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Acrofose 

Amplitud 

Circodiono 

c ronobiologío 

Cronodesmo 

Cronomo 

Cronos 

GLOSARIO 

Medido de localización tempora l. es uno distancio 

expresado en unidades de tiempo o en g rados 

negativos. desde un punto de referencia o lo cresta 

temporal definido por el ajuste o opróximoción de 

datos con uno función rítmico. 

Es lo medido que comprende lo extensión medio de 

un cambio cíclico . con un ajuste de lo función 

coseno. 

Se relaciono o variaciones biológicos o ritmos con 

uno frecuencia de un ciclo en 24 ± horas. cirs:Q= 

a lrededor . opróximodomente) y dies (24 horas) . 

Ciencia que objetivamente cuantifico e investigo 

los mecanismos de lo estructuro temporal 

(cronomo). incluyendo manifestaciones 

rítmicos de vida. 

Patrón de medidos especificados en el tiempo. 

Son límites de referenc ia especificados en el 

tiempo, que tienen en cuento los cambios 

de los ritmos o lo largo de.lo escalo del tiempo. 

Estructuro temporal de fenómenos biológicos. 

Así el cronomo de uno variable biológico o 

sistema fisiológico se define como el conjunto 

de variaciones predecibles (ritmos o tendenc ias) 

y de variac iones no resueltos 

Característicos cuantificables de variac iones 

o tendencias por métodos matemáticos. 
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lnfradiano 

MESOR 

Método 

del Cosinor 

Método 

del Cosinor 

individual 

Método 

del Cosinor 

poblacional 

Se relaciona a variac iones biológicas o ritmos con 

una frecuenc ia de un cic lo menores que los 

c ircadianos (ejemplo: c ircaseptanos de 7 días o 

circasemiseptanos de 3. 5 días) 

Media _Estimada E~tadíst ica del ~itmo . 

Conjunto de fórmulas matemáticas empleadas para 

verificar la recurrenc io de los ritmos y para estimar 

las características del ritmo. Este método consiste 

en encontrar la función coseno que mejor se ajuste 

a los datos Para comprobar la existenc ia del ritmo 

se emplea una prueba de hipótesis nula en donde 

la amplitud se iguala a c ero <ausencia del ritmo) y 

en caso que la hipotésis nula se rechace , los 

resultados de la prueba son las estimaciones de las 

característ icos del ritmo <ocrofase , ampl itud y 

MESOR. período . etc ) 

Se utiliza para una sola serie temporal de datos. 

Se utiliza para tres o más series temporales de 

datos 
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Método de 

mínimos 

cuadrados 

Periódo 

Estimación técnica para determinar cantidades 

por minimización del error (O resíduo) de la 

suma de cuadrados. Este método produce 

la mejor estimación aleatoria en términos de la 

varianza. 

La duración completa de un cic.lo en una función 

rítmica: expresada en unidades de tiempo, tales 

como segundos. horas. días . años o unidades 

fisiológicas tales como un ciclo cardiaco completo. 
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!. RESUMEN . 

Tanto la estructura temporal (cronoma) de la presión arterial (PA), así como sus 

característ icas rítmicas (cronos) han sido estudiadas en mujeres embarazadas asiáticas, 

anglosajonas y españolas por medio de monitoreo automático. De manero similor , el 

presente trabajo muestra el estudio del cronoma y las cronos de la PA y frecuencia 

cardiaco <FC) en un grupo de 43 mujeres radicados en lo ciudad de México, de 15 o 

36 años de edad, derechohabientes de lo UMF No. 20 del IMSS, con diagnóstico de 

embarazo sano. Clasificadas como sigue : 8 multigestas, l l secundig estos y 24 

primigestas , en diferentes meses del embarazo (del 3
2 

al 92 
) con diferentes jornadas 

de trabajo ( 8-12 horas ). Coda mes durante el transcurso del embarazo, codo uno 

registró sus valores de PA y FC con un baumanómetro semi-automático (OMRON-601), 

durante un lapso de 48 horas a intervalos de uno hora en su domicilio o lugar de 

trabajo, con ayudo de un familiar durante lo noche. La información obtenido de cada 

una de las pacientes se capturó en una computadora Macintosch LClll. Los datos 

fueron analizados en formo individual por medio del método del cosenor simple, con 

ajuste a un componente de 24 horas (ci rcadiano) . Se determinó lo presencio 

estadísticamente significativa (p< 0.001) de ritmo circadiano en el 56 y 60% de PAS y 

PAD respectivamente , de un total de 130 perfiles circadianos. Se detectan 

elevaciones de la PAS y PAD por arriba del MESOR de cada mes del embarazo, pero 

no se determinan como hipertensión arterial. Por medio del estudio de la variación 

circadiana de la PAS y PAD en mujeres embarazadas sanos se obtienen límites de 

normalidad circod io,no de PA y FC mensual que podrían ser utilizados como rango 

de normalidad paro delimitar y prevenir la aparic ión de hipertensión arterial en el 

embarazo en mujeres en la ciudad de México. 
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11. INTROPUCC!ON. 

En nuestro país lo hipertensión orteriol tiene uno alto toso de morbimortolidod en el 

área obstétrico Cl ), de aparic ión súbito durante el curso de cualquier embarazo , que 

hasta lo actualidad no ha logrado tener un diseño predictivo de tipo experimental 

capaz de evitar su presenc io , efec tos y complicaciones . se le han atribuido como 

factores predisponentes: antecedentes hereditarios fam il iares, alimentic ios y tipo de 

vida. no obstante aún se desconoce un límite confiable dentro de los cuáles debe 

fluc tuar y que se le consideraría como norma l en lo población mexicano, donde 

probablemente existen otros factores concomitantes que pudieron contribuir o su 

desencadenamiento. 

Previamente se ha estudiado el efecto de lo presión arterial o intervalos más 

continuos y se demuestro que esto función produce serios repercusiones en el estado 

de salud del binomio madre-hijo , así como en el rendimiento laboral de lo propio 

madre . Sin embargo . no hoy estudios que reportE:)n su rango de normalidad 

circodiono durante lo evolución de un embarazo normal por medio de un estudio 

c ircodiono de lo PA en lo ciudad de México. Por tal motivo se diseñó este trabajo 

poro establecer los límites cronobiológicos con lo posibilidad de utilizarlos poro lo 

aplicación de rutina en el área clínico con objeto de diagnosticar y prevenir o 

tiempo lo aparic ión de hipertensión 
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111. GENERALIDADES 

A) Ritmicidod en eventos fisiolóQicos reoroduct ivos. 

En países norteamericanos lo elevación de lo presión arterial se atribuye o factores de 

tipo rac ial. nutricionol y económico como multicousoles. con serios repercusiones en el 

binomio madre e hijo. sin considerar fenómenos como lugar de asentamiento. horario 

de trabajo . cargo emocioriol . longitud del día y estac ión del año . toles factores de 

fácil determinación que pueden ser investigados o través del uso de lo cronobiologío 

poro uno evaluación confiable de sumo importancia en el campo obstétrico y 

peri natal 

Un parámetro muy útil poro lo evaluación de riesgo de hipertensión en el embarazo 

es lo presión arterial . donde uno solo medición durante el día es insuficiente , por lo 

que uno serie de mediciones de lo presión arterial . en un tiempo determinado 

utilizando como principal herramienta el horario aportará mayor número de datos. 

como poder interpretar un ritmo que se modifico tonto de uno hora o otro como de . 

un día o otro. y determinar un tiempo preciso de riesgo poro que se desencadene 

esto patología. con el fin de prevenirlo o de detener su evolución (2) . 

Los interesados en lo materia pretenden determinar ritmos ultrodionos y circodionos de 

lo presión arterial en mujeres embarazados sometidos o uno cargo de trabajo (3.4.5.6) 

toles condic iones pueden permitir hacer un diagnóstico oportuno predictivo de 

hipertensión y/o pre-eclampsia en el embarazo previamente o que manifiesten 

repercusiones maternos y neonatales. Nunca se había realizado en México Distrito 

Federal, un estudio que considerara esto patología y su relación con el horario de su 

aparición . así como condiciones laborales "estresantes" o excesivos que modifican lo 

presión arterial en uno formo importante. 
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Bl Cronobiología y ap licac ión en el campo obstétrico. 

La Cronobiología es una ciencia que se basa en lo medición , cuantificación e 

interpretac ión de la estructura temporal <c ronoma) de funciones biológicas y sus 

interacciones rítmicas por medio de la determinación estadística (cronos) (7,8,9,10). De 

esta forma se logra la obtención de sus parámetros y componentes rítmicos (11), así 

mismo estud ia los mecanismos temporales responsables de la interacción de unidades 

rítmicas bio lógicas (ejemplo: c élulas, órga nos o sistemas) es decir se enfoca a 

determinar el promedio del evento rítmico estadístico (MESOR "M", ver Figura la) , nos 

proporciona la clase y tipo de ritmo (evento cíclico predecible algorítmicamente) así 

como su frecuencia o período (figura l b) ,lo variación del ritmo (amplitud "A" , ver 

Figura l c) , y el momento donde se observa que ocurre con mayor probalidad el 

fenómeno b iológico en cuest ión (cresta más prominente) (Acrofase ''f", ver figura l d) , 

además la c ronobio logía p re tende ser una herramienta de primera elección no 

invasiva en todas las especies , que pueda cuantificar anticipadamente la aparición 

de hipertensión y/o pre-eclampsia en el embarazo . por tal razón un sinnúmero de 

investigadores han propuesto diferentes alternativos de estudio sin éxito aparente 

(12, 13,14, 15,16). 
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MESOR: (Promedio del ritmo o media 
estadística del ri tmo). Es el ajuste promedio 
del ritmo, en el caso del cosenor simple, es 
una aproximación del valor medio de la 
distancia que se obtiene entre los valores 
más bajos y más elevados de la función 
empleada para determinar el ritmo. 

PERIODO: Es la duración completa de un 
ciclo en una función rítmica. Se expresa en 
unidades de tiempo, tales como segundo, 
horas , días, semanas o años o unidades 
fisiológicas tales como el ciclo cardíaco 
completo, ciclo respiratorio y menstrual , 
estos se igualan a -360° para la expresión 
angular de su acrofase. El período se puede 
medir de pico a pico o de cresta a cresta o 
de una referencia de tiempo al siguiente, 
como puede ser la duración de una media 
noche a otra media noche. 

AMPLITUD: Es la medida que corresponde 
a la media de un cambio rítmico, con el 
ajuste de la función coseno. Es la mitad de 
la distancia entre cresta y valle . 

ACROFASE: Es la medida de localización 
temporal. Se trata de una distancia 
expresada en unidades de tiempo o en 
grados negativos, de un punto de referencia 
(media noche, o 00:00 horas) y el momento 
donde ocurre la cresta del ritmo o pico 
temporal. 

1-a 
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~ 
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PERIODO 

Funció n rítmica 

1-c 

A\~P~O;D - -¡ 
~---
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to tal (cio ble amplitud) 

1-d 

~ ACROFASE 

tiempo de 
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!"unc ión 
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Cl Análisis Ritmométricos. 

Los métodos que analizan lo estructuro biológico temporal. con especial interés en lo 

estimación del tiempo (cronobiometrío) así como lo formulación olgorítmicomente de 

todo ritmo como un fenómeno repetitivo, cuyo conducto periódico se puede demostrar 

son de tipo estadístico inferenciol (17 .18). 

Aunque los fenómenos biológicos repetitivos suelen ser reconocidos como rítmicos 

por medio de lo inspección y groficoción de datos. el análisis detallado y fino de los 

propiedades temporales de los ritmos requiere el empleo de métodos estadísticos que 

permitan lo validac ión y cuantificación del mismo y sus característicos. 

Lo ritmometrío se le denomino o uno disciplino que empleo diversos procedimientos 

estadísticos poro cuantificar y caracterizar los manifestaciones rítmicas de fenómenos 

biológicos. 

Lo observación necesario de cualquier serie biológico es lo formo del ritmo, el cuál 

puede ser sinuosoidal o no sinuosoidal, que se define sinuosoidol por medio de un 

modelo macroscópico de lo serie temporal donde los datos originales son 

concentrados (o agrupados) en uno gráfico . y el eje de las abscisas corresponde o los 

unidades de tiempo que se ajustan según el período que se quiero analizar 

Es frecuente que las series temporales obtenidos no muestren formas sinuosoidales. 

entonces se puede utilizar el ajuste de mínimos cuadrados de uno curva coseno a 

dichos datos. aunque este procedimiento no seo ton práctico como el ajuste simultáneo 

de todos los componentes estadísticamente significativos. El valor de P así obtenido en 

la hipótesis :amplitud = cero se refiere o lo probabilidad de que los datos sean mejor 

expresados por medio de lo curvo coseno . más que por uno líneo horizontal. De este 

modo, poro que un fenómeno biológico seo reconocido como rítmico.debe llenar los 

siguientes requisitos: 
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1) Lo hipótesis de "no ritmo" (amplitud= Ü) debe ser objetivamente rechazado. 

2) El fenómeno no deberá ser objet ivamente cuantificado en términos de los 

estimaciones de punto e intervalo de todos los componentes pertinentes. En este coso 

el período se supone conocido. esto es . muchos veces se justifico bajo condiciones de 

sincronización . Cuando el período es desconoc ido. lo pruebo de mínimos cuadrados se 

reemplazo por lo de mínimos cuadrados no lineales . permitiendo lo estimación del ritmo 

así como de sus componentes. En series d ispersos y pequeños . lo estimación del 

período quizá. seo comprobable. 

3) En un reg istro biológico lo d iferencio entre lo señal y un ritmo quizá no seo c loro en 

formo previo por ejemplo . en series b iológicos temporales (que contienen ruido 

biológico) pueden extraerse los característ icos temporales (lo porte útil de lo 

señol)medionte análisis estadístico . pudiendo ut ilizarse tombien los puntos numéricos 

objetivos y evaluaciones de los intervalos. 

Procedimientos para el análisis de datos no equid istantes. 

Frecuentemente. los datos biológicos eston disponibles o intervalos no equidistantes. 

entonces se utilizo cualquiera de los procedimientos siguientes poro trcibojorr: 

Lo ritmometrío de mínimos cuadrados. 

Es un procedimiento de cálculo que establece y atribuye los coroc.terísticos rítmicos 

(codo uno o su tiempo) en uno frecuenc ia fijo . en sucesión poro uno serie de frecuencia 

utilizando como modelo el método de mínimos cuadrados de parámetros lineales. que 

consiste en ajustar ios datos de codo grupo o curvos coseno. escogiendo el dominio de 

los períodos pruebo poro ser analizados . así como lo d istancio entre períodos pruebo 

consecutivos. y como resultado se obtiene !o estimación de tres parámetros rítmicos 

(poro cado período). 
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Parametros Lineales 

Es un método lineal . que produce la estimac ión lineal absoluta (MELA) en un térm ino 

de variabilidad. Es una técnica de estimación para determinar cantidades mínimas de la 

suma cuadrada del error 

Nota: Cuando se define al modelo como lineal o no lineal , se refiere a la lineal idad o 

no linealidad de los parámetros , obtenidos de un estado o proceso natural. 

Los métodos estadísticos d iferenc iales incluyen un ajuste de la c urva coseno con 

diferentes períodos por medio de la ritmometría lineal (10) y la com putación del par 

ac rofase-amplitud dado como las estimac iones de punto e interva lo . 

Métodos Cosenor 

Se siguen t res procedimientos de cosenor d ist intos en una rut ina integrada. cada una 

apropiada para una torea diferente . según se explica a continuac ión : 

al Cosenor Sinoular. 

Es un procedimiento aplicable a series biológicas individuales temporales. anticipadas 

para ser rítmicas en un período dado que se usa para ajustar los datos por mínimos 

cuadrados a una función coseno de período fi¡o (1 9.20.21.22 .) Las series utilizadas para el 

análisis del cosenor quizá sean muest readas con dependencia serial de un individuo o 

con independencia serial de un grupo (23.24). Algunas veces un cosenor singular puede 

ser analizado sobre datos derivados de diferentes individuos. cada uno muestreado en 

un t iempo diferente. También existen métodos para la comparac ión de parámetros 

rítm icos individuales . conjunta o separadamente (18.25) El cosenor singular se utiliza con 

el únic o propósito de que los resu ltados formen una base definitiva . para derivar los 

lím ites de las series temporales cortas y no densos en análisis posteriores. Si b ien una 

c urva cosenor describe todos los datos. la pequeñez de una serie constituye una 

desventaja real .de esta manera cuando no existe una información previa útil sobre una 

c ierta b ioperiod ic idad en una espec ie dada. y el ajuste de la c urva se real iza en series 

cortas . los parámetros rítm icos son obten idos y observados como asignaciones. 
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b2 Cosenor promedio de poblac ión . 

p rocedimiento que puede ser aplicado sobre la base de las características rítmicas 

obtenidas del análisis del cosenor singular para examinar y establecer características 

rítm icas de una población dada. aplicable a parámetros estimados en tres o más series. 

Los parámetros est imados se basan en los prom edios calculados de las muestras 

obtenidas en los individuos. y sin intervalos de correspondencia que dependan de la 

variabilidad individual de los parámetros estimados. 

c l Cosenor de orupo promedio 

Es un procedimiento aplicable a la serie de datos de dos o más individuos para 

caracterizar un ritmo de un grupo único particular . Las est imaciones de los parámetros 

del grupo se basan en promedios de estimaciones obtenidas de series individuales ya 

sea mid iendo igualmente o por las observaciones de los números de cada una de las 

series . donde los interva los de confianza se derivan por la combinación del término 

error de todos los ajustes individuales. 

Mínimos Cuadrados 

Cuando una serie temporal. de longitud apropiada está disponible . podemos estimar 

parámetros por un ajuste repet itivo a los datos.con el método cosenor , aumentando o 

disminuyendo el período de la función coseno en una escala· apropiada y realizar 

pruebas para la significancia estadística en cada período. La elección de la prueba de 

períodos generalmente involucra el muestreo de una amplia región espectral. Es 

recomendado el muestreo de alguno de los dominios ultradianos y circodionos. siempre 

que lo longitud y la densidad de los series lo permitan. 

al Mínimos cuadrados lineales CMCLl 

Es aplicable en caso de componentes sobresalientes y permite resultados satisfactorios. 

Con este método ocasionalmente se detectan períodos falsos o se pierdan períodos 

verdaderos c uando estén cercanos entre sí (por ejemplo de 24 y 24.8 horas) . Estos 
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problemas son resueltos por la combinación de este método con el de MCNL por su 

poder de resolución y es útil para estimar al mismo tiempo todos los parámetros, 

permitiendo que varíen en el espacio de tal modo que minimicen la suma residual de 

los cuadrados (26.27) 

b) Mínimos Cuadrados No Lineales <MCNL2. 

Los valores iniciales para todos los parámetros en el modelo son primero estimados por 

MCL, estos son el MESOR, la amplitud y la acrofase de cada componente con un 

período obtenido , para ser demostrado estadísticamente significativo por MCNL. El 

método de MCNL conduce a los parámetros resultantes en la suma residual mínima de 

los cuadrados y provee límites de confidencia para el MESOR y para cada período así 

como para las correspondientes amplitudes y acrofases 

El enfoque no lineal , como un complemento para el método de MCL, combinado con 

funciones biológicas , provee un análisis más facil de rea lizar , que quizá elimine la 

información irregu lar sobre picos o c restas falsos en el espectro y a su vez estima 

directamente el período con un inte rvalo de confianza . más aún . en grandes series 

temporales. los dos análisis se pueden repetir para las diferentes partes de un intervalo 

mínimo de la ·observac ión total. 

Cada componente posteriormente es exarr¡inado por secciones cronobiológicas en 

serie para estudiar la estabilidad de sus características. Dependiendo de los resultados 

obtenidos de diferentes intervalos son re-analizados separadamente . Una vez que el 

componente rítmico ha sido aislado, es estadísticamente significativo y satisface todas 

las proporciones de aplicabilidad del método. entonces se agregan los puntos y 

estimaciones de las características del intervalo de confianza y el programa reproduce 

la forma de la curva. 
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Dl Espectro de ritmos. 

Los signos vitales relac ionados con el metabolismo del ser humano se caracterizan 

por ser rítmicos. toles como respirac ión, pulso cardiaco y presión arterial (7). Sin 

embargo . lo influencio de lo luz. el ruido e inclusive fuerzas electromagnéticos son 

sincronizodores de nuestro ritmicidod endógeno. lo cual puede variar desde 

componentes rítmicos menores de uno hora . (ritmos ultrocjionos) alrededor de un día 

(ci rcodiono). y hoste de uno semana (circoseptono). Es bien conoc ido que los 

estaciones del año influyen sobre los funciones ce cua lquier organismo. modificando 

su metabolismo de formo anual (circonuol ), de semejante manero en nuestro cuerpo 

existe un espectro de ritmos que pueden osc ilar desde milisegundos , como es el coso 

de lo actividad eléctrico del cerebro. el lótido cardiaco . lo temperatura y presión 

arterial sanguíneo que aumentan o disminuyen hasta un ritmo de opróximodomente 

un día (ritmo circodiono). Los niveles de hormonas como el cort isol tiene uno ocrofose 

en los· primeros horas de lo moñona <06-08 a .m.) y lo melotonino que también posee 

uno ritmicidod circodiono en los primeros horas del día (01-03 o m.) desde luego en el 

ser humano sincronizado o un programo de luz-obscuridad y de sueño-vigilia ( 16). En el 

coso de lo· piel . epitelio gástrico y médula óseo. lo división celuíar a lcanzo uno 

ocrofose en lo noche y cae en formo considerable durante el día (28). De tal formo se 

contemplo Jo existencia de uno variedad de ritmos como se enumeran o continuación 

al RITMO INFRADIANO 

Es un ritmo con uno duración mayor de 28 horas , subc losificodos como sigue; 

RITMO CIRCASEMISEPTANQ 

Es un ritmo de opróximodomente medio semana (3.5 días) por ejemplo; lo muerte por 

follo cardiaco que se presento en formo súbito con mayor incidencia los lunes y los 

jueves (29). 
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RITMO CIRCASEPTANO 

Es un rifmo con un período de opróximodomente uno semana como por ejemplo el 

ritmo de secresión hormonal de melotonino. de sistemas enzimáticos.contenido sérico 

de lípidos y de ácidos nucléicos (30.31.32). Otro ejemplo, es el coso del rechazo del 

trasplante renal, el cual exhibe una frecuencia de rechazo de 7. 14 y 21 días (33). 

RITMO CIRCANUAL 

Es un ritmo con un período de opróximadomente un año, como por ejemplo los ritmos 

estacionales y reproductivos en algunos animales (29). 

b) RITMO CIRCADIANO 

Un ritmo con una duración apróximadamente de 24 horas. 

c l RITMO ULTRADIANO 

Es un ritmo con una duración menor de 20 horas. por ejemplo los ciclos de sueño y 

vig ilia de los pacientes con narcolepsia. Este fenómeno se presenta en los pacientes 

que caen en sueño en forma rítmica durante varias veces en el día. 

Así mismo se han establecido una serie de términos rítmicos que fac ilitan el 

conocimiento de los cronomas y cronos de cualquier fenómeno biológico (34). 
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E) Cronoma de la oresión arterial 

Presión 'arterial se le denomino o lo fuerzo que ejerce la sangre sobre lo pared de 

cada uno de los vasos arteriales. otribuyendose el término de tensión arterial a lo 

resistencia que oponen tales paredes a la presión de la sangre en donde se expresa 

la elastic idad vascular . conceptos que habitualmente son utilizados en forma 

indiferente y considerados como sinónimos aunque fisiológicamente significan fuerzas 

en sentido contrario. y los valores de uno expresan los valores de la otra dado que 

son fuerzas de igual magnitud (35). 

En forma fisiológ ico los resistencias periféricos se ven modificados por factores tales 

como el calibre de los vasos que es variable y que se manifiesta en un individuo en 

pequenas variaciones en lo misma. y trae como consecuencia grandes variac iones 

de la pres ión arterial proporcional al aumento o reducción del rad io del vaso 

sanguíneo. la longitud de los mismos y viscocidad de la sangre. La PA 

fisio lógicamente se rige por los Leyes de Poiseuille en relación con los factores que 

regulan el desplazamiento de los líquidos en un sistema de canales (vasos sanguíneos) 

donde es posible entender los factores que influyen en la presión arterial resultante . 

con el uso de la fórmu la: 

Vm=<o l - p2 lx r4 donde 
Lx n xK 

Vm= volúmen minuto. p l - p2 = la diferencia entre las presiones en los puntos inicial y 

final. r = radio interno del conducto. L= longitud del sistema de canales. n = viscosidad 

del líquido. 

Aplicando esta fórmula al sistema circulatorio resulta que p l es la presión en el 

extremo inic ial del sector vascular y equivale a la presión arterial aórtica en tanto que 

p2 equiva le a la presión en el extremo final o sea la presión resultante en la aurícula 

derecha. 
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Por lo tanto la presión en la arteria aorta es proporcional en forma directa al volúmen 

minuto · expulsado por el corazón y la resistencia perifé rica. que si varía alguno de 

estos parámetros. repercutirá en la presión arterial. 

Una de estas leyes de la P A. postula que esto es e levada por detrás de los 

segmentos de mayor resistencia , teniendo en cuenta en forma anatómica que el 

aparato circulatorio tiene d ist intos com ponentes dependientes de su calibre de mayor 

a menor y está conformado por arteria . copilar . vena y cavidades cardiacas 

(aurícula) en donde se manifiesta con valor mínimo (36) 

Las arteriolas sometidas a variados g rados de constricción dependientes del tono de 

los nervios vasocontrictores semejan un mecanismo que permite la existenc ia de un 

nivel permanente de la resistenc ia periférico . 

En los humanos son cuatro los fac tores más importantes a cuant ific ar en la presión 

arterial que a continuación se describen : 

PAS; Es el resultado de la expulsión del volúmen sanguíneo del ventrículo izquierdo 

manifestado por la veloc idad de lo expulsión y lo distensión de las paredes de la 

aorta. 

PAD; Es la manifestac ión del vaciamiento arterial hacia la red capilar durante la 

diastole ventricular. Caída que es dependiente de la resistencia periférico, duración 

de la diastole y presión alcanzado durante la sístole . 

PP; La presión del pulso o presión arterial diferencial es la diferencia obtenida entre la 

presión arterial sistólica y la diastólica o mínima . sus variac iones están determinadas 

por factores que aumentan o disminuyen esos presiones. 

PAM; Es el valor constante que asegura el rend imiento igual que una presión 

fluctuante o el valor en términos medios de los valores infinitos que la presión va 

adquiriendo en el infinito número de instante "s" que componen el intervalo que se 

consideró (35.36). El registro continuo de dicha función permite reconocer que sus 

valores normales oscilan dentro de ciertos rangos debido principalmente a ciertas 
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c ousos:la actividad cardíaco . lo respirac ión y el tono vasomotor (37 ). Los variac iones 

en su amplitud son p roduc idos por lo act ividad cardiaco. dicho de otro manera en la 

diostole alcanza valores entre 60 o 70 mmHg y en la sistole de 130 a 150 mmHg 

debido o lo entrado de sangre o lo aorta proveniente del ventrículo izquierdo. Las 

variaciones por actividad respiratorio prácticamente dependen de dos mecanismos: 

la influencio en función ex istente entre los centros bulbares respiratorios y 

cordiorregulodores con aumento en lo frecuencia durante inspiración y disminución en 

lo espirac ión . y por los movimientos torácic os donde a la inverso la inspiración 

disminuye el retorno venoso a ventrículo izquierdo y por lo tanto su volumen sistólico 

es mínimo y lo expulsión es breve resu ltando una caído de lo presión arteria l. y en la 

espiración el cambio en la presión aumenta dentro del tórax (35). 

Lo elevación de la presión arterial const ituye un facto r de riesgo poro desarro llar 

patología cardiovascular prematura y por sus característ icas de "silenc ioso" 

(asintomática) frecuentemente se d iagnóstica c omo normal aun cuando la c ifra de 

presión arterial sistólico (PAS) y/o la ci fra de presión arterial diastólico (PAD) varíen 

opróximadamente 50 mmHg o más en el transcurso del día (38 .39.40) . Reportes 

previos encuentran una incidencia de la elevación en la PA de más del 20% 

durante el embarazo (41 ) y sin embargo otros investigadores encontraron uno 

incidencia del 13% de 223 mujeres embarazadas estud iados. un 2% de incidenc ia de 

p re-eclampsia. 4.2% de incidencia de premoturez y un 2.8% de incidencia de retraso 

en el crec imiento intrauterino (34). 

Al prevenir la enfermedad con la observación de referencias estandar y 

dinámicas de PA y FC. se han identificado indicadores tempranos para medir el 

riesgo de enfermedad cordiovosculor y se ha encontrado que uno excesivo amplitud 

de PA circad iana (amplitud-hipertensión) precede a una elevac ión completa de PA 

Chipertensión-MESOR) lo que constituye un factor de riesgo poro desarrolla r uno 

enfermedad cardiovoscu lor (42) También se ha relacionado lo omplitud-hipertesión 
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con cambios que involuc ran al corazón.donde los valores indíces de lo maso 

ventricúlor son más elevados en lo hipertensión-amplitud circodiono más que en lo 

amplitud- normotensión y MESOR, pero más bojo en pacientes con uno PA elevado 

en el MESOR (43). 

Fl Elevación de lo presión arterial en en embarazo. 

Lo presión arterial durante el embarazo puede estor elevado por tres causas distintos: 

Al Presente previo al embarazo 

hipertensión esencial 

hipertensión secundario. 

B) Enfermedades específicos del embarazo 

preclompsio . 

eclampsia (44). 

C) Enfermedades concomitantes con embarazo ej : patología renal (45). 

Los patologías de tipo hipertensivo existentes previo al embarazo tienen lo 

característico de poseer cifras elevados de presión arterial . que se hocen más 

aparentes durante. cualquier edad del embarazo comportándose como uno 

exocervoción de lo hipertensión arterial esencial. Uno enfermedad hipertensivo del 

embarazo generalmente se presento antes de lo 200 . semana del curso del 

embarazo o persiste más allá de 6 semanas después de haberse resuelto el porto. Lo 

enfermedad hipe rtensivo crónico puede preceder o estor asociado o lo 

preeclompsio o en su defecto puede predisponer o lo preeclompsio-eclompsio . Aun 

cuando uno paciente puede tener cifras de. presión arterial elevados (ejem . 140 mm 

de Hg de sistólico y más de 80 mm de Hg de diastólico) y no presentar signos o 

síntomas, se tendría que pensar que desarrollo o desarrollará hipertensión , y que lo 

existencia de ciertos factores predisponentes como por ejemplo patología renal , 
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diabética, vascular y nutricional pueden estar involuc rados en forma precisa corno 

etiopatogénicos no obstante solo se hipotetiza un origen rnultifactorial, predominante 

en raza blanca , y que posiblemente , hábitos d ietét icos y factores económicos están 

más asociados con su presentación. Se ha postu lado que una hipersensibilidad a la 

angiostensina 11 que convierte corticosterona en aldosterona posiblemente es la 

causante de desarrollar el vasoespasrno en el sistema vascular (45) . 

Con respecto a la variación de la presión arterial en mujeres embarazadas pre

eclarnptícas se encontró disminución en la caída de PA nocturna e inversión de su 

ritmo circadiano (46) . El valor de la PAM en el segundo trimestre es de suma 

importancia predictiva en hipertensión del embarazo y pre-eclampsia (45) 

En un estudio realizado en mujeres embarazadas que desarrollaron hipertensión se 

encontró una diferencia estadísticamente significativa de 8 mm de Hg en el promedio 

diario de PAS, PAD y PAM tales valores fueron obtenidos desde el primer trimestre no 

detectados por reg istros diarios rutinar ios tornados durante el día. donde la amplitud 

circadiana de la PA se encontró que es útil corno marcador de riesgo (47 .45). Límites 

del 90% dé predicción determinados por el ritmo circadiano y tiempo de evolución 

del embaraza, se han obtenido de mujeres embarazadas sanas sin complicaciones 

(48) . 

G) Ritmo circadiano de presión arterial. 

La variable más importante por controlar es la ciclicidad de la PA y FC dentro del 

rango fisiológico. donde las caractér isticas del ritmo y la amplitud circadiana están 

genéticamente ligadas, esto ha sido demostrado en estudios de gemelos. por el 

coe ficiente de correlación intra-c lase diferente de cero y ello es estadísticamente 

significativo (49.50) . Por otra parte se ha demostrado en estudios en humanos la 

presencia de componentes circad iano y el c ircaseptano de la PA y FC con un 

corrimiento libre (5 l ). Durante la primera semana de vida extrauterina se hace 
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evidente la amplitud circadiana de la PA en los recién nacidos con AHF de PA alta 

contrariamente a los rec ién nacidos con AH F negat ivos que mostraron una amplitud 

de la PA menor (53). Existe evidencia in vitro de los com ponentes circodiono. 

c ircasemiseptano y c ircaseptono en las células cardíacas a islados (53). 

IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA. 

Los efectos de lo elevación de lo presión arteria l durante el embarazo yo han sido 

descritos . sin embargo estos observaciones se han hecho en nuestro medio sin tomar 

en cuento su ritmo c ircodiono y sus diferentes variables que modifican o tal función. 

V. HIPQTESIS. 

Las variaciones tonto en los característ icos rítmicos CMESOR. Amplitud y acrofase) 

como la variación de la ritmic idad c ircad iana e infrodiono de la presión arterial en 

mujeres mexicanas desde el inic io del embarazo podrían ser út iles como factor 

predictivo en lo incidencia de hipertensión en lo gestación. 

Y!. OBJEIIYO PRINCIPAL. 

Demostrar que lo vcriobilidod en lo ritm icidod circodiono e infrodiono de lo presión 

arterial CPA) durante el embarazo es detectable a través del automonitoreo . con lo 

final idad de establecer los límites temporales Ccronobiológicos) de lo PA en mujeres 

gestantes mexicanos . Tal metodología cronobio lóg ico puede ser útil poro lo 

predicc ión de lo hipertensión en el embarazo. 

VII. MATERIAL Y METODOS 

Participaron mujeres de 15 a 36 años de edad . radicadas en la ciudad de México . 

con diagnóstico de embarazo normoevolutivo. clasificados como sigue : 8 multigestas . 

11 secundigestos y 24 prim igestos. 19 que estuvieron trabajando . 24 en el hogar.de 
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los cuales dos eran estudiantes de bachi llerato y secundario respectivamente . 

Derechbhobientes de lo U.M.F # 20. !. M.S.S. Lo mayoría inició su estudio o principios del 

otoño y uno minoría o finales de verano en d iferentes meses de embarazo. Se utilizó el 

expediente clínico actualizado poro va lorar AHF y riesgo . Se hizo exclus ión de 

pac ientes que no reunían los coroctérist icos de bueno sa lud y aquellos que no 

llevaron en uno formo ordenado su registro o presentaron complicac iones del 

embarazo imprevistos , como aborto espontáneo . interrupción prematuro del 

embarazo o por indicación médico (reposo absoluto .medicación o internamiento de 

urgencia . problema familiar ). 

Recolección de datos 

Se obtuvieron 130 perfiles c ircod ionos de PA y FC correspondientes o 43 mujeres 

embarazados. Tres perfiles se duplicaron en el sépt imo, octavo y noveno mes de los 

pacientes número 43. 14 y 34 . respect ivamente . Los datos se recopilaron en formo 

personal y se introdujeron en formo manual en computadora Mocintosh con 

programo de Excel, poro obtener un promedio de presión arterial obtenido del 

monitoreo manual. ambulatorio. y semi-automático. Ut il izamos los siguientes apéndices 

c omo apoyo : No. l Cuestionario elaborado por lo Unidad de Investigación Medico 

en Enfermedades Metábolicos CU.l.M.E M.) Lo escoso informac ión proporcionado por 

el expediente clínico se corroboró por interrogatorio directo y respecto o presión 

arterial verificado por cifras actuales No. 2 Poro valoración de riesgo de hipertensión 

(3.4) No 3 Corto de consentimiento y resguardo del monitor C no institucional ). No. 4 

Hojas de registro d iori9 No 5 Clasificación de eventos (no institucional ). 
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Prooromo de actividades. 

El p rogramo in ic ió con reuniones de probables prospectos en su unidad de 

adscripción en un horario previamente establec ido . con ayudo visual y didáctico se 

les in formó el objetivo y benefic ios del estudio . así mismo se dieron demostraciones o 

codo grupo de opróximodomente 20 o 25 pac ientes embarazados de lo formo de 

manejo del boumonómetro sem i-automático. posteriormente se procedió con labor 

de convencimiento o aquellos pacientes que sí reunieron los requisitos . previo llenado 

del cuestionario (apéndice No. l) y uno vez firmado el consentimiento se prosiguió 

con visitas o su domicilio poro el registro de los outomediciones que se tomaron con 

un brazalete ajustable colocado en muñeco del lodo izquierdo preferenc iolmente en 

posición sentado y con el brozo sem iflexionodo colocado por abajo del nivel del 

apéndice xifoides. o intervalos de codo hora . dos días continuos. durante el sueño y lo 

vigilia . auxiliados por un familiar . opróximodomente codo 4 semanas (mensualmente). 

