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Resumen

Introduccion y objetivos: Es conocidalarelacion entre la frecuencia cardiaca (FC) y |os eventos
cardiovascul ares. Realizamos una revision prospectiva de pacientes incluidos en €l plan de rehabilitacion
cardiaca (RC) con el objetivo de estudiar su relacion sobre la FC.

Material y métodos: Utilizamos una muestra de 90 pacientes derivados a RC de nuestro centro después de un
episodio isquémico agudo con necesidad de revascularizacion. Analizamos la diferencia sobre la FC basal y
maxima (medida con ergometria) antesy después de terminar el programay su relacion con muerte
cardiovascular 0 nuevos eventos i squémicos en dos afios de seguimiento.

Resultados: La media de seguimiento fue de 26 meses. La media de edad erade 57 + 8 con 90% de varones.
82,2% estaban en tratamiento con betabloqueantes y 2,2% con ivabradina. Un 13,3% present6 un evento
isguémico sin objetivarse ninguna muerte, mientras que el 85% permaneci 6 asintomatico. La media de FC
basal antesy despuésdel laRC fue de 69 + 12 [pmy 67 + 11 |pm respectivamente y la FC méaxima RC fue
de 131+ 20 lpmy 143 + 21 Ipm. La FC basal después de la RC sufrié unareduccion de 2 + 11 Ipm mientras
que lareduccion de la FC méxima fue de 12 + 18 Ipm. No hubo diferencias significativas entre la reduccion
de FC basal 0 méximay nuevos eventos cardiovasculares durante el periodo de seguimiento (p 0,84y p
0,69).

Conclusiones: El gercicio fisico programado en RC es capaz de reducir la frecuencia cardiaca basal e

incrementar lafrecuencia cardiaca maximay por tanto latoleranciaa gercicio en nuestro grupo de pacientes
basado en vidareal.
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