen, bevor im
Display 0.0 angezeigt wird, funktioniert die Waa-

ge nicht korrekt.

Waage korrekt aktivieren und Messung wieder-
holen.

Die maximale Tragkraft von 150 kg wurde Uber-
schritten.

Nur maximal zuldssiges Gewicht wiegen.

Der elektrische Widerstand zwischen Elektroden
und FuBsohle ist zu hoch (z.B. bei starker Horn-
haut).

Die Messung bitte barfu8 wiederholen. Feuchten
Sie ggf. Ihre FuBsohlen leicht an. Entfernen Sie
ggf. die Hornhaut an den FuBsohlen.

Sie standen zu unruhig auf der Waage.

Bitte ruhig stehen.

Der Fettanteil liegt auBerhalb des messbaren Be-
reichs (kleiner 5% oder gréBer 50%).

Die Messung bitte barfu3 wiederholen oder feuch-
ten Sie ggf. lhre FuBsohlen leicht an.

Der Wasseranteil liegt auBerhalb des messbaren Be-
reichs (kleiner 36% oder groBer 70%).

Die Messung bitte barfu3 wiederholen oder feuch-
ten Sie ggf. lhre FuBsohlen leicht an.

Der Muskel- und Knochenanteil liegt auBer-
halb des messbaren Bereichs (alters- und
geschlechtsabhéngig).

Die Messung bitte barfu8 wiederholen oder feuch-
ten Sie ggf. lhre FuBsohlen leicht an.

8. Entsorgung

Die verbrauchten, vollkommen entladenen Batterien und Akkus sind (ber die speziell
gekennzeichneten Sammelbehaélter, die Sondermillannahmestellen oder tber den Elek-
trohandler zu entsorgen. Sie sind gesetzlich dazu verpflichtet, die Batterien zu entsor-

gen.

Hinweis: Diese Zeichen finden Sie auf schadstoffhaltigen Batterien: Pb = Batterie ent-
hélt Blei, Cd = Batterie enthélt Cadmium, Hg = Batterie enthalt Quecksilber.

Bitte entsorgen Sie das Gerat geméaB der Elektro- und Elektronik-Altgerate-Verordnung
2002/96/EC - WEEE (Waste Electrical and Electronic Equipment).

Bei Ruickfragen wenden Sie sich bitte an die fiir die Entsorgung zusténdige kommunale

Behorde.

9. Garantie

Sie erhalten 5 Jahre Garantie ab Kaufdatum auf Material- und Fabrikationsfehler des Produktes.Die Garan-

tie gilt nicht:

¢ im Falle von Schéden, die auf unsachgemasser Bedienung beruhen,

o fiir VerschleiBteile,

o flir Mé@ngel, die dem Kunden bereits bei Kauf bekannt waren,

* bei Eigenverschulden des Kunden.

Die gesetzlichen Gewahrleistungen des Kunden bleiben durch die Garantie unberihrt. Fiir Geltend-

machung eines Garantiefalles innerhalb der Garantiezeit ist durch den Kunden der Nachweis des Kaufes
zu fuhren. Die Garantie ist innerhalb eines Zeitraumes von 5 Jahren ab Kaufdatum gegentiber der Beurer
GmbH, Soflinger StraBe 218, 89077 Ulm, geltend zu machen. Der Kunde hat im Garantiefall das Recht zur
Reparatur der Ware bei unseren eigenen oder bei von uns autorisierten Werkstétten. Weitergehende Rech-
te werden dem Kunden (aufgrund der Garantie) nicht eingerdumt.



ENGLISH

Dear Customer,

Thank you for choosing one of our products. Our name stands for high-quality, 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. Device description

1. Electrodes

2. Display

3. Up key

4. SET key

5. User memory key
6. Down key

2. Notes

Safety notes:

¢ The scales must not be used by persons with medical implants (e.g. heart pace-
makers). Otherwise their function could be impaired.

¢ Do not use during pregnancy.

e Caution! Do not stand on the scale with wet feet and do not step on the scale when its
surface is wet — danger of slipping!

e Batteries are highly dangerous if swallowed. Keep batteries and scale out of reach of small children. If
batteries are swallowed, get medical help immediately.

e Keep children away from packing materials (danger of suffocation).

e Batteries must not be charged or reactivated by other means, taken apart, thrown into a fire or short-cir-
cuited.

@ General notes:

¢ The unit is for personal use only and is not intended for medical or commercial applications.

¢ Please note that technically related measuring tolerances are possible, as the scale is not calibrated for
professional medical applications.

e The capacity of the scale is 150 kg (330 Ib, 24 st.). For weight measurement and bone mass measure-
ment, the results are shown in 100 g increments (0.2 Ib, 1/4 st.). The measuring results of the body fat,
body water and muscle percentage are shown in 0.1% increments.

e Calorie requirement is indicated in steps of 1 kcal. The BMI value (body mass index) is shown in incre-
ments of 0.1.
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¢ On delivery, the scale is set to “cm” and “kg”. At the back of the scales is a switch with which you can

” o«

switch between “inches”, “pounds” and “stones” (Ib, st.).
¢ Place the scale on a firm level floor; a firm floor covering is required for correct measurement.

¢ The scale should be cleaned occasionally with a damp cloth. Do not use abrasive detergents and never
immerse the scale in water.

e Protect the scale against hard knocks, moisture, dust, chemicals, major temperature fluctuations and
heat sources which are too close (stove, heating radiators).

¢ Repairs may only be carried out by Beurer customer service or authorized dealers. Before submitting
any complaint, first check the batteries and replace them if necessary.

3. Information on the diagnostic scale
The measuring principle of the diagnostic scale

This scale operates according to the B.I.A. principle (bioelectric impedance analysis). This enables
physical relationships to be measured within seconds by means of an undetectable, completely harmless
electric current. The body fat percentage and other physical relationships in the body can

be determined by measuring the electrical resistance (impedance), and the inclusion in a calculation of
constants and individual parameters (age, height, gender, degree of activity).

Muscle tissue and water have good electrical conductivity, and therefore lower resistance.

Bones and fatty tissue, on the other hand, have low conductivity, as fat cells and bones conduct hardly
any current as a result of their very high resistance.

Please be aware that values obtained from the diagnostic scale represent only an approximation of actual
analytical medical data. Only a specialist physician can accurately determine body fat, body water, muscle
percentage and bone structure using medical procedures (e.g. computed tomography).

General tips

e |f possible, always weigh yourself at the same time of day (preferably in the morning), after using the toi-
let, on an empty stomach and unclothed, in order to achieve comparable results.

¢ Important for the measurement: body fat can only be measured when barefoot and with the soles of the
feet slightly moist. Completely dry soles can result in unsatisfactory measurements due to inadequate
conductivity.

e Stand still during the measurement.

e Wait a few hours after unaccustomed strenuous activity.

¢ Wait approx. 15 minutes after getting up in the morning to allow the water in the body to distribute.

Limitations

When measuring body fat and other values, deviating and implausible results may occur in:

e children under approx. 10 years,

e competitive athletes and body builders,

¢ pregnant women,

e persons with fever, undergoing dialysis treatment or with symptoms of edema or osteoporosis, — persons
taking cardiovascular medication,

e persons taking vascular dilating or vascular constricting medication,

e persons with considerable anatomic deviations of the legs in relation to total body size (length of the
legs considerably shortened or lengthened).
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4, Batteries

If provided, pull out the battery insulating strip at the battery compartment or remove the protective film
from the battery and insert the battery with the correct polarity. If the scale fails to operate, remove the
battery completely and reinsert it.

Your scale is provided with a “Change battery” indicator. If the scale is operating with a battery which is
too weak, “L2” appears on the display and the scale will switch off automatically. In this case, the battery
must be exchanged (3 x1.5 V, AAA, Mikro).

5. Operation

5.1 Weight measurement

Press quickly and forcefully with your foot on the platform of your scale. As a self-test, the complete dis-
play will appear up to “C

[atd
[HN N
The scale is now ready to measure your weight. Step on the scale and stand still with your weight distri-
buted evenly on both legs. The scale will start measuring your weight immediately and a short time later
will display your weight.

When you step off the scale, the scale will switch off after a few seconds.

5.2 Setting user data

To measure your body fat percentage and other physical data, you must enter your personal user parameters.
The scale has 10 memory positions in which you and other members of your family can save and recall
personal settings.

[Nt
[N

Switch on the scale by briefly stepping on the platform. Wait until the display shows
Then press “SET”. The first memory position will appear flashing on the display. Now you can enter the fol-

lowing settings:

Memory position 1t010

Body size 100 to 220 cm (3‘-03“ to 7°-03%)
Age 10 to100 years

Sex male (W), female ()

Degree of activity 1to5

You can enter the relevant settings with short or long pressure on the up button A or down button V.
Confirm the settings in each case by pressing “SET”.

The values stored in this way are then shown again consecutively, after which the scale switches off auto-
matically.

Degree of activity:

Selection of the degree of activity must refer to the medium and long term.
¢ Degree of activity 1: No physical activity.
¢ Degree of activity 2: Low physical activity.
A small amount of light physical effort (e.g. short walks, light garden work, gymnastic exercises).
¢ Degree of activity 3: Medium physical activity.
Physical effort for 30 minutes at least 2 to 4 times a week.
* Degree of activity 4: High physical activity.
Physical effort for 30 minutes at least 4 to 6 times a week.
¢ Degree of activity 5: Very high physical activity.
Intensive physical effort, intensive training or hard physical work for at least one hour daily.

12



5.3 Taking measurements

After all parameters have been entered, you can now measure your weight, body fat and the other data.
¢ Switch on the scale by briefly stepping on the platform.
¢ Select the memory position in which your personal parameters are stored by pressing the “User” button

]

several times. These parameters will then appear in turn until the “C.0” display appears.
e Step on the scale with bare feet and make sure you are standing still on the stainless steel
electrodes.

Important: There may be no contact between feet, legs, calves and thighs. Otherwise the measurement
will not be performed correctly.

The following display then appears:

1. Weight in kg with interpretation KG
2. Body fat in % with interpretation BF
3. Body water in % with interpretation =]
4. Muscle percentage in % —
with interpretation i

5. Basal metabolic rate in Kcal 1]

The display then changes from muscle percentage and basal metabolic rate to:

6. Bone mass in kg =-e S
7. Active metabolic rate in Kcal J}\‘_ — L .' l_'

e ),
. [

Pressing any of the buttons will show the results more rapidly.

Up to 5 results are automatically saved in the data memory. Incorrect measurements indicated with “E- "
are not saved.

5.4 Measured data recall

The last 5 measurements can be recalled.
e Switch on the scale by briefly stepping on the platform.

¢ Select the memory position in which your personal parameters are stored by pressing the “User” button

several times. These then appear in turn until the “C.0” display appears.

[ia Nt

o As soon as “0.0” appears, you can recall the last data measured with the up button A.

o Press the up button A repeatedly to display the next older data. After a maximum of 5 measurements,
the scale returns to the “0.0" display and is ready for measurement.

If user settings are changed (e.g. age), the measured data memory is deleted.

6. Evaluation of results

Trend display

This scale hase a trend display, in which the value currently measured is compared with the averages of
the last 5 measurements.

« Trend display up A: present value is higher than the average of the last 5 measurements.

e Trend display down ¥: present value is lower than the average of the last 5 measurements.

e Trend display up and down A V: present value is the same as the average of the last 5 measurements.

Note that a trend is shown only for the body weight and the body fat, body water and muscle percentages
and can be shown only when you have stored at least 5 body fat percentages etc.

13



Interpretation

The weight values and the body fat, body 7 __ ___J |
water and muscle percentages are inter- — HEN +
preted with a bar in the evaluation graphic.

When the values are low, the bar is shown to the left (). When the bar is in the middle area, the values are
normal. While in the right-hand area (+) the values are relatively high.

Weight:

Your weight is compared with the BMI (Body Mass Index). It is calculated using the following formula: BMI
= Weight in kg / (height in m)? .
Man/Woman = 20 years

—SENEEENENEEEEEEEEEEt

Underweight Normalweight Overweight

<18,5 18,5-25 >25

Note that with very muscular physiques (body builders), the BMI interpretation will show overweight. The
reason for this is that no account is taken of well above average muscle mass in the BMI formula.

Body fat percentage

The following body fat percentages are for guidance (contact your physician for further information).

Man Woman

. ___rr | . I |
—SEEEEEEEEEEEEEEEEERt —EEEEEEEEEEEEEEEEEERt

Age very good | good average poor Age very good | good average poor
10-14 <11% 11-16% 16,1-21% | >21,1% 10-14 <16% 16-21% 21,1-26% | >26,1%
15-19 <12% 12-17% 17,1-22% | >22,1% 15-19 <17% 17-22% 22,1-27% | >271%
2029 | <13% 13-18% | 18,1-23% | >23,1% 2029 | <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1%
3039 | <14% 14-19% | 19,1-24% | >24,1% 3039 | <19% 19-24% | 24,1-29% | >29,1%
40-49 | <15% 15-20% | 20,1-25% | >25,1% 40-49 | <20% 20-25% | 25,1-30% | >30,1%
50-59 | <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1% 50-59 | <21% 21-26% | 26,1-31% | >31,1%
60-69 | <17% 17-22% | 22,1-27% | >27,1% 60-69 | <22% 2227% | 27,1-32% | >32,1%
70-100 | <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1% 70-100 | <23% 23-28% | 28,1-33% | >33,1%

A lower value is often found in athletes. Depending on the type of sports, training intensity and phy-
sical constitution, values may result which are below the recommended values stated.

It should, however, be noted that there could be a danger to health in the case of extremely low values.

Body water:
The body water percentage is normally within the following ranges:
Man Woman
. _ ____r ¥ | . _ 1 1 |
ol TT T T ITTTTTTINNTTIT Gy —ENEENEEEEEEEEEEEEER+
Age poor good very good Age poor good very good
10-100 | <50% | 50-65% >65 10-100 | <45% | 45-60% >60

Body fat contains relatively little water. Therefore persons with a high body fat percentage have body wa-
ter percentages below the recommended values. With endurance athletes, however, the recommended
values could be exceeded due to low fat percentages and high muscle percentage.
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Body water measurement with this scale is not suitable for drawing medical conclusions, for example con-
cerning age-related water retention. If necessary ask your physician.

Basically, a high body water percentage should be the aim.

Muscle percentage:
The muscle percentage is normally within the following ranges:

Man Woman
—ENEENANEEEERREEEEEE T —ENEENAREEEEEREEEEEE T

Age low normal high Age low normal high
10-14 <44% 44-57% >57% 10-14 <36% 36-43% >43%
15-19 <43% 43-56% >56% 15-19 <35% 35-41% >41%
20-29 <42% 42-54% >54% 20-29 <34% 34-39% >39%
30-39 <41% 41-52% >52% 30-39 <33% 33-38% >38%
40-49 <40% 40-50% >50% 40-49 <31% 31-36% >36%
50-59 <39% 39-48% >48% 50-59 <29% 29-34% >34%
60-69 <38% 38-47% >47% 60-69 <28% 28-33% >33%
70-100 <37% 37-46% >46% 70-100 <27% 27-32% >32%

Bone mass:

Like the rest of our body, our bones are subject to the natural development, degeneration and ageing pro-
cesses. Bone mass increases rapidly in childhood and reaches its maximum between 30 and 40 years of
age. Bone mass reduces slightly with increasing age. You can reduce this degeneration somewhat with
healthy nutrition (particularly calcium and vitamin D) and regular exercise. With appropriate muscle buil-
ding, you can also strengthen your bone structure.

Note that this scale will not show you the calcium content of your bones, but will measure the weight of all
bone constituents (organic substances, inorganic substances and water).

Attention: Please do not confuse bone mass with bone density. Bone density can be determined only by
means of a medical examination (e.g. computer tomography, ultrasound). It is therefore not possible to
draw conclusions concerning changes to the bones and bone hardness (e.g. osteoporosis) using this scale.
Little influence can be exerted on bone mass, but it will vary slightly within the influencing factors (weight,
height, age, gender).

BMR:

The basal metabolic rate (BMR) is the amount of energy required by the body at complete rest to maintain
its basic functions (e.g. while lying in bed for 24 hours). This value largely depends on weight, height and
age. It is displayed on the diagnostic scale in kcal/day units using the scientifically recognized Harris-Be-
nedict formula.

Your body requires this amount of energy in any case and it must be reintroduced into your body in the
form of nutrition. If you take on less energy over the longer term, this can be harmful to your health.

AMR:

The active metabolic rate (AMR) is the amount of energy required daily by the body in its active state. The
energy consumption of a human being rises with increasing physical activity and is measured on the dia-
gnostic scale in relation to the degree of activity entered (1-5).

To maintain your existing weight, the amount of energy used must be reintroduced into the body in the
form of food and drink. If less energy is introduced than is used over a longer period of time, your body
will obtain the difference largely from the amount of fat stored and your weight will reduce. If, on the other
hand, over a longer period of time more energy is introduced than the total active metabolic rate (AMR)
calculated, your body will be unable to burn off the excess energy, and the excess will be stored in the
body as fat and your weight will increase.
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Results in relation to time

Note that it is only the long-term trend which counts. Short period fluctuations in weight over a few days

are mostly the result of a loss of fluid.

The interpretation of the results will depend on changes in your:

overall weight and body fat, body water and muscle percentages, as well as on the period during which

these changes take place. Rapid changes within days must be distinguished from medium term changes

(over weeks) and long term changes (months).

A basic rule is that short term changes in weight almost exclusively represent changes in water content,

whereas medium and long term changes may also involve the fat and muscle percentages.

e |f your weight reduces over the short term, but your body fat percentage increases or remains the same,
you have merely lost water — e.g. after a training session, sauna session or a diet restricted only to rapid
weight loss.

o |f your weight increases over the medium term and the body fat percentage falls or stays the same, then
you could have built up valuable muscle mass.

If your weight and body fat percentage fall simultaneously then your diet is working — you are losing fat

mass. |deally you should support your diet with physical activity, fithess or power training. By this means,

you can increase your muscle percentage over the medium term.

7. Incorrect measurement
If the scale detects an error during measurement, this is indicated with “E-".

Possible causes of error: Remedy:

The scale was not activated before you stood on it. Activate the scale correctly and repeat the
“m M

If you stand on the scale before “C.0" appears in the measurement.
display, the scale will not function correctly.

The maximum capacity of 150 kg has been exceeded. | Weigh only the maximum permissible weight.

The electrical resistance between the electrodes and | Repeat the measurement barefoot.

the soles of the feet is too high (e.g. in the case of If necessary, moisten the soles of your feet
thick calluses). slightly. If necessary, remove the calluses from
the soles of your feet.

You are standing unsteadily on the scale. Keep still while standing on the scale.

The fat percentage is outside the measurable range Repeat the measurement barefoot or, if neces-
(less than 5% or greater than 50%). sary, moisten the soles of your feet slightly.
The water percentage is outside the measurable ran- | Repeat the measurement barefoot or, if neces-
ge (less than 36% or greater than 70%). sary, moisten the soles of your feet slightly.
The muscle and bone percentages are outside the Repeat the measurement barefoot or, if neces-
measurable range (age and gender related). sary, moisten the soles of your feet slightly.
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8. 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 un-

der legal obligation to dispose of batteries correctly.

Note: You will find these markings on batteries containing harmful substances:

Pb = battery containing lead, Cd = battery containing cadmium, Hg = battery contai-

ning mercury.

Please dispose of the blanket in accordance with the directive 2002/96/EC — WEEE

(Waste Electrical and Electronic Equipment). K
|

If you have any queries, please refer to the local authorities responsible for waste dis-
posal.

FRANGAIS

Chere cliente, cher client,

Nous sommes heureux que vous ayez choisi un produit de notre assortiment. 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 I'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. Description du tensiomeétre

1. Electrodes
2. Ecran

3. Touche Haut
4. Touche SET

5. Touches mémoires
« User » (utilisateur)
6. Touche Bas

2. Remarques

Remarques de sécurité

¢ Cette balance ne doit pas étre utilisée par des personnes munies d‘implants mé-
dicaux (stimulateurs cardiaques, par exemple). Sinon leur fonctionnement risque | |

d‘étre entravé. /
¢ Ne pas utiliser pendant la grossesse. —
¢ Attention, ne montez pas sur la balance les pieds mouillés et ne posez pas les pieds sur

le plateau de pesée s'il est humide - vous pourriez glisser!

e Les piles avalées risquent de mettre la vie en danger. Laissez les piles et |la balance hors de portée des
jeunes enfants. Au cas ou une pile a été avalée, faites immédiatement appel a un médecin.
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¢ Ne laissez pas |‘emballage a la portée des enfants (risque d‘asphyxie).

e Les piles ne doivent étre ni rechargées ni réactivées par d’autres méthodes ni démontées ni jetées dans
le feu ni court-circuitées.

@ Remarques générales

o L‘appareil est prévu strictement pour un usage personnel et non pas a des fins médicales ou commer-
ciales.

Notez que des variations de mesure d’ordre technique sont possibles, car cette balance n‘est pas éta-
lonnée en vue d‘un usage médical professionnel.

La portée maximale de la balance est de 150 kg (330 Ib, 24 st.). Lors de la pesée et de la détermination
de la masse osseuse, les résultats s‘affichent par incréments de 100 g (0,2 Ib, 1/4 st.). Les résultats de
mesure du taux de graisse corporelle, de masse hydrique et de masse musculaire s‘affichent par incré-
ments de 0,1 %.

Le besoin calorique est donné par graduations de 1 kcal. La valeur de I'lMC (indice de masse corporelle)
est affichée par graduations de 0,1.

¢ Alalivraison de la balance, le réglage des unités est en « cm » et « kg ». Au dos de la balance, un inter-
rupteur vous permet de commuter sur « inch », « livres » et « stones » (Ib, st).

Posez la balance sur un sol plan et stable; une surface ferme est la condition préalable a une mesure
exacte.

¢ De temps en temps, nettoyez |‘appareil avec un chiffon humide. N‘utilisez pas de nettoyant agressif et
ne mettez jamais I‘appareil sous I‘eau.

Mettez la balance a I'abri des chocs, de I'humidité, de la poussiére, des produits chimiques, des fortes va-
riations de température et évitez la proximité de sources de chaleur (fourneaux, radiateurs de chauffage).
Les réparations doivent étre effectuées uniquement par le service aprés-vente de Beurer ou des reven-
deurs agréés. Cependant, avant de faire une réclamation, contrélez d‘abord les piles et changez-les, le
cas échéant.

3. Informations sur la balance impédancemeétre
Principe de mesure de la balance impédancemeétre

Cette balance fonctionne selon le principe d‘analyse d‘impédance bioélectrique (B.I.A). A cet effet, un
courant imperceptible, absolument sans risque et sans danger permet de connaitre en quelques secondes
le taux des tissus corporels. La mesure de la résistance électrique (impédance) ainsi que la prise en comp-
te de constantes et, le cas échéant, de données individuelles (age, taille, sexe, activité physique) permet
de définir le taux de graisse corporelle et d’autres paramétres physiques.

Le tissu musculaire et I‘eau ont une bonne conductibilité électrique et donc une faible résistance.

Par contre, les os et le tissu adipeux a une faible conductibilité, car les os et les cellules adipeuses sont
trés peu conducteurs en raison de leur résistance trés élevée.