Se obtuvieron cerco de 24 mediciones por día en un lapso de 48 horas en codo mes 

del embarazo . e incluyó datos deta llados en el apéndice No. 4. durante el monitoreo 

de presión arterial. Se les capacitó en el registro de su lectura de PAS. PAD . FC en el 

boumánometro semi-automático. así como información por escrito de algún cambio 

en el sueño-vigi lia . cambios en su actividad físico y mentol a través del uso del 

apéndice No. 5. notificación de eventos importantes y problemas de salud no 

contemplados en el apéndice No. l . Todos estos datos se concent raron 

cont inuamente en la U.l .M.E.M. El monitoreo de PA se llevó o c abo con 5 

baumonómetros morco Omron (Modelo HEM-60 l ) ope rado con baterías . 

(instrumento que do lecturas aceptables dentro de un rango de ± 5 mm de Hg) en el 

domicilio o lugar de trabajo respectivamente . olternondolos paro su entrega y su uso. 

Se pretendió que codo pac iente previo instrucción fuero c apaz de registrar los 

valores de PA y FC en uno formo confiable. Se proporcinó el monitor semi-automático . 

refacc iones. y material de uso indispensable en forma mensual. 

. TESIS~ 
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Proorama de actividades 

El programa inició con reuniones de probables prospectos en su unidad de 

adscripción en un horario pre viamente establecido, con ayuda visual ·Y didáctica se 

les informó el obje tivo y benefic ios del estudio , así mismo se dieron demostraciones a 

cada grupo de apróximadamente 20 a 25 pacientes embarazadas de la forma de 

manejo del baumanómetro semi-automát ico , posteriormente se procedió con labor 

de convencimiento a aquellas pacientes que sí reunieron los requ isitos, previo llenado 

del cuestionario (apéndice No. l) y una vez firmado el consentimiento se prosiguió 

con visitas a su domicilio para el registro de las automediciones que se tomaron con 

un brazalete ajustable colocado en muñeca del lado izquierdo preferenc ialmente en 

posición sentada y con el brazo semiflexionado colocado por abajo del nivel del 

apéndice xifoides, a intervalos de cada hora , dos días continuos, durante el sueño y la 

vigi lia , auxiliadas por un fam iliar , apróximadamente cada 4 semanas (mensualmente). 

Se obtuvieron cerca de 24 mediciones por día en un lapso de 48 horas en cada mes 

del embarazo , e incluyó datos detallados en el apéndice No. 4, durante el monitoreo 

de presión arterial. Se les capacitó en el registro de su lectura de PAS , PAD , FC en el 

baumánometro semi-automático·, así como informac ión por escrito de algún cambio 

en el sueño-vigilia , cambios en su actividao físic a y mental a través del uso del 

apéndice No 5, notificación de eventos importantes y problemas de salud no 

contemplados en e l apéndice No. l. Todos estos datos se conc entraron 

continuamente en la U.1.M.E .M. El monitore o de PA se llevó a cabo con 5 

baumanómetros marca Omron <Modelo HEM-60 l) operado con baterías , 

(instrumento que da lecturas aceptables dentro de un rango de ± 5 mm de Hgl en el 

domicilio o lugar de trabajo respectivamente , al ternandolos para su entrega y su uso. 

Se pretendió que cada paciente previa instrucc ión fuera capaz de registrar los 

valores de PA y FC en una forma confiable. Se proporcinó el monitor semi-automático, 

refacciones, y material de uso indispensable en forma mensual. 
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Evaluación de lo salud durante el estudio. 

Codo uno de los pacientes fué valorado sobre su estado de sa lud general en codo 

visito al médico familiar en su UMF. El médico responsable del proyecto detectó 

onomorios que se notificaron en formo verbal o su trabajadora social responsable del 

aviso o lo paciente , así como al médico familiar el cual procedería o su manejo 

terapéutico, o aviso por porte de la paciente al responsable del protocolo sobre su 

manejo si su atención había sido en medio privado. 

Ylll. -ANALISIS ESTADISTICO, 

Se hizó a través del uso de uno computadora Moc intosh poro el procesamiento de 

datos, así como los programas de diseño especial y comerc ial accesibles CBMDP. 

Statigrophics, SPSS. SuperAnovo. Stotview). Los series de auto-medición se codificaron 

de acuerdo al tiempo en que fueron tomados y se analizaron por el método del 

cosenor·simple y poblocionol (1 0) el cual permitió evaluar los característicos rítmicos 

de periodos anticipados de 1 y 30 días Cl 1.12.13). Lo anterior nos permitió detector 

cualqu ier elevación del MESOR o de lo ampl itud de PA mayor de 14 mm Hg x h fuero 

del rango de los normas cronobiológicos aceptables especificados por -un estado 

circadiono en función del tiempo de evoluc ión del embarazo o si esto se presentó se 

aconsejó uno acción preventivo de tipo dietetico o reposo. 

Se determinaron los cambios de acuerdo al tiempo de evolución del embarazo de los 

característicos circodionos de lo PA y FC. Se determinó lo especificidad y sensibilidad 

de codo indicador de riesgo ( poro codo condición) referido en el cuestionario que 

coda uno de ellos llenó y proporc ionó. Se pretendió comparar los valores obtenidos 

de codo uno de los eventos CPA y FC) ent re esto población en lo ciudad de México y 

los valores obtenidos de otro grupo de embarazados o nivel del mar· . Se analizaron 

por grado de factores de riesgo. por antecedentes gineco-obstétricos en cuanto o 

incidencia en lo elevación de P.A y por grupos de edad. 
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IX. RESULTADOS. 

i) Característicos Cnnicos y Rítmicos de lo PA y FC 

En los tablas l. 2 y 3 se resumen los característicos c línicos y rítmicas de la PA y FC de 

130 perf iles ci rcad ianos (tres duplicados en 7°. 8° y 9D mes )pertenecientes a 43 

pacientes embarazados . que inician '(algunas) desde lo décimo semana ( ler 

trimestre) hasta lo semana 41 del embarazo <tercer trimestre) . obtenidos de manera 

individual de los registros mensuales con lapsos de 48 hrs. a intervalos de una hora. Se 

demuestra una significoncio estadístico c ircad iana (p<0.001 . donde se rechazó lo 

probabilidad de que lo amplitud fuero cero). en 36 perfiles de PAS. 48 de PAD y 47 

de FC. 

· se incorporaron al estudio independientemente del tiempo de evolución de su 

embarazo en diferentes fechas y o finales de la estación de verano y otoño completo. 

Catorce pacientes registraron de 4 o 7 perfiles totales de PA cado hora por 48 hrs en 

coda mes . de esta manero se obtiene un total de 8C perfiles: 3 del tercer mes. 9 del 

c uarto mes. 12 del quinto mes. 14 del sexto mes.14 del séptimo mes.14 del octavo 

mes y 14 del noveno mes respectivamente clasificados obstétricomente como sigue; 

3 multigestos . 4 secundigestos y 7 primigestos. 

Veintinueve pacientes registraron de uno a tres perfiles de PA codo hora por 48 hrs en 

cado mes de esto manera se obtienen un total de 50 perfiles que se distribuyen como 

sigue; 3 del te rcer mes . 9 del cuarto mes . 3 del quinto mes. 5 del sexto mes. l l del 

séptimo mes. 10 del octavo mes y 9 del noveno mes respectivamente clasificados 

obstétricomente como sigue: 5 multigestas. 7 secundigestos y 17 primigestos. 
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Tabla No 1. Antecedentes clinícos y características ritmicas del perfil circadiano del primer trim estre de presión arterial 

y frecuencia cardiaca en mujeres embarazadas en la Ciudad de México 

Po J SDG Mes Tr E T p Es s Ta A Te Ej p ar al MESOR arnp Q) 

PRESION ARTERIAL SISTOLICA Crnrn Hg) HRS 

8 8 12 3 l 28 l.55 51 2 o o o o o l 99 .7 15.0 13 48 

10 9 12 3 l 26 1.58 64 2 o o o o l l 109.0 5.9 2136 

21 8 10 3 l 25 1.53 58 1 l o o l o l 106.0 11.0 12 54 

29 12 12 3 1 28 1.60 59 3 1 o o l o 2 3 110.0 1.8 19 18 

33 12 12 3 1 29 l.60 51 2 l o o l o 3 90.0 3. 7 2:54 

42 8 12 3 l 24 1.69 58 4 1 o o o l l l 11 7.0 5.6 14 30 

PRESION ARTERIAL DIASTOLICA (rTm Hg) 

8 8 12 3 l 28 l.55 51 2 o o o o o l 58 .8 130 13.3 

10 9 12 3 l 26 l.58 64 2 o o o o l l 59.5 4.0 2 1 

21 8 10 3 l 25 l.53 58 l l o o l o l 65 .6 6.6 12 

29 12 12 3 l 28 l.60 59 3 l o o l o 2 3 69.5 1.4 17. 12 

33 12 12 3 l 29 1.60 51 2 l o o l o 3 51.0 1.0 0 .24 

42 8 12 3 l 24 l.69 58 4 l o o o l l 1 71.4 4.9 14 .3 

FREC UENCIA CARDIACA (latidos p o r minuto) 

8 8 12 3 l 28 l.55 51 2 o o o o o l 72.4 9.9 15.24 

10 9 12 3 l 26 l.58 64 2 o o o o l 1 8 1.8 2.0 6. 12 

21 8 10 3 l 25 l.53 58 l l o o l o l 70 .0 8.0 13.3 

29 12 12 3 l 28 l.60 59 3 l o o l o 2 3 75.0 2.2 13.42 

33 12 12 3 l 29 l.60 51 2 l o o l o 3 76.6 1.8 17.24 

42 8 12 3 l 24 l.69 58 4 l o o o l 1 1 62 .8 1.0 0 .34 

w 
h ) 



Tablo No 2. Antecedentes clinícos y características ritmicos del perfil circodiano del segundo trimestre de presión 
arterial y frecuenc ia cardiaca en mujeres embarazadas en la Ciudad de México 

Po J SDG Mes Tr E T p 

PRESION ARTERIAL SISTOLICA 
l 12 15 4 2 21 

30 
15 

30 
23 
29 

1.55 
1.50 

1.60 

1.59 

1.50 

1.52 

61 
57 

65 

58 
59 

60 

5 8 14 4 2 

6 8 17 4 2 

l l 8 15 4 2 

14 12 18 
17 8 17 
18 12 17 

21 8 14 
22 8 15 
23 8 17 
26 8 14 
29 8 17 

32 8 15 
33 12 17 
35 8 17 

36 8 16 
38 8 16 
42 8 16 

4 

4 
4 

4 

4 

4 
4 
4 
4 
4 
4 

4 
4 

4 

2 
2 
2 23 1.56 49 
2 25 153 60 
2 36 1.40 54 

2 25 1.56 69 
2 21 l.57 58 
2 28 l.60 60 
2 30 l.50 47 
2 29 l.60 53 
2 21 l.56 60 
2 22 1.47 60 

2 20 1.55 60 
2 24 l.69 58 

Es 

2 
2 
3 
3 
2 
2 
3 

4 

3 
2 
3 
4 

2 
2 
1 

3 
4 

s Ta A 

(mm Hg) 

o o o 
2 
o 
o 
1 
o 
o 
l 

o 
o 

l 

o 
l 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 

o 
o 
o 
o 
2 

1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Te Ej 

o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 

l 

o 
o 
l 

o 

o 

l 

o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

por af MESOR amp 0 

3 
2 
l 

3 
2 
2 

l 

2 
2 
l 

3 
l 

2 

3 
l 
3 

2 

108.0 
107.0 

108.0 

106.0 
91.4 
97.2 

HRS 
12.0 13.54 
9. l 18.48 

24 .0 14 .42 

5.1 12.54 

2.9 17.18 

13.0 13.48 
3 108.0 12.0 19.42 

99.3 l .8 23.24 

103.0 l l.O 16 
107.0 2.6 12.3 

l 114.0 2.9 4.32 
3 11 8.0 2. l 7.24 

112.0 1. 8 15. 18 
105.0 4.7 3 
123.0 4.4 15.12 

110.0 19.0 13.3 

114.0 22 .0 17.48 
o 11 2.0 17.0 18. ll 

·~ 

·~ 



continuo tablo 2 
Po J SDG Mes Tr 

PRESION ARTERIAL DIASTOLICA 
l 12 15 4 2 

5 8 14 4 2 

6 8 17 4 2 

11 8 15 4 2 

14 12 18 4 2 

17 8 17 4 2 

18 12 17 4 2 

2 1 8 14 4 2 

22 8 15 

23 8 17 

26 8 14 

29 8 17 

32 8 15 

33 12 17 

35 8 17 

36 8 16 

38 8 16 

42 8 16 

4 

4 
4 

4 

4 
4 
4 
4 

4 
4 

FRECUENCIA CARDIACA 
l 12 15 4 

5 8 14 4 

6 8 17 4 

11 8 15 4 

14 12 18 4 

17 8 17 4 

18 12 17 4 

21 8 14 4 

22 8 15 4 

23 8 17 4 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

2 
2 

2 

2 
2 

2 
2 
2 
2 
2 

E 

21 

30 

15 

30 

23 

29 

23 

25 

36 

25 

21 

28 

30 

29 

21 

22 
20 

24 

21 

30 

15 

30 

23 

29 

23 

25 

36 

25 

T 

1.55 

1.50 

1.60 

1.59 

1.50 

1.52 

1.56 

1.53 

1.40 

1.56 

1.57 

1.60 

1.50 

1.60 

1.56 

1.47 

1.55 

1.69 

l . ~ 

1.50 

1.60 

l.~ 

1.50 

l .~ 

1.56 

l .~ 

l.~ 

1.56 

p 

61 

57 

65 

58 

59 

60 
49 

60 

54 
69 

58 

60 
47 

53 

60 

60 

60 

óO 

61 

57 

65 

58 
59 

60 

49 

60 

54 

69 

Es 

2 

2 
3 
3 
2 
2 
3 

4 
3 
2 
3 
4 
2 
2 
l 
3 
4 

2 
2 

3 

3 
2 
2 
3 
l 
4 

3 

s Ta A 

Cm n Hgl 

o o 
2 o 
o o 
o o 
1 o 
o o 
o o 
l o 
o o 
o o 

o 
l o 
o 1 
l o 
o o 
o o 
o o 

2 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Te 

o 
o 
o 
1 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 

l 
o 
o 
l 

o 

Ej 

(latidos por minuto) 

o o o o 
2 

o 
o 
l 
o 
o 
1 

o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
l 

o 
o 
o 
1 
o 
o 

o 
l 

l 
o 
o 
o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 

1 

o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 

por of 

3 
2 
l 

3 
2 
2 

l 
2 
2 
l 

3 

2 

3 

2 

l 

3 
2 
2 

MESOR nmp 

3 64.4 6.6 

l 64 .8 7.5 
3. 52 o 12.0 

58 .5 2.9 

58.3 3.4 

2 60 3 11.0 

3 65.2 14.0 

55.7 l l 
640 6.6 

64.9 9.9 

l 66.3 4.2 

3 71.9 1.5 

735 3.0 

67.8 4.1 

67.0 2.5 

65.0 9.4 

68.9 17.0 

o 61.2 15.0 

3 

l 

3 

2 
3 

63 .9 

78.7 

76.9 

76. l 

66.6 
74.0 

86.7 

77. l 

72.9 
77.9 

8.6 

11.0 

4.5 

4.5 

4.6 

4.9 

4.6 

4.3 

9.9 

17 

Q) 

12 .54 

17.48 

14.3 

9.35 

17 .42 

14 .42 

18.18 

7.3 

15.3 

15 

3.37 

7.35 

17.3 

16 .48 

14 .54 

12.36 

17 .06 

16.24 

15.42 

16.48 

11 

12.42 

14.48 

10.42 

17 .18 

3 
16.36 

12.3 

w 
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continua tabla 2 
Po J SDG Mes Tr E T P Es 

26 8 14 4 2 21 1.57 58 

29 8 17 4 2 28 1.60 60 

32 8 15 4 2 30 1.50 47 

33 12 17 4 2 29 1.60 53 

35 8 17 4 2 21 l.56 60 

36 8 16 4 2 22 l.47 60 

38 8 16 4 2 20 l.55 60 

42 8 16 4 2 24 l.69 60 

PRESION ARTERIAL SISTOLICA 
l 12 19 5 2 21 l.55 62 

6 8 2 1 5 2 

11 8 2 1 
14 12 22 
17 8 21 
18 12 21 

23 8 20 
29 8 22 

33 12 21 
35 8 21 

38 8 21 
39 8 21 

42 8 21 

43 8 19 

44 12 21 

5 

5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

15 l.60 64 

30 l.59 60 
23 l.50 60 
29 1.52 62 
23 l.56 51 
25 1.56 70 
28 1.60 62 
29 l.60 54 

21 1.56 67 

20 1. 55 60 
22 1.65 56 

24 l.69 63 

24 l.65 63 

18 1.47 54 

2 
3 
4 
2 
2 
l 
3 
4 

2 
3 
3 
2 
2 
3 
3 
3 
2 
2 
3 
4 
4 

2 
2 

s Te, A 
l o 
l o 
o l 
l o 
o o 
o o 
o o 

2 

(mm Hg) 

Te Ei 
o o 
o 
o l 
o l 
o o 
o o 
o l 

o o 

o o o o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 

o 
o 
l 

o 
o 
o 

l 

o 
o 

l 

o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 
o 
o 
l 

o 

p ar af 

o 2 
o 2 
o l 

o 3 
o l 

o 2 
o 
o 

o 
l 

o 
o 
o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 

3 
l 

3 
2 
2 

l 
2 
3 

MESOR amp 0 

l 83 .3 4.9 16.12 

3 87 .2 6.4 16. l 

74.4 3.7 14 .54 

803 7.4 13.36 

74.6 4.6 15.48 

74.3 8.4 15.54 
71.6 1.2 18.18 

o 69.2 12.0 15.06 

3 112.0 10.0 
3 103.0 130 

99.3 1.8 
89.7 3.8 

2 112.0 10.0 
3 10 7.0 130 

109.0 7. 1 

4 11 6.0 7.4 
85.0 5.3 

11 9.0 15.0 

1090 2. 1 

11 7.0 5.9 
11 8.0 8. 1 

101.0 8.6 

121.0 5.5 

12.54 
5.18 

23 .24 
11 .06 
16. 18 
7.24 
14.3 

16.48 

0.25 
18 

3 
18.06 
16.12 

13.18 

9.2 

<__, ; 
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cont inuo tablo 2 
Po J SDG Mes Tr E 

PRESION ARTERIAL DIASTOLICA 
l 12 19 5 2 

6 8 21 5 2 

11 8 2 1 5 2 

14 12 22 5 2 

17 8 2 1 5 2 

18 12 2 1' 5 2 
23 8 20 5 2 
29 8 22 
33 12 21 
35 8 21 

38 8 21 
39 8 2 1 

42 8 2 1 
43 8 19 
44 12 21 

5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
5 

FRECUENCIA CARDIACA 
l 12 19 5 
6 8 21 5 

11 8 21 5 
14 12 22 5 

17 8 21 5 
18 12 21 5 

23 8 20 5 
29 8 22 5 

33 12 21 5 

35 8 2 1 5 

38 8 2 1 5 

39 8 2 1 5 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

2 1 

15 

30 

23 

29 

23 
25 

28 
29 
21 

20 

22 
24 

24 
18 

2 1 

15 

30 
23 
29 

23 

25 

28 
29 

2 1 

20 

22 

T 

l.55 

l.60 

1.59 

l.50 
l.52 

l.56 
l.56 
l.60 

l.60 
l. 56 
l.55 
l.65 

l.69 

l.65 
l.47 

l . ~ 

1.60 
l . ~ 

l .50 
1.2 
1.56 

1.56 

1.60 

1.60 

1.56 

l .~ 

l .~ 

p 

62 

64 

60 

59 

62 
5 1 

70 
62 

54 
67 

60 

56 
63 

63 
54 

62 
64 
60 
59 
62 

5 1 

70 
62 

54 
67 

60 

56 

Es S 

2 
3 
3 
2 
2 
3 
3 
3 
2 
2 
3 
4 
4 
2 
2 

2 
3 
3 
2 
2 
3 
3 
3 
2 
2 
3 
4 

To A 

(mm Hg) 

o o o 
o o o 
o o o 
l 

o 
o 
o 

l 

o 
o 

1 

o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Te Ej 

o 
o 
l 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
1 
o 
o 
l 
o 

(la tidos por minuto) 

o o o o 
o 
o 
1 
o 
o 
o 

l 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
1 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
l 

o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 
o 

o 
l 
o 
o 
o 
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o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 

o 
l 

o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 

por o f MESOR omp 0 

3 
l 
3 
2 
2 

1 

2 
3 

3 

3 
2 
2 

2 
3 

3 

3 · 

2 
3 

4 

3 
3 

2 
3 

4 

65.4 

54 .1 

55 .7 

54 .6 

74 .0 

57.4 
58 .4 

79.8 
47 .5 

65.5 
62 .5 
69.4 

69.6 

65.2 
73 .3 

74.4 

72.6 
77. 1 

62.0 
74 .4 

78 .5 

86.9 
85 .6 

81.4 

860 
88 .4 
71.4 

8. 7 

130 
1 1 
l.4 

4.9 

9.6 
2.1 

5.8 
1.6 

13.0 
l.8 
9.4 

7. 7 
12.0 
3. 7 

9.8 

1. 8 
4 3 

8 0 
9.8 
6.0 

5.7 
3.6 

7.2 

10.0 

6.2 

2.4 

14 .36 ' 

3.24 

13.3 

5.48 
14.48 

17 
9.22 

12.54 
17.36 
17. 18 
3. 12 

18.36 
16.06 

14 

20 

16 .14 

1. 27 
2.53 

2.57 
15. 12 
19 .42 

16.54 
20.42 

16.54 

14.24 

21.12 

7.33 

' . .-) 

°' 



continua tabla 2 
Po J SDG Mes Tr 

42 8 21 

43 8 19 

44 12 21 

5 
5 
5 

PRESIO N ARTERIAL SISTOLICA 

E T p 

2 24 1.69 63 

2 24 1.65 63 

2 18 1.47 54 

l 12 26 6 2 21 1.55 63 

65 

61 
43 

63 

54 
56 
51 

68 
67 
78 
76 

63 
55 
71 

6 8 26 . 6 2 15 1.60 

14 12 27 

15 12 25 

17 8 26 
18 12 26 
19 8 25 

20 8 24 
23 8 26 
24 12 25 
25 8 27 
28 8 25 
29 8 27 

33 12 25 

35 8 25 
39 8 25 

42 8 26 
43 8 23 
44 12 25 

6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

23 l .50 
24 1.65 

29 1.52 
23 1.56 

26 1.60 
32 1.50 
25 1.56 
31 1.5 l 
23 1.65 
21 1. 58 

28 1.60 
29 1.60 
21 l.56 

2 22 l.65 59 
2 24 1.69 64 

2 24 l.65 64 
2 18 1.47 55 

Es S 

4 

2 
2 

2 

3 
2 
2 
2 
3 
2 
2 
3 
2 
3 
3 
3 
2 
2 
4 
4 

2 
2 

l 

o 

Ta A 

o 
o 
o 

(mm Hg) 

o 
o 
o 

o o o 
o o o 

1 

o 
o 

l 

o 

1 
1 
o 

l 
o 

o o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 

o o 
o 
o 
o 

o 
l 

o 
o o 
o o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Te EJ 

o 
l 

o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 
o 
1 

o 

l 

o 
o 

o 
l 

o 
l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 

par a f MESOR amp 0 

3 
l 

2 
2 
2 
l 
3 

1 

3 
1 

2 
2 
3 

70. l 3 9 16.42 
75.2 3.4 13.3 . 

74 .6 1.5 16.3 

3 111.0 7.8 

3 111.0 130 

87 .8 2.6 
116.0 16.0 

2 101.0 14.0 

3 105.0 13.0 
124.0 3.6 
104.0 6. 7 
105.0 2.0 
107.0 9.6 

4 123.0 5.3 
4 104.0 6.0 
4 114.0 5.3 

90.5 2.2 
124.0 5.0 

13.12 

13.48 

23. 3 
17.06 

16 
18 

11.42 

15.06 
7.11 

12.54 
17.48 
17.06 
7.19 

22 .24 

16.54 

121 .0 2.6 17.36 
118.0 11.0 15 54 

87 .7 4.0 
121.0 4.0 17.06 

,..,., 
-..J 



continuo tablo 2 
Po J SDG Mes Tr 

PRESION ARTERIAL DIASTOLICA 
l 12 26 6 2 
6 8 26 6 2 

14 12 27 
15 12 25 
17 8 26 
18 12 26 
19 8 25 
20 8 24 
23 8 26 
24 12 25 
25 8 27 
28 8 25 
29 8 27 
33 12 25 
35 8 25 
39 8 25 
42 8 26 
43 8 23 
44 12 25 

6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 
6 

FRECUENCIA CARDIACA . 

l 12 26 6 
6 8 26 6 

14 12 27 6 
15 12 25 6 
17 8 26 6 
18 12 26 6 
19 8 25 6 
20 8 24 6 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

2 

2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 

E 

2 1 
15 
23 
24 
29 
23 
26 
32 
25 
31 
23 
2 1 
28 
29 
21 
22 
24 
24 
18 

2 1 

15 
23 
24 
29 
23 
26 
32 

T 

l. 55 
l.60 
l. 50 
l. 65 
1.52 
l.56 
l.60 
l.50 
l. 56 
1.5 l 
l.65 
l.58 
l.60 
l.60 
l.56 
l.65 
l .69 
l. 65 
l.47 

l .~ 

l .60 
1.50 
l .~ 

l .~ 

l .56 
l .60 
l .50 

p 

63 
65 
60 
43 
63 
54 
56 
51 
68 
67 
78 
76 
63 
55 
71 
59 
64 
64 
55 

63 

65 
60 
43 
63 
54 
56 
51 

Es S 

2 

3 
2 
2 
2 
3 
2 
2 
3 
2 
3 
3 
3 
2 
2 
4 

4 
2 
2 

2 . 

3 
2 
2 
2 

3 
2 
2 

To A 

(mm Hg) 

o o o 
o o o 
l 

1 

o 
o 

l 
o 

l 
o 

l 

l 
o 

o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

o o 
o 
o 
o 
o 

o 
l 

o 
o 

o o 
o o 
o 
o 

o 
o 

o o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 

Te Ej 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

1 
o 
o 
o 
l 

o 

(lat idos por minuto) 

o o o o 
o o o o 

l 

o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
l 
o 
l 
o 
l 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 

o 
l 

o 
l 

o 
l 

o 
o 

por of MESOR ornµ 0 

3 
l 

2 
2 
2 
1 
3 

l 

3 
l 

2 
2 
3 

3 

l 

2 
2 
2 
l 

3 

3 
3 

2 
3 

4 

4 
4 

3 
3 

2 
3 

62 .6 
56.7 
55.4 
65.0 
60.6 
62 . l 
74.9 
57.8 
69 .6 
66 .3 
66.7 
57 .4 
72.3 

50.4 
69 .8 
76.6 
66 .0 
49 .0 
76.3 

70.8 

79.6 
6 1.l 

8 1.0 
77.2 
90.7 
845 
79.8 

6 .6 
12.0 
5.3 

18.0 
10.0 
13 .0 
4.3 
5.9 
2.8 
5.7 
7. 7 
4.5 
6.6 
0.8 
8.9 
1.0 
6 .6 
1.4 
5.0 

5.4 
6.2 
4.3 
4.0 
4.7 
0.6 
5.9 
3.4 

15.54 
13.18 

19 
17 06 
1554 
18 12 
9 .58 

1606 
6.39 
13.3 

17.48 
19 

5.4 
9.39 
18.3 
17.3 

16.54 
14 .48 

11.3 

17.24 

13.48 
15.54 
15.48 
15.45 
15.44 

18 
14.42 

VJ 

(/.) 



c ontinuo tablo 2 

Po J SDG Mes Tr E T p Es s To 

23 8 26 6 2 25 l.56 68 3 o 
24 12 25 6 2 31 151 67 2 1 

25 8 27 6 2 23 165 78 3 1 

28 8 25 6 2 21 158 76 3 1 

29 8 27 6 2 28 160 63 3 1 

33 12 25 6 2 29 l.60 55 2 1 

35 8 25 6 2 21 156 71 2 o 
39 8 25 6 2 22 165 59 4 1 
42 8 26 6 2 24 l.69 64 4 1 
43 8 23 6 2 24 165 64 2 1 
44 12 25 6 2 18 147 55 2 o 

A Te Ej por 

o l o o l 

o o o o 3 

o o o 1 1 

o o l o 2 

o o 1 o 2 

o o l o 3 

o o o o 1 

o o o l l 

o o o l l 

o o 1 o l 

o o o o l 

o f MESOR o rnp 

76 .7 1.2 

79 .8 7. 7 
4. 86.6 10.0 

4 86.5 4.4 

4 90.0 l.8 

8 1 l 6.5 

1 80.0 7.6 

l 84 .6 5.2 
l 74 .0 6.2 

l 79 .5 6.0 
91.3 3.3 

0 

9.55 
12 .12 . 

16.07 

17 

13 18 

16.12 

14 .42 

6 .48 
12.48 

18.18 
14 .3 

(.,J 

'-D 



Tablo No 3. Antecedentes c linic os y c arac terísticos ritmicos del perfil circ odiono de l tercer trimestre d e p resió n 

a rterial y frecuenc ia cardiaco en mujeres embarazados en lo Ciudad de México 

Pu J SDG Mes Tr E T p 

PRESION ARTERIAL SISTOLICA 
1 12 30 7 3 2 1 

17 
15 
21 
25 
24 
24 
29 
23 
26 
31 
23 
21 
28 
22 
24 
29 
33 
21 
22 
29 

l.55 
l.59 
l.60 
l.57 
l.48 
l.65 
l.50 
l.52 
1.56 
l.60 
l.51 
l.65 
l.58 
l.60 
l.58 
l.70 
l.60 
l.60 
l.56 
l.65 
l.63 

64 
66 
66 
60 
56 
45 
60 
65 
59 
59 
70 
78 
77 
64 
59 
62 
55 
77 
73 
59 
73 

4 8 29 7 3 
6 8 30 7 3 

12 8 29 
13 12 30 
15 12 29 
16 8 31 
17 8 30 
18. 12 31 
19 8 30 
24 12 29 
25 8 31 
28 8 30 
29 8 30 
30 8 31 
31 6 28 
33 12 29 
34 12 28 
35 8 30 
39 8 29 
40 8 29 
42 8 30 
43 8 28 
43 8 31 
44 12 30 

7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 

7 
7 
7 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 24 l.69 65 
3 24 l.65 64 
3 24 l.65 65 
3 18 l.47 56 

Es S 

2 
2 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
2 
3 
3 
3 
4 

2 
2 
2 
2 
4 

4 
4 

2 
2 
2 

To A 

(mm Hg) 

o o 
l o 
o o 
o o 

() 

(1 

l {I 

o l ' 
o e 

( , 

e 
e 
d 

l o 
o o 
o o 

o 
1 o 
o o 

o 
o 
o 

l 
l 
o 

o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Te Ej 

o 
1 
o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 

l 
o 

o 
o 
l 

o 
o 

l 

o 
l 

o 
o 
l 

o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
l 
o 
1 

o 
o 
o 

p or of MESOR o mp 0 

3 

l 

3 
2 
l 

2 
l 

3 
3 
l 

2 
2 
l 

3 
3 
2 

3 
2 
3 
2 

2 
3 

4 

4 
4 

2 

l 

2 

11 7.0 
105.0 
1130 
11 6 .0 
108.0 
105.0 
107 o 
104.0 
114.0 
11 8.0 
89 .7 

105.0 
110.0 
11 9.0 
11 7.0 
107.0 
93 .4 

11 9 .0 
119.0 
1130 
98 .8 

2.8 
10.0 
3.9 

11.0 
6 .3 

14 .0 
5 .3 

16.0 
4 .5 
2.1 
3.8 

14 .0 
5 .6 
2.6 

13.0 
15.0 
2.0 
2.9 

12.0 
9 .8 
4 .8 

112.0 11.0 
110.0 2.0 
103.0 11.0 
115.0 7.2 

15.42 
13.35 
13 .07 
16.12 

16 
16 .18 
19 .54 
15.06 
11 .48 

7. 27 
14 .36 
17.36 
22 .3 

16.54 
14 .18 
13.48 

1.55 
7.34 

17.18 
17. 12 
23 .36 
13 .18 
21 .06 
15.24 
15.54 

+

º 



c o ntinua tobla 3 
Po J SDG Mes Tr 

PRESION ARTERIAL DIASTOLIC A 
l 12 30 7 3 

4 8 29 7 3 
6 8 30 7 3 

12 8 29 7 3 
13 12 30 7 3 

15 12 29 

16 8 3 1 
17 8 30 

18 12 3 1 

19 8 30 
24 12 29 

25 8 3 1 

28 8 30 
29 8 30 
30 8 31 
3 1 6 28 
33 12 29 
34 12 28 

35 8 30 
39 8 29 

40 8 29 

42 8 30 

43 8 28 

43 8 31 
44 12 30 

7 
7 

7 

7 
7 

7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 
7 

7 
7 
7 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

E 

21 
17 

15 

21 

25 

24 
24 

29 

23 
26 
31 

23 
21 

28 
22 
24 
29 

33 
21 

22 
29 

24 

24 

24 

18 

T 

l.55 
1.69 

1.60 

1.57 

1.48 

1.65 

1.50 
1.52 

1.56 
1.60 

1.51 
1.65 
1.58 

l.60 
1.58 
1.70 

1.60 
l.60 

1.56 
1.65 

1.63 

169 

l.65 

1.65 
1.47 

p 

64 
66 

66 

60 

56 
45 

60 

65 
59 

59 
70 
78 
77 

64 
59 
62 

55 
77 
73 
59 

73 

65 
64 

65 
56 

Es S 

2 
2 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
2 
3 
3 
3 
4 

2 
2 
2 
2 
4 

4 

4 
2· 
2 
2 

Ta A 

C mm Hg) 

o o o 
l 
o 
o 

l 
o 
o 

l 

o 
o 
l 
l 
o 

l 

o 

o 
o 
o 

o 
o 
o 

o o 
o o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

o o 
o o 
o o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o o 
o o 
o 
o 

o 
o 

Te Ej 

o 
l 

o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 

1 
o 

o 
o 
l 
o 
o 

1 

o 
l 

o 
o 
l 

o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
l 
o 
l 
o 
o 
o 

par af MESOR amp 0 

3 

l 
3 
2 
l 

2 
l 

3 
3 
l 
2 
2 
l 

3 
3 
2 

3 
2 
3 
2 

2 

3 

4 

4 

4 

2 

l 

2 

67 .7 

57 .2 

60.2 

64. 2 
57. l 

53 .2 

606 
61.7 

64 .4 

73 .8 

54 .6 
532 
6 1.9 
77 l 

63.9 
58.2 
50 2 
72.6 

67.3 

65.6 
56.3 
67.3 

69. l 

60.4 
715 

4. 7 

10.0 

5. 7 

3.1 
l 6 

14.0 

6.9 
12.0 

4. 7 

3.2 
1.4 

14 .0 
4.8 
0.5 
9.8 

130 
3.4 
4.3 

6.5 
9.3 

2.9 

6.5 
2.4 

12.0 
5.0 

15 OT 
12.24 

12. 12 

12.48 
4.29 

17.08 

15.42 
14 .48 

11 .06 
7.36 

17. 48 

3.54 
l 19 

13.54 
16.24 
12.07 

10 .3 

17.48 
17 

23 .07 
15 

14.48 

15.36 
9. 17 

.¡:... 



continuo totJlo 3 
Po J SDG Mes Tr 

FRECUENCIA CARDIACA 

12 30 7 

4 8 29 7 
6 8 30 7 

12 8 29 7 
13 12 30 7 

15 12 29 7 

16 8 3 1 7 
17 8 30 7 

18 12 31 7 
19 8 30 7 
24 12 29 7 

25 8 3 1 7 
28 8 30 7 
29 8 30 7 
30 8 31 7 
3 1 6 28 7 
33 12 29 7 
34 12 28 7 
35 8 30 7 

39 8 29 7 

40 8 29 7 

42 8 30 7 
43 8 28 7 
43 8 31 7 
44 12 30 7 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

