Espafiol/ A <A » 55

Instrucciones para colonoscopia (examen del colon utilizando un
fibroscopio) y el tratamiento endoscopico

/ TEHILENESERE (RIB7 7 A N—RXa—7RE) &
NRSERNERIC OV T OHAE
Fecha de explicacion/EBA H :

Médico/ 5 B =AM
Nombre de la enfermedad/fF4 :

(sospecha/&E L) Acompafiante/ B EH :

1. Acerca de la Colonoscopia/ FHVHILBENHESRE (KBE7 7 A N\—2a—7KRE) &Ik

Es una técnica en la que se le introducira un tubo flexible (endoscopio electronico) al ano para observar y diagnosticar
polipos, tumores y enfermedades inflamatorias producidas en todo el intestino grueso y una parte del intestino delgado. Si
es necesario podemos tomar y analizar un fragmento del tejido (biopsia), o podemos extirpar las lesiones a través de una
manera endoscopica (polipectomia, reseccion mucosa endoscopica).

Hay otro método de examen del intestino grueso en la cual se utilizan los Rayos X con un liquido llamado bario. A través
de este examen no se puede realizar una biopsia o tratamiento de lesiones. Para las personas que no estan convencidas de las
razones para hacer la colonoscopia, podran elegir este método. En el caso que la adherencia impida al endoscopio a llegar
profundo del intestino grueso o tenga alta posibilidad de riesgo que cause alguna complicacion accidental, el médico podria
tomar la decision de cambiar de Colonoscopia al examen de Rayo X con enema de bario.

[EROEAFA =T ZILMNBIAL | KIBRIK L/ NMNGO—HEZBE L, ZNO OISR ELERY —7
O, RIEREEZWLET, LEISCTHEO =% & > TR~ (BR) . WEZRNEERICEIER (R
Y7 b —RWBERRE IR ER T 72 &) T2 L b TEET,

RGOBRAEEIZIE, IS Y 7L (RIK) 265 EE X SRERH Y T, 2 OB TIIMRiiRA-CIEH
ITEEEAN., ZONBREREIZLE S LTHEROH 5713, ZOFE TRMN W BT EE X B
BEIFRL TWLESELAMRETT . £28IC, AR EDTZOIZHHEEEN KIGEEETE TALRWEER, N
B X D BMIIEDBRMEN @S WEN T S 258 121E, EAITOHE THER X S EICETE T 258050 7,

(1) Examen previo/ = /iR
* Para su seguridad, en algunos casos se le pedira que haga un chequeo general, anélisis de sangre y otros analisis para
saber si tiene alguna infeccion.
/A Z AT O To DI B RBZ TR RT2 D | JRYE DA 2 51 5 72 O IR MR AL DM OB A 21T 5
Landv £7,
(2) Preparacion para el examen/fR% D ATALE
* Para llevar a cabo la Colonoscopia, el intestino grueso debe estar completamente limpio. Por favor siga exactamente

las instrucciones del folleto indicativo. Se le dara unos medicamentos (laxantes), la toma de este medicamento puede

ser que lo haga en su casa o puede ser que lo tome el dia del examen en nuestro servicio.
/RIBORNBRERAE AT O 121T, KRBOF 22 LT i 8 A, BIRGEFICHE > THfH L T<
a3V, THIZEETRAL TWEZLSSGE L, A RIIHRIAT> TR LIRA L TWEZZLS 561 H
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n £,
* El dia anterior del examen puede hacer una comida ligera o la dieta determinada para el examen, ademas. El dia del
examen venga en ayunas.Si la Colonoscopia es por la tarde, no puede tomar desayuno ni almuerzo.
/BAERTA DY BITELS TLHAEXLROONTMARZREITWEEL ZENHY £¥, HHOHMBITHER
TY, THILOMRECHAITERE LA TS,
Ejemplo/f5 1. Método de limpieza del intestino via oral (Dia del examen)/#% 1 i i AliE (A H R
Ejemplo/f51 2. Laxante (tomar antes de acostarse el dia anterior) + Método de limpieza del intestino via oral(tomar en el
dia del examen)
/RETHI (BAal H st ERTARM) +#8 i EvedAlis (B B AR
Sin embargo, si el vaciamiento del intestino no es adecuado, se le adicionara laxantes o se podria poner un enema para

completar la limpieza.

