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Prezentul Manual al utilizatorului este reprezentat de Partea Il a Manualului de utilizare (MU) al tonometrului pentru masurarea presiunii intraoculare prin pleoapa digital portabil diaton® si
contine toate datele necesare pentru utilizarea corecta a tonometrului.

Atentie! Pentru ca rezultatele masurarii presiunii intraoculare obtinute cu ajutorul tonometrului diaton® sa fie cat mai corecte/exacte si s puteti aprecia pe deplin toate avantajele tonometriei

prin metoda transpalpebrali, este necesari dorinta si timpul dvs. pentru a inviita cum si folositi tonometrul diaton®.

Cititi cu atentie Manualul de utilizare (MU) al tonometrului si vizionati filmul de instruire.

Efectuati mai multe verificari de testare a functionarii tonometrului cu dispozitivul de testare, acordand atentie preciziei efectudrii tuturor recomandarilor Manualului de utilizare si faptului care
miscdrile in timpul lucrului cu tonometrul s nu fie rigide.

Practicati procesul de tonometrie utilizand dispozitivul de testare pana cand va devini automatism.

Tinerea libera a tonometrului si obtinerea unor rezultate stabile la bancul de testare va asigura exactitatea masurarii presiunii intraoculare in practica dvs. viitoare.

Dupi ce ati dobandit abilititi stabile de utilizare a tonometrului, trebuie si selectati pacientii care nu au antecedente oftalmologice, de preferinta pacienti tineri.



A

Pentru autocontrolul insusirii metodologiei de masurare a presiunii intraoculare cu ajutorul tonometrului, puteti efectua masuratori comparative folosind tonometrul Goldman. in cazul unor
divergente semnificative a rezultatelor obtinute, stabiliti erorile dvs. pe care le-ati comis in timpul utilizarii tonometrului diaton® in conformitate cu Tabelul 3. Corectati procesul de misurare a
presiunii intraoculare.

Atentie! Deoarece eroarea masurdarii presiunii intraoculare depinde nu numai de eroarea dispozitivului, ci si de natura si gama fluctuatiilor ritmice si aleatorii a tonusului oftalmologic,
in unele cazuri diferentele dintre rezultate comparativ cu tonometrul Goldman pot ajunge la 4 mm Hg.

Daca va este greu sa efectuati testele comparative cu tonometrul Goldman, criteriul care va determina abilitatile in utilizarea tonometrului diaton”™ este abilitatea dvs. de a obtine un rezultat
mediu in mésurarea presiunii intraoculare cu un numirul minim de mésuritori simple (doud sau trei). Informatii mai detaliate sunt prezentate la subpct. 6.4.5.

indeplinind recomandirile de mai sus, veti deveni un utilizator sigur al tonometrului diaton®, veti cAstiga experienta necesari si veti putea folosi tonometrul diaton® in practica
dumneavoastra.

Tonometrul diaton® este protejat de brevete din Rusia si Statele Unite ale Americii pentru inventie, a castigat medalii de aur la Expozitia mondiali a inventiilor de la Bruxelles si Geneva si este
certificat in Rusia, tarile UE, SUA si in alte tari.

®



1. Informatii generale

1.1. Oftalmotonometria este una dintre metodele principale folosite in cazul investigatiilor la dispensar a pacientilor, precum si pentru examinarea de diagnosticare a persoanelor cu
hipertensiune intraoculara, a pacientilor cu glaucom si a celor suspectati de aceasta afectiune.

Inainte de inventia primelor tonometre, presiunea intraoculara (PIO) era stabilita cu aproximatie prin palparea globului ocular prin pleoapa superioard. Metoda prin palpare este inca
utilizatd pe scard largd in practica clinica. Folosind aceastd metodd, un oftalmolog experimentat poate aprecia cu aproximatie daca presiunea intraoculard se incadreaza in limite normale,
este crescutd sau scazuta si poate distinge tensiuneaa normald de hipertensiune sau hipotensiune. Dezavantajele metodei prin palpare sunt constituiete de subiectivitatea si incertitudinea
rezultatelor in cazul fluctuatiilor moderate ale oftalmotonului, dar in acelasi timp metoda confirma posibilitatea principiald de a efectua tonometrie transpalpebrala.

1.2 Globul ocular este un rezervor sferic umplut cu continut lichid, incompresibil. Presiunea intraoculard este cauzat de actiunea fortelor elastice care apar In membranele ochiului
atunci cand acestea sunt intinse.

Presiunea intraoculard este 0 marime dinamica, in continua schimbare. Se disting fluctuatii ritmice sistemice fata de nivelul constant si fluctuatii pe termen scurt de naturd aleatorie
cauzate de modificari ale tonusului muschilor transpalpebrali, orbiculari si, eventual, extraoculari. Fluctuatiile presiunii intraoculare depind, de asemenea, de modificarile umplerii vaselor
sangvine intraoculare si de presiunea externa pe globul ocular.

Exista 3 tipuri de fluctuatii ritmice in cazul presiunii intraoculare:



- puls ocular cu o amplitudine de 0,5 pana la 2,5 mm Hg;
- unde respiratorii (de la 0 pana la 1 mm Hg);

- unde Hering-Traube sau unde de ordinul trei (de la 0 pana la 2,5 mm Hg). Fluctuatiile ritmice ale volumului sanguin si modificarile aleatorii ale tonusului muscular explica diferentele
dintre rezultatele masuratorilor succesive ale presiunii intraoculare in timpul tonometriei.

