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Intramuscular, 
intraarticular, 
intralesional. 
Adultos: 
Intramuscular: 10 a 80 
mg/día. 
Intraarticular: 40 a 80 
mg cada 1 a 5 
semanas. 
Intralesional: 20 a 60 
mg.

Suspensión inyectable
20 mg. Frasco ámpula 
y dos ampolletas con 
diluyente ó frasco 
ámpula y una jeringa 
prellenada con 2.5 ml 
de diluyente

La dosis de 
mantenimiento se 
debe ajustar a cada 
paciente.

Catarata subcapsular 
posterior, hipoplasia 
suprarrenal, síndrome 
de Cushing, obesidad, 
osteoporosis, gastritis, 
superinfecciones, 
glaucoma, coma 
hiperosmolar, 
hiperglucemia, 
catabolismo muscular, 
cicatrización 
retardada, retraso en 
el crecimiento y 
trastornos 
hidroelectrolíticos. 

Diuréticos tiazídicos, 
furosemide y 
anfotericina B 
aumentan la 
hipokalemia. 
Rifampicina, fenitoína 
y fenobarbital 
aumentan su 
biotransformación 
hepática. Los 
estrógenos 
disminuyen su 
biotransformación. 
Los antiácidos 
disminuyen su 
absorción. Con 
digitálicos aumenta el 
riesgo de intoxicación 
digitálica. Aumenta la 
biotransformación de 
isoniazida. 

Contraindicaciones: 
Hipersensibilidad al 
fármaco, tuberculosis 
activa, diabetes 
mellitus, infección 
sistémica, úlcera 
péptica, crisis 
hipertensiva, 
insuficiencias hepática 
y renal e 
inmunodepresión. 
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