Notez que les valeurs déterminées par la balance impédancemeétre ne représentent que des approxima-
tions par rapport aux analyses physiques effectives d’ordre médical. Seul un médecin spécialisé peut dé-
terminer avec précision la graisse corporelle, la masse hydrique, le taux de masse musculaire et la masse
osseuse par des méthodes médicales (tomographie, par ex.).

Conseils généraux
e Pesez-vous, si possible, a la méme heure (de préférence le matin), aprés la selle, a jeun et nu(e) afin
d‘obtenir des résultats comparables.

e Important: La détermination de la graisse corporelle doit toujours étre faite pieds nus; si nécessaire, elle peut
s‘effectuer la plante des pieds Iégerement humide. Il se peut que des mesures effectuées avec les pieds
complétement secs ne conduisent pas a des résultats satisfaisants, car leur conductibilité est trop faible.

¢ Ne bougez pas pendant la mesure.
o Attendez quelques heures apres un effort physique inhabituel.

e Apres votre lever, attendez 15 minutes environ avant de faire la mesure pour que I‘eau puisse se répartir
dans le corps.
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Restrictions

Il se peut que la détermination de la graisse corporelle et d’autres données présente des écarts et des ré-
sultats non plausibles dans les cas suivants:

¢ |es enfants de moins de 10 ans environ,

e les sportifs de haut niveau et les personnes pratiquant le bodybuilding,

¢ les femmes enceintes,

* |es personnes fiévreuses, en dialyse, présentant des symptémes d‘cedemes ou d‘ostéoporose,

® |es personnes sous traitement médical cardiovasculaire,

e |les personnes prenant des médicaments vasodilatateurs ou vasoconstricteurs,

* |es personnes présentant des écarts anatomiques sérieux des jambes par rapport a leur taille (jambes
nettement courtes ou longues).

4. Piles

Tirez éventuellement sur la languette isolante de la pile sur le couvercle du compartiment a piles ou reti-
rez le film de protection de la pile et introduisez-la en respectant la polarité. Si la balance n‘affiche aucune
fonction, retirez completement la pile et remettez-la en place.

Votre balance est pourvue d‘un « affichage de changement de piles ». En cas d‘utilisation de la balance
avec des piles trop faibles, le message « L& » s‘affiche et la balance s‘arréte automatiquement. Il est alors
temps de remplacer la pile (3 x1,5 V, AAA, Mikro).

5. Utilisation

5.1 Pesée

Du pied, donnez un petit coup énergique sur le plateau de votre balance. La balance effectuant un con-
trole automatique, elle affiche la totalité de I'‘écran jusqu‘a « 8.0 ».

La balance est préte a mesurer votre poids. Montez sur la balance. Tenez-vous debout immobile sur la ba-
lance en répartissant votre poids de maniere égale sur les deux jambes. La balance commence la mesure
immeédiatement. Le résultat de la mesure s‘affiche presque aussitot.

Quand vous quittez le plateau, la balance s‘éteint au bout de quelques secondes.

5.2 Réglages des données de I'utilisateur

Pour déterminer le taux de graisse corporelle et les autres parametres, il faut enregistrer les données indi-
viduelles de |‘utilisateur.

La balance est équipée de 10 positions de mémoire d’utilisateurs permettant d’enregistrer et d’afficher les
réglages individuels pour vous et les membres de votre famille.

Pour mettre la balance en marche, posez brievement le pied sur le plateau et attendez que « £.0 »s‘affiche.

Ensuite appuyez sur « SET ». La premiére position de mémoire clignote au panneau d‘affichage. Vous
pouvez alors effectuer les réglages suivants:

Position de mémoire | 1a10

Taille 100 2220 cm (3'-03“ & 7°-03%)
Age 102100 ans

Sexe masculin (|ﬁ|), féminin (llil\)
Degré d‘activité 1a5

Appuyez briévement ou longuement sur la touche A pour augmenter ou ¥ pour diminuer les valeurs de
réglage. Validez chacune de vos données en appuyant sur « SET ».

Aprés avoir été enregistrés, les réglages effectués s‘affichent a nouveau les uns aprés les autres. Ensuite
la balance s‘arréte automatiquement.
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Niveaux d’activité

Le niveau d’activité sera sélectionné en fonction des perspectives a moyen et a long terme.
¢ Niveau d’activité 1: aucune activité physique.
¢ Niveau d’activité 2: activité physique réduite.
peu d’efforts physiques et efforts limités (promenade, jardinage facile, exercices de gymnastique, par ex.).
¢ Niveau d’activité 3: activité physique moyenne.
efforts physiques au moins 2 a 4 fois par semaine pendant 30 minutes.
¢ Niveau d’activité 4: activité physique intense.
efforts physiques au moins 4 a 6 fois par semaine pendant 30 minutes.
¢ Niveau d’activité 5: activité physique tres intense.
efforts physiques trés prononcés, entrainement intense ou travail physique dur quotidiennement, 1
heure au moins.

5.3 Effectuer une mesure

Quand tous les paramétres ont été entrés, il est possible de déterminer le poids, la graisse corporelle et
les autres valeurs.

* Mettez la balance en marche en posant brievement le pied sur le plateau.

e Appuyez plusieurs fois sur la touche « User » pour sélectionner la position de mémoire ou sont enregist-
rées vos données de base personnelles. Elles s‘affichent les unes apres les autres jusqu‘a ce que « 8.0 »
s‘affiche.

¢ Montez pieds nus sur la balance et restez immobile sur les électrodes en acier imoxxdable.

Important: Il ne faut en aucun cas qu'il y ait un contact entre les deux pieds, jambes, mollets et cuisses.
Sinon, la mesure ne peut pas étre faite de maniére correcte.

D’abord, l’affichage est le suivant:
1. Poids en kg avec interprétation KG
2. Graisse corporelle en % avec interprétation BF

3. Masse hydrique en % avec interprétation = ~=
4. Masse musculaire en % avec interprétation #—
5. Taux métabolique basal en kcal

YA

CO%

6. Masse osseuse en kg e I - - l '
7. Taux métabolique actif en keal J}\‘_ ” g 1N

Ice N
.“.“ Vam) Vam. . KG
puin ] —— e e

+

Pour afficher plus vite les données de mesure, vous
pouvez appuyer sur une touche quelconque.

Au maximum 5 résultats sont enregistrés automatiquement dans la mémoire de mesures. Les mesures er-
ronées « £~ » ne sont pas enregistrées.

5.4 Afficher les données de mesure

Il est de nouveau possible d’afficher les 5 dernieres mesures.
* Mettez la balance en marche en posant brievement le pied sur le plateau.
¢ Appuyez plusieurs fois sur la touche « User » pour sélectionner la position de mémoire ou sont enregist-

nn

rées vos données de base personnelles. Elles s‘affichent les unes apres les autres jusqu‘a ce que « L. »
s‘affiche.

o Dés que « 0.0 » s'affiche, vous pouvez afficher les derniéres mesures en appuyant sur A.
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o Appuyez a nouveau sur A pour afficher les données antérieures successives. Aprés I'affichage de 5
mesures au maximum, la balance revient a « 0.0 » et une nouvelle mesure peut étre effectuée.

Une modification du réglage de I‘utilisateur (son age, par ex.) efface la mémoire de mesures.

6. Evaluer les résultats
Affichage des tendances
Cette balance dispose d’un affichage des tendances ou le résultat de la mesure actuelle est comparé a la
moyenne des 5 derniéres mesures.
o Affichage de la tendance pointant vers le haut A:
la valeur actuelle est supérieure a la moyenne des 5 derniéres mesures.
e Affichage de la tendance pointant vers le bas ¥:
la valeur actuelle est inférieure a la moyenne des 5 dernieres mesures.
o Affichage de la tendance pointant vers le haut et le bas A V:
la valeur actuelle est égale a la moyenne des 5 dernieres mesures.
Notez que I‘affichage de la tendance se rapporte uniquement au poids, a la graisse corporelle, a la masse
hydrique et musculaire et qu‘il peut étre effectué uniquement si vous avez déterminé au moins 5 valeurs
de graisse corporelle, etc.

Interprétation
Les données de poids, de graisse corpo-

; ; 5  ___J |
relle, de masse hydrique et musculaire — EEE +

sont interprétées sous forme de barre dans
le graphique d‘évaluation. Si les données
sont basses, la barre se trouve a gauche (-). Si la barre se trouve dans la section centrale, les données
sont normales. Dans la section de droite (+), les données sont relativement hautes.

Poids

Votre poids est comparé a l'indice de masse corporelle IMC (Body Mass Index). Il est calculé selon la for-
mule suivante: IMC = poids en kg / (taille en m)2.

Hommes/Femmes = 20 ans

—SEEENEEENENEEEEEEEEt

inférieur poids normal supérieur

<18,5 18,5-25 >25

Notez que chez les personnes trés musclées (body builders) I'évaluation de I'lMC indique un poids
excédentaire. Ce résultat s‘explique par le fait que la masse musculaire nettement supérieure a la mo-
yenne n‘est pas prise en compte dans la formule de I'lMC.
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Taux de graisse corporelle

Les taux de graisse corporelle suivants sont donnés a titre indicatif (pour avoir plus d‘informations,
adressez-vous a votre médecin!)

Hommes Femmes
1 I | ! 1 |
—SEEEEEEEEEEEEEEEEEET —EEEEEEEEEEEEEEEEEERt
Age trés bien bien moyen mauvais Age trés bien bien moyen mauvais
10-14 <11% 11-16% 16,1-21% >21,1% 10-14 <16% 16-21% 21,1-26% | >26,1%
15-19 <12% 12-17% | 17,1-22% | >22,1% 15-19 <17% 17-22% | 22,1-27% | >27,1%
20-29 <13% 13-18% | 18,1-23% | >23,1% 20-29 <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1%
30-39 <14% 14-19% | 19,1-24% | >24,1% 30-39 <19% 19-24% | 24,1-29% | >29,1%
40-49 <15% 15-20% | 20,1-25% | >25,1% 40-49 <20% 20-25% | 25,1-30% | >30,1%
50-59 <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1% 50-59 <21% 21-26% | 26,1-31% | >31,1%
60-69 <17% 17-22% 221-27% >27,1% 60-69 <22% 22-27% 27,1-32% >32,1%
70-100 | <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1% 70-100 | <23% 23-28% | 28,1-33% | >33,1%

Chez les sportifs, les valeurs sont souvent plus basses. En fonction du type de sport pratiqué, de
I‘intensité de I‘entrainement et de la constitution physique de la personne, il se peut que les taux obtenus
soient encore inférieurs aux taux de référence.

Notez cependant que des valeurs extrémement basses peuvent représenter des risques pour la santé.

Taux de masse hydrique:
Le taux de masse hydrique se situe normalement dans les zones suivantes:

Hommes Femmes
I S R I
—EEEENEENEEEEEEEEEEE T —EEEENEENEEEEEEEEEEE T
Age mauvais | bien trés bien Age mauvais | bien trés bien
10-100 <50 50-65% >65 10-100 <45 45-60% >60

La graisse corporelle contient relativement peu d’eau. Il est donc possible que chez les personnes dont
le taux de graisse corporelle est élevé, le taux de masse hydrique soit inférieur aux données de référence.
Par contre, chez les personnes pratiquant des sports d’endurance, le taux de masse hydrique peut étre
supérieur aux données de référence en raison d’un taux de graisse corporelle inférieur et un taux de mas-
se musculaire supérieur.

Le taux de masse hydrique déterminé sur cette balance ne permet pas de tirer des conclusions d’ordre
médical sur la rétention d’eau dans les tissus dlie a I'age. Le cas échéant, demandez a votre médecin.

De maniére générale, un taux de masse hydrique élevé est souhaitable.
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Taux de masse musculaire
Le taux de masse musculaire se situe normalement dans les plages suivantes:

Hommes Femmes
—ANEEEAREEEEEREEEEEE T —EEEEEANEEEEEEEEEEEE+
Age faible normal élevé Age faible normal élevé
10-14 <44% 44-57% >57% 10-14 <36% 36-43% >43%
15-19 <43& 43-56% >56% 15-19 <35% 35-41% >41%
20-29 <42% 42-54% >54% 20-29 <34% 34-39% >39%
30-39 <41% 41-52% >52% 30-39 <33% 33-38% >38%
40-49 <40% 40-50% >50% 40-49 <31% 31-36% >36%
50-59 <39% 39-48% >48% 50-59 <29% 29-34% >34%
60-69 <38% 38-47% >47% 60-69 <28% 28-33% >33%
70-100 <37% 37-46% >46% 70-100 <27% 27-32% >32%

Masse osseuse

Notre squelette, tout comme le reste du corps, est soumis a des phases naturelles de croissance, de dégra-
dation et de vieillissement. La masse osseuse augmente rapidement au cours de I’'enfance pour atteindre
son maximum a I'age de 30 a 40 ans. Avec I'age, la masse osseuse diminue ensuite. Il est possible de lutter
en partie contre cette dégénérescence par une alimentation saine (calcium et vitamine D surtout) et par un
exercice physique régulier. Une musculation adaptée vous permettra en plus de stabiliser le support osseux.
Notez que cette balance n’indique par la teneur en calcium du squelette mais qu’elle détermine le poids
de tous les constituants des os (matiéres organiques, matieres inorganiques et eau).

Attention: Ne confondez pas cependant la masse osseuse et la densité osseuse. Pour déterminer la
densité osseuse, il faut procéder a un examen médical (tomographie, échographie, par ex.). C’est pour-
quoi cette balance ne permet pas de tirer de conclusions sur les modifications et la dureté des os
(ostéoporose, par ex.).

La masse osseuse n’est guere soumise a des influences, mais elle varie légerement sous I'effet de cer-
tains facteurs (poids, taille, age, sexe).

BMR

Le BMR, le taux métabolique basal, représente la quantité d‘énergie dont le corps a besoin au repos com-
plet pour assurer ses fonctions vitales (quand une personne reste couchée pendant 24 heures, par ex.).
Cette valeur dépend essentiellement du poids, de la taille et de I'age. Sur la balance impédancemetre, elle
s’exprime en kcal par jour et elle est le résultat de la formule de Harris Benedict, reconnue scientifique-
ment.

Votre corps a absolument besoin cette énergie, qui doit lui étre apportée sous forme de nourriture. Si vos
apports énergétiques sont inférieurs pendant une longue période, vous risquez de mettre votre santé en
danger.

AMR

L’AMR, le taux métabolique actif, représente la quantité d‘énergie dont le corps en activité a besoin quoti-
diennement. Les besoins énergétiques d’une personne augmentent en fonction de son activité physique ;
sur la balance impédancemétre elle est déterminée a I'aide du niveau d‘activité entré (1 a 5).

Pour maintenir le poids actuel, il faut que I’énergie dépensée soit restituée au corps sous forme d’aliments
et de boissons. Si, pendant une assez longue période, le corps dépense plus d‘énergie qu'il lui est resti-
tué, il contre-balance cette différence en puisant dans les réserves de graisse accumulées et le poids di-
minue. Au contraire, si I‘énergie fournie au corps est supérieure au taux métabolique actif (AMR) déterminé
pendant une assez longue période, il ne peut consommer ce surplus d‘énergie qu'‘il emmagasine sous
forme de graisse et le poids augmente.
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Corrélation des résultats dans le temps

Notez que seule compte la tendance a long terme. Des écarts de poids de courte durée enregistrés en
I‘espace de quelques jours ne sont dus qu‘a une simple perte de liquides dans la plupart des cas.
Linterprétation des résultats dépend des modifications du poids d’ensemble et des pourcentages de
graisse corporelle, de masse hydrique et musculaire ainsi que de la durée de ces changements. Il faut
distinguer les modifications rapides (de |‘ordre de quelques jours) des modifications @ moyen terme (de
I‘ordre de quelques semaines) et a long terme (plusieurs mois).
La regle générale peut étre la suivante : les modifications de poids a court terme représentent presque ex-
clusivement des changements de la teneur en eau, alors que les modifications a moyen et a long
terme peuvent aussi concerner le taux de graisse et de masse musculaire.
¢ Si votre poids diminue a court terme, alors que le taux de graisse corporelle augmente ou reste stable,
vous n‘avez perdu que de |‘eau, par exemple suite & un entrainement, une séance de sauna
ou un régime visant uniquement a une perte de poids rapide.
e Si votre poids augmente a moyen terme, alors que le taux de graisse corporelle diminue ou reste stable,
il se pourrait au contraire que vous ayez augmenté la masse musculaire, ce qui est précieux.
Si votre poids et votre taux de graisse corporelle diminuent simultanément, cela signifie que votre régime
fonctionne: vous perdez de la graisse. L‘activité physique, les séances de mise en forme ou de musculati-
on seront les compléments parfaits de votre régime. lls vous permettent d‘augmenter votre taux de masse
musculaire @ moyen terme.
Il ne faut pas additionner la graisse corporelle, la masse hydrique ou musculaire (le tissu musculaire conti-

ent aussi des constituants de la masse hydrique).

7. Mesures erronées

Si la balance détecte une erreur au cours d‘une mesure, « Err » s‘affiche.

Causes possibles d‘erreur:

Correction:

La balance n‘a pas été activée avant son utilisati-
on. Si vous montez sur la balance avant que « 0.0 »
s‘affiche, elle ne fonctionne pas correctement.

Activer la balance correctement et reprendre la
mesure.

La portée maximale de 150 kg a été dépassée.

Peser uniquement le poids maximal autorisé.

La résistance électrique entre les électrodes et la
plante du pied est trop forte (en cas de callosités
épaisses, par ex.).

Refaire la mesure pieds nus. Si besoin, humidifier
|égerement la plante des pieds. Le cas échéant,
enlever les callosités de la plante des pieds.

Vous n‘étes pas resté immobile sur la balance.

Tenez-vous immobile.

Le taux de graisse corporelle se trouve au-dela de
la plage de mesure (inférieur a 5% ou supérieur a
50%).

Répéter la mesure pieds nus ou le cas échéant,
humidifier Iégerement la plante des pieds.

Le taux de masse hydrique se trouve au-dela de
la plage de mesure (inférieur a 36% ou supérieur
a70%).

Répéter la mesure pieds nus ou le cas échéant,
humidifier Iégerement la plante des pieds.

Le taux de masse musculaire et osseuse n‘est pas
compris dans la plage de mesure (en fonction de
|‘age et du sexe).

Répéter la mesure pieds nus ou le cas échéant,
humidifier Iégerement la plante des pieds.
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8. Elimination

Les piles et les batteries usagées et compléetement déchargées doivent étre mises au
rebut dans des conteneurs spéciaux ou aux points de collecte réservés a cet usage
ou déposeées chez un revendeur d‘appareils électriques. La Iégislation vous oblige
d‘éliminer les piles.

Remarque: Ces marquages figurent sur les piles contenant des 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 (Déchets des équipements électriques et élec-
troniques). Pour toute question, veuillez vous adresser aux autorités de la commune
compétentes pour le traitement des déchets.

ESPANOL

Estimados clientes:

Es un placer para nosotros que usted haya decidido adquirir un producto de nuestra coleccion. Nuestro
nombre es sindénimo 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. Descripcion del aparato

1. Electrodos

2. Pantalla

3. Botén ,incrementar”

4. Boton SET

5. Botones de memoria ,,User”
(usuario)

6. Boton ,,disminuir®

2. Indicaciones

Instrucciones de seguridad: =

¢ Esta bascula no debe ser utilizada por personas que lleven implantes médicos
(por ejemplo, marcapasos cardiacos). De lo contrario podria afectar a la funcion | I
de dichos implantes. /

o No utilizar durante el embarazo. -

e Atencion, nunca suba a la bascula con los pies mojados ni cuando la superficie de la
béascula esté himeda. jPeligro de resbalamiento!

e Las pilas pueden llegar a ser un peligro mortal, si son ingeridas. Guarde las pilas y la bascula en lugares
fuera del alcance de los nifios. Si se ha ingerido una pila, haga uso inmediato de ayuda médica.
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¢ Mantenga el material de embalaje fuera del alcance de los nifios (peligro de asfixia).

e Las pilas no deben ser recargadas ni reactivadas con otros medios; tampoco deben ser desarmadas,
echadas al fuego o cortocircuitadas.

@ Instrucciones generales:

e E| presente aparato esta destinado Unicamente para la aplicacion propia, no habiéndose previsto un
uso médico ni comercial.

¢ Tenga en cuenta que puede haber tolerancias de medicion por razones técnicas, ya que no se trata de
una bascula calibrada para el uso profesional médico.

e | a capacidad de carga maxima de la bascula es de 150 kg (330 Ib, 24 St). Los resultados de la medi-
cion de peso y de la determinacion de la masa dsea estan indicados en intervalos de 100 g (0,2 Ib, 1/4
St). Los resultados de la medicion de la masa adiposa, liquida y muscular del cuerpo estan indicados en
intervalos de 0,1%.

e La necesidad de calorias se indica en intervalos de 1 kcal. El valor de su IMC (indice de masa corporal)
se muestra en intervalos de 0,1.

e La bascula viene ajustada de fabrica con las unidades “cm” y “kg”. En el lado trasero de la bascula se
encuentra instalado un interruptor que permite usar las unidades “pulgadas”, “libras” y “piedras” (Ib, St).

¢ Coloque usted la bascula sobre una superficie plana y firme; esta es una condicion imprescindible para
que la medicién sea correcta.

¢ Es aconsejable limpiar de vez en cuando el aparato con un pafio himedo. No utilice a tal efecto deter-
gentes agresivos y nunca lave el aparato bajo agua.

e Proteja la bascula contra golpes, humedad, polvo, productos quimicos, grandes fluctuaciones de tem-
peratura y no la coloque cerca de fuentes de calor intenso (estufas, calefacciones, radiadores).

e L as reparaciones deben ser llevadas a cabo exclusivamente por el servicio postventa de Beurer o bien
por agentes autorizados. No obstante, antes de hacer una reclamacion compruebe usted las pilas y, si
fuera necesario, cambielas.

3. Informaciones sobre la bascula de diagndstico
El principio de medicion de la bascula de diagnéstico

Esta bascula funciona segun el principio A.l.B., el Andlisis de la Impedancia Bioeléctrica. A tal efecto se hace
pasar por el cuerpo durante pocos segundos una corriente eléctrica completamente inofensiva e imper-
ceptible que permite una determinacién de las masas corporales. Mediante esta medicién de la resistencia
eléctrica (impedancia) y con el calculo de las constantes, o bien, de los valores individuales (edad, estatura,
sexo, grado de actividad) es posible determinar la masa adiposa corporal y otras magnitudes del cuerpo.

El tejido muscular y el liquido presentan una buena conductividad eléctrica ejerciendo asi poca resistencia
al paso de la corriente eléctrica.

En cambio la conductividad de los huesos y del tejido graso es muy baja ya que las células grasas y
Oseas oponen una gran resistencia al paso de la corriente eléctrica.

Observe que los valores determinados por la bascula de diagndstico son sélo valores aproximados a los
valores médicos reales resultantes del analisis del cuerpo. Solamente un facultativo especializado puede
determinar exactamente la masa corporal adiposa, liquida, muscular y 6sea, aplicando a tal fin los méto-
dos médicos (por ejemplo, la tomografia computadorizada).

Consejos generales
¢ A ser posible uno debe pesarse a la misma hora del dia (lo ideal es por la mafiana), después de la pri-
mera defecacion, en ayunas y sin ropa, a fin de obtener resultados comparables.

e Importante durante la medicion: La determinacion de la masa adiposa corporal siempre debe realizarse
descalzo, pudiendo resultar util humedecer ligeramente las plantas de los pies. Si las plantas de los pies
estan totalmente secas, los resultados pueden ser incorrectos debido a que presentan una conductivi-
dad eléctrica insuficiente.

