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AVVERTENZE

Resonance® vi ringrazia per I'acquisto di un proprio dispositivo medicale.

Resonance® vi ricorda inoltre che, per ottenere le migliori prestazioni e utilizzare con soddisfazione
questo strumento, prima di procedere all'installazione ed allutilizzo, dovete leggere attentamente
le avvertenze contenute nel presente manuale in quanto forniscono importanti indicazioni
riguardanti la sicurezza d'uso e la manutenzione.

Conservate con cura questo manuale per ogni ulteriore consultazione.

Questo strumento € stato costruito e collaudato in conformita alle norme di prodotto ed € uscito
dallo stabilimento di produzione in perfette condizioni di sicurezza tecnica. Dopo aver tolto

I'imballaggio assicurarsi dell'integrita dello strumento.

In caso di dubbio non utilizzate lo strumento e rivolgetevi al distributore Resonance® o al servizio
di supporto all'indirizzo mail: support@resonance-audiology.com

Se il prodotto é accidentalmente fatto cadere o, riceve colpi violenti, puo subire danni anche non
visibili e diventare pericoloso.

Modo e campo di utilizzo

Lo strumento R27A/R37A consente l'effettuazione di test per Audiometria.

La batteria dei test comprende:

La batteria dei test per Audiometria comprende: Audiometria tonale e vocale, Audiometria tonale
con ricerca di soglia in automatico, Test sopraliminari (ABLB, DLI, MLB e SISI), Test di decadimento,
Audiometria automatica di Bekesy, Audiometria multifrequenziale, Test di identificazione Gap, Test di
Stenger, QuickSIN, DLF e Audiometria ad alta frequenza fino a 20000 Hz (solo per il modello R37A-HF).

L'utilizzo dello strumento é riservato a medici audiologi, a personale medico e tecnico specializzato
nelle patologie dell'apparato uditivo. Lo strumento & destinato all'uso in ambiente medico con
rumorosita ambientale limitata e, per alcune tipologie di test (audiometria), molto bassa. Loperatore

deve usare prudenza e attenzione nell’effettuazione dei test su pazienti.

Si raccomanda una temperatura ambiente di funzionamento compresatrai 15 ei35 C°.



Precauzioni
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Nessuna modifica di questo strumento é consentita senza |'autorizzazione del
costruttore.

Nel caso in cui I'R27A/R37A venga connesso ad altri dispositivi con una propria sorgente
esterna di alimentazione, la conformita dell'intero sistema alla EN 60601-1 deve essere
verificata sotto la responsabilita dell'installatore; nel caso venissero utilizzati dispositivi di
isolamento per raggiungere tale conformita, questi devono essere conformi alla EN 60601-1.

Durante l'esecuzione dei test verificare sempre l'intensita di emissione stimoli impostata
sullo strumento prima di inviarla al paziente in modo da utilizzare sempre intensita di
stimolazione accettabili per il paziente stesso.

Prima di utilizzarli per un nuovo paziente, eseguire una pulizia delle parti dei trasduttori
in diretto contatto con il paziente stesso (ad esempio i cuscinetti cuffia). Eseguire la
pulizia mediante I'uso di un disinfettante adeguato e seguendo le istruzioni date dal
produttore del disinfettante stesso. Si veda anche il capitolo manutenzione e pulizia del
presente manuale. L' R27A/R37A non é protetto all’'uso in presenza di miscele anestetiche
inflammabili. L' R27A/R37A non ha protezioni alla penetrazione di liquidi; l'infiltrazione di
gocce o sostanze spray possono quindi arrecare seri danni all'apparecchio.

Lo strumento deve essere utilizzato con i trasduttori forniti in dotazione dal produttore. Lo
strumento é tarato per |'utilizzo con i trasduttori dati in dotazione ed una loro sostituzione
richiede una nuova taratura. Nel caso i trasduttori vengano connessi allo strumento tramite
interposizione di prolunghe, come nel caso di connessione ad una cabina insonorizzata,
una nuova taratura deve essere eseguita.

Pur essendo lo strumento conforme alle vigenti normative EMC (compatibilita
elettromagnetica), si raccomanda di non porre, nelle sue vicinanze, fonti di campi
elettromagnetici quali telefoni cellulari o altro. Prima del suo utilizzo, nel caso lo strumento
sia posto in vicinanza di altra strumentazione, assicurarsi che non vi siano interferenze tra
i due sistemi.



Comandi e componenti
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Display grafico a colori TFT da 7”

Stampante termica integrata

Microfono integrato per comunicazioni al paziente (talk over — disinserito
automaticamente all'inserimento del microfono esterno nella presa apposita (26)
sul pannello posteriore)

Manopole canale 1 e 2 (dB): quella di canale 1 consente la variazione del livello
dei dB del canale 1 e la selezione delle voci nelle pagine dei menu. La manopola
di canale due consente la variazione del livello dei dB del canale 2 e la selezione
delle voci nelle pagine dei menu. Entrambe consentono la regolazione dei livelli
nella pagina dei controlli volumi (Tasto CONTROLS 14).

Tasti funzione F1.....F6: consentono di effettuare la funzione richiamata nella zona
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

bassa del display in corrispondenza della loro posizione; la funzione ¢ diversa in
dipendenza dal tipo di test in esecuzione o dal menu mostrato.

TEST: in modalita test, consente il ritorno alla pagina di selezione principale.
ENTER: consente I'ingresso nel test selezionato dal menu principale.

RIGHT - LEFT canale 1 e 2: consentono la selezione dell'orecchio in esame per
entrambi i canali. Il segnale di stimolazione selezionato sara inviato al trasduttore
corrispondente all'orecchio selezionato.

OUTPUT - INPUT canale 1 e 2: consentono la selezione del tipo di stimolo e del
tipo di trasduttore al quale inviarlo in modo distinto per i due canali.

TASTI FRECCIA: sono utilizzati per le selezioni nelle pagine con menu. Nel test
audiometrico di Multifrequenza sono impiegate per I'impostazione dello step di
frequenza e per la variazione della frequenza fondamentale.

NORM/REV canale 1 e 2: consentono linvio dello stimolo ai trasduttori. In
modalita Normal: segnale presente quando il tasto SIGNAL (12) & premuto.
Reverse: segnale sempre presente, possibilita di sospendere il segnale premendo
il tasto SIGNAL (12).

SIGNAL canale 1 e 2 (tasti a sfioramento): con canale in modalita Normal,
consentono l'invio del segnale dei rispettivi canali ai trasduttori per il tempo in
cui rimangono premuti. In modalita Reverse, disabilitano il segnale in uscita dai
trasduttori per il tempo in cui rimangono premuti.

FREQUENCY: consentono la selezione della frequenza del segnale inviato ai
trasduttori.

CONTROLS: consente l'accesso alla pagina di regolazione e calibrazione dei livelli
per i segnali esterni, per la cuffietta monitor, per il microfono di comunicazione
da paziente ad operatore (Talk back) e per il microfono di comunicazione da
operatore a paziente (Talk over).

T. OVER: consente |'accesso diretto alla regolazione del livello del volume del
microfono Talk Over (comunicazione da operatore a paziente).

START/STOP: consente l'avvio e l'arresto di alcuni test (Autothreshold, SISI, Tone
decay, Bekesy e test vocale).

STORE: consente la memorizzazione e la visualizzazione del valore rilevato
sull'audiogramma.

PRINT: consente la stampa dei test eseguiti se premuto dalla pagina principale di
selezione (sia tramite stampante termica, sia creando un report in pdf), oppure
la stampa del singolo test se premuto dalla pagina degli esami (stampa eseguita
tramite stampante termica integrata).
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PHONES (R - L): due uscite jack stereo da 6,35 mm per il collegamento delle cuffie

DD45, TDH39, HDA280 o Cuffie ad inserzione.

HF PHONES: due uscite jack stereo da 6,35 mm per il collegamento delle cuffie ad
alta frequenza (optional) solo per il modello R37A-HF. Per i modelli R27A e R37A
prodotti a partire dal 2014 (rilevabile dal numero di serie dell’audiometro), le due
uscite sono destinate alle cuffie ad inserzione. Per gli audiometri R27A e R37A
prodotti prima del 2014, le due uscite sono non utilizzate e chiuse da tappi.
INSERT: uscita jack stereo da 6,35 mm per il collegamento del trasduttore ad
inserzione per mascheramento.

BONE VIBRATOR: uscita jack stereo da 6,35 mm per il collegamento del Vibratore
0sseo.

FREE FIELD (R - L): uscite RCA per il collegamento dell'amplificatore per esami in
campo libero.

CD TAPE (EXT1 - EXT2): ingressi RCA per il collegamento di segnali da sorgenti
esterne.
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32.

33.

34.

TALK BACK: ingresso jack stereo da 3,5 mm per il collegamento del microfono
paziente.

T. OVER: ingresso jack stereo da 3,5 mm per il collegamento del microfono
operatore.

MONITOR: uscita jack stereo da 3,5 mm per il collegamento della cuffietta monitor.
PAT. RESP: ingresso jack stereo da 6,35 mm per il collegamento del pulsante di
risposta paziente.

PAT. RESP 2: ingresso jack stereo da 6,35 mm. Per audiometri prodotti a partire
dal 2014 (rilevabile dal numero di serie dell'audiometro), I'ingresso & destinato
al secondo pulsante di risposta paziente (optional). Per gli audiometri prodotti
prima del 2014, I'ingresso non e utilizzato ed e chiuso da apposito tappo.

SD CARD: alloggiamento per SD Card esterna. In dotazione allo strumento, la SD
Card contiene fonemi in diverse lingue utilizzati durante l'esecuzione del test di
audiometria vocale.

2> l,: presa USB Host per il collegamento di una tastiera USB e/o di una pen-
drive esterna.

2> : presa USB slave per connessione strumento ad un PC per trasferimento
dati.

Interruttore accensione: interruttore accensione con alloggiamento fusibili e
attacco per cavo di alimentazione da rete elettrica.

Supporto microfono operatore Goose-neck: zona predisposta per il fissaggio del
microfono operatore opzionale.

Installazione

Prima dell’accensione, procedere al collegamento dei trasduttori, che si desidera utilizzare, allo strumento.

Necessari per la conduzione dei principali test di Audiometria sono:
Cuffie (DD45, TDH39, HDA280 o Cuffie ad inserzione), Vibratore osseo, Pulsante paziente.

Collegare allo strumento il cavo di alimentazione assicurandosi che questo sia connesso correttamente
allimpianto di rete e accendere lo strumento mediante l'interruttore posto sul retro (33).

Lo strumento & in classe | secondo la norma EN60601-1 e quindi € necessario che la rete elettrica, alla quale
viene collegato, sia provvista del collegamento di terra.



|mpostazioni Setup Parametri

Dopo l'accensione eseguire i settaggi principali che influenzeranno lI'esecuzione dei test.

Premere il tasto F1 (5) per entrare nel menu di setup. Mediante le manopole (4) o la freccia gil, selezionare
SETUP PARAMETRI e premere ENTER (7). Utilizzare i tasti freccia destra e sinistra (10) per selezionare le varie
voci e/o modificare le scelte. Utilizzare la freccia git per spostarsi alla funzione di setup successiva.

Nella pagina di SETUP le opzioni selezionabili sono raggruppate per tipologia.

Parametri generali macchina

Lingua: modifica la lingua di interfaccia programma.

Data e ora: modifica la data e l'ora del sistema visualizzata a display.

Cuffia AC: seleziona il tipo di trasduttore in uso che sara connesso allo strumento (DD45, TDH39, HDA280 o
Cuffie ad inserzione)

VO lato destro e VO mascherata: selezionano il tipo di simbologia per i tracciati dei del vibratore osseo
Punti VO uniti: se attivo, i punti sul’audiogramma in via ossea saranno uniti tra loro; se non attivo i punti
non saranno uniti tra loro.

Salto freq. Autom.: se attivo, ponendo un punto sullaudiogramma con il tasto STORE (17) la frequenza
di esame cambiera in modo automatico; se non attivo dopo lo STORE il cambio di frequenza dovra essere
eseguito manualmente.

Dati numerici: se attivo, il risultato dei test Audiometria tonale e Audiometria vocale, viene stampato sia in
formato grafico che tabellare numerico.

Frequenze abilitate Audiometria: nel solo test di Audiometria tonale, abilita o meno le frequenze indicate.

| settaggi possono essere resi permanenti premendo F5 (5). Limpostazione dell'ora e della data puo essere
memorizzata premendo F3 (5). Premere F1per tornare alla pagina principale di Selezione Test.

Esecuzione test di Audiometria

Dopo l'accensione dello strumento, i test di Audiometria o Impedenzometria sono selezionabili a display
agendo sulla manopola CH2.

Premendo la softkey F3, si accede ad un menu di test di Audiometria aggiuntivi.

La selezione dei test avviene mediante la manopola CH1 (4) o i tasti freccia su e git (10). Per entrare nella
pagina dei test premere il tasto ENTER (7). E'possibile inoltre, all'interno del menu di test, selezionare un test
“prioritario” premendo la softkey F2. Seguire le istruzioni sul display per completare l'operazione.

Nota: nella descrizione dei differenti test, le indicazioni che seguono, pur facendo riferimento in particolare
al test"Audiometria Tonale’, sono in generale valide per tutti i test di audiometria.

Audiometria tonale

Selezione tipo di segnali e presentazione al paziente

La scelta del tipo di segnale e dei trasduttori utilizzati, viene eseguita per entrambi i canali mediante i tasti
INPUT e OUTPUT (9). Mediante il tasto F1 (MODALITA), il tono puo essere presentato in modo pulsato.

La cadenza del pulsato puo essere variata mediante F2 (CADENZA).

La scelta dell'orecchio a cui inviare i segnali viene eseguita mediante i tasti RIGHT e LEFT dei due canali (8).
Premere di nuovo il tasto del lato selezionato per entrare nella modalita R+L ed inviare il segnale del canale
simultaneamente ad entrambe le orecchie (R+L). La frequenza dei toni puri e dei rumori a bande viene
selezionata agendo sui tasti FREQUENCY (13).



Lintensita dei segnali inviati al paziente viene regolata mediante le manopole dei due canali (4).

La modalita di invio dei segnali al paziente viene eseguita agendo sui tasti NORM/REV (11) e SIGNAL (12)
dei due canali: in condizione NORMAL, l'invio avviene premendo i tasti SIGNAL; in condizione REVERSE il
segnale & normalmente in emissione e viene tolto premendo i tasti SIGNAL.

Per toni puri di intensita elevate (20 dBHL sotto il livello massimo), il canale si predispone in condizione
EXTENDED ed il tono puo essere inviato al paziente solo per la durata di un secondo. In condizione
EXTENDED il tasto NORM/REV (11) non & piu attivo.

Sincronizzazione intensita segnali e canali

Nei test dove previsto, la softkey PARAMETRI (5) consente |'accesso ad altre due softkey LOCKED e TRACKING
(5) che, se premute, attivano le rispettive funzioni.

Funzione LOCKED attiva, consente il controllo della emissione stimoli del CH2 dal CH1 (tasti NORM/REV e
SIGNAL del CH2 disabilitati).

Funzione TRACKING attiva, consente di controllare l'intensita del CH2 dal CH1: agendo sulla manopola
di variazione dei dB di CH1 (4), si variera l'intensita del segnale emesso dal CH2 del medesimo valore.
Manopola CH2 (4) comunque attiva.

Memorizzazione valore su audiogramma

La memorizzazione del punto sullaudiogramma, corrispondente al valore rilevato, viene eseguita
premendo STORE (17). Il punto non pud essere memorizzato sull'audiogramma se & attiva la funzione D+S
(es. se il segnale & inviato contemporaneamente alle due orecchie).

Cancellazione curve e punti acquisiti

Per cancellare un punto gia inserito in audiogramma, & necessario selezionare la frequenza e il livello a cui il
punto é stato acquisito, quindi premere la softkey CANCELLA PUNTO (5) che apparira a display (1).

Per cancellare le curve acquisite e presenti sull’audiogramma, premere la softkey GESTIONE ESAME (5).
Saranno visibili altre due softkey, CANCELLA CURVA e CANCELLA TUTTO (5). Per eliminare una singola
curva, selezionare l'output (9) e il lato corrispondente (8), successivamente premere la sofkey CANCELLA
CURVA (5). Per cancellare tutte le curve acquisite e mostrate sul display (1), premere la softkey CANCELLA
TUTTO (5).

Memorizzazione esami

Tutte le curve acquisite nei differenti test rimangono memorizzate e visibili a display finché lo strumento
rimane acceso. Lo spegnimento dello strumento comportera la cancellazione dei test eseguiti. Prima
dispegnere lo strumento trasferire i test acquisiti a PC oppure eseguire la loro stampa tramite printer
termica integrata (2) o tramite la creazione di un report in .pdf.

Memorizzazione impostazioni parametri test

Premendo la softkey GESTIONE ESAME, sara visibile la softkey SET PARAMETRI (5) che, se premuta, memorizza
le impostazioni di input, output, lato frequenza e livelli utilizzati in quel momento per l'esecuzione del test
in corso. Questi stessi parametri saranno impostati in automatico ogni qualvolta si accedera al test. La
memorizzazione é subordinata ad accettazione dell'operatore mediante tasto ENTER (7).

Comunicazione tra paziente e operatore

L'operatore pud comunicare con il paziente sia tramite un microfono integrato (3), sia tramite un headset
comprendente il microfono operatore che viene collegato all'apposita presa sul pannello posteriore dello
strumento (26). Linserimento del microfono nel pannello posteriore disinserisce il microfono integrato.
Il paziente udira l'operatore tramite i trasduttori utilizzati per gli esami (Cuffie, Vibratore osseo, Speaker).
Dalla pagina dei test, per comunicare con il paziente bisognera premere il tasto T. OVER (15) e regolare il
livello tramite la manopola CH1 o CH2 (4). Il paziente puo comunicare con l'operatore tramite un microfono
paziente connesso al pannello posteriore dello strumento (25). Loperatore potra udire il paziente sia
tramite uno speaker monitor integrato nello strumento, sia tramite un headset comprendente una cuffietta
monitor che viene collegata alla apposita presa sul pannello posteriore dello strumento (27). Linserimento
della cuffietta nel pannello posteriore disinserisce lo speaker interno. | livelli di volume del microfono



operatore, del microfono paziente e della cuffietta monitor sono regolabili premendo il tasto CONTROLS
(14) che consentira I'accesso alla pagina dei controlli. La selezione e la regolazione avviene tramite I'utilizzo
dei tasti freccia (10) e delle manopole dei due canali (4).

Funzione Monitor

| segnali inviati al paziente possono essere ascoltati dall'operatore o tramite lo speaker monitor integrato
interno allo strumento, o tramite la cuffietta monitor collegata al pannello posteriore. Tale funzione pud
essere abilitata 0 meno dalla pagina dei controlli agendo sulla softkey MONITOR. L'accesso alla pagina dei
controlli avviene tramite il tasto CONTROLS (14).

Audiometria Vocale

Regolazione livello materiale vocale

Il test puo essere condotto tramite materiale vocale proveniente da:

CD-player collegato allo strumento (input EXT1 e EXT2); microfono operatore collegato alla apposita
presa sul pannello posteriore; materiale vocale presente su SD card fornita con lo strumento ed inserita in
apposito slot sul pannello posteriore (30).

Regolazione livello segnali esterni (EXT1 e EXT2) provenienti da CD-player o da microfono operatore:
collegare la sorgente di segnale esterna alle prese CD TAPE del pannello posteriore (24)

Dalla pagina del test mettere in ON entrambi i canali (11).

Tramite tasti INPUT (9) selezionare EXT1 e EXT2.

Premere il tasto CONTROLS (14) per accedere alla pagina dei controlli.

Fare riprodurre dal player la traccia del CD con il segnale di calibrazione.

Regolare tramite le manopole dei due canali (4) il livello delle due barre riferite alla voce EXTERNAL GAIN
fino a che i due bargraph, ai lati delle due barre di regolazione, indichino 0 dB.

Premere la softkey MEMORIZZA (5) per memorizzare il livello e successivamente INDIETRO (5) per tornare
alla pagina del test.

La regolazione dei livelli del materiale vocale presente su SD card non necessita di regolazione da parte
dell'operatore. Tramite i comandi di INPUT (9) e SIDE (8) dei due canali, & possibile inviare il rumore di
mascheramento nello stesso orecchio in cui si invia il materiale vocale cosi da poter eseguire una sorta di
test speech in noise.

Conduzione test e percentuali risposte

Con microfono operatore o con sorgente esterna di segnale (input MIKE o EXT1 e 2), l'operatore dovra
prima impostare il numero di parole che si intende inviare al paziente tramite tasti freccia destra e sinistra
(10). Una volta inviato il fonema al paziente, la risposta corretta sara trasmessa al programma tramite la
pressione del tasto freccia su (10). La percentuale sara rilevata in automatico. Linserimento del punto
sull'audiogramma avverra tramite il tasto STORE (17) Con materiale vocale da SD card integrata (input SD
CARD), a display sara mostrato I'elenco delle liste e del tipo di materiale vocale disponibile. Mediante i tasti
freccia (10) & possibile selezionare la tipologia di materiale (logotomi o bisillabiche per I'ltaliano), la lingua e
la lista. Per I'avvio del test premere la softkey PLAY (5).

Durante il test le risposte corrette potranno essere inserite sia tramite i tasti freccia, sia tramite la softkey
CONFERMA (5); in quest’ultimo caso, sara posto anche un indicatore sulla parola corrispondente nella lista
in esecuzione.

Sempre durante il test sara possibile ripetere il fonema appena inviato (softkey RIPETI), mettere in pausa
l'esecuzione del test (softkey PAUSA), variare il tempo intercorrente tra un fonema e l'altro (softkey TEMPO+
e TEMPO-) e interrompere il test tramite la softkey STOP (5).

| fonemi inviati al paziente saranno mostrati di volta in volta a display e potranno anche essere uditi
dall'operatore o tramite cuffietta monitor o tramite lo speaker monitor integrato nello strumento.
Premendo la softkey F2 & possibile memorizzare il valore SRT per 'uscita attiva.

Test Auto-threshold - Audiometria Automatica di Hughson - Westlake

Il test di ricerca di soglia automatico viene avviato tramite il tasto START/STOP (16) o tramite softkey START
(5). Per interromperlo premere il tasto START/STOP (16) o la softkey STOP (5). Il rilevamento della soglia per
ogni frequenza dipende dalla risposta del paziente data tramite pulsante paziente collegato alla presa sul



pannello posteriore (28). Il paziente deve tenere il pulsante premuto se sente lo stimolo, lo deve rilasciare
quando non lo sente pil.

Test ABLB (Alternated Binaural Loudness Balance o Test di Fowler)

Il test viene condotto solamente tramite cuffie AC, inviando il medesimo stimolo acustico (solo toni puri) in
modo alternato alle due orecchie (destro e sinistro) con la possibilita di variare indipendentemente il livello
dello stimolo inviato alle due orecchie. E’ possibile cambiare il rate di presentazione dello stimolo mediante
il tasto F2. E' possibile eseguire il test per quattro frequenze di stimolo diverse per ogni orecchio ognuna
delle quali occupa un “Frame” sulla finestra di esame. Per cambiare il frame di lavoro in, seguito al cambio
di frequenza, utilizzare il tasto F1.

Test MLB (Monoaural Loudness Balance o Test di Reger)

Il test viene condotto, solamente tramite cuffie (AC), inviando due stimoli acustici a due diverse frequenze
(solo toni puri) in modo alternato ad un unico orecchio (destro o sinistro) con la possibilita di variare
indipendentemente il livello dei due stimoli a diversa frequenza. Per cambiare il tono della frequenza di
riferimento utilizzare i tasti FREQUENCY (13); per variare il tono della frequenza variabile utilizzare i tasti
freccia destra e sinistra (10). La gestione dei frame e del rate di presentazione stimoli & gestita nello stesso
modo visto in precedenza per il test ABLB.

Audiometria Multifrequenza

Questo test ¢ utile nel caso I'audiogramma mostri una perdita uditiva ad una sola particolare frequenza.
In questo caso & possibile indagare nei dintorni di quella particolare frequenza con intervalli che vanno da
1 Hz a 100 Hz. Il test & del tutto simile alla Audiometria tonale vista in precedenza per quanto riguarda la
gestione dei comandi (INPUT, OUTPUT, SIDE, ecc...). Per cambiare la frequenza di base in step normalizzati,
usati anche in audiometria tonale, utilizzare i tasti FREQUENCY (13). Per variare la frequenza nei dintorni
della frequenza di base in step prefissati di incremento, utilizzare i tasti freccia destra e sinistra (10). Gli step
di incremento della frequenza sono impostabili tramite i tasti freccia su e giti (10).

Test DLI (Difference Limen for Intensity) o Test di Luscher

E’ usato per discriminare qual & la piu piccola variazione di intensita apprezzabile dal soggetto alle diverse
frequenze. Al soggetto viene inviato un tono puro ad una certa intensita e ad una certa frequenza, modulato
con successivi incrementi di intensita variabili da 0,1 dB a 5 dB con frequenza di presentazione variabile
da 0,5 Hz a 2 Hz. Per variare l'intensita degli incrementi utilizzare la softkey F1. Per variare la frequenza di
presentazione degli incrementi utilizzare la softkey F2.

Test SISI (Short Increment Sensitivity Index o Test di Jerger)

Test simile al DLI nel quale al soggetto viene inviato un tono puro ad una certa intensita e ad una certa
frequenza, modulato con incrementi di intensita variabili da 0,25 dB a 5 dB con frequenza di presentazione
di0,2Hz 0,5 Hz o casuale e di durata fissa di 200 msec. Vengono inviati al soggetto 20 incrementi di stimolo
per ogni frequenza e viene chiesto di dare risposta quando l'incremento viene discriminato. Per iniziare
il test in modalita automatica premere il tasto START/STOP (16) assicurandosi che il valore del campo
“incremento” sia inferiore o uguale a 1 dB. Nel caso in cui questo valore risulti superiore sara possibile la
sola esecuzione manuale del test ad uso propedeutico per il paziente. Al termine della sequenza si avra
una percentuale di risposta (SISI Score). Variare l'intensita degli incrementi tramite la softkey F1; variare la
frequenza di presentazione degli incrementi tramite la softkey F2.

Test Tone Decay

Test che determina il grado di assuefazione di un soggetto ad uno stimolo acustico inviato per un periodo
di tempo. Il test viene eseguito inviando al soggetto uno stimolo acustico ad una certa intensita e ad una
certa frequenza per 60 sec. Il soggetto dovra dare risposta fino a quando & in grado di udire lo stimolo
inviato. Durante il test sara possibile incrementare l'intensita dello stimolo, in step di 5dB, nel momento in
cui il soggetto non e piu in grado di udirlo. Per incrementare l'intensita di stimolo durante I'esecuzione del
test, utilizzare la manopola di canale uno (4).



Test Stenger Tonale e Vocale

Tramite questo test € possibile inviare al soggetto lo stesso tipo di stimolo contemporaneamente alle due
orecchie. Il test & utilizzato principalmente per valutare l'effetto mascherante di un segnale inviato ad un
orecchio quando all'orecchio opposto & inviato uno stesso segnale ma con differente intensita. Come
tipo di stimolo, oltre ai toni puri, € possibile avere gli stessi segnali di input presenti in audiometria vocale
(materiale vocale da player esterni, da microfono operatore, da SD-card presente in macchina). Per questo
test non sono visualizzati audiogrammi e non & possibile eseguire memorizzazioni tramite il tasto STORE.

Test Audiometria Automatica di Bekesy

Test utilizzato per diagnosticare problemi a carico del nervo acustico. Il test viene condotto in modo
automatico con la collaborazione del soggetto che dovra dare risposta quando in grado di sentire lo
stimolo inviato e di non darla quando non pil in grado di udirlo. Come stimolo vengono utilizzati toni
puri a diverse frequenze e inviati in modalita continua, pulsata (frequenza di presentazione 2 Hz), “lot”
(frequenza di presentazione 1 sec tempo ON=200 msec, tempo OFF=800 msec). Lincremento dello stimolo
inviato avverra in modo continuo e con velocita variabile (1 dB/sec, 2,5 dB/sec, 5 dB/sec). La variazione di
frequenza potra essere fissa (step di frequenze in ottave), oppure eseguita in modo continuo (sweep di
frequenza). Sara possibile anche impostare il senso di presentazione dello stimolo: se da frequenza alta
verso frequenza bassa o viceversa. Il tempo complessivo di esame potra essere di 30 o di 60 sec. per il modo
di presentazione fisso, e di 60 sec. per il modo sweep.

Una volta entrati nella pagina del test, utilizzare i seguenti comandi per le differenti impostazioni:

Per la modalita presentazione stimolo (continua, pulsata, lot) utilizzare il tasto F1.

Per la velocita di incremento dello stimolo premere F4 > F5 e poi nuovamente F5 per le variazioni.

Per la variazione di frequenza (fisso o sweep) premere F4 > F5 e poi nuovamente F4 per la scelta.

Per il senso di presentazione frequenza (bassa > alta oppure alta> bassa) premere F4 e poi F3 per la scelta.
Per il tempo di durata del test (30 sec 0 60sec) premere F4 > F5 e poi F6 per la scelta.

Test GAP (Gap Detection Threshold)

Il test di rilevazione del GAP puo essere eseguito con varie metodologie, il presupposto & quello di
sottoporre due stimoli (suoni, click o rumore broadband) di una certa durata con un intervallo variabile
tra essi. Lo scopo e identificare l'intervallo temporale a cui i due stimoli sono percepiti come un suono
singolo o come suoni distinti. La soglia a cui l'intervallo & abbastanza ampio da far avvertire i due suoni
come distinti e la“Soglia di rilevazione del GAP”. Alcune ricerche sulla percezione del linguaggio, indicano
che le persone dovrebbero essere in grado di sentire le variazioni, alle frequenze tipiche del linguaggio,
nel range che va da 0 a 20 millisecondi. Per questo si presuppone che una Soglia di rilevazione del GAP
maggiore di 20 millisecondi sia anomala e puo essere sintomo di un disturbo di elaborazione temporale.
Maggiore ¢ la Soglia di rilevazione del GAP, ad esempio fino ad un massimo di 300 millisecondi, maggiore
¢ la possibilita che una persona abbia difficolta nella discriminazione del linguaggio.

Per variare la durata dell'interruzione (GAP) utilizzare la softkey F1 o i tasti freccia destra e sinistra (10).

Per variare la frequenza di presentazione degli incrementi utilizzare la softkey F2.

Impostare il segnale di stimolo su CHT (WN o SN) ad un livello confortevole per il soggetto ed avviare il
test premendo il tasto START. Il paziente dovra segnalare il riconoscimento del GAP premendo il pulsante
paziente. A fine test verra calcolata automaticamente la percentuale di stimoli riconosciuti che sara
possibile memorizzare premendo il testo STORE (17).

Test DLF (Difference Limen for Frequency)

La minima variazione avvertibile, o differenza limite, di frequenza di Toni Puri (DLF) € un limite fondamentale
di risoluzione di frequenza ed &, quindi, un criterio importante per esaminare le teorie generali sull'udito.
Due sono i metodi comuni per misurare la discriminazione di frequenza. Uno implica la presentazione di
due suoni costanti consecutivi con frequenze leggermente diverse. Al soggetto é chiesto di indicare quale
suono, il primo o il secondo, ha frequenza pil alta. Lordine dei suoni & cambiato in modo casuale tra una
prova e l'altra e il DLF & di solito considerato come quella separazione di frequenza tra gli impulsi in cui il
soggetto ottiene una certa percentuale corretta di risposte.



Una seconda metodologia di misurazione utilizza suoni modulati a bassa frequenza (FM) (per esempio:
modulazione di frequenza a 5 Hz con frequenza di riferimento di 500 Hz). Normalmente, sono sottoposti
due suoni consecutivi, uno modulato e I'altro non modulato. La quantita (o la profondita) di modulazione
necessaria per la rilevazione/individuazione e determinata.

Per variare la differenza fra le due frequenze utilizzare la softkey F1.

Per variare la frequenza di presentazione degli incrementi utilizzare la softkey F2.

Impostare il segnale di stimolo su CH1 ad un livello confortevole per il soggetto, variare la percentuale di
variazione della frequenza fino ad ottenerne il riconoscimento da parte del paziente, memorizzare il punto
tramite il tasto STORE (17).

Test Quick SIN

Il Quick SIN & uno speech-in-noise test utilizzato per misurare in modo semplice e veloce la capacita del
paziente di riconoscere frasi in contesti rumorosi. Questa capacita non puo essere determinata attraverso
l'uso dei pill comuni test audiometrici. Il Quick SIN dovrebbe essere utilizzato su pazienti adulti a
completamento degli esami audiometrici. Il test & disponibile solo in lingua inglese e pud essere attivato
sul dispositivo solo attraverso I'acquisto di una licenza dedicata.

Il test viene effettuato riproducendo 6 frasi, ciascuna composta da 5 parole chiave, ad un livello uditivo
confortevole aumentando progressivamente il rumore di fondo. Si assegna un punteggio ad ogni parola
chiave identificata dal paziente, ottenendo un punteggio totale che classifica la capacita di comprensione
del paziente. Il materiale vocale per l'esecuzione del test & pre-registrato su SD Card, per una semplice
esecuzione del test.

Inserimento carta printer termica

3. Una volta ottenuta la fuoriuscita della
carta dellaltro lato del rullo, sollevare la
leva della stampante e posizionare la carta
manualmente in modo che i bordi dei due lati
siano allineati come mostrato nella figura 2.
Una volta ottenuto I'allineamento, abbassare
nuovamente la leva della stampante
(posizione di stampa).

4. Abbassare un poco il coperchio della
Leva printer in posizione di stampante, inserire la carta nella fessura sul
stampa (abbassata). coperchio e chiuderlo.

1. Accendereil dispositivo Resonance. S gl

2. Aprire lo sportello della stampante. Con la
leva della stampante in posizione di stampa
(abbassata), posizionare la carta nel rullocome
indicato nella figura 1, e successivamente
premere il tasto F6 per fare avanzare la carta.

Leva printer in posizione di
non stampa (alzata).



Gestione stampa e report in .pdf

Dopo l'esecuzione dei test, & possibile eseguirne una stampa riassuntiva tramite la printer termica integrata
o generare un report in formato .pdf inviato direttamente ad una chiavetta USB connessa allo strumento.
E’anche possibile scaricare il report attraverso il software manager.

E'disponibile, come optional, una tastiera esterna (collegabile tramite USB) per modificare i dati direttamente
dal dispositivo.

Stampa riassuntiva tramite printer termica

Trovandosi nella pagina di uno qualsiasi dei test, premere il tasto TEST (6) per portarsi in una delle due
pagine di SELEZIONE TEST. Premendo il tasto PRINT (18) si accede alla pagina di gestione stampa.

Tramite i tasti freccia su e giti evidenziare i test che non si desidera stampare e deselezionarli premendo il
tasto ENTER (7). Sempre tramite i tasti freccia su e giu spostarsi nei vari campi (editabili tramite la tastiera
USB esterna). Una volta evidenziato il campo relativo al tipo di stampa (.pdf o termica), tramite i tasti freccia
destra e sinistra selezionare la voce “Stampa Termica” e premere il tasto PRINT (18). | test saranno stampati
in sequenza dalla printer termica.

Stampa riassuntiva tramite report pdf

Ripetere le operazioni viste in precedenza fino alla selezione del tipo di stampa. Selezionare la voce
“Stampa PDF"e premere il tasto PRINT (18). Un file in .pdf sara salvato nella USB stick e nominato con i primi
tre caratteri del nome paziente seguiti da data e ora corrente (nel caso nessun nome paziente fosse stato
inserito il file sara nominato con “unknown” seguito da data e ora correnti).

Logo e intestazione personalizzati

Perché possa apparire sul report .pdf un logo personalizzato, nella root della USB stick, dovra esserci una
cartella nominata“images” con all'interno un file immagine del logo desiderato. Tale file immagine dovra avere
estensione .jpg, essere nominato Company_logo.jpg ed avere dimensione 200 x 50 pixel.

Oltre al logo, perché possa apparire sul report pdf anche un testo personalizzato con i dati dell'utilizzatore
dello strumento, nella medesima cartella images, posta sulla chiavetta USB, dovra esserci anche un file di
testo chiamato Company_data.ini riportante il testo desiderato (4 righe di testo). Una volta che la USB stick
viene collegata allo strumento Iimmagine e il testo saranno aggiunti direttamente al template .pdf.

Etichettatura principale

Etichetta identificativa del prodotto Etichetta zona alimentazione
(posta sull'involucro inferiore)

.
resonanco »)
R37A DD45 Clinical
UDIOMETER  cod. 4300102605

A
AU EANAURBDIAN c~2ore
R37A15L000001

audiometer: type 1A EN60645-1/-2, ANSI $3.6




Simboli presenti sullo strumento

Acceso (Alimentazione da rete elettrica)

Spento (Alimentazione da rete elettrica)

Corrente alternata

Fare riferimento alle istruzioni per il funzionamento

Parti applicate di tipo B

Riferirsi al manuale per i trasduttori da collegare

Il simbolo riportato sull’apparecchiatura indica che il rifiuto deve essere oggetto
di“raccolta separata”

Pertanto, |'utente dovra conferire (o far conferire) il rifiuto ai centri di raccolta
differenziata predisposti dalle amministrazioni locali, oppure consegnarlo al
rivenditore contro acquisto di una nuova apparecchiatura di tipo equivalente.
In Italia lo smaltimento non autorizzato a fine vita dei prodotti, da parte del
consumatore, & soggetto alle sanzioni amministrative di cui I'articolo 254 e
seguenti del D.Lgs. n. 152 03/04/2006, attuazione delle DIRETTIVE 2002/95/CE,
2002/96/CE e 2003/108/CE, relative alla riduzione dell'uso di sostanze pericolose
nelle apparecchiature elettriche ed elettroniche, e lo smaltimento delle stesse
(direttiva RAEE — WEEE)

o> (@ ¢ |O—

:;\RoHS’/,/: Marchio di conformita alla Direttiva RoHS

u In unione con indirizzo e nome, indica il produttore dello strumento
c € Marchio di conformita alla Direttiva 93/42/CEE - ente certificatore numero 0051
oos1 | M@

M 2015 Anno di produzione strumento

<5 ‘[ Presa USB Host

-~ Presa USB Slave

@ Numero di serie




Messaggi a display durante ['uso

Messaggio Quando appare Tipologia | Significato Cosa fare
CONFERMI? Compare quando e Sistema Indica che si e richiesta | Premere tasto Sl o NO
richiesta una scelta in una operazione di alla richiesta
seguito ad operazioni di cancellazione tracce o
cancellazione tracce o modifica di parametri
variazione parametri
VARIA DATA Compare alla fine della Sistema Indica la possibilita di Premere tasto Sl o NO
CALIBRAZIONE ? procedura di calibrazione, aggiornare la data di alla richiesta
nel momento in cui si pre- calibrazione periodica
me la softkey "MEMORIZ-
ZA" dopo aver cambiato
alcuni valori
INSERIMENTO Compare quando si cerca | Sistema Indica di inserire la pas- | Comporre la password
PASSWORD di accedere per la prima sword di accesso per tramite le apposite
volta alla procedura di ca- sbloccare la procedura | softkey
librazione del dispositivo, di calibrazione
dopo l'accensione
PASSWORD NON | Compare quando, Sistema Indica che la password | Premere il tasto enter
CORRETTA cercando di accedere alla inserita non & quella einserire la password
procedura di calibrazio- corretta per accedere corretta
ne del dispositivo, non alle calibrazioni
viene inserita la password
corretta
PARAMETRI Compare all'accensione Sistema Indica che uno o piu Premere il tasto Enter.
MODIFICATI dello strumento nel caso dei file relativi ai para- I file corrotti verranno
il sistema rilevi qualche metri test & corrotto o sostituiti con quelli
errore in uno o piu dei mancante di default e si potra
parametri inerenti i test. | procedere nell'utilizzo
parametri errati vengono dello strumento. Se
indicati nella stessa pagi- indicato, sara necessario
na del messaggio eseguire la procedura di
calibrazione

Manutenzione e pulizia

Lo strumento necessita di pulizia dell'involucro con un panno umido (non usare detergenti aggressivi);
evitare assolutamente la penetrazione di liquidi.

Durante i test, cuscinetti cuffie e tips sonda sono a stretto contatto con il paziente. Pur essendo queste
parti biocompatibili, non sono sterili ed occorre quindi dedicare speciale attenzione:

- Dopo ogni test, & necessario disinfettare i cuscinetti cuffia prima dell’utilizzo su un nuovo pa-
ziente utilizzando disinfettanti anallergici commerciali, seguendo le indicazioni riportate dal
rispettivo produttore.

- I tips dei trasduttori e degli auricolari ad inserzione (IP30 e Insert) sono monouso: utilizzarli una
sola volta e sostituirli prima di utilizzarli con un nuovo paziente.

La taratura ed eventuali interventi di riparazione, installazione, aggiornamenti dello strumento
devono essere eseguiti solamente da personale tecnico autorizzato da RESONANCE e secondo le
modalita indicate nel manuale tecnico.



Lintervallo per la manutenzione ordinaria e la taratura dello strumento & di un anno. La manutenzione
ordinaria prevede la verifica dello stato dei cavi dei trasduttori, del cavo di collegamento alla rete
elettrica, dei cuscinetti cuffia, la verifica dell'integrita dello strumento. La verifica della taratura dello
strumento deve essere condotta da personale tecnico qualificato e autorizzato da RESONANCE
tramite strumentazione e prevede il controllo di livello e frequenza di tutti i segnali emessi dai
trasduttori forniti con lo strumento. Dopo la verifica strumentale delle tarature dovra essere eseguito
un controllo delle funzionalita dello strumento.

L'R27A/R37A puo essere utilizzato in combinazione con una cabina silente per ottenere le condizioni
ambientali idonee ai test audiometrici. Prima di collegare lo strumento assicurarsi che le prese siano
di tipo compatibile con le caratteristiche dello strumento.

