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DEUTSCH

Bitte lesen Sie diese Gebrauchsanleitung aufmerksam durch, bewahren Sie sie fiir spateren Ge-
brauch auf, machen Sie sie anderen Benutzern zugéanglich und beachten Sie die Hinweise.

1. Geratebeschreibung
1. Elektroden

2. Display

3. Ab-Taste

4. Set-Taste

5. Auf-Taste

6. On-Taste

2. Hinweise

A Sicherheitshinweise
¢ Die Waage darf nicht von Personen mit medizinischen Implantaten ®

(z.B. Herzschrittmacher) verwendet werden. Andernfalls kann deren Funktion
beeintréchtigt sein.

¢ Nicht wéhrend der Schwangerschaft benutzen. Aufgrund des Fruchtwassers kann es zu Mess-
ungenauigkeiten kommen.

¢ Achtung, steigen Sie nicht mit nassen FiiBen auf die Waage und betreten Sie die Waage nicht,
wenn die Oberfl&che feucht ist — Rutschgefahr!

¢ Batterien kdnnen bei Verschlucken lebensgefahrlich sein. Bewahren Sie Batterien und Waage flr
Kleinkinder unerreichbar auf. Wurde eine Batterie verschluckt, nehmen Sie sofort medizinische Hil-
fe in Anspruch.

e Halten Sie Kinder vom Verpackungsmaterial fern (Erstickungsgefahr).

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

@ Alilgemeine Hinweise

e Das Gerdt ist nur zur Eigenanwendung, nicht fir den medizinischen oder kommerziellen Gebrauch
vorgesehen.

¢ Beachten Sie, dass technisch bedingt Messtoleranzen mdéglich sind, da es sich um keine geeichte
Waage flr den professionellen, medizinischen Gebrauch handelt.

e 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) ange-
zeigt, ebenso die Angabe des Idealgewichts. Die Messergebnisse des Korperfett-, Kérperwasser-
und Muskelanteils werden in 0,1%-Schritten angezeigt. Der Kalorienbedarf wird in Schritten von 1
kcal angegeben.



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

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

¢ Von 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.

* Schiitzen Sie das Gerat vor StéBen, Feuchtigkeit, Staub, Chemikalien, starken Temperatur-
schwankungen und zu nahen Warmequellen (Ofen, Heizungskorper).

e Reparaturen diirfen nur vom Beurer Kundenservice oder autorisierten Handlern durchgefiihrt wer-
den. Prifen Sie jedoch vor jeder Reklamation zuerst die Batterien und tauschen Sie diese gegebe-
nenfalls aus.

¢ Alle Waagen entsprechen der EG Richtlinie 2004/108 + Erganzungen. Sollten Sie noch Fragen zur
Anwendung unserer Gerate haben, so wenden Sie sich bitte an Ihren Handler oder an den Kun-
denservice.

3. Informationen zur Diagnosewaage

Das Messprinzip der Diagnosewaage

Diese Waage arbeitet mit dem Prinzip der B.I.A., der Bioelektrischen-Impedanz-Analyse. Dabei wird
innerhalb von Sekunden durch einen nicht spirbaren, véllig unbedenklichen und ungeféahrlichen
Strom eine Bestimmung von Korperanteilen erméglicht. Mit dieser Messung des elektrischen Wider-
standes (Impedanz) und der Einberechnung von Konstanten bzw. individuellen Werten (Alter, GroBe,
Geschlecht, Aktivitadtsgrad) kann der Kérperfettanteil und weitere GréBen im Kdrper bestimmt wer-
den.

Muskelgewebe und Wasser haben eine gute elektrische Leitfahigkeit und daher einen geringeren
Widerstand.

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

Beachten Sie, dass die von der Diagnosewaage ermittelten Werte nur eine Anndherung an die me-
dizinischen, realen Analysewerte des Korpers darstellen. Nur der Facharzt kann mit medizinischen
Methoden (z.B. Computertomografie) eine exakte Ermittlung von Kdrperfett, Kérperwasser, Muskel-
anteil und Knochenbau durchfiihren.

Allgemeine Tipps

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

- Wichtig bei der Messung: Die Ermittlung des Korperfettes darf nur barfuB und kann zweckméBig
mit schwach befeuchteten FuBsohlen vorgenommen werden. Véllig trockene FuBsohlen kénnen
zu unbefriedigenden Ergebnissen flihren, da diese eine zu geringe Leitféhigkeit aufweisen.

- Stehen Sie wéhrend des Messvorgangs still.

- Warten Sie einige Stunden nach ungewohnter kdrperlicher Anstrengung.

- Warten Sie ca. 15 Minuten nach dem Aufstehen, damit sich das im Kérper befindliche Wasser ver-
teilen kann.

Einschréankungen

Bei der Ermittlung des Kérperfettes und der weiteren Werte kdnnen abweichende und nicht plausi-
ble Ergebnisse auftreten bei:

- Kindern unter ca. 10 Jahren,

- Leistungssportlern und Bodybuildern,

- Schwangeren,

— Personen mit Fieber, in Dialysebehandlung, Odem-Symptomen oder Osteoporose,
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- Personen, die kardiovaskulare Medizin einnehmen,

- Personen, die gefaBerweiternde oder geféaBverengende Medikamente einnehmen,

- Personen mit erheblichen anatomischen Abweichungen an den Beinen beziiglich der Gesamtkér-
pergréBe (Beinldnge erheblich verkirzt oder verlangert).

4. Batterien

Falls vorhanden, ziehen Sie den Batterie-Isolierstreifen am Batteriefachdeckel beziehungsweise ent-
fernen Sie die Schutzfolie der Batterie und setzen Sie die Batterie gemaB Polung ein. Zeigt die Waa-
ge keine Funktion, so entfernen Sie die Batterie komplett und setzen Sie sie erneut ein.

lhre Waage ist mit einer ,,Batteriewechselanzeige” ausgestattet. Beim Betreiben der Waage mit zu
schwacher Batterie erscheint auf dem Anzeigenfeld ,Lo”, und die Waage schaltet sich automatisch
aus. Die Batterie muss in diesem Fall ersetzt werden (2 x 3 V Lithium CR 2032).

5. Benutzung
5.1 Gewicht messen
Schalten Sie die Waage ein:

Tippen Sie mit dem FuB schnell und kréftig auf die e

Trittflache Ihrer Waage. by 8 B B Bllfz 3 B KG
Es erscheint als Selbsttest die komplette Display- 888 BBBB )
anzeige bis ,,0.0” angezeigt wird. Nun ist die Waa- | [ S SE N GLILIL

ge zum Messen lhres Gewichts bereit.

Stellen Sie sich nun auf die Waage. Stehen Sie ruhig auf der Waage mit gleichmé&Biger Gewichtsver-
teilung auf beiden Beinen. Die Waage beginnt sofort mit der Messung. Kurz darauf wird das Messer-
gebnis angezeigt.

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

5.2 Benutzerdaten einstellen

Um Ihren Korperfettanteil und weitere Kérperwerte ermitteln zu kdnnen, missen Sie die person-
lichen Benutzerdaten einspeichern.

Die Waage verflgt Gber 10 Benutzerspeicherplétze, auf denen Sie und die
Mitglieder lhrer Familie die persdnlichen Einstellungen abspeichern und - P "—
wieder abrufen kdnnen. s N

Schalten Sie die Waage ein. Warten Sie, bis in der Anzeige ,,0.0” erscheint.

Driicken Sie dann ,,SET”. Im Display erscheint nun blinkend der erste
Speicherplatz. Nun kénnen Sie folgende Einstellungen vornehmen:
Speicherplatz |1 bis 10

KérpergroBe | 100 bis 220 cm (3'-03“ bis 7°-03%)
Alter 10 bis 100 Jahre

Geschlecht mannlich (#), weiblich (#)
Aktivitdtsgrad |1 bis 5

Mit kurzem oder langem Driicken der Taste ,auf‘ B> oder ,ab“ € kdnnen Sie die jeweiligen Werte
einstellen. Bestatigen Sie die Werte jeweils mit ,SET*.

Danach ist die Waage zur Messung bereit. Wenn Sie keine Messung vornehmen, schaltet sich die
Waage nach einigen Sekunden automatisch ab.



Aktivitdtsgrade

Bei der Auswahl des Aktivitatsgrades ist die mittel- und langfristige Betrachtung entscheidend.

- Aktivitatsgrad 1: Keine korperliche Aktivitat.

- Aktivitatsgrad 2: Geringe korperliche Aktivitat.
Wenige und leichte kérperlliche Anstrengungen (z.B. Spazierengehen, leichte Gartenarbeit, gym-
nastische Ubungen).

- Aktivitatsgrad 3: Mittlere korperliche Aktivitat.
Kérperliche Anstrengungen, mindestens 2- bis 4-mal pro Woche, jeweils 30 Minuten.

- Aktivitatsgrad 4: Hohe korperliche Aktivitat.
Korperliche Anstrengungen, mindestens 4- bis 6-mal pro Woche, jeweils 30 Minuten.

- Aktivitatsgrad 5: Sehr hohe kdrperliche Aktivitat.
Intensive korperliche Anstrengungen, intensives Training oder harte kérperliche Arbeit, téglich, je-
weils mindestens 1 Stunde.

5.3 Messung durchfiihren

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

- Schalten Sie die Waage ein.

- Wahlen Sie durch mehrfaches Driicken der e 15 8 n
Taste ,auf” B> den Speicherplatz aus, auf dem i ke § LiLlke
Ihre personlichen Grunddaten gespeichert sind. A

Diese werden dann mit der Anzeige des Ideal-

gewichts nacheinander angezeigt bis die Anzeige ,,0.0” erscheint.

- Steigen Sie barfuB auf die Waage und achten Sie darauf, dass Sie ruhig auf den Elektroden ste-
hen.

Wichtig: Es darf kein Kontakt zwischen beiden FliBen, Beinen, Waden und Oberschenkeln beste-
hen.

Andernfalls kann die Messung nicht korrekt ausgeflhrt werden.

Hinweis: Angabe zum Idealgewicht gilt nur fir Personen ab 18 Jahren.

Folgende Daten werden automatisch nacheinander angezeigt:

1. Gewicht und Korperfettanteil T I

2. Gewicht und Kdrperwasseranteil uﬂ"f KG IE_"‘KG
May 6344

3. Gewicht und Muskelanteil

4. Knochenmasse und Aktivitatsumsatz ,.kcal* -" E.L‘KG - 95 KG
g 2223

AnschlieBend wird nochmals Ihr Gewicht und der Kdrperfettanteil angezeigt, bis auf der Anzeige
,0.0“ erscheint. Die Waage ist fir eine weitere Messung (Wiederholmessung) bereit. Wenn Sie keine
Messung vornehmen, schaltet sich die Waage nach einigen Sekunden automatisch ab.

Beim Abschalten wird automatisch lhr Messwert gespeichert. Dazu stehen fiir jeden Benutzer je 2

Speicherplétze zur Verfligung.




5.4 MeBwertspeicher abrufen
Nach dem Auswéhlen des Speicherplatzes und nach einer Kdrperfettermittlung erscheint kurz die
Anzeige ,,0.0“.

