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Recomendaciones para la medicion de la presion arterial

- El procedimiento debe ser estandarizado.

- Debe realizarse en un ambiente aislado, tranquilo y alejado de otros animales. En general, se sugiere que el propietario esté presente.

- No se debe sedar al paciente.

- Se sugiere realizar aclimatacion a la sala de medicién durante 5 a 10 minutos antes de intentar medir la PAS.

- Debe realizarse una sujecion suave del paciente, colocandolo en una posicién comoda, idealmente en decubito ventral o lateral para limitar la
distancia vertical desde la base del corazén hasta el manguito.

- El ancho del manguito debe ser aproximadamente del 30 % al 40 % de la circunferencia del sitio del manguito.

- El manguito se puede colocar en una extremidad o en la cola, teniendo en cuenta la conformacién, tolerancia del animal y la preferencia del usuario.
- Lamisma persona debe realizar todas las mediciones de PA siguiendo un protocolo estandar. Es esencial que el operador se encuentre entrenado.

- Las mediciones deben tomarse sélo cuando el paciente esté tranquilo e inmévil.

- Laprimera medicién debe descartarse. Se sugiere registrar entre 5 y 7 mediciones, promediando los valores.

- Los registros escritos deben mantenerse en un formulario estandarizado e incluir la persona que realiza las mediciones, el tamafio y el lugar del
manguito, los valores obtenidos, la justificacién para excluir cualquier valor, el resultado final (promedio) y la interpretacién de los resultados por parte

de un veterinario.
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