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RESOLUCION DIRECTORAL N° D479-2024-GR.CAJ-DRS-
HGJ/DE

VISTO:

El Expediente N2 001047-2024-015497 y su proveido N° D4022-2024-GR.CAJ-DRS-HGJ/DE,
relacionado a la aprobacion de la “Guia de Procedimiento Asistencial para la Realizacién de
Bioimpedancia en Pacientes de Consultorio Externo” del Servicio de Nutricién y Dietética del Hospital
General de Jaén, y;

CONSIDERANDO:

Que, la Ley N° 26842 - Ley General de Salud, en los articulos I, Il y Vi del Titulo Preliminar, disponen
que la salud es condicion indispensable para el desarrollo humano y medio fundamental para
alcanzar el bienestar individual y colectivo; La proteccion de la salud es de interés publico. Por tanto,
es responsabilidad del regularla, vigilarla y promoverla; asi mismo, establece que es de interés
publico la provision de servicios de salud, cualquiera sea la persona o institucién que los provea. Es
responsabilidad del Estado; promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de
prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad

y calidad;

Que, el segundo parrafo del articulo 5° del Reglamento de los Establecimientos de Salud y Servicios
Médicos de Apoyo, aprobado por Decreto Supremo N° 013-2006-SA, establece que los
establecimientos de salud, deben contar en cada &area, unidad o servicio, con manuales de
procedimientos, guias de practicas clinicas, referidos a la atencién de los pacientes, personal,
suministros, mantenimiento, seguridad, y otros que sean necesarios, segun sea el caso;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 302-2015-MINSA, se aprueba la Norma Técnica N° 117-
MINSA/DGSP-V-01, "Norma Técnica de Salud para la Elaboracién y Uso de Guias de Practica Clinica
del Ministerio de Salud", la cual tiene como finalidad contribuir a la calidad y seguridad de las
atenciones de salud, respaldadas por Guias de Practica Clinica, basadas en evidencias cientificas,
ofreciendo el maximo beneficio y el minimo riesgo para los usuarios de las prestaciones en salud, asi
como la optimizacién y racionalizacién del uso de los recursos;

Que. Mediante Resolucién Ministerial N° 414-2015-MINSA, se aprueba el Documento Técnico:
"Metodologia para la elaboracion de Guias de Préactica Clinica"; el mismo que, tiene la finalidad de
contribuir a mejorar la calidad de la atencidn en salud, con énfasis en la eficiencia, efectividad y
seguridad; a través de la formulacién de Guias de Practica Clinicas que respondan a las prioridades
nacionales, regionales y/o locales;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, se aprobd el documento denominado
“Normas para la elaboracién de documentos normativos del Ministerio de Salud”; la cual establece
las disposiciones relacionada con las etapas de planificacién, formulacién o actualizacion,
aprobacién, difusién, implementacion y evaluacion de los documentos normativos que expide el
Ministerio de Salud, Direcciones u oficinas generales, Organos desconcentrados y Organismos
publicos adscritos; disposiciones de obligatoria observancia por todas las direcciones generales,
organos desconcentrados y organismos publicos adscritos del Ministerio de Salud;
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Que, el numeral 6.1.3 de las Normas para la elaboraciéon de documentos normativos, antes citado;
define a la Guia Técnica como un documento normativo con el que se define por escrito y de manera
detallada el desarrollo de determinados procesos, procedimientos y actividades administrativas,
asistenciales o sanitarias. En ella se elaboran metodologias, instrucciones o indicaciones que permite
al operador seguir un determinado recorrido, orientandolo al cumplimiento del objetivo de un proceso,
procedimientos o actividades y al desarrollo de una buena practica. Asimismo, el numeral 6.1.4 del
dispositivo legal citado, precisa que el Manual, es un documento técnico que contiene informacion
sistematizada o contenido sobre un determinado aspecto sanitario o administrativo, o que fija posicién
sobre él; basado en el conocimiento cientifico y técnico, validado por la experiencia sistematizada y
documentada, y respaldado por las normas vigentes que corresponden;

Al respecto, el Servicio de Nutricion adscrito al Departamento del Apoyo al Tratamiento del Hospital
General de Jaén, ha elaborado los documentos normativos y técnico como la “Guia de Procedimiento
Asistencial para la Realizacion de Bioimpedancia en Pacientes de Consultorio Externo”, que tiene
por finalidad: “Contribuir con un documento técnico que estandarice la practica en el uso de la
Bioimpedancia del profesional de la nutricién, en pacientes de consultorio externo.”, y como objetivo
general: “Proporcionar la profesional de nutricion una herramienta de consulta para la realizacion de
la Bioimpedancia en pacientes de consultorio externo”;

