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° COVID-19 si pacientii cu boli cardiace E‘

- intrebari si raspunsuri -
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Forumul dedicat pacientilor al Societdtii Europene de Cardiologie a primit multe intrebdri
despre coronavirus (COVID-19). Acest document reuneste recomanddri utile de la
autoritdti internationale si de la societdti medicale. Intrebdrile referitoare la tratamentul
dumneavoastrd ar trebui sd fie adresate medicului curant.

* Important: Infarctul miocardic si accidentul vascular cerebral in timpul COVID-19

Daca prezentati urmatoarele simptome (oricare dintre cele mentionate mai jos),
apelati imediat Serviciile de Urgenta pentru evaluarea acestora.

Infarct miocardic: Accident vascular cerebral:
> Durere toracica agravata > Pareza faciala

> Palpitatii > Slabiciune a membrelor

> Dispnee (dificultate in a respira) > Dificultati de vorbire

> Ameteald, lipotimie

Retineti: Chiar daca va aflati intr-o pandemie, nu intarziati apelul catre serviciile de
Urgenta! Fiecare minut conteaza! Personalul medical va face tot posibilul sd va trateze
separat, intr-un mediu sigur.

Cititi mesajul presedintelui ESC adresat pacientilor cu boli cardiace: , Informatia - Stati
acasa in timpul epidemiei COVID-19 - NU se aplica in cazul in care suferiti un infarct
miocardic”.

* Sufar de o afectiune cardiaca. Sunt mai predispus sa ma infectez cu COVID-19
fata de persoanele care nu au o boala cardiaca?

Nu, orice persoana se poate infecta. Totusi, cei cu patologie cardiacd subiacenta pot
avea o probabilitate mai mare de a fi simptomatici sau pot avea forme mai severe ale
infectiei fata de persoanele fara afectare cardiaca.’


https://www.escardio.org/The-ESC/What-we-do/esc-patient-engagement
https://www.escardio.org/The-ESC/Press-Office/Press-releases/Appeals-to-stay-at-home-during-COVID-19-do-not-apply-to-heart-attacks-bis
https://www.escardio.org/The-ESC/Press-Office/Press-releases/Appeals-to-stay-at-home-during-COVID-19-do-not-apply-to-heart-attacks-bis
https://www.escardio.org/The-ESC/Press-Office/Press-releases/Appeals-to-stay-at-home-during-COVID-19-do-not-apply-to-heart-attacks-bis

Pana acum, majoritatea persoanelor infectate cu COVID-19 au dezvoltat o forma usoara de
boala virald, care include durere in gat, tuse, dureri musculare, febrd, in timp ce unii (pana la
5%) au dezvoltat infectii de c3i respiratorii inferioare/pneumonie. Incd nu exists certitudinea c
pacientii cu boli cardiace sunt mai predispusi sa dezvolte infectii de cai respiratorii cu COVID-19,
dar acest lucru este probabil, din moment ce acestia dezvolta infectii de cai respiratorii cu alte
virusuri cum ar fi virusul gripal.’

Riscul de a dezvolta simptome severe ale infectiei COVID-19 este similar pentru toti
pacientii cu boli cardiace sau exista diferente?

Baza contractarii infectiei este aceeasi pentru toti indivizii. Virusul este transmis prin particule
fine In aer de la o persoana infectata care tuseste, stranuta sau vorbeste; sau prin atingerea
suprafetelor contaminate (virusul poate sa supravietuiasca mai multe ore sau chiar zile pe
suprafete cum ar fi mesele sau clanta de la usa).’

Dupa ce patrunde in corp, virusul produce daune plamanilor in mod direct si initiaza un raspuns
inflamator care produce stres asupra sistemului cardiovascular in doud moduri. In primul

rand, prin infectarea plamanilor nivelul de oxigen din sange scade; in al doilea rand, efectele
inflamatorii ale virusului duc la sciderea tensiunii arteriale. In astfel de cazuri, inima trebuie s3
bata mai rapid si mai puternic pentru a furniza oxigen catre organele majore.

In mod particular, sunt la risc:

> Indivizii imunodeprimati, cum ar fi pacientii transplantati, pacientii neoplazici care primesc
chimioterapie sau radioterapie extensiva, pacientii cu leucemie sau limfom concomitent cu
boala cardiaca; acestia au, teoretic, cel mai mare risc de a contracta virusul si de a muriin urma
efectelor acestuia.?

