
Pacientes atendidos tras Evento Coronario Agudo

Paciente Hospitalizado por cualquiera de estos 
procesos:

• Angina inestable o Infarto agudo de miocardio
• Revascularización/implantación de dispositivos 

en Enfermedad Crónica

� Asintomático o paucisintomático y
� Revascularización completa y
� FEVI > 40%

• Sintomático o
• FEVI < 40% o
• Revascularización 

incompleta o
• Dispositivos

Seguimiento en Seguimiento en 
Atención PrimariaAtención Primaria Referir al cardiólogo desde el alta 

hospitalaria para primera visita (*)

Paciente en edad laboral: 
puede incorporarse a las 3 

semanas

1 La prevención secundaria de factores y enfermedades de riesgo cardiovascular se realizará según
lo establecido en los protocolos de la cartera de servicios del Área. Se adjunta una revisión actualizada 
de  actividades preventivas  secundarias en c.isquémica en el ANEXO VIII (pág. 16)
(*) Las citas se tramitarán antes del alta hospitalaria  7

Chequear elementos de 
prevención  2aria 1

Completar Tratamiento

Revisión a los 6 meses

Tratamiento optimizado y
Paciente estable

PROTOCOLO 
CARDIOPATÍA 

ISQUÉMICA CRÓNICA

CardiologíaCardiología
Valorar pruebas complementarias 

y tratamiento

• Control inadecuado de 
FRCV y/o

• empeoramiento y/o
• nuevos síntomas

Los pacientes en edad laboral son candidatos 
a ergometría a las 6 semanas para 
evaluación de capacidad funcional de cara a 
reincorporación laboral (*)

Paciente en edad laboral