¢ No se mueva durante el proceso de medicion.
¢ Si ha realizado un ejercicio fisico especialmente intenso, espere algunas horas.
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¢ Después de levantarse, espere unos 15 minutos antes de pesarse para que el agua contenida en el or-
ganismo pueda distribuirse.

Restricciones

En los casos siguientes es posible que durante la determinacién de la masa adiposa corporal y de los
otros valores mencionados se obtengan resultados divergentes o no aceptables:

¢ Niflos menores de 10 afos,

¢ Deportistas de competicion y culturistas,

* Mujeres embarazadas,

e Personas con fiebre, sometidas a tratamiento de didlisis, edemas u osteoporosis,

¢ Personas que toman medicamentos cardiovasculares,

e Personas que toman medicamentos vasodilatadores o vasoconstrictores,

e Personas con discrepancias anatdmicas significativas en sus extremidades inferiores en relacién con la
estatura total (piernas especialmente acortadas o alargadas).

4, Pilas

Retire la cinta aislante, si la hubiera, puesta en la tapa del compartimiento de pilas o bien retire la
amina protectora de la pila y coloque la pila observando la polaridad correcta. Si la bascula no funcionara
ahora, retire la pila completa y vuelva a colocarla.
Su bascula esta provista de una “indicacion de cambio de pila”. Si la bascula se usa con una pila
“l

demasiado débil, en la pantalla se visualizard “L2 y la bascula se desconectard automaticamente.
En este caso debe reemplazarse la pila (3 x1,5 V, AAA, Mikro).

5. Utilizacidn

5.1 Medir el peso

Presione usted rapida y fuertemente con el pie la superficie de la bascula. En primer lugar se visualiza la
pantalla completa como autotest; espere hasta que aparezca “C

i
[N E N
La bascula esta ahora lista para la medicion de su peso. Subase a la bascula. Permanezca quieto sobre la
bascula distribuyendo su peso homogéneamente sobre ambas piernas. La bascula inicia inmediatamente
la medicion. Poco después se visualiza el resultado de la medicion.

La bascula se apaga por si sola algunos segundos después de que usted se baje de ella.

5.2 Ajustar los datos del usuario

Para poder determinar su masa corporal adiposa y otros valores del cuerpo es necesario que usted alma-
cene los valores personales del usuario.

La bascula dispone de lugares de almacenamiento para 10 usuarios diferentes; usted y los miembros de
su familia pueden usarlos para almacenar sus ajustes personales y volver a visualizarlos.

Conecte la bascula pisandola brevemente. Espere hasta que se visualice la indicacion “C

[atl
[HA R
Pulse ahora “SET*“. En la pantalla parpadea ahora el primer lugar de memorizacién. Ahora puede usted lle-
var a cabo los siguientes ajustes:

Lugar de almacena- 1 hasta 10

miento

Estatura 100 hasta 220 cm (3‘-03“ hasta 7‘-03“)
Edad 10 hasta 100 afios

Sexo masculino (), femenino (i)

Grado de actividad 1 hasta 5
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Lleve a cabo el ajuste pulsando durante corto o largo tiempo el botén s para aumentar A bien ¥ para dis-
minuir los valores correspondientes. Cada valor ajustado debe ser confirmado con “SET*.

Los valores almacenados de esta manera son visualizados una vez mas sucesivamente. Después de esto
la bascula se desconecta automaticamente.

Grados de actividad:

Para la seleccion del grado de actividad sera determinante considerar la actividad a medio y largo plazo.
e Grado de actividad 1: No hay actividad fisica alguna.
¢ Grado de actividad 2: Actividad fisica reducida.
Esfuerzos fisicos reducidos y livianos (por ejemplo, pasear, trabajos de jardin livianos, ejercicios faciles
de gimnasia).
¢ Grado de actividad 3: Actividad fisica media.
Esfuerzos fisicos por lo menos 2 a 4 veces por semana, durante 30 minutos respectivamente.
e Grado de actividad 4: Actividad fisica alta.
Esfuerzos fisicos por lo menos 4 a 6 veces por semana, durante 30 minutos respectivamente.

¢ Grado de actividad 5: Actividad fisica muy alta.
Esfuerzos fisicos intensos, entrenamiento intenso o bien trabajo pesado, diariamente por lo menos du-
rante 1 hora respectivamente.

5.3 Llevar a cabo la medicion

Una vez insertados todos los pardmetros puede determinarse ahora el peso, la masa adiposa y los otros

valores.

e Conecte la bascula pisandola brevemente.

e Accione repetidas veces el boton “User” para seleccionar el lugar de memorizacién en que se encuen-
tran almacenados sus datos bdsicos personales. Ahora los datos son visualizados sucesivamente hasta
que aparece la indicacién “0.0".

e Suba a la bascula descalzo y manténgase parado tranquilamente sobre los electrodos de acero inoxi-
dable.

Importante: No debe haber contacto entre ambos pies, piernas, pantorrillas ni muslos. En caso

contrario sera imposible realizar la medicion correctamente.

En primer lugar aparece la siguiente indicacion:

1. Peso en kg con interpretacion KG
2. Masa adiposa en % con interpretacion BF
3. Masa liquida en % con interpretacion —

4. Masa muscular en % con interpretacion =t
5. Metabolismo basal calérico en Kcal

Ahora la indicacion pasa desde masa muscular y metabolismo basal calérico hacia:

6. Masa 6sea en kg -4 Vo
7. Metabolismo de actividad en Kcal J}\‘_ e l. .' l_'

e o,
[[]] +

Pulsando cualquier botdn es posible visualizar los resultados méas rapidamente.

En la memoria de valores de medicion se almacenan automaticamente hasta 5 resultados. Las medi-
ciones incorrectas indicadas con “E--“ no son almacenadas.
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5.4 Visualizarar valores de medicion

Es posible visualizar nuevamente las Ultimas 5 mediciones.
e Conecte la bascula pisandola brevemente.

e Accione repetidas veces el botdn “User” para seleccionar el lugar de memorizacion en que se encuen-
tran almacenados sus datos basicos personales. Los datos son visualizados sucesivamente hasta que
aparece la indicacion “O

mn»
[EN N
e Tan pronto como aparece “0.0” puede usted visualizar con el boton A s las Gltimas mediciones.
o Pulse repetidamente la tecla A para mostrar las lecturas siguientes mayores. Después de un maximo

i

de 5 mediciones, la balanza vuelve a la pantalla de “0.0” esta de vuelta y listo para medicién.
Si se modifican los ajustes del usuario (por ejemplo, la edad), se borrara la memoria de valores de medicién.

6. Evaluar los resultados
Indicacién de tendencias
La presente bascula dispone de una indicacion de tendencias basada en la comparacién del valor de me-
dicion actual con los valores medios de las Ultimas 5 mediciones.
¢ Indicacién de tendencia hacia arriba A: El valor actual es mayor que el valor medio de las tltimas
5 mediciones.
e |ndicacion de tendencia hacia abajo ¥: El valor actual es menor que el valor medio de las Ultimas
5 mediciones.
* Indicacién de tendencia hacia arriba y hacia abajo AV: El valor actual es igual al valor medio de las Ulti-
mas 5 mediciones.

Observe que la bascula visualiza tendencias Unicamente para el peso, masa adiposa, masa liquida y masa
muscular y que la tendencia puede visualizarse solamente, si usted ha determinado por lo menos 5 veces
el valor de la masa adiposa, etc.

Interpretacion

Los valores del peso, masa adiposa, masa liquida I N I

y masa muscular son interpretados mediante una - EEN +
barra en la grafica de evaluacion. Si los valores son

bajos, la barra se encuentra a la izquierda (-). Si la barra se encuentra en el sector central, los valores son
normales. Mientras la barra esté en el lado derecho (+), los valores son relativamente altos.

Peso:

Su peso es comparado con el BMI (Body Mass Index). Este indice se calcula mediante la siguiente
formula: BMI = peso en kg / (estatura en m)? .

Hommes/Femmes = 20 ans

1 I
—iEEEEENENEEEEEEEEEET
Falta de peso | Peso normal | Sobrepeso
<18,5 18,5-25 >25

Observe que para cuerpos extremadamente musculosos (culturistas) la interpretacion BMI indica un sob-
repeso. La causa esta en que para el desarrollo de la férmula BMI no se tuvieron en cuenta masas muscu-
lares cuyo valor es mucho mayor que el valor medio.
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Masa adiposa corporal

Los siguientes valores de la masa adiposa corporal serviran para orientarse (consulte a su médico para in-
formacion mas detallada).

Varén Mujer
I N B - ! 1
—SEEEEEEEEEEEEEEEEEE+ —EEEEEEEEEEEEEEEEEER Tt

Edad Excelente Bueno Regular Malo Edad Excelente Bueno Regular Malo

10-14 <11% 11-16% 16,1-21% | >21,1% 10-14 <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1%
15-19 <12% 12-177% 17,1-22% | >22,1% 15-19 <17% 17-22% |1 22,1-27% | >27,1%
20-29 <13% 13-18% 18,1-23% | >23,1% 20-29 <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1%
30-39 <14% 14-19% 19,1-24% | >24,1% 30-39 <19% 19-24% | 24,1-29% | >29,1%
40-49 <15% 15-20% | 20,1-25% | >25,1% 40-49 <20% 20-25% | 25,1-30% | >30,1%
50-59 <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1% 50-59 <21% 21-26% [26,1-31% | >31,1%
60-69 <17% 17-22% | 22,1-27% | >27,1% 60-69 <22% 22-27% | 27,1-32% | >32,1%
70-100 | <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1% 70-100 | <23% 23-28% | 28,1-33% | >33,1%

En deportistas se observa a menudo un valor mas reducido. Dependiendo del tipo de deporte, de la
intensidad del entrenamiento y de la constitucion fisica, los valores alcanzables pueden ser inferiores
a los valores de orientacion especificados.

No obstante, observe que si los valores son extremadamente bajos, puede existir peligro para la salud.

Masa liquida:
El porcentaje de masa liquida en el cuerpo se encuentra normalmente entre los siguientes valores:

Varén Mujer
! ! | ! 1 |
—EEEENENEEEEEEEEENEE+ —SENENEEEEEEENEEEEEE+
Edad Malo Bueno Excelente Edad Malo Bueno Excelente
10-100 <50% 50-65% >65% 10-100 <45% 45-60% >60%

El contenido de agua en la masa adiposa es relativamente bajo. Por esta razén es posible que el por-
centaje de masa liquida en personas con un alto porcentaje de masa adiposa, se encuentre por deba-
jo de los valores de referencia. En cambio si se trata de deportistas perseverantes, es posible que sean
sobrepasados los valores de referencia debido al bajo porcentaje de masa adiposa y alto porcentaje de
masa muscular.

La determinacion de la masa liquida con esta bascula no es apropiada para sacar conclusiones médicas,
por ejemplo, sobre depdsitos de agua debidos a la edad. En caso dado consulte a su médico.

En principio es conveniente esforzarse en obtener un alto porcentaje de masa liquida.
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Porcentaje de masa muscular:
El porcentaje de masa muscular en el cuerpo se encuentra normalmente entre los siguientes valores:

Varén Mujer
—ENEEEANEEEEEREEEEEE T —aEEEEEREEEEEEEEEREEt

Edad poco normal mucho Edad poco normal mucho
10-14 <44% 44-57% >57% 10-14 <36% 36-43% >43%
15-19 <43% 43-56% >56% 15-19 <35% 35-41% >41%
20-29 <42% 42-54% >54% 20-29 <34% 34-39% >39%
30-39 <41% 41-52% >52% 30-39 <33% 33-38% >38%
40-49 <40% 40-50% >50% 40-49 <31% 31-36% >36%
50-59 <39% 39-48% >48% 50-59 <29% 29-34% >34%
60-69 <38% 38-47% >47% 60-69 <28% 28-33% >33%
70-100 <37% 37-46% >46% 70-100 <27% 27-32% >32%

Masa dsea:

Nuestros huesos, tal como las otras partes del cuerpo, estan sometidos a procesos naturales de descom-
posicion, regeneracion y envejecimiento. La masa ésea aumenta rapidamente en la infancia y alcanza un
maximo entre los 30 y 40 afios de edad. Al aumentar la edad vuelve a reducirse levemente la mésa dsea.
Usted puede contrarrestar esta reduccion hasta cierto punto con una alimentacion sana (de alto contenido
en calcio y vitamina D) y ejercicios fisicos periédicos. Usted puede ademas reforzar adicionalmente la es-
tabilidad de su esqueleto con una encauzada regeneracién muscular.

Observe que la presente bascula no especifica el contenido de calcio de los huesos sino que determina el
peso de todos los compuestos 6seos (substancias organicas, substancias anorgénicas y agua).
Atencién: Sin embargo, no debe confundirse la masa 6sea con la densidad 6sea. La densidad 6sea pu-
ede ser determinada solamente en un examen médico (por ejemplo, tomografia axial computadoriza-

da, ultrasonido). Por esta razon, mediante la presente bascula no es posible sacar conclusiones médicas
sobre alteraciones de los huesos o sobre su dureza (por ejemplo, osteoporosis)

Es practicamente imposible influir en la masa 6sea, pero puede fluctuar levemente dentro de los factores
influyentes (peso, estatura, edad, sexo).

BMR:

El metabolismo basal (BMR = Basal Metabolic Rate) es la cantidad de energia que consume el cuer-

po durante un reposo total para mantener las funciones basicas (por ejemplo, cuando se esta acostado
reposando durante 24 horas). Este valor depende esencialmente del peso, la estatura y la edad de la per-
sona. La bascula de diagndstico indica este valor en la unidad kcal/dia; el valor se calcula mediante la for-
mula cientificamente reconocida de Harris Benedict.

En cualquier caso, esta es la cantidad de energia que requiere el cuerpo y que debe serle suministrada
nuevamente en forma de alimentos. Si usted suministra menos energia al cuerpo durante periodos ma-
yores, el resultado podria ser perjudicial para la salud.

AMR:

El metabolismo activo (AMR=Active Metabolic Rate) es la cantidad de energia que requiere el cuerpo di-
ariamente en estado activo. El consumo de energia de una persona aumenta al acrecentarse la actividad
fisica; el consumo esta determinado en la bascula de diagnéstico mediante el grado de actividad (1-5) es-
pecificado.

Para mantener el peso actual es necesario suministrar al cuerpo nuevamente la cantidad correspondiente

de energia consumida en forma de comida y bebida. Si durante un espacio mayor de tiempo se suministrara
menos energia que la consumida, el cuerpo compensara la diferencia recurriendo principalmente a los depd-
sitos de masa adiposa existentes; el peso se reduce. En cambio, si durante un espacio mayor de tiempo se
suministrara al cuerpo mas energia que la correspondiente al metabolismo activo (AMR) calculado, el cuerpo
no podrd quemar el excedente de energia depositandolo en forma de masa adiposa; el peso aumenta.
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Relacion cronoldgica de los resultados
Observe que solamente la tendencia a largo plazo es la que vale. Las fluctuaciones de peso a corto plazo
dentro de pocos dias se deben en la mayoria de los casos a la pérdida de liquidos.
La interpretacion de los resultados depende de las variaciones de los siguientes factores:
El peso total y los porcentajes de masa adiposa, liquida y muscular asi como el espacio de tiempo en que
tienen lugar estas variaciones. Es necesario diferenciar aqui entre las variaciones rapidas a corto plazo (en
pocos dias), las variaciones a medio plazo (en semanas) y las variaciones a largo plazo (en meses).
Una regla fundamental es que las variaciones de peso a corto plazo se deben casi siempre a los cambios
en el contenido de liquido corporal, mientras que las variaciones a medio plazo y a largo plazo pueden de-
berse también a cambios en las masas adiposa y muscular.
e En caso de que el peso se redujera a corto plazo pero la masa adiposa corporal aumentara o se mantu-
viera constante, significa que usted ha perdido liquido, por ejemplo, después de un
entrenamiento fisico, visita a la sauna o bien debido a una dieta que se ha limitado solamente a la rapi-
da reduccion del peso.
e En cambio si el peso aumentara a medio plazo reduciéndose o manteniéndose constante el porcentaje
de masa adiposa, probablemente ha regenerado usted valiosa masa muscular.
Si el peso y la masa adiposa del cuerpo disminuyen simultaneamente, significa que su dieta funciona y
usted esta perdiendo masa adiposa. Lo ideal es complementar el régimen dietético con actividades fisicas
0 entrenamientos para mejorar el estado fisico. De esta manera usted puede aumentar a medio

7. Medicion erronea
Si la bascula detecta un error durante la medicion, se visualizara “E-+".

Posibles causas del error: Solucién:
No se ha activado la bascula antes de subirse a Active correctamente la bascula y repita la me-
ella. Si usted se sube a la bascula antes de que se | dicién.

[ Nutl

visualice “C.L" en la pantalla, la bascula no funcio-
nara correctamente.

Se ha excedido la capacidad méaxima de carga de Mida pesos inferiores al limite maximo admisible.
150 kg.

La resistencia eléctrica entre los electrodos y la Repita la medicién descalzo.

planta de los pies es excesiva (por ejemplo por exi- | En caso necesario, humedezca ligeramente las
stir una fuerte callosidad). plantas de los pies. Si fuera necesario, saque las

callosidades de las plantas de los pies.

No ha permanecido usted lo suficientemente quieto | Permanezca quieto sobre la bascula.
sobre la bascula.

La masa adiposa esta fuera de la gama de valores | Repita la medicion con los pies descalzos o bien,
medibles (inferior a un 5 % 6 superior a un 50 %). humedezca levemente la planta de los pies.

La masa liquida estda fuera de la gama de valores Repita la medicién con los pies descalzos o bien,
medibles (inferior a un 36% o superior a un 70%). humedezca levemente la planta de los pies.

El porcentaje de masa muscular y 6sea se encu- Repita la medicién con los pies descalzos o bien,
entra fuera de la gama de valores medibles (en de- | humedezca levemente la planta de los pies.
pendencia de la edad y sexo).
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8. Eliminacion de desechos

Las pilas normales y las pilas recargables agotadas y completamente descargadas
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 eléctri-
cos. Conforme a la ley, usted esta obligado a desechar las pilas en una de las formas
anteriormente desctitas.

Nota: Los siguientes simbolos se encuentran en las pilas que contienen substanci-
as toxicas: Pb = esta pila contiene plomo, Cd = esta pila contiene cadmio, Hg = esta
pila contiene mercurio.

Sirvase eliminar el aparato de acuerdo con la Prescripcion para la Eliminacion de
Aparatos Eléctricos y Electronicos en Desuso 2002/96/EC - WEEE (,Waste Electrical
and Electronic Equipment®). En caso de dudas o consultas sirvase dirigirse a las au-
toridades ompetentes para la eliminacion de desechos.

ITALIANO

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. Descrizione dell‘apparecchio

1. Elettrodi
2. Display
3. Tasto Su
4. Tasto SET
5. ,User” (utente)
Tasti memorizzazione
6. Tasto Giu

2. Avvertenze

Avvertenze di sicurezza:

¢ La bilancia non deve essere utilizzata da persone portatrici di impianti medica-
li (ad es. pacemaker). In caso contrario, si corre il rischio di danneggiare il loro
funzionamento.

¢ Non usare per le donne in gravidanza. /

¢ Attenzione, non salire sulla bilancia con i piedi bagnati o con la superficie della peda- =
na bagnata - Pericolo di scivolare!
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e L‘ingestione delle batterie pud essere mortale. Conservare le batterie e la bilancia fuori della portata dei
bambini piccoli. In caso d’ingestione di una batteria, contattare immediatamente il medico.

e Tenere i bambini lontani dal materiale d’imballaggio (pericolo di soffocamento).

¢ Non ricaricare o riattivare le batterie con altri mezzi, non scomporle, non gettarle nel fuoco, non cortocir-
cuitarle.

@ Avvertenze generali:

o | ‘apparecchio & previsto esclusivamente per 'uso personale e non per scopi medici o commerciali.

¢ Si noti che, per ragioni tecniche, sono possibili tolleranze di misurazione poiché non si tratta di una bi-
lancia tarata per I'uso professionale o medico.

e La portata della bilancia & di max. 150 kg (330 Ib, 24 St). | risultati della misurazione del peso e della de-
terminazione della massa ossea sono indicati in intervalli di 100 g (0,2 Ib, 1/4 st). | risultati della misurazi-
one del grasso e dell‘acqua corporei e dei muscoli sono indicati in intervalli di 0,1%.

e | risultati della misurazione del peso e della Il fabbisogno calorico viene indicato in intervalli di 1 kcal. Il
valore IMC (indice di massa corporea) viene visualizzato in intervalli pari a 0,1.

e Alla consegna la bilancia & impostata sulle unita “cm” e “kg”. Sul retro della bilancia & installato un selet-
tore che consente di impostare le unita di misura su “pollici”, “libbre” e “stone” (Ib, st).

e Collocare la bilancia su un pavimento piano e solido; un rivestimento solido del pavimento & il
presupposto per una misurazione corretta.

e Pulire di tanto in tanto I'apparecchio con un panno umido. Non utilizzare detergenti aggressivi e non
Oimmergere mai I'apparecchio nell’acqua.

e Proteggere I'apparecchio da urti, umidita, polvere, prodotti chimici, forti variazioni di temperatura e
tenerlo lontano da fonti di calore (stufe, radiatori).

* | e riparazioni devono essere eseguite esclusivamente dal servizio assistenza di Beurer o da rivenditori au-
torizzati. Prima di ogni reclamo verificare in primo luogo lo stato delle batterie e sostituirle, se necessario.

3. Informazioni sulla bilancia diagnostica
Il principio di misurazione della bilancia diagnostica

Questa bilancia funziona secondo il metodo dell’analisi dell'impedenza bioelettrica (BIA), che consente

di determinare entro pochi secondi le percentuali di parti corporee tramite una corrente elettrica non per-
cettibile e del tutto innocua. La misura della resistenza elettrica ('impedenza) e I'inclusione nel calcolo di
costanti e di dati personali (eta, altezza, sesso, livello di attivita) consente di determinare la percentuale di
grasso e di altre componenti del corpo.

| tessuti muscolari e I'acqua possiedono una buona conduttivita elettrica e quindi una bassa resistenza.
Le ossa ed i tessuti adiposi, viceversa, presentano una debole conduttivita poiché I'elevato grado di resi-
stenza delle cellule del tessuto adiposo e delle ossa impediscono quasi completamente il passaggio della
corrente.

Si noti che i valori determinati dalla bilancia diagnostica sono solo valori approssimativi dei reali valori
ottenuti da un esame medico del corpo. Solo il medico specialista € in grado di eseguire una determi-
nazione esatta della percentuale di grasso, acqua, muscoli ed ossa corporei con I'ausilio di adeguate ap-
parecchiature medicali (ad es. la tomografia computerizzata).

Suggerimenti generali

o Effettuare la misurazione possibilmente sempre alla stessa ora (preferibilmente al mattino), dopo le nor-
mali abitudini di minzione o evacuazione, a digiuno e senza abiti per ottenere risultati comparabili.

® Importante per la misurazione: la determinazione del grasso corporeo deve essere eseguita solo a pie-
di nudi e, per facilitare la misurazione, con le piante dei piedi leggermente inumidite. Le piante dei piedi
completamente asciutte possono causare risultati insoddisfacenti, poiché presentano una conduttivita
troppo debole.

