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Tratamiento

(Retrogrado)
Edema’periferica, Hep,
atomegalia, Ascitis, En
teritis c/perd prot

Farmacologico
IECA, antes que ARA2,
B blogueadores

No farmacologico

Consumo menar de Sal, Consumo

Iminimo de alcoho. consumo minimo di
agua. Prohibido fumar,




