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Criza suprarenala: insuficienta suprarenala

Vad rog sa-mi acordati imediat atentie medicald - sufdr de insuficienta suprarenala
si sunt dependent(d) de steroizi.

Date personale

Nume:

Data nasterii:

Tipul de insuficienta suprarenala:

Numele celui mai apropiat membru al familiei/persoanei de contact in caz de urgente:

Datele de contact ale celui mai apropiat membru al familiei:

Tratament si monitorizare

Tratamentul de care am nevoie pentru a preveni socul hipovolemic este:
* 100 mg hidrocortizon?!, administrat intravenos (de preferintd) sau intramuscular.
* O perfuzie intravenoasa cu solutie salina (solutie salina 0,9% sau echivalent).

Dupa administrarea acestui tratament, este necesara monitorizarea mea pana cand tensiunea
arteriala si nivelul electrolitilor se stabilizeaza.

Este posibil sa am Tn continuare nevoie de:

* 50 mg hidrocortizon? la fiecare 6 ore, pe cale intravenoasa sau intramusculara SAU prin perfuzie, de
exemplu 200 mg in 24 de ore sau 8,33 mg pe ora.

* O perfuzie intravenoasa cu solutie salina (solutie salina 0,9% sau echivalent).

De obicei, aceste doze mari de hidrocortizon pot fi reduse treptat la doze de intretinere administrate
pe cale orald dupa 24-72 de ore, cu conditia ca starea mea sa se imbunatateasca.

Va rog sa va asigurati ca starea mea este stabila sub tratament cu steroizi pe cale orala inainte de
externare.

1in ceea ce priveste administrarea de hidrocortizon 100 mg, vd rugdm sd utilizati:

e Fosfat de sodiu de hidrocortizon SAU succinat de sodiu de hidrocortizon, 100 mg.

e Retineti cd acetatul de hidrocortizon NU poate fi utilizat din cauza formuldrii
sale microcristaline cu eliberare lenta.

e Vdrugdm sd administrati un bolus de hidrocortizon pe o duratd de cel putin 10
minute, pentru a evita leziunile vasculare.
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n cazul in care nu puteti lua legdtura cu medicul meu pentru a confirma detaliile privind istoricul
meu medical sau daca aveti nevoie de sfaturi suplimentare privind tratamentul bolii Addison sau al

insuficientei suprarenale, va rugam sa contactati fara intarziere un endocrinolog cu experienta din
cadrul spitalului, pentru a primi asistenta.

Informatiile mele medicale

Numele medicului/medicului de familie:
Numarul de telefon al medicului/medicului de familie:
Adresa/adresa de e-mail a medicului/medicului de familie:

Alte afectiuni de care sufar si care ar putea Medicamentele pe care le iau, doza si orele
necesita monitorizare: de administrare/frecventa:

Sufar, de asemenea, de urmatoarele alergii:

Aceste indrumdri clinice au fost elaborate de Comitetul consultativ clinic al Addison’s Disease Self-
Help Group (o organizatie caritabild din Regatul Unit care oferd sprijin persoanelor cu insuficientd
suprarenald, inclusiv celor cu boala Addison). Aceste indrumdri au fost aprobate de Comitetul
pentru Eficacitate Clinicd al College of Emergency Medicine (Colegiul de Medicind de Urgentd) si de
Comitetul pentru Educatie al College of Paramedics (Colegiul Paramedicilor).

Scanati pentru: Directivele NICE din Regatul Unit pentru
identificarea si gestionarea insuficientei suprarenale

Traducerea acestei brosuri pentru pacienti a

fost finantatd printr-o subventie educationald

. v [ . [ .
independentd acordatd de Immedica Pharma ®A Immedica

UK Ltd. Immedica nu a avut niciun rol in

elaborarea continutului acestui material.
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