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Resumen

Introduccién y objetivos. Ante el aumento de pacientes jévenes en |os Ultimos afios con patol ogia cardiaca
en launidad, nos preguntamos los profesionales si existen diferencias en el perfil psicolégico de los pacientes
jovenes ( 50 afios) frente alos pacientes mayores de 50 afios que participan en un Programa Multidisciplinar
de Rehabilitacion Cardiaca (PMRC) y cuéles son.

M étodos: Se seleccionaron por admisién consecutiva 1.285 pacientes con cardiopatia que participaban en un
PMRC, siendo el 80,5% varonesy €l 19,5% mujeres, de entre 20 y 86 afios (M = DT = 60,25 + 11,08). Se
organizaron los grupos de edad en 2 tramos:. 50 afios (16,4%) y > 50 afios (83,6%). Tanto al inicio como al
final del programa, se evalud sintomatologia depresiva con € Inventario de Depresion de Beck (BDI),
sintomatol ogia ansiosa con € Cuestionario de Ansiedad Estado-Rasgo Spielberger (STAI) y nivel de
hostilidad y sus dimensiones con el Inventario de Hostilidad Buss-Durkee (BDHI). Se redlizaron estadisticos
descriptivos de las variables. Pararealizar comparaciones por edad, se utilizé lat de Student.

Resultados: Los andlisis realizados sugieren que |os pacientes jovenes que inician un PMRC muestran
mayor sintomatol ogia depresiva que los mayores de 50 afios (p 0,01), si bien estas diferencias desaparecen al
finalizar el programa. Ademas, se encontraron diferencias significativas en 2 dimensiones de hostilidad
(resentimiento y suspicacia), tanto a inicio (p 0,01) como al fina del tratamiento (p 0,05). Por dltimo, se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre e nivel de hostilidad total y lairritabilidad al
finalizar el programa, siendo mayores en el grupo de jovenes, diferencia que no apreciaba inicialmente. No
obstante, se aprecian mejorias en todas las variables mencionadas en ambos grupos (p 0,01). No se
encontraron diferencias (p 0,05) en las demas variables entre |os 2 grupos.

Conclusiones: Segun los resultados obtenidos, 10s pacientes de menos de 50 afios presentaban mayor
sintomatol ogia depresiva, mayor hostilidad e irritabilidad. Esto nos puede ayudar alos profesionales de la
Salud Mental y al personal sanitario en general a detectar de forma temprana a estas personas mas susceptible
de desarrollar patologia cardiaca, si se combina con otros factores de riesgo tradicionales, siendo posible
realizar una prevencion e intervencion temprana.