Presiunea intraoculara statistica normala variaza de la 9 pana la 21 mm Hg (in medie de la 15 pana la 16 mm Hg). Aceastd valoare este supusa fluctuatiilor zilnice si sezoniere.
Distributia nivelului presiunii intraoculare la populatia normald este asimetrica si are o deplasare spre valori mai mari. La batranete, asimetria distributiei acestui indicator se mareste. Mai
mult de 3% dintre persoanele sdnitoase au presiune intraoculara peste 21 mm Hg. Pentru un medic practicant, este foarte importanta exactitatea/precizia masurarii oftalmotonului in
limitele presiunii intraoculare normale si moderat crescute.

1.3. Tonometrul diaton® face parte din tonometrele sclerale transpalpebrale, care utilizeaza principiul balistic al tonometriei, bazat pe masurarea elasticititii membranelor/invelisului
ochiului atunci cind un corp care cade liber cu o anumitd masa influenteazd ochiul prin pleoapa in zona sclerala.

1.4. Avantajele tonometriei sclerale transpalpebrale cu utilizarea diaton”.

1.4.1. In cazul tonometriei corneei la pacientii reactivi, este dificil sa se prevind cresterea tonusului muschilor orbiculari si palpebrali in momentul masurarii, ceea ce conduce la o
crestere a presiunii intraoculare. O crestere a oftalmotonului poate fi asociata si cu o crestere a tensiunii arteriale atunci cand tonometrul se apropie de ochiul deschis. Tonometrul diaton® se
afld 1n afara campului vizual al pacientului.



1.4.2. Se cunoaste faptul ca lacrimile pot contine bacterii patogene si virusuri, precum virusul hepatitei B, herpes, adenovirusuri, HIV. insa tehnologiile de sterilizare a tensiometrelor
sunt departe de a fi perfecte. In timpul tonometriei cu tensiometrul diaton*, contactul direct cu globul ocular este exclus.

1.4.3. Tonometria corneei este contraindicata in conjunctivite, eroziuni, ulcere, edeme si opacitati corneene. in majoritatea acestor cazuri, masurarea presiunii intraoculare este posibila
cu ajutorul tonometrului diaton®.

1.4.4. Tonometria corneand este imposibild fard anestezie locald, care deseori provoaca iritarea conjunctlvel 0 crestere pe termen SCUrt a presiunii mtraoculare edem si slabirea
epiteliului corneean si, in unele cazuri, o reactie alergica. Aceste reactii adverse nedorite sunt excluse in cazul méasurarii presiunii intraoculare cu tonometrul diaton”.

1.4.5. Tonometria transpalpebrala asigura:

- tonometria presiunii intraoculare fara contact cu membrana mucoasa a ochiului;

- monitorizarea zilnica neinvaziva sigurd a presiunii intraoculare;

- obtinerea unei valori digitale reale a presiunii intraoculare in cazul patologiei oftalmice severe cu o modificare a anatomiei globului ocular pentru evaluarea dinamicii presiunii
intraoculare.

1.4.6. Tonometria sclerala asigura:

- tonometria presiunii intraoculare in caz de patologie a corneei;

- tonometria presiunii intraoculare dupa interventii chirurgicale refractive cu laser;

- 0 precizie ridicatd a masurarii presiunii intraoculare in cazul grosimii modificate a corneei.



2. Destinatia
Tonometrul pentru misurarea presiunii intraoculare prin pleoapa digital portabil diaton® (denumit in continuare ,tonometru”) este destinat pentru misurarea presiuni
intraoculare efective/reale la copii si adulti fara utilizarea anesteziei.

Riscul rezidual

& ATENTIE!

1) Nu asezati tonometrul pe ochiul deschis, pe sclera (Tunici solida care sustine globul ocular) sau pe cornee. Acest lucru poate provoca durere si poate deteriora sclera si
cornea, ca urmare a influentei capului/varfului si tijei tonometrului.

2) In cazul nerespectarii cerintelor de dezinfectare a capului/varfului si a tijei, exista riscul transmiterii infectiilor virale si bacteriene.



3. Constructia si principiul de functionare

3.1. Principiul de functionare
Tonometrul foloseste modalitatea dinamica (balisticd) de actiune mecanica dozatd pentru a masura marimea presiunii intraoculare, datoritd careia a fost posibil sa se excluda

influenta pleoapei asupra rezultatelor tonometriei. Problema a fost rezolvata prin comprimarea pleoapei pe o suprafata cu diametrul de 1,5 mm intr-o asemenea masura, incat

aceasta zond comprimati sa joace rolul de legatura la interactiunea tijei care cade cu ochiul.
Spre deosebire de tonometria de aplanatie a lui Goldman, masurarea presiunii intraoculare prin metoda balistica are loc aproape instantaneu. In acest sens, fluctuatiile ritmice

si aleatorii ale oftalmotonului influenteaz intr-o masurd mai mare indicatiile tonometrului diaton®. De regula, aceste fluctuatii nu depasesc 2-4 mm Hg. in cazul unui nivel

normal sau moderat crescut al presiunii intraoculare, fapt de care trebuie sa se tina cont in cazul utilizarii tonometrului.
Exactitatea/precizia masurarii presiunii intraoculare cu ajutorul tonometrului este asiguratid de respectarea strictd a metodologiei de masurare, desivarsirea tehnicii

tonometriei sclerale transpalpebrale si abilitati practice suficiente de utilizare (cel putin 50 de pacienti intr-o luni).