¢ Rimanere fermi durante |'operazione di pesatura.

¢ Attendere alcune ore dopo sforzi fisici inconsueti.
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o Attendere circa 15 minuti dopo essersi alzati per consentire all’acqua corporea di ripartirsi uniforme-
mente.

Restrizioni

Nella determinazione del grasso corporeo e degli altri valori possono comparire nelle seguenti persone ri-
sultati anomali e non plausibili:

® bambini sotto i 10 anni circa,

e atleti e bodybuilder,

e donne gravide,

e persone con febbre, in trattamento di dialisi, con sintomi di edema o malate di osteoporosi,

e persone che assumono farmaci cardiovascolari,

e persone che assumono farmaci vasodilatatori o vasocostrittori,

e persone con gravi anomalie anatomiche delle gambe rispetto all’altezza complessiva del corpo (gambe
eccessivamente lunghe o corte).

4, Batterie

Se presente, togliere il nastro isolante dalla batteria sul coperchio del comparto batterie, o rimuovere il fo-
glio protettivo della batteria, e inserire la batteria rispettando la polarita. Se la bilancia non mostra nessuna
funzione, estrarre completamente la batteria e reinserirla.

La bilancia e dotata di un ,indicatore di cambio batteria“. Quando si sale sulla bilancia con batterie

quasi scariche, il display visualizza il messaggio ,L2“ e la bilancia si spegne automaticamente. In questo
caso & necessario sostituire la batteria (3 x1,5 V, AAA, Mikro).

5. Modalita d‘uso
5.1 Misurare il peso

Con il piede dare colpetti rapidi e risoluti alla pedana della bilancia. Nell‘autotest che segue viene
visualizzato il display completo fino all’apparizione di 3.0

Ora la bilancia & pronta per misurare il peso. Salire sulla bilancia. Rimanere fermi ripartendo uniforme-
mente il peso sui due piedi. La bilancia inizia immediatamente la misurazione e qualche attimo dopo viene
visualizzato il risultato.

La bilancia si spegne automaticamente qualche secondo dopo essere scesi dalla pedana.

5.2 Impostare i dati personali

Per poter determinare la percentuale di grasso e gli altri valori corporei € necessario immettere i propri dati
personali.

La bilancia dispone di 10 spazi di memoria utente nei quali & possibile memorizzare, e richiamare
successivamente, i propri dati personali e quelli dei propri familiari.

Accendere la bilancia premendo brevemente la pedana con il piede e attendere fino a quando non appare
Iindicazione ,0.0
Premere quindi ,SET*. Sul display appare lampeggiante il primo spazio di memoria. Si possono eseguire le

seguenti impostazioni:

Spazio di memoria | da1a10

Statura da 100 a 220 cm (da 3‘-03“ a 7°-03")
Eta da 10 a 100 anni
Sesso maschile (1), femminile (4 )

Livello di attivita datab
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Premendo brevemente o pii a lungo il tasto Su A o Giti ¥ & possibile impostare i valori corrispondenti.
Confermare ogni valore con ,SET*.

| valori cosi salvati vengono visualizzati ancora una volta uno dopo I‘altro. La bilancia si spegne quindi au-
tomaticamente.

Livelli di attivita:
Per la selezione del livello di attivita sono decisive le considerazioni a medio e a lungo termine.

¢ Livello di attivita 1: nessuna attivita fisica.
e Livello di attivita 2: attivita fisica ridotta.

Pochi e leggeri sforzi fisici (ad es. passeggiate, lavori leggeri di giardinaggio, esercizi di ginnastica).
o Livello di attivita 3: attivita fisica media.

Sforzi fisici, almeno 2-4 volte la settimana, per 30 minuti ogni volta.

e Livello di attivita 4: attivita fisica elevata.
Sforzi fisici, almeno 4-6 volte la settimana, per 30 minuti ogni volta.

e Livello di attivita 5: attivita fisica molto elevata.
Sforzi fisici intensi, training intenso o duro lavoro fisico, giornalmente per almeno 1 ora.

5.3 Eseguire la misurazione

Dopo aver immesso tutti i parametri &€ possibile determinare il peso, il grasso corporeo e gli altri valori.
¢ Accendere la bilancia premendo brevemente la pedana con il piede.

* Premendo ripetutamente il tasto ,User” (utente) selezionare lo spazio di memoria che contiene i propri
dati personali di base. Questi dati vengono visualizzati in successione finché non appare I'indicazione

o
RN

e Salire a piedi nudi sulla bilancia e prestare attenzione a rimanere fermi sugli elettrodi in acciaio inox.

Importante: fra i piedi, le gambe, i polpacci e le cosce non deve esserci alcun contatto. In caso contrario
la misurazione non potra essere eseguita correttamente.

In primo luogo appare la seguente indicazione:
1. Peso in kg con interpretazione KG
2. % di grasso corporeo con interpretazione BF

3. % di acqua corporea con interpretazione ==
4. % di muscoli con interpretazione I—0

. . . 1
5. Consumo calorico di base in Kcal E

L'indicazione passa quindi da percentuale di muscoli e consumo calorico di base a:

6. Massa ossea in kg -t ge'ICH "
7. Attivita basale in Kcal z}; A - 2

Lo |
[L1] +

Premendo un tasto qualunque & possibile di visualizzare i dati piu rapidamente. Nella memoria dei
valori misurati vengono salvati automaticamente fino a 5 risultati. | messaggi di errore caratterizzati
dall‘indicazione ,E-“ non vengono memorizzati.

5.4 Richiamare i valori misurati
E possibile richiamare le ultime 5 misurazioni.
* Accendere la bilancia premendo brevemente la pedana con il piede.

¢ Premendo ripetutamente il tasto ,User” (utente) selezionare lo spazio di memoria che contiene i propri
dati personali di base. Questi dati vengono visualizzati in successione finché non appare I‘indicazione
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¢ Non appena appare l‘indicazione ,,0.0“ & possibile richiamare gli ultimi valori misurati con il tasto Su A

e Premere ripetutamente il tasto A per visualizzare i valori misurati precedenti. Dopo un massimo di 5 mi-

surazioni la bilancia torna all‘indicazione ,,0.0“ ed € di nuovo pronta per la misurazione.

La modifica delle impostazioni dell‘utente (ad es. I‘eta) cancella la memoria dei valori misurati.

6. Valutare i risultati

Indicazione della tendenza

Questa bilancia dispone di un‘indicazione della tendenza, in cui il valore misurato corrente viene confron-

tato con le ultime 5 misurazioni.

¢ Indicazione della tendenza verso |‘alto A: il valore corrente & superiore alla media delle 5 ultime misura-
zioni.

¢ Indicazione della tendenza verso il basso V. il valore corrente ¢ inferiore alla media delle 5 ultime misu-
razioni.

¢ Indicazione della tendenza verso I‘alto e il basso AY: il valore corrente & uguale alla media delle 5 ul-
time misurazioni.

Si noti che viene indicata la tendenza unicamente per il peso, il grasso, I‘acqua corporei e la percentuale
di muscoli, e che questa tendenza puo essere visualizzata solo se sono stati determinati almeno 5 valori di
grasso Corporeo, ecc.

Interpretazione

| valori di peso, grasso e acqua corporei, nonché la I I E—
percentuale di muscoli vengono interpretati con una = L L +
barra nella grafica di valutazione. Se i valori sono

bassi, la barra & posizionata a sinistra (-). Quando la barra si trova in posizione centrale significa che i valo-
ri sono normali. Nel settore destro (+), invece, i valori sono relativamente alti.

Peso:

Il peso viene confrontato con il BMI (Body Mass Index). Il calcolo viene effettuato con la formula seguente:
BMI = peso kg / (statura in m)?

Uomo/Donna = 20 anni

—SENEEENENEEEEEEEEEEt

sottopeso peso normale sovrappeso

<18,6 18,5-25 >25

Tener presente che nel caso di corpi molto muscolosi (bodybuilder) I'interpretazione BMI indica un
sovrappeso. La ragione di questo risultato risiede nel fatto che la formula BMI non tiene conto della massa
muscolare molto superiore alla media.
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Percentuale di grasso corporeo

| seguenti valori di grasso corporeo sono un criterio di massima (per altre informazioni su questo argomen-
to consultare il proprio medico!).

Uomo Donna
5 I | 5 I |
— S EEEEEEEEEEEEEEEEERT — S EEEEEEEEEEEEEEEEERT

Eta molto bene | bene mediocre male Eta molto bene | bene mediocre male

10-14 <11% 11-16% 16,1-21% >21,1% 10-14 <16% 16-21% 21,1-26% >26,1%
15-19 <12% 12-17% 17,1-22% | >221% 15-19 <17% 17-22% | 22,1-27% | >27,1%
20-29 <13% 13-18% 18,1-23% | >23,1% 20-29 <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1%
30-39 <14% 14-19% 19,1-24% | >24,1% 30-39 <19% 19-24% | 24,1-29% | >29,1%
40-49 <15% 15-20% | 20,1-25% | >25,1% 40-49 <20% 20-25% | 25,1-30% | >30,1%
50-59 <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1% 50-59 <21% 21-26% | 26,1-31% | >31,1%
60-69 <17% 17-22% 22,1-27% >27,1% 60-69 <22% 22-27% 27,1-32% >32,1%
70-100 | <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1% 70-100 | <23% 23-28% | 28,1-33% | >33,1%

Nel caso di atleti si nota spesso un valore inferiore. A seconda del tipo di sport praticato, intensita di trai-
ning e costituzione fisica, possono essere raggiunti valori dei inferiori ai valori indicativi riportati nella tabel-
la.

Si noti comunque che con valori estremamente bassi possono insorgere pericoli per la salute.

Acqua corporea:
La percentuale di acqua corporea si colloca normalmente nei seguenti campi:

Uomo Donna
e g g—————————————— e g g—p————————————
—EEEENENENENEEEEEEEEt —NEEENENEEEEEEEEEEEEt
Eta male bene molto bene Eta male bene molto bene
10-100 <50% 50-65% >65% 10-100 <45% 45-60% >60%

Il grasso corporeo contiene relativamente poca acqua. Per questa ragione le persone con un‘elevata per-
centuale di grasso corporeo possono avere una percentuale di acqua corporea al di sotto dei valori indica-
tivi. Negli atleti agonistici, viceversa, i valori possono essere superiori a quelli indicativi a causa della bassa
percentuale di grasso e dell‘alta percentuale di muscoli.

La determinazione dell‘acqua corporea con questa bilancia non & adatta a trarre conclusioni mediche, ad
es. sull’accumulo di acqua nel corpo dovuto all‘eta. Consultare il proprio medico su questo argomento.

Fondamentalmente si deve aspirare ad un‘alta percentuale di acqua corporea.
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Percentuale di muscoli:
La percentuale di muscoli si colloca normalmente nei seguenti campi:

Uomo Donna
—SiEEEAEEEEEEEEEEEEE+ —iEEEENEENEEEEEEEEEE T

Eta bassa normale alta Eta bassa normale alta

10-14 <44% 44-57% >57% 10-14 <36% 36-43% >43%
15-19 <43% 43-56% >56% 15-19 <35% 35-41% >41%
20-29 <42% 42-54% >54% 20-29 <34% 34-39% >39%
30-39 <41% 41-52% >52% 30-39 <33% 33-38% >38%
40-49 <40% 40-50% >50% 40-49 <31% 31-36% >36%
50-59 <39% 39-48% >48% 50-59 <29% 29-34% >34%
60-69 <38% 38-47% >47% 60-69 <28% 28-33% >33%
70-100 <37% 37-46% >46% 70-100 <27% 27-32% >32%

Massa ossea:

Le nostre ossa, come il resto del nostro corpo, sono soggette a processi di crescita, calo e invecchiamen-
to. La massa ossea aumenta rapidamente durante I‘infanzia e raggiunge il massimo in un‘eta compresa fra
i 30 e 40 anni. Invecchiando, la massa ossea diminuisce leggermente. Un‘alimentazione sana (ricca spe-
cialmente di calcio e vitamina D) ed un esercizio fisico regolare possono contrastare efficacemente questo
deperimento. La crescita mirata dei muscoli contribuisce a rafforzare la stabilita dell‘ossatura.

Si noti che questa bilancia non indica il contenuto in calcio delle ossa, ma determina il peso di tutte le
componenti delle ossa (sostanze organiche e inorganiche, acqua).

Attenzione: non confondere la massa ossea con la densita delle ossa. La densita delle ossa pud essere
determinata unicamente da esami medici (ad es. tomografia computerizzata, ultrasuoni). Pertanto, questa
bilancia non consente di trarre conclusioni su variazioni delle ossa e della durezza della ossa (ad es. oste-
oporosi).

La massa ossea € pressoché ininfluenzabile, ma varia leggermente nell‘ambito di determinati fattori (peso,
statura, eta sesso).

BMR:

Il metabolismo basale (BMR = Basal Metabolic Rate) € la quantita di energia necessaria al corpo per man-
tenere le sue funzioni basali in stato di assoluto riposo (ad es. quando si rimane a letto per 24 ore). Questo
valore dipende essenzialmente dal peso, dalla statura e dall‘eta della persona. Esso viene indicato sulla
bilancia con I'unita kcal/giorno e calcolato sulla base della formula di Harris-Benedict, riconosciuta scien-
tificamente.

Il corpo necessita in ogni caso di questa quantita di energia, che deve essere continuamente fornita al
corpo sotto forma di alimenti. Se si assume meno energia per un lungo periodo di tempo, la salute puo es-
sere compromessa.

AMR:

Il metabolismo di attivita (AMR=Active Metabolic Rate) € la quantita di energia che il corpo consuma gio-
rnalmente in stato attivo. Il consumo energetico di un essere umano aumenta con I‘incremento della sua
attivita fisica e viene determinato nella bilancia diagnostica tramite il livello di attivita (1-5).

Per mantenere il peso attuale & necessario rifornire al corpo I‘energia consumata assumendo alimenti sot-
to forma solida e liquida. Se, durante un lungo periodo, si apporta al corpo un’energia inferiore a quella
consumata, il corpo compensa la differenza essenzialmente a spese della riserva di grasso accumulata,
ed il peso diminuisce. Se, viceversa, si apporta al corpo durante un lungo periodo una quantita di energia
superiore a quella totale calcolata (AMR), il corpo non pud bruciare I‘eccesso di energia, ma lo deposita
nel corpo sotto forma di grasso, ed il peso aumenta.
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Interazione temporale dei risultati

Si noti che conta solo la tendenza a lungo termine. Variazioni di peso nell‘ambito di qualche giorno sono

per lo pil da imputare ad una perdita di liquidi.

Linterpretazione dei risultati si orienta sulle variazioni del:

peso totale e della percentuale di grasso, acqua e muscoli corporei, nonché sull’intervallo di tempo in cui

queste variazioni sono avvenute. Occorre distinguere variazioni rapide, nell‘ambito di qualche giorno, da

quelle a medio termine (nell‘ambito di qualche settimana) e da quelle a lungo termine (mesi).

Come regola fondamentale ¢ valida I’affermazione secondo cui le variazioni di peso a breve termine sono

da imputare quasi esclusivamente alla variazione del tenore d’acqua, mentre le variazioni a medio e a lun-

go termine possono concernere anche le percentuali di grasso e di muscoli.

e Se il peso diminuisce entro breve termine, mentre la percentuale di grasso corporeo aumenta o rimane
invariata, significa che € stata persa solo acqua - ad es. dopo un training, una sauna oppure una dieta

mirante solo ad una rapida perdita di peso.

¢ Quando il peso aumenta a medio termine, mentre la percentuale di grasso corporeo diminuisce o rima-
ne invariato, significa che probabilmente € stata creata una preziosa massa muscolare.

Quando il peso e la percentuale di grasso corporeo diminuiscono contemporaneamente significa che la

dieta ha successo e che si perde massa grassa. Una soluzione ideale € “aiutare” la dieta con attivita fisica,

allenamento fitness o di forza. In questo modo & possibile incrementare a medio termine la propria percen-

tuale di muscoli.

Il grasso, I‘acqua corporei e la percentuale di muscoli non possono essere addizionati (il tessuto musco-
lare contiene anche componenti presenti nell’acqua corporea).

7. Misurazione errata

Se la bilancia rileva un errore durante la misurazione, viene visualizzato il messaggio £

Cause possibili degli errori:

Rimedio:

La bilancia non ¢ stata attivata prima di essere sa-
liti sulla pedana. Se si sale sulla bilancia prima che
MM

il display indichi ,,u.0* la bilancia non funziona cor-
rettamente.

Attivare correttamente la bilancia e ripetere la mi-
surazione.

La portata massima di 150 kg € stata superata.

Pesare solo fino al peso massimo consentito.

La resistenza elettrica fra gli elettrodi e la pianta
del piede & troppo alta (ad es. in presenza di gros-
si duroni).

Ripetere la misurazione a piedi nudi.

Se necessario, inumidire leggermente le piante dei
piedi. Eliminare i duroni sulla pianta dei piedi, se
necessario.

Posizione troppo esagitata sulla bilancia.

Rimanere fermi.

La percentuale di grasso & al di fuori del cam-
po misurabile (inferiore a 5% oppure superiore a
50%).

Ripetere la misurazione a piedi nudi oppure inumi-
dire leggermente le piante dei piedi.

La percentuale di acqua ¢ al di fuori del campo
misurabile (inferiore a 36% oppure superiore a
70%).

Ripetere la misurazione a piedi nudi oppure inumi-
dire leggermente le piante dei piedi.

La percentuale di muscoli e di ossa € al di fuo-
ri del campo misurabile (dipendente dall‘eta e dal
SESSO0).

Ripetere la misurazione a piedi nudi oppure inumi-
dire leggermente le piante dei piedi.
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8. 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 leg-
ge impone all‘utente lo smaltimento ecologico delle batterie.

Avvertenza: queste indicazioni sono riportate sulle batterie contenenti sostanze tossi-
che: Pb = |a batteria contiene piombo, Cd = la batteria contiene cadmio, Hg = la bat-
teria contiene mercurio

Smaltire I'apparecchio secondo la direttiva sui rifiuti di apparecchiature elettriche ed
elettroniche 2002/96/EC, detta anche WEEE (Waste Electrical and Elektronik
Equipment). In caso di domande si prega di rivolgersi all’autorita locale competente
in materia di smaltimento.

TURKGE

Sayin Miisterimiz,

imalatimiz olan bir Griinii tercih etmenizden dolayr memnuniyetimizi belirtmek isteriz. Adimiz, Isi, Agirlik,
Kan Basinci, Viicut Isisi, Nabiz, Yumusak Terapi, Masaj ve Hava alanlarinda ayrintili olarak kontrolden gegi-
rilmis yiiksek kaliteli Urtinlerin simgesidir. Litfen bu kullanma talimatini dikkatle okuyup sonraki kullanimlar
icin saklayiniz, diger kullanicilarin da okumasina olanak taniyiniz ve belirtilen agiklamalara uyunuz.

Dostane tavsiyelerimizle
Beurer Mliessesesi

. Alet Tanimi

Elektrodlar
Display

Yukari digmesi
SET digmesi

User (Kullanici)
Hafiza diigmesi

6. Asag diigmesi

S

2. Talimatlar

Giivenlik Talimatlar:

¢ Bu tarti, ibbi emplantati (6rn. kalp pili) olan kisilerce kullanilmamalidir. Aksi takdir-
de, bunlarin islevi etkilenebilir.

* Hamilelik stiresinde kullanmayiniz.

o Dikkat, tarti Gizerine 1slak ayakla ¢ikmayiniz ve tartinin yiizeyi nemli ise tzerine basmayi-
niz - Kayma tehlikesi!

¢ Piller, yutulmasi halinde yasamsal tehlike arz edebilir. Pilleri ve tartlyi, cocuklarin ulasamayacaklar sekil-
de saklayiniz. Bir pil yutulmussa, derhal tibbi yardima basvurunuz.
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e Cocuklari, ambalaj malzemesinden uzak tutunuz (Bogulma tehlikesi).

e Piller, doldurulmamali veya baska araglarla yeniden aktive ediimemeli, parcalara ayrilmamali, atese atil-
mamali veya kisa kontak yapilmamalidir.

@ Genel Talimatlar:

e Alet, sadece kisisel kullanima y&neliktir, tibbi ve ticari amacla kullanima uygun degildir.

¢ Burada s6zkonusu olan profesyonel ve tibbi kullanim igin ayarlanmis bir tarti olmadigindan, teknik zorun-
luluktan dolayi 6lgiim toleransinin mimkiin olabilecegini dikkate aliniz.

e Tartinin tasiyabilecegi agirlik azami 150 kg‘dir (330 Ib, 24 Adim). Kilo dlglimiinde ve kemik hacmi belir-
lemesinde sonuclar, 100 g’lik adimlar (0,2 Ib, 1/4 Adim) halinde gdsterilir. Viicut yagi, viicut suyu ve kas
oranlarinin 6lgiim sonuglari, %0,1’lik adimlarla gosterilir.

e Kalori ihtiyaci 1 kcal’lik artislarla gosterilir. BMI de@eri (Body-Mass-Index) 0,1’lik artislarla gdsterilir.

e Tartl, teslim ediimeye hazir durumda iken, “cm” ve “kg” birimlerine gore ayarlidir. Tartinin arkasinda bu-
lunan bir salter yardimiyla ayari, “ing” (“1/2 kg”) ve “libre” (Ib) ve “stone (14 libre)” birimlerine degistirebi-
lirsiniz.

e Tartiyi saglam diizgiin bir zemine koyunuz; saglam bir zemin désemesi, dogru bir 6lglim igin 6n sarttir.

e Tarti, zaman zaman nemli bir bezle temizlenmelidir. Keskin temizlik maddeleri kullanmayiniz ve tartiyi,
kesinlikle su altina tutmayiniz.

e Tartiyl, darbelere, neme, toza, kimyasal maddelere, asiri 1si degisimlerine ve yakin isi kaynaklarina (soba,
kalorifer) karsi koruyunuz.

e Onarimlar, yalniz Beurer Musteri Servisince veya yetkili saticilar tarafindan yapilmalidir. Her bir reklamas-
yondan 6nce, yine de ilk olarak pilleri kontrol ediniz ve gerekirse bunlari degistiriniz.

3. Tani Tartilar Hakkinda Bilgiler
Tani Tartisinin Olciim Prensibi

Bu tarti, B.I.A, Biyoelektrik-Empedans-Analizi'ne gore calisir. Burada sézkonusu olan, hissedilmeden, ta-
mamen sakincasiz ve tehlikesi olmayan bir elektrik akimi ile birka¢ saniye igerisinde viicut oranlarinin tespit
edilmesinin saglanmasidir. Elektrik direncinin (Empedans) élglimii ve sabit ve bireysel degerlerin (Yas, Boy,
Cinsiyet, Hareketlilik derecesi) dahil edilerek hesaplanmasi ile, viicuttaki yagi orani ve viicuttaki diger bi-
yuklUkler belirlenebilir.

Kas dokusu ve su, iyi birer elektriksel iletken 6zelligi tasirlar ve bu nedenle diisiik bir dirence sahiptirler.

Bunun tersine, yag hiicreleri ve kemik ¢ok ylksek diren nedeniyle elektrigi cok az ilettiginden, kemik ve
yag dokusu, disuk bir iletkenlige sahiptir.