La taratura dello strumento & garantita da RESONANCE quando i trasduttori previsti siano collegati
direttamente allo strumento. Nel caso di interposizione di prolunghe, e/o di prese di interconnessione
tra strumento e trasduttori, come solitamente avviene nel collegamento a cabine insonorizzate, &
necessaria una nuova taratura prima di utilizzare lo strumento.

In caso di sostituzione di trasduttori e/o parti, utilizzare esclusivamente ricambi Resonance Original
forniti da RESONANCE. Nel caso di sostituzione di trasduttori, € necessaria l'effettuazione di una
nuova taratura dello strumento da effettuarsi da parte di personale tecnico.

Lo strumento e provvisto di una batteria al litio tipo CR2032 che consente il mantenimento di data
e ora mostrate sul display dello strumento. Tale batteria & saldata sulla scheda dello strumento e
la sua eventuale sostituzione deve essere eseguita unicamente da personale tecnico qualificato;
diversamente si potrebbero verificare danni durante la sostituzione che impedirebbero la corretta
visualizzazione di data e ora mostrate a display.

Nel caso di sostituzione, devono essere utilizzati fusibili dello stesso tipo di quello indicato sullo
strumento.

Manutenzione e pulizia periodica

Quotidianamente

Settimanalmente

. Presenza dei segnali nei trasduttori forniti
. Pulizia dei cuscinetti

. Buona condizione di tutti i cavi degli
accessori e dei relativi connettori

Mensilmente

Annualmente

. Condizione generale del device
. Condizione dei cuscinetti

. Eseguire la calibrazione del dispositivo e il
controllo di manutenzione ordinaria




Condizioni ambientali

Temperatura -20°Ca+50°C

Trasporto e magazzino Umidita 20% a 80%, senza condensa
Pressione da 500 hPa a 1060 hPa
Temperatura +15°Ca+35°C

Operativita Umidita 30% a 90%, senza condensa
Pressione da 700 hPa a 1060 hPa

Specifiche tecniche principali

Dimensioni
. L x W x H: 370x290x180 mm Peso: netto 3,5 kg

Alimentazione
. 110-240V AC 50/60 Hz 40 VA Fusibili: 2xT 1 AL 250V

Standard di riferimento

. Direttiva CEE 93/42 e aggiornamento 2007/47/CEE: Classe lla (Con riferimento all’allegato 1X,
regola 10 della direttiva)

. Sicurezza: IEC 60601-1:2005 + AMD1:2012 Classe 1 Tipo B

. EMC: EN 60601-1-2 (2012)

. Audiometro: EN 60645-1; EN 60645-2; ANSI S3.6 Type 1A (R37A) - Type 2A (R27A)

. Sistema Qualita del produttore: EN I1SO 9001:2015 and UNI EN I1SO 13485:2016
(ente certificante IMQ)

. Audiometria tonale e vocale Ingressi
(materiale vocale su SD card) . CD tape (Ext1 e Ext2), Talk over
. ABLB; MLB; DLI; SISI
. Tone Decay, Multifrequenza, Stenger
. Audiometria con ricerca di soglia
automatica (Autothreshold), Bekesy
. GAP, DLF, Quick SIN (opzionale)

Tipo di segnali
. Pure tone, warble, mike, esterni, materiale
vocale su SD card

Mascheramento
Uscite . Rumori a bande strette, rumore speech,
- ACR, ACL, BC, INSERT, Free Field, monitor rumore bianco, segnale esterno.

phone



Frequenze e livelli massimi

- Precisione frequenze toni: £1%

«Variazione livellodB: 1,2, 5 dB

DD45-TDH39 HDA280 HDA300 INSERT | BCB71 (dBuN) Free Field
Toni Rumori Toni Rumori Rumori | Rumori Rumori | Toni Rumori
freq. (Hz) (dBHL) |2 bande (dBHD) |2 bande| Toni |a bande|abande| Toni abande (dBHL) |2 bande
(dBEM) (dBEM) (dBEM) | (dBEM) (dBEM))
125 80 55 80 55 - - - - - 70 70
250 100 75 100 75 === —— 75 45 40 85 85
500 120 90 120 90 - - 95 70 60 95 95
750 120 95 120 95 -—- e 95 75 65 95 95
1000 120 95 120 95 === e 95 80 70 95 95
1500 120 95 120 95 - - 95 80 75 95 95
2000 120 95 120 95 -—— - 95 80 75 95 95
3000 120 95 120 95 - - 95 80 70 95 95
4000 120 95 120 95 o -—-- 95 80 70 95 95
6000 115 90 110 90 - - 80 60 55 95 95
8000 100 70 100 70 90 80 -— -—- -—- 85 85
9000 - - - - 920 80 - - - 90 80
10000 -—- -— 90 70 90 80 -—- -—- -—- 90 80
11200 === - === === 20 80 === === === 90 80
12500 = o 80 70 80 70 == == P 90 80
14000 ———- - ——— ——— 70 60 === == == 85 75
16000 -—- -—- -—- -—- 50 40 -—- -—- -—- 55 45
18000 -—— -—— -—— -—— 40 30 -——- ——- -—— -—— -
20000 - - - - 30 20 - - - - o
110
WN 110 (dBspl) 110 (dBspl) - (dBspl) 100 95 (dBspl)
SN 90 90 -—- 90 60 95
EXT 105 105 - - 60 90

Test DLI e SISI
Livelli incrementi SISI: 0.25, 0.5,0.75,1,1.5,2,3,4,5dB
Cadenza presentazione incrementi SISI: 0.2, 0.5 Hz, casuale

Livelliincrementi DLI: 0.1,0.2,0.3,0.4,0.5,0.6,0.7,0.8,0.9, 1, 1.5, 2,3,4,5dB

Cadenza presentazione incrementi DLI: 0.5, 1, 2 Hz

Test Tone Decay
Tempo durata test: 60 sec.

Test Audiometria Multifrequenza

Step variazione frequenza: 1,10, 20, 50, 100 Hz.

Test Bekesy
Frequenze: da 125 Hz a 8 KHz in step di un ottava
Modalita presentazione stimoli: Continuo, pulsato (2 Hz), LOT (rate 1T Hz - 200 msec ON / 800 msec OFF)
Direzione: bassa frequenza - Alta frequenza / alta frequenza - bassa frequenza
Velocita variazione: 1, 2.5, 5 dB/sec.
Modo: Sweep (durata 60sec.), fisso (durata 30 0 60 sec.)




Test GAP
Periodo di interruzione stimolo: 1, 2, 5,7.5, 10, 15, 20, 35, 50, 75, 100, 200, 500 ms
Cadenza presentazione: 0.2, 0.5 Hz, casuale

Test DLF
Percentuale variazione frequenza: 0, 0.25%, 0.5%, 1%, 2%, 4%, 6%, 8%, 10%, 15%, 20%, 30%
Cadenza variazione: 0.2, 0.5, THz

Descrizioni tecniche piu dettagliate e complete cosi come schemi elettrici, elenco componenti, istruzioni
per la calibrazione e altro materiale necessario alla riparazione e alla manutenzione dello strumento,
sono contenute nel manuale di service che sara fornito, su richiesta, al personale tecnico autorizzato dal
costruttore a compiere tali operazioni.

Modelli

SERIE MODELLO CODICE
R27A TDH Diagnostic 4300102500
R27A DD45 Diagnostic 4300102505
R27A DD45 Diagnostic 4300102510
R27A R27A ADC Diagnostic 4300102520
R27A ADC Diagnostic 4300102525
R27A HDA Diagnostic 4300102540
R27A HDA Diagnostic 4300102550
R37ATDH Clinical 4300102600
R37A DD45 Clinical 4300102605
R37A R37A ADC Clinical 4300102620
R37A HDA Clinical 4300102640
R37A HF Clinical 4300102660
R37A HF Clinical 4300102665




Accessori, test e parti applicate

@ = standard O = opzionale SERIE
— =non previsto  * = parte applicata R27A R37A R37A-HF
ACCESSORI
Cuffie adult easy adjust DD45 o TDH39 * ° ° °
Cuffie ad inserzione * — — )
Cuffie HF HDA300 — — )
Cuffie HDA 280 (a seconda del modello ordinato) * ° ° ]
Padiglioni ADC (a seconda del modello ordinato) * ] ] ]
Vibratore osseo B71W * [ [) [
Insert ad uso mascheramento * @) [) [
Cuffie e microfono operatore * @) [ [
. . )
Microfono paziente * O 4300102510 [ [
Microfono operatore Goose-neck @) @) @)
Pulsante paziente * [) [) [
. )
Stampante termica 4300102510 ° °
Rotolo di carta termica } 4300?02510 ° °
SD Card con fonemi . 4300702510 ° °
Cavo rete [ [ [
Copertura strumento per protezione polvere ° ° °
Manuale di guida rapida all'uso multilingua [) [) )
USB Pen Drive [) [) [
Resonance® MDS software (demo version) ° ° °
Documenti DHR - dati di calibrazione e conformita CE [ [ ®
Tastiera HUB USB esterna @) @) @)
Carrying bag ) ) )
Resonance® MDS software License @) @) @)
TEST
AUDIOMETRIA TONALE [ [ ) [ )
[
AUDIOMETRIA VOCALE 4300102510
)
ABLB - 4300102510 ° °
AUTOTHRESHOLD [ ) [ ) [ ]
SISI ° ® ®
MULTIFREQUENZA [e) ° °
BEKESY — ° °
MLB _ [ ) [ ]
DLI — ° °
STENGER ° ° °
TONE DECAY — ° °
GAP ° ° °
DLF [ ) [ ) [ ]
l¢)
QUICKSIN - 4300102510 © ©

Le parti applicate sono rappresentate dai trasduttori dai quali i segnali di prova sono emessi e che vengono
posti in contatto con il paziente. Nell'elenco precedente sono evidenziate in neretto ed indicate da un
asterisco (¥).

Di seguito sono mostrati i trasduttori che rappresentano le parti applicate del prodotto con indicato la
denominazione delle prese, presenti sul pannello posteriore dello strumento, nelle quali i trasduttori
devono essere collegati.



Trasduttori utilizzati per test di tipo audiometrico

' TARY

Vibratore osseo Insert ad uso mascheramento Cuffie HDA 280 Cuffie adult easy adjust Cuffie ad inserzione
“Bone vibrator” (22) “Insert”(21) “AC Phones R-L"'(19) “AC Phones R-L"(19) “AC Phones R-L"(19)
Cuffie ADC Microfono paziente Pulsante paziente
“AC Phones R-L"(19) “Talk Back” (25) “Pat. Resp” (28)

Emissioni elettromagnetiche

EMC - Guida e dichiarazione del fabbricante - EMISSIONI elettromagnetiche

L'audiometro R27A/R37A consente |'uso in ambiente elettromagnetico specificato sotto. Il cliente
o l'utente dell’lR27A/R37A deve assicurarsi che lo stesso sia usato in un ambiente dotato delle
seguenti caratteristiche:

Test di emissione Conformita Ambiente elettromagnetico - linee guida
Emissioni RF Gruppo 1 Il dispositivo usa energia RF solo per le sue
CISPR11 funzioni interne. Pertanto le emissioni sono

molto basse e tali da non causare interferenza
di sorta per le apparecchiature elettroniche

vicine.
Emissioni RF Classe B Il dispositivo & adatto all'uso in qualsiasi
CISPR11 ambiente, compresi ambienti domestici e
quelli collegati alla rete di alimentazione
Emissioni di armoniche Conforme pubblica a basso voltaggio fornita agli edifici
IEC/EN61000--3-2 usati per scopo domestico

Fluttuazioni di Conforme
voltaggio/emissioni di
sfrarfallamento

EC 61000-3-3




Guida e dichiarazione del fabbricante - IMMUNITA’ elettromagnetica

L'audiometro R27A/R37A consente l'uso in ambiente elettromagnetico specificato sotto. Il cliente
o l'utente dell’/R27A/R37A deve assicurarsi che lo stesso sia usato in un ambiente dotato delle

seguenti caratteristiche:

Test di immunita Livello test Conformita Ambiente elettromagnetico -
IEC 60601-1-2 linee guida
Scariche | pavimenti devono essere in
elettrostatiche IEC60601-1-2 legno, cemento o piastrelle
(ESD) IEC/EN 61000- 8 kV contact Test level di ceramica. Se i pavimenti
4-2 2/4/8/15 kV air sono rivestiti in materiale sin-
tetico, I'umidita relativa deve
essere almeno del 30%.
Campi 3V/m IEC60601-1-2 Le apparecchiature di co-
elettromagnetici 80 MHz to 2.7 GHz Test level municazione RF portatili e
irradiati mobili non devono essere
IEC 61000-4-3 utilizzate in vicinanza di qual-
siasi parte dell’ 'R27A/R37A ,
inclusi i cavi.
Distanza minima:
d=1,2y/P 80 MHz to 800 MHz
d=2,3v/P 800 MHz to 2,5 GHz
Dove P e la potenza di uscita
massima del trasmettitore in
watt (W) in base al produtto-
re del trasmettitore e D e la
distanza di separazione con-
sigliata in metri (m).
Transienti elettrici/ 2kVsullalineadi IEC60601-1-2 La qualita dell'alimentazione
burst veloci alimentazione Test level di rete dovrebbe essere quel-
IEC/EN 61000-4-4 1kV suingressi/uscite la tipica di un ambiente com-
linee>3m merciale o ospedaliero.
Surge 0.5/1kV IEC 60601-1-2 La qualita dell’alimentazione
IEC 61000-4-5 modo differenziale Test level di rete dovrebbe essere quel-
la tipica di un ambiente com-
0.5/1/2kV merciale o ospedaliero.
modo comune
Disturbi condotti 3V IEC 60601-1-2 Le apparecchiature di co-
inclusi campi RF 150 kHz to 80 MHz Test level municazione RF portatili e

IEC 61000-4-6

mobili non devono essere
utilizzate in vicinanza di qual-
siasi parte dell’R27A/R37A A,
inclusii cavi.

Distanza di separazione rac-
comandata d = 1,2V/P




Cadute di tensione. 0% Un for 0.5 cycle IEC60601-1-2 La qualita dell'alimentazio-
brevi interruzioni 0% Unfor 1 cycle Test level ne di rete dovrebbe essere
e variazioni di 70 % Un for 25 cycles quella tipica di un ambiente
tensione sulle 0%Unfor5s commerciale o ospedaliero.
linee di ingresso Se 'utente dell’ 'R27A/R37A
dell'alimentatorelEC richiede un funzionamento
61000-4-11 continuo durante le inter-
ruzioni  dell’alimentazione
di rete, si raccomanda che I
L'R27A/R37A sia alimentato
da un gruppo di continuita o
da una batteria.
Potenza della 30A/m IEC 60601-1-2 La qualita dell'alimentazione
frequenza del campo Test level di rete dovrebbe essere quel-
magnetico (50/60 la tipica di un ambiente com-
Hz) IEC 61000-4-8 merciale o ospedaliero.

Nota: A 80 MHz e 800 MHz, si applica il piu alto range di frequenza.
Nota: Queste linee guida potrebbero non applicarsi in tutte le situazioni. La propagazione elettro-
magnetica € influenzata dall'assorbimento e dalla riflessione di strutture, oggetti e persone.

a. Lintensita di campo da trasmettitori fissi quali le stazioni base per radiotelefoni (cellulari /
cordless) e radiomobili terrestri, radio amatoriali, trasmissioni radio AM e FM e trasmissioni TV, non
puo essere prevista teoricamente con precisione. Per valutare I'ambiente elettromagnetico dovuto
a trasmettitori RF fissi, un‘indagine elettromagnetica locale deve essere considerata. Se l'intensita
del campo misurata nel luogo in cui viene utilizzato il R27A/R37A, supera il livello di conformita RF
applicabile di cui sopra, il R27A/R37A dovrebbe essere osservato per verificarne il normale funzio-
namento. In caso di prestazioni anomale, accorgimenti aggiuntivi potrebbe essere necessari, come
un cambio di posizione o un diverso orientamento del R27A/R37A.

b. Oltre il range di frequenza da 150 kHz a 80 MHz, I'intensita di campo deve essere inferiorea3V/m.




Distanza di separazione raccomandata tra dispositivi RF di comunicazione
portatili e mobili e il R27A/R37A

L'audiometro R27A/R37A & destinato all’'uso in un ambiente elettromagnetico in cui i disturbi RF
irradiati sono controllati. Il cliente o I'utente dell’'R27A/R37A puo prevenire le interferenze elettro-
magnetiche mantenendo una distanza minima tra i dispositivi portatili e mobili RF (trasmettitori)
e il R27A/R37A come indicato di seguito, in base alla potenza massima di uscita delle apparecchia-

ture di comunicazione.

Distanza di separazione in base alla frequenza del trasmettitore m
Potenza nominale
massima di uscita

del trasmettitore W 150 Khz to 80 MHz 80 MHz to 800 MHz 800 MHz to 2,5 GHz
d=1,2VP d=1,2VP d=2,3/P

0.01 0.12 0.12 0.23

0.1 0.38 0.38 0.73

1 1.2 1.2 23

10 3.8 3.8 7.2

100 12 12 23

Per i trasmettitori con una potenza di uscita nominale massima non elencata sopra, la distanza di separazione
consigliata in metri (m) puo essere stimata utilizzando I'equazione applicabile alla frequenza del trasmettitore,
dove P ¢é la potenza in uscita massima del trasmettitore in watt (W) secondo il costruttore del trasmettitore.

Nota 1: a 80 MHz e 800 MHz, si applica la distanza di separazione per il range pil alto di frequenza.
Nota: Queste linee guida potrebbero non applicarsi in tutte le situazioni. La propagazione elettromagnetica &
influenzata dall’assorbimento e dalla riflessione di strutture, oggetti e persone.
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IMPORTANT NOTICES
Resonance’ thanks you for having purchased one of its medical devices!

Resonance’ hereby advises that in order to ensure optimized device performance and full customer
satisfaction, prior to proceeding with device installation and use you are kindly requested to carefully
read and understand all the notices and warnings given in this User's Handbook, as they provide
important directions on device safety, care and maintenance.

Carefully store this manual away in a safe place for each future consultation.

This device has been manufactured and factory tested, fully compliant to product standards and
regulations and has been delivered from its manufacturing premises in perfect technical safety
conditions. Once the device has been removed from its packaging, please check to ensure it has not
been damaged and that no parts are missing.

In case of any doubt, please do not use the device and either contact your Resonance Dealer, or e-mail
the Resonance Customer Support Service directly at support@resonance-audiology.com

If the device drops or falls accidentally and/or is subject to violent impacts, it may also undergo hidden
and/or invisible damages, incurring in hazardous device operation.

QOperating options and Scope of use

The R27A/R37A measuring unit provides for clinical audiometric testing.

The extensive battery of clinical audiometry tests includes:

Pure Tone and Speech Audiometry, Auto threshold testing, ABLB, DLI, MLB, SISI, Tone decay testing, Békésy
automatic audiometry, Multi-frequency audiometry, Gap Detection Thresholds, Stenger test performance,

QuickSIN, DLF and High Frequency audiometry up to 20000 Hz (only for R37A-HF model).

Use of the unit is reserved to audiologists, medical and technical hearing aid and conservation professionals

and audiology specialists.

The unit is meant for use in clinical environments and at low ambient noise levels. For some types of tests

(audiometry), very low ambient noise levels are required.

During patient testing processes, operators are required to exercise maximum care and attention.
An operating ambient temperature ranging between 15 and 35 °C (59 - 95 °F) is recommended.



Safety warnings and precautions

> B > PP

Any possible modification and/or alteration to this device is prohibited, without prior
authorization thereto by the Manufacturer.

In the event that the R27A/R37A is connected up to other devices having individual, external
power supply sources, it is necessary to test compliance of the overall system to the EN 60601-
1-1 Standard provisions. Should the implementation of any insulation or grounding devices be
required to meet conformity, said devices must also conform to Standard EN 60601-1.

During test performance, always check the unit’s stimulus frequency intensity setting
prior to conveyance to the patient. This is to ensure application of acceptable patient
stimulation intensity levels.

Prior to starting a new patient, proceed with cleaning the sections of the transducers that
come into direct contact with the patient (e.g. earphone pads). All cleaning operations need to
be performed using an appropriate antiseptic solution, compliant to the instructions provided
directly by the antiseptic product Manufacturer. Please also consult the maintenance and
cleaning section in this manual. The R27A/R37A device is not suitable for use with flammable
anesthetics. The R27A/R37A is furthermore not provided with protection against the ingress of
liquids: the possible penetration of drops and/or liquid spray substances may result in serious
damages occurring to the unit.

The unit must always be used with the unit’s own transducers, provided on-supply by the
Manufacturer. Please be advised that the unit has been calibrated for use with the transducers
thatare supplied. If they are replaced, recalibration of the unit is necessary. In the event that the
transducers are connected to the device through extension cables, as is required in the event
of connections to soundproof cabins, it is recommended to proceed with unit recalibration.

Although the unit is compliant to the EMC (electromagnetic compatibility) regulations
currently in force, prevention of unit exposure to other electromagnetic sources such as cell
phones is highly recommended. Should the unit be in the vicinity of or placed alongside other
devices, prior to using the unit please ensure that there are no interferences between the two
systems.



Controls and components

front section

[T 2 1]

7", color graphic TFT display module.

Built-in thermal printer.

Integrated microphone module for patient talk over (automatically excluded
upon hookup of the external microphone into the appropriate jack connector
(26) located on the back panel).

Channel 1 (dB) and 2 (dB) adjustment knobs: the channel 1 adjustment knob
enables channel 1 dB level adjustments and selection of the items on the menu
pages. The channel 2 adjustment knob enables channel 2 dB level adjustments
and selection of the menu page items. Both adjustment knobs enable sound
level controls via the volume control menu page (CONTROLS key 14).

F1....F6 function keys: enable execution of the function displayed on the bottom



N

section of the screen frame, just above the corresponding keys. Said functions
will vary according to the type of test being run or the menu that is displayed.
TEST: when in testing mode, this key enables return to the main selection page.
ENTER: key for accessing the tests from the main menu.

RIGHT - LEFT inputs for channels 1 and 2: these keys enable selection of the ear
being tested for both channels. The selected stimulus signal is thus sent to the
transducer corresponding to the selected ear.

OUTPUT - INPUT for channels 1 and 2: enables individual selection of the type of
stimulus and the transducer used for testing.

ARROW KEYS: used for the various selections provided on the menu pages. For
multifrequency audiometric testing they are used to set and enter the frequency
step and to change the base frequency setting.

. NORM/REV for channels 1 and 2: these keys enable stimulus transmission to the

transducers. Normal mode (output signal present when pressing SIGNAL key 12).
Reverse mode (output signal not present, when pressing SIGNAL key 12).

. SIGNAL for channels 1 and 2 (touch keys): in audiometry testing, with the channel

in normal mode, these keys enable transmission of the respective channel signals
to the transducers for the length of time they are pressed. In Reverse mode, these
keys deactivate the transducer output signal for the length of time they are
pressed.

FREQUENCY: these keys enable selection of the signal frequency sent to the
transducers.

. CONTROLS: this key provides access to the external signal adjustment and

calibration page, for the monitor-headset, for the patient-to-operator mike (e.g.
for talk back) and for the operator-to-patient mike (e.g. for talk over).

. T. OVER: this provides direct access to the talk over microphone volume

adjustment controls (for operator to patient communication).

. START/STOP: this key enables start/stop of some of the test options (for

Autothreshold, SISI, Tone Decay, Bekesy and Speech Audiometry in clinical
audiometry testing).

. STORE: this key enables storage and display of the values measured during

audiogram testing.

PRINT: if pressed from the main selection page, this key enables printing of all
the tests performed (via thermal printer, or by creating a pdf report), otherwise
printout of a single test is possible if the key is pressed directly from the test page
(with printout via the built-in thermal printer).



Connectors and com ponents

rear section
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PHONES (R - L): n.2 6.35 mm stereo jack outputs for hookup of the DD45, TDH39,
HDA280 or Insert earphones

HF PHONES: two 6.35 mm stereo jack outputs for hookup of the high frequency
headphones (optionals) for R37A-HF model only. For models R27A and R37A
manufactured since 2014 (detectable by the serial number of the audiometer),
the two outputs are reserved to the insert headphones. For audiometers
manufactured before 2014, the outputs are unused and closed with appropriate
caps

INSERT: 6.35 mm stereo jack output for hookup of the insertion transducer for
sound masking

BONE VIBRATOR: 6.35 mm stereo jack output for hookup of the bone conductor
unit

FREE FIELD (R - L): RCA outputs for amplifier hookup, required for performance of
tests operating in free field mode



24.
25.
26.
27.
28.

29.

30.

31.

32.
33.

34.

CD TAPE (EXT1 - EXT2): RCA inputs for connection of external source signals
TALK BACK: 3.5 mm stereo jack input for hookup of the patient microphone

T. OVER: 3.5 mm stereo jack input for hookup of the operator microphone
MONITOR: 3.5 mm stereo jack output for hookup of the monitor-headset

PAT. RESP: 6.35 mm stereo jack input for connection of the patient response
pushbutton.

PAT. RESP. 2: Input 6,35mm stereo jack. For audiometers manufactured since 2014
(detectable by the serial number of the audiometer), the input is reserved to
the second patient response button (optional). For audiometers manufactured
before 2014, the input is unused and closed with appropriate cap.

SD CARD: Slot for the external SD card; supplied with the device, providing a
broad range of multilanguage speech recordings used for speech audiometry
testing

L 1,: USB host port for hook-up of a USB keyboard and/or an external USB data
storage pen drive

> : USB slave port for PC communication and data transfer

ON-OFF switch: on-off switch with fuse holders and mains power supply cable
connection

Operator goose-neck microphone connection: area provided for attaching an
optional operator microphone

Installation

Prior to switching the device on, please proceed with connecting the transducers required for testing.

The following is required for performance of the main audiometry tests:
Headset (DD45, TDH39, HDA280 or Insert), Bone conductor, Patient response pushbutton.

Connect the power supply cable to the device, checking to ensure that the cable is turned correctly to
connect to the power mains, then press on the rear switch (33) to power the device on.

According to the EN60601-1 Standard provisions, the device falls under class 1. Itis therefore necessary that
the power grid, which it is connected, is provided with a grounding connection.



Parameter Setups

Once the device is on, proceed with the principal settings involved with test performance.

Press the F1 key (5) to access the setup menu. Via the adjustment knobs (4) or the down arrow, select the
PARAMETER SETUP function and then press ENTER (7). Use the side arrow keys (10) to select the various
options and/or to change selected options. Use the down arrow key to move to the next setup function.

On SETUP page, available options are grouped in separate sections.

Device general parameters

Language: changes the end-user interface language.

Date and time: changes the system date and time that is currently displayed.

Audiometry parameters

AC headphone: selects the type of transducers to be connected to the unit (DD45, TDH39, HDA280 or Insert).
BCright side and BC masked: selects the type of symbols required for the bone conductor graph mapping.
BCmarks joined: if active, the points on the bone conduction audiogram will be connected, otherwise the
points will not be connected.

Autom. Change Freq.: if active, by selecting a point on the audiogram with the STORE key (17), the
frequency of the test will change automatically. If not selected, to change frequency the tester will have to
manually change after pressing STORE (17).

Test Data: if active, Tonal and Speech Audiometry results are printed both in graph and numeric format.
Enable Frequencies Audiometry: activates or deactivates the available frequencies only for pure tone
audiometry tests.

The setting entries can be confirmed by pressing F5 (5). Time and date settings can be stored by pressing
F3 (5). Press F1 to return to the main Test Selection page.

Performance of Audiometry Tests

Once the device has been powered up, audiometry tests can be selected via the display by acting on the
CH2 adjustment knob.

Pressing F3 soft key, additional Audiometry Tests are displayed.

Test selection is performed by operating the CH1 (4) adjustment knob or via up and down arrow keys (10).
To access the test page press ENTER (7) key. It is also possible, in Test Menu, to select a “priority” test by
pressing on softkey F2. Please, follow the displayed instructions to complete the setting.

Note: In the description of the different tests, the following guidelines, while referring in particular to the
“Pure Tone Audiometry’, are generally applicable to all the audiometry tests.

Pure Tone Audiometry

Selection of the type of signals required and relative transmission to the patient

The selection of the type of signal and the transducers used, is performed for both channels by using the
INPUT and OUTPUT (9) keys.

With the F1 (MODE) key, it is possible to activate the pulsed-tone mode. The pulsed-tone pulsing rate can
be changed with the F2 (PULSE RATE).

To choose which ear the signals are to be sent to is entered via the RIGHT and LEFT keys of the two channels
(8). Press again the selected side button to enter R+L mode, this will provide transmission of the channel
signal simultaneously to both ears (R+L). To change the pure tone and NBN frequency use the FREQUENCY



(13) key. The intensity of the signals transmitted to the patient are adjusted for both channels via the
adjustment knobs (4).

The patient signal transmission mode is entered by the NORM/REV (11) and SIGNAL (12) keys for both
channels: in the NORMAL mode, transmission occurs by pressing on the SIGNAL keys. In the REVERSE
mode, signal transmission is on and can be interrupted by pressing the SIGNAL keys.

For high-intensity pure-tones (20 dBHL below maximum level), the channel goes into EXTENDED mode
and the tone can be transmitted to the patient only for a duration of one second. In the EXTENDED mode,
the NORM/ REV (11) key is no longer active.

Signal intensity and channel synchronization

To set the LOCKED and TRACKING function: PARAMETERS (5) softkey enables access. Pressing the softkeys
will activate the respective functions.

If LOCKED is activated, it enables control of the CH2 stimulus emission from CH1 (the CH2 NORM/REV and
SIGNAL keys are deactivated).

If TRACKING is activated, it enables control of the CH2 intensity levels from CH1: by acting on the CH1 dB-
adjustment knob (4), the CH2 signal emission intensity is adjusted by the same value. The CH2 adjustment
knob (4) is active.

Storing values on an audiogram

To store an audiogram plot occurs by pressing on STORE (17). The value-plot cannot be stored on the
audiogram if the R+L function is activated (i.e. if signal transmission is provided simultaneously to both
ears).

Deleting curves and generated plots

To delete plots recorded on an audiogram, select the frequency and the level where the plot is generated
then press the DELETE PLOT (5) softkey that will show on the display (1).

To delete curves previously generated on an audiogram, press the TEST MANAGEMENT (5) softkey.
Another two softkeys will be displayed on screen, i.e. DELETE CURVE and DELETE ALL (5). To delete one
single curve, select output (9) and the corresponding side (8), then press the CANCEL CURVE (5) softkey.
To cancel all the curves generated and displayed (1), press the CANCEL ALL (5) softkey.

Test report storage

All the curves generated by the different tests are stored and remain visible on display until the unit is
powered OFF. Powering the device OFF will result in cancellation of the tests performed. Therefore, prior to
powering the unit off, either download the acquired test reports onto a PC or print out the test reports via
the built-in thermal printer (2) or through a .pdf report creation.

Storage of test parameter settings

Press the TEST MANAGEMENT softkey to access the PARAMETER SETTINGS (5) softkey. Pressing this key will
store the input, output, frequency side and levels being used for the test that is currently underway. The
same parameter settings will be automatically maintained each time the same test is accessed.

Storage shall be subject to acceptance by the operator, to be confirmed via the ENTER key (7).

Patient-Operator Communication

The operator can communicate with the patient either via a built-in microphone (3) or via a headset
integrating the operator microphone, which is connected up to the appropriate connector located
on the unit’s rear panel (26). Once the headset microphone is connected via the rear panel, the built-in
microphone is excluded. The patient will be able to hear the operator via the transducers used for test
performance (headphones, bone conductor, speakers). For operator-to-patient communication, press on
theT. OVER (15) key, for level adjustment, use the CH1 or CH2 (4) adjustment knobs.

The patient speaks to the operator over the patient microphone that is connected to the unit via the rear
panel (25). The operator hears the patient either via the built-in monitor speakers or via monitor-headset,
which is connected to the appropriate connector located on the unit’s rear panel (27). Once the monitor-
headset is connected via the rear panel, the built-in speaker is excluded.

The operator microphone, the patient microphone and the monitor-headset volume levels can be adjusted
by selecting the CONTROLS (14) key which enables access to the controls page. Selection and adjustment is
performed via the arrow keys (10) or the adjustment knobs (4) for both channels.



Monitor Function

The operator can listen to the signals transmitted to the patient either via the monitor-speakers built into
the unit or via a monitor-headset connected to the unit’s rear panel. The monitor is activated or deactivated
via the controls page, by selecting the MONITOR softkey (F4). The control page is accessed by pressing the
CONTROLS (14) key.

Speech Audiometry

Speech material threshold regulation

The test can be performed using speech material from the following sources:

A CD-player connected to the unit (EXT1 and EXT2 inputs); an operator microphone connected to the
appropriate connector on the unit’s rear panel, SD card storing speech material supplied with the unit and
connected into the appropriate slot on the unit’s rear panel (30).

For adjustment of the external signal levels (EXT1 and EXT2) coming either from the CD-player or from the
operator microphone: Connect the external signal source to the CD TAPE connectors on the rear panel (24).
From the test page, switch both channels (11) to ON.

Via the INPUT (9) keys, select EXT1 and EXT2.

Press the CONTROLS (14) key to access the controls page.

Proceed with playing the CD track with the calibration signal.

Using the adjustment knobs (4) for both channels, adjust the level of the two EXTERNAL GAIN bars until the
two bar graphs alongside the two adjustment bars, read 0 dB.

Press the SAVE (5) softkey to store the level then press GO BACK (5), to return to the test page.

Level adjustment of the speech material provided on the SD card does not require any further adjustments
by the operator. By the keys INPUT (9) and SIDE (8) of the two channels, it is possible to send the masking
noise and the speech material in the same ear in order to perform a Speech in Noise test.

Test conduction and percentage answers

Using the operator microphone or an external signal source (via MIKE or the EXT1 and 2 inputs), the
operator first needs to set the number of words to be transmitted to the patient, by acting on left and right
(10) arrow keys. Once the phoneme has been conveyed to the patient, the correct reply shall be transmitted
to the program by pressing on the up (10) arrow key. The percentage is detected automatically. The relative
audiogram plotting is generated by pressing the STORE (17) key.

With integrated SD card speech material (SD CARD input), the available speech material play lists and
speech material genres are shown on display. Using the arrow keys (10) it is possible to select the speech
material genre (e.g. two-syllable words for Italian), the language and the list. To start the test, press the PLAY
(5) softkey. During the test, correct replies can be entered either using the arrow keys or by pressing on the
ENTER (5) softkey. If this last option is used, an indicator will also be displayed alongside the corresponding
word in the list being run. While the test is being run, it is also possible:

- to repeat transmission of a phoneme that has just been transmitted (via the REPEAT softkey)

-to go into test pause mode (via the PAUSE softkey),

-to change the time interval between phonemes (via the TIME+ and TIME- softkey)

—to interrupt the test by pressing on the STOP (5) softkey.

The phonemes conveyed to the patient shall be shown on display individually. It is also possible for the
operator to listen to them either via the monitor-headset or via the built-in monitor-speakers.
Pressing F2 softkey is possible to store the SRT value for the active output.

Auto-threshold Test (Hugson-Westlake Auto-threshold)

The automatic threshold test is started either by pressing on the START/STOP (16) key or by pressing on
the START (5) softkey. To interrupt the autothreshold test being run, either press on the START/STOP (16)
key or press on the STOP (5) softkey. Threshold readings for each frequency shall depend on the response
given by the patient via the patient response pushbutton that is connected via the connector (28) on the
unit’s back panel. The patient will have to keep the button pressed when he hears the stimulus and release
it when he no longer hears the stimulus.

Test ABLB (Alternated Binaural Loudness Balance or Fowler Test)
The test is carried out only using AC headsets alternating the same acoustic stimulus (only in pure tones)
between the two ears (right and left) ,with the possibility of varying independently the level of the stimulus



sent to the two ears. It is possible to change the presentation rate of the stimulus by pressing F2. It is
possible to carry out the test for four different stimulation frequencies for each ear, each one will occupy a
“Frame” on the exam window. To change the working frame after changing the frequency, press F1.

Test MLB (Alternated Monoaural Loudness Balance or Reger Test)

The test is carried out only using AC headsets sending to a single ear (right or left) alternatly two acoustic
stimuli (only in pure tones) at two different frequencies, with the possibility of varying independently the
level of the two stimuli at a different frequency.To vary the tone of the reference frequency use FREQUENCY
(13) keys; to vary the tone of the variable frequency use the left and right arrowhead buttons (10). Frame
and stimuli presentation rate management is done as seen before for the ABLB test.

Multifrequency Audiometry

This test is useful if the audiogram shows an hearing loss at a specific frequency. In this case it is possible to
investigate this specific frequency with intervals ranging from 1 Hz to 100 Hz. Concerning the commands,
the test is similar to the tonal audiometry test seen before (INPUT, OUTPUT, SIDE, etc...). To change the
basal frequency with normalized steps, also used in tonal audiometry, use the FREQUENCY keys (13). To
vary the frequency around the basal frequency in preset increasing steps, use the arrowhead buttons left/
right (10). The frequency increase steps can be set using the up/down buttons (10).

Test DLI (Difference Limen for Intensity) or Luscher Test

DLI allows evaluating the subject’s ability to detect small short intensity increments. The subject receives
a pure tone at a fixed intensity and frequency modulated with successive increases of intensity varying
from 0.1dB to 5 dB with a presentation frequency varying from 0.5 Hz to 2 Hz. To vary the intensity of the
increments press F1.To vary the presentation frequency of the increments press F2.

SISl test (Short Increment Sensitivity Index or Jerger Test)

A test similar to DLI in which the subject receives a pure tone at a fixed intensity and frequency, modulated
with successive increases of intensity variable from 0.25 dB to 5 dB with a presentation frequency varying
from 0.2 Hz to 0.5 Hz or random with fixed durations of 200 msec. The subject receives 20 stimulus increases
for each frequency and is required to give an answer when he/she can identify an increase. To start the test
in automatic mode, press START/STOP (16), verify that the increment value is set on 1db or less. If this value
is higher only manual mode will be available for patient training purpose. A percentage of the correct given
answers will be available at the end of the sequence (SISI Score). To vary the increment size press F1; to vary
the frequency rate press F2.

Tone Decay test

This test evaluates the ability of the subject to perceive a stimuls for a determined length of time. The
subject receives an acoustic stimulus at a certain intensity and frequency for 60 sec. The subject must give
a response until he/she can hear the signal. It is possible to increase the intensity of the signal, with 5 dB
steps, from the moment the subject cannot hear it anymore. To increase the intensity of the stimulus during
the test use the channel 1 knob (4).

Stenger

With this test it is possible to send the same type of stimulus to both ears simultaneously. This test is used
to evaluate the masking effect of a signal sent to an ear when the opposite ear receives the same signal
but at a different intensity. In addition to the Pure Tones, it is possible to use the same input signals present
in speech audiometry (speech material from external players, from the operator’s microphone, from the
SD card present in the device). For this test it is not possible to visualize audiograms that were previously
stored.

Bekesy Automatic Audiometry Test
Test used to diagnose problems relative to the acoustic nerve.
The test is conducted in automatic mode with the subject’s collaboration. The subject has to give a



response only when he/she hears the output stimulus. As a stimulus, pure tones at different frequencies
sentin continuous, pulsed (presentation frequency 2 Hz), lot (presentation frequency 1 sec mode, ON=200
msec, OFF=800 sec) are used. The increment of the output stimulus will be continuous and with variable
speed (1 dB/sec, 2.5 dB/sec, 5 dB/sec). The frequency variation can be fixed (frequency steps in octaves),
or continuous (frequency sweep). It will also be possible to select the presentation sense of the stimulus:
from high to low frequency or vice versa. The overall exam time can be between 30 to 60 sec. for the fixed
presentation mode and 60 sec. for the sweep mode.

Once inside the test page, use the following commands for the different settings:

For stimulus presentation mode (continuous, pulsed, lot) use F1.

To increment speed of the stimulus press F4>F5 then F5 for variations.

For the frequency variation (fixed or sweep) press F4>F5 then F4 to choose.

For the presentation sense (low>high or high>low) press F4 then F3 to choose.

For test duration (30sec or 60 sec) press F4>F5 then F6 to choose.

Test GAP (Gap Detection Threshold)

Gap detection testing can be done several ways, but the premise is to introduce two stimuli (tones,
clicks, broad band noise) of some duration with a variable gap between them.

The subject is to identify when the temporal gap when the two stimuli are heard as one sound or two.
The threshold at which the gap is sufficiently wide to be heard as two sounds is the “gap detection
threshold.” Research on speech perception indicates that persons should be able to hear transitions
of formant frequencies of speech in the 0 to 20 millisecond range, so that the assumption is that
gap detection thresholds greater than 20 milliseconds are abnormal and a temporal processing
disorder may be present. The greater the gap detection threshold, e.g. up to 300 msec, the greater the
probability that a person will have difficulty with speech discrimination.

To change the GAP use F1 softkey or left and right (10) arrow keys.

To change the Rate use F2 softkey.

To perform the test set CH1 stimulus (WN or SN) at a comfortable level and press START/STOP (16).
Patient should press the patient push button if he can recognize the GAP. At the end of the test a
score will be automatically calculated based on heard stimuli percentage; the value can be stored by
pressing STORE (17) key.

Test DLF (Difference Limen for Frequency)

The minimum detectable change, or difference limen, of frequency of pure tone (DLF) is a fundamental
limit of frequency resolution and is, hence, an important criterion to examine general theories of
hearing. There have been two common ways of measuring frequency discrimination. One involves the
presentation of two successive steady tones with slightly different frequencies. The subject is asked
to judge whether the first or the second had the higher frequency. The order of the tones is varied
randomly from trial to trial, and the DLF is usually taken as that frequency separation between the
pulses for which the subject achieves a certain percentage of correct responses.

A second measure uses tones which are frequency modulated (FM) at a low rate (For example:
5Hz modulation frequency with a 500-Hz carrier). Usually, two successive tones are presented, one
modulated and the other unmodulated. The amount (or depth) of modulation necessary for detection
is determined.

To set the stimuli frequency variation use F1 softkey.