E T 

21 l.55 

17 1.59 

15 l.60 

21 l. 57 

25 1.48 

24 1.65 

24 l.50 
29 l.52 

23 1.56 

26 1.60 

31 l.51 

23 1.65 

21 l.58 

28 l.60 
22 . 1.58 

24 170 
29 1.60 

33 l.60 

2 1 l.56 
22 1.65 

29 1.63 

24 1.69 

24 1.65 

24 1.65 

18 1.47 

p 

64 
66 

66 

60 

56 
45 

60 

65 

59 

59 

70 
78 

77 
64 
59 

62 

55 
77 
73 

59 

73 

65 

64 
65 

56 

Es S 

2 
2 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
2 
3 
3 
3 
4 
2 
2 
2 
2 
4 
4 
4 
2 
2 
2 

To A Te Ej 

(latidos por minuto) 

o o o o 
1 

o 
o 
1 

1 

l 
o 
o 

l 
o 
o 

l 
o 

l 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 

l 
o 

o 
o 
1 
o 
o 

1 

o 
l 

o 
o 
l 

o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
1 
o 
l 

o 
o 
o 

por of MESOR ump 0 

3 

l 

3 
2 
l 
2 
1 

3 
3 
l 
2 
2 
1 

3 
3 
2 

1 

2 
3 
2 

2 
3 

4 

4 
4 
2 

1 
2 

76.8 

80.3 

82.0 

79.3 

78.2 

84.8 

100.0 

82 .7 

95.0 

92.4 

62.0 

84 .8 

97 .1 

88.0 

84.2 
70.9 

85.1 

80.1 

85.5 

79.0 

83.9 

71.2 
83.2 

79.5 

83.0 

8.5 

6.7 

1.5 

3.7 
6.2 

6.6 
5.4 

6.7 

2.0 

4 .6 

8.0 

6.6 
17 
3.6 

6.8 

130 
7. 4 

4 .7 

7. 5 

6 .2 

2.5 

5.0 

1.2 

6.4 

2.6 

14 .42 

13.36 

0 .52 

12.18 

18.54 

14 .48 

13.46 

14 

20.48 

14 . 18 

13.24 

19 .18 

15.54 

13.08 

15.3 

15.07 
16 .44 

14 .06 

15.52 

17.35 

20.45 

13 .14 

3.45 

14 .25 

14 .35 

..,.. 
I J 



continua tabla 3 

Po J SDG Mes Tr 

PRESION ARTERIAL SISTOLICA 
l 12 34 8 3 

4 8 34 8 3 

6 8 34 8 3 

9 8 34 8 3 

13 12 34 

14 12 32 

14 12 36 

15 12 34 

17 8 34 

18 12 35 

19 8 34 

27 8 33 

28 8 35 

29 8 34 

3 1 6 32 

33 12 34 

34 12 32 

35 8 33 

37 8 33 

39 8 33 
41 6 33 
42 8 35 

43 8 35 

44 12 35 

8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 

8 
8 
8 

3 
3 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

E T 

21 1.55 

17 1.59 

15 1.60 

25 1.62 

25 1.48 

23 1.50 

23 1.50 

24 1.65 

29 1.52 

23 1.56 

26 1.60 

35 1.63 

21 1.58 

28 1.60 

24 170 

29 1.60 

33 1.60 

21 1.56 

25 1.60 

22 1.65 

16 1.69 

24 1.69 

24 1.65 

18 1.47 

p Es S 

65 2 

66 . 2 
67 3 
65 3 
58 2 
63 2 
64 2 
50 2 

66 2 
61 3 
61 2 
67 4 
78 3 
65 3 
62 2 

59 2 
78 2 
74 2 
69 3 
60 4 
67 l 
70 4 

62 2 

57 2 

Ta A 

( r1m Hg) 

o o o 
l o o 
o o o 
o 

l 

l 
o 
o 

l 

o 

l 

o 

l 

o 

o o 
o o 
o o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

o o 
l 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

o o 
o 
o 

o 
o 

o o 
o o 
o o 
o o 
o 
o 

o 
o 

Te Ej 

o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 
o 

o 
o 
l 

l 
o 
o 
o 
l 
o 
l 

o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
l 

o 
o 

par a f MESOR amp 0 

3 

l 

3 
2 

2 
2 
2 
l 

3 
l 
2 
2 

3 
3 
2 
l 

2 

3 108.0 8.6 

2· 107.0 13.0 

3 114.0 18.0 

105.0 10.0 

109.0 7. 1 

87 .2 3. 8 

93 .8 0.7 

114.0 14.0 

2 107 .0 130 

3 103.0 5.1 

123.0 1.3 

107 .0 16.0 

4 103 .0 5.9 

4 11 8.0 3.6 

114.0 1.5 

93 . 7 2.4 

110.0 15.0 

11 8.0 3.6 

118.0 5.2 

l 1130 11.0 

2 1200 12.0 

110.0 8.6 

109 .0 5. 1 

11 7.0 6.7 

14 · 

13.45 

14.2 

13.3 

18.25 

8.05 

2.1 

16.55 

14.46 

14 

6.09 

17.25 

18.36 

17.36 

16 

20.5 

0.46 

15 25 

15.12 

17 .45 

14.36 

13.55 

17 

17 .2 

.¡;_ 
~ 



c ontinuo tablo 3 
Po J SDG Mes Tr E T p 

PRESION ARTERIAL DIASTOLICA 
12 34 8 3 21 

17 

15 

25 

25 

23 

1.55 

1.59 

1.60 

1.62 

1.48 

1.50 

65 

66 
67 

65 

58 

63 

4 8 34 8 3 

6 8 34 8 3 

9 8 34 

13 12 34 

14 12 32 

14 12 36 
15 12 34 

17 8 34 

18 12 35 
19 8 34 
27 8 33 

28 8 35 
29 8 34 
31 6 32 
33 12 34 
34 12 32 

35 8 33 
37 8 33 
39 8 33 

41 6 33 
42 8 35 

43 8 35 

44 12 35 

8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 
8 

3 
3 
3 
3 23 1.50 64 

3 24 1.65 50 
3 29 1.52 66 
3 23 1.56 61 
3 26 1.60 61 
3 35 1.63 67 
3 21 1.58 78 

3 28 1.60 65 
3 24 170 62 
3 29 1.60 59 
3 33 1.60 78 
3 2 1 1.56 74 
3 25 1.60 69 
3 22 1.65 60 

3 16 1.69 67 
3 24 1.69 70 

3 24 1.65 62 
3 18 1.47 57 

Es S 

2 
2 
3 
3 
2 
2 
2 

2 
2 
3 
2 
4 

3 
3 
2 
2 
2 
2 
3 
4 

1 
4 

2 
2 

To A 

(rrm Hg) 

o o 
1 o 
o o 
o o 

o 
o 
o 1 

1 
o 
o 

o 

l 
o 

l 

o 

o 
o 
o 
o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

Te Ej 

o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 

o 

o 
o 

l 

o 
o 
o 
1 
o 
l 

o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 

o 
l 
o 
o 

por of MESOR omp 0 

3 

l 

3 
2 
2 
2 
2 
l 
3 
l 

2 
2 
3 
3 
2 
l 

2 

3 
2· 

3 

68.2 

57 .4 

60.8 

59 2 
58.4 

535 

4.9 

9.6 

10.0 

2.9 

2.1 

2.7 

l l .45 

13.18 

1345 

16 l 
9.25 

l l.18 

56.8 4.6 15.4 
650 17.0 16.5 

2 64.5 6.6 14.55 

3 55.7 3.8 15.5 
73.8 3.2 2205 
69. l 16.0 17.25 

4 60. l 6.6 l .28 

4 77.5 3.2 5. 14 
74.0 l .6 16.24 
48 .8 4.1 16 .3 
67 .9 ll.O 2.24 

63 .7 5.8 l l.12 
71.2 5.5 14 .5 

l 64.4 8.9 17. 12 

2 60.4 9.3 13.55 

59.8 6.2 16.25 

66.2 6 . 7 16.07 

62.9 6.0 18.55 

.¡.... 
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continuo tablo 3 
Po J SDG Mes Tr 

FRECUENCIA CARDIACA 

l 12 34 8 
4 8 34 8 
6 8 34 8 
9 8 34 8 

13 12 34 8 
14 12 32 8 
14 12 36 8 
15 12 34 8 
17 8 34 8 
18 12 35 8 
19 8 34 8 
27 8 33 8 
28 8 35 8 
29 8 34 8 
3 1 6 32 8 
33 12 34 8 
34 12 32 8 
35 8 33 8 
37 8 33 8 
39 8 33 8 
41 6 33 8 
42 8 35 8 
43 . 8 35 8 

44 12 35 8 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

E 

21 
17 
15 
25 
25 
23 
23 
24 
29 
23 
26 
35 
21 
28 
24 
29 
33 
2 1 
25 
22 
16 
24 
24 
18 

T 

l.55 
l.59 
l.60 
l.62 
l.48 
l.50 
l.50 
l. 65 
l.52 
l.56 
l. 60 
l.63 
l.58 
l.60 
170 
l.60 
l.60 
l.56 
l.60 
l.65 
l.69 
l.69 
l.65 
l.47 

p 

65 
66 
67 
65 
58 
63 
64 
50 
66 
6 1 
61 
67 
78 
65 
62 
59 
78 
74 
69 
60 
67 
70 
62 
57 

Es 

2 
2 
3 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
4 
3 
3 
2 
2 
2 
2 
3 
4 

l 
4 

2 
2 

s Ta A Te Ej 

(latidos por minuto) 
o . o o o 
l 
o 
o 

l 

o 
o 

l 

o 

l 

o 

l 

l 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 

o 
o 

l 

o 
o 
o 
l 

o 
l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
l 

o 
o 

par af MESOR ornp 0 

3 

l 

3 
2 
2 
2 
2 
l 

3 
l 
2 
2 
3 
3 
2 
l 

2 

.! 

3 720 
2 . 78.5 
3 89.5 

86. l 
86.9 
58 .3 
58 .4 
82 . l 

2 8 1.4 
3 87 .2 

92 .4 
74 .9 

4 86.3 
4 78 .6 

75.7 
90.0 
80.8 
93.5 
79.3 

l 74.7 
2 82 .8 

730 
813 
8 1.9 

9.0 
6.0 

10 .0 
9 .4 
5. 7 
3.4 
59 
2.8 
6.3 
2.6 
4.6 
9 .2 
3.9 
3. 1 
2.0 
8.6 
7.2 
4.8 
4.0 
4.5 
4 .8 
7.5 
5.5 
2.0 

12.55. 
15.14 

15.5 
16 5 

16.55 
14 

15.25 
16 .25 

13.2 
13.15 
17. 15 
16 .38 

19 .4 
9 .44 

15.06 
17.3 
14 .3 
16 .5 

14 .25 
18 .55 

14 2 
16 5 

17 
13 

-b 
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co11ti11uo toblo 3 
Po J SDG Mes Tr E T p 

PRESION ARTERIAL SISTOLICA 
12 38 9 3 21 1. 55 65 

4 8 40 9 3 17 1. 59 68 

6 8 39 9 3 15 1.60 68 

8 37 9 3 19 1.80 96 

13 12 39 
14 12 40 

15 12 38 
17 8 38 
18 12 39 
19 8 39 

27 8 38 
29 8 39 

31 6 36 
33 12 39 
34 12 36 

34 12 40 

35 8 38 
37 8 37 
39 8 37 
42 8 40 
43 8 39 

44 12 40 
45 . 8 38 

9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

25 1.48 60 

23 1. 50 65 
24 1.65 53 
29 1.52 67 
23 l. 56 62 

26 1.60 67 
35 1.63 69 
28 1.60 67 

24 170 64 
29 1.60 60 
33 l.60 78 
33 1.60 8 1 
2 1 l. 56 77 

25 1.60 70 
22 l.65 6 1 

3 24 1. 69 72 

3 24 l.65 63 
3 18 l. 47 58 

3 24 1.53 62 

Es 

2 
2 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
4 

3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
4 

4 

2 
2 
2 

s To A 

C mm Hg) 
o . o o 
l 

o 
o 

l 

o 
o 

l 

o 

l 

o 

1 
1 
o 
o 

o 
o 
o 

o 
o 
o 

o o 
o o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

o o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

Te Ej 

o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 

o 
o 
l 

o 
o 
o 
l 

o 
1 

o 
1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

1 

o 
o 
o 

por of MESO I~ arnµ 0 

3 

l 

3 
3 
2 
2 
l 

3 
l 
2 
3 
3 
2 
2 
l 

2 

3 109.0 4.8 

2. 119.0 13 .0 

3 115.0 13 .0 

2 11 1.0 16.0 

107.0 4.2 

99.5 3.6 

125.0 15.0 
2 104.0 7.7 
3 107 .0 4.7 

1290 5.7 

100.0 17.0 
4 112.0 2.0 

117.0 16.0 

96.5 2.0 
13 1.0 2.4 
134.0 6.1 
119.0 3.2 

112.0 21.0 

112.0 130 

1207. 
14 

17 

15.5 
13 .15 

1.38 
14 .3 

13 . 15 

2006 
4 32 

16 24 
16.2 

3 19 

23 07 
3.5 

8.35 

16 15 
14 12 

15 55 

1170 10.0 15.18 

105.0 8.5 15 55 
1080 8.4 14 
129.0 5.9 11 

.:.. 
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continuo tab lo 3 

Po J SDG Mes Tr 

PRESION A RTERIA L DIASTOLIC A 

12 38 9 3 

4 8 40 9 3 

6 8 39 9 3 

7 8 37 9 3 

13 12 39 9 3 

14 12 40 9 3 

15 12 38 9 3 
17 8 38 9 3 
18 12 39 9 3 

19 8 39 9 3 
27 8 38 
29 8 39 

31 6 36 
33 12 39 
34 12 36 
34 12 40 

35 8 38 
37 8 37 

39 8 37 
42 8 40 

43 8 39 
44 12 40 

45 8 38 

9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 
9 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

E 

21 

17 

15 

19 

25 

23 

24 
29 

23 
26 

35 
28 
24 

29 

33 
33 
21 

25 
22 
24 

24 
18 

24 

T 

1. 55 
1. 59 

1.60 

1.80 

1.48 

1.50 
1.65 

1.52 
1.56 

1.60 
1.63 
1.60 
1.70 
1.60 
1.60 

1.60 
1.56 

1.60 

1.65 
169 
1.65 
1.47 

1.53 

p 

65 
68 

68 
96 

60 

65 

53 
67 

62 
67 

69 
67 

64 
60 
78 
81 
77 

70 
61 

72 
63 

58 
62 

Es S 

2 

2 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
4 

3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
4 

4 

2 
2 
2 

To A 

(mm Hg) 

o o o 
l o o 
o o o 
o 

l 
o 
o 

l 
o 

l 

o 

l 

l 
o 
o 

o o 
o o 
o o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 

o o 
l 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

o o 
o 
o 

o 
o 

o o 
o o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 

Te EJ 

o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
l 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 
o 
o 

o 
o 
l 
o 
o 
o 
l 

o 
l 

o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 
o 

por o f MESOR rnnp l2l 

3 

l 
3 
3 
2 
2 
l 

3 
l 

2 
3 
3 
2 
2 
l 

2 

3 
2· 
3 
2 

2 
3 

4 

63 .5 
63.2 

609 

60.3 
57.6 

63 .5 
74.5 

59.0 

56 .0 
79 . l 

58 .7 
75.4 
45 .7 

51.5 
84 .4 
85 .6 
61.4 

69.0 

59 .0 
63 .5 

60.0 
68 .2 

78 .5 

7.2 

10.0 

8.2 

12.0 

6.9 

13 
130 
9.1 

2.5 
2.4 

12.0 
4.6 
1.6 
4.3 
2.4 

10.0 
2.5 

19.0 

14.0 
15.0 
4.2 

4.9 

17 

7 04 
13.35 

15.36 

16.25 

11 .35 

2.25 
14 .36 

12 .36 
19 .2 
3. 14 

16 
13.2 

17 .45 
15.05 

3.5 

6.56 
15.5 

15.06 
15.45 

15.5 

16.2 
11 .42 

12.25 

+-
-l 



continua tabla 3 
Po J SDG Mes Tr 

FREC UENCIA CARDIACA 

12 38 9 

4 8 40 9 

6 8 39 9 

7 8 37 9 

13 12 39 9 
14 12 40 9 

15 12 38 9 

17 8 38 9 

18 12 39 9 
19 8 39 9 

27 8 38 9 

29 8 39 9 

3 1 6 36 9 

33 12 39 9 

34 12 36 9 
34 12 40 9 

35 8 38 9 

37 8 37 9 

39 8 37 9 

42 8 40 9 

43 8 39 9 

44 12 40 9 

45 8 38 9 

3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
3 

E 

21 

17 

15 

19 

25 

23 

24 

29 

23 

26 

35 

28 

24 
29 

33 
33 
21 

25 

22 
24 

24 

18 

24 

T 

1.55 

J:59 

1.60 

1.80 

1.48 

1.50 

1.65 

1.52 

1.56 
1.60 

1.63 

1.60 

170 
1.60 
1.60 

1.60 

1.56 
1.60 

1.65 

1.69 

1.65 

1.47 

1.53 

p 

65 

68 

68 

96 

60 

65 

53 

67 

62 

67 

69 

67 

64 
60 
78 

81 

77 

70 

61 

72 

63 

58 

62 

Es S 

2 
2 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
2 
4 

3 
2 
2 
2 
2 
2 
3 
4 
4 

2 
2 
2 

Ta A Te EJ 

(latidos por minuto ) 

o o o o 
l 
o 
o 

l 

o 
o 

1 
o 

1 
o 

1 

o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

l 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 

o 
1 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 
o 
o 

o 
o 
1 

o 
o 
o 
1 

o 
1 

o 
1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 

l 

o 
o 
o 

par of MESOR amp 0 

3 

1 
3 
3 
2 
2 
l 

3 
1 
2 
3 
3 
2 
2 
1 

2 

3 
2' 

3 
2 

2 
3 

4 

83.7 

81 7 
80.3 

83 .0 

85.7 

56 .5 
78 .3 

77.4 
89.6 

85 .3 

74 .6 

89 .5 
717 
82 .1 
82.8 

77.9 
88 .7 

75 .9 

730 
74.2 

78 .4 

720 
84.4 

HRS 
8.6 13 5 
9.6 15 .3 

10.0 16.06 

8.0 15.36 

7.0 11.25 

2.9 14 .24 

7.7 135 
5.9 13.3 

3.1 1.38 
4.9 18 .3 

6.0 15.54 

5.3 12 .25 

11.0 3.34 

7.4 17 

3.8 12 .25 
9 .7 17 .25 

4 .3 17 

8.8 14 .48 

9 .9 16 

5.6 16.05 

7.6 16.08 

9.0 12 .55 

5.6 9 .15 

.¡o.. 
00 



CLAVES 
Po=paciente 
J= jornada d e trabajo 
SDG=Semonos de gestac ión 
Tr=Trimestr e; l = 8 Tr= trimestre , l= 8 ol2 SDG. 2 =13 o 28 SDG , J='. 9 o 42 SDG .. 

E=Edo d 
T=Tollo 
P=Peso 
E=Escolaridod. 0= nulo , l =primario , 2=sec undario.3=preparatoria, 4= p ro fesional 
S=Sol. 0= nunca, l =algunos veces, 2=frec uentemente 
To= Tabaquismo. O=no. l =sí 
A=Alcoho lismo.O=no , l =sí 
Te= Tensiones.O= no. l= sí 
Ej=Ejerc icio O=no, l =sí 
Par= paridad 
o f=ontecedentes familiares= l madre o podre.2 ambos podres ,3 obueloó abuela mate rna o p aterno , 

4= ambos abuelos 
M.E .S O.R= medio estodistica del ritmo. 
omp=omplitud. 
hrs=horos. 
0=oc rofose 

.j;_ 
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ii) Distribución del Incremento Porcentual del MESOR Mensual CIPMM)' de 

ro Presión Arterial Sfil.ó.1k;_Q CPAS) 

El IPMM se obtuvo por medio lo diferenc io porcentual del MESOR de codo perfil 

circodiono de lo PAS, de codo paciente y del promedio de todos los MESORes del 

mes correspondiente (ver tablo 13). 

En el Tercer mes se reporto, en el 80% de los perfiles circod ionos, un IPMM , en los 

pacientes 10,21,29 ,42 , (ver Figuro l, Tablo 4,l l y 14). 

En el Cuarto mes el IPMM corresponde al 56% de los perfiles de los 

pocientes: l,18,21 ,26 ,29 ,32,35.36,38 ,42 (ver Figuro 2, Tablo 5, 11y14) 

En el Qujnto mes 53% de los perfiles circodionos mostró IPMM en los pacientes 

l ,17 ,18,29,35,39,42,44 (ver Figuro 3, Tablo 6,11y14) 

En el Sexto mes el IPMM se observó en e l 53% de los perfiles de los pacientes 

l ,6, 15,19,25,29,35,39,42,44 , (ver Figuro 4, Tablo 7,11y14). 

En el Séotimo mes 54% de los perfiles ci rcodionos mostró IPMM en los pacientes 

l ,6,12, 18 ,19,25,29,30,34 ,35,39,42,44 (ver Figuro 5, Tablo 8,l l y 14) 

En el Octavo mes un 50% de los perfiles circodionos mostró IPMM en los pacientes 

6,13,1 5,29 ,31,34 ,35 ,37 ,39,41,42,44 (ver Figuro 6, Tablo 9, 11y1 4) 

En el Noveno mes: el IPMM corresponde al 47% de los perfiles de los pacientes 

4,6 ,1 5,19 ,31,34,34 ,35,37,42,45 (ver Figuro 7, Tablo 10, 11 y 14). 

ii i) Distr ibuc ión del Incremento Porcentual del MESOR Mensual CI PMM)' de 

la Presión Arterial Diastólica (PAD) 

El IPMM se obtuvo por medio lo d iferenc io porcentual del MESOR de codo perfil 

c ircodiono de lo PAD de codo paciente y del promedio de todos los MESORes del 

mes correspondiente (ver tablo 13) 

En el Tercer mes Se observo en el 50% de los perfiles circodionos un IPMM en los 

pacientes 21,29,42 (ver Figuro l , Tablo 4 ,1 l yl 4) 

so 



En el Cuarto mes el IPMM se presenta en el 50% de perfiles c ircadianos de las 

pacient'es 18 ,21 ,26,29 ,32.35 .36.38,42 (ver Figura 2. Tabla 5. 11 y 14) 

En el Quinto mes 53% de los perfiles circadianos muestra un IPMM de las pacientes 

l ,29,35,38 ,39.42,43 ,44 (ver Figura 3, Tabla 6,ll y 14) 

En e l Sexto mes se muestra en el 58% de los perfiles circadianos un IPMM 

correspondientes a las pacientes 15, 19 .23 ,24.25.29 ,35,39,42 ,43 ,44 (ver Figura 4, Tabla 

7' 11 y 14). 

En e l Séptimo mes 52% de los pérfiles observan un IPMM en las pacientes l ,12,18 , 

19,24,25 ,29 ,30,34 ,35,42,43,44 (ver Figura 5, Tabla 8.11 y 14) 

En el Octavo mes el IPMM se presenta en el 45% de perfiles circadianos de las 

pacientes l,15,17,19,27,29,34,35 ,37 ,39,43 (ver Figura 6. Tabla 9, 11y14) 

En el Noveno mes un 40% de los perfiles circadianos mostró IPMM en las siguientes 

pacientes 15,19,27 , 29, 34.34.37 , 44, 45 (ver Figura 7, Tabla 10, 11 y 14) 

iv) Distribución de la tendencia del IPMM de la PAS de pacientes con perfiles 

circadianos continuos. 

Tal tendencia se obtuvo por medio de ia diferencia porcentual del MESOR de cada 

perfil circadiano de la PAS y la elevación prog¡esiva persistente de cada paciente en 

cada mes del embarazo en comparación con el promedio de todos los MESORes de 

las siguientes pacientes y el mes correspondiente : 42 3er mes = 11 12 %< 117 mm de 

Hg), 5º mes 9.9% (117 .9 mm de Hg), 6º mes 7.4= (118 mm de Hg) y 9° mes l.8 % (117 

mm de Hg) (ver Figúra l, 3, 4, 7, Tabla 11 y 13),.22 3º mes = 5.2% ( 111 mm Hg), 4° mes 

12.0 % (121 mm de Hg) , 5º mes 8.1% ( 116 mmHg) 6° mes 5% ( 114 mm de Hg) 7°mes 

7.2% (119 mm de Hg) 8º mes 5.0% (115 mm de Hg) respectivamente (ver Figura 1-6, 

Tabla 11 y 13 ) , no obstante su fluctuación , sus elevaciones se muestran arriba del 

promedio obtenido para cada mes. :i2._ 5º mes =8.8% (117 mm de Hg), 6° mes= 8. 1% 

(119 mm de Hg), (ver Figura 3-4, Tabla 11 y 13) , Q__ 6º mes= l. 1% (l l l mm de Hg), 7° 

5 1 



mes 2.0% ( 113 mm de Hg), 8º mes 4.5% (11 4 mm de Hg) y 9° mes 0.3 % (115 mm de 

Hg) ( vér Figura 4-7 , Tabla 11 y 13 ), lQ 6° mes = 5.3% ( 116 mm de Hg) , 90 mes 9.2% 

( 125 mm de Hg) (ver Figura 4 y 7, Tabla 11 y 13 respect ivamente) , elevación muy 

marcada con una diferencia de 9 mm de Hg de un trimestre a otro no manifestada en 

forma sostenida pero sugiere la posible presenc ia de una patología hipertensiva. 15 

en el 4° mes 13.5% e 123 mm de Hg) y 6° mes 13.0% ( 124 mm de Hg) respectivamente 

( ver Figura 2 y 4 Tabla 11 y 13. ). 12__ en el 6° mes 13.0 % ( 124 mm de Hg) y 90 mes 

12.5% (1 29 mm de Hg) (Figura 4 y 7. Tabla 11 y 13 respectivamente), .IB en el 4° mes 

0.2% ( 108 mm de Hg), 50 mes 2.1% ( 11 0 mm de Hg). y 7º mes 3.0 % ( 114 mm de Hg) 

(ver Figura 2 y 3, Tabla 11y13 ), J_en el 4° mes 0.3% (108 mm de Hg), 50 mes 3.2% 

( 111 mm de Hg ), 7° mes 5.9% (117 mm de Hg) (ver Figura 2. 3 y 5. Tabla 11 y 13) 

resultados que contrastan con el descenso g radual del MESOR de la PAS en la 

paciente 44 durante el 5º mes 12.4% (12 1 mm de Hg), 6° mes 9.6% ( 120 mm de Hg) , 

70 mes 3.3% ( 115 mm de Hg) y 8© mes 7. l % e 117 mm de Hg) respectivamente (ver 

Figura 3-6 . tabla 11 y 13 ). 42__4º mes 6.9 ( 116 mm de Hg) , 70 mes 1. 1% (1 12 mm de 

Hg) y 8° mes 0.5 % (110 mm de Hg) (ver Figura 2.5 .6 Tabla 11 y 13 respectivamente 

para cada caso) 

·NOTA las pacientes 42 y 29 se observan con datos de tendencia al incremento en 

determinados perfiles y en otros perf iles con tendencia a la baja mostrando una 

característica bifásica de comportamiento de su presión arterial durante el embarazo. 

Se encontraron 26 perfiles de PAS con tendenc ia a l incremento del MESOR durante el 

transcurso del embarazo. 
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v ) Distribución de los tendencias del IPMM de lo PAD de los pacientes con 

Óerfi les ci rcodionos continuos. 

Tal tendencia se obtuvo por medio de lo diferencio porcentual del MESOR de codo 

perfil circodiono de lo PAD y lo elevación progresivo persistente durante codo mes del 

embarazo comparado con el promedio de todos los MESORes en los siguientes 

pacientes y su respectivo mes. 22_ 3° mes l l.0% (70 mm de Hg) , 4° mes 10.8% (72 

mm de Hg). 5º mes 27.2% C80 mm de Hg) (ver gráfico l-3. tablo 11 y 13).pociente _l 

5º mes 0.9% (63 mm de Hg) . 7° mes 6.7% (68 mm de Hg). 8° mes 8.1% (68 mm de 

Hg) e ver Figuro 3 y 5 tablo 11 y 13 ). ~ 8° mes 3.0% C65 mm de Hg) y 90 mes 13.1% 

(7 5 mm de Hg) (ver Figuro 6-7. Tablo 11 y 13) . .3.5.__ 4° mes 3.3% (67 mm de Hg). 6° 

mes 8.8% (70 mm de Hg). C ver Figuro 2 y 4. Tablo 11 y 13 ),_AJ_ 5º mes 3.9 % (65 mm 

de Hg) . 6º mes 5.6% (68 mm de Hg). 7° mes 8.8% (69 mm de Hg)C ver Figuro 3-5, Tablo 

11 y 13). 12. 6° mes 16.8% (75 de mmHg) , 9° mes 20.1% (79 mm de Hg) (ver Figuro 4 y 

7. Tablo 11 y 13) resultados que contrastan con el descenso gradual del MESOR de 

lo PAD en lo paciente !±2. en el 3° mes 14.1% C72 mm de Hg) . 4° mes 7.5% (70 mm de 

Hg) . 50 mes 11 .0% (70 mm de Hg) . 6º mes 2.7% (66 mm de Hg), 7° mes 6.1% (67 mm 

de Hg) (ver Figuro l o 5. Tablo l.l y l.'3). J2_en el 5º mes 10.6% (70 mmHg). 6° mes . 

7.6% (69 mm Hg) . . 8º mes 2.0% (64 mm Hg) (ver Figuro 3.4 y 6. Tablo l ly 13) .-12 7° 

mes 13.4% (7 2 mm de Hg ).44 50 mes 16.9 % (73 mm de Hg). 6º mes 7.4% (69 mm 

de Hg) , 90 mes 3.6% (68 mm de Hg)C ver Figuro 3 .4 y 7. tablo 11 y 13) En total se 

observan 15 perfiles de lo PAD con tendencia al incremento del MESOR durante el 

transcurso del embarazo 
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Tabla 4.- Seis mujeres embarazodas que se auto-registraron PA y FC por medio de un monitor semi-automático marco OMRON 
modelo 60 1. a inte rvalos de una hora durante 48 hrs el tercer mes de embarazo. 

PRESION ARTERIAL SIST<2LLC6 
Poc iente PR Valor MESOR ± e .e. Amp. ± e.e . Acrofase en. ho ras 

De P mrnHg Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr. 

08 58.9 0.001 99.2 ±u 15.0 ± 2.2 1348 -206)0 ( . 187 .-224) 

10 19.7 0.012 108.8 ± 1.4 5.9 ± 2.0 2 1 36 -324.4° (-282. -7 ) 

2 1 32 .0 0.001 105. 7 ± 1.7 11.5 ± 2.5 12 54 - 194.6° (- 169.-220) 

29 0.9 0.856 110.8 ± 2. 3 1.8 ± 3.5 19 18 -289 3° ( O. 0) 

33 4.9 0.300 90.1 ±u 3 7 ± 2.4 2 54 -43 4° ( O. 0) 

42 22 .2 0.004 117 .0 ± l . l 56 ± 1.6 14 .30 -217 .0° (- 184 . 252) 

mESIQt:j 6BIEBIAL Ql6SIQLIC6 

08 60.3 <0.001 58.8 ± l .5 13.3± 1.9 13 30 -20 1. 5° (-183. -2 19) 

10 19.2· 0.014 596 ± 0.9 3.9 ± 1.4 2 1 00 -3 14.5° (-272. -358) 

21 27 6 <0.001 65.6 ± l l 66 ± l.6 1200 - 179.8° (- 150. -209) 

29 1.0 0.833 69.5 ± 1.5 l.4 ± 2 2 17. 12 -257 .7° <O. 0) 

33 1.1 0.771 51.0 ± l .O l.O ± l.4 o 24 -6.5° (0. 0) 

42 15.3 0.026 715 ± l. 2 4.8± u 14 30 -21 7.9° (- 174 . -263) 

FRECUENCIA C6RDIACA 

08 32 .7 0.004 72.3 ± l .8 9.9 ± 2.5 15 24 -23 1.6° (- 199.-263) 

10 2. 7 0.577 817 ± 1.3 2.0 ± 1.9 6:12 -927° ( O. 0) 

2 1 30.3 <0.001 700 ± l 3 8.0 ± l. 8 13 30 -202 .9° ( 176.-230 ) 

29 3. 4 0538 75. l ± l.4 2. l ±. 1. 8 1342 -204 .9° ( O. 0) 

33 1.6 0.678 76.6 ± l.5 1.8 :! 2. l 17:24 -261 0° ( O. 0) 

42 0.2 0.963 62.9 ± l .5 0.6 i 2.0 o 34 -8 . l º ( O. 0) 

°' 



Tabla 5.- Dieciocho m11jeres embarazadas q ue se auto-registraron PA y FC por medio de un mo nitor semi-auto mát ic o morc a 

OMRON modelo 60 l . a intervalos de una hora durante 48 hrs el cua rto mes d e embarazo. 

mESIQt:::J A~IrnlAL SISIQLICA 

Pac iente PR Valor MESOR ± e .e. Amp . ±. e .e . Ac rofase en. horas 

De P mm hg Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr. 

01 25.9 0.001 108 .4 ±. 2 l 117 ± 2.9 13 54 -208 .8° (- 178 .- 239) 

05 13.4 0.037 106.9 .± 2.4 9 .1 t 3 5 1848 -28 1. 9° (-236.-332) 

06 29. l 0.001 107.6 .± 4.3 23.9 t._60 1442 -22 1. 2° (- 190 ,- 25 1) 

11 11.4 0. 101 105 5 ±. l.5 5 .1 t 2 2 12 54 - 193.0° < O. 0) 

14 5.1 0 .303 91.4 ± 1.3 2.9 .t 1.9 17 18 -259.1° < O. 0) 

17 29.2 <0.001 97 .3 ± 2.1 12.8 ± 2.9 13:48 -207.0° (- 180 ,-234) 

18 28) <0001 108.3 ± 2.0 12. l ±2.9 1942 -295.2° (-267.-324 ) 

21 1.4 0 .727 114.3 ± 1.3 l.5 ± l.8 23 24 -350.3° < O. 0) 

22 48 . l <0.001 102.9 ± l.2 11.4 ± 17 16:00 -239.3° (-222 .-257) 

23 3.6 0.435 106.7 ±. 1.4 2.7 ± 2 o 12 30 - 18 7.2° ( o. 0) 

26 1.3 0 .734 113.6 ± 2.6 2 9 ± 3.7 4:32 -68 0° < O. 0) 

29 2.9 0. 550 121.l ±. 17 2 6 ± 23 7:24 - 172 .4° ( o. Ü) 

32 0.7 0.901 11 l.6 ±. 2 5 1.8 ± 2.8 15: 18 -229. 8° ( o. Ü) 

33 9. l 0. 1 l l 87.7 ± 1.3 4 .0 ±. l. 9 300 -45. 1° < O. o) 
35 8.9 0. 129 122.7 ± l.5 4 .4 .± 2 l 151 2 -228 0° ( O. o) 
36 44 .5 <0 .001 109.5 ± 2.2 18.7±. 3. l 13 30 -20 2. 1° (- 182 .-22 1) 

38 34.6 <0.001 114 .0 ±. 3.1 2 1.6 ±. 4 4 17 :48 -266.8° (-243.-290) 

42 0.9 0.819 115.5 ±. l.O 0.9±_ l .4 18 11 -272 .9° (0 , 0) 

°' 1-v 



Continuo tabla 5 

Pac iente PR Valo r 

De P 

01 27.6 <0.001 

05 134 0.037 

06 28.8 0.002 

11 15.2 0.044 

14 17.3 0.013 

17 46.0 <0.00 1 

18 49.7 <0.001 

2 1 7.8 0.533 

22 34 3 <0.001 

23 349 <0.00 1 

26 0.8 0857 

29 2.4 0.572 

32 5.0 0 .438 

33 3.3 0.463 

35 3.5 0 .452 

36 28.0 0.001 

38 38.8 <0.001 

42 358 <0.00 1 

PRESION ARTERIAL DIA;IQLK;A 

MESOR ±e.e . Amp. ±e.e. 

mmhg 

64.4 ± 1.1 6:6 ± 1.6 

64.8 ± 2.0 7.5 ± 2.8 

52 0 ± 2.2 12.3 ± 3.1 

58.5 ± 08 2.9 ±. 1.2 

58 3 ± 0.8 34±1.l 

60.3 ±. 1.3 l l.l ±. 1.8 

65.2 ±. 1.4 13.5 ± 2.0 

74.0 ±. l.O 1.6 ±. 1.4 

64.0 ±. 1.0 6.6 ± 1.3 

64.9 ± 1.4 9.9 ±. 1.9 

76.6 ± 12 1.0 ± 17 

71.9±.l .0 1.5 ±. 1.5 

73.5± 1.8 3.0 ± 2.2 

49.0 ±. 08 1.4 ±. l.l 

67 .0 ±. 1.4 2.5 ± 1.9 

65.0 ± 1.6 9.4 ± 2.3 

68.9 ± 2.3 17.5 ±3 2 

69.8 ± 0.9 6 o t. 1.2 

Ac ro fase en . ho ras 

Hrs 360° = 24 hrs 15°= l hr. 