3.2. Descrierea constructiei

Aspectul exterior al tonometrului este prezentat in Figura 1. Tonometrul are corp din plastic. Capul/varful este conceput pentru crearea sprijinului tonometrului pe ochi prin
pleoapa superioara in timpul masurarii presiunii intraoculare. Capul/varful se poate misca liber intr-un interval mic (pana la 3 mm) de-a lungul axei tonometrului in raport cu
corpul sdu. Acest lucru asigura o constanta a sarcinii statice pe ochi in timpul masurarii presiunii intraoculare. Cu ajutorul efortului, capul/varful poate fi rotit in jurul axei sale.



Ecranul

Butonul FUNCTIONARE

Figura 1. Aspectul exterior al tonometrului
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A\ ATTENTION |
Carry out the measuring
transpalpebrally only on sclera!
Eyelid removal to the cornea
at the moment of the measurement
is prohibited!

Tonometru

Figura 2. Aspectul exterior al tonometrului in cutia/husa pentru depozitare/pastrare
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Pentru a creste precizia masurarii, capul/varful are suporturi/sprijin sub forma de doua proeminente, ceea ce permite eliminarea proprietatilor de amortizare a pleoapei, precum
si fixarea pozitiei tonometruului in raport cu globul ocular in timpul masurarii.

Tija se misca liber in interiorul tonometrului, interactionand in timpul caderii cu suprafata elastica a ochiului prin pleoapa.

Exista un buton FUNCTIONARE pe corp pentru a controla regimurile de functionare a tonometrului:

- pornirea si oprirea tonometrului;

- obtinerea automata a rezultatului mediu al mai multor masuratori a presiunii intraoculare (media).

Pornirea tonometrului se face printr-o scurtd apasare pe butonul FUNCTIONARE, iar oprirea - prin apasarea aceluiasi buton de doud ori sau printr-o singurd apédsare a
butonului FUNCTIONARE, daca nu au existat masuratori inainte de oprirea tonometrului sau s-a utilizat regimul de prezentare a valorii medii.

Pornirea regimului de prezentare a valorii medii se face printr-o singura apasare a butonului FUNCTIONARE dupa efectuarea unei serii de doud pana la sase masuratori a
presiunii intraoculare. Numarul maxim de masuratori unice dintr-o serie este de cel mult sase. Pentru efectuarea urmatoarei serii de masuratori, opriti si reporniti tonometrul.

Cutia/husa tonometrului contine un dispozitiv de testare (traductor de presiune) pentru controlul capacititii de functionare a tonometrului (Figura 2).
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Rezultatul tonometriei este afisat pe ecran si este pastrat timp de 30 de secunde, dupa care tonometrul se inchide in mod automat. Ecranul de afisare are patru celule. Celula
din stdnga este utilizata pentru afigsarea informatiilor de serviciu, notate cu simbolurile ,,U”, ,,L”, ,,H”, ,,E”, ,,A”. Cele doua celule din dreapta sunt utilizate pentru a indica valoarea
medie digitala a presiunii intraoculare (Figura 3), precum si a numarului de ordine al masurarii presiunii intraoculare simple (simboluri de la ,,- 1” pani la ,.- 6”). Rezultatele
digitale ale masuratorilor simple ale presiunii intraoculare nu sunt indicate pe afisaj, dar sunt inregistrate automat in memoria tonometrului.
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Semnificatia Simbolurilor informatiilor de serviciu sunt prezentate in Tabelul 1.

Tabelul 1.
Simbolul Semnificatia simbolului
»U” Bateria este descarcata
L» La momentul masurarii, tonometrul a fost inclinat/s-a abdtut de la
” verticald cu un unghi mai mare de 4,5°
N Mecanismul tijei este murdar. Simbolul ,,H” se formeaza atunci
29

cand tonometrul se afld intr-o pozitie strict verticala

dela,,- 1” pana la

Numarul de ordine al masurarii simple a presiunii intraoculare

0" 6”
LE” Finalizarea unei serii de sase masuratori
»A” Regimul valorii medii este activat

14



Figura 3. Afisarea valorii medii a masurarilor

Simbolul ,,0000” apare pe ecran imediat dupa pornirea tonometrului. Daca simbolul este afisat intr-un mod de clipire intermitent, tija trebuie agezata in pozitie initiala (pct.
5.2.5).

Afisarea simbolului ,,U” in celula din stinga dupa pornirea tonometrului sau in timpul functionarii acestuia (Figura 4), indica faptul ca bateria este descarcata la nivelul minim
admis.

Figura 4. Afisarea descércarii bateriei
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Capacul protejeaza mecanismul tijei tonometrului de impuritati.

