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1. OBJETIVO(S)

Mensurar a pressao arterial. A mensuracdo da PA é a medida da pressdao exercida pelo

sangue nas paredes das artérias quando o sangue é ejetado na corrente sanguinea pelo ventriculo
esquerdo.

2. INDICACAO

Criangas maiores de 3 anos ;

Medir PA de criangas < 3 anos quando hd necessidade de terapia intensiva neonatal, nas
cardiopatias congénitas, nas doengas renais, no tratamento com drogas que elevem a PA e
na evidéncia de aumento da pressao intracraniana.

3. RESPONSAVEL(S)

Enfermeiro, técnico de enfermagem, auxiliar de enfermagem, médico e otros profissionais

da saude que estejam habilitados.

4. MATERIAL

Bandeja;
Esfigmomandmetro;
Estetoscépio;
Algodao;

Alcool a 70%;
Caneta e papel.

5. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

a)
b)
c)
d)

e)
f)

g)

h)
i)

Higienizar as maos;

Reunir o material;

Comunicar ao cliente e/ou acompanhante sobre o procedimento;

A crianca deve estar sentada, calma por pelo menos cinco minutos, com as costas apoiadas
e 0s pés apoiados no chdo, devendo-se evitar o uso de alimentos e bebidas estimulantes;
Optar por braco direito apoiado ao nivel do coracdo, em virtude da possibilidade de
coarctagao de aorta;

Determinar a circunferéncia do brago no ponto médio entre acromio e olécrano;
Selecionar o manguito de tamanho adequado ao brago (a largura da bolsa inflavel de 40%
da circunferéncia no ponto médio entre o acrémio e o olécrano e comprimento de 80-
100% da circunferéncia do brago.);

Colocar o manguito, sem deixar folgas, 2 a 3 cm acima da fossa cubital;

Centralizar o meio da parte compressiva do manguito sobre a artéria braquial;
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j)
k)

a)
r)
s)
t)

u)

v)

Estimar o nivel da PAS pela palpagao do pulso radial;

Palpar a artéria braquial na fossa cubital e colocar a campéanula ou o diafragma do
estetoscopio sem compressao excessiva;

Inflar rapidamente até ultrapassar 20 a 30 mmHg o nivel estimado da PAS obtido pela
palpacao;

Proceder a deflacdo lentamente (velocidade de 2 mmHg por segundo);

Determinar a PAS pela ausculta do primeiro som (fase | de Korotkoff) e, apds, aumentar
ligeiramente a velocidade de deflacao;

Determinar a PAD no desaparecimento dos sons (fase V de Korotkoff);

Auscultar cerca de 20 a 30 mmHg abaixo do ultimo som para confirmar seu
desaparecimento e depois proceder a deflacdo rdpida e completa;

Se os batimentos persistirem até o nivel zero, determinar a PAD no abafamento dos sons
(fase IV de Korotkoff) e anotar valores da PAS/PAD/zero;

Realizar pelo menos duas medigdes, com intervalo em torno de um minuto. Medic¢des
adicionais deverao ser realizadas se as duas primeiras forem muito diferentes. Caso julgue
adequado, considere a média das medidas;

Medir a pressao em ambos os bragos na primeira consulta e usar o valor do brago onde foi
obtida a maior pressdao como referéncia;

Informar o valor de PA obtido para o paciente ou acompanhante; e

Anotar os valores exatos sem “arredondamentos” e o braco em que a PA foi medida. *
Itens realizados exclusivamente na técnica auscultatdéria. Refor¢a-se a necessidade do uso
de equipamento validado e periodicamente calibrado.

Registrar o procedimento em prontudrio.

5.1. Afericdo em membros inferiores:

a) A PAS de membros inferiores deve ser avaliada sempre que a PA medida em membros

superiores estiver elevada. Essa avaliacdo pode ser realizada com o paciente em posicao
deitada, com o manguito colocado na regido da panturrilha, cobrindo pelo menos dois tercos
da distancia entre o joelho e o tornozelo.

b) A PAS medida na perna pode ser mais elevada do que no braco pelo fen6meno da

amplificacdo do pulso distal.

c) Se a PAS da perna estiver mais baixa que a PAS medida no braco, ha sugestdo de diagndstico

de coarctacdo da aorta.
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