Durch Driicken der Taste ,ab“ « erscheint Ihr zuletzt gespeicherter Mess- ® ]

wert. Nacheinander wird das Gewicht, der Kérperfettanteil, der Korper- § { 55 KG
wasseranteil und die Muskelmasse angezeigt. Durch erneutes Driicken der Y9y

Taste ,,ab“ « erscheint |hr zweitletzter gespeicherter Messwert. o

6. Ergebnisse bewerten

Korperfettanteil

Nachfolgende Koérperfettwerte geben Ihnen eine Richtlinie (flir weitere Informationen wenden Sie
sich bitte an Ihren Arzt!).

Fir eine einfache Einordnung lhrer Kérperfettwerte ist diese Diagnosewaage mit der Interpretati-
onspyramide ausgestattet. Diese zeigt Ihnen auf einen Blick, in welche Kategorie Ihr Kérperfettanteil
fallt.

Mann Frau

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, Trainingsinten-
sitat und korperlicher Konstitution kdnnen Werte erreicht werden, die noch unterhalb der angege-
benen Richtwerte liegen.

Bitte beachten Sie jedoch, dass bei extrem niedrigen Werten Gesundheitsgefahren bestehen kon-
nen.

Korperwasser

Der Anteil des Kérperwassers liegt normalerweise in folgenden Bereichen:

Mann Frau

Alter schlecht gut sehr gut Alter schlecht gut sehr gut
10-100 | <50 50-65% >65 10-100 | <45 45-60% >60

Kérperfett beinhaltet relativ wenig Wasser. Deshalb kdnnen bei Personen mit einem hohen Kérper-
fettanteil der Kérperwasseranteil unter den Richtwerten liegen. Bei Ausdauer-Sportlern hingegen
kdnnen die Richtwerte aufgrund geringer Fettanteile und hohem Muskelanteil Gberschritten werden.
Die Kérperwasserermittlung mit dieser Waage sind nicht dazu geeignet, medizinische Rickschlisse
auf z.B. altersbedingte Wassereinlagerungen zu ziehen. Fragen Sie gegebenfalls lhren Arzt.
Grundsatzlich gilt es, einen hohen Kdérperwasseranteil anzustreben.



Muskelanteil
Der Muskelanteil liegt normalerweise in folgenden Bereichen:

Mann Frau

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 Kdrpers natlrlichen Aufbau-, Abbau- und Alterungspro-
zessen unterworfen. Die Knochenmasse nimmt im Kindesalter rasch zu und erreicht mit 30 bis 40
Jahren das Maximum. Mit zunehmendem Alter nimmt die Knochenmasse dann wieder etwas ab. Mit
gesunder Ernéhrung (insbesondere Kalzium und Vitamin D) und regelmaBiger kdrperlicher Bewe-
gung kénnen Sie diesem Abbau ein Stlick weit entgegenwirken. Mit gezieltem Muskelaufbau kénnen
Sie die Stabilitét Ihres Knochengeriistes zusatzlich verstarken.

Beachten Sie, dass diese Waage nicht den Kalziumgehalt der Knochen ausweist, sondern sie ermit-
telt das Gewicht aller Bestandteile der Knochen (organische Stoffe, anorganische Stoffe und Was-
ser).

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

Die Knochenmasse l&sst sich kaum beeinflussen, schwankt aber geringfligig innerhalb der beein-
flussenden Faktoren (Gewicht, GréBe, Alter, Geschlecht).

AMR

Der Aktivitdtsumsatz (AMR = Active Metabolic Rate) ist die Energiemenge, die der Kdrper im aktiven
Zustand pro Tag verbraucht. Der Energieverbrauch eines Menschen steigt mit zunehmender kdrper-
licher Aktivitdt an und wird bei der Diagnosewaage Uber den eingegebenen Aktivitatsgrad (1-5) er-
mittelt.

Um das aktuelle Gewicht zu halten, muss die verbrauchte Energie in Form von Essen und Trinken
dem Korper entsprechend wieder zugefiihrt werden. Wird (iber einen ldngeren Zeitraum hinweg we-
niger Energie zugefiihrt als verbraucht, holt sich der Kérper die Differenz im wesentlichen aus den
angelegten Fettspeichern, das Gewicht nimmt ab. Wird hingegen Uber einen I&ngeren Zeitraum hin-
weg mehr Energie zugefiihrt als der berechnete Gesamt-Energie-Umsatz (AMR), kann der Kérper
den Energieliberschuss nicht verbrennen, der Uberschuss wird als Fett im Kérper eingelagert, das
Gewicht nimmt zu.

Zeitlicher Zusammenhang der Ergebnisse

Beachten Sie, dass nur der langfristige Trend zahlt. Kurzfristige Gewichtsabweichungen innerhalb
von wenigen Tagen sind zumeist lediglich durch Flissigkeitsverlust bedingt.

Die Deutung der Ergebnisse richtet sich nach den Veranderungen des Gesamtgewichts und der
prozentualen Kérperfett-, Kérperwasser- und Muskelanteile sowie nach der Zeitdauer, mit welcher
diese Anderungen erfolgen. Rasche Verénderungen 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 An-

derungen des Wassergehalts darstellen, wahrend mittel- und langfristige Verdnderungen auch den

Fett- und Muskelanteil betreffen kdnnen.

¢ Wenn kurzfristig das Gewicht sinkt, jedoch der Kérperfettanteil steigt oder gleich bleibt, haben Sie
lediglich Wasser verloren - z.B. nach einem Training, Saunagang oder einer nur auf schnellen Ge-
wichtsverlust beschrénkten Diat.

e Wenn das Gewicht mittelfristig steigt, der Kdrperfettanteil sinkt oder gleich bleibt, kdnnten Sie hin-
gegen wertvolle Muskelmasse aufgebaut haben.

Wenn Gewicht und Korperfettanteil gleichzeitig sinken, funktioniert Ihre Diat - Sie verlieren Fett-
masse. Idealerweise unterstiitzen Sie Ihre Diat mit kdrperlicher Aktivitat, Fitness- oder Krafttraining.
Damit kdnnen Sie mittelfristig lhren Muskelanteil erhéhen.

Korperfett, Kérperwasser oder Muskelanteile diirfen nicht addiert werden (Muskelgewebe enthélt
auch Bestandteile aus Kérperwasser).

7. Fehimessung

Stellt die Waage bei der Messung einen Fehler fest, wird ,,FFFF” oder ,Err” angezeigt.

Wenn Sie sich auf die Waage stellen, bevor im Display ,,0.0” angezeigt wird, funktioniert die Waage
nicht korrekt.

Mégliche Fehlerursachen: Behebung:

- Die maximale Tragkraft von 150 kg wurde - nur maximal zuldssiges Gewicht wiegen.
Uberschritten.

- Der elektrische Widerstand zwischen Elektro- |- Die Messung bitte barfu8 wiederholen.
den und FuBsohle ist zu hoch (z.B. bei starker Feuchten Sie ggf. Ihre FuBsohlen leicht an.
Hornhaut). Entfernen Sie ggf. die Hornhaut an den

FuBsohlen.

- Der Fettanteil liegt auBerhalb des messbaren |- Die Messung bitte barfu8 wiederholen.
Bereichs (kleiner 3% oder groBer 55 %). - Feuchten Sie ggf. Ihre FuBsohlen leicht an.

- Der Wasseranteil liegt auBerhalb des mess- — Die Messung bitte barfuB wiederholen.
baren Bereichs (kleiner 25 % oder gréBer 75%). | - Feuchten Sie ggf. Ihre FuBsohlen leicht an.

8. Entsorgung

Die verbrauchten, vollkommen entladenen Batterien und Akkus sind lber die
speziell gekennzeichneten Sammelbehélter, die Sondermillannahmestellen
oder Uber den Elektrohé&ndler zu entsorgen. Sie sind gesetzlich dazu verpflich-
tet, die Batterien zu entsorgen.

Hinweis: Diese Zeichen finden Sie auf schadstoffhaltigen Batterien: Pb = Batterie ent- Bod Hy

hélt Blei, Cd = Batterie enthélt Cadmium, Hg = Batterie enthalt Quecksilber.

Bitte entsorgen Sie das Gerat gemaB der Elektro- und Elektronik-Altgerate-Verordnung
2002/96/EC - WEEE (Waste Electrical and Electronic Equipment). Bei Riickfragen wenden Sie ==
sich bitte an die fir die Entsorgung zustéandige kommunale Behorde.



9. Garantie

Sie erhalten 3 Jahre Garantie ab Kaufdatum auf Material- und Fabrikationsfehler des Produktes.
Die Garantie gilt nicht:

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

o fiir VerschleiBteile,

o flir Mangel, die dem Kunden bereits bei Kauf bekannt waren,

¢ bei Eigenverschulden des Kunden.

Die gesetzlichen Gewahrleistungen des Kunden bleiben durch die Garantie unberthrt. Fir Geltend-
machung eines Garantiefalles innerhalb der Garantiezeit ist durch den Kunden der Nachweis des
Kaufes zu filhren. Die Garantie ist innerhalb eines Zeitraumes von 3 Jahren ab Kaufdatum gegeni-
ber der Hans Dinslage GmbH, Riedlinger StraBe 28, 88524 Uttenweiler, Germany, geltend zu ma-
chen. Der Kunde hat im Garantiefall das Recht zur Reparatur der Ware bei unseren eigenen oder bei
von uns autorisierten Werkstatten. Weitergehende Rechte werden dem Kunden (aufgrund der Ga-
rantie) nicht eingerdumt.

ENGLISH

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.

1. Device description
1. Electrodes
2. Display

3. “Down” key
4. “SET” key
5. “Up” key

6. “On” button

2. Notes

A 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. Inaccurate measurements may be caused by the amniotic fluid.

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 child-
ren. 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-circuited.



@ 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 calibra-
ted for professional medical applications.

e The scale can accept a maximum load of 150 kg (330 Ib, 24 St). The weight measurement and the
determined bone mass are displayed in increments of 100 g (0.2 Ib, 1/4 St), as is the specification
of the ideal weight. The measuring results for the body fat, body water and muscle percentages
are displayed in 0.1 % increments. The caloric requirements is specified in steps of 1 kcal.

¢ On delivery, the scale is set to “cm” and “kg”. At the back of the scales is a switch with which you
can switch between “inches”, “pounds” and “stones” (lb, st.).

e 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 submit-
ting any complaint, first check the batteries and replace them if necessary.

e All scales comply with EC Directive 2004/108 + supplements. Should you have any questions con-
cerning the use of our scale, please contact your dealer or customer service.

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 ac-
tual 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

- If possible, always weigh yourself at the same time of day (preferably in the morning), after using
the toilet, 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.

- Stand still during the measurement.

- 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 distri-
bute.

Limitations
When measuring body fat and other values, deviating and implausible results may occur in:
- children under approx. 10 years,

- competitive athletes and body builders,
- pregnant women,
- persons with fever, undergoing dialysis treatment or with symptoms of edema or osteoporosis,
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- persons taking cardiovascular medication,

- persons taking vascular dilating or vascular constricting medication,

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

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, re-
move 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, “Lo” appears on the display and the scale will switch off automatically. In this
case, the battery must be exchanged (2 x 3 V Lithium CR 2032).

