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Preparacion para la determinacion de Cortisol basal y post dexametasona

Estimado paciente, para realizar este estudio lea con atencion las siguientes
instrucciones:

Ud. debe concurrir al laboratorio a las 7 hs, en ayunas, no habiendo realizado actividad
fisica desde el diaanterior.

Dia 1: se realiza la extraccion de una muestra de sangre entre las 8 y 9hs, con un
reposo previo de 20minutos.
Entre las 22 y las 23 hs se ingiere la dosis de dexametasona indicada por el médico.

Dia 2: se realiza la extraccion de una muestra de sangre entre las 8 y 9hs, con un
reposo previo de 20minutos.
Concurrir de Lunes a Viernes.

Es IMPORTANTE presentarse con la preparacion indicada para evitar resultados
incorrectos yrepeticiones. Ante cualquier duda, comuniquese con el Laboratorio.

Av. Juan Domingo Perén 1500. B1629AHJ, Pilar, Bs. As, Argentina.

Tel. Recepcion del Laboratorio: 0230-4482165. www.hospitalaustral.edu.ar.

Horario de atencion de la Recepcion del Laboratorio: La 'V de 7 a20:30 hsy S de 7:30 a 20 hs.
Horario de extracciones y entrega de muestras: LaV de 7a12 hsy S de 7:30 a 12 hs.

Guardia de Laboratorio: las 24 hs.

Consultas: infolaboratoriocentral@cas.austral.edu.ar
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