En ese sentido, la aprobacién del documento citado, contiene informacion u orientacion al personal
de salud y facilitan el proceso de toma de decisiones para una apropiada y oportuna atencién de
salud, por tanto, corresponde aprobarse via acto resolutivo; ademas de contar con la opinion
favorable de la Unidad Gestion de la Calidad y la Oficina de Presupuesto y Planeamiento Estratégico;

Por las consideraciones expuestas, contando con el visto correspondiente y la aprobacién de la
Direccion del Hospital General de Jaén, facultado mediante Resolucion Ejecutiva Regional N°
0000057-2019-GRC-GR;

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. —- APROBAR el Documento Técnico “Guia de Procedimiento Asistencial para
la Realizacién de Bioimpedancia en Pacientes de Consultorio Externo” que en anexos a folios
veintiuno (21) forma parte de la presente Resolucion.

ARTICULO SEGUNDO. — ENCARGAR al Departamento de Apoyo al Tratamiento proceda a la
implementacion, supervision y cumplimiento del documento técnico, aprobado en el articulo
precedente.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que el responsable de la administracién y actualizacién del
Portal de Transparencia para que publique la presente Resolucion en el portal web Institucional del
Hospital General de Jaén, www.hospitaljaen.gob.pe.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE

DIANA MERCEDES BOLIVAR JOO
Directora
DIRECCION EJECUTIVA
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BIOIMPEDANCIA EN PACIENTES DE CONSULTORIO EXTERNO

TITULO

Guia de Procedimiento Asistencial para la Realizacion de Bioimpedancia en
Pacientes de Consultorio Externo.

FINALIDAD

Contribuir con un documento técnico que estandarice la practica en el uso
de la Bioimpedancia del profesional de la nutricién, en pacientes de
consultorio externo.

OBIJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL
Proporcionar la profesional de nutricidon una herramienta de consulta para
la realizacion de la Bioimpedancia en pacientes de consultorio externo.

3.2 OBIJETIVOS ESPECIFICOS

- Estandarizar el procedimiento en la realizacion de la Bioimpedancia,
entre los profesionales de la nutricién

- Mejorar la calidad, en el proceso de atencion al paciente mediante el uso
de un equipo de evaluacion de composicién corporal no invasivo y de
precision.

AMBITO DE APLICACION

El ambito de aplicacidn de la presente Guia de Procedimiento Asistencial esta
dirigida al Servicio de Nutricién y Dietética, del Hospital General de Jaén.

NOMBRE DEL PROCESO O PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO cODIGO
Realizacidn de Bioimpedancia en
Pacientes de Consultorio Externo.
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VL.

CONSIDERACIONES GENERALES

6.1 Definiciones operativas

a) Definicion del procedimiento

La bioimpedancia eléctrica es una técnica que se usa para calcular la
composicidn corporal que tiene el cuerpo humano, se basa en la capacidad
de éste para conducir la corriente eléctrica. A partir de las mediciones de la
Impedancia, la Resistencia eléctrica y la Reactancia Inductiva (1).

b) Aspectos epidemioldgicos importantes

La meta 3.4 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible es una reduccién del
33% de la mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles (ENT).
La OMS adoptd objetivos voluntarios adicionales para reducir el aumento del
sobrepeso y la obesidad la presidn arterial en un 25%, detener el aumento de
la diabetes, y reducir el consumo de tabaco en un 30% y el consumo nocivo
de alcohol en un 10% para 2025 (2).

En el Plan Estratégico Multisectorial al 2030 de la politica nacional
multisectorial de salud “Perd, pais saludable”, tiene entre sus objetivos
prioritarios mejorar los habitos, conductas y estilos de vida saludable de la
poblacién donde se sefala disminuir los factores causales de los afos de vida
saludables perdidos en la poblacidn por causas evitables ().