To set stimuli presentation rate use F2 softkey.

To perform the test set CH1 stimulus at a comfortable level and increase the DLF percentage until the
patient can perceive the difeerence between the two frequencies. The value can be stored by pressing
STORE (17) key.

Quick SIN Test
Quick SIN is a speech-in-noise test used to quickly evaluate patient capability to understand speech in
noisy environment. This capability can not be determined through the standard speech audiometry



tests. Quick SIN should be performed on adults in addition to standard audiometric tests. It is available
only in English language and requires an optional licence to be activated.

The test is performed by submitting 6 sentences, each of them composed of 5 keywords, at a
comfortable level, while the background noise is increased. A score is calculated based on recognized
keywords, the total score assesses the patient understanding capability. Speech material is provided

on SD-Card, for an easy test execution.

L oading paper in the thermal printer

Lever printer locked in
print position (down).

1. Turn on the Resonance device.

2. Open the printer lid. With the printer lever
locked in print position (down), put the paper
into the roller as shown in Picture 1, and then
press the F6 key to advance the paper.

3. Once the paper is through to the other
side of the roller, unlock the printer lever
and manually position the paper so that the
edges of the two sides are aligned as shown
in Picture 2. Once you have the alignment,
lock again the printer lever in print position
(down).

4. Lower a little the printer lid, Insert the
paper into the proper slot on the lid and
close it.




Print managament and .pdf report

After performing the test, a summary can be printed via the built-in thermal printer, by generating a report
in pdf sent directly to a USB stick connected to the instrument, or by downloading to the software manager.
An external USB keyboard to edit data directly from the device is available as optional.

Print Summary by thermal printer

When on the page of any of the test, press the TEST button (6) to move in one of two pages SELECTION
TEST. Press PRINT key (18) to access the management page printing.

Using the up and down arrow keys to highlight texts you do not want to print and deselect them by
pressing ENTER (7). Always using the up and down arrow keys move through the fields (editable via the
external USB keyboard). Once you have highlighted the scope for the type of release (pdf or thermal), using
the left and right arrow keys select “Print Thermal” and press the PRINT key (18). The test will be printed in
sequence the thermal printer.

Print summary reports via pdf

Repeat the above operations above until the selection of the type of printing. Select the item “Print PDF”
and press the PRINT key (18). A pdf file will be saved in the root of the USB stick and appointed with the first
three characters of the name followed by the patient’s current date and time (if no patient name was added
to the file will be named with “unknown” followed by the current date and time).

Custom logo and header

A custom logo can appear on the report pdf, from the root of the USB stick, there must be a folder named
“images” within an image file with the desired logo. The image file must have a .jpg extension, be named
Company_logo.jpg and be 200 x 50 pixels in size.

In addition to the logo, so that it can appear on the report pdf a custom text with user data of the instrument,
in the same images folder, located on the USB stick, there must be a file text called Company_data.ini
showing the desired text (4 lines of text). Once the USB stick is connected to the instrument the image and
the text will be imported directly into the .pdf template.

Main labels

Product identification label Label located in the power supply section
(located on the underside)

resonance w)
R37A DD45 Clinical
AUDIOMETER  cod. 4300102605

ANIIAMANDCIAN ) 2ors

R37A15L000001
audiometer: type 1A EN60645-1/-2, ANSI S3.6




Symbols present on the device

ON (mains power supply)

OFF (mains power supply)

Alternating current

Please consult the operating instructions

Application of type B components

Please consult the manual for instructions on which transducers to select for
connection.

= > Q ¢ O—

This symbol placed on the device indicates that when it is scrapped, the device
must be subject to “separate municipal collection”.

The User is therefore required to deliver the scrapped device (either directly or
indirectly) to the separate waste collection canters set up for the purpose by the
local or municipal waste management organizations, or to give the device back to
the dealer against purchase of a new, equivalent type of device.

RoHS /

RoHS mark ensuring compliance to RoHS Directive

Together with the relative name and address, this symbol identifies the device
Manufacturer.

CE mark ensuring compliance to the MDD 93/42/EEC Directive - Notified certifi-
cation body no. 0051 (IMQ).

0051
& 2015 Year of production of the device
< l, USB Host port
(=% USB Slave port

Serial number




Messages that may show up

Message on When it appears Message | Meaning Troubleshooting
display type
DO YOU This query appears after entry of | System It means that a plot Press either the YES or the NO
CONFIRM ? plot cancellation or parameter message | cancellation orapara- | when the query appears
change requests meter change request
has been entered
CHANGE This message appears at theend | System It provides the option Press either the YES or the NO
CALIBRATION | of the device calibration proce- message | of updating periodic when the query appears
DATE? dure, once the “SAVE" softkey has calibration dates
been pressed and values have
been changed.
ENTER This message appears when System Itinstructs you to enter | Enter your password via the
PASSWORD attempting first-time access to message | your access password softkeys
the device calibration procedure, to unlock the device
once the unit has been switched calibration procedure
on
WRONG This message appears when System It means that you have | Press the Enter key, then re-
PASSWORD attempting to access the device message | entered the wrong enter the password correctly
calibration procedure using a password for access to
wrong password the Calibration menus
PARAMETERS | This message is displayed upon System It means that one or Press the Enter key. The
CHANGED startup of the device in the event | message | more than one of the corrupt files will be replaced
that the system detects possible files relating to the test | with the system default files
errors in one or more than one parameters is either and it will then be possible to
parameter relating to the test. corrupt or missing proceed using the device. If
The incorrect parameters will be you are instructed to do so, it
displayed simultaneously with will be necessary to run the
the message, on the same page device calibration procedure

Maintenance and cleaning

Clean the outer shell of the device using a clean, damp cloth (do not use aggressive detergent
solutions). The penetration of liquids must be strictly avoided.

During testing operations, headset pads and probe tips come into direct contact with the patient.
Although said components are biocompatible, they are not sterile and they must therefore be
subject to special care:

— After each test session it is necessary to disinfect the headset pads before using them to test
a new patient. To do so, use only commonly marketed non-allergenic disinfectant solutions and
follow the directions supplied by the solution manufacturer.

— The transducers and insertion headsets tips (IP30 and Insert) are disposable: use only once
and substitute them before use with a new patient.

Calibration and any possible repair, installation and/or update of the device must be strictly
carried out only by specialized technical personnel, duly authorized by the manufacturer and in
full compliance with the terms and conditions specified in the Technical Manual.



. Standard maintenance and device calibration operations are to be regularly performed at one-
year intervals. Standard maintenance operations cover the inspection of the transducer cable
conditions, of the mains power supply cable, of the earphone pads as well as an inspection
check to ensure the device’s outer section and/or cabinet are in good working order. All device
calibration operations must be strictly performed only by qualified technical personnel, duly
authorized by the manufacturer and implementing the appropriate apparatus for checking the
levels and frequencies of all the output signals by the transducers supplied on-issue with the
device. Once device calibration testing using the special purpose apparatus is complete, it is
necessary to run a device function test.

. The R27A/R37A device can be used combined with a soundproof or silent cabin as per the
ambient condition requirements suitable for audiometric testing. Prior to connecting the device,
check to ensure that the sockets are compatible with the device features.

. Device calibration is warranted by the manufacturer only if the transducers implemented are
directly connected to the device. Should transducers be connected to the device through the
inter-positioning or insertion of extension cables and/or interconnection sockets, as may be the
case in the event of connections to soundproof cabins, it is necessary to first proceed with unit
recalibration prior to using the device.

. In the event of replacement of transducers and/or other device components, exclusive use
of Resonance Original spares supplied directly by the manufacturer is highly recommended.
Whenever transducers are replaced, recalibration of the device by qualified technical personnel
is necessary.

. The device is provided with a lithium battery type CR2032 which enables constant updating of
the date and time data displayed by the device. Said battery is welded onto the device PCB and
possible replacement thereof must strictly be performed only by qualified technical personnel.
Failure to observe this instruction may result in damages during battery replacement, thus
preventing correct display of the date and time data by the device.

. Blown fuses must be replaced only with the same type of fuses, as specified on the device itself.

Maintenance and cleaning schedule

Daily Weekly

. Presence of signals in the transducers . Good condition of all accessories cables and
provided related jack-plugs

. Cushions cleanness

Monthly Annually

. General device condition . Perform calibration and routine

. Cushions condition maintenance check




Environmental conditions

temperature range

from -20° C to +50° C / from -4°F to +122°F

Storage and handling humidity range

from 20% to 80%, without condensation

pressure range

from 500 hPa to 1060 hPa

temperature range

from +15° C to +35° C/ from +59°F to +95°F

Operating conditions humidity range

from 30% to 90%, without condensation

pressure range

from 700 hPa to 1060 hPa

Main technical specifications

Dimensions

. LxW x H:370x290x180 mm  Weight: 3.5 kg net

Power Supply

. 110-240V AC 50/60 Hz 40VA Fuses:2xT1AL250V

Reference Standards

. MDD 93/42/EEC and update 2007/47/CEE: Class lla (as referred to in Annex IX, rule 10 of said MDD

93/42 EEC)

. Safety: to IEC 60601-1:2005 + AMD1:2012 Class 1 Type B

. EMC: to EN 60601-1-2 (2012)

. Audiometer: to EN 60645-1; EN 60645-2 and ANSI S3.6 Type 1A
. Manufacturer quality system: to EN I1SO 9001:2015 and UNI EN ISO 13485:2016 (Notified certification

body: IMQ)

. Pure tone Audiometry and Speech
Audiometry (speech material recorded
on SD card)

. ABLB; MLB; DLI; SISI

. Tone Decay, Multifrequency, Stenger

. Automatic threshold (Autothreshold)
Audiometry, Békésy

. GAP, DLF, Quick SIN (optional)

Outputs
. ACR, ACL, BC, INSERT, Free Field, monitor
phone

Inputs
. CD tape (Ext1 and Ext2), mike talk over

Type of signals
. pure tone, warble, mike, external, speech
material recorded on SD card

Masking
. Narrow band noise, speech noise, white
noise, external signal.



Max frequencies and max levels
Tone frequency accuracy: +1%

dB level variation: 1,2, 5 dB

DD45-TDH39 HDA280 HDA300 INSERT | BCB71 (dBuN) Free Field
f (H2) Tones L\IOiZe Tones L\loi;e T L\IOiZe L\IOiZe T Noise | Tones L\IOiZe
req. (Hz, ands ands | Tones ands ands ones ands
FTE 8L Gy |(@BHD) GaEv (dBEM) | (dBEM) bands |(dBH)| (4pem))
125 80 55 80 55 - - - - - 70 70
250 100 75 100 75 - - 75 45 40 85 85
500 120 20 120 920 o - 95 70 60 95 95
750 120 95 120 95 — - 95 75 65 95 95
1000 120 95 120 95 - o 95 80 70 95 95
1500 120 95 120 95 — - 95 80 75 95 95
2000 120 95 120 95 - - 95 80 75 95 95
3000 120 95 120 95 o - 95 80 70 95 95
4000 120 95 120 95 e f— 95 80 70 95 95
6000 115 90 110 920 - - 80 60 55 95 95
8000 100 70 100 70 90 80 ——- -—— -—— 85 85
9000 i - - - 920 80 - - - 90 80
10000 - — 90 70 90 80 —— - - 90 80
11200 i - - - 920 80 - i i 90 80
12500 - — 80 70 80 70 — - g 90 80
14000 o - - i 70 60 - i i 85 75
16000 - o - - 50 40 o i i 55 45
18000 i - - -—-- 40 30 - i - i -
20000 - - - i 30 20 - i - - -
110
WN 110 (dBspl) 110 (dBspl) - (dBspl) 100 95 (dBspl)
SN 90 90 —— 90 60 95
EXT 105 105 - - 60 920

DLI and SISI Tests
Increment levels SISI: 0.25,0.5,0.75,1,1.5, 2, 3,4,5 dB
SISl increment recurrence rates: 0.2, 0.5 Hz, random

Increment levels DLI: 0.1,0.2,0.3,0.4,0.5,0.6,0.7,0.8,09,1, 1.5, 2, 3,4,5dB
DLIincrement recurrence rates: 0.5, 1,2 Hz

Tone Decay Test
Test duration: 60 sec.

Multifrequency Audiometry Test
Frequency variation step: 1,10, 20, 50, 100 Hz.

Bekesy Test

Frequencies: from 125Hz to 8 KHz in one octave step

Stimuli presentation: steady, pulsed (2 Hz), LOT (rate 1Hz - 200 msec ON /800 msec OFF)
Direction: low to high frequency / high to low frequency

Intensity changes: 1, 2.5, 5 dB/sec.

Mode: Sweep (60 sec. duration), Fixed (30 or 60 sec. duration)




GAP Test
GAP duration: 1, 2,5,7.5,10, 15, 20, 35, 50, 75, 100, 200, 500 ms
Repetition rate: 0.2, 0.5 Hz, random

DLF Test
Frequency variation: 0, 0.25%, 0.5%, 1%, 2%, 4%, 6%, 8%, 10%, 15%, 20%, 30%
Repetition rate: 0.2, 0.5, THz

Technical descriptions more detailed and complete as wiring diagrams, parts list, instructions for calibration
and other materials necessary for the repair and maintenance of the instrument, are contained in the
service manual which will be provided, upon request, technical personnel authorized by the manufacturer
to carry out such operations.

Models

SERIES MODEL CODE
R27A TDH Diagnostic 4300102500
R27A DD45 Diagnostic 4300102505
R27A DD45 Diagnostic 4300102510
R27A R27A ADC Diagnostic 4300102520
R27A ADC Diagnostic 4300102525
R27A HDA Diagnostic 4300102540
R27A HDA Diagnostic 4300102550
R37ATDH Clinical 4300102600
R37A DD45 Clinical 4300102605
R37A ADC Clinical 4300102620
RI7A R37A HDA Clinical 4300102640
R37A HF Clinical 4300102660
R37A HF Clinical 4300102665




Accessories, test and applied parts

® = standard O = optional FAMILY
— =notavailable *=applied parts R27A R37A | R37A-HF
ACCESSORIES
Adult easy adjust headset DD45 or TDH39 * [ [ °
Insert earphones * — — )
HDA300 HF headset — — °
HDA 280 headset (depending on ordered model) * ® ® )
ADC audiocups (depending on ordered model) * ° ) )
Bone Vibrator B71W * ° ° )
Insert for masking * °) ° [
Operator Headset (headphone + micro) * o ° °
Patient Microphone * o 4300.1 02510 ° )
Goose-neck operator microphone 0] @) e}
Patient push-button * ° ° [
. °
Thermal printer 4300102510 ° [}
°
Thermal paper roll 4300102510 ® ®
. . °
SD Card with Speech material 4300102510 ° °
Power supply cable ® [ ®
Device dust cover ° ° )
Multilingual Quick user’s handbook ° (] [
USB Pen Drive ® ® [
Resonance® MDS software (demo version) ° ° °
DHR documents regarding calibration data and CE compliance ° ° )
External USB HUB Keyboard @) o o
Carrying bag o) o) @)
Resonance® MDS software License ) @) ¢}
TEST
TONE AUDIOMETRY ° [ ) [ ]
°
SPEECH AUDIOMETRY 4300102510 °
°
ABLB -4300102510 | ® °
AUTOTHRESHOLD o [ ] [ ]
SISI ° ° °
MULTIFREQUENCY o [ ) [ ]
BEKESY — ° °
MLB — ° °
DLI — [ ) [ ]
STENGER ° [ ) [ ]
TONE DECAY — [ ) [ ]
GAP o [ ) [ ]
DLF ° ° °
e}
QUICKSIN -4300102510 | © ©

Applied parts are constituted by the transducers that convey the test signals. Said transducers are applied
so that they go into direct contact with the patient. In the foregoing list, they are highlighted in bold script

and are counter-marked with an asterisk (¥).

Following is a display of the transducers that constitute the applied parts of the device, with a description
of the name and number of the relative connectors located on the unit’s rear section for connection of the

individual transducers.




Transducers for audiometric tests

<

Bone vibrator Insert for masking HDA 280 headset Adult easy adjust headset Insert earphones
“Bone vibrator” (22) “Insert”(21) “AC Phones R-L"(19) “AC Phones R-L"(19) “AC Phones R-L"'(19)
ES \:
ADC audiocups Patient Microphone Patient push-button
“AC Phones R-L"(19) “Talk Back” (25) “Pat. Resp”(28)

Electromagnetic emission

Guidance and manufacturer’s declaration - Electromagnetic EMISSION

The R27A/R37A audiometer is intended for use in the electromagnetic environment specified
below. The customer or the user of the R27A/R37A should assure that it is used in such an
environment.

Emission test Compliance Electromagnetic environment - guidance
RF Emissions Group 1 The R27A/R37A uses RF energy only for its
CISPR11 internal function. Therefore, its RF emissions

are very low and are not likely to cause any
interference in nearby electronic equipment.

RF Emissions Class B The R27A/R37A is suitable for use in
CISPR11 all  establishments, including domestic
establishments and those directly connected
to the public low-voltage power supply
Harmonic Emissions Complies network that supplies building used for
IEC/EN 61000--3-2 domestic purposes.

Voltage fluctuations/flicker | Complies
emission
IEC 61000-3-3




Producer’s guide and declaration - Electromagnetic IMMUNITY

The R27A/R37A is suitable for use in the specified electromagnetic environment. The purchaser
or user of the The R27A/R37A should assure that it is used in an electromagnetic environment as

described below:

Immunity test IEC 60601-1-2 Compliance Electromagnetic
Test level Level Environment

Electrostatic 8kV contact IEC 60601-1-2 Floors should be wood. con-

discharge (ESD) 2/4/8/15 kV air Test level crete or ceramic tile. If floors

IEC 61000-4-2 are covered with synthetic
material. the relative humidity
should be at least 30%.

Radiated 3V/m IEC60601-1-2 Portable and mobile RF

electromagnetic 80 MHz to 2.7 GHz Test level communications equipment

field should be used no closer to

IEC 61000-4-3 any part of the R27A/R37A
including cables.
Recommended istance:
d =1,2y/P 80 MHz to 800 MHz
d =2,3y/P 800 MHz to 2,5 GHz
Where P is the aximum power
output of the transmitter
in watt (W) based on the
transmitter’s producer and d is
the recommended distance in
meters (m).

Electrical fast 2 kV for power IEC 60601-1-2 Mains power quality should be

transient/burst supply lines Test level that of a typical commercial or

IEC 61000-4-4 . hospital environment.

1 kV for input/output
lines>3m
Surge 0.5/1 kV differential IEC60601-1-2 Mains power quality should be
IEC 61000-4-5 mode Test level that of a typical commercial or
0.5/1/2 KV common hospital environment.
mode
Conducted 3V IEC 60601-1-2 Portable and mobile RF com-
disturbances 150 kHz to 80 MHz Test level munications equipment

induced by RF fields
IEC 61000-4-6

should be used no closer to
any part of the R27A/ R37A in-
cluding cables.

Recommended distance d =
1,24P




Voltage dips. short 0% Un for 0.5 cycle IEC 60601-1-2 Mains power quality should be
interruptions 0% Un for 1 cycle Test level that of a typical commercial or
and voltage 70 % Un for 25 hospital environment. If the
variations on power cycles user of the R27A/R37A requires
supply input lines 0%Unfor5s continued operation during
IEC 61000-4-11 power mains interruptions. it is
recommended that the R27A/
R37A be powered from an
uninterruptible power supply
or a battery.
Power frequency 30 A/m IEC60601-1-2 Power frequency magnetic
(50/60 Hz) magnetic Test level fields should be at levels cha-
field racteristic of a typical location
IEC 61000-4-8 in a typical commercial or ho-
spital environment.

Note: At 80 MHz and 800 MHz, the higher frequency range applies.
Note: These guidelines may not apply in all situations. Electromagnetic propagation is affected by
absorption and reflection from structures, objects and people.

a. Field strengths from fixed transmitters such as base stations for radio (cellular/cordless)
telephones and land mobile radios, amateur radio, AM and FM radio broadcast and TV broadcast
cannot be predicted theoretically with accuracy. To assess the electromagnetic environment due
to fixed RF transmitters, an electromagnetic site survey should be considered. If the measured field
strength in the location in which the R27A/R37A is used exceeds the applicable RF compliance level
above, the R27A/R37A should be observed to verify normal operation. If abnormal performance
is observed, additional measures may be necessary, such as re-orienting or relocating the R27A/
R37A.

b. Over the frequency range 150 kHz to 80 MHz, field strengths should be less than 3 V/m.




Recommended separation distance between portable and mobile
RF communications equipment and the R27A/R37A

The R27A/R37A audiometer is intended for use in an electromagnetic environment in which radiated
RF disturbances are controlled. The customer or the user of the R27A/R37A can help prevent
electromagnetic interference by maintaining a minimum distance between portable and mobile RF
communications equipment (transmitters) and the R27A/R37A as recommended below, according to
the maximum output power of the communications equipment.

Separation distance according to frequency of transmitter m
Rated maximum
output power of
transmitter W 150 Khz to 80 MHz 80 MHz to 800 MHz 800 MHz to 2,5 GHz
d=1.2VP d=1.2VP d=2.3VP
0.01 0.12 0.12 0.23
0.1 0.38 0.38 0.73
1 1.2 1.2 2.3
10 3.8 3.8 7.2
100 12 12 23

For transmitters rated at a maximum output power not listed above, the recommended separation
distance d in meters (m) can be estimated using the equation applicable to the frequency of the
transmitter, where P is the maximum output rating of the transmitter in watts (W) according to the
transmitter manufacturer.

Note 1: At 80 MHz and 800 MHz, the separation distance for the higher frequency range applies.
Note 2: These guidelines may not apply in all situations. Electromagnetic propagation is affected by
absorption and reflection from structures, objects and people.




this page intentionally left blank




Icindekiler

TURKCE

Kurulum

Parametre Ayarlari

Ana Etiketler

Bakim ve Temizlik

Cevre Kosullar

Ana Teknik Ozellikler

Modeller

Galistirma Secenekleri ve Kullanim Kapsami 58
Giivenlik Uyarilari ve Onlemleri 59
Kontroller ve Bilesenler - 6n kisim 60
Konektorler ve Bilesenler - arka kisim 62
63
64
Odyometri Testlerinin Yapilmasi 64
Termal Yaziciya Kagit Yerlestirmek 69
Yazici kullanimi ve pdf raporu 70
70
Cihaz Ustiindeki Semboller 71
Ekrana gelebilecek mesajlar 72
72
74
74
76
Aksesuarlar, test ve kullanilan parcalar 77
78

Elektromanyetik Emisyon




ONEMLi NOTLAR
Resonance®, tibbi cihazlarindan birini satin almis oldugunuz icin size tesekkur eder!

Resonance®, cihazdan optimum performansi alabilmek ve tam musteri memnuniyeti saglayabilmek
icin, cihaz gtivenligi ve bakimiyla ilgili 5nemli talimatlari icerdiginden cihazin kurulumu ve kullanimina
gecmeden 6nce bu Kullanicl El Kitabinda yer alan tim not ve uyarilar dikkatlice okuyup anlamanizi
tavsiye eder.

Bu kilavuzu, ileride bakabilmek icin dikkatlice glivenli bir yerde saklayiniz.

Bu cihaz, Uriin standartlari ve yonetmeliklerine tamamen uygun bir sekilde imal edilmisve fabrikada
test edilmis olup imalat sahasindan kusursuz teknik guvenlik kosullarinda teslim edilmistir. Cihazi
ambalajindan cikardiktan sonra hasar gérmemis oldugundan ve hcbir parcasinin eksik olmadigindan

emin olun.

Stphelenmeniz halinde litfen cihazi kullanmayin ve Resonance® Bayinizle irtibat kurun veya
support@resonance-audiology.com adresinden Resonance® Musteri Destek Servisine eposta atin.

Eger cihaz kazayla diserse ve/veya siddetli carpismalara maruz kalirsa cihazin tehlikeli bir sekilde
calismasina sebebiyet verecek gizli ve/veya gériinmeyen hasarlar da gérebilir.

Calistirma Secenekleri ve Kullanim Kapsam

R27A/R37A cihazlari klinik odyometrik testleri sunar

Klinik odyometri testlerinin kapsami asagidakileri icerir:

Saf ton ve konusma odyometrisi, otomatik esik testi (ABLB, DLI, MLB ve SISI), Tone decay , Békésy otomatik
odyometri, Multi-frekans odyometri, Gap Detection Thresholds, Stenger test performance, QuickSIN ve
DLF.

Cihazin kullanimi sadece odyologlar, tibbi ve teknik isitme cihazi ve koruma uzmanlari ve odyoloji
uzmanlariyla sinirhdir.

Bu cihaz, klinik ortamlarda ve dusiik ortam giirdiltlsi seviyesinde kullanim icin tasarlanmistir. Bazi test
tipleri icin (odyometri) cok diistik ortam guirliltli seviyesi gerekir.

Hasta test islemleri esnasinda operatdrlerin maksimum dikkat ve 6zen gostermesi gerekir.

15ila 35 °C arasinda bir calisma ortami sicakhidi tavsiye edilir.



GUvenlik Uyarilari ve Onlemleri
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imalatcinin énceden izni olmaksizin bu cihazda modifikasyon ve/veya degisiklik yapilmasi
yasaktir.

R27A/R37A nin bagimsiz, harici gii¢ kaynadi olan diger cihazlara baglanmasi halinde, tim
sistemin EN 60601-1-1 Standart hiikiimlerine uyumlulugunu test etmek gereklidir. Uyumlulugu
saglamak amaciyla herhangi bir izolasyon veya topraklama cihazinin uygulanmasi gerekirse
s0z konusu cihazlar da EN 60601-1 Standardina uymalidir.

(Orta kulak analiz cihazi) probu kullanirken, uygun boyutlu uglarin kullanildigindan emin olun
ve kulagr kusursuz bir sekilde kapattigindan ve hastaya herhangi bir rahatsizlik vermediginden
emin olun. S6z konusu uglar, cihazla birlikte kulak uclari setinden secilecektir. Her hasta icin yeni
bir u¢ kullanimi mecburidir.

Test esnasinda hastaya iletmeden 6nce cihazin uyarici frekans yogunlugu ayarini daima kontrol
edin. Bu sayede hastanin uyarim yogunlugu seviyelerini makul diizeyde uygulayabilirsiniz. Yeni
bir hasta tizerinde kullanmadan 6nce, transdiiktorlerin hastayla dogrudan temas halinde olan
kisimlarinin temizlenmesine gecin (6rnegn kulaklik tamponlari). Tim temizleme islemlerinin,
antiseptik Uriin imalatgisi tarafindan dogrudan verilen talimatlara uygun bir antiseptik ¢ozelti
kullanarak yapilmasi gerekir. Liitfen kilavuzdaki bakim ve temizlik bolimune bakiniz. R27A/
R37A cihazi, yanici anesteziklerle birlikte kullanima uygun degildir. R27A/R37A ayrica sivi
girisine karsi korumali olarak tedarike dilmez: damla ve/veya sivi sprey maddelerin niifuzu,
cihazda ciddi hasarlara yol acabilir.

Cihaz, daima imalatgi tarafindan temin edilen kendi transdiiktérleriyle birlikte kullanilmalidir.
Lutfen cihazin, birlikte verildigi transdiktorlerle kullanim icin kalibre edilmis oldugunu
unutmayiniz. Degistirilmesi  halinde cihazin tekrar kalibre edilmesi gerekecektir.
Transdiktorlerin, ses gecirmez kabinlere olan baglantilarda oldugu gibi, cihaza uzatma
kablolariyla baglanmasi halinde cihazin tekrar kalibrasyonuyla devam etmek sarttir.

Cihaz, su anda yirlrlikte olan EMC (elektromanyetik uyumluluk) yonetmeliklerine uygun
olmasinaragmen, cihazin cep telefonu gibi diger elektromanyetik kaynaklara maruz kalmasinin
engellenmesi 6nemle tavsiye olunur. Cihazin, diger cihazlarin etrafinda ya da yakininda olmasi
halinde cihazi kullanmadan once iki sistem arasinda parazit olmadigindan emin olun.



Kontroller ve Bilesenler
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7", renkli grafik TFT ekran moddal.

Entegre termal yazici.

Hastayla goriismek icin entegre mikrofon modull (harici mikrofonun arka
panelde bulunan uygun priz baglantisina (26) takilmasi halinde otomatik olarak
cikarilir).

Kanal 1 ve 2 ayarlama digmeleri (dB): kanal bir ayarlama diigmesi, odyometri
testi ve menu sayfalarindaki maddelerin se¢imi esnasinda kanal bir dB seviyesinin
ayarlanmasini saglar. Kanal iki ayarlama diigmesi, odyometri testi esnasinda
iki dB seviye ayarlamalarini, meni sayfasindaki maddelerin secimini. Her iki
ayarlama diigmesi de, ses kontrol menisi sayfasi (KONTROLLER tusu) Gzerinden
ses seviyesi kontroll saglar.
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F1....F6 fonksiyon tuslar:: ilgili tuslarin hemen Ustiinde, ekran cercevesinin alt
kisminda bulunan fonksiyonun yurittlmesini saglar. S6z konusu fonksiyonlar,
gosterilen menii veya yapilan test tipine gore farklilik gosterecektir.

TEST: test modundayken bu tus, ana se¢im sayfasina donis saglar.

ENTER: testlere, ana se¢im sayfasindan erisim tusudur.

Kanal 1 ve 2 icin SAG- SOL girdiler: odyometri testi esnasinda bu tuslar, her iki
kanal icin test edilen kulagin secilmesini saglar. Secilen uyarici sinyali dolayisiyla
secilen kulaga ilisin transdiiktére gdnderilir.

OUTPUT - INPUT Kanal bir ve iki icin CIKIS-GIRIS: uyarici tipinin ve uyaricinin
gonderilmesi gereken transdiktorin kanallarinin bagimsiz olarak secilmesini
saglar.

OK TUSLARI: menu sayfasinda verilen cesitli secimler icin kullanilir. Cok frekansli
odyometri test icin, frekans adimini ayarlamak ve girmek ve baz frekans ayarini
degistirmek icin kullanihr.

Kanal bir ve iki icin NORM/REV: odyometri testinde bu tuslar, Normal modda
(Sinyal tusuna basarak aktif hale getirilebilen sinyal kaldirma secenegiyle daima
mevcut ¢ikis sinyali) veya Ters modda (Sinyal tusuna basarak aktif hale getirilebilen
sinyal iletim secenegiyle mevcut cikis sinyali olmadan) transdiiktorlere uyarici
iletimini saglar.

SIGNAL Kanal bir ve iki (dokunmatik tuslar) icin SINYAL: odyometri testinde kanal
normal modda iken bu tuslar, basildiklarl siire boyunca transduktorlere ilgili
kanal sinyallerinin iletilmesini saglar. Ters modda iken ise bu tuslar, basildiklari
stre boyunca transdiktor cikis sinyalini devre digi birakir. Orta kulak analiz
testleri esnasinda refleks testlerinin elle baslatilmasi (CH1 Gizerinden) saglanir ve
fonksiyon devreye alininca elle basing (CH2 Gizerinden) resetlenebilir.

FREKANS: hem odyometri hem de orta kulak analiz testleri icin bu tuslar,
transdiktorlere gonderilen sinyal frekansinin segilmesini saglar.

KONTROLLER: odyometri testinde bu tus, monitor kulakhgi, hastadan operatore
mikrofon (6rnegdin talkback) ve operatorden hastaya mikrofon (talk over) icin
harici sinyal ayarlama ve kalibrasyon sayfasina erisim saglar.

T. OVER: odyometri testinde, goérlisme mikrofonu ses ayarlama kontrollerine
(operatdrden hastaya iletisim icin) dogrudan erisim saglar.

START/STOP: hem odyometri testinde hem de orta kulak analiz testlerinde test
seceneklerinin (klinik odyometri testlerinde otomatik esik, SISI, ton bozulmasi,
Bekesy ve konusma odyometrisi ve tiim orta kulak analiz testi seceneklerinde)
bazilarinin baslatiimasini veya durdurulmasini saglar.

KAYDET: odyometri testinde bu tus, odyogramdan tespit edilen degerlerin
kaydedilmesini ve ekrana getirilmesini saglar.

YAZDIR: eger ana secim sayfasindan basilirsa bu tus, yapilan tim testlerin
basiimasini, diger halde de eger tusa dogrudan test sayfasindan basilirsa (entegre
termal yazici Gzerinden baski ile) tek bir testin basiimasini saglar.



Konektorler ve Bilesenler
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BASLIKLAR (R — L): DD45, TDH39, HDA280 veya Insert in 6.35 mm stereo jack
ikislar.

HF BASLIKLAR: Sadece R37A-HF modeli icin opsiyonel olarak yiksek frekans icin
iki adet 6.35 mm stereoR27A ve R37A 2014 den beri Uretiliyor (odyometrenin
serinosundan anlagsilabilir), iki cikis insert ler icindir. 2014den 6nce Uretilen
odyometreler icin bu c¢ikislar kullaniimiyor ve kapahdir.

INSERT: ses maskeleme icin transdiiktér baglantisi icin 6.35 mm stereo jack cikisi.
KEMIK YOLU: kemik yolu tinitesi icin 6.35 mm stereo jack cikisl.

SERBEST ALAN (R - L): serbest alan modunda calisan testlern performansi igin
gereken amplifikator baglantisi icin RCA cikislari.

CD TAPE (EXT1 - EXT2): harici kaynak sinyallerinin baglantisi icin RCA girisleri.
TALK BACK: hasta mikrofonunun baglantisi icin 3.5 mm stereo jack girisi.

T. OVER: operatdr mikrofonunun baglantisi icin 3.5 mm stereo jack girisi
MONITOR: monitér kulakhdi baglantisi icin 3.5 mm stereo jack cikisi
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29.
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32.
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34.

HASTA CEVAP: odyometri testi esnasinda kullanilan hasta yanit pusbutonu
baglantisi i¢in 6.35 mm stereo jack girisi.

HASTA CEVAP 2 : 6.35mm stereo jak. Odyometreler icin 2014 den itibaren
Uretiliyor(odyometrenin seri numarasina gore ayristirilabilir), ikinci hasta cevap
butonu icin olan giristir.(opsiyoneldir). 2014den 6nce tretilmis Odyometreler icin
bu giris kapalidir ve kullanilamaz.

SD KARTI: konusma odyometrisi testi icin kullanilan, ¢ok dilli konusma kaydi
saglayan, cihazla birlikte verilen harici SD kart icin yuva.

B 1,: bir USB klavyesi ve/veya harici bir USB veri depolama surliclisii baglantisi
icin host yuvasi.

> : PCiletisimi ve veri aktarimi i¢in USB bagimli portu.

ACMA-KAPAMA switch:  sigorta tutucular ve sebeke gl¢ kaynagr kablo
baglantisiyla birlikte agma-kapama salteri.

Operator kaz boyunlu mikrofon baglantisi: istege bagh bir operatér mikrofonu
baglanmasi icin verilen alan.

Kurulum

Cihazi agmadan 6nce litfen cihazin test edilmesi icin gereken transduiktorlerin baglanmasina gegin.

Ana odyometri testlerinin yapilmasi icin asagidakiler gerekir:
Kulaklik (DD45,TDH39, HDA280 veya ER3A), kemik yolu, hasta yanit pusbutonu.

Ana orta kulak analiz testlerinin yapilmasi icin ise asagidakiler gerekir:
Prob arti kontralateral uyarim icin DD45 veya TDH39 kulaklik

Glg kaynadri kablosunu cihaza baglayin, kablonun ana sebekeye dogru sekilde baglanmis oldugunu
kontrol ettikten sonra cihazi calistirmak icin arka anahtara (38) basin.

EN60601-1 Standardi hiikiimlerne gore cihaz, 1. Sinif kapsamindadir. Dolayisiyla baglh bulundugu guic nakil
sebekesinde topraklama baglantisi olmasi sarttir.



Parametre Avarlar

Cihaz agildiktan sonra test performansiyla ilgili ana ayarlara gegin.

Ayar menUstne girmek icin F1 tusuna (5) basin. Ayarlama digmelerinden (4) PARAMETRE AYAR
fonksiyonunu secin ve ENTER (7) tusuna basin. istediginiz secenekleri secmek ve/veya secilen secenekleri
degistirmek icin iki ayarlama digmesiyle (4) oynayin.

AYARLAR sayfasinda, mevcut olan secenekler gruplandiriimistir.

Genel Cihaz Parametreleri

Dil: program arabirimi dilini degistirir.

Tarih ve zaman: gosterilen sistem tarih ve zamanini degistirir.

Odyometre parametreleri

AC kulakliklari: chaza baglanacak transduiktor tipi kullanimini secer (DD45, TDH39, HDA280 veya ER-3A).
BC sag ve BC maskeli: Kemik iletimi grafigi icin gerekli Sembollerin tipini secer.

BC isaretleri birlesimi: Aktif olursa kemik iletimi Gstlindeki noktalar birlestirilir. Olmazsa birlestiriimez.
Oto Frek. Degis.: Aktif olursa odyogram Usttinde STORE(Kaydet) basilirsa testin frekansi otomatik olarak
degisir.

Test Data: Aktif olursa Tonsal ve Konusma Odyometri sonuglari hem grafik hem de numerik formatta
yazdirilir.

Odyometri frekanslari devrede: sadece saf ton odyometri testleri icin ekrana gelen frekanslar aktif veya
pasif hale getirir.

F5 ‘e basarak ayarlar kaydedilebilir. Saat ve tarih ayarlari F3'e basarak kaydedilebilir. Ana test sayfasina
dénmek icin F1'e basiniz.

Odyometri Testlerinin Yapiimasi

Cihaz calistinldiktan sonra odyometri testleri CH2 ayar digmesiyle oynayarak ekran tizerinden secilebilir.
Test secimi, CH1 ayar diigmesinden yapilir. Test sayfasina erismek icin ENTER tusuna basiniz.

Not: Farkl testlerin taniminda asagidaki yonergeler 6zellikle Saf Ton Odyometrisindeki tim odyometri
testlerine uygulanabilir.

Saf Ses Odyometrisi

Gereken sinyal tiplerinin ve hastaya iletiminin segilmesi

iletilmesi gereken transdiiktér ve sinyal tipinin secilmesi,GIRIS ve CIKIS (9) tuslariyla oynayarak her iki kanal
icin de gerceklestirilebilir.

F1 (MODE) tusuyla oynayarak darbeli ton modunu aktif hale getirmek miimkiindir. Darbeli tonlu nabiz
sayisi, F2 (NABIZ SAYISI) tusuna basarak degistirilebilir.

Sinyallerin génderilecegi kulagin secimi, iki kanalin SAG ve SOL tuslarindan girilir. Tuslara basili tutuldugunda
CH1 sinyali kendiliginden her iki kulaga da (R+L) iletilecektir.

Saf ton frekansi ve giirilti bantlan frekansinin secimi FREKANS (13) tusuyla yapilir.

Hastaya iletilen sinyallerin yogunlugu, ayarlama diigmeleri (4) tizerinden her iki kanal icin de ayarlanabilir.
Hasta sinyali iletim moduna, her iki kanal icin NORM/REV (11) ve SIGNAL (12) tuslarindan girilebilir:
NORMAL modda iletim, SINYAL tuslarina basarak gerceklesir. TERS modda ise sinyal iletimi standart olup
dolayisiyla SINYAL tuslarina basarak kesilebilir.



Yiiksek yogunluklu saf tonlar icin (maksimum seviyenin 20dBHL alti) kanal GENISLETILMIS moda girer ve
ton, sadece bir saniyelik stire boyunca hastaya iletisir. GENISLETILMIS modda NORM/REV (11) tusu ¢calismaz.

Sinyal yogunlugu ve kanal senkronizasyonu

Gerekli oldugu testlerde PARAMETRELER (5) orta tusu, diger iki orta tusa yani KILITLI ve TAKIP (5) erisim
saglar. Bu orta tuslara basildiginda ilgili fonksiyonlari aktif hale getirecektir.

Eger KILITLI aktif halde ise CH1'den CH2 uyarici emisyonunun kontrol edilmesini saglar (CH2 NORM/REV ve
SINYAL tuslari devrede degildir).

Eger TAKIP aktif halde ise CH1'den CH2 yogunluk seviyelerinin kontrol edilmesini saglar: CH1 dB-ayar
digmesinden (4) CH2 sinyal yayma yogunlugu, ayni degerle uygun sekilde ayarlanabilir. CH2 ayarlama
digmesi (4) her sekilde aktiftir.

Degerlerin bir odyogramda kaydedilmes

Bir odyogram planinin okunan degerlere gore kaydedilmesi, KAYDET (20) diigmesine basarak gerceklesir.
Deger-plan, eger R+L fonksiyonu aktifse odyograma kaydedilemez (yani eger sinyal her iki kulaga da es
zamanli olarak veriliyorsa).

Egrilerin ve olusturlan planlarin silinmesi

Bir odyograma kaydedilen planlari silmek icin frekans ve planin olusturuldugu seviyeyi secin,ekrana (1)
gelen PLANI SIL (5)orta tusuna basin.

Bir odyogramda olusturulmus egrileri silmek icin TEST YONETIMI (5) orta tusuna basin.

Diger iki orta tus yani EGRIYi SIL ve HEPSINi SIL (5) ekrana gelecektir. Tek bir egriyi silmek icin ciktiyi (9) ve
ilgili tarafi (8) secin ve EGRIYi IPTALET (5) orta tusuna basin.

Olusturulan ve ekrana gelen tiim egrileri iptal etmek icin HEPSINI IPTAL ET (5) orta tusuna basin.

Test raporunun kaydedilmesi

Farkli testlerle olusturulan tim egriler, cihaz KAPANANA kadar kaydedilir ve ekranda kalir. Cihazin KAPALI
konumuna getirilmesi, gerceklestirilen testlerin iptaliyle sonuglanacaktir. Dolayisiyla cihazi kapatmadan
once ya elde edilen test raporlarini bir PC'ye indirin ya da teset raporlarini entegre termal yazicisi (2)
araciligryla ya da bir .pdf raporu olusturarak yazdirin.

