Decalogo de puntos clave en el manejo de la IC en atencién primaria
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Adaptado de: Castillo Moraga, MJ, Turégano-Yedro M, Pallarés-Carratala V, et al. Posicionamiento SEMERGEN en el abordaje de la insuficiencia cardiaca cronica en atencién primaria. Medicina de Familia. SEMERGEN 2022; 106-123. https://doi.org/10.1016/j.semerg.2021.10.007.

S/V: sacubitrilo valsartan; IC: Insuficiencia cardiaca; FRCV: Factores de riesgo cardiovascular; ECG: Electrocardiograma; IC-FEr: Insuficiencia cardiaca con fraccion de eyeccién reducida; IC-FEc: insuficiencia cardiaca con fraccion de eyeccién conser-
vada; ARNI: Inhibidor dual de neprilisina y angiotensina Il; IECA: Inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina; ARA-II: Antagonistas del receptor de angiotensina Il; ARM: Antagonistas de receptores mineralcorticoides; iISGLT-2: Inhibidores del
cotransportador sodio-glucosa tipo 2; FA: Fibrilacion auricular; ACODs: Anticoagulantes orales de accion directa; iv: Intravenoso.



