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. Cual es el proposito de una endoscopia
superior (EGD)?

La endoscopia superior (también llamada eso6fago-
gastroduodenoscopia o EGD) es un procedimiento en el
que un doctor pasa un tubo delgado llamado endoscopio a
través de la boca para ver el recubrimiento de la parte
superior del sistema digestivo (también llamado tracto
gastrointestinal superior). La EDG ayuda a los doctores
a diagnosticar y dar tratamiento para muchos sintomas y
enfermedades que afectan al esofago, el estomago y la

primera porcion del intestino delgado (llamado duodeno).
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e Usted debe venir con alguien que maneje, que tenga 18 afios o mas, y que le acompafie

al registrar su llegada y cuando le den de alta. Si su conductor no esta con usted al

registrar su llegada, tendremos que reprogramar su cita.
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o Esta persona debe permanecer en la unidad durante toda su visita, para que esté
disponible en cuanto usted esté listo para ser dado de alta (autorizado para salir de
la clinica u hospital). Usted no serd dado de alta a menos que esta persona esté en
la unidad. Debido a que su juicio puede estar afectado después del procedimiento,
no se le permitira irse utilizando transporte publico, un taxi o incluso caminando a

casa sin que esté presente otro adulto responsable que le acompaiie.

La cita completa del procedimiento podria tomar al menos de 3 a 4 horas para realizarse.
Por favor, digale a su conductor que debera permanecer en la unidad durante toda su

visita.

Si usted tiene diabetes, preguntele a su proveedor de servicios de salud por las

instrucciones sobre alimentos y los medicamentos.

Vea el video en el que se describen los riesgos y beneficios de la EGD: bit.ly/MM-
EGD

Si usted debe cancelar o reprogramar su cita, llame por favor lo mas pronto posible, al
Centro de atencion de Endoscopias al (734) 936-9250 o llame sin costo al (877) 758-
2626.
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. Cuales son mis instrucciones para tomar medicamentos y prepararme para

mi procedimiento?

La siguiente tabla cronolégica le ayudara a determinar los dias de la semana para su preparacion.
Primero, averigiie en qué dia de la semana es su procedimiento. Después, resalte o circule la fila

correcta para ver sus otros dias de preparacion.

e Sireprograma su cita, debe volver a hacer la tabla cronoldgica para que coincida con su

nueva fecha.

Mi cita es el:

(Fecha, dia y hora)
Tabla cronologica:

Mi cita es en: 7 dias antes 4 dias antes 3 dias antes
es: es: es:
Lunes Lunes Jueves Viernes
Martes Martes Viernes Sadbado
Miércoles Miércoles Sadbado Domingo
Jueves Jueves Domingo Lunes
Viernes Viernes Lunes Martes
Sabado Sabado Martes Miércoles

Siga cuidadosamente las siguientes instrucciones para garantizar un procedimiento exitoso.
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7 dias antes

. Dia:
de su endoscopia

(Anote el dia de acuerdo con la tabla cronoldgica)

e Sitoma aspirina o medicamentos antiinflamatorios no esteroideos (AINEs), tales como
Advil®, Motrin®, Celebrex®, o ibuprofeno, puede continuar tomandolos como lo hace

regularmente.

e Sitoma un anticoagulante, como Plavix®, Pradaxa®, Clopidogrel®, Coumadin®,
warfarina, Effient®, Prasugrel®, o Lovenox®, pidale a su doctor las instrucciones

especificas.

® Deje de tomar fentermina (Adipex-P®, Lomaira™, Fastin®, Phentercot®) y fentermina y

topiramato (Qsymia®). Estos son medicamentos para la pérdida de peso.

e Siusted toma semaglutida (Ozempic®, Wegovy®), dulaglutida (Trulicity®) o tirzepatida
(Mounjaro®) una vez a la semana, deje de tomarlo una semana antes de su

procedimiento.

4 dias (96 horas) antes

. Dia:
de su endoscopia

(Anote el dia de acuerdo con la tabla cronolégica)

e 96 horas antes de su endoscopia, deje de tomar los siguientes medicamentos para la
diabetes o para perder peso: ertugliflozina (Steglatro®), ertugliflozina y metformina
(Segluromet™) y ertugliflozina y sitagliptina (Steglujan®).

Medical Procedures Unit
Upper Endoscopy (EGD) Prep Instructions (Spanish)
-4-



o Sino deja de tomar estos medicamentos exactamente 96 horas antes de la

endoscopia, es posible que deba cancelar y reprogramar su procedimiento.