Indicatorul de pozitie sonor incorporat (alarma sonora) ajuti la controlul pozitiei verticale a tonometrului imediat inainte sau in timpul masuririi. Mentinerea
pozitiei verticale a tonometrului n timpul masurarii asigura caracteristici optime de miscare a tijei, ceea ce creste precizia masurarii. Un semnal sonor intermitent inainte de
misurare indica o deviere/abatere a tonometrului de la verticald cu un unghi mai mare de 4,5°, in timp ce frecventa semnalelor sonore creste pe masura ce tonometrul se apropie
de verticala. Absenta unui semnal sonor in pozitia verticali a tonometrului informeazi despre posibilitatea efectuiirii masuritorilor. Alarma sonora se dezactiveaza, de
asemenea, atunci cand tonometrul se abate de la verticala cu un unghi mai mare de 45° (inclusiv atunci cand tonometrul se afla in pozitie orizontald).
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Descrierea si semnificatia tuturor semnalelor sonore ale tonometrului sunt prezentate in Tabelul 2.

Tabelul 2.
Descrierea semnalului sonor Semnificatia semnalului sonor
1) Pornirea sau oprirea tonometrului
Un singur semnal sonor scurt 2) Finalizarea unei masurari simple (dupa caderea tijei)

Indica pozitia (abaterea tonometrului de la verticala cu mai mult de 4,5°,

. . dar mai putin de 45°, inainte de a incepe masurarea
Semnal intermitent put p )

Permisiunea de a porni regimul de afisare a mediei pentru a obtine un
rezultat veridic inainte de sfarsitul unei serii din sase masurétori simple

Un singur semnal lun . Jo -
9 9 cu conditia actiunilor corecte ale operatorului

Finalizarea unei serii din sase dimensiuni. Permisiunea de a porni
Doui semnale sonore lungi regimul de afisare a mediei

in timpul utilizirii tonometrului, utilizatorul trebuie si fie atent la semnalele sonore si la informatiile afisate pe ecran.



4. Restrictii de utilizare

4.1. Masuri de precautie

Utilizarea unei surse de alimentare de joasa tensiune garanteaza siguranta tonometrului in timpul utilizarii. Misurarea presiunii intraoculare cu un tonometru este permisia numai
prin intermediul pleoapei.

4.2. Indicatii de utilizare

Indicatiile pentru utilizarea tonometrului sunt:

- screening presiune intraoculara in timpul controlului/investigatiilor populatiei (de exemplu, in armati, marina, intreprinderi etc.);

- selectarea pacientilor cu risc de presiune intraoculara crescuta in timpul examenului primar oftalmologic (optometric) si clinic pentru examinare/investigatie ulterioara;
- masurarea presiunii intraoculare in cazul existentei contraindicatiilor tonometriei corneene (patologie corneand, interventii refractive cu laser pe cornee);

- monitorizarea zilnica neinvaziva a presiunii intraoculare pentru alegerea unui tratament adecvat antihipertensiv;

- masurarea presiunii intraoculare la pacientii cu lentile de contact (fara indepartarea lentilelor);

- controlul presiunii intraoculare la pacientii imobilizati (la pat), de exemplu, in case de bétrani;

- posibilitatea utilizarii in pediatrie (scoli, institutii Sportive pentru copii si de sanatate);
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- Obtinerea rezultatului digital al presiunii intraoculare in cazul oftalmopatologiei severe, cu o schimbare a anatomiei globului ocular pentru controlul dinamic al starii;

- controlul presiunii intraoculare la pacientii cu glaucom de cétre un medic in conditii casnice;

- utilizarea dispozitivelor de diagnosticare in arsenalul medicilor de familie sau al medicilor generalisti;

- propunere de colaborare cu companiile farmaceutice producatoare de medicamente antihipertensive locale. Selectarea individualad a unui medicament eficient si a frecventei adecvate
de utilizare a acestuia, posibilitatea utilizarii combinate a mai multor medicamente de la aceastd companie;

- controlul dinamicii presiunii intraoculare la pacientii centrelor pentru arsi.

4.3. Contraindicatii pentru utilizare
Contraindicatiile pentru utilizarea tonometrului sunt:
- stari patologice ale pleoapei superioare (boli inflamatorii, cicatrici, deformare a pleoapei);

- patologii pronuntate ale sclerei si / sau conjunctivei (postoperator sau posttraumatic), in zona de actiune a tijei tonometrului in timpul masuratorii (pe intreaga zond a cercului cu
diametrul stabilit).

é ATENTIE! UTILIZATORUL NU TREBUIE SA UTILIZEZE TONOMETRUL CA SA-SI MASOARE SINGUR PRESIUNEA INTRAOCULARA.
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5. Pregitirea pentru utilizare
ATENTIE!
& Dupa depozitarea/pastrarea tonometrului intr-o incapere rece sau la prima sa utilizare pe timp de iarnd, pastrati tonometrul la temperatura camerei timp de cel putin 3 ore inainte de pornire.
Pentru a scurta timpul de pregatire pentru functionare in sezonul rece, va recomanddm, sa pastrati tonometrul departe de zonele reci (de exemplu, purtati-1 intr-o jachetd sau in
buzunarul halatului). Intr-un astfel de caz, timpul de pastrare a tonometrului la temperatura camerei ar trebui si fie de cel putin 5 minute (capacul cutiei/husei trebuie si fie deschis). Apoi, trebuie sa
verificati buna sa functionare conform dispozitiilor pct. 5.3.
5.1. Instalarea bateriei
Instalarea bateriei (Figura 5) se realizeaza dupa cum urmeaza:
- scoateti tonometrul din cutie/husa;
- scoateti capacul compartimentului bateriei/de alimentare apasand usor pe acesta si glisindu-l in directia sagetii (Figura 5a);
- apésati si nu eliberati (tineti apasat) butonul FUNCTIONARE;
- agezati bateria cu plusul in sus intre arcurile de contact de jos si de sus (Figura 5b);
- eliberati butonul FUNCTIONARE;
- inchideti capacul.
in timpul functionarii tonometrului, capacul compartimentului bateriei/de alimentare trebuie s fie bine inchis.
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a)

Figura 5.

