Portugués/ R /V k ViR

Endoscopia Digestiva Baixa (Exame de Colonoscopia)
e explicacéo sobre tratamento por endoscopia
/ TEHHELENESERE (K7 7 A NA—Xa—7BE) &
NRSEENIREIZ OV T OFAE

Dia da explicacio/E#BA B

Meédico que realizou a explicacdo/E%BHEER

Nome da doenca/J&4 :

(Suspeita de/&€LY)
Pessoa que presenciou a explicacio/BEH :

1. O que é uma Endoscopia Digestiva Baixa (Exame de fibroscopia do intestino grosso - colonoscopia)

/TEHAEARRERE (KRIBE7 7 A N—RXa—7RE) Li

Observa-se o intestino grosso todo e parte do intestino delgado inserindo um tubo eletronico (escopio) através do anus e
faz-se o diagnoéstico de pdlipo, cancer ou inflamagdo entre outros que estiverem presentes nestes locais. Conforme
necessidade, se faz a bidpsia (retirada de parte do tecido para exame), ou a resseccdo da lesdo por via endoscopica
(polipectomia ou ressec¢do da mucosa por via endoscopica). Para o exame do intestino grosso, existe outro método, que é a
radiografia utilizando o enema de bario (liquido), mas por este exame, ndo se pode realizar exame histoldgico ou tratamento.
Porém, para as pessoas que realmente t€m resisténcia em se submeterem ao exame por endoscopia, é possivel eleger o
exame de radiografia por enema, tendo entendido as restricdoes que este exame oferece. Por outro lado, em caso de aderéncia
em que o endoscopio ndo consegue avangar até as partes profundas do intestino grosso ou em caso de se prever um alto
risco de complicagdes por endoscopia, conforme a decisdao do médico, pode ser que haja mudanga deste exame para a
radiografia com enema.

/EROEBEFA =T ZNLNOIHAL | KIBRIKE/NBEO—HAZBILE L, ZNODONIHAELERY —7F
O, RIER EEZWLET, LBIISCTHIRO —f & & > T~ (B, WHEZNEGEICEER (R
U7 b= WSR2 &) $22 &b TEET, KIBOBRAIEIE, MY v h (RIE) %6
DN X MBEAERH Y EF, ZOBRAE TITHEMBRASIERIITEEEAN, ZONBEEREICE S LTHIK
MOHDLHIE, ZOFEEL TEKMNZEWZ BT, dl X SRELZEIRL TWeE<E LT, £,
WA 72 EDTZDITAHEEN RIGIRET E TALRWEER, RS L 2MRBIEDERMESSWER TSN DS
BT, EAIOHMWT TR X SREICEET 258000 £,

(1) Exame prévio/ SRt

* Para que o exame ocorra com seguranca, pode ser que se realize exame das condigdes gerais do organismo, exame de
sangue para verificar a presenca ou ndo de doengas infecciosas e outros exames.
/IR L RIAT O DI B RE LRI | BYYEDO A Z F1 2 T2 OIZERIMIR AL Z Ot O & %217
IHENHY ET,
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(2) Intervenc&o antes do exame/#RZ&E D FILE

* Para se realizar o exame do intestino grosso, € necessario esvaziar o conteudo do 6rgdo. Favor se preparar de acordo

com as instru¢des do explicativo a parte. Ha casos em que se toma laxante em casa e ha casos em que se toma o

laxante na instituicao hospitalar no dia do exame.

/RIBOWNREREZAT O 1L, RO ZZEIZ LT A, BIRBIEICHE > THEfiF L T<
W, THIZEETRAL TWEESSGE L, MERICHRIZIT> THOIRM L TWEESEER1H
D ij—‘o

* Ha casos em que se deve fazer um jantar leve no dia anterior ao exame ou que se faca uma refei¢do determinada. No

dia do exame, ndo se deve comer a refei¢do da manhd e se o exame for de tarde, ndo podera também comer o

almogo.
/RERTA O BT TLHERRDONTMERZENTWEES ZERHY ¥, Y HOFYRITHER

TT, FE»DOREDOHAITRRE LR TT,
Ex/#1 1. Método de limpeza intestinal por via oral (tomar no dia do exame) /#% 0 AHE VEEANE (B HARA)
Ex/f] 2. Método de laxante (tomar antes de dormir no dia anterior ao exame)

+ limpeza intestinal via oral (tomar no dia do exame)
JRE A (e H b aiRA) + O ETeEANE (A B AR

Porém, caso a evacuag@o ndo seja suficiente, pode ser que seja adicionado laxante oral ou lavagem intestinal.