5. Operation
5.1 Weight measurement
Switch on the scale:

Quickly and firmly tap the standing surface of @5
your scale with your foot. = a B B B

As a self-test, the complete display will appear up MBBB% 3333
to “0.0”. The scale is now ready to measure your

nn
LILIKG

weight.

Step on the scale and stand still with your weight distributed 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.

your family can save and recall personal settings.
Switch on the scale. Wait until the display shows “0.0”.
Then press “SET”. The first memory position will appear flashing on the

The scale has 10 memory positions in which you and other members of P

display. Now you can enter the following settings:
Memory position 1t0 10

Body size 100 to 220 cm (3'-03“ to 7‘-03")
Age 10 to100 years
Sex male (), female (&)

Degree of activity 1to5

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

Then the scale is ready for measuring. If you do not carry out a measurement, the scale switches off
automatically after several seconds.

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.
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— 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.

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.

- Select the memory preset where your basic =7 nn
personal data are stored by pressing the “up” » i |SBKG ¥ L«
button repeatedly. These data are then shown ”3
consecutively with the display of the ideal om

weight until the display “0.0” appears.
— Step on the scale with bare feet and stand still on the electrodes.

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

Note: Information on ideal weight only applies for persons over 18 years old

The following data are automatically displayed consecutively:

1. Weight and percentage of body fat ] b
2. Weight and percentage of body water 15!" KG ] E.L;KG
8% 63

3. Weight and percentage of muscle

4. Bone mass and active metabolic rate “kcal”. N E I_‘ - g B
1. Ixe LI «6

Y4B 2223

Then your weight and the percentage of body fat are shown again until the display “0.0” appears.
The scale is now ready for another measurement (repeat measurement). If you do not carry out a
measurement, the scale switches off automatically after several seconds.

Your measured value is automatically stored during switch-off. Two memories are available for each
user for this purpose.

5.4 Displaying measured value memory

After selecting a memory and carrying out a determination of body fat, the display “0.0” appears
briefly.

Pressing the “down” < button displays your last stored measured value. ® 1

The weight, percentage of body fat, percentage of body water and mus- i l55 KG
cle mass are displayed consecutively. Pressing the “down” < button again 'lqg%
displays your second-to-the-last stored measured value. o

6. Evaluation of results

Body fat percentage

The following body fat percentages are for guidance (contact your physician for further information).
This diagnostic scale is equipped with an interpretation pyramid for simple classification of your

body fat values. This shows you at a glance which category your percentage of body fat is classified
in.
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Man Woman
/good\  /average\ / poor \ /good\  /average\ / poor \

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% | >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%

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 va-

lues.

Body water

The body water percentage is normally within the following ranges:

Man Woman
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 water percentages below the recommended values. With endurance athletes, however, the re-
commended values could be exceeded due to low fat percentages and high muscle percentage.
Body water measurement with this scale is not suitable for drawing medical conclusions, for examp-
le concerning 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
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 ag-
eing processes. 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 degene-
ration somewhat with healthy nutrition (particularly calcium and vitamin D) and regular exercise. With
appropriate muscle building, 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).
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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. osteoporo-
sis) using this scale.

Little influence can be exerted on bone mass, but it will vary slightly within the influencing factors
(weight, height, age, gender).

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 mea-
sured on the diagnostic 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 redu-
ce. 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 ex-
cess will be stored in the body as fat and your weight will increase.

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. Ra-

pid 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 aimost exclusively represent changes in water con-

tent, 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.

e |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. Ideally you should support your diet with physical activity, fitness 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 weighing, “FFFF” or “Err” appears in the display.
If you step onto the scale before “0.0” appears in the display, the scale will not operate properly.

Possible causes of errors: Remedy:

- The maximum load-bearing capacity of - Only weigh the maximum permissible weight.
150 kg (330 Ibs) was exceeded.

- The electrical resistance between the electrodes - Repeat weighing barefoot.
and the soles of your feed is too high Slightly moisten the soles of your feet if necessary.
(e.g. with heavily callused skin). Remove the calluses on the soles of your feet if

necessary.

- Your body fat lies outside the measurable range - Repeat weighing barefoot.
(less than 3% or greater than 55 %). - Slightly moisten the soles of your feet if necessary.

- Your percentage of water lies outside the - Repeat weighing barefoot. _
measurable range (less than 25 % or greater - Slightly moisten the soles of your feet if necessary.
than 75 %)
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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 B
containing mercury.

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

FRANCAIS

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

1. Description du tensiomeétre
1. Electrodes

2. Ecran

3. Touche « bas »

4. Touche « réglage »

5. Touche « haut »

6. Bouton « marche »

2. Remarques

A 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. En raison du liquide amniotique, les mesures risquent d’étre
imprécises.

¢ 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 | es piles avalées risquent de mettre la vie en danger. Laissez les piles et la balance hors de portée
des jeunes enfants. Au cas ol une pile a été avalée, faites immédiatement appel a un médecin.

¢ Ne laissez pas I'emballage a la portée des enfants (risque d‘asphyxie).

e | es piles ne doivent étre ni rechargées ni réactivées par d’autres méthodes ni démontées ni jetées
dans le feu ni court-circuitées.
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@ Remarques générales

e | ‘appareil est prévu strictement pour un usage personnel et non pas a des fins médicales ou com-
merciales.

Notez que des variations de mesure d’ordre technique sont possibles, car cette balance n‘est pas
étalonnée 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 détermi-
nation de la masse osseuse, les résultats s‘affichent par incréments de 100 g (0,2 Ib, 1/4 st.), tout
comme le poids idéal. Les résultats de mesure du taux de graisse corporelle, de masse hydrique

et de masse musculaire s‘affichent par incréments de 0,1 %. Le nombre de calories nécessaires
s’affiche par incréments de 1 kcal.

A la livraison de la balance, le réglage des unités est en « cm » et « kg ». Au dos de la balance, un
interrupteur vous permet de commuter sur « inch », « livres » et « stones » (b, 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 I‘appareil avec un chiffon humide. Nutilisez pas de nettoyant agres-
sif 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 variations de température et évitez la proximité de sources de chaleur (fourneaux, radiateurs
de chauffage).

Les réparations doivent étre effectuées uniquement par le service apres-vente de Beurer ou des
revendeurs agréés. Cependant, avant de faire une réclamation, contrélez d‘abord les piles et
changez-les, le cas échéant.

Toutes les balances sont conformes a la directive 2004/108 CEE et ses compléments. Pour toute
question sur |utilisation de nos appareils, adressez-vous a votre revendeur ou au service aprés-
vente.

3. Informations sur la balance impédancemeétre

Principe de mesure de la balance impédancemétre

Cette balance fonctionne selon le principe d‘analyse d‘impédance bioélectrique (B.l.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 compte de constantes et, le cas échéant, de données individuelles (age, taille, sexe, acti-
vité 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 tres élevée.

Notez que les valeurs déterminées par la balance impédancemetre ne représentent que des ap-
proximations par rapport aux analyses physiques effectives d’ordre médical. Seul un médecin spé-
cialisé peut déterminer 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

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

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

- Ne bougez pas pendant la mesure.

- Attendez quelques heures aprés un effort physique inhabituel.

- Apreés 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 résultats non plausibles dans les cas suivants:

- les enfants de moins de 10 ans environ,

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

- les femmes enceintes,

- les personnes fiévreuses, en dialyse, présentant des symptomes d‘cedemes ou d‘ostéoporose,

- les personnes sous traitement médical cardiovasculaire,

- les personnes prenant des médicaments vasodilatateurs ou vasoconstricteurs,

- les personnes présentant des écarts anatomiques sérieux des jambes par rapport a leur taille
(jambesnettement courtes ou longues).

4, Piles

Tirez éventuellement sur la languette isolante de la pile sur le couvercle du compartiment a piles

ou retirez le film de protection de la pile et introduisez-la en respectant la polarité. Si la balance
n‘affiche aucune fonction, retirez complétement la pile et remettez-la en place.

Votre balance est pourvue d‘un « affichage de changement de piles ». En cas d'utilisation de la auto-
matiquement. Il est alors temps de remplacer la pile (2 x 3 V Lithium CR 2032).

5. Utilisation

5.1 Pesée

Allumez la balance :

Du pied, donnez un petit coup énergique sur le o5

plateau de votre balance. 8 8 B B
La balance effectuant un contréle automatique, average

elle affiche la totalité de I'‘écran jusqu‘a « 0.8 » La - BBB% Bgcsmg
balance est préte a mesurer votre poids.

nn
LiLike

Montez sur la balance. Tenez-vous debout immobile sur la balance en répartissant votre poids de
maniére égale sur les deux jambes. La balance commence la mesure immédiatement. 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 l'utilisateur
Pour déterminer le taux de graisse corporelle et les autres parametres, il faut enregistrer les données
individuelles de I‘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.
Allumez la balance, posez brievement le pied sur le plateau et attendez que

« 0.0 » s‘affiche. - P
Ensuite appuyez sur « REGLAGE ». La premiere position de mémoire clig-
note au panneau d‘affichage. Vous pouvez alors effectuer les réglages su-

ivants:
Position de mémoire |1 a 10
Taille 100 a 220 cm (3°-03“ a 7°-03")
Age 102100 ans
Sexe masculin (#), féminin (&)
Degré d‘activité 1ab

Appuyez brigvement ou longuement sur la touche » pour augmenter ou < pour diminuer les valeurs
de réglage. Validez chacune de vos données en appuyant sur « REGLAGE ».
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La balance est ensuite préte pour la mesure. Si vous ne procédez a aucune mesure, la balance
s’éteint automatiquement au bout de quelques secondes.

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 parameétres ont été entrés, il est possible de déterminer le poids, la graisse corporel-

le et les autres valeurs.

- Allumez la balance.

- Appuyez plusieurs fois sur la touche « haut »
» pour sélectionner la position de mémoire ol
sont enregistrées vos données de base perso-
nnelles. Elles s‘affichent les unes aprés les au-
tres avec le poids idéal jusqu‘a ce que « 0.0 »
s‘affiche.

T 198

8

nn
# LiLlke

- Montez pieds nus sur la balance et restez immobile sur les électrodes.
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.

Remarque : I'information relative au poids idéal s‘applique uniquement aux personnes de 18 ans et

plus.

Les données suivantes s’affichent automatiquement I'une aprés I'autre :

1. Poids et taux de graisse corporelle
2. Poids et taux de masse hydrique

3. Poids et masse musculaire
4, Masse osseuse et taux d’activité « kcal ».

‘1'5.L‘KG -l'B.L‘KG
148 534

':'5.% = 95 KG

Y8y 2223

Ensuite, votre poids et le taux de graisse corporelles s’affichent a nouveau jusqu’a que ce que
« 0.0 » apparaisse. La balance est préte pour une autre mesure (reprise de mesure). Si vous ne pro-
cédez a aucune mesure, la balance s’éteint automatiquement au bout de quelques secondes.
Lorsque la balance s’éteint, votre valeur mesurée est enregistrée automatiquement. Pour cela, cha-
que utilisateur dispose de 2 emplacements dans la mémoire.
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5.4 Appel de la mémoire des valeurs mesurées

Une fois I'emplacement dans la mémoire sélectionné et apres le calcul de la graisse corporelle,

« 0.0 » s’affiche brievement.

