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MAPA

LA MONITORIZACON AMBULATORIA DE LA PRESION ARTERIAL (MAPA) ESTA
CONSIDERADA HOY DIBOMODEL GOLUDSSTANDARPARA:

A DIAGNOSTIC®E LA HIPERTENSION ARTERIAL
A LA VALORATIONDE LA ERICACIAIDE DOS AGENTESHIPEREENSIVOS.

POR TANTO SU APLICACION CLINICA CONSTITUYE HOY DIA UNA RUTINA
EXPLORATORIA DE USO MUY COMUN TANTO EN LOS SERVICIOS DE CARDIOLOGIA,
COMO EN LAS CONSULTAS DE ATENCION PRIMARIA.

Gyl
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MAPA

DURANTE 100 ANOS SE HA CONSTRUIDO LA REALIDAD DE LA HTA DESDE
LA CIFRAS DEL CONSULTORIO MEDIC® DISTORSIGNADA¥ISIONEDEL
CONSUITTERIVOS ILLEYAA SOBREDMGNOSTITARENEREN Q02Q%04DEL
PERSONASICONTHTA X INFRADIAGNOSTICARIUN 12CoONHTACQCULTA.

TODOS LOS ESTUDIOS AVALAN LA SUPERIORIDAD.OE MAPASPARA
PREDHEHCR IS EMENEOS\EARDIVASCHEARRKNI OBLACION EN GENERAL |, EN
HIPERTENSOS TRATADOS Y NO TRATADOS , EN JOVENES O ANCIANOS Y EN
HIPERTENSOS RESISTENTES.
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MAPA .VENTAUAS:

1. SE HA DEMOSTRADO QUE LA MEDICION AMBULATORIA ( MAPA) DE LA
TA NOS PUEDE AYUDAR PREDECHR_LAVWIQRIADIMADDTOTAEVYERNENTOS
CARDIDMASCULAREMIAS ALLA DE LA TOMA DE TA EN EL CONSULTORIO Y QUE
LA TA NOOTUBRNAUE EL PREDICTOR ( DE EVENTOS CARDIOVASCULARES) MAS
POTENTE EN HIPERTENSOS TRATADOS.

2. LAS VENTAJAS DEL REGISTRO DE LA TA FUERA DE LA CONSULTA ES
QUE APORTA MEDICIONES EN DIFERENTES AMBIENTES MAS REPRESENTATIVOS
DE LA VIDA COTIDIANA DEL PACIENTE.LOS VALORES OBTENIDOS SON AJENOS

AL AMBIENTE ASISTENCIAL SIN INTERFERENCIAS DE HBB NI HTA
ENMASCARADA

GiT
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MAPA

3.EL MAPA HA DEMOSTRADO UN REGISTRO MAS SIGNIFICATIVO DE
VALORES

4. EL MAPA NOS VA A DETERMINAR EL COMPORTAMIENTO NOCTURNO DE
LA TA ( DESCENSO FISIOLOGICO O DIPP NOCTURNO)

5. LA EFICACIA DE UN TRATAMIENTO ANTIHIPERTENSIVO

6. ES MEJOR PREDICTOR DE MORBIMORTALIDAD , INCLUYENDO LA
VARIABILIDAD DE LA TA, CARGAS DE PRESION DIURNA Y NOCTURNA.

7. EL MAPA PRACTICAMENTE NO TIENE DESVENTAJAS

GyT
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MAPA

LAS DIFERENTES GUIASIINRERNACIONAL ESESUBRAY AN LA SIGIHENTE:

CANADA EL DIAGNOSTICO DE LA HTA DEBE BASARSE EN MEDICIONES FUERA DEL
CONSULTORIO ( ES DECIR UTILIZANDO EL MAPA

LAS GUIASAMERIGANAS AS MEDICIONES FUERA DEL CONSULTORIO ESTAN

RECOMENDADAS PARA CONFIRMAR EL DIAGNOSTICO DE HTA Y PARA REGULAR LA
MEDICACION.

