VNIVERSITAT
D VALENCIA

CONVENI DE COL-LABORACIO ENTRE INSTITUT VALENCIA DEL COR
|
LA UNIVERSITAT DE VALENCIA. ESTUDI GENERAL

Valéncia, 17 novembre 2016

COMPAREIXEN

Per una part, la Universitat de Valéncia, Estudi General (d'ara endavant la UV), amb CIF Q-
4618001D, i amb domicili a I'Av. de Blasco lbanez, 13, 46010 Valéencia, i en el seu nom i
representacio el Dr. Esteban Morcillo Sdnchez, Magnific Rector de la UV, amb poders suficients
per a la celebracié d'aquest acte en virtut del que estableixen els Estatuts de la UV, poders que
no li han estat derogats ni modificats.

Per una altra part, I'Institut Valencia del Cor (d'ara endavant I'Entitat), amb CIF G-46934519 i
seu a Valéncia, que va ser constituida el 03 d'abril de 1984, i inscrita en el Registre Autonomic
d'Associacions de la Comunitat Valenciana amb el nim. 2643, i en el seu nom i representacio
el Dr. Jorge Sanchez Torrijos, que hi actua com a vicepresident, amb DNI 33460366-N, de la
qgual té concedit poder en escriptura atorgada davant el notari de Valéncia Sr. Salvador
Moratal Magarit el 24 de novembre de 2016, poder que no li ha estat derogat.

Tots dos representants es reconeixen mutuament suficient capacitat juridica per subscriure
aquest document i, a aquest efecte,

EXPOSEN

1. Que la Llei 14/2011, d'1 de juny, de la ciéncia, la tecnologia i la innovacid, constitueix un
marc de referéncia per promoure la col-laboracié dels organismes publics de recerca i les
empreses, amb la finalitat de donar una resposta eficag a les exigéncies del canvi tecnologic.

2. Que la UV és una entitat de dret public que desenvolupa activitats de formacio, recerca i
desenvolupament cientific i tecnologic, interessada a col-laborar amb els sectors
socioeconomics per assegurar una de les finalitats de la formacio i la recerca, que és la
innovacié i la modernitzacio del sistema productiu.
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3. Que l'entitat Institut Valencia del Cor té la finalitat de promoure la salut en I'ambit de la
prevencio, el tractament, la rehabilitacio i la recerca de les malalties cardiovasculars. Aixi, sén
objectius de |'associacio:

Lluitar i fomentar la lluita contra les cardiopaties.

Informar i educar la poblacié sobre la prevencié i el tractament de les malalties
cardiovasculars.

Informar i ajudar els pacients cardiacs per a la seua rehabilitacio, readaptacio a la societat i
millora en la qualitat de vida.

Promoure estudis epidemiologics i de prevencid sobre malalties cardiovasculars en I'ambit
geografic de I'associacio.

Cooperar amb altres associacions relacionades amb la cardiologia.

Promoure la recerca en cardiologia, tant en el seu vessant cientific, com social, laboral i
legal.

Recaptar recursos economics per al desenvolupament de les finalitats propies.

Col-laborar amb les entitats oficials o privades en la lluita contra les cardiopaties.
Col-laborar estretament, en les finalitats cientifiques i en la distribucié de recursos
economics, amb la Societat Valenciana de Cardiologia i amb qualsevol altra entitat en
relacio amb la promocid de la salut, especialment en el camp de la cardiologia.

Qualsevol altre objectiu relacionat amb la promocid de la salut, especialment pel que fa al
sistema cardiovascular.

4. Que per contribuir al desenvolupament social és de fonamental importancia que
s'establisquen relacions de col-laboracio en els camps de la ciencia i la cultura.

5. Que, per tant, les parts consideren convenient incrementar les seues relacions i, per tant,
establir-hi els instruments adequats.

A aquest efecte, decideixen subscriure un conveni de col-laboracié d'acord a les seglients

ESTIPULACIONS

PRIMERA. Objecte.

L'objecte d’aquest conveni és establir les bases per a la col-laboracié entre els Departaments

de Fisioterapia i el de Medicina Preventiva, Salut Publica, Cieéncies de I'Alimentacio, Toxicologia
i Medicina Legal de la UV, i I'Entitat, per al desenvolupament del projecto “Efecte d'un
programa de rehabilitacio cardiaca cardiosaludable multidisciplinaria sobre parametres
antropomeétrics, nutricionals, activitat fisica i qualitat de vida de persones amb cardiopatia
cronica”, descrit en la memoria técnica que s'incorpora com a annex | a aquest conveni.
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SEGONA. Compromisos de les parts.

