Informatii privind LL , Consilierea medicului generalist privind riscurile pentru prevenirea bolilor cardiovas-

culare”

Nu ati avut niciodata un accident vascular cerebral
sau un atac de cord si doriti s& va mentineti sdnata-
tea sistemului cardiovascular? Tn Cabinetul medicu-
luidumneavoastra de familie vi se poate evalua ris-
cul de atac de cord si accident vascular cerebral.
Consultatia medicala se va axa apoi pe masurile de
preventie adecvate pentru situatia dumneavoastra
personala.

Aceasta brosura informativa explica care sunt riscu-
rile de atac de cord si accident vascular cerebral:
Aceasta va poate ajuta In luarea deciziilor privind
masurile preventive. De asemenea, existéd o scurta
descriere a ceea ce puteti face dumneavoastra: Sa
adoptati o dieta sanatoasa si echilibrata, sa faceti
mai multa miscare si sa renuntati la fumat. Oamenii
intreaba adesea daca se pot proteja Tmpotriva boli-
lor cardiovasculare folosind medicatie AAS (acidul
acetilsalicilic). Veti gasi informatii suplimentare la
sfarsitul acestui text. Dar acum sa vorbim despre
riscul de atac de cord si accident vascular cerebral,
punctul de plecare al tuturor deciziilor ulterioare.

Care este riscul de atac de cord si accident

vascular cerebral?
Este probabilitatea de a suferi un atac de cord sau

un accident vascular cerebral Tn urmatorii zece ani.
Acest lucru se aplica indiferent daca atacul de cord
sau accidentul vascular cerebral este fatal sau non-
fatal. Pentru a estima riscul de atac de cord si acci-
dent vascular cerebral se utilizeaza dispozitive com-
puterizate de calculare a riscului. Acestea iau in con-
siderare caracteristicile dumneavoastra individuale:
Greutatea, Tnaltimea, analizele de laborator, daca
fumati sau daca rudele apropiate au fost afectate de
boli cardiovasculare. Acesti factori afecteaza propri-
ul risc de atac de cord si accident vascular cerebral
si, prin urmare, sunt numiti factori de risc.
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Doua exemple de risc de atac de cord si accident
vascular cerebral

Imaginati-va ca aveti 100 de dubluri. Acestea au ex-
act aceeasi Tnaltime, greutate, analize de laborator
si factori de risc ca si dumneavoastra. Ce Tnseamna
ca riscul de atac de cord si accident vascular cere-
bral este de opt la sutad? In urmaétorii zece ani, opt
dintre cele 100 de dubluri ale dumneavoastra vor fi
afectate de un accident vascular cerebral sau un
atac de cord. Un risc de atac de cord si accident vas-
cular cerebral de douazeci la suta Thseamna ca 20
dintre cele 100 de dubluri ale dvs. vor fi afectate in
urmatorii zece ani. Un astfel de calcul are incertitu-
dinile sale, Tnsa ofera o buna orientare.

L) L) o0 o0 o0 o0 L) o
N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~

L) L) L) L) L) L) o0 L) L) L)
N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~
L) L) L) L) L) L) o0 o0 L) L)
N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~
o0 L) o0 o0 o0 LN o0 L) o0 o0
N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~
o0 L) L) o0 o0 LN o0 o0 o0 L)
~—~ ~—~ ~—~ ~—~ ~—~ ~—~ ~—~ ~—~ ~—~ ~—~
o0 o0 L) o0 o0 o0 o0 o0 L) L)
~— ~— ~— ~— ~— ~— ~— ~— ~— ~—
o0 L) L) o0 o0 o0 o0 o0 L) L)
N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~ N~
o0 L) L) L) o0 o0 o0 o0 L) L)

N~ — — — — — N~ N~ — —

Discutati cu medicul dumneavoastra de familie
despre riscul dumneavoastra personal de atac de
cord si accident vascular cerebral. Determinati-
va valoarea individuala a riscului si luati o deci-

zie comuna cu privire la masurile de prevenire
adecvate.

Deutsche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin
und Familienmedizin

© DEGAM 2025

- o
-— ™
DEGAM



Cum Tmi mentin sanatatea inimii?