LAS GUIASHEUROPEADICEN QUE EL MAPA DEBE UTILIZARSE PARA EL DIAGNOSTICO
DE LA HTA CUANDO SEA LOGICO Y ECONOMICAMENTE VIABLE.
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MAPA

HISTORMA:

ESTA TECNICA FUE DESARROLLADA HACE MAS DE 30 ANOS POR LOS
CIENTIFICOS BRITANICGEEVAN ,, HONOQER ¥TSTTEN LA UNIVERSIDAD DE OXFORT,
Y CONSISTE EN COLOCAR AL PACIENTE UN DISPOSITIVO CON EL OBJETIVO DE MEDIR
LOS NIVELES DE SU PRESION ARTERIAL DURANTE UN PERIODO DETERMINADO DE
TIEMPO , GENERALMENTE 24H.

HOY DIA EN LA INDUSTRIA DE LA ELECTROMEDICINA HAY UNOS 20 TIPOS DE
EQUIPOS QUE CUMPLEN CON UNOS STANDARES MINIMOS REQUERIDOS.LA MAYORIA
DE LOS EQUIPOS TIENDEA INFRAESTIMAREN -3 MMHIG LL/ARESION RRFERIAL
SISTOLZAYAA SEPRAVAIFORARIEN M IS NA/CUTANTIAPEA PRESI@NEARTIERIAL
DIASTDI A
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MAPA

ESTOS DATOS DEBERIAN SER IGUALMENTE REFLEJADOS EN LAS
CARACTERISTICAS DE LOS EQUIPOS PARA QUE EL USUARIO ADOPTARA LOS
VALORES REALES DE LA PRESION ARTERIAL DE UN PERIODO DE

MONITORIZACION DE 24 H.

Gy

Gerencia de Atencion
Imtegrada de Tomelloso




INDICACIONES’RARAMONIFORIZACION
AMBULATORIADE LA RPRESIONFARTERIAL

LAS RECOMEBNDACIONESIFBIACADAS POR AOMAYSDAISOQIEDAD
INTERNAXCTIONALDD E AA FIPERTNENSICGN SON:

A SOSPECHA DE HTA DE GABINETE MEDETA IDEBATASBLANEGA)

TIENE UNAFPREVAEENGIADEI-1Zb % Y,AUMENTA @QONALADEDAD
EN ESTOSRACIENTESESE-RECOMIENDAEIGSEGUIMIENTO REGULAR
MAPA O/AMPA.
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INDICACIONES’RARAMONIFORIZACION
AMBULATORIADE RARRESIONARTERIAL

A EVALUACION DEL EFECTO Y/O RESISTENCIA DE FARMACOS CON EFECTO
SOBRE LA PRESION ARTERIA{L VALORACIONDBEINNIDIECEAIAE/EIPICO)

Gyl
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INDICACIONES’RARAMONIFORIZACION
AMBULATORIADE RARRESIONARTERIAL

A EVALUACION DEL COMPORTAMIENTO TENSIONAL NOCTURMORDNIDHPEERS
FRENTEAANNGNDIPPERS)

LA CAIDA [DEILAFRAM PRRESION ARFERIALEMEDIA) DURANTENACNOECHE SEXCONOCE
COMODIPP NOCTERNQ ¥YESEXCONSIDERAMNORNAGE ENCUENRRAENTRE EL

16-20% [DELLAFRAMOG: SISTIOLICA IDIURNA
EL DIP RERUCID@&STAENTRE-10%
EL NON DIFRER ES LA FALTAIDERREDUCCIONDE TA TA BURANTESEIE SUENO

ENTREWN22535 % DELIOSHPERTENSOSINO/MUESTRANMDIPRILEG QUESE TRADUCE

EN UN RIESGOAUMENTADO:DEAVO O DEHPERTROFIANVENTRICULAR ZDA YOSEA ASOCIA A
SAHO, DIABETESNNSUEICIENCIA EARDIACATR OTRAS
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INDICACIONES’RARAMONIFORIZACION
AMBULATORIADE RARRESIONARTERIAL

DIPP EXTFRENIO 2020ESTA/ASQCIADO AIMAYORES EVENTOS GVIPRINCIPALIMENTE
EN PACIENTES CONIENFERNMEDADATEROESCLEROTICA.

