
POSITIONNEMENT DES APPAREILS MURAUX

N.B. La mesure de la PA lorsque le patient est assis sur la table d’examen est une pratique à modifier.
INFLUENCE DE LA POSITION DU PATIENT SUR LES RÉSULTATS
DE LA MESURE DE LA PRESSION ARTÉRIELLE1,2
	Position du patient
	PAS mm Hg
	PAD mm Hg

	bras non supporté
	+ 1 à + 7
	+ 5 à + 11

	dos non supporté
	+ 6 à + 10
	-

	pieds non appuyés au sol
	valeur augmentée
	valeur augmentée
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POSITIONNEMENT DU PATIENT
Selon PECH, le patient doit :
• être assis (ailleurs que sur la table d’examen)

• le dos appuyé

• le bras supporté au niveau du cœur
• les pieds touchant le sol
VÉRIFICATION DES APPAREILS
RECOMMANDATIONS DU PECH
Fréquence de vérification : Tous les appareils de mesure de PA doivent être soumis à une vérification au moins une fois par année. Cependant, les appareils anéroïdes seront plus fiables s’ils sont vérifiés aux six mois.
Méthode :
Les sphygmomanomètres à petits cadrans peuvent être vérifiés de la façon suivante:
1. •
L’aiguille doit revenir à la position 0 (centre du petit rectangle à la base du cadran) lorsque la valve est en position ouverte et qu’il n’y a plus de pression dans le brassard. Le rectangle représente la marge d’erreur acceptable du manomètre.

2. •
La valve en position fermée, pressuriser le brassard à 200 mm Hg et observer le maintien de la pression pendant quelques secondes. Une baisse indique une fuite d’air dans le ballon, la valve ou le tube. Ces pièces peuvent être remplacées.

3. •
Ouvrir légèrement la valve comme lors de la mesure de la pression artérielle et observer que l’aiguille redescend librement sans soubresaut jusqu’à la position 0. Si ce test échoue, il faut remplacer le manomètre (cadran).

REMPLACEMENT DES APPAREILS AU MERCURE

RECOMMANDATIONS DU PECH
L’exposition toxique au mercure (évaporation) et le risque de déversement accidentel dans l’environnement amènent la nécessité de procéder au remplacement des appareils au mercure en clinique par d’autres appareils.


Sphygmomanomètres : positionnement des appareils muraux,


calibrage et remplacement des appareils au mercure
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