12 54 - 193 .6° (- 164 .-223) 

17 48 -266 .:P (-220.-3 15) 

14 30 -217 8° (-1 86.-248) 

935 - 143.4° ( -88. -1 91 ) 

17 42 -265 . 1° (-225 .-305) 

14:42 -220. 1° (-202 .-239) 

18 18 -27 4.9° (-258.-292) 

7 30 -112.9° ( O. 0) 

15 30 -233.0° (-209 257) 

1500 -225 .3° (-202 .- 249) 

3 37 -54.4° ( O. 0) 

7:35 - 11 3.7° ( O. 0) 

17:30 -262 .5° ( o. Ü) 

1648 -257 .3° ( o. 0) 

14 54 223 .4° ( O. 0) 

12 36 - 188 . 7° (-158 .- 2 17) 

17 06 -256.5° (-235.-278) 

16 24 -248.2° (-225.-272) 

°' t>J 



continuo tablo 5 

Poc ie nte PR Valor 

De P 

0 1 56 7 <0.00 1 

05 33. l <0 001 

06 8.1 0.203 

11 19.8 0 .015 

14 15.0 0 .024 

17 18.4 0 .009 

18 17.5 0014 

21 3.3 0435 

22 39.5 <0.00 1 

23 28.4 <0001 

26 15.1 0.023 

29 16.3 0.028 

32 3.4 0.576 

33 22.4 0.003 

35 7.3 0.190 

36 26.9 0002 

38 1.0 o 786 

42 62.6 <0001 

rnEC!JE~Cl6 C8í5Ql8Ct 

MESOR ±e.e . Amp ± e.e. 

Látidos por minuto 

63.9 ± 0.8 86:t l.l 

78.7 ±. 1.5 10.7 ±2.2 

76.9 ± 1.8 4.5 ± 2.5 

76 l ± 1.0 4 .5 ±. 1.4 

66.7 ± 1.2 4.6 ± 1.6 

740 ± 1.1 4.9 ± 1.5 

86 7 ± l.l 4.6 ± 1.5 

75.·7 ± .1.2 2.0 ± 1.7 

72.9 ± 1.3 9 .9 ± 1.8 

80.3 ± 1.2 7. 5 ± 1.8 

83 3 ± 1.2 4.9 ± 1.7 

84 6 ± 1.3 5.2 ± 1.9 

74.4 ± 2.3 3 8 ± 2.6 

79.5 ± 1.1 60 ± 1.6 

74.6 ± 1.7 4.6 ± 2.5 

74.3 ± 1.5 84 ± 2.0 

716 ± 1.2 1.2 ± 1.8 

69.2 ± 1.0 11.9 ± 1.4 

Ac rofose en . ho ras 

Hrs 360° =24 hrs 15° = l h r. 

1542 -235.4° (-220.-250) 

1648 -251.9° (-228.-275) 

1100 - 164 .4° ( o. Ü) 

12: 42 - 190.8° (- 153 .-228) 

1448 -222 .5° (-177.-267) 

1042 - 161.1 ° (- 123.- 198) 

17: 18 -259 7° (-219.-300) 

15:00 -225.2° C O.O. OOJ 

1636 -249 .6° (-228.271) 

12:30 - 184 .7° (- 157 .- 2 12) 

16:12 -242 .4° (- 198.-284) 

1610 -244 .4° (- 197 .-286 ) 

14:54 -224 . 1° ( o. Ü) 

13:36 -274 0° (-242 .-306) 

1548 -236.6° C O. Ü) 

15:54 -237 8° (-209 .-268) 

18 18 -274.7° ( O. 0) 

15:06 -226. 1º (-2 13.-240) 

°' .¡:,.. 



Tabla 6.- Quince mujeres embrnazadas que se auto-registraron PA y FC por medio de un monitor semi-automático rnarcu 

OMRON modelo 60 1. a intervalos de una hora durante 48 hrs el C Jinto mes de embarazo . 

PRESION ARTERIAL $1$1 ')LICA 

Puc iente PR Valor MESOR ±e.e .· Amp ±e.e . Ac rofase en. horas 

De P mmhg Hrs 360° ~24 hrs 15° = l hr. 

01 20. l 0.006 110.7 ± 2 l 10.l ± 3.0 12 54 -193 .8° (- 157 .-23 1) 

06 210 0.CX)6 103.3 ± 2.7 13. 3 ± 3.9 518 -79.2° (- 44, -11 5) 

11 3.6 0.204 99.3 ± 0.7 1.8 ± 1.0 23 24 -350.3° ( O. Ü) 

14 7.6 O. 16 1 89. 7 ±._ 1.4 3.8 ± 1.9 11 06 - 166.9° ( O. 0) 

l 7 16.9 O. 190 11 2.0 ±._4 .0 10.3 ± 5.4 16 18 -245. 1° ( O. 0) 

18 11.5 0.067 1096 ± l.7 5.6 ± 2.3 7 24 - 111 .5° ( O. 0) 

23 18.2 0010 104 8 ± l.l 4.8 ± 1.5 14 30 -2 18. 1° (- 180 -257) 

29 11.9 0.078 116.0 ± 2.3 7. 4 ± 3.2 1648 -25 1.4° ( O. Ü) 

33 20 'l 0.007 850 ± l.l 5.3 ± 1.6 025 -6.3° (-330. -43) 

35 l l.9 0.061 118.2± 1.3 4.3 ± 1. 8 1800 -270.4° (o. Ü) 

38 26. 8 <0001 104. l ± 2.3 13.2±_3.2 300 -45.8° ( -17 ' -75) 

39 30.3 <0001 116.7 ±._0.'9 5.9 ± 1.3 18 06 -27 l 0° (-244 ,-297) 

42 41. 2 <0001 117 9± 1.0 8. l ± 1.4 16 12 -243.4° (-222.-264) 

43 21 1 0.004 101.2 ± l.7 8.6 ± 2.4 13 18 - 199.7" (- 166.-234) 

44 6.6 0.361 120.6 ± 2.7 5.5 ±_ 3.7 9 20 - 138.5° ( O. Ü) 

°' V o 



continuo tabla 6 

Puc iente PR Valor 

De P 

01 35.4 <0001 

06 34.6 <000 1 

11 26. 0.323 

14 4.0 0.390 

l 7 42.7 0.00 1 

18 8.8 0.132 

23 3.3 0.457 

29 7. 4 0.215 

33 4.4 0.373 

35 6.6 0.221 

38 31.9 <0.001 

39 36.0 <0.001 

42 42.3 <0.001 

4 3 52. l <000 1 

44 4.6 0.494 

PRESIQN ARTERIAL DIASTQLICA 

MESOR ±.e.e . Arnp . ±.e.e . 

rnmhg 

63 3 ±. 1.2 8.4 ±. l 7 

54 . l ±. 1.9 12.7 ±. 2.6 

55.7 ±. 0.5 l.l :t.07 

54 .6 ±. 0.7 1.4 ±. 1.0 

58.7 ±. 1.5 12.5 ±. 2.1 

61.9 ±. 17 4.8 ±. 2.3 

584 ±. 1.2 2 1 ±.17 

79.8 ±. 2.2 5.8 ±. 3.2 

475 .±.0.8 1.6 ±. 1 l 

63. l ±. 1.4 3.6 ±. 2.0 

66 l ±. 1.3 8 8 ±. 1.9 

69.4 ± 1.3 9 4 ±. 1.8 

69.6 ±. l o 7.7 ±. 1.3 

65.2 ±. 1.2 11 l ±. 17 

73.3 ±. 2.2 3. 7 ±. 3.0 

Ac ro fose en. ho ras 

Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr . 

14 36 -220.3° (- 196 .-244) 

3 24 -50.8° ( -26. -75) 

13 30 -202 .7° ( O. Ü) 

548 -87 .2° ( O. 0) 

14 54 -224 7° ( -205 -245) 

17.00 -255 8'; C O. 0) 

9.22 - 140. 7v C O. Ü) 

12 54 - 193.1 ° C O. 0) 

17 36 -263 .6° C O. Ü) 

17 18 -260.2° (0. Ü) 

3 12 -45.2° ( -20. -70) 

18 36 -279.2° ( -256.-302) 

1606 -241.9° (-222.-262) 

14 00 -209.8° ( - 194 .- 226 ) 

2000 -300 5c ( O. 0) 

(J\ 

(J\ 
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Tabla 7.- Diec inueve mujeres embaraza das que se auto- registraron PA y FC por medio de un monitor semi-a utomático morca 
OMRON modelo 60 l , o inteNalos de uno hora durante 48 hrs e l sexto mes de embarazo. 

mESIQ~ 61SIEl~l6 L SISIQLIGA 

Pcic iente PR Valor MESOR ±e.e . Amp . ± e.e. Ac ro fase en. horas 

De P mmhg Hrs 360° =24 hrs 15° l hr. 

0 1 10.6 0077 110. 7 ± 2.4 7. 8 ± 3.4 13 12 - 197 .5° ( O, 0) 

06 18.6 0 011 111 .1 ± 3.0 13.4 ± 4.2 13:48 -207 4° (- 169,-247) 

14 3.4 0.453 87 8. ± 1.5 2.6 ± 2. 1 23 30 -352. 1° ( O. 0) 

15 56.8 <0 00 1 115.7 ±1.5 16.3 ± 2.1 17 06 -256.5° (-242 ,-271) 

1 7 42.2 <0.001 101.0 ± 1.8 14.5 ± 2.5 1600 -240 4° (-220,-260) 

18 23.8 0.002 104.7 ± 2.5 13.2 ± 3.5 1800 -269 3° (-237.-302) 

19 7.2 o 179 124.3 ± 1.4 3 6 ± 1.9 11 :42 -175.8° ( O. Ü) 

20 215 0.005 103.9 ± 1.5 6.7 ± 2.0 1506 -226.3° ( - 187.-260) 

23 2.8 0.523 104.3 ± 1.2 2.0 ± 17 7: 11 - 107 .4° ( O. 0) 

24 21.3 0.007 107 .4 ± 2.0 9.6 ± 2.9 12 54 - 192.8° (- 158 ,-231) 

25 15. l 0027 123. l ± 1.3 5.3 ±-1 9 17 54 -266 .4° ( -226 ,-3 12) 

28 10.0 0.089 103.6 ± 1.9 60 ±_27 17 06 -256 4° ( O. 0) 

29 20.7 0.006 113.7 ± l. 1 5.3 ± 1.6 7 19 - 109.9° ( -74.- 146) 

33 2.0 0.645 90.5 ± 1.6 2.2 ± 2.3 22 24 -336. 1° ( O. Ü) 

35 14.8 0030 124.2 ± 1.3 5.0 ± 1.8 1654 -252.9° (-206 ,- 300) 

39 17.6 0.01 2 118.8 ± 1.2 53 ± u 17:36 -265.2° (-226,-305) 

42 42.9 <0001 118.1 ± 1.3 10.7 ± 1.8 15:54 -238.6° (-219,-258) 

43 18.2 0.010 104.8 ± 1.1 4.8 ± 1.5 14 30 -2 18.1° (-180.-257) 

44 130 0.094 120.4± 23 7.4 ± 32 17:06 -256.3° ( O, 0) 

°' 00 



Continuo tablo 7 

Pac iente Pí< Valor 

De P 

01 17 .9 0.0 11 

06 33.3 <0.001 

14 17.5 0.012 

15 74. 1 <0.001 

1 7 34 5 <0.00 1 

18 31.7 <0.001 

19 16.l 0.017 

20 18.5 0.011 

23 9.5 0.100 

24 15.6 0.028 

25 33 .6 <0.00 1 

28 11.4 0.062 

29 24.8 0002 

33 0.7 0.855 

35 36.8 <0001 

39 42.8 <0.001 

42 28.2 <0.00 1 

4 3 11.0 0.068 

44 9.4 o. 187 

E~ESIQ~ 6liifül6L Ql6SIQLICA 

MESOR ±e.e . Amp. ± e .e. 

mmhg 

626 ± 1.5 6.6 ± 2. l 

56.7 ± 1.8 118 ± 2.5 

554 ± 1.2 53 ± 17 

65.0 ± 1.1 18.0 ± 1.6 

606 ± 1.4 10.0 ± 2. l 

62. 1±2.0 12.7 ± 2.8 

74.9 ± 1.0 4.3 ± 1.4 

57 8 ± 1.4 5.9 ± 1.9 

696 ± 0.9 2.8 ± 1.3 

66.3 ± 1.5 57 ± 2.2 

66 7 ± 1.1 7.7 ± 1.6 

57 .4 ± 1.3 4.5 ± 1.9 

72.2 ± 1.2 6 .6 ± u 
50.4 ± l l 0 .8 ± 1.5 

698± 1.3 8 9 ± u 
691 ± 1.3 10.4 ± 1.8 

. 66.0 ± l.l 6.6 ± 1.6 

67.7 ± 1.2 3 9 ± 1.6 

68.9 ± 1.2 3.1 ± u 

Acrofose e n. ho ras 

Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr. 

1554 -238. 6° (- 198.-278) 

13 18 -203.8° (-179.-229) 

1900 -284 .9° (-245.-3 26) 

17 06 -256.3° (-246 .- 266) 

1554 -238 0° (-214,-262) 

18 12 -273.2° (-247,-299) 

958 -149.5° (-107 .-193) 

1606 -241.6° (-201.-277) 

6 39 -99.5c. ( O. 0) 

13 30 -203 . 1° (. 158 .-253) 

17 48 -266.4° (-244 . -29) 

1900 -285 6° ( O. 0) 

5 40 -85.0° ( -53. -117) 

9 39 - 144. 7° ( O. 0) 

18 30 -277 . l (J (-253.-30 1) 

17 30 -263 . l (- 243 .-283) 

1654 -253. 6° (-226 .-28 1) 

1448 -223.2° < O. 0) 

1130 -172.8° ( o. Ü) 

O" 
\O 



Continuo tablo 7 FRECUENCIA CARDIACA 

Pac iente PR Valor MESOR .±.e.e. Amp . .±.e.e. 

De P látidos por minuto 

01 2 1.l 0.004 70 8 .±. l.l 5 4 .±. 1.5 

06 8.7 0.135 79:6 .±. 2.1 6.2 .±. 3.0 

14 17. 9 0.0 11 61 . l .±. l.O 4.3 .±. 1.4 

15 12.3 0.049 81.0 .±. l.l 4.0 .±. 1.6 

17 14.2 0.029 77.2 .±. l.2 4 .7 .±. 17 

18 02 0.961 90.7 .±. 1.4 0.6 .±. 2.0 

19 25.3 0 .00 1 84.5 .±. l. l 5.9 .±. 1.5 

20 6.5 0.227 79.8 .±. 1.5 34 .±. 2.0 

23 1.0 0.800 76.7 .±. l.3 1.2 .±. 1.8 

24 29.8 <0 .001 79.8 .±. l.3 7.7 .±. 1.8 

25 47.3 <0001 86.6 .±. 1.0 10.0 .±. 1.5 

28 19.2 0.007 86.5 .±. 1.0 4.4 .±. l.3 

29 1.6 0706 90.0 .±. 1. 5. 1.8 .±. 2. l 

33 23 .7 0003 81.l .±. 1.2 6.5 .±. 1.8 

35 22.6 0.004 800 .±. 1.5 7.6.±.2.1 

39 2. 1 0607 75.7 .±. 1.2 U ±_ U 

42 26.9 <0.001 74 .0.±.l .1 6.2 .±. 1.5 

43 22. 4 0 .003 79.50 .±. l. l 6.0 .±. 1.6 

44 2.8 0.532 91.30 .±. 2. l 3.3 .±. 3. 0 

Ac ro fose en . ho ras 

Hrs 360º=24 hrs 15º=lhr. 

17 24 -260.3° (-225 ,-295) 

1348 -207 .2° < O. 0) 

1554 -238.2° (-199,-277) 

1548 -237. 7° ( - 185.-289) 

1545 -237 ()O (- 189,-283) 

15:44 -236.9C ( O. 0) 

1800 -269.4° (-239,-299) 

1442 -220.0° ( O. Ü) 

9 55 - 149.2° ( O. 0) 

1212 - 183.2° (- 156. -2 12) 

16:07 -242 .0C (-226.-258) 

17 00 -254.8° (-2 18,-293) 

1318 - 199.7° ( O, Ü) 

16 12 -2430C (-210 -275) 

1442 -220. l " ( -187, -255) 

6 48 -102 7° (- 197.-289) 

12 48 -191 .4G ( - 161-221) 

1818 -274.0° (-242,-306) 

14 30 -2 18.0° ( O, 0) 

-.J 

o 



Tabla 8.- Veinticuatro mujeres embarazadas que se auto-registraron PA y FC por medio de un monitor semi-automá tico marco 
OMRON modelo 60 1. a intervalos d e una hora durante 48 hrs el séptimo mes de embarazo 

l:~ES!Qt:j 6~Irn16L SISIQLICA 

Pac iente PR Valor MESOR ±.e.e. Amp. ±e.e. Ac ro fase en. ho ras 

De P mmhg Hrs 360°':'24 hrs 15º=lhr . 

01 2.0 0.646 117.4 ± 2 l 2.8 ± 3.0 1542 -235.5° ( O. 0) 

04 21.3 0.004 105. l ± 2.0 10.2 ±. 2 8 13 35 -202 .8° (-168.-237) 

06 1.8 0.7 36 113. l ±. 3.6 3.9 ± 5.1 1307 - 196.6° ( O. 0) 

12 22.4 0.003 115.8 ± 2.1 10.7± 2.9 1612 -243 .5° (-2 10.-2 76) 

13 12.4 0.054 1078±. 1.8 6. 3 ± 2.5 1600 -239 8° ( O. 0) 

15 57.5 <0.001 105.2 ± 1.3 14. s ± 1.8 16: 18 -244 6° (-230.-259) 

16 12.0 0.060 107.3 ± 1.5 5. 1±2.1 19 54 -297 .8° <O . 0) 

17 60.5 <0.001 103.9 ± 1.4 16.'. ' ± 2.0 1506 -2 26.6° (-213.-241) 

18 6.1 0.265 114.2 ± 2.0 4.!i ± 2.7 1148 - 176.8° < O. 0) 

19 2.0 0.632 118.5 ±. 1.6 2. 1 ±._2.2 7:27 - 111 .5° ( O. 0) 

24 25. l 0.005 110.0 ±. 2.9 15.0 ± 3.9 14 36 -2 19.5° ( - 187.-253) 

25 56.9 <0.001 118.8 ± l.3 14.6 ± 1.9 17:36 -264 .8° (-250 .-280) 

28 1.0 0.793 108.7 ± 2.2 2. 1± 3 l 22 30 -338 .0° ( O. 0) 

29 4.7 0.344 118.9 ± 1.2 2.6 ±u 16 54 -253 3° ( o. 0) 

30 36.7 <0001 117.5± 1.8 12.6 ± 2.4 14 18 -2 14 .2° (- 190.-237) 

31 45.4 <0.001 107.5 ± 1.8 15. l ± 2.5 13 48 -206.6° (-187 .-226) 

33 u 0.682 93.4 ± 17 2.0 ± 2.3 155 -28.7° ( o. 0) 

34 1.7 0.673 119.3 ± 2.3 2.9 ± 3 3 7 34 - 11 3.6° < O. Ü) 

35 47.2 <0.001 119.0 ± l.3 117 ± 1.8 17: 18 -259 .0° (-240.-278) 

39 46.8 <0.001 112.6 ± l.l 9.8 ± 1.5 17 12 -257.8° (-239.-277) 

40 16.4 O.ül9 98.8 ± 1.1 4.8 ± 1.6 2336 -353 .5° (-310. -35) 

--J 



Continuo tablo 8 

Paciente PR Valor 

De P 

42 26.4 0.001 

43 2.7 0.545 

43 39.7 0.001 

44 29.5 <0.001 

PRESIQN ARTERIAL SISTQLICA 

MESO I< ±e.e. Amp. ±e.e . 

mmhg 

112.2±20 11.0 ± 2.8 

109 9 .'±:_ 1.2 2.0 ± 1 7 

102. 7 ± 1.5 11.2±2 1 

114.5 ± 1.1 7 2 ± 15 

Ac rofose en . ho ras 

Hrs 360° =24 l1 rs 15° = 1 hr . 

13 18 - 199.9° (- 170.-230) 

2106 -3 17 0° ( O. 0) 

15:24 -230.4° (-209.- 252) 

15:54 -239 0° (-2 15.-264) 

-.J 

lv 



Continua tabla 8 PRESIQ~ ARTERIALDIASTQLICA 

Pac iente PR Valo r MESO R ±e.e . Amp. ±e.e . Ac rofase en. ho ras 

De P mmhg Hrs 360° 24 hrs 15° = l hr. 

0 1 11.4 0.069 67 7 ± 1.4 4.7 ± 2.0 15 07 -227 .2° (0 . Ü) 

04 258 0.001 57 .2 ± 1.8 10.4 ± 2.6 12 :24 - 186 .2° (1 56.-2 16) 

06 4.7 0.441 60.2 ± 3.2 5.7 ± 4 .5 12 12 - 182 .5° ( O. 0) 

12 2.5 0562 64 2 ± 2.1 3.1±2 9 12 48 - 191. 5° ( O. 0) 

13 2.4 0.58 l 57 l ± l.l 1.6 ± 1.5 4 29 -6 7 4° ( O. Ü) 

15 54.0 <0.001 53.2 ± l .3 137 ± 1.9 17 08 -257 0° (-241 .- 273) 

16 24 .2 0 .002 60.6 ± l.3 6.9 ± 1. 8 15 4 2 -235.7° ( -204 .-267) 

17 48 .6 <0.001 617±1.3 12.0 ± 1.9 14 48 -22 1. 6° (- 204 -240) 

18 6.3 0.255 64.4 ± 2.0 4.7 ± 2.8 l l 06 - 166 .8° ( O. 0) 

19 2.4 0.572 71.9 ± l.O l.5 ± 1.5 7 36 - 11 3 7 ° ( O. Ü) 

24 280 0 .003 67 9 ± l.9 10.8 ± 2.6 1406 -212 .4° (-1 83 .-242) 

25 51.8 <0.001 655± 1.4 13.4 ± l.9 17 48 -267 .7° (-25 l .-285) 

28 l.8 0.675 62.5 ± l.4 1.8 ± 2.0 3 54 -58 .6° C O. 0) 

29 02 0954 77. l ± l.2 05 ± 17 l : 19 - 19 .7° ( 0 0) 

30 350 <0 .001 63 9 ± l.5 9 .8 ± 2.0 13 54 -208 .5° (-183 .-232) 

3 1 43. l <0 .001 58.2 ± 1.6 132±1.9 16 24 -246 .3° (- 232.-26 1) 

33 153 0.022 502 ± 0.9 3 4 ± .2 12 0 7 - 181. 2° (- 136.-226) 

34 7.6 0.163 72.6 ± 1.6 4 .3 ± : ·. 3 10 30 - 158 .2° ( O. Ü) 

35 45.0 <0 .001 65.6 ± 1.1 93± .5 17: 48 -266.8° (-247 .-286) 

39 22 . l 0.003 595 ± 1.4 7.1 ±:o 17 00 -255 .2° (-22 1.-290) 

40 8.7 0.135 563 ± 1.0 2.9 ± 1.4 23 :07 -346.9° ( o. Ü) 

42 15.2 0 .027 67 .3 ± 1.6 6.5 ± :2 3 15 :00 -225.4° (-180 .-27 1) 

43 5.9 0.263 691 ± 1.0 2.4 ± 1.4 14 :48 -222 . 1° C O. Ü) 

-.J 

w 



Continuo ta b lo 8 

Paciente PR Valor 

De P 

43 42.6 <000 1 

44 12.4 0.062 

P!SESIQN ARIERIALDIAS!:QU.C..6 

MESO R .±.e.e . Amp . :'.e.e. 

mmhg 

604 .±. 1.5 12.1 .±. 2. 1 

715 .±. 1.6' 5.0 .±. ¿ 4 

Acrofose e n . ho ras 

Hrs 360° 24 ~\r S 15° = 1 hr . 

15 36 -233 .9° ( -2 13.- 254) 

9 17 -1'.~9 1° ( o. Ü) 

--.) 

.¡,. 





Continua tabla 8 FRECUENCIA CARQIACA 

Pac iente PR Valor MESOR ±e.e. Amp. ±e.e. 

De P látidos por minuto 

43 0.9 0.822 83.2 ± 1.35 1. 2 ± 1.90 

43 40. l <0001 79.5 ± 0.83 6.4± 1.17 

44 2.2 0.63 1 830± 176 2.6 ± 2.27 

Acrofase en. horas 

Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr. 

345 -56.8 o ( o. Ü) 

14 25 -216.:W (- 195.-238) 

14 35 -2 19.4° ( O. Ü) 

-..,J 

°' 



Tablo 9- Veintitres mujeres embarazados que se auto-registraron PA y FC por medio de un monitor semi-automático morco 
O MRON modelo 60 l , o inte rvalos de uno hora durante 48 hrs e l oc tavo mes de embarazo 

mESIQt:j Alfü~l6L SISIQLIC8 

Pac iente PR Valor MESOR ±. e.e. Amp. ±. e .e . Ac ro fase en . ho ras 

De P mmhg Hrs 360° . =24 h rs 15° = l hr. 

0 1 24.9 <O.Cm 107 .6 ±. 1.4 8.4 ±. 2.0 1400 -209 .5° ( - 182 ,-237) 

04 53.9 <0001 107 .O ±. 1.3 12.8 ±. 1. 8 1345 -205 .2° ( - 189.-221) 

06 25.0 0 .001 114.4 ±. 3.3 18.0 ±. 4. 7 14 20 -214 .3° ( - 182 ,-245) 

09 21.3 0 .004 105.0 ±. 2 0 10.2 ±. 2.8 13 30 -202 .8<· ( · 168, -237) 

13 18. l 0010 109 5 ±. 1.6 7.1 ±_ 22 18:25 -276.5° ( -238,-3 15) 

14 10.4 0 .08 1 87 .2 ±. 1.2 3.8 ±. u 805 - 120 1° C O. Ü) 

14 0.6 0 .875 938 ±. 1.0 0.7 ±. 1.4 2 10 -32.8° C O. Ü) 

15 47.8 <0.001 113.7 ±. 1.5 14.3 ±. 2.2 1655 -253 . 1° (-235,-27 1) 

17 39.2 <0.001 107.0 ±. u 13.0 ±. 2.4 14:46 -2 19.8° (- 198.-242) 

18 6.6 0.209 103.4 ±. 2.0 5.0 ±. 2.8 1400 -2 107° ( O, Ü) 

19 1.9 0.637 123.3 ±. 1.0 1.3 ±. 1.4 609 -92 .5° ( O, Ü) 

27 70.9 <0.00 1 106.7 ±. 1.1 15.6 ±. 1.5 17 25 -26 1 Ó" (- 250 ,-273) 

28 16.0 0.022 103. l ±. 1.5 5.9 ±_ 2. l 18 36 -279 l " (-235 ,-324) 

29 2.9 0.246 1150±.1.l 2. 7 ±. 1.6 17 36 -264 .QC ( O, Ü) 

3 1 58.2 <0.001 11 1.5 ±. 1.5 16.8 ±. 2. l 1600 -240.3" ( -226 ,-255) 

33 7.3 O. 187 93, 7 ±. 0.9 2.4 ±. 1.3 2050 -31 1.5° ( O. Ü) 

34 3.7 0.44 1 121.5 ±. 2.2 4.0 ±. 3. l 046 -7 3'· ( - 187 ,- 253) 

35 5.9 0 .245 1180 ±. 1.5 3.6 ±. 2.2 15 25 230 .3" ( O, Ü) 

37 8.9 0.073 117 .9 ±. 1.5 5.2 ±. 2. l 15 12 -228.2° ( O, Ü) 

39 506 <0 .001 113.0±. 1.2 111 ±. 1.6 17: 45 -265 .9° ( -249,-283) 

41 12.7 0.01 7 119.5 ±. 2.9 12. l ±. 3.6 14:36 -218.6° ( - 178 ,-256) 

-..J 

-..J 



PRESIQN ARTERIAL SISTI ) LICA 

Pac iente PR Valor MESOR ± e.e . Amp. ± e .e. 

De P mmhg 

42 11.l 0076 1100 ± 2.6 8.6 ± 3.6 

43 7.6 0.161 109 l ± 1.9 5.1±2 6 

44 18. l 0.010 11 7.3 ± 1.5 6.7 ± 2 l 

Hrs 

13 55 

17 00 

17:20 

Acrofase en. horas 

360° =24 hrs 15° = l hr 

-209. 0° ( o. 0) 

-255.5° ( o. 0) 

-260.0° (-22 1.-299) 

--.-J 

00 



Cont inua tabla 9 PRESIQN ARTERIAL DIASlQLICA 
Pac iente PR Valor MESOR ±e.e. Amp. ±e.e . Acrofose en. ho ras 

De P mmhg Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr. 

0 1 27.0 <0.001 68 2 ± 0.8 4.9 ± l l 1145 -1 75.4° (- 149.-202) 

04 49.8 <0.001 . 57 .4 ± 1.0 9.6 ± 1.4 1318 -199.9° (- 182 .-217) 

06 22.2 . 0.003 60.8 ± 2.1 10.4 ± 2.9 13 45 -205 0° (- 170 .-239) 

09 5 l 0298 59 2 ± 13 2.9 ± 1.8 1610 -241.9° ( O. Ü) 

13 3.3 0.457 58 4 ± 1.2 2.1±1.7 925 -140.7° ( O. Ü) 

14 7.2 0.181 53 5 ± 1.0 2.7 ±_ 1.4 11 18 - 169.9° ( O. 0) 

14 14.5 0.027 56.8 ±_ 1.2 4 .6 ±_ 1.7 15:40 -2 34 5° (- 187.-281) 

15 62.6 <0001 650 ±_ 1.4 17.2 ± 2.0 16:50 -252 .5° (-239.-266) 

17 17. l 0.016 64.5 ± 1.5 6.6 ± 2.2 14:55 -224.1° (- 183.-265) 

18 5.5 0.270 55 7 ±_ 1.6 3.8 ±_ 2.3 1550 -236.8<· ( O. 0) 

19 10. l 0.087 73 .8 ± 1.0 3.2 ± 1.4 2205 -33 1 7° < O. Ü) 

27 62.4 <0.001 69. l ± '13 15.7 ± 1.8 17 25 -26 1.7° (-248.-276) 

28 27.2 <0.001 60. l ± 1.1 6.6 ± 1.6 128 -2 16"' (-352 . -5 1) 

29 3.0 0.238 77.5 ± 13 3.2 ± 1.9 5 14 -77 .4° ( o. Ü) 

3 1 58.9 <0.001 61.2±1.4 15.4 ±_ 1.9 16 24 -246 .3" ( o. 0) 

33 26.3 0.001 48.8 ±o 7 4.1 ± 1.0 16 30 -248 .2'' (-218.-280) 

34 8.2 0.152 76:3 ±_ 1.8 5.0 ± 2.6 2 24 -36. 4'-' ( o. Ü) 

35 17.4 0.012 63 .7 ± 13 5.8 ± 1.9 111 2 - 167 .6° (-128 -208) 

37 165 0.006 71. 2 ±_ 1.1 5.5 .:! 1.5 14 50 -222 .6° (- 188.-257) 

39 37 6 <0001 644 ±_ 1.2 8.9 .:! 1.7 17 12 -257 .8° (-235.-2 81) 

4 1 21.8 <0.001 60.4 ± 1.6 9.3 ± 2.0 13 55 -208.2° (- 180.-234) 

42 18.6 0.0 11 59.8 ±_ 1.4 6.2 ± 1.9 16 25 -246.6° (-208 .-285) 

43 17.4 0.0 12 66.2 ± 1.5 6.7 ± 2. 1 1607 -240.9° (-201.-28 1) 

44 17.6 0.012 62 .9 ± 1.4 6.0 ± 1.9 18:55 -284.2° (-244.-3 25) 

-.i 

'° 



Continua tabla 9 EREC!.!ENCIA CARDIACA 
Pac iente PR Valor MESOR ±e.e. Amp. ±e.e. Acrofase en. ho ras 

De P látidos por minuto Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr . 

01 32.9 <000 1 720 ± 1.2 9.0± u 12:55 -192.9° (-170. -2 16) 

04 18 .8 0.008 78.5± ·13 6.0 ± l.9 15 14 -228..4° (- 190.-266) 

06 24.4 0.002 895 ± l.9 10.4 ± 2.7 15:50 -237 .5° (-205. -268) 

09 290 <0.001 86. l ± 1.5 9.4 ± 2. l 1650 252 .0° (-225 .- 279) 

13 12 .6 <0.046 86.9 ± 1.6 5.7 ± 2.2 16 55 -253.7° (-202' -304) 

14 14. l 0030 58.3 ± 0.9 3.4 ± l.2 1400 -209 .9° (- 163.-256) 

14 32.4 <0.001 58.4 ± 0.9 5.9 ± 13 15 25 -2311 ° (-205. -257) 

15 6.9 O. 192 82. l ± l.l 2.8 ± l.5 16 25 -248 .3° ( O. Ü) 

17 30.5 <000 1 8 l.4 ± 1.0 6.3 ± l.4 13 20 -199.4° (-172. -226) 

18 2.9 0.503 87.2 ± 1.6 2.6 ± 2.2 13: 15 -198.4° ( O. Ü) 

19 14.2 0.029 92.4 ± 1.2 4.6± u 17: 15 -258.4° (-212 . -304 ) 

27 47.4 <0001 74.9 ± l.O 9.2 ± l.4 16 38 -249 0° (-230.-268) 

28 11.8 0.063 86.3 ± l. l 3.9 ± 1.6 1940 -293.9° ( O. 0) 

29 2.4 0.323 78.6 ± l.4 ' 3.8 ± 2.0 944 -1 45 .6° ( O. Ü) 

31 62 6 <0001 69.2 ± 1.0 6 9 ± 1.4 1506 -226. 1° (-2 13.-240) 

33 6.2 <0.001 90.0 ± 0.8 8.6 ± l l 17 30 -2620° (-246.-278) 

34 2.8 0.532 913± 2. l 3.3 ± 3.0 14 30 -2 18 .0° (Ü, Ü) 

35 17. l 0.013 935 ± l.l 4.8 ± l.6 1650 -25 1.6° (-2 10.-292) 

37 l l. 9 0.029 79.3 ± 1.0 4.0 ± 1.3 14 25 -2 15.6° (-171, -259) 

39 21.3 0.004 74.7 ± 09 4.5 ± 1.3 18:55 -283 .9° (-249.-3 19) 

41 12.0 0.021 82.8 ± 1.2 4.8 ± l.5 14 20 -214.9° (- 172. -254) 

42 33.2 <0.001 73.0 ± l.l 7.5.±_l.6 16:50 -251 7° (-226.-277) 

43 25. l 0.001 81.3 ±. 1.0 5.5 ±. l.4 17 :00 -254.6° (-224 . -285) 

00 

o 



Continua tabla 9 FRECUENCIA CA1<DIACA 
Paciente PR Valor MESOR ±e.e. Amp. ± e.e . Ac rofase en. horas 

De P látidos por minuto Hrs 360° =24 hrs 15° =lhr . 

44 5.3 0.283 81.9 ± 0.9 2.0 ± 13 1300 - 195.5° < O. Ol 

(X) 



Tabla 10- Veintidos mujeres embarazadas que se auto-registraron P..,_ y FC por medio de un mo nitor serrn-outomático morc o 
OMRON modelo 601, a intervalos de una hora d urante 48 hrs e l noveno mes de embarazo 

mESIQt:J A[Sirn!AL SISIQLICA 
Paciente PR Valor MESOR ± e.e. Amp. ± e.e . Acrofase en . horas 

De P mmhg Hrs 360° =24 hrs 15º= l hr. 