JTZIZ2 L, JEERIEDS 0 TiXan & ST TRIOIRMZIBEM L2 | BEREZBENT 52 80350 £,

(3) Procedimento no dia do exame/#R# % A D FJ[E

* Ao ser chamado pelo seu nome, favor trocar por roupa hospitalar no local determinado.
[ARIDREINT- 6| FBE SN CTHRAB ICERZ LT,
* Ao ir a sala de exame, deite-se na mesa de exames.
/REE~BBHLIZL, RABO ETEICRY £,
* Pode ser que seja administrado medicamento relaxante e analgésico.
JEIREFN O 2O AL D O EZTFT T H2HERH 0 £7,
* Néo faga forga abdominal e fique relaxado.
O tempo de exame difere para cada paciente e varia de 15 minutos a uma hora.
[BIRINI AT BT LTS IZEWN,
RAREIZEE S AUICL V2B N, BXZ 16505 1 RTT,
* Durante o exame, podera ter que mudar a posi¢ao do corpo, sentir pressdo abdominal e distensdo abdominal.
[IBRTHROMELEZTZD, BRPBIFEEINTZY, o TELVTL52E083HY £,

* Pode ser que o exame seja acompanhado com visualizagdo de raios X para confirmar o avango do endoscopio ou o

estado do intestino.

/X Bt % IO THNREBEOE SR BERIBOEOK T 2B T2 2 £ bH Y 7,

(4) Cuidados ap6s 0 exame/HR A% 1 B = 1H
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* Como tera distensdo abdominal, favor soltar gases ativamente. Ficara aliviado com o tempo.

[BIRIPHRS TRETOT, HAFHBATH LTI ZEW, KHZIE> THRIZRY £7,
* Tome alguns goles de dgua e se ndo se sentir mal podera comer a refeicéo.

[KED UIRATHT, [OPESRORITIE, BFL THHAEM T,
*+ As pessoas que tiverem se submetido a ressec¢do de tecido ou poélipo, deverdo comer por um determinado periodo,
alimentos de facil digestdo. Favor evitar comidas condimentadas, gordurosas e bebidas alcodlicas.

RO U — T UIRIT &2 52 1 72 071, EBRIOFRRICE Y —EMEIO RWEEZELLERDH Y £,

R, BEbH O, 7y a— VTR T IZE 0,

* Apds o exame, poderad ter pequena quantidade de sangue misturado com as fezes, porém, nao ha necessidade de
preocupacdo se a quantidade for pequena. Porém, se o sangramento for grande e perceber que este ndo para, ou sentir

tontura, sudorese fria ou dores abdominais, favor comunicar urgentemente ao departamento responsavel (ao

ambulatorio ou sala de exames).
/A, BICDBEOMMNECD ZERH Y £, PETHNILENY FHA, Ll HillER£<
RDIRINEE BRRWIEER, HEWV, WmRIFRAE L0 R R SEICITHESEHE OkEIImA
) ~EREHE LT ES Y,
* Favor evitar exercicios vigorosos no dia do exame. Ainda, evitar banho de imersdo demorado e optar por banho de
chuveiro.
/AL AOWLWESIEL T LS, £72, BRALRRAZET, v V—fREICL TSN,
* A explicacdo final do exame serd em outro dia posteriormente, por isso, favor confirmar o dia da sua proxima
consulta ambulatorial.

No dia do exame, devera evitar dirigir veiculos, por isso, fazer o possivel para vir de condugdo publica ou vir

acompanhado por um familiar que dirija o veiculo.

/ERERRATRE RUITE A £ 20 £T 0T, KEVICEZEH 2 TR 2S00,
ALY RIX, AN, HREDELELTLDIELX T, TELRITRILEEATOREE, b LIXITFHIE
DHITEELTHH 58T, kLTI ZEN,

2. Sobre o tratamento por endoscopia/PNAREEHITEFRIZ DUV T

Se durante o exame for encontrada alguma lesdo com possibilidade neste momento de tratamento por endoscopia, o
médico que realiza o exame fara a explicag@o. Os po6lipos intestinais podem se encontrar em varios estados, entre eles
estdo aqueles que ndo necessitam de ressec¢ao, outros que, se deixados, poderdo ser a causa de hemorragia ou de risco
de se transformarem em cancer, e até aqueles que ja se transformaram em cancer. Ainda, existem aqueles que podem
ser ressecados durante o exame, e aqueles que necessitam da internag@o para realizar a resseccao.