[T PHERIEDS o TIX v & S THROIRMZBM L2 | EHEEZBINT5ZL03H0 £,

(3) Procedimiento en el dia del examen/#Z&E Y H O FE

* Después de haber sido llamado, le indicaran en donde cambiarse a una bata del hospital.
JARIDPHENTZ 6| FE SN THRAS ICER A LT,

* Al entrar a la sala de examen, por favor acuéstese en la camilla.
/BREE~BELIZO, MEBO ETHICARY £,

* En algunos casos se le administrard un medicamento intravenoso para ayudarlo a relajarse y no sentir dolor.
JERIREZFI D DI AL D O E T 25403 H Y 7,

* No ponga presion en el abdomen y reldjese. El examen durard entre 15 minutos a 1 hora, dependiendo del paciente.
BRI AT, BT LTI EE W, RARRIZEE SAIZI D ZDEN, BXZ 165505 1 KfH

T,
* Durante el examen puede ser necesario cambiar la posicion del cuerpo. Puede sentir opresion e hinchazén en el

abdomen.
JIBEPTHEOREELEZTZD, BRPBEBINTZD, EoTEVT5ZE083H0 £,
* Se puede utilizar el fluoroscopio de rayo X para confirmar el avance del endoscopio o el estado general del intestino.

/X Bt o IO THRBEOHE SR BERIBOEOK T 2T 22 £ bH Y 7,

(4) Precauciones posteriores del examen/BE % EEFIE

* Usted puede sentir hinchazén abdominal, trate de expulsar los gases, se sentird aliviado con el tiempo.
[/BRDDES TORETOT, HRFHEBTH L T ZS W, K] 2B THIZR Y £,

* Después de tomar un poco de agua, si no se siente mal puede comenzar a comer.
/KED UIRATH T, [PESRBRITAE, BF L THMAEB T,

* Para las personas que se les ha hecho una extirpacion de tejido o pélipo, necesitaran una dieta especial por tiempo

limitado que le indicard su doctor. No debe comer alimentos irritantes, grasosos y no debe ingerir bebidas

alcoholicas.
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RO AR Y — T U 2 52 1 7o 5, EROERIZE D —EHHEEORWEFLEBLLERH D £7,
TS, b o, T a— VIR T EEN,

* Después del examen a veces aparece un poco de sangre en las heces, si es poca sangre no tiene que preocuparse. Sin
embargo, por favor contactese inmediatamente con el departamento responsable (consultorio externo o laboratorio
clinico) en caso de que siga sangrando mucho sin detenerse, o tenga mareos, escalofrios o dolor continuo abdominal.

/A%, BV EOMMNECD ZLB3H Y £30, PETHTORNY A, LrL, HiLER£<

RINIENIEE HRWVIGEC, DFEV, WOFRE T 0 | ISR HA TS EE Gk E TRk
) ~BERERE LTI ESVY,

* No haga ejercicios fuertes el mismo dia del examen. Tampoco se puede bafiar en una tina por mucho tiempo, es

mejor que utilice la ducha.
/ALY HOWMLWVER)IEZ TS, £, BEAORAZZET, vy V—REICL TSIV,
* Le explicaremos sobre el resultado final del examen en una fecha posterior. Solicite y confirme la siguiente cita. El

dia del examen evite conducir, acuda al hospital en transporte publico o pida a un familiar para que conduzca y lo

acompaiie al hospital.

/RRERRARE RAITE A &0 £ O T, KEVICEZEH 2 THER S 120,

BAEYRIZ. TAAD, HREDEIEAZ T HOIIPEL T, TE LT TOREE, b L <X ITHE
DFITEIELTHH O R ET, KL TIZENY,

2. El tratamiento endoscopico/ NIREERITERERIZ DUV T

Cuando se detecte alguna lesion durante el examen y si es posible realizar un tratamiento endoscopico, el médico
encargado del examen le dara una explicacion. Hay polipos en el intestino que no necesitan ser extirpados. Mientras hay
otros, que, si se dejan sin tomar ninguna medida, pueden provocar sangrado y son propensos a convertirse en cancer o ya
se convirtieron en cancer. Algunos pélipos pueden ser extirpados durante el examen y otros que se necesita programar
otro dia para hospitalizarse y hacer la extirpacion.

Los pdlipos benignos, los canceres de etapa precoz que permanecen solo dentro de la membrana mucosa o que se
hayan desplazado muy poco en la zona submucosa se les podra aplicar el tratamiento endoscopico.

Existen métodos como 1. Biopsia caliente, 2. Polipectomia, 3. Reseccion endoscdpica de la mucosa, y segin el

tamafio o la figura de la lesion sera elegido el método mas adecuado.