/N ATENTIE!

Arcul de contact de sus (+)

Contactele bateriei (+)

ot

Arcul de contact
de jos ()

b)

In cazul nerespectarii ordinii specificate de instalare a bateriei (de exemplu, butonul FUNCTIONARE nu a fost tinut apisat inainte si in timpul asezarii bateriei), este posibil

ca tonometrul sa nu porneasca.
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Intr-un astfel de caz, procedati dupa cum urmeaza:

- scoateti bateria;

- reinstalati bateria nu mai devreme de 20 de minute mai tarziu, respectand cu strictete procedura de instalare indicatd mai sus (la instalarea bateriei, butonul FUNCTIONARE
trebuie sa fie apisat).

5.2. Pregatirea tonometrului pentru masurare

5.2.1. Scoateti tonometrul din cutie/husa, scoateti capacul de protectie.

5.2.2. Luati tonometrul in mana vertical cu capul/varful in jos, dupd cum se arata in Figura 6 a).

Pozitia tonometrului nu depinde de faptul cu care ména va este mai comod sa lucrati. Pozitia corecta a tonometrului in mana asigura precizia de méasurare.

5.2.3. Verificati pozitia suporturilor/sprijinului capului/varfului: care trebuie sa se potriveasca cu planul suprafetei frontale a tonometrului in conformitate cu Figura 6 a).
in caz contrar, asezati suporturile in pozitie initiala rotind capul/varful in jurul axei sale. Aveti grija de pozitia capului/varfului in timpul efectuarii masuratorilor.
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a)

b)

c)

Figura 6. Instalarea/agezarea tijei in pozitie initiala
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5.2.4. Verificati pozitia tijei in tonometru:

- tija se afla in interiorul tonometrului (Figura 6b) - pozitia initiald a tijei pentru masurare;

- tija este vizibild in zona capului/varfului (Figura 6a) — trebuie si asezati tija in pozitia sa initiald (pct. 5.2.5.).

5.2.5. Daca tija este vizibild in zona capului/varfului (Figura 6a), asezati tija in pozitia sa initiali:

- tineti tonometrul vertical cu capul/varful in jos (pct. 5.2.2);

- rotiti Incet tonometrul cu capul/varful in sus, conform Figurii 6b). Tija revine la pozitia initiala si se fixeaza;

- intoarceti incet tonometrul in pozitia cu capul/varful in jos. Tija trebuie sa fie fixata in interiorul tonometrului si sa nu fie vizibila in zona capului/varfului (Figura 6c¢).

5.2.6. Daca tija a ajuns in pozitia initiald (este fixatd in interiorul tonometrului), apasati butonul FUNCTIONARE 1in timp ce tineti tonometrul cu capul/varful in jos.
La pornirea tonometrului va fi afisat simbolul ,,0000”, insotit de un singur semnal sonor scurt. Tonometrul este gata de utilizare.

Daca tonometrul este tinut cu capul/varful in jos intr-0 pozitie care nu este strict verticald, se va auzi de asemenea un semnal sonor intermitent al indicatorului de pozitie al
tonometrului. Acestea sunt informatii ajutdtoare pentru a ajuta la controlul verticalitatii pozitiei tonometrului. Atunci cand tonometrul se afld intr-0 pozitie strict verticala,
semnalul sonor inceteaza.
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ATENTIE!

Daci tija nu a ocupat pozitia initiala, atunci la pornirea tonometrului simbolul ,,0000” va fi afisat pe ecran in regim clipind/intermitent. Intr-un astfel de caz, fara si opriti
tonometrul (fard sa apdsati butonul FUNCTIONARE), asezati tija in pozitia sa initiala (pct. 5.2.5). Dupa agezarea tijei in pozitie initiala, clipirea intermitenta a simbolului ,,0000”
de pe ecran inceteazd. Tonometrul este gata de utilizare. Informatia despre faptul cd tonometrul este gata de utilizare (simbolul ,,0000) se pastreaza pe ecran timp de 30 de
secunde, dupa trecerea cirora tonometrul se inchide in mod automat. intr-un astfel de caz, dacd este necesar si porniti tonometrul, apdsati pentru scurt timp butonul
FUNCTIONARE.

Daca dupa apasarea butonului FUNCTIONARE pe ecran este afisat simbolul ,,U” (Figura 4), trebuie sa opriti tonometrul apdsand pentru scurt timp butonul FUNCTIONARE
si trebuie sa inlocuiti bateria (pct. 5.1). Dupa inlocuirea bateriei, pregatiti tonometrul pentru mésurare (pct. 5.2).