Tani tartisindan aktarilan degerin viicudun tibbi ve gergek analiz degerine yalniz bir yaklasik deger oldugu-
na dikkat ediniz. Yalniz uyman doktor tibbi metodlarla (6rn. Bilgisayar Tomografisi) viicut yag, viicut suyu,
kas orani ve kemik yapisinin tam bir tahkikatini yapabilir.

Genel Oneriler
¢ Birbiriyle karsilastirilabilir sonuclar elde edebilmek igin, mimkiin oldugunca giiniin ayni saatlerinde (en
iyisi sabahlar), tuvalete gittikten sonra, ac karnina ve giysisiz olarak tartilin.

o Olgtimde Onemli olanlar: Olglim, sadece yalinayak ve amaca uygun olarak hafifce nemlendirilmis ayak
tabanlariyla yapiimalidir. Kuru ayak tabanlarinin iletkenlik 6zelligi az oldugundan, tamamen kuru ayak ta-
banlari tatmin edici olmayan sonuglara yol agabilir.

¢ Olgme sirasinda kipirdamayiniz.
¢ Alisiimadik yorucu bedensel calismadan sonra birkag saat bekleyiniz.
* Ayaga kalktiktan sonra yaklasik 15 dakika bekleyiniz ki, viicudunuzdaki su dagilabilsin.

Sinirhliklar

Asagidaki gruplarda viicut yaginin ve diger degerlerin tahkikatinda farkli ve makul olmayan sonuglar ortaya
cikabilir:
¢ 10 yasin altindaki cocuklarda,
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¢ Basari sporcularinda ve viicut gelistirenlerde,

* Hamilelerde,

o Atesi olan, diyaliz tedavisi géren, 6dem belirtileri olan veya kemik erimesi olan sahislarda,

¢ Kardiyovaskuler ilag alan sahislarda,

e Damar genisleten veya damar daraltan ilaglar kullanan sahislarda,

e Tim viicut buyuklugine baglantili olarak bacaklarinda miihim derecede anatomik farkliliklari
olan kisilerde (Bacak uzunlugu énemli derecede kisa veya uzun ise).

4, Piller

Mevcut ise, pil haznesi kapaginin izole bandini cekerek pil yatagi kapagdini ve de pil koruma folyesini
cikartiniz ve pili kutuplarina gére yerlestiriniz. Tartinin, herhangi bir fonksiyon géstermemesi halinde, pillerin
tamamini gikarip yeniden yerlestiriniz.

Tartiniz, bir “pil degistirme gostergesi” ile donatiimistir. Tartiyi zayif piller ile calistirinca, gostergede “L2” bil-
dirisi belirir ve tarti otomatik olarak kapanir. Bu durumda, piller yenilenmelidir (3 x1,5 V, AAA, Mikro).

5. Kullanim
5.1 Agirlik 6lcmek
Ayaginizla bir defa hizli ve kuvvetlice tartinizin ayak basma yerine dokununuz. Tiim gdsterge gorintileri

«homy

U.0” olarak gérintllenene kadar kendini tarama olarak goériintulenir.

Artik, tarti, agiriginizi tartmaya hazirdir. Tartinin Gzerine ¢ikin. Agirliginizi esit bir sekilde iki bacaginiza dagi-
tarak tartinin tizerinde sakin bir sekilde durun. Tarti, hemen tartma islemine baslar. Bunun hemen ardindan
tart sonucu belirir.

Ayak basma ylzeyinden iner inmez, bir iki saniye sonra tarti kendi kendine kapanir.

5.2 Kullanici verileri ayarlamak

Viicut yagi oranini ve viicut degerlerini belirleyebilmek igin, kisisel kullanici verilerini hafizaya kaydetmeniz
gerekir.

Tarti, kendinizin ve aile bireylerinizin kisisel ayarlarini kaydedebilmesi ve bunlari tekrar ¢agirabilmesi igin 10
kullanici hafiza kaydetme yerine sahiptir.

Tartiyl, kisaca ayak basma yerine basarak asiniz. Gostergede “0.0” belirene kadar bekleyiniz.

Sonra “SET” tusuna basiniz. Géstergede simdi yanip sénerek ilk hafiza yeri belirir. Artik asagidaki ayarlari
yapabilirsiniz:

Hafiza yeri 1’den 10’a kadar

Vicut blyikligu 100’den 220 cm’ye kadar (3‘-03“’den 7‘-03"“e kadar)
Yas 10’dan 100 yasina kadar

Cinsiyet erkek (W), kadin (/)

Hareketlilik derecesi | 1°den 5’e kadar

“Yukar” A veya “asagi” ¥ tuslarina kisaca veya uzunca basarak ilgili degeri ayarlayabilirsiniz. Degerleri,
her seferinde “SET” tusuyla onaylayiniz.
Bdylece, kaydedilmis degerler, arka arkaya tekrar belirir. Tarti, bunlarin ardindan otomatik olarak kapanir.
Hareketlilik dereceleri:
Harekelilik derecesinin seciminde, orta ve uzun vadeli gézleme belirleyicidir.
¢ Hareketlilik derecesi 1: Bedensel hareketlilik yok.
¢ Hareketlilik derecesi 2: ¢cok az bedensel hareketlilik.
az ve hafif bedensel ¢alismalar (6rn. YuriyUsler, hafif bahge isleri, jimnastik hareketleri).
¢ Hareketlilik derecesi 3: Orta dereceli bedensel hareket.
Bedensel calismalar, her biri 30 dakika haftada en az 2 ile 4 kez.
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* Hareketlilik derecesi 4: Yiksek dereceli bedensel hareket.
Bedensel ¢alismalar, her biri 30 dakika haftada en az 4 ile 6 kez.

¢ Hareketlilik derecesi 5: Cok yliksek dereceli bedensel hareke.t
Yogun bedensel ¢alisma, yogun antreman veya agir bedensel is, her biri en az 1 saat hergin.

5.3 Olgiim yapmak
Tum parametreler girildikten sonra, artik agirlik, viicut yagdi ve diger deg@erler belirlenebilir.
e Tartiyl, kisaca ayak basma yerine basarak aginiz.

e “User” (kullanici) tusuna birkag kez basarak kisisel temel bilgilerinizin kaydedildigi hafiza yerini seginiz.
Bunlar arka arkaya, ,,0.0“ isareti belirene dek goriinecektir.

e Ciplak ayakla tartinin Uzerine ¢ikiniz ve paslanmaz gelik elektrotlarin lizerinde sakince durmaya dikkat
ediniz.

Onemli: Her iki ayaginiz, bacaginiz, baldinniz ve iist baldiriniz arasinda bir temas olmamalidir. Aksi halde,

tartilma islemi dogru olarak gergeklesmeyebilir.

Once asagidaki gosterge belirir:

1. Agirlik kg olarak, yorumlu, KG
2. Vicut yagi % olarak, yorumlu BF

3. Vicut suyu % olarak, yorumlu =
4. Kas pay! % olarak, yorumlu —F
5. Kalori temel orani Kcal olarak [ |

6. Kemik kitlesi kg olarak
7. Aktif metabolik oran Kcal olarak J}“-

Herhangi bir tusa basmayla degerler daha gabuk gdsterilebilir.
5 sonuca kadar, 6lciim degeri hafizasina otomatik olarak kaydedilir. £+ ile hatali dlgtimler kaydediimez.

5.4 Qlciim degerini cagirmak

Son 5 8lgtim, tekrar cagrilir.

e Tartiyl, kisaca ayak basma yerine basarak aginiz.

e “User” (kullanicl) tusuna birkag kez basarak kisisel temel bilgilerinizin kaydedildigi hafiza yerini seginiz.

MM

Bunlar arka arkaya, ,,U.0* isareti belirene dek gérlinecektir.
o 0.0¢isaretinin goriinmesiyle, A s tusu ile, en son 6lclim degerlerini cagirabilirsiniz.

* Daha énceki 6lciim degerlerini gdstertmek icin A s tusuna tekrar basiniz. Tarti, azami 5 lglimden sonra

MM

tekrar ,0.0" gbstergesine geri doner ve 6lglime hazirdir.

6. Sonuclari degerlendirmek

Temayiil gostergesi

Tarti, guincel 6lclim degerlerinin son 5 élctimiin ortalamalari ile karsilastinldigi bir temayl gostergesine sa-
hiptir.

o Temaytil gostergesi yukar A dogru: Giincel deger, son 5 6lclimiin ortalamasindan daha yuksektir.

e Temayul gostergesi asagi ¥ dogru: Giincel deger, son 5 6lglimiin ortalamasindan daha dusuktr.

o Temayiil gdstergesi yukan dogru ve asagi dogru AV: Giincel deger, son 5 lctimiin ortalamasina esittir.

Bir temaytlde yalniz, viicut agirliginin, viicut yaginin, viicut suyunun ve kas payinin gosterilecegini ve yalniz
enaz 5 viicut yagi degerlerini vb. belirlediginizde gergeklesebilecegine dikkat ediniz.
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Yorumlama

Agirhdin, viicut yagi, viicut suyu ve kas orani- S E— +
nin degerleri, degerlendirme grafiginde bir egri ile EEEN

yorumlanir. Degerler distk ise egriler solda (-) bulu-

nur. Egriler orta alanda bulunuyorsa, dederler normaldir. Sag alanda (+) iken, degerler oldukga ylksektir.

Agirhk

Kilonuz, BMI (Body Mass Index -Beden Olgiisii Endeksi ) ile karsilastirilir. Hesaplamasi asagidaki formiille
yapilir: BMI = Agirlik kg olarak / (Boy m olarak)2 .

Erkek/Kadin = 20 yasina
I I B
—iEEEEENEEEEEEEEEEERt

Dustik agirik| Normal agirlik Asirt Agirlik

<18,5 18,5-25 >25

Cok kasli viicutlarda (Viicut gelistirenler), BMI-Yorumlamasinin bir kilo fazlaldi ¢ikardigina dikkat
ediniz. Bunun nedeni, ortalamanin ¢ok lzerindeki kas kutlesinin BMI-Formliinde hesap tasimadi-
gidr.

Viicut yagi payi
Asagidaki belirtilen viicut yag degerleri size bir ipucu verirler (daha fazla bilgi igin litfen doktorunuza bas-
vurunuz!).

Erkek Kadin
I N B - ! 1
—SEEENEEEEEEEEEEEEEE+ —EEEEEEEEEEEEEEEEEE+

Yas cok iyi iy orta kotd Yas Gok iyi iy orta kotd

10-14 <11% 11-16% | 16,1-21% | >21,1% 10-14 <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1%
15-19 <12% 12-17% | 17,1-22% | >22,1% 15-19 <17% 17-22% | 221-27% | >27,1%
20-29 <13% 13-18% | 18,1-23% | >23,1% 20-29 <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1%
30-39 <14% 14-19% 19,1-24% >24,1% 30-39 <19% 19-24% 24,1-29% >29,1%
40-49 <15% 15-20% | 20,1-25% | >25,1% 40-49 <20% 20-25% | 25,1-30% | >30,1%
50-59 <16% 16-21% | 21,1-26% | >26,1% 50-59 <21% 21-26% | 26,1-31% | >31,1%
60-69 <17% 17-22% | 22,1-27% | >27,1% 60-69 <22% 22-27% | 27,1-32% | >32,1%
70-100 | <18% 18-23% | 23,1-28% | >28,1% 70-100 | <23% 23-28% | 28,1-33% | >33,1%

Sporcularda gogunlukla daha distk bir deger tespit edilir. Uygulanan spor tirline, antrenman yogunlugu-
na ve bedensel yapiya gére, dngdriilen degerlerin daha altinda kalan degerlere ulasilabilir.

Litfen, yine de asir dusik degerlerde saglik tehlikesinin olabilecegine dikkat ediniz.

Viicut suyu:
Vicut suyu payi, normalde asagida siralanan alanlarda yer alir:

Erkek Kadin
I I I I
—NEEENEEENEEEEEEEEEEt —NEEENEEENEEEEEEEEEEt
Yas kotu iyi cok iyi Yas kot iyi cok iyi
10-100 | <50% 50-65% >65% 10-100 | <45% 45-60% >60%

Vicut yagi o dukca az su icerir. Bu nedenle, yiksek bir viicut yag payi olan kisilerde, viicut su payi, yukari-
da belirtilen degerlerin altinda bulunabilir. Dayanikli sporcularda ise bunun zittina, ,duslik yag payi ve ylk-
sek kas payl nedeniyle standart degerler, asilabilir.
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Bu tarti ile viicut suyu belirlemesi, 6rn. yasa bagli olarak su toplanmalari gibi tibbi sonuglari hesaba katma-
ya uygun degildir. Gerekli olmasi halinde doktorunuza basvurunuz.

Prensip olarak, yiiksek bir viicut suyu payinin saglanmasi gecerlidir.

Kas Pay::

Kas payi, normalde asagida siralanan alanlarda yer alir:

Erkek Kadin

—ANEENANEEERRREEEREE T —ANENEANEEEEEEEEEEEE T

Yas az normal ok Yas az normal ok
10-14 <44% | 44-57% >57% 10-14 <36% | 36-43% >43%
15-19 <43% | 43-56% >56% 15-19 <35% | 35-41% >41%
20-29 <42% | 42-54% >54% 20-29 <34% | 34-39% >39%
30-39 <41% | 41-52% >52% 30-39 <33% | 33-38% >38%
40-49 <40% | 40-50% >50% 40-49 <31% | 31-36% >36%
50-59 <39% | 39-48% >48% 50-59 <29% | 29-34% >34%
60-69 <38% | 38-47% >47% 60-69 <28% | 28-33% >33%
70-100 <37% | 37-46% >46% 70-100 Q7% | 27-32% >32%

Kemik Kitlesi:

Kemiklerimiz, viicudumuzun diger organlari gibi, dogal yenileme, yipranma ve yaslanma stireglerine maruz-
dur. Kemik ktlesi, gocuk yasta ¢ok hizla gelisir ve 30 ile 40 yasa kadar gelisiminin en Ust noktasina ulasir.
ileri yaslarda, kemik kitlesi sonra tekrar biraz azalir. Saglikli bir beslenme (6zellikle Kalsiyum ve D Vitamini)
ve dlizenli bedensel hareket ile bu gerilemeye karsi bir parca etki edebilirsiniz. Hedefli bir sekilde kas yap-
mayla, kemik iskelenizin saglamliigini ek olarak gliglendirebilirsiniz.

Bu tartinin kemigin kalsiyum miktarini gcikarmadigina, bilakis kemigin tiim bilesenlerininin (organik madde-
ler, anoragik maddeler ve su) agirligini belirledigine dikkat ediniz.

Dikkat: Ltfen kemik kitlesini lakin kemik yogunluguyla karistirmayiniz. Kemik yogunlugu, yalniz tibbi tah-
kikatlarla (6rn. Bilgisayar tomografisi, tltrason) belirlenebilir. Bu nedenle, kemik sertligindeki ve kemikteki
degisimlerin (6rn. Osteoporoz) sonuglari, bu tarti ile mimkin degildir.

Kemik kitlesi, cok nadir etkilenir, ama etkileyen faktdrler (Agirlik, Boy, Yas, Cinsiyet) dahilinde énemsiz
oranda salinir.

BMR:

Bazal metabolik oran (BMR = Basal Metabolic Rate), viicudun tamamen dinlenmesi sirasinda temel fonk-
siyonlarini yiritebilmesi icin gereksinim duydugu enerji miktaridir (6rn. 24 saat yatakta yatilirsa). Bu deger,
baslica agirlik, viicut blytklugl ve yasa baghdir. Tani tartisinda o, kcal/ Giin biriminde gdsterilir ve bilimsel
olarak kabul gérmus Harris-Benedict-Formill araciligiyla hesaplanir.

Bu enerji miktarina viicudunuzun kesinlikle ihiyaci vardir ve besin olarak viicuda tekrar saglanmalidir. Uzun
siire viicudunuza daha az eneriji aldiginizda bu sagliga zararli etki yapabilir.

AMR

Aktif metabolik oran (AMR = Aktive Metabolic Rate), viicudun aktif durumda iken gunlik tikettigi ener-

ji miktandir. Bir insanin eneriji tiketimi, gittikge cogalan bedensel etkinlikle artar ve tani tartisinda girilmis
hareketlilik derecesi (1-5) lizerinden belirlenir.

Gncel agirhgr korumak icin, tiketilen eneriji yiyecek ve igecek olarak viicuda uygun olarak geri saglanmali-
dir. Uzunca bir slire tliketilenden daha az enerji alinmissa, viicut baslica depolanmis yag reservlerinden bu
farki kapatir, kilo kaybi olusur. Bunun aksine, uzunca bir siire hesaplanan toplam enerji oranindan (AMR)
daha fazla enerji alinmissa, viicut enerji fazlaligini yakamaz, fazlalik yag olarak depolanir ve kilo alinir.
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Sonuglarin zamanla iligkisi

Yalniz uzun vadeli egilimin énemli olduguna dikkat ediniz. Birkac gtin icersinde kisa siirede gelisen agirlik

(kilo) sapmalari, gogunlukla yalniz sivi kaybi nedeniyledir.

Sonuglarin yorumu, asagida belirtilenlerin degisimlere gére belirlenir:

Toplam agirlik ve viicut yagi, viicut suyu ve kas paylarinin ylizdesi ve de bu degisimlerin hangi zaman di-

limine gore gergeklestigidir. Birkag glin igerisinde olan hizli degisimleri, orta vadeli degisimlerden (haftalar

dahilinde) ve uzun vadeli degisimlerden (aylar dahilinde) ayirt etmek gerekir.

Orta ve uzun vadeli degisimler, yag ve kas oranlarini da igerisine alabilir iken, kisa vadeli agirlik (kilo) degi-

simlerinin neredeyse istisnasiz olarak, su miktarindaki degisikligi gosterdigi temel kural olarak gecerli olabilir.

o Agirlikta, kisa vadeli olarak azalma olur, bununla beraber viicuttaki yad orani artar veya ayni kalirsa, o za-
man yalniz su kaybetmissinizdir; érn. bir antrenmandan, saunadan veya sadece hizli kilo vermekle sinirli
olan bir rejimden sonra.

¢ Agirlik orta vadeli olarak artar ve vicuttaki yag orani azalir veya ayni kalirsa, bunlarin aksine o zaman de-
Jerli kas kutlesi olusturmus olabilirsiniz.

Agirlik ve viicut yag payi ayni anda azalirsa, rejiminiz islevini yerine getiriyor demektir; yag kitlesi kaybedi-

yorsunuzdur. Diyetinizi, ideal olarak bedensel hareketler, Fitnes ve Adirlik calismalari ile desteklemis olur-

sunuz. Bdylece, orta vade de kas oraninizi artirabilirsiniz.

Viicut yag, viicut suyu veza kas paylari, toplanmamalidir (Kas dokusu, viicut suyundan bilesenleri de igerir).

7. Hatali 6lciim
Tarti, 6lglim sirasinda bir hata belirler ise, “E+” belirir.

Olasi Hata Nedenleri: Giderme:

Tarti, lizerine clkmadan 6nce calistirimadi. Goster- | Teraziyi uygun bir sekilde acin ve tartma islemini
gede “C.0" belirmeden tarti lizerine gikmaniz halin- | tekrarlayin.

de tarti dogru galismaz.

Maksimum 150 kg tasima kapasitesi asildi sadece izin verilen maksimum agirhdi tartin.
Elektrotlar ile ayak tabani arasindaki elektrik di- Tartma islemini litfen yalinayak tekrarlayin.

renci Gerektiginde ayak tabaninizi biraz nemlendirin.
cok ylksek (6rn. asiri nasirlardan dolayi). Gerekirse ayak tabanlarindaki nasirlar giderin.
Terazinin Uzerinde sakin durmadiniz. Litfen sakin durun.

Yag orani tartilabilir kesim disinda Tartma islemini litfen yalinayak tekrarlayin veya
kaliyor (%5'ten kiigiik veya %50’den biiy(k). gerektiginde ayak tabanlarinizi biraz nemlendirin.
Su orani 6lgilebilen alanin disinda Tartma islemini litfen yalinayak tekrarlayin veya
kaliyor (%36'ten kiiclk veya %70’den buytk). gerektiginde ayak tabanlarinizi biraz nemlendirin.
Kas ve kemik payi tartilabilir kesim diginda kaliyor | Tartma islemini liitfen yalinayak tekrarlayin veya
(yasa ve cinsiyete bagl). gerektiginde ayak tabanlarinizi biraz nemlendirin.

8. Atigin yok edilmesi

Kullanilmis ve tamamen bosalmis piller ve akdler, 6zel olarak isaretlenmis toplama
kaplarina atilarak, 6zel ¢op alim yerlerine veya Elektronik Esya Saticilarina verilerek
imha edilmelidir. Yasal olarak, pilleri imha etmekle yukimlistniz.

Uyari: Asagida belirtilen isaretleri zararll madde iceren pillerde gorirsiiniz:

Pb = Kursun igeren pil, Cd = Kadmiyum igeren pil, Hg = Civa igeren pil.

Lutfen aleti, 2002/96/EC sayili AT — WEEE’nin (Waste Electrical and Elektronik Equip-
ment Atik elektrikli ve elektronik donanim) elektro ve elektronik eski aletler ydonetme-
ligi uyarinca ilgili toplama, ayirma veya geri dénlisiim tesislerine veriniz. Konuyla ilgili E
sorulariniz olmasi halinde, yerel idarelerin ilgili birimlerine miracaat ediniz. i
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PYCCKUM

MHoroysa)xaembii nokynartenb!

Mbl pagbl TOMY, 4TO Bl Bbl6paJ'IVI TOBap M3 Hallero acCopTMMeHTa. Vlsnenvm HaLLell KOMMaHUM SBNSTCS rapaH-
Tnen n3gennn Bbico4anLLiero Ka4ecTaa, NCNoNb3yemblX ANA USMepeHnst Beca, apTepuasnibHOro AaeneHus, temne-
patypbl Tena, 4acToThl Nynbca, B 06nacTn MSIrkon Tepanum n maccaxa.

BHumaTensHo NPOYTUTE AaHHYK NHCTPYKUWIO NO 3KCnyaTauun, COXpaHHI7ITe ee ana JJ,aJ'IbHeI7ILU€FO ncnonb3oBa-
HUA, OanTe ee Npo4nTaTh 1 APYrum nonb3osartensmMm 1 CTPoro cneaynte npuBefeHHbIM B

Hel yKasaHusm.

C Opy>XecK M NOXEeNaHUsIMU COTPYLHUKM KoMMaHun Beurer

1. Onucanue annapara
1. OnekTpopabl

2. Oucnnen

3. KHonka ,,YBennints"”

4. Kronka ,Set”

5. KHonka ,User*

6. KHOMKa ,,YMEeHbLUNTL”

2.Yka3aHus

YkasaHusa no TexHuke 6e30nacHOCTu:

¢ 3anpelyaeTcs nNonb30BaTbCs BeCaMy iMLiaM ¢ MEAVULMHCKUMM UMMIaHTaTamu (Hanpu-
Mep, C KapAMoCTUMYNATOpoM ). B npoTuBHOM cnyyae MoryT npon3oiTu c6oun B pabote
MMMNNaHTaTOB.

