VETORYL

Life restored on every level

Monitorizacién del tratamiento con Vetoryl con la estimulaciéon con ACTH

Dia 1 Dia 10
Examen clinico
Estimulaciéon con ACTH
(4 horas post-Vetoryl)
Bioquimica con electrolitos

Inicio del tratamiento con Vetoryl
Administrar la dosis indicada por la mafana
con comida

Mi paciente esta clinicamente bien
(con o sin persistencia de signos de Cushing)

- > Mi paciente tiene signos clinicos compatibles con:

..........)

Cortisol post-ACTH Cortisol post-ACTH 1. Sindrome de retirada de cortisol: deficiencia de cortisol
<40 nmol/l (<1,4 pg/dl) >40 nmol/I (>1,4 pg/dl)* “relativa” caracterizada por debilidad, aletargamiento,
rigidez de la marcha, anorexia, fiebre durante los 10
l l primeros dias de tratamiento.
2. Hipoadrenocorticismo: Por ejemplo, anorexia, letargo/
Interrumpir el tratamiento Continuar Vetoryl a la depresion, debilidad, temblores/escalofrios, vomitos,
con Vetoryl durante 7 dias. misma dosis diarrea, bradicardia, colapso.

A continuacion, reiniciar a
una dosis mas baja

VOLVER A Dia 1
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{

>28 Dias Inte.rrump'ir el tr"atamielnt.o con Vetoryl
» Confirmar si los signos clinicos se deben a
Examen clinico hipoadrenocorticismo con prueba de estimulacion
Estimulacién con ACTH de ACTH y andlisis de electrolitos séricos (en
(4 horas post-Vetoryl) particular Na y K). Tratar sintomaticamente segiin
Bioquimica con electrolitos sea necesario, por ejemplo, dexametasona para
tratar la hipocortisolemia y NaCl 0,9% IV para la
* Si el cortisol post-ACTH es >250 nmol/l (>9 ug/dl) y los signos clinicos de Cushing son hiperpotasemia
marcados entonces se puede considerar un aumento de la dosis en esta fase. Utilizar
combinaciones de tamanos de capsulas para aumentar progresivamente la dosis diaria.
Sin mejoria o mejoria leve - > Mejoria significativa
1 I 1 I I
Cortisol post-ACTH Cortisol post-ACTH
<200 nmol/l (<7,5 ug/dl) >200 nmol/l (>7,5 ug/dl) Cortisol post-ACTH Cortisol post-ACTH
i i <40 nmol/l (<1,4 pg/dl) 200-250 nmol/I (7,5-9 ug/dl)
Estimulacién con ACTH Utllczlzar f:om:)lnacmnes Cortisol post-ACTH Cortisol post-ACTH
22-24 horas post-Vetoryl © capsulas para 40-200 nmol/l (1,4-7,5 pg/dl) >250 nmol/l (>9 pg/dl)*
aumentar ligeramente la

| dosis diaria V

VOLVER A Dia 1 Interrumpir el tratamiento Continuar con la dosis
con Vetoryl durante 7 dias. actual observando
| | A continuacién, reiniciar a cuidadosamente
c c c G una dosis mas baja los signos clinicos por si
ortisol post-ACTH ortisol post-ACTH . reaparecen
>200 nmol/l (>7,5 pg/dl) <200 nmol/l (<7,5 pg/di) e Al
Dosificacion BID ¢ Continuar Vetoryl a la Utilizar combinaciones
necesaria Descartar misma dosis de céapsulas para
enfermedades aumentar ligeramente la
concurrentes dosis diaria
Y VOLVER A Dia 1

Aumentar la dosis diaria .
total hasta un 50% y SEGUIR MONITORIZANDO SEGUN LAS RECOMENDACIONES DEL SPC
dividirla en 2 tomas > Realizar prueba de estimulacion con ACTH 4 horas después de la capsula matutina

-
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