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	副腎クリーゼ:急性副腎不全
	私は、ただちに医療投与処置が必要な緊急の状態にあります。私の疾患は副腎不全であり、私はステロイド依存です。

	処置と容態モニタリング
	• ヒドロコルチゾンを100mg1、静注（推奨）または筋肉注射で投与。
	退院の前に、私が経口ステロイド投与を受け、容態が安定していることを確認してください。


