PREPARACION

TURNO MANANA

CENTRO ENDOSCOPICO 5™ PISO - LOS MILANOS

Paciente: _ ______ _ _ ______ o ________ TRAMITES ADMINISTRATIVOS

——————————————————————————— 2 Acudir a su cita 30 minutos antes de la hora programada.
¥ La orden de atencién de las companias de Seguro tiene

RECOMENDACIONES validez por 7 dias. Sila fecha de su examen se encuentra
Dias antes del examen fuera de la vigencia, usted debera obtener un nueva orden
de atencion medica que a su vez le servird para la cita de
= Consulte con su médico sobre su medicacién para control/resultados.
control de glucosa / Diabetes. % El dia de su procedimiento (Centro Endoscépico 5° piso)
=~ Suspender 5 dias antes del examen medicamentos cancelara:
que alteran la coagulacion como: Plavix (Clopidogrel), YA . Y. V. . . W
)IZradaxa, Qogmadma Qi arfaring, Hepagiga, Lovegox, @ % Este monto es calculado en base al deducible establecido
arelto o similares. o
= Si dudas, consulte con su médico al respecto. por su compafiia de seguros.

Si durante su examen endoscopico se encontraran lesiones

~ que ameriten un tratamiento en particular (polipectomia,

PREPARACION control de sangrado, etc) habran costos adicionales, los
Dia del examen que le seran indicados después del examen.
= No comer alimentos durante 8 horas antes del examen.

Puede tomar 1 vaso de agua como maximo hasta ' Si tiene alguna duda L'. 224 - 2224 / 224 - 0971

3 horas antes del examen. puede escribirnos o Anexo 4100/4104/4124
© Asistir con un acompafante mayor de edad. llamar al Servicio de

Gastroenterologia u consultas@gastrobasamea.com

—