A fi de satisfer els objectius definits en I'article anterior, ambdues parts es comprometen, en la
mesura dels mitjans de qué puguen disposar, i d’acord amb les normes de cada institucio i de
cada estat, si s’escau, a:

a) L'intercanvi reciproc de llibres, publicacions i altres materials, sempre que no hi haja
compromisos anteriors que ho impedisquen.

b) L’assessorament mutu en qiestions relacionades amb I'activitat d'ambdues parts.

c) Totes aquelles que es consideren d'interes mutu, dins de les disponibilitats de les parts i de
les activitats que constitueixen I'objecte d’aquest acord.

En concret, les parts es comprometen:

Per part de I'Entitat:

* A informar els pacients que formen part de I'Entitat sobre el projecte que es du a
terme en les condicions que s’estableixen en la memoria que es presenta com a Annex
I, i per tant a proporcionar la mostra de pacients per al projecte.

* Avalorar els participants des del punt de vist cardiologic i determinar si presenten les
caracteristiques cliniques necessaries per participar en el projecte.

* A supervisar la intervencid i les mesures en les condicions que s’estableixen en la
memoria que es presenta com a Annex |.

* Asupervisar els informes i els lliuraments corresponents al projecte.

* A proporcionar el local on s’han de realitzar la intervencid i les mesures de pacients
gue participen en el projecte en les condicions que s’estableixen en la memoria que es
presenta com a Annex |.

Per part de la UV:

* A aportar la metodologia, els instruments i el personal necessari per dur a terme el
projecte en les condicions que s’estableixen en la memoria que es presenta com a
Annex I.

* A realitzar intervencid de nutricié i fisioterapia, mitjangant xarrades nutricionals i de
fisioterapia, durant tres mesos, en les condicions que s’estableixen en la memoria que
es presenta com a Annex I.

* Arealitzar les mesures de variables en les condicions que s’estableixen en la memoria
que es presenta com a Annex I.

* Arealitzar I'analisi de dades, els informes i els lliuraments corresponents al projecte.

TERCERA. Finangament.
Les parts, sobre la base d'una justa reciprocitat, ha d’intentar recaptar fons de financament
externs per ser utilitzats en suport de les activitats que es realitzen en I'ambit d'aquest acord.

QUARTA. Propietat dels resultats obtinguts en el desenvolupament del conveni.

Els resultats obtinguts en el desenvolupament del conveni queden en propietat d'ambdues
institucions. Les publicacions que es realitzen com a resultat del conveni han d’incloure els
anagrames i les referencies d'ambdues entitats.
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CINQUENA. Personal implicat.

La relacié de persones que participen en les activitats que s’han de desenvolupar a 'empara
d’aquest conveni sén les que figuren en I'Annex |. SOn els responsables del seguiment i el
compliment del conveni, per part de la UV, la prof. Elena Marqueés Sulé i, per part de I'Entitat,
el Sr. Jorge Sanchez Torrijos.

SISENA. Comunicacions entre les parts.
Qualsevol avis, sol-licitud o comunicacié que les parts hagen de dirigir-se en virtut del present
contracte, s'ha d’efectuar mitjancant les adreces segiients:

A I'Entitat Ala UV

Comunicacions de caracter cientificotécnic: Comunicacions de caracter cientificotécnic:
INSTITUT VALENCIA DEL COR UNIVERSITAT DE VALENCIA

A l'atencié del Dr. Jorge Sanchez Torrijos Departament/Institut de FISIOTERAPIA

Pl. Dramaturg Faust Hernandez Casajuana, 2. A I'atencio d’Elena Marques Sulé

46003 Valéncia

C/ Gasco Oliag, 5. 46010 Valéncia

Correu electronic: correo@insvacor.es Correu electronic: elena.marques@uv.es
Tel.: 62043 55 85 Tel.: 96 398 38 53

Fax: - Fax: 96 398 38 52

Comunicacions juridiques i administratives Comunicacions juridiques i administratives
INSTITUT VALENCIA DEL COR Universitat de Valencia. Estudi General

A I'atencié de Jorge Sanchez Torrijos OTRI

Pl. Dramaturg Faust Hernandez Casajuana, 2. A l'atencio d’Isabel Alegre

46003 Valéncia

Av. Blasco Ibanez, 13. 46010 Valéncia

Correu electronic: correo@insvacor.es Correu electronic: isabel.alegre@uv.es
Tel.: 963915792 - 652975564 Tel.: 96-386 40 44 ext. 51379
Fax: - Fax: 96-398 38 09

SETENA. Establiment d'una comissié mixta.