Test parametre ayarlarinin kaydedilmesis

PARAMETRE AYARLARI (5) orta tusuna erismek icin TEST YONETIMI orta tusuna basin. Bu tusa basilmasi,
lzerinde calisilan test icin kullanilan giris, cikis, frekans tarafi ve seviyelerini kaydedecektir. Ayni PARAMETRE
AYARLARI, ayni teste her erisildiginde otomatik olarak korunacaktir. Kaydetme, enter tusuyla onaylanarak
operator tarafindan kabul edilmeye tabidir.

Hasta ile Operator iletisimi

Operator, hastayla entegre mikrofon tizerinden veya cihazin arka panelinde bulunan uygun

konektore bagl operator mikrofonuna bagh kulaklik tizerinden iletisim kurabilir. Kulaklik mikrofonu arka
panel tizerinden bagl oldugu zaman entegre mikrofon devre disi kalir. Hasta, operatori test performansi
icin kullanilan transduktorler tizerinden duyacaktir (kulakliklar, kemik yolu, hoparlérler). Operatérden
hastaya iletisim icin test sayfasindan TOVER tusuna basin, sonrasinda seviyeyi ayarlamak icin CH2 ayar
digmesiyle oynayin. Operator, hastay cihazin arka panelinde bulunan uygun konektére baglh olan bir
monitor-kulakhda bagl kulakliklar veya entegre monitdr hoparlorleri tGizerinden duyabilecektir. Monitor-
kulakhdr arka panel tizerinden bagli oldugu zaman entegre hoparlor devre disi kalir.

Operatdr mikrofonu, hasta mikrofonu ve monitor-kulakligi ses seviyeleri, kontroller sayfasina erisim
saglayan KONTROLLER tusuyla oynayarak ayarlanabilir. Secim ve ayarlama, her iki kanal icin ok tuslar ve
ayarlama diigmelerinden yapilabilir.

Monitor Fonksiyonu

Operatdr, hastaya iletilen sinyalleri cihazin arka panelinde bulunan monitér-kulakligi veya entegre monitor-
hoparlérler lizerinden dinleyebilir. S6z konusu fonksiyon, MONITOR orta tusuyla oynayarak kontroller
sayfasindan aktif veya pasif hale getirilebilir. Kontroller sayfasina ise KONTROLLER tusundan erisilir. Key.



Konusma Odyometrisi (konusma malzemelerinin ayarlanmasi)

Test, agsagidaki kaynaklardan konusma malzemeleri kullanilarak gerceklestirilebilir:

Cihaza bagli bir CD-calar (EXT1 ve EXT2 girisleri); cihazin arka panelindeki konektére bagli bir operator
mikrofonu, cihazla birlikte verilen ve cihazin arka panelindeki (35) uygun yuvaya bagh konusma
malzemelerini kaydeden bir SD kart

Operator mikrofonundan veya CD-calardan gelen harici sinyal seviyelerinin (EXT1 ve EXT2) ayarlanmast:
harici sinyal kaynagini arka paneldeki (26) CD TAPE konektdrlerine baglayin.

Test sayfasindan her iki kanali da (11) ACIK konuma getirin.

GIRIS (9) tuslar izernden EXT1 ve EXT2'yi secin.

Kontroller sayfasina erismek icin KONTROLLER (17) diigmesine basin.

Kalibrasyon sinyaliyle CD parcasini calmaya devam edin.

Her iki kanal icin de ayarlama diigmesiyle (4) oynayarak iki ayarlama cubugunun yanindaki iki cubuk grafigi
0dB gésterene kadar iki HARICi KAZANC cubugunun seviyesini ayarlayin.

Seviyeyi kaydetmek icin KAYDET (5) tusuna basin ve test sayfasina dénmek icin GERI DON (5) tusuna basin.
SD kartta verilen konusma malzemelerinin seviyesinin ayarlanmasi, operator tarafindan baska ayarlama
yapilmasini gerektirmez.

Test sonucu ve yiizdesel cevaplar

Operatdr mikrofonu veya harici sinyal kaynagini (Mikrofon veya EXT1 ve 2 giris ile) kullanarak kullanici
once hastaya gonderilecek kelimelerin sayisini ayarlamalidir. Sag sol ok tuslariyla (10) bunu yapabilir.
Kelime hastaya gonderildiginde , dogru cevap yukari ok (10) butonuna basarak programa transfer edilir.
Yuizde otomatik olarak algilanir. Gercek odyogram STORE (20) butonuna basilarak olusturulur.Sd karttaki
kelime listesiyle, mevcut kelime listelerinin oldugu listeler ekranda gérintdlenir. Ok butonlarini kullanarak
konusma listesinin ¢esidi secilebilir.(6rn Turkce 2 heceliler)

-Testi baglatmak icin PLAY tusuna basiniz.

-Dogru cevaplar ENTER tusuyla girilebilir.

-Kelimeyi tekrar ettirmek icin REPEAT tusuna basiniz.

-Teste miidahale etmek icin PAUSE tusuna basiniz.

-Zaman araliklarini degistirmek icin TIME+ veya TIME- tusuna basiniz.

-Testi durdurmak icin STOP tusuna basiniz. Hastaya gonderilen kelimeler ekranda gosterilir. Kullanici isterse
gonderilen kelimeleri dinleyebilir.

Otomatik Esik Testi (Hugson-Westlake Auto-threshold)

Otomatik esik testi START/STOP tuslariyla baslatilabilir veya START (5) butonuna basarak da baslatilabilir.
(5) Otomatik esigi durdurmak icin START/STOP (19)veya STOP (5) tusuna basailirsiniz. Otomatik esik
degerlendirmeleri hasta butonuyla yapilmaktadir. Hasta uyarani duydugu siirece butona basili tutmalidir.
Uyarani duymadiginda butonu birakmalidir.

ABLB Testi (Alternated Binaural Loudness Balance veya Fowler Testi)

Test sadece AC bagliklari kullanilarak her iki kulagada ayni akustik uyaranlar gonderilerek iki kulak arasinda
degistirip verilerek yapilir. (sadece saf ses). F2'ye basarak uyaran génderim orani degistirilebilir. Her kulak
icin dort farkl uyaran frekansiyla test yapilabilir, her bir test penceresinde bir “cerceve “ yer alacaktir. Ailan
cerceveyi daha sonra degistirmek icin F1'e basiniz.

MLB Testi (Alternated Monoaural Loudness Balance veya Reger Testi)

Test tek bir kulada (sag veya sol ) iki farkl frekansta ,iki akustik uyaran (sadece saf seslerde) gonderilerek
sadece AC basliklar kullanilarak yapilir, farkli bir frekansta iki uyaranin seviyesini bagimsiz olarak
degistirilerek uygulanir. FREKANS' kullanarak referans frekansin tonunu degistirebilirsiniz, sol ve sag oklu
butonlari kullanarak bu islemi yapabilirsiniz. Cerceve ve uyaran génderim oran yonetimi ABLB testindeki
gibi yapilabilir.

Multi Frekans Odyometri

Bu test eger odyogramda belirli bir frekansta isitme kaybi oldugunda vyararlidir. Bu durumda 1 Hz ve
100Hz arasindaki araliklara bakilabilir. Butonlari INPUT,OUTPUT,SIDE,vs.) olarak ton odyometrisindeki gibi
kullanabilirsiniz. Normal adimlarla ana frekanslari degistirmek icin FREKANS butonunu kullanabilirsiniz



Ana frekansi ton odyometrisindeki gibi normal adimlarla degistirmek icin FREKANS butonunu kullaniniz.
Ana frekansin yakinindaki frekanslari noktasal olarak degistirmek icin ok tuslari kullanilabilir.

Test DLI (Difference Limen for Intensity) veya Luscher Testi

DLI kiiclik yogunluk artiglarini bulup degerlendirmenizi saglar. Hastaya sabit yogunluklarda ve 0.1 dB
ile +-5dB arasinda degisen yogunluklarda ve 0.5 Hz - 2Hz arasinda degisen frekans gonderimleri yapilir.
Yogunluk artislarini cesitlendirmek icin F1'e basiniz. Frekans artilarini degistirmek icin F2'ye basiniz.

SISl test (Short Increment Sensitivity Index veya Jerger Testi)

DLI testindeki gibi sabit yogunlukta ve frekansta saf ton gonderilir, gdnderilen ton 0.25 dB 5 dB arasinda
degisen 0.2 Hzden 0.5 Hz e kadar veya 200m sn sabit seviyelerinde karisik olarak. Hasta her bir frekans icin
20 uyaran yukselisi alir ve yukselisi fark ettiginde cevap vermesi istenir. Teste otomatik mod ile baglamak
icin START/STOP a basiniz.artis miktarinin 1dB veya daha disiik seviyeye ayarlamaniz gerekir. Eger bu deger
sadece manuel modda yiksekse hasta egitim i icin uygun demektir. Dogru verilen cevaplarin ylzdesi
siranin en sonunda gorulecektir. (SISI Skoru) Artis miktarini degistirmek icin F1'e basiniz. Frekans oranini
degistirmek icin F2'ye basiniz.

Tone Decay testi

Bu test hastanin belirli bir zaman araliginda uyarani alabilme sini degerlendiriyor. Hasta 60 sn boyunca
belirli bir yogunluk ve frekansta akustik uyaran alir. Hasta sinyali duyana kadar cevap vermek zorundadir.
Hasta sinyali artik duymamaya basladiysa sinyali 5dB adimlarla artirmak muimkiindir.Test esnasinda
sinyalin siddetini artirmak icin kanal 1 tekerlegini kullanin.

Stenger

Bu test ile her iki kulaga da ayni anda ayni tip uyaran gondermek mimkundir. Bu test diger kulaga
gonderilen farkl yogunluktaki ayni sinyalin maskeleme etkisini degerlendirmek icindir.Saf tonlara ek
olarak, konusma odyometrisinde de ayni giris seviyelerini kullanmak miimkundr. Bu test icin daha 6nce
kaydedilmis odyogramlari goriintiileyemezsiniz.

Bekesy Otomatik Odyometri Testi

Akustik sinire bagh problemleri teshis etmek icin kullanilir. Test otomatik modda hastanin yardimiyla
yapilr. Hasta cikis sinyalini duydugu zaman cevap vermelidir. Uyaran olarak farkl frekanslarda devamli
ve kesik olarak (frekans 2 Hz), lot (frekans 1 sn modu, ON=200 m saniye, OFF =800 saniye) kullanilir. Cikis
sinyalin devamli ve degisken hizda (1dB/saniye)2.5 dB/saniye, 5dB/saniye) frekans degiskeni sabit olabilir
(oktavlarda frekans adimlar) veya devamli (frekans sweep). Ayni zamanda uyaranin hassasiyetini de
ayarlayabilirsiniz: ytiksekten diisiik frekansa veya tam tersi. Tim test suiresi sabit génderim modu i¢in 30-60
saniye arasinda ve sweep modu icin 60 saniye kadardir. Test sayfasinin icindeyken , asagidaki komutlari
kullanin.

*Uyaran gonderim modu icin ( devamli, pulsed, lot) icin F1 kullanin. F4-F5 e basarak uyaranin hizini
artirabilirsiniz daha sonra da degisimler icin F5e basiniz.

*Frekans degisimi icin (sabit veya sweep) F4-F5 ve daha sonra F4 e basip seginiz.

Gonderim hassasiyeti icin (dlistik>ylksek veya yliksek >dusik) F4'e basin sonra da segmekicin F3'e basiniz.
Test suiresi icin (30 saniye-veya 60 saniye) F4>F5 sonra da segmek icin F6'ya basiniz.

GAP Testi (Gap Detection Threshold)

Gap detection testi birkag yontem ile yapilabilir.Fakat 6ncelik iki uyarani (ton, klik, genis bant gurtltlsi)
degdisen aralikla bir stire géndermektir. Hasta gecici aralikla gonderilen tonun tek ses veya cift ses mi
geldigini ayirt etmesi gerekir. Araligin yeterince genis olup tonun iki ses gibi duyulmasi “gap detection
threshold” dur. Konusma algilamasi Gizerine yapilan arastirma bir insanin 0-20 milisaniye araligindaki
konusmanin formant frekanslarindaki gecislerini duyabilmesi gerekir. Boylece 20 milisaniyeden biytik
olan esikler anormaldir ve gecici islem bozuklugu meydana gelebilir. Gap detection esigi blyudukge,
ornedin 300 mili saniye, kisinin konusma ayirt etmesi daha da zorlasacaktir. GAP ‘i degistirmek icin F1
veya sag ve sol oklarini kullanin. Orani degistirmek icin F2 butonunu kullanin. Testi uygulamak icin



CH1 uyaranini rahat bir seviyede (WN veya SN) konumuna getirin ve START/STOP ‘a basin. Test sonucu
duyulan uyaran yuzdesine gore otomatik olarak hesaplanacaktir. STORE tusuna basarak kaydetme
yapilabilir.

DLF Testi (Difference Limen for Frequency)

Frekans ¢oztnurluglnin faydali limiti saf ton (DLF) frekansinin minimum bulunabilen degisiklik veya
fark esigiisitme genel teorilerini test etmek icin dnemli bir kriterdir. Frekans ayirt etmesini test etmenin
iki bilinen yontemi vardir. Bir tanesi iki basarili cok az farkh frekanslardaki sabit tonun génderimini
icerir. Hastaya birincinin mi yoksa ikincinin mi daha yiksek frekansa sahip oldugu sorulur. Tonlarin
sirasi rasgele olarak verilir , ve DLF genel olarak hastanin belli bir dogru cevabinin ylzdesindeki
kesiklerin arasindaki frekans ayrimina bakilarak alinir. ikinci élciim diistik oranli frekans modiilasyonlu
(FM) tonlari kullanir . Orn. 5Hz modiilasyonlu frekans 500Hz tasiyiciyla birlikte. Genellikle iki basarili
tone verilir; biri modulasyonlu digeri de modilasyonsuzdur. Gerekli olan modulasyon miktari (veya
derinligi) belirlenir. Uyaran frekans varyasyonu kullanimini ayarlamak icin F1 butonunu kullanin.
Uyaran génderim oranticin F2'yi kullanin. Testi uygulamak icin CH1 uyarani rahat bir seviyeye ayarlayin
ve DLF yuizdesini hasta iki frekans arasindaki farki anlayincaya kadar yiikseltin. Deger STORE a basarak
kaydedilebilir.

Quick SIN Testi

Quick SIN giriltide konusma testidir ve hastanin giriltideki konusmalari anlama yetenegini
Olcer. Bu yetenek standart konusma odyometri testleriyle 6l¢tilemez. Quick SIN yetiskinlere standart
odyometrik testlere ek olarak uygulanir. Sadece ingilizce olarak miimkiindiir ve aktif edilmesi icin
lisans gerekir. Test soylenerek her biri 5 anahtar kelimeden olusan 6 climle sdylenerek yapilir, rahat
seviyede arka plan gurdltiisi yukseltilir. Algilanan kelimelerle skor hesaplanir, total skor hastanin
anlama becerisini gosterir. Konusma listesi SD-Kartta kayitlidir.



Termal Yaziciya Kagit Yerlestirmek

Yazici hizalayici kilitli
(asadn)

1. Resonance cihazinizi agin.

2. Yazic kapadini acin. Yazicl hizalayic
kilitliyken(asagiya dogru), kadidi silindire
yerlestirin. Resim 1 deki gibi.Daha sonra F6'ya
basarak kagidi ilerletin.

3. Kagit silindirin  diger tarafindayken,
hizalayiclyr agin ve elinizle kagidi yerlestirin
boylece her iki ucunda esitlendigini
goreceksiniz. (resim 2)

4. Printer kapadini biraz egin, kagit
deliginden kagidi gecirin ve kapagi kapatin.

Yazicl Hizalayici agik
(yukari dogru)



Yazici kullanimi ve pdf raporu

Test yaptiktan sonra, dahili termal yaziciyla test yazdirilabilir. Veya USB bellege yapilan testler pdf
raporu olarak kaydedilebilir. Veya bilgisayar programina hastanin tiim verileri aktarilabilir. Harici bir
USB klavye ile hasta verilerini diizenlemek de mimkiindiir.

Termal Yaziai ile Testi Yazdirin

Herhangi bir test sayfasindayken, TEST butonuna basip iki sayfalik TEST SECIM sayfasina gecebilirsiniz.
PRINT butonuna basip sayfa yazdirma yonetimine gegebilirsiniz.

Yukari ve asagi ok butonlarini kullanarak yazdirmak istemediginiz testlerin Gsttine gelip ENTERa basip
secimi kaldirabilirsiniz. Yukar ve asagi ok tuslarini kullanarak alanlar arasinda se¢im yapabilirsiniz.(USB
klavye ile diizenleyebilirsiniz). Pdf veya termal olarak secim yaptiginizda, sol veya sag ok butonlarini
kullanarak “Termal Yazici” yi secip tekrar PRINT butonuna basiniz. Test sirasiyla termal yazicidan
yazdirilacaktir.

Termal yaziaidan testi yazdirin
Herhangi bir test sayfasindayken, TEST butonuna basarak iki test secimi sayfasindan irine girebilirsiniz.
PRINTe basip yazici yonetimine erisebilirsiniz. Asagi-yukar ok butonlarini kullanarak se¢mek
istediklerinizi isaretleyebilirsiniz.

Pdf ile Rapor Yazdirin

Yukarida yazan islemleri yazdirma seceneklerine kadar tekrarlayin. “Print Pdf “ sekmesini secin ve
PRINT butonuna basin. Pdf dosyasi USB bellegin icine kaydedilecektir. Hasta adi doldurulmussa ilk 3
harfile tarih sirasiyla kaydedilecektir. Eger hasta adi girilmemisse tarih sirasina gére “unknown” olarak
kaydedilecektir.

Ozel logo ve bashk

Ozel logo pdf raporunun istiinde cikacak sekilde ayarlanabilir.USB bellekte “images” isimli klasériin
icinde jpg uzantili bir image dosyasi vardir. Dosya Company_logo.jpg isimli ve 200x50 piksel
ebatindadir. Logo'ya ek olarak, pdf raporunun tstiinde firma bilgilerini de ekleyebilirsiniz. Bunun igin
USB bellekte Company_data.ini isimli dosyanin icinde 4 satirlik bir yazi mevcuttur bu 4 satirlik bolime
kendi firma bilgilerinizi yazabilirsiniz. USB bellek cihaza takildiginda resim ve yazi otomatik olarak pdf.
template 6limine aktarilacaktir.

Ana Etiketler

Uriin Tanim Etiketi Giig girisi boliimiinde arka tarafta bulunur
(Alt kissmda bulunur)

resonance w)
R37A DD45 Clinical
AUDIOMETER  cod. 4300102605

ATMOMANDNRAN - 2ors

R37A15L000001
audiometer: type 1A EN60645-1/-2, ANSI S$3.6




Cihaz Ustiindeki Semboller

ON (gl girisinde bulunur)

OFF (gli¢ girisinde bulunur)

Degisken akim

Uygulama yonergelerine bakiniz

B tipi parcalarin uygulamasi

Hangi parcayi hangi baglanti icin sececeginiz konusunda manuele bakiniz.

Cihaz Uzerinde bulunan bu sembol, hurdaya c¢ikan cihazin “ayri belediyesel
toplanmaya” tabi tutulmasi gerektigini gosterir. Dolayisiyla kullanicinin, hurdaya
¢ikan cihazi (dogrudan veya dolayh olarak) yerel veya belediye atik yonetim
orgltleri tarafindan bu amac icin kurulmus ayri atik toplama merkezlerine teslim
etmesi veya yeni, denk tipte bir cihazin satin alinmasi karsihginda bayiye iade
etmesi gerekir.
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Rﬂoﬁs\: RoHS Yonergesine uygunlugu gdsteren RoHS isareti

u ilgili isim ve adreslerle birlikte bu sembol, cihaz imalatgisini tanimlar
c € MDD 93/42/EEC Yonergesine uygunlugu saglayan CE isareti- onaylanmis onay
0051 kurulusu no. 0051 (IMQ)

@ 2015 Cihazin Gretim yil

-~ 1, USB portu

- USB portu

@ Serial number




Ekrana gelebilecek mesajlar

Ekrandaki Ne zaman goérinar Mesaj Anlami Yapilmasi Gereken
mesaj tipi
ONAYLIYOR Bu soru, plan iptalinin girisinden | Sistem Plan iptali veya para- Soru ekrana geldigi zaman
MUSUNUZ? veya parametre degisiklikleri mesajl metre degistirme tale- | EVET ya da HAYIR'a basin
taleplerinden sonra gorulir binin girilmis oldugu
anlamina gelir
KALIBRASYON | Degerler degistirildikten sonra Sistem Periyodik kalibrasyon Soru ekrana geldigi zaman
TARIHI “KAYDET" tusuna basildiginda mesajl tarihlerinin giincel- EVET ya da HAYIR'a basin
DEGISSIN Mi? | odyometri test kalibrasyonu ve lenmesi secenegini
refleks mendilerinde gordiltr. sunar
SIFREYI GIRIN | Bu mesaj, cihaz acildiktan Sistem Odyometri testi Tuslardan sifrenizi girin
sonra, ilk defa odyometri test mesajl kalibrasyon ve refleks
kalibrasyon ve refleks mei mendisi sayfaslarina
sayfalarina girmeye calisildiginda giris sifrenizi girmeniz
ekrana gelir istenir
YANLIS SIFRE Bu mesaj, odyometri test Sistem Kalibrasyon mendiileri- | Enter tusuna basin ve sifreyi
kalibrasyon ve refleks ment mesajl ne yanlis sifre girdiginiz | tekrar dogru girin
sayfalarina girmeye calisildiginda anlamina gelir
ve sifre dogru girilmedigine
ekrana gelir
PARAMETRE- Bu mesaj, sistem testle ilgili bir Sistem Test parametreleriyle Enter tusuna basin. Bozuk
LER DEGISTI veya daha fazla parametrede mesajl ilgili bir veya daha fazla | dosyalar, sistem varsayilan
hata tespit ettigi zaman cihazin dosyanin bozuk ya da dosyalariyla degistirilecek
baslamasi tizerine ekrana gelir. eksik oldugu anlamina | ve cihazin kullanimina
Yanlis parametreler, ayni sayfada gelir gecilecektir. Eger bu sekilde
mesajla birlikte es zamanli olarak yaparsaniz odyometri testini
ekrana gelecektir. ve/veya refleks kalibrasyon
islemlerini yapmaniz sart
olacaktir.

Bakim ve Temizlik

Cihazin dis tarafini temiz, nemli bir bez kullanarak (asindirici deterjan ¢ozeltileri kullanmayiniz)
temizleyiniz. Sivi kesinlikle ntifuz etmemelidir.

Her test seansindan sonra yeni bir hastada kullanmadan 6nce kulaklik yastiklarini dezenfekte etmek
gerekir. Bunu yapmak icin sadece pazarda bulunan alerjenik olmayan dezenfektan c¢ozeltilerini
kullanin ve ¢ozelti imalatgisinin verdigi talimatlar dikkatlice uygulayin.

— Dahili kulakliklar ve bant seklinde kulakliklar tek kullanimliktir: sadece bir defa kullanilabilir.
Yeni bir hastada test etmeden dnce prob uglarini ve dahili kulakliklari daima degistirin.

— Cihaz kalibrasyonu ve olasi her tiirlii onarim, kurulum ve/veya revizyon islemleri, sadece
R27A/R37A cihazi tarafindan yetkili kilinan uzman personel tarafindan ve ilgili Teknik Kilavuzda
belirtilen sart ve kosullara tamamenuygun olarak gerceklestiriimelidir.

Standart bakim ve cihaz kalibrasyonu islemleri, bir senelik araliklarla duzenli olarak
gerceklestirilmelidir. Standart bakim islemleri, transdiiktor kablosunun durumunun, ana sebeke
kaynagi kablosunun, kulaklik yastiklarinin durmunun kontrol edilmesinin yani sira cihazin dis



bélmesinin ve/veya kabinin iyi ve calisir halde oldugunun kontrol edilmesini icerir. Tim cihaz
kalibrasyon islemleri, sadece imalatci tarafindan yetkili kilinan vasifli teknik personel tarafindan
ve cihazla birlikte tedarik edilen transdiiktorlerin gonderdigi tim cikis sinyallerinin seviye ve
frekanslarinin kontrol edilmesi icin uygun cihazlar kullanarak gerceklestirilmelidir. Ozel amach
aparat kullanarak cihaz kalibrasyon testi tamamlandigi zaman cihaz fonksiyon testinin yapilmasi
sarttir.

. R27A/R37A cihazi, odyometrik teste uygun ortam kosullarina gore ses gegirmez veya sessiz
bir kabinle birlikte kullanilabilir. Cihazi baglamadan 6nce soketlerin cihaz 6zelliklerine uygun
oldugundan emin olun.

. Cihaz kalibrasyonu, ancak uygulanan transdiiktorler dogrudan cihaza bagh olduklari zaman
imalatci tarafindan garanti edilebilir. Transdiktorlerin cihaza ara konumlandirma veya uzatma
kablolariyla ve/veya ara baglanti soketleriyle baglanmasi halinde ses gecirmez kabinlere baglanti
yapilmasi halinde oldugu gibi, cihaz kullanmadan 6nce cihazin tekrar kalibre edilmesi sarttir.

. Transdiiktor ve/veya diger cihaz bilesenlerinin degistirilmesi halinde sadece imalatgi tarafindan
dogrudan temin edilen orijinal parcalarin kullanilmasi tavsiye edilir. Transdtktorler degistirildigi
zaman cihazin vasifli teknik personel tarafindan tekrar kalibre edilmesi gerekir.

. Cihazda, cihazin gosterdigi tarih ve zaman verilerinin stirekli olarak glincellenmesini saglayan
lityum pil tipi CR2032 vardir. S6z konusu pil, cihaz PCB'ye kaynakla yapistiriimis olup ancak
vasifli teknik personel tarafindan degistirilmelidir. Bu talimatlara uyulmamasi, pilin degistirilmesi
esnasinda zarara yol acabilecegi gibi cihazin dogru tarih ve zamani gostermesine de engel
olabilir.

. Patlamis sigortalar ancak cihazin kendi tizerinde gosterilen tipteki sigortayla degistirilebilir.

Bakim ve Temizleme Araliklari

Gunlik Haftalik

. Basliklara sinyalin gelip gelmedigi . Tum aksesuar, jak girisleri ve kablolarin
. * Prob ve lastiklerin temizligi durumu

Aylik Yilhk

. Genel cihaz durumu

. Baslik lastiklerinin durumu . Kalibrasyon ve genel bakim kontrol




Cevre Kosullar

Sicaklik araligi -20° Cile +50° C arasi / -4°F ile +122°F arasi
Depolama ve tasima Nem arahgi 20% ile 80% arasi yogusmasiz

Basing araligi 500 hPa ile 1060 hPa arasi

Sicaklk arahgi +15° Cile +35°C arasi / +59°F ile +95°F arasi
Calisma kosullari Nem arahg 30% ile 90% arasli, yogusmasiz

Basing araligi 700 hPa ile 1060 hPa arasi

Ana Teknik Ozellikler

Ebat

. U x GxY:370x290x180 mm Agirlik: 3.5 kg net

Gli¢ Kaynagi

. 110-240V AC 50/60Hz 40VA Sigorta: 2xT 1 AL 250V

Referans Standartlari

. MDD 93/42/EEC Sinif lla (MDD 93/42 EEC'de 10. Kural, Ek IX'de belirtildigi sekilde)
. Guvenlk: I: IEC 60601-1:2005 + AMD1:2012. Snif 1 Tip B'ye

. EMC:: IEC60601-1-2 (2012) 'ye

. Odyometre: IEC 60645-1; IEC 60645-2 ve ANSI S3.6 Tip 1A'ya

. imalatg kalite sistemi: EN ISO 9001: 2015 ve UNI EN ISO 13485:2016 (Onaylanmis onay kurulusu:

IMQ)'e

Testler

. Pure tone Odyometri ve Speech

. Odyometri (SD karta kayitli speech listesi)
. ABLB; MLB; DLI; SISI

. Tone Decay, Multifrequency, Stenger

. Otomatik esik

. Odyometri, Békésy

. GAP, DLF, Quick SIN (opsiyonel)

Cikiglar
. ACR, ACL, BC, INSERT, Free Field, monitor,
phone

Girigler

. CD tape (Ext1 ve Ext2), mikrofon talk over

Sinyal Tipleri

. pure tone, warble, mik, harici, SD karta

kayith speech listesi

Maskeleme

. Dar bant noise, speech noise, white noise,

harici sinyal




Maksimum frekanslar ve maks seviyeler
Tone frekans dogrulugu: £1%

dB seviye degisimi: 1, 2,5 dB

DD45-TDH39 HDA280 HDA300 INSERT | BC B71 (dBuN) Free Field
frek Tones L\IOiZe Tones ll)\loi;e T L\IOiLe L\IOisde T Noise | Tones L\IOiZe
ands ands | Tones ands ands | Tones ands
(Hz) |(@BHL (ypem) |“@BHD)] (gBEm) (dBEM) | (dBEM) bands | (dBHL)| (4pem))
125 80 55 80 55 - - - e e 70 70
250 100 75 100 75 f— f— 75 45 40 85 85
500 120 90 120 920 - e 95 70 60 95 95
750 120 95 120 95 - - 95 75 65 95 95
1000 120 95 120 95 f— — 95 80 70 95 95
1500 120 95 120 95 - e 95 80 75 95 95
2000 120 95 120 95 - - 95 80 75 95 95
3000 120 95 120 95 - [ 95 80 70 95 95
4000 120 95 120 95 - - 95 80 70 95 95
6000 115 90 110 920 - - 80 60 55 95 95
8000 100 70 100 70 90 80 -—- -—- o 85 85
9000 o e - o 90 80 [ e o 90 80
10000 -—- - 90 70 90 80 —- -—- -—- 90 80
11200 — f— f— f— 90 80 f— f— — 90 80
12500 e - 80 70 80 70 - e o 90 80
14000 - - o - 70 60 - - - 85 75
16000 o —- - - 50 40 - o o 55 45
18000 - - - - 40 30 - - - - -
20000 - - e o 30 20 - o - e -
110
WN 110 (dBspl) 110 (dBspl) - (dBspl) 100 95 (dBspl)
SN 920 920 - 920 60 95
EXT 105 105 o o 60 920

DLI ve SISl Testleri
SISl artis seviyeleri: 0.25,0.5,0.75,1,1.5,2,3,4,5dB
SISl artis tekrar orani: 0.2, 0.5 Hz, random

Artig seviyeleri DLI: 0.1,0.2,0.3,0.4,0.5,0.6,0.7,0.8,09,1,1.5,2,3,4,5dB

DLl artis tekrar orani: 0.5, 1,2 Hz

Tone Decay Testi
Test sliresi: 60 sn.

Multifrekans Odyometri Testi
Frekans degisim adimi: 1,10, 20, 50, 100 Hz.

Bekesy Testi
Frekanslar: 125Hz - 8 Khz arasi tek oktavlik adim
Sinyal gonderimi: sabit, kesik (2 Hz), LOT (rate 1Hz — 200 msec ON /800 msec OFF)
Yon: dustikten ytiksek frekansa

Yogunluk degisimi: 1, 2.5, 5 dB/sn.
Mod: Sweep (60 sn. suireli), Sabit (30 veya 60 sn. stireli)




GAP Testi

GAPsiiresi: 1,2, 5,7.5,10, 15, 20, 35, 50, 75, 100, 200, 500 ms

Tekrar orani: 0.2, 0.5 Hz, rasgele

DLF Testi

Frekans degisimi: 0, 0.25%, 0.5%, 1%, 2%, 4%, 6%, 8%, 10%, 15%, 20%, 30%
Tekrar orani:0.2,0.5, THz

Kablo semalari, parca listesi, kalibrasyon talimatlari ve cihazin onarimi ve bakimi icin gerekli tim diger
malzemelerle birlikte daha detayli ve tam teknik tanimlar, istek lizerine bu islemleri yapacak kisiye imalatgi
tarafindan yetkili teknik personel tarafindan temin edilen servis kilavuzunun icinde bulunur.

Modeller

SERILER MODEL Ccobu
R27A TDH Diagnostik 4300102500
R27A DD45 Diagnostik 4300102505
R27A DD45 Diagnostik 4300102510
R27A R27A ADC Diagnostik 4300102520
R27A ADC Diagnostik 4300102525
R27A HDA Diagnostik 4300102540
R27A HDA Diagnostik 4300102550
R37A TDH Klinik 4300102600
R37A DD45 Klinik 4300102605
R37A R37A ADC Klinik 4300102620
R37A HDA Klinik 4300102640
R37A HF Klinik 4300102660
R37A HF Klinik 4300102665




Aksesuarlar, test ve kullanilan parcalar

@ = standart O = opsiyonel FAMILY
— =mevcutdegil *=mevcut parcalar R27A R37A | R37A-HF
AKSESUARLAR
Kolay uyarlanabilen DD45 veya TDH39 bashk * [ ° [
Insert kulakliklar * — — [0)
HDA 300 HF bashk — — )
HDA 280 baslik (istenilen modele baghdir) * [ ° [
ADC audiocups (istenilen modele baghdir) * ) ) ()
Bone Vibrator B71W * ) ) )
Maske icin insert * o [ [
Operator Bashgi (baslk + mikrofon) * @) ° )
Hasta Mikrofonu * o 4300.1 02510 ) °
Goose-neck operator mikrofonu o @) o
Hasta cevap butonu * ) ° )
°
Termal yazici 4300102510 ° °
Termal rulo kagit . 4300702510 ° °
e . °
Kelime listesinin oldugu SD kart 4300102510 ® [}
Gu¢ Kablosu ) [) )
Toz drtusu [ ) [) [ )
Cok Dilli Kullanim kilavuzu [ [ )
USB bellek ° o °
Resonance® MDS yazilimi (demo versiyon) ) ° ]
DHR dokiimanlari kalibrasyon ve CE uyumluluk ) [) )
Harici USB klavye o @) o
Tasima Cantasi ¢} @) ¢}
Resonance® MDS yazilim lisansi [0) o) @)
TEST
TON Odyometrisi ) ) [
. °
SPEECH Odyometrisi 4300102510 °
°
ABLB -4300102510 | ® °
OTO ESIK ° ° °
SISI ° ° °
MULTIFREKANS o [) [ ]
BEKESY — ° [
MLB — ° )
DLI — ° )
STENGER [) [ [)
TONE DECAY — [ ) [)
GAP ° o °
DLF ) ° )
)
QUICKSIN -4300102510 | © ©

Kullanilan parcalar test sinyallerini gdndermeye yarayan basliklardan olusur. Bahsi gecen bagliklar hasta
ile direk temas halindedirler. Sonraki listede kalin harflerle belirtiimislerdir ve yildiz ile isaretlenmislerdir(*).

Asagidaki goruinti cihazda kullanilan bagliklari isim ve tanimlariyla birlikte gdsterir. Ayni zamanda cihazin

arka bolimiinde bulunan baglant girislerini de gosterir.




Transducers for audiometric tests

Bone vibrator Maskeleme icin insert HDA 280 baslik Kolay uyarlanabilen Insert kulakhklar
“Bone Vibrator” (24) “Insert”(23) “AC baslk R-L"(22) yetiskin kulakligi “AC baslik R-L"(22)
“AC bashk R-L"(22)

z \
ADC audiocups Hasta mikrofonu Hasta cevap butonu
“AC Baslik R-L" (22) “Talk Back”(27) “Hasta Cevap”(33)

Elektromanyetik Emisyon

Kilavuz ve iireticinin bildirisi - Elektromanyetik EMiSYON

R27A/R37A kombine orta kulak analizatorii asagida belirtilen elektromanyetik ortamlarda
kullanilmak tizere tasarlanmistir. R27A/R37A kullanicisi cihazi 6yle ortamlarda kullanmalidir.

Emisyon testi Uyumluluk Elektromanyetik ortam -kilavuz
RF Emisyonlari Grup 1 R27A/R37A sadece dahili fonksiyonlari icin RF
CISPR11 enerjisi kullanir. Dolayisiyla RF emisyonlari cok

dustktir ve yakindaki bir elektronik ekipmanda
parazite sebep olmasi olasi degildir.

RF Emisyonlari Sinif B R27A/R37A ev tipi amacl kullanilan binalara
CISPR11 giden kamusal dustk voltajli gii¢ kaynagdi
sebekesine dogrudan bagli ev tipi isletmeler
de dahil tim isletmelerde kullanima uygundur.

Harmonik Emisyonlar Uyumlu
IEC/EN 61000--3-2

Voltaj dalgalanmalari /titrek | Uyumlu
1stk emisyonu
IEC 61000-3-3




Ureticinin yonerge ve agiklamalari - Elektromanyetik MUAFIYET

R27A/R37A asagida listelenen elektromanyetik ortamlarda kullanilabilir . Kullanicilar ve hastalar
asagidaki karakteristiklerde bir ortam se¢melilerdir.

Bagisiklik testi IEC 60601-1-2 Uygunluk Elektro manyetik ortam

test seviyesi

Elektrostatik desarj 8 kV temas. IEC 60601-1-2 Zeminler ahsap, ¢cimento veya

(ESD) 2/4/8/15kV hava test seviyesi seramik olmalidir.

IEC/EN 61000-4-2 Eger zemin sentetik kapla-
ma ise badil nem en az %30
olmalidir.

Yayilan 3V/m IEC60601-1-2 Tasinabilir iletisim cihazlan

elektromanyetik alan | goMHzto 2.7 GHz test seviyesi vemobil RF eger

IEC 61000-4-3 R27A/R37Anin aksesu-
arlarindan (kablolar dahil)
verici frekansinin
Onerilen mesafesinden az ise
kullaniimamalidir.

Minimum mesafe:

d = 1,2+/P 80 MHz - 800 Mhz arasi
d =2,3v/P 800 MHz - 2,5 Ghz arasi
P watt (W) cinsinden vericinin
maksimum gui¢ ¢ikisini gosterir, d
metre(m) cinsinden 6nerilen me-
safeyi gosterir.

Elektrik hizli gegici / Glcicin 2 kV IEC60601-1-2 Gli¢ adaptorinin kalitesi

patlama yardim hatlar test seviyesi tipik hastane ortamina uy-

IEC/EN 61000-4-4 » . gun sanayi tipi olmalidir.

Giris / cikig icin 1 kV
satirlar>3m

Surge 0.5/1 kV diferansiyel IEC60601-1-2 Elektrik aginin yapisi ticari

IEC/EN 61000-4-5 mod test seviyesi veya hastane ortamina uy-

0.5/1/2 kV ortak mod gun olmalidir.

RF alanlarinin neden 3Vrms IEC 60601-1-2 Mobil ve mobil iletisim

oldugu bozukluklar test seviyesi ekipmanlari, kablolarin

IEC 61000-4-6

150 kHz - 80 MHz
arasi

dahil dahil, R27A/R37A'nin
yakinlarinda kullanilamaz.
Ayrilma mesafesi danisma
bolgesi d=1,2/P




Voltaj disusleri: 0% Un for 0.5 cycle IEC 60601-1-2 Ana sebeke kalitesi, tipik olarak

Glg kaynaginin 0% Un for 1 cycle test seviyesi ticari veya hastane ortamindan

girisindeki kisa 70 % Un for 25 olmalidir. E§er R37A/R27A

kesintiler ve voltaj cycles kullanicisi ana sebeke

degisimleri 0%Unfor5s kesintileri esnasinda kesintisiz

IEC61000-4-11 calisma isterse R37A/R27A'nin
kesintisiz bir glic kaynagi veya
bataryaya baglanmasi tavsiye
edilir.

manyetik alan Giici 30 A/m IEC60601-1-2 Guig frekansi manyetik alan

50/60 Hz Frekans test seviyesi tipik bir ticari veya hastane

IEC 61000-4-8 ortamindaki tipik bir yerin

karakteristik seviyelerinde
olmalidir.

Not: 80 MHz ve 800 MHz'de daha yliksek frekans araligi gecerlidir.
Not: Bu kilavuz, tiim durumlarda gecerli olmayabilir. Elekromanyetik yayilma, yapilar, nesneler ve
insanlardan emilim ve yansimadan etkilenir.

a.Radyo,telefon, amator radyolar, Am ve FM radyo yayinlari, TV yayinlari teorik olarak dogru sekilde
tahmin edilemeyebilir. Sabit RF vericilerinin elektromanyetik ortamina erismekicin elektromanyetik
arastirma disiinilmelidir. Eger dlciilen alan giicii R27A/R37A yukaridaki RF uygulama seviyesine
uygun ise normal kullanimi yapilabilir. E§er anormal bir performans gozlemlenirse, ek dlctimler
gerekebilir, 6rnedin yeniden yonlendirme veya R27A/R37A'yi farkli bir yere tasima gibi.
b. 150 kHz ile 80 MHz frekans araliginin tstiinde , alan giicli 3 V/m ‘den kiiclik olmalidir.




Portatif, mobil RF iletisim aletleri ve R27A/R37A arasinda tavsiye edilen aralik mesafesi

R27A/R37A odyometri kullanicisi RF ortam bozukluklarinin kontrollii oldugu elektro manyetik
ortamlarda Portatif ve mobil RF iletisim aletleriyle R27A/R37A cihazlariyla minimum aralikta tutarak
elektromanyetik parazitlenmeyi en aza indirip asagida R27A/R37A icin Onerilen iletisim aletinin
maksimum c¢ikis gliclinii koruyabilir.

m vericisinin frekansina gore mesafe
W vericisinin
maksimum ¢ikis
guicu orani 150 Khz - 80 MHz 80 MHz - 800 MHz 800 MHz - 2,5 GHz
d=12VP d=1,22VP d=23VP
0.01 0.12 0.12 0.23
0.1 0.38 0.38 0.73
1 1.2 1.2 23
10 3.8 3.8 7.2
100 12 12 23

Yukarida belirtilmeyen verici oranlari i¢in, 6nerilen mesafe metre(m) cinsinden hesaplanabilir. Veri-
cinin frekansina uygulanacak 6nerilen mesafe esitleme kullanilarak metre cinsinden hesaplanabilir,
burada vericinin Ureticisine gore P vericinin Watt (W) cinsinden maksimum ¢ikis oranidir.

