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2.1.7 Sobrevida ante 
Infarto y Ataque 
Cardiovascular 
 

Resultado Esperado 

Indicador: 
Porcentaje de rehospitalización de pacientes con accidente cerebrovascular (ACV) en un período de 
3 meses. 

          

Resultado Esperado: 
Mejorar la continuidad de la atención de las personas con enfermedades cardiovasculares. 

          

Frecuencia:  Unidad:  Polaridad: 
Anual  Personas  Valores menores son mejores. 

          

Fuente: 
Registro de egresos hospitalarios (numerador y denominador). 

          

Responsable recolección de datos: 
Departamento de Estadísticas e Información en Salud, DIPLAS. 

          

Numerador:  Denominador: 
Número de pacientes que, tras un episodio 
de hospitalización por ACV, vuelven a 
reingresar antes de los 3 meses. 

 Número total de egresos hospitalarios por 
ACV. 

          

Línea de base (2010):  Meta (2020): 
10,4%.  8,32%. 

          

Desagregación: 
Según sexo, edad, región, servicio de salud, urbano/rural y nivel educacional. 

          

Unidad responsable: 
Departamento de Enfermedades No Transmisibles, DIPRECE.    

          

Justificación: 
Con el fin de aumentar la sobrevida ante un evento cardiovascular se incorporan intervenciones 
dirigidas a asegurar la coordinación y continuidad del cuidado en el periodo en que el paciente es 
transferido entre distintos establecimientos o niveles de complejidad con el fin de disminuir las 
rehospitalizaciones evitables y mejorar el estado funcional y calidad de vida de las personas  
 

          

Método: 
El número de pacientes que, tras un episodio de hospitalización por ACV, vuelven a reingresar 
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antes de los 3 meses es dividido por el número total de egresos hospitalarios por ACV, y 
posteriormente multiplicado por 100. 

 


