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INTRODUCCION 
La tensión arterial es un reflejo del gasto cardiaco, 

resistencia vascular perifárica, vol.umen de sangre, elas
tisidad en laa arterias y otras variables homodiniimicas. 

La medicinn de la presi6n arterial os una eatimaci6n
más quo una determinaoi6n precisa, ya que en ella inter-
viencn diveroaa variaciones fisiológicas, 

Sin embargo la toma do la tensión arterial ea un mét2 
do diagnóstico poco utiliz:ido en las salas do Heonatolo-
g!a con pacientes en estado critico, 

Fosiblemente por razones de dificultades técnicas, -
faJ.ta de experiencia en la toma de la presi6n arterial. en 
el recién nacido y el desconocimiento de las vnriacionos
do sus constantes normales es que esto procedimiento se -
obvio, 

No se ha realizado en nuestro nivel toma rutinaria de 
la tensi6n arteriaJ. en rocidn nacido, tampoco existen cn
nuestro medio pare.metros ostandar de la tensi6n artorial
media en recién nacidos sanos, que nos ayuden a valorar -
alteraciones en la mismo., 

Conocer si existe diferencia en la tensi6n arterial -
del recién nacido snno durante las primeraa 12 horas de -
vida extrauterina, y en comparación con los resultados ºE 
tenidos en el extranjero. 

El desconocimiento de las variaciones de sus constan
tes normales en la toma de la tensi6n arteri¡tl, 

Debcria ser un estudio sistémico para saber ca estado 
do bienestar del recién nacido, 

El presente trabajo de investigación pretende tener -
una. constante en nuestro medio, utilizando una técnica -
aencilla y facil de ejecutar. Adquirir experiencia y def~ 

nir criterios de la tensión arterial del recién nacido, 
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AllTECEDE!lTZS Cli:Jí~Il?ICOS 

La toma de la tensión a.--terial es un m6todo diagn6ati 
oo poco utilizado aún en las salas de Jleonatologfa con p,;: 
cientes on estado crítico. 

Posiblemente por razone' de Ci.ficultades técnicas, -
falta de esfionomn.n6~ctro a,ropiLl'.o y cobre todo faJ.ta de 
experiencia en la toma de ln. Jll'Csi6n arteri:ll en el rcci~ 
dn nacido y ol fü.n:.iconocimier.to d.e '!.as va.riel.Cienes de sus -

constantes normaleo es que este >roceúi::.ier.to se obvie. 
Deboria oer un estudio sisté=:.:.co qu~ tc::.:;.r en cuentn -

para saber el estado de bier.c-ct"-1' del reciÉn nacido y de -
haber modificaciones oabor cu~Cc son v~rir~.:cs nor=.~es
.'J cuando variantes anorr.mloo. 

Lo. tensión o.1•teriul es u:-. reflejo del gs:to carüin.co, 
resistencia vaoculnr periférica, ·;olw:irm de s.angre, elas
tieidad on las arterio.o y c't:::c.s -.a.riable,; h!':::odinb.ico.s. 

Loe erroreo humanan e insti=•ntales ón la esticación 
de la tensión arterial son c·~chos. Puede re¡:resentar sólo 
un pequella desviaci6n de la testt<:a. real, pero en conjun

to la falto. de precisión 1m~ce sE::- cor.siC.erable. 
La medición tle lo. presi6r. a:--;;;::-ial es -.::-..: estioación

máe que una determinación prcciE:'. 1 yo. r,ue e:: ella ínter-
vienen diveraaz variaciones fisicl6GiC~~, al~o de las
cua.les no pueden controlarse, ha.y estí::."1.os s~:::sorie.J.e.; -
c¡ue el'evan, como la c:-:yosicib a:. ;.,..fo le. dis::dnu;re, el -
co.lor la o.umenta, ho.y onduJ.a~icnez peri~dicus de tipo fi

siológico relacionudo con la uct:.·.-ido.d vnsocotora, los mg_ 
mentos respiratorios, frecuencia ca.rdir.ca y volumen Eist_s[ 
lica. ( 4 ) 

Hay varias formas de toJLE.r la tenoi6n arterial en los 
nilloe; el m6todo intlirecto co::io el f<tll'e.torio 'J el llena
do retro(lada o blanqueamiento, la oscilooetri'.a, el ultra
sotlido " Doppler ", el ascvJ.tatorio, y nétodos invaaivos
por medio de catoter a6rtico, { 2 ) 

