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** LA INSTALACIÓN SE CONTACTARÁ CON USTED UN DÍA LABORAL ANTES DE SU    

PROCEDIMIENTO CON SU HORA REAL DE LLEGADA** 

  

7 DÍAS ANTES DEL PROCEDIMIENTO ASEGÚRESE DE DETENER TODAS LAS MEDICAMENTOS DE REFLUJO 

ÁCIDO. 

5 DÍAS ANTES DEL PROCEDIMIENTO: DEJE DE TOMAR PASTILLAS DE HIERRO, ASPIRINA, NSAIDS (Ibuprofeno, 

Aleve ect) O DILUYENTES DE SANGRE PARA (Lovenox, Heparin, Coumadin, Plavix, ect.) 

 

 

• NADA PARA COMER O BEBER DESPUÉS DE MEDIANOCHE LA NOCHE ANTES DEL PROCEDIMIENTO. 

 

• NO COMA NI BEBA NADA POR LA MAÑANA DEL DIA DE SU PROCEDIMIENTO. 

 

• PUEDE TOMAR SUS MEDICAMENTOS REGULARES POR LA MAÑANA DEL PROCEDIMIENTO CON UNA PEQUEÑA 

CANTIDAD DE AGUA. 

 

• UN ADULTO RESPONSABLE DEBE ESTAR CON USTED PARA LLEVARLO A CASA DESPUÉS DE SU PROCEDIMIENTO (SERÁ 

SEDADO) NO SE PERMITEN TAXIS NI UBER. 

 

• LLAME A LA OFICINA AL 832-707-5011 PARA PROGRAMAR SU CITA DE SEGUIMIENTO DE DOS SEMANAS PARA SUS 

RESULTADOS DE SU PROCEDIMIENTO  SI NO LO A HECHO.  

 