DIPP INMERTIDOES CUANDO-HAY UNAUMEN TG ABSOLLUTOLDE LARPA DURANTE LA
NOCHE, , ICODQUESEFRADUCE EN UNMUMENTO PDEE RIESGO ICARDIOVASCEAR Y SE
CONSIDERAMUNPOSIBLE MARCADOR DEFSAHOS.
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INDICACIONES’RARAMONIFORIZACION
AMBULATORIADE RARRESIONARTERIAL

LA VARIACION CICARDIANA DE LA TA Y SU ASOCIACION A EVENTOS CV HA QUEDADO
BIEN ESTABLECIDA .LA TA SIGUE UN PATRON REPRODUCIBLE:

1. VALORES BAJOS DE TA DURANTE EL SUENO

2. UN AUMENTO DE TA POR LA MANANA AL DESPERTAR, COINCIDIENDO CON LA
TRANSICION DEL SUENO A VIGILIA Y UN TRAMO SOSTENIDO DE VALORES ALTOS

GyT
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INDICACIONES’RPARAMONIFORIZACION
AMBULATORIADE LARRESIONFARFRERIAL

A ANALISIS DELA HTA BRISODIGA EJ, FEOCROMOCITOMA Y OTRAS)
A HIPOTEENSION\ASOGIADA IMALFERERAPIA.

A MAREDSOSSINCPPESHDEORIGEN NQIELIAPROBABLEMENTE VINCULADOS
A CRISIS HIPOTENSIVAS O ANTE LA SOSPECHA DE ENFERMEDAD DE NODULO
SINUSAL O SINDROMES DE DISFUNCION DE MARCAPASOS NATURALES Y
OTROS COMO EL PARKINSON.

A EVALUACION DE LOS EFECTOS DE LOS ANTIHIPERTENSIVOS ENENGSYOS
CLINICDS.
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INDICACIONES’RARAMONITORIZACIGN AMBULATORIA
DE LA PRESIONAARTERIAL

TAMBIENHMARENIO $ 5 OHD B AVAHRARA RACIDEN T IHHCAR ANGEINOS
PATRONESAANE R MAT F SNERARANERNT ESNTANHTOERIFER DENSO8) COMO NO
HIPERMENSOS.

A REDUCOION TENSIONANDUCIDA POR LA SIESTA
A HIPOTENSION'POSTRRANDIAL

A HTANOCTERNA

A HTA MATUTINA AL DESPERTAR

A HIPOTENSION’POSTFURAL

Gyl
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MAPA

TAMBIEN UTIIIZRREBMO S| BU APAPAARARA BESTIUD IOSLDEHTA HTA
EN PACIBNEESIDE ALT @I RIESGO

A PACIENTESCON DANOGRGANICO QRIESGO DE ECY\ELEVADG;DIABETICOS,
ENFERMEDADRENAL CRONICATHTA ENWNINO SN EEN: EMBARAZADAS.

A HTA ENMASCARADA
A HIPOTENSION’ROSTURALY) POSTRRANDEN PACIENTES TANTO TRATADOS

COMO TRATADOS CON ANTIHIPERTENSIVOS.
A SOSPECHA DEHTA NOCTURNAOMO ES EN EL CASO DA APNEA DEL SUENO

GyT
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MAPA EN EL I EMBARAZO

EL MEJOR ROL QUE CUMPLE EL MAPA ES DETERMINAR SI EN LOS PRIMEROS MESES
DE EMBARAZO HAY VERDADERA HTA O ES HBB.

EL 33% DE LAS EMBARAZADAS TIENENBB EN CUYO CASO DEBEN SER MANEJADAS
SIN FCOS ANTIHIPERTENSIVOS .EN ESTOS CASOS UN MAPA NOS SERIA DE GRAN AYUDA.

POR OTRO LADO LAS MUJERES QUE HAN TENIDO PRECLAMPSIA DEBEN POSTERIOR A
SU EMBARAZO SER CONTROLADAS CON MAPA YA QUE TIENEN UN MAYOR RIESGO DE
DESARROLLAR HTA

LA HIPERTENSIONINOCHURN2CURRE HASTA EN UN 60 % DE LAS EMBARAZADAS Y
ES MAYOR EN PREECLAMPSIA QUE EN HTA GESTACIONAL.