En los lactantoo el m6todo ascultutorio s~ escucha ~ 
con dificul.to.d, por la poco. intensidad de dichos ruidos -
( 2 ) 
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En la actualidad on lactantoa la preaicSn arterial Bi~ 
t6lica. puede medirse con precisión por medio del método -
de Doppler usado depdc 1968, ( 3 ) 

Kittennan J .• A., Phibbi R,!l, 1 y Tou.l.ey 'li,!l, en 19691 -

presentarón un estudio sobre la determinación de presi6n
artcrial en ración nacidos, utilizando dos técnicas, obt~ 

niendo la presión sistólica, diastólica, y media, Tomando 
erupoa de recién nacidos con poso de ltOOO a 2,000 c;r, de 
21001 a 3,000 gr. y más do 31001 gr, 

A continunción se mencionan los resultados de estudio 
en el grupo de recién naoidoe de peso mayor de 31001 gr, 

Con la técnica de blanqueamiento, los rcmü.tados son
los siguientes, 

Tensión arterial Llodia. a las l, 3 1 6, y 12 hs de vida 
extrauterina, siendo la Media respectivemente de, 53 1 50, 
50, 50, ( 9 ) 

Se tomara como control el estudio descrito anterirmoB 
te y compariu· si hay vtu'iaci6n, 
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l'LA1"l!/llAIEllTO DEL Fii03'.Ell.\ 

~ Oual ea la ci:t:ra de tensi6n e...?1;erial oedia del recién 
nacido se.no de termino, en las .,:rimeras doce horas de vi
da extrauterillll, en nuestro ceñio, CO!:iparedo con la lite
ratura extranjera,? 

Dectecci6n oporturna de alter:e.ciones, co=o ln oclu~~ 
si6n de loe vasoo renales, as! c~o trastornos gcneticos
conocer el estado do bienesiar c•l recién i:cacido, 
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OBJETIVO GENERAL 

Determinación de la tensión arterial media en el re
cién nacido auno de termino, 

OBJETIVOS ESPECIFICOJ 

-Determinación do lo. tensión artoria.1 media r,n el re-
cién nacido sano de termino, por medio do lo. t~cnica de -
lllanqueamicnto, oc realizó en el l!,G,Z lle 14. I.!n,s,s. 

-Conocer si ho.y diferencia en la tensión arterial del
recidn nacido sano de termino, durante las primeras doce
horas do vidn extrauterina, en comparación con los eotu-
dioa ef1.ctuados por J ,A, Kitterma, R,ll, l?hibbs y Vl,ll, To

oley, 
-Tener un marco de referencia normal para doctoctnr ~ 

teracionos patol6gicas dcacucrdo a lne cifras media, 
-Establecer las diferencias do las p~esiones arteria

les en la etapa neonatal. tornnm1o en cuonta momento fisio
logíco, variaciones en ol dia, patología predisponente, 

~Adquirir experiencia y definir critcrioa de la ten-
ei6n arterial del recién nacido en el oervicio de Neonat2 
logía, 
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OBTENOIO!I DE LA li.1BSTJA 

El grupo de recién nacidos r.ue ingreso:on al estudio
fuer6n selcccionadoc, de los ~cir.:.ientcs ocu.."'Tidos en el
cervicio de PerinatoJ.o¡:l'.a del H.G.~ lio. :...; cr,l r.;;,s,s -
Veracruz Ver. que rctmieron 1::.s .si.c-i.:.ie1~°te!;: cz.i,:.•.ctcr!oti--

cas, 
Los reción nacidos fuerón sar:.c~, r·roCuc-;cs Gi:: taI"":.ino 

( 37 a 42 aemnnes de "º"t~.cién ) , con ¡.e•o c.C.ilcuado a su
edad, de ambos sexos, hijos de c¡:.Q.re sana, ~~ 18 e 35 a-
nfíos de cdf1d, sin sufrioirnto :et:U, co:i AJO;-~ de 8 o w:i

yor, sin snnurlTados previos r.i r.lte:•acio:-~cs Cé.:d.iovascul;lr 

de la madre, 

Recursoo !Iumnno.i: Se tr::lb:<j6 c~n 100 :-ocih :12.Cidos -

outr6ficoo en ln sal.a Oc l\cOlL-:tolor,ío. Cel ::..~.~. No, lt, -

del I.M,S,S, que reunier6n los p~-:'.:.ictron an~es ~enciota~ 

dos, so canto con la colt-iboraciór~ y r.sc~cr:.a .:.el !'.i::üiat:-:!. 

