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IMPACTO DE UN PROGRAMA DE REHABILITACIÓN 
CARDÍACA FASE II EN VARIABLES DE POTENCIA 

CIRCULATORIA Y VENTILATORIA EN PACIENTES CON 
FALLA CARDÍACA

INTRODUCCIÓN
Debido a la alta morbimortalidad del diagnóstco de falla cardíaca a cinco años que está 

entre el 40 al 50%, sociedades cientícas como la Sociedad Europea de Cardiología y la 

Asociación Americana del Corazón describen la necesidad de evaluar de manera 

objetva el impacto de las intervenciones con ergoespirometría.

OBJETIVO
Determinar el impacto de un programa de rehabilitación cardíaca fase II en términos de 

potencia circulatoria y ventlatoria, a ín de dar base para la integración de dichas variables 

en la evaluación multparamétrica.

RESULTADOS
Se presentaron cambios en potencia circulatoria como ventlatoria, para la primera de 

estas se registra un incremento del 21,6% y en la segunda del 9,3%. Esto asociado a 

cambios signiícatvos en el VO2pico con un incremento del 17% y pendiente de 

VE/VCO2 con un

DISCUSIÓN
El incremento documentado en potencia circulatoria es muy similar a lo registrado en los 

estudios que describen un cambio entre el 17,7 (Tabet y Cols, 2013) al 19,6% (Aslenger y 

Cols, 2016) posterior a ínalización de un programa de rehabilitación cardíaca, realizado 

con base en entrenamiento aeróbico de intensidad leve a moderada de modelo 

contnuo y componente fuerza hasta el 50% de 1RM.

• Con respecto a potencia ventlatoria no es comparable dado que en la revisión 

bibliográíca no se encontraron estudios que compararan esta variable antes y después 

de un programa de ejercicio en falla cardíaca; sin embargo la disminución del 8,2% en la 

pendiente de VE/VCO2 concuerda con el meta-análisis de Cornelis y Cols (2016), 

discrepando de lo documentado por Belardinelli (2012). Sin embargo la duración del 

programa de ejercicio en este últmo era de un año discrepando del presente estudio.

CONCLUSIONES
El presente trabajo mostró un impacto positvo del programa de rehabilitación cardíaca 

fase II en pacientes con falla cardíaca con fracción de eyección reducida de la 

insttución, manifestado esto a través de los cambios en variables ergoespirométricas 

tradicionales como lo son el consumo pico de oxígeno y la pendiente de VE/VCO2 que 

son parámetros con nivel de evidencia I-A, sumado al registro valioso de los cambios 

signiícatvos de la potencia circulatoria y ventlatoria, esto como un refejo de la mejoría en 

la integración de los sistemas.

Dos modelos de entrenamiento (no aleatorización):

• Moderado contnuo: realizado entre el 60-70% de la frecuencia cardíaca máxima.

• Intervalado: intervalos de 3 a 4 minutos entre 71- 80% de la FC máxima intercalado 

con recuperación actva entre el 40 al 50% de la FC máxima.

MATERIALES Y MÉTODOS
Una muestra total de 35 pacientes con diagnóstco de falla cardíaca con FEVI <40%, 

quienes completaron un programa de rehabilitación cardíaca fase II con un mínimo de 36 

sesiones de ejercicio. Se realizó ergoespirometría al inicio y ínal del programa, se 

obtuvieron medidas de: VO2pico, pendiente VE/VCO2, presión arterial sistólica pico, 

potencia circulatoria y

ventlatoria.