Masuri preventive adecvate pentru atacurile de cord si accidentele vasculare cerebrale

Decideti pasii urmatori pe baza unui sfat medical

Riscul dumneavoastra individual al unui atac de
cord (infarct miocardic) sau al unuiaccident vascu-
lar cerebral reprezinta baza deciziilor comune Tn ca-
binetul medicului dumneavoastra de familie. Doriti
sa luati masuri preventive? In unele cazuri, este indi-
cat sa luati imediat medicamente pentru a reduce
riscul. De asemenea, trebuie luate Tn considerare
posibilele efecte secundare ale medicamentelor uti-
lizate. O schimbare a stilului de viata poate nlocui
uneori medicatia. Si daca administrarea medica-
mentelor este totusi recomandata? Cu toate aces-
tea, un stil de viata sanatos reduce riscul.

Sfaturi pentru renuntarea la fumat

Va ganditi sa renuntati la fumat? Medicul dumnea-
voastra de familie va poate ajuta Tn acest sens. Aces-
ta va va sfatui cu privire la produsele de Tnlocuire a
nicotinei sau la ofertele terapeutice care pot facilita
renuntarea la fumat. Centrul Federal de Educatie
pentru Sanatate ofera ajutor profesional suplimen-
tar: Puteti apela la numarul de telefon gratuit 0800
8 31 31 31 Luni—joi intre orele 10-22 si vineri-du-
minica intre orele 10-18. Puteti gasi mai multe in-
formatii, sprijin si servicii de consiliere pe site-ul
web www.rauchfrei-info.de

DA
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Strategii utile pentru renuntarea cu succes la fu-
mat:

7 Stabiliti ziua de renuntare

7 De ajutor: Aruncati instrumentele legate de
fumat (de exemplu, tigari, brichete)

[ Mai bine renuntati brusc decét treptat

Nu mai fumati din ziua renuntarii

7 Informati-va despre metodele medicale de
sprijinire a renuntarii la fumat

I Tn cazul poftelor acute: Distragerea atentiei,
actiuni alternative sanatoase (fiti activ, mestecati
guma, beti apa)

I n caz de recidiva: reveniti intotdeauna direct

Tnapoi la regula ,nicio tigara din ziua renuntarii

“°

Efectele pozitive ale renuntarii la fumat

Cea mai eficienta modalitate prin care fumatorii Tsi
pot reduce riscul de atac de cord si accident vascu-
lar cerebral este renuntarea la fumat. De asemenea,
acest lucru Tmbunatateste starea de bine si
performanta. Atunci cand renuntati la fumat, apar
adesea simptome temporare de sevraj si crestere in
greutate (In medie 3—4 kg). Cu toate acestea, aceste
efecte secundare nu sunt foarte drastice si, de regu-
18, nu sunt de lunga durata. Efectele pozitive ale re-

nuntarii la fumat sunt urmatoarele

[ Dupa 48 de ore: Simtul mirosului si al gustului
se Imbunatatesc

[ Dupa o luna: Accesele de tuse dispar, riscul de
infectie scade

[ Dupa un an: Riscul de accident vascular
cerebral sau atac de cord este redus la jumatate

[ Dupa cinci ani: Riscul de a muri de cancer
pulmonar se reduce la jumatate

[ Dupa zece ani: Riscul de cancer pulmonar
corespunde riscului unui nefumator

[ Dupa 15 ani: Riscul de boli cardiovasculare
corespunde riscului unui nefumator
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Cum Tmi mentin sanatatea inimii?

Masuri preventive adecvate pentru atacurile de cord si accidentele vasculare cerebrale

Consumul de alcool

Consumul de alcool trebuie redus cat mai mult posi-
bil sau evitat complet. Cu cat consumul este mai ri-
dicat, cu atat creste riscul de afectare a sistemului
cardiovascular si de deces prematur . .
Informatii suplimentare pot fi gasite
accesand acest cod QR, care
redirectioneaza catre adresa
alkoholleitlinie.de/.

