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Resumen

Introduccién: Lareincorporacion a trabajo tras un episodio cardiovascular, es con frecuencia baja,
dependiendo maés de factores psicol6gicos y laborales que de |a propia cardiopatia.

Objetivos. Conocer lareincorporacion laboral de los pacientes cardidpatas tras programa de rehabilitacion
cardiaca (PRC) y su relacién con diferentes factores cardiol 0gicos, psicologicosy sociolaborales.

M étodos. Seincluyeron 205 pacientes consecutivos dados de ata de nuestro PRC, durante el afio 2008. La
trabajadora social revisd alos pacientes posteriormente, valorandose su situacion laboral, asi como el tiempo
gue tardaron en reincorporarse. Se analizd larelacion entre vuelta al trabajo y edad, sexo, tipo de trabajo, tipo
de cardiopatia, fraccion de eyeccidn, revascularizacion coronaria completa, duracion de la ergometria previa
al adta(Mets), megjoria en ergometria, y niveles de ansiedad y depresion a alta. Andlisis estadistico: se utilizo
la prueba de Wilcoxon para datos independientes, y |a asociacién entre incorporacién laboral con las
variables categdricas con la prueba chi-cuadrado.

Resultados: Al inicio del PRC, 119 (58,04%) pacientes estaban trabajando, 56 (27,31%) jubilados (por edad
o prejubilacion), 8 (3,9%) en paro, 6 (2,9%) eran amas de casa, 7 (3,4%) estudiantesy 7 (3,4%) tenian
incapacidad laboral. Edad media 55,07 + 13,47 afios (12-79), 17,5% mujeres. De los 127 pacientes en activo
al inicio (119 trabajando, 8 en paro), se habian reincorporado a trabajo 110 (87,3%). 6 pacientes (4,7%)
continuaban en paro, 8 (6,3%) tenian incapacidad definitiva, 1 continuaba de bajatransitoriay 1 se habia
jubilado. El tiempo medio de reincorporacion al trabajo tras alta fue 37,80 + 63,82 dias (0-350). No
encontramos hinguna relacion significativa entre vuelta al trabajo y factores cardiol 6gicos ni psicol 6gicos,
pero si con tipo de trabajo: laincapacidad laboral fue significativamente superior en |os trabajadores tipo
cuello azul (OR: 6,17; 1C95%: 1,18- 32,08).

Conclusiones: Los PRC multidisciplinarios, consiguen cifras muy elevadas de reincorporacion al trabajo tras
episodio un cardiovascular. Esta reincorporacion se realiza de forma precoz tras el alta del programa. La
reincorporacion se relaciona con el tipo de trabajo, y no con factores cardiol égicos ni psicol 6gicos.