Pour afficher votre derniére valeur enregistrée, appuyez sur la touche ® ]

,bas“ « Le poids, le taux de graisse corporelle, le taux de masse hydrique i { 55 KG
et la masse musculaire s’affichent I'un apres I'autre. Pour afficher votre 49y
avant-derniére valeur enregistrée, appuyez de nouveau sur la touche o

,bas” 4

6. Evaluer les résultats

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!)

Pour simplifier la classification de vos valeurs de graisse corporelle, cette balance impédanceme-
tre est équipée d’une pyramide d’interprétation. Celle-ci vous permet de savoir d’un seul coup d’ceil
dans quelle catégorie votre taux de graisse corporelle se situe.

Hommes Femmes
/good\  /average\ / poor \ /good\  /average\ / poor \

Age tres 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% | 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%

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
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 hy-
drique peut étre supérieur aux données de référence en raison d’un taux de graisse corporelle infé-
rieur et un taux de masse 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 dle a I'age. Le cas échéant, demandez a votre
médecin.

De maniere 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

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 dégradation 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'dge, 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 (matieres 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
pourquoi 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 guére soumise a des influences, mais elle varie légerement sous I'effet de
certains facteurs (poids, taille, age, sexe).

AMR

L’AMR, le taux métabolique actif, représente la quantité d‘énergie dont le corps en activité a besoin
quotidiennement. Les besoins énergétiques d’une personne augmentent en fonction de son activité
physique ; sur la balance impédancemeétre 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 restitué, il contre-balance cette différence en puisant dans les réserves de graisse accu-
mulées et le poids diminue. Au contraire, si I‘énergie fournie au corps est supérieure au taux méta-
bolique 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.

Corrélation des résultats dans le temps

Notez que seule compte la tendance a long terme. Des écarts de poids de courte durée enregis-
trés en I'espace de quelques jours ne sont dus qu‘a une simple perte de liquides dans la plupart des
cas.

L'interprétation 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 I‘ordre de quelques jours) des modifications a 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 exclusivement 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.
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* Si votre poids diminue a court terme, alors que le taux de graisse corporelle augmente ou reste
stable, vous n‘avez perdu que de I‘eau, par exemple suite a un entrainement, une séance de sau-
na 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 pré-
cieux.

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 musculation seront les compléments parfaits de votre régime. lls vous permettent d‘augmenter
votre taux de masse musculaire a moyen terme.

Il ne faut pas additionner la graisse corporelle, la masse hydrique ou musculaire (le tissu musculaire

contient aussi des constituants de la masse hydrique).

7. Mesures erronées

Si la balance détecte une erreur au cours d’une mesure, "FFFF"/"Err" s’affiche.
Si vous montez sur la balance avant que "0.0" s‘affiche, elle ne fonctionne pas correctement.

Causes possibles d‘erreur

- La portée maximale de 150 kg a été dépas-
sée.

Remeéde
- Peser uniquement le poids maximal autorisé.

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

- Refaire la mesure pieds nus.
Le cas échéant, humidifier Iégérement la plan-
te des pieds. Enlever les callosités de la plan-
te des pieds, le cas échéant.

- Le taux de graisse corporelle n‘est pas com-
pris dans la plage mesurable (inférieur a 3%
ou supérieur a 55 %).

- Refaire la mesure pieds nus.
- Le cas échéant, humidifier Iégérement la plan-
te des pieds.

- Le taux de masse hydrique n’est pas compris
dans la plage mesurable (inférieur a 25 % ou
supérieur a 75 %)

- Refaire la mesure pieds nus.
- Le cas échéant, humidifier Iégérement la plan-
te des pieds.

8. Elimination

Les piles et les batteries usagées et complétement déchargées doivent étre mises
au rebut dans des conteneurs spéciaux ou aux points de collecte réservés a cet usa-
ge ou déposées chez un revendeur d‘appareils électriques. La |égislation vous oblige

d‘éliminer les piles.

Remarque: Ces marquages figurent sur les piles contenant des substances toxiques:

B Hg

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 élec-
troniques 2002/96/EC - WEEE (Déchets des équipements électriques et électroniques). Pour

toute question, veuillez vous adresser aux autorités de la commune compétentes pour le trai-

tement des déchets.
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ESPANOL

Sirvase leer las presentes instrucciones para el uso detenidamente; guarde el manual para usarlo ul-
teriormente; pongalo a disposicién de otros usuarios y observe las instrucciones.

1. Descripcion del aparato
1. Electrodos

2. Pantalla

3. Boton “Disminuir”

4. Botdén “SET”

5. Botodn “Incrementar”

6. Tecla “ON”

2. Indicaciones

A Instrucciones de seguridad

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

¢ No utilizar durante el embarazo. Es posible que las mediciones sean inexactas debido al
liqui do amnidtico.

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

e L as 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.

¢ Mantenga el material de embalaje fuera del alcance de los nifios (peligro de asfixia).

e |as pilas no deben ser recargadas ni reactivadas con otros medios; tampoco deben ser desarma-
das, echadas al fuego o cortocircuitadas.

@ Instrucciones generales

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

e Tenga en cuenta que puede haber tolerancias de medicidn por razones técnicas, ya que no se tra-
ta de una bascula calibrada para el uso profesional médico.

e | a capacidad de carga de la balanza es de max. 150 kg (330 Ib, 24 St). Al pesar y al determinar la
masa 0sea, los resultados se muestran en pasos de 100 g (0,2 Ib, 1/4 St), al igual que la indica-
cion del peso ideal. Los resultados de medicion de grasa corporal, agua y musculos, se muestran
en pasos de 0,1 %. La necesidad de calorias se muestra en pasos de 1 kcal.

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

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

e | 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 reclamaciéon compruebe usted las
pilas y, si fuera necesario, cambielas.

¢ Todas las basculas cumplen con la directriz 2004/108 de la CE y sus suplementos. Si usted tuviera
aun consultas sobre la aplicacién de nuestros aparatos, dirijase a su agente autorizado o al servicio
postventa.

3. Informaciones sobre la bascula de diagnéstico

El principio de medicion de la bascula de diagndstico

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 inofen-
siva e imperceptible que permite una determinacién de las masas corporales. Mediante esta medi-
cion 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 corpo-
ral 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
dseas oponen una gran resistencia al paso de la corriente eléctrica.

Observe que los valores determinados por la bascula de diagnéstico son sélo valores aproximados
a los valores médicos reales resultantes del andlisis del cuerpo. Solamente un facultativo especiali-
zado puede determinar exactamente la masa corporal adiposa, liquida, muscular y 6sea, aplicando
a tal fin los métodos 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 mafnana), después de la
primera defecacion, en ayunas y sin ropa, a fin de obtener resultados comparables.

- Importante durante la medicién: La determinacion de la masa adiposa corporal siempre debe reali-
zarse 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 conductividad eléctrica insuficiente.

- No se mueva durante el proceso de medicion.

- Si ha realizado un ejercicio fisico especialmente intenso, espere algunas horas.

- Después de levantarse, espere unos 15 minutos antes de pesarse para que el agua contenida en el
organismo 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:

- Nifos menores de 10 anos,

- Deportistas de competicion y culturistas,

- Mujeres embarazadas,

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

- Personas que toman medicamentos cardiovasculares,

- Personas que toman medicamentos vasodilatadores o vasoconstrictores,

- Personas con discrepancias anatémicas significativas en sus extremidades inferiores en relaciéon
con la estatura total (piernas especialmente acortadas o alargadas).
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4. Pilas

Retire la cinta aislante, si la hubiera, puesta en la tapa del compartimiento de pilas o bien retire la
ldmina protectora de la pila y coloque la pila observando la polaridad correcta. Si la bascula no fun-
cionara 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
demasiado débil, en la pantalla se visualizara “Lo“, y la bascula se desconectara automaticamente.
En este caso debe reemplazarse la pila (2 x 3 V Lithium CR 2032).

5. Utilizacién

5.1 Medir el peso

Encienda la balanza:

Pisar breve y firmemente la superficie de la balanza con el pie.

En primer lugar se visualiza la pantalla completa como autotest; espere hasta que aparezca “0.0”.
La bascula esta ahora lista para la medicién de su peso.

Subase a la bascula. Permanezca quieto sobre la bascula distribuyendo su peso homogéneamente

sobre ambas piernas. La bascula inicia inmediata- o nn
mente la medicién. Poco después se visualiza el & BBBB TG
resultado de la medicién. - 0 -

La bascula se apaga por si sola algunos segun- BBB/“ BBBB

dos 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
almacene los valores personales del usuario.

La bascula dispone de lugares de almacenamiento para 10 usuarios diferentes; usted y los miem-
bros de su familia pueden usarlos para almacenar sus ajustes personales y

volver a visualizarlos. — P I_
Encienda la balanza. Espere hasta que se visualice la indicacion “0.0”".
Pulse ahora “SET". En la pantalla parpadea ahora el primer lugar de me-

morizacién. Ahora puede usted llevar a cabo los siguientes ajustes:

Lugar de almacenamiento |1 hasta 10

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

Sexo masculino (#), femenino (§)

Grado de actividad 1 hasta 5

Lleve a cabo el ajuste pulsando durante corto o largo tiempo el botén s para aumentar » bien <
para disminuir los valores correspondientes. Cada valor ajustado debe ser confirmado con “SET*.
A continuacién la balaza esta lista para la medcién. Si no se efecttia ninguna medicion, la balanza
se desconecta automaticamente después de unos segundos.

Grados de actividad

Para la seleccién del grado de actividad serd determinante considerar la actividad a medio y largo
lazo.

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.
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- 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 me-
nos durante 1 hora respectivamente.

5.3 Llevar a cabo la medicion

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

- Encienda la balanza.

- Pulsando varias veces la tecla “arriba” P, elija el ] nn
sitio de memoria en el cual estan guardados su i |5_BKG ¥ e
datos basicos personales. Estos se visualizan N
sucesivamente con la indicacion del peso ideal tay

hasta que aparece la indicacién “0.0”.
- Suba a la bascula descalzo y manténgase parado tranquilamente sobre los electrodos.
Importante: No debe haber contacto entre ambos pies, piernas, pantorrillas ni muslos. En caso

contrario serd imposible realizar la medicion correctamente.

Indicacion: la indicacién del peso ideal sélo es valida para personas mayores de 18 afos de edad.

Los datgos siguientes se muestran automatica y sucesivamente:

1. Peso y proporcion de grasa corporal ] 1
2. Peso y proporcién de agua corporal 15": KG 15_"‘.(6
ey 634

3. Peso y proporcion de musculatura

4. Masa 6sea y metabolismo activo “kcal”. N 5 L: - g E
10, ke L6

Y4B 2223

A continuacién se vuelve a mostrar su peso y la proporcion de grasa corporal, hasta que el indica-
dor muestra “0.0”. La balanza esta lista para otra medicion (medicidn de repeticion). Si no se efec-
tua ninguna medicion, la balanza se desconecta automaticamente después de unos segundos.

