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.‘1 MEGA Preparo Angiotornografia

Prezado Cliente
Exame realizado zomente com contraste

* 2 horas de jejum total.
s Chegar 30 minutos de antecedéncia.

No dia do exame trazer:

RG:

CPF,

Carteira do convénio;

Pedido médice assinado. carimbado & sem rasuras;

Planos gue necessitam de autorizacdo prévia, trazer guia autorizada e valida na data do exame;

ATENCAO MULHERES: VERIFICAR DATA DA UL TIMA MENSTRUACAQ, POIS E PROIBIDO A
REALIZACAQ DESTE EXAME ESTANDO GESTANTE OU COM SUSPEITA, EXCETO COM
AUTORIZACAO MEDICA POR ESCRITO.

ORIENTAC A0 PARA PACIENTES ALERCICOS, QUE FOREM REALIZAR TOMOGRAFIA COM
CONIRASTE

* Para pacientes com renite devido  poeira ou mudanca de tempo ndo ha indicacde do preparo
antialérgico, cazo esteja em crise reagendar o exame.

* Alérgices a indo sem edema de glote, realizar kit antialérgico para utilizagdo de contraste.

* Portadores de asma sem crise ha mais de 2 semanas, realizar kit antialérgico para utilizagde do
contraste.

* Paciente que fazem uso de bombinha deve trazé-la caso necessite apos o procedimento.

Obzervacio
+ Pacientes que for Diabético e precisar fazer uso do kit ante antialérgico pegar A CARTA do meédico
com autorizag3o para realizar o uso dos medicamentos (Prednisona 20mg e Allegra 130mg) ja que os
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