Se estima que alrededor del 58 % de la poblaciéon (cerca de 360 millones de
personas) tiene sobrepeso, y que la obesidad afecta al 23 % (140 millones) en
los paises de América Latina y el Caribe. El sobrepeso afecta a mas de la mitad
de la poblacién adulta, lo cual es preocupante por el alto costo econdmico y
social. Segun la OPS, las mayores prevalencias de sobrepeso se encuentran
en Chile, México y Bahamas con 63%, 64% y 69%, respectivamente; asi
mismo, la prevalencia de obesidad en mujeres es mayor a la encontrada en
hombres, y en mdas de 20 paises la diferencia es mayor de 10 puntos
porcentuales. A ello hay que agregar que la region posee la dieta saludable
mas cara a nivel mundial, con una estimacion de 3,89 USD vs 3,54 USD del
promedio mundial, valor que la hace inaccesible para 131 millones de
personas en América Latina y el Caribe (a).
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6.2 Conceptos Basicos.

Agua corporal total: Describe el volumen total de agua del cuerpo. Es la suma
del volumen extracelular y del volumen intracelular medidos (s).

Angulo de fase: El Angulo de fase (AF) es una medida que se puede calcular
directamente de la Ry la Xc como el arco tangente (Xc/R) x 1800/ (s).

Circunferencia de Cintura: Es la medicién de la distancia alrededor del
abdomen en un punto especifico (e).

Equipo analizador de Bioimpedancia: Es un equipo no invasivo que mide: la
Impedancia, la Resistencia eléctrica, la Reactancia Inductiva y el angulo de
fase, y calcula a partir de estas mediciones, el agua corporal total, la masa
grasa y la masa muscular esquelética (7).

Masa grasa: La masa grasa se define como la totalidad de grasas o lipidos
presentes en el cuerpo (6).

Masa muscular esquelética: La masa muscular esquelética comprende la
masa de todos los musculos que mueven el cuerpo y aseguran la postura
corporal (g).

Peso: El peso corporal es la forma de medir la fuerza gravitatoria universal
ejercida sobre la masa del cuerpo de una persona. Este se cuantifica en
Kilogramos, que es la unidad bdsica de masa del Sistema Internacional de
Unidades.

Talla: Es la altura que tiene un individuo en posicidn vertical desde el punto
mas alto de la cabeza hasta los talones en posicidon de “firmes”, se mide en
centimetros (cm)(9).

6.3 Requerimientos Basicos.

a. Recurso Humano

- Licenciado (a) en Nutricion capacitado.

b. Equipo y Material

- 01 Equipo Analizador de Impedancia Bioeléctrica

- 08 Electrodos desechables autoadhesivos por procedimiento

- Alcohol al 70%.
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- Sistema informatico: Software para analisis de la composicién corporal

(software seca analytics 115)

- 04 Guantes no estériles.

- Alcohol Gel al 70%.

VII. CONSIDERACIONES ESPECIFICAS

7.1 Descripcion detallada del procedimiento.

No

PROCEDIMIENTO DE BIOIMMPEDANCIA

RESPONSABLE

1

Explicar el procedimiento en que consiste y/o
responder cualquier duda que tenga el paciente.
Retirar todo objeto de metal que pudiera interferir
con la medicidn

Licenciado en
nutricion

Realizar toma peso, talla, y circunferencia
abdominal registrar en la ficha de registro de datos
e historia clinica. Si el paciente se encuentra en
dialisis (hemodialisis o dialisis peritoneal) registrar
dato de peso seco de ultima sesidén y ganancia de
peso interdialitica al dia de realizacién de
bioimpedancia (paciente en didlisis peritoneal,
deben estar con cavidad vacia).

Paciente sin terapia de dialisis sélo registro de
peso, talla y circunferencia abdominal (todas las
siguientes indicaciones, son las mismas para todos
los grupos)

Licenciado en
nutricion

e Conectar los cables de conexion de
electrodos con el puerto de la maquina de
bioimpedancia

e Colocar los electrodos (pegatinas), previa
limpieza con algoddn y alcohol del dorso
de la mano (2 electrodos) o del pie (2
electrodos), contralateral al acceso
vascular.

Licenciado en
nutricion

Conectar el cable de electrodos a los electrodos
de la siguiente forma:
e Electrodo Distal (cable de electrodos
rojo), se colocara en el dorso de la mano o
del pie, sobre los nudillos.

Licenciado en
nutricion




e Electrodo Proximal (cable de electrodos
negro), se colocard sobre una linea
imaginaria que la corta la muieca o el
tobillo.