> Alte grupuri la risc crescut sunt indivizii varstnici si fragili si femeile nsdrcinate cu boli
cardiovasculare concomitente.?

> Indivizii cu boli cardiace, cum ar fi insuficienta cardiacd, cardiomiopatia dilatativa, forme
avansate ale cardiomiopatiei aritmogene de ventricul drept si pacientii cu boli cardiace
congenitale cianogene sunt in grupul pacientilor cu cel mai inalt risc.

> Pacientii cu forme obstructive ale cardiomiopatiei hipertrofice pot fi, de asemenea, plasati in
aceeasi categorie de risc inalt.

Nu exista o evidenta ca virusul infecteaza dispozitive implantabile cum ar fi pacemakere si
defibrilatoare cardiace, sau ca produce endocardita infectioasa la cei cu boli cardiace valvulare.

Am sindromul Brugada, trebuie sa imi iau vreo precautie speciala?

Pacientii cu sindrom Brugada sunt vulnerabili in mod particular la aritmii fatale in situatiile in
care temperatura corpului depaseste 39°C. Astfel de pacienti trebuie sd trateze febra agresiv cu
paracetamol si aplicatii de comprese cu apd rece sau la temperatura camerei.



Am fibrilatie atriala - Am un risc mai mare de a ma infecta cu coronavirus?

Individual, fibrilatia atriala nu creste riscul de infectare. Cu toate acestea, multi

dintre pacientii cu fibrilatie atriala au o varsta inaintata si asociaza comorbiditati (ex:
insuficienta cardiaca, hipertensiune arteriald, diabet zaharat). Aceasta asociere i
predispune la o formd mai severd a infectiei. Toti pacientii sunt sfatuiti sa adopte masuri
generale de protectie (cum ar fi distantarea sociala si spdlarea frecventd si corecta a
mainilor) pentru a preveni infectarea.’

Am citit ca coronavirusul poate cauza probleme cardiace cum ar fi infarct
miocardic sau aritmii cardiace. Este adevarat?

> Avand n vedere efectele inflamatorii ale virusului, teoretic, exista riscul ca infectia
virala sa poata produce ruptura placii de aterom (depozite de grasime) in arterele
coronare, ducand la un sindrom coronarian acut (infarct miocardic). Indivizii care
prezinta un disconfort toracic important in timpul simptomelor coronavirusului ar
trebui sa apeleze imediat la 0 echipa medicala.

> Bolile care se asociaza cu inflamatie sistemicd severa pot agrava aritmiile si chiar pot
precipita aparitia fibrilatiei atriale la anumiti indivizi.

> Inflamatia acuta cauzata de infectia virald poate sd inrdutateasca functia cardiaca si
renala.

Cu toate acestea, nu puteti face nimic special pentru a preveni aceste probleme. Ar
trebui sa urmati in mod strict recomandarile pentru preventia infectarii (cum ar fi
distantarea sociala sau, chiar mai bine, autoizolarea, spdlarea frecventd a mainilor, etc).

Pacientii cu boli cardiace care asociaza diabet zaharat si/sau hipertensiune
arteriala au un risc mai mare?

Informatiile din China, tara in care a aparut boala, indica faptul ca o proportie
semnificativd a celor care au decedat sau au dezvoltat o forma severa a bolii aveau
comorbiditati (alte boli concomitente), cum ar fi diabet zaharat si hipertensiune
arteriald. Motivul exact al acestei situatii ramane neclar. Este posibil sa fie secundar
faptului ca hipertensiunea arteriala si diabetul zaharat au o prevalenta crescutd in
populatia generala, dar in special in grupul de varsta (peste 70 de ani), in care si
mortalitatea infectiei COVID-19 este cea mai mare.

A fost publicat un articol care a asociat aceasta observatie cu utilizarea inhibitorilor
enzimei de conversie a angiotensinei (IECA) si a blocantilor receptorilor de angiotensina
IT (A2RB/ARB), clase de medicamente utilizate in mod obisnuit in tratamentul
hipertensiunii arteriale.” Este important de subliniat cd aceasta este o teorie ce

ramane a fi sustinuta prin dovezi. Organizatii de sanatate importante, ca Societatea
Europeand de Cardiologie, Societatea Britanicd de Cardiologie si Asociatia Americana

a Inimii, recomanda continuarea acestor tratamente (din moment ce efectele benefice
sunt bine cunoscute), in timp ce se monitorizeaza progresia patologiei pacientilor cu
hipertensiune arteriala si diabet zaharat.??



