
VAŽNE MEDICINSKE INFORMACIJE ZA MEDICINSKO OSOBLJE 

OVAJ PACIJENT FIZIČKI ZAVISI OD DNEVNE TERAPIJE KORTIKOSTEROIDIMA
kao kritičnog leka. Mora se dati/uzimati kako je propisano i nikada se ne
sme izostaviti ili prekinuti. Propuštene doze, bolest ili operacija mogu
uzrokovati adrenalnu krizu koja zahteva hitan tretman. Pacijenti koji nisu na
dnevnoj terapiji steroidima ili koji imaju istoriju upotrebe kortikosteroida
takođe mogu zahtevati hitan tretman.

KARTICA ZA HITNE SLUČAJEVE 
Za odrasle

Ime i Prezime _______________________________________________________________________

Datum rođenja _____________________   

Kontakt osoba i telefon u slučaju hitnosti________________________________________

Zašto je steroidna terapija prepisana ____________________________________________

Adaptirano prema kartici i preporukama: Society for Endocrinology

JMBG_______________________________________   



Kada zovete  194 Hitnu pomoć, naglasite da je ovo verovatna 
insuficijencija nadbubrežne žlezde / Adrenalna kriza / Adisonova bolest /
Adisonska kriza ili hitan slučaj i opišite tegobe (povraćanje, proliv, dehidracija,
povreda/šok).

URGENTNO LEČENJE ADRENALNE KRIZE:
1.  Odmah dati 100 mg Hidrokortizona i.v. ili i.m. Nakon toga 24 sata kontinuirano

i.v. infuzija od 200 mg Hidrokortizona u 5% glukozi ILI 
      50 mg Hidrokortizona i.v. ili i.m. 4 puta dnevno (100 mg kod pacijenata   
       sa gojaznošću)
       Brza rehidratacija sa 0.9% NaCl
    2. Konsultacija endokrinologa, a zatim i endokrinološkog tima koji 
        prati pacijenta
    3. Ukoliko je u pitanju trudnica slobodno dajte terapiju Hidrokortizonom

Adaptirano prema kartici i preporukama: Society for Endocrinology

KARTICA ZA HITNE SLUČAJEVE 
Za odrasle
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