Per facilitar el desenvolupament del conveni i el seu seguiment i compliment, es constitueix
una comissié mixta paritaria integrada per la Sra. Elena Marques Sulé, el SR. Jesus Blesa Jarque
i la Sra. Lydia Micé Pascual, per part de la UV, i el Sr. Jorge Sanchez Torrijos i el Sr. Victor
Girbés Ruiz, per part de I'Entitat, o per les persones que deleguen, i un representant més per
cadascuna de les parts. La comissid mixta ha de dictar les seues normes internes de
funcionament i s’ha de reunir quan ho sol-licite alguna de les parts i almenys una vegada I'any.

VUITENA. Durada.

Aqguest acord té una validesa minima de 2 anys comptadors a partir de la data de la seua
signatura, després dels quals es pot renovar a iniciativa de qualsevol de les parts, amb acord
previ per escrit que en tal sentit s’ha d'establir abans de la data del seu acabament.
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NOVENA. Ampliacié de la cooperacié.

Si es produeix, de comu acord, la realitzacio d'alguna accié concreta no prevista en aquest
document, aquesta accié ha de ser objecte d'un nou conveni o contracte entre ambdues parts,
en el qual han de constar I'objecte de la col-laboracid, el pla de treball, els participants i el
finangament. Aquests convenis o contractes s’han d’incorporar com a addendes a aquest
conveni.

DESENA. Confidencialitat de la informacid i publicacié de resultats.

Cadascuna de les parts es compromet a no difondre, sota cap aspecte, les informacions
cientifiques o tecniques pertanyents a l'altra part a que haja pogut tenir accés en el
desenvolupament de la col-laboracid. L'obligacié de confidencialitat abasta en particular tota
la informacié cientifica o técnica, aixi com a tot el know-how i la propietat industrial i/o
intel-lectual que les parts posen a disposicid del projecte i que siguen resultat de treballs
desenvolupats previament o en paral-lel a la signatura d’aquest acord.

Aguesta obligacié no és aplicable quan:

a) La part receptora puga demostrar que coneixia previament la informacio rebuda.
b) Lainformacid rebuda siga o passe a ser de domini public.

c) La part receptora obtinga autoritzacid previa i per escrit per a la seua revelacio.
d) Lainformacio siga requerida judicialment.

Ambdues parts es comprometen que tot el personal participant en el projecte conega i
observa el compromis de confidencialitat que regula aquesta clausula.

La Universitat pot fer servir els resultats parcials o finals, en part o integrament, per a la seua
publicacio o difusié per qualsevol mitja, suport o sistema.

En cas de publicacid o difusid, s’ha de fer sempre referencia especial al present acord. No
obstant aix0, la utilitzacié del nom de la UV amb finalitats publicitaries requereix |'autoritzacio
previa i expressa per escrit dels organs competents d’aquesta institucio.

Tant en publicacions com en patents, s’ha de respectar sempre I'esment als autors del treball;
en aquestes Ultimes hi ha de figurar en qualitat d'inventors.

Aguesta clausula roman en vigor fins i tot després que haja acabat I'acord.

ONZENA. Modificacié del conveni.

Les parts poden modificar aquest document per mutu acord i per escrit.

Els membres de la comissid han de comunicar per escrit a I'OTRI aquesta intencid a fi de
procedir a la seua modificacio.
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DOTZENA. Resolucid del conveni.
Aquest conveni es pot resoldre per les causes seglients:

1. Per mutu acord de les parts.
Els responsables tecnics del projecte han de comunicar per escrit a I'OTRI aquesta intencié a fi
de procedir a la seua resolucié.

2. Per cas fortuit o forca major.
Si per aquest motiu alguna de les parts es veu obligada a resoldre el contracte, ho ha de
comunicar de forma fefaent a I'altra part.

3. Per incompliment de les obligacions.

Quan una de les parts considere que l'altra part incompleix els compromisos adquirits en el
present conveni, ho ha de notificar mitjancant algun métode de comunicacié fefaent i indicar les
causes que originen aquest incompliment. L'altra part pot esmenar aquesta situacié en un
termini de 30 dies, comptadors a partir de la data d'enviament de la notificacio.

TRETZENA. Proteccié de dades personals.

