Evaluacion de dos metodos para la medicion de |la tension arterial sistolica
en miembros inferiores (TASI), alternativos al uso de doppler de alta frecuencia.
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Objetivo

Medir la TASI mediante el uso del método auscultatorio y de el método de oximetria de pulso para establecer el grado de cor relacion de ambos, con el doppler arterial

de alta frecuencia (estandar de oro).

. z Figura 1. Variabilidad intra -observador
Material y Méetodos
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A 30 pacientes se les midio la tension arterial sistolica en los miembros inferiores (TASI), mediante

dos metodos:. 1) El método auscultatorio convencional realizado por un cardiologo y una enfermera y Catrelaci6h intraobseryader Corrélacidnintr aobservader

2) " EI m®t odo de' oxi metr2a de pulso. Ambos m®t odo's s e : me drp : : : e ut
zando el estandar de oro ( doppler de alta frecuencia ). ia

Se coloc- al 'paciente en dec¥%bito dorsal con reposog" i oloc4 s €

manometro, 5 cm por arriba del maléolo medial inicialmente en el pie derecho y después en el pie iz-
quierdo. Se localizo la arteria tibial posterior y se determino si el pulso era palpable o no, se inicio
con la medicion de la TASI con los tres métodos ( auscultatorio, por oximetria de pulsoy con disposi-
tivo doppler).

Enfermera

Oximetro de pulso
|

R Sq Linear = 0.717 R Sq Linear = 0.922

Metodo auscultatorio: Se insuflo el brazalete hasta 200mmHg y se desinflé lentamente. y cuando se o : ;
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ausculta el primer latido se registro la TAS. Se realizo dos tomas en cada miembro inferior. oximetl depiSs N rerinata
M®t odo de oxi metr?2a de pul so: Se 1 nsufl - el brazal ete hasta que | a curva de presi-n de pul so
de ver, se desinflé lentamente y cuando aparece nuevamente la curva de presion de pulso, se re- TENSION ARTERIAL DE MIEMBROS INFERIORES TENSION ARTERIAL DE MIEMBROS INFERIORES
gistro la TAS . Para cada miembro inferior se realizo dos tomas.
4 2 . ; ; . Correlacién intraobservador Correlacién.intraob d
M®t odo  de doppl er: Se col oc: -“e6l0 Ad iys psoes iptoisvioc i doonpap leenr deonntdree sde5 escuc he B il
con claridad el pulso, se insufla hasta que se deja de escuchar el pulso, y posteriormente se desinflo 14 - ]
hasta que nuevamente se escucho el pulso registrandose la TAS. 12 ;
Los dat os S € presentar on en grafi cas de di spersig ] g e
correlacion de Pearson tomando como una buena correlacion valores de R2 0.90 s g 7
f 100 -
40
R Sq Linear = 0.495 ¥. R Sq Linear = 0.958
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Figura 2. Variabilidad inter . -observador
Se incluyeron un total de 30 pacientes con predominio del género masculino, 25 hombres (83%) y 5
I 0 I i 5 >
mujeres (17%). La medi a de edad, f u-e 60.1 N12. 4 | afos, e | n d 'Ta@o&mmgm?osM;EJ&%N&R&ES corpor al TNs!omME%AL)DE_MIEMEROQJ;NF?RIORES de
30N4 Kg/ m2 el per?metro de cinhtura | a media fue de 95. 7N13.5 cm. Los factores de rtTi1 esgo m8s fr
tes fueron el tabaquismo y la dislipidemia. La enfermedad mas predominante en nuestro grupo de pa- it WA il i Wl e - WA i i - WAl e - WA il
cientes fue la cardiopatia isquemica 23 (78%) presentandose como enfermedad coronaria grave en mas -
L - . = 080
de la mitad de los pacientes 12 pacientes (52%). 5 o o BE
En lo referente a los indices de correlacion, se observo una buena correlacion intra -observador en b3
el ‘observador 1 (enfermera) y' observador 4 (doppler) R2=0,922 y R2=' 0,958 respectivamente. oy | .
Ver Figura 1. Por otra parte no hubo una adecuada correlacion inter -observador entre ningun meto- 2 " :
do en relacion con el doppler arterial El indice de correlacion de Pearson con el observador 1, ¢ .
. . 4:'_
(M®t odo auscultatorio cardil - -loga) fue de R|]=0,026; co R ( M®t Asquner=os38 |
mera) fue de R?= 0,138 y con el observador 3 (oximetria de pulso) fue de R2=0,06. Ver Figura 2. o M
I | ; | 1;: -j' | | | 'I' ) | 1 | | | T
Doppler Doppler
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Correlacion de método oXimetria de pulso con'el método de doppler Correlacién intraobservador

Con base en los resultados observamos que el método auscultatorio y de la oximetria de pulso para
la medicion de TASI no tiene buena correlacion. (validez) en comparacion con el estandar de oro. o

C

(}G§OO§OOOO
L) o O
o G 0
{}0080

OGO GO O
o° 998 o

Oximetro de pulso
|
£
X0
o

R Sq Linear = 0.064 .
0O s R Sq Linear = 0.958




