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PROTOCOLO DE 
ACTUACIÓN PARA 
LA TOMA DE 
TENSION ARTERIAL



1. ¿Cómo se mide la tensión arterial y valores de 
referencia?

La presión arterial se mide mediante un aparato denominado tensiómetro. Los hay de muchos 
tipos peros oássicamentes todos estásn foormados por un manuuito de tela  ue incorpora una uoma 
hinchaole y un sistema de medición en contacto con este manuuito.

Ademáss del tradicional tensiómetro de mercurios existen aparatos semiautomásticos de sencillo 
manejos validados tanto para la medida en la consulta como para la automedición de la presión 
por el propio paciente en su domicilio.

Se considera  ue los niveles de presión arterial normales son de 120-129 mmHu para la presión 
sistólica y de 80-84 mmHu para la diastólica.

Hay  ue tener en cuenta  ues en la medición de la tensións infuyen foactores externos  ue nos 
pueden dar una medida distorsionada.

Los foactores  ue máss afoectan a los valores de tensión arterial son:

-El amoiente: el local donde se realice la medida deoerás ser lo máss tran uilo posioles sin ruidos y 
con una temperatura e iluminación auradaoles.

-El paciente: el paciente deoerás permanecer en reposo durante 6 minutos antes de efoectuar la 
medida de la presións sentado confoortaolemente en un sillón adecuado con el orazo a explorar 
relajado y apoyados con la palma hacia arrioa. El orazo deoe estar descuoierto.

-El examinador: de a uí el llamado síndrome de oata olanca.

Valores de tensión arterial:

La siuuiente taolas oasada en las ciforas difoundidas tanto por la European Society ofo Hypertension 
(ESH) como por la European Society ofo Cardiolouy (ESC)s recoue los niveles de tensión arterial 
normales y a partir de  ué valores podemos haolar ya de hipertensión (y de  ué tipo).

Presión arterial sistólica                    Presión arterial diastólica           Diaunóstico

         <120 mmHu                                          <80mmHu                            Tensión optima

120 – 129 mmHu                                       80 – 84 mmHu                        Tensión normal

130 – 139 mmHu                                       85 – 89 mmHu                        Tensión en el límite alto

140 – 159 mmHu                                       90 – 99 mmHu                        Hipertensión Grado 1

160 – 179 mmHu                                       100 – 109                                 Hipertensión Grado 2



   > 180 mmHu                                               > 110 mmHu                         Crisis hipertensiva

La automedición:

La automedición es la lectura de la tensión arterial fouera del consultorios haoitualmente en el 
domicilio por los mismos pacientes o sus foamiliares. Este procedimiento es muy recomendaole ya 
 ue involucra al paciente hipertensivo en el desarrollo de su afoección.

La medición de la presión arterial en casa permite conocer el patrón tensional mejor ya  ue las 
mediciones se realizan siempre en condiciones similares y se elimina así el denominado efoecto 
‘oata olanca’. Por otro lados el hecho de  ue sea el propio paciente  uien se ocupe de mantener 
viuilada su tensión ayuda tamoién a  ue éste haua un mejor uso de la medicación hipertensiva.

No oostantes deoe ser el médicos  uien paute al paciente la forecuencia de las automediciones y 
 uien le enseñe como tiene  ue tomarse la tensión.

 En cual uier caso hay una serie de recomendaciones uenerales  ue nunca se deoen pasar por 
alto.

-Deoe disponerse de un tensiómetro validado clínicamente (ejemplos tensiómetro omron)

-La medición no deoe realizarse nunca después de las comidas

-No se deoe medir la tensión arterial en situaciones de dolor o anuustia

-Es conveniente orinar antes de medir la tensión arterial

-Se deoe evitar el consumo de alcohols cafoé o taoaco al menos desde una hora antes de realizar la 
medición

-Es conveniente efoectuar las mediciones de presión arterial en luuares tran uiloss sin ruido y con 
temperatura auradaole. Ademáss se recomienda reposar unos 6 minutos antes de la medición y 
sentarse en una silla cómodas reclinando la espalda y evitando cruzar las piernas

-El manuuito ha de ser del tamaño adecuados se deoe emplear en el orazo  ue presenta siempre 
una tensión arterial máss elevadas ueneralmente el orazo iz uierdo y éste ha de estar extendido a 
la altura del corazón y sin ropa  ue oprima o interfera en los valores .En ocasiones esto puede 
variars por tantos las primeras veces  ue se tome la tensión arterials se recomienda  ue se haua en 
los dos orazos y se apunte la tensión mayor.

-Hay  ue dejar un intervalo des al menoss dos minutos entre cada medición

-Se deoen anotar cuidadosamente los valores de la tensión arterial

-Es imprescindiole recaliorar el tensiómetro al menos una vez al año



2. ¿Cúales son los síntomas de la hipertensión arterial?
La hipertensión es una afoección particular puesto  ue en la mayoria de los casos  no presentan 
síntomas. No oostante se han descrito aluunos síntomas  ue en ocasiones se presentan asociados 
a estados de elevada tensión arterial como cefoaleas disnea (proolemas respiratorios)s “mareo” y 
trastornos de la visión.