Exista rapoarte conform carora COVID-19 poate produce miocardita sau peri-
cardita. Daca ati avut miocardita sau pericardita in antecedente, sunteti mai
vulnerabil sa dezvoltati boala din nou?

Nu exista evidente conform carora un individ care a avut miocardita sau pericardita in
antecedente este la risc crescut de a dezvolta aceeasi complicatie cu COVID-19. Este
documentat faptul ca anumite cazuri de miocardita au o evolutie cu recidive si remisiu-
ni. Pand acum, nu exista informatii ca virusul COVID-19 infecteaza inima in mod direct;
totusi, raspunsul inflamator acut cauzat de infectie poata sa inrdutateasca functia car-
diaca si sa exacerbeze simptomatologia pacientilor cu insuficienta cardiaca.

Indivizii cu boli cardiace au risc mai mare de a muri in cazul infectiei cu CO-
VID-19 fata de cei care nu au boli cardiace?

Pana acum, varsta Tnaintata si prezenta comorbiditatilor - inclusiv a bolilor cardiace -
au fost factori de risc pentru decesul pacientilor. Cu toate acestea, este important sa
evidentiem faptul ca cei mai multi pacienti, chiar si cei cu boli cardiace concomitente, au
avut forme usoare ale infectiei si s-au recuperat complet.

Stiu ca nu trebuie sa merg la spital daca am doar suspiciunea ca sunt infectat,
dar cand ar trebui sa cer asistenta medicala daca sufar de o boala cardiaca pre-
existenta?

Daca dumneavoastra credeti ca aveti infectie COVID-19, evaluati daca puteti sa gestio-
nati simptomele infectiei acasa. Febra poate fi controlata cu Paracetamol.

Important: daca considerati ca nu puteti gestiona simptomele acasa, in special
daca simtiti lipsa de aer, cereti asistenta medicala.

Exista informatii, apdrute in special in presd, care sugereaza ca medicamente ca Ibupro-
fen (din clasa anti-inflamatoare non-steroidiene sau AINS), folosite pentru a trata febra

si durerea, pot sa inrautateasca infectia COVID-19. Bazat pe informatiile actuale, Organi-
zatia Mondiala a Sanatatii (OMS) si Agentia Europeana a Medicamentelor (EMA), nu fac
recomandari impotriva consumului de Ibuprofen deoarece, in acest moment, nu existd
date stiintifice care sd arate o legatura intre consumul de Ibuprofen si agravarea infectiei
COVID-19.4 Daca aveti nelamuriri, intrebati medicul curant ce tratament este sigur in cazul
dumneavoastra pentru a trata febra si/sau durerea.
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°* PROTECTIA

Daca am o boala cardiaca, exista masuri suplimentare de protectie pe care ar
trebui sa le adopt pentru a limita riscul de a ma imbolnavi?

Urmati indicatiile oferite de autoritatile din domeniul de sandtate din tara dumneavoastra
- acestea vor fi putin diferite in fiecare tara in functie de numarul existent de cazuri de
imbolnaviri.

Exista lucruri pe care toata lumea ar trebui sa le facd pentru a limita riscul de infectie.
Daca aveti o patologie cardiaca, urmatoarele indicatii sunt importante:

> Evitati persoanele bolnave.

> Pastrati o distantd de 2 metri fata de celelalte persoane, de fiecare data cand acest lucru
este posibil.

> Spalati-va mainile complet cu apd calda si sapun pentru cel putin 20 de secunde.13

> Acoperiti-va gura cu un servetel cand tusiti sau tusiti in plica cotului.

> Acoperiti-va nasul si gura cu un servetel cand stranutati sau folositi plica cotului.

> Evitati sa va atingeti ochii, nasul sau gura.

> Curatati frecvent suprafetele atinse, precum manerul, clanta usii, volanul,
intrerupdtoarele de lumind, cu un dezinfectant pentru a indeparta virusul.

> Stati acasa cat de mult posibil. Daca se poate, lucrati de acasa.

> Daca aveti febra (temperatura de 37,8 °C sau peste aceastd valoare), tuse sau infectie de
cai respiratorii, trebuie sa va autoizolati.

> In unele tari se poate s& urmati o izolare mai strictd (cum ar fi Italia, Spania, Franta,
Belgia).

Daca anul acesta am facut vaccinul antigripal si antipneumococic, sunt protejat
de COVID-19?