Not 1: 80 MHz ve 800 MHz'de daha yuiksek frekans araligi gecerlidir.
Not 2: Bu kilavuz, tim durumlarda gecerli olmayabilir. Elekromanyetik yayilma, yapilar, nesneler ve

insanlardan emilim ve yansimadan etkilenir.
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INFORMATIONS IMPORTANTES
Resonance® vous remercie d’avoir acheté un de ses dispositifs médicaux!

Resonance® vous conseille, afin de garantir une performance optimale de I'appareil et une satisfaction
totale de la part de I'utilisateur, de bien vouloir lire attentivement ce manuel et d'en comprendre tous
les conseils et mises en garde donnés. Ces derniers fournissent des directives importantes sur la sécurité,
I'entretien et la maintenance des appareils.

Conservez soigneusement ce manuel dans un endroit sdr pour toute consultation future.

Cet appareil a été fabriqué et testé en usine. Il est déclaré entierement conforme aux normes et
réglementations du produit et a été livré a partir de ses locaux de fabrication dans de parfaites
conditions de sécurité. Une fois que I'appareil a été retiré de son emballage, merci de vérifier qu'il na pas

été endommagé et qu‘aucune piece ne manque.

En casde doute, n'utilisez pas 'appareil et contactez votre revendeur Resonance ou envoyez directement
un e-mail au service d'assistance clientéle de Resonance a support@resonance-audiology.com

Si l'appareil tombe accidentellement et / ou recoit des chocs violents, il peut subir des dommages non
visibles, rendant son fonctionnement dangereux.

Presentation et usage prévu

L'appareil R27A/R37A est un audiometre clinique.

Les tests disponibles en audiométrie sont les suivants:

Audiométrie Tonale etVocale, Test de seuil automatique, ABLB, DLI, MLLB, SIS|, Tone Decay, test d'audiométrie
automatique de Békésy, audiométrie multi-fréquences, test d'identification d'intervalle de puissance, test
de Stenger, QuickSIN, DLF et audiométrie a haute fréquence jusqu’a 20000 Hz (seulement avec le modeéle

R37A-HF).

Lutilisation de I'appareil est réservée aux audiologistes, au personnel médical et technique spécialisé dans

les troubles auditifs.

L'appareil est destiné a étre utilisé dans des environnements médicaux avec un faible niveau de bruit

ambiant. Pour certains types de tests (audiométrie), un niveau de bruit ambiant tres bas est nécessaire.

Au cours des tests avec des patients, les opérateurs sont tenus de faire preuve de prudence et d'attention.

Une température ambiante de fonctionnement comprise entre 15 et 35 °C est recommandée.



Précautions demploi

> B> B> P> P

Aucune modification de cet appareil n'est autorisée sans l'autorisation du fabricant.

Dans le cas ou le R27A/R37A est connecté a d'autres appareils dotés de leur propre source
d‘alimentation externe, il est nécessaire de vérifier, sous la responsabilité du technicien,
la conformité du systéme global a la norme EN 60601-1. Si des dispositifs d'isolation sont
nécessaires pour atteindre cette conformité, lesdits dispositifs doivent également étre
conformes a la norme EN 60601-1.

Avant de commencer le test, toujours vérifiez le réglage de l'intensité et de la fréquence du
stimulus. Ceci permet de s'assurer que les intensités de stimulation sont acceptables pour
le patient.

Avant de les utiliser pour un nouveau patient, nettoyez-les parties des émetteurs qui sont
en contact direct avec le patient (par exemple les coussinets d'oreille en caoutchouc). Toutes
les opérations de nettoyage doivent étre effectuées en utilisant une solution antiseptique
appropriée, conforme aux instructions fournies directement par le fabricant du produit
antiseptique. Veuillez également consulter la section d'entretien et de nettoyage de ce manuel.
Le R27A/R37A ne convient pas pour une utilisation en présence d'un mélange anesthésique
inflammable. Le R27A/R37A n'a pas de protection contre la pénétration de liquides; l'infiltration
possible de gouttes ou de substances pulvérisées peut donc causer de graves dommages.

L'appareil doit étre utilisé avec les émetteurs fournis par le fabricant avec cet appareil.
Veuillez noter que I'appareil a été calibré pour étre utilisé avec les émetteurs fournis. En cas
de remplacement des émetteurs, 'appareil doit étre recalibré. Dans le cas ou les émetteurs
sont reliés a I'appareil par des extensions, comme dans le cas d'une connexion a une cabine
insonorisée, il est recommandé d'effectuer un nouvel étalonnage.

Bien que I'appareil soit conforme aux réglementations CEM (compatibilité électromagnétique)
en vigueur, il est recommandé de ne pas mettre l'appareil a proximité d'autres sources
électromagnétiques, comme les téléphones portables par exemple. Sil'appareil est a proximité
d‘autres équipements, veillez a ce qu'il n'y ait pas d'interférences entre les deux systémes avant
d'utiliser I'appareil.



Commandes et composants

Partie avant

[T 2 1]

4 4 )
) { ( ( 3 ( @
12@ ~ 14 15 16 12

1. EcranTFT couleur de 7 pouces.

2. Imprimante thermique intégrée.

3. Microphone intégré pour la communication avec le patient (automatiquement
coupé lors de la connexion du microphone externe dans le connecteur approprié
(26) situé sur la partie arriere).

4. Boutons de réglage des canaux 1 (dB) et 2 (dB): le bouton de réglage du canal
1 permet de régler le niveau en dB du canal 1 et de sélectionner des éléments
sur les pages du menu. Le bouton de réglage du canal 2 permet de régler le
niveau en dB du canal 2 et la sélection des éléments sur les pages de menu. Les
deux boutons de réglage permettent le contréle du niveau sonore via la page de
contréle du volume (touche CONTROLS en 14).



13.

Touches de fonction F1....F6 : permettent d'exécuter les fonctions affichées sur
la partie inférieure de I'écran, juste au-dessus des touches correspondantes.
Lesdites fonctions varieront en fonction du type de test exécuté ou du menu
affiché.

TEST : en mode test, cette touche permet de revenir a la page de sélection
principale.

ENTER : touche pour accéder aux tests a partir du menu principal.

DROITE - GAUCHE pour les canaux 1 et 2 : permet de sélectionner l'oreille testée
pour les deux canaux. Le signal de stimulation sélectionné est ainsi envoyé a
I'émetteur correspondant a l'oreille sélectionnée.

OUTPUT - INPUT pour les canaux 1 et 2: permet de sélectionner individuellement
le type de stimulus et I'émetteur utilisé pour le test.

. TOUCHES DIRECTIONNELLES : utilisées pour les sélections dans les pages du

menu. Pour les tests d’audiométrie multifréquences, elles sont utilisées pour
régler et entrer les pas de fréquence et pour changer le réglage de base de la
fréquence.

. NORM/REV pour les canaux 1 et 2: permet |'envoi de stimulus aux émetteurs.

Mode normal : signal lorsque vous appuyez sur la touche Signal (12). Mode Rev
(inverse) : signal non présent lorsque vous appuyez sur la touche Signal.

. SIGNAL pour les canaux 1 et 2 (touches tactiles): en audiométrie, avec le canal

en mode normal, ces touches permettent la transmission des signaux des
canaux respectifs aux émetteurs tant qu'elles sont maintenues appuyées. En
mode Reverse, ces touches désactivent le signal de I'émetteur tant qu'elles sont
maintenues appuyées.

FREQUENCE : ces touches permettent de sélectionner la fréquence du signal
envoyée aux émetteurs.

CONTROLS: permet d'accéder a la page de réglage et d'étalonnage du signal
externe, pour le casque opérateur, pour le microphone patient-opérateur (talk
back) et pour le microphone opérateur-patient (talk over).

. T. OVER: donne un accés direct aux commandes de réglage du volume du

microphone talk over (communication opérateur-patient).

. START/STOP : cette touche permet le démarrage et l'arrét de certaines des

options de test (Seuil automatique, SISI, Tone Decay, Bekesy et test de vocale
pour l'audiométrie clinique)

. STORE : permet le stockage et l'affichage des valeurs mesurées lors des

audiogrammes.

. PRINT : si appuyée depuis la page de sélection principale, permet d'imprimer

tous les tests effectués (via I'imprimante thermique ou en créant un rapport pdf),
sinon l'impression d'un seul test est possible si la touche est pressée directement
depuis la page de test (avec impression via I'imprimante thermique intégrée).



Commandes et composants

19.

20.

21.

22.

23.

Partie arriere

LN

26127 - 3132

T.OVER Mﬁl [g ﬂ !

e 28
oe . m AL T
19, 20! ) 23 24 & S 30
A R &

B
—
— POWER REQUIREMENTS
 S—
w— 34 e it
 C——
SE———

Wl o st

PHONES (R - L) : n.2 sorties jack stéréo 6,35 mm pour branchement des casques
DD45, TDH39, HDA280 ou des Inserts.

HF PHONES: 2 sorties jack stéréo 6,35 mm pour branchement des casques haute
fréquence (optionnels) seulement pour le modéle R37A-HF. Pour les modéles
R27A et R37A fabriqués depuis 2014 (information disponible via le numéro
de série de l'audiometre), les deux sorties sont réservées aux inserts. Pour les
audiométres fabriqués avant 2014, les sorties sont inutilisées et fermées avec des
bouchons appropriés.

INSERT : sortie jack stéréo 6,35 mm pour la connexion de I'émetteur pour le
masquage.

BONE VIBRATOR : sortie jack stéréo 6,35 mm pour brancher I'émetteur de
conduction osseuse.

FREE FIELD (R - L) : sorties RCA pour la connexion de haut-parleurs, requis pour
les tests en champ libre.
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CD TAPE (EXT1 - EXT2) : entrées RCA pour la connexion des signaux provenant
de sources externes.

TALK BACK : Entrée jack stéréo 3,5 mm pour brancher le microphone patient.

T. OVER : Entrée jack stéréo 3,5 mm pour brancher le microphone opérateur.
MONITOR : Sortie jack stéréo 3,5 mm pour branchement du casque opérateur.
PAT. RESP : entrée jack stéréo 6,35 mm pour la connexion de la poire réponse
patient.

PAT. RESP. 2: Entrée jack stéréo 6,35 mm. Pour les audiometres fabriqués depuis
2014 (information disponible via le numéro de série de 'audiometre), I'entrée est
réservée a la seconde poire réponse patient (optionnel). Pour les audiométres
fabriqués avant 2014, I'entrée est inutilisée et fermée avec un bouchon approprié.
SD CARD : emplacement pour la carte SD externe; fournie avec l'appareil,
comprenant une large gamme d'enregistrements multilingues utilisés pour les
tests d’audiométrie vocale.

- 1, : Port host USB pour branchement d’un clavier USB et/ou d’une clé USB.
o> :Port slave USB pour communication PC et transfert de données.

ON-OFF switch : interrupteur marche-arrét avec porte-fusible et prise pour le
cable d'alimentation.

Connexion du microphone opérateur col-de-cygne : zone prévue pour fixer du
microphone opérateur en option.

Installation

Avant d'allumer I'appareil, procédez a la connexion des émetteurs nécessaires aux tests.

Les périphériques requis pour la réalisation des principaux tests d’audiométries sont :
les casques (DD45, TDH39, HDA280 ou Insert), le conducteur osseux, la poire réponse patient.

Branchez le cable d'alimentation sur I'appareil, vérifiez que le cable soit correctement branché au secteur,
puis appuyez sur linterrupteur arriere (33) pour allumer l'appareil.

Conformément aux dispositions de la norme EN60601-1, le dispositif reléve de la classe 1. Il est donc
nécessaire que le réseau électrique auquel il est relié soit muni d'une borne de mise a la terre.



Réglages des parametres

Une fois I'appareil allumé, procédez aux réglages principaux associés a la réalisation des tests.

Appuyez sur la touche F1 (5) pour accéder au menu de configuration. A l'aide des boutons de réglage (4)
ou de la fléche du bas, sélectionnez la fonction PARAMETER SETUP, puis appuyez sur ENTER (7). Utilisez les
fleches latérales (10) pour sélectionner les différentes options et/ou pour changer les options sélectionnées.
Utilisez la fleche du bas pour passer a la fonction de configuration suivante.

Sur la page SETUP, les options disponibles sont regroupées par types.
Parameétre généraux de I'appareil

Langue : modifie la langue de l'interface.

Date et heure : modifie la date et I'heure affichées.

Parameétres d’audiométrie

Casque CA : sélectionne le type d'émetteurs a connecter a I'appareil (DD45, TDH39, HDA280 ou Insert).

CO coté droit et CO masquée : sélectionne le type de symboles utilisés sur les graphiques de CO.

Points CO reliés : si actif, les points sur 'audiogramme de CO seront connectés (ou non si désactivé).
Autom. Change Freq. : si actif, en sélectionnant un point sur I'audiogramme avec la touche STORE (17), la
fréquence du test changera automatiquement. Si non activé, l'opérateur devra manuellement changer de
fréquence apres avoir appuyé sur STORE (17).

Données des tests : si actif, les résultats d'audiométrie tonale et vocale sont imprimés a la fois sous forme
graphique et numérique.

Activer les fréquences d’audiométrie : active ou désactive les fréquences disponibles uniquement pour
l'audiométrie tonale.

Les réglages peuvent étre confirmés en appuyant sur F5 (5). Les réglages de I'heure et de la date peuvent
étre enregistrés en appuyant sur F3 (5). Appuyez sur F1 pour revenir a la page principale de sélection de test.

Audiométrie

Une fois I'appareil allumé, les tests d'audiométrie peuvent étre sélectionnés via I'affichage en utilisant sur
le bouton de réglage CH2.

En appuyant sur la touche F3, des tests d’audiométrie supplémentaires sont affichés.

La sélection du test s'effectue a I'aide du bouton de réglage CH1 (4) ou des fleches haut et bas (10).

Pour accéder a la page du test, appuyez sur la touche ENTER (7). Il est aussi possible de sélectionner un test
“prioritaire” dans le menu des tests en appuyant sur la touche F2. Veuillez suivre les instructions affichées
pour terminer le réglage.

Remarque : Dans la description des différents tests, les indications qui suivent, tout en se référant en
particulier a «’/Audiométrie tonale», sont généralement applicables a tous les tests audiométriques.

Audiométrie tonale

Sélection du type de signaux requis et transmission des signaux au patient

Le choix du type de signal et des émetteurs utilisés pour les deux canaux est réalisé avec les touches INPUT
et OUTPUT (9).

Avec la touche F1 (MODE), il est possible d'activer le mode son pulsé. Le taux de pulsation peut étre modifié
avec F2 (PULSE RATE).

Le choix de l'oreille a laquelle les signaux doivent étre envoyés s'effectue avec les touches “RIGHT” et “LEFT”
des deux canaux(8).

Appuyez de nouveau sur le bouton du coté sélectionné pour entrer dans le mode R + L, ceci enverra



le signal du canal simultanément aux deux oreilles (R + L). Pour changer le ton pur et la fréquence de
masquage, utilisez la touche FREQUENCY (13). Lintensité des signaux transmis au patient est ajustée pour
les deux canaux via les boutons de réglage (4).

Le mode d'envoi du signal au patient est sélectionné grace aux touches NORM/REV (11) et SIGNAL (12)
pour les deux canaux : En mode NORMAL, la transmission se fait en appuyant sur les touches SIGNAL. Dans
le mode REVERSE, Lenvoi du signal est activé et peut étre interrompu en appuyant sur les touches SIGNAL.
Pour les sons purs de haute intensité (20 dBHL en-dessous du niveau maximum), le canal passe en mode
EXTENDED et la tonalité ne peut étre transmise au patient que pendant une durée d'une seconde. En mode
EXTENDED, la touche NORM / REV (11) n'est plus active.

Intensité du signal et synchronisation des canaux

Pour régler les fonctions LOCKED et TRACKING : appuyez sur la touche PARAMETERS (5) pour activer I'accés.
L'appui sur les touches activera les fonctions respectives.

Si LOCKED est activé, cela permet de contréler 'émission du stimulus de CH2 depuis CH1 (les touches
NORMY/REV et SIGNAL sont désactivées pour CH2).

SiTRACKING est activé, cela permet de contréler les niveaux d'intensité de CH2 depuis CH1: en agissant sur
le bouton de réglage de dB de CH1 (4), I'intensité d'émission du signal CH2 est ajustée de la méme valeur.
Le bouton de réglage CH2 (4) est actif.

Enregistrement des valeurs sur un audiogramme

Pour mémoriser un tracé d'audiogramme, appuyez sur STORE (17). Le tracé ne peut pas étre mémorisé sur
l'audiogramme si la fonction R+L est activée (cest-a-dire si le signal est envoyé simultanément aux deux
oreilles).

Suppression des courbes et de tracés réalisés

Pour supprimer des tracés enregistrés sur un audiogramme, sélectionnez la fréquence et le niveau auquel
le tracé a été réalisé puis appuyez sur la touche “DELETE PLOT” (5) qui s'affichera sur écran (1).

Pour supprimer des courbes précédemment réalisées sur un audiogramme, appuyez sur la touche TEST
MANAGEMENT (5).

Deux autres touches s'afficheront a Iécran, DELETE CURVE et DELETE ALL (5). Pour supprimer une seule
courbe, sélectionnez OUTPUT(9) et le coté correspondant (8), puis appuyez sur la touche CANCEL CURVE (5).
Pour annuler toutes les courbes réalisées et affichées (1), appuyez sur la touche CANCEL ALL (5).

Enregistrement des rapports de test

Toutes les courbes générées par les différents tests sont stockées et restent visibles a I'écran jusqua ce
que l'appareil soit mis hors tension. Lextinction de I'appareil entraine I'annulation des tests effectués. Par
conséquent, avant d'éteindre I'appareil, vous pouvez soit télécharger les rapports de test réalisés sur un PC
soitimprimer les rapports de test via l'imprimante thermique intégrée (2) ou via la création d’'un rapport PDF.

Enregistrement des paramétres de test

Appuyezsurlatouche TESTMANAGEMENT pour accéder a latouche PARAMETER SETTINGS (5). En appuyant
sur cette touche vous allez mettre en mémoire les parametres d'entrée, de sortie, de coté de fréquence et
de niveaux utilisés pour le test actuellement en cours. Ces mémes parametres seront automatiquement
réglés chaque fois que le méme test sera lancé.

Lenregistrement des parametres doit étre accepté par l'opérateur, qui confirme son choix en appuyant sur
la touche ENTER (7).

Communication patient-opérateur

Lopérateur peut communiquer avec le patient soit via un microphone intégré (3) soit via un casque
comprenant le microphone opérateur qui est relié au connecteur approprié situé sur la partie arriere de
I'appareil (26). Une fois que le casque avec microphone est connecté via la partie arriére, le microphone
intégré est désactivé. Le patient pourra entendre l'opérateur via les émetteurs utilisés pour le test (casques,
conducteur osseux, haut-parleurs). Pour la communication opérateur-patient, appuyez sur la touche T.
OVER (15), pour le réglage du niveau, utilisez les boutons de réglage CH1 ou CH2 (4).

Le patient parle a l'opérateur grace au microphone patient qui est connecté sur la partie arriére de
I'appareil (25). Lopérateur entend le patient soit via les haut-parleurs intégrés a l'appareil, soit via le casque-
opérateur, qui est relié au connecteur approprié situé sur la partie arriére de I'unité (27). Une fois que le



casque-opérateur est connecté via la partie arriére, les haut-parleurs intégrés sont désactivés.

Les niveaux de volume du microphone de l'opérateur, du microphone du patient et du casque-opérateur
peuvent étre ajustés en sélectionnant la touche CONTROLS (14) qui permet d’accéder a la page des
commandes. La sélection et I'ajustement se fait grace aux touches directionnelles (10) ou aux boutons de
réglage (4) pour les deux canaux.

Fonction contrdle

L'opérateur peut écouter les signaux transmis au patient soit via les haut-parleurs intégrés a l'appareil
ou Via un casque-opérateur connecté a la partie arriére de l'appareil. La fonction contréle est activée ou
désactivée via la page de commandes, en sélectionnant la touche MONITOR (F4). La page de commande
est accessible en appuyant sur la touche CONTROLS (14).

Audiométrie vocale

Le test peut étre effectué en utilisant des listes de vocale provenant des sources suivantes:

Un lecteur CD connecté a l'appareil (entrées EXT1 et EXT2), un microphone d'opérateur connecté au
connecteur approprié a l'arriere de I'appareil, la carte SD fournie avec 'appareil avec des listes de vocale et
insérée dans I'emplacement prévu a 'arriere de l'appareil (30).

Pour le réglage des niveaux du signal externe (EXT1 et EXT2) provenant du lecteur CD ou du microphone
opérateur: connectez la source de signal externe aux connecteurs CD TAPE sur le panneau arriére (24).

A partir de la page de test, mettez les deux canaux (11) sur ON.

A l'aide des touches INPUT (9), sélectionnez EXT1 et EXT2.

Appuyez sur la touche CONTROLS (14) pour accéder a la page des commandes.

Lancez la lecture de la piste du lecteur CD avec le signal détalonnage.

Al'aide des boutons de réglage (4) pour les deux canaux, réglez le niveau des deux barres EXTERNAL GAIN
jusqu'a que les deux jauges indiquent 0dB.

Appuyez sur SAVE (5) pour mémoriser le niveau puis appuyez sur GO BACK (5) pour revenir a la page de test.
Les listes sur la carte SD ne nécessitent aucun ajustement par l'opérateur. Avec les touches INPUT (9) et SIDE
(8) des deux canauy, il est possible d’envoyer le bruit de masquage et la liste de vocale dans la méme oreille
pour effectuer un test de vocale dans le bruit.

Test de conduction et pourcentage de réponses

En utilisant le microphone opérateur ou une source de signal externe (via MIKE ou les entrées EXT1 et 2),
l'opérateur doit d'abord définir le nombre de mots a envoyer au patient grace aux touches gauche et droite
(10). Une fois que le mot a été envoyé au patient, si la réponse correcte, il faut cliquer sur la fleche du haut
(10). Le pourcentage est détecté automatiquement. Pour inclure le point sur I'audiogramme il faut appuyer
sur la touche STORE (17). Si l'opérateur utilise les listes de vocale présentes sur la carte SD (entrée SD CARD),
les listes de vocale disponibles ainsi que leur type sont affichés. A l'aide des fleches (10) il est possible de
sélectionner le type (par exemple les mots a deux syllabes pour l'italien), la langue et la liste. Pour lancer le
test, appuyez sur la touche PLAY (5). Pendant le test, les réponses correctes peuvent étre saisies soit a I'aide
des fleches, soit en appuyant sur la touche ENTER (5). Si cette derniere option est utilisée, un indicateur sera
aussi affiché a coté du mot correspondant dans la liste en cours d'exécution. Pendant la réalisation du test,
il est également possible :

- de répéter I'envoie d'un mot qui vient juste d'étre transmis (via la touche REPEAT),

- de faire une pause (via la touche PAUSE),

- de modifier I'intervalle de temps entre les mots (via les touches TIME+ et TIME-),

- d'interrompre le test en appuyant sur la touche STOP (5).

Les mots transmis au patient sont affichés individuellement sur I'écran. Lopérateur peut les écouter soit via
le casque-opérateur soit via les haut-parleurs intégrés.
Appuyer sur la touche F2 permet de mémoriser la valeur SRT pour la sortie active.

Test de seuil automatique (Hugson-Westlake Auto-threshold)

Le test de seuil automatique est lancé soit en appuyant sur la touche START/STOP (16) soit sur la touche
START (5). Il est possible d'interrompre le test de seuil automatique soit appuyez sur la touche START/
STOP (16) soit sur la touche STOP (5). Les valeurs de seuil pour chaque fréquence dépendent de la réponse
donnée par le patient via la poire réponse qui est connectée sur le connecteur (28) de la partie arriére de
I'appareil. Le patient devra maintenir le bouton enfoncé lorsqu’il entend le stimulus et le relacher lorsqu'il
ne l'entend plus.



Test ABLB (Alternated Binaural Loudness Balance ou test de Fowler)

Le test est réalisé uniquement en utilisant des casques de CA en alternant le méme stimulus acoustique
(seulement en sons purs) entre les deux oreilles (droite et gauche), avec la possibilité de varier
indépendamment le niveau du stimulus envoyé aux deux oreilles. Il est possible de modifier le taux de
présentation du stimulus en appuyant sur F2. Il est possible d'effectuer le test pour quatre fréquences de
stimulation différentes pour chaque oreille, chacune d'elles occupera un «cadre» sur la fenétre d'examen.
Pour changer le cadre de travail aprés avoir changé la fréquence, appuyez sur F1.

Test MLB (Alternated Monoaural Loudness Balance ou test de Reger)

Le test est réalisé uniquement en utilisant des casques de CA en envoyant a une seule oreille (droite ou
gauche) en alternance deux stimuli acoustiques (uniquement des sons purs) a deux fréquences différentes,
avec la possibilité de faire varier indépendamment le niveau des deux stimuli a une fréquence différente.
Pour faire varier la fréquence de référence utilisez la touche FREQUENCE (13), pour faire varier la fréquence
variable, utilisez les fleches gauche et droite (10). La gestion des cadres et du taux de présentation des
stimuli se fait comme vu précédemment pour le test ABLB.

Audiométrie multifréquence

Ce test est utile si 'audiogramme montre une perte auditive a une fréquence spécifique. Dans ce cas, il
est possible d'étudier cette fréquence spécifique avec des intervalles allant de 1 Hz a 100 Hz. En ce qui
concerne les commandes, le test est semblable a 'audiométrie tonale vu précédemment (INPUT, OUTPUT,
SIDE, etc ...). Pour changer la fréquence de base avec le pas normalisées d'audiométrie tonale, utilisez
la touche FREQUENCY (13). Pour faire varier la fréquence autour de la fréquence de base avec des pas
prédéfinies, utilisez les fleches gauche/droite (10). Les pas d'augmentation de fréquence peuvent étre
réglées a l'aide des fléches haut/bas (10).

Test DLI (Difference Limen for Intensity) ou test de Luscher

Le test DLI permet d'évaluer la capacité du sujet a détecter de petits changements d'intensité. Le sujet recoit
un son pur a une intensité fixe et une fréquence modulée avec des augmentations successives d'intensité
variantde 0,1 dB a 5 dB avec une cadence de présentation variant de 0,5 Hz a 2 Hz. Pour faire varier l'intensité
des incrémentations, appuyez sur F1. Pour modifier la cadence de présentation, appuyez sur F2.

Test SISI (Short Increment Sensitivity Index ou test de Jerger)

Test similaire au DLI dans lequel le sujet recoit un son pur a une intensité et une fréquence fixes, modulé
avec des augmentations d'intensité successives variant de 0,25 dB a 5 dB avec une cadence de présentation
variant de 0,2 Hz a 0,5 Hz ou aléatoire avec des durées fixes de 200 msec. Le sujet recoit 20 augmentations
de stimulus pour chaque fréquence et il doit donner une réponse quand il/elle peut identifier une
augmentation. Pour démarrer le test en mode automatique, appuyez sur START/STOP (16), vérifiez que la
valeur d'incrémentation est réglée sur 1db ou moins. Si cette valeur est supérieure, seul le mode manuel
sera disponible afin de faire un essai pour entrainer le patient. Un pourcentage des bonnes réponses
données sera disponible a la fin de la séquence (Score SISI). Pour faire varier la taille des incrémentations,
appuyez sur F1, Pour faire varier la cadence de présentation, appuyez sur F2.

Test Tone Decay

Ce test évalue la capacité du sujet a percevoir un stimulus pendant une durée déterminée. Le sujet recoit
un stimulus acoustique a une certaine intensité et une certaine fréquence pendant 60 secondes. Le sujet
doit donner une réponse tant qu'il entend le signal. Il est possible d’augmenter l'intensité du signal, avec
des pas de 5 dB, a partir du moment ou le sujet ne peut plus I'entendre. Pour augmenter l'intensité du
stimulus pendant le test, utilisez le bouton de réglage du canal 1 (4).

Test Stenger

Avec ce test, il est possible d'envoyer le méme type de stimulus aux deux oreilles simultanément. Ce test
est utilisé pour évaluer 'effet de masquage d'un signal envoyé a une oreille lorsque l'oreille opposée recoit
le méme signal mais a une intensité différente. En plus des sons purs, il est possible d'utiliser les mémes
signaux d'entrée qu'en audiométrie vocale (liste de vocale provenant d'une source externe, du microphone



opérateur, de la carte SD). Pour ce test, il n'est pas possible de visualiser les audiogrammes précédemment
enregistrés.

Test d’audiométrie automatique de Bekesy

Test utilisé pour diagnostiquer les problémes liés au nerf acoustique. Le test est effectué en mode
automatique avec la collaboration du sujet. Le sujet doit donner une réponse seulement quand il/elle
entend le stimulus envoyé.

Les stimuli utilisés sont des sons purs a différentes fréquences envoyés en continu, pulsé (fréquence de
présentation de 2Hz), ou en “lot” (fréquence de présentation mode 1 sec, ON = 200 msec, OFF = 800 sec).
Lincrémentation du stimulus de sortie sera continue et a vitesse variable (1 dB/sec, 2,5 dB/sec, 5 dB/s).
La variation de fréquence peut étre fixe (avec des pas de fréquence en octaves) ou continu (balayage de
fréquence). En outre, il sera possible de sélectionner le sens de présentation du stimulus : des fréquences
hautes aux fréquences basses ou vice versa. Le temps global de I'examen peut étre compris entre 30 et 60
sec pour le mode fixe, il est de 60 sec pour le mode balayage.

Une fois dans la page de test, utilisez les commandes suivantes pour régler les différents paramétres:

Pour le mode de présentation du stimulus (continu, pulsé, “lot”), utilisez F1.

Pour augmenter la vitesse du stimulus appuyez sur F4>F5 et a nouveau F5 pour les variations.

Pour la variation de fréquence (fixe ou balayage), appuyez sur F4> F5 et a nouveau F4 pour choisir.

Pour le sens (basse>haute ou haute>basse) appuyez sur F4 puis F3 pour choisir.

Pour la durée de test (30 sec ou 60 sec), appuyez sur F4>F5 puis F6 pour choisir.

Test de détection d'intervalle (Gap Detection Threshold)

Le test de détection d'intervalle peut étre réalisé de plusieurs facons, le principe est d'introduire deux
stimuli (son pure, clics, bruit de bande large) d’une certaine durée avec un intervalle variable entre
eux. Le but est d'identifier l'intervalle de temps minimal nécessaire au discernement de deux stimuli.
Le seuil a partir duquel I'écart est suffisamment long pour étre entendu en tant que deux sons est
le «seuil de détection d'intervalle». Les recherches sur la perception de la parole indiquent que les
gens devraient étre capables de percevoir les changements de fréquences typiques du langage dans
une plage allant de 0 a 20 millisecondes, I'hypothése est donc que les seuils de détection d'intervalle
supérieurs a 20 millisecondes sont anormaux et qu'un trouble de traitement temporel peut étre
présent. Plus le seuil de détection d'écart est élevé, par exemple jusqu’a 300 msec, plus grande est la
probabilité qu’une personne ait des difficultés de perception de la parole.

Pour changer l'intervalle, utilisez la touche F1 ou les fleches gauche et droite (10).

Pour modifier le taux, utilisez la touche F2.

Pour effectuer le test, réglez le stimulus CH1 (WN ou SN) a un niveau confortable et appuyez sur
START/STOP (16). Le patient doit appuyer sur la poire réponse s'il peut identifier l'intervalle. A la fin
du test, un score sera automatiquement calculé en fonction du pourcentage de stimuli entendus; La
valeur peut étre enregistrée en appuyant sur la touche STORE (17).

Test DLF (Difference Limen for Frequency)

La variation de fréquence minimale perceptible est le reflet de la résolution fréquentiel de l'oreille
interne c'est donc un critére important pour examiner les théories générales de I'audition. Il y a deux
facons communes de mesurer la discrimination de la fréquence. La premiere consiste a présenter
deux sons constants successifs avec des fréquences légerement différentes. Le patient doit indiquer
lequel des deux sons a la fréquence la plus haute. Lordre des sons change de maniére aléatoire d’'un
test a l'autre et le DLF est I'écart minimal de fréquences pour lesquelles le patient réalise un certain
pourcentage de réponses correctes.

Une seconde mesure consiste a utiliser des tonalités qui sont modulées a basse fréquence (FM)
(par exemple : modulation de fréquence de 5 Hz avec une fréquence de référence de 500 Hz).
Généralement, deux tonalités successives sont présentées, I'une modulée et I'autre non modulée. Le
test consiste a évaluer la quantité (ou la profondeur) de modulation nécessaire pour la discrimination
entre le son pur et le son modulé.

Pour régler la variation de fréquence des stimuli, utilisez la touche F1.

Pour définir le taux de présentation des stimuli, utilisez la touche F2.



Pour effectuer le test, réglez le stimulus CH1 a un niveau confortable et augmentez le pourcentage de
DLF jusqu’a ce que le patient puisse percevoir la différence entre les deux fréquences. La valeur peut
étre sauvegardée en appuyant sur la touche STORE (17).

Test Quick SIN

Quick SIN est un test de parole dans le bruit utilisé pour évaluer rapidement la capacité du patient a
comprendre la parole dans un environnement bruyant.

Cette capacité ne peut pas étre déterminée a l'aide des tests standard d'audiométrie vocale. Le Quick
SIN doit étre utilisé sur des patients adultes en plus des tests audiométriques standards. Il est disponible
uniquement en anglais et nécessite une licence optionnelle pour étre activé.

Le test est effectué en soumettant 6 phrases au patient, chacune composée de 5 mots-clés, a un niveau
confortable, tandis que le bruit de fond est augmenté. Un score est calculé sur la base de mots-clés
reconnus, le score total évalue la capacité de compréhension du patient. Les listes de phrases sont fournies
sur la carte SD, pour une exécution simple des tests.

Chargement du papier dans

'imprimante thermique

manuellement de maniére a ce que les bords
des deux cotés soient alignés comme sur la
photographie 2. Une fois les cotés alignés,
verrouilleza nouveau le levier de l'imprimante
en position d'impression (vers le bas).

4. Abaisser un peu le couvercle de
l'imprimante, insérer le papier dans le
logement approprié sur le couvercle et
fermer-le.

Levier de l'imprimante verrouillé en
position d'impression (vers le bas)

1. Allumer l'appareil Resonance.

2. Ouvrez le couvercle de limprimante.
Lorsque le levier de l'imprimante est verrouillé
en position d'impression (vers le bas), placez
le papier dans le rouleau comme sur la
photographie 1, puis appuyez sur la touche
F6 pour faire avancer le papier.

3. Une fois que le papier est passé de
l'autre c6té du rouleau, déverrouillez le
levier de l'imprimante et déplacer le papier

Levier de I'imprimante
déverrouillé (vers le haut)




Gestion de l'impression et rapport .pdf

Aprés I'exécution du test, il est possible d'imprimer un résumé via limprimante thermique intégrée, ou
de générer un rapport PDF envoyé directement sur une clé USB connectée a l'appareil. On peut aussi
télécharger le rapport a partir du logiciel. Un clavier USB externe permettant de modifier les données
directement a partir de I'appareil est disponible en option.

Imprimer le résumé avec 'imprimante thermique

Lorsque vous étes sur la page de I'un des tests, appuyez sur le bouton TEST (6) pour vous déplacer dans
I'une des deux pages“SELECTIONTEST" Appuyez sur la touche PRINT (21) pour accéder a la page de gestion
de l'impression. Utilisez les fleches haut et bas pour mettre en surbrillance les textes que vous ne souhaitez
pas imprimer et désélectionnez-les en appuyant sur ENTER (7). Toujours en utilisant les fleches haut et bas
déplacez-vous dans les différents champs (éditables via le clavier USB externe). Une fois que vous avez mis
en évidence le champ relatif au type d'impression (pdf ou thermique), utilisez les fleches gauche et droite
pour sélectionner “Impression thermique” (print thermal) et appuyez sur la touche IMPRIMER (21) (print).
Les tests seront imprimés les uns a la suite des autres par l'imprimante thermique.

Imprimer le résumé via le format PDF

Répétez les opérations ci-dessus jusqu'a la sélection du type d'impression. Sélectionnez l'option “Imprimer
PDF” (print PDF) et appuyez sur la touche IMPRIMER (21). Un fichier pdf sera enregistré dans la racine de la
clé USB et aura pour nom les trois premiers caractéres du nom du patient suivi de la date et I'heure actuelles
(si aucun nom de patient n'a été ajouté au fichier, le nom sera alors “inconnu” (unknown) suivi de la date et
I'heure actuelles).

Logo personnalisé et en-téte

Un logo personnalisé peut apparaitre sur le rapport pdf, a partir de la racine de la clé USB, il doit y avoir
un dossier nommé “Images” avec a l'intérieur un fichier image avec le logo voulu. Limage doit avoir
une extension .jpg, é&tre nommée Company_logo.jpg et avoir une taille de 200 x 50 pixels.

En plus du logo, un texte personnalisé avec des données sur I'utilisateur de I'appareil peut apparaitre.
Pour cela, dans le méme dossier “Images’, situé sur la clé USB, il doit y avoir un texte nommé
Company_data.ini avec le texte voulu (4 lignes de texte). Une fois la clé USB connectée a I'appareil,
I'image et le texte seront directement importés dans le modeéle .pdf.

Principales étiquettes

L]
»>

Etiquette d'identification du produit Etiquette située sur la partie alimentation
(située au dessous)
' resonance »)
R37A DD45 Clinical
AUDIOMETER  cod. 4300102605

AR )2ors

R37A15L000001
audiometer: type 1A EN60645-1/-2, ANSI S3.6




Symboles présents sur ['appareil

ON (source principale d'alimentation)

OFF (source principale d'alimentation)

Courant alternatif

Se référer au manuel

Equipement de type B

Veuillez consulter le manuel pour savoir quels émetteurs connecter

= [>Q (O—

Ce symbole placé sur I'appareil indique que lorsqu'’il est mis au rebut, I'appareil
doit étre soumis a une «collecte municipale distincte».

L'utilisateur est donc tenu de livrer le dispositif mis au rebut (directement ou
indirectement) aux bacs de collecte séparés mis en place a cet effet par les
organismes locaux ou municipaux de gestion des déchets ou de remettre le
dispositif au revendeur contre I'achat d’un nouveau dispositif équivalent.

RoHS /
S

Marquage RoHS garantissant la conformité a la directive RoHS

Associé avec le nom et I'adresse, ce symbole identifie le Fabriquant de I'appareil

Marquage CE garantissant la conformité a la directive 93/42 / CEE du MDD -
Organisme de certification notifié no. 0051 (IMQ)

0051
@ 2015 Année de fabrication de I'appareil
-~ ‘, USB Host port
- USB Slave port

Serial number




Messages pouvant apparaitre

Message Moment d'apparition Typologie | Signification Intervention
affiché
DO YOU Apparait aprés la demande Systéme Signifie qu'une deman- | Appuyez sur OUl ou sur NON
CONFIRM ? d’annulation de courbes ou des de d’annulation de lorsque la requéte apparait
demandes de modifications de courbe ou une deman-
paramétres de de modifications de
parametres a été saisie
CHANGE Apparait a la fin de la procédure | Systéme Offre la possibilité de Appuyez sur OUl ou sur NON
CALIBRATION | d'étalonnage de I'appareil, une mettre a jour pério- lorsque la requéte apparait
DATE ? fois la touche “SAUVER” appuyée diquement les dates
et les valeurs modifiées d'étalonnage
ENTER Apparait lorsque vous tentez Systeme Il vous est demandé de | Entrez votre mot de passe
PASSWORD d'accéder pour la premiére fois saisir votre mot de pas- | grace aux touches
ala procédure d'étalonnage de se d'acces pour déver-
I'appareil une fois que I'appareil a rouiller la procédure
été mis sous tension d'étalonnage
WRONG Apparait lorsque vous tentez Systeme Cela signifie que vous Appuyez sur la touche Entrée,
PASSWORD d’accéder a la procédure d'éta- avez entré un mot de puis entrez de nouveau le mot
lonnage de I'appareil en utilisant passe incorrect pour de passe correctement
un mot de passe incorrect accéder aux menus
Calibration
PARAMETERS | Apparait lors du démarrage Systéme Signifie qu'un ou Appuyez sur la touche Entrée.
CHANGED de I'appareil dans le cas ou le plusieurs des fichiers Les fichiers corrompus seront
systéme détecte des erreurs relatifs aux paramétres | remplacés par les fichiers par
possibles dans un ou plusieurs de test sont soit défaut du systéme et il sera
parametres relatifs au test. Les corrompus, soit man- alors possible de procéder
parametres incorrects s'affichent quants al'utilisation de l'appareil.
simultanément sur la méme Il peut vous étre demandé
page avec le message d'exécuter la procédure d'éta-
lonnage de I'appareil

Maintenance et nettoyage

Nettoyez la surface extérieure de I'appareil a I'aide d’un chiffon propre et humide (n'utilisez pas de
solutions détergentes agressives). La pénétration de liquides doit étre strictement évitée.

Pendant les tests, les coussinets du casque et I'embout de la sonde entrent en contact direct avec le
patient.Bien que ces composants soient biocompatibles, ils ne sont pas stériles et doivent faire l'objet
de soins particuliers:

— Aprés chaque session de test, il est nécessaire de désinfecter les coussinets du casque avant
de les utiliser pour tester un nouveau patient. Pour ce faire, n'utilisez que des solutions désinfec-
tantes non allergéniques couramment commercialisées et suivez les instructions fournies par le
fabricant de la solution.

— Les embouts des inserts (IP30, Insert) sont jetables : utiliser une seule fois et les remplacer
avant utilisation avec un nouveau patient.

La calibration et toute réparation, installation et/ou mise a jour éventuelles de l'appareil
doivent étre uniquement effectuées par du personnel technique spécialisé, diment autorisé



par le fabricant et en pleine conformité avec les termes et conditions spécifiés dans le Manuel
Technique.