01 22.8 0003 109.2 ± 0 .9 4.8 ± 1.3 1207 - 182.2° (-149,-2 15) 

04 49.8 <0.00 1 11 9.0 ± 1.3 12.5 ± 1.9 1400 -2 10.6° (-193,-228) 

06 32.3 <0.00 1 115.2 ± 2.0 13 o± 2 8 17 00 -254.6° (-229,-280) 

07 49.3 <0.001 110.7 ± 17 16.5 ± 2.5 1550 -236.9° (-219 ,-254) 

13 3.2 0.485 107.3 ± 2.4 4.2 ± 3.4 13 30 - 197 7° ( O. 0) 

14 108 0071 99.5 ± 1.1 3.6 ± 1.5 138 -24.6° ( O, Ü) 

15 54.2 <0001 1254 ± 1.6 15.4 ± 2.3 14 30 -217.8° (-200 .-236) 

17 17.0 <0.001 103.8 ± 1.3 7.7 ± 1.8 13: 15 - 197.8° (- 171,-225) 

18 6.4 0.264 106.7 ±2:0 4.7 ± 2 7 2006 -301 .6° < O. Ü) 

19 210 0.004 129. l ± l.l 5 7 ± 1.6 4 32 -68. 1° ( -33, -103) 

27 55 9 <0.001 112.0 ± 2.0 21.2 ± 2 8 16 24 -246 .5° (-231,-262) 

29 1.5 0.7 19 1117±17 2.0 ± 2.4 1620 -244 . 7° ( O. 0) 

31 39.7 <0.00 1 116.7 ± 2. l 16.5 ± 30 3 19 -54.7° ( -35, -7 3) 

33 4.1 0.402 96.5 ± 1.0 2 o± 1.5 2307 -346.9° < O, 0) 

34 1.8 0.667 130.5 ± 1.9 2 4 ± 26 350 -57 .0° < O. 0) 

34 9.1 0.237 134.3 ± 2.5 6.1±35 835 - 128.8° ( O, 0) 

35 4.2 0.373 119.1±1.6 3 2 =~ 22 16 15 -242 .6° ( O, 0) 

37 17. l 0.013 123.5 ± 1.5 65 -- 2.1 14 12 -2 12.9° (- 172.-253) 

39 57.9 <0.001 112.0 ± 1.2 13. l . 1.6 1555 -238. 1° (-224,-253) 

42 35.4 <0.00 1 116.9 ± 1.5 103~ _20 15:18 -230.0° (-207 ,-254) 

43 25.4 0.002 104.9 ± 1.5 8.5 .:!. 22 15:55 -238 .7° (-208,-270) 

44 24.9 <0.001 107.6 ± 1.4 8.4 :!. 2.0 14:00 -209.5° (- 182,-237) 

00 
1-...l 



Continua tabla 10 PRESIQN ARTERIAL SISTOLICA 
Paciente PR Valor MESOR ±e.e. Amp ±e.e. 

De P mmhg 

45 9.4 0.015 128 8 ±J.4 5.9 ±: 2.0 

Acrofase en. horas 
Hrs 360° =24 hrs l 5° = 1 hr 

ll 00 , 165.7° (· 122. -209) 

00 
\.>J 



Continua tabla 10 PRESIQN ARTERIAL QIASTQblCA 

Pac iente PR Valor MESOR ±e.e. Amp. ±e.e. Acrofase eri. horas 

De P mmhg Hrs 360° =24hrsl5° =l hr . 

0 1 21 .2 0.005 63.5 ± 1.5 7.2 ±_21 7 04 -106 0° ( -69.-142) 

04 26.9 <0.001 63 2 ± l.8 104 ± 2.6 13 35 -203.4" (- 174.-233) 

06 165 0.019 60.9 ± 1.9 8.2 ±_2.8 1536 -234 4° (- 192.-277) 

07 49.4 <0.001 60.3 ± 1.3 12.0 ± l. 8 1625 -246.5 o (-229.-264) 

13 20.5 0.006 576.:t. l.4 6.<• ± 2.0 1135 -1 73 .3° (- 137.-2 10) 

14 l.5 0.713 63.5 ± l. l l : . ± l.6 2 25 -36.3° ( O. Ü) 

15 49.9 <0.001 74.5 ± l.5 12. i ± 2 l 14 36 -218 .3° (- 199.-238) 

17 33.2 <0.001 59 o± 0.9 9. l ±-1 3 12 36 - 189. 7c. (- 173 .-207) 

18 4.0 0443 56.0 ± 1.4 2.t ±.... l.9 1920 -289.0° < O. 0) 

19 4.6 0339 79. l ± l.l 2.4 ± l.6 3 20 -48 .6° ( O. Ü) 

27 61.l <0001 69.0 ± 1.6 19.2 ± 2.3 16:00 -240 .2° (-226.-254) 

29 5.1 0.315 75.4 ± 2.1 4.6 ± 30 1320 - 199.1° < O. Ü) 

3 1 4.4 0373 47.5 ± 0.8 l.6 ± l.l 17 45 -263 .6C. ( o. 0) 

33 11.9 0.061 5 1.5 ± l.2 4.3 ± l.6 1505 -226.0 u ( o. 0) 

34 3.3 0.480 84.4 ± 1.4 2.4 ± l.9 350 -57 .5° < O. Ü) 

34 46.7 <0 001 85.6 ± l.5 10.3 ± 2.0 656 - 103.7 ° ( -79.- 128) 

35 3.6 0.432 6 1.4 ± 13 2.5 ±-1 9 1550 -236.7° ( o. 0) 

37 40.9 <0.001 73.3 .:t. 13 10. l ± 1.7 1506 -226 .4° (-206 .-247) 

39 559 <0.001 59.0 ± 13 14.2 ± l.8 1545 -2350° (-220.-250) 

42 67.6 <0.001 63.5 ± l. l 15.0 ± 1.5 15:50 -237 . 1° (-225.-249) 

43 6.7 0.219 60.0 ± 1.6 4.2 .:t._2 3 16 20 -243 .9° ( O. Ü) 

44 27 .0 <0.001 68.2 ± 0.8 49.:t.l.l 1142 - 175.4° (- 149 .-202) 

45 l.9 0.431 78.5 ± 0.9 1.7 ± 1.3 12:25 - 185.6° < O. 0) 

00 
.¡::. 



Continuo tabla 10 FRECUENCIA CARDIACA 
Paciente PR Valor MESOR ±e.e. Amp. ±e.e . Acrofase en. ho ras 

De P lá tidos por minuto Hrs 360° =24 hrs 15° = l hr. 

01 28.4 <0.001 83.7 ± 1.4 8.6 :t_ 2.0 13 50 -207 .0° (- 179 .-235) 

04 29.4 <0.001 8 17 ± 1.6 9.6 ± 2.2 15 30 -23 2 0° (-204 -260) 

06 37 9 <0.001 80.3 ± 1.4 10.2 ± 2.0 1606 -24 1.0b (-218.-264) 

07 458 <0.001 83.0 ± 0 .9 8.0 ± 13 15 36 -234 7° (-2 16.-253) 

13 135 0.04 1 85.7 ± 1.9 7 o± 26 11 25 - 170.3° (- 12 1.-220) 

14 130 0.041 56.5 ± 0.8 29±1.l ·14 24 -2 15.4° (- 165.-266) 

15 37.7 <0.001 78.3 ± 1.1 7.7 ± 1.6 13 50 -207 . 1° (- 182. -232) 

17 23. l <0.00 1 77.4 ± 0.8 5.9 ± 1.1 13 30 -203 .2° (-181.-225) 

18 9.7 o. 130 89.6 ± 1.1 3. l ± 1.6 138 -25. 1° ( O. 0) 

19 308 <0.00 1 85.3 ± 0 .8 4.9 ± 1.1 18 30 -277 . 1° (-25 1 .- 303) 

27 350 <0.00 1 75.9 ± 13 8.8 ± 1.8 1554 -239 .3° (-2 15.-264) 

29 0.2 0092 89.5 ± 1.7 5.3 ± 2.3 1225 - 185. 7° ( O. Ü) 

31 44.8 <0.001 71.7 ± 1.3 109 ± 1.8 3 34 -53.6° (-35 ' -73) 

33 28 3 <0.001 82. 1 ± 13 7. 4 ± 1.7 17 00 -255 .2" (-228.-285) 

34 4.9 0.334 82.8 ± 1.8 3.8 ± 2.5 1225 - 185 .4° ( o. 0) 

34 42.2 <0.00 1 77.8 ± 1.5 9.7 ± 2. 1 17 25 -26 1.4° (-255.-288) 

35 13.6 0.035 88. 7 ± 1.1 4.3 ± 1.6 17 00 -254 .4° (-206.-304) 

37 34 .3 <0.001 830 ± 1.0 6.7 ± 13 1448 -223.4" (-200.-247) 

39 44 .4 <0001 730 ± 1.2 9.9 ± 1.6 1600 -240.3° (-221.-260) 

42 22 .6 0.004 74.2 ± l.l 5.6 ± 1.1 1605 -240 .9° (-208 .- 275) 

43 30.6 <0.00 1 784 ± 1.2 7.6 .:! 17 16:08 -240.9° (-2 14 .-268) 

44 32.9 <0.001 72.0 ± 1.2 9.0 ± 1.7 12 55 -192.9° (- 170.-2 16) 

45 8.6 0.021 84.4 ± 1.4 5.6 ± 20 9: 15 -138 7 o ( -94. - 185) 

00 
V1 



Tabla 11 . Da tos correspondientes a la di ferenc ia ent ie el promedio del M E SOR y sus ME SO Res 1nd1v1ch1alPs de l'AS y 1 'AD de 4 '.J p<1cw 111., ~. 
obtenidos del regis tro de 130 pe rfil es durante un l<tpso de 48 hrs. con 1ntc rv; 1los de un il hor;i 

MESES DE EMBARAZO. 

3 ro 4to Sto 6to ?to 8 vo 9no - . - · - ·-
PAC PAS PAD PAC PAS PAD PAC PAS PAD PAC PAS PAD PAC PAS PAD PAC PA.S PAD PAC PAS PAD 

8 -5 .8 -6 .2 1 0 .3 -0 .8 1 3.2 0 .9 1 0 . 7 -2.4 1 5 .9 6.7 1 - 1. 7 8 . 1 1 -4 .9 -3 .6 

1 o 3 .4 - 1 o 5 - 1 -0. 2 6 -3 .7 - 14 6 1. 1 -12 4 -5 .2 -9.8 4 -2.3 -9. 1. 4 3 . 7 -4.2 

21 0 .5 4 . 8 6 -0 .4 -20 1 1 -7.4 - 11 1 4 -20 -14 6 2 -5. 1 6 4 .5 -3.7 6 0 .3 - 7.7 

29 5 .2 11 1 1 -2.4 -9 .9 1 4 - 16 - 13 1 5 5 .3 1.3 1 2 4 .4 1. 2 9 -4 . 1 -6.2 7 -3 .6 -8.4 

33 - 19 - 19 14 - 15 -9.8 1 7 4.5 -6 .5 1 7 -8.1 -6 .3 1 3 -2.8 - 10 1 3 o -7 .5 1 3 -6 .5 - 13 

42 11 1 4 1 7 - 10 -7 .1 1 8 2. 1 - 1 3 1 8 -4.7 -3.3 1 5 -5 . 1 - 16 1 4 -20 - 15 1 4 - 13 -3. 4 

1 8 0 .2 0.45 23 -2.3 -6 .8 1 9 1 3 17 1 6 -3. 1 -4 .5 1 4 -14 - 1 o 1 5 9 .2 13 

2 1 5 .8 13 .9 29 8. 1 27 20 -5 .5 -9 .9 1 7 -6 .3 -2 .7 1 5 3.8 3 1 7 -9 6 - 1 o 
22 -4 .8 -1.4 33 -2 1 - 2 4 23 -5 . 1 8 . 7 1 8 3 1 .5 1 7 -2.3 2.2 1 8 -7. 1 . 15 

23 - 1.3 -0. 1 35 1 o 0 . 7 24 -2.3 3.4 1 9 6 .9 1 3 1 8 -5 .6 - 12 1 9 1 2 20 

26 5. 1 18 . 1 38 -3 5 .4 25 12 4 24 -0.8 7 . 1 19 1 3 1 7 2 7 -2.4 4 8 

29 1 2 10 .8 39 8 .8 11 28 -5.7 - 11 25 7 1 3 .3 27 -2. 6 9 .5 29 -2.7 1 4 

32 3.3 13.2 42 9 .9 11 29 3.5 1 3 28 -2 - 1.5 28 -5 .9 -4 .8 3 1 1. 7 -2 8 

33 - 19 -25 43 -5. 7 3 .9 33 - 18 -2 1 29 7 .2 22 29 5 23 33 - 16 -22 

35 13 3.25 44 12 1 7 35 1 3 8 .8 30 5 .9 0 . 7 3 1 1.8 -3 34 14 2 8 

36 1 .4 0 .2 39 8 . 1 7 .6 3 1 -3 -8 .2 33 - 14 -23 34 1 7 30 

38 5 .6 6. 15 42 7 .4 2 . 7 33 - 16 -2 1 34 11 2 1 35 3. 7 -G .fl 

42 6.9 7.52 43 -4 .6 5 .6 34 7 6 1 4 35 7 . 8 o 9 37 7 .6 11 

44 9 .6 7.4 35 7 .3 3 .4 37 7.7 13 39 -2 4 - 1 o 
39 1.6 -6 .2 39 3.2 2 42 1 8 -3.7 

40 - 11 - 1 1 4 1 9 . 1 -4 .3 4 3 -8 .5 -8 .9 

42 1. 1 6 1 42 0 .5 -5.2 44 -6. 3 3 .6 

43 -0.9 8.8 4 3 -0.4 4 .9 45 12 1 9 

4 3 - 7.4 -4 .8 44 7 . 1 -0.3 

44 3.3 1 3 

00 

°' 



Tabla 14 . Dalos correspondien tes i! I % de exce so o d1s1ninuc 1ón del MESOR del 3o ;il 'lo rnr> s de P111 ii:ira1 0 "º rr> lac1u n con"' 1" "' 111 ·<1 10 
obtenido del pe"rf1I de 48 h rs a interva los de c;ida ho r;i de c <1 da pe1c1r?r1 t1> 

PAC 
8 
1 o 
2 1 

29 

33 

4 2 

X 
so 

PAC 
1 

5 
6 
11 

1 4 

1 7 
1 8 

21 

22 

23 

26 

29 

32 

33 
35 
36 
38 

42 

X 
so 

PAS e.e 
099.2 0 1.67 

108 .8 0 1.38 

105 . 7 01.70 

1 107 02 .3 1 

090. 1 0 1.69 

11 7 .0 01. 10 

105 . 3 

009.5 

PAS e .e 
108. 4 02.07 

106.9 02.40 

107 .6 04 26 

105.5 0 1. 53 

09 1.4 01.30 

097 3 02 .05 

108 3 02 .03 

11 4 .3 0 1 .30 

102.9 01.20 

106 . 7 0 1.4 0 

1 13.6 02.55 

12 1. 1 1 1.6 7 

1 1 1.6 02.50 

087.7 0 1.33 

122.6 0 1.47 

109 .5 02 .2 4 

11 4 .0 03 .06 

11 5 .5 0 1. 00 

108 . 0 

009 . 1 

EXC 
1o 1 

11 o 
107 

11 3 

92 

118 

EXC 
11 0 

109 

11 2 

107 

93 

99 

11 o 
11 6 

104 

108 

11 6 

133 

11 4 

89 

124 

11 2 

1 1 7 
117 

DIS 
98 

107 

10 4 

108 

88 
11 6 

DIS 
106 

105 

103 

104 

90 

95 

106 

1 13 

102 

105 

111 

109 

109 

86 

12 1 

107 

1 11 

11 5 

TERCER MES 

% 
-OO!;i .8 
003 .4 

000 .5 

0 05 .2 

-0 18.6 

011 . 1 

PAD 
058 .8 

059.6 

065.6 

069.5 

0 5 1. 0 

071 .5 

062 . 7 
007 . 7 

· CUARTO MES 
% PAD 
000 .3 

-0 0 1.0 

-000 .4 

-002 .4 
-O 15.4 

-0 10 .0 

000 .2 

005 .8 

-0 04 .8 

-00 1.3 

0 0 5. 1 

012 .0 

003 .3 

-0 18 '. 8 

0 13 .5 

001 .4 

005 .6 

006.9 

064 .4 

06 4 .8 

052.0 

058 .5 

058 .6 

060 .3 

065 .2 

074 .0 

06 4 .0 

064.9 

076 .6 

07 1 .9 

073 .5 

049.0 

067 .0 

065 .0 

068 .9 

0 69.8 

064 . 9 

007.3 

e .e 
0 1.45 

00 .92 

0 1. 14 

01 .53 

0 0 .98 

0 1. 19 

e .e 
0 1. 13 

o 1. 95 

02 .22 

00 . 80 

OO . 77 
0 1.25 

0 1.4 2 

01.00 

00.95 

0 1.39 

11 .22 

0 1.02 

01. 79 

OO . 75 

0 1.36 

0 1.64 

02.27 

00.85 

EXC DIS % 

60 5 7 -006 .2 

60 59 -099 .0 

67 65 004 .8 

7 1 68 01 1. 0 

52 50 -0 18.7 

73 70 0 14 . 

EXC DIS % 

66 63 -000.8 

67 63 -000 .2 

54 50 -0 19 .8 

59 58 -009 .9 

59 58 -00 9 .8 

62 59 -007 . 1 

67 64 0004 

75 73 0139 

65 63 -0 0 1.4 

66 63 -000 . 1 

88 65 0 18. 1 

73 7 1 0 108 

75 72 0 132 

50 48 -024.5 

68 66 003 .3 

6 7 63 

7 1 6 7 

7 1 69 

000 .2 

006 . 1 

007.5 

FC 
072 .3 

081 . 7 
070.0 

075 . 1 

076 .6 

062.9 

073 . 1 

006.4 

FC 
063 9 

078 7 

076 . 9 
076 . 1 

066 7 
074 .O 

086 7 

075 7 

072 9 

080 3 
083 3 
084 .6 

0 74 .4 

079 5 

074 .6 

074 .3 

07 1 .6 

069 .2 

075 . 7 
005 .9 

e .e 
0 1 84 

o 1.30 

01 .2 8 

0 1 .·35 

o 1.4 7 
o 1.45 

e .e 
OO. 78 

o 1 54 

o 1. 77 
00 .98 

0 1 15 

o 1 06 

o 1 05 

o 1 18 

o 1 28 

o 1 23 

o 1 19 

o 1.3 1 

0 2 27 
o 1 . 13 

o 1 74 

o 1 .4 8 

o 1. 23 

00.97 

EXC 
74 

83 

7 1 

76 

78 

64 

EXC 
65 

80 

79 

77 

68 

75 

88 
77 
74 

8 2 

85 

86 

77 
8 1 

76 

7G 
7 3 

70 

DIS 
70 

80 

69 

74 

75 

6 1 

DIS 
63 

77 
75 

75 

66 
73 

8 6 
75 

72 

79 

82 

83 
72 

78 

73 

73 

70 
68 

% 

-00 1 1 

o 11 .8 

-004 .2 

00 2 7 
004 .8 

-O 14 O 

% 

-015.6 

003 9 

00 1 .5 

000 .5 

-O 12 O 

-002 3 
o 14 5 
000 .ü 

-003 .8 
006 o 
o 1 () () 

o 1 1 .7 

-00 1 7 

005 .0 
-00 1 .5 

-00 2 o 
-005.5 

-008 7 

00 
-.J 



Tubla 14 . Dalos correspondienles ;i l % de exceso o di sminución ctel MESOR del 3o ;i l 9o mes de e11il Ja r;110 en rcla cro11 co n .,¡ pr n11 1ed10 
obl enido del perfil ele 48 hrs a inl ervalos de cada horiJ de c<Jd;i pacrenle. 

QUINTO MES 
PAC PAS e .e EXC DIS % PAD e .e EXC DIS % R: e .e EXC DIS % 

1 11 O. 7 02.1 1 11 3 109 003.2 063 .3 0 1 20 65 62 000 .9 070 .6 00.97 72 70 -009 .0 

6 103.3 02.7 1 106 1o1 -003 .7 054 . 1 o 1.85 5 6 52 -O 13.7 072 .6 01 38 74 7 1 -00 6 .4 

11 099.3 00.73 100 99 -007 .4 055.7 00.53 56 55 -0 11 2 077 . 1 00 74 78 76 -000.6 

1 4 089.7 0 1. 39 9 1 88 -01 6. 4 054.6 00.7 1 55 54 -O 13 .0 062 .0 OO.. 9G 63 6 1 -020. f 

1 7 11 2.0 03 .95 11 6 10 8 004 .5 058.7 o 1.5 0 60 57 -006 5 07 4 .6 o 1 18 76 73 -003.8 

1 8 109.6 0 1. 65 111 108 00 2. 1 061 .9 0 1.65 6 4 60 -00 1.3 097 . 1 0 1. 11 98 96 0 2 5 .2 

23 10 4 .8 0 1.05 106 104 -002.3 058 .4 0 1 . 18 60 57 -006.8 087 .0 o 1 55 89 85 o 12 1 

29 11 6.0 02.2 7 11 8 114 008. 1 079 .8 02.22 82 78 0 27 2 086 .0 o 1. 73 88 84 O 1 O 8 

33 085.0 0 1. 10 8 6 84 -020.8 047.5 00.81 48 47 -02 4 .2 08 1 .4 01 .29 83 80 004 .9 

35 11 8.2 01 .2 5 11 9 11 7 010 .2 06 3 . 1 0 1 .4 3 65 62 000.7 082 .6 o 1. 4 7 84 8 1 006.5 

38 104 . 1 02.26 106 1 02 -003.0 066. 1 01.33 67 65 005 .4 08 1 .5 01.07 83 80 005 .0 

39 11 6 . 7 00 .93 11 8 11 6 00 8.8 069.4 0 1.30 7 1 68 0 10 .6 07 1 .4 00.94 7 2 70 -008 o 
4 2 117. 9 0 1 .02 11 9 117 009.9 069.6 00 .95 7 1 69 o 11 o 070 . 1 0 1.02 7 1 69 -009.6 

4 3 10 1.2 0 1.70 103 100 -005.7 065.2 0 1. 16 66 64 003 .9 075 .2 00.99 76 74 -003. 1 

44 12 0 .6 02 .6 7 123 118 01 2.4 073.3 02 . 17 76 7 1 0 16.9 07 4 6 0 1.65 76 73 -003.8 

X 107 .3 062 . 7 077 .6 

so 01 0 . 5 008.3 008 .6 

00 
00 



T abla 14 Da los correspond1en1es al % de exceso o d1sm inuc1ón del ME SOR df?I Jo ;d ') o 1n•' S dP 0mlJ;11;-.1 0 "" «•l ;1uon con »I ¡Ho11wd1 0 
obtenido del perf il de 48 tus a 1n1 erv;-.los de c ildil ho ra de c .idil p;ic 1< ,nl e 

PAC 
1 

6 
1 4 

1 5 
1 7 

1 8 

1 9 

20 

23 
24 

25 

28 
29 
33 
3 5 

39 
4 2 
4 3 
44 

X 
so 

PAS e.e 
11 0.7 02.38 

111.1 02 .96 

087 .8 o 1.46 
11 5.7 01.47 

101.0 0 1.75 

104 7 02. 49 

124.2 0 1. 37 

103.8 01.48 

104 .3 01.22 
107.4 02 .0 1 

123. 1 0 1 2 6 
103.6 0 1. 89 

1 13.7 01.09 
090.5 0 1. 63 
124.2 01.29 
1 18 .8 01.19 
118 .0 0 1.2 8 
104 .8 0 1.05 

120.4 02.3 1 

109 . 9 
01 0 . 5 

PAS 

SEXTO MES 

EXC DIS 
113 
1 14 

89 
1 17 

103 

107 

126 

105 

106 
109 

124 

10 5 
11 5 

92 
125 
120 
11 9 

106 
123 

108 
108 

86 
11 4 

99 · 

102 

123 

10 2 

103 
105 

1 22 
10 2 

11 3 
89 

123 

11 8 
11 7 

104 
11 8 

% 

000.? 
00 1 1 

-020. 1 
005.3 

-008. 1 

-004 .7 

013 .0 
-005 .5 

-005 1 

-002.3 

012 .0 
-005 . 7 

003 .5 
-0 17 .6 
013 .0 
008 . 1 
007 .4 

-004.6 

00.9 6 

PAD 
062 .6 

056.7 

055 .4 

065.0 

060 . 1 

062.0 

074 .9 

057 .8 

069.7 
066.3 

066.7 
057 .4 
072 .3 

050.4 
069.8 

069 .0 
065.9 
067. 7 

068.9 
064.1 

006 . 4 

PAD 

e .e EXC DIS % 

0 1 .49 64 

01.76 58 

0 1. 21 57 

0 1. 10 66 

01.43 62 

0 1.97 64 

0 1.02 76 

01.36 59 
00 .90 7 1 

0 1.4 7 68 

01 . 10 68 
o 1 .3 1 59 
0 1.22 74 
01.05 5 1 
01.25 71 
0 1.25 70 
01.09 67 

01.16 69 
01 .24 70 

6 1 -002 .4 

5 5 -O 11 6 

54 -0 13 .6 

64 001 .3 

59 -006 3 

60 -003 J 

74 016 .8 

5 6 -009 9 

69 008 .7 
65 003 .4 

66 004 .0 

56 -010 .5 
7 1 0 12.7 
49 -02 1. 4 
69 008 .B 
68 007 .6 
6 5 002 7 
6 7 005 .6 

68 007 4 

R: 
070 8 

079 .5 

06 1 1 

081 o 
077. 1 

090. 7 

084 .5 

079.8 

076 .7 

079 .8 

086 .6 

086 .5 
090 .0 
081 . 1 

080 o 
075.7 
074 .O 
079 .5 
072 8 

079 . 3 

00 7 . O 

R: 

e .e 
o 1 08 

02 . 1 o 
00 96 

01·. 1 o 
o 1. 19 

0 1.38 

o 1.05 
o 1. 5 1 

o 1. 25 
o 1. 27 

01 .04 

00 .95 
o 1 4 7 

o 1. 23 
o 1 48 
01 . 16 
o 1 1 o 
01 13 

0 2 OG 

EXC DIS 
72 

82 

62 

82 

78 

92 

86 

81 

78 

8 1 

88 

87 
9 1 

8 2 
8 1 

77 
75 
81 
75 

70 

77 

60 

80 

76 

89 

83 

78 
75 

79 

86 
86 
89 
80 
79 
75 
73 
78 
7 1 

% 
-O 10 .7 

000 2 

-0 2 3 o 
002 1 

-002.8 

o 14 3 
006 5 
000 6 

-003 .3 

000 6 
009 .2 
009 o 
o 13 .5 

002 2 
000.8 

-004 6 
-006 7 

000 2 
-OOíl 2 

00 

'° 
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PAC 

1 

4 
6 

12 
13 

1 5 
16 

1 7 

18 

1 9 

2 4 

25 

2 8 

29 

30 

3 1 

33 
34 

35 

39 

4 0 

4 2 

4 3 

4 3 

44 

X 
so 

PAS e. e 
11 7 .4 02 . 11 

105 . 1 02. 02 

1 13 . 1 03.6 4 

11 5 8 02.06 

10'7 .8 0 1.78 

105 .2 0 1. 29 

107.4 0 1.53 

103 .9 01 .39 

1 14 .2 0 1.95 

1 18.5 0 1.56 

110 .0 02 88 

1 18 .8 01.33 

108.7 02 . 17 

11 8 .9 0 1.23 

11 7.4 0 1.80 

107.5 0 1.75 

O'J3.4 0 1.66 

11 9.3 02 .33 

1 19. 0 0 1 30 

11 2 .6 0 1.10 

098 .8 0 1. 13 

1 12. 1 0 1.95 

109 9 0 1.23 

102.7 0 1.46 

1 14 .5 0 1. 12 

11o.9 

006 . 9 

EXC 

12 0 

107 

1 1 7 

11 8 

11 o 
106 

109 

105 

11 6 

12 0 

1 13 

120 

1 11 

120 

11 9 

109 

95 

122 

12 0 

1 14 

100 

1 14 

111 

104 

116 

DIS 

1 15 

103 

109 

1 14 

106 

104 

106 

103 

1 12 

11 7 

1 07 

1 1 7 

107 

11 8 

11 6 

106 

92 

11 7 

11 8 

11 2 

98 

11 o 
10 9 

10 1 

113 

SEPTIMO MES 

% PAD 

005 9 

-005 2 
00 2 .O 

004 .4 

-002 8 

-005 . 1 

-003 . 1 

-006 .3 

003 .0 

006 .9 

-000 8 

007 . 1 

-002 o 
007 .2 

005 .9 

-003.0 

-015 8 

007 .6 

007 .3 

00 1 .6 

-0 10 9 

00 1 1 

-000 .9 

-007.4 

003 .3 

067 7 

0 57 .2 

060 .2 

064 2 

057 . 1 

053 .2 

060 .6 

06 1 .7 

064 .4 

07 1.9 

06 7 .9 

065.5 

062 .5 

077. 1 

063 .9 

058.2 

050 .2 

072.6 

065 .6 

059 .5 

056 .3 

067 .3 

069 .0 

060 .4 

07 1 .5 

063.4 
006 . 4 

e .e 
o 1.38 

0 1.8 3 

03.24 

02 .05 

o 1. 07 

o 1. 31 

o 1. 30 

o 1. 3 1 

01.99 

01 .02 

o 1.9 1 

0 1.36 

o 1.4 1 

o 1. 23 

o 1 .46 

o 1 60 

0 0 . 86 

o 1. 5 7 

o 1. 07 

0 1 39 

01 o 1 

0 1 63 

0 1.00 

o 1.48 

01 .57 

EXC DIS % 

69 66 OOG .7 

59 55 -009 .8 

63 57 -005 . 1 

6 6 6 2 00 1 2 

58 56 · 010 .0 

55 52 ·0 16 . 1 

62 59 -004 5 

63 60 -002.7 

66 62 00 1.5 

73 71 0 1311 

70 66 007 . 1 

67 64 00 3 :J 

64 6 1 -00 1.5 

7 8 7 6 02 1 G 

6 5 G 2 000 7 

60 57 -00 8 .2 

51 49 -020 .9 

74 7 1 0 14 5 

67 65 0034 

6 1 58 · OOG 2 

57 55 ·0 11 2 

69 66 006 1 

70 68 00 8 .8 

62 59 ·004 8 

73 70 0 127 

FC 

076 .8 

080 .3 

08 2 o 
07 9 3 
078 2 

084 8 

100 .0 

08 2 7 

095 .0 

087 1 

080 7 

086 .0 

088 3 

088 .0 

084 .2 

070.8 

08 5 .O 

080 o 
085 5 

079 .0 

08'.l 'J 

07 1 2 

o8 :J. 2 

07 9 .5 

08'.J .O 

08 3 . 0 
00 6 . 3 

e .e EXC 

O 1.4 1 7 8 

o 1.48 82 

02 .30 84 

o 1· 37 81 

0 1 45 80 

o 1 . 10 8 6 

0 1. 58 102 

00 .91 84 

o 1 64 9 7 

00 .97 88 

O 1 75 8 2 
O 1 20 8 7 
o 1 50 9 o 
o 1. 66 9 o 
o 1. 4 3 86 

o 1 03 7 2 
00 . 88 86 

O 1 69 8 2 

oo 9 11 n 6 

0 1 º'' 80 
o 1 :J.1 n :, 
0 1 2B 72 

o 1 35 8 5 

00 . 8 3 80 

01.76 8 5 

DIS 

75 

79 

80 

78 

77 

8 4 

98 

82 

93 

86 

79 

8 5 
87 

B6 

83 

70 

B4 

7íl 

ns 
7 ll 

tl:1 

70 

n2 
79 

8 1 

% 

· 007 .4 

-003 .2 

· 00 1.2 

-00'1.4 

-005 f3 

00 2 2 
020 5 

-000 .3 

o 1'1 5 

005 .0 

-002 7 

003 6 

006 .4 

OOG .O 
001 5 

-O 14 .7 

002 4 

-OO :l G 
003 o 

. ()().1 tl 

ºº 1 1 
. () 14 2 

000 .3 

-004 .2 

000 .0 

-e 
o 



Tabla 14 Da los correspondien tes al% de exceso o d ism inución del M ESOR d el 3o a l 9o mes de e1nb;irct10 en rel;i c10 11 con el p ro 11 wcl"' 
obtenido del perl d de 48 hrs a intervct los de cctda hora de c;ida p;ic1ente . 

PAC 

4 
6 
9 

1 3 

1 4 

1 4 

1 5 

1 7 

18 

19 

27 

28 

29 

3 1 

3 3 

34 

35 

37 

39 

4 1 

4 2 

43 

44 
X 

so 

PAS e .e 
107.6 0 1.39 

107 o 0 1. 25 

11 44 03.30 

105 o 02.00 

1 09 5 o 1 55 

0872 0 1.1 6 

093 8 OO . 98 

1 13.7 0 1. 5 4 

107.0 0 1.7 1 

103.4 02.00 

123. 3 00.99 

106.7 0 1.07 

103.0 0 1.46 

11 5. 0 o 1. 14 

111 .5 0 1.5 0 

093 .7 00.9 0 

12 1.5 02. 17 

11 8 .0 0 1.52 

1 17.9 0 1.53 

1 13.0 0 1.1 5 

1 19 .5 02.87 

1 10 .0 02.56 

109. 1 01.85 

11 7.3 0 1. 48 

109 . 5 
009 . 0 

OCTAVO MES 

EXC DIS % PAD 

109 

108 

11 8 

107 

111 

88 

95 

11 5 

109 

105 

124 

108 

10 4 

11 6 

1 13 

95 

124 

120 

11 9 

1 14 

122 

11 3 

111 

1 19 

106 

106 

111 

103 

108 

86 

93 

11 2 

105 

10 1 

122 

106 

102 

114 

11 o 
93 

1 19 

1 16 

1 16 

1 12 

1 1 7 

107 

1 07 

11 6 

-00 1 J 
-002.3 

004 5 

-004 1 

000 o 
-020.4 

-01 4 .3 

003 .8 

-002 .3 

-005 .6 

0 12 6 

-0 02.6 

-005 .9 

005 .0 

00 1 .8 

-O 14 .4 

0 11 .0 

007 .8 

007 .7 

003 .2 

009 1 

000.5 

-000 4 

007.1 

068 .2 

05 7 .4 

060 .8 

059 .2 

058 .4 

053.5 

056.7 

065.0 

064 .5 

055. 7 

073.8 

069. 1 

060. 1 

077.5 

06 1. 2 

0 48 .8 

076.2 

063 .7 

071 .2 

06 4 .4 

060.4 

059.8 

066.2 

062 .9 

063 . 1 
007 . 0 

e .e EXC DIS % 

00 . 77 69 

0 1.0 1 58 

02 .08 63 

0 1 .29 60 

0 1.1 8 60 

0 1.00 55 

0 1. 18 58 

01.37 66 

11 .5 4 76 

11. 63 67 

o 1.00 7 5 

o 1.30 7 o 
o 1. 14 6 1 

11. 32 89 

0 1.3 5 63 

00.73 50 

01 .80 78 

01.32 65 

11 . 12 8 2 

11. 2 0 76 

o 1 6 1 62 

o 1 .37 6 1 

0 1. 51 68 

01.37 64 

6 7 008 

56 -009 . 1 

59 -003 .7 

5 8 -006 .2 

57 -007.5 

53 -0 15. 2 

56 -0 10. 2 

64 003 .0 

53 00 2 2 

4 4 -O 11 7 

73 0 16.9 

68 009 .5 

59 -0 04 .8 

66 02 2. 8 

60 -0 0 3 .0 

4 8 -022 .7 

74 020.7 

62 000 9 

GO O 12 íl 

53 00 2 .0 

59 -004 .3 

5 8 -005 2 

65 004 .9 

62 -000 .3 

FC 
072 o 
078 .5 

089 5 

086 . 1 

086 .9 

058 .3 

0 5 8.4 

082 1 

08 1 .4 

087 . 1 

092 .4 

074 .9 

086 .3 

078 .6 

069 2 

090 .0 

09 1.3 

093 5 
079 3 

0 7 4 7 
08 2 7 

0 73 o 
08 1 .4 

081 .9 

080 . 4 

009 . 5 

e.e 
o 1.22 

o 1. 3 1 

o 1. 89 

O L 5 1 

o 1 . 55 

00 . 87 

00 09 
o 1 05 

o 1 00 

o 1. 55 

01 . 16 

o 1.0 3 

01 14 

o 1. 4 3 
00 .97 

00 . 8 1 

02 .0G 
o 1 1 [) 

()() qq 

00 '1? 

o t 1 q 

o 1 1 : ! 

00 97 

00 .8 '1 

EXC DIS 

73 

80 

9 1 

88 

88 

59 

59 

83 

82 

09 
94 

76 

87 

80 

70 

9 1 

93 

9S 
fl() 

7(; 

fl ·l 

7 ·1 

B? 

83 

7 1 

77 
88 

85 

85 

57 

58 

81 

80 

86 

9 1 

74 

85 

77 
68 

89 

89 
1) ? 

7!1 

7 ·1 

f\? 

