
Visión 
psicosomática de 
los trastornos 
cardiovasculares
ELABORADO POR: PÉREZ VILCHIS FRANCISCO 
XAVIER



Relación de la 
mente con el 

sistema 
cardiovascular

u Sistema límbico à Sistema nervioso
autónomo.

u Activación del sistema simpático à Tensión
arterial, frecuencia cardíaca y
concentración sérica de lípidos.



Emociones intensas 

Miedo, ansiedad, agresividad, estrés, “fatalismo”, “pesimismo” etc.

+
El hombre moderno no soluciona sus problemas con músculos

=
Cambios hemodinámicos del sistema nervioso simpático para un buen 

funcionamiento muscular (no compensadores)



Factores psicosociales para la génesis de los trastornos 
cardiovasculares

Arteriosclerosis de las 
arterias coronarias

Aumento de la 
demanda miocárdica 

de oxígeno
Isquemia miocárdica Angina de pecho Reacción psiquíca

Ansiedad

Estimulación simpática

Aumento del trabajo 
cardíaco

Tensión

MiedoAumento de la 
contractilidad cardíaca

Aumento de la 
frecuencia cardíaca

Estrés emocional 
intenso y sostenido



Personalidad y carácter

Tipo de 
personalidad

Características Riesgo

A

Agresividad,
competividad, ambición,
inquietud y sensación de
urgencia por tiempo

2:1

H Hostilidad y enojo -

D Tendencia a la depresión -



Síndrome 
AHI

Agresividad (conductual),
Hostilidad (cognitivo) e Ira
(emocional)

Mayor riesgo
cardiovascular



Síndrome de 
Takotsubo

Cardiomiopatía similar al SICA, en personas
sometidas a estrés emocional intenso.

u No hay alteraciones coronarias existentes
o que expliquen las características del
síndrome coronario.

u Antecedentes: Ansiedad, depresión y otros
trastornos psiquiátricos.



Psicosomática 
del síndrome 

metabólico

Síndromes depresivos

Desorden bipolar

Esquizofrenia

+

Síndrome metabólico

= 
Mayor morbilidad y mayor mortalidad



Pronóstico de 
enfermedad 

cardiovascular

Positivo:

u Redes y grupos de apoyo.

Negativo:

u Depresión.

u Ansiedad.

u Estrés.



Conclusiones

La parte psicosocial de la patogénesis de los trastornos
cardiovasculares es imporante.

Se debe dar apoyo psicológico a los pacientes con cardiopatía
para mejorar el pronóstico y el apego al tratamiento.

En cardiología debería incluirse el examen médico-psicológico como
parte de la entrevista clínica para diagnósticar mejor, tratar mejor y
tener una mejor R-M-P.
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