Atentie! Daca in timpul cand tonometrul este pornit veti apasa butonul FUNCTIONARE si-1 veti tine apdsat mai mult de 2 secunde, tonometrul se va comuta succesiv la
regimuri speciale de functionare. Pe ecran vor fi afigate simbolurile numerice ale respectivelor regimuri, care sunt destinate pentru setare si nu sunt folosite in timpul utilizarii.
Opriti tonometrul apasand pentru scurt timp butonul FUNCTIONARE.
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in cazul in care dupa o noua pornire a tonometrului, pe ecran nu va fi afisat simbolul ,,0000”, ci simbolurile digitale ale regimurilor speciale, atunci trebuie sa apasati butonul
FUNCTIONARE si sa-| eliberati Inainte ca afisarea si ajunga la simbolul ,,0007”. Tonometrul se va opri automat. Dupa urmétoarea pornire, tonometrul va functiona in regim
normal.

5.3. Verificarea capacititii de functionare a tonometrului

Verificarea capacitatii de functionare a tonometrului se efectueaza:

- inainte de a inceperea muncii, o data pe zi;

- de fiecare data inainte de mdsurarea presiunii intraoculare a pacientului atunci cand lucrati in deplasare pe timp rece;

- in cazul in care aveti indoieli cu privire la capacitatea de intretinere a tonometrului.

5.3.1. Pregatiti tonometrul pentru masurare (pct. 5.2).

5.3.2. Verificati indicatiile tonometrului cu dispozitivul de testare (traductor de presiune) situat in cutie/husa, urmand urmatori pasi (Figura 7):

- agezati suporturile/sprijinul capului/varfului in orificiile dispozitivului de testare (Figura 7a), tindnd tonometrul strict vertical (lipsa semnalului sonor indica pozitia corecta
a tonometrului);

- coborati incet corpul tonometrului pana la caderea tijei, insotitd de un semnal sonor scurt. Pe ecran in celulele din dreapta va fi afisat rezultatul verificarii capacitatii de
functionare (Figura 7b).
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Tonometru este considerat operabil / bun pentru utilizare daca valoarea digitald obtinuta a rezultatului masuratorii se afla in limitelele valorice (20 + 2) mm Hg, iar in
celula stanga a ecranului nu sunt afigate simbolurile ,,L* sau ,,H* ,.

In cazul afisarii simbolului ,,L”, trebuie sa efectuati o noua verificare (pct. 5.2.5, 5.3.2), pastrand pozitia strict verticala a tonometrului in timpul efectuarii verificarii.

In cazul afisarii simbolului ,,H” sau in cazul valorile rezultatului testului cu dispozitivul de testare difera de valoarea (20 + 2) mm Hg, tonometrul este nepotrivit pentru
utilizare.

Procedurile pentru stabilirea defectiunilor tonometrului sunt prezentate in Sectiunea 6, partea 1 a Manualului de utilizare.

5.3.3. Opriti tonometrul apasand pentru scurt timp de doua ori butonul FUNCTIONARE.

Dispozitivul de testare poate fi utilizat pentru a obtine abilitati minime necesare pentru agezarea corectd a tonometrului, mentinerea verticalititii si manevrarea cu incredere a
tonometrului, fapt care contribuie la obtinerea unor rezultate mai precise de masurare a presiunii intraoculare la pacientii reali.
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ATENTIE!
Simbolul ,,H” poate fi afigat si:
- in locul simbolului ,,L.” in cazul unei abateri semnificative a dispozitivului de la pozitia verticala;
- in cazul incalcarii caracterului nemiscat al obiectului (a dispozitivului de testare sau a ochiului pacientului) in momentul masurarii;
- in cazul coborérii bruste a corpului dispozitivului in timpul caderii tijei.
in astfel de cazuri, repetati masurarea, respectand cu strictete instructiunile metodologice indicate la pct. 5.3.2 din prezentul Manual de utilizare.
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a) b)

Figura 7. Verificarea capacitatii de functionare a tonometrului
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5.4. Procedura de dezinfectie

5.4.1. Prelucrati baza capului/varfului si partea inferioari a tijei, tinind tonometrul cu capul/varful in jos, folosind un servetel steril umezit cu o solutie dezinfectanta de
alcool etilic, care nu reactioneazi cu metalul. Asigurati-vi ca solutia dezinfectanti nu patrunde in mecanismul tijei.

Dupa dezinfectare, stergeti capul/varful si partea inferioara a tijei cu un servetel steril uscat. Dezinfectarea bazei capului/varfului si a tijei trebuie efectuata inainte si dupa tonometrie in
cazul fiecarui pacient.

5.4.2 Dezinfectarea suprafetelor exterioare ale corpului tonometrului (cu exceptia tijei si a capului/varfului) se efectueaza, dacad este necesar, cu o solutie de apa oxigenata de 3%,
adaugand 0,5% detergent sau 1% solutie de cloramina.

ATENTIE!