/A TIRENE RS, £ O5 THREERITBEDS FIRER A1, MAERITESRA L3, BoRY —
T ORI D MEDRN b Db 55— T, MET D L HMHE 2D b ORISR DEREDOH D b
D, TTITEELTNDLbDRE, SEITERREBOLORDH Y £F . £/, MAPICURATELRLDOE
X, 2O TAFEL TWel2We ETUIRT2O20EDOH L6 D6 H D £77,

BYEORY =70, REFEOT THRBIZFIZE EE->T0D b0, KB FEA~DTNITIER > TN D
HOBRBRFHRR OIS & 720 £,

L LT, OFy MAFTo— QRY <7 FI— QNEERREEDIERIET (EMR) (ZhF b,
JRWAEDRKE SR L > THIEZRIRL T,
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(DBiopsia caliente
Para polipos de pequefios tamafios. Se utiliza una pinza de biopsia caliente que agarra la raiz del pdlipo, se le

proporciona corriente eléctrica de alta frecuencia para extirpar quemandola.

[y AL FT =R ANERAWY =T LT B TONBRN S & JE R R & VD TRZE DR

b L ABEEUDLETT,

@Polipectomia

Se enlaza el tallo del polipo con un alambre de forma de anillo, se cierra el alambre y al mismo tiempo se le

proporciona corriente eléctrica de alta frecuencia y se extirpa.

[RIRZ FI—=F, ZOHLRY =7 LT, OOV A ¥ — (AXT) XD TLD,

JE B E T WUl L E 9,

(3Reseccion endoscopica de la mucosa

Se utiliza una inyeccion de suero fisioldgico para sobre elevar la lesion. Después se rodea la lesion previamente

sobre elevada con un alambre de forma de anillo y se le proporciona corriente eléctrica de alta frecuencia y se

extirpa la lesion. Este tratamiento se utiliza para los polipos que tienen una forma plana y cuando el cancer es de

etapa precoz. El tratamiento endoscopico normalmente no le causara dolor. Si siente algin dolor agudo (al

aplicar una inyeccion al intestino grueso, o cuando se le proporcione corriente eléctrica), avise al médico

inmediatamente. Para evitar cualquier complicacion accidental, se tomard la medida necesaria incluyendo la

suspension de tratamiento.

JINTHBTADREEEIERT (EMR) 1, TRAEDIR G L ICAB R K 2 RPTCERN L TREZEEHN 5

HThL, WICR-2TUAY—TLO2), BRzilt L TUERLES, FoWwWBoORY =70, )

RPN bOREE, ZOHETHELET,

WNARSHR I TBE IR A PV EE A, TRIBOHR THOBICES ) L2Y | IEBRER L7z RRZ,
— BIWFAEZE L6, BTHITEIEA T ZEV, BBELERET 5720, BHEIZS T TR

ORI GTRLERL ELHERH Y £7,

Los pacientes que estan recibiendo la terapia anticoagulante tienen dificultad en dejar de sangrar, por lo tanto, es
muy peligroso extirpar un pélipo, aun cuando es muy pequeiio. Dado que el medicamento esta recetado segin su
necesidad y un gastroenterélogo no puede tomar la decisién de suspender el anticoagulante o no, primero, debe
hacer consulta con el médico encargado de esa terapia y de acuerdo con su instruccioén se puede proceder con el
tratamiento. Se le hara un tratamiento dejando temporalmente de tomar el anticoagulante u optando por otro método
(dejar de tomar el medicamento y aplicar el medicamento “Heparina” intravenoso), sobre este ultimo, tenga en
cuenta que se requiere su internacion hospitalaria previa al tratamiento.

/DRSO IM A R B e & CHURERE Ak 0 5 ik, HiAASEE Th ik E D IZ< nWed, &
WIRINE R Y =7 THEOE FUIFRT 5 DITMRD TR T, HrEeEHRIIAR, LENH > TRE &
NTWL DO TT D, IMEGNRERBFICTE§ 290G hOHWNITE A, £, ToE2LT
SNTWDLEIRE L OHRPBKETT , 20O LT, —FRITREL TW72Wz v | BIOJFIEICE] D %
2120 LThb (WIREZ TR LT T~RU ) & 5 2 FR2 b RfEAT L E ) MRET 2 FI
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VET, BEOLEIE, FAIARNLEICRDETOT, TTERFIVY,

3. Las complicaciones accidentales y su tasa de incidencia relacionadas al examen y el tratamiento
/R SLE - TRIRIC & b7 O BRIE & £ DB

