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Resumen

Introduccion: Los programas de rehabilitacion cardiaca son el conjunto de medidas que persiguen la
recuperacion y readaptacion del paciente cardidpata hasta conseguir niveles dptimos en el aspecto fisico,
psicol 6gico, socia y laboral, reincorporando a dichos sujetos a sus actividades de la vida diaria. Diversos
estudios avalan con resultados estadisticamente significativos que |os programas de rehabilitacion producen
unamejorade la calidad de vida, un descenso de las complicaciones posteriores y una disminucion de la
mortalidad en |os sujetos de bajo riesgo. Evidencian que €l gjercicio fisico mejoralacalidad de vidade los
pacientes, reduciendo sintomas asociados con las actividades de la vida diaria e incidencia de procesos
coronarios, mejorando el prondstico de sujetos con insuficiencia cardiaca, disminuyendo la cantidad de
lipoproteinas de alta densidad y triglicéridos (evidencia A).

Objetivos: Como objetivo principal proponemos estudiar la adherencia al tratamiento de rehabilitacion
cardiaca en sujetos con riesgo cardiovascular bajo y moderado en faselll.

Disefio: Se propone un disefio analitico, experimental, aleatorizado y controlado con las siguientes
caracteristicas. €l grupo control realizard un diario de actividad fisicaen el cual se recogeran datos como €l
tipo de gercicio y duracion, lafrecuencia cardiaca al inicio, medio y final de la sesion y percepcién subjetiva
del esfuerzo. El grupo experimental realizara el mismo diario de actividad fisica junto con laaplicacién
movil “él circulo de lasalud”.

Emplazamiento: Un centro de salud.

Material y métodos: Los pacientes reclutados se seleccionan entre aquellos que han finalizado lafase 2 del
programa de rehabilitacion cardiaca hospitalaria, diagnosticados de IAM de riesgo bajo y moderado y que
cumplen con los demas criterios de inclusion. Seincluyen todos |os sujetos con edades comprendidas entre
20y 70 anos, ambas incluidas, diagnosticados de IAM de riesgo alto y medio (criterios de diagnostico de la
Sociedad Europea de Cardiologia). Se excluyen aguellos pacientes que presentan: Alteraciones cognitivas
que dificulten la comprension de objetivos. Procesos oncol 6gicos no resueltos, infecciones en curso,
malformaciones congénitas, etc. No disponer de dispositivo electrénico como tablets o tel éfonos con
capacidad de instalar la aplicacion informética. Alteraciones osteomusculares que impidan larealizacion de
gjercicio fisico. Segun laformula de estimacion de proporcionesy teniendo en cuentala carga asistencial de
nuestro hospital, error ?= 0,05y error ? = 20%, consideramos una n = 30 en cada brazo del estudio.
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Aplicabilidad: Los programas de rehabilitacion cardiaca tienen como objetivo mejorar la calidad de viday €
bienestar psicoldgico de sujeto asi como reducir sintomasy mejorar lafuncionalidad. La adhesion aun
programa de gjercicios junto con algunas recomendaciones farmacol 6gicas y nutricionales reduce € nimero
de reingresos hospitalarios y las tasas de mortalidad.

Aspectos ético-legales: Todos los pacientes susceptibles de participar seran informados sobre € estudio.
Recogida de datos personales y anamnesis con datos relevantes para el tratamiento rehabilitador.
Consentimiento informado y ley de proteccion de datos. Toma de datos del estudio y tratamiento clinico.
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