Verificar los cables de conexidn de electrodos:
e No deben estar entrelazados o enrollados.
e No deben tocar el suelo o a persona con

cualquier objeto metdlico.

e No deben de estar cerca de equipos de
alta frecuencia (monitores de
computadoras, teléfonos celulares,
alimentadores de corriente, etc.)

e Las piernas no deben tocarse entre si, el
paciente deberd, en la medida de lo
posible, abducir las piernas y los brazos
(459 con tronco).

Licenciado en
nutricion

Encender el equipo de bioimpedancia,
verificando el nimero del paciente para el
registro de datos.

Introducir los datos del paciente como sexo,
peso, altura, edad y circunferencia abdominal.
Indicar al paciente que deberd permanecer sin
moverse y sin hablar, permaneciendo con los
musculos relajados durante la medicién.

e Encender el equipo de bioimpedancia.

e Solicitar iniciar Test. Dar a continuar

e Ingresar sexo, con las flechas azules arriba
o abajo, segun corresponda y dar a
continuar.

e Ingresar peso, realizar cambios con
flechas azules arriba o abajo y dar
continuar.

e Ingresar talla, realizar cambios con flechas
azules arriba o abajo y dar continuar.

e Ingresar Edad, realizar cambios con
flechas azules arriba o abajo y dar
continuar.

e Apareceran un resumen de todos los
datos ingresados, si esta de acuerdo, dar a
confirmar.

e Se visualizaran todos los parametros
introducidos. Si algun valor no es correcto
presione la tecla back, se pasa al punto
del menu correspondiente para realizar
correcciones.

e Silos valores son correctos, presionar la
tecla confirmar.

Licenciado en
nutricion




e Aplicar “Start”, un sonido corto indica el
inicio y el final de la medicidn, el paciente
no debe moverse ni hablar en este
tiempo.

7 Comunicar al paciente el inicio de la medicién e Licenciado en
iniciar. nutricion
La medicion puede pararse en cualquier
momento pulsando la tecla cancelar.

8 Una vez que la maquina arroje en su pantallalos | Licenciado en
resultados obtenidos, verificar que el nivel de nutricion
calidad de la toma (Q) sea mayor del 85%.

9 Los resultados se almacenardn automaticamente | Licenciado en
en la tarjeta de memoria. nutriciéon
Registrar los datos obtenidos en la ficha de
registro de datos e historia clinica.

10 | Retirar los electrodos de la mano y pie del Licenciado en
paciente, descartarlos. Ayudar al paciente en su nutriciéon
vestimenta y su traslado.

11 | Informar al paciente que el procedimiento ha Licenciado en

finalizado y puede retirarse; su informe serd en
consulta programada.

nutricion
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7.3 Indicaciones previas a la medicion

- No ingerir alcohol por 48 horas antes del examen.

- No realizar ejercicio intenso por lo menos 12 horas antes.
- No ingerir alimentos ni bebidas cuatro horas antes.

- Vaciar la vejiga antes del andlisis.

- Si porta objetos metalicos (como collares, pulseras, protesis dental, etc.)
debera retirarse previo al procedimiento.

- Si es paciente en Hemodialisis debe acudir al procedimiento de
bioimpedancia antes de su sesion de Hemodialisis.

- Paciente en Didlisis peritoneal (manual o automatizada) deben encontrarse
con cavidad peritoneal vacia y desconectada de bolsa de didlisis peritoneal.

- Acudir vistiendo ropa liviana y con calzado de facil retiro.

El cumplimiento de estas condiciones asegura la confiabilidad de los
resultados (10).

7.3 Riesgos y complicaciones

- No aplica.

7.4 Contraindicaciones

- Pacientes embarazadas.

- Pacientes portadores de marcapaso.

- Pacientes amputados.

- Pacientes con prétesis activas.

- Pacientes con incapacidad de tumbarse durante 3 minutos minimo.
- Presencia con lesiones o quemaduras en la piel.

- Paciente con perturbaciones del ritmo cardiaco.

- Pacientes con sistemas electrénicos para mantener con vida, p. ej. Corazén
artificial, pulmon artificial.

- Pacientes con aparatos médicos portatiles, p. ejemplo ECG o bombas de
infusion.

Todas estas contraindicaciones se recopilaron de distintas fuentes
bibliograficas con el fin da garantizar el correcto uso del equipo de
bioimpedancia (11,12,13,14).



VIIl. RECOMENDACIONES
8.1 Posicidn del sujeto y consideraciones asociadas.

- Se recomienda realizar la medicion tras estar acostado entre minimamente
2 minutos aproximadamente, ya que los liquidos corporales se encontraran
repartidos por la ayuda de la fuerza de gravedad.