Al desconectar, su valor medido se guarda automaticamente. Para ello se dispone de 2 sitios de
memoria para cada usuario.

5.4 Abrir la memoria de valores medidos

Después de seleccionar el sitio de memoria y después de una determinacion de grasa corporal, se
presenta brevemente la indicacion “0.0”".

Pulsando la tecla “abajo” < aparece su Ultimo valor de medicién guardado. ® N E 5
Se muestran sucesivamente el peso, la proporcién de grasa corporal, la =\t ke
proporcién de agua y la masa muscular. Volviendo a pulsar la tecla “abajo” 9%

< aparece su penultimo valor de medicién guardado. o

6. Evaluar los resultados

Masa adiposa corporal

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

Para una clasificacion sencilla de sus valores de grasa corporal, esta balanza de diagndstico esta
provista de la pirdmide de interpretacion. Esta se muestra rdpidamente a qué categoria pertenece
su proporcion de grasa corporal.
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Varén Mujer

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% 12-17% |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% 18-283% [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 inferio-
res a los valores de orientacion especificados.

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

Masa liquida
El porcentaje de masa liquida en el cuerpo se encuentra normalmente entre los siguientes valores:
Varén Mujer
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
porcentaje de masa liquida en personas con un alto porcentaje de masa adiposa, se encuentre por
debajo 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 mé-
dico.

En principio es conveniente esforzarse en obtener un alto porcentaje de masa liquida.

Porcentaje de masa muscular
El porcentaje de masa muscular en el cuerpo se encuentra normalmente entre los siguientes valo-
res:

Varén Mujer
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%
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Masa 6sea

Nuestros huesos, tal como las otras partes del cuerpo, estan sometidos a procesos naturales de
descomposicion, regeneracion y envejecimiento. La masa 6sea aumenta rapidamente en la infancia
y alcanza un maximo entre los 30 y 40 afios de edad. Al aumentar la edad vuelve a reducirse leve-
mente la masa 6sea. Usted puede contrarrestar esta reduccion hasta cierto punto con una alimen-
tacién sana (de alto contenido en calcio y vitamina D) y ejercicios fisicos periddicos. Usted puede
ademas reforzar adicionalmente la estabilidad de su esqueleto con una encauzada regeneracion
muscular.

Observe que la presente bascula no especifica el contenido de calcio de los huesos sino que de-
termina el peso de todos los compuestos 6seos (substancias organicas, substancias anorganicas y
agua).

Atencidn: Sin embargo, no debe confundirse la masa dsea con la densidad dsea. La densidad dsea
puede ser determinada solamente en un examen médico (por ejemplo, tomografia axial computado-
rizada, ultrasonido). Por esta razén, 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 dsea, pero puede fluctuar levemente dentro de los
factores influyentes (peso, estatura, edad, sexo).

AMR

El metabolismo activo (AMR=Active Metabolic Rate) es la cantidad de energia que requiere el cuer-
po diariamente en estado activo. El consumo de energia de una persona aumenta al acrecentarse
la actividad fisica; el consumo esta determinado en la bascula de diagndstico mediante el grado de
actividad (1-5) especificado.

Para mantener el peso actual es necesario suministrar al cuerpo nuevamente la cantidad correspon-
diente 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 depdsitos de masa adiposa existentes; el peso se reduce. En cambio, si du-
rante un espacio mayor de tiempo se suministrara al cuerpo mas energia que la correspondiente

al metabolismo activo (AMR) calculado, el cuerpo no podra quemar el excedente de energia depo-
sitdndolo en forma de masa adiposa; el peso aumenta.

Relacién 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 tiem-

po 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 deberse 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
mantuviera constante, significa que usted ha perdido liquido, por ejemplo, después de un entren-
amiento fisico, visita a la sauna o bien debido a una dieta que se ha limitado solamente a la rapida
reduccion del peso.

¢ En cambio si el peso aumentara a medio plazo reduciéndose o manteniéndose constante el por-
centaje 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 funcio-
nay usted esta perdiendo masa adiposa. Lo ideal es complementar el régimen dietético con activi-
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dades fisicas o entrenamientos para mejorar el estado fisico. De esta manera usted puede aumentar

a medio.

7. Medicion errénea

Si la bascula detecta un error durante la medicion, se visualizara "FFFF"/"Err".
Si usted se sube a la bascula antes de que se visualice "0.0" en la pantalla, la bascula no funcionara

correctamente.

Posibles causas del error:
- Se ha excedido la capacidad maxima de car-
ga de 150 kg.

Solucion:
- Mida pesos inferiores al limite maximo ad-
misible.

- Laresistencia eléctrica entre los electrodos y
la planta de los pies es excesiva (por ejemplo
por existir una fuerte callosidad).

- Repita la medicion descalzo.
En caso necesario, humedezca ligeramen-
te las plantas de sus pies. En caso necesa-
rio, saque las callosidades de la plantas de los
pies.

- La masa adiposa esta fuera de la gama de va-
lores medibles (inferior a un 3 % o superior a
un 55 %).

- Repita la medicioén descalzo.
- En caso necesario, humedezca ligeramente
las plantas de sus pies.

- La masa liquida esta fuera de la gama de va-
lores medibles (inferior a un 25 % o superior a
un 75 %).

- Repita la medicion descalzo.
- En caso necesario, humedezca ligeramente

las plantas de sus pies.

8. Eliminacion de desechos

Las pilas normales y las pilas recargables agotadas y completamente descargadas de-
ben ser eliminadas en los depdsitos especialmente marcados para este efecto, en los
puntos de recepcion de basura especial o bien en las tiendas de articulos eléctricos.
Conforme a la ley, usted esta obligado a desechar las pilas en una de las formas ante-

riormente descritas.

Pb(d Hg

Nota: Los siguientes simbolos se encuentran en las pilas que contienen substancias
toxicas: Pb = esta pila contiene plomo, Cd = esta pila contiene cadmio, Hg = esta pila

contiene mercurio.

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

K
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PYCCKUN

BHMMaTeNbHO NPOYTUTE iaHHY0 MHCTPYKLMIO MO SKCTyaTaLiy, COXpaHsTe ee ANA fanbHEeMWero nernonb3o-
BaHWA, JaiTe ee NPOYNUTaTb 1 APYTAM MOMb30BATENAM 1 CTPOTO CRIEAYATE NPUBEAEHHbIM B Hell yKasaHNAM.

1. OnucaHue annapata
1. OnekTpogbl

2. Qucnnen

3. KHonka «YMeHbLUnTb»

4. KHonka «Set»

5. KHonka «YBenuunTb»

6. KHonka «On»

2. YKa3aHua

A YKasaHuA no TexHuke 6e3onacHoCTM

* 3anpeLjaeTcA Nonb3oBaTbCA BECaMM NiMLam ¢ MeAMLMHCKUMU UMMNaHTaHTamMu (Ha-
npumep, ¢ KapAMOCTUMYNATOPOM cepaua). B npoTusHom crniyyae MoryT nponsonTu
c6ou B paboTe UMMMAHTaHTOB.

¢ He ncnonb3oBatb BO BPeMA 6EPEMEHHOCTW.

¢ BHumaHue! He ctaHoBUTECH Ha BECHI, €CNv Batum Horv unn noBepXHOCTb BECOB MOKPbIE — Bbl MOXeETE
MOCKOMb3HY ThCA!

e [lpy nonajaxnm B NWLLEBAPUTENbHBIN TPAKT BaTapeinkn MOryT NPeACTaBNATL OMACHOCTb ANA XU3HU.
XpaHuTe 6atapeiikv 1 Becbl B HEAOCTYNHOM ANA feTeil MecTe. Jluuy, npornotueluemy 6aTapenky, cne-
BYeT He3ameanuTeNnbHO 06paTUTLCA K Bpay.

* He fonyckanTe nonagaHuA ynakoBOYHOrO MaTepuana B pyku AeTen (0nacHOCTb YAyLUbA).

e 3anpelyaeTcA 3apAxarb UM MHbIMK Cnocobamn BOCCTaHaBNMBATbL bataperku, pasbuparb ux, 6pocatb
B OrOHb W/ HAKOPOTKO 3aMbiKaTb Monoca.

@ O6wwe ykasaHua

e [Mpubop NpefHa3HaYeH TOMbKO ANA WHAWBMAYaNbHOrO NMPUMEHEHNA 1 HE [OMKEH UCMONb30BaTbCA B Me-
JVLMHCKVX MM KOMMEPYECKHX LieNnax.

® YyTuTe, 4TO BO3MOXHbI 0BYCOBNEHHbBIE KOHCTPYKLIMEN NOrPELLHOCTW N3MEPEHIA, MOCKONbKY faHHbIe
BECbl He ABMAIOTCA TOYHBLIM NPUBOPOM ANA NPOECCMOHANBHOMO MEAULIMHCKOIO UCMOMb30BaHNA.

e [penenbHo gomycTuman Harpyska Ha Becbl cocTasnaeT 150 kr (330 Ib, 24 St). PesynbTathl n3amepeHua
Beca 1 onpefeneHna KoCTHoN Maccbl ykasbisatoTeA ¢ warom 100 1 (0,2 Ib, 1/4 St), Tak xe, kak u 3Ha-
YeHue naeanbHOro Beca. PesynbTaTbl U3MEPEHU COCTABNAIOLLEN XMPOBOWA TKaH, BOLbI N MbILLIEYHO
Maccbl ykasbisaoTcA ¢ warom 0,1%. MoTpebHOCTb B KanopuAX yKasblBaeTeA ¢ lwaroM 1 kkar.

e [pn npogaxe BeCbl HACTPOEHbI HA eANHMLbI UI3MEPEHUA «CM» U «Kr». Ha 3aHeN CTEHKe BECOB Haxo-
ANTCA NepekntoyaTenb, Npy NOMOLLM KOTOPOro Bl MoXeTe BblbpaTh B KQ4ECTBE €AMHUL M3MEPEHUA
«[JONMbI», «(DyHTbI» N «CTOYHbI» (Ib, St).

¢ Becbl criefyeT ycTaHaBnMBaTh Ha TBEPAOM POBHOM MoOJy; TBEPAOe, He nporubaroLleecA HamnonbHoe no-
KpbITUE ABNAETCA HEOOXOAMMBIM YCIIOBUEM TOYHOTO U3MEPEHMA.
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® PekoMeHAyeTcA Neproanyecky NpoTMpaTb Npubop BRaXXHOM TPAMKOW. He ncnonb3yinte abpasuBHble
ynCTALME CPELCTBA M HU B KOEM Cllyyae He norpy>aiTe npubop B BOLY.

o ObeperaiiTe Npubop OT TONYKOB, BO3AENCTBMA BNIaru, Mblfn, XMMUYECKNX BELLECTB, 3HAYUTENbHBIX KO-
nebaHuin Temnepatypbl 1 CAIULWKOM 6/IM3KO PacnonoXeHHbIX UCTOYHUKOB Tenna (neyen, paamaTtopos
OTOMNEHMA).