Gy
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MAPA EN NINGS

EXISTE CONSESO EN QUE MAPAES INDISPENSABLE EN EL MANEJO DE LA HTA EN
NINOS Y ADOLESCENTES. EB$TOS | LA-HIPERTENSION ENMASCARABS MAS FRECUENTE
QUELA HBB, SIENDO LA PRIMERA UN PRECURSOR BEA PERMANENTRBRSOCIANDOSE A
HIPERTRORA VENTRICUEARIZIYAA LA APARICION DE MICROALBUMINA EN EL SUBGRUPO DE
NINOS CON DIABETES TIPO 1.

GIT
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MAPA EN PTEECCON DIABEEESEMELLITUS

LA PREVALENCIA DE UNPATRONCIGARDIANODE TAL ALTERADOEYHDE-RHIRPERTENSION
NOCTURNAS MUY ELEVADA EN PACIENTES CON DIABETES POR LO QUE GENERALMENTE
SE REQUIERE EL USO DEAPA PARA EL CORRECTO DIAGNOSTICO DE HIPERTENSION Y
PARA ESTABLECER EL ESQUEMA TERAPEUTICO MAS ADECUADO.

G| T
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MAPA ENANCFANOS

ES RECOMENDABEE ENESTE:GRUPOFPOR
- LA HTA SISTOLIGA AISLADA

- LAHBB

LA EVALUACION DHE.A HIPOTENSION)@RTOSTATIZASU RELACION CON FCOS
ANTIHIPERTENSIVOS,

LA HIPERTENSIONINOCTURNA
Y POR ELDETERIORQ COGNITIVO\LEVYEASOCIADO A NVARIABILIDAD\DE LA TA.
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REQUISITOSIQUEIEBE/.COMRUR EETESTUDIO
PARA PODERIOBIENERUNOS\DATOSIHIABLES

A TIENMROIDERREGISTR®: 24 EL NUMERO DIARIO DE REGISTROS DEBERIA SER
EL MAYOR POSIBLE. CONSIDERANDO QUE LAS CONCLUSIONES SE TOMAN DE
PROMEDIOS , ESTOS SON MAS FIABLES SI EL NUMERO DE MEDICIONES ES
MAYOR. EL REGISTRO DEBE SER DE AL MENOS 14 TOMAS VALIDAS EN EL DIA Y
7 EN LA NOCHE . SI NO SE CUMPLEN ESTOS REGISTROS DEBE
OBLIGATORIAMENTE REPETIRSE EL MAPA

A FREGUENGNBRREGISTRO15 30 MINUTOS DURANTE EL DIA O-3D
MINUTOS POR LA NOCHE. ALGUNOS ESTUDIOS RECOMIENDAN PROGRAMAR 15

20 MINUTOS DURANTE EL DIA Y 30 MINUTOS EN LA NOCHE YA QUE REGISTROS
CON MENOS PERIOCIDAD AUMENTA LA INCERTEZA

......

Gyl
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REQUISITOSIQUE DEBEJCUMRLIR EETESTUDIO
PARA PODERIOBIENERNUNOS\DATOSHIABLES

A MEDICIONES:CORREGCTAST0%

A MEDICIONESIDJERNAS20%

A MEDICDNES\INOTTRNRNAS 7%

A EVENTOS\ARREGISTRARBURANIE ELTESTLDIO

ES NECESARIO CONTAR CON UN DIARIO DE ACTIVIDADES, MEDICAMENTOS QUE TOME ,
HORARIOS DE SUENO Y VIGILIA , ACTIVIDAD FISICA Y SUSTANCIAS QUE PUEDAN AFECTAR A LA
TA.DEFINIR EL PERIODO DE VIGILIA Y SUENO EN EL DIARIO, HORARIO DE LA SIESTA, HORARIO
DE TOMA DE MEDICACION, HORARIO DE SITUACIONES PARTICULARMENTE RELEVANTES ( COMO
IR AL BANO, UN MOMENTO DE AGITACION ETC)

GyT
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LIMITACIONESDE LAAECRNICA

- LIMITACION DE DISPONIBIIDAD
- DISCONFORT DEL PACIENTE, PREFERIBLEMENTE DURANTE LA NOCHE

- POSIBILIDAD DE INEXACTITUD DE LA TOMA DURANTE EL DESARROLLO DE LA
ACTIVIDAD DIARIA

- INHABILIDAD POR PARTE DEL PACIENTE PARA DETECTAR UN ARTEFACTO Y
VOLVER A TOMAR LA TA DE MANERA MANUAL.