De asemenea, puteti gasi sprijin ac-
cesand: www.kenn-dein-limit.de

Efectuati testul personal de autoevaluare al
consumului de alcool:

1. Céat de des consumati alcool?

[ Niciodata (0 puncte)

[ Aproximativ o data pe luna (1 punct)

[C] de 2—4 ori pe luna (2 puncte)

] de 2-3 ori pe saptamana (3 puncte)

[ de patru sau mai multe ori pe saptaméana (4
puncte)

2. Daca consumati bauturi alcoolice, cate
pahare* beti de obicei pe zi?

[ 1 sau 2 (0 puncte)

[ 3 sau 4 (1 punct)

] 5 sau 6 (2 puncte)

1 7-9 (3 puncte)

7] 10 sau mai multe (4 puncte)

3. Cat de des ati baut mai mult de 6 paha-
re* de bauturi alcoolice intr-o singura zi?
[ Niciodata (0 puncte)

[l Mai putin de 1 data pe luna (1 punct)

[J 1 data pe luna (2 puncte)

[7] 1 data pe saptaména (3 puncte)

[l Zilnic sau aproape zilnic (4 puncte)

Evaluarea rezultatelor

Adunati punctele de la raspunsurile individuale.
Daca aveti un total de mai putin de patru punc-
te, acest lucru indica un consum de alcool cu
risc scazut. Ar trebui sa mentineti un nivel scazut
de consum, dar, de preferinta, sa intrerupeti
consumul pe cat posibil. Chiar si cantitati mici
de alcool pot cauza in general mai mult rau
decét bine. Daca aveti mai mult de patru punc-
te, testul indicd un consum riscant de alcool.
Pentru clarificari, adresati-va medicului dumnea-
voastra de familie.

Sfaturi pentru o dieta sanatoasa

Dieta dumneavoastra are un impact semnificativ
asupra sanatatii cardiovasculare. Evitati in special,
zaharul, grasimile nesanatoase din alimentele praji-
te si de patiserie precum si excesul de sare. Aceste
alimente sunt asociate cu boli cronice precum dia-
betul, obezitatea si bolile cardiovasculare.

Proaspete, predominant vegetale, variate si bo-
gate n fibre
Optati in schimb pentru fructe si legume proaspete.

Incercati ceva nou din cand
in cAnd, concentrativa pe
varietate si pe o selectie
cat mailarga de

alimente. Consumati
produse din faina
integrald, cum ar fi orezul,
pastele si pdinea. Acestea
contin multe fibre, care, printre altele, au un efect

pozitiv asupra sistemului cardiovascular. Alimentele
de origine animala pot face parte dintr-o dieta sa-
natoasa — Tn cantitati mici. Cu toate acestea, accen-
tul ar trebui pus pe alimentele de origine vegetala
(pe baza de plante), cum ar fi legumele, fructele si
garniturile obisnuite (cartofi, orez, produse din

*un pahar de alcool corespunde la 0,33 litri de bere, 0,25 litri de vin/vin spumant, 0,02 litri de bauturi spirtoase

Konzeption und wissenschaftliche Redaktion
SLQ-Leitungsteam der DEGAM

Deutsche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin
und Familienmedizin

© DEGAM 2025

i

DEGAM


http://alkoholleitlinie.de/
http://www.kenn-dein-limit.de

Cum Tmi mentin sanatatea inimii?

Masuri preventive adecvate pentru atacurile de cord si accidentele vasculare cerebrale

cereale integrale). Un pumn mic de nuci ar trebui
consumat zilnic si o portie de leguminoase, cum ar
fi mazarea, lintea sau fasolea, cel putin o data pe
saptamana. Uleiurile vegetale, cum ar fi uleiul de
masline sau de rapitd, contin grasimi sanatoase si
vitamine. Pe langa aroma lor deosebita, acestea ofe-
ra si substante nutritive importante.

oA

: r

Mai multe informatii despre nutritie
pot fi obtinute pe site-ul Societatii
Germane de Nutritie:
https://www.dge.de/

Sfaturi pentru promovarea activi

tatii fizice

Nu este niciodata prea tarziu pentru a incepe sa
faceti miscare Tn mod regulat! Chiar si dupa un atac
de cord sau n cazul insuficientei cardiace, exercitiile
fizice au un efect benefic asupra sanatatii. Acestea
nu nlocuiesc medicamentatia prescrisa in toate ca-
zurile. Tns& acestea reduc riscul de atac de cord si
accident vascular cerebral.