® PeMOHT pa3peLuaeTcA BhINOMHATbL TOMbKO NEPCOHANY CNyX0bl TEXHUYECKOro 0b6ecneyveruna (upmbl
Beurer nnu aBTOpPM3MPOBaHHLIX TOPrOBbIX NPeAcTaBuTenei. MNpexae Yem npeabABNATb MPETEH3MIO,
npoBepbTe Hatapeiku u nNpu HeobXoANMOCTY 3aMEHNTE UX.

¢ Bce BeCbl COOTBETCTBYIOT TpeboBaHMAM HopmaTuBHOrO akta EC 2004/108 n fononHeHuin K Hemy. Npu
BO3HUKHOBEHWW BONPOCOB MO MOMb30BaHMI0 NPMO0POM 06paTUTECh B TOPrOBYIO CETb UMK B CEPBUCHYIO
cnyxoy .

3. UHchopmauma o aMarHoCTUYECKUX Becax

MpuHUMN U3MepeHuA, Cnonb3yeMblii AUArHOCTUYECKUMU BECAMK

[aHHble Becbl paboTatoT N0 NPUHLMMY aHanu3a 6uoanekTpuyeckoro conpotuenenna (B.1.A.). Mpn aTom
onpegaeneHue NPOLEHTHOTO COAEPXKaHNA PasNNyHbIX TKAHE! MPOUCXOAUT BCErO 3a HECKONbKO CEKYHA C
MOMOLLbIO HE OLLYTUMOrO YeNoBEKOM, 6e30MacHOr0 1 He MPUYMHAIOLLErO Bpeaa 3M1eKTPUYEeCcKoro Toka. Mc-
Monb3yA pesynbTaT U3MEepEHNA ANEKTPUHECKOrO CONPOTUBIEHNA, PAAA KOHCTAHT YEJTI0BEYECKOro opra-
HW3Ma ¥ UHAVBWAYANbHbIX XapaKTepUCTVK YenoBeKa (BO3pacT, POCT, NOA, CTEMEHb aKTUBHOCTH), MOXHO
onpenenuTb NPOLEHTHOE CoaepKaHue XWUPOBOI TKaHu 1 Apyrie napameTpbl YENMOBEYECKOro Tena.

[inA MBILLEYHON TKaHM 1 BOAbI XapaKTepHa XopoLuana 3NeKTPONpPOBOAHOCTb W, CIeA0BATENBHO, HE3HAYM-
TenbHOe 31eKTPUYECKOE CONPOTUBIIEHME.

KocTu 1 xupoBanA TKaHb, HaNpoTMB, UMEIOT HU3KYIO 3NIEKTPONPOBOAHOCTb, Tak Kak KNETKW XUPOBOI TKa-
HW 1 KOCTU M3-3a 04EHb BBICOKOTO COMPOTUBEHNA MPAKTUYECKM HE NPOBOAAT ANEKTPUYECKMNI TOK.
CneuyeT MMeTb B BMAY, YTO 3HA4Y€HUA, NOny4YeHHble Npu UCNoNb30BaHUKN AMArHoCTU4eCKMUX BeCoB, npen-
CTaBNAOT COBOM NULLb NPUONU3UTENBHBIE, HETOYHBIE AHHBIE MO CPABHEHMIO C pe3ybTaTami peanbHbIX
MEIMLMHCKIX aHan130B. ToNbKo Bpay-CreunanmeT npy NoMOLLM MEAVULMHCKUX METOAO0B (Hanpyumep, ro-
CpencTBOM KOMMbOTEPHOW TOMOrpachum) CnocobeH TOYHO ONPEAEnUTL MPOLIEHTHOE COAEP KaHme Xnpo-
BOW TKaHW, BOLbI, MbILIEYHOW MaCChl 1 CKeNeTa.

061wue pekomeHaaLUm

- YT06bI NONyYaTh CONOCTABUMbIE PE3YNbTAThI, O BO3MOXHOCTY, N3MEPANTE CBOW BEC B O[HO W TO XE
BPEMA CYTOK (MyyLUe BCEro no yTpam), Nocne NoceLleHna TyaneTa, HaTowak 1 6e3 ofexasl.

= |-|pI/I M3MepeHUn BaXXHO y4nTbIBaTb cnepytollee: usmepeHme NPoLEeHTHOro coaepxxaHua )KI/IpOBOI?I TKaHU
LOMXKHO NPOBOANTLCA TOMbKO HOCUKOM; MOAOLLBLI CTOM LIeNecoobpasHo crierka yBnaxHUTb. ABCOMOTHO
CyXue MOAOLLBbLI MOTYT CTaTb MPUYMHO HEYAOBNETBOPUTENBHOIO Pe3ynbTaTa, Tak Kak UMELOT CIMLIKOM
HW3KYIO 3NEKTPUYECKYIO MPOBOAMMOCTb.

- B npouecce namepeHua cTonTe HEMOABYKHO.
- lNocne HeobblYHbIX PU3NHECKMX HArpPY30K NOAOKANTE HECKOMBKO YacoB.

~ ocne Toro, Kak Bbl BCTan yTpoM C NOCTENM, NOAOXAMTE OKOMO 15 MUHYT, 4TOBbI UMEIOLLAACA B Tene
BOJA MOITa PABHOMEPHO PacrpedeniThes.

OrpaHuyeHua

[Mpu onpeaeneHnm NPOLEHTHOTO COAEPXKAHNA XMPOBOW TKaHW 1 APYrux napaMmeTpoB B CNEAYHOLLMX ClyYa-

AX MOTYT 6bITb NOMy4YeHbI OTKMOHAIOLLMECA N HEAOCTOBEPHbIE Pe3yNbTaTbl:

-y peten mnagwe 10 ner,

— Y CNOPTCMEHOB-NPOECCUOHANOB U KYNIbTYPUCTOB,

-y 6epemMeHHbIX,

— Y NUL C BbICOKOW TEMMEPATYPONA, TeYalMXCA AManu3oM, CKITOHHBIX K 0TeKaM M 60MbHbIX 0CTEonopo-
30M,

— Y UL, NPUHUMAIOLLMX CEPAEYHO-COCYANCTbIE CPeacTBa,

— Y L, NPUHUMAKOLLMX COCYAOPACLLMPAIOLLME UMM COCYROCYXMBAIOLME CPEACTBA,
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= Y iy CO 3HAYNTENbHbIMW aHAaTOMUYECKUMU OTKTOHEHNAMW pa3MepoB HOI OTHOCUTEbHOIO obuero po-
CTa (,EU'II/IHa HOI 3HA4YNTENbHO YMEHbLUeHa nnu yBeaneHa).

4. batapeiku

BbITAHNTE M30NMPYIOLLYIO MONOCKY Ha KPbILKE OTCeKa AnA 6atapeek (ecnv TakoBasA UMEETCA) MO0 CHU-
MUTE 3aLLMTHYIO MNIEHKY C camol 6aTapeiki 1 yCTaHOBUTE ee B OTCEK, cobnioaan nonApHocTb. Ecnu
BEChl He paboTatoT, u3BnekuTe 6ataperky n3 0TCeKa u CHOBa yCTaHOBUTE ee.

Becbl 0CHaLLEHbI «MHAMKATOPOM 3aMeHbl 6aTapeiikun». [pu BKNOYEHUN BECOB C pa3paXeHHo 6aTapei-
KOW Ha Aucnnee NoABNAETCA COODLLEHNe «Lo», 1 BeCbl aBTOMATUYECKM BbIKNKOYatoTCA. B aTOM cnyyae
Heobxoanmo 3amenuTb 6atapeiiky (2 x 3 V Lithium CR 2032).

5. Kak nonb3oBaTbcA Becamm
5.1 U3mepeHue Beca
BkntouuTe BecChI:

BbICTPO M CMABHO HAXXMWUTE OAHON HOMOW Ha Nnar- @ 5
opuysecoe 5 d0aB

nn
Lillke

B nopAAke camoTecTMpoBaHuA OT06pa)KaeTCFi non- gg&% BBBB

HaA MHAMKauMA aucnned, 3akaH41BatoLwanAca noka- e
3aHuem «0.0». Nocne 3Toro BeChl roTOBbLI K M3MEPEHUIO BECa.

BcTaHbTe Ha Becbl. CToliTe CrOKOMHO, paBHOMEPHO pacripesenaAn Bec Ha 06e Horv. Becbl cpasy xe Haum-
HaloT MaMepeHue. Bekope Ha Ancrnee NOABAAETCA PesynbTar U3MepeHIs.
Yepes HECKOMbKO CEKYHA Mocne TOro, Kak Bbl coiifeTe ¢ nnaTthopmbl, BECHI OTKMIOHAIOTCA.

5.2 HacTpoiika nonb3oBaTenbCKUX AaHHbIX
[na TOro, YTo6bI MOXHO GbINO ONPefeniTb MPOLIEHTHOE COAePXXaHNe XMPOBOI TKaHM 1 [pyrie napame-
TPbl, CeayeT BBECTU B NaMATb BECOB NUYHbIE MOMb30BATENBCKME JaHHbIE.

Becbl umetoT 10 nonb3oBaTeNbCKUX AYEeK NamATH, KOTOPbIE MOXHO UCMOMb30-
BaTb ANA COXPAHEHWA U BbI30BA JINYHbLIX HACTPOEK BCEX YNEHOB CEMbU. —_ P I_
Bkntouute Bechl. [loxxanTech NoABNeHNA Ha gucnnee nokasanua «0.0». Y '\

3atem HaxmuTe KHonKy «SET». Ha gucnnee otobpaxaeTca (MuraeT) nepsan

AYelika namATy. Tenepb Bbl MOXeTe caenatb cnepywowne HaCTpOI?IKVII

Ayeiika namATn ot 1 010

Poct ot 100 go 220 cm (0T 3cpyToB-03 AtonmoB Ao 7
thyToB-03 aronmoB)

Bospact ot 10 go 100 net

Mon myxckoii (), xerckmi (1)

YpoBeHb akTBHOCTH [0T 1 805

Haxwumaa Ha KHOMKM «BBepx» P nn «BHN3» 4 LVCKPETHO Unun ANnUTenbHO, Bbl moxeTe YCTaHOBUTb CO-
OTBETCTBYHOLLIME 3HAYEHUA. BBoa KaXaoro 3HaveHna cnepyet NOATBePAUTb, HaXXaB KHOMKY «SET.
Mocne 3T0ro Beckl roTOBbI K M3MEpPEHUIO. Ecnu Bbl He BbinonHAeTe n3MmepeHue, BeCbl aBTOMaTu4eCcku oT-
KNK4aKTCA Yepes3 HECKONbKO CEeKYHA.

YPOBHM aKTUBHOCTH

IMpy BbIBOPE YPOBHA aKTUBHOCTM PELLAIOLLMM ABMAETCA CPELHE- U [ONTOCPOYHBIA acnekxT.
- YpoBeHb aKTUBHOCTH 1: OTCYTCTBUE (PU3MYECKOI aKTUBHOCTM.