Les opérations de maintenance standard et de calibration de l'appareil doivent étre effectuées
régulierement a intervalles d'un an. Les opérations de maintenance standard couvrent
l'inspection du cable du transducteur, du cable dalimentation secteur, des coussinets
d'écouteurs ainsi qu'une vérification du bon état de marche général de I'appareil. Toutes les
opérations de calibration de I'appareil doivent étre uniquement effectuées par du personnel
technique qualifié, diment autorisé par le fabricant et en utilisant les équipements appropriés
pour vérifier les niveaux et les fréquences de tous les signaux de sortie par les émetteurs fournis
avec l'appareil. Une fois la calibration de I'appareil réalisée avec les bons équipements, il est
nécessaire d'exécuter un test de fonctionnement de I'appareil.

L'appareil R27A/R37A peut étre utilisé avec une cabine insonorisée selon les conditions
ambiantes requises pour les tests audiométriques. Avant de connecter 'appareil, vérifiez que les
prises sont compatibles avec les caractéristiques de I'appareil.

La calibration de I'appareil est garantie par le fabricant uniquement si les émetteurs utilisés sont
directement connectés a l'appareil. Si les émetteurs sont raccordés a I'appareil par I'intermédiaire
derallonges et/ou de prises d'interconnexion, comme cela peut étre le cas avec un raccordement
a des cabines insonorisées, il est nécessaire de procéder d’abord a la re-calibration de I'appareil
avant de l'utiliser.

En cas de remplacement des émetteurs et/ou d’autres composants de l'appareil, il est vivement
recommandé d'utiliser exclusivement des pieces de rechange de la marque Resonance fournies
directement par le fabricant. A chaque fois que des émetteurs sont remplacés, une nouvelle
calibration de I'appareil par un personnel technique qualifié est nécessaire.

L'appareil est fourni avec une pile au lithium de type CR2032 qui permet le maintien de la date
et de I"heure affichées par I'appareil. Cette batterie est soudée sur le PCB de I'appareil et son
remplacement éventuel doit étre uniquement effectué par du personnel technique qualifié.
Le non-respect de cette regle peut entrainer des dommages pendant le remplacement de la
batterie, empéchant ainsi I'affichage correct des données de date et d’heure par I'appareil.

Les fusibles fondus ne doivent étre remplacés que par le méme type de fusibles, comme spécifié
sur l'appareil.

Planning de maintenance et de nettoyage

Tous les jours

De fagon hebdomadaire

. Présence de signaux dans les émetteurs
. Propreté des coussinets

. Bon état de tous les cables d’accessoires et
prises jack apparentées

Mensuellement

Annuellement

. Condition générale de I'appareil
. Etat des coussinets

. Effectuer la calibration et les opérations de
maintenance standard




Conditions environnementales

Gamme de température

de-20°Ca+50°C

Température de stockage Taux d’humidité

de 20% a 80%, sans condensation

et de transport
Gamme de pression

de 500 hPa a 1060 hPa

Gamme de température

de +15°Ca+35°C

Température d'utilisation | Taux d’humidité

de 30% a 90%, sans condensation

Gamme de pression

de 700 hPa a 1060 hPa

Principales spécifications techniques

Dimensions
. Lx Lx H:370x290x180 mm Poids: 3.5 kg net

Alimentation

. 110-240V AC50/60 Hz40 VA Fusibles:2xT1AL250V

Normes de références

. MDD 93/42/CEE et mise a jour 2007/47/CEE : Classe lla (conformément a I'annexe IX, regle 10 dudit

MDD 93/42 CEE)

EMC: selon EN 60601-1-2 (2012)

certification notifié : IMQ)

Tests

. Audiométrie tonale et vocale (Listes
d'audiométrie vocale enregistrées sur la
carte SD

. ABLB; MLB; DLI; SISI

. Tone Decay, Multifréquences, Stenger

. Seuil automatique (Autothreshold),
Békésy

. GAP, DLF, Quick SIN (optionnel)

Emetteurs de sortie

. ACR, ACL, BC, INSERT, Champ libre,
moniteur (casque avec microphone)

Sécurité : selon IEC 60601-1:2005 + AMD1:2012 Classe 1 Type B

Audiometre : selon EN 60645-1; EN 60645-2 et ANSI S3.6 Type 1A
Systéme de qualité fabricant : selon EN I1SO 9001:2015 et UNI EN ISO 13485:2016 (Organisme de

Signaux d’entrée
. CD (Ext1 and Ext2), microphone (talk
over)

Type de signaux

. son pur, wobulé, micro, externe, listes
d’audiométrie vocale enregistrées sur la
carte SD

Masquage
. Bruit de bande étroite, bruit vocale, bruit
blanc, signal externe



Fréquences et intensités max
Précision de la fréquence : +1%

Vaiation du niveaude dB:1,2,5dB

DD45-TDH39 HDA280 HDA300 INSERT | BCB71 (dBuN) Free Field

Son Bruit de Son Bruit de Bruit de | Bruit de Bruitde | Son Bruit de

bande bande | Son bande | bande | Son bande

freq. (Hz) | pur étroite | PYT | étroite pur étroite | étroite | pur I?an'de PUr | stroite

(@BHL | (gpem) | 9BHY| (apem) (dBEM) | (dBEM) étroite | (dBHL)| (pEm))
125 80 55 80 55 - e - o F— 70 70
250 100 75 100 75 - [ 75 45 40 85 85
500 120 920 120 920 - - 95 70 60 95 95
750 120 95 120 95 - - 95 75 65 95 95
1000 120 95 120 95 - - 95 80 70 95 95
1500 120 95 120 95 - - 95 80 75 95 95
2000 120 95 120 95 o - 95 80 75 95 95
3000 120 95 120 95 - - 95 80 70 95 95
4000 120 95 120 95 f— — 95 80 70 95 95
6000 115 90 110 920 - e 80 60 55 95 95
8000 100 70 100 70 90 80 o o - 85 85
9000 e - o - 920 80 - o - 90 80
10000 - —- 920 70 90 80 - - - 90 80
11200 o o o - 920 80 e e o 90 80
12500 - - 80 70 80 70 —- " " 90 80
14000 - - - e 70 60 - o o 85 75
16000 - - -—- " 50 40 - -—- -—- 55 45
18000 - - o i 40 30 - - - - o
20000 o — - — 30 20 — o - - —

110
WN 110 (dBspl) 110 (dBspl) - (dBspl) 100 95 (dBspl)
SN 90 f— 90 60 95
EXT 105 105 - - 60 920

Tests DLI et SISI

Niveaux d’augmentation SISI: 0.25,0.5,0.75,1,1.5,2,3,4,5dB
Augmentation des taux de répétition SISI : 0.2, 0.5 Hz, aléatoire

Niveaux d'augmentation DLI: 0.1,0.2,0.3,0.4,0.5,0.6,0.7,0.8,09,1,1.5,2,3,4,5dB
Augmentation des taux de répétition DLI: 0.5, 1,2 Hz

Test Tone Decay

Durée du test : 60 sec.

Test d’audiométrie multifréquences
Etapes de variation de la fréquence: 1,10, 20, 50, 100 Hz.

Test Bekesy
Fréquences : de 125Hz a 8 KHz par étape d'une octave
Présentation des stimuli : continue, pulsé (2 Hz), LOT (taux THz - 200 msec ON / 800 msec OFF)

Direction : de fréquences basses a hautes / de fréquences hautes a basses

Changements d'intensité : 1, 2.5, 5 dB/sec.
Mode : Balayage (durée 60 sec.), Fixe (durée 30 ou 60 sec.)




Test de détection d’intervalle (GAP)
Ecart entre les stimuli: 1, 2, 5, 7.5, 10, 15, 20, 35, 50, 75, 100, 200, 500 ms
Taux de répétition: 0.2, 0.5 Hz, aléatoire

Test DLF
Variation de la fréquence : 0, 0.25%, 0.5%, 1%, 2%, 4%, 6%, 8%, 10%, 15%, 20%, 30%
Taux de répétition : 0.2, 0.5, THz

Des descriptions techniques plus détaillées et completes telles que les schémas de cablage, la liste des
piéces détachées, les instructions de calibration et les autres informations nécessaires a la réparation et
a l'entretien de l'appareil sont disponibles dans le manuel d'entretien qui sera fourni, sur demande, au
personnel technique autorisé par le fabricant a effectuer ces opérations.

Modeles

SERIES MODELE REFERENCE
R27A TDH Diagnostic 4300102500

R27A DD45 Diagnostic 4300102505

R27A DD45 Diagnostic 4300102510

R27A R27A ADC Diagnostic 4300102520
R27A ADC Diagnostic 4300102525

R27A HDA Diagnostic 4300102540

R27A HDA Diagnostic 4300102550

R37ATDH Clinique 4300102600

R37A DD45 Clinique 4300102605

R37A R37A ADC Clinique 4300102620
R37A HDA Clinique 4300102640

R37A HF Clinique 4300102660

R37A HF Clinique 4300102665




Accessoires, test et parties appliquées

@ = standard O = optionnel SERIE
— =nondisponible  * = parties appliquées R27A R37A | R37A-HF
ACCESSOIRES
Casque adulte réglage facile DD45 ou TDH39 * ] [ °
Insert * — — ¢}
HDA 300 HF Casque — — °
Casque HDA 280 (depend du modéle commandé) * ] [ ]
Casque ADC (depend du modéle commandé) * ® ) ®
Vibrateur osseux B71W * [) [ [)
Insert pour masquage * [¢) ° )
Kit casque opérateur (casque + micro) * @) ° )
. . °

Microphone patient * O 4300102510 ® )
Microphone col de cygne pour opérateur o o o
Poire réponse patient * [) [ [)
Imprimante thermique ~ 4300:0251 0 ® [ ]
Rouleau de papier thermique B 430070251 0 ) )
Carte SD avec listes pour audiométrie vocale B 430070251 0 ) °
Cable d'alimentation [) [ [)
Cache contre la poussiéere [) [ [)
Guide utilisateur rapide Multilingue ) ® ®
Clé USB ) ° )
Logiciel Resonance® MDS (version demo) ] ° )
Documents DHR : données de calibration et conformité CE [) [ )
Clavier HUB USB externe ¢} @) o
Sacoche de transport ¢} @) e}
License pour logiciel Resonance® MDS @) ) @)
TEST
AUDIOMETRIE TONALE [ ] [ ) [

[
AUDIOMETRIE VOCALE 4300102510 °

°
ABLB -4300102510 | ® °
SEUIL AUTOMATIQUE [ ] [ ) [ ]
SISI ° ° °
MULTIFREQUENCE o [ ) [
BEKESY — ° [
MLB — ° )
DLI — ° )
STENGER [ ) ) [
TONE DECAY —_ [ [ )
GAP [) [ [)
DLF ) ° )

[0)
QUICKSIN -4300102510 | © ©

Les parties appliquées sont constituées par les émetteurs qui transmettent les signaux de test. Ces
émetteurs sont appliqués de sorte qu'ils entrent en contact direct avec le patient. Dans la liste précédente,

ils sont mis en évidence en gras et sont marqués d'un astérisque (*).

On trouvera ci-apres un affichage des émetteurs constituant les parties appliquées de I'appareil avec une
description. Le nom ainsi que le numéro des connecteurs correspondants situés sur la section arriére de

I'appareil sont indiqués.




Emetteurs pour les tests d’audiométrie

<

Vibrateur osseux Insert pour masquage Casque HDA 280 Casque adulte Insert earphones
“Bone vibrator” (22) “Insert”(21) “AC Phones R-L"(19) réglage facile “AC Phones R-L"(19)
“AC Phones R-L"(19)

E—S \:
Casque ADC Microphone patient Poire réponse patient
“AC Phones R-L"(19) “Talk Back” (25) “Pat. Resp”(28)

Emission électromagnétique

Directives et déclaration du fabricant - émissions électromagnétiques

Le R27A/R37A est prévu pour étre utilisé dans I'environnement électromagnétique spécifié ci-
dessous. Il convient que le client ou I'utilisateur du R27A/R37A s'assure qu'il est utilisé dans un tel
environnement.

Essai d'émission Conformité Environnement électromagnétique - directives
Emissions RF Groupe 1 Le R27A/R37A utilise de [Iénergie RF
CISPR11 uniquement pour ses fonctions internes. Par

conséquent, ses émissions RF sont tres faibles
et ne sont pas susceptibles de provoquer des
interférences dans un appareil électronique

voisin.
Emissions RF Classe B Le R27A/R37A peut étre utilisé dans tous
CISPR11 les environnements, méme domestique, et
ceux directement reliés au réseau public
Emissions harmoniques Conforme d'alimentation électrique basse tension,
CEI/EN61000--3-2 alimentant des batiments a usage domestique.

Fluctuations de tension/ Conforme
Papillotement flicker
CEI 61000-3-3




Directives et déclaration du fabricant - Immunité électromagnétiques

Le R27A/R37A est prévu pour étre utilisé dans I'environnement électromagnétique spécifié ci-dessous.
Il convient que le client ou I'utilisateur du R27A/R37A s'assure qu'il est utilisé dans un tel environnement.

Essai d'immunité Niveau d'essai Conformité Environnement électroma-
IEC 60601-1-2 gnétique - directives
Décharges Il convient que les sols soient
électrostatiques en bois, en béton
(DES) CEI/EN 61000- ou en carreaux de cérami-
42 8kV contact IEC 60601-1-2 que. Si les sols sont
2/4/8/15 kV air Niveau de test recouverts de matériaux
synthétiques, il convient que
I'humidité relative soit d'au
moins 30%.
Champs 3V/m IEC 60601-1-2 Il convient que les appareils
électromagnétiques 80 MHz to 2.7 GHz Niveau de test portatifs et mobiles RF ne

irradiés
IEC 61000-4-3

soient pas utilisés plus prés
de toute partie du R27A/
R37A,

y compris des cables.

Distance minimale:

d = 1,2y/P 80 MHz 4 800 MHz
d=2,3y/P 800 MHz 4 2,5 GHz
Ou P est la caractéristiques
de puissance de sortie maxi-
male de I'émetteur en

watts (W) selon le fabricant
de I'émetteur et d est la
distance recommandée

en métres (m).

Transitoires rapides
en salves

2 kV pour la puissance
lignes d'alimentation

IEC 60601-1-2
Niveau de test

Il convient que la qualité
du réseau d'alimentation

CEI/EN 61000-4-4 électrique soit celle d’'un
1kV pour entrée / sortie environnement typique
lignes>3m commercial ou hospitalier.
Surtension 0.5/1 kV mode IEC60601-1-2 Il convient que la qualité
transitoire différentiel Niveau de test du réseau d'alimentation
CEI/EN 61000-4-5 électrique soit celle d’'un
environnement typique
0.5/1/2kV mode commercial ou hospitalier.
commun
Perturbations 3V IEC 60601-1-2 Il convient que les appareils
conduites, y compris 150 kHz to 80 MHz Niveau de test portatifs et
les champs RF mobiles RF ne soient pas
IEC 61000-4-6 utilisés plus

pres de toute partie du
R27A/R37A,

y compris des cables,
Distance recommandée d
=124P




Creux de tension,
coupures bréves
et variations de
tension sur des
lignes d’entrée

% Un for 0.5 cycle
0% Un for 1 cycle
70 % Un for 25 cycles
0%Unfor5s

IEC60601-1-2
Niveau de test

Il convient que la qualité du
réseau d'alimentation électri-
que soit celle d’'un environne-
ment typique commercial ou
hospitalier.

Si l'utilisateur du R27A/R37A
exige le fonctionnement
continu pendant les coupu-
res du réseau d'alimentation
électrique, il est recomman-
dé d'alimenter le R27A/R37A
a partir d'une alimentation
en énergie sans coupure ou
d’une batterie.

d‘alimentation
électrique
CEI/EN 61000-4-11

30 A/m IEC60601-1-2

Niveau de test

Il convient que la qualité
du réseau d'alimentation
électrique soit celle d'un
environnement typique
commercial ou hospitalier.

Champ magnétique
alafréquence du
réseau électrique
(50/60Hz).

CEI/EN 61000-4-8

Note: A 80 MHz et & 800 MHz, la gamme de fréquences la plus haute s'applique.

Note: Ces directives peuvent ne pas s'appliquer dans toutes les situations. La propagation élec-
tromagnétique est affectée par I'absorption et par les réflexions des structures, des objets et des
personnes.

a. Les intensités de champ des émetteurs fixes, tels que les stations de base pour les radiotélépho-
nes (cellulaire/sans fil) et les radios mobiles terrestres, la radio d’amateur, la radiodiffusion AM
et FM, et la diffusion de TV, ne peuvent pas étre prévues théoriquement avec exactitude. Pour
évaluer I'environnement électromagnétique da aux émetteurs RF fixes, il convient de considérer
une investigation électromagnétique sur site. Si I'intensité du champ, mesurée a I'emplacement
ou le R27A/R37A est utilisé, excede le niveau de conformité RF applicable ci-dessus, il convient
d'observer le R27A/R37A pour vérifier que le fonctionnement est normal. Si 'on observe des per-
formances anormales, des mesures supplémentaires peuvent étre nécessaires, comme réorienter
ou repositionner le R27A/R37A.

b. Sur lagamme de fréquences de 150 kHz a 80 MHz, il convient que les intensités de champ soient
inférieures a 3V/m.




Distances de séparation recommandées entre
les appareils portatifs et mobiles etle R27A/R37A

Le R27A/R37A est prévu pour étre utilisé dans un environnement électromagnétique dans lequel les
perturbations RF rayonnées sont controlées. Le client ou l'utilisateur du R27A/R37A peut contribuer a
prévenir les interférences électromagnétiques en maintenant une distance minimale entre 'appareil
portatif et mobile de communications RF (émetteurs) et le R27A/R37A, comme cela est recommandé
ci-dessous, selon la puissance d'émission maximale de l'appareil de communications.

Distance de séparation selon la fréquence de I'émetteur
Puissance de sortie m
maximale assignée
af émetteur De 150Khza80MHz | De80MHz2800MHz | De 800 MHza 2,5 GHz
d=12VP d=1.2P d=23P
0.01 0.12 0.12 0.23
0.1 0.38 0.38 0.73
1 1.2 1.2 23
10 3.8 3.8 7.2
100 12 12 23

Pour des émetteurs dont la puissance d'émission maximale assignée n'est pas donnée ci-dessus, la
distance de séparation recommandée d en metres (m) peut étre estimée en utilisant I'équation ap-
plicable a la fréquence de I'émetteur, ou P est la caractéristique de puissance d’émission maximale
de I'émetteur en watts (W), selon le fabricant de ce dernier.

Note 1 : A 80 MHz et & 800 MHz, la distance de séparation pour la gamme de fréquences la plus
haute s'applique.

Note 2 : Ces directives peuvent ne pas s'appliquer dans toutes les situations. La propagation élec-
tromagnétique est affectée par I'absorption et par les réflexions des structures, des objets et des

personnes.
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ZHMANTIKEZ EIAOMOIHZEIX

H Resonance® cag euxaploTEl TOU AMOKTHOATE éva amd Ta lATPOTEXVONOYIKA TTIPOIOVTA TNG!

H Resonance® emonpaivel 61, yia tn Stac@dhion g BEATIOTNG amddoong TG CUOKEUNG Kal TNG TMAPOUS
IKOVOTIO(NONG TWV TEAATWY, TTPOTOU TIPOXWPNOETE OTNV EYKATACTAON KAl XPHON TNG CUCKEUNG, KOAEIOTE va
S10BACETE TPOCEKTIKA ONEG TIG ONHEIWTELG KAL TIG TTPOEISOTIOINCELG TTOU TIEPIEXOVTAL OTO TTAPOV Eyxelpidio Xpriotn,
KOBWG TapEXOuV ONUAVTIKEG 0SNYIEC Yla TNV ACPAAELD, TN @PovTida Kal TN CUVTHPNON TNG.

DUNAOOETE IPOCEKTIKA TO TTAPOV EYXEIPISIO OE AOPANEG HEPOG VIO LEANOVTIKI XPrioN.

H ouokeur} QUTH KATOOKEUAOTNKE Kal SOKIHACTNKE EPYOOTACIOKE, O TTAIjPN CUUHOPPWON HE Ta TPOTUTIA Kal
TOUG KAVOVIOHOUG yia TO TIPOIOV, Kal apaddbnke amod TIG yKATAOTACEIG KATAOKEUNG UTTO APIOTEG OUVONRKEC
TEXVIKNG ACPANELG. APOU aPAIPECETE T CUOKEUN amo T cUoKeuaoia, ENEYETe OTL Sev €xel umooTei {nuid kat Tt
Sev AeimeL KAmolo0 P€POG TNG.

T€ MEPIMTWON TTOU €XETE OMOIASHTIOTE AUPIBOAQ, PN XPNOIUOTIOIOETE T CUOKEUN KAl EMKOIWVWVAOTE PE TOV
mpounBeuTh g Resonance 1 oteilte ameuBeiag e-mail oto Tupa E§unnpétnong Mehatwv tng Resonance otn
S1evbuvon support@resonance-audiology.com.

Edv n ouokeur) méoel katd AaBog ry/kal umooTel KAMolo 1oXupd XTUMNHA, TOTE PIMOPE( va PEPEL Kal Karmola
AavBavouoa ry/kat pun opatr {npid, n omoia Kablotd Tn Aeltoupyia TG CUOKEVNG emiKivduvn.

EmAoyéc Aettoupyiag kat medio
XPNong

H ouokeun pétpnong R27A/R37A mpoopiletal yia KMVIKEG OKOOUETPIKEG SOKIPAGIES.
To gupl PACHA TV SOKIMACIWV KAIVIKI G AKOOUETPIAG TTEPIAAUBAVEL TIG AKOAOUBEC:

Akoopetpia kaBapwv TéOVWY Kol OWANTIKA OKOOMETPia, AUTOHATOG E€NeyXog oudol akorg, Aokipacia
evaNaooopevng apgimeupng e§looppomnong akovotdtntag (ABLB), Oplo Siapopdg yia évtaon (DLI), Aokipacia
Hovomeupng e§looppomnong akovotétntag (MLB), Aokipacia deiktn gvaiobnoiag pikpwv avéioewv (SISI),
Aokipacia amoofeong Tévou, Autopatn akoopetpia katd Bekesy, Akoopetpia moAamiwy cuxvotitwy, Oudoi
avixveuong Kevwv o€ fxoug, Exktéheon dokipaaoiag Stenger, Aokipacia Taxeiag Stakpiong tng opiag og 86pufo
(QuickSIN), Opto Stapopdg yia cuxvétnta (DLF) kat AKoopeTpia uPnAwWY cuXVOTATWY £wg Kat 20.000 Hz (uévo yia
TO povtélo R37A-HF).

H xpnon tng ouokeung mPoopileTal AmOKAEIOTIKA Yld aKOOAOYOUC, EMAYYENUATIEG IATPIKWY KAl TEXVIKWV
AKOUOTIKWYV BonBnudtwy Kat emayyeAaTieg eI8IKEVPEVOUE OTN S1ATAPNON TNG AKONG KAl TNV AKOOoAoYia.

H ouokeun mpoopiletal yia xprion o€ KAvIko meptBaANov Kat o€ xapunAr otddun mepiBarlovtikot BopuBou. MNa
oplopéva €idn SoKIpaciwv (akoopeTpiag), amatrolvtal TOAU XapnAég oTaBueg mepiBallovTikol BopUBou

Katda tnv umoBoAn Twv acBevwv oTig SOKIPATIEG, Ol XEIPIOTEC AMAITEITAL VA ACKOUV Ta KABRKOVTA TOUG PE HEYIOTN
@povTida Kat TPoooxH.

Juviotdrtat Beppokpacia mepiBarlovtog Aettoupyiag petadu 15 kat 35 °C (59 - 95 °F).



[MposidbomolNoeIg Kal
TTPOPUAAEELC VIO TNV AOPAAELQ

Anayopeletal omoladrmote duvatr Tpomomoinon f/kal HETAaBoAr otn
A OUOKEUN AUTH XwPIg TNV TponyoUevn OXeTIKN ddela Tou Kataokeuaotn).

Y& mepimtwon oUvdeong Tou R27A/R37A pe AANEG CUOKEUEG TTou SlaBéTouv
Eexwplotr, €€WTEPIKN) NAEKTPIK TPoYodooia, €ival amapaitnto va
SokipdleTal N CUPUOPPWON TOU GUVOAIKOU GUOTAMATOC ME TIG SIaTAEELS
Tou mipotumou EN 606011-1. Edv yla Adyoug CUPHOP@WONG amaiteital n
xprion tuxov Satdéewv povwong f yeiwong, ot SlaTtagelg autég mpémel
emiong va minpouv to mpotumo EN 60601-1.

Katd tn Sievépyela Twv SoKIUaolwv, ENEYXETE TAVTOTE Tn pUBUION €vtaong
NG ouxvéTNTaG Sl€yEPONG OTN CUOKEUN TIPLV ATO TN XPron otov acBevr).
Autd eival amapaitnTo TPOKEIPEVOU va €§A0QANIOTEL N €QapUoyN
amodektwv emmédwv évtaong Siéyepong Tou acBevouc.

Mpv amo n xprion o€ véo acBevr), KaBAPIoTE Ta PEPN TWV LOPPOTPOTTEWV
TIOU €pYOVTal OE AMEON €MAQPN HE TOV aoBevh (M. Ta pa§NapdKia Twv
aKouoTIKWV). ‘ONeg ol gpyacieq KaBapIlopoU TIPETEL va eKTEAOUVTAL UE
Xprion KatdAnAou avtionmtikoU Slahupatog, akolouBwvtag Tig odnyieg
mou Sivovtat amé Tov [Mapackevaotri TOU aVIIONTTIKOU TIPOIOVTOG.

A Avatpé€te emiong otnv &voTNTA TOU TIAPOVTIOG gyXelpidiov yia Tov
kaBapiopod kat tn ouvtripnon. H cuokeuny R27A/R37A Sev gival KatdAAnAn
yla xprion pe e0@Aekta avaioOntikd. Emiong, to R27A/R37A Sev Siabétel
nmpootacia yla tn Sieioduon uypwv: n EVOEXKOUEVN EICKWPENON OTAYOVWY
/Kal ouclwv UTTO HoP@ry LYPOU OTPElL PMopei va Tpokaléoel cofapn
BAGBN otn cuokeun.

H ocuokeuny mpémel va XPnOIUOTIOIEITAl TTAVIOTE ME TOUG OIKOUG TNG
Hop@oTpoTEic, ol omoiot SiatiBevtal Katd TNV MapAadoon Tou TPOIOGVTOC
amd Tov Kataokevaotr. Xag EVNUEPWVOUUE OTL N OUOKEUN EXEl
BaBuovounBei yia xprion He TOug TAPEXOUEVOUG Hop@oTpoTEiG. Edv
avTIKataotabouy, ekteNéote véa Babuovounon. e MePIMTwon Tou ol
Hop@oTPOoTE(C €ival ouvdedepévol UE TN OUOKEUR HEOCW KOAwSiwv
EMEKTAONG, OTIWG ATAITETAL KATA TN oUVOEon pe BAaNAPOUG NXOUOVWONG,
ouvioTtdtal n ekTéAeon Badpovopunong.

MapdAo mou n cuokeur) MANPOI Toug LoXUOVTEG Kavoviopoug mepi HMC
(nAexTpopayvnTikn oupBatdtnta), cuviotdtal WSlaitepa n amopuyr g
€KOEONC TNG OUOKEUNG 0€ AANEG TINYEG NAEKTPOUAYVNTIKAG aKTIVOBOoAiag,
OMWG KIvNTA TNAéPwva. Xe TIEPITTTWON TIOU N CUCKeUR BpiokeTal Kovtd f
Simha og ANNeG OUOKEVEG, TPV amd T xprion g Slao@aliote ot Sev
uTTdpxouV aPEUBOAEG PETAEY TwV 6U0 cUCTNUATWV.
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EVOowHaTwHéVOC BEPUIKOC EKTUTTWTAG.

EVOWHOTWHEVO HIKPOQWVO OMNiag yia Tov acBevry (amevepyomoleital autdpata Katd tn
oUVSEEDN TOU EEWTEPIKOU HIKPOPWVOU TNV KATAANAN umodoxr (26) mou Bpioketal oto miow
m\aiolo).

AlakonTeg puBUIong kavaAou 1 (dB) kat 2 (dB): 0 S1akoTTNG PUBUIONG KAVAAIOU 1 EMTPEMELTN
pLBUION TNG 0TABUNC dB ToUL KavaAloL 1 KAl TNV eMAOYH TWV OTOIKEIWV OTIC OENISEG TOU pEVOU.
O S1aKkoTTNG PUBUIONG KAVAALOU 2 eMITPETEL TN PUOUION TNG 0TABUNG dB Tou Kavaliov 2 Kal
NV €mAoyn TwWV OTOIXEIWV OTIG OENISEC TOU pevoU. Méow Kal Twv Vo SlaKOTTWY PUBUIoNG
givat Suvatdg o ENeyx0G TNG OTABUNG HXOU HEoW TNG GENIBAG TOU LEVOU ENEYXOU €VTAONG XOU
(mA\fiktpo CONTROLS 14).

MARKTPa AstToupylwy F1...F6: emtpémouv Tnv ekTéAEON TNG AelToupyiag mou pgavifetat oto
KOTWTEPO TUNHA Tou mAalciou 006vng akpIfwg mavw amd Ta avrtiotolka mARkTpa. Ot
avagepBeioeg Aettoupyieg MOIKINOULVY avAloya LeE TO €i60¢ TG SOKINAGCIAG TTOU EKTENETAL 1) TO
Hevou Tou TIPOoRANAETAL.



TEST: 6tav n ouokeur| Bpioketal oe Aeltoupyia ektéheong Sokipaciag, To MARKTPO auTo
EMITPETEL TNV EMOTPOQPH OTNV KUPLA OENISA EMAOYWV.

ENTER: m\fikTpo yia mpoéofaon oti¢ Sokipaaoisg anmd to KUPLo pevou.

MAARKTPA RIGHT - LEFT yia ta kavdAia 1 Kat 2: Ta MARKTPA auTd EMITPEMOUV TNV EMAOY TOU
e€etalopevou autiou (right = 8efj, left = aplotepo) kat yia ta Vo kavahia. To emAeypévo orjpa
S1€yEPONG HETAPEPETAL £TOL OTOV HOPPOTPOTTED TIOU AVTIOTOIKEL OTO EMAEYHUEVO AUTI.
OUTPUT - INPUT yia ta kavdAia 1 Kat 2: eMTPENEL TN PEUOVWUEVN EMAOYH TOU TUTIOU TOU
£p€OIOUATOG KAl TOU HOPPOTPOTIEN TIOU XPNOtHoToloUvTal oTn Sokipaaia.

MAHKTPA BEAQN: xpnotpomolovvtal yia Tig Siagopeg MAOYEG TTOU TIAPEKOVTAL OTIG OENSEG
TWV PEVOU. XTNV OKOOUETPIKY SOKIUATia TTOMATTAWY GUXVOTHTWY, XPNOLHOTOI0UVTAL YId TN
pLBUION Kal Kataxwplon Tou PApatog ouxvdTnTag Kal v aAAayn tng pubuiong tng
ouxvotntag fdoswv.

NORM/REV yia ta kavdAia 1 Kal 2: Ta TARKTPA AUTA EMTPEMTOUV TN HETAPOPA TOU epeBiopatog
otoug popgotporeic. Kavovikiy (NORM) Aertoupyia (mapoucia onpatog €£66ou Katd To
matnpa Tou MARKTPou SIGNAL pe tov apiBud 12). Avtiotpopn (REV) Aertoupyia (amouoia
onpatog e€660u Katd To matnua Tou MARKTPou SIGNAL e Tov aplbud 12).

SIGNAL (orjua) yia kavahia 1 kat 2 (MARKTPA a@rig): KaTtd TNV aKOOUETPIK Sokipaoia, Ye To
KAVAAL O€ KAVOVIKH AEIToupyia, Ta TARKTPA AUTA EMITPEMOUV TN METAPOPA TWV ONUATWY TwV
QVTIOTOIKWV KAVOAIWV TTPOG TOUG HOPPOTPOTIEIG Ylo 000 €ival TATNHEVA. STV avTioTpoen
AelToupyia, Ta TARKTPA AUTA ATTEVEPYOTTOIOUV TO Orjud €€680U Tou pop@oTpoTéa yia 6o
gival matnpéva.

SYXNOTHTA: péow autwv Twv MARKTPWV gival Suvatr n emMA0OYr TNG CUXVOTNTAG TOU CAUATOC
TTOU AMOCTEAAETAL OTOUG LOPPOTPOTIE(C.

CONTROLS: 10 MAAKTPO autd mapéxel mpooaon otn puBULoN Tou EEWTEPIKOU ONHUATOG KAl
otn oghiba Babuovopnong, yla T AKOUOTIKA TTapakoAoubnong, To UIKPOQwvVo acBevolg
TIPOG XEIPLOTH (TT.X. Y10 OMIAIO TIPOG TOV XEIPLOTH) KAL TO HIKPOPWVO XEIPLOTH TTPOG AoOEVN (TT.).
yla opihia mpog Tov acBevn).

T. OVER: T0 MAAKTPO auTO Tapéxel dpeon mpdoaon oTig eMAOYEG pUBUIONG TNG €VvTaoNnG TOU
HIKPOPWVOU TOU XEIPLOTH (Yla EMKOIVWVIA TOU XELPLOTH TIPOG TOV aoBevr).

START/STOP: To MAAKTPO aUTO eMITPETEL TNV €vapEn/SlaKomr opIopEVwY eK Twv SLaBECIHWY
Sokipaolwv (yia Autopato oudd, Amoofeon tovou, AkoopeTpia katd Bekesy kat OpiAnTIkn
OKOOMETPIA KATA TIC KAVIKEC SOKIMATIEG OKOOUETPIAC).

STORE: T0 MAAKTPO aUTO EMITPEMEL TNV AmOBrKeuon Kat TPoBoAr Twv TIMWV HETpnong Katd
N SOKIPACIa TOU AKOOYPAUUATOG,.

PRINT: edv motnOei amé tn Bacikri oeAida emAoOywV, To TANKTPO AUTS EMITPETEL TNV EKTUTTWON
OAWV TWV SOKIPACIWV TTOU £XOUV EKTENEOTEI (MEOW BePpIKOU KTUTWTA 1) PE T Snuioupyia
pag ékBeong oe popen .pdf), eldAMwG gival €QIKTA n eKTUMWON yld IO PEUOVWHEVN
Sokipacia dv 1o mMAnkTpo matnOei ameuBeiag amd Tn oehida TN Sokipaciag (e eKTUTIWON
HEOW TOU EVOWHATWHEVOU BEPUIKOU EKTUTTWTH).
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AKOYZTIKA (R-L): ap. 2 é€odol jack otépeo 6,35 mm yia cuvdeon Twv DD45, TDH39, HDA280
1 BUCHATOEISWV AKOUCTIKWV (insert)

AKOYZTIKA HF: ap. 2 €€odol jack otépeo 6,35 mm yia oUVEEON TwV OKOUCTIKWY KEPOAAG
VPNARG ouxvoeTNTAG (MPOAIPETIKA) Yia To Hovtého R37A-HF povo. Na ta povtéda R27A kal
R37A mou kataokeudotnkav amod 1o 2014 kal €MELTa (TAUTOTIOIAOIA ATTO TOV OELPLOKO aplOud
TOU AKOOUETPOU), ot SUo £€odot mpoopilovTal yia ta Buopatoeldry akouoTiKd. Ma akodueTpa
TTOU KATAOKeLAoTNKav TPtV amod 1o 2014, o1 €€0do1 v xpnotpomolovvtal Kat gival KAEIOTO{ e
KOTAAANAQ TTPOOTATEVTIKA

INSERT: ‘E€0do¢ jack otépeo 6,35 mm yla oUvVOEOn TOU HOPQOTPOTIEA ElCAYWYNHS Yld
nxokaAuyn

AONHTHX OXTOY: E€odo¢ jack otépeo 6,35 mm yia ovvdeon G Hovadag OOTIKAG
aywypéTnTag

AKOOMETPIA EAEYQEPQY MEAIOY (R - L): E€odot RCA yia cUvSeon evioxuTr) TOU amaiteital
yla TNV eKTEAEON SOKIPACIWY Og AetToupyia eEAelBepou mediou



24.
25.
26.
27.
28.
29.

30.

31.

32.
33.

34.

CD-KAZETA (EXT1 - EXT2): EicoSot RCA yia cUvSeon onUATWY amod eEWTEPIKES TINYEC

TALK BACK: EicoSo¢ jack otépeo 3,5 mm yla 6UvEEon TOU HIKPOPWVOU acOEVWV

T. OVER: Eicodo¢ jack otépeo 3,5 mm yia oUVOECH TOU HIKPOPWVOU XEIPLOTH

MONITOR: E€0d0¢ jack otépeo 3,5 mm yla oUVOECH TwV AKOUCTIKWY TTapakohouBnong

PAT. RESP: Eicodo¢ jack otépeo 6,35 mm yia 6UvSeon Tou MARKTPOU andKplong acBevouc.
PAT. RESP. 2: Eicodo¢ jack otépeo 6,35 mm. [a T AKOOETPA TIOU KATAOKEUAOTNKAV Ao TO
2014 kal €merta (TAUTOTIOIRCIYA amd TOV OEIPIaKO aplBPO AKOOMETPOU), N €i0odog
nipoopiletal yla 1o SeUTEPO MAAKTPO AMOKPIoNG aoBevolg (mpoalpeTikd). Ma Ta akoopeTpa
TTIOU KATAOKEUAOoTNKaAV Tiplv amod 1o 2014, n eicodog dev xpnolpoToleital Kal gival KAEIOTH HE
KOTAAANAO TTPOCTATEUTIKO.

SD CARD: OUpa yia tnv e€wteplkr Kapta SD, n omoia mapéxeTal pe Tn CUOKEUN Kat SlaBéTel
HeyAo €0POG PWVNTIKWV EYYPAPWY OUIAIOG O TTOAEG YAWOOES yla Xprion oTIG SOKIMATIES
OMIANTIKIG AKOOUETPIAG

777 : Oupa USB e10660u yla ovvdeon mAnktpoloyiou USB r/kat e§wtepikrig povadag
amoBnkeuong USB

72?7 : ©@Upa USB €€660u yia emkovwvia pe H/Y kat petagopd dedopévwv

AwokdmTng ON-OFF: S1akomTng Aeitoupyiag pe urmoSoxeic ao@alelv Kat cUVEEaN Pe TV KUpLa
TTAPOXN PEVHATOG

FUVOECN HIKPOPWVOU XEIPLOTH TUTTOU gooseneck: TTeploxr| Tou poopileTal yia tn ocuvdeon
TIPOAIPETIKOU HIKPOPWVOU XEIPLOTH

Eykatdotaon

Mpiv amd Tnv evepyomoinon TNG CUCKEUNG, CUVSEOTE TOUG HOPPOTPOTIEIG TTOU ATaITOUVTAL YIa TIG
Sokipaoieg.

I n Sievépyela TV BACIKWY OKOOUETPIKWY SOKIPACIWY armaitouvTal Ta akohouba:

TET OKOUOTIKWV Ke@ANG (DD45, TDH39, HDA280 1| Buopatoeldry akouoTikd), povada OoTIKNG
aAywytHoTNTAG, MARKTPO amoKplong acBevouq.

Juvdéote 10 KOAWSI0 TPoYodoaiag otn cuokeun, dtaceaiovtag 6Tt To KAOAWSIO €ival owoTtd
OTPAMMEVO Yia OUVEEDN UE TNV KUpla TTapoxr SIKTUOU, KAl 0T CUVEXELA TTATHOTE ToV S1AKOTITN
Aertoupyiag mou BpiokeTal 0To miow PEPOG (33) yla Va EVEPYOTTOIOETE T CUOKEUN.

TUpoewva pe Tig Statdéelg Tou mpotumou EN60601-1, n CUOKEU AVAKEL OTNV Katnyopia 1. Zuvenwe,
€ivat amapaitnTo To NAEKTPIKS SiKTLO e TO omoio ouvdéeTal va S1aETel yeiwon.



PuBuioeic mapaperpwv

MOMg evepyomoinBei n cuokeur, TPoReiTe OTIC BacIKEG PUONIOELS Yia TNV EKTENEDT TWV SOKIPACLWV.

Matrote To mMAnktpo F1 (5) yia mpoéoBaocn oto pevou pubuicewv. Méow Twv Slakomtwy pubuiong (4) i Tou KAtw
BéNoug, emAé€te T Aettoupyia PARAMETER SETUP (PYOMIZH MAPAMETPQN) kat otn cuvéxela matriote ENTER
(7). Xpnotpomoote Ta MAeUpIKdA BEAN (10) yia va emAégeTe peTall Twv Slapdpwv oTolxEiwv i/Kat yia va oANEEete
Ta oTolxEi TTOU EMAEEATE. XpNOIUOTIOINOTE TO KATW BEAOC Yla va PETABEITE 0TV EMOPEVN AElToUpYia pUBUIONG.
31N oeAida SETUP (PYOMIZH), ot S1a0é01ueg emMAOYEG €ival opadomoinuéveg og EEXWPIOTEG EVOTNTEG.

FeVIKEG TAPANETPOL GUCKEVIG

Language (Mwooa): alayn Tng YAwooag SIEma@rg Tou TENIKoU Xprotn.

Date and time (Hpepopnvia kat wpa): alayr TN mpoBardueVNE NHEPOUNVIAG KAl WPAG TOU CUCTHHATOG.

Napapetpot akoopeTpiag

AC headphone (AkouoTikd kealijg AC): emAoyr} Tou TUTTOU HOPPOTPOTTEWV TIOL Bt GUVSEBOUV LE TN CUOKELN
(DD45, TDH39, HDA280 1} Bucpatoeldr akouotikd). BC right side and BC masked (Ag§ia mAevpa BC kat BC umé
KAaAuyn): emAoyr Tou TUTTOU Twv GUUBOAWY TTOU ATTAITOUVTAL YIA TNV ATIEIKOVION TNG 00TIKAG aywyluotntag (BC)
péow ypagnudatwv. BC marks joined (Enpeia BC evwpéva): edv n emhoyr) auth gival evepyomoinuévn, Ta onueia
OTO AKOOYPAMUA OOTIKNAG aywytudtnTag Oa cuvdéovtal, S1apopeTikd Ta onueia Sev Ba cuvdéovtal.

