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BUENAS PRACTICAS

PRIMERA CONSULTA

Tomar las mediciones en los dos brazos y
posteriormente seguir usando el brazo con la
medicién mas alta.

SEGUIMIENTO

En cada consulta se deben tomar al menos
dos mediciones y calcular el promedio.

REQUERIMIENTOS

PARA OBTENER UNA LECTURA
PRECISA DE LA PRESION ARTERIAL

PREPARACION DEL PACIENTE ANTES DE MEDIR LA PRESION ARTERIAL

* Descansar en una silla, en un ambiente
* Tener la vejiga vacia.
* No haber comido, ingerido bebidas con

tranquilo durante 5 minutos.

cafeina, fumado ni haber practicado ninguna

actividad fisica en los 30 minutos anteriores a la toma de la presién arterial.

v Tome Ia presion arterial en un ambiente tranquilo, con privacidad y temperatura adecuada.

IDEALMENTE, USE DISPOSITIVOS ELECTRONICOS VALIDADOS PARA EL BRAZO

APOYAR LA
ESPALDA

No apoyar la espalda
agrega hasta 6 mmHg

TENER LA
VEJIGA VACIA

Tener la vejiga llena
agrega hasta 10 mmHg

NO CRUZAR
LAS PIERNAS

Tener las piernas cruzadas
agrega de 2 a 8 mmHg

5 APOYAR LOS PIES

No apoyar los pies agrega hasta 6 m

NO CONVERSAR

Hablar o escuchar de forma activa
agrega hasta 10 mmHg

APOYAR EL BRAZO
A LA ALTURA
DEL CORAZON

No apoyar el brazo
agrega hasta 10 mmHg

COLOCAR EL
MANGUITO EN EL
BRAZO SIN ROPA

La ropa gruesa agrega
hasta 5-50 mmHg

USAR EL TAMANO
DE MANGUITO
ADECUADO

Un manguito pequefio
agrega de 2 a 10 mmHg

mHg

AUSCULTACION. si este es el inico metodo disponible, asegirese de preparar al paciente como se indica en Ia parte superior.

@ La camara inflable del brazalete debe
cubrir a lo ancho aproximadamente 40%

debe ser aproximadamente 80-100% de
la circunferencia del brazo.

@ Para la auscultacién, el borde inferior
del manguito debe estar de

2 a 3 cm por encima del pliegue

del codo y el tubo o0 marca para denotar
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la arteria debe estar centrada sobre la
arteria braquial.

de la circunferencia del brazo y a lo largo @ Para hacer la auscultacién, cologue el

manguito a la altura del corazén.

@ Lleve el medidor rapidamente 30 mmHg
por encima del nivel en el que
desaparece el pulso braquial o radial,
ponga la campana del estetoscopio sobre
el centro de la arteria braquial, permita
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que el manguito se desinfle a un ritmo
de aproximadamente 2 mmHg por latido
del corazén y registre la presién sistélica
(al escuchar los sonidos de Korotkoff) y
diastoélica (al dejar de escuchar los
sonidos de Korotkoff).

@ Registre el valor exacto de la presién
arterial sistolica y diastolica sin
redondear el digito terminal.




