
PACIENTE: 

Fecha del procedimiento   Hora estimada de admisión 

El establecimiento lo llamará para informarle la hora exacta de llegada la tarde antes de la prueba. 

INFORMACIÓN IMPORTANTE: 

Debe venir acompañado con alguien que lo conduzca a casa después del procedimiento porque estará sedado. Si no viene 
acompañado de un conductor, se reprogramará su procedimiento. Por favor traiga su tarjeta de seguro, identificación, información 
de admisión totalmente completada y la lista de medicamentos, cuando venga para su procedimiento. Si es diabético, consulte 
con su médico de cabecera cómo tomar los medicamentos el día del procedimiento, ya que es necesario que haga ayuno. Si tiene 
alguna pregunta, llámenos al consultorio al (530) 332-3986. 

Información importante sobre los medicamentos – POR FAVOR, LÉALA DE INMEDIATO: Si toma cualquiera de  
los siguientes medicamentos, debe dejar de tomarlos antes del procedimiento. Consulte al proveedor que se los recetó para  
obtener instrucciones. 

Xarelto (Rivaroxaban) - 2 días

Eliquis (Apixaban) - 2 días

Plavix (Clopidogrel) - 7 días

Effient (Prasugrel) - 7 días

Pradaxa (Dabigatran) - 2 días

Coumadin (Warfarin) - 5 días

Brilinta (Ticagrelor) - 7 días

Aggrenox - 7 días 

Aspirina -  Si no se la recetó un 
proveedor, deje de 
tomarla 7 días antes 
del procedimiento

**Si tiene preguntas sobre estas u otras indicaciones, llame al consultorio lo antes posible, al (530) 332-3986.

NO COMA NINGÚN ALIMENTO SÓLIDO DESPUÉS DE LA MEDIANOCHE Y BEBA SOLO LÍQUIDOS CLAROS HASTA  
4 HORAS ANTES DEL PROCEDIMIENTO. 

Si tiene alguna pregunta sobre el procedimiento o la preparación, comuníquese con el asistente médico de su médico,  
al (530) 332-3986. 
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Sede (vea el mapa al dorso):  

q Enloe Outpatient Center

q  Enloe Medical Center Main Campus

q Skyway Surgery Center

Se ha programado su procedimiento con: 

q Dr. Stephen Pearce q Dr. Uzma Abbasi 

q Dr. Peter Bangsund q Dr. Shaheen Rasheed

q Dr. Hoan Tran

INSTRUCCIONES DE PREPARACIÓN 
Endoscopia del tracto superior, ERCP,  
PEG (sonda de gastrostomía) y ecografía endoscópica

q  Endoscopia del tracto superior
 q con dilatación
 q  con inyección de bótox
 q  con remoción de endoprótesis
 q  con colocación de bandas

q ERCP
 q  con remoción  

de endoprótesis

q  PEG (sonda de 
gastrostomía)

 q cambio/remoción

q  Ultrasonido 
endoscópico 

 q  con aspiración  
por aguja fina
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Durante la endoscopia se
introduce un tubo largo y flexible

para ver el interior de la parte
superior del tracto
gastrointestinal.

82705
Upper GI Endoscopy

La endoscopia de la parte superior del aparato gastrointestinal
La endoscopia de la parte superior del aparato gastrointestinal
permite que su proveedor de atención médica pueda mirar
directamente esta parte del organismo, la cual está formada por
el esófago, el estómago y el duodeno (la primera sección del
intestino delgado). 

Antes del examen

Siga estas instrucciones y otras que le den antes de la
endoscopia. Si no sigue las instrucciones del proveedor de
atención médica al pie de la letra, podrían tener que cancelar la
prueba o repetirla.

No coma ni beba nada después de la medianoche anterior a
la prueba. Si va a ser por la tarde, beba solo líquidos claros
en la mañana, y no coma ni beba nada 8 horas antes de la
prueba. En algunos casos, es posible que pueda tomar sus
medicamentos con un sorbo de agua hasta 2 horas antes del
procedimiento. Hable con su proveedor de atención médica
acerca de esto.
Lleve consigo radiografías y otros resultados de pruebas
que le hayan hecho antes.
Como va a estar sedado (muy relajado por efecto de los
medicamentos), pida que alguien lo lleve a casa después de
la prueba.
Antes de la prueba, dígale a su proveedor de atención
médica qué medicamentos toma y si tiene algún problema
de salud.

El procedimiento

Esto es lo que puede esperar:

Le pedirán que se acueste en una mesa de endoscopia. Por lo general los pacientes se recuestan del lado
izquierdo.
Lo monitorearán y le darán oxígeno.
Con un atomizador o líquido para hacer gárgaras le adormecerán la garganta. También le darán
medicamentos a través de una sonda intravenosa (IV) para que se sienta más relajado y cómodo. Durante el
procedimiento, puede estar dormido o despierto.
El proveedor de atención médica pondrá el endoscopio por la boca y lo hará bajar por su esófago. Este tubo
es más delgado que muchos de los trozos de comida que come. No tendrá problemas para respirar. Los
medicamentos que le dieron ayudan a evitar que le dé arcadas.
Se introduce aire para expandir el tracto gastrointestinal, lo cual puede hacerle eructar.
Durante el procedimiento, el proveedor de atención médica puede tomar biopsias (muestras de tejido),
remover anormalidades como pólipos, o tratar las anormalidades por medio de una variedad de dispositivos
que se colocan a través del endoscopio. Usted no sentirá esto.
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El endoscopio lleva imágenes del tracto gastrointestinal superior a una pantalla de video. Si usted está
despierto, podría ver las imágenes.
Después del procedimiento, descansará un rato, y luego un adulto deberá llevarlo a casa.

Llame al proveedor de atención médica:
Contacte a su proveedor de atención médica si tiene:

Heces negruzcas similares a la brea; sangre en las heces
Fiebre
Dolor persistente en el estómago
Náuseas y vómito, o vomita sangre

© 2000-2018 The StayWell Company, LLC. 800 Township Line Road, Yardley, PA 19067. Todos los derechos reservados. Esta
información no pretende sustituir la atención médica profesional. Sólo su médico puede diagnosticar y tratar un problema de
salud.
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