Putind migcare
este mai buna
decét deloc

Tnlocuiti statul pe
scaun cu unele
exercitii fizice

Limitati timpul
pe care il petre-
ceti agezati

h A
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Adresati-vafurnizorilor locali, cum ar fi
cluburile sportive

sau centrul de educati

pentru adultl

Efectele pozitive ale exercitiilor fizice

[l Reducerea riscului de atac de cord, accident
vascular cerebral, ocluzie vasculara si
osteoporoza

[ Mai putine infectii, boli canceroase, anxietate si
depresie

7 Scaderea nivelului de glicemie

7 O mai buna calitate a vieti, mai multa
bunastare fizica si, posibil, o sexualitate
imbunatatita

[ Mai multa mobilitate, activitate,
performantait

rezilienta si

Trebuie acordata atentie urmatoarelor aspecte in

timpul exercitiilor fizice

Organizatia Mondiala a Sanatatii ofera urmatoarele

sfaturi pentru o activitate fizica suficienta:

[ Cel putin 150-300 de minute pe saptamana de
exercitii fizice de intensitate medie.

1 Tn plus, antrenament de forta specific de cel putin
doua ori pe saptamana.

[0 Adultii cu varsta de peste 65 de ani ar trebui sa
efectueze si  antrenamente de echilibru, pe
langa antrenamentele de forta.

11 Daca vi se pare mai usor sa faceti exercitii Tn grup
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Cum Tmi mentin sanatatea inimii?

Masuri preventive adecvate pentru atacurile de cord si accidentele vasculare cerebrale

Progresati Tn pasi mici, cu rabdare si perseve-
renta

Fie ca este vorba despre dieta, exercitii fizice sau re-
nuntarea la fumat: Schimbarea obiceiurilor necesita
rabdare si perseverenta. Fiti sceptici atunci cand vi-
ne vorba despre leacuri miraculoase care promit re-
zultate rapide. In special in ceea ce priveste greuta-
tea si performanta fizica, este mai bine sa va con-
centrati pe schimbari mai mici pe care le puteti susti-
ne cu adevarat. Acestea ar trebui sa poata fi puse n
aplicare Tn mod placut pe o perioada mai lunga de
timp.

Schimbarile stilului de viata pot fi asociate cu esecu-
ri si dezamagiri. Daca nu va atingeti toate obiective-
le deodatd, reduceti-va ambitile pentru moment.
Continuati Tnsa sa Tncercati. La urma urmei, o dieta
sanatoasa, suficientd miscare si renuntarea la fumat
au un efect pozitiv demonstrabil si vizibil asupra sa-
natatii cardiovasculare.

Informatii suplimentare privind prevenirea bolilor
cardiovasculare pot fi gasite pe:

https://www.gesundheitsinformation.de/was-kann-
ich-selbst-fuer-herz-und-gefaesse-tun.html
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Este medicatia cu acid acetilsalicilic
(AAS) utila pentru prevenirea bolilor
cardiovasculare?

Acidul acetilsalicilic (AAS) este cunoscut sub denu-
mirea comerciald de Aspirin & (dar exista multe alte
preparate AAS care au acelasi efect). Intr-o doza
mare, AAS actioneaza ca un analgezic. Intr-o doza
mica, intre 75—-100 mg, AAS are un efect anticoagu-
lant. Tratamentul cu doze mici de AAS poate fi util
daca aveti un risc semnificativ crescut de atac de
cord sau accident vascular cerebral. De asemenea,
administrarea de AAS poate fi recomandata daca
aveti o ingustare a arterelor coronare. Acelasi lucru
este valabil si dupa un atac de cord, accident vascu-
lar cerebral sau boala ocluziva arteriald a membre-
lor.

Beneficiile si riscurile AAS
Exista riscuri si efecte secundare asociate cu utiliza-

rea medicamentului, astfel Tncat ambele trebuie
cantarite.

Beneficii:
[ Reducerea riscului de atac de cord:
AAS reduce riscul de atac de cord cu

aproximativ o zecime.

I Protectie Tmpotriva accidentelor vasculare
cerebrale: AAS reduce riscul de accident
vascular cerebral.

Riscuri si efecte secundare (selectie):

7 Risc crescut de sdngerare: AAS poate duce la
sangerari interne, Tn special in tractul
gastrointestinal. Sangerarile nazale si sdngerarea
gingiilor sunt, de asemenea, frecvente.

U Reactii alergice: In cazuri rare, AAS poate
declansa reactii alergice

[T Efecte secundare in cazul anumitor afectiuni
preexistente: Persoanele cu disfunctii hepatice
sau renale sau cu antecedente de ulcer gastric
trebuie sa ia AAS numai sub supraveghere
medicala.
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Cum Tmi mentin sanatatea inimii?

