Endoscopia Superior con Bravo pH- instrucciones de prep
El médico usará una pequeña cámara para observar el interior del estómago y el intestino delgado. 
Utilice esta lista de verificación para asegurarse de que está listo para el procedimiento. Si no lo hace, su procedimiento puede ser cancelado o tener que repetirse. Si tiene preguntas, comuníquese con el consultorio de su medico a 913-355-3896.
Fecha de EGD: ***	             Registrese: ***
Location de EGD: Olathe Medical Center, Dr Building #2 Suite #101
20805 w 151st St. Olathe, KS 66061

· □ Infórmele a su médico acerca de TODOS los medicamentos que toma. 

· Anticoagulantes como Coumadin® (warfarina), Plavix® (clopidogrel), Xarelto® (rivaroxabán), Eliquis® (apixabán), Pletal® (cilostazol), Brillinta® (ticagrelor), Aggrenox® (ASA/dipiridamol), Effient® (prasugrel) o Savaysa® (edoxabán).
· ** La aspirina para bebés (81 mg) y la aspirina sin graduar de 325 mg están bien.**

· Es posible que sea necesario ajustar los medicamentos para la diabetes. Dígale a su médico de atención primaria que se va a someter a una colonoscopia para que pueda cambiar sus dosis, si es necesario. 

· Medicamentos GLP-1 como Trulicity (dulaglutice), Bydureon, Ozempic (semaglutida), Wegovy (semaglutida), Mounjaro (terzepatida), Byetta (exenatida), Victoza (liraglutida), Saxenda (liraglutida), Adlyxin (lixisenatida), Rybelsus (semaglutida), Zepbound (tirzepatida). Si se toma una retención diaria el día del procedimiento, si se toma una retención semanal 1 semana antes del procedimiento.
· Phentermine debe mantenerse durante 14 dias antes del procedimiento. 

· Los medicamentos para la presión arterial continuarán según las indicaciones de su médico.


· Las vitaminas y los suplementos dietéticos deberán suspenderse 5 días antes de la colonoscopia. Esto incluye suplementos herbales, hierro y aceite de pescado.

· □ Debe hacer arreglos para que un adulto (mayor de 18 años) conduzca hacia y desde el procedimiento, así como para que permanezca en el hospital durante el procedimiento.
Se le administrarán medicamentos para adormecerlo y no podrá conducir ni operar máquinas después del procedimiento. No se le permitirá tomar un autobús, taxi, Uber / Lyft o caminar a casa a menos que esté con un adulto. Su procedimiento se cancelará si un adulto no está con usted.
· NO tome ningún medicamento reductor de ácido como Prilosec (Omeprazol), Protonix (Pantoprazol), Prevacid (Lansoprazol), Nexium (Esomeprazol), Dexilant (Dexlansoprazol), Aciphex (Rabeprazol), Zegerid, Zantac (Ranitidina), Pepcid (Famotidina), Tagamet (Cimetidina), Axid (Nizatidina) y antiácidos (como Tums, Rolaids, Gaviscon, Maalox, Mylanta) DURANTE UNA SEMANA ANTES de esta prueba.


Por la noche/mañana antes del procedimiento:
□  No hay alimentos solidos despues de la medianoche. Es possible que tome liquidos solo despues de la medianoche hasta 2 horasantes del procedimiento.

□ Tome los medicamentos matutinos esenciales con un pequeño sorbo de agua. (Corazón, pulmón, presión arterial, medicamentos anticonvulsivos, etcétera).

Si tiene alguna pregunta, llame a nuestra oficina al 913-355-3896.

® Bravo Monitoreo de pH Instrucciones para el paciente
La prueba de pH de Bravo proporciona a su médico información sobre el reflujo ácido en el esófago. Los resultados de las pruebas son más precisos con su ayuda para completar un diario detallado, así como si sigue las instrucciones a continuación:

1. Use ropa holgada y cómoda.
2. Puede tomar un baño/ducha durante el período de prueba, pero el receptor no debe mojarse y debe permanecer a menos de 3 pies de usted. Deje el receptor fuera de la ducha o bañera mientras se baña.
3. Asegúrese de devolver su diario con su receptor al final del período de prueba. La enfermera proporcionará la fecha/hora de regreso después del procedimiento.

*No debe hacerse una resonancia magnética dentro de los 30 días posteriores al día en que se colocó el Bravo*