L'Entitat i la UV han de respectar totes les previsions legals que estableix la Llei organica
15/1999, de 13 de desembre, de proteccid de dades de caracter personal, a més de les quals
figuren en el Reial decret 1720/2007, de 21 de desembre, que la desenvolupa, i qualsevol altra
norma vigent o que es promulgue d'ara endavant sobre aquesta mateéria.

CATORZENA. Discrepancies.

Les parts es comprometen a resoldre de manera amistosa qualsevol desacord que puga sorgir
en el desenvolupament del acord. Tot aix0 sense perjudici de poder interposar els recursos
gue s'estimen oportuns davant la jurisdiccié competent.

| en prova de conformitat de tot el que s’ha expressat, signen, en dos exemplars, aquest
document al lloc i en la data dalt indicats.

PER L'ENTITAT PER LA UNIVERSITAT DE VALENCIA.
D. JORGE SANCHEZ TORRIJOS Dr. ESTEBAN MORCILLO SANCHEZ
Rector



VNIVERSITAT
D VALENCIA

ANNEX |
MEMORIA TECNICA

Efecte d'un programa de rehabilitaciéo cardiaca cardiosaludable multidisciplinaria sobre
parametres antropometrics, nutricionals, activitat fisica i qualitat de vida de persones amb

cardiopatia cronica.
Antecedents

La cardiopatia cronica és un problema de salut greu i freqiient, amb elevada prevalenca en la
poblacid general. En general, els pacients amb cardiopatia cronica presenten un elevat
nombre de factors de risc cardiovascular, que sovint es relacionen directament amb habits de

vida inadequats (Balady et al., 2007; Perk et al., 2012).

En aquest context, un adequat tractament i assessorament és imprescindible per a aquest
tipus de pacients. La Societat Europea de Cardiologia i I'Associaci6 Americana del Cor
recomanen un tractament multidisciplinari en la cardiopatia cronica dins dels programes de
rehabilitacid cardiaca i prevencid secundaria, que inclouen l'exercici fisic i els aspectes

nutricionals (Balady et al., 2007; Perk et al., 2012; Piepoli et al., 2010).

Tanmateix, hi ha escassa evidéncia cientifica que valore de manera concreta i exhaustiva els
habits d'exercici fisic i nutricionals, inclosos els parametres antropometrics, la capacitat
funcional, el nivell d'activitat fisica, I'aportacié calorica, la ingesta de macro i micronutrients,
I’estat nutricional i els parametres relacionats, etc. en pacients amb cardiopatia cronica. Per
aquest motiu, l'estudi avancat de I'exercici fisic i I'estudi nutricional i la seua relacié amb
diversos parametres fisiologics en la cardiopatia cronica és de gran interés tant en la prevencio
secundaria com a llarg termini en aquests pacients (Nord et al.,, 2011; Perk et al.,, 2012;

Schroder et al, 2011).
Definicié de I'objecte

Després de la revisid de la literatura cientifica actual, s'ha detectat la necessitat de realitzar
assajos clinics controlats i aleatoritzats que estudien els efectes de programes
multidisciplinaris sobre els habits d'exercici fisic i nutricionals (Balady et al., 2007; Perk et al.,

2012), i concretament els parametres antropometrics, la capacitat funcional, el nivell
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d'activitat fisica, I'aportacio calorica, la ingesta de macro i micronutrients, I’estat nutricional i

parametres relacionats en pacients amb cardiopatia cronica.

L'objectiu general d'aquest estudi és avaluar I'efectivitat d'un programa cardiosaludable

multidisciplinari sobre I'estat funcional, els parametres antropometrics, I'estat nutricional, els

habits nutricionals, la qualitat de vida, I'ansietat, la depressid, i la seva relacié amb diversos

parametres fisiologics en cardiopates cronics.

Com a objectius especifics es plantegen:

Coneixer l'estat fisic, I'estat nutricional, els habits nutricionals, i la seua relaci6 amb

diversos parametres fisiologics de cardiopates cronics.

Definir les linies d'actuacié futura sobre la base de les necessitats detectades i

implementar un seguiment dels patrons d'exercici fisic i dietetics.

Proporcionar a les persones amb cardiopatia cronica I'oportunitat de participar en un
programa d'entrenament fisic i d’assessorament nutricional per tractar de promoure
la seua salut i qualitat de vida i valorar-ne I'efecte.

Valorar la factibilitat d'un entrenament aerobic i d’un assessorament nutricional en
circuit per millorar la composicié corporal (greix corporal, greix visceral, massa
muscular i aigua corporal) en persones amb cardiopatia cronica.

