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ABSTRACT 

La insuficiencia cardíaca (IC) se asocia con mala calidad de vida y 
hospitalizaciones frecuentes. Estudios previos han reportado una prevalencia 
de depresión del 21,5% entre pacientes con IC1, mayor relación con un peor 
pronóstico y aumento de la mortalidad1-3. Este metaanálisis evalúa los efectos 
de los antidepresivos sobre el riesgo de muerte en pacientes con IC. 

Heart failure (HF) is associated with poor quality of life and frequent 
hospitalizations. Prior studies have reported a 21.5% prevalence of depression 
among patients with HF1 and is linked to poorer prognosis and increased risk 
of death1-3. This meta-analysis evaluates the effects of antidepressants on the 
risk of death in HF patients. 

ARTÍCULO 

Se revisaron 8 estudios entre 2007 y 2016 (6 ensayos controlados 
aleatorizados y 2 estudios observacionales) con un tamaño 
muestral de entre 372 y 99335 pacientes. La media de edad fue 
de 56,8 a 73,5 años y el tiempo de seguimiento osciló entre 1,4 y 
5 años.  

El uso de antidepresivos se asoció a mayor riesgo de muerte de cualquier causa (RR=1,27; 95% 
CI 1,21-1,34; p<0.00001) y de causa cardíaca (RR=1,14, 95% CI 1,08-1,20; p<0.00001).  

En el análisis por subgrupos, la toma de inhibidores de la recaptación de la serotonina (ISRS), 
antidepresivos tricíclicos (ATCs) e inhibidores de recaptación de serotonina y noradrenalina 
(IRSN) no demostró incrementar el riesgo de muerte cardiovascular. Los SSRS son más seguros 
que los ATCs 4.  
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COMENTARIO 

Los antidepresivos podrían no ser capaces de aliviar suficientemente los síntomas depresivos5. 
La interacción con otros medicamentos y la existencia de efectos secundarios6, así como la 
menor asociación con betabloqueantes7 contribuirían a disminuir la tasa de supervivencia, por 
lo que el inicio del tratamiento antidepresivo en pacientes con IC debería ser evaluado 
individualmente.  

El uso de estudios observacionales y posibles factores de confusión, los distintos cuestionarios 
validados para depresión, la heterogeneidad de las poblaciones comparadas y el bajo número 
de estudios incluidos limitan los resultados, aunque son consistentes con las conclusiones de 
los principales análisis previos.  

Se necesitan más estudios para confirmar la relación entre antidepresivos y muerte 
cardiovascular. 
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AUTOEVALUACIÓN 

1. De acuerdo con el artículo, cuál le parece falsa en cuanto al uso de antidepresivos en 
insuficiencia cardíaca: 
a) La asociación de antidepresivos inhibidores de la recaptación de la serotonina (ISRS) y 

betabloqueantes reduce la mortalidad cardiovascular 
b) Los efectos cardiovasculares durante el tratamiento con ISRS son raros 
c) Los inhibidores de recaptación de serotonina y noradrenalina (IRSN) pueden favorecer 

la aparición de arritmias   
d) Los antidepresivos tricíclicos pueden desencadenar efectos adversos neurológicos 

graves 
e) Los pacientes en insuficiencia cardíaca que toman antidepresivos pueden presentar 

síntomas leves moderados a pesar de la medicación  
 

2. De acuerdo con el artículo en pacientes con insuficiencia cardíaca y toma de antidepresivos, 
señale la afirmación FALSA 
 
a) Los desórdenes psicológicos son prevalentes en pacientes con insuficiencia cardiaca 
b) El efecto de antidepresivos sobre la mortalidad en estos pacientes a pesar de los 

estudios sigue resultando controvertido.  
c) El metaanálisis realizado recogió 8 estudios de los cuales 6 fueron observacionales  
d) El escaso tamaño de estudios incluidos en el metaanálisis limita la validez de sus 

resultados 
e) Todas son falsas 

 

 
 