Nu permiteti patrunderea solutiei dezinfectante in interiorul tonometrului.
Nu utilizati vata hidroscopica sau alte materiale fibroase care pot patrunde in interiorul tonometrului atunci cand dezinfectati baza capului/varfului si tija.
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6. Proceduri de miasurare a presiunii intraoculare
6.1 Scoateti tonometrul din cutie/husa, scoateti capacul de protectie si dezinfectati baza capului/varfului si partea de jos a tijei conform dispozitiilor aratate la pct. 5.4.1.
Pregatiti tonometrul pentru efectuarea masuratorilor (punctele 5.2.2 - 5.2.6).
6.2. Masurarea presiunii intraoculare se poate face atunci cand pacientul se afla in una dintre urmatoarele doua pozitii:
- in pozitie sezind (asezat) - capul pacientului este inclinat in spate si sti orizontal, sprijinindu-se pe tetiera. in lipsa unei tetiere, pacientul se aseazi pe marginea scaunului, se sprijini
de spatar si isi inclina capul in spate in pozitie orizontala.
- in pozitie culcat — capul pacientului se afld pe 0 perna sau pe ruloul banchetei in pozitie orizontala (nu se admite inclinarea capului in spate).
Asezati-va pe partea stinga in spatele capului pacientului (tonometrul in mana dreapta) sau pe partea dreapta in spatele capului pacientului (tonometrul in mana stanga).
ATENTIE!
Pentru a preveni masurarea gresitd a presiunii intraoculare in pozitie stdnd in cazul patologiei coloanei vertebrale, pozitia orizontald a capului pacientului trebuie mentinuta doar pentru o
perioad scurta de timp. Intre masuritori, pacientul trebuie invitat si se relaxeze/odiheasci cateva minute intr-o pozitie liberd/comoda.
6.3. Pozitionati si fixati privirea pacientului cu ajutorul obiectul de testare (de exemplu, ména pacientului sau un obiect static), astfel incat directia privirii pacientului s fie mentinuta
sub un unghi de aproximativ 45°, dupa cum se aratd in Figura 8a.

Figura 8. Masurarea presiunii intraoculare a pacientului
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6.4. Masurarea presiunii intraoculare

6.4.1. Cu degetul mainii libere, indreptati pleoapa superioara a pacientului, fard sa o intindeti si fard sa aplicati presiune pe globul ocular, astfel incat marginea pleoapei
superioare si coincidi cu limbul (Figura 9b). Pentru aceasta reglati pozitia globului ocular in limite mici, in functie de caracteristicile anatomice ale ochiului pacientului,
deplasand obiectul de testare. Asezati mana cu tonometrul cu marginea palmei pe fruntea pacientului (Figura 8b). Asigurati-va ca tonometrul este pornit si ca tija este in pozitie
initiala.

6.4.2. Apropiati tonometrul de pleoapa superioard a pacientului (Figura 9a). Asigurati pozitia verticalda a tonometrului (semnalul sonor intermitent inceteaza). Asezati
capul/varful tonometrului pe pleoapa astfel incat partea din fata a capului/varfului, fard si atinga genele, sa se afle cat se poate mai aproape de marginea frontala a pleoapei
superioare din care cresc genele (Figura 9b). in acelasi timp, tonometrul trebuie si mentina pozitia verticali (lipsa semnalului sonor indica pozitia corecti a tonometrului).
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Partea din fati a
capului / varfului

forward part
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Marginea din fata
a pleoapei de sus

Sprijinul
capului/vérfului

Figura 9. Instalarea capului/varfului tonometrului pe pleoapa in timpul masurarii presiunii intraoculare
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Zona de influenta a tijei tonometrului trebuie sa cada pe zona sclerei, corespunzatoare coroanei ciliaris (corona ciliaris) in meridianul orei 12.
6.4.3. Coborati incet corpul tonometrului, mentindnd pozitia verticala (lipseste semnal sonor intermitent), pAnd cand tija va cadea pe pleoapa, cadere insotitd de un semnal
sonor scurt.
A ATENTIE!
Masurati transpalpebralul numai pe sclera! Este interzisa deplasarea pleoapei pe cornee in timpul procedurii de masurare.
Nu apaésati cu tonometrul pe globul ocular. Ecranul tonometrului afigeazd numarul de ordine al masurarii simple, iar rezultatul digital al masuririi este inregistrat in mod
automat in memoria tonometrului. Scoateti tonometrul. Asezati tija in pozitia sa initiala (pct. 5.2.5).
& ATENTIE!
Un semnal sonor intermitent semnalizeaza abaterea tonometrului de la verticala in momentul masurarii si, in acest caz, numarul de ordine al masurérii simple de pe ecran este
insotit de simbolul ,,L.”. Masuratorile ulterioare trebuie efectuate pastrand pozitia verticald a tonometrului.
Aparitia pe ecran dupa masurarea presiunii intraoculare a simbolului ,,H” impreund cu numarul de ordine al masuratorii simple indicd faptul cd mecanismul tijei
tonometrului este murdar. intr-un astfel de caz, curitati mecanismul tijei conform instructiunilor prezentate la pct. 5.2 din partea | a prezentului Manual de utilizare.
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Informatiile afigate pe ecranul tonometrului in timpul masurarii presiunii intraoculare sunt prezentate in Figura 10.

6.4.4. Continuand s tineti pleoapa in aceeasi pozitie, efectuati cdteva masuratori a presiunii intraoculare al aceluiasi ochi (subpunctele 5.2.5, 6.4.1 - 6.4.3) pana la aparitia unui
semnal sonor lung sau a doua semnale sonore lungi.