* He ncnonb3osatb BO Bpemsi GEPEMEHHOCTH. =

* BHumaHue! He cTaHoBUTECH Ha BeChI, ecnv Balum Horv nam noBepxHOCTb BECOB MOKPbIE -

Bbl MOXeTe NOCKONL3HYTHCS!

e [py nonagaHum B NULLEBAPUTENbHbIA TPAKT 6aTapeiikn MOryT NPeAcTaBAATb ONACHOCTb A XKIU3HN. XpaHuTe
6aTapeiiki 1 BeCbl B HEROCTYMHOM 151 fieTeli MecTe. Jluuy, npornoTusLuemMy 6aTapeiiky, cnegyet Heameam-
TenbHO 06paTUTLCA K BpaYy.

¢ He ponyckaiTe nonagfaHns ynakoBOYHOro Matepuana B pyki AeTel (OnacHOCTb YayLUbsi).

* 3anpeLlaetcs 3apsxarb Unn MHbIMK cnocobami BOCCTaHaBNMBaTb 6atapeiiku, pasbuparb ux, 6pocatb B
OrOHb NN HAKOPOTKO 3amblKaTb Mofioca.

y

—

@ 06Lwwe ykasaHus:

e [pn6op npeaHasHaueH ToNbKO AN1s MHAMBMAYaNLHOTO MPUMEHEHNS N HE JOMKEH UCMONBL30BaTLCS B MeaN-
LIMHCKNX NN KOMMEPHECKIIX LIENsiX.

® YyTuTe, YTO BO3MOXHbI OBYC/IOBNEHHbIE KOHCTPYKLMEN NOTPELLHOCTY N3MEPEHNs, MOCKOMbKY AaHHbIE BEChI
He SBNSIOTCS TOYHBIM NPUGOPOM ANSt NPO(ECCMOHANBHOMO MEAULIMHCKOrO UCMONb30BaHNS.

e [lpenencHo Jonyctumas Harpyska Ha Becbl cocTaensiet 150 kr (330 dyHTOB, 24 cToyHa). PesynbtaThl n3mepe-
HIS Beca 1 KOCTHOI Macchkl otobpaxatotes ¢ warom 100 r (0,2 dyHTa, 1/4 cToyHa). PesynbraThl n3mMepenuii
NPOLEHTHOrO COAePXKaHNs XUPOBOIA TKaHW, BOAbI N MbILLEYHOM Macchl oTobpaxkatoTes ¢ warom 0,1%.
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PacueTHbIln pacxop aHeprum otobpaxaetcst ¢ warom 1 kkan. 3HayeHne VIMT (MHaekc macchl Tena) oTobpaa-
eTca ¢ warom 0,1.

IMpw npofaxe BECbl HACTPOEHbI HA EAVMHLI UIBMEPEHUS «CM» N «KI». Ha 3afjHel CTeHKe BECOB HAaXo@uTCs ne-
peKtoYaTenb, NPy NOMOLLM KOTOPOro Bl MOXETe BbiGpaTh B KAYECTBE EAUHIL, U3BMEPEHUS , AL0IMbI", ,,DyH-
TblI” 1 ,,cTOyHbI” (b, St).

Bechbl cnepyeT ycTaHasnueath Ha TBEPAOM POBHOM MONy; TBEPLOE, HE NPOrbatoLLeecs HanoabLHOE NOKPbITUE
ABNSAETCA HEOOXOANMbIM YCNIOBIIEM TOYHOMO U3MEPEHMSI.

PekomeHzyeTcs nepuogmnyeckn npoTnpats npubop BRaxXHON Tpsnkoi. He ncnonbayiite abpasmBHble YNCTS-
LLe CPELCTBA U HIN B KOEM Cllyyae He norpyxanTe npruéop B BOAY.

O6eperaiiTe NpuGOP OT TONHKOB, BO3AENCTBUSA BNAri, Nblii, XMMUYECKUX BELLECTB, 3HAYUTENbHbIX KonebaHuii
Temnepartypbl 1 CANWKOM BIN3KO PacnonoXeHHbIX MCTOYHUKOB Tenna (neyell, pagnatopos OTOMNEHNS).
PeMOHT paspeLuaeTcst BbINOAHSATL TONBKO NepCoHaUty cy6bl TEXHNHYECKOro o6ecneyeHns pupmel Beurer
1N aBTOPK3MPOBAHHbIX TOPrOBbIX NPeAcTaBuTENei. [pexae YeM NpenbsBnsTb NPETEH3NO, NPOBEPLTE HaTa-
PEViKN 11 NPU HEOOXOANMOCTM 3aMEHUTE UX.

3.MHdopmaums o aguarHocTM4eCcKux Becax

MpvHUMN n3mepeHusi, UCNoNb3yeMmblli AUAarHOCTUYECKMMU Becamu

[laHHble BeCbl paboTaloT Mo MPUHLUNY aHanuaa 61uoanekTprieckoro conpotueneHus (B.1.A.). Mpu atom onpene-
NEeHe NPOLIEHTHOTO COAEPXKaHIS Pa3NNYHbIX TKAHEN NPOUCXOANT BCEro 3a HECKOMbKO CeKYHA C MOMOLLbIO He
OLLTMOTO YenoBeKOM, 6e30MacHOro 1 He MPUYMHSIOLLErO Bpeaa aNeKTPUYECKoro Toka. icnonb3ys pesynsrar
VI3MEPEHNS ANEKTPUHECKOrO CONPOTUBAEHNS, PSAAA KOHCTAHT YeNOBEYECKOro OpraHuamMa y HAMBMAYanbHbIX
XapaKTEPUCTVIK YenoBeka (BO3pacT, POCT, NoJ, CTENEHb akTUBHOCTY), MOXXHO OMPEAENiTb NPOLLEHTHOE COAEP-
)KaHWe XXMPOBOI TKaHU 1 ApYrue NapameTpbl YENOBEYECKOTO Tena.

[1ns MbILLEYHON TKaHW 1 BOAbI XapaKTepHa XOpoLLast 3eKTPONPOBOAHOCTb 1, CNEf0BaTENbHO, HE3HAYUTENBHOE
3NEKTPNYECKOe CONPOTUBNEHNE.

KocTu 1 xupoBasi TkaHb, HanpoTuB, UMEIOT HU3KYIO ANEKTPOMPOBOAHOCTb, Tak Kak KNeTKN XMPOBOW TKaHN 1 KO-
CTI U3-3a 04€Hb BbICOKOrO COMPOTUBNEHIS NPAKTUHECKI HE MPOBOAST ANEKTPUHECKIIA TOK.

CnepyeT UMeTb B BULY, YTO 3HAYEHNS, NONYYEHHbIE NPY CMONb30BAHNN LUArHOCTNHECKNX BECOB, NPELCTaBNs-
10T CO6OI NNLLIb NPUONN3NTENBHBIE, HETOYHBIE AiaHHbIE MO CPABHEHIIO C Pe3ynbTaTami PeabHbIX MEAVNLMHCKIX
aHanu3oB. TonbKo Bpay-CreunanicT Npy NOMOLL MELULMHCKIX METOROB (HanpuMep, NOCPELCTBOM KOMIMbIO-
TepHol ToMorpadum) cnoco6eH TOYHO ONPeAENTb NPOLIEHTHOE COAEPXKaHNe XNPOBON TKaHW, BOAbI, MbILLIEY-
HOW Macchbl 1 ckeneta.

06wume pekomeHzaLmum

¢ YT106bl NONYYaTh CONOCTaBUMbIE PE3YNLTaThl, MO BO3MOXHOCTH, 3MEPSIATE CBOWN BEC B OJHO 1 TO XK€ BPEMS
CYTOK (nydLLe BCero no yTpam), nocne noceLLeHs Tyaneta, HaTolak u 6e3 ogexabl.

¢ [Tpu N3MepPeHNN BXHO YHUTbIBATb CEAYIOLLEe: N3MEPEHIe MPOLIEHTHOrO COAEPXKaHNS XMPOBOWN TKaHN
[LLOJDKHO NPOBOAUTLCS TONBKO 6OCUKOM; MOAOLLBbI CTOM LIENecoobpasHo cnerka yBnaxHuTb. AGCONOTHO Cy-
Xe NOAOLLBbI MOTYT CTaTb MPUYUHON HEYAOBAETBOPUTENBHOIO PE3YNLTaTa, Tak Kak UMEOT CINLLKOM HIU3KYIO
3NEKTPUYECKYI0 MPOBOANMOCTb.

* B npoLecce 13mMepeHus CTONTE HenopBMKHO.

* [locne HeoBbI4HbIX (HU3NHECKIX HArPY30K MOBOXKANTE HECKOMBKO YaCoB.

¢ [locne TOro, Kak Bbl BCTANM YTPOM C NOCTENU, MOJOXAUTE OKONMO 15 MUHYT, YTOGbI MMetoLLascs B Tene Bopa
MOrnia paBHOMEPHO pacnpenenuTbes.

OrpaHunyeHmns
[Mpwv onpegeneHnn NPOLEHTHOTO COAEPXKaHNS XXMPOBOIN TKaHW 1 APYriX NapamMeTpOB B CReayoWMX cryyasx Mo-
IYT 6bITb NOMy4eHbI OTKIOHSIOLLIMECS 1 HEOCTOBEPHBIE PE3YNLTaThI:

e y neteit Mnagwe 10 net
® y CMOPTCMEHOB-NPO(ECCIOHANOB 11 KYNETYPUCTOB
® y 6epeMeHHbIX
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® y 1L C BbICOKOI TEMMepaTypoit, Ne4alLyXCs AManin3oM, CKNOHHbIX K OTeKaM U1 GOfbHbIX OCTEOMNOPO30M
® v UL, NPUHUMAIOLLNX CEPLEeYHO-COCYANCTbIE CPEacTBa
® Y UL, MPUHIMAIOLLNX COCYAOPACLLMPSIOLLNE U COCYAOCYXMBatOLLME CPEACTBA

® y JIUL| CO 3HAUMTENbHBIMU aHAaTOMUYECKIIMU OTKITOHEHUSIMU Pa3MePOB HOI OTHOCHTENBHOTO O6LLEro pocTa
(BnuHa HOr 3HAYNTENBHO YMEHbLUEHA UMK YBENNYEHa).

4.baTtapeinku

BbITSHUTE 130MMPYIOLLYIO MONOCKY Ha KPbILLKE OTCEKa Ans 6aTapeek (ecnn TakoBas IMeEeTCs) MMbo CHUMITE 3a-
LLNTHYIO MEHKY C camoil 6aTapeiiki 1 ycTaHOBMTE ee B OTCeK, cobnitofiast NonsipHoCTb. Ecnu Becsl He paboTator,
N3BneK1Te Gatapeiiky U3 OTCeKa 1 CHOBA YCTaHOBUTE €e.

Becbl ocHaLLieHbl «MHAMKATOPOM 3amMeHbl 6aTapeiikin». Mpu BKIOYEHN BECOB C paspsiKeHHON 6aTapeiikon Ha
LVCTINIEe MOSIBSIETCS COOBLLEHME L1 1 BEChI aBTOMATUYECKM BbIKItOYatoTCs. B 3TOM criyyae Heo6xoaumMo 3a-
MeHuTb 6atapeiiky (3 x1,5 V, AAA, Mikro).

5.Kak nonb3oBaTbcs Becamu

5.1 N3amepeHue Beca

BbICTPO 1 CUbHO HaXXMUTE HOTOM Ha NnaTchopMy BecoB. B nopsigke camoTecTnpoBaHns oTobpaxaeTcs nos-
Hast MHAVKaLWs aucnnes, 3akaHunsatoLascs nokasaruem ,0.0¢ Mocne 3Toro Beckl roToBbI K M3MEPEHMIo Beca.
BcTaHbTe Ha Becbl. CToiiTe CNOKOIHO, paBHOMEPHO pacnpenensisi BeC Ha 06 Horu. Beckl cpasy e HaumHatoT
n3mepeHve. Bckope Ha ancnnee nosensetcs pesynsrar U3MepeHns.

‘-iepes HECKONbKO CEKyH[, nocne Toro, Kak Bbl conpete ¢ I'IJ'IaTCbOprI, BeCbl OTKNHO4aKTCA.

5.2 Hactpoiika nonb3oBaTeNbCKNUX AaHHbIX

[ins Toro, 4T06bl MOXHO 6bINIO ONPEAENUTL NPOLEHTHOE COAEPXKaHNE XMPOBOW TKaHW 1 Apyriie napameTpbl,
CrieflyeT BBECTY B MamsiTb BECOB NINYHbIE NONb30BaTeNbCkIe AaHHbIE.

Becbl nmetoT 10 nonb3oBaTenbCKux sHeek namaTn, KOTOPble MOXXHO UCMONb30BaThb A1 COXPaHeHNs 1 Bbi30Ba
JINYHBIX HACTPOEK BCEX YIEHOB CEMbM.

BxntounTe Bechl HenpPoOaOMKUTENbHBIM HaXXaTnem Horn Ha nnaTq:)opmy. Joxautech NosiBNeHns Ha gucnnee no-

KasaHus ,0.0".

3atem HaxxmuTe KHonky ,SET“. Ha gncnnee otobpaxaetcs (Muraet) nepeas s4elika namstu. Tenepb Bbl
MOXeTe cienatb ClefyloLme HaCTPOKK:

SAvelika namaT ot 10010

Poct ot 100 o 220 cm (ot 3chyToB-03 froiiMos o 7 dyToB-03 AtoiAMOB)
Bospact ot 10 go 100 net

Mon my>xckoi (), xexckui ()

YpoBeHb akTneHocT | 0T 105

Haximast Ha KHOMKM «BBEpX»AA 1 «BHI3»Y [UCKPETHO UMW AUTENBHO, Bbl MOXETE YCTaHOBUTb
COOTBETCTBYHOLLYE 3HAYeHUs. BBO KaXOO0ro 3HaueHns ceayeT noaTBepamTb, Haxkas KHOMKY ,SET.

3anncaHHble Takum oﬁpasoM B NamATb 3Ha4YEeHUA eLle pas NnokasblBAKTCA Ha aucnnee 0gHO 3a Apyrum. Mocne
9TOro BeCbl aBTOMATU4eCKN OTKNHO4aKTCA.

YpOBHU aKTUBHOCTH:

[Mpu BLIGOPE YPOBHS aKTUBHOCTY PELLAIOLLVM SIBNISETCS CPEAHE- U AONTOCPOYHbI aCMEKT.

* YpoBeHb aKTMBHOCTH 1: OTCYTCTBIME (DN3NYECKONA aKTUBHOCTH.

¢ YpoBeHb aKTUBHOCTH 2: He3HaUUTENbHAs (N3NYecKast akTUBHOCTb.
Marnble 1 HeTsKenNble PU3NHECKUE HarpysKK (HanprUMep, NPOryfKK, nerkue paboTsl B cafy, FMMHACTNYECKNe
yrpaXxKHeHNs3).

* YpoBeHb aKTMBHOCTY 3: CpeaHss (hn3nyeckas akTMBHOCTb.
®usnyeckie Harpyski, He MeHee 2-4 pas B Heaento no 30 MUHYT.
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* YpoBeHb aKTUBHOCTHU 4: BbICOKasA (PU3NYECKas akTUBHOCTb.
®uanyeckre Harpyskiu He meHee 4-6 pa3 B Hegento no 30 MUHYT.

* YpoBeHb aKTUBHOCTU 5: 04eHb BbiCOKas (n3nyeckas akTBHOCTb.
MHTeHCMBHble (huanyeckiie Harpy3ki, UHTEHCUBHBIE TPEHUPOBKIN UK Taxenas dusndeckas pabota,
€XefjHeBHO, He MeHee Yem Mo 1 yacy.

5.3 MpoBeaeHne nsmepeHns
Mocne Toro, kak 6bln BBEAEHbI BCE NapameTpbl, MOXHO OMPeaeniTb BEC, NPOLEHTHOE CoflepXKaHue XXNpOoBOii
TKaHWN 1 ppyrue 3Ha4eHus.

* BK/It0uMTE BECHI, HEMPOAOMKUTENBHO HAXaB HOrO Ha NnaThopmy.

e [lyTem MHOroOKpaTHOro Haxxatust KHomnkw ,User” BbiGepuTe S4eiiky NnamsiTii, B KOTOPON COXpaHeHbl Batwm nny-
Hble 6a30Bble faHHble. OHY 0TOGPAXAIOTCS OAHO 3a APYrUM, 3aTeM MOSBNSETCS NokasaHue ,0.0¢

¢ BcTaHbTe 60CbIMY HOramm Ha BEChI 1 y6ep,|/|Ter B TOM, YTO Bbl CMIOKOWHO CTOUTE Ha AnekTpoaax.

BaxHo: npu n3MepeHnn He OOIHKHO 6bITb KOHTaKTa Mexay o6enmm CTYNHAMU, NKPaMK, roNieHAMN N 6enpaM|/|. B
NPOTUBHOM Ciny4ae n3MepeHne He MOXET 6bITb BbIMOHEHO JOMKHBIM 06Pa3oM.

CHayana nosiBnsloTCs cneayolme nokasaHus:

1. Bec B Kr ¢ uHTepnpeTauuei KG

2. MpoLeHTHOE cofepXKaHie XIPOBOI .
TKaHu B % C nHTEpnpeTaumen

3. MpoueHTHOE copepXXaHue Bogp!
B % C nHTEpnpeTaumeil

4. MpoLeHTHOe cofepXKaHne MblLLEeYHON —
TKaHu B % C MHTepnpeTauuei

5. YpoBeHb OCHOBHOIro 06MeHa B Kkas

Il %

3aTtem nokasaHusi MEHSIOTCS C NPOLIEHTHOrO COAEePXKaHUS MbILLEYHOW TKaHN 1 YPOBHSI OCHOBHOrO 06MeHa Ha:
6. KocTHas macca B Kr —e

N/
7. AKTVBHbIN pacxog, SHeprum B Kkan ;}\b — l. .' l_' =
iy '-” : l KG| .

Haxunmas J'Il06yl0 KHOMKY, Bbl MOXETE NPOCMOTPETL Pe3yNnbraTbl 6bICTpee.

B namsiTi pesynbtaToB M3MepeHust aBTOMaTUYECKI COXPaHsieTcst A0 5 pesynbtaTos. OLUMG04HbIE 3MEPeHUst C
COOGLLEHNEM ,Er - HE COXPAHSOTCS.

5.4 Bbi30B pe3ynbTaToB U3MEPEHUI U3 NamMsaTu

MOXHO BbI3BaTh U3 NamMsATK 5 NOCNEAHNX U3MEPEHUIA.

* BKAto4mMTE BECHI, HEMPOJOMKNTENBHO HaXas HOroi Ha nnathopmy.

e [lyTeM MHOrOKpPaTHOro Haxxatis KHomnku ,User” BolGepuTe s4eiiky namsTit, B KOTOPOI CoxpaHeHbl Bawum nny-

MM

Hble 6a30Bble fiaHHble. OHI NOKa3bIBAIOTCS OAHO 32 LPYrUM, 3aTeM MOSIBNSETCA UHAMKALNS 0.0
* Mocne noseneHs nokasanms ,0.0% Bul MoXeTe KHOMKol «BBepx» A BbI3BATb U3 NaMAT NOCNeH!e
pesynsTaTbl N3MEPEHNIA.

* Y106bI NPOCMOTPETL Pe3ybraThl NPeALleCcTBYOLWEro JaHHOMY U3MepPeHns, eLLe pasd HaXXMUTE Ha KHOMKY

«BBepx» A. Tocre Make. 5 U3MepeHuii Bechl BO3BPALLAIOTCS K MHANKaLMM 0.0 1 roToBbI K U3Meperiio.

Mpy N3MeHeHNM HACTPOEK MoMb30BaTENs (HaNPUMEP, BO3pacTa) NaMsiTb Pe3yNsTaToB U3MEPEHUst OBHYNSETCS.
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6.AHanu3 pe3ynbraToB

WHpukaTtop TeHAeHUUN

TN BECbI NPV MOMOLLY MHAVKATOPA TEHAEHLMI [EMOHCTPUPYIOT Ha AUCTNee PesynbTaT CPaBHEHNS TEKYLLEro

pesynbTata N3MepeHns CO CPEAHNM 3HA4EHNEM N0 5 MOCHENHUM N3MEPEHUAM.

o VIHAVKaTOp TeHpeHUMN ocTprem BBepX A: TeKyLLee 3HaueHue GOMbLLE, YeM CPeaHee 3Ha4eHIe No 5 nocrnen-
HUAM 13MEPEHNSM.

¢ VHavkaTop TeHaeHUM ocTprem BHI3 V- TekylLee 3HauYeHNe MeHbLUE, YeM CpefHee 3HadeHue Mo 5 nocnea-
HUAM U3MEPEHNSM.

¢ Ha gvcriniee opHOBPEMeHHO f1Ba CUMBONA MHAMKaTopa TeraeHLn A V: Tekyliee 3HaueHIe PaBHO CPeNHeMY
3HAYEHNIO MO 5 NOCNEAHUM U3MEPEHNAM.

YyTuTe, YTO TEHLEHLIS MOKA3bIBAETCS TOMBKO ANS BECA, MPOLIEHTHOTO COAEPXKaHUs XIPOBOI TKaHW, BOAb! 1

MbILLEYHOII TKaHI 1 MOXET OMPEeaensiTbCs TOMbKO B TOM CI y4ae, eciv Bbl n3Mepunu He MeHee 5 3HaueHmii Beca

nT. A

WHTepnpeTaums
3HaueHns Beca, NPOLIEHTHOrO COAEPXXaHNs XM1po- I S B
BOVI TKaHW, BOAbI 1 MbILLIEYHON TKAHU OLIEHNBAOTCS - ] ] +

Mo NOMOXEHIHO WTPpKXa Ha rpacmke aHannsa. Ecnn

3HAYEHVS HU3KME, LUTPUX HAXOAUTCs cnesa (-). Ecnm wrpux HaxoguTes B cpeHeii 4acTu rpaduka, To 3HaueHus
6n13KN K Hopme. MonoXeHne LWTpMxa B NPaBoil YacTu rpaduka (+) roBOPUT O TOM, YTO 3HAYEHNSI OTHOCUTENb-
HO BENUKN.

Bec:

Baww Bec cpasHneaetcs ¢ BMI (Body Mass Index, nHgekc macchbl Tena). OH paccumTbiBaeTcs Mo CredyroLei
chopmyne: BMI = Bec B kr / (pocT B M)

My>XuunHbl/XKeHwmHbI = 20 net

— AEEEEEEEEEEEEEEEEEE+

HepocTatoutiii Bec | HopmaneHblil Bec N36biTo4HbIt BEC

<18,5 18,5-25 >25

VimeliTe B BIRY, YTO NpM O4eHb MYCKYNUCTOM TENE (y KyNbTYpUCTOB) OLEHKA MO MHOEKCY Macchl Tena ykasbiBaeT
Ha M36bITOYHbIN BEC. MPNYMHA STOTO B TOM, YTO 3HAYUTENBHO MPEBbILIAIOLLAs CPEAHNE NoKasaTenn MbllueyHast
Macca He y4UTbIBaeTCs B hopMyrie MHAEKCa Macchl Tena.

MpoueHTHOE coaepXKaHue XXUPOBOMN TKaHu
IMpuBEeaEeHHbIE HIXKe 3HAYEHMUS MPOLIEHTHOrO COAEPXKaHIS XXIPOBOIA TKaHU NPEACTABNSIOT COOON LB OpUeH-
TUPOBOYHbIE BENNYMHbI (32 6onee Noapo6HOIt MHGopMaLen 0bpaTuTech K Bpauy!).