- INCAPACIDAD PARA REALIZAR UNA TECNICA CORRECTA:
A CIRCUNFERENCIA DEL BRAZO POR ENCIMA DE 42 CM

GyT
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LIMITACIONESDE LAAECRNICA

- MORFOLOGIA DEL BRAZO , BRAZOS CONICOS.

- ARRITMIAS: FA, EXTRASISTOLIA VENTRICULAR, TAQUIARRITMIAS
- TRASTORNOS PSIQUIATRICOS ( HIPOCONDRIA, TRASTORNOS OBSESIVOS)
- PACIENTES NO COLABORADORES

- PUEDE HABER UNA PERDIDA DE DATOS POR FALLO DEL EQUIPO O DE
COOPERACION.

- PUEDE INTERFERIR EN EL TRABAJO Y SUENO

Gyl
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EFECTOS SECUNDARIOS:PRODUCIDOS. PORIATECNICA

A ALTERACION DEL SUENO

A ANSIEDAD

A DOLOR LOCAL

A PETEQUIAS O HEMATOMAS

A TROMBOSIS VENOSA ( RARO)

A REACCION ALERGICA AL MANGUITO

GyT
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CARDIOLINECUBE
HOLTER APBM

CONSTPA

PROGRAMA CUBE ABPM, ES EL SOPORTE INFORMATICO PARA EL
ANALISIS DE LOS DATOS

Gyl
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HOLMERABRM

GRABADORA WALK 200B, QUE VA PROVISTA DE 2 PILAS AAA, CINTURON
RINONERA,MANGUITO DE TA, CABLE USB, PEN CON EL PROGRAMA CUBE .
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MANTIEN MIENTO/MINIMOBDBEIECS COMBONENTES

A EL LAVADO DE LOS MANGUITOS

A LA COMPROBACION DEL BUEN ESTADO DE LAS GOMAS

A EL CALIBRADO DE LA REGISTRADORA

A LA REVISION REGULAR SEGUN LAS RECOMENDACIONES DEL FABRICANTE

Gyl

Gerencia de Atemncidcm




HOLMERABRM
PREPARACIONDE LA GRABADORA

CONECTAR EL CABLE CON CONEXION USB A LA GRABADORA . LA
GRABADORA CONSTA DE UNA CONEXION LATERAL EN FORMA CIRCULAR CON UN
PUNTIMOEENRROIOQUE DEBEREMOS HACER COINCIDIR CON EL PUNTITO ROJO
DEL CABLE PARA CONECTARLO A LA GRABADORA.

Gyl
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HOLTERABRM

CONECTAR EL OTRO EXTREMO EN EL PUERTO USB DEL ORDENADOR
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HOLMERABRM

ENCEDER LA GRABADORA EN EL BOTON NARANJA , PRESIONANDOLO
DURANTE 4 SEGUNDOS
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HOLMERABRM

A CONTINUACION LA GRABADORA PROCEDE A HACER UN CHEQUEDO,
APARECIENDO EN LA PANTALLA LOS VOLTIOS QUE QUEDAN EN LAS
PILAS.SIEMPRE QUESEAN MENOROOACGUVAR A2DEBEMOS SUSTITUIRLAS POR
OTRAS NUEVAS YA QUE SI NO LO HACEMOS CORREMOS EL RIESGO DE
QUEDARNOS SIN PILAS A MITAD DEL ESTUDIO.AL FINALIZAR EL CHEQUEO
APARECERA EN LA PANTALLA DE LA GRABADORE®. ESTO NOS INDICA QUE
SE ENCUENTRA PREPARADA PARA CONFIGURAR EL NUEVO EXAMEN.