- YpoBeHb aKTUBHOCTHU 2: He3HauMTeNbHanA (hrandeckan akTMBHOCTb

Manble n HeTAXenble (hranyeckne Harpyaku (Hanpumep, MPOrynKu, .nerkue paboTsl B caay, TMMHacTy-
Yeckue ynpaxHeHna).
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- YpoBeHb aKTUBHOCTH 3: CPeAHAA (I3NYECKaA aKTUBHOCTb.
duanyeckmne Harpysku, He MeHee 2-4 pa3 B Heaento no 30 MUHYT.

- YpoBeHb aKTUBHOCTM 4: BbICOKaA (hn3nyeckan akTUBHOCTb.
duanyeckune Harpysku He MeHee 4-6 pas B Hedento no 30 MUHYT.

- YpoBeHb aKTUBHOCTM 5: 04EHb BbICOKAA (pranyeckan akTUBHOCTb.

VIHTEHCHBHBIE (h3NYECKIe Harpy3KK, MHTEHCUBHBIE TPEHUPOBKM UM TAXeNan duanyeckan pabota,
€XEeHEBHO, He MeHee YeM no 1 yacy.

5.3 NpoBeaeHne uamepeHua

lMocne Toro, kak 6binn BBELEHbI BCE NapameTpbl, MOXHO OMpeLeNnTb BEC, NMPOLEHTHOE COAepXKaHne Xu-
POBOWI TKaHW 11 [ipyrue HadeHuA.

- Bknitoumte Bechbl.

— [lyTem MHOrOKpaTHOrO HaXaTuA KHOMKY «yBENM- w7 nn
4uTb» P> BoIBEPUTE AYEIIKY NaMATY, B KOTOPOI CO- i ‘S.BKG i Tre
XpaHeHbl Bawm nepcoHanbHble 6a3oBble faHHbIe. n
OHK nokasbiBalOTCA BMECTE C MHAVKaLmMen nae- om

anbHOro Beca OfHO 3a ApyruM, 3aTeM NoABNAETCA MHAnKauma «0.0».
- BcTaHbTe 60CbiMM Horamu Ha Becbl 1 ybeanTech B TOM, Y4TO Bbl CMOKOWHO CTOUTE Ha 3NeKTpoaax.

BaxxHo: npu n3mepeHnn He OON>KHO 6bITb KOHTaKTa mexay obenmu CTYNHAMU, UKPaMU, roNIeHAMU U 6e-
npamun. B NPOTMBHOM Cliy4ae U3MepeHne He MOXeT 6bITb BbINOMHEHO AOMKHBLIM o6pa30M.

Mpumeyanue: [laHHble 06 naeansHOM Bece AeCTBUTENbHbI TOMBKO ANA Ny cTaplue 18 net.

OpHo 3a Apyrum aBToOMaTU4eCKKN NOKasblBaKOTCA Crieayollne AaHHble:

1. Bec 1 cocTaBnALLAA XMPOBO TKaHM I I

2. Bec 1 cocTaBnAtoLan ol ] 5"‘ KG ] B_L‘KG
ey 634

3. Bec 1 cocTaBnAatoLan MbllLeYHOR TKaHK 3

4. Macca KOCTEI N aKTUBHbIN PACXOA «KKan». ] 5 L‘KG =0 9 5 K6
4 22e3

3atem CcHoBa yKa3sblBaeTcA Ball BeC 1 cOCTaBNAIOLAA XMPOBOW TKaHM, NOCE YEro NOABAAETCA UHANKA-
unA «0.0». Becbl roTOBbI K Creaytowemy U3MepeHuio (MoBTOPHOMY 13MepeHuto). Ecnm Bbl He BeinonHAeTe
U3MEPEHIE, BECbl aBTOMATUYECKM OTKITIOHAIOTCA Yepe3 HECKOMbKO CEKYHA,.

[py OTKIIOYEHUM aBTOMATUYECKM BBOAWTCA B NamMATb pesynbTat M3MepeHVIl7I. [na aToro AnA Kaxaoro
NoNb30BaTesNA UMEETCA NO 2 AYENKM NaMATHU.

5.4 BbI30B NamATH pe3yibTaToB U3MEPEHUN

lMocne BbiboOpa AYENKM NAMATY U NOCNE N3MEPEHNA COCTABMAIOLEN XMPOBON TKAHWN HA KOPOTKOE BpemMA
noasnAaeTcA uHankauma «0.0».

Mocre HaXaTuA KHOMKK «yMeHbLUMTb» < NOABMASTCA MOCNEAHIIA COXPaHEH- ® 1

HbI pesynbTaT uamepennii. OanH 3a Apyrum ykasbliBatoTCA BEC, COCTAB- i 155 KG
NAOLAA XWNPOBOIA TKaHW, COCTABNALLAA BOAbI U MbllleyHaa Macca. Mocne 49%
MOBTOPHOTO HaXATUA KHOMKMN «yMeHblUNTb» A NOABMAETCA NPeAnocieaHuil o

COXPaHEHHbIN pesynbTaT U3MEepPeHuii.
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6. AHanu3 pe3synbTaToB

MpoueHTHOE coaepXKaHne XXMPOBOI TKaHM

[pnBEAEHHbIE HIKE 3HAYEHNA NPOLEHTHOTO COLEPXXAHUA XMPOBOW TKaHW NPeACTaBAAT COO0M NNLLb
OPWEHTMPOBOYHBIE BENMYMHBI (3a 6onee NoapobHoI MHhopmaumeit obpatuTteck K Bpayy!).

[nA npocTomn Knaccuthukauum 3Ha4eHUiA COCTaBMAIOLLEN XMPOBOI TKaHK 3TU ANArHOCTUYECKUE BECHI
OcHalleHbl HTepnpeTupytowen nupamuaoi. OHa nokasblBaeT, NOA Kakyo KaTeroputo nognagaet Bawa
COCTaBNAOLLAA XWNPOBOIA TKaHM.

My>XYUHBI JKEHLMHBI
/good\  /average\ / poor \ /good\  /average\ / poor \

BOBpaCT 0YeHb XOPOLLIO| XOPOLLO | YAOBMETBOPUTENbHO| MIOX0 BOSpaCT 04eHb XOPOLLO | XOPOLUO | YOOBNETBOPUTENBHO nnoxo
1014 [<11% 11-16% | 16,1-21% >21,1% 1014 [<16% 16-21%)| 21,1-26% >26,1%
1519 | <12% 12-17%] 17,1-22% >22,1% 1519 |<17% 17-22%| 22,1-27% >27,1%
2029 | <13% 13-18% | 18,1-23% >23,1% 2029 | <18% 18-23%)| 23,1-28% >28,1%
30-39 | <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% 4049 | <20% 20-25%| 25,1-30% >30,1%
50-59 | <16% 16-21%| 21,1-26% >26,1% 5059 | <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% 70100 | <23% 23-28%| 28,1-33% >33,1%

Y cnopTcmeHoB YacTo 6biBaeT 6onee HU3Koe 3HayeHme. B 3aBMCMOCTY OT BuAA CNOPTa, MHTEHCUBHO-
CTW TPEHUPOBOK 1 (OU3NYECKON KOHCTUTYLIMM MOTYT BbiTb JOCTUTHYTbI 3HAYEHMA, KOTOPbIE 3HAYNTENBHO
MEHbLLE YKa3aHHbIX OPUEHTUPOBOYHBIX 3HAYEHNIA.

Ho yuTuTE, YTO NPU CIMLLKOM HU3KNX 3HAYEHWNAX MOXET BO3HUKHYTb OMacHOCTb ANA 3A0POBbA.

MpoueHTHOE cofepXxaHne BOAbI
I'IpoueHTHoe coaepxaHune Boabl 06bI4HO HaxoauTCA B cnepyrowmx npegenax:

My>X4nHBbI JKeHLKHbI
Bospacr | nnoxo XOpOLUO 04€Hb XOPOLLO BospacT | nnoxo XOpOLLO 04€Hb XOPOLLO
10-100 | <50 50-65% >65 10-100 | <45 45-60% >60

XKnpoBanA TKaHb COAEPXMT OTHOCUTENbHO Marno Bobl. [103TOMY Y NioAeit C BbICOKUM MPOLIEHTHBIM CO-
[JepXxaHneM XMPOBOIA TKaHN NPOLEHTHOE CofiepXaHiie BOabl MOXET GbITb MEHbLUE OPUEHTUPOBOYHBIX
3HaYEeHWi. Y Niofen, 3aHMMatoLLMXCA BUAAMM CNIOPTa, TPEGYIOLLMMI BBIHOCTIMBOCTM, HAMPOTUB, OPUEHTH-
POBOYHbIE 3HAYEHIA MOTYT GbITb MPEBbILLEHbI U3-3a MaNIOro MPOLEHTHOTO COAEPXKAHMA XMPOBOM TKaHU 1
6ONbLIOTO MPOLIEHTHOTO COAePXXaHNA MbILLIEYHON TKaHU.

lMpoLEeHTHOE coaepxaH1e BoAbl, ONpeneneHHoe ¢ MOMOLLbI 3TUX BECOB, HENPUTOAHO ANA TOTO, YTOBbI
[enatb MeaMLUMHCKNE 3aKII0YeHNs, Hanpumep, 0 BO3PACTHOM HAKOMMEH!M Bofbl B opraHuame. Mpu HeoB-
XOAMMOCTM 0BPaTUTECH K Bpauy.

B npuHUyMNe, HY>XHO CTPEMUTLCA K BBICOKIM 3HAYEHWAM MPOLIEHTHOMO COAEPKAHUA BOAbI.
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MpoueHTHOe cofepKaHne MbILIEYHOMN TKaHM
IMpoLEeHTHOE CofiepXaHKe MbILLEYHOI TKaHI 06bIYHO HAXOAUTCA B Criedylowmx npeaenax:

My>X4nHbI JKeHLMHBbI
BoapacT | mano Hopma MHOr0 BospacT | mano Hopma 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% 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%

KocTHana macca

Halum KocTi, Kak 1 ocTanbHble YacTv Tena, NoABepXeHb eCTECTBEHHBLIM MpoLieccam pocTa, pacnaga u
cTapeHuA. KocTHaA macca pe3ko Bo3pacTaeT B AETCKOM BO3pacTe W AOCTUraeT CBOEro Makcumyma K
30 - 40 rogam. C BO3pacTOM KOCTHAA Macca CHOBA HECKOMbKO YMeHbLUaeTCA. Bbl MoxeTe npoTueoaen-
CTBOBATb 9TOMY NPOLIECCY NPU NOMOLLW 340POBOrO NUTaHUA (Mpex.e Bcero, 60raToro Kanbumem 1 BUTa-
MuHOM D) 1 perynApHbIX nanyecknx Harpy3ok. LieneHanpasneHHbIM HapalumBaHuemM MycKynaTypsl Bel
MOXeTe AOMNOMHUTENBHO NOBLICUTb CTAOUNBLHOCTD CKeneTa.

YyTUTE, YTO 3TN BECHI HE M3MEPAIOT CoAepkaHne KanbLyA B KPOBK, a ONPeaendioT BEC BCEX COCTABHbIX
yacTen KOCTel (OpraHNyeCcKuX 1 HEOpPraHMYECKMX BELLECTB 1 BObI).