Masuri preventive adecvate pentru atacurile de cord si accidentele vasculare cerebrale

I Interventii chirurgicale:
Informati medicul chirurg sau medicul stomato-
log ca luati AAS cu cel putin o saptamana Tnainte
de o procedura planificata.

7 Interactiuni:
AAS poate influenta efectul altor medicamente.
Informati farmacistul sau medicul

dumneavoastra de familie daca cumparati

medicamente fara prescriptie medicala (cum ar
fi AAS sau alte medicamente). Medicul

Tn ce situatii beneficiile AAS prevaleaza asupra
riscurilor?

dumneavoastra sau farmacistul sunt cei mai in
masura sa evalueze daca pot aparea interactiuni

Acest lucru depinde de riscul dumneavoastra indivi- relevante intre AAS si alte medicamente.

dual de boli cardiovasculare:
Cand nu ar trebui sa fie administrat AAS? (se-

" Risc ridicat de atac de cord si accident . .
lectie de motive)

vascular cerebral: Daca riscul de a suferi un atac
de cord sau un accident vascular cerebral in

urmatorii zece ani este mai mare de 20 % I Tn cazul tulburdrilor cunoscute de coagulare a

beneficiile AAS depasesc, in general, riscurile sangelui.
" Risc scazut pana la moderat de atac de “ In caz de intoleranta la ASS.
cord si accident vascular cerebral: Daca riscul ™ 1n cazul consumului regulat ridicat de alcool.
de a suferi un atac de cord sau un accident
vascular cerebral in urmatorii zece ani este mai Contactati medicul de familie daca aveti
mic de 10 %, nu trebuie s& luati AAS. Beneficiile urmatoarele probleme:

sunt in general mai mici decét riscurile.
[ Dupa operatii:

" De asemenea, in cazul persoanelor in varstd Sangerari abundente.

(peste 70 de ani), dezavantajele sunt mai semni- @ Scaun negru:

ficative decat avantajele daca nu exista alte boli Semne de sangerare gastrica.

vasculare. [ Simptome bruste:

Este necesar sa decidem Tmpreuna daca doriti Dureri severe de gat sau dureri de cap, tulburari

un tratament cu AAS. acute de vedere, paralizii.
Administrarea corecta de AAS I Reactii alergice:

Simptome cutanate, constrictia cailor respiratorii,

“ Dozaj: diaree

Efectul anticoagulant al AAS apare la o doza
zilnica de 75-100 mg.

7 Interval de timp:
Daca este posibil, luati intotdeauna AAS in medical de urgentda la 112
acelasi moment al zilei.

In caz de urgenta, apelati serviciul
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Cum Tmi mentin sanatatea inimii?

Masuri preventive adecvate pentru atacurile de cord si accidentele vasculare cerebrale

Statine

Ce sunt statinele?

Statinele pot ajuta la protejarea vaselor de sénge.
Acestea sunt adesea prescrise pentru a reduce riscul
de atac de cord si accident vascular cerebral.
Statinele influenteaza, de asemenea, nivelul
colesterolului din sange.

HDL este denumit colesterol "bun". O valoare
ridicata protejeaza impotriva atacurilor de cord.

Colesterolul care nu este HDL este deosebit de
nociv.

Beneficiile statinelor

Studiile au aratat ca statinele pot reduce riscul de
atac de cord si accident vascular cerebral. Acest lu-
cru este valabil mai ales pentru persoanele cu risc ri-
dicat de atac de cord sau accident vascular cerebral.

Cand este recomandat sa luati statine?

Acest lucru depinde de riscul personal de infarct
miocardic si accident vascular cerebral. Va putem
consilia cu privire la riscul cardiovascular personal.
in acest sens, cantarim impreund avantajele si deza-
vantajele statinelor.

latéa doua exemple:

Exemplul 1: DI Bauer, 56 de ani

DI Bauer are un nivel ridicat al colesterolului total.
Colesterolul HDL este scazut. De asemenea, dl Bau-
er are hipertensiune arterialda, fumeaza mult, iar ta-
tal sau a suferit un atac de cord la o varsta timpurie.
El Tnsusi nu a avut niciodata un atac de cord sau un
accident vascular cerebral. Riscul sau este crescut
datorita varstei si a factorilor de risc. Acesta este de
doudzeci si sase din o sutd (= 26 %). In cazul sau,
statinele ar putea fi utile pentru reducerea riscului
de atac de cord si accident vascular cerebral.