6.4.5. Aparitia semnalului sonor lung care permite activarea regimului valorii medii a rezultatelor méasurarii presiunii intraoculare indica faptul ca actiunile de masurare a
presiunii intraoculare au fost efectuate corect. Apasati pentru scurt timp butonul FUNCTIONARE. Pe ecran va fi afigat simbolul ,,A” si valoarea medie a presiunii intraoculare
in regim fira sa clipeasci. Rezultatul este veridic/exact, masurarea presiunii intraoculare a ochiului examinat a fost finalizata.
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Dupa efectuarea masurarii corecte

Dupa masurare cu inclinarea/abaterea Dupa masurare in cazul poludrii/murtariei
tonometrului de la verticala mecanismului tijei al tonometrului

Figura 10. Informatiile afisate pe ecranul tonometrului in timpul masurarii presiunii intraoculare

In cazul aparitiei a doua semnale sonore lungi simultan, pe ecran va fi afisat simbolul ,,E” si numarul de ordine ,,-6”. Apasati pentru putin timp butonul FUNCTIONARE. Pe

ecran pot fi afisate trei variante de informatii:
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- simbolul ,,A” si valoarea medie a presiunii intraoculare in regim fara clipire. Rezultatul este adevirat/exact, masurarea presiunii intraoculare a ochiului examinat a fost

finalizata;

- simbolul ,,A” in regim de clipire intermitenti si valoarea medie a presiunii intraoculare in regim de clipire intermitenti. Acest rezultat trebuie considerat orientativ,
dar poate fi acceptat ca find adevarat/exact daca presiunea intraoculara este egala sau mai mica de 19 mm Hg.

Se recomanda in acest caz ca pacientul sa fie ldsat si se odihneascd in pozitie liberd sezdnd timp de citeva minute si sd efectueze din nou masuratorile ochiului examinat
(subpunctele 5.2.5,5.2.6,6.2,6.3,6.4.1 - 6.4.5);

- simbolul ,,A 00” in regim de clipire intermitenti. Rezultatul este considerat eronat. Intr-un astfel de caz, lasati pacientul s se relaxeze/odihneasca in pozitie libera sezand
timp de citeva minute si repetati masuratorile presiunii intraoculare, urméand instructiunile prezentate la subpunctele 5.2.5, 5.2.6, 6.2, 6.3, 6.4.1 - 6.4.5.

6.4.6. Inregistrati in Fisa pacientului rezultatul mediu al masurdrii presiunii intraoculare. Inchideti tonometrul apasand pentru scurt timp butonul FUNCTIONARE.
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ATENTIE!
Dupa activarea regimului valorii medii sau efectuarea unei serii de sase méasuratori consecutive, o noud serie de masuratori trebuie efectuatd numai dupa oprirea si apoi
repornirea tonometrului.
6.4.7. Masurati presiunea intraoculara a celuilalt ochi (subpunctele 5.2.5, 5.2.6, 6.2, 6.3, 6.4.1-6.4.6).
6.4.8. Dezinfectati baza capului/varfului si partea inferioard a tijei tonometrului in conformitate cu instructiunile prezentate la punctul 5.4.1.
Puneti capacul de protectie, asezati tonometrul in cutie/husa, inchideti capacul.

A ATENTIE!
Daca masurarea presiunii intraoculare cu acest tonometru se efectueaza pentru prima datd pe un pacient, vd recomanddm sid demonstrati inainte de masurare cd influenta
tonometrului nu este dureroasd, de exemplu, pe pernita degetului pacientului.
6.5. Posibile erori in timpul masurarii presiunii intraoculare
Obtinerea unor rezultate eronate de masurare a presiunii intraoculare cu un tonometru se datoreaza nerespectirii metodologiei tonometriei sau abilitatilor insuficiente ale
utilizatorului.
Erorile posibile si rezultatele obtinute in acest caz ale masuratorilor sunt prezentate in Tabelul 3.
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Tabelul 3.

Erori in cazul mésurérii presiunii intraoculare

Rezultatul masurarii

Pozitia incorecti a pacientului:
- pozitia capului nu este orizontala

- apasarea/strangerea gatului de catre un guler strans

- inclinarea indelungati in spate a capului in cazul prezentei
patologiilor coloanei vertebrale

Micsorarea  rezultatului ~ masurarii
presiunii intraoculare

Mearirea rezultatului masurarii presiunii
intraoculare

Mearirea rezultatului masurarii presiunii
intraoculare

Pozitia incorectd a tonometrului:

- varful tonometrului nu este situat in mod nemijlocit in spatele
partii/coastei anterioare a pleoapei in limitele cartilajului, ci se
indeparteaza cu mai mult de 1 mm

- capul/varful tonometrului se afla in afara cartilajului pleoapei

- tonometrul se inlind/abate de la pozitia verticala

Micsorarea moderata a rezultatului
masurdrii presiunii intraoculare
Micsorarea  rezultatului ~ masurarii
presiunii intraoculare

Micsorarea  rezultatului ~ masurarii
presiunii intraoculare

Pozitia incorecti a pleoapei:
- marginea pleoapei trece/se intinde pe cornee

- marginea pleoapei este mai sus de limbul corneei

- eversiunea pleoapei in cazul tragerii sale intensive in spate.

Micsorarea  rezultatului ~ masurarii
presiunii intraoculare
Micsorarea  rezultatului ~ masurarii
presiunii intraoculare
Micsorarea  rezultatului ~ masurarii
presiunii intraoculare
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