Al hacerse a colonoscopia, puede haber una reaccidon alérgica contra los medicamentos empleados, sangrado,
perforacion intestinal (se produce un agujero en la pared del intestino) causado por la manipulacion del endoscopio que
son las principales complicaciones

La estadistica llevada a cabo por la Sociedad Endoscopica Japonesa (en 2002) dice que la tasa de incidencia es de
0,04-0,069% en caso de solo el examen, y 0,147-0,22% en caso de ejecutar la Polipectomia. Lastimosamente seria
imposible reducir la tasa de incidente hasta 0% aunque tomemos la mejor medida. Si, por casualidad, surge una
complicacion, haremos los mejores tratamientos incluso quirirgicos. Habria la posibilidad de prolongar los dias de
hospitalizacion (si es un paciente ambulatorio y se va a llevar a cabo el examen, se le internara inmediatamente, en
caso necesario), también en algunos casos serd necesario hacer transfusiéon de sangre, cirugia de emergencia

(especialmente en el caso de perforacién intestinal).

/ZORAETIE, AT LIRICHT 27 LbF—, WHREHMEIC L > Tl Z 2 il B2 (B2 H <
) R ERERMBIIETT, BARECEHEANRET2T o o 2EEF (2002 4) (kb L, ZOHEEIX, K
BEOHDEET 0.04~0.069%, RNURZ b I—=Z{To725E T 0.147~0. 22% & WESNTWET, FRER
NORBEOFEZRLS LTHERBIEREDOAEEELZ B Il T o HIITEETA, T—, BREDBLE LGS
([ZVE, ABHOLE 2 B R OLE A B L ET, ARBHOER GRREOLEITRAAR) i, %
BFN (FRGZRL O%a) REPBLBEIIRDIERDY £7,

4. Notas después del examen y el tratamiento/fR 7 « {BEK TR OBEREEHR
Se aumentara la tasa de incidente de las complicaciones accidentales cuando sea mas dificil y minucioso el examen o el

tratamiento, en caso de recibir solo el examen podra tomar liquidos o comidas ligeras después de terminar el examen. Sin
embargo, en el caso que se le haya sido aplicado un sedante, después de confirmar que el efecto del sedante ha desaparecido,
se le dara permiso para poder comer. La persona que recibioé una biopsia o extirpacion de polipos, por favor absténgase de
tomar bebidas alcohoélicas el mismo dia para evitar un sangrado. La extirpacion de los pdlipos es igual que producir tlceras
artificiales en el intestino, dependiendo de la condicion y el tamaiio de la ulcera, podria haber la posibilidad de recibir un
control alimentario inclusive seguir la ayuna. Al terminar el examen la persona encargada le dard una explicacion e
instruccién sobre el tratamiento ejecutado, por favor siga sus instrucciones. Si tiene alguna pregunta, tenga la libertad de
hacerla sin importar cuan sea la cosa pequeiia. Después del examen algunos pacientes pueden sentir hinchazén del vientre o
un ligero dolor, los cuales se mejoraran de acuerdo con la evacuacion de gases. Si, por casualidad, el dolor persiste o sucede
una hemorragia o tiene algiin sintoma que le preocupe, por favor comuniquese con el hospital.

R CTHEE L W ACALE 1 E S BRIIEOBE NI L E T2, MEOHOGEIL, K THT KSR %
BHZ LN TEEY, LEL, EEA 2N LISGEIE, TORRMINTTZ & 2R %, BFEEROFFINH
F9. MBBRASCR Y —FUIBRIN 22 T 720713, IR I A B <72 B O#GEITET TR SV, AU =)
bRz 9 &L IBICANLTHZRBGRRBAELET DT, ZORE SOREIZ L - T2 S REFHIROMLE 2
Y EF, AR TRIITHEDO A S vy TPRENFIIE L2 ZHHEZ LETOT LT TR, 236,
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TEMPRHY E L, BT THEERS BRI TZIVN, BMAERICBEDIRY LCEWVREADEZL T HH Y
FITHR KEEEHTANHDICONTERRLET, TR—. WOETHRAN LRV, IS Z - 72iF,
TR AR EIR DN 8 5 REIZIIIRBE~ TG T S,

5. Lasegunda opinién/2H > R « =%

Si usted no esta bien convencido con esta explicacion o tiene dificultad en tomar decision, puede acudir a otro médico u
otra institucion médica para solicitar una segunda opinion. AUn después de haber entregado este formulario de
consentimiento, cuando haya cambiado su decision, tenga la libertad de informarnos. Esto no le ocasionard ninglin perjuicio
en las consultas para el futuro.

