M

Saludhiadrid

Estandarizacion de las técnicas de medidas de indices
antropomeétricos y de la presion arterial en pediatria:

MEDICION DE PESO, TALLA, PERIMETRO ABDOMINAL

Red de médicos
centinela

Documento elaborado con la colaboracion
de Olga Cortés Rico
Pediatra de Atencion primaria
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' edicion del peso vM

» Preparacion y posicion del nino/a

~ Nino/a descalzo y con

ropa interior. (preferiblemente
con vejiga y recto evacuados)

~1 Nino/a situado en el
centro de la bascula,
distribuyendo el peso entre
ambos pies y sin apoyos




" edicion del peso vM

= ¢ Como NO hacer?
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Homogeneizacion de los aparatos de medida: Bascula digital
homologada.

Colocacion de la bascula sobre superficie plana y dura.

Comprobacion de nivel (burbuja centrada en la circunferencia)

™

; : Bascula/Tallimetro
Y Bascula/Tallimetro R .
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edicion del peso vM

El peso se registrara en kg.

En la bascula digital se ajustara a la fraccion de
0,10 Kg. mas proxima.

Se realizaran dos mediciones por participante y si
difieren en mas de 0,20 Kg. se realizara una tercera
medicion

En todos los casos se registraran las mediciones
gue se realicen (dos/tres).



edicion del peso vM

(a realizar por el propio pediatra)
- Realizar cada 15 dias — 1 mes
- Comprobar la horizontalidad del equipo (mirar burbuja
centrada).
- Comprobar el peso con objeto de peso conocido

| a Direccion General de Atencion Primaria realiza el
control externo cada 6 meses.



edicion de talla “‘M

El/la nino/a debe estar sin zapatos.

Estara de pie, con los pies juntos, los brazos
relajados a lo largo del cuerpo, los talones justo en el
borde posterior de la bascula, espalda y cabeza
rectas.

Cabeza alineada siguiendo la linea trago
comisural, mirando al frente.

Se colocara la regleta del tallimetro encima de la
cabeza, presionando el pelo ligeramente.



edicion de talla “'M




edicion de talla “‘M

., Como ?




" edicion de talla "M

= ¢ Como NO hacer ?
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edicion del peso

Colocacion del tallimetro en pared plana sin rodapiés,
sobre superficie del suelo dura y plana.

= SECA BMI 799 »



edicion de talla

sInstrucciones de aparatos

Instrucciones Tallimetro SECA. pdf

1. Encajar la regliiz horizontalmente para la
medicion.

2. Desplazar la regliia hacia arriba segdn la
altura de la persona a med.
Para mediciones entre 130,5 cm. y
200 cm (entre 51.3 inch y 78.7 inch):

e Marca de —
I
lectura (1), H,f:{’;,.,.-«]
1 .

L L S L A
l.l-la.'a!lrl.r..l.!.:.h.i-.u‘ & n b bl
u T {, TV TFeT

[UURE———._.. Ll e

L ]

,r.f..\.

]

M

Saludhiadrid

Para mediciones inferiores a los
130,5 cm. {51.3 inch}:

Soltar 2l blo-
queo (2) com-
primiendaolo.
Desplazar ig
reglilfa hacia
abajc.

lectura (3). H B

. La persona a medir se coloca ttebéjo da

la reglilia. La espalda v la cabeza deben
estar bien rectas.

Poner la regiila sobre la cabeza, tenien-
do ésta contacto pero sin doblarse,
Leer la altura en la marca.
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edicién de la talla wM

La altura se registrara en centimetros con una
precision de 0,5 centimetros (ejemplo: 120,5 cm)

Se realizaran dos mediciones por participante y
si la diferencia entre ambas es superior a 0,5 cm
se tomara una tercera medida

En todos los casos se registraran las mediciones
realizadas (dos/tres)

13



. edicion de talla "M

e Medicidon




edicién de la talla wM

(a realizar por el propio pediatra)

- Realizar 1 vez/mes o si hay desplazamiento del
tallimetro
- Colocar la bascula sobre una superficie dura y plana
- Comprobar la horizontalidad del equipo: nivel de burbuja
centrada

La Direccion General de Atencion Primaria realiza el
control externo cada 6 meses
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edicidn de la tension arterial

Evitar ejercicio fisico previo

El nino/a debe permanecer tranquilo y sentado 5
minutos antes de la exploracion

Ambiente tranquilo y agradable

Evitar ropa ajustada
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edicidon de la tensidon arterial “'M

Sentado, espalda
apoyada, pies apoyados
en el suelo

Brazo reposando en una
superficie firme con fosa
cubital a la altura del
corazon y palma de la
mano hacia arriba

Sin cruzar las piernas
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" edicion de |la tension arterial

= ¢ Como hacer ?
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" edicion de la tension arterial

= ¢ Como NO hacer ?
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. edicion de |la tension arterial "M

= ¢ Como NO hacer ?
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edicion de tension arterial

Manometro aneroide homologado. Tensiometro
Aneroide de pared (Riester Big ben round)

Manguito de tamano adecuado al brazo del
nino: el ancho debe cubrir al menos el 40% vy el largo al
menos el 80% del brazo.

Control de calidad externos semestral por la DGAP.
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edicidn de la tension arterial

Colocacion manguito:
- sobre el pulso de la arteria braquial
- brazo derecho (si no es posible se registrara)

Técnica auscultatoria:
- Inflar 20 a 30 mmHg por encima de PAS estimada y desinflar a 2-3
mmHg por seg.
- Determinacion de la PAS: primer ruido de Korotkoff
- Determinacion de la PAD: quinto ruido de Korotkoff

Medidas

- Dos mediciones separadas al menos 2 min.(repetir una tercera si se
detectan diferencias de PA entre ambas >5 mmHg.)
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edicion de perimetro de cintura vM

Nifio/a en bipedestacion, sin ropa, con los brazos
relajados a ambos lados del cuerpo y los pies ligeramente
separados (10-12 cm)

Medir la cintura por encima del borde superior de las
crestas iliacas

Realizar la medicion al final de una espiracion normal

Cinta métrica en posicion horizontal, asegurando que
esté ajustada pero sin comprimir la piel
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" edicion de perimetro de cintura vM

= ¢,Como hacer ?
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edicion de perimetro de cintura

., Como NO ?
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edicion de perimetro de cintura

Homogeneizacion de los aparatos de medida:
- Cinta metrica flexible, inextensible y milimetrada
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Cinta Métrica Inextensible (seca)
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edicion de perimetro de cintura

Se registraran todas las mediciones en cm.
Se realizaran dos mediciones por participante

Si |la diferencia entre ambas es superior a 0,5 cm.
se procedera a realizar una tercera medicion
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