Konzeption und wissenschaftliche Redaktion
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Exemplul 2: Doamna Can, 63 de ani

Doamna Can are un colesterol total ridicat si, de
asemenea, un HDL scazut. Face exercitii Tn mod
regulat, nu fumeaza si are o dietd sanatoasa.
Hipertensiunea arteriala sau factorii de risc familiali
nu sunt prezenti. In cazul ei, administrarea de
statine nu este probabil necesara, deoarece riscul ei
de infarct si accident vascular cerebral este scazut .
Riscul ei este de sase la o suta (= 6 %).

Asigurarea de sanatate legala acopera costurile da-
ca riscul de infarct si accident vascular cerebral este
mai mare de 10 la suta (= 10 %).

Costurile sunt, de asemenea, acoperite de asigura-
rea legala de sanatate in cazul Tn care sunt prezente
anumite boli asociate cu un risc crescut. Printre
aceste boli se numara diabetul zaharat de tip 1 in
asociere cu afectarea rinichilor, o tulburare familiala
lipometabolica, infectia cu HIV, boli psihice precum
psihoza si anumite boli inflamatorii precum lupusul
eritematos. Medicul dumneavoastra va poate infor-
ma daca aveti oricare dintre aceste boli.
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Posibile efecte secundare ale statinelor

Ca orice medicament, statinele pot avea si efecte se-
cundare. Acestea includ, printre altele:

I Probleme gastrointestinale, cum ar fi greata si
varsaturile

I Disfunctie hepatica (foarte rar)
0 Dureri musculare

I Eruptii cutanate si mancarimi

I Interactiuni cu alte medicamente

Este important sa recunoasteti si sa discutati efecte-
le secundare Tntr-un stadiu incipient. Terapia poate
fi apoi adaptata.

Ce altceva puteti face

Pe langa administrarea de medicamente, exista si
alte masuri pe care le puteti lua pentru a va mentine
inima sanatoasa:

I Exercitii fizice:
Exercitiile fizice regulate intaresc sistemul
cardiovascular.

I Alimentatie sanatoasa:
O dieta echilibrata ajuta la reducerea riscului
cardiovascular.

" Renuntati la fumat:
Nefumatorii au un risc semnificativ mai scazut

Hipertensiunea arteriala sau nivelul ridicat de zahar
din sange (diabet zaharat) sunt, de asemenea, fac-
tori de risc pentru infarct miocardic si accident vas-
cular cerebral.

Rezumat:

Nu toate persoanele cu niveluri ridicate de coleste-
rol trebuie s& ia statine. Se recomanda urgent admi-

nistrarea acestora atunci cand:

[T ati avut deja un atac de cord sau un accident
vascular cerebral,

7 eaveti un stent la inima sau in picioare,

7 aveti un risc

diabetului sau hipertensiunii arteriale,

ridicat din cauza fumatului,

[ suferiti de o tulburare ereditara a metabolismului
lipidelor din sénge.
Am fi bucurosi sa discutadm cu dvs. la cabinetul no-
stru de medicina generala: Cat de ridicat este riscul
dumneavoastra? Si cat de eficient pot ajuta statine-
le?
Informatii suplimentare privind prevenirea atacurilor
de cord si a accidentelor vasculare cerebrale pot fi
gasite pe:
https://www.gesundheitsinformation.de/was-kann-
|ch selbst fuer-herz-und-gefaesse-tun.html

Aceste informatii se adreseaza persoanelor care primesc sfaturi privind prevenirea bolilor cardiovasculare de la medicul de familie. Aces-
ta a fost creat In legatura cu ghidul S3 ,,GP risk counselling for cardiovascular prevention (versiunea 2)".
Membrii panelului de pacienti al ghidului / autorii ghidului / membrii grupului de elaborare a ghidului au fost implicati in pregatirea in-

formatiilor:

Informatii suplimentare, toate documentele referitoare la ghid si informatii privind gestionarea conflictelor de interese pot fi gasite la

https://register.awmf.org/de/leitlinien/detail/053-024

Proiectul care sta la baza acestei publicatii a fost finantat de Comitetul pentru inovare al Comitetului federal comun sub codul de fi-

nantare 01VSF22012.
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