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Votacion de la audiencia - Caso 2
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Gráfico1

		1) La creatinina de 1,5 mg/dL es buena y debemos seguir con la misma terapia inmunosupresora

		2) Hay que hacer una biopsia para descartar un rechazo agudo

		3) Minimizar tacrolimus manteniendo micofenolato

		4) Minimizar tacrolimus pero manteniendo la misma potencia inmunosupresora con una terapia doble de tacrolimus/everolimus



Serie 1

Votación de la audiencia - Caso  2
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Hoja1

				Serie 1

		1) La creatinina de 1,5 mg/dL es buena y debemos seguir con la misma terapia inmunosupresora		5%

		2) Hay que hacer una biopsia para descartar un rechazo agudo		33%

		3) Minimizar tacrolimus manteniendo micofenolato		23%

		4) Minimizar tacrolimus pero manteniendo la misma potencia inmunosupresora con una terapia doble de tacrolimus/everolimus		38%

				Para cambiar el tamaño del rango de datos del gráfico, arrastre la esquina inferior derecha del rango.