/A BIOF TR TE WA, RODBODONRWIGEZR EICE, hoEMPEREEICE D K - A=
FraROLEFENTEET, —HREFLRHINTETEZANEDY , BAPCIHEOTIEEHEINLHAIT
LEERSBHRLHETIV, ZOLDICAEROBRTAFZ T2 L5 0FI—UHY £HA,
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Documento de informacion para los pacientes que recibiran una
colonoscopia

/RIBRBRSEREZ 2T b 5 BER~

Dia anterior de la colonoscopia/Eij H
Puede consumir alimentos que tenga una buena digestion./#RZE /1 B I3 BEILO BN H D E BT XV,

@Puede cenar normalmente. Después de la cena, no podra tomar alimentos s6lidos hasta finalizar la colonoscopia.
/Y EFTERXTHEHNTHENEY A, YREURE, MENKDD E TIIHRE T,
@Puede tomar tanta cantidad como desee de liquidos y trate de terminar la cena antes de las 18:00.
/AT BRFETICEFLHEIETILEI N, KOOHIRIZH Y £ A,
*Puede tomar Café o té sin leche ni azlicar./ = —t — (I /L7 « WP E) | A& (V7 - Wl E) THREAW
LET,

& Recomendaciones de ment para el examen/ KFEPNARSERA D X = = —F] >
Puede consumir/B_XTEWVH D

Tallarines gruesos de harina de trigo (Udon), papilla de arroz, tofu, Name (Yamaimo), papa, pan de molde, platano,
manzana (no se debe comer la cascara), caramelos transparentes, pudin o flan, Café y té (sin leche ni aztcar).

/D EADIDT By, G, IFE, Py A F, BV AT T VoA (BIIESTEWT R0,
FERDX v T 4 — TV ma—t— (N7 - RS R (7 - R )

No puede consumir/B X TiEFEWIFRWH D
Fideos finos de trigo sarraceno (Soba), alga Hiziki, algas, brotes de soja (frijolitos chinos), hongo enoki, konyaku,

la raiz de bardana(Gobo), frijoles, verduras, maiz(choclo), tiras secas de nabo, sandia, kiwi, fresa, mermelada,
torrejas(tempura), frituras y otros.

/ZE OLE, B, bl 20, A<, JFEH, B B, tvErad YW L
KRS AA T, FUA, AFH, Vv b, TAEL, HiTWRE

* Evite de comer comidas grasosas, todo tipo de algas, hongos, legumbres, verduras de hoja, frutas con semillas.

SO« HEEE - & O M - T - EWEEIE - MO H D RMITERET D L OIZ LTS,

El doctor le indicard para que tome antes de dormir el medicamento niumero uno o dos.
JEROERIZEY . EHHENZ, OPQ@DELLNENRLTH BWNET,
Dia anterior del examen/f& £ i H Mes/H Dia/ H Dia de la semana/Mg H
(DTomara 4 pastillas de LAXOBERON/ 7 & VX1 4 FEARA TL 72 &0,
(2 después de la cena y a las 22:00 de la noche 2 mas/J B2 §&-22 B2 &%)
@Tomara 10 ml/frasco/ LAXOBERON /7 % VX1 > 10ml/ &
1 frasco (antes de dormir) /1 A (HEAT)
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Dia de la exploracion/f2 4 H

Mes/ H Dia/ H
No puede tomar el desayuno ni el almuerzo./MEH FIR - BREIX, L HRWTHFIW,

(DTome 2 tabletas de GASMOTIN a las 6./ AEF 2 2 g% 6 BRI A T 72 &V,
ePuede tomar su medicacion en forma habitual./FEED A TWHIED H 5 Fik, HEEY NkL T 7Z 30,
*En el caso que el médico le haya indicado no tomar algunos medicamentos, medicamentos de diabetes ¢ insulina,

suspéndalos.

/TelZl, MELAPIET 2 X5 CEbN TV LR, FERFEE, A 2 Y 3P L TRV,

@ Tomara 2000ml de NIFLEC desde las 8:00 h. hasta las 10:00 h
Se le recomienda beber tanta cantidad de agua, o de los siguientes liquidos: Te japonés, te inglés, Café (sin leche ni
azlcar ). Tiene que estar en ayunas hasta que termine el examen.
/=7Ly272000ml%&8 KNG 10 REETOMICEAT > TIEI W,
SR, KT OHFIRR i&b DEHEA, BE K ALK - a—b— (L7 - DPEKE) THNLITHATY
HWEEADT, FRIKGEES TR, BEAENKTT5ETHERETT,

Como se prepara el NIFLEC/=7 L v 7 O{EV 5
(DAbrir la tapa de la botella y echar el agua hasta la linea de 1 litro.