?'?: 
80 

01 

% 

-0 10 .4 

-002 4 

0 1 1 .3 

007 . 1 

008 . 1 

-027 5 

-02 7.4 

00 2. 1 

00 1.3 

008 3 

o 14 .9 

-006 8 

007 3 

-002.2 

-0 13.9 

0 1 1 9 

0 13 6 

O 1 G 1 
. ()()1 1 

. (1( 17 1 

00? 'l 

-OOél ? 

00 1.3 

0 0 1 9 

~ 



T abla 14 Dntos correspondien tes il l % de exceso o el1 sm1nuc1ón del MESOR rl c l :lo ;il !Jo " "'S ' ' " p1111l.HillO <~ n '"'" ~ ""' " " " 1•1 ,,,,,,, ,,,,¡,,, 
obtenido del pert1I ele 48 hrs a 1ntervillos ele cada llo ra de c;i ct;i pac1e 11 tc . 

PAC 

4 
6 
7 
13 

14 

1 5 

1 7 
1 8 

1 9 

27 

29 

3 1 

33 

34 

34 

35 

37 

39 

4 2 

43 

44 
45 

X 
so 

PAS e .e 
109 .2 00 .93 

11 9.0 0 1.32 

11 5.2 0 1.99 

110 .7 0 1.73 

107 .3 02.43 

099.4 0 1.08 

125 .4 0 1. 62 

103.8 01. 25 

106.7 01.96 

129. 1 0 1.1 3 

112.0 0 1.98 

1 1 1.7 01.69 

116.7 02. 10 

096.5 01.03 

130.5 0 1.85 

134.3 02.53 

11 9. 1 01.59 

123. 5 01.47 

11 2. 0 0 1.1 8 

116.9 01.45 

105.0 01.54 

107.6 01.39 

128. 8 01.43 

11 4 . 8 
010 . 2 

EXC 

11 o 
120 

117 

112 

11 o 
100 

127 

105 

109 

130 

114 

11 3 

11 9 

98 

132 

137 

12 1 

125 

11 3 

118 

107 

10 9 

130 

DIS 

108 

118 

113 

109 

105 

98 

1 2 4 

103 

105 

128 

11 o 
11 o 
115 

95 

129 

132 

118 

122 

111 

11 5 

103 

10 6 

127 

NOVENO MES 

% 
-00 4 .9 

003.7 

000.3 

-003.6 

-006.5 

-0 13. 4 

009 .2 

-009.6 

-007. 1 

012 .5 

-002.4 

-002 .7 

001 .7 

-0 15.9 

013.7 

017 .0 

003 .7 

007 .6 

-002 .4 

001 .8 

-008.5 

-006 .3 

012 .2 

PAD 

063.5 

063.1 

060.8 

060.3 

057.6 

063.6 

074 .5 

059 .0 

056.0 

079.1 

069.0 

075.4 

0 47 .5 

05 1 .5 

084 .4 

085.6 

06 1 .4 

0 73 .3 

059.0 

063.5 

060.0 

068 .2 

078.5 

065 . 9 
01o . 1 

e .e 
01 .50 

01.81 

01.94 

01.26 

01.43 

01 .08 

01 .46 

00.94 

01.36 

01. 13 

01 .6 1 

02. 10 

00 .8 1 

0 1.2 0 

0 1 .36 

01 .4 7 

0 1.34 

01 .25 

01.33 

01.09 

01.64 

OO. 77 
00.94 

EXC DIS 

65 62 

65 6 1 

63 59 

62 59 

% 

-003 6 

-004 .2 

-007 .7 

-008 4 

59 56 -0 12 5 

65 63 -003 4 

76 73 013.1 

60 58 -010.4 

57 55 -0 15.0 

80 78 0 20. 1 

7 1 6 7 004 8 

78 73 014 .5 

4 8 4 7 -027 1) 

53 50 -02 1 B 

86 83 028 2 

87 84 030 .0 

63 60 -0 0 6 .8 
75 72 0 11. 3 

60 58 -010 .4 

65 62 -003 7 

62 58 -0 089 

69 67 003 .6 

79 78 0 19 .2 

FC 

083 . 7 

08 1. 7 

080.3 

083.0 

085.7 

056.5 

078 .3 

077 .4 
089.6 

085.3 

075.9 

089 .5 

07 1. 7 

082 1 

082 8 

077 9 
088 .7 

083 .0 

073 .0 
074 2 

078 .4 

072 .0 
084 .4 

079 . 8 
007 . 3 

e .e 
o l 4 1 

o 1.6 1 

0 1.3 8 

00.90 

01 .86 

00. 79 

o 1. 13 

OO . 79 

0 1 08 

OO. 77 
o 1 26 

o 1. 65 

o 1.25 

O t 2S 

o 1 76 

o 1. 52 

o 1 . 1 4 

00 .96 

o 1. 18 

01 08 

o 1 2 1 

o 1. 22 

o 1.4 1 

EXC 

85 

83 

82 

84 

88 

57 

79 

78 

9 1 

86 

77 
9 1 

73 

íl'.3 

85 

79 

90 

84 

74 

75 

80 
7 3 

06 

DIS 

82 

80 

79 

82 

84 

56 

77 
77 
89 

85 

75 

88 

70 

íl 1 

UI 

76 

88 

8 2 

7 2 

73 

77 
7 1 

83 

% 

004 9 

002 .4 

000.6 

004 .O 
007 .4 

-029 .2 

-00 1.9 

-003 .0 

012 .3 

006.9 

-004 .9 
o 12 .2 

-0 10 . 1 

002 g 

003.8 

-0 02 .4 

0 11 .2 

00 4 .O 

-008 .5 

-007 .0 

-00 1 .7 

-009 .8 

005.8 

'D 
N 
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Fig . 20 Datos correspondientes al promedio mensual del MESOR obtenidos de cada perfil de 48 horas a intervalos 
de una hora de cada paciente. 
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vi) Distribución del Incremento Porcentual de la Amplitud Mensual 

CIPAM)' de la Presión Arterial Sistólica (PAS). 

El IPAM se obtuvo por medio la diferencia porcentual de la amplitud de cada perfil 

circadiano de la PAS. de cada paciente y del promedio de todos los amplitudes del 

mes correspondiente . 

En el Tercer mes se observa . en el 33% de los perfiles c ircad ianos . un IPAM en las 

pacientes : 8 , 21 ( ver Figura 8. Tabla 4.12 y 15) 

En el Cuarto mes el IPAM corresponde al 44.4% del los perfiles de las pacientes: 

1.5.6.17 ,18.36.38 (ver Figura 9. Tabla 5. 12. y 15). 

En el Quinto mes 46.6% de los perfiles circad ianos mostró IPAM en los pacientes : 

1.6.17.29.38,42,43 (ver Figura 10. Tabla 6.12 y 15) 

En el Sexto mes: el IPAM se observo en el 37% de los perfi les de las 

pocientes:l.6.15.17.18,42 (ver Figura 11.Tabla 7.12 y 15). 

En el Séptimo mes · 50% de los perfiles c ircadianos mostró IPAM en las pacientes: 

4 .1 2.1 5.1 7.24 .25.30.31.35 .39,42,43 (ver Figura 12. Tabla 8.12 y 15). 

En el Octavo mes un 48% de los perf iles circod ionos mostró IPAM en los pacientes: 

l,4,6,9.15.17 .27 .31 .39,41,42 (ver Figuro 13 , Tablo 9, 12 y 15). 

En el Noveno mes el IPAM corresponde al 40% de los perfiles de los pacientes : 

4,7 ,15.27 . 31.39, 42,43 , 44 (ver Figuro 14 . Tabla 10 . 12 y 15). ~esultodos que se 

compararon con el promedio de lo amplitud obtenido poro codo mes (ver Tablo 13 

y 15) 

vii) Distribuc ión del Incremento Porcentual de lo Ampl itud Mensual CI PAM)' 

de la Presión Arterial Diastólico CPAD) 

Tal IPAM se obtuvo por medio lo d iferencio porcentual de lo amplitud de codo perfil 

circadiono de lo PAD. de codo paciente y del promedio de todas los amplitudes del 

mes correspondiente . 
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En el tercer mes se observo en el 33% de los perfiles circodionos un IPAM en los 

pocienfes: 8. 21 (ver Figuro 8. Tablo 4.1 2 .. y 15) 

En el Cuarto mes el IPAM se presento en el 44.4% de los perfiles circodionos de los 

pacientes 1.5.6.17 .1 8.22 .23 .36.38. (ver Figuro 9. Tablo 5. 12 . y 15) 

En el Quinto mes 46.6% de los perfiles circodionos muestro un IPAM de los pacientes: 

l.6,17.38,39.42. 43.(ver Figuro 10. Tablo 6.12 y 15) 

En el Sexto mes se muestro en el 37% de los perfiles ci rcodionos un IPAM 

correspondiente o los pacientes 6.1 5. 17 .18.35.39 (ver Figuro l Uoblo 7 .1 2 y 15) 

En el Séotimo mes 45 % de los pe rf iles circodionos observan un IPAM en los pacientes: 

4 .1 5. 16 .17 .24 .25 .30 .31.35.39 .43 (ver Figuro 12. Tablo 8.1 2 y 15). 

En el Octavo mes el IPAM se presento en el 30% de los perfiles circodionos de los 

pacientes 4.6.15.27.31.39. 41 (ver Figuro 13. Tablo 9, 12 y 15) 

En el Noveno mes un 43 % de los perfiles circodionos muestro un IPAM en los pacientes: 

4.6.7 .15.17.27.34.37 .39.42 (ver Figuro 14, Tablo 10. 12 y 15). 

Resultados que se comparan con el promedio de lo amplitud obtenido poro codo 

mes (ver Tablo 13 y 15) 

viii) Distribución de .los tendencias del IPAM de lo PAS . 

Tal tendencia se obtuvo por medio de lo diferencio porcentual de lo amplitud de 

codo perfil circodiono de lo PAS y lo elevación progres ivo persistente de codo 

paciente en codo mes del emoorozo en comparac ión con el promedio de todos los 

amplitudes enumerando primeramente los que llevaron o c abo de 4 o 7 perfiles y 

posteriormente los que obtuvieron únicamente tres perfiles o menos. de los siguientes 

pa cientes y el mes corre spondiente Q en el 4° mes= 186.5% (24 mm de Hg) . 5º 

mes=84 .4% (13 3 mm de Hg). 6° mes =80.1% (134 mm de Hg). 8° mes=l22.5% ( 18 mm 

de Hg) (ver gráfico 9 o l l y 13. tablo 12 y 15). lL 4° mes = 53.8% (13 mm de Hg), 6° 

mes=93.9% (1 4.5 mm de Hg) . 70 mes=l01% (16 2 mm de Hg)(ver Figuro 9.11 y 12. 
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Tablo 12 y 15). 1..8. 40 mes =45.4% (1 2 l mm de Hg). 6° mes 77.4% (1 3.2 mm de 

Hg)(ve r'Figuro 9.11 y Tablo 12. 15). 32._en el 7° mes = 21.8% (98 mm de Hg) 9° mes 

=63 .6% (13. l mm de Hg)(ver Figuro 12 y 14. Tablo 12.1 5).12, el 5º mes= 12.6% ( 8 l 

mm de Hg). 6º mes = 43.4% (10.7 mm de Hgl . 7° mes = 37 .5% ( 11. l mm de Hg)(ver 

Figuro 11 o 13. Tablo 12. 15). 4.3_ 5º mes= 19.7% (8 6 mm de Hgl . 70 mes= 39.7% (11.2 

mm de Hg )(ver Figuro 10.12 y Tablo 12 .15). _Q 7° mes= 79.6 % (1 45 mm de Hg). 90 

mes 76.1% ( 15.4 mm de Hgl(ver Figuro 12 y 14. Tablo 12.15) 

Y los pacientes: 21. 8° mes = 91 .9% ( 15 6 mm de Hg) 9° mes = 165.3% (21 .2 mm de 

Hg)._A_ 7° mes = 26.4% (10 2 mm de Hg) . 8° mes = 58.4% (128 mm de HgJ .__3l 7° mes 

= 88.2% (1 5 l mm de Hg) . 8º = 107.7% (168 mm de Hg) . Resultados que no muestran 

descenso gradual de lo amplitud de lo PAS de alguno de los pacientes. Se 

encontraron en total 24 oerfiles de PAS con tendenc ia al incremento de lo amplitud 

durante el transcurso del embarazo. 

ix ) Distribución de los tendencias del IPAM de lo PAD 

Tal tendencia se obtuvo por medio de lo d iferenc io porc entual del lo amplitud de 

codo perfil circodiono de lo PAD y lo elevación progresivo persistente durante c odo 

mes del embarazo comparado con el promedio de todos los amplitudes enumerando 

primeramente los que llevaron o cabo de 4 o 7 perfiles y posteriormente los que 

obtuvieron únicamente tres perfiles o menos en los siguientes pacientes y el mes 

correspondiente : Q_ 40 mes = 88% e 12.3 mm de Hg l. 50 mes= 100% (1 2 7 mm de 

Hg)C ver Figuro 9 y 10. Tablo 12 y 15).114º mes = 70.4% (11. l mm de Hg). 5° mes = 

96.4% (1 25 mm de Hg). 7° mes = 80.2% (12 mm de Hg)(ver Figuro 9.10.1 2.Toblo 12 y 

15)_]2 5º mes = 47.8% (9 4 mm de Hg) 6º mes = 45.8% ( 10.4 mm de Hg). 90 mes = 

94.7% (142 mm de Hg)(ver Figuro 10.11.14 y Tablas 12 .1 5) 42 50 mes·= 21.2% (7 7 mm 

de Hg) . 90 mes = 105.6% (1 5 mm de Hg)(ver Figuro 10.1 4 y Tablas 12. 15) . 115º mes= 

85.2% (118 mm de Hg). 7° mes= 80.8% (12.1 mm de Hg)(ver Figuro 10.12 y tablas 
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12.15) l.5.6º mes= 151 .6% (180 mm de Hg ). 7° mes = 105.1% (137 mm de Hg) 8° 

mes = 147.6% (17 2 mm de Hg) (ver Figuro 1 lo 13 . Tablo 12 y 14) , 3..5. 6º mes= 24.7% 

(8 9 mm de Hg). 7° mes = 38.6% (9 3 mm de Hg) (ver Figuro 11. 12 y Tablas 12. 15) Y 

los pacientes• 4 7° mes = 55.2% (104 mm de Hg ). 9D mes= 43.2% Cl0.4 mm de Hg) 

.ll7º mes= 97.7%(132mmdeHg). 8° mes= 121.9%( 154mmdeHg) -21. 8º mes 

= 126.7% ( 15.7 mm de Hg) 9D mes = 163.4% ( 19 2 mm de Hg) (ver tabla 12) 

Resultados que contrastan con el descenso gradual de lo amplitud de PAD en las 

pacientes • Q_ 6° mes = 65.4% < 11 .8 mm de Hg). 8° mes = 50.5% e 10 4 mm de Hg) 9D 

mes = 12.6% (82 mm de Hg) (ver Figura 11.13 y 14. Tabla 12 y1 5) 116º mes = 39.5% 

( 10.0 mm de Hg), 90 mes = 24.2% ( 9. l mm de Hg) (ver Figura 11 y 14. tablas 12 y 

15) .18__ 40 mes = l 06.5% ( 13.5 mm de Hg) 6º mes = 77 .9% ( 12 7 mm de Hg) (ver 

Figura 9, 14 y Tablas 12, 15).;IB 4° mes=l67% ( 17 .5 mm de Hg) 5º mes 38.4% (88 mm 

de Hg) (ver Figura 9 y 10 . Tabla 12. 15) . sin embargo sus valores no descienden por 

abajo del promedio obtenido para cado mes respectivamente (ver Tabla 13). 

' NOTA las pacientes Q y ll muestran datos fluctuantes en los siguientes perfiles• Q_ 4° 

mes = 88% ( 12.3 mm de Hg ), 5º mes = 100% e 12 7 mm de Hg ), 6° mes= 65.4% e 11.8 

mm de Hg),8º mes= 50.5% ( 104 mm de Hg), 9D mes= 12.6% (82 mm de Hg) ( ver 

Figura 9 y 10. Tabla 12 y 15) y ll 4º mes = 70.4% ( 11 . 1 mm de Hg). 5º mes = 96.4% 

(125 mm de Hg), 6º mes= 39.5% (100 mm de Hg).7º mes= 80.'.2% (12 mm de Hg) 9° 

mes = 24.2% (9. 1 mm de Hg) (ver Figura 9. 10. 12.Tabla 12 y 15) mostrando una 

característica bifásica de comportamiento de su presión arterial durante el embarazo. 

Se encontraron en total 23 perfiles circodianos de PAD con tendencia al incremento 

de lo amplitud durante el transcurso del embarazo. 
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Tabla 13 .Da tos correspondientes a los promedios de los MESORes y amplitudes de PAS. ~'AD y FC olJlen11 t.i s del'"""" al 11 ov1·11 0 '"' '" d•~ 
embarazo.de 4 '.> pac ientes. 

PAS PAD R:; PAS PAD R:; 

TERCER MES 

PAC MESORe; (mrnHg) AMPLITUD (rnrnHg) 

8 099.2 058 .8 072 .3 o 15 o 0 13.3 009 .9 

10 108 .8 059.6 08 1.7 005 .9 003.9 002 o 
2 1 105. 7 065.6 070 .0 o 11 .5 006.6 008 .0 

29 11 0.7 069.5 075 . 1 00 1.8 001 .4 00 2 .2 

33 090. 1 051 .0 076 .6 003. 7 001.0 001 .8 

4 2 117 .O 071 .5 062.9 005 6 004 .8 000.6 

X 105 . 3 062 . 7 073 .1 007 .2 005 . 2 004 . 1 

so 009 . 5 007 . 7 006 . 4 005 . 0 004 . 5 003 . 8 

CUARTO MES 

PAC MESORe; (mmHg) AMPLITUD (rnrn Hg) 

1 108.4 064 .4 06 3.9 o 11 7 006 .6 00.8 . 6 

5 106.9 064 .8 078.7 009 . 1 007.5 O 1O. 7 

6 107 .6 052 o 076 .9 023.9 0 12.3 004 .5 

11 105 .5 058 .5 076 . 1 005 . 1 002 .9 004 .5 

1 4 091 .4 .058 .6 066.7 002.9 003. 4 00 4 6 

17 097 .3 . 060 .3 074 .O 012 .8 o 11 . 1 00 4 .9 

1 8 108.3 065 .2 086.7 0 12. 1 o 13 5 00 4 G 

2 1 114 .3 074 .O 075 .7 00 1.5 00 1 6 002 o 
22 102 .9 064 .O 072 .9 o 11 4 OOG 6 009 q 

23 106.7 064 .9 080 .3 002 .7 009 9 007 5 

26 113 .6 076 6 083.3 002 .9 00 1 .O 00 4 .9 

29 12 1. 1 07 1 .9 084 .6 002.6 00 1 .5 005.2 

32 111 .6 073.5 074 .4 00 1 8 003.0 003 .8 

33 087.7 049 .0 079 .5 004 o 00 1.4 006 o 
35 122 .6 067 .O 074 .6 004 4 002 .5 004 .6 

36 109.5 065 .0 074 .3 0 18.7 009 .4 008.4 

38 114 .O 068 .9 071 .6 02 1.6 0 17 .5 00 1.2 

4 2 11 5.5 069.8 069 .2 000.9 006 .0 o 11 .9 

X 108.0 064 . 9 075 . 7 008 . 3 006 . 5 006.0 

so 009.1 007 . 3 005 . 9 007 . 3 004 . 9 002 . 9 

'° \0 



Tabla 13 .Dalo s corresrondienl"S a los promedios ue los ME SORcs y ampl1 ludes de PAS. !'Al) y r:c n l >lf'llll Ll S do>I [»/\ " ' .11í l<JV" ' "' 11\ 0''. <1 1• 

emba razo.ele 4 5 pac ien tes 

QUINTO MES 

PAC MESORes (mmHg) AMPLITUD (mmHg) 

1 11 0.7 063.3 070.6 0 1O. 1 008 .4 006 7 

6 103.3 054 . 1 072 .6 o 13 3 o 12 7 00 1 .8 

11 099.3 055 .7 077 . 1 001 .8 001 . 1 004 3 

1 4 089. 7 054 .6 062 .0 003 .8 001 .4 008 .0 

1 7 11 2.0 058.7 074 .6 010 .3 o 12 .5 006 .0 

18 109 6 06 1.9 097.1 005 .6 004 .8 00 1 .7 

23 104 .8 058 .4 087.0 004 .8 002. 1 005.7 

29 11 6.0 079 .8 086 .0 007 .4 005 .8 003 .6 

33 085.0 047 .5 081 .4 005.3 001 .6 007 2 

35 118 .2 063 . 1 082.6 004 .3 003 .6 0 11 . 1 

38 104 . 1 066 . 1 081.5 o 13 2 008 .8 00 2 1 

39 í 16 . 7 69.39 071 .4 005 .9 009 .4 002 .4 

42 117 .9 069.6 070 . 1 00 8. 1 007.7 003 .9 

43 101 .2 065.2 075 .2 008 .6 0 11 .8 OOJ 4 

44 120.6 073.3 07t .6 005 .5 003.7 001 5 

X 107 . 3 062 . 7 07i .6 007.2 006 . 4 004 .6 

so 010.5 008.3 00! .6 003 . 4 004 . 1 002 . 8 

o 
o 



Tabla 13 .Dalos correspondientes a los promedios de los MESORes y arnpli udes de PAS . PAD y FC olJ1.-,n1d;i s ¡1, ,1 tPrcer :il 11ov., 11 0 111 f' s de 
embarazo.de 4 5 pac ientes 

SEXTO MES 

PAC MESORes (rnmHg) AMPLITUD (mrnHg} 

1 110 .7 062.6 070 .8 007 .8 006.6 005.4 

6 111. 1 056 . 7 079.5 o 13.4 011.8 006 .2 

1 4 08 7 .8 055.4 061 . 1 002 6 005 .3 004 3 

1 5 115 . 7 065.0 081 .0 016 3 018.0 004 o 
1 7 10 1 o 060.1 077.1 o 14 .5 010.0 004 .7 

1 8 104 . 7 062 .0 090.7 o 13 2 o 12. 7 000 6 

19 124 .2 074 .9 084 .5 003 6 004 .3 005 9 

20 103 .0 057 .0 079 .0 006 7 005 9 003.4 

23 104 .3 069 . 7 076.7 002 o 002 .0 00 1 2 

24 107. 4 066 .3 079 .0 009 .6 005 .7 007 7 

25 123. 1 066 . 7 006 .6 005 .3 007 .7 o 10 o 
28 103 .6 057 .4 086 .5 006 o 0 04 5 004 .4 

29 113 .7 07 2.3 090 .0 005 .3 006 6 00 t o 
33 090 .5 050.4 081 . 1 002 .2 000 8 006 5 

35 124 .2 069 .8 080 .0 005 .0 000 .9 007 6 

39 118 .8 069 o 075 .7 00 5 3 o t 0 .4 00 t 7 

4 2 118 .0 065 9 074 .O 0 10 7 006 G 006 2 

4 3 104 .8 067.7 0 79 .5 004 8 003 'J OOG O 

44 120.4 060 9 072 .0 007 .4 00:3 1 OOG 2 

X 111. 7 065 . 8 0 80 . 2 005 . 8 005 6 00 5 4 

so 010 . 4 006.4 005 . 5 002 . 7 00 2 . 9 002 8 

o 



Tabla 13 .Datos corr espondientes a los promedios de los ME SO l1es y ;irnplitudcs rl e f'AS. l 'f,l l v FC o l> tf' n 1d.i s del l t>rc" r ;i l ""v""º rn1•s ch• 
emt)a rilzo. de 4 Ci p;ic 1e nt es. 

SEPTlMOMES 

PAC MESORes (mmHg) AM PLITUD ( rnrnH y) 

1 11 7.4 067 7 07 6 .8 002 .8 004 . 7 008.5 

4 105 1 057 .2 080 .3 o 10 .2 o 10 .4 006 7 

6 11 3 . 1 060 .2 08 2. 0 003 9 005 . 7 00 1 .5 

1 2 11 5 8 064 .2 079 .3 o 10.7 003 . 1 003.7 

13 107 .8 057 . 1 078 .2 006 .3 001 .6 006 .2 

1 5 105 .2 053 2 084 .8 o 14 .5 0 13 7 006 .6 

16 107.4 060 .6 100 .0 00 5 .3 006 .9 005 .4 

1 7 103 .9 061 7 082 .7 0 16 .2 0 12 .0 006 . 7 

18 114 .2 064 .4 095 .0 0 04 .5 004 . 7 00 2.0 

1 9 118 .5 071 .9 087 . 1 0 02 1 00 1.5 006.4 

24 11 0 .0 067 .9 080. 7 0 15. 0 o 10 8 007 .2 

25 118 .8 065 .5 086.0 o 14 6 o 13 .4 O 1O. 1 

2 8 108.7 06 2 .5 088 .3 00 2 1 00 1 .8 OOG 2 

29 11 8.9 077 . 1 088 .0 00 2 .G 000 .5 00 3.G 

3 0 11 7 .4 063 .9 084 .2 o 12 .6 009 .8 006 .0 

3 1 107 .5 058 .2 070 .8 o 15 . 1 013 .2 o 13.8 

33 093.4 050 .2 085 .0 002.0 003.4 007 .4 

3 4 11 9 3 07 2.6 080 o 00 2 .9 00 4 .3 004 .7 

35 11 9 .0 065 .6 08~ .5 o 11 . 7 () Qf) J 007 5 

39 11 2 6 059 .5 07~ .O 009 .8 00 7 . 1 006 ? 

40 098 .8 056 3 os: 9 004 .8 00? <) 002 .5 

4 2 11 2. 1 067 .3 071 .2 o 11 . 1 006 .5 005.0 

4 3 109 .9 069 .0 08 :3 .2 002 .0 002 .4 00 1 .2 

4 3 102 .7 060 .4 07 9. 5 0 11 .2 01 2. 1 006.4 

44 114 .5 071 .5 083.0 007 .2 005.0 002 .6 

X 111. 3 063 . 2 083 . 4 008 . 1 006 .9 006 . 2 

so 006.8 006 .6 006 . 8 005.4 004 .5 002 . 8 

o 
r....i 



Tabla 13 Í)iJ tos corre spond1enlcs ¡¡los pro1n ed1 os d1~ lo ~ ME SOHP c:. y ,1111pl 1 11dPS dr. f1AS . l 'All y FC n ld1 ·1 111L l'-. d1 )I ff 'r l: l'r ,1l 1H)V1·ru ) n11· ·, di ' 
Pmh<t r<l /O .dfl .1r> p . 1c 1en!f •c:, 

OCTAVO MES 

PAC MESORes (rnrnHg) AMf 'LITUD (rnmHij) 

1 107 6 068.2 07 2 .O 008. 4 004 .9 009 .0 

4 107 .O 05 7.4 078 .5 o 12 .8 009 .6 006 o 
6 114 4 060 .8 089 .5 018 .0 o 1 o .4 o 1 o 4 

9 105 .0 059 .2 086 . 1 010 .2 002 .9 009 .4 

1 3 109.5 058.4 086.9 007 1 002 . 1 005 7 

1 4 087 .2 053 .5 058 .3 003 8 002. 7 00 3 4 

1 4 093 .8 056.7 058 .4 000 7 004 .6 005 9 

1 5 11 3 7 065 .0 082 . 1 0 14 .3 o 17 2 002 8 

1 7 107 .O 064 .5 081 .4 o 13 .0 006 .6 006 :¡ 

1 8 103 .4 055 .7 087 . 1 005. 1 003 .8 00 2 G 

1 <) 123 .3 07 3 .8 092 .4 00 1 3 003 2 00 4 . (i 

27 106 .7 069 1 074 .9 O 15 G o 15 . 7 00~) ? 

28 103 .0 06 '.) 1 086 .3 00 5 9 006 .6 003 <) 

29 11 5 .0 077 .5 078.6 002 7 003 2 00 3 n 
3 1 111 .5 061 .2 069.2 O 1 G 8 o 15 .4 oor; si 

33 093 . 7 048 8 090 .0 002 .4 004 . 1 008 6 

34 12 1 .5 076 .2 09 1. 3 004 .O oo:, o 00:1 :¡ 

35 11 8 .0 063 . 7 0 93 .5 003 .6 00 5 8 00 4 8 

37 11 7 .9 071.2 079 .3 005 2 005 5 00 4 o 
39 11 3 .0 . 064 .4 074 7 0 11 . 1 008 9 00·1 :, 

4 1 11 9 .5 060.4 082 7 0 12 . 1 OOCJ 3 00 4 8 

4 2 11 0 .0 059 .8 073 .0 008.6 OOG .2 007 5 

4 3 109. 1 066 .2 08 1.4 005. 1 006 7 005 5 

44 11 7 .3 062.9 08 1. 9 006. 7 006 .0 00 2.0 

X 114 . O 062.3 079.8 008. 1 007 . 1 005 . 0 

so 005 . 2 002 . 9 004 .5 003.0 001.5 002 . 3 

o 
w 



Tabla 13 .Datos correspondien tes a los prom ed ios de los MESORes y amplit udes de fºA S . f'AD y FC ot.> len1d;i s tl f! I l»rcer ,11 11 ov •·11 0 111cs d" 
embarazo.de 45 p;ic1entcs . 

NOVENO MES 

PAC MESORes (m mH g) AMPLITUD (mmHg ) 

109 2 063 5 083.7 004 .8 007 .2 008 G 

·1 11 9 .0 063 1 08 .7 0 12.5 o 10.4 009 .6 

6 11 5.2 060 .8 08·1.3 003.0 008 2 0 10 .2 

7 11 0 .7 060 .3 08: ;. 0 o 16 .5 o 12 o 008 .0 

1 3 107 3 0 5 7 .6 08! .7 004 .2 006 .9 007 .0 

1 4 099 .4 063 .6 05 (i.5 00 3 6 00 1.3 002 .9 

15 125 .4 0 74 .5 O?El.3 o 15 4 o 12 .7 007.7 

1 7 103.8 0 59 o 07/. 4 00 7' 7 009 1 005 .9 

1 8 106 . 7 0 56 .0 089 .6 004 . 7 00 2 .5 003 . 1 

19 129. 1 0 79 . 1 085.3 005.7 00 2 .4 004 .9 

27 11 2 .0 069 .0 07 5 .9 0 2 1.2 o 19 2 008 8 

29 111 . 7 0 75 .4 0 89 .5 00 2 .0 004 6 005 3 

3 1 11 6.7 04 7 5 0 71 .7 0 16 .5 00 1 6 o 1 o 9 

33 096 .5 05 1.5 082 . 1 00 2. 0 004 .3 007 .4 

3 4 130 .5 08 4 .4 082.8 00 2 .4 002 . '1 003 8 

3 4 134 .3 085 .6 077 .9 006 . 1 010 .3 009 . 7 

35 11 9 1 06 1 .4 088 7 003 .2 00 2 5 00 4 3 

3 7 123.5 073 .3 08 3 .0 006 .5 o 1 o 1 006 7 

39 11 2 o 0 59 .0 07 3 .0 01 3 . 1 O l •I ? OO 'l <) 

4 2 11 6 .9 063 5 07'1 .2 o 1 o 3 o 1 :, o 00 5 (i 

4 3 105 .0 060 .0 078 .4 008 .5 O<H 2 0 0 7 ( j 

44 107 .6 068 2 07 2 .O 008 .4 ºº'¡ g OO'J O 

45 128 .8 078 .5 084 .4 005 9 00 1 ' 7 005 .G 

X 114 .5 065 . 1 079 . 9 008 . 1 00 7 7 00 7 . O 

so 01 0 . 1 010 . 2 007 . 4 005 . 7 005.1 002 . 4 

o 
.¡::,. 



Tabla1 2. D 1fc re n c 1a s entre e l promed io d e lét <lrnrhtud y su s arnp l t lud P.~ 1nd1v1 d11 .d1 •<; ( c!P f'I Pv,1 r: 10 11 ) d1 • .1r, p. 1c 1+' r 111 ... <:... cl1
1 I \ .1 1 41 1111", 1 h ~ 

emb<l rélZO o bl e n1d os del rp ~·p s t r o dP ·lH hr s. C: 1) ll in 10 rv . tl os d1• un:1 ho r :1 

MESES DE EMOARAZO 

3 ro 4 to S to Gto ?t o 8vo 
. - -,-,.-- - · --~~ 

PACI PAS í'~ PAC PAS PA O PAC PAS PA [ PAC PAS PAD PAC PAS PAD PACI PAS PA D 

8 107 .0 157 .4 1 40 001 . 1 1 4 0 33 1 4 .3 - 7.4 1 -6 4 . 7 -29.6 1 4 .2-292 

1 o -019 .0 -25 5 9 .51 014 .9 6 84 100 6 80 65 4 26.4 55.2 4 5 8 38 .2 

2 1 058 .2 27.92 6 187 088 .0 1 1 . 75 -8 2 1 4 -65 -25 6 -52. 1 - 14 .3 6 123 50 .5 

29 -074 . 7 -73 .2 11 -3 9 -055 .5 1 4 -4 7 . 78 1 5 119 152 1 2 32 .6 -53. 4 9 2 6 -58 

33 -04 8 8 -80. 4 1 4 -65 -048. 1 1 7 43 96 1 7 94 40 1 3 -2 1.6 -76.2 1 3 - 13 -69.6 

42 -022. 7 -6.4 4 1 7 53 .8 070.4 1 8 -23 -25 1 8 77 78 1 5 79 .6 105 1 4 -53 -6 1.8 

1 8 45 .4 106.5 23 -3 3 -67 1 9 -51 -40 1 6 -3 4 .5 3 .65 1 4 -9 1 -33 .2 

21 -82 -075 .8 29 3 -1 o 20 - 1 o - 18 1 7 1o 1 80 .2 1 5 76 148 

22 36 .7 00 1.0 33 -2 7 . 74 23 . 73 -6 1 18 -43. 7 -29.6 1 7 6 1 -4.48 

23 -68 050 .7 35 -40 -44 24 28 -20 • 9 -73 .9 -77 . 1 1 8 -38 -45 2 

26 -65 -085 .3 38 04 30 25 -29 8 .3 :? 4 86 .8 6 t .5 1 9 -83 -54 1 

29 -69 -076 .6 39 - 18 40 28 - 19 -37 :? 5 80 9 1o 1 27 92 127 

32 -79 -053 .7 42 1 3 2 1 29 -29 . 7 .5 ; ~ 8 -73 .6 -73 .2 28 -27 -4 .9 1 

33 -52 -079 .3 43 2 0 8 5 33 . 71 -88 29 -67 .6 -92. 1 29 -66 -53.8 

35 -47 -062.1 4 4' -24 -4 2 35 -33 25 30 56 .7 4 7 .2 3 1 108 1 22 

36 12 5 044 .4 39 -29 46 3 1 88. 2 97 .7 33 . 7 1 -4 1 1 

38 159 167 .5 42 4 3 . 7 .2 3 3 . 74 6 -48 .5 3 4 -5 1 -2 7 9 

4 2 -89 -0 08 . 1 43 -36 -45 34 -63 .8 -3 5 . 1 35 -55 - 16.6 

4 4 -0 .6 -56 35 4 5 .8 3 8 .6 37 -36 ·2 1 2 

39 2 1.8 6 .2 3 9 37 2 9 

4 0 -4 1 -5 6.3 4 1 4 9 3J o 

42 37 .5 -2 . 19 42 5 7 . 10 .4 

43 -7 5.8 -6 4 .3 4 3 -J7 -3 .32 

43 39. 7 00 .8 44 - 18 . t 3 

4 4 - 10. 1 -25 3 

PAC 
1 
4 

6 

7 

1 3 

1 4 

1 5 
1 7 
1 8 
1 9 
27 
29 
3 1 
3 3 
34 
34 
35 
37 

39 
4 2 

4 3 
44 

45 

9n o ---·--
PAS PA 

-4 o -1 

56. 4 4: 

-6 2 1: 

106 6~ 

-4 7 -5 

-55 -8: 

92 1 7, 

-3 5 2 t 

. 4 1 -6 ~ 
-29 -6· 

165 1 
. 7 5 -3 1 

t 06 -7 
. 75 -41 
. 70 -6 · 

-2 '1 4 
-60 -61 
. 1 g 3f 

63 6 g , 

2 0 .8 1 

G 34 
5 .4 7 .3; 

-27 . 71 

D 
16 

.2 

.6 

42 

.8 

9 
.2 
5 

.3 

63 
.6 

.5 
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7 
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ELE VACION PORCENTUAL DE AMPLITUD EN PRESION ARTERIAL (PA) 3er MES. 