Analitzar si I'entrenament aerobic i I'assessorament nutricional milloren la talla, el pes,
el perimetre abdominal, el perimetre de maluc, I'index de massa corporal, els
requeriments nutricionals i I'index cintura-maluc de la persona amb cardiopatia
cronica.

Avaluar si I'entrenament aerobic i I'assessorament nutricional milloren la capacitat
funcional i el nivell d'activitat fisica de la persona amb cardiopatia cronica.

Comprovar si I'entrenament aerobic i I'assessorament nutricional milloren els indexs
de qualitat i els registres dietétics (index d'Alimentacié Saludable Espanyol (IASE); Test
d'Adhesio a la Dieta Mediterrania (TADM); Registre dietetic 24 hores, durant 3 dies i 7
dies; Questionari de Freqiiéncia de Consum d'Aliments) de la persona amb
cardiopatia cronica.

Avaluar si l'entrenament aerobic i I'assessorament nutricional milloren la tensid

arterial i la freqliéncia cardiaca de la persona amb cardiopatia cronica.
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- Comprovar si la millora en la capacitat aerobica es correlaciona amb una major
qualitat de vida.

- Analitzar si I'entrenament aerobic i I'assessorament nutricional millora la salut mental
(ansietat i depressio).

- Valorar la qualitat de vida del subjecte amb cardiopatia cronica en I'estadi cronic.

- Coneixer quin tipus d'atencido professional percep d'utilitat el subjecte amb

cardiopatia cronica en I'estadi cronic per millorar-ne la qualitat de vida.
Indicacio de les tasques i fites i qui les realitza
Intervencid fisioterapica i nutricional en persones amb cardiopatia cronica.

S’ha de reclutar una mostra de subjectes amb cardiopatia en fase cronica. Per participar-hi, els
subjectes han de complir els criteris d'inclusid seglients: haver sofert una cardiopatia, haver
transcorregut com a minim 6 mesos des del diagnostic de cardiopatia a l'inici de I'estudi, estar
d'alta en centres de rehabilitacid, ser capag d'acudir al centre on es du a terme |'estudi dues
vegades per setmana durant dotze setmanes, ser capa¢ de caminar independentment, viure al
seu domicili, ser fisicament i cognitivament capa¢ de completar les avaluacions i el programa
d'exercici i el programa nutricional, no participar en un altre programa de rehabilitacio
cardiaca. Se n’exclouran els subjectes que tinguen alguna condicié medica que els impedisca
participar en el programa d'entrenament, com ara hipertensié arterial descompensada,
simptomes recents d'angina de pit o dolor toracic, o qualsevol condicié musculoesquelética
gue puga afectar potencialment I'habilitat de realitzar les tasques motores de I'estudi, tenir
una malaltia terminal o psiquiatrica que faca la participacié en aquest estudi inadequada
segons judici dels investigadors, simptomes de malaltia cardiaca, HTA > 180/100,

esdeveniment cardiac tractat en els 6 mesos anteriors.

Tots els subjectes han d'estar d'acord a abonar el seu propi transport al centre on es duga a
terme l'estudi i la tornada al seu domicili. També han de signar els documents del
consentiment informat. L'estudi ha de ser aprovat pel Comiteé Etic de la Universitat de Valéncia
i tots els procediments s’han de dur a terme tenint en compte la Declaracié d'Helsinki de

I'AMM.

En I'estudi participen com a investigadors diferents professionals sanitaris: cardiolegs, metges

rehabilitadors, fisioterapeutes i nutricionistes. Aixi, s'assegura un enfocament multidisciplinari.
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Es fara un estudi prospectiu amb un grup control i un grup intervencio.

El grup intervencié participara en un programa d'exercici i assessorament nutricional. Els
subjectes del grup intervencié participaran en un programa d'entrenament aerobic de tipus
intervalic d'una hora de durada, dues vegades per setmana durant dotze setmanes. La sessio
d'exercicis esta dissenyada com un programa en circuit, i els subjectes duran a terme la
practica en una série d'estacions de treball aerobic i de recuperacié activa. Totes les sessions
d'entrenament s'organitzen en grup i son dirigides pels investigadors, que sén assistits per un

altre fisioterapeuta.

La intensitat de I'exercici de la fase d'esforg s'establira de manera individualitzada per a cada
pacient, mitjancant el calcul de la freqliéncia cardiaca d'entrenament. A més dels valors de FC,
s'utilitzara l'escala de percepcié subjectiva de l'esfor¢ de Borg al final de la sessid. La
freqliencia cardiaca es monitoritzara per mitja de pulsometres. L'interval de FC en qué ha de
fluctuar el pols del pacient és individual per a cada pacient. Per al calcul de la FCE en la fase

d'esforg es faran servir els valors de la prova d'esforg.

