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Resumen

Objetivos: Validación de la monitorización automática de la tensión arterial con QMon-20 respecto a
MAPA diurno.

Métodos: Se midió la TA con QMon-20 durante 20 minutos en tomas cada 3, mientras el paciente
reposa sentado en un lugar tranquilo de la sala de espera. La media de las tomas, excluyendo la
primera, se compararon con las medias diurnas obtenidas con MAPA (SpaceLab 90217A).

Resultados: Las TAS con QMon-20 y MAPA fueron respectivamente (media ± DS): 131,8 ± 16 vs.
131,1 ± 17. y para TAD: 84,4 ± 12 vs. 80 ± 11. Las gráficas de Bland-Altman se adjuntan.
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Conclusiones: La monitorización rápida de la presión arterial en la sala de espera de consulta con
QMon-20, es equiparable a la TA diurna del MAPA.


