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VI 

RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar la frecuencia de los predictores del resultado 

funcional post tratamiento con trombólisis endovenosa en pacientes con 

accidente cerebrovascular isquémico en el Hospital de Emergencias 

José Casimiro Ulloa, 2015-2021. 

Materiales y métodos: La investigación fue de tipo observacional, 

descriptivo y retrospectivo, con una población y muestra de 23 pacientes 

con accidente cerebrovascular isquémico. La técnica de recolección de 

datos fue documental y el instrumento fue una ficha de recolección, cuya 

información fue analizada en el programa IBM SPSS 25.  

Resultados: La prevalencia de pacientes post tratamiento con 

trombólisis endovenosa por accidente cerebrovascular isquémico fue de 

4.5%. Se evidenció que 9 (39.1%) de los 23 pacientes atendidos 

presentaron buen resultado funcional y 14 (60.9%) mal resultado 

funcional. Entre los predictores epidemiológicos más frecuentes para el 

mal resultado funcional fue la edad mayor a 60 años (85.7%). Entre los 

predictores clínicos más frecuentes se mostraron la hipertensión arterial 

al ingreso hospitalario (71.4%), el Score NIHSS ≥12 (85.7%), presencia 

de edema (64.3%) y el tiempo ≥3 horas para la trombólisis (71.4%). 

Conclusión: Se determinó que los predictores con mayor frecuencia 

para mal resultado funcional fueron adulto mayor a 60 años, presencia 

de hipertensión arterial al ingreso hospitalario, Score NIHSS ≥ 12, 

presencia de edema, y tiempo ≥3 horas para la trombólisis. 

Palabras clave: Predictores epidemiológicos y clínicos, resultado 

funcional, pacientes con ACV 
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INFORME DE ANTIPLAGIO 
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