Gyl

Gerencia de Atencidmn
Imtegrada de Tomealloso




HOLTERABRPM

ABRIREMOS EN EL ORDENADR. PROGRAMANCUBEE

Gyl
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HOLTERABRM

SE INTRODUCE EL NOMBRE DEL USUARIO Y CONTRASENA QUE EN AMBOS
CASOS ES EL MISMOVEDIL

Gy1T
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EMPAREUVAMHEENTO

DEBEMOS EMPAREJAR LA REGISTRADORA CON EL PROGRAMA CUBE DE LA
SIGUIENTE MANERA
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HOLMERAABRPM

S| EL PACIENTE AUN NO ESTA REGISTRADO EN LA BASE DE DATOS SE
PROCEDERA A REGISTRARLO, PARA ELLO ABRIREMOS EL ICONO EN LA BARRA
SUPERIORNUEVORACIENA.E
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HOLTERABRM

UNA VEZ REGISTRADO EL PACIENTE Y SELECCIONADO ABRIREMOS EL
ICONONUEVOEXANMEN
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HOLTERABRM

SELECCIONAMOS EL TIPO DE ESTUDIO QUE DESEAMOS REALIZAR QUE EN
NUESTRO CASO SERABPM
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HOLMERAABRPM

EL EMPAREJAMIENTO DEL PUERTO SOLO DEBERIA SER NECESARIO EN
LA PRIMERA INSTALACION, PERO A VECES ES NECESARIO REALIZAR UN NUEVO
EMPAREJAMIENTO SELECIONANDO COM7 Y A CONTINUACION ADD COM PORT Y
DAREMOS A RETRY

PREPARAMOS EL EXAMEN
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HOLMERABRM

EL SIGUIENTE PASO ES CONFIGURAR EL PROTOCOLO DE PREPARACION, EXISTEN
VARIAS OPCIONES.:

A 15.30 * SERIA UNA TOMA CADA 15 MINUTOS DURANTE EL DIA Y CADA 30
MINUTOS EN LA NOCHE

A 30-60- ES LA MAS UTILIZADA , CADA 30 MINUTOS DURANTE EL DIA Y 60
MINUTOS EN LA NOCHE, LO QUE HACE QUE EL PACIENTE PUEDA DESCANSAR
MEJOR
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HOLMERAABRPM

SE SELECCIONA EL BRAZO DONDE SE COLOCA EL MANGUITO QUE SERA EL
1IZDO ((BRAZOND DOMINANTE)EL TAMANO DEL MANGUITO QUE EN NUESTRO
EQUIPO VIENE PREDERTEMINADO, YA QUE SOLO DISPONEMOS DE UN TAMANO.
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HOLMERAABRPM

UNA VEZ LA REGISTRADORA ESTA PREPARADA CON TODOS LOS DATOS
TANTO DEL PTE COMO DEL EXAMEN , DESCONECTAMOS EL CABLE TANTO DEL
PUERTO USB COMO DE LA REGISTRADORA'Y CONECTAMOS EL TUBO DEL
MANGUITO A LA REGISTRADORA
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HOLMERAABRPM

COLOCAREMOS EL CINTURON CON LA RINONERA EN LA CINTURA DEL
PACIENTE Y COLOCAMOS LA GRABADORA DENTRO DE LA RINONERA.
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HOLMERABRM

EL MANGUITO SE COLOCA EN EL BRAZO 1ZDO DEL PACIENTE CON EL TUBO DE
GOMA HACIA ARRIBA Y PASANDOLO POR DETRAS DE LA CABEZA , AL
CONTRARIO DE LOS MANGUITOS EN TENSIOMETROS CONVECIONALES.

ES RECOMENDABLE COLOCAR UNA CAMISETA DE ALGODON FINA O ALGUN
TIPO DE MALLA DEBAJO DEL MANGUITO PARA EVITAR DERMATITIS Y MOLESTIAS.

ALINEAMOS LA REFERENCIA PARA LA ARTERIA'YY COLOCAMOS EL MANGUITO
UN PAR DE DEDOS SOBRE LA ARTICULACION DEL CODO.
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HOLMERABRM

A REALIZAMOS LA PRIMERA TOMA MANUAL PRESIONANBCBOMONEN
FORMADEROMBO

A ES IMPORTANTE RESALTAR QUE SI NO INICIAMOS ESTA PRIMERA TOMA
MANUAL , NO SE INICIA LA PRUEBA.

A TAMBIEN PODREMOS RELIZARDWXSMAANUVAEEEADA VEZ QUE EL PACIENTE
QUIERA. ( POR EJ EN EL CASO DE ALGUNA TOMA QUE NOS DE ERROR.)

