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Es facilitar | rcion liminacion vy |
— ™ Glomerular de Ia s facilita aal:fso cion ye acion y la
Son hormonas retencién de sodio y agua.
corteza suprarrenal.
naturales.
. . Dolor muscular, dificultad para respirar, anorexia, nauseas,
| SRS Glucocorticoides, vémitos, fiebre, hipotension e hipoglucemia
orticoides. R grandes grupos. = | mineralcorticoides, ¢ » NP Pog
| andrégenos.
FARMACOS Tratamientos de larga
Sustancias. (GRodetipol), y duracion.
(MRodetipol).
CORTI - —
COIDES
. Accién metabdlica. -Pard inéti :
Estimula la ARN. Parametros farmacocinéticos como:
1  _Betametasona, Budesonida, Deflazacort,
(o) Glucocortico- Mensajero de Ia Accidn hidroelectroliticas. I
ides. ARN Dexametasona, Fluticasona, Hidrocortisona,
CORTICO- ' Acciones musculoestetica. Triamcinolona, Prednisona y prednisolona.
ESTERIODES. :
Diferentes . .
Acciones cardiovasculares.
procesos.
. |
r Insuficiencia suprarrenal. -por via intravenosa en bolo.100-200mg.
Enfermedades . . .
. -via intramuscular20-30 mg de hidrocortisona .
. endocrinas. Hiperplasia suprarrenal
Aplicaciones -
o congénita.
terapeéuticas.
) L Suprarrenal crénica. - Seaplica de acuerdo a
la enfermedad.

- ayuda a los pacientes

. . , ara su dolor.
Otorrinolaringologia. P

Dermatologia, Oftalmologia.

Enfermedades
5 Sl ee, Enfermedades reumaticas.
Musculo esqueléticos.
Neumologia.

. Hematologia, Neurologia.