My>X4uHbI JKeHLWuHbI
I N S I N S
—iEEEEEEEEEEEEEEEEEE+ —iEEEEEEEEEEEEEEEEEE+

Bos- 04YeHb XOpo- ynoBneTsopu- | NIoxo Bos- 0O4Y€eHb XO- XOpo- yaoosneTsopu- | nNioxo

pact XopoLwo wo TenbHO pacTt powo wo TenbHO

10-14 <11% 11-16% | 16,1-21% >21,1% 10-14 <16% 16-21% | 21,1-26% >26,1%

15-19 <12% 1217% | 17,1-22% >221% 15-19 7% 17-22% | 22,127% >27,1%

20-29 <13% 13-18% | 18,1-23% >23,1% 20-29 <18% 18-23% | 23,1-28% >28,1%

30-39 <14% 14-19% | 19,1-24% >24,1% 30-39 <19% 19-24% | 24,1-29% >29,1%

40-49 <15% 15-20% | 20,1-25% >25,1% 40-49 <20% 20-25% | 25,1-30% >30,1%

50-59 <16% 16-21% | 21,1-26% >26,1% 50-59 <21% 21-26% | 26,1-31% >31,1%

60-69 <17% 17-22% | 221-27% >271,1% 60-69 <22% 22-27% | 27,1-32% >32,1%
70-100 | <18% 18-23% | 23,1-28% >28,1% 70100 | <23% 23-28% | 28,1-33% >33,1%
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y CMOPTCMEHOB 4acTo 6biBaeT Gonee HU3KOe 3HayeHVe. B 3aBncumMocTu oT Buaa cnopTa, NUHTEHCUBHOCTN Tpe-
HUPOBOK 1 (bVISVI‘-ieCKOVI KOHCTUTYLM MOTYT ObITb JOCTUMHYThI 3HAYEHWS, KOTOPbIE 3HAYMTENBHO MEHbLLE YKa-
3aHHbIX OPUEHTUPOBOYHbIX 3HaYEHN.

Ho Y4TUTE, YTO NPU CIULLKOM HU3KMX 3HAYEHNAX MOXET BOSHMKHYTb ONacHOCTb A1 340P0BbA.

MpoueHTHOe cofepXXaHue BoAbl:
MpoLeHTHOE CoflepXaHie BOab! 0BbIYHO HAXOAUTCS B CRIEAYIOLMX Npeaenax:

My>X4uHbl XeHwWwuHbI
e g ————————————— e g —————————————
—SINEENNEEEEEEEEEEEE+ —SEEEENNEEEEEEEEEEEE+
BoapacT nnoxo Xopowo 04€Hb XOpOoLOo Boapac'r nnoxo Xopowo 04eHb XOpOLIO
10-100 <50% 50-65% >65% 10-100 <45% 45-60% >60%

KupoBas TKaHb COAEPXMT OTHOCUTENBHO Maso Bofbl. [103TOMY Y MtoAeil C BbICOKUM NPOLEHTHLIM COAEPXaHi-
€M XVPOBOI TKaH NPOLIEHTHOE COAEP>KaHe BOAbI MOXET 6biTb MEHbLUE OPUEHTUPOBOYHbIX 3HAYEHWIA. Y fto-
[ell, 3aHMMatoLLMXCS BUAaMN cnopTa, TPeOyIoLWMA BEIHOCABOCTY, HANPOTHB, OPUEHTNPOBOYHbIE 3HAYEHUS
MOTYT GbITb MPEBbILLEHbI 113-32 MaNOro NPOLIEHTHOrO COAEPXKaHNs XKMPOBOI TKaH 11 6OALLLIOTO MPOLIEHTHOro
COLEPXXaHUS MbILLEYHOW TKaHN.

[poLeHTHOE copepXKaHie BoAbl, ONPeaeneHHoe C MOMOLLbO 3TV X BECOB, HENPUIOAHO ANS TOro, YToObI Aenatb
MEAMLIMHCKME 3aKMI0YeHIst, HanpUMep, 0 BO3PACTHOM HaKOMMEHUM BOAbI B opraHname. pu Heo6XxoauMocTu
obpatuTeCh K Bpady.

B npuHUmne, HYXXHO CTPEMUTLCS K BbICOKUM 3Ha4YEHUSM NPOLEHTHOrO COAePXKaHUs BOAbI.

npOLI,EHTHOQ cofepxaHue MbILLEYHOW TKaHU:
[poueHTHOe cofepxare MbILLEYHOI TKaHM 00bIYHO HAXOANUTCA B cnegyownx npegenax:

My>XX4uHbI JKeHLmHbI
—SENEEEEEEEEEEEEEEEEt —SENNENEEEEEEEEEEEEEt
BOSpaCT mano HopmMa MHOro BOSpaCT mano HopmMa MHOro
10-14 | <44% | 44-57% >57% 10-14 | <36% | 36-43% >43%
15-19 | <43% | 43-56% >56% 15-19 | <35% | 35-41% >41%
20-29 | <42% | 42-54% >54% 2029 | <34% | 34-39% >39%
30-39 | <41% | 41-52% >52% 30-39 | <33% | 33-38% >38%
40-49 | <40% | 40-50% >50% 40-49 | <31% | 31-36% >36%
50-59 | <39% | 39-48% >48% 50-59 | <29% | 29-34% >34%
60-69 | <38% | 38-47% >47% 60-69 | <28% | 28-33% >33%
70-100 | <87% | 37-46% >46% 70-100 | <27% | 27-32% >32%

KocTtHas macca:

Hatun KocTu, Kak 1 ocTanbHble YacTy Tena, NOABEPXKeHbl eCTECTBEHHbLIM MPOLIECCam pocTa, pacnafa 1 ctape-
HIs. KocTHas Macca pesko Bo3pacTaeT B AETCKOM BO3pacTe W JOCTUraeT cBoero makcumyma k 30-40 rogam. C
BO3PaCTOM KOCTHasi Macca CHOBa HECKOMbKO YMEHbLLAETCS. Bbl MOXeTe NpoTUBOLEICTBOBATL STOMY MPOLieccy
Mpy NOMOLLY 3[0POBOro NUTaHIS (MPEeXae Bcero, 6oratoro KanbLmem 1 ButaminHoM D) u perynsipHbix duanye-
CKUX Harpy3ok. LieneHanpaeneHHbIM HapallBaHeM MyCKynaTypbl Bbl MOXETE AOMONHUTENBHO MOBLICUTL CTa-
6GUNbHOCTb CKeneTa.

YYTUTE, YTO 3TN BECHI HE N3MEPSIOT COAEPKaHNE KalbLys B KPOBH, @ ONPEAENsitoT BEC BCEX COCTaBHbIX YacTel
KOCTell (OpraHN4eckunx 1 HEOPraHU4EeCKMX BELLECTB 1 BOAbI).

BHumMaHme: He nyTaliTe KOCTHYIO Maccy C MNOTHOCTbIO KOCTEN. [110THOCTb KOCTEl MOXET ObITb OnpeaeneHa
TOMbKO NPY MEANLMHCKOM UCCNENOBaHMM (HanpuMmep, KOMMbIOTEPHOI ToMorpadui, yIbTPa3BykoBOM CCNEno-
BaHWU). MO3TOMY C MOMOLLbIO 3TUX BECOB HENb3s CAenaTh 3akioyeHne 06 N3MEHEHUSIX KOCTEN 1 UX MAOTHOCTM
(Hanpumep, 0 HanM4Mu OCTEOMNOPO3a).
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Ha KocTHyto Maccy npakTU4ecKm Henb3st BO3LENCTBOBATL, OfHAKO OHa HE3HAYNTENBHO UBMEHSIETCS B CBS3M C
KonebaHuaMM BIUSIOLLMX Ha Hee (hakTopOB (BEC, POCT, BO3pACT, Nox).

BMR:

YpoBeHb ocHoBHOro o6MeHa (BMR = Basal Metabolic Rate) — 310 konn4ecTBo aHeprim, KoTopoe TpebyeTcs op-
raH13Mmy B MOSHOM MOKOE Ansi 06eCneyeHnst CBOMX OCHOBHbIX (PYHKLMIA (Hanpumep, ecnmn 24 Yaca nexartb B Kpo-
BaTV). 3Ta BENNYMHA B 3HAUNTENLHON CTEMEH 3aBUCUT OT BECa, PocTa 1 Bo3pacTa. [JuarHocTn4eckMm secamu
OHa MOKa3bIBAETCH B €ANHILIAX «KKaN/CYTKM»; pacyeT NPOU3BOANTCS MO NPU3HAHHOA COBPEMEHHON HayKO
opmyne lappuca-beregukra.

[laHHOE KONN4YeCTBO SHepPrin TPeBYETCS OpraH3My B I06OM Clyyae; OHO AOMKHO GbiTb BO3BPALLEHO EMY B
BuAe NuTaHus. Ecnn Bbl B Te4eHME JONroro BpeMeHu Nony4YaeTe MeHbLUE SHEPTUM, 3TO MOXET NOBeYb Bpes
ANS 300POBbS.

AMR:

YpoBeHb akTuBHoro o6meHa (AMR=Active Metabolic Rate) — 310 Kon4ecTBO 3HEprum, KOTopoe NOTPEOBASET Op-
raHn3m B aKTVBHOM COCTOSIHIN 3a CYTKU. Pacxof YeNOBEKOM SHEPrii BO3PACTAET C YBENUYEHEM (HU3N4ECKON
Harpy3Ku 1 OMpenensieTcs AMarHoCTUYECKUMI BECaMI MO NPEABaPUTENBHO 3anMcaHHOMY B NaMsiTh YPOBHIO aK-
TBHOCTK (1-5).

[ns nopnepxarus Beca noTpedneHHas 3Hepris LO/KHa 6biTb BO3MELLEHa OpraH1amy B BUAE ebl U1 XNAKO-
ctn. Ecnn B Te4eHWe LMTENbHOrO BPEMEHI OPraH3M Noy4aeT MeHbLUE 3Heprin, 4eM NoTPEGSIET, TO OH KOM-
NeHCUpyeT pasHiLly, MCMoNb3ys HaKomnneHHble 3anachl XXMPOBO TKaHW, BEC yMeHbLUaeTcs. Y Hao6opoT: ecnv B
TEYEHNe ANUTENbHOTO BPEMEHN OPraHn3M nosy4aeT 6oNbLUIE SHEPTW, YEM PaccHUTaHHOe CyMMapHOe NoTpe-
6neHue aHeprin (AMR), TO OH He MOXET CXXeub 130bITOK 3HEPTUN, U TOT OTKNAALIBAETCS B OPraHn3me B BULE
)KPOBOW TKaHW; Kak pesynbTar — yBennyeHne Beca.

BpemeHHast B3auMOCBSA3b pe3ynbLTaTtoB

YyTute - B CHET NAET TONLKO [ONrOBPEMEHHas TeHaeHUMs. KpaTKoBpeMeHHbIE U3MEHEHNS BeCa B TEHEHUE He-

CKOMbKMX AHEI YaLlie BCErO BbI3bIBAIOTCS NMULLIbL NOTEPEN XIULKOCTY.

VIHTepnpeTauns peaynstatoB 3aBUCUT OT U3MEHEHWIA:

06LLero Beca 1 NPOLEHTHOTO COOTHOLLIEHNS XXUPOBOI TKaHW, BOABI 11 MbILLEYHOI TKaHK, a Takxe OT oTpeska

BPEMEHM, Ha NPOTSKEHNM KOTOPOTO 3T U3MEHEHNS MPOUCXOAAT. BbICTPbIE MBMEHEHNS B TEYEHIE HECKOBKIX

[He cnepyeT OTAnYaTh OT U3MEHEHNIN B CpeHeM Temne (B Npefenax HeCKONbKIX Hefenb) U MeANEHHbIX n3me-

HEHWI (HECKONbKO MECSLIEB).

OCHOBHbIM MPaBUIOM MOXET CHATATLCS, YTO KPATKOBPEMEHHbIE U3MEHEHIS BECa NOYTY BCEraa NpeacTasnsior

CODOW M3MEHEHIS COLePXKaHIs BOAbl, B TO BPEMS Kak MELNEHHbIE 1 CPEHEro Temna N3MEHEHNS MOTYT Takxe

3aTparuBaTh NPOLEHTHOE COEPXKaHNE XKMPOBOM 1 MbILLEYHON TKaHMU.

e ECnu BEC CHINKAETCA B TEYEHIE KOPOTKOTO BPEMEHM, HO MPOLIEHTHOE COAEPXKaHNe XMPOBOW TKaH1 pacTeT
NN OCTAETCS HEN3MEHHBIM, 3TO 03HAYaET, YTO Bbl NOTEPSANN NNLLL BOZY — HANpUMep, NOCAE TPEHUPOBKM, Mo-
celLeHns cayHbl NMBO AMETHI, HaNPaBNEHHOM NNLLb Ha BbICTPYIO NOTEPIO BEca.

e Ecnu Bec Bo3pacTaeT B CpPeHEM TeMIe, a MPOLEHTHOE COfepXKaHiie XNPOBOI TKaH! YMEHbLLIAETCS UK ocTa-
€TCS Ha NPEeXHEM YPOBHE, 3TO MOXET 03Ha4aThb, 4TO Bbl HAPACTNM LIEHHYIO MbILLIEYHYO MaCCYy.

Ecnun BeC 1 NpoLEeHTHOE CoaepKaHie XNPOBOIN TKaHN YMEHbLUAIOTCS OAHOBPEMEHHO — Balla aneTa achdhekTus-

Ha, 1 Bbl TepsieTe XunpoByto TkaHb. B ngeanbHom cnyyae Bbl NogaepXmBaeTe AneTy r3n4eckoil akTUBHOCTHIO,

3aHIMasicb (UTHECOM WA CNOPTOM. Tem cambiM, Bbl MOXeTe 006UTLCA CpegHero TemMna pocta NPOLEHTHOrO

COofeP>KaHUs MbILLIEYHO TKaHN.

POLEHTbI XUPOBOIA TKaHW, BOAb! U MbILLIEYHON TKaHW HeMb3s CKNafblBaTh (MbllLeYHasi TKaHb TakxXe Copep-

XKUT BOAY).
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7.HeBepHoe namepeHune

Ecnu npun namepeHnn o6HapyxeHa oLwneKa, Ha Aucnee MNosBNseTcs COobLUeHNe ,Er .

Bo3moXXHble NpUYMHbI HenonapokK:

YcTpaHeHue:

Bechbl He 6binu akTUBUPOBaHbI Nepes N3MEPEHNEM.
Ecnu Bbl cTaHOBUTECH Ha BEChI PaHbLLE, YeM Ha fyc-
nnee nosiBNsieTcs nHamkaums ,0.07 Becbl He hyHKUU-

OHUPYIOT JOMKHbIM 06Pa3oM.

AKTUBUPYIATE BECbI COMMACHO NHCTPYKLWM 1 MOBTO-
pUTE U3MEpPEHME.

Bbin npeBsblILLEH NpeaensHo fonycTMblin Bec 150 K.

He npesbiLwalite npefensHo AONyCTUMBIN BEC.

Cnnikom 60nbLLOe 3NEKTPUHECKOE CONPOTUBAEHNE
MeXay aneKTpofamm 1 NogoLBaMu (Hanpumep, 13-
3a CUNbHbIX MO30NEi).

[oBTOpPUTE N3MEPEHME BOCKKOM.

Mp1 HEOBXOAMMOCTM CIErka CMOYUTE CTYMHIA HOT;
BO3MOXHO, NOTPEBYETCS YAANTL MOS0,

Bbl cTOSINM Ha BEcax CAMLLKOM HECTIOKOMHO.

CroliTe HenomBIXHO.

[MpoLeHTHOE CoiepIKaHiie XXMPOBOIA TKaHI HaXORNT-
CA 3a NpeAenamn U3MepPSEMOro Auanasoxa (MeHbLue
5% vnm 6onbLue 50%).

[oBTOPUTE U3MEPEHMEe 6GOCKOM 1N, ecnin NoTpedy-
€TCS, CNerka CMoYuTe CTYMHU.

[MpoLEeHTHOE copepKaHie BOAbI HAXOQUTCS 3a Npe-
[enami U3MepsiemMoro auanasora (MeHblue 36% nnm
6onbLue 70%).

[NoBTOPUTE U3MEPEHIME GOCMKOM N, eCn NOTPEODY-
€TCS, CNerka CMoYuTe CTYMHU.

TPOLEHTHOE CofiePXKaHIe MbiLLL, I KOCTeN HaxoauT-
csl 3a Npefenami N3MepsieMoro uariasoxa (3asucut
0T BO3pacTa 11 nona.

[NoBTOPUTE U3MEPEHIE GOCIKOM UK, €CAN MOTPEODY-
€TCsl, Crierka CMoYmMTe CTYMHU.

8.Ytunuzauus

Vicronb3oBaHHbIE, NOMHOCTLI0 Pa3psKeHHble 6aTapeitkin 1 akKyMynsSTopbl AOMKHbI yTH-
N3MPOBATLCS MOMELLEHEM B CreLmanbHO 0603HaueHHbIe KOHTelHepbI, NyHKTbl c6opa
creunanbHbIX OTXOLO0B N Yepe3 TOProBLEB 3MIEKTPOTOBapamMu. Bl 06513aHbl Mo 3aKOHy

YTUAN3MPOBaTb GaTapenki.

VHdopmaums: STu 0603Ha4eHst CTaBATCA Ha BaTapeiikax, CopepXaLlx BpeaHble
matepuansl: Pb = B 6aTapelike cogepxuntcs cauHel, Cd = B 6aTapeiike CORepXuTcs Kag-

muii, Hg = B 6aTapeiike COREPXUTCA PTyTb.

YTunusaums npuéopa [omKHa OCYLLECTBASTLCS B COOTBETCTBUN C TPEGOBaHUSMM
avpekTusbl 2002/96/EC «CTapble anekTponpubops! 1 anektTpoobopygosaHue» (WEEE,

Waste Electrical and Elektronik Equipment). [Insi nony4eHusi HeOGX0AUMbIX CBEAEHWIA
obpalLaiiTecb B COOTBETCTBYIOLLMI OpraH MECTHOTO CaMOyMNpPaBNeHus.
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9.MapaHTus
MbI npegocTasnsem rapaHTuio Ha AedekTbl MaTepuanos 1 3roTOBAEHNS Ha CPOK 36 MecsLEeB C MOMeHTa
NPOAaXM Yepes PO3HNYHYIO CETb.
lapaHTWa He pacnpocTpaHseTcs:
- Ha cnyyan yuiep6a, BbI3BaHHOIO HenpaBuibHbIM UCTIONb30BaHNEM
- Ha BblCTpOV3HaLLMBAOLLECS YacTm ( 6aTapeiikm )
- Ha AedeKTbl, O KOTOPbIX MOKYNaTeNb 3HaN B MOMEHT MOKYMKY
- Ha cny4au CO6CTBEHHON BUHbI MOKyNaTensi.
ToBap He NoANeXnT 0bs3aTensHON cepTudmrKaLmm
CpokK aKkcnnyatauum n3genus: MuH. 5 net
®unpma nsrotoBuTtenb: borpep Mv6X,
CodnuHrep wrpacce 218,
89077-YIIM, 'epmarus
®unpma-umnoptep : OO0 Boiipep
109451 r. Mocksa, yn.
Mepeps.a , 62,kopn.2 , ocuc 3
CepsucHbin LueHTp: 109451 r. Mockea, yn.
Mepepsa, 62, kopn.2
Ten(cakc) 495—658 54 90
bts-service@ctdz.ru
[Hata npogaxu

Mognuck npopasua

LLiItamn marasuHa

Mopnuck nokynarens
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POLSKI

Szanowni Klienci,

bardzo dziekujemy za wybdr jednego z naszych wyrobdw. Nazwa naszej firmy oznacza wysokiej jakosci
wyroby, doktadnie sprawdzone w zakresie zastosowan w obszarach nagrzewania, pomiaréw masy ciata,
cisnienia krwi, temperatury ciata, tetna, tagodnej terapii, masazu i powietrza.

Prosimy o doktadne przeczytanie niniejszej instrukcji obstugi oraz o zatrzymanie jej do pdzniejszego
uzytku, udostepniajac jg innym uzytkownikom oraz przestrzegajac zawartych w niej informaciji.

Z powazaniem,
Zespot firmy Beurer

1. Opis urzadzenia
1. Elektrody

2. Wyswietlacz

3. Przycisk ,,Zwiekszanie”
4. Przycisk ,,Ustawianie”
5. Przycisk ,,Uzytkownik”
6. Przycisk ,,Zmniejszanie”

2. Wskazowki

Wskazéwki dotyczace bezpieczenstwa:

e Waga nie moze by¢ uzywana przez osoby z medycznymi implantami (np. rozrusz-
nikiem serca). W przeciwnym razie ich funkcjonowanie moze ulec zaktdceniu.

* Nie uzywaé w czasie cigzy. /

¢ Uwaga! Na wage nie wolno stawa¢ mokrymi stopami, ani kiedy powierzchnia wagi jest =
mokra — niebezpieczenstwo poslizgniecia!

¢ Potknigcie baterii moze zagrazaé zyciu. Wage i baterie nalezy przechowywaé w miejscu niedostepnym
dla dzieci. W razie potknigcia baterii nalezy natychmiast skontaktowacé sie z lekarzem.

e Opakowanie wagi nalezy przechowywac w miejscu niedostepnym dla dzieci (niebezpieczenstwo udus-
zenia).

e Baterii nie wolno tadowac ani reaktywowac w inny sposéb, rozktadac na czesci, wrzuca¢ w ogien lub
poddawac dziataniu elektrycznosci.

@ Wskazéwki ogéine:

* Urzadzenie stuzy do uzytku domowego, a nie medycznego ani komercyjnego.

¢ Nalezy pamietac, iz nie jest to waga precyzyjna do uzytku profesjonalnego, medycznego, dlatego
mozliwe sg technicznie uzasadnione odchylenia od wartosci rzeczywistych.

¢ Obciazenie wagi nie moze przekracza¢ 150 kg (330 funtéw, 24 kamieni). Przy okreslaniu masy ciata i
masy kosci wyniki podawane sa z doktadnoscia do 100 g (0,2 funta, 1/4 kamienia). Wyniki pomiaréw
udziatu tkanki tluszczowej, wody i miesni podawane sa z doktadnoscia do 0,1%.

e Zapotrzebowanie kaloryczne jest podawane z doktadnoscia do 1 kcal. Wspétczynnik BMI (Body Mass
Index) jest wyswietlany z doktadnoscia do 0,1.
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® Waga jest fabrycznie ustawiona na jednostki ,cm” oraz ,kg”. Z tytu wagi znajduje sie przetacznik,
ktérym mozna zmieni¢ jednostki na ,cale”, ,funty” (Ib) i ,kamienie” (St).

¢ Wage nalezy ustawi¢ na stabilnym podtozu, co jest warunkiem uzyskania prawidtowych pomiaréw.

e Od czasu do czasu wage nalezy wyczysci¢ wilgotna $ciereczka. Nie nalezy stosowac agresywnych
$rodkdw czyszczacych i nie wolno czysci¢ wagi pod strumieniem biezacej wody.

e Urzadzenie nalezy chroni¢ przed uderzeniem, wilgocia, kurzem, chemikaliami, znacznymi wahaniami
temperatury i zbyt bliskimi Zrédtami ciepta (piece, grzejniki).

e Naprawy mozna dokonywac jedynie w punkcie obstugi klienta Beurer lub w autoryzowanych punk-
tach sprzedazy. Przed wniesieniem reklamaciji prosimy o sprawdzenie stanu baterii i ich ewentualng
wymiane.

