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Resumen

Introduccién y objetivos. Larehabilitacion cardiaca (RHC) ha demostrado reducir la mortalidad y
morbilidad en pacientes con enfermedad cardiovascular. Existe controversia sobre la modalidad de
entrenamiento que aporta mayor beneficio. Nuestro objetivo fue evaluar el efecto de un programa de
entrenamientos de altaintensidad (HIT) sobre el perfil de riesgo cardiovascular en pacientes con patologia
cardiaca.

M étodos: Estudio observacional-transversal que incluyo entre 2021-2022, pacientes ? 18 afios con patologia
cardiaca de un érea urbana de la provincia de Ciudad Real que acudieron a un centro de rehabilitacion
cardiaca pararealizar un programa consistente en entrenamiento HIT, consgjo nutricional y apoyo
psicoldgico. Se determiné € perfil lipidico y se realizaron tomas de presién arterial reglada antes y después
derealizar el programa completo de entrenamiento HIT.

Resultados: Seincluyeron 30 pacientes con diagndéstico de enfermedad cardiovascular (63% sindrome
coronario agudo), edad media de 55 + 8 afios, 76% varones, 53% con dislipemiay 37% hipertension arterial.
Tiempo de diagnostico-inicio RHC de 130 + 29 diasy unamedia de 19 + 2 sesiones de entrenamientos.
Antesy después de la RHC, los pacientes tenian respectivamente, una media de colesterol-LDL de 96,85 +
42,13 mg/dl y 55,35 + 22,52 mg/dl (p 0,001); colesterol-HDL 41,12 + 12,21 mg/dl y 48,58 + 11,11 mg/dl (p
=0,001); triglicéridos 154,19 + 101,29 mg/dl y 87,92 + 44,13 mg/dl (p = 0,001); tension arterial sistélicade
135+ 20 mmHg y 119 + 8 mmHg (p 0,001); tension arterial diastolicade 81 + 12 mmHgy 77 + 4 mmHg (p
= 0,146). El 70% de |la muestra necesito la suspension de algun farmaco antihipertensivoy el 73% de los
pacientes, tras finalizar el programa de RHC, present6 unos niveles de colesterol-LDL por debajo de 55
mg/dl.

Impacto en €l perfil lipidico y en latensién arterial.

Conclusiones: A lavista de nuestros resultados, un protocolo de RHC basado en entrenamientos HIT, asocia
unamejoriaen el perfil lipidico y en los niveles de presion arterial en pacientes de muy alto riesgo



cardiovascular.