- Se recomienda realizar todos los controles, dentro de un mismo horario,
ya que el nivel de liquidos cambia a lo largo del dia y al cambiar la postura
(15,16).

IX. ANEXOS
9.1 Equipo de composicion corporal
9.2 Controles de monitor
9.3 Grafica de composicion corporal
9.4 indice de masa corporal y divisiones
9.5 Controles de medicion

9.6 Lista de chequeo



9.1 Equipo de composicion corporal

Technical specifications

Pezo: 3 kg /66 1bs

Producto Sanfario Claze: lla

Tipo de ehkectrodor: ES h (=in PYC)

Dimerclones (AxAxPr 252 x 262 x 230 mm /

99x103 x50

Interfaces W-FL Etharmet USS 20,

tecnologla inalimibnca seca 350"

*  Meétodo de med Anadlse de
bloskctrica de B puntos

*  Samnistro eléctrica: adaptador de comiente,

bateria recargable

Tipo de pantalla: Pantalla tacel de 7°

Comlente eidcinca de mediciter 100 pa

Thenpe de medichin: 30 zegundos

Fracuencias 8

= e
[ 2K ) . .

vl

I

hasta 100,000 medicionez
| Carcaza de plistico igafugo
* Opcional: Sopore portasl zeca 475,
ml-lp.lmmm\

| @R

o
|
Fuente: manual seca/ 525 17-10-05-353-005h_2023-01 B



9.2 Controles de monitor

N* Contral Funcidn
Mangjar Para transportar & dispositivo
12 | Panala téci Elementy central de controlivisualizackin
LED blanco: dispasitva encendido
3 Botdn OM/OFF con LED LED verde: dispositiva en aspera
L ————
4 Estera de medicién Para realizar una medicidn de bioimpedancia
Para transportaraimacenar &l tapete de medician
5 Comparimento de almacenamieni Tranemisitn de datos: monitor/alfombrilla de medicitn
Para cargar |a baterla del tapete de medicidn
6 Toma de comienta Para conectar el cable de alimentacion
T intgrfaz USB 8 Fara fransmifir datos & trevés de una memaria USE
interfaz |15 Funcitn avanzada para futuras aclualzacones del sistema (achuslmeante sin funcidn)

Para integrar el dispositive en una red de PC:

interfaz LAN
9 I ulizar con el software para PC seca 115

10 Compartimenta de bateria

Para llevar |a hater| de iones de litio suministrada
recamgble ara [levar la a recargable de iones de it sumini

11 Interfaz de infrarrojos Transmisitn aviomética de datos: monitor/alfombra de medicidn
Alternativa si no hay WiFi disponible

12 Intertaz de canga inductiva con )
Para cargar |a baterla del tapete de medicion

eme magneticn

1 Seca intema 360° inaldmbrica Para conectar bésculas y aparatos de medicidn de longitud del sistema
miduia inglambrico saca 360°

14 Médulo WiFi intema Para la transmisidn automética de datos, monitoniatfombrilla de medicin

Fuente: manual seca/ 525 17-10-05-353-005h_2023-01 B



9.3 Grafica de composicion corporal

@ Grafica de la composicién corporal (BCC)

nes permite que el tratamiento se pueda supervisar y controlar confiablemente.

Aumento Z(FMI) Aumento
de la | dela
obesidad obesidad
sarcopénica

= Z(FFMI)
Aumento Aumento
dela de la masa
delgadez muscular

Fuente: manual seca 525 17-10-05-353-005h_2023-01 B

9.4 indice de masa corporal y divisiones

Resulta sencillo establecer una diferencia entre personas con problemas de malnutricién u obesidad. Sin
embargo, un paciente extremadamente delgado puede tener demasiada grasa corporal, mientras que un
paciente con sobrepeso puede tener una gran cantidad de masa muscular. La presentacién bien organiza-
da permite obtener informacién inmediata sobre la composicion corporal de los pacientes para que pueda
sacar conclusiones de manera instantanea para decidir el tratamiento adecuado. El conjunto de medicio-

Indice de masa corporal Masa grasa & Masa magra
Poso INQICo de Masa corpon! Masa grasa Masa magra
8730 kg 26,07 kgim? 16,18 kg (18,5 %) 71,12kg (81,5 %)
Estotura
1830 em Limites de FM en base a los limaes de BMI
Ko
Borgw
000w g
2 Borgw 1
g 3
g ;