3. Waga diagnostyczna - informacje

Zasada dziatania wagi diagnostycznej

Waga pracuje zgodnie z zasadg analizy bioelektrycznej impedancii (B.l.A.). Umozliwia dokonywanie
pomiaréw w ciggu kilku sekund przy pomocy niewyczuwalnego, catkowicie bezpiecznego pradu. Przy
pomocy pomiaru oporu elektrycznego (impedancji) i uwzglednienia statych lub indywidualnych wartosci
(wiek, wzrost, pte¢, stopien aktywnosci) mozna okresli¢ udziat tkanki thuszczowej w organizmie oraz inne
wielkosci.

Tkanka migéniowa i woda posiadajg dobre wtasciwosci przewodzace i tym samym ograniczony opdr elek-
tryczny.

Kosci oraz tkanka ttuszczowa posiadajg natomiast ograniczone wtasciwosci przewodzace, ze wzgledu na
wysoki opdr elektryczny komorek ttuszczowych i kosci.

Nalezy jednak pamigtac, iz wartosci pokazywane przez wage diagnostyczna stanowig jedynie wartosci
zblizone do faktycznych, medycznych wartosci analitycznych. Jedynie lekarz specjalista przy pomo-

cy metod medycznych (np. tomografii komputerowej) moze przeprowadzi¢ doktadne pomiary tkanki
ttuszczowej, wody w organizmie, udziatu miesni i budowy kosci.

Rady ogdlne

e Jezeli to mozliwe, nalezy wazyé sie o tej samej porze dnia (najlepiej rano), po skorzystaniu z toalety, na
czczo i bez ubrania, aby uzyskac¢ poréwnywalne wyniki.

e Podczas pomiaru: udziat tkanki ttuszczowej nalezy okreslac, stajac na wadze boso i ewentualnie z lek-
ko wilgotnymi stopami. Zupetnie suche stopy moga prowadzi¢ do niezadowalajacych wynikéw, gdyz
wykazuja ograniczone wiasciwosci przewodzace.

 Podczas pomiaru nalezy staé nieruchomo.

¢ Po nietypowym dla siebie wysitku przed wazeniem nalezy odczekac kilka godzin.

¢ Nalezy odczekac ok. 15 minut po wstaniu, aby znajdujaca sie w organizmie woda mogta sie wyréwnac.

Ograniczenia

Przy okreslaniu udziatu tkanki ttuszczowej i pozostatych warto$ci mozna uzyskac sprzeczne i niewiarygod-

ne wyniki, szczegdlnie:

e u dzieci ponizej ok. 10 roku zycia,

e u sportowcow wyczynowych i kulturystéw,

¢ u kobiet w cigzy,

¢ u chorych z goragczka, leczonych dializami, z objawami odmy lub osteoporoza,

e U 0sdb przyjmujacych leki sercowo-naczyniowe,

¢ u 0sbb przyjmujacych leki rozszerzajace lub zwezajacych naczynia krwionosne,

® U 0s6b ze znacznymi zmianami anatomicznymi nég w stosunku do wzrostu (nogi znacznie dtuzsze lub
krétsze).
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4, Baterie

W razie potrzeby nalezy $ciagnaé¢ pasek izolacyjny z pokrywy komory baterii lub usuna¢ folie ochronna z
baterii i umiesci¢ ja w komorze zgodnie z oznaczeniami biegundéw. Jezeli waga nie wykazuje zadnej reak-
cji, nalezy wyjaé baterie i wtozy¢ ja ponownie.

Waga wyswietla komunikat o zmianie baterii. Jezeli waga pracuje na zbyt stabej baterii, na wy$wietlaczu
pojawia sie¢ komunikat ,L2” a waga automatycznie sie wytgcza. W takim wypadku nalezy wymienic¢ baterie
(3 x1,5V, AAA, Mikro).

5. Uzytkowanie
5.1. Pomiar masy ciata

Nalezy kroétko i silnie dotkna¢ stopg powierzchni wagi. Na wyswietlaczu pojawi sie testowy komunikat
[nEakl

MERERN

Waga gotowa jest teraz do pracy. Stanaé na wadze. Na wadze nalezy stac¢ nieruchomo, rozktadajac ciezar

ciata rwnomiernie na obie nogi. Waga natychmiast rozpocznie pomiar. Chwile pdzniej wyswietlany jest

wynik.

Po zejsciu waga wytacza sie automatycznie po kilku sekundach.

5.2. Ustawianie danych uzytkownika

Aby mozliwy byt pomiar udziatu tkanki ttuszczowej i innych wartosci, nalezy w pamieci wagi zapisa¢ 0so-

biste dane uzytkownika.

Waga dysponuje 10 miejscami pamieci, na ktérych mozna zapisa¢ osobiste ustawienia uzytkownikow i

ponownie je wywotywac.

Nalezy wtaczy¢ wage dotykajac krétko stopa jej powierzchni i odczekaé do pojawienia sie komunikatu
[Nt

RN

Wecisna¢ ,,SET”. Na wyswietlaczu zacznie miga¢ pierwsze miejsce pamieci. Teraz mozna wprowadzié
nastepujgce ustawienia:

Miejsce pamieci 1do 10

Wzrost 100 do 220 cm (3‘-03“ do 7°-03")
Wiek 10 do 100 lat

Ple¢ mezczyzna (W), kobieta (/)
Stopien aktywnosci 1do5

Naciskajgc krétko lub diugo klawisz w gére A lub w dét W mozna ustawié zadane wartosci. Wartosci
nalezy potwierdzac, naciskajac klawisz ,SET".

Zapamietane w ten sposdb wartosci sg nastepnie jeszcze raz wyswietlane. Nastepnie waga automatycz-
nie sie wytacza.

Stopnie aktywnosci:
Przy wyborze stopnia aktywnosci decydujgca jest aktywnos¢ srednio- i dtugookresowa.
e Stopien aktywnosci 1: brak aktywnosci fizycznej.
e Stopien aktywnosci 2: ograniczona aktywnos¢ fizyczna.
Niewielki i rzadki wysitek fizyczny (np. spacery, lekkie prace w ogrodzie, ¢wiczenia gimnastyczne).
e Stopien aktywnosci 3: srednia aktywnosc¢ fizyczna.
Wysitek fizyczny co najmniej 2 do 4 razy w tygodniu po 30 minut.
e Stopien aktywnosci 4: Wysoka aktywnosc fizyczna.
Wysitek fizyczny co najmniej 4 do 6 razy w tygodniu po 30 minut.

¢ Stopien aktywnosci 5: Bardzo wysoka aktywnos$¢ fizyczna.
Intensywny wysitek fizyczny, intensywny trening lub ciezka. praca fizyczna, codziennie przynajmniej
przez 1 godzine.
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5.3. Przeprowadzanie pomiaréw

Po ustawieniu wszystkich parametréw mozna dokonywa¢ pomiaréw masy ciata, tkanki ttuszczowej i
pozostatych wartosci.

¢ Wage nalezy wiaczyé, dotykajac krétko stopa jej powierzchni.

e Wybrac przez wielokrotne naciskanie klawisza ,,User” miejsce pamieci, w ktérym zapamietane zostaty

mmy

dane uzytkownika. Zostang one kolejno pokazane do wys$wietlenia sie komunikatu ,,0.0”.
e Stana¢ boso na wadze i przez chwile nieruchomo staé na elektrodach.
Uwaga: stopy, tydki i uda obu ndg nie powinny sie dotyka¢. W przeciwnym razie pomiar moze by¢
nieprawidtowy.

Najpierw wyswietlany jest nastepujacy komunikat:
1. Masa ciata w kg z interpretacja KG

2. Tkanka ttuszczowa w % z interpretacja ~ BF

3. Woda w organizmie w % z interpretacja ==

4. Udziat mie$ni w % z interpretacja i

. . o
5. Podstawowa przemiana materii w kcal 0

Nastepnie komunikat na wyswietlaczu zmienia sie z udziatu miesni i podstawowej przemiany
materii na nastepujacy: - -
6. Masa kosci w kg L .' l_'
7. Aktywna przemiana materii w kcal N =

|
+

Nacisniecie dowolnego klawisza powoduje przyspieszenie wyswietlania wynikdw.
W pamieci wagi zapisywanych jest automatycznie do 5 wynikéw. Btedne pomiary oznaczone symbolem
~Cre” Nie s3 zapamietywane.

5.4 Przywotywanie wynikow pomiaréw

Mozna przywota¢ ostatnie 5 pomiardw.

¢ Wage nalezy witaczyé, dotykajac krétko stopa jej powierzchni.

¢ Wybra¢ przez wielokrotne naciskanie klawisza ,,User” miejsce pamieci, w ktorym zapamietane zostaty

mom

dane uzytkownika. Zostana one kolejno pokazane do wyswietlenia si¢ komunikatu ,,0.0".
mmy

o Po wyswietleniu sie komunikatu ,,0.0” mozna klawiszem A przywotaé ostatnie wartosci pomiaréw.
e Ponowne naciéniecie klawisza A powoduje przejécie do starszych wartosci pomiarowych. Po maksymal-

[nEntl

nie pieciu pomiarach waga wraca do komunikatu ,.u.0” i jest gotowa do dalszej pracy.

Przy zmianie ustawien uzytkownika (np. wieku) informacje o ostatnich pomiarach zostaja wykasowane z
pamieci wagi.

6. Ocena wynikéw

Pokazywanie tendencji

Waga wyposazona jest w funkcje pokazywania tendencji, poréwnujac aktualne warto$ci pomiarowe ze
$rednimi warto$ciami z ostatnich 5 pomiaréw.

e Tendencja w gore A: aktualna wartos¢ jest wyzsza niz $rednia z ostatnich 5 pomiardw.
e Tendencja w dét ¥: aktualna warto$¢ jest nizsza niz $rednia z ostatnich 5 pomiaréw.
e Tendencja w gore i w dot A V: aktualna wartosé jest rowna $redniej z ostatnich 5 pomiarow.

Nalezy pamietac, iz tendencja dotyczy jedynie masy ciafa, tkanki ttuszczowej, wody w organizmie oraz
udziatu migsni i pokazywana jest tylko wtedy, kiedy w pamieci wagi znajduja sie informacje o przynajmniej
5 wczesniejszych pomiarach.
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Interpretacja

Interpretacja wartosci masy ciata, tkanki ttuszczowej,

wody w organizmie i udziatu migéni interpretowane o — T_ +
sg potozeniem pionowej kreski na wykresie. Jezeli

warto$ci sa niskie, kreska znajduje sie z lewej strony (-).

Jezeli kreska znajduje sie w $rednim zakresie, wartosci sa normalne. Jezeli kreska znajduje si¢ z prawej
strony (+) wartos$ci sa wzglednie wysokie.

Masa ciata:

Masa ciata uzytkownika poréwnywana jest ze wskaznikiem masy ciata BMI. Wyliczany jest on przy pomo-
¢y nastepujacego wzoru: BMI = masa ciata w kg / (wzrost w m)?

Mezczyzni/Kobiety = 20 lat
I N S
—SEEEEEEEEEEEEEEEEEn+

niedowaga waga prawidtowa nadwaga

<18,5 18,5-25 >25

Nalezy pamigtac, ze o 0séb o znacznej masie miesniowej (np. u kulturystéw) interpretacja BMI wykazuje
nadwage. Spowodowane jest to faktem, iz ponadprzecigtna masa migsni nie jest uwzgledniana we
wskazniku BMI.

Udziat tkanki tluszczowej

Ponizsze wartosci tkanki ttuszczowej sg jedynie orientacyjne (aby uzyska¢ wiecej informacji nalezy zwrdécic¢
sie do lekarzal).

Mezczyzni Kobiety
I . - 1
—EEEEEEEEEEEEEEEEEER T+ —EEEEEEEEEEEEEEEEEEE+

wiek bardzo dobrze | dobrze $rednio le wiek bardzo dobrze | dobrze $rednio le

10-14 <11% 11-16% 16,1-21% >21,1% 10-14 <16% 16-21% 21,1-26% >26,1%
15-19 <12% 12-17% 17,1-22% >22,1% 15-19 <17% 17-22% 22,1-27% >27,1%
20-29 <13% 13-18% 18,1-23% >23,1% 20-29 <18% 18-23% 23,1-28% >28,1%
30-39 <14% 14-19% 19,1-24% >24,1% 30-39 <19% 19-24% 24,1-29% >29,1%
40-49 <15% 15-20% 20,1-25% >25,1% 40-49 <20% 20-25% 25,1-30% >30,1%
50-59 <16% 16-21% 21,1-26% >26,1% 50-59 <21% 21-26% 26,1-31% >31,1%
60-69 <17% 17-22% 22,1-27% >27,1% 60-69 <22% 22-27% 27,1-32% >32,1%
70-100 <18% 18-23% 23,1-28% >28,1% 70-100 <23% 23-28% 28,1-33% >33,1%

U sportowcéw czesto wykazywany jest niski udziat tkanki ttuszczowej. Zaleznie od uprawianej dyscypli-
ny sportu, intensywnosci treningdw i budowy ciata mozna uzyskac wartosci lezace ponizej podanych
wartosci orientacyjnych.

Nalezy jednak pamietad, iz bardzo niskie wartosci udziatu tkanki ttuszczowej stanowig powazne
zagrozenia dla zdrowia.
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Woda w organizmie:
Udziat wody w organizmie miesci sie zazwyczaj w nastepujacym przedziale:

Mezczyzni Kobiety
I I
—EEEEENEEEENEEEEEEEEE + —EEEEEEEEEEEEEEEEEEEE +
wiek e dobrze bardzo dobrze wiek e dobrze bardzo dobrze
10-100 <50% 50-65% >65% 10-100 <45% 45-60% >60%

Tkanka ttuszczowa zawiera wzglednie mato wody. Dlatego udziat wody w organizmie u oséb o duzym
udziale tkanki ttuszczowej moze leze¢ ponizej podanych wartosci orientacyjnych. Natomiast u oséb
uprawiajacych sporty wytrzymatosciowe wartosci te ze wzgledu na niski udziat tkanki ttuszczowej i wysoka
mase migsniowa moga by¢ przekroczone.

Okreslenie wody w organizmie przy pomocy wagi nie powinno by¢ stosowane do wyciggania wnioskow
medycznych, np. 0 zatrzymywaniu wody w organizmie u 0sob starszych. W razie watpliwosci nalezy
zwroci¢ sie do lekarza.

Zasadniczo nalezy dazy¢ do wyzszych warto$ci wody w organizmie.

Udziat migsni:
Udziat mie$ni miesci sie zazwyczaj w nastepujacym przedziale:

Mezczyzni Kobiety
—iEEEEEEEEEEEEEEEEEE+ —iiEEEEEEEEEEEEEEEEE+

wiek mato W normie duzo wiek mato w normie duzo
10-14 <44% 44-57% >57% 10-14 <36% 36-43% >43%
15-19 <43& 43-56% >56% 15-19 <35% 35-41% >41%
20-29 <42% 42-54% >54% 20-29 <34% 34-39% >39%
30-39 <41% 41-52% >52% 30-39 <33% 33-38% >38%
40-49 <40% 40-50% >50% 40-49 <31% 31-36% >36%
50-59 <39% 39-48% >48% 50-59 <29% 29-34% >34%
60-69 <38% 38-47% >47% 60-69 <28% 28-33% >33%
70-100 | <387% 37-46% >46% 70-100 | <27% 27-32% >32%

Masa kosci:

kosci tak jak reszta ciata cztowieka podlegaja naturalnym procesom wzrostu, starzenia i rozktadu. Masa
kosci szybko wzrasta w okresie dziecinstwa i osiagga maksimum w wieku 30-40 lat. Wraz z wiekiem masa
kosci nastepnie ponownie spada. Przy zdrowym odzywianiu (dieta bogata w wapn i witamine D) oraz
regularnym wysitku fizycznym mozna w pewnym stopniu przeciwdziata¢ temu procesowi. Dodatkowo
stabilno$¢ kosci mozna wzmocni¢ przez ukierunkowany rozwdj miesni.

Nalezy pamietac, iz waga nie pokazuje zawartosci wapnia w kosciach, ale okresla mase wszystkich
sktadnikdw kosci (substancje organiczne, nieorganiczne i woda).

Uwaga: nie nalezy myli¢ masy kosci z gestoscig kosci. Gestosé kosci mozna ustali¢ jedynie w bada-
niu medycznym (np. przy pomocy tomografii komputerowej, USG). Dlatego wnioski dotyczace zmian
kostnych i twardosci kosci (np. osteoporoza) przy pomocy tej wagi nie sg mozliwe.

Na mase kosci raczej nie da sie wptyna¢, cho¢ waha sie ona w pewnym stopniu zaleznie od takich
czynnikdw, jak masa ciata, wzrost, wiek i ptec.
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BMR:

Podstawowa przemiana materii (BMR - Basal Metabolic Rate) to ilo$¢ enegrii potrzebnej organizmowi w
stanie spoczynku do podtrzymania gtéwnych funkciji zyciowych (np. przy 24-godzinnym lezeniu w 16zku).
Wartos¢ ta zalezy w znacznym stopniu od masy ciata, wzrostu i wieku. Wyswietlana jest w jednostkach
kcal/dzien i obliczana na podstawie uznanego naukowo wzoru Harrisa-Benedicta.

Te ilo$¢ energii organizm musi koniecznie otrzymac w postaci pozywienia. Jezeli przez diuzszy czas
organizm otrzymuje zmniejszona dawke energii, mozne to negatywnie odbi¢ sig na zdrowiu.

AMR:

Aktywna przemiana materii (AMR = Active Metabolic Rate) to ilo$¢ energii potrzebnej organizmowi w
stanie aktywnosci na dzien. Zuzycie energii wzrasta wraz ze zwigkszaniem wysitku fizycznego i okreslane
jest na wadze przy pomocy stopnia aktywnosci (1-5).

Aby utrzymac aktualng mase ciata, nalezy zuzywang energie uzupetnia¢ w jedzeniu i piciu. Jezeli przez
dtuzszy czas organizmowi dostarczana jest zmniejszona ilo$¢ energii niz energia zuzywana, organizm
czerpie niedobory energii z odtozonych komdrek ttuszczowych, a masa ciata spada. Jezeli natomiast przez
diuzszy czas organizmowi dostarczana jest wigksza ilo$¢ energii niz obliczony wskaznik AMR, nadmiar
energii nie moze zosta¢ wykorzystany i odktadany jest w postaci komdérek ttuszczowych, a masa ciata wz-
rasta.

Powiazanie wynikéw w czasie

Nalezy zwraca¢ uwage tylko na tendencje dtugookresowe. Krétkookresowe zmiany masy ciata w ciagu kil-

ku dni spowodowane sa najczesciej utrata ptyndw.

Znaczenie wynikow zalezy od zmian masy ciafa i procentowego udziatu tkanki ttuszczowej, wody

oraz migsni, a takze okresu czasu, w jakim zmiany te zachodza. Gwattowne zmiany w ciggu kilku dni

nalezy odrézni¢ od zmian $redniookresowych (w ciagu kilku tygodni) i dtugoookresowych (w ciagu kilku

miesiecy).

Za podstawowa zasade nalezy uznac, iz krétkookresowe zmiany masy ciata wynikaja prawie wytacznie

ze zmian udziatu wody w organizmie, natomiast srednio- i dtugookresowe zmiany moga dotyczy¢ takze

udziatu tkanki ttuszczowej i migsni.

¢ Jezeli masa ciata spada w krétkim okresie, ale udziat tkanki ttuszczowej wzrasta lub pozostaje na tym
samym poziomie, wskazuije to jedynie na utrate wody - np. po treningu, wizycie w saunie - albo na szyb-
ka utrate masy ciata wynikajaca z ograniczonej diety.

e Jezeli masa ciata wzrasta w dtuzszym okresie, ale udziat tkaki ttuszczowej spada lub pozostaje na takim
samym poziomie, moze to oznacza¢ wartosciowe zwiekszenie masy migsni.

Jezeli jednoczesnie spada masa ciata i udziat tkanki ttuszczowej, jest to wynikiem prawidtowej diety - spa-

da masa ttuszczu. W idealnym przypadku diete nalezy wspomagac wysitkiem fizycznym, ¢wiczeniami fit-

ness lub treningiem sitowym. W ten sposéb mozna w dituzszym okresie zwigkszy¢ udziat masy miesniowej.

Nie mozna dodawac do siebie udziatéw tkanki ttuszczowej, wody w organizmie czy miesni (tkanka

migsniowe zawiera takze wode).
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7. Btedne pomiary

Jezeli podczas pomiardéw nastgpi btad, wyswietlany jest komunikat £~ .

Mozliwe przyczyny btedow:

Usuwanie biedéw:

Waga przed pomiarem nie zostata aktywo-
wana. Jezeli wejscie na wage nastapito przed
wyswietleniem sie komunikatu ,,0.0”, waga nie

bedzie pracowata prawidtowo.

Prawidtowo aktywowaé¢ wage i powtdrzy¢ pomiar.

Maksymalna sita nacisku 150 kg zostata przekro-
czona.

Dokonywa¢ pomiaru tylko w zakresie dopuszczal-
nej masy.

Opdr elektryczny miedzy elektrodami i stopami
jest za wysoki (np. przy silnie zrogowaciatym nas-
korku).

Powtdrzy¢ pomiar, stajgc na wadze bosymi sto-
pami.

Mozna takze zwilzy¢ stopy woda. Ewentualnie
nalezy usunac¢ zrogowaciaty naskérek stop.

Uzytkownik nie stoi nieruchomo na wadze.

Stanac¢ nieruchomo na wadze.

Udziat tkanki ttuszczowej lezy poza mierzalnym
zakresem (mniej niz 5% lub wiecej niz 50%).

Powtdrzy¢ pomiar stajgc na wadze bosymi stopa-
mi, ewentualnie lekko zwilzy¢ stopy woda.

Udziat wody lezy poza mierzalnym zakresem
(mniej niz 36% lub wiecej niz 70%).

Powtdrzy¢ pomiar stajgc na wadze bosymi stopa-
mi, ewentualnie lekko zwilzy¢ stopy woda.

Udziat miesni i kosci lezy poza mierzalnym zakre-
sem (zaleznie od wieku i pfci).

Powtdrzyé pomiar stajgc na wadze bosymi stopa-
mi, ewentualnie lekko zwilzy¢ stopy woda.

8. Utylizacja

Zuzyte, catkowicie roztadowane baterie i akumulatory musza by¢ wyrzucane do
specjalnie oznakowanych pojemnikdw, oddawane do punktdéw przyjmowania od-
padow specjalnych lub sprzedawcom sprzetu elektrycznego. Sg Panstwo prawnie

zobowigzani do usuniecia baterii.

Wskazéwka: Symbole te znajduja sie na bateriach zawierajacych substancje szkodli-
we: Pb = bateria zawiera otéw, Cd = bateria zawiera kadm, Hg = bateria zawiera rtec.
Urzadzenie nalezy utylizowa¢ zgodnie z rozporzadzeniem dotyczacym zuzytych
urzadzen elektronicznych i elektrycznych 2002/96/EC — WEEE (Waste Electrical and
Elektronik Equipment). Przy zapytaniach prosimy zwracac¢ sie do urzedéw odpowied-

zialnych za utylizacje.
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