Autom. Change Freq. (Autopatn aAAayr ouxvotnTag): dv n emAoyr auTr €ival evepyoToinuévn, emAéyovtag
KATTOLO ONMEIO TTAVW OTO aKOOYpappa pe To MARKTPo STORE (17), n ouxvotnta g Sokipaciag aAalel avtdparta.
Edv Sev eival emAeypévn, n alayr Tng ouxvotnTag Ba PEMeL val YIVEL XELPOKIVNTA TTO TOV XEIPLOTH POV TTATHOEL
T0 TMARKTPO STORE (17).

Test Data (Aedopéva SoKipaciag): v n emAoyr auTr gival Evepyorotnpévn, Ta anmoteAéopata tnG OUIANTIKAG
Kal TOVIKAG AKOOUETPIAG EKTUTTWVOVTAL TOOO OF YPA@IKA 600 Kal aplduntikn poper. Enable Frequencies
Audiometry (Evepyomoinon OKOOUETPIAG GUXVOTATWV): evepyomolei 1 amevepyomolel TG Slabéoipeg
OUXVOTNTEG HOVO Yia SOKIPACIEG AKOOUETPIAG KABaPWV TOVWV.

Ol KaTaywpioElg TwV puBUicEwy pmopouv va emPBeBaiwbouv matwvtag F5 (5). Ot pubpioelg wpag Kat nuepopnviag
umopoULv va amoBnkeutolv matwvtag F3 (5). Matrote F1 yia emotpo@n otn Bacikr oeAida emAoyng SoKipasiag.

EKTEAEON OKOOUETPIKWV
SoKIHaoIWV

MO evepyoroinOei n CUOKEUN, Ol OKOOMETPIKEG SOKIMACIEG pmopouv va emAexBolv péow TnG 00ovng
XPNOIHOTTIOIVTAG TOV SIaKOTTN pUBUIONG TOU KAVOALOU 2.

MNatwvtag o F3, mpofalovtal mpooOeTEG AKOOUETPIKEG SOKIUATIEG.

H emoyn piag Sokipaciag yiverat pe tov SIakdmtn pubuiong tou Kavalol 1 (4) i Pe Ta MARKTPA EMAVW KAt KATW
Béhoug (10). Na mpooPaon otn cehida Sokipactwv matiote To MARKTPO ENTER (7). Ao 10 pevol Sokipactwy,
UTTOpEITE €MioNG va eMAEEETE pial SoKIpATia «TPoTEPAIOTNTAG» TaTwvTag To F2. Mapakaleiobe va akohouBrioete
T1G 08nyieg mou TPoBANOVTAL YIa TNV OANOKARPWON TWV PUBUICEWV.

Inpeiwon: Ot odnyie¢ mou akolouBolv OTNV TEPLYPAPH TWV SIOPOPETIKWY SOKIPACIWY, TTAPONO TIOU
aAVOQEPOVTAl OUYKEKPIUEVA OTNV «AKOOUETPIO KaBapwv TOVWVY», 1I0XUOUV YEVIKA YIO ONEG TIC OKOOUETPIKEG
Sokipaoiec.

AKoopeTpia KaBapwv TOVWV

EmAoyn Tou €i§0ug TV amaITOUHEVWVY ONUATWV Kal GXETIKN HETAPOPA oToV acBevi

H em\oyn Tou €i6oug OriHATOG KAl TWV HOPPOTPOTIEWV TIOU XPNOLHOTIOIoUVTAl YIVETAL KAl yia Ta SU0 Kavalia péow
Twv MARKTpwv INPUT kat OUTPUT (9).

Me 1o mAfiktpo F1 (MODE, KATAZTASZH AEITOYPTIAZ), eival Suvatr n evepyormoinon tng AEIToupyiag MOAMIKWY
TOVWV. H Tax0tnTa Twv MoAMIKWV TOVWVY umopei va aAaet pe To F2 (PULSE RATE, PYOMOZ MAAMQN).

lNa va emMAEEETE TO AUTI OTO OTTOIO TIPOKELTAL VA AMOOTAAOUV TA CHHATA, XPNOIUOTOOTE Ta TARKTPA RIGHT kat



LEFT twv Vo kavahwy (8). Matriote {ava to emAeypévo MAEUPIKO TTARKTPO yla va peTafeite otn Aettoupyia R+L.
AuTd Ba EVEPYOTTOINTEL TNV TAUTOXPOVN HETAPOPA TOU OHHATOG KavaMoU kat ota dVo auTid (R+L). Ma va aAaete
Tov KaBapd Tévo Kal Tn ouxvotnta Tou BopuPou atevol gvpoug (wvng (NBN), xpnolpomolote To MARKTPO
ZYXNOTHTAZ (13). H évtaon Twv onudtwy mou petagépovtal otov acbevr pubuietal Kat yla Ta dvo Kavala
Héow Twv Slakomtwy puBuiong (4).

H Aettoupyia peTagopdg orpatog otov acBevr) emAéyetal péow Twv MARKTpwv NORM/REV (11) kot SIGNAL (12)
Kal yla ta Svo kavdhia: otn Asitouvpyia NORMAL, n petagopd ekteAeital matwvrag ta mAnktpa SIGNAL. It
Aerroupyia REVERSE, n HETA(QOPA OARATOC €ival evepyomoinpévn Kal UMopei va Slakomel matwvtag ta mARKTpa
SIGNAL.

MNa kaBapoug Tévoug LYNANAG évtaong (20 dBHL kdtw amd v avwtatn otddun), To kavdhl petapaivel otnv
mapatetapévn Aeitoupyia (EXTENDED) kat n HeTadoon Tou Tévou mpog Tov acBevr pumopei va Siapkéoel HONIG Eva
SeutepdAento. XN Aettoupyia EXTENDED, To mAriktpo NORM/ REV (11) Sev givat mAéov evepyd.

EVTaon GIHATOG KAl CUYXPOVIGHOG KavaAlwV

MNa va puBuicete TN Aettoupyia AZOAAIZHE (LOCKED) kat ENTOMIZMOY (TRACKING): To ARKTPO AOYIOUIKOU
PARAMETERS (IMMAPAMETPOI) (5) emtpémnel Tn mpdoBacn. Matwvtag Ta MARKTPA AEITOUPYIWV EVEPYOTIOIEITE TIG
aVTIOTOIXEG AEITOUPYIEG.

Edv eival evepyomoinpévn n emoyr) LOCKED, emtpémel Tov éAeyxo tng Siéyepong Tou Kavahiol 2 amod To KavaAl
1 (ta mAiktpa NORM/REV kat SIGNAL Tou KavaAlol 2 givat avevepyd).

Edv givat evepyomoinpévn n emAoyry TRACKING (ENTOMIZMOY), givat Suvatdg o €Aeyxog Twv oTabpwy évtaong
Tou KavaAilol 2 amo To KavaAl 1: xpnotpomolwvtag tov S1akomtn pubuiong dB tou kavahiol 1 (4), pubpiletal kata
TNV 81 TP Kal n évtaon eKMOUAG ORPATog Tou Kavahiov 2. O Slakémtng puBuIong Tou Kavaliov 2 (4) sivat
EVEPYOG,.

AmoOKeuon TIHWV GTO aKoOypappa

la va amoBnKeVoETE pia ypagikn mapdotaon akooypdupatog matiote o STORE (17). To ypd@nua pe TIG TIHEG
Sev pmopei va amoBnkeuTei 0To akooypappa eav givat evepyormoinpévn n Aettoupyia R+L (Snhadn eav exteleitat
HETAPOPA OAHATOC TAUTOXPOVA TIPOG Ta SUO auTId).

Aaypagr) KAUTUAWY Kat mapayx8éviwy ypapnuatwv

Mava SlaypaPETe ypaPrpaTa TOU KATAYPAPNKAV OE KATTOIO AKOOYPAUMA, EMAEEETE TN CUXVOTNTA KAl TO EMTiMeSO
Snuioupyiag Tou YpAQHHATOG Kal 0Tn CUVEXELD TTATHOTE To MAKTPo DELETE PLOT (AIATPAOH TPAOHMATOX) (5)
mou Ba epaviotei otnv 086vn (1).

lNa va Siaypaypete KAUMUAEG TOU SNUoLVPYHONKAV TTPONYOUHEVWG OE KATTIOI0 KOOYPAMHA, TTATHOTE TO MARKTPO
TEST MANAGEMENT (AIAXEIPIZH AOKIMAZIAY) (5). ANa SUo mAfikTpa Ba epgaviotodv otnv 08évn, Ta DELETE
CURVE (AIATPAOH KAMMYAHZ) kat DELETE ALL (AIATPA®OH OAQN) (5). Na va SiaypAyete pia KapmoAn povo,
TTAOTE TO ARKTPO output (9) Kat eMAEETE TV avTioTolyn MAEUPA (8), KAl 0T OUVEXELA TATHOTE TO TTARKTPO
CANCEL CURVE (AKYPQXH KAMMYAHE) (5).

l'a va aKupWOETE ONEG TIG KAPTTUAEG TTOU £X0uv SnpioupynBei kat mpoBdaMovtal (1), matriote To mAnktpo CANCEL
ALL (AKYPQZH OAQN) (5).

AmoOrikevon ék0eong Sokipaciag

'ONeg Ol KAUTTUAEG TTOU TTPOKUTITOUV amd TIG SlaopeTikég Sokipacieg amobnkevovtal kat e§akohoubolv va
nipoBdAovtat otnv 08dvn péXpt va amevepyomolnBei n cuokeur. H amevepyomoinon Tng cuoKeung Ba €xel wg
amoTéNEOUA TNV aKUPWON Twv SOKIYACIWY Tou SlevepynBnkav. ZUVEMWG, TPV TNV amevePyomoinon tng
OUOKEUNG, TPOPEeite 0 AjPN Twv apayBEévTwy eKBECEWVY TwV SOKIPACIWV O€ évav H/Y 1} EKTUMWOTE TIG EKBETEIG
SOKIHACIWV HECW TOU BEPUIKOU EKTUTTWTH (2) i HE TN Snuoupyia wag ékBeong .pdf.

AmoOnkevuon Twv pubUicEWV MAPAUETPWY TWV SOKIHACGIWV

Matote To mMAktpo TEST MANAGEMENT (AIAXEIPIZH AOKIMAZIAY) yia mpdoBacn oto mAriktpo PARAMETER
SETTINGS (PYOMIZEIZ MAPAMETPQN) (5). Me tnv emdoyr autr, Ba amobnkeutolv n gicodog, n €€odog, n
ouUXVOTNTA Kal ol OTABUEC TToV XpnotpomolouvTal yia Tn Sokipacia mou Bpioketal og e€ENEN. Ot idie¢ pubuioelg
mapapétpwy Ba SatnpnBolv WoTe va gival Suvatr n emavagopd Toug KABE @opd TTou ekTeAETal TPOORacn oTnv
{510 Sokipacia.

H amoBrikeuon Ba mpémel va yivetat amodekTr amd Tov Xelptotr péow tou mAnktpou ENTER (7).

Emkowwvia acBevoug-xeipiotn
O XEIPIOTAG MMTOPEL VA EMIKOIVWVIOEL PE TOV A0OEVH HECW EVOWUATWHEVOU HIKPOPWVOU (3) i HECW OKOUOTIKWY
KEPOANG HE EVOWHOTWHEVO UIKPOQWVO XEIPIOTH, Ta omoia gival ouvdedepéva otnv KatdAAnAn umodoxr mou



Bpioketal oto Miow MAQICIO TNG CUOKEVNG (26). MOAIG TO MIKPOPWVO TWV OKOUOTIKWY KEQAANG ouvSEDEi 0TO Tiow
TAQIC10, TO EVOWHATWHEVO HIKPOPwVO amevepyoroleital. O aoBevri¢ Ba pmopei va akoUEl TOV XEIPIOTH HECW TWV
HOPPOTPOTIEWV TIOU XPNOIMOTTOoUVTAL YIa TNV TIPAYHATOTONoN TwV SOKIHACIWV (AKOUOTIKE KEQAAAG, povada
0O0TIKAG aywylHoTnTag, NXEia). MNa tnv emMKovwvia XEpLoTr mpog acBevr), matiote To mAKTpo T. OVER (15), evid
yla pUBUION TNG OTABUNG, XPNOIHOTOIROTE TOUG SIAKOTTEG PUBMIONG TwV KavaAlwv (4).

O aoBevinG HIAAEL OTOV XEIPIOTH HE TO HIKPOPWVO a0BeVOUC TTOU CLUVSEETAL OTO THOW TTAICIO TNG CUOKEUNG (25).
O XEIPIOTAG aKOVEL TOV A0BEVH PECW TWV EVOWHNATWHEVWY NXEIWV TapakoAoUBNoNG 1 HEOW TwWV OKOUCTIKWY
mapakoAouBnong, Ta omoia cuvdéovtal oTnV KatdAANAn urrodoxr) mou BpioKeTal OTO THOW TTAAICIO TNG CUOKEVHG
(27). MOANG Ta akouoTikd mapakohoUBnong ouvéeBolv oTo miow TAQICIO, TO EVOWHMATWHEVO nNXEi0
amevepyoroleital.

H otdBun tng évtaong Tou HIKPO@WVOU TOU XEIPIOTH, TOU HIKPOPWVOU TOU acBgvoU( Kal TwV AKOUOTIKWY
mapakolouBnong pumopei va pubpuiotei péow tou mMAriktpou CONTROLS (14) To omoio emtpémel Tnv mpoofaocn otn
oeNiba Twv oTolxeiwv eNéyxou. H emAoyn Kat n puBuion ektedovvtal pe ta mARKTpa BeA@V (10) i Toug S1aKOTTEC
pUBHIONG (4) Kal yla Ta SUo kavaAia.

A&rrovpyia mapakolovOnong

O XEIPIOTAG UITOPEL VO AKOUCEL TOl GATA TTOU HETAPEPOVTAL OTOV ACHEVH HEOW TWV EVOWHATWHEVWY NXE(WV iy
TWV AKOUOTIKWV KEPAAAG yla Tnv mapakoAouOnon mou cuvdéovtal oTo Tiow TAQIoI0 TG CuoKeunG H
TIapaKoAoUBNON evePYOTIOLE(TAL 1} ATTEVEPYOTIOLEITAL HEOW TNG CENISAG TWV OTOIXEIWV EAEYXOU, EMAEYOVTAG TO
mARKTPo MONITOR (MAPAKOAOY®HZH) (F4). H mpdofacn otn oehida Twv oToIXEiwv EAEYXOU TIPAYHATOTOLETAL
péow Tou mARktpou CONTROLS (14).

OpAnTik AKoopeTpia

PUOpIoN 0ud0U OHIANTIKOU UAIKOU

H Sokipacia pmopei va SievepynBei xpnotpomotwvtag oAnTIKO UAIKS amo Ti¢ ARG NyEC:

Juokeun avamapaywyng CD ouvdedepévn pe 1o akoopetpo (gicodot EXT1 kat EXT2), HIKPOQWVO XEIPIOTH
ouvdedepévo otnv KatdAnAn unodoxr oTo Miow MAaiolo TNG cUoKeUNC, Kdpta SD pe UAIKO opNiag mapexOpevn
padi pe tn ovokeun Kat cuvdedepévn otnv KatdAAnAn BUpa oto miow TAACIO TNG GUOKEUNG (30).

MNa ™ pvBuion g otddung Twv efwtepikwv onudtwy (EXT1 kat EXT2) mou mpoépyovtal and tn CUOKEUR
avamapaywyns CD 1 amd 1o HIKPOPWVO XEIPIOTH: ZUVOECTE TNV EEWTEPIKN TR orjpatog otig umodoxég CD -
KAZETA oto miow mAaioto (24). Aié tn oehida Sokipactwy, evepyorotrjote (ON) kat ta SVo kavdaiia (11).

Méow Tou mAnktpou INPUT (9), emAé€te EXT1 kau EXT2.

Matriote to mAriktpo CONTROLS (14) yia mpdofacn otnv oeNida Twv OTOIXEIWV EAEYXOU.

Mpofeite otnv avamapaywyr Tou KOPPaTiov oto CD pe 1o orjpa Babuovounong.

XpNOoIMoToIWVTAG TOUg SIaKOTTEG pUBUIONG (4) Kat yia Ta §Uo KavdAia, pubuioTe Tn 0TdOUN Twv dVo PARdwvV
EXTERNAL GAIN (EEQTEPIKH AMTOAABH) éwg 6tou n évdelén ota Svo ypagruata paBdwv Sima otig Suo pmdpeg
pUBUIONG gival 0 dB.

Matrote to mAikTpo SAVE (ANMOOHKEYXH) (5) yia va anobnkevoete Tn otddun kat otn ouvéxela matiote GO
BACK (ENIZTPO®H NIZQ) (5), yia va emotpéPeTe TNV ceAida SoKIHACIWOV.

H puBuion tng otddung Tou UAIKOUL opNiag Tou apéxetal otnv Kapta SD Sev amaitei mepaitépw pubuicelg amo
Tov xelptothy. Me ta mAKTpa EIZOAQY (9) kat EMIAOTHE MAEYPAL (8) Twv 600 KavaAlwv, gival €QIKTO va
amootalei 0 BopuPog KANUYNG Kat To LAIKG opihiag oto iSlo auti mpokelpévou va SievepynBei pia Sokipaoia
Outhiag og ©6pufo.

Aievépyeia SoKIpaciag Kat TOGOoTIAIEG AMAVTHCELG

XPNOIHOTIOIWVTAG TO HIKPOPWVO XEIPIOTH 1 pia EEWTEPIKN TYR OAHATOC (Méow TwV 1068wV MIKE j EXT1 kat 2),
0 XEIPIOTAG TIPETEL TPWTA VA KaBopioel Tov aptBud twv Aé€ewv mou Ba SafiBactouv otov acBevr péow Twv
TARKTPWV aplotepou Kat Se€lov BéNoug (10). Apou £xel SLaPIBaoTEl TO wvNnpa oTov acBevr), N woTH amdvtnon
0a petapepOei 0TO MPAYPAUUA TTATWVTAG TO TARKTPO Tou emdvw Béhoug (10). To mMoocooTd umoloyiletal
autopata. To ypa@nua TOU OXETIKOU AKOOYPAUMATOG SnIoupYEiTal TatwvTag To mARktpo STORE (17).

Me T0 OpIANTIKO UAIKO TTou TrepiéxeTal otnv Kapta SD (eicoSo¢ SD CARD), ot S1abéoiueg NiOTEG avamapaywyng
OMIANTIKOU UAIKOU Kal Ta €i6n opIANTIKOU UAIKOU ep@avifovtal otnv 006vn. XpnoIHomolwvTag Ta MARKTPA HE Ta
B€An (10) eival Suvatd va emAEEeTe TO €i60¢ OMIANTIKOU UNIKOU (T1.X. SIGUNNABEG AEEELC Yia ITAAIKA), TN YAWOOoa Kal
N Niota. MNa va Eexivrjoete tnv Sokipaaia, matriote to mARKTpo PLAY (ANATMAPATQIH) (5). Katd tn Stapkeia tng
€€£TAONG, Ol CWOTEG AMAVTACELG UTOPOUV Va KATAXwPnBOoUV XpNnoILOTTOLWVTAG TA TTARKTPA BEADV 1} TO TTARKTPO
ENTER (5). e mepimtwon xpnong tTng teheutaiag autrig emAoyng, Ba epgaviotei emiong pia évdeign dima otnv
avtiotoixn Aé€n otn Aiota umo ektéeon. Katd tnv ektéleon tng Sokipaoiag, ivat emiong Suvato:

- va emavaldpete tn Stafifacn evog @wVANATOG To omoio €xel MOAIG peTadoBel (uéow Tou TAiKTpou REPEAT
(EMANAAAHWH))

- va emAé€eTe mavon tng Sokipaoiag (Héow Tou MARkTpou PAUSE (MAYZH))



- Vol AANAEETE TO XPOVIKA SIACTNHA HETAEY TWV QWVNHATWY (Héow Twv TARKTPwVY TIME+ kat TIME-)

- va SlakoPete Tn Sokipacia matwvtag To MARKTPo STOP (AIAKOIMH) (5).

Ta wvrpata mou €xouv StaPipaoctei otov acBevry Ba epgpavifovral Eexwplota otnv 086vn. Eival emiong duvato
Y10 TOV XEIPIOTH VA T OKOUOEL HECW TWV OKOUCTIKWY TTApakoAouOnong f HECW TWV EVOWHATWHEVWY NXEIWV
mapakoAovdnong.

MNatwvtag to mMAfikTpo F2 gival Suvatr n amoBrikeuon TG TiUnG SRT yia tnv evepyn €€odo.

AokKipacia autéparov oudou (autoparog oudog kata Hughson-Westlake)

H Sokipacia autépatou oudou ekkiveital matwvtag To mARKTeo START/STOP (16) ) To mAnktpo START (ENAP=H)
(5). NMa va Siakoyete T Sokipacia autdpatou oudou mou Bpioketal og eEENEN, mathote To mMAfiktpo START/STOP
(16) ) To mMAfiktpo STOP (AIAKOTIH) (5). Ot petprioeig oudou yia kabe ouxvotnta Ba e€aptwvtal amd Tnv andkpion
Tou 000gvoU¢ HECow TOU TMARKTPOU amdkplong acBevoug mou gival ouvdedepévo otnv unodoxn (28) oto miow
mAaiolo Tng ouokeung. O aoBevric Oa mpémel va Kpatd To MARKTPO matnpévo evOow aKoUEL TO £pEBIOUA Kal va TO
aA@rVeL OTAV TTAVEL VA TO AKOUVEL.

Aokipacia ABLB (Sokipacia evaAdacoopevng apgimieupng e§icopponnong akovototntag fy Fowler)

H Sokipacia Sievepyeital XpnoIHOTOIWVTAG HOVO aKOUOTIKA KEPAARG AC TToU eVAANAGCOLV TO {510 OKOUOTIKO
epébiopa (dvo og kaBapoUg TdVouC) HeTady Twy dVo auTiwv (Sei Kal aploTtepo), ue Tn duvatdtnta avefapTnTng
METABOARG TNG 0TABUNG Tou £pebiopatog mou petagépetal ota Svo avtid. Eival Suvato va alaete Tov pubud
SlaBipaong Tou epebiopatog matwvrag o F2. H Sokipacia pmopei va SievepynBei yla 1€00€pIg SIAPOPETIKEG
ouxvoTNTEG S1éyePONG yia KABe auTi, n KABEe pia ek Twv omoiwv Ba katalauBavel éva «mhaicto» oto mapabupo Tng
e€étaonc. MNa va aA\agete To mhaiolo epyaciag HeTA TNV alayn TnG ouxvotnTag, matriote o F1.

Aokipacia MLB (§okipacia evall OUEVNG HOVOTTAEUPNG E§l00PPOMNONG aKovoTatnTag 1 Reger)

H Sokipacia Sievepyeital XpnoIHOMOIWVTAG HOVO aKOUOTIKA KEQAANG AC peTagépovtag evaldg oe kabe auti
(6€€i iy aptotepd) SUo akouaTikd epebiopata (Hovo oe KaBapoug TOVOUG) oe SUO0 SIAPOPETIKEG CUXVOTNTEG, LE TN
Suvarotnta avefaptnTng METABOARG TNG OTABUNG Twv SVo epebiopdtwy o€ SlapopeTikh ouxvotnta. MNa va
OAANAEETE TOV TOVO TNG OUXVOTNTAG AvaPopdg xpnaotpomoleiote ta mARktpa ZYXNOTHTAX (13). Na va aA\agete
TOV TOVO TNG HETABANTAG CUXVOTNTAG XPNOIUOTIOIOTE Ta MARKTPA aplotepol Kat Se€lov Béhoug (10). H Siaxeipion
TwV MAALciwv Kat Tou pubpou dtafiBacng Twv epeBICUATWY EKTEAEITAL OTTWE TTAPOUGCIACTNKE TTAPATIAVW Yla TN
Sokipaaoia ABLB.

AKOOMETPia MOMNATTAWY GUXVOTHTWV

H Sokipacia auth gival xpnolun €av 1o akodypappa Seixvel amwAEIN OKONG O OpIOpévn ouxvoTnTa. TNV
TEPIMTWON aUTA Umopei va SiepeuvnBei n ouyKeKpipévn ouxvoTNTa pE SlaoTripata mou Kupaivovtat amod 1 Hz wg
100 Hz. Avag@opikd e TIG €VTONEG, N e€étaon eival mapopola pe TV €€ETAON TOVIKNAG OKOOUETPIAG TOU
mapouvctdotnke mapamavw (INPUT, OUTPUT, SIDE, ktA.). Ma va oM\d€ete ™ Pacikri ouxvotnta pe
KavoVvIKoToInpéva BApaTa, Tou €Miong XpNoIUOTOIOUVTAL OTNV TOVIKH OKOOMETPIA, XPNOIUOTIOOTE Ta TTARKTPA
SYXNOTHTAZ (13). Na va aMaete tn ouxvotnta yvpw amd Tn Paciki ouxvotnta oe mpokaboplopéva
av€avépeva Brpata, xpNoIUOTOINOTE Ta MARKTPA aploTepol Kal Se€lov Béhoug (10). Ta Brpata avgnong tng
OUXVOTNTAG HTOPOUV Va KABOPIOTOUV XPNOIHOTIOIWVTAG Ta TARKTPA Mavw/KdTtw (10).

Aoxkipaocia DLI (6pto Siaopdg yia évraon) i Sokipacia Luscher

H Sokipacia DLI aflohoyei TNV ikavotnta Tou acBevols va avixvelel MIKPEG Bpaxeieg au€noelg g évtaonc. O
aoBevrig AapBdvel évav kaBapod Tévo oe otabepr| £vtaon Kal 0 cUXVOTNTA TTOU SIAUOPPWVETAL PE SIASOXIKES
av€Aoelg NG évtaong amd 0,1dB wg 5 dB pe ouxvotnta Stafifaocng mou kupaivetal amé 0,5 Hz éwg 2 Hz. MNa va
aMaéete Tnv évtaon twv av€noewv matriote to F1. Na va ala&ete ) ouxvotnta Sapifaong twv avénoewv
matiote o F2.

Aokipaocia SISI (Sokpacia Sgiktn evaicOnoiag o pikpég avénoeig 1 Jerger)

Aokipaocia mapopota pe Tnv DLI émou o aoBeviig AapBdvel évav kaBapd tévo oe otabepr évtaon kat ouxvotnta
mou Stapoppwvetal pe Stadoxikég au€noelg ¢ évtaong and 0,25dB w¢ 5 dB kat cuxvotnta Safifacng mou
Kupaivetat amo 0,2 Hz éwg 0.5 Hz rj Tuxaia pe otabepég Siapkeleg 200 msec. O aoBevrig AapBdvel 20 av€noelg Tou
epebiopatog yla kabe ouxvotnTa Kal amatteital va Sivel pla amdvtnon otav gival o 6éon va avtilngdei tnv
avénon. MNa va Eekivioete T Sokipacia o autépatn Asttoupyia, matriote to START/STOP (16), emBePaiwote oTt
n TR avgnong opietal oe 1db | xapunAotepa. Eav autr n Tipr givat upnAotepn HOVO N XElpokivntn Asttoupyia
Ba gival dlaBéotun yia Tov okomo TnG ekmaideuong Tou acBevolq. Xto TéNog TG aAAnlouyiag Ba divetal To
TIO00O0TO TWV OCWOTWV amavtRoewv mou 860nkav (Babuotoyia SISI). MNa va aA\&&ete to péyebog Tng avénong
matriote To F1. MNa va aANAgeTe Tov pubpo HETABOAG TG oUXVOTNTAG TATAOTE TO F2.



Aokipacia améofeong Tévou

H Sokipaocia auth aflohoyei v kavotnta tou efetalopévou va avtihapPdvetal kamolo epébioua yla
KkaBoplopévo Xpovikod Staotnua. O e§etaldpevog SExeTAl KATTOIO OKOUOTIKO EPEBIOHUA OE CUYKEKPIUEVN EvTOon
Kal ouxvotnTa yia 60 Seutepodenta. O eeTalopevog TPEMEL va amoKpiveTal KaBoAo To SidoTtna mou ival o€
B€on va akovLel To onua. Eivatl duvatr n avénon g évtaong Tou orpatog avd Bripata Twv 5 dB, amd t otiyun
mou o e€etalopevog Sev gival MAéov o€ BEon va To akoUoEL Na va au€oETe TNV évTaon Tou EpeBioUATOG KATA TN
SlapKela TG e€€Taong, XPNOIUOTOINCTE TOV SIAKOTITN TOu KavaAlov 1 (4).

Stenger

Me tn Sokipaoia auth pnopeite va SiaPifacete to 610 €idog epediopatog Tautdxpova kat ota dvo autid. H
Sokipaoia auth xpnotlpomoleital yia tnv a§lohoynon twv emdpdosewv KAAUYNG evog orjpatog mou SapiBaletat
o€ éva auTi 6Tav 1o dAo auti Séxetal To iS10 orjpa al\d o€ S1a@QopETIKA évtaon. EKTO¢ amod Toug kabapoug tdvoug,
givat Suvatov va xpnotpomnoinbolv ta idia orjpata €l0680v PE TNV OMIANTIKH AKOOUETPIa (OMANTIKO UNIKO amd
eEWTEPIKEG TINYEG avamapaywyng, amd To HIKPOPWVO XEIPLOTH, and Tnv Kapta SD mou diatiBetal pe T ouokeun).
lNa tn Sokipacia avtr Sev gival Suvath N EPPAVION AKOOYPAUMATWY TTOU €iXaV AmOBNKEUTE OE TPOYEVESTEPO
XPOVoO.

AoKipacia auTopaTng akoopeTpiag katd Bekesy

H Sokipacia autr xpnotpomolegitat yia tn Stdyvwon mpoBANpATwy mou OXeTi{ovTal HE TO AKOUOTIKO VEUPO.

H Sokipacia ekteleital og autopatn Aeitoupyia pe Tn ouvepyacia Tou e€etalopévou. O egeTaldpevog mpémel va
amokp1Oei povo dTav akovel To epéBiopa e€68ou. Q¢ epéBiopa, xpnaotpomolovvTal KaBapoi TOVOL O SIaPOPETIKES
ouxvotnTeg mou SiapiBalovtal pe Tpdmo cuvexn, mMaApikd (ouxvotnta Safifaong 2Hz, avd opddeg (cuxvotnta
SwaBifaong 1 sec, ON=200 msec, OFF=800 sec). H avénon Ttou epebiopatog €€66ou Ba eival ouvexng Kat
petaPAnTng Taxutntag (1 dB/sec, 2,5 dB/sec, 5 dB/sec). H petaBoAr} Tng ouxvétnTag pmopsi va ival otabepr
(Bripata ouxvoTHTWY O€ OKTAREC), 1} CLVEXTG (0dPWON CUXVOTATWY). Oa €ival EMONG EPIKTH N EMAOYI TNG OPAG
petaPolng tng Sieyepong: amd uwnAn og xapnAr ouxvotnta Kat avtiotpoa. H ouvolikn Sidpkela tng Sokipaciag
pmopei va givat eTagy 30 kat 60 SeutepoAémTwy yia T Aettoupyia otabepng SiafiBaong kat 60 SeutepdAenTa yia
TN Aettoupyia odpwong,.

Apov petapeite otn oeNida SOKIHACIWY, XPNOIUOTTOINOTE TIG £§1G EVTOAEG YIA TIG SIAPOPETIKEG PUBUICELG:

l'a tn Aetrtoupyia S1éyepong (CUVEXNG, TAAUIKK, avd opdadeg) Xpnolpomotote to F1.

lNa va avéroete TV Taxutnta Siéyepong matrote F4>F5 kal oTn ouvéxela F5 yla petaBolé.

lNa petaBoAn Tng ouxvotntag (otabepn fj pe odpwon) matrote F4>F5 kat otn ouvéxela F4 yia emAoyn.

MNa tn @opd tng dtaBifaong (xapnAn>uvPnAn 1 vPnAR>xapnAn) matiote F4 kal otn cuvéxela F3 yia emioyn.

lNa tn didpkela tng Sokipaaiag (30 sec 1y 60 sec) matriote F4>F5 kal otn ouvéxela F6 yia emAoyn.

Aokipacia GAP (0ud6¢ avixvevuong KEVWwv)

H Sokipaaoia avixveuong Kevwv pmopei va eKTENEOTEL e S1a@opoug Tpomoug, ald Bactkr mpolndBeon gival n
eloaywyn Svo epebiopdtwy (tévwy, KAIK, EupUlWVIKOG BOpUBROC) iSlag SiapKelag pe HETABANTO KeVO PETAEL TOUG.
O e€eTalopevog PEMEeL va TPOoodlopioel TOTE OKOUYETAL TO XPOVIKO KEVO UETAEU Twv SU0 £pEBIOUATWY WG Evag
AX0G 1 wg 8Uo fxol. O 0uSHGC OTOV OTIOI0 TO KEVO Eival EMAPKWE EVPU WOTE VA AKOUOTE( w¢ U0 1Kol amoTeAE( Tov
«0oud0 avixveuong kevivr. H épguva otnv opAnTikn avtiAngn Seixvel 6Tt Ta atopa Ba mpémel va umopoulv va
aKOUOOULV UETAPBATELG OXNUATIOTIKWY CUXVOTHTWY OUIAiaG 0To €Upog 0 éwg 20 msec, WoTe n mapadoxr va givat
OTlL o1 0USOI AVIXVELONG KEVWV TTOU €ival HEYOAUTEPOL aTTO 20 Msec ival Un GUCIOAOYIKOI KAl UTTOPE( VA UTTAPXEL
Kkamola Slatapayr XxPovikig emegepyaciac. Ooo peyaAUTEPOG gival 0 0USAG avixveuong KEVWY, TLX. £wg Kat 300
msec, T600 PHeyalUTePN givatl n mbavotnta o e&eTaldpevog va éxel Suokohia otn S1EKPIoN OUINIWY.

lNa va aMd&eTe To Kevo xpnaotpomolote To MARKTPO F1 1y Ta MAKTPa aplotepo kat Se€lov BEAoug (10).

lNa va aMd&ete tn ouxvotnTa Xenotpomoljote To MAKTPo F2.

Ma v ektéeon tng dokipaciag pubuiote 1o pédiopa amd to kavah 1 (WN 1y SN) og pia BoAikry otabun Kat
matriote START/STOP (16). O aoBevri¢ Ba mpémel va matoTe To MARKTPO andkplong aoBevolg edv pmopéoel va
avayvwpioel 1o Kevo. X1o TéNog TG Sokipaciag umoloyiletat autopata n Babuoloyia BACEL TOU TOGOOTOU TWV
£pEOIOPATWV TTOU AKOUOE 0 acBeviiG. H Tiun pmopei va amoBnkeutei matwvtag 1o mARktpo STORE (17).

Aoxkipacia DLF (6pto Siagopdg yla suxvotnta)

H elaxiotn avixvevolun petafoln, 1 o oplo Slapopds TnG ouxvotntag kabapwv tévwv (DLF) amotelei
BOepeMwdeG GpLo 0TNV AVAAUGON CUXVOTATWY KAl WG EK TOUTOU ONUAVTIKO KPITHPLO EE£TACNC TWV YEVIKWY Bewplwv
yla tnv akory. Yrdpxouv §0o ouvrBelg Tpomol pétpnong tng Sidkpiong ouxvotitwy. O évag evéxel tn Siafifaon
800 S1adoxIKWV oTABEPWV TOVWV OE ENAPPWG SIAPOPETIKEG CUXVOTNTEG. O e€eTalONEVOG pWTATAL VA KPIVEL EAV O
TPWTOG 1} 0 SeUTEPOG ixe LYNAGTEPN oUXVOTNTA. H OEIPd TwV TOVWY peTABAMETaL TuXaia amd Sokiur o€ Sokiun,
kat to DLF umoloyiletal ouviBwe wg o SIaXwpPIoHOG CUXVOTATWY HETAEL Twv TOAWV Yld TOV Omoio o
£€eTAlOUEVOG ETTUYXAVEL OPIOUEVO TTOCOOTO CWOTWV ATTOKPICEWV.



Mia SeUtepn p€Tpnon XpnotUoMoLEi TOVOUG o gival Slapop@wuévol Katd ouxvotnta (FM) og xapnAd pubuo (Ma
mapddetypa: cuxvotnta Slapopewong 5Hz pe popéa 500Hz). Tuvribwe, StafiBalovtat Suo Sadoyikoi Tévol, évag
SlapopPWHEVOG Kal évag un Slapop@wpévog. Kabopiletal n moodtnta (i to BdBog) Siapdpewong mou gival
amapaitnTo yia TV avixveuon.

la va kaBopioeTe Tn peETABOAr) CUXVOTATWY Tou epeBiopatog maTtHoTe To TARKTPO F1.

lNa va kaBopioete Tov pubud SlaBiBacng tTou epebiopatog matrote To MARKTPO F2.

lNa tnv ektéheon ¢ Sokipaciag pubpiote to epéBiopa amod to KavaAl 1 o€ pia oAk oTtddun Kat au§Rote 1o
mo000T6 DLF péxpt 0 aoBeviig va pmopéoel va avtiAn@Bei tn Slapopd petagy Twv U0 oUXVOTATWY. H Tiur umopsi
va amoBnkeutei matwvtag to mAikTpo STORE (17).

Aokipaoia Taxeiag S1akpiong Tng ophiag og 66pufo

H Sokipacia taxeiag Sidkpiong SIN ival pia Sokipacia opihiag oe 66pufo mou xpnolpomoleital yia Tn ypriyopn
aglohoynon Tng IkavotnTag Tou aobevoug va katalafaivel Tnv ophia og mepiBdAov pe Bopufo. H ikavotnta
autr) Sev pmopei va kaBoploTel u€ow Twv cuVARBwWY SOKIHACIWY OUIANTIKAG akoopeTpiac. H Tayeia Sokipaacia SIN
Ba mpémel va Sievepyeital oe evANIKA Atopa eMmPOoBeTa MPOG TIG CUVAOELG AKOOUETPIKEG SOKIHaaies. AlatiBetal
HOVO oTNV ayyAIKR YAWOOO Kal amaltel TV VEPYOTToinan MPOAIPETIKAG ASELOG.

H Sokipacia Sievepyeitat umoBAAovtag 6 TPOTACELS, N KABE i €K TwV OTOIWV AMOTEAEITAL a6 5 NéEeIG KAEISI4,
o€ BoAikn 0TdBun évtaong, evi o B6puBog Tou mepIBaAovTog avavetat. H BaBupoloyia umohoyiletat Baoet Twv

AVAYVWPIOUEVWY MéEewv KAEISIWY, evid N OUVOANIKY BaBuoloyia alohoyeil TNV IKavoTNTa KAtavonong tou
a0Bgvouc. Mapéxetat ouANTIKG UAIKSO 0TV KApTa SD yia TNV €UKOAN eKTENECN TNG SOKIHAGIAG.

DoépTwon XapTiovw oTtov BEPUIKO
EKTUTTWTN

3. MOMNG 1o XapTi e£€AOL ammd TNV GANN TTAEUPA
TOU KUAiVEpou, amac®aNioTe Tov HoXAO
EKTUTTWTH KAl TOTTOBETAOTE XEIPOKiVNTA TO
XOPTi WOTE 01 SUO AKPEG va gival
€UBUYPAUUIOUEVEC OTIWG PAiVETAL OTNV
Eikéva 2. Metd tnv eubuypdupion,
ao@aNioTe Kal TTAAL TOV HOXAS EKTUNTWTH OE
Béon ekTUMwong (Katw).

4. XaunAWwoTe Aiyo To KAAUPA TOU EKTUTTWTH.
" Elodyete 10 xapTti 0Tn owotr umodoxr oto

MoxA6¢ ektunwtr) aopaliouévog KAAUPPA Kat KAEIOTE TO.

otn Béon ektUnwong (katw). B

1. Evepyomolote Tn ouoKeur Resonance. @&

2. Avoi&te T0 KAAUUPA TOU EKTUTTWTH. M ToV
HOXAO EKTUTTWTH AOPANOpEVO O Béon
eKTUMWONG (KATw), TomoBEeTHOTE TO XaPTI
oTov KUAVSpo 6Twg @aivetal otnv Eikdva 1,
KOl 0TN OUVEXELA TTATAOTE TO MARKTPO F6 yia
va mpowOnOei To xapTi.

Amac@aMopéVos HOXAOG
EKTUTTWTH (EMAvw)




AlOXEIPION EKTUTTWOEWV Kal
¢kBeon .pdf

Meta ) Sievépyela kamolag Sokipaciag, Umopei va eKTunwOEi pia ouvoyn HECw TOU EVOWHATWHEVOU BEPUIKOU
EKTUMTWTH, ME TN Snuioupyia piag ékBeong og popen .pdf n omoia amootéA\etal amevbeiag otn povdda USB mou
gival ouvdedepévn pe TN OUOKeEUN, i HE TN ARYN TG oto mpdypaupa Siaxeipiong Aoylopikov. AwatiBetat
TPoalPeTIKA e§wTePIKS TANKTPOAGYI0 USB yia Tnv enefepyacia Sedopévwv ameubeiag amod Tn OUOKEUN.

EKTUMWGon cuvoyng and Tov Oepuiko eEKTUNWTA

Ané tn oehida omolacdrmote SoKIpaciag, matAoTte To MARKTPO TEST (6) yia va petafeite og pia amd Svo oeideq
SELECTION TEST (ENIAOTH AOKIMAZIAL). Matrjote to mARkTpo PRINT (18) yia mpdoPacn otn Siaxeipion
EKTUTTWOEWV.