20ºT/ 
------- --

150 \ 
1 

z 
o 100 : o 
<( 
> 
LLJ 50 
-' 
LLJ 

UJ 

o . o 1 1 PA Sistólica 

¡¡l1 !& PA Diastó lic a 
-50 

- 100 

8 

PACIENTES 

-- ,_______ / 
29 ---.,.__ __ . . 

33 -
42 

o 
Fig.8 Datos correspondientes a la diferencia entre el promedio de la amplitud de 6 pacientes y sus amplitudes individuales, °' 

obtenidas del registro de PA durante un lapso de 48 hrs, con inte rvalos de una hora. 



ELEVACION PORCENTUAL DE AMPLITUD EN PRESION ARTERIAL CPA) 4º MES 
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Fig. 9 Datos correspondientes a la diferencia entre el promedio de la amplitud de 18 pac ientes y sus a mplitudes individuale s. _, 

obtenidas a partir del registro de PA durante un lapso de 48 hrs, con intervalos de una ho ra . 



ELEVACION PORC ENTUAL DEL MESO R EN PRESIO N ARTERIAL (PA) 5" MES 
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Fig. 10 Datos correspondientes a la diferencia entre el promedio de a amplitud de 15 pac ientes y sus amplitudes individuales. oo 

obtenidas o partir del registro de PA durante un lapso de 48 hrs. con inte rvalos de uno hora. 



ELE VACIO N PORC ENTUAL DE AMPLITUD EN PRESION ARTERIAL CPA) 6º MES 
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TABLA 15. Dalos correspondientes a la dife renc ia porcentual del pr om edio de la amplit ud y s 11 s <i inplitll(les 1nd1v 1cl11a lc s d el :l n , ,¡'I n 111 .,s d e 
embarazo de cada pacien te, ob tenido de cada perfil de 48 h rs a 11 1tcrvalos de 11na hora 

PAC 

8 
1 o 
2 1 

29 

33 
42 

X 
so 

1 

5 
6 

11 

1 4 

1 7 

1 8 

2 1 

22 

23 

26 

29 

32 

33 
35 

36 

38 

4 2 

X 
so 

PAS 

Amp e.e 

0 15 .0 02.24 

005 .9 02.0 1 

0 11. 5 02.50 

001.8 03.4 7 

003 7 02.43 

005 .6 0 1. 60 

007 . 2 

005 . 0 

o 1 1. 7 02. 91 

009. 1 03.48 

023 .9 05.99 

005.1 02.23 

002.9 0 1.85 

0 12.8 02.92 

0 12 . 1 02 . 87 

00 1 .50 1.83 

0 11 .4 01.70 

002. 7 02 .00 

002 .9 03.66 

002 .6 02. 31 

00 1.8 02 .80 

004.0 01 .9 1 

004.4 02. 10 

0 18 .7 03 .09 

021 .6 04.37 

000 .9 0 1.42 

008 . 3 

007 . 3 

% EXC % DIS 

17 1 3 
08 04 

1 4 09 

05 -02 

06 01 

07 04 

1 5 

1 3 

30 

07 

05 

1 6 

1 5 

03 

1 3 

05 

07 

05 

05 

06 

06 

22 

26 

0 2 

09 

06 

1 8 

03 

o 1· 
1 o 
09 

00 

1 o 
o 1 

-0 1 

00 

-or 
02 

02 

1 6 

1 7 

-01 

TERCER MES 

% 

107 .0 

-0 19.0 

058 .2 

-074 .7 

-048 .8 

-022 .7 

PAD 

Amp 
0 13.3 

003.9 

006.6 

001.4 

001.0 

004 .8 

005 . 2 

004.5 

CUARTO MES 

040.0 

009 .5 

186 .5 

-038 .8 

;065 .2 

053 .8 

045 .4 

-082 .3 

036 .7 

-068 .2 

-064.9 

-0 69. 4 

-078.6 

-052.1 

-047 .3 

125.0 

159.0 

-089 .2 

006 .6 

007 .5 

012.3 

002.9 

003 .4 

011 . 1 

013 .5 

001 6 

006 .6 

009 9 

001 .0 

00 1.5 

003 .0 

001 .4 

002 .5 

009 .4 

017 .5 

006 .0 

006 _5 

004 _9 

e .e 
01.94 

01 .35 

0 1.6 1 

02 .20 

01.40 

01 . 70 

01 .58 

02.8 1 

03 . 11 

0 1. 17 

0 1 . 10 

o 1 .78 

02 .02 

0 1.40 

0 1.33 

0 1 94 

01 . 74 

o 1.45 

02 .2 2 

01 .09 

0 1.92 

02.31 

03.24 

0 1 .20 

% EXC % DIS % 

1 5 11 157.4 

05 03 -025 .3 

08 05 027 .9 

04 -0 1 -073 .2 

0 2 00 -080 .4 

07 03 -006 .4 

08 

1 o 
1 5 

04 

04 

13 

1 6 

03 

08 

1 2 

03 

03 

05 

02 

04 

1 2 

2 1 
07 

05 00 1 . 1 

05 014 .9 

09 088 .0 

02 -0 55 .5 

0 2 -048. 1 

09 070.4 

1 1 106.5 

00 -075 .8 

05 001.0 

08 050.7 

-01 -085 3 

00 -076 6 

o 1 -053 7 

00 -079 .3 

o 1 -062 1 

07 044.4 

1 4 167 .5 

05 -008 . 1 

F.C 

Amp 

009 .9 

002 .0 

008 .0 

002 .2 

001 .8 

000 .6 

004 . 1 

003 . 8 

008.6 

o 10.7 

004 .5 

004 .5 

004 .6 

004 .9 

004 .6 

002 .0 

009.9 

007 5 

004 .9 

005 .2 

003 .8 

006 .0 

004 .6 
008 .4 

00 1.2 

o 1 1.9 

006 . 0 

002 . 9 

e.e 
02 .49 

o 1.86 

o 1.80 

o 1.81 

02 .07 

0 2 . 06 

0 1 11 

0 2. 19 

02 .4 7 

o 1.4 3 

o 1. 62 

01 50 

o 1 50 

o 1 66 

o 1 79 

o 1 75 

o 1 70 

o 1. 88 

02.5 8 

o 1.63 

02 .4 5 

02 .00 

0 1. 76 

0 1.39 

% EXC % DIS % 

1 2 07 14 3.2 

04 00 -052.0 

1 o 06 095 .9 

04 00 -0 46 .3 

0 4 00 -054 9 
03 -O 1 -086.0 

1 o 
13 

07 

06 

06 

06 

OG 

04 

12 

09 
07 

07 

OG 

08 

07 

1 o 
03 

1 3 

07 043 .3 

09 078 8 

02 · 025 .2 

03 -024.7 

03 ·022 .9 

03 ·0 18 o 
03 · 0 22 7 

00 ·06G O 

08 OG5 1 

OG 0? 4 íl 

03 ·0 18 o 
03 · 0 12 .9 

o 1 · 037 .2 

04 -000.7 

0 2 -022. 7 

06 039 .6 

- 0 1 -079 .7 

1 1 098 .9 

·~ 



TABLA 15. Da tos correspondien tes a la d1ferenc1a porcenl11i1 I del promntl1n de l;i amplil11d y sus ;impli 111<10s 111<11v1d11;il''' <1 .. 1 '. \<> ,,1 'lo "'"'' <11 · 
embarazo de Cilda paciente . ob tenido de cada perfil de 48 hr s a 1nl f' rva los el e 1111.1 hora . 

QUINTO MES 

PAS PAD F.C 

PAC Amp e. e %EXC % DIS % Amp e .e %EXC % DIS % Amp e.e % EXC % DIS % 

1 0 10 . 1 02 99 1 3 07 040.2 008.4 01 . 7 1 1 o 07 0 32.7 006 . 7 01 .39 08 05 0 4 5 .3 

6 0 13 .3 03 .86 1 7 09 084 .4 0 12 .7 02.6 1 1 5 1 o 100 .0 00 1 8 o 1.93 04 00 -062 . 1 

1 1 00 1.8 0 1 0 1 03 o 1 -075.0 00 1 . 1 OO. 73 02 00 -08 2 2 004 .3 0 1.03 05 03 -007 9 

1 4 003~ 0 1. 94 06 02 -047.3 00 1 .4 0 1.0 1 0 2 00 -078 .0 008 .0 01 35 09 07 07 2 .4 

1 7 0 10.3 05. 39 1 6 05 043.2 012 .5 02 . 11 15 1 o 0 96 .4 006 .0 o 1.6 5 08 04 030 2 

1 8 005.6 02. 3 1 08 03 -022 .7 004.8 02.3 1 07 02 ·024 .8 001 .7 o 1.57 03 00 -06 4 .3 

23 00 4 .8 0 1 48 06 03 -033 .3 002. 1 0 1.66 04 00 -066 .8 005 7 0 2 2 1 08 03 022 .4 

29 007 .403 . 18 1 1 04 003 .0 005.8 03.20 09 03 -009 6 003 6 02 .4 1 06 o 1 -02 1 2 

33 005 3 0 1.56 07 04 -026.9 00 1.6 0 1 . 14 03 o 1 -074.2 007 .2 o 1.82 09 05 056 .8 

35 004 .3 o 1. 75 06 03 -039.9 003 .6 02.0 1 06 02 -043.7 0 11 1 02 .0 9 t 3 09 140 .6 

38 0 13. 2 03 16 16 1 o 083 .8 008 .8 0 1. 86 11 07 038 .4 002 1 o 1.53 04 0 1 -05 4 . 1 

39 005 9 0 1.32 07 05 -0 18. 1 009 .4 0 1 .84 1 1 08 04 7 .8 00 2 .4 o 1 :13 04 0 1 -0 4 7 .4 

42 008. 1 01.43 1 o 07 0 12.6 007 .7 0 1 .33 09 06 0 2 1 .2 003 9 o t 44 05 0 2 -O 1'1 .9 

43 008.6 02.44 11 06 019 .7 0 11 .8 0 1.66 13 1 o 08 5.2 003.4 o 1. 4 2 05 0 2 -0 2 7 4 

44 005.5 03.68 09 02 -023.8 003 .7 02.98 07 o 1 -04 2 .4 00 1 5 0 2.29 04 -O 1 -068 6 

X 00 7 . 2 006 .4 0 0 4 .6 

so 0 0 3. 4 004 . 1 00 2. 8 

+.-



TABLA 15. Da lo s correspond1enles a la diferenc ia po rc enl11al de l pro m ed1n de la ampill11d y s 11 s ;11nplil111 i<'S 1nd1v1d11alrs do •I :ln al 'Jn rnrs d t> 
e mbarazo de cada pac1en !P.. ob lerndo de CéHl.l perl1 I de 48 hr s a 111t•~ rv,l l O'.'> ele 1m;i hor<1 

PAC 
1 

6 
14 

15 

1 7 

18 
1 9 

20 
23 
24 
25 
28 
29 
33 
35 
39 
4 2 
43 
44 

X 
so 

PAS 
Amp e.e 
00 7 .8 03.3 7 

013.4 04 .20 
002 .6 02. 07 

0 16.3 02. 10 

014 .5 02.53 

013.2 03.52 

003 .6 0 1.92 
006 7 o 1. 99 
00 2 .0 0 1.74 
009 .6 02.93 
005 .3 0 1.85 
006.0 02.65 
005 .3 01.55 
002 .2 02.26 
005.0 01.79 
005 .3 01.70 
010.7 01.81 
004 .8 01.48 
007.4 03.20 

007 .5 
004 . 3 

%EXC % DIS 
1 1 04 

18 09 
05 01 

18 1 4 

1 7 12 

1 7 1 o 
. 06 02 

09 05 
04 00 
1 2 07 
07 03 
09 03 
07 04 
04 00 
07 03 
07 04 
13 09 
06 03 

11 04 

SEXTO MES 

% 
004.3 
080 . 1 

-065.0 

118 .7 

093.9 

077.4 
-051 .3 
-010 .4 

-073 .3 
028.2 

-029 .2 
-019 .3 
-028.9 
-070 .8 
-033.2 
-028 .5 
043.4 

-035.6 
-000 .6 

PAD 
·Amp 

006 .6 
011.8 

005.3 
018.0 

010.0 

012.7 

004.3 
005.9 
002.8 
005 .7 
007 .7 
004.5 
006 .6 
000.8 
008.9 
o 10 .4 
006.6 
003 .9 
003.1 

007 .1 
004.1 

e.e 
02.13 

02.50 
01.72 

01 .57 

02.05 
02 .78 

01.43 
01 .88 
01.28 
02.16 
01 .61 
01.85 
01 . 72 
01 .47 
01. 74 
01.77 
01.56 
01.62 

01.69 

%EXC % DIS 
09 04 

14 09 
07 04 

20 16 

12 08 

% 

-007 .4 

065.4 
-025 .4 

151 .6 

039.5 

15 10 077 .9 
06 03 -040.1 

08 04 -018.1 
04 0 2 -060.5 
08 04 -020.2 

09 06 008.3 
06 03 -037.4 
08 05 -007 .5 
02 -01 -088.2 
11 07 024.7 
12 09 045.8 
08 05 -007.2 

06 02 -044.9 
05 o 1 -056 .2 

F.C 

Amp 
005 .4 

006 .2 

00 4 .3 

004 .0 

004. 7 

000.6 

005.9 
00 3 .4 
00 1.2 
007. 7 
0 1 O.O 
004 .4 
0 01 .8 
006.5 
007 .6 
00 1.7 
006.2 
006.0 
003 4 
004 . 8 

002 . 4 

e.e 
o 1.5 4 

02 .98 
01 .35. 

o 1.5 7 

o 1 .71 

01 .9 6 

01 .50 
02 .00 

01 .75 
01 .83 
0 1.45 
o 1. 33 
02 .08 
01. 77 
02 . 1 o 
01 .66 
01 .52 
01 .63 
03 .00 

%EXC % DIS 

07 04 

09 03 

% 

o 12 .6 

028 .9 
06 03 -009 .4 . 

06 02 -016 .9 

06 03 -002.7 

03 -01 -088 .3 

07 04 024 .3 

05 o 1 -02 8 .2 
03 -01 -075 .3 
09 06 060 . 1 
11 09 108 .7 
06 03 -007 . 1 
04 oo -063 .o· 
08 05 03 6.7 
1 o 05 058 .2 
03 00 -065 3 
08 05 030 6 
08 04 02 4 .8 
0 6 00 -029 o 

'J• 



TABLA 15. Datos correspondientes a la diferencia po rcentual del prom edio de la amplitlld y sus amp lillldes 1nd1v1du alcs ucl Jo ;il 'lo 111e s Je 
embarazo de cada pac1enle . ob tenido de cad;i perfil de 48 hrs a 1nle1va los de una h ora . 

PAC 

4 

6 

1 2 
1 3 

15 

1 6 

1 7 

1 8 
19 

2 4 

25 

28 

29 

30 

3 1 

33 
34 

35 

39 

40 
42 

43 

43 

44 

X 
so 

PAS 
Amp e.e 
002 .8 02 99 

0 10 2 02.84 

003 9 05 09 

010.7 02.93 

006 3 02.50 

0 14.5 01.83 

005.3 02.13 

0 16 .2 01.95 

004 .5 02 71 

002. 1 02.2 1 

0 15.0 33.93 

0 14 .6 01.89 

002. 1 03.09 
002.6 01.74 

0 12.6 02.41 

0 15. 1 02.47 

002 .0 02.33 

002.9 03.29 
o 1 1 . 7 o 1. 84 

009.8 0 1.5 4 
004.8 0 1.6 1 

0 11 .1 02 . 76 

002.0 0 1.7 4 

0 11 .2 02.07 

007.2 0 1.4 7 

008 . 0 
005.0 

%EXC % DIS 
06 00 

1 3 

09 

1 4 

09 

1 6 

07 

1 8 

07 

04 

49 

1 6 
05 

04 
15 

1 8 
04 

06 
1 4 

11 

06 
1 4 

04 
13 

09 

07 

-0 1 

08 

04 

13 

03 

1 4 

02 

00 
- 19 

13 
-0 1 

o 1 

1 o 
1 3 

00 
00 
1 o 
08 
03 

08 
00 

09 

06 

SEPTIMOMES 

% 
-064.7 

026.4 

-052. 1 

032.6 

-021 .6 

079.6 

-034.5 
. 101 .0 

-0 43 . 7 

-073.9 

086 .8 

080 9 
-073.6 
-067.6 

056.7 

088 .2 
-074 .6 

-063 .8 

045 .8 

021 .8 

-041 .0 

037.5 

PAD 

Amp 
004.7 

010.4 

005 .7 

003 . 1 

001.6 

013.7 

006.9 

012 .0 

004 .7 

001 5 

0 10 .8 

o 13.4 

001 .8 

000 .5 

009 .8 

013 .2 
003.4 

004 .3 

009.3 

007 . 1 

002 .9 

006.5 

-0 75.8 ' 002 .4 

039.7 012.1 

-010 . 1 005.0 

006 . 7 
004.2 

e.e 
01 .95 

02.58 

04.45 

02 .87 

01 .50 

01.8 6 

o 1.83 

01.85 

02. 79 

o 1.45 

02.63 

01 .93 
01 .97 

o 1 .72 

01 .96 

01 .92 

11 .29 

02.25 
o 1.5 1 

o 1.95 
o 1 . 44 

22.29 

01.42 

02.09 

02.39 

F.C 

%EXC %DIS % Amp 
008 5 

006.7 

001.5 

003. 7 

07 03 -029.6 

1 3 

1 o 
06 

03 

1 6 

09 
1 4 

07 

03 
1 3 

1 5 
04 

0 2 

1 2 
1 5 
1 5 
07 
11 

09 

04 

29 

04 
1 4 

07 

08 055 .2 

o 1 -0 14 .3 

00 -053.4 

00 -076. 2 ¡ 006.2 

1 2 105 . 1 006 6 

05 003 .7 005.4 

10 080 .2 

02 -029 .6 

00 -077 1 
08 061. 5 

1 1 1o 1. 0 

00 -073 .2 
-O 1 -092. 1 

08 047.2 
11 097.7 

-08 -048.5 

02 -035. 1 

08 038 .6 

05 006 .2 
o 1 -056 .3 

- 16 -002 .2 

0 1 -064 .3 

1 0 080 .8 

03 -025.3 

006. 7 

002 .O 
006.4 

007.2 
0 10. 1 

006 2 

003 .6 

006 8 

O 13.8 

007 .4 

004 . 7 

007 .5 
006 2 

002 5 

005 o 
00 1 2 

006 .4 

002 .6 

005 . 8 
002 . 8 

e.e 
01 .99 

02.08 

03.20 

01 .92 

02.04 

01.56 

02.26 

o 1 .29 

02.35 

o 1.36 

02 . 4 5 

0 1 69 
02 1 o 
02.33 

o 1 94 

o 1.4 6 

o 1 26 

02 .40 
0 1.40 
o 1 4 7 

o 1 93 

o 1.8 1 

o 1.90 

o 1. 17 

02.27 

%EXC % DIS % 

10 06 046.3 

09 

05 

06 

08 

08 

08 
08 

04 

08 

1 o 
1 2 
08 

06 

09 
15 

09 

07 

O'l 

()8 

CM 
07 

0 3 
08 
05 

05 015 .9 

-02 -074.5 ' 

02 -036 .0 

04 006 4 

05 013 .3 

03 -007 .4 

05 015 .2 

00 -065.2 
05 0 10 6 

05 0 2 4 .7 

08 07'1 4 

04 007 3 

O 1 -O:JB . 1 

05 Olfl O 

1 2 

OG 

1 :J B . 4 

íl?íl 3 

O? -O t 11 ·1 

O? íl íl OG 
O 5 OOG 4 

o 1 -05 7 '1 

03 -0 13 6 
. () 1 -079 1 

05 0 10.6 

00 -055 o 

°' 



TABLA 15 Da tos correspondient es a la di ferenci;i porcentual del promedio de lil a111pl1tml y s 11 s ilmplit udes 1nd1v1duilles d0I '.lo a l <lo rn Ps de 
embarazo de cada paciente. obtenido de cada perfil rle 48 l11 s a intNva los de 1ina llor;i 

PAC 
1 

4 
6 
9 
13 
1 4 

1 4 

1 5 
1 7 
18 
1 9 
27 
28 
29 
3 1 
33 
34 

35 
37 

39 
41 
4 2 

4 3 
44 
X 

so 

PAS 
Amp e .e 

008 .4 0 1.95 
01 2 .8 0 1 77 

018 o 0'1.66 
o 10 .2 02 .80 

007. 1 02.2 1 

003. 8 0 1.66 
000. 7 o 1.39 
0 14.3 02 . 19 

013.0 02.42 
005. 1 02 .82 
00 1 .3 0 1.4 1 
0 15 .6 0 1.48 
005 .9 02.05 
002.7 0 1.62 
016 .8 02. 14 
0 02. 4 0 1.28 
004 .0 03.07 

003 .6 02. 17 
005.2 02 .05 
o 11 . 1 0 1.6 1 
0 12. 1 03.58 

008 .6 03.62 
005.1 02.6 1 

006.7 02.08 

008 . 1 
005 . 1 

%EXC % DIS 
10 06 
1 5 11 

2 3 1 3 
1 3 07 

09 05 

05 02 
02 -0 1 

16 
1 5 

08 
03 
1 7 

08 
04 
19 
04 
07 

06 
07 
1 3 
1 6 

12 
08 

09 

1 2 

11 

02 
00 
1 4 
04 
o 1 

1 5 
01 
o 1 

o 1 
03 
09 
09 . 

05 
03 

05 

% 
004 .2 
058 .4 
122 .5 

025.5 

-01 3.0 
-053.5 

-09 1. 2 

OCTAVO MES 

PAD 
Amp 
004 .9 

009.6 
010 .4 
002.9 

002 . 1 

002 . 7 
004 .6 

076 . 1 0 17.2 
0 60.9 . 006 .6 

e .e 

0 1.06 
0 1.43 
02 .9 1 

01 . 82 

01 .66 

0 1.4 2 
0 1.69 
01.95 
02. 17 

02.32 
01.40 
01.81 
0 1.61 
0 1.88 
0 1.92 
0 1.01 
02.5 7 
01.85 
0 1.50 
0 1.69 

02 .0 3 
0 1.94 
02 . 12 

o 1. 94 

-037.5 
-083 .5 
091 .9 

-027 .2 
-066 .3 
107 .7 

-070 .6 
-05 1 .2 

-055 .2 
-035.6 
036 .6 
049 .5 

005.7 
-036 .7 
-017 .6 

003 .8 
003.2 
015 .7 
006 .6 
003 .2 
0 15 .4 
004. 1 
005.0 
005 .8 
005.5 
008.9 

009 .3 
006 .2 
006.7 

006.0 
006.9 
004 . 2 

F.C 

%EXC % DIS % Amp 
009.0 

006 .0 
010.4 

009 .4 

005.7 

003.4 
005.9 

06 04 -029.2 
11 08 038 .2 
1 3 08 0505 

05 01 -058 o 
04 00 -069 .6 

04 01 -06 1.8 
06 03 -033.2 

1 9 
09 
06 

05 
18 
08 
05 
1 7 

05 
08 
08 
07 
11 

11 

08 
09 

08 

15 147 .6 002 .8 
04 -004 .5 006 .3 

01 -0 45 .2 002 .6 
02 -054. 1 004 6 
14 126 7 009 .2 
05 -004 .9 003 .9 
o 1 -053 .8 003 .8 
13 12 1.9 006 .9 
03 -04 1. 1 ,008 .6 
02 -02 7 .9 003 .3 

04 -016 .6 
04 -0 2 1.2 
07 029 o 
07 033 .8 
04 -010 .4 

05 -003.3 

04 -0 13. 0 

004 .8 
004 .O 

004 .5 

004 .8 
007 .5 

005 .5 
002.0 
005 .6 
002 . 4 

e.e 

o 1. 70 
o 1. 87 

0 2. 72 
02 . 14 

02 .2 1 

01 .22 

o 1. 28 
01 .48 
0 1.4 2 

0 2. 17 
01 .65 
o 1.44 
o 1. 6 1 
0 2 .00 
o 1.40 
o 1. 12 
0 2 95 
01 .57 
o 1.3 4 
0 1.30 

01 .48 
o 1. 59 

o 1. 38 

o 1. 25 

%EXC % DIS % 

11 07 060 . 7 
08 0 4 007 .3 

1 3 08 0 84 8 . 

12 07 06 6.8 

08 03 000 . 7 

05 02 -039 .2 

07 05 005 .0 

04 

08 
05 
06 
11 

05 
06 
08 
1 o 
06 
06 

05 
06 
06 

09 
07 

0 3 

o 1 -050.6 
05 0 12 .4 
00 -054 .2 
03 -018.7 
08 0 64 . 1 

02 -03 1.2 
0 2 -032 .3 
06 02 2 .9 
07 052 3 
00 -04 1 9 
03 -0 14 .8 
03 -028.7 
03 -O 19 1 

03 -0 13 .9 
06 0 3 4 .4 
04 -00 2 7 

o 1 -063 8 

-· 



T Al \ 15. Datos co rrespondienl es a la diferencia porcentual del promedio de la ampl itud y S ll S amplitudes 1ncl1 v1duales d <:I Jo al 9o 1ne s d e 
embara zo de cada pac iente. ob tenido de cada p erfil de 48 hr s a 1nte1va los de una hora . 

PAC 

4 

6 
7 
13 
1 4 

1 5 

1 7 
1 8 

1 9 

27 
29 
3 1 
33 
34 
34 

35 
37 

39 
42 
4 3 
44 

45 

X 
so 

PAS 
Amp e .e 
004 .8 0 1.33 
0 12 5 01.87 
003 o 0 2. 8 1 
016 .5 0 2. 46 

004 .2 03 .43 

003.6 0 1.54 

015 .4 0 2. 34 
007.7 0 1. 77 
004.7 02 .69 

005.7 01.6 1 
0 2 1. 2 0 2. 8 1 

002. 0 02 .40 
0 1'6.5 02 . 95 
002.0 01. 4 9 
00 2. 4 02 .59 
006. 1 03 .49 
003 .2 02 .2 3 
006 5 02 06 
01 3. 1 0 1.63 
0 10 .3 0 2 .02 
008.5 02 . 18 
008.4 01 .9 5 

005.9 02 .00 
008 . 0 

005 . 4 

%EXC % DIS 
06 03 
1 4 1 1 
06 00 
1 9 f 4 

08 0 1 

05 02 
18 1 3 

09 06 
0 7 02 
07 04 

2 4 1 8 

04 00 
1 9 1 4 

03 0 1 
05 00 
10 03 
05 0 1 
09 04 
1 5 1 1 

12 08 
11 06 
10 06 

08 04 

'
0/o 

-040 .0 

056 .4 
-062. 1 

105 .7 

-0 4 7 .4 
-055.1 

092 . 1 
-003 .5 
-041 .0 

-029 .4 
165 1 

-075 .4 

106 . 1 
-075. ~ 
-070 .4 
-024 . 1 
-060,4 

-0 19 .0 
063 .6 
028 .8 
006 .3 
005 .5 

-0 26 .6 

NOVENO MES 

PAD 
Amp 
007 .2 
o 10 .4 
008.2 

0 12 .0 
006 .9 

001.3 
o 12 .7 

009 . 1 
002.5 
002.4 

0 19 .2 
004 .6 
00 1.6 
004.3 
002.4 
010 .3 
002 .5 
01O . 1 
o 14 .2 
o 15 .0 
004 .2 

004 .9 

001 .7' 
007 . 3 

005 . 0 

e .e 
02 . 10 
02.56 
02 . 75 

01 .80 
02 .02 

01.55 

02.11 
0 1 33 
01 .87 
o 1.59 

02 .2 9 

02 .96 
0 1. 14 
01.63 
o 1. 9 1 
02 .01 
o 1.88 
o 1. 74 
o 1. 83 
0 1.51 
02 .3 1 
0 1.06 

o 1.30 

%!:XC% DIS % 
09 05 -001 .2 

1 3 08 043.2 
11 05 012.6 
14 1 0 065 . 1 

09 05 -005 .4 

03 00 -082.B 

1 5 11 074.9 
10 08 024 .2 
04 o 1 -065 .5 

04 o 1 -067 .3 
2 1 1 7 163. 4 
08 0 2 -036 .6 
03 o 1 -077 .5 
06 03 -040.8 
04 00 -067.7 
1 2 0 8 04 1. 1 
o 4 o 1 -06 6 2 
1 2 OH 0385 
1 6 1 2 094 7 
16 1 3 10 5 .6 
0 6 0 2 -04 3. 0 
0 6 04 -0 32 .6 

0 3 00 -076 .5 

F.C 

Amp 
008 .6 
009 .6 
0 1 o 2 

008 .0 

007 .O 

002 .9 
007.7 

005 .9 
003 . 1 

004 9 
0 08 .8 
005 .3 
o 10 .9 
007 4 
003 .8 
0 09 .7 
004 3 
006 7 

009 9 
005 6 
00 7 .6 

009 o 
0 05 .6 
007 . 1 

002 .4 

e .e 
0 2 03 
02 .2 3 
0 1.95' 

o 1. 2 8 

0 2. 6 2 

0 1. 13 

0 1.63 
o 1. 11 

o 1.5 7 

01 09 
o 1. 79 
02 33 
o 1 75 
o 1. 7 1 
0 2 . 5 1 
02 06 
o 1 60 
1 1 34 
O 1 G2 

o 1. 1 o 
o 1. 7 1 

o 1 70 
0 2 .03 

% EXC % DIS 
11 07 

1 2 0 7 

% 

0 2 1 .2 
0 36. 5 

1 2 0 8 044 .8 

0 9 07 01 2. 8 

10 0 4 · 00 1.6 

04 0 2 -0 58 7 

0 9 0 6 0 09 .6 
07 0 5 -0 16 .7 
05 0 2 -0 56 2 
06 0 4 -030 .2 
11 07 02 4 .6 
0 8 03 -025. 1 
13 09 05 4 . 1 
09 06 00 5.3 
06 o 1 -0 46 6 
1 2 O B O'.lG 6 
0 6 03 -039 1 

1 8 · 05 ·00·1 G 

1 2 o e 0.10 :i 
07 0 4 -02 1 o 
09 0 6 007 6 
11 07 027.7 
08 04 -02 1.4 

00 



X) Distribución de Acrofoses C0 l de PAS 

Ta l distribución se obtuvo por medio de codo perfil circodiono de 48 hrs o intervalos 

de uno hora de PAS de codo paciente que llevó o cabo de cuatro o siete perfiles. Se 

encontraron 80 ocrofoses en total de los cuales 6 muestran 0 matutino que 

corresponden o los siguientes pac ientes Q. en el 58 mes (0 =5: 18) 18_ en el 5º y 7° mes 

(0 =7 24 o .m ,y 0 = 11 :48 respect ivamente). 22._en el 40 y 6º mes ( 0 = 7:24 y 0 = 719) 

44 en el 50 mes 0 =9:20 o .m ) , en contraste con los registros obtenidos de 3 

pacientes : 14 . 19.33 (v er Tab lo 16) donde obse rvamos que los acrofoses 

(heterogéneos) cambian notablemente de un mes o otro. que varían desde los 00:00 

o los 8:00 comparados con un 60% de ocrofoses vespertinos (homogéneos) desde los 

11 o .m hasta los 20:00 (ver Figuro 15 , Tablo 16) 
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Tabla 16 . Datos correspondientes a las acrofases(hora ,pico) de acrofases de PAS de 14 pacientes seleccionadas del tercer a l noveno 
mes de embarazo, obtenidas del regis tro de PA durante un lapso de 48 hrs, con intervalos de una hora. 

MES DE EMBARAZO 
3o 4 o 5o 60 7o 80 9o 

PACIENTE HO'v10GENEAS 
1 1:54 pm 12 :54 pm 1:12 p m 3:42 prn 2:00 pm 12:07 pm 

6 2: 42 pm 5:18 am 1:48 pm 1 :35 prn 2:20 pm 5:00 pm 

1 5 5:06 pm 4:18 pm 4:55 pm 2:30 prn 

1 7 1 :48 prn 4 :18 pm 4:00 pm 3:06 pm 2:46 prn 1.15 prn 

1 8 7:42 pm 7:24 arn 6:00 pm 11 :48 am 2:00 pm 8:06 pm 

29 7:18 pm 7:24 am 4:48 prn 7: 19 am 4:54 prn 5:36 prn 4:20 pm 

35 3: 12 prn 6:00 pm 6:00 prn 5: 18 pm 3:25 pm 4. 15 prn 

39 6:06 prn 5:36 pm 5: 12 prn 5:45 prn 3:55 pm 

42 2:30 pm 6: 11 rrn 4 :12 prn 3:54 pm 1: 18 pm 1 :55 pm 3: 18 pm 

43 1:18 pm 2:30 pm 6: 15 prn 5:00 prn 3:55 pm 

44 9:20 am 5 06 p m 3:54 pm 5:20 prn 2:00 prn 

3o 4o 5o 60 7o 80 9o 

HETEFJOGENEAS 

1 41 5: 18 pm 11:06 am 11:30 pm 8:05 arn 2: 10 arn 1:38 am 

1 9 11 :42 a rn 7:27 arn 6:09 arn 4:32 am 

33 2:54 am 3:00 pm 12:25 am 10:2 4 prn 1:55 am 8:50 pm 11 :07 pm 

10 
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ACROFASES NORMALES DE PRESION ARTERIAL SISTOLICA 

9:36 pm 

7: 12 pm 

4:48 pm -

2:24 pm -

12:00 pm -

9:36am 

7: 12 am -

4:48 am -

2:24 am 

12:00 am-

TIEMPO 
(MESES) o 

e 
o-

"'1 
e') "'1 

N"'1 o- "'1 
lf) e') 

o- <0 
<XJ N PACIENTES 

1-1 1 

¡¡¡ 6 

• 15 

t_J 17 

CI 18 

¡_J 29 

1 ~ 35 

l!I 39 

@ 42 

~ 43 

rm 44 
l.~ 

Fig 15 Datos correspondientes a la homogeneidad de las oc ·afoses de PAS de 11 pacientes del tercer al noveno l ..J 

mes de embarazo. d e quienes se obtuvo el registro dura 1te un lapso de 48 hrs con intervalos de una hora. 
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ACROFASES HETEROGENEAS DE PRESION ARTERIALSISTOLICA. 

12:00 am 
9:36 pm 
7:12 pm 
4:48 pm -
2:24 pm 

12:00 pm 
936am 
7: 12 am 
4:48 am 
2:24 am 

1200am 

/ 

TIEMPO (EN MESES) 

19 

PACIENTES 

11 14 

l'ii 19 

• 33 

Fig.16 Datos correpondientes a la variación de acrofases (hora-pico) de PAS de 3 pacientes del te rcer al noveno :~ 
mes de embarazo obtenidas por registro de PA durante un lapso de 48 hrs con intervalos de una hora. 



Descanso-vi d1a i_o 

360~ =2 4 ns. 15 · = 1 n ·90 ' -135' · 180· ·270" 3 15 ' 
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1. 5 
14 . 15 
17 . 18 
19 .20 

SEXTO 23 .24 
25 .28 
29 .33 
35. 39 
42 .43 

4 4 
1,4 

6. 12 
13. 15 
16 . 17 
18 . 19 

SEPTMJ 24 .25 

,\ 
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45 

Fig. 22 Datos correspondientes a la localización por turno de las d iferentes 
acrofases (pico más prominente) de PAS. 
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XI ) Distribución de Acrofases C0 l de PAD. 

Tal distribución se obtuvo por medio de cada perfil c ircadiano de 48 hrs a intervalos 

de una hora de PAS de cada paciente que llevó a cabo de cuatro a siete perfiles. Se 

encontraron 80 acrofases en tota l de las cuales 8 perfiles muestran 0 matutino que 

corresponden o los siguientes pacientes: l del 8° mes= ( 0= l l :45 a .m) y 9° mes (0 

=7:04) , 6. del 50 mes (0 =3 24 a m) ll del 50 mes (QJ = 10:42 a m) 3..3. en el 3º mes ( QJ 

= 12:24) y 6° mes (QJ = 9 39) & en el 8° mes (QJ = l l 12 a m) <ver Figura 16, Tabla 

17) en contraste con los registros obtenidos de 4 pacientes: 14. 19.29 y 44 (ver Tabla 

17) donde observamos que los ocrofases (heterogéneas) varían notablemente de un 

mes a otro desde la l :00 a.m a las lO 30 a .m. y se comparan con un 75% de 

acrofases vespertinas (homogéneas) de las l l :30 a .m hasta las 18:00 C ver figcira 16. 

tabla 17. 
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Tabla 17. Datos correspondientes a las acrofases (hora-pico) de 14 pacientes seleccionadas, del tercer al noveno mes de embarazo, 
obtenidas del registro de PAD durante un lapso de 48 hrs, con intervalos de una hora. 