BHumaHue: He nyTaiiTe KOCTHYIO Maccy ¢ NAOTHOCTbIO KOCTEN. [NOTHOCTb KOCTE! MOXET 6bITb Onpefe-
NeHa TONMbKO NpU MEANLIMHCKOM UCCeaoBaHm (Hanpumep, KOMMbIOTEPHOW TOMOrpaduK, ynbTpassy-
KOBOM WCCNefoBaHMM). [03TOMy € MOMOLLBIO 3TUX BECOB HEMb3A CAENaThb 3aKmoyeHne 06 M3MEHEeHNAX
KOCTEl 1 X NNOTHOCTM (HanpuMep, O HanW4Yu1 0CTEONOPO3a).

Ha KocTHYto Maccy NpakTU4ecKm Henb3A BO3AENCTBOBATb, OAHAKO OHA HE3HAYUTENBHO M3MEHAETCA B
CBA3M C KonebaHNAMM BNMAIOLMX Ha Hee hakTopoB (BEC, POCT, BO3PACT, Non).

AMR

YposeHb akTueHoro obmeHa (AMR=Active Metabolic Rate) — 370 konmM4ecTBO 3Heprum, KOTOpoe Mno-
TpebnAeT OpraH3m B aKTWBHOM COCTOAHMM 3a CyTKW. Pacxon 4enoBeKkoM 3Hepruu Bo3pacTaer C yBe-
NMYEHNEM (PN3NHECKOI Harpy3KKM 1 ONpefeNiAeTCA ANarHoCTUYECKMMIM BECamMu N0 NPeaBapuTenbHO
3an1caHHoMy B NamMATb YPOBHIO aKTUBHOCTY (1-5).

[inA nopgaepxanuA Beca NoTpedneHHaA SHepriA [oMxKHa 6biTb BO3MELLEHa OpraHu3my B BUAE efbl 1
XUAKOCTU. ECnv B TeYeHne AnnTENbHOrO BPEMEHM OpraHinam NonyyaeT MeHbLUe 3Hepriv, Yem noTpebna-
€T, TO OH KOMNEeHCHpyeT pa3HuLly, NCNonb3yA HakKoneHHble 3anachl )KI/IpOBOVI TKaHW, BeC yMeHbLLaeTCA.
1 Haob0opoT: ecnu B Te4eHWe ANUTENBHOrO BPEMEHN OpraHnam nonyyaeT 60Mblue SHEPrun, Yem paccum-
TaHHoe cymmapHoe notpebnenme aHeprum (AMR), TO OH HE MOXET CXEeYb U3OBLITOK JHEPTN, W TOT OTKNa-
AblBAETCA B OpraHn3me B Bhae )KI/IpOBOI7I TKaHW; Kak pe3ynbTat — yBenim4eHne seca.

BpemeHHanA B3aumocBA3b pe3ynbTaToB

Yytute - B cuet MAeT TONbKO AonroepemeHHanA TeHaeHUma. KpaTKOBpeMeHHbIe M3MeHeHNA BecCa B Teve-
HWe HECKONMbKWX AHEN Yalle BCEro Bbi3blBAIOTCA MNLLb MOTEPEil XMAKOCTU.

VHTepnpeTaumA pe3ynsTatoB 3aBUCUT OT U3MEHEHWIA:

06I.LI,EFO Beca W NPOLEeHTHOro COOTHOLWEeHUA )KI/IpOBOI7I TKaHW, BOAbI U MbILLEYHOW TKaHW, a TakXxe OT OT-
pesKa BpeMEeHW, Ha NPOTAXEHNM KOTOPOTO 3TV 3MEHEHA NMPOUCXOAAT. BbICTPbIE M3MEHEHNA B TeYeHne
HECKOMbKUX AHEW CNefyeT OTMYaTh OT U3MEHEHMUI B CPEAHEM TeMne (B Npefesniax HECKOMbKUX Heaenb) 1
MeZANEHHbIX U3MEHEHUIA (HECKOMbKO MECALIEB).
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OCHOBHBIM MPABUIIOM MOXET CYNTATLCA, YTO KPATKOBPEMEHHbIE N3MEHEHUA Beca NoyTy Beeraa nped-
CTaBNAOT CO6OM N3MEHEHUA CoAepXaHna Boabl, B TO BPeMA Kak MeAneHHbIe U CPeaHero Temna uaMeHe-
HWA MOTYT Takxe 3aTpariBaTb NPOLEHTHOE COAEPXKAHME XMPOBOM U MbILLIEYHON TKaHM.

e ECNvt BEC CHKAETCA B TeYeHIe KOPOTKOrO BPEMeHM, HO MPOLIGHTHOE COAEPXKaHNe XMPOBON TKaHM
pacTeT UM 0CTAEeTCA HeWU3MEHHbIM, 3TO 03HAYAEeT, YTO Bbl NOTEPANM NnLLb BOAY — HanpuMep, nocne
TPEHMPOBKM, MOCELLEHUA cayHbl GO ANEThI, HANpPaBNEHHON NNLWb Ha BbICTPYIO NOTEpio Beca.

e Ecnvt BeC BO3pacTaeT B CPeaHEM TeMne, a NPOLEHTHOE COoepXKaHe XMPOBOM TKaHU YMeHbLLIAETCA U
0CTaeTCA Ha NPeXHeM ypoBHe, 3TO MOXET 03Ha4aThb, YTO Bbl HAPACTUMN LIEHHYIO MbILLEYHYO MacCy.

Ecnu Bec 1 npoLieHTHOE CoAepXXaHe XMPOBOI TKaHN YMEHbLUIAIOTCA OAHOBPEMEHHO — Balla aveTa ad-
thekTUBHa, 1 Bbl TEpAETE XMPOBYIO TKaHb. B MaeanbHOM criyyae Bbl NOAAEPXUBAETE AUETY (HN3NYECKOI
AKTWUBHOCTbIO, 3aHNManACh OUTHECOM M criopToM. TTem cambiM, Bbl MOXeTe f06UTLCA CpeaHero Temna
pocTa NPOLEHTHOr0 CoAepXKaH1A MbILIEYHOW TKaHU.

TMPOLEHThI XUPOBOW TKaHW, BOAbI UMK MbILLEYHOI TKaHM HENb3A CKNaAblBaTh (MblLIeYHaA TKaHb Takke
COmEPXUT BOAY).

7. HeBepHoe usmepeHue

IMpy 06Hapy>xeHUM OLWMBKM NPV U3MEepEeHUn NOABAAETCA COoobLLeHNe «FFFF»/«Erm,

Ecnn Bbl cTaHOBUTECH HA BECHI PaHbLLE, YeM Ha Aucninee NoABNAETCA MHAMKALMA «0.0», BECbI HE (hyHK-
LIMOHMPYIOT JOMKHBIM 06pa30M.

Bo3moXHbIe NPUYMHbLI HENoNaaoK: YcTpaHeHue:
- Bbin npeBbilweH makc. gonyctumbin Bec 150 k. |- He npeBsbiwath Makc. AOMYCTUMbIN BEC.
— OuyeHb 60nbLLOE SMEKTPUYECKOE CONPOTUBIIEHNE | — VI3MepeHe NoBTOPUTL BOCHKOM.
MEXAY 3NeKTPpoLamMu 1 NOAOLIBaMK (Hanpumep, lMpn HEOH6XOAMMOCTU Cerka CMOYNTE NOAOLLBbI.
113-32 CUIbHbIX MO30NEN). IMpn HeOBXOAMMOCTY yaaNNTe MO30NN C NOJOLLB.
- CocTaBnAtoLLan XXMPOBOM TKaHW NEXWT 3a npe- | - 3mepeHne NoBTOPUTL GOCUKOM.
Aenamy n3MepAemMoro AnanasoHa (MeHblue 3% | - Mpy HeOBXOAUMOCTM CErka CMOYUTE MOAOLBbI.
unu 6onbtue 55 %).
— CocTaBnAtoLLan Bofbl NEXNT 3a npeaenamu n3- | - ameperne nosTopuTL GOCUKOM.
MepAEMOro nanasoHa (MeHblue 25 % i 60nb- | — Mpy HeOGXOAUMOCTM CErka CMOYUTE MOAOLBbI.
we 75%).

8. YTunusauma

Vicnonb3oBaHHble, NOMHOCTbIO PaspAXEHHbIe HaTapeiikn n akkyMynATOPb [LOMXKHbI yTU-
NIM3MPOBATHCA MOMELLEHNEM B CreLmManbHO 0603HaYeHHbIE KOHTEHepb!, MyHKTbI coopa
cneuwanbHbIX OTXOA0B WM Yepe3 TOProBLEB 3NeKTpoToBapamu. Bl 06A3aHbI Mo 3aKOHY
yTUM3npoBarth 6arapenku.

MHdpopmauma: 3Tn 0603Ha4eHMA cTaBATCA Ha BaTapernkax, conepXxaluyx BpeaHble MaTepu-
anbl: Pb = B 6atapeiike cogepxutca cauHell, Cd = B 6atapeiike coaepkuTtca kagmuid, Hg =
B bartapelike COAEPXNTCA PTYTb. E\/
YTunusauna npubopa AomKHA OCYLECTBAATLCA B COOTBETCTBUM C TPEOOBAHNAMM AMPEKTUBDI
2002/96/EC «Crtapble anekTponpubopsl 1 anekTpoobopysosaHue» (WEEE, Waste Electrical and
Elektronik Equipment). [nA nonyyeHna HeobXoanMMbIX CBEAEHN 0BpaLLanTech B COOTBETCTBYIOLMIA OpraH
MECTHOr0 CamoynpaBneHus.
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9. lapaHTuA
Mbl npenocTaBnAemM rapaHTuo Ha ,D,ed)eKTbI MaTtepuanos 1 U3roTOBIEHNA HA CPOK 24 mMecAla Co aHA
NPOL4AXW Yepe3 PO3HUYHYIO CETb.

[apaHTnA He pacnpoCTpaHAETCA:
- Ha cnyyam yiwep6a, BbI3BAHHOTO HenpaBUibHbIM UCMONb30BaHNEM
- Ha BbICTpoN3HalLMBatoLLMecA YacTu ( 6aTapeiki )
- Ha [eeKTbl, 0 KOTOPbIX NOKyNaTeNb 3Han B MOMEHT MOKYMKU Ifl"
- Ha cnyyau cOBCTBEHHOW BUHbI MOKyNaTens.
ToBap He noanexuT 06A3aTeNbHON cepTuhmnKaLmm
Cpok akcnnyataunm usgenua: ot 3 ao 5 net
®upma narotosutens: Borpep Mmbx, CodbnmuHrep wrpacce 218,
89077-YIIM, Tepmanua ana dupmbl XaHc Ouxcnare JTg
88524 YTTeHBaiinep , lepmanna
CepsucHbi ueHTp: 109451 r. MockBa, yn.Mepepsa, 62, kopn.2
Ten(cpakc) 495—658 54 90

[ata npogaxm Moanuck npoaasua

LLITamn marasuHa

Moanucb nokynarena
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754.490 - 1009