en turno, nesiU.cntc del secm:C.o i°i.:.:!.o de !LeC.ici:,¿ Fa=ili:<..r, 

pcrooncl do Enfomcrin y ?"6dico e.e ;"!'c¿;rF.;;~. 

llatorinlco Picicoc: Fo11::ia hlF-7, exp~.:it:r_"t:1 clí:U.cc,, -

baurnnnoL1ctro paro. rcci~n n;:ci0.os ( c.an~ ~o C.c 5 en C.c :..!! 
cho ) , VtJnda cldsticu de 5 co ele c...~cho, ~.rel :ísica, cir.

tn mót:.."ica, br.r.:culc., ~nr¡tür.::. esc::~·:.i::·, ;·.:::::..:;, :.-:pici:~, --

plttma, roela, lnrrrpnra,. hoj:i. J.e !''2~i.~:ro, ~-:-€::>::.til·:z ~:~ -

crecimiento y dcsm•rollo, 
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ME:TODO DEL ESTUDIO 

La medici6n de la presión arterial en recién nacido 1-

se llev6 a cubo de 1¡1 BiBUiente manera. 
Se lo tom6 ·lu J.1l'Osi6n en las doce primerao horno de -

vida extrauterina, en tres tomos o oca a lu l, 6 1 12 hs, 

Medümte ltt técnica clo blru1quonmicnto o do llcnuclo r.e., 

trógada, que se desarrolla ele la oi(l"Uiento manera, 

So coloc6 ul pacienti to en dccúbi to cloraal, se aplica 
ol vendaje compresivo de loa oi:tremoa do loa dedos dol -

pie izquierdo hasta donde se encuntra el brazalete, que -

ae coloca en el tobillo: siendo el manguito de 5 cm de "!1 
cho. Se eleva la pr~si6n mnnom6trica hasta 200 mm de H¡; y 

se suelta el enrrollado, El manguito de presión artcrial.

oe vaciara gradualmente ( aproximadrunente n 5 mm de Hg -
por aeffU!Jdo ) , hasta que la piel bknqueada vuelva r, reo~ 

porar su color, Eate valor se loe como punto final corro.!! 

pendiendo a la Presi6n tiedia. ( 4 ) 
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HOJA DE lillCOL::CCIOll DE D~TOS 

INSTITUTO MEXICAllO DEL SEGC:lO 3i}JIAL, H,G,Z lío 14 

VERACRU Z VER. 

Determinación De La Tensién Artérial Uedia Ln El Recién :. 

Nacido, 

Hombro de la bfadre • __________ .3d?.~ M.:iterna __ 

No, De Afilaci6n. _______ --'llo de C2~' __ No Ei:.bi. 

Edad De Gestación En Seoar.zs ---- Parto :::utócico 

Ceearca __ _ 

Fecha De llacimiento_, _____ r.or:i de Hnci.::.iento __ _ 

Apgrp!-· ______ Silver.:.e.n. ______ Sexo -----

Tensión Arterial Media En. La :Fri::~ra Es De v:;u __ A to.e 

6 ha _____ --'A Las J.2 Es -----

Llos. ________ Afio. ______ _ 

Otros ______________________ _ 



RESULTA.DOS 

De loo 100 reci.Sn nacidoo eu·~róficoo ootudindoa el pr,9_ 
medio totul. de peso fu6 do 31 295 gr, 

Do los cunlbo 3B fuor6n obtenidos ¡cor Cesuren Tipo ·-
Y.ecr, indicada por dcoproporci6n ceíalo-p6lvicn, con blo
(,uco opiilural, el rcoto de lu muostn1 corresponclio u p~.r
tos eut6cicoo ( 62 ), con calieicuci6n Apcnr de 8 o mds y
Silberuan <le 0 1 n lofl tiempos conve.ncionaleo 1 en ::u:ibos oc
XOR1 el promedio totnl de lll edad muternu fut5 de 25,55 uílo 

L:i Tcnoi6n Artc1•io.l ¡,;oüfo obtcniu:i en la ln, ho, fué -
en promedio de 40,61 mim!g con una desvinci6n estundnr do -
.:!: 5.42, con ran¡;oa de 28 l:i nü11ima y 60 l:e. maximc, Cuadra
l y 4 1 arnfico 1, Ln toma a ln. 6u, ho, fu.S en prorledio dc-
41,74 mm!!¡¡ con unn dosvinci6n cotund:ir de .:!: 4.71 1 con ran
eo lle 30 1::. oinir.w. y 54 ln muximl\o Cuadro 2 y 4 1 erafico 2 