/A TTHENFER S, £ O THRREMIREA TR LA 1T, REMITENGHLE T, BoRY —7
ZIE GIBRT 2B EDRNE Db H DT T, ET D & HMIR & 22D b ORI RLEREDH Db D,
T L TV bR E, SEIERREDOLORHY £ . £/o, MAPITUIERATEER b Db HiLIT,
AZBDTABEL TWel2We ETUIBRT O MEOH LD H D 7,

Os polipos benignos, cancer em fase precoce que esta limitado na mucosa ou ligeiramente invadindo a camada logo

abaixo da mucosa tém indicagdo para tratamento por endoscopia.
TR LS NS A & NHREERITEIRIC DWW COBMAE 20174 12 AR
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Quanto aos métodos, sdo divididos em (D bidpsia quente, @) polipectomia, (3 resseccdo endoscopica da mucosa (EMR),

e elege-se conforme o tamanho e a forma da lesdo.

JBYEDORY =70, RHFEOF CTHRBEIZITICE EE o T0DE LD, MK TEA~DTNER>TND G
DBHNRBNER DM & 720 £7,

HEE LT, OFy MM FTv— @QFRY X7 FI—, QNHEEHHEEEIERNT (EMR) (b b, FHE
DRESRFICE > THIEEZRIRL 7,

(DA bidpsia quente é uma intervengdo que se realiza pingando o pequeno polipo com um forceps e cauterizando a
lesdo na sua base com corrente de alta frequéncia.
/Ry "L F T —=E, INSTRARY = FITRE LT, HEFTONBZRD 6w B E I 2 TR DR
b & APESUIDALE T,
@A polipectomia é uma interveng¢o na qual se enlaga o pedinculo do pélipo com um fio em forma de laco e
resseca-se com uma corrente de alta frequéncia.
/RYNT FI—=F, ZODHLRY =TI LT, @OBOVA ¥ — (AXRT) ZXOHLZTLD,
JE B E G D CEIRT L E 9,

(3A EMR ¢ uma intervencdo na qual se injeta soro fisioldgico ou similares no local para elevar a lesdo para depois
estrangular com um fio em forma de argola e ressecar com uma corrente elétrica. Os polipos planos e suspeita de
cancer precoce sdo tratados por este método.

/NARBEH TR EIBRIT (EMR) 1%, JRAEDIR S S IZAEBEEIK R 2 RFTICEN L UREEZRE bR b
Tinb, WISV A Y —TLOD, EXREWM L TYERLET, FoWBORY =70, B4R
BbnobonEE, ZOHETIHELET,

O tratamento por endoscopia geralmente ndo causa dor. Caso sinta qualquer dor aguda quando da “inje¢@o local no
intestino grosso” ou quando da “corrente elétrica”, comunique sem falta ao médico que estd realizando o exame.
Conforme a necessidade, pode ser que se tome uma conduta incluindo a suspensdo do tratamento para evitar
complicagoes.

JNABHRF I ITE T TR A W ER A, TRIBOHR THEZINCIER ) L2Y, TEXET L] K

— BLWFAEE U, BTHATEIRZ T IE3 W, MBEZEET 2720, SLEIZG U THED
P2 BOLEZ L 5EPHY FT,

As pessoas que, devido a doengas cardiacas e dos vasos cerebrais, fazem uso continuo de medicamentos
anticoagulantes correm um grande risco ao se submeterem a resseccdo de poélipos, mesmo que estes sejam de
pequenissimo tamanho, pela dificuldade de estancar a hemorragia. A priori, os anticoagulantes sdo prescritos por
necessidade, por isso, o gastroenterologista ndo decide arbitrariamente a suspensio ou nido desta medicagdo. E
necessario consultar primeiro o médico que prescreve esta medicagdo. Considerando a decisdo, faremos o
tratamento com a suspensdo temporaria da medicagdo ou mudanga para uma forma diferente (suspender a
medicacdo oral em uso e aplicar o medicamento chamado “heparina” por gotejamento venoso). Neste Gltimo caso,

havera a necessidade de internagdo prévia. Solicitamos a sua compreensao.
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/DR BN I A R i e & CHUB BRI ke o0 7 Tl AR E THMmAE iz ned, L
WIRINZ IR Y =7 TH 2O E FUIBRT 5 O3 TR T, FuBERIIA kR, LERH > TLK S
NTNDbDTTNE, HILGEABENBEFICTE T 2080 0