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Resumen

Introduccién y objetivos. Las principal es sociedades cientificas en sus guias clinicas recomiendan incluir en
los programas de rehabilitacion cardiaca a pacientes sometidos a cirugia de recambio valvular. Tanto durante
lafase 1 hospitalaria, como en lafase 2, los programas deben incluir: reentrenamiento al esfuerzo, control de
factores de riesgo cardiovascular através de la educacion al paciente y apoyo psicol ogico.

M étodos. Estudio analitico retrospectivo sobre 40 pacientes sometidos a cirugia valvular que realizaron un
programa de rehabilitacion cardiaca (fase 2), de 8 semanas de duracion.

Resultados: De los 40 pacientes € 67,6% tenia como diagndstico recambio valvular adrtico, € 5,9%
mitroadrtico, y 11,8% mitral. El 64,7% era de alto riesgo, € 26,5% moderado y tan solo un 2,9% de bajo
riesgo. El 100% de los pacientes finalizaron el tratamiento. Edad media: 57,1, sexo: 27,5% mujeresy €l resto
varones. Laestanciamediaen laUCI fue de 5,73 dias, y en total 14,5.

Resultados subescalas SF-36 pre y pos tratamiento y referencias poblacionales

Subescalas SF-36 Poblacion genera Pretratamiento Postratamiento
Salud general 68,30 56,62 70,42

Funcién fisica 84,7 69,72 85

Rol fisico 83,2 31,70 89,58

Dolor 79 60,31 83,08
Vitalidad 66,9 57,96 72,92




Funcién social 90,1 67,17 84,38

Rol emocional 88,6 62,79 83,28

Salud mentdl 73,3 67,48 76

Conclusiones: Los pacientes que realizan €l programa de rehabilitacion cardiaca obtienen mejorias
estadisticamente significativas en las subescalas rol fisico, funcion fisicay dolor, del cuestionario de calidad
SF-36. Se trata de pacientes que van a permanecer una media de 2 semanas hospitalizados, con lo cual la
atencién durante lafase hospitalaria es importante y debe redlizarse.