En relacié amb I'escala de percepcid subjectiva de l'esfor¢ de Borg, es fara servir I'escala
modificada de Borg (0-10 graus). La intensitat de I'esforg en la fase d'esforg s’ha de situar de 3
a 5 graus. En acabar la sessid, amb un exemplar imprés de I'escala, es preguntara als pacients
en quin valor situarien la percepcié que han tingut de I'esfor¢ general realitzat en la fase

d'esforg del dia d'avui, que s’hauria de trobar entre els valors 3i 5.

Cada sessio compren 1 hora de durada. Les sessions proveiran als subjectes d’1 hora de
practica continua d'exercici aerobic intervalic, que incorporara components aerobics i
d'enfortiment. Els fisioterapeutes son responsables de garantir que la quantitat i la intensitat
de l'exercici en cada estacié s'adequa al nivell de funcionament de cada subjecte. S'ha
d’animar els subjectes a treballar tan dur com els siga possible en cada estacio, i també se'ls ha

de donar resposta verbal i instruccions destinades a millorar el rendiment.

Cada exercici es fara durant un minut i el cicle es repetira tantes vegades com calga fins a

completar els 25 minuts de durada d'aquesta fase.
Les 10 estacions de treball que componen el circuit son:

1. Realitzar simultaniament extensié de maluc D i flexié plantar de turmell D, tocant el terra

amb la punta del peu D; alternar amb extensié de maluc E i flexié plantar de turmell E, tocant

10
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el terra amb la punta del peu E, afegint flexio muscle D 802 alhora que realitza extensio de
maluc D i flexié plantar de maluc D; alternar amb flexié muscle E 802 al mateix temps que es

realitza extensid de maluc E i flexié plantar turmell E.

2. Flexid de tots dos colzes contra la resistencia oferta per dues manuelles de 0,5 kg, i extensio

colzes.

3. Realitzar al mateix temps flexio de maluc D a 902 i flexié de genoll D a 909; alternar amb
flexié de maluc E a 902 i flexié de genoll E a 909, afegint flexio 902 de muscle D amb colze
flexionat a 902 simultaniament a la flexié de maluc D i genoll D; alternar amb flexié 802 muscle

I amb colze flexionat a 902 alhora que es fa flexié de maluc E i genoll E.

4. Abduccié de tots dos muscles contra la resistencia oferta per dues manuelles de 0,5kg i

adduccio muscles.
5. Caminar entre dos cons situats al llarg d'un passadis.

6. Mantenir dos manuelles de 0,5 kg a nivell abdominal amb muscles en rotacié interna i
colzes lleugerament flexionats, elevar les mans fins a portar-les a la zona pectoral i tornar a la

posicid inicial.

7. Realitzar alhora abduccié de maluc D i flexié plantar turmell D, tocant el terra amb la punta
del peu D; alternar amb extensio de maluc E i flexio plantar de turmell E, tocant el terra amb la
punta del peu E, afegint abduccié de muscle D 802 al mateix temps que es fa abduccié de
maluc D i flexié plantar de turmell D; alternar amb abduccié muscle E 802 simultaniament a

abduccié de maluc E i flexié plantar de turmell E.

8. Extensio d'un colze contra la resisténcia que ofereix una manuella de 0,5kg, recolzant el pes

del cos en una llitera amb la ma contraria, i tornar a la posicié inicial.
9. Pujar i baixar d'un “step” (grad).

10. Agafar una cinta elastica de theraband amb ambdues mans pels extrems i col-locar-la per
I'esquena, a nivell escapular, amb colzes flexionats. Extensié de colzes amb muscles en flexid
de 9092 portant les mans cap endavant per vencer la resistencia de la cinta. Tornar a la posicid

inicial.
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A més, abans de cada sessid d'entrenament en circuit es dura a terme un escalfament de 15
minuts (estiraments i exercicis d'amplitud de moviment) i acabara amb 10 minuts

d'estiraments.

Préviament a la sessid, s’haura de tenir en compte les instruccions prévies a I'exercici: no
menjar en gran quantitat almenys 2 hores abans de la sessid; no consumir alcohol abans de
|'exercici, no consumir begudes amb cafeina, te, etc. almenys 2 hores abans de I'exercici; no
fumar almenys 2 hores abans de I'exercici; portar roba comoda; haver pres la medicacid
prescrita pel cardioleg; no haver sofert exacerbacié dels simptomes cardiovasculars; vestir
pantalons esportius, roba solta, sabatilles, etc.; arribar a la sessié almenys 10 min abans de
I'nora de comengament; si s'experimenten simptomes inusuals de dolor, malestar, s'ha

d'informar al fisioterapeuta abans de comencar la sessio.