A TAMBIEN SE PUEDE DETENER LA PRUEBA EN CUALQUIER MOMENTO, SI EL
PACIENTE NO LA TOLERASE , APAGANDO EL EQUIPO EN EL BOTON NARANJA Y
RETIRANDOSE TANTO EL MANGUITO COMO EL CINTURON ~ON 1T A (ARDARANARA
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HOLMERABRM

A EL BOTON NARANJA ES PARA ENCEDER Y APAGAR LA GRABADORA
A EL BOTON EN FORMA DE ROMBO SERIA PARA INICIAR UNA NUEVA TOMA DE TA

A EL BOTON EN FORMA DE SOL Y MEDIA LUNA SERIA PARA CAMBIAR LA
PROGRAMACION DE LA FRECUENCIA DE DIURNA A NOCTURNA.

A EL CIRCULO CON EL SIGNO DE EXCLAMACION ES PARA REGISTRAR
CUALQUIER EVENTO QUE SUCEDE DURANTE EL TRANSCURSO DE LA PRUEBA ,
COMO ,COMO CUADROS DE AGITACION, O DOLOR AGUDO ETC.
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HOLMERABRM

A UNA VEZ COMPLETADA LA MEDICION PODREMOS VER EN LA PANTALLA DE LA
GRABADORA TANTOA TA COMQO_LAECSI LA MEDICION FUESE ERRONEA NOS
APARECERA EN LA PANTALLA EMENSAJE [DEFERRY EN ESE CASO
PROCEDERIAMOS A REALIZAR UNWEVA TTOMANMANWAPRESIONANDO DE
NUEVO EL BOTON EN FORMA BEINBO A PARTIR DE LA PRIMERA TOMA
MANUAL LAS SIGUIENTE TOMAS SUCESIVAS SE REALIZARAN DE FORMA
AUTOMATICA, SEGUN EL PATRON QUE NOSOTROS HAYAMOS SELECCIONADO

A LO INDICADO ES REALIZAR DEA 3 LECTJRADE COMPROBACION ANTES

QUE EL PACIENTE SE VAYA A CASA PARA COMPROBAR QUE LA GRABADORA
ESTA FUNCIONANDO BIEN
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HOLMERABRM

SEGUN EL PROGRAMA ESTABLECIDO LAS TOMAS NOCTURNAS SERAN DE
LAS 22 H A LAS 7 H DE LA MANANA PARA EL PROGRAMA 30/60 Y DE LAS 21H A
LAS 8 H DE LA MANANA PARA EL DE 15/30, PERO CON EL BOTON DE LA MEDIA
LUNA PODREMOS ACTIVAR LAS TOMAS NOCTURNAS EN EL MOMENTO DE IRNOS

A DORMIR.
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INSTRUCCIONES PARA EL/RPACIENTE

A DAR INSTRUCCIONES PORSCRITOANIMAR AL PACIENTE QUE PREGUNTE
CUALQUIER DUDA AL MEDICO O ENFERMERA

A EXPLICARLA PROGRAMACIONVIEDICIONES C/30 MINUTOS POR EL DIA Y C/60
MINUTOS EN LA NOCHE

A DURANTEEELINNELADOEL MANGUITO NO DEBERA MOVER EL BRAZO , DEBE
RELAJARLO CUANDO NOTE QUE EL MANGUIO COMIENZA A INFLARSE

A S| REALIZA ALGIIN-EIERCICICDEBE DETENERSE DURANTE EL MOMENTO QUE
DURE LA PRUEBA.
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INSTRUCCIONES PARA EL/RPACIENTE

EL PACIENTEE)EEBERA AN RARIENNUNABIARIOFQUERMPRIMIRE N©SD PESDE EL
PROGRMA LGS SIGENENTES ATONTEEMIENTOS

A HORARIOS DE DESCANDO A QUE HORA COMIENZA EL DESCANSO NOCTURNO Y
A QUE HORA FINALIZA.

A SI HACE SIESTA

A HORARIO DE TOMA DE MEDICACION

A INCIDENCIAS.