Es haoitual  ue la cefoaleas el dolor de caoezas  ue presentan aluunos pacientes hipertensos no 
tenua  ue ver con la tensión arterials de hechos en ocasioness el paciente refere cefoalea una vez 
 ue saoe  ue es hipertenso. La cefoalea es propia de presiones arteriales diastólicas superiores a 
110 mm Hus se localiza comúnmente en la reuión occipitals soore todo en individuos jóveness y con
forecuencia aparece al despertar por la mañana (hay incluso pacientes  ue se despierta a causa del 
dolor de caoeza) y desapareces a menudo espontásneamentes al caoo de unas horas.

En cuanto a la respiracións en ocasioness los pacientes referen cierta difcultad al respirar  ue 
puede ser secundaria a una coronariopata is uémica o a insufciencia cardíaca incipiente.

La sensación de “mareo” es forecuente en hipertensos no tratadoss aun ue tamoién puede 
aparecer como resultado de un descenso orusco de la presión arterials con compromiso de la 
circulación cereoral.

La visión oorrosas por su partes puede estar causada por una retinopata hipertensiva urave.

Otros síntomas forecuentes entre las personas afoectadas de hipertensión son el sanurado de la nariz
(epistaxis) s pitidos en el oído (acúfoenos)s palpitacioness foatiua muscular e impotencias aun ue no 
se ha podido demostrar su relación directa con la presión arterial. Muy a menudo el paciente se 
levanta muchas veces a lo laruo de la noche para ir a orinars incluso con poca o nula afoección del 
founcionalismo renal.



3. ¿Cúales son los factores de riesgo más habituales?
A laruo plazos y si no se tratas la hipertensión puede tener efoectos muy perjudiciales soore el 
oruanismo. Estos proolemas van desde la cefoalea crónica hasta las lesiones cardiovasculares. Las 
posioilidades de desarrollar estas complicaciones asociadas a una elevada tensión arterial estásn 
condicionadass directamentes por la presencia de determinados foactores de riesuo.

La suma de varios de los foactores  ue se detallan a continuación elevans consideraolementes el 
riesuo de padecer una cardiopata u otro tipo de complicación asociada a la tensión alta. 

-Etnia: las personas neuras suelen tener mayor riesuo de complicación cardiovascular asociada a 
estados hipertensivos

-Edad: Los homores de máss de 55 años y las mujeres de máss de 65 años tienen mayor riesuo

-Sexo: En los homores es mayor la incidencia de complicaciones asociadas a la tensión alta-

-Taoa uismo

-Diaoetes mellitus o ulucemia alterada

-Hipercolesterolemia o Dislipemia

-Ooesidad: Un perímetro aodominal mayor de 102 cm en homores y de 80 cm en mujeres tamoién
puede infuir a  ue la hipertensión afoecte a su salud.

-Consumo de Alcohol

-Antecedentes foamiliares de enfoermedad cardiovascular.

-Enfoermedad Cardiovascular o Renal

-Estrés y modo de vida



4.¿Qué efectos produce la hipertensión sobre nuestra salud?
Un estado hipertensivo prolonuado es perjudicial para el oruanismo. Son muchos los sistemas  ue 
se pueden ver afoectados por la hipertensión. Desde el corazóns como motor del sistema 
circulatorios a los riñoness la tensión alta puede causars entre otross los siuuientes proolemas:

-Insufciencia cardiaca

-Retinopata

-Disfounciones del Sistema nervioso

-Infoarto cereoral

-Insufciencia Renal



5. ¿Cómo se puede prevenir y tratar la hipertensión 
arterial?

A aluunas personas les oasta con modifcar su modo de vida para controlar la tensión arterials 
como aoandonar el consumo de taoacos adoptar una dieta saludaoles hacer ejercicio con asiduidad
y evitar el uso nocivo del alcohol. La reducción de la inuesta de sal tamoién puede ayudar. A otras 
personass estos camoios les resultan insufcientes y necesitan tomar medicamentos con 
prescripción médica.

Los adultos pueden contriouir al tratamiento tomando la medicación prescritas camoiando su 
modo de vida y viuilando su salud.

Las personas con hipertensión  ue tamoién tienen un alto nivel de azúcar en sanures 
hipercolesterolemia o insufciencia renal corren un riesuo incluso mayor de suforir un infoarto de 
miocardio o un accidente cereoro vascular. Por tantos es importante hacerse revisiones periódicas 
de la cantidad de azúcar y de colesterol en sanure y del nivel de aloúmina en la orina.

Todos podemos adoptar cinco medidas para minimizar las prooaoilidades de padecer hipertensión
y sus consecuencias adversas.

Dieta saludaole: promover un modo de vida saludaoles haciendo hincapié en una nutrición 
adecuada de niños y jóvenes;

-reducir la inuesta de sal a menos de 5 u al día (aluo menos de una cucharilla de cafoé al día);

-comer cinco porciones de foruta y verdura al día;

-reducir la inuesta total de urasass en especial las saturadas.