3 dias (72 horas) antes

. Dia:
de su endoscopia

(Anote el dia de acuerdo con la tabla cronolégica)

e 72 horas antes de su endoscopia, deje de tomar los siguientes medicamentos para la
diabetes o para perder peso: bexagliflozin (Brenzavvy®), empagliflozina (Jardiance®),
dapagliflozina (Farxiga®), canagliflozina (Invokana®), dapagliflozina y saxagliptina
(Qtern®), dapagliflozina y metformina (Xigduo® XR), canagliflozina y metformina
(Invokamet®, Invokamet® XR), empagliflozina y metformina (Synjardy®, Synjardy®
XR) y empagliflozina y linagliptina (Glyzambi®).

o Sino deja de tomar estos medicamentos exactamente 72 horas antes de su

endoscopia, es posible que deba cancelar y reprogramar su procedimiento.

Medical Procedures Unit
Upper Endoscopy (EGD) Prep Instructions (Spanish)
-5-




El dia Dia:

de su endoscopia

(Anote el dia de acuerdo con la tabla cronoldgica)

E 8 horas antes de su procedimiento, deje de comer todos los alimentos solidos.

Puede beber liquidos transparentes. Mire la tabla a continuacion para verificar

qué liquidos y bebidas estan permitidos en una dieta de liquidos transparentes.

Puede beber los siguientes liquidos:

No beba estos liquidos:

e Agua

e Gatorade®, Pedialyte® o Powerade®

e Café oté (sinleche, crema ocrema no

lactea)

e Refrescos con osin gas

e Bebidas con sabor a frutas

e Jugo de manzana, jugo de arandano blanco

o jugo de uva blanca

e Jell-O (gelatina) o paletas heladas

e Caldo de pollo, deres o de

vegetales

e Cualquier liquido rojo o

morado

e Alcohol
e Leche, crema, o crema no

lactea

e Jugo con pulpa

e Cualquier liquido que no sea

transparente
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e Sitoma semaglutida (Rybelsus®) o liraglutida (Saxenda®) todos los dias, no la tome el

dia de su procedimiento.

® Puede tomar todos sus medicamentos matutinos (excepto los medicamentos orales para la

diabetes) como de costumbre con 4 onzas de agua hasta 4 horas antes de su

procedimiento.

o Si tiene diabetes y toma medicamentos via oral o inyectables, pero no usa una
bomba, siga las instrucciones del folleto "Preparacion para un procedimiento
médico": Instrucciones para adultos que no usan una bomba de insulina" en linea

en www.med.umich.edu/1libr/MEND/Diabetes-PreOpAdultsNoPump.pdf.

o Sitiene diabetes y usa una bomba de insulina, siga las instrucciones del folleto
"Preparacion para un procedimiento médico": Instrucciones para adultos que usan

bombas de insulina" en linea en www.med.umich.edu/1libr/MEND/Diabetes-

PreOplnsulinPumpAdults.pdf

e 2 horas antes de su procedimiento, deje de masticar chicle, de fumar y de beber todos

los liquidos.
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e Traiga una lista con todos sus medicamentos actuales, incluyendo cualquier medicamento

que se compre sin receta médica.

.Cuando debo llamar al centro de atencion?

Si usted ha estado enfermo y ha tenido cualquiera de los siguientes sintomas en las tltimas 48

horas previas a su cita, por favor llame al centro de atencion al (734) 936-9250:

e Fiebre mayor de 100.6° F

e Tos productiva (cuando su tos produce un liquido espeso)

e Diarrea o vomito (no relacionados con tomar la preparacion intestinal si una colonoscopia

esta planeada o se suministro una preparacion intestinal)
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M . Cuales son los beneficios, riesgos y
alternativas de una endoscopia superior
UNIVERSITY OF

MICHIGAN HEALTH (EGD)?

MICHIGAN MEDICINE

Antes de iniciar el procedimiento, un miembro de nuestro equipo le pedira que firme un
formulario de consentimiento. Al firmar este formulario, usted acepta que le hemos
proporcionado informacion y que comprende el procedimiento, sus beneficios y riesgos, y las
alternativas (otras opciones) de una endoscopia superior (EGD). Lea este folleto o vea el video

en: bit.ly/MM-EGD para entender su consentimiento informado.

. Cuales son los beneficios de una EGD?
Una EGD ayuda a los doctores a ver el recubrimiento de la parte superior del sistema digestivo, y
sus organos internos, como el es6fago, el estbmago y el duodeno. Puede ayudar a los doctores a

diagnosticar muchas afecciones, como:

e Laenfermedad por reflujo gastroesofagico (GERD por sus siglas en inglés)

e Ulceras
e C(Cancer
e Inflamacion o hinchazoéon

e Anomalias precancerosas como el esofago de Barrett
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e Laenfermedad celiaca
e Estenosis o estrechamiento del esdéfago

e Bloqueos

La endoscopia también le permite al médico tomar una biopsia (extraer una pequefia muestra de
tejido para analizarla). Las biopsias son necesarias para diagnosticar afecciones tales como el
cancer, la enfermedad celiaca y la gastritis. Durante la endoscopia, es posible que su médico
pueda usar otros dispositivos médicos (como dilatadores para atender estenosis o aparatos de

ablacion para tratar sangrados, tumores o tejidos anormales) seglin sea necesario.

