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Signos de alarma ante un infarto 0 ACV

“HORADE:FINALIZACION -

Pacientes y familiares que asisten al instituto cardiovascular del Tolima

Dayanni Esneda Quifiones Garcia

Brindar informacién a los asustentes sobre
___Que es unaenfermedad cardiovascular. .

3. Actwldades que ponen sa udabte el-corazon (actividad. f|51c:a ailmentacson saiudab!e. habitos)
4. Signos de alarma enfermedades cardiovasculares.
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