Nu. Vaccinurile impotriva pneumoniei, cum ar fi vaccinul antipneumococic si vaccinul
antigripal nu ofera protectie iImpotriva noului coronavirus.

Virusul este atat de nou si de diferit, Incat necesita propriul sau vaccin. Cercetatorii
incearca sa creeze un vaccin impotriva coronavirus, dar este neclar cand acesta va fi
disponibil.

Cu toate ca vaccinurile antigripal si antipneumococic nu sunt eficiente impotriva
COVID-19, vaccinarea impotriva bolilor respiratorii este recomandata puternic pentru
a va proteja sanatatea, de organizatii de sandtate importante, cum ar fi Organizatia
Mondiala a Sanatatii (OMS).



Trebuie sa port masca, astfel incat sa ma protejez de virus?

Organizatia Mondiala a Sanatatii incurajeaza utilizarea mastilor din material textil
(nemedical) in cazurile in care nu este posibila distantarea, spre exemplu in mijloacele de
transport in comun, in magazine sau in zonele aglomerate.

OMS recomanda ca mastile medicale sa fie folosite de persoanele cu varsta de peste 60
de ani sau de orice persoana cu afectiuni medicale preexistente (spre exemplu, diabet,
hipertensiune arteriala, boli de inima).

Daca aveti o afectiune cardiaca si simtiti cd purtarea mastii va ingreuneaza respiratia, va
rugam sa va consultati medicul curant.

Este important sa retineti ca utilizarea mastilor ar trebui combinata si cu alte masuri
importante de prevenire.

Pot lua vitamine sau alte suplimente alimentare? Ce suplimente sa aleg? Acestea
ma protejeaza de COVID-19?

Daca luati vitamine nu veti fi protejat de COVID-19.

In momentul de fats, anumite substante (inclusiv vitamina C, hidroxiclorochina si
antiviralele) sunt testate pentru a evalua efectele in COVID-19, dar incd nu sunt disponibile
date care sa ateste cu certitudine efectele acestora.

in general (nu doar in timpul COVID-19), se recomand3 o diet3 bazats pe fructe si
legume proaspete, care contribuie la mentinerea unui sistem imunitar optim. Fata de
comprimatele cu vitamine, fructele si lequmele proaspete contin o varietate mai mare

de nutrienti necesari organismului. Prin urmare, este de preferat sa consumati fructe si
legume proaspete, decat sa incercati sa compensati aportul nutritiv cu suplimente.

Unii indivizi pot avea deficit de anumite vitamine sau de (micro-) nutrienti. Daca va aflati
intr-o astfel de situatie, medicul dumneavoastra curant sau medicul de familie va va putea
oferi recomandarile necesare.

Daca luati suplimente cu vitamine, verificati sa nu depasiti doza zilnica recomandata.
Daca sunt luate in doze prea mari, unele vitamine va pot afecta, iar unele suplimente pot
interactiona in mod negativ cu medicatia administrata pentru patologia cardiaca.

Pot sa ma infectez cu COVID-19 de la animalul meu de companie?

Nu exista dovezi, pana in acest moment, ca oamenii se pot infecta de la animalele de
companie obisnuite cum ar pisicile si cateii.

Se poate contracta COVID-19 de mai multe ori?

Nu stim incd. Cercetdrile actuale arata ca majoritatea persoanelor care au avut COVID-19
au in sange anticorpi impotriva virusului. Cu toate acestea, exista anumite virusuri, cum ar
fivirusul gripal, care pot fi contractate de mai multe ori, deoarece se modifica in timp. O
vreme, nu vom sti daca acest lucru se poate intampla si in cazul COVID-19.

Prin urmare, chiar daca v-ati recuperat in urma unei infectii cu COVID-19, va rugam sa
continuati sa respectati mdsurile generale de protectie.
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°* MEDICATIE

Ar trebui sa Tmi reduc dozele medicatiei cu viza cardiologica?

Intreruperea sau reducerea dozelor medicamentelor poate fi periculoas si vé poate
agrava starea de sdnatate. Aceste medicamente sunt foarte eficiente pentru tratamentul
insuficientei cardiace, pentru controlul tensiunii arteriale, in preventia unui infarct
miocardic sau accidentului vascular cerebral, si asa mai departe. Orice modificare a
tratamentului fara avizul medicului va creste riscul de acutizare a bolii cardiace.