. Cuales son los riesgos de una EGD?

La EGD es considerada un procedimiento seguro. Los riesgos por complicaciones de una EGD
son bajos, pero pueden incluir:
e Reaccion al medicamento de sedacion (el medicamento que se usa para relajarse durante
el procedimiento), incluyendo problemas respiratorios o del corazon.

e Sangrado (ocurre en menos de 1 de cada 100 personas)

e Perforacion, es decir, un desgarre o agujero en el tracto intestinal (ocurre en menos de 1

de cada 100 personas)

e Infeccion (ocurre en menos de 1 de cada 100 personas)
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e Aspiracion, en la que el contenido del estdbmago entra en los pulmones, lo que puede
provocar una infeccion pulmonar llamada neumonia (esto ocurre en menos de 1 de cada

100 personas)

e Es posible que se requiera una transfusion sanguinea o cirugia para atender las afecciones

anteriores (esto es poco frecuente)

.Hay algo que aumente mi riesgo?

e Losriesgos son mayores si estd tomando esteroides o anticoagulantes, o si tiene ciertas

enfermedades graves, como insuficiencia cardiaca o enfermedad pulmonar grave.

e Losriesgos también pueden ser mas altos cuando el procedimiento implica la extirpacion

o expansion de tejido mediante dilatacion o ablacion.

. Cuales son las alternativas a una EGD??

Las unicas alternativas para una EGD son otros estudios con imagenes, tales como las
radiografias o las tomografias computarizadas, que se toman desde afuera del cuerpo. Si bien los
estudios con imagenes pueden ser de ayuda para identificar problemas en el tracto
gastrointestinal superior, no son capaces de brindar el mismo nivel de detalle que una EGD y no

permiten tomar biopsias ni tratar distintas afecciones como las descritas anteriormente.
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Descargo de responsabilidad: El presente documento contiene informacion y/o material instructivo creado por Michigan
Medicine para el paciente tipico con su condicion/afecciéon médica. El mismo puede incluir enlaces para acceder a
contenidos en linea que no han sido creados por Michigan Medicine y por los cuales Michigan Medicine no asume

ninguna responsabilidad. Este documento no sustituye la recomendacion médica de su doctor/profesional de salud
porque la experiencia de usted puede diferir de la del paciente tipico. Converse con su médico/profesional de la salud si
tiene cualquier pregunta sobre este documento, su condicion/afeccion médica o su plan de tratamiento.

Traduccion: Servicios de Intérpretes de Michigan Medicine

Autora: Allison Schulman, MD MPH FASGE
Revisado por: La direccion y el personal de la Unidad de procedimientos médicos
Editado por: Brittany Batell, MPH MSW
Atribucion de los iconos: “water glass” por inezza ardelia jassmine de Noun Project estan registrados bajo una licencia CC BY 3.0.

La informacion educativa para pacientes de Michigan Medicine esta autorizada bajo la licencia de Creative Commons
Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International Public License. Ultima revisién 03/2024
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	 Si toma un anticoagulante, como Plavix®, Pradaxa®, Clopidogrel®, Coumadin®, warfarina, Effient®, Prasugrel®, o Lovenox®, pídale a su doctor las instrucciones específicas.                If you take a blood thinner, such as Plavix®, Pradaxa®, Clopido...
	 Deje de tomar fentermina (Adipex-P®, Lomaira™, Fastin®, Phentercot®) y fentermina y topiramato (Qsymia®). Estos son medicamentos para la pérdida de peso.                            Stop taking phentermine (Adipex-P®, Lomaira™, Fastin®, Phentercot®) ...
	 Si usted toma semaglutida (Ozempic®, Wegovy®), dulaglutida (Trulicity®) o tirzepatida (Mounjaro®) una vez a la semana, deje de tomarlo una semana antes de su procedimiento. If you take semaglutide (Ozempic®, Wegovy®), dulaglutide (Trulicity®) or tir...
	 72 horas antes de su endoscopia, deje de tomar los siguientes medicamentos para la diabetes o para perder peso: bexagliflozin (Brenzavvy®), empagliflozina (Jardiance®), dapagliflozina (Farxiga®), canagliflozina (Invokana®), dapagliflozina y saxaglip...
	 Si toma semaglutida (Rybelsus®) o liraglutida (Saxenda®) todos los días, no la tome el día de su procedimiento.       If you take semaglutide (Rybelsus®) or liraglutide (Saxenda®) every day, do not take it on the day of your procedure.

