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GLI EFFETTI COLLATERALI DELLA ART
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LE INTERAZIONI FARMACOLOGICHE
UNA PERSONA IN TERAPIA DEVE ESSERE FARMACOLOGO DI SE STESSO

La Farmacologia Clinica degli
Antiretrovirali

Creneralita od Applicasioni

Prof. Giovanni Di Perri
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come il sellore della Farmacologia che
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Attivazionc degli analoghi nucleosidici

Attivazione degli analoghi
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Drug commbinatinn PK effecl
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PK BOOSTING OF PIs
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