En cada sessid d'exercici s’ha de realitzar una valoracié de la tensid arterial i freqiiencia
cardiaca de repos, s’ha de preguntar als pacients sobre la simptomatologia, les molesties, el
dolor, els canvis en els medicaments. Amb aquesta informacid, el fisioterapeuta valorara les
contraindicacions per a I'exercici abans de I'inici de cada sessid (preséncia d'angina limitant o
dolor precordial, aritmies, freqliencia cardiaca de rep0s>100 batecs per minut, TAS>200
mmHg, TAD>110 mmHg, disminucid brusca de la tensio arterial, broncospasme, hipoglucemia,

hipotensid associada a I'exercici, dispnea, marejos, nausees, vomits, diarrea, febre.

L'assessorament nutricional pretén coneixer I'estat nutricional dels usuaris i usuaries, aixi com
fomentar habits de vida i alimentacid saludable a través de diferents intervencions grupals.
Se’n fara una intervencio al mes. D'aquesta manera eduquem en salut per millorar la seua
gualitat de vida, i la dels familiars o persones que els acompanyen en el procés. Les activitats
especifiques a realitzar, dins de la promocié d'una alimentacié saludable a través

d'intervencions grupals periodiques, es detallen a continuacio.

Xarrada: Alimentacid basica i saludable.

- Xarrada: Falsos mites alimentaris.
- Xarrada: Com organitzar la nostra alimentacié en el dia a dia.
- Xarrada: Qualitat alimentaria i etiquetatge nutricional.

- Xarrada: Taller de desdejunis, esmorzars i berenars saludables.
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- Col-loqui sobre la consecucié de I'alimentacio i possibles dificultats.

D'altra banda, el grup control fara les mateixes avaluacions que el grup intervencid, pero no

participara en el programa d'entrenament grupal ni en I'assessorament nutricional.

Les avaluacions es duran a terme en quatre moments temporals: basal, als tres mesos, als sis
mesos i a I'any de l'inici del programa. Després de l'avaluacid, els subjectes de cada grup

seran aleatoritzats per un subjecte extern a I'estudi. Se n'avaluaran les variables seglients:

- Composicié corporal: greix corporal, greix visceral, massa muscular i aigua corporal,

mitjangant un bioimpedanciometre Tanita no invasiu.

- Altres parametres antropometrics: pes, talla, perimetre abdominal, perimetre maluc
(mitjangant tallimetre, bascula i cinta meétrica) i calcul d'index de massa corporal,

requeriments nutricionals, index cintura-maluc.

- Capacitat funcional i nivell d'activitat fisica: prova d'esforg; test 6 minuts marxa;

glestionari internacional d'activitat fisica (IPAQ); escala de Caspersen i Powell.

- Indexs de qualitat i registres dietétics: index d'alimentacié saludable espanyol (IASE); test
d'adhesio a la dieta mediterrania (TADM); registre dietetic 24 hores, durant 3 dies i 7 dies;

glestionari de freqliencia de consum d'aliments.
- Tensio arterial i freqiiencia cardiaca: per mitja d'esfigmomanometre i pulsometre.
- Qualitat de vida: Short-Form 36.
- Ansietat i depressio: Hospital Anxiety and Depression Scale

D'altra banda, s’ha de tenir en compte la factibilitat del tractament realitzat. Per aixo,
s’anotaran els subjectes que es perden en la intervencid, les taxes de participacio i I'aparicio
d'esdeveniments adversos. De la mateixa manera, s'avaluaran el tipus i el nombre d'ingressos
hospitalaris, el motiu de l'ingrés, I'ingrés en servei d'urgencies, la durada de I'hospitalitzacié i
el temps transcorregut fins al primer ingrés hospitalari. Finalment, es valoraran la tornada a la

feina i el cessament de I'habit tabaquic.