Au fost lansate ipoteze care sustin ca unele medicamente utilizate in controlul tensiunii
arteriale (IECA - inhibitorii enzimei de conversie, blocantii receptorilor de angiotensind)
ar creste riscul de infectare si severitatea infectiei cu noul coronavirus. Totusi, aceste
rezultate nu au o baza stiintifica solidd. De aceea, este recomandat sa continuati
tratamentul antihipertensiv prescris.

Pacientii aflati in tratament imunosupresor, de exemplu pentru transplant cardiac, sunt
sfatuiti sa isi continue medicatia intrucat reducerea dozelor este asociata cu un risc
crescut de respingere a transplantului.

Vd rugam sa va continuati tratamentul prescris. Daca aveti intrebari, adresati-le medicului
dvs, dar NU va modificati schema terapeutica fara aviz medical.

Au aparut informatii despre un medicament care, administrat unor pacienti cu
COVID-19, ar putea sa produca aritmii pegiculoase. Ce ar trebui sa stiu?

Daca sunt spitalizati, pacientii cu sindrom de QT lung (SQTL) trebuie sa se asigure ca
medicul care i va trata este informat despre patologia cardiaca a acestora. Sindromul
de QT lung este o patologie cardiaca mostenitd, in care exista o intarziere a conducerii
semnalelor electrice ale inimii, ceea ce face ca indivizii afectati sa devina predispusi la
aparitia aritmiilor cardiace (bdtai neregulate ale inimii).

Cateva din medicamentele studiate pentru tratarea pacientilor COVID-19 pot prelungi
intervalul QT si pot cauza aritmii la anumiti indivizi. Aceste medicamente includ:
Cloroquina (un agent anti-malaric) si medicamente anti-retrovirale.™

In plus, anumite medicamente folosite pentru tratamentul fibrilatiei atriale sau al
depresiei, pot alungi intervalul QT. Astfel, este important ca medicul dumneavoastra sa fie
informat despre toate medicamentele pe care le luati.

Daca sunteti spitalizati, asigurati-va ca aveti cu dumneavoastra o lista completa
si actualizata a medicatiei pe care o urmati.
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e Ar trebui sa maingrijoreze lipsa medicamentelor pe piata/ epuizarea stocurilor
de medicamente?

Se face tot posibilul pentru asigurarea medicamentelor esentiale. Nu reprezinta o cauza
de ingrijorare. Agentia Europeana a Medicamentelor monitorizeaza aceasta problema si
nu au fost raportate deficite ale medicamentelor esentiale.

°* PARASIREA CASEI =

* Ar trebui sa imi fac programare sau ar trebui sa evit mersul la doctor/spital ?

Daca spitalul de care apartineti programeaza in continuare pacienti ambulatori, ar fi

bine sd intrebati daca este nevoie sa mergeti pana acolo. Majoritatea spitalelor anuleaza
consultatiile sau acestea sunt tinute telefonic sau prin conferinta video - cand este posibil.
Sunt anumite situatii cand examinarea trebuie efectuata de catre doctor fata in fata si
aceasta consultatie nu trebuie omisa fara a va sfatui Tnainte cu medicul dvs.

e Suntin siguranta daca ies din casa si evit spatiile aglomerate (pot sa merg in parc
sau la plimbare afara) ?

Da. Virusul se transmite de la persoanele infectate si atunci nu este nicio problema
daca mergeti afara singur. Este important sa evitati contactul cu persoane posibil
racite. Evenimente sociale cu numar mare de participanti au fost anulate in Europa
pentru evitarea raspandirii virusului. Dacd trebuie sa iesiti din casa (de exemplu pentru
cumparaturi), va rugam sa pastrati o distanta de 2 metri fata de cei din jurul dvs.

* Pot sa calatoresc sau sa folosesc transportul in comun?

Va rugam sa va informati in legatura cu masurile adoptate de autoritatile nationale si
locale. In multe t3ri, calatoriile non-esentiale au fost interzise si cetétenii sunt rugati s3
ramana In case. In multe locuri, este recomandat s& se evite transportul public, dacs este
posibil, sau sa se mentinad o distanta de 2 metri fatd de restul calatorilor.



 * STAREA DE BINE EMOTIONAL

Ma simt foarte nelinistit. Ce pot face pentru a ma simti mai bine?

Este o perioada ingrijoratoare pentru toata lumea siincercam sa oferim cateva solutii
pentru a trece cu bine peste aceasta perioada dificila a pandemiei pentru care nimeni
dintre noi nu era pregatit in urma cu cateva luni.