A HORARIOS DE COMIDAS

A PERIODO DE VIGILIA Y PERIODO NOCTURNO

A EJERCICIO REALIZADO DURANTE EL PERIODO DE LA PRUEBA
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INSTRUCCIONES PARA EL/RPACIENTE

A  TODOS ESTOS DATOS SON DE SUMA IMPORTANCIA YA QUE VAN A
CONDICIONAR LA INTERPRETARCION DE TODOS LOS DATOS
RECOGIDOS POR LA GRABADORA.
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HOLTERABRM

EL PACIENTE YA ESTA LISTO PARA IRSE A CASA
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DESCARGADE DATOS-DEHOLT ER

A UNA VEZ NOS HA ENTREGADO LA GRABADORA EL PACIENTE , VOLVEMOS A
CONECTAR EL CABLE CON CONEXION USB TANTO EN LA GRABADORA COMO EN
EL PUERTO DEL ORDENADOR

A ABRIMOSEL PROGRAM/CUBE SELECCIONAMOS AL PACIENTE Y DAREMOS A
NUEVO EXAMEN. EL PROGRAMA AUTOMATICAMENTE DETECTA QUE SE VA A
DESCARGAR EL ULTIMO EXAMEN QUE HEMOS REALIZADO Y TRANSFIERE
TODOS LOS DATOS DE LA GRABADORA AL PROGRAMA.
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https://www.radioncologa.com/2018/04/humanizacion-sanitaria-moda-o-necesidad/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/3.0/

DESCARGADE DATOSDEIOHOIN ER

UNA VEZ GUARRAD GLEEEXAMEN EN ER PFROGRANIA PEDREMOS:
A IMPRINIIRLOPARA DISPONER DEL EXAMEN EN PAPEL

A EXPORTEARDOCON ESTA OPCIONESCARGAMOEL EXAMEN
CONVIRTIENDOLONENPDFGUARDAMOS DENTRO DE HACL DEL
PACIENTE ENCOMRLEMENTOS, ASOCIADOSARA QUE EL EXAMEN SE

ENCUENTRE A DISPOSICION DE CUALQUIER SANITARIO QUE QUIERA
EXAMINARLO.
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HOLTER

UNA VEZ NOS HA ENTREGADO EL PACIENTE TODO ( MANGUITO,
GRABADORA, CINTURGRINONERA) SE DEBERA LIMPIAR Y DEJAR
DISPONIBLE PARA EL SIGUIENTE PACIENTE. LA LIMPIEZA SE HARA

UNICAMENTE CON UN PANO HUMEDO CON AGUA Y JABON , PARA EVITAR EL
DETERIORO DEL MATERIAL.
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INTERBERETACION DENUNANPAPA

LOS PRIMERO QUE NOS ENCONTRAMOS SON LOS DATOS DE FILIACION DEL
PACIENTE

LA FECHA Y LAS HORAS DURANTE LAS CUALES SE DESARROLLO LA PRUEBA.
LOSDATOS ESTADISTICOS DEL EXAMEN

- UN 81% DE LAS MEDICIONES FUERON VALIDAS LO QUE SUPONEN QUE FUERON >
DEL 70% PARA QUE SE PUEDA HACER UNA VALORACION CORRECTA DEL ESTUDIO.

-DE LAS MEDICIONES REALIZADAS DURANTE EL DIA UN 81% FUERON VALIDAS LO
QUE SUPONE > 20% Y DURANTE LA NOCHE FUERON EL 83% LO QUE SUPONE >7%

Gyl

Gerencia de Atencidn
Inmtegrada de Tomalloso



Gerencia de Atencidon
Integrada de Tomellos

INTERPRRETACION DENUNAIAPA

QUE NOSWANIO 3 AIENCONARARN EN ELTESTUDIQ)REMUNAMAPA

- LOS PROMEDIOS DIIRNOS

- LOSPROMEDIOSINOCITFURNOS

- LA TA MATUTINAQUE ES LA QUE EL PACIENTE PRESENTA NADA MAS LEVANTARSE. ES
CONVENIENTE QUE SE OBSERVE LA TA DE LA PRIMERA HORA DE LA MANANA POSTERIOR AL
DESPERTAR DEL SUJETO. ESTA SE ASOCIA A EVENTOS ISQUEMICOS CEREBRALES.

VASCULARES.

- LA DESVIACION STANDARIESTA NOS INDICA SI LOS DATOS ENCONTRADOS SOBRE LA TA
ESTAN MUY DISPERSOS CON RESPECTO A LA MEDIA. NO EXISTE UN VALOR DETERMINADO DE

ESTA QUE INDIQUE ANORMALIDAD.