MES DE EMBARAZO 

3o 4o So 60 7o 80 9o 

PACIENTE HOMOGENEAS 

1 12:S4 pm 2:36 pm 3:S4 pm 3:07 pm 11 :4S am 7:04 am 

6 2:30 pm 3:24 am 1:18 pm 12:12 pm 1 :4S pm 3:36 pm 
1 S S:06 pm S:08 pm 4:SO pm 2:36 pm 
17 2:42 pm 10:42 am 3:S4 pm 2:48 pm 2:SS pm 12:36 pm 
18 6:18 pm S:OO pm 6:12 pm 11 :06 am 3:SO pm 7:20 pm 
33 12:24 am 4:48 pm S:36 pm 9:39 am 12:07 pm 4:30 pm 3:0S pm 
3S 2:S4 pm S:18 pm 6:30 pm S:48 pm 11 :12 am 3:SO pm 
39 6:36 pm S:30 pm S:OO pm S:12 pm 3:4S pm 
42 2:30 pm 4 :24 pm 4:06 pm 4:S4 pm 3:00 pm 4:2S pm 3:SO pm 
43 2:00 pm 2:48 pm 2:48 pm 4:07 pm 4:20 pm 

3o 4o So 60 7o 80 9o 
HETEROGENEAS 

14 S:4 2 pm S:48 am 7:00 pm 11 :18 am 3:40 pm 2:2S am 
19 9:S8 am 7:36 am 10:0S pm 3:14 am 

29 S:12 pm 7:3S am . 12:S4 pm S:40 am 1:19 am S:14 am 1:20 pm 
44 8:00 pm 11:30 am 9:17 am 6:SS pm 11 :42 am 

1v 
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ACROFASES NORMALES DE PRESION ARTERIAL DIASTOLICA 

~ 
9:36 pmj 
7:12 pm 

,..... 4:48 pm 

~ 2:24 pm 

~ 12:00pm \ 

~ 9:36 am~ 
~ 7:1 2 am 
(f) 

;J: 4:48 am 

2:24 om 

12:00 am -

3o 4o 
5o 60 

---

TIEMPO (EN 7o 
8 MESES) o 90 1 

------------¡ ---
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4243 

17 18 PACIE NTES 
15 

1 1 l 

liQ 6 

1. 15 

¡ 1 1 17 

i u i8 

¡ 1 33 

~ 35 

• 39 

&~ 42 

@ 43 

1'-' 
Fig. l 7 Datos correspondientes a la homogeneidad de las acrofases (Hora-pico) de PAD de lO pacientes del tercer °' 

al noveno mes de embarazo obtenidas del registro durante un lapso de 48 hrs con inteNalos de una hora. 
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ACROFASES HETEROGENEAS DE PRESIOl 4 ARTERIAL Dl.A.STOLICA 

12:00amf~ 
9:36 pm 
7: 12pm 
4:48 pm 
2:24 pm 

12:00 pm 
9:36 am 

4.48am V ~ 1 

712am t / 

2:24am \ 
1200am ~ 

3o~ 4o --=::::;____ · 
5o~ 

, óo-~ 

TIEMPO (EN MESES) 7o ~-80 
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~ 19 
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1 1 44 

Fig. 18 Datos correspondientes a la variación de acrofases de PAD de 4 pacientes del tercer al noveno m es de 
embarazo, obtenidas del registro de PA durante un lapso de 48 hrs con intervalos de una hora. 
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Oescanso·v1 1ha LO 

360º=2• hs: 15 ' = i h 
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33.42 

CUARTO 1. 5 • 
6 ., 1 
14 .17 
18,21 
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11, 1 4 
17 ' 18 
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Fig. 23 Datos correspondientes a la localización por turno de las diferentes 
acrofases (pico más elevado) de PAD. 
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XII) Distribución de Acrofoses C0 l de FC. 

Tal distribución se obtuvo por medio de codo perfil circodiono de 48 hrs o intervalos 

de uno hora de FC de codo paciente que llevó o cabo de cuatro o siete perfiles. Se 

encontraron 80 ocrofoses en total de los cuales 8 perfiles muestran 0 matutino que 

corresponden o los siguientes pacientes : H del 5º mes C0 = 2 57 a.m.) l.Z del 4º mes 

(0 = 10:42 o.m ), 1ª del 9fJ mes (0 = 138) , 29 8º mes (0 =944 o.m) 39 en el 50 y 6º 

mes (0 ,;7:33 o .m y 6:48 a.m .) .Al en 7° mes ( 0 =9:25 a.m .). que contrastan con lo 

paciente Q. ( ve r Tablo 18) donde se observo que los ocrofoses (heterogéneos) 

cambian desde los 00:00 o los 11 :OOo.m.y se comparan con 93% de ocrofoses 

vespertino (homogéneos) de los 12:00 p .m o los 21 :00 p .m) (ver Figuro No 17 . Tablo 

18) 
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TABLA 18. Datos correspondientes a las acrofases (hora-pico) de 14 pacientes selecionadas, del tercer al noveno mes de embarazo, 
obtenidas del registro de FC durante un lapso de 48 hrs, con intervalos de una hora. 

MES DE EMBARAZO 
3o 4o So 60 7o 80 9o 

PACIENTE i Ha'v10GENEA'3 
3:42 pm 4:14 pm 5:24 pm 2:42 pm 12:55 pm 1:50 pm 

14 2:48 pm 2:57 am 3:54 pm 2:30 pm 3:25 pm 2:24 pm 
15 3:48 pm 2:48 pm 4:25 pm 1:50 pm 

1 7 10:42 am 4:54 pm 3:45 pm 2:00 pm 1 :20 pm 1:30 pm 
1 8 5:18 pm 3:12 pm 3:44 pm 8:48 pm 1:15 pm 1:38 am 
1 9 6:00 pm 2: 18 pm 5:15 pm 6:30 pm 
29 1:42 pm 4:06 pm 8:42 pm 1:18 pm 1 :08 pm 9:44 am 12:25 pm 
33 5:24 pm 1:36 pm 4:54 pm 4:12 pm 4:44 pm 5:30 pm 5:00 pm 
35 3:48 pm 2:24 pm 2:42 pm 3:52 pm 4:50 pm 5:00 pm 
39 7:33 am 6:48 am 5:35 pm 6:55 pm 4:00 pm 
42 12:34 am 3:06 pm 4:42 pm 12:48 pm 1 :14 pm 4 :50 pm 4:05 pm 
43 1:30 pm 6:18 pm 9:25 am 5:00 pm 4:08 pm; 
44 4 :30 pm 2:30 pm 2:35 pm 1:00 pm 12:55 pm 

HETER03ENEA'3 

61 11 :00 am 1 :27 am 1 :48 pm 12:52 am 3:50 pm 4:06 pm 
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ACROFASES NORMALES DE FRECUENCIA CARDIACA 
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Fig.19 Datos correspondientes a la homogeneidad de las acrofases (hora-pico) de FC de 13 pacientes del 3o al 9o 
mes de embarazo obtenidas del registro de FC durante un lapso de 48 hrs con intervalos de una hora. 

w 



Descanso-vi 11ia LO 

360º=24 hs. 15 :1 h 

Mes del Embarazo P·No/ 1-ts 
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XIII) Distribuc ión de factores de riesoo clínico del orimer trimestre el- 13 

SDGlque influyen en el comportamiento de PA 

Obtenido por lo toso de elevación del MESOR de lo PA unicomente y sus 

antecedentes clínicos positivos to les como: jornada excesivo de trabajo que se 

expresó en lo paciente: 22.; educación nivel superior en los pacientes 22.A2. ingesto 

excesivo de sol en formo ocasional en los pacientes: 2.9.__y 42.expuestos o situaciones 

estresantes toles como problemas económicos y /o fam il iares en lo pac iente 2.2. 

práctico ejerc ic io psicoprófiloctic o en lo paciente 42... en relación con su paridad lo 

paciente 42 (primigesto) y ;u (secundigesto) .con antecedentes hereditarios de 

hipertensión arterial los pacientes: 22 y 42). (ver Tablo l y 4-10), que muestran los 

siguientes datos del IPMM de PAS paciente 29 3° mes = 5.2% ( l l l mm Hg) , 42 30 mes 

= l l . l 2 %( l l 7 mm de Hg). MESOR de PAD 22_ 30 mes l l .0% (70 mm de Hg) (ver tablo 

l y 4) 

XIV) Distribución de factores de riesoo clínico del seoundo trimestre e 14 o 27 

SQ.G2 que influyen en el comportamiento de PA 

los siguientes pacientes mostraron cargo laboral excesiva relacionado con el IPMM 

de PAS : l <4º y 5º mes) . 15. ( 6° mes) y 44 ( 50 y 6º mes ) e IPAM de PAS del ( 40 , 5º 

y 6° mes) y 15__ (4° y 5º mes) incremento en amplitud de PAD pac iente 15. ( 6º mes ), 

exceso de peso en lo paciente ll que mostró elevac ión en amplitud de PAS ( 5º 

mes ) y PAD <4º mes). 28% mostró inc remento de PAS y PAD en nivel de secundaria . 

37% en el nivel medio su perior y 25% en el nivel profesional y elevación de amplitud 

mostró un 14% o nivel secundario . y 25% o nivel preparatorio , con ingesto de sol 

excesivo (ocasional) y elevación de PA en ambos amplitudes pacientes: 17 42 43 .39 

en MESOR de PAS 42 29 y 39 en MESOR de PAD pacientes 4.3..J.2 y_ 2..2... situaciones 

positivos de cargo emocional en los pac ientes 4J y 22...._con práctico de ejercicio los 

pacientes : 6 39 42 con respecto o su paridad el 19% son primigestos . 7.5% 
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secundigestos y 4% multigestos . mostraro n valores elevados de PA c on 

antecedentes hered itar ios posit ivos pacientes: l 6. 18 y 29 con 3 fam iliares positivos y 

que mostraron mayor tendencia o lo elevación de lo presión arterial durante este 

trimestre y en menor va lor los pac iente; 39 42 y 43 con antecedente de un familiar 

hipertenso (ver tablo 2 y 5-7) 

XV) Distribución de factores de riesgo clínico del tercer trimestre (28 o 

41 SDG) que influyen en el comportamiento de PA. 

Obtenido por lo toso de elevac ión del MESOR y/o ampl itud de lo PA y sus 

antecedentes clínicos posit ivos toles como jornada laboral excesivo en los pac ientes: 

l..Q. Y. l.ª- que mostraron elevoc ;ón de ampli tud y MESOR de PAD y MESOR de PAS 

respecti vamente .exce so de peso de pac iente en los pac ientes : 17 y 35 . Los 

pac ientes : 41 con esc o laridad básico . l .4 . 12. 13. 15. 16 . l 7. 19 .24 .31 .33.34 .35.43 .44 

(58%)escoloridod secundario . 6. 18.25 .28 .29 .9.37 (23%) bachillerato. 30 .39.40.42.27 

profesional ( 16%)de los cuales el 22% o nivel sec undario mostró incremento de lo PAS 

y/o PAD .(19 perfiles de MESOR de PAS y/o PAD elevados y 15 perfiles con amplitudes 

elevados de PAS y/o PAD) Con antecedente positivo de lngesto de sol y e levación 

en el MESOR de PAS los pacientes: 42 <9º mes) . 29 Oº 8º mes). Q Oº· 8º · y 90 mes) . 

l2. (9° mes) . 42 ( 7° . 8º mes) respect ivamente . Elevación del MESOR en PAD los 

pacientes l..Q. ( 8º y 90 mes). 4J. Oº mes) . J2 <8º mesl.12 Oº mes). e incremento en lo 

amplitud de PAS l2. U º y 90 mes). 42 <7º mes). 4J. Uº mes). l..Q. U º y 90 mes) e 

incremento en lo amplitud de PAD l2. (9° mes). 42 (90 mes) . 4J. Oº mes) . l..Q. Uº y 8º 

mes). antecedente de ejercicio y elevac ión de MESOR en PAS los pacientes: Q_ 8º 

mes . 1º__ (7º y 9° mes). 39 <7º mes) . 42 Uº mes) . elevación de MESOR en PAD en los 

pacientes : lQ <Bº y 90 mes). 39 C8º mes) . incremento en lo amplitud de PAD en los 

pacientes: J2 <9º mes). 42 (90 mes) Lo elevac ión de lo PA se mostró en 14 perfiles de 

primigestos (4.6.18 .39.42.43) . 7 perfiles de secundigestos (15 .17 .29) y 6 perfiles de 
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multigestas ClJ.2l, antecedente familiar positivó 23% con un familiar hipertenso. 23% 

con dÓs fam iliares hipertensos 6% tres familiares hipertensos y 10% cuatro familiares 

hipertensos (ver tabla 3 y 8-10) 

X D!SCUS!ON 

Con la metodología cronobiológica ut ilizada en este estudio log ramos detectar 

mayores tasas de elevación de presión arterial en el embarazo que las reportadas. 

La recopilación del registro de un pequeño grupo de nuestra población al norte de la 

ciudad de México nos proporcionó datos estadísticos significativos en el IPMM o IPAM 

tanto de PAS como PAD durante el embarazo. Tales elevac iones se compararon con 

el promedio de los MESORes mensuales obtenidos . dichos va lores alcanzan cifras del 

52% para PAS y 49% para PAD , sin embargo aun nos encontramos en un rango de 

normalidad barométrica tradicional. Estos datos requieren analizarse por medio de 

técnicas estód isticas que proporc ione el indice hiperbórico . el tiempo prec iso de este 

exceso y su duración en horas específicas del día . 

Los resultados presentados fundamentan que la metodología utilizada constituye un 

procedimiento para ser empleado en forma rutinaria en clín ica . de gran benefic io , 

proporcionóndo un panorama general de un· problema de salud pública que tiene 

sus implicaciones médicas y socieconómicos en nuestro país ( 1) 

Comparativamente con otros estudios , lo prevalencia en la inc idencia de PA en 

mujeres hispanas asociada a l sobrepeso resultó en un 40 a 74% muy elevadas . en 

relación con los valores significativos obten idos aquí , tasas que nos ob ligan a pensar 

en otros factores de riesgo tales como la etnia (54) Así mismo . se ha documentado que 

factores de t ipo educat ivo tales como bajo nivel de escolaridad se encuentran 

asociados a hipertensión contrario a las tosas obtenidas en nuestro estudio donde 

observamos que a mayor nivel educativo mayor prevalencia de elevación d e la 

presión arterial (54 .55). Sin embargo , también se ha encontrado que la carga 
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emocional frecuente tales como: jornada laboral excesiva y hábitos dietéticos 

deficientes son requisitos obligados para sobrevivi r en esta ciudad, y que contribuyen 

en forma importante a lo incidencia de patología hrpertensivo, así mismo se 

comprueba que el antecedente obstétrico de riesgo de elevación de la PA 

también prevalece en el primer embarazo de estas pacientes (l ,44). 

Las elevaciones en las cifras de PA que obtuvimos de estos pacientes en este estudio 

no se habían reportado previamente con metodología cronobiológica utilizando 

característicos del MESOR , amplitud y acrofose en relación con factores de tipo social 

tales como carga emociona l, lugar de asentamiento, educación, nivel 

socioeconómico csí como lo considerac ión de antecedentes hereditarios de 

hipertensión, factores que in fluyen en los mútiples variaciones de la PA durante el 

transcurso del día o mes de embarazo, evaluables poro lo detecc ión de un 

diagnóstico oportuno de hipertensión o preec lampsia siempre y cuando se cuente 

con modelos matemáticos adecuados y conc iecia de la existencia oe patologías 

prevalentes en nuestro país. 

El monitoreo de tal función nos proporc ionó datos que no se obtienen con métodos 

convencionales, tal beneficio se ha demostrado previamente en una mujer' 

embarazada sana ·con un monitoreo continuo a intervalos de cada quince minutos 

durante los primeros 4 a 5 meses del embarazo (56). así mismo en un estudio preliminar 

en un embarazo complicado que se llevó a cabo por 48 hrs a intervalos de una hora 

desde la octava semana , en uno mujer mexicana de 35 años durante el curso de su 

segundo embarazo donde fue posible detectar variaciones ci rcodianas y 

semici rcaseptanos de lo PA con un boumonómetro BP 601 en quien se observó la 

presencia de un índice h1perbárico en la madrugada (4:00 a .m) del miercoles de la 

8ª semana de embarazo que probablemente sería capaz de diagnosticar 

oportunamente la presencio de patología hipertensiva durante el embarazo, 

corroborado en el 3er tr imestre del mismo (apéndice No. 5 y 6) . Sin embargo , el curso 
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del embarazo no parece influir en la determinac ión de un riesgo de hipertensión por 

las sigu'ientes razones: l) no es un método invasivo . 2) Es aplicable en cualquier edad 

y en cualquier momento del embarazo . porque determina más apróximadamente 

elevaciones discretas de la PA 3) El tiempo de evolución del embarazo proporciona 

los datos espécificos en d iferentes meses del embarazo . 4) La zona de asentamiento 

o trabajo no es obstáculo para llevar a cabo un estudio de tal magnitud y benefico 

a un número ilimitado de la población sin erogación de gasto alguno. 5) El interes en 

forma institucional de proporcionar una atención en forma personal influye en el 

desconoc imiento del monitoreo de la P.A de los derechohabientes .Aunque para 

obtener un índice predictivo se requiere un mayor número de población y un 

monitoreo continuo desde una fase más temprana del embarazo y durante todo su 

transcurso. Las variaciones circadianas de P.A. se pueden observar en un monitoreo 

continuo por 24 a 48 hrs. a intervalos de tiempo más frecuentes será suficiente para 

demostrar que la ut ilidad de esta metodología nos o frece mayor número de datos y 

un valor predictivo más prec iso de riesgo de hipertensión arteria l. 

Es posible que al efectuar una o varias tomas al azar de PA se escape alguna 

determinación elevada. tal circunstancia para su detección ocurriría con mayor 

precisión al utilizar la metodología antes propuesta. 

En individuos sanos. el registro por 48 hrs a interva los de una hora nos aporta 

importantes datos de elevaciones de la PA . sus tendencias y variaciones de la misma 

y sus límites superiores obtenkJos en un grupo específicamente cada mes del 

embarazo . beneficio que se observa también en individuos conoc idos como 

hipertensos precisando un tiempo y riesgo de complicaciones tales como un infarto 

al miocardio. dependiente de ot ros factores ; donde podemos atribu ir a tal 

metodología una detecc ión oportuna en función de incrementos de PA no 

detectables en forma azarosa . 
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Hasta la fecha no se tiene el antecedente de un estudio similar en mujeres 

embarazadas sanas en la ciudad de México .que hayan utilizado esta metodología 

que nos proporciona aproximadamente un 58 a 60% de determinación de elevación 

de la PA en nuestro grupo de estudio. 

Es transcendente el presente estudio donde se observa que la metodología 

empleada beneficia a un significativo grupo de nuestra población. que determina 

variaciones precisas de un parámetro con respecto a edad . escolaridad . sexo. lugar 

de asentamiento y estación del año. Aquí se detectaron elevaciones de la PAS y la 

PAD así como modificac iones de la F.C. sin embargo. en comparación con nuestro 

estudio preliminar difiere en cuanto a intervalos de tiempo de cada 4 hrs así como el 

lapso en que ocurrió la detección de elevación de la PA y sus reincidencias en el 

tercer trimestre . donde se observan modificaciones en relación al día y hora de 

mayor tendencia al incremento. Al comparar los resultados de las acrofases de PA 

con estudios previos en un grupo de mujeres embarazadas a nivel del mar se 

comprueba que las acrofases de PAS y PAD las mujeres mexicanas embarazadas son 

predominantemente vespertinas (72%) y que una mínima proporción se presenta en 

forma matutina (28%) (ver apéndice 7 al lQ) 

El registro de la PA proporciona datos detallados y confiables así mismo nos determina 

ritmicidad y en una forma temprana nos indica riesgos en este caso durante el 

embarazo. así mismo se obtienen porciento real de elevaciones de la PA con el 

propósito de lograr un diagnostico a tiempo y abatir costos económicos por sus 

consecuencias y manejo. La incidencia en lo elevación de presión arterial no se vió 

afectada por hábitos tobáquicos o alcohólicos positivos. sin embargo . se demuestro 

el impacto negativo que tiene uno educación superior y un mayor conocimiento 

del concepto salud . así como factores de riesgo toles como obesidad. vida 

sedentaria . hábitos dietéticos ( ingesto de sol en formo excesivo ocasional) . que 

repercute en el binomio madre-hijo propiciando lo aparición de hipertensión o 

138 



desencadenando elevaciones persistentes de lo mismo que finalmente generaron 

patología hipertensivo Por otro porte se conoce que lo exposición o uno c argo 

emocional contínuo en uno ciudad con uno vida acelerado como lo es México 

contribuye o !a generación de mayor cargo emocional propiciando un círculo vic ioso 

capaz de mantener en formo sostenido lo pres ión arterial elevado que tal vez en 

formo dnico no se manifieste y si en formo fisiológico. 
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XI CONCLUSIONES 

Los resultados obtenidos de PA durante el embarazo nos proporcionaron un rango 

de normalidad en mujeres mexicanos que viven en lo ciudad de México. 

Los registros de los cambios de PA por medio de lo metodología empleado durante el 

embarazo do un panorama más amplio de cualquier cambio que tengo lugar antes 

de lo manifestación clínico sintomático. 

Los comparac iones se llevaron o cabo o varios intervalos de tiempo con el propósito 

de distinguir entre los alterac iones del ritmo asoc iados con el curso habitual del 

embarazo cont ra lo ocurrencia de! diagnóst ico. Aunque . no se detecto uno 

hipertensión arterial en los 43 pacientes embarazados estudiados. de acuerdo al 

criterio estipulado por lo OMS. nosotros pudimos observar. o través de el IPMM y el 

IPAM ciertos elevaciones de lo presión arterial. que pueden sugerirnos un cambio que 

precede o uno complicación del embarazo. 

Se presento lo evidencio de variación c ircodiono de io PAS y PAD en mujeres 

embarazados · residentes en lo ciudad de México . así mismo se obtuvo un limite de 

confianza mensual de lo PA y algunos foctore·s que lo modifican (educación . horario 

de trabajo . tcorgo emocional. hábitos dietéticos . paridad) útiles por su asoc iación 

de manero que al modificarlos es posible prevenir lo aparición de hipertensión arterial 

en el embarazo. Esto metodología de PA y FC durante el embarazo puede ser 

aplicado o otros poblac iones en lugares poco accesibles 
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apéndice No. 1 

. SECCION DE CRONVHIOMEDICINA Y CENTRO DE 
ANALISIS CRONOBIOMEDICO (CAC) 

DE LA UNIDAD MEDICA DE ENFERMEDADES METABOLICAS 
HOSPITAL DE ESPECIALIDADES C.M.N. "SIGLO XXI", 

CIUDAD DE MEXICO D.F.* 

Historia de Tensión Arterial y Riesgo de Hipertensión en la 
gestacion. 

DATOS PERSONALES 

Nombre __________________________ _ 

Domicilio completo ______________________ _ 

Ciudad _______ Estado _______ codigo postal ______ _ 

Telefono: (casa) _______ (trabajo) _______ _ 

Sexo __ Edad __ (años) Peso __ (kg) Estatura (m) 

Fecha y lugar de nacimiento __________ _ 

Nacionalidad ________ Escolaridad ________ _ 

Estado civil: 

14 8 

Soltera ___ casada ____ separada (c uanto) ____ divorciada. _____ viuda 

_____ unión libre--~-

Ocupación actual. ________ _ 

ANTECEDENTES OBSTETRICOS. 

Inicio de menstruacion(edad) ___ _ 

Fecha de ultima menstrnacion __ 

Embarazos __ partos __ abonos_cesáreas __ _ 

Edad a la que tuvo sus embarazos previos (espec ifique ) 



14 9 

Continua apéndice No 1. 

Numero de hijos vivos __ Edad de cada hijP sano actualmente ____ Edad de hijos enfetmos 

ac tualmeme _____ Numero de hi.1 os muenos y CJ.usa _____________ _ 

Interve nciones 4uirurgicJ.s gineco logicas J. iJ. kcha J.ctua l y edad a la 4ue le fuero n 

rea li zadas. __________________________ _____ _ 

In fecciones váginales actuales _______________________ _ 

(y su tratamiento) ___________________________ _ 

complicaciones previas en embarazos ante1iores y su so lución ___________ _ 

complicaciones prev ias en d curso dd embarazo actual (y su so lueión) ________ _ 

HABITOS HIGIENICOS Y DIETETICOS 

(Marque la respuesta conecta) 

Considera que su dieta actual es adecuada ? 

SI NO (explique porque) ______________________ _ 

consume ·sal de mesa en mayor can tidad de lo aconsejado como saludable.: 

Algunas veces ____ nunca _____ frecuentemente ____ _ 

Ingiere tortillas de maíz.uigo.harina: SI NO 

¿ cuamas por cada comida _________ _ 

Tiene sobresaltos o tensiones frecuentemente.SI NO (expli4ue): 

Reali za algun tipo de ejercicio. SI NO. tipo de ejercicio 4ue realiza. ________ _ 

con 4ue frecuencia. ___________________________ _ 



15 o 

Continua apéndice No 1. 

Toma algun tipo de medicamentos·> SI __ ~O ___ ,. Cuales''----------

(dosis.horario y desde )cuando se le aJminisLrn _______ ___ _______ _ 

Fuma SI NO Edad de inicio de l tabaquismo _____ rrecuencia 

_______ cantidad diaria ___ _ 

Inge st a de bebidas alc o holicas SI NO Edad de 

inicio ____ Frccucncia _______ cantidad (co pas) _____ _ 

ANTECEDENTES PERSONALES 

Considera us ted que tiene buena salud:SI NO. 

Al paso del tiempo ha notado que su sa lud ha cambiado SI NO _____ desde 

cuando Mejoró. __ .Empeoro __ Sigue igual __ 

Se le ha detectado en alguna ocasion Presión arte1ial elevada'! SI NO (Cuando) _____ _ 

Se le ha diagnosticado e n alguna ocas ion Presión sanguínea arterial elevada ? SI NO 

(Cuando) ____ _ 

Ha s ido usted tratada por su presion arterial elevada SI NO Desde cuando 

_____ Por cuanto tiempo _______ _ 

Su Pulso cardiaco lo considera AL TO NORMAL BAJO 

Se le ha diagnosticado algun problemas cardiaco SI NO ( cuando) ______ tiempo de 

evolucion. _____ _ 

Enfermedades padecidas (fecha de aparición y complicaciones) 

sarampion _______________________________ _ 

varicela ________________________________ _ 

escarlatina _ ______________________________ _ 

rubeo la ________________________________ _ 

tosferina ________________________________ _ 

fiebre reumatica _____________________________ _ 



l 5 l 

Continua apéndice no l 

hepatitis ______________________________ _ 

Enfe1medad de las vias urinarias ----------------------

tubercul osis __________________________ ___ _ 

Enfermedades venéreas _________________________ _ 

enfe1medadcs urológicas ________________________ _ 

Alguna véz la han operado_SI NO. 

cuando _________ _ 

ANTECEDENTES HEREDOFAMILIARES 

!'ADRE MADRE 

PRESION ALTt\ SI NO SI NO 
CARD IOVASCULARES SI NO SI NO 
ENDOCR INOLOGICOS SI NO SI NO 
DIABETES SI NO SI NO 
OBESIDAD SI NO SI NO 
ANEMIA SI NO SI NO 
RENALES SI NO SI NO 

Número de hermanas ____ _ 

e nfermedad _____________ _ 

t\BUELO 
MATERNO PATERNO 

SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 

ABUELA 
MATERNA PATERNA 

SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO SI NO 
SI NO <;¡ Nn 

SI NO SI NO 

Edad de cada una y estado de salud (vi vals) ______________ _ 

fallecida/s ______ Causa/s -------------------

¿Tiene he1manos? 
Número de hermanos ____ _ 
Edad de cada uno y estado de salud (vivo/s) ___________ ~----

fallecido/s ______ Causa/s -------------------



apéndice No. 2 

I?ff()'}{'M'E 'lYE CO'J{S'EJ(n'MI'E'J(J'O. 
'MO'J{JrrO'.l{.P.M{.Jl rro'M5t 'lYE TE!NS I O'J{.f4!R.:ztE/RJJlL 'Y 

!f'l{'U'U'EJ{CI5f. CM?!}J !Jl()íf.. 

Esioy Je ac uerd o en usar un mo ni1 or se miau1 0 111á1ico se ri e ___________ _ 
(OMRON-HEM-60 1). Je muiicca pa ra oh lene r info rmaci ón rcfe ren1e a la 
le nsi on arterial y fr<.:cue ncia carJiaca .T al ins1ru111rn10 ..:s proporci onaJo po r 
la Secció n de Crunohionu.:Jic in a J..: la U. l. M .E.:Vt del Hos ri1al de Espec iali dades 
del C..:ntro M edico Nacio nal Siglo XXI. I:: n ..:! ..:niendimientu Je que el pérfil 
proporc i onado po r <.:S le inslrumenlO se ra llli l i1aJo pa ra es tahlece r mi pru[l ia 
referencia indi viduali zada y el chequeo pa ra Jiagnos1ico J..: T ensión arteria l 
elevada .T al inform aci¡'1 11 formará pa rt e Je un hanc u d..: Ja tos Je 1cnsi ón 
ar1e ri al y pu lso ca rdi acn para es lahlecer lus Crnnodesnws de T .A . ..: n la C iudad 
Je M éx icu y demás pane s Je la J{c[Júhlica Mexicana . 
Es te arara10 se co loca rá en 111i 111 uii eca . ..:x1e rnan1en1 e pa ra registrar las 
mediciones d..: rresi lin arterial y r ulso. 

Además soy res pon sabl e del regres o integro del aparato.in mediatam ente 
después de registrar cada mes lus rarametrn s an1es mencionad os cu n todos 
los va lores ll btcnidos y los resu ltados de po sib le i ntéres c ientífi co pueden ser 
usados por la U. l.M .E. M . de l Hos pital de Especialidades de l Cen tro Medico 
Nacional Siglo XXI. 
Mi identidad permanecerá confidenc ial. ..: xc erto mi co nsentimiento por 
esc rit o de l a incorroració n pro yec1 0. 

Datos generales de la persona interesada 

Nombre completo ____________________________ _ 

Diret:ción 

completa: ___________________________ _ 

Colonia ________ codigo postal __________ ciudad ______ _ 

T eldonos: casa trabajo _________ _ 

Fecha de inicio del es tudio Fecha del lin del estudio 

Número de Filiació í1. ____________________________ _ 

Co nsultorio y turn o al 4uc asiste a consulta __________________ _ 

Firma ___________________________ _______ _ 

15 2 
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apéndice No. 4 

CLAS IFICAC ION DE EVENTOS. 

ACTIVIDAD MENTAL 

l. Tran4ui la 

2. Regular. 

3. Au.:lc rada 

4. Crisis. 

ACTIVID AD FISICA 

O. Donnida. 

l . Rdajada 

2. A-:tividad mudcrada. 

3. Actividad de pie o cam inando. 

4. Ejercicio intenso 

5.Actividad intensa 

Estas notas deberán concentrarse semanalmente al Centro de Recopi lación Cronobiológica 

ubicado en la U.I.M.E.M del Hospital de Especialidades "Berna rdo Sepul veda G."tel; 6 27 69 

00 ext 1425. 
FAX: 7-6174-07 

15 5 
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100 

80 

60 

o 24 48 72 96 120 
TIEMP (HORAS) 

lu nes 111icrcuks \' 11..'l'llL'S 

• Estos dos días fué donde se predijo q ue esta mujer podría 
desarrollar a lgún p roblema de pre-eclampsia durante su embarazo. 
Ya que su estudio cronobiológico demostró un índic e hiperbárico a 
las 4:00 a.m. con ausencia de ritm icidod circodiano . Esto se confirmó 
en la último semana de su embarazo C 19 de agosto de 1994) 

l 5 6 

PERFIL INFRADIANO DE LA TENSION ARTERIAL DE UNA MUJER 

GESTANTE EN LA 8a a la 9a SEMANA DE EMBARAZO* 

apéndice No. 5 



EVENTOS: 

PERFIL INFRADIANO DE LA P~ESION ARTERIAL t>IAS'róllCA 
DE RRM DESDE LA 8va SEMANA DE EMBARAZO 

HASTA EL NACIMIENTO (8-1-94- - 19-Vlll-94) 

~ Dx. de Hipertensión art erial NOCTURNA (04:00) como predlctor a desar ro llar 
PREECL/\MPSIA (17-1-9'1): Al 26- 1-94 : Hipotensión a rler lol sistémica: Bl Hipo.A. / 
Hlperómesls-desq. hidro-elect.: CJ Semlnarios-Dx -Atresia esofóglconeonotol--corgo 
emocional D) Carga laboral-seminarios: EJ Examenes finales -varic es genitales. 
edema ms. lnfs.: FJ DIAGNOSTICO DE PREECL/\MPSIA·programoclón pero cesoreo y 
liberac ión de tensión abrupto. 

Trimest re : rrimero Segundo Tercero 

90 

d ti 

86 
d ti 

82 

Ol 
I 
Q) 78 u 
.E 
E 

74 
ti 

70 

(A) (B) CC) (0 ) (t) ( F) (G) 

s:: 

0 ;u 
11 

gi 

IJ.llll :17.3:1 74.67 112.(Xl l • ll)J~ 186.67 22'100 
Tll:MPO LOCAL (EN DIASJ 

COSENOR INDIVIDUAL PERIODO AJUSTADO DE = 84 Hotos 

,r- d P. Diastólico 

apéndice No. 6 
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apéndice No. 7 

RITMO CIRCADICO DE LA PRESIONA. SISTOLICA DE :VIUJERES 
EMBARAZADAS (DE 10 -24 SEMANAS) A NIVEL DEL MAR: 

121 

116 

111 

106 

101 

TUITO, PUERTO VALLARTA , JAL. 

s --- s P.A. Sís1ólíca 

Oº -60º 

MESOR=l l 1.6 1 

-00:00 04:00 

-120° 
FASE 

-180º -2-10º 

i\8 00 12:00 16:00 
TIEMPO LOCAL DE TUITO 

Oº 

-20:00 00:00 

COSENOR SINGüL\R PERJOOO AJUSTADO= 24 Horas= 360° 

;: 1s l'R :V!ESOR ±e.e. AMP ±e.e. 
12 37 l'i . \ <il1 Kl l Jll.~ ~ 9.81 0.6 

•tomado de la tésis de licenciatura del Medico Cirujano Hector M. Al fare M. titulada variaciones 

circadianas de tension arterial sanguínea en mujeres gestantes o nivel del mar" de la Fac ultad d e 

Medicina de la Universidad rle Guadalajara . 
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RITMO CIRCADICO DE LA PRESIONA. SISTOLICA DE MUJERES 5 9 
EMBARAZADAS (DE 10 -24 SEMANAS) A NIVEL DEL MAR: 

TUITO, PUERTO VALLARTA,JAL. 

COSENOR SINGULAR PERIODO AJUSTADO= 24 Horas= 360º 

CLAVE ts l'R \1 ESOR e.e. AMP !.C. ACR 

s PA Sistólica 1237 l<J .3 <0.00 1 111.61 0.40 9.81 ( 8.4, 11.2) -225.4 (-217.3 .-2336) 

apéndice No. 8 
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apéndice No. 9 l 60 

RITMO _CIRCADICO DE LA PRESION A. DIASTOLICA DE YIUJERES 
EMBARAZADAS (DE lO -24 SE\1ANAS) A NIVEL DEL MAR: 

Oº 

73 

68 

63 

58 

53 

TUITO, PUERTO YALLARTA , JAL. 

-60º 

MESOR=64.70 

d 

-120º 

FASE 
-iROº Oº 

o í - -00:00 04:00 il8:l)() 12:00 16:00 20:00 00:00 

COSENOR SINGl 'L.-\R 

Clave <t IS l 'R 

d- d 1217 20.2 <fil)() ! 

TIEMPO LOCAL DE TUITO 

'v1ESOR ±e.e. 
6-U O 038 

TrEMPO DE REF.: 199401010000 

PERIODO AJUSTADO (hours) = 24.0 

AMP ±e.e. ACR ::e.e. 
9.65 0.5 -214.5 3.2 



RITMO CIRCADICO DE LA PRESIO N A. DIASTOLICA DE MUJERES! 6 1 
EMBARAZADAS (DE 10 -24 SE~IANAS) A NIVEL DEL \-lAR: 

TUITO, PUERTO VALLART A, JAL. 

COSENOR SINGULAR PERIODO AJUSTADO = 24 Horas = .160º 

CLAVE ts PR MESOR e.e. AMP l.C. ACR l.C. 

d PA Diastólica 1237 20. 2 <0.00 1 64.70 0.38 9.65 ( 8.3, 11.0) -2 14.5 (-206.6.-222-1) 

apena1ce No. 1 e 
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