/Fx T EBRTTRLY v PO EBEE TKEANET,

(@Cierre bien la tapa y agitela para disolver el polvo.
/Fv v TREBALLEHD, KRY, BRICENLET,
(@Pébngalo en un sitio plano y afadir agua hasta que llegue a la linea de 2 litros.
/S BITKREMA, ELRGITIZEWT, M2 Uy MLORBEETKEANET,
@Cierre la tapa y disuélvalo totalmente.
/Fx TR, BT KO ITRETZE N,
®Tiene que ser disuelto solo con agua y no otros ingredientes.

/ARG TENLTF SN, BEFIELBDTFS W,

Como tomar el NIFLEC/=2 L v Y QRHAH
Cada vaso tendra que tomarlo despacio en mas de 15 minutos, hasta el segundo y tercer vaso. Cuando

tenga dificultad de tomarlo, puede enfriarlo o comer un caramelo antes o después de tomarlo. Como después
de 1 hora empezara a tener deposiciones.

Si no tiene ganas de defecar, puede hacer ejercicios leves, o hacerse masajes al vientre.

Tome el NIFLEC hasta que vea que no hay nada so6lido en las heces, las evacuaciones tienen que tener un
aspecto transparente o que sean de color amarillo y que sean liquidas. Si mientras esta tomando el NIFLEC
se siente decaido, siente nduseas, vomitos, dolor de estdbmago, picazon, o dificultad para respirar, no puede
tomar la preparacion o no puede hacer las deposiciones, llame por teléfono al hospital.

/RIIGHD Ay T 2~3 B ETIE, 1 MICHE 1 5 BUENT TP VAT RSV, A
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WS WIRZ, @mRL72Y, =7 Ly 7 ZOAIRICHREZ RO D LTHATFEW, BARED T 1 I
MOV LHHERIEE Y 7,

PHED IR E D22V, BOVEES, BlEA2~ vy =Y L TAHATTIVY,

BICERYNRS 67, BAH DL, HWEAEOKKEIZ/RD ETHRATIIEIVN, TH—, kA
TWAHRHFIZ, HIHDH &K - EH - 8 - CAELA - BEELINHBE LD, RO,
PEED 7272 & DFEIR S S AUTIRBEIZERE L TR SV,

Hora en que comenzd a tomar el NIFLEC/fik 745 & 7= IRF ] Hora/Rf Minutos/ 7y
Cuantas veces realizé las deposiciones/ HE{# [F]45 Veces/[A]
Cuanto tom6/ 8K A 72 & ml/
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Para las personas que se van a hacer la Colonoscopia

/RIBRNEEREZZ T b D5~

e Por favor preséntese en la recepcion de la unidad de colonoscopia 30 minutos antes de la reserva del examen.
/AN RIE, MAETIRFMO 3 0 28NS, AEHEZMIZB I LTIV,
eTraiga firmado el consentimiento informado para la colonoscopia sin falta./[FlEEZ M TR LT E I,

eDebera venir en lo posible acompanado al hospital y no podra conducir bicicleta, motocicleta ni carro(coche). Trate de
movilizarse por medio de transporte publico.
JRBERFITHL A — b8 A« BERHLTREET 5 2 L3k, NSRBI AZFIM L. HORD 20 IRV 7 &k
LTL7ZEN,
oSi tiene alguna enfermedad cardiaca como (angina de pecho, infarto de miocardio, arritmia), presion de los ojos muy alta
(glaucoma), diabetes, hombres que no pueden orinar facilmente (hipertrofia prostatica benigna), personas que estan

tomando medicamentos para que la sangre no se coagule (anticoagulante), avisenos antes del examen.

Puede seguir tomando los medicamentos de la manera habitual (debe suspender unicamente los medicamentos que el

doctor le ha indicado).
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*Mediante mi firma a continuacion, confirmo que he recibido una explicacién detallada de este documento y he
comprendido su contenido.
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Los presentes docmentos fueron elaborados bajo la supervision de los médicos y los expertos en derecho, etc. Sin embargo cuando suceda una interpretacion
diferente debido a la diferencia del idioma y los sistemas, etc. entre Japon y un pais extranjero, se dara prioridad al idioma japonés.