Repartiment de tasques

Disseny de I'estudi Elena Marques Sulé
Jesus Blesa Jarque
Lydia Micé Pascual
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Captacio de subjectes amb cardiopatia cronica Jorge Sanchez Torrijos
Victor Josep Girbés Ruiz
Valoracio cardiologica de participants Jorge Sanchez Torrijos

Victor Josep Girbés Ruiz

Execucid fase experimental:

- Intervencio Elena Marques Sulé
Jesus Blesa Jarque
Lydia Micé Pascual
Paula Iglesias Gonzalez

- Avaluacions Jesus Blesa Jarque
Lydia Micé Pascual
Elena Marques Sulé
Nuria Sempere Rubio
Nuria Sanz Sevilla
Paula Iglesias Gonzalez

- Supervisio de la intervencid i I'avaluacio Jorge Sanchez Torrijos
Victor Josep Girbés Ruiz
Abocament de dades: Nuria Sempere Rubio

Nuria Sanz Sevilla
Paula Iglesias Gonzalez

Analisi de dades: Elena Marques Sulé
Jesus Blesa Jarque
Lydia Micé Pascual

Elaboracié d’informes: Elena Marques Sulé
Jesus Blesa Jarque
Lydia Micé Pascual

Cronograma

Del 23 al 25 de setembre de 2016: presentacié formal del projecte a I'Institut Valencia del Cor,

determinacid dels termes de tractament de dades, espais, material, personal, etc.

Del 20 al 21 d'octubre de 2016: Peticié d'acceptacié del projecte per part del Comiteé Etic de la

Universitat de Valéncia.
Del 8 al'11 de novembre de 2016: Redaccié del contracte amb I'OTRI.
Del 9 al 14 de gener de 2017: Captacid de possibles subjectes.

Del 16 al 21 de gener de 2017: avaluacions basals.
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Del 23 de gener al 21 d'abril de 2017: intervencid.

Del 24 al 29 abril de 2017: avaluacions tres mesos de la intervencio.
Del 24 al 29 de juliol de 2017: avaluacions sis mesos de la intervencié.
Del 15 al 19 de gener de 2018: avaluacions un any de la intervencid.
De I'12 al 28 de febrer de 2018: analisi de dades i redaccié de resultats.
De marg a abril de 2018: redaccié d'articles.

Lliuraments

Es fara una primera analisi de dades entre abril i maig de 2017, per la qual cosa al juny s'espera

redactar els resultats de la intervencid a curt termini.

Al gener de 2018 s'acabaran les avaluacions a llarg termini, per tant, a la fi de mar¢ de 2018
s'espera disposar dels resultats definitius i complets de la intervencid, i el seu conseglient

informe.
Resultats esperats

Després de la intervencio s'espera una millora en els parametres valorats dels subjectes amb

cardiopatia cronica i en la seua funcionalitat.
Pressupost

No comporta cost economic per a cap de les parts.
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ANNEX I

PERSONAL PARTICIPANT

Nom Elena Marqués Sulé (Investigador principal)

DNI 44870119V

Categoria Professor ajudant

Institucidé Universitat de Valéncia (Departament Fisioterapia)

Nom Jorge Sanchez Torrijos

DNI 33460366N

Categoria Cardioleg

Institucid Institut Valencia del Cor

Nom Victor Girbés Ruiz

DNI 24392178B

Categoria Cardioleg

Institucid Institut Valencia del Cor

Nom Jesus Blesa Jarque

DNI 18437076T

Categoria Professor ajudant doctor

Institucid Universitat de Valéncia (Departament Medicina Preventiva, Salut Publica, Ciéncies de
I'Alimentacid, Toxicologia i Medicina Legal)

Nom Lydia Micé Pascual

DNI 48294589V

Categoria Nutricionista

Instituciod Clinica Universitaria de Nutricio, Activitat Fisica i Fisioterapia CUNAFF Universitat de
Valéncia

Nom Nuria Sempere Rubio

DNI 21683836B

Categoria Professora associada

Institucidé Universitat de Valéencia (Departament Fisioterapia)

Nom Nuria Sanz Sevilla

DNI 19998369F

Categoria Estudiant Master Universitari en Recuperacié Funcional en Fisioterapia
Institucid Universitat de Valéncia

Nom Paula Iglesias Gonzalez.

DNI 44480801C

Categoria Estudiant Master Universitari en Nutricio Personalitzada i Comunitaria
Institucid Universitat de Valéncia
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El personal participant que s’ha relacionat dalt ha estat informat per la investigadora
responsable de les condicions estipulades en aquest contracte i aquesta declara que han
acceptat la realitzacio del treball esmentat en els termes, els terminis i les condicions de tot
tipus que s’hi regulen.

Aixi mateix es compromet a informar a qualsevol col-laborador/a addicional que es puga
incorporar al projecte.

Aixi ho rubrica:

Signat: ELENA MARQUES SULE

La Investigadora responsable
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