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INFORMACION Y CONSENTIMIENTO PARA LA EXPLORACION Y EL TRATAMIENTO
MEDICOS

Estimado/a paciente:

Se ha previsto que se someta a una exploracion de diagnéstico (dado el caso, combinada con una
intervencidn terapéutica). Le rogamos que lea atentamente esta hoja informativa y la firme para
confirmar su consentimiento para la exploracion prevista y la posible intervencidén terapéutica.

éPor qué esta hoja informativa?
Queremos informarle acerca del procedimiento de examen, intervenciones adicionales optativas y

riesgos, y darle la oportunidad de plantear preguntas. En caso de duda, dirijase al médico encargado
del tratamiento, que estard encantado de informarle.

éComo podemos contribuir a minimizar el riesgo de complicaciones?
Siguiendo meticulosamente las instrucciones para los preparativos y respondiendo a las preguntas que
aparecen abajo:

Si No
1. {Esta en ayunas (no ha comido desde hace 6 horas ni bebido desde hace 2 horas)? O 4d
2. ({Toma medicamentos anticoagulantes? O ad
(Cuales: )
3. ¢Ha tomado aspirina, Alcacyl, Tiatral o analgésicos similares a ad
durante la ultima semana? (¢ Cuales? )
4, i Padece algun trastorno de la coagulacién? O ad
5. ¢Tiene alguna alergia a medicamentos (¢ Cudles? )y ad
6. ¢Ha tenido alguna complicacion durante anestesias y operaciones anteriores? g ad
(éCudles? )

O Esofagogastroduodenoscopia (exploracién del eséfago, el estémago y el duodeno):

Procedimiento de examen: Mientras duerme, o si lo desea expresamente, bajo los efectos de una
anestesia local de la traquea, se inserta un tubo flexible a través de la boca en el es6fago, el estémago
y el duodeno. Esto permite tomar pequefias muestras de tejido para su analisis en el microscopio.
Riesgos: Como complicaciones se han descrito raramente inflamaciones, infecciones, hemorragias o
lesiones (muy raramente, por ejemplo, perforaciones), que es muy poco frecuente que requieran una
operacién como consecuencia. Si no esta en ayunas, existe el riesgo de aspiracion (esto es, que el
contenido del estémago llegue a los pulmones).

Qué hacer después de la exploracidn: Es posible que sienta dolor en la garganta, o aire o presién en el
estdmago. Si el dolor aumenta, vomita de forma repetida o tiene problemas circulatorios, avisenos de
inmediato, o a su médico de cabecera o al hospital mas cercano.

VEASE EL DORSO
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can Me

0 Anoscopia:

Exploracion del canal anal y del recto con ayuda de un instrumento rigido. La recogida de muestras de
tejido depende de los hallazgos. Desprendimiento de tumores o tratamiento de hemorroides con
coagulacion por infrarrojos o ligaduras. En casos poco habituales es posible sentir dolor tras la
intervencion.

O Colonoscopia:

Procedimiento de examen: Mientras estd dormido, se inserta en el colon limpio un tubo flexible
(endoscopio) por el ano, que se introduce hasta la entrada del intestino delgado. Se pueden tomar
pequefias muestras de tejido y enviarse para su analisis al microscopio. En funcién de los hallazgos, se
puede realizar al mismo tiempo un desprendimiento de pdlipos o un tratamiento de hemorroides.

Riesgos: La exploracion y la recogida de muestras de tejido no conllevan apenas riesgos. En raras
ocasiones, la eliminacién de pdlipos/tumores puede causar una hemorragia o una lesidn en el intestino
(perforacion), cuyo tratamiento puede requerir una intervencion quirurgica. En el caso del tratamiento
de las hemorroides, el dolor y ligeras hemorragias en el ano podrian prolongarse hasta 14 dias (poco
habitual). Un empeoramiento del funcionamiento del esfinter es muy poco habitual.

Qué hacer después de la exploracion: La sensacidén de presion en el vientre (presencia de mas aire en
el intestino) puede durar varias horas. Si aumenta o aparecen dolores de estdmago adicionales, o si
observa una hemorragia mayor en el ano, avisenos de inmediato, o bien a su médico de cabecera o el
hospital mas cercano.

O Sedacién

Las exploraciones (excepto la anoscopia) se realizan en nuestra consulta por lo general con sedacion
(una anestesia superficial). Por suerte, las complicaciones graves son muy poco frecuentes. Riesgos:
Hematomas o flebitis por la canula de infusion, reacciones alérgicas, dafios dentales, aspiracién (el
contenido del estémago pasa al pulmén). No podra conducir el dia de la anestesia.

La persona abajo firmante ha tomado nota y comprendido el contenido de esta hoja informativa. El
médico ha explicado de forma clara y satisfactoria todas las preguntas sobre el procedimiento y los
riesgos. Acepto la realizacién de la exploracion.

Lugar y fecha (a rellenar por el paciente): Firma del/de la paciente: Firma del médico:
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