-evitar el uso nocivo del alcohols esto ess limitar su inuesta a no máss de una oeoida estásndar -al 
día.

Actividad física: realizar actividad física de foorma reuular y promover la actividad física entre los 
niños y los jóvenes (al menos 30 minutos al día).

Mantener un peso normal: cada pérdida de 5 ku de exceso de peso puede reducir la tensión 
arterial sistólica entre 2 y 10 puntos.

Aoandonar el consumo de taoaco y la exposición a los productos de taoaco.

Gestionar el estrés de una foorma saludaoles por ejemplo mediante meditacións ejercicio físico 
adecuado y relaciones sociales positivas.

Tratamiento foarmacolóuico. Si eres hipertenso no puedes confoormarte con las recomendaciones 
anterioress ya  ue es posiole  ue deoas seuuir un tratamiento foarmacolóuico. Los resultados no 
siempre refejan una reducción inmediata de la presión arterials así  ue es necesario esperar un 



poco antes de plantearle al médico un camoio de medicación. Los foásrmacos antihipertensivos 
estásn aurupados en varios tipos:

1. Diuréticos.

2. Inhioidores del sistema renina anuiotensina (IECA).

3. Antauonistas de los receptores de anuiotensina (ARA-II)

4. Calcioantauonistas.

5. Betaolo ueantes.

6. Asociación de foásrmacos.

Los pacientes  ue siuuen un tratamiento antihipertensivo deoen tener en cuenta estos consejos:

-Aun ue la presión arterial se haya normalizado no hay  ue dejar de tomar la medicación nunca.

-Cumplir estrictamente el tratamiento e intentar mantener siempre el horario de inuesta de las  
pastillas.

-Consulta al doctor si el tratamiento no ootiene resultadoss ya  ue a veces es necesario asociar 
varios foásrmacos para controlar la presión arterial. Revisa tamoién la dieta por si aluún alimento 
(por ejemplos la sal) estás impidiendo el efoecto antihipertensivo de la medicación.

-El tratamiento deoe compatioilizarse siempre con el estilo de vida cardiosaludaole.

-Viuila el resto de los foactores de riesuos ya  ue si nos tus ouenas ciforas de presión arterial no  
servirásn de mucho.



6. RESUMEN: ¿Cómo tomar la tensión arterial con un 
tensiómetro OMRON?

ANTES DE TOMAR UNA MEDICIÓN:

1. Evite comers tomar oeoidas alcohólicass foumars hacer ejercicio y oañarse por 30 minutos antes 
de realizar una medición. Descanse durante al menos 15 minutos antes de realizar la medición.

2. El estrés eleva la presión arterial. Evite realizar mediciones en momentos de estrés.

3. Las mediciones se deoen llevar a caoo en un luuar tran uilo.

4. Retire la ropa ajustada del orazo.

5. Siéntese en una silla con los pies apoyados soore el piso. Colo ue el orazo soore una mesas de 
modo  ue el orazalete  uede al mismo nivel  ue el corazón.

6. Quédese  uieto y no haole durante la medición.

7. Lleve un reuistro de las lecturas de presión arterial y del pulso para  ue las vea su médico. Es 
posiole  ue una sola medición no orinde una indicación precisa de su verdadera presión arterial. 
Es necesario tomar varias mediciones y reuistrarlas durante un período de tiempo.

Trate de medir su presión arterial todos los días a la misma horas prefoeriolemente por las 
mañanas.

COLOCACIÓN DEL MANGUITO EN EL BRAZO IZQUIERDO

1. Aseuúrese de  ue el enchufoe macho del aire esté correctamente insertado en la unidad 
principal.

2. Retire la ropa ajustada de la parte superior del orazo iz uierdo.

3. Siéntese en una silla con los pies apoyados soore el piso. Colo ue el orazo iz uierdo soore una 
mesas de modo  ue la oanda  uede al mismo nivel  ue el corazón.

4. Sostenua frmemente el soporte del puluar en el manuuito con la mano derecha.

5. Gire la palma de la mano iz uierda hacia arrioa.

6. Colo ue el manuuito en la parte superior del orazo iz uierdo de modo  ue el ualón azul  uede 
en la parte interna del orazo y alineada con el dedo mayor. El tuoo de aire oaja por la parte interna
del orazo. La parte infoerior del manuuito deoe  uedar aproximadamente a 1 -2 cm por encima del 
codo.



7. Colo ue la oanda de modo  ue  uede oien envuelta alrededor del  orazo usando el sujetador de
tela. 

COMO REALIZAR UNA MEDICION

1. Presione y mantenua presionado el ootón START/STOP

2. Suelte el ootón START/STOP (Inicio/Detener).

El orazalete comienza a infarse automásticamente.

NOTA: Para detener el infados presione el ootón START/STOP

El monitor dejarás de infarses comenzarás a desinfarse y se apauarás.

3. El infado se detiene y se inicia la medición. Una vez fnalizada la medicións la presión arterial y 
la forecuencia del pulso aparecen en la pantalla.
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