XPNOIMOTIOIWVTAG TA TTARKTPA EMAVW Kal KATW BEAOUG yla va EMONUAVETE Ta Keipeva mou Sev embupeite va
EKTUTIWOETE Kal amoemAéETe Ta matwvtag ENTER (7). Xpnotpomoiwvtag mAvToTe ta MARKTPA EMAVW Kal KATW
BéNoug, monynBeite ota Siagopetika media (SuvatotnTa emeepyacias HEOW TOU EEWTEPIKOU TTANKTPOAOYiIOU
USB). Apou emMé€ete To medio yla tov TUMo NG ektumwong (pdf i Beppikn), XpPNOIHOTOIWVTAG T MARKTPA
aplotepov kal §e€lov Béhoug, emAéTe «Print Thermal (Ogppikr ekTUMwon)» Kat matote to mARKTpo PRINT (18).
H Sokipaocia Oa ektunwOei Sladoxika amd Tov BEPUIKO EKTUTTWTH.

EKTUNMwon ouvonTikwv ekBéowv .pdf

EmavaldBete TIg mapamavw AsiToupyieg MEXPL TNV €mAoyh Tou gidoug ekTunwong. EmAé€ete To «Print PDF
(ExktUnwon PDF)» kat matfiote 1o mARKTpo PRINT (18). Eva apyeio .pdf Ba amobnkeutei otov pi{ikd @akelo Tng
povadag USB pE TOUG TPEIG TTPWTOUG XAPAKTHPEG TOU OVOHATOG TOU a0Bgvolg akoAouBoUpevoug amd Thv
TPéXouoa nUEPOMNVia Kal wpa emoKePNG Tou (edv Sev eixe mpootebei To Gvopa Tou aoBevoug To apxeio Ba
emonpaivetal wg «unkown» (Gyvwotog) kat Ba akoAouBouv n Tpéxouca nUepopnvia Kat wpea).

MNpocappoopévo Aoyotumo Kat Ke@alida

Mmopei va epgaviletal éva mpooappoopévo Aoydtumo otnv ékBeon .pdf, To omoio Ba mpoépyetatl amd Tov pi{ikd
@dkeho NG povddag amoBrikeuong USB, evd) mpémel va umdpxel GAKENOG HE TNV ovopacia «images» (EIKOVEQ)
€VTOG EVOG apyeiou EIKOVAG Ue To emMBuUNTS AoydTumo. To apxeio eIkOVaG TPEMEL va €XELTTPOEKTAON .jpg, VA QEPEL
Tnv ovopacia Company_logo.jpg Kat va gival peyéBoug 200 x 50 pixel.

EKTOG amé To AoyoTtuTo, Mpokelpévou va pmopei va epgaviletat otnv ékBeon .pdf éva mpooappoopévo Keipevo pe
Ta Sedopéva Tou XPOTN TNG CUCKEUNG, OTOV (810 PAKENO e TIG EIKOVEG TTOL BpiokeTal otn povada USB, mpémel
va UTTApXEl éva apxeio Keluévou pe To ovopa Company_data.ini mou va mepiéxel To emOupNTO Keipevo (4 ypappég
KEIPévou). MOAIG ouvSeBei n povada USB pe tn ouoKewn, n €lkdva Kat To Keipevo Ba eloaxBouv amevbeiag oto
npotumo .pdf.

KUPIEC ETIKETEC

ETIKéTa TAUTOMOINONG TTPOIOGVTOG Etikéta tomoOetnpévn otnv mAevpd tpoodoaiag
(tomoBetnuévn oTNV KATW TAEUPA)

esonance v | Ce
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u Manufaciured by
audiometer: type 1A EN60645-1/-2, ANSI $3.6 MRSS. srl via C. Battisti 134, 24025 Gazzaniga (BG) ltaly




> UuBoAa cuokeung

Evepyomoinon (Kevipikn mapoxr peVHATOG)

Amevepyormoinon (KEVTPIKN Tapoxr peUMATOC)

EvaA\aooopEVO pevpa

ZuppBouleuTeite TIG 0dnyieg Aettoupyiag

ITomoBétnon e€aptnudtwy Tumou B

ZupBouleuteite To eyXEIPiISIO yia 08NnYiEC WE TTPOC TNV EMAOYK TOU LOPPOTPOTIEX TTPOG CUVEEDN.

IAuTO TO GUMPBOAO UTTOSEIKVUEL OTI N GUCKEUN TTPETTEL VOl ATTOPPITTETAL EEXWPLOTA OF EISIKOUG
XWPOUG CUANOYNG TToU opilovTatl amod TIG SNUOTIKEG APXEG.

Q¢ ek TOUTOUL 0 XprioTNnG amatteital va S1aB€oeL TNV TPOG amoppPn CUCKELN (AUECA i} EUUECA) OE
Eexwplota Soxeia GUANOYNG ATTOPPIUUATWY TTOL ToTToBETOUVTAL ETTi TOUTOU QIO TOUG TOTTIKOUG iy
SNUOTIKOUG 0PYAVIOHOUG SIaxEipIiong amoppIHATWY, 1 va EMOTPEPEL T CUCKEUH OTOV
MPOUNBEUTH évavTl amdKTNOoNG VEAC, AVTIOTOIXOU TUTTOU CUOKEUNAG.

Zuavon RoHS mou Siao@alilel Tn cuppdpewon pe tnv Odnyia RoHS

Madi pe tn oxeTikn emwvupia kat SievBuvon, To cuPBoAo auTo Tautomolei Tov Kataokevaoth Tng
OUOKEUNG.

Zrjpavon CE mou Siao@ahilel Tn cuppopewon pe Tnv Odnyia 93/42/EOK yia ta latpotexvoloyikd
Mpoiévta (MDD) - Ap. kolvoroinpévou opyaviopou motornoinong 0051 (IMQ).

ETOoG KATAOKEUH G TNG CUOKEUNG

©upa USB e10650u

©Upa USB €660

Serial number




Eupaviéueva unvouata

Mrjvupa otnv 086vn Mote eppaviletat ITOmOG > npacia AVTIPETWTTION
UnvOpatog mpoPANpaTWY
DO YOU CONFIRM ? H epwtnon autr epgaviletat MrAvupa Znpaivel 0T €xel Miéote YES (NAI) iy NO (OXI)
(EmBePaiivers;) HETA TNV KATAXWPION ATNUATWY [CUOTAPATOC kataxwpnOei aitnpa [6tav epgaviotei To
aKUPWONG YPAPHHATOG 1 akVpwong EPWTNHA
aMayic mapapétpwv Ypagruatoc i
AN G TIOPAHETPWY
(CHANGE CALIBRATION ITo privupa autd epgaviletat oto Mijvupa Mapéxel n Miéote YES (NAI) iy NO (OXI)
DATE ? (ANayr TéNog Tne Stadikaciag louoTrpaTog Suvatotnta OTav EpPavIoTei To
nuepounviag [BaBpovopNoNg TG CUOKEUNG, EVNUEPWONG TWV EPWTNHA
BaBupovopnong) Aol matnOsi to MAfKTPo «SAVE NHEPOUNVIOV
(ANMOOHKEYZH)» kat aAaytouv mePLoSIKNG
KATTOLEG TIMEG. Babpovéunong
ENTER To privupa autd epgaviletat MrAvupa Zag kabodnyei va ElodyeTe TOV KWSIKO
PASSWORD (Elcdayete KATA TNV TPOOTIABEIa TPWTNG OLOTANATOC €104yeTe ToV KwSIKO  [MpdoBacni oag Héow Twv
kwd1K6 MpdoRacnc) mpooBacng otn Sadikacia mpdoBacnigoagyla  [MARKTPWY AOYIoHIKOU
Babpovopnong Tng CUCKEUNG, va amao@alioeTe Tn
HETA TNV Evepyomoinan g Sladikacia
CUOKEUNG Babpovéunong tng
ICUOKEUNC
WRONG To privupa autd epgaviletat Mrjvupa Znuaivel 0Tt EeTeE Matrjote To mARKTpo Enter,
PASSWORD (AavBaopévog [dtav mpooTabEite va amoKTHOETE|OUOTHHATOG elodyel A\avBaopévo  [kal oTn cuvéxela
KwSIKOG TpdoBacnc) mpoofBacn otn Siadikacia KWSIKO yla TPOCRacN [EMAVEIOAYETE OCWOTA TOV
[BaBpovopNoNG TG CUCKELNG oTa pevou KwSIKO TPOGPACT|C oag
XPNOIHOTTOIWVTAG E0PaNEVO Babupovépnong
KwSIKO MpooBaong
PARAMETERS To privupa autd epgaviletat MrAvupa Znpaivel OTL éva iy Miéote To MAfKTPO Enter. Ta|
ICHANGED (AN\ayny KATA TNV EKKIVNON TNG OUCKEUNG [CUOTAPATOC MEPIOOOTEPA OO TA [KATECTPAPpEVA ap)Eia Ba
mapapéTpwy) O€ TIEPIMTWON TV TO GUOTNUA apxeia mou avTikataotabouv pe Ta
aviyvevoel mBavd opalpata oe oxetiovtal e TIg mpoem\eypéva apxeia Tou
Hia 1) TEPIOCOTEPES TIAPAUETPOUG; mapapéTpoug e OUOTHAHATOG Kat Katomv Ba
mou oxetiCovtat pe T Sokipaoia. iSokipaciag givat eival Ikt n xprion g
O1 e0@aApéveg mapapeTpol Ba KATECTPApUEVA i louokeunc. Epooov oag
EpPavIoTOUV TAUTOXPOVA HE TO Aeimouv CNTNOsi, n extéAeon tng
privupa, otnv idta oehida Sladikaoiag Babpovéunong
TNG OCUOKEVNG gival
amapaitntn

> UVTHPNOoN KAl KABapPIoUOg

. KaBapiote 10 e§wtepikd mePIPANUA TNG CUOKEUNG XPNOIHOTIOIWVTAG €va kaBapd, Bpeypévo mavi (un
Xpnolpormoleite loxupd kKaBaplotikd Stahvpata). Mpémel va amogevyetal eviehwg n dieioduon vypwv.
. Katda tnv ektéAeon Twv SOKIMACIWV, TA HASINAPAKIA TWV AKOUCTIKWY KAl Ol AKPEG TwV atodnTtripwy épxovral

o€ dpeon emaen pe tov acBevn. Mapdio mou ta e€aptripata mov avaeépbnkav gival Bloouppatd, Sev ivat
QAMOCTEIPWHEVA KAl CUVETIWG TTPETTEL VA uTToBAANovTaL O€ €ISIKH PpovTida:

- Metd and kdBe Sokipaocia givat avaykaio va amoAupaivovtal Ta Ha§INapdKia 0Ta aKOUOTIKA TTPOTOU
xpnotpormoinBouv oe véo acBevn. MNa va yivel autd, XPNOIMOTIOINOTE HOVO KOvA un aANepyloyova
ATTOAUHAVTIKA SIAAUHATA TTOU KUKAOPOPOUV OTO EUTTOPIO KAl AKOAOUBAROTE TIG 0dnYieg Tou TTapéxel
0 TIAPACKEVAOTHAG TOU SIOAUHATOG.

- Ol HOPPOTPOTIEIC Kal T AKPA TWV BUCHATOEISWV AKOUOTIKWV KEPAAC (IP30 kat Buopatoeidn) gival
Hiag Xxpriong: XPNOIUOTIOIOTE TA KAl AVTIKATACTHOTE Ta TIPIV amd Tn XPrion o€ VEo aoBevr.

. H BaBuovopnon kat omoladnmoTe Suvath EMOKEVR, N EYKATACTAON /KAl EVHEPWON TNG CUOKEUNG TIPETTEL
va Slevepyouvtal auotnpd povo amo eEEISIKEVPEVO TEXVIKO TTPOOWTTIKO, VOpIa e§ouatodotnuévo amd Tov
KOTAOKEVAOTH Kal O TTAjPN CUUHOPPWON HE TOUG OPOUG Kal TIG TPoUMoBETElg mou Slatumwvovtal oTo
Texviko Eyxepidio.



O1 ouvnBelg epyacieg ouvtrpnong Kat BaBuovopnong TG CUCKEUNG TTPEMEL va eKTEAOUVTAL AV TAKTA
XPOVIKA Slaoctrpata evog £Touc. Ot BUVABELG EpYasieg oUVTHPNONG KAAUTTTOUV TOV €AEYXO0 TNG KATdoTaong
TWV KOAWSIWV TwV HOPPOTPOTTEWY, TOU KaAwSiou Tpo®odociag, Twv HASIAAPIWY TWV OKOUCTIKWY KaBwG
Kal Tov €Aeyxo yia Tn Slac@dNion TG KoARG Kataotaong AEiToupyiag Tou e§wTEPIKOU TUAHATOG TNG
OUOKEUNG N/Kat To eppapiov. ‘ONeg ol epyaociag Babuovéunong TnNG CUCKEUNG TIPETEL VA EKTEAOUVTAL
avotnEd Hévo amo eEEISIKEVIEVO TEXVIKO TIPOCWTTIKS, VOUIHA EE0UCGI080TNHEVO 0T TOV KATAOKEUAOTH KAl
HE xpnolpomoinon TnG KAT@AANANG CUCKEUNG yla TOV EAEYXO TNG OTABUNG KAl TwV CUXVOTATWY OAWV Twv
onpdatwy €660V amd TOUG HOPPOTPOTIEIG TTOU TTAPEXOVTAL EK TOU EPYOOTACIOU HE T OUOKEUH. AQoU
oMokANpwOEi 0 €Neyxog TNG Pabpovounong TG CUCKEUNG XPNOILOTIOIVTAG TNV €I8IKA OUOKEUN, gival
avaykaia n eKTENEON PIag AEITOUPYIKAG SOKIUAG.

H ouokeury R27A/R37A pmopei va xpnotuomoindei cuvduacTtikd pe nxopovwpévo BdAauo 13 BdAauo
OKOOMETPIKWV SOKIUWV CUMPWVA HE TIG ATTAITAOELS TwV oUVONKWV TEPIBAAOVTOG TToU givat KATAANAEG yia
OKOOMETPIKEG SoKIpaaieg. Mpiv amod Tn cUVEEDN TNG CUOKEUNG, ENEYETE TIPOKEIUEVOU VA S1ACPANICETE OTI OL
uroSoxEG gival CUMPBATEG PE TA XAPAKTNPLOTIKA TNG CUOKEUAG.

H BaBpovopunon tng CUCKEUNG KAAUTITETAL AmTd TNV €YyUnon TOU KATAOKEUAOTH HOVO €4V ot epappolopevol
HOPPOTPOTIEIG €ival AUeca OUVOESEUEVOL LIE TN OUOKEUN. Z€ TIEPITITWON TTOU Ol HOPYOTPOTIEIG CUVSEoVTaL
UE N OUOKEUN HE TN HecONAPNON 1 TomoB£tnon emekTdoewy i/Kat mpilwv Slacvveonc, OTwG umopei va
oupBaivel oTNV MEPIMTWON CUVEEDNG PE NXOHOVWHEVOUG BalApoug, Tplv amd Tn Xprion Tng amaiteital
TPWTA N €K Véou Babpovéunon tne.

Te TEPIMTWON AVTIKATACTAONG HOPPOTPOTEWV /KAl AANwV €§apTNUATWY TNG CUCKEUNG, cuvioTatal
181aiTEPA N ATIOKAEICTIKH XPAON TTPWTOTUNTWY AVTAAAKTIKWY TNG Resonance mou SiatiBevtal ameubeiag
amnd TOV KATAOKEVAOTH. X€ KABE avTIKatdoTaon Hop@OTPOTEWY, Eival avayKaia n emavapabuovéunon tng
OUOKEUNG aTTO KATAPTIOPEVO TEXVIKO TIPOOWTTIKO.

H ouokeun SiatiBetat pe pmatapia AiBiouv tomou CR2032 n omoia EMTPEMEL TN CUVEXH EMIKAIPOTIONCN TWV
Sedopévwv nuepounviag Kat wpag mou mpofBAdAlovtal oTn cUoKeLN. H pmatapia autr €xel GuYKOMNOE(
OTNV MAAKETA TUMTWHEVOU KUKAWUATOG (PCB) TNG GUOKEUNG KAl ) EVEEXOUEVN AVTIKATAOTACH TNG TTPETEL VAl
Slevepyeital auotnpd amd KATapTIoUEVO TEXVIKO Mpoowrikd. H aduvapia tipnong t¢ odnyiag autig
pmopei va mpokaAéoel {nuIEG KATd TNV avitikatdotaon Tng pmatapiag, eumodifovtag €10l T owoTh
EUPAvVION TwV SE50UEVWV NUEPOUNVIAG KAl WPAG OTN GUOKEUN.

Ol KaPPEVEC AOPANELEG TTPETTEL VA avTiKaBioTavTtal pévo pe Tov iSlo TUTo ao@alelwv, dmwg opiletal mavw
otnv idla Tn cuokeun.

Mpoéypappa ouvtPnong Kai Kabapiopou

. KaBapidtnta pagirapiiv

KaBnuepva ERSouadiaia
g Mapoucia onNUATWY OTOUG TAPEXOUEVOUG - Ko} Katdotaon OAwv Twv TapeAKOPEVWY KaAwSiwv
Hop@oTpOTEiG KOl TWV OXETIKWV Buopdtwy jack

Mnviaia

Etrola

g evikA KATAOTAON CUOKEUNG
. Katdotaon pa&ihapiiov

- BaBpovopnaon Kat TakTikog EAeyxog ouvtriipnong




[epiBaA\oVTIKEC OUVONKEC

eUpog Beppokpaaiag a6 -20 °C éw¢ +50 °C/ amd -4 °F éwg +122 °F

(GUNgN Kat XelpIopds £0Upog uypaoiag amd 20% £wg 80%, xwpig CUPTUKVWON

€UpOG TTiEONG a6 500 hPa éw¢ 1060 hPa

eUpog Beppokpaaiag a6 +15 °C éwg +35 °C/ amd +59 °F éwg +95 °F

ZuvBrikeg Aettoupyiag £0Upog uypaoiag amd 30% £wg 90%, Xwpig CUPTUKVWON

£UPOG TTiEONG aro 700 hPa éw¢ 1060 hPa

BaOIKEC TEXVIKEC TPOSIAYPAPEC

Awaotaocelg

. M x I xY:370x290x180 mm Bapog: 3,5 kg kaBapd

Tpogodoocia

. 110-240 VAC 50/60 Hz 40 VA Ac@dAelec: 2 xT1 AL 250V

Mpoétunma Avagopdg

. Obnyia 93/42/EOK yia ta latpotexvoloyikd Mpoidvta kat emkaipomoinon 2007/47/EK: Katnyopia lla
(6mw¢ avagépetar oto Mapdptnua IX, kavévag 10 ng avagepBeicag Odnyiag 93/42/EOK)

. Ao@dAela: oUp@wva pe EN 60601-1 (2006) Katnyopia 1 Tumog B

. EMC: obpgpwva pe EN 60601-1-2 (2007)

. AkodpeTpo: oup@wva pe EN 60645-1, EN 60645-2 kat ANSI S3.6 Tumog 1A

. MoloTiko cvoTnpa Kataokevaotr: cUHPwva pe EN [SO 9001: 2008 kat UNI EN ISO 13485:2012

(Kowvomoinpévog opyaviopédg motomoinong: IMQ)

Dokipaocieg Eicodot
«  Akoopetpia kaBapwv TéVwV Kat OMIANTIKA . CD kaoéta (Ext1 kat Ext2), pkpogwvo
OKOOMETPIA (OMIANTIKO LAIKS XEIPLOTH
Katayeypappévo otnv kapta SD)
- ABLB, MLB, DLI, SISI Eidog onpatwv
+  Akoopetpia amooBeong TOVou, TOANATAWY + kaBapdg TOvog, Slakupavon ouxvoTnTag,
ouxvotrtwy, Stenger HIKPOPWVOU, EEWTEPIKOG, OUANTIKO UAIKO
+  Akoopetpia autopatou oudou, Bekesy Katayeypappévo otnv kdpta SD
. GAP, DLF, Taxeia SIN (mpoatpeTikr)
HyokaAuvyn
‘E€odot . ©dpuBog otevol eVpoug {wvNng, OUANTIKOG
. ACR, ACL, BC, INSERT, eAetBepo medio, 006puPog, Aeukdg BopuBog, e§wTepikd orpa.

AKOUOTIKA TTapakoAoubnong



MéyioTeq OUXVOTNTEG KOt HEYIOTEG OTAOUEC
+ AKpPiBELa TOVIKWV GUXVOTATWV: £1%

« AlokUpavon otabungdB: 1,2, 5 dB

DD45-TDH39 HDA280 HDA300 INSERT | BCB71 (dBuN) EAevBepo medio
oo, (Ha) | TOv! e?‘"}’? Tovol eZd’Y‘«;-C Tovor eZd:yg.c ezmyéc Tovor | Z0VES | Tovou ez‘i’,"g‘
(dB HL) PUBOU | (4B HL) opufou opUBou opUBou BopuBou| (dBHL) opufou
(dB EM) (dB EM) (dBEM) | (dBEM) (dB EM)

125 80 55 80 55 — — — 70 70

250 100 75 100 75 — 75 45 40 85 85

500 120 90 120 90 — - 95 70 60 95 95

750 120 95 120 95 — 95 75 65 95 95
1000 120 95 120 95 — 95 80 70 95 95
1500 120 95 120 95 — 95 80 75 95 95
2000 120 95 120 95 — 95 80 75 95 95
3000 120 95 120 95 — 95 80 70 95 95
4000 120 95 120 95 95 80 70 95 95
6000 115 90 110 20 — 80 60 55 95 95
8000 100 70 100 70 90 80 85 85
9000 — 90 80 — 90 80
10000 — 90 70 90 80 — 90 80
11200 — 90 80 — 90 80
12500 — 80 70 80 70 — 90 80
14000 — 70 60 — 85 75
16000 — — 50 40 — 55 45
18000 — — — — 40 30 — — — — —
20000 — — 30 20 — —

WN 110 (dB SPL) 110 (dB SPL) 110 100 95 (dB SPL)

(dB SPL)
SN 90 20 - 90 60 95
EXT 105 105 — — 60 90

Aokipaocieg DLI kau DLI
Z1d0peg avénong SISl 0,25,0,5,0,75,1,1,5,2,3,4,5dB
PuBpoi emavaAnyng avénong SISI: 0,2, 0,5 Hz, Tuxaiog

1abpeg avénong DLI: 0,1,0,2,0,3,0,4,0,5,0,6,0,7,0,8,0,9,1,1,5,2,3,4,5 dB
PuBpoi emavainyng avénong DLI: 0,5, 1,2 Hz

Aokipacia améofeong Tévou

Awdpkela Sokipaciag: 60 sec.

Akoopetpia TOMNAMAWV GUXVOTHTWV
BrApa diakvpavong ouxvétntac: 1,10, 20, 50, 100 Hz.

Aokipaocia katd Bekesy
Tuxvotnteg: and 125 Hz éwg 8 KHz o Bripata piag oktafag
Aiéyepon: otaBepr), MOAIKA (2 Hz), ava opddeg (puBpog 1 Hz - 200 msec ON / 800 msec OFF) Katevbuvon:
XOMNARA P0G UYNAR cuXvOTNTA / LPNARA TTPOG XapnAr cuxvétnta Metaolég évtaong: 1, 2,5, 5 dB/sec.

Katdotaon Aettoupyiag: Zdpwon (Sidpketa 60 sec.), Ztabepn (Siapkela 30 ry 60 sec.)




AoKipaoia KEVWV

Awdpkela kevwv: 1,2, 5,7,5,10, 15, 20, 35, 50, 75, 100, 200, 500 ms PuBudg emavainyng: 0,2, 0,5 Hz, Tuxaiog
Aokipacia DLF

Alakopaveon ouxvotntac: 0, 1%, 2%, 4%, 6%, 8%, 10%, 15%, 20%, 30%

PuBpog emavdinyng: 0.2,0,5, THz

TeXVIKEG TTEQLYPAPEC TTIO AEMTOHEPEIG KAl TARPELG OTTWGE Slaypappata KaAwdiwong, KATaAoyog e€apTNHATWY,
odnyieg Babuovopnong kat Aotrmd UAIKG amapaitnTo yia TNV EMOKEUR KAl CUVTIPNON TNG CUOKEUNG, TIEPIEXOVTAL
oT0 £yXeLPiSIo oépfig To omoio SiatiBetal katdmv artrjpatog. Ot epyacieg auTéG EKTEAOUVTAL HOVO aTTO TEXVIKO
TIPOOWTTIKG EE0UCLOSOTNUEVO ATTO TOV KATACKEUAOTH.

MovTtéla

ZEIPA MONTEAO KQAIKOX

R27A TDH Diagnostic 4300102500
R27A DD45 Diagnostic 4300102505
R27A DD45 Diagnostic 4300102510
R27A ADC Diagnostic R27A 4300102520
R27A ADC Diagnostic 4300102525
R27A HDA Diagnostic 4300102540
R27A HDA Diagnostic 4300102550
R37A TDH Clinical 4300102600
R37A DD45 Clinical 4300102605
R37A ADC Clinical 4300102620
R37A HDA Clinical RI7A 4300102640
R37A HF Clinical 4300102660
R37A HF Clinical 4300102665




[MapeAkoOpeva, SOKINATIEC Kal
£pappoCopeva HePn

® = €PYOOTHOLXKO O = TTIPOKLPETIKO 2EIPA
— = un dxBeotuo * = epapuoTOMEVX HEPN R27A R37A | R37A-HF
NMAPEAKOMENA
JET AKOUOTIKWV EVNAIKWV pE e0KOAR pUBion DD45  TDH39 * ) ° °
Buopatosidn (insert) akouoTikd * — — o
AkouoTikd kealrc HF HDA 300 — — °
AkouoTiKa kKe@aliig HDA 280 (avaloya pe To povtélo ° ° °
mapayyeAiag) *
AkouoTika amopgiwong 0opuBouv ADC (avaloya L TO MoVTENO ° ° °
mapayyeAiag) *
Movada ootk G aywyioétntag B71W * ) ° °
'EvOeT0 yia nxokaAuypn * [¢) ° °
ZET AKOUOTIKWV KEPAANG XEIPIOTH (AKOUOTIKA + HIKPOPwWVO) * e} [ )
X . °
Mikpoégpwvo acOevoicg * © 4300102510 [ °
Mikpdpwvo xelplotr Tmou gooseneck o ¢} o
MARKTPO andkpiong acOevoug * ) ° °
. . °
OEPUIKOG EKTUTTWTAG 4300102510 ) )
. . . °
KoAvdpog Beppikou xaptio 4300102510 [ °
. . . )
Képta SD pe OHIANTIKO LAIKS 4300102510 ° °
Kah@d1io tpogodoaoiag ) ) °
K&dAuppa GUOKEURG yla Tn oKovn [) [ [
MoAUYAwOG0 cuVOTITIKO eyxElpidlo xprion ) ) °
Movéda USB ) [ °
Noylopiké Resonance® MDS (¢ék8oon emidei€nc) ) ® °
Eyypaga apxeiou kataypa@nc IoTOPIKOU OUCKEUAG (’DHR) ° ° °
OXETIKA pe Ta dedopéva Babpovounong kat tn cuppdpewon CE
E€wtepikd mAnktpohdylo USB e} @) )
Todvta petagpopdg o @) o
Adela hoyiopikol Resonance® MDS @) [®) )
AOKIMAZIA
AKOOMETPIATONQN [ ] [ ) [ ]
)
OMIAHTIKH AKOOMETPIA 4300102510
)
ABLB -4300102510 | ® e
AYTOMATOY OYAQOY ) ° °
SISI ) ° [
MOAAATIAQN XYXNOTHTQN [¢] ) )
BEKESY —_ [ °
MLB —_ [ )
DLI —_ ) o
STENGER ) ) °
AMNOXBEXHX TONOY —_ [ ) [ ]
KENQN [ ] [ ) [ ]
DLF ) ° °
[¢)
TAXEIA AIAKPIZH SIN 4300102510 e} (e}

Ta gpappolopeva Pépn OUVIOTAVTAL OTOUG HOPQOTPOTIEIC TTOU PETAPEPOUV TA OHUATA Twv SoKipaoiwv. Ot
Hop@oTpOTIEiG auToi £QappolovTal £TOL WOTE Va £PXOVTAL O AUECN EMAPN HPE TOV aoBevr). LTov mapamdvw
KatdAoyo, TovifovTal PE £VTovn YPAUHATOOEIPd Kal Emonpaivovtal ue actepioko (¥).

AKOAOUBOUV EIKOVEG TWV HOPPOTPOTIEWV TTOU ATTOTEAOUV Ta EQPAPHOCOHEVA PEPN TNG CUCKEUNG, HE TIEPLYpa®n
TNG OvVopaosiag Kal Tou aplBpol Twv OXETIKWY uroSoxwv mou Bpiokovtal oTnv miow MAEUPA CUCKEUNG Yid
olUvdeon K&Be poppotpoméa.



Mop@OTPOTIEIC AKOOHETPIKWV SOKINAGIDV

) <

o

Movéda 00Tk Buopatoeidég AKOUOTIKA ZET OKOUOTIKWV Buopatoeidn
aywylpotnTag évBeTo kepairc HDA 280 evnAIKwV pe AKOUOTIKA (insert)
«Bone nxokaAupng «AC Phones R-L» €0KOAN puBuIoN «AC Phones R-L»
vibrator»(22) «Insert»(21) (19) «AC Phones R-L» (19)

(19)

o T 9

AKoUOTIKA amopeiwong
BopuPou ADC «AC
Phones R-L» (19)

Mikpopwvo acBevoug MAARKTPO améKkplong
«Talk Back»(25) aoBevoug «Pat. Resp»
(28)

HAEKTPOMAYVNTIKEG EKTTOUTTEC

08nyig¢ kat SAwon kataockevaotn - HAektpopayvntikég EKNMOMMEZ

ITo akoduetpo R27A/R37A mpoopiletal yia xprion oto mapakdtw mpoodSlopl{OPeVO NAEKTPOUAYVNTIKO
mepiBailov. O meNdTNC 1y 0 xprioTng Tou R27A/R37A Ba mpémet va Staopalifouv 4TI xpnolpomolgiTal o€ TETOlo

avoAaumwv
IEC/EN 61000-3-3

mepIBANov.

AOKIUI EKTIOUTTOV ZUpHOPPWON HAektpopayvnTiko mepIBARIov - odnyieg

Exnopnec padioouxvotitwy (RF)  |Opddat O R27A/R37A xpnoiporolei evépyeta RF pévo yla tnv

CISPR11 E£0WTEPIKN AEITOLPYIA TOU. ZUVETTWG, Ol EKMouméG RF amo
TN ouokeun €ivat ToAU xapnAég kat Sev ival mBavo va
MpoKaAéoouv omoladHMoTE MAPEUPBOAr O NAEKTPOVIKO
£€OTTAIOMO TTOU BPIOKETAL KOVTA OTN CUOKEUN.

Exmouméc padioovyvotitwy (RF)  [Katnyopia B -

CISPR11

Katnyopia A

Exmoumnég appovikwy IEC/EN o

61000-3-2

AIOKUPAVOELG TAONG / EKTTOUTTT >UpHOPPWON

ITo R27A/R37A givat katdAnAo xprion og eyKATAOTACELG
MavTog €i60Ug, CUUTEPIAAUBAVOUEVWY OLIKIAKWY
£YKATAOTACEWV Kal £YKATAOTACEWV ameubeiag
ouvdedepévwy Pe To SnNpoato SiKTuo XxapnAng tdong mou

[TPO@OSOTEI KTipla OIKIOTIKAG XPONG.




08nyiec kat SiAwon katackevaoth - HAektpopayvntikiy ATPQIIA

mepIBANOV.

ITo akodueTpo R27A/R37A mpoopileTal yia Xprion oTo mapakdatw mPooSlopI{OPEVO NAEKTPOMAYVNTIKO
mepIBailov. O mehatng fj 0 xprotng Tou R27A/R37A Ba mpémel va Stao@ahifouv 0Tt XpNOILOTIOIEITAL OE TETOLO

Aokiun atpwaiag

IEC 60601-1-2 oTA6unN
SOKIUNG

SuppOpwon

HAekTpOopayvnTiko mepIBAANOV -
odnyieg

HAekTpoOoTATIKA
ekkévwon (ESD) IEC/EN
61000-4-2

+ 6 kV ano6 emaen
+8 kV amo aépa

+ 6 kV amo emaen
+8 kV amo aépa

ITo ddnedo mpémel va givat EOAvo,
amd oKUPASEUA 1 KEPAUIKO
mAakidto. Edv to damedo eivat
KOAUMUEVO PE OUVOETIKO UAIKO, N
OXETIKN Uypacia Oa mpémel va givat
[Touhdytotov 30%.

[Taxeia NAeKTPIKA
petapaon/purm IEC/EN
61000-4-4

+ 2 kV tpogpodoaia
+ 1 kV yla ypappég
£10060u/e€680u

+ 2 kV tpogpodoacia
+ 1 kV yia ypappég
£10060u/e€680u

H mapoxn pevpatog Ba mpémel va
mAnpoi TNG ouvrBeig MpoUmobEoelg
yla xprion o€ Blopnxaviko i
VOOOKOUELAKO TIEPIBANOV

Yméptaon
IEC/EN 61000-4-5

£ 1KV ypappn mpog ypapun
+ 2 kV ypappn mpog yeiwon

+ 1kV ypapun mpog
ypaupr
+2KkV ypapun mpog
yeiwon

H mapoxn pevpatog Ba mpémel va
mAnpoi TNG ouvrBeig MpoUmobEoelg
yla xprion o€ Blopnxaviko i
voookopelakd epIBaAov

Mtwoelg Tdong, Hikpn
Slakomn Kat Slakvpavon
[taong IEC/EN 61000-4-11

<5%Ur (>95% mtwon og Uy)
yta 0,5 kUKAo
40%U+ (60% mtwon o€ Ur)
yta 05 KUKAO
70%Ur (30% mitwon og Ur)
yla 25 KOKAoUG
<5%Ur (>95% mtwon og Ur)
yla 5 Seutepolenta

<5%Ur (>95%

mtwon og Ur) yia 0,5
KUKAO
40%Ur (60% mrTwon
o€ Ur) yla 05 kOkAo
70%Ur (30% mrTwon
og Uy) ya 25
KUKAOUG

<5%Ur (>95%
mwon og Ur) yla 5

Seutepdenta

H mapoxn pevpatog Ba mpémel va
mAnpoi TG ouvABEIG TPOUTOBECEIG
yla xprion o€ Bropunxaviko i
VOOOKOUELAKO TEPIBANNOV. Edv 0
xprotng tou R27A/R37A anautei
ouvexn Aettoupyia katd tn Stapkela
SlaKOTIWV PEVUATOC, CUVIOTATAL N
[Tpogodooia tou R27A/R37A and
aSIEAeTTN Tapox PEVHATOC iy
umatapia.

Mayvntiko medio
ouxvoTnTag loxLog (50/60
Hz)

IEC/EN 61000-4-8

3A/m

3A/m

ITo payvnTiko medio ouxvoTtnTag
1oxV0G Ba TIPEMEL va KUMAIVETAL OE
OTABUEG TUTTIKEG VIO CUYKEKPLUEVN
[tomoBeoia og eumopikd i
voookopelakd epIBAAov.

SOKIUNG.

Inueiwon: H tiun UT ekepdlel tnv téon Tpo@odoaiag ue eVOAACCOUEVO PEVUA TIPLV TNV EQAPUOYH TNG 0TAOUNG




08nyieg kat SAwWON TOU KATACKEVAOTH - HAektpopayvnuiky ATPQZIA

ITo akodueTpo R27A/R37A mpoopileTal yia Xprion oTo Mapakdatw mPooSlopI{OMEVO NAEKTPOMAYVNTIKO
mepIBailov. O mehatng fj 0 xpriotng Tou R27A/R37A Ba mpémel va Staopahifouv 6Tt XPNOILOTIOLEITAL OE TETOLO
mepIBANOV.

IEC 60601-1-2 oTaBuN

AoKipn atpwaiag JuppOpYwWon HAektpopayvnTiko mepiBAallov - odnyieg

SOKIUNG

AlevepynOnke RF IEC 3Vrms 3Vrms  |®opnTtdg Kat KivnTog eE0MMOUOE emKOvwviwy RF

61000-4-6 150 kHz w¢ 80 MHz Sev Bal TPEMEL VAl XPNOIMOTIOLEITAL KOVTE OE
omolodrmote pépog tov R27A/R37A,
ouumepAapBavopévwy Twv KaAwdiwv Tou, oe
amooTaoN HIKPOTEPN ATTO TN CUVICTWHEVN TTOU
urohoyiCetat amo e§iowon mou epapudleTal yia I
ouUXVOTNTA TOU TTOUTTOU.
>uviotwpevn amootacn d = 1,2VP

/AktivoBoloupevn RF 3Vim 3V/m d = 1,2VP 80 MHz wg 800 MHz d = 2,3VP 800 MHz w¢

IEC 61000-4-3 80 MHz w¢ 2,5 GHz 2,5 GHz Omou P givat n péylotn 1oxu¢ e£680u Tou

imoumou o€ watt (W) cUp@WVA PE TOV KATAOKEVAOTH
ITOU TTOTTOU Kal d N CUVICTWHEVN ATTOOTACK O€ METPA
(m).

H 1ox0¢ mediou amé moumoug otabepwv RF, 6mwg
kaBopileTal amod emMTOMA NAEKTPOUAYVNTIKNA
emBewpnon, Ba mpémel va gival JIKPOTEPN aTTo TIG
OTABOUEG CUPHOPPWONG O€ KABE EVPOG oUXVOTNTAG.
Mmopei va mapouctacTolv mapeUBOAEG KOVTA OToV
£€OTTAMIONO Ol OTTO(EG EMIONpAivOVTaL HE TO EERC
cUuRoNO:

(@)

Znueiwon: £ta 80 MHz kat 800 MHz, 1ox0el To uPNASTEPO EUPOG CUXVOTNTAG.
Znueiwon: Ot 08nyieg AUTEG PITOPEL va PNV €ival EQAPUOCIUEG O ONEG TIG KATAOTAOELG. H nAeKTpopayvnTIKn
51adoon emnpealetal amé TNV amoppoO@Non Kat TNV avtavakhaon amd Sopég, avTIKE{peva Kal dTopa.

a. H1ox0¢ mediou amd otabepoig moumoug 6mwe oTabuoug Baong yia TNAépwva padloonudtwy
(Kivntd/acvppata) Kat EMyEIOUS KIVNTOUG ACUPHATOUG, EPACITEXVIKEG TINYEG PASIOEKTTOUTWY, padtoekmounry AM
Kal FM kat TnAeoTTIKN eKTTOpTH) Sev pmopei va mpoBAepBei BewpnTikda pe akpifetla. MNa v a§loAdynon tou
NAekTpopayvnTikoU mepiBdAAovtog Adyw otabepwv moumwy RF, Ba mpémel va e§etaletal To evEEXOUEVO EMTOTIAG
NAEKTPOUAYVNTIKAG EMBewpnong. Edv n petpoupevn 1oxug mediov otnv Tomobeaia 61ou xpnaotpomolEital o
R27A/R37A unepPaivel TV epappooTtéa oTtddun cuppdpewong RF mou avagépetal mapandvw, o R27A/R37A Ba
mpémel va mapakoAouBeital yia tnv empeRaiwon TnG Kavoviking Aettoupyiag. EAv mapatnpnBei un kavovikn
Aeltovpyia, pmopei va mpémnet va AngBouv mpooBeta péTpa, 6w aAayr Tou TPocavatoMopou 1 Tng 6¢ong Tou
R27A/ R37A.

B. X10 €Upog ouxvoTHTWV 150 kHz wg 80 MHz, n 1oxVg mediov Ba mpénel va givat xapnAotepn and 3 V/m.




ZUVICTWHEVN amdoTtacn HeTadl popnToU Kat Kivntol e§omAicpov emKkovwviag RF kai tou R27A/R37A

ITo akodueTpo R27A/R37A mpoopileTat yia xprion o€ NAEKTPOPAYVNTIKO TTEPIBANNOV GTO OTI0{0 Ol
akTivoBoloupeveg Statapaxég RF gival eheyxopeves. O meAdTNG 1 o Xpriotng tou R27A/R37A pmopei va
CUMBANEL TNV ATTOPUYT) NAEKTPOHAYVNTIKWY TTAPEUBOAWY TNPWVTAG EAAXIOTN andotacn HETAEY TOU popnTou
Kal Kivntou e§omAiopol emikovwviag RF (mopmwv) kat tou R27A/R37A, 6Tiwg cuvIoTATal TTAPAKATW, CUMPWVA
UE TN péyloTn oxv £660u Tou e€0mAIGUOU EMIKOIVWVIAG.

OVOHAOTIK péylotn ATTOOTOON CUPPWVA PE TN CUXVOTNTA TOU TTOUTTOU M
oY UG e€660UL TOu TTOpTTOU
W
150 Khz w¢ 80 MHz 80 MHz w¢ 800 MHz 800 MHz w¢ 2,5 GHz
d=1,2VP d=1,2VP d=2,3VP
0,01 0,12 0,12 0,23
0,1 0,38 0,38 0,73
1 12 12 23
10 3,8 38 7.2
100 12 12 23

I'a TopmoUE TOV OToiWV N OVOUACTIKH 10XV ££680U Sev avagEépeTal TApATTAvW, N CUVICTWHEVN amoataon d og
HETPA (M) PIopEi va eKTINBET xpnotpomolwvTag TNV e€iowan mou eQapuéleTal yla Tn CUXVOTNTA TOU TTOUTTOU,
omou P gival n péylotn ovopaoTIkh 1oxUG e€68ou Tou moumou og watt (W) CUHPWVA HE TOV KATAOKEVAOTH TOU
moumov.

Znueiwon 1: Zta 80 MHz kat 800 MHz, 1oxVeL n andotaon yia 1o uPnAOTEPO EUPOG CUXVATNTAG. ZNpEiwon 2: Ot
08nyieg aUTEG UImOPEL va pnv €ival EQapUACIHEG O ONEG TIC KATAOTAOELG. H nAeKTpopayvnTIKn Stadoon
ennpealeTal amod TNV amoppoPNoN Kal TNV avtavakAaon and SoUEG, aVTIKEIJEVA Kal AToua.
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