> Mancati regulat si sanatos. Trebuie sd va mentineti tonusul corporal, iar mancarea
sandtoasd va aduce si un aport de vitamine si minerale care va ajuta in combaterea starii
de neliniste. Cerealele integrale, fructele si legumele (de toate culorile) va vor ajuta in
reducerea nivelului de anxietate. Stim ca prdjiturile, biscuitii si ciocolata sunt delicioase,
dar nivelul ridicat de zahdr nu este bun pentru anxietate. O cantitate mica din cand
in cand poate ajuta, insa dulciurile pot accentua starea de neliniste. Acelasi lucru se
intampla si cu alcoolul; reduceti-l la minim.

> Beti multa apa. O cana de ceai sau cafea servita intr-o atmosfera linistita poate avea un
efect surprinzator de calmare si de linistire a gandurilor anxioase.

> Exercitii fizice. Desi trebuie sa pastram o distanta sociald, asta nu inseamna ca nu
putem iesi din casd. De fapt, iesitul afara in lumina zilei (chiar daca este innorat) poate fi
benefic pentru sandtatea mintald. Daca aveti o grading, plimbatul, efectuarea exercitiilor
aerobice usoare (sau mai putin usoare - in functie de toleranta fizica), saritul corzii,
urcatul si coboratul scarilor pe muzica, toate acestea sunt exemple de exercitii pe care
le puteti face pentru ameliorarea starii de anxietate. Daca nu aveti grading, va puteti
face un traseu in apropierea casei si sa va plimbati, evitand zonele aglomerate sau
proximitatea altor persoane. In fiecare zi.

> Utilizati metode virtuale pentru socializare. Daca puteti, folositi Facetime/Skype pentru
a vorbi cu membrii familiei sau prietenii, macar o data pe zi, cu aceeasi persoana sau in
fiecare zi altcineva, pentru a va muta gandul de la situatia actuala. Sau sunati-i. Va va da
un scop - ceva la care sa va ganditi cu placere - si ramaneti in contact cu toti cunoscutii
dvs. Gandul la ceilalti, ascultatul si suportul moral oferit celor din jur ajuta in mod
surprinzator in reducerea anxietatii proprii.

> Ocupati-va de treburile casnice. Compuneti o lista cu ce puteti face, de exemplu eliberati
acel raft, rearanjati camera, organizati sifonierul, apucati-va de gradinarit, etc. Nu trebuie
realizate toate lucrurile de pe lista, si nu toate in acelasi timp, dar va ofera un plan
pentru acele clipe de neliniste. Iar sentimentul minunat ca ati finalizat un lucru de pe
lista este unic.



> Activitati recreationale. Ascultati muzicd, cititi o carte, completati rebusuri, tricotati,
coaseti, pictati, desenati, etc. Orice activitate va place, dar nu ati avut timp sa o faceti.
Orice va ofera o poarta de scapare de la anxietate sau care va obliga sa va concentrat,
va va ajuta.

> Evitati mesajele excesive cu impact negativ. Urmariti stirile la radio, la televizor sau
pe telefon/calculator o datd pe zi. Desi trebuie sa fim la curent cu ultimele noutati i
recomandari privind auto-izolarea si infectia cu coronavirus, ascultarea continud a
acestor informatii genereaza o stare de anxietate. Toate informatiile pe care trebuie sa
le stiti le gasiti intr-un singur material. Va rugam nu va expuneti la mai mult zilnic.

> Respiratia. Acest exercitiu simplu va va ajuta atunci cand sunteti anxiosi. Asezati-va intr-o
pozitie relaxata (incordati-va si relaxati-va muschii pentru a face diferenta intre incordat
si relaxat). Concentrati-va pe respiratie, inspirati profund numarand pana la 5 si expirati
numadarand pana la 10. Repetati acest exercitiu de cateva ori pe zi, pana simtiti nivelul de
anxietate suficient de scazut pentru a efectua o activitate mentionatd anterior.
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Are patients with hypertension and diabetes mellitus at increased risk for COVID-19

infection?

Position Statement of the ESC Council on Hypertension on ACE-Inhibitors and

Angiotensin Receptor Blockers

9. British Heart Foundation: Coronavirus: what it means for you if you have heart or
circulatory disease

10. NHS: Stay at home advice

1. Coronavirus disease (COVID-19) advice for the public: When and how to use masks

12. COVID-19: chloroquine and hydroxychloroquine only to be used in clinical trials or
emergency use programmes

13. WHO: How to handwash
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