Eslatra (o)

0w

Bogw

Xoww

Hhwgw

Whgw

Fuente: manual seca 525/ 17-10-05-353-005h_2023-01 B




9.5 Contr

oles de medicion

MNo. Control Funcidn
LED wverde: contacto del electrado buano
A LED| electrodaes a la izguierda LED verde parpadeante: medicién en cursa
LED nogo: contacto del electrodo deficients
Introduzca la posicidn del paciente
B Botdn con LED, LED verde: expadianie médico seca cargado, posicidn del pacienie seleccionada
pasiciin del pacienie Eouksrda LED verde parpadeants: fin de la medicidn
LED rofa: no s& ha cargado ningin expadisnts médico seca
C Botdn de inicio Madicion inicisl
D. K Clegre magnetco Para plegar el tapete medidor para transporte/almacenamisnio.
Introduzca la posicidn del paciente
Botén con LED, LED verda: expadianie médico seca cargado, posickin del paciente seleccionada
" pasicitn ool pacionta a | derncha LED verde parpadeanie: fin de la medicidn
LED rofa: no s& ha cargado ningin expadisnts médico seca
LED wverde: contacto del electrodo buano
F LED, elecirodos a la derecha LED verde parpadeante: mediciin en curso
LED rogo: contacta del electrodo deficients
LED werde: Conexidn WiFi al monitor OK
LED G| WiFi LED vel:\de parpadeanie: cfﬂemm.WTFi an pmuenm de configuracion
I LED rojo: no hay conexon WiFi al monitor
LED apagado: WiFi desactivado
LED verde: bateria recargable llena
LED H|, estado de carga LED verde parpadeanie: cargar ka baterfa lo mas répido posible
LED rogo: baterla descargada
I Conexiones de electrodos Para coneciar a electrodos
i Cable de electrodo Para transmitir safiales desde los electrodos al tapete de medickan,
| Interfaz de infrarmojos Trnnsmi_sidn amurnama ue dfams: fnunitnn'afumhra de medicidn
Alternativa si no hay WiFi disponible
Interfaz de cs.rga inductiva con Para cangar la bateria del tapete de medicidn
SEme magnéatico

Fuente: manual seca/ 525 17-10-05-353-005h_2023-01 B




9.6 Lista de Chequeo

No

ACCIONES

S

NO

OBSERVACIONES

1

El Licenciado(a) en Nutricion explica el
procedimiento al paciente y absuelve sus dudas

El Licenciado(a) inicia el aplicativo del equipo de
bioimpedancia (computadora) y enciende el
equipo de bioimpedancia verificando que se
vinculen.

El Licenciado(a) en Nutricion le indica y se
cerciora de la postura correcta del paciente antes
de iniciar el procedimiento.

El Licenciado(a) en Nutricién procede a colocar y
conectar los electrodos de la siguiente forma:

e Electrodo Distal (cable de electrodos
rojo), se colocard en el dorso de la mano o
del pie, sobre los nudillos.

e Electrodo Proximal (cable de electrodos
negro), se colocara sobre una linea
imaginaria que la corta la mufeca o el
tobillo.

El Licenciado(a) en Nutricidn verificara los cables
de conexion de electrodos:

e No deben estar entrelazados o enrollados.

e No deben tocar el suelo o a persona con
cualquier objeto metdlico.

e No deben de estar cerca de equipos de
alta frecuencia (monitores de
computadoras, teléfonos celulares,
alimentadores de corriente, etc.)

e Las piernas no deben tocarse entre si, el
paciente debera, en la medida de lo
posible, abducir las piernas y los brazos
(4592 con tronco).

El Licenciado(a) en Nutricidn en verificando el
numero del paciente para el registro de datos.
Introducird los datos del paciente como sexo,
peso, altura, edad y circunferencia abdominal.

El Licenciado(a) en Nutricion comunicara al
paciente el inicio de la medicién.

El Licenciado(a) en Nutricidn verificara que la
maquina arroje en pantalla los resultados
obtenidos, y constatara que el nivel de calidad de
la toma (Q) sea mayor del 85%.

10

El Licenciado(a) en Nutricion registrara los datos
obtenidos en la ficha de registro de datos e
historia clinica.




El Licenciado(a) en Nutricidn retirara los
electrodos de la mano y pie del paciente, para
descartarlos.

El Licenciado(a) en Nutricidon informara al
paciente que el procedimiento ha finalizado.
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