Loa re sul tnuos de la tom~' n lr;s 12a horu con promedio
d.e 40,96 y desviaci6n eutnndm• de :t:. 4, 71 1 con rnneo minimo 
ele 30 y un rnuximo <.le 54 T!lllllg, Cuauro 3 y 4 1 ¡p:afico 3, 

Loo promedios totc.lcs y desviaciones catnnuar oo.nprc
sie. en el cuadro 4, 

Lo rccul tedon del cct\idio en su tcnsi6n urtcl'inl me din 
en compr.rnci6n con lon cctuüios estudounidenoes oe cncuen
tr" en el cum1ro 5, 

! 
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CO!ICLUSIL;r;:;,;; 

Se efectuó· armliois estué:i'.stico de lt< Ten¡;i6n Arterial 

rnc1lia obi:ervada on los Reci~n Hacidos en la l:'ri::ere., Sexta 

y Dociava horu de vidn. o:<truuterina, !-1:.:.cienCo cc::ipar::cién

con los prcmouios nritm6ticoe ccn leo c::tudios te J.A. Ki! 
torman y Col. ( 196') ) , en nii\os con cicilcr C2.1"2.Ctcristi

cas do po::io y cuad ¿;eet:i.cionc.l. 

Con Alfa 0.05, st1 concluyG '.ue e:dste éifcr'=::ciu tltv.

monte significo. ti va con Z= (i<0.05 ) ; entre las ::.edid,;s -

ari tméticns do ln Tensión arterif.l !fo1i2. en ilecién ¡;¡,_cico

de nuestro medio y del ¡;rupo de nil'.oc e~tuciaaos en !iorte

e.merica. 

}'or tal motivo ['C puede pr::cticio,."'cnte Efi:= que er. -
nuestro medio y en nuestra pobl1'ci6n, 1:: Tensi¿n artei-üJ.

promcdio a lo. prir.iero. her.:. í:i& C.e l;(),ól z.:.Ec:, L. l.::. ~c;.:-;r:. -

horo. 41.74 mnH¿; y n. las doce !'.cro.s üt 4·J,g6 ~~¡:, ~ 1: 1;t.:c

den obtener en caoi el 100 ;; o cr. r.:c~~ '"el )5 .. :. -- loe :\c

cién Naci¡lon eut6cicoo. 

Bl runr;o encontrado en l~~ r:':..::er::. r .. c:·::. f·J.G ·::, 2~ c. 6 :·-

a 54 i:unllg. 
llECúir~B1GJ..CIC!i¿;;i 

Zn nuestro ncdio no ne 'i;.:::r~ 1:: -:¿~sién ur:C::·.:.r~l c;;r: fo,;: 

oa rutina.riu; }!Oro cs1)~t·J.;;¡ac ~.u~ 2.l e :rªt:-;:- cr:n 1 :-.:: ra:·.:o.s

J" pror.icdio::; obtenido~ en e::::te c~.i;u.::io, .::e rrc::i..H:7::.. l~ tc:.a 

üe lu tcn~i6n arterinl ttcüiG, ;~r1 et~ (tó i:i.e :~:i:.~~:- r-:.u.cr:~r.:s 

cifra de normalidad así como ayudar e la dectección ~po~~ 

na do enfol'lllOdndos uol recién n~,citio 1 Hní cc:io l'.~ co::di-

cionco de bieneotur del rccié:: r.nciéo en las rri:ierns ho

ras de vidn • 

.. ".,.,..._~..,,~ ... ,,... • ...,..,...,.. ... ,.rw,,_...,.,_,, .. ~,.,.,..,,.,,..""U',,.~~,..~_...,..,...,.":' . ..,.....,.,.,.._ • .,....., ._.,~.,.....-~--...... ~.,...,._,.,,_,......, .. ,,,.,.,._,"''-·" lQ ..... ,._,, . .,~ 
~ ............ ,.,._.."'~ .. 1-"'·,,_-;.-.....-...,-.............. ..._,..,.,....._ .... _. .......... - .. ~-"1-=!'..,......--,."" .... n') ... _'t;:l'l.~ ..... ··•-n-. ............... .-. ___ .., .. 



··~· ....... -.. .,.,~-·· 

cu;,i .. :ü l 

REOIE!i HAOIDOS, SEGUl! TQJ,IA JJL LA TI, MEDIA A L•\ Iu, !lo, 

GHZ !lo. 14 VERACRUZ Vcll. 1985 

F 40 
n 
E 
0 30 u 
E 
11 
a 20 
I 
A 

10 

TA MEDIA 

25 - 29 

30 -- 34 

35 - 39 

40 - 44 

45 - .. 49 

50 - 54 

55 - 59 

TOTAL 

25 30 

FRECUE!!CIA ¡~ 

l l 

l 4 14 

2 o 20 

4 7 47 

l 2 12 

5 5 

l l 

l o o 100 ~; 

llRAFICO l 

35 40 45 50 55 60 
TA li!EDIA 

... -·-·'-'"''_ . ......, ................ "~ . ..,........._._,.,_,,.,.~.-·•- -·~ ' ' 
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'RECIEH llACIDO, SEGUN Tü!L\ lli:: U 1'.Ei:íIA A M 60., Hs. 

naz !lo, 14 v;;aAci:ül v::::t. l9o5 

TA MEDIA Flli:CUI:l/CIA .¡, 

30 -- 34 ¡:, 8 i 
35 -- 39 2 2 22 

40 -- 44 5 5 56 

45 - 49 8 8 

50 -- 54 ó 6 

TOTAL l o o 100 ;: 

GRAFICO 2 

50 

F 40 
R 
E 30 e 
u 
E 
¡¡, 

20 e 
I 
A 

10 

30 35 40 45 50 55 
TA LIEDIA 
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CUADRO 3 
RECIEN NACIDOS, Si':GUN TOMA DE TA hlEDIA A LAS 12 HS 

HGZ !lo. 14 VllRACRUZ VllR, 1985 

TA L!EDIA FRECUENCIA % 

3v -- 34 8 8 

35 -- 39 2 2 22 

40 - 4~ 5 6 56 

45 - 49 8 8 

50 -- 54 6 6 

TOTAL lo o 100 :4 

GRAFICO 3 

50 

F 
R 40 E 
a 
u 
E 30 
¡¡ 
e 
I 20 A 

10 

JO 35 40 45 50 55 
TA li!EDIA 

.... --··"'""''t"'"'·"»··"' ..... ' _., ... -·· -· ·--·-··:~_,,,, .•.•.. __ .. ,,, ~- .. ""'-~,. .... ~ ....... ,,., ... ~ .. ~ .......... , .. , ............ ,. .. ,_ ,., .... , ......... ~.-~·-···•,.~ .. -..·~···-·- .. ,._" ........ "'.' ~-,~~···--
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lY,:GlBN NACIDO, :!EG\Jll l<GDIA Y ;¡.:;;;;n,_~¡c,¡í ES':'.;..;;IJA,1 DE: LA 

TA Mf:DIA EH LA~ ?;:Dr.LRAS 12 !:S. 

PRIUíJ:;RAS j, ... 
DOCE II8. X 

lti. He. t,0.61 .t 5.i.2 

6a. Ha. 41.74 ! :.,71 

l2a. Ha, 4J.9ó :!:. 4,;a 

cu~:c?.o 

11:..crnos DE vm1ACitn v~R. Y ;:;;:: ;:: :,: u u. 

H C R :, 3 

NACIO!lALlDAD 
lu, cia., l2a, 

VERACJRUZ 40.ól 41.74 40.96 
MEX:. 

E E.. U U 53 50 50 



RBSU!Wi 

En nuestra seleccionada de 100 recién nacidoe cutrófi
cos, de término so investigó la TA modia mediante la téon!. 
ca de blanr,ueamionto y dura.ntes la primera, se;ct;n y üoce<i.:... 
va hora do vidn. Loa rosultadoc obtenidos seílulan un pror:iE_ 
dio de 40.61 nnnHe pnrn la pricer hora, 41. 74 mmH¡; para la
Ga. hora y 40.96 a lao 12 hs. 

Estos resultados so comparan con loa obtenidos en re
cién nacidos con las mismas caracterieticns de peso y edad 
eostncional de or!een norteamericano encontrando una dife
rencia estad!sticn aitamente significativa.. 

Los roeultadoa permiten contar con un patrón de ten-~
oidn nrterioJ. ccdin en rccid'n nacidos que permita contras
tar cifras individuo.lea, oon objeto de identificar normal!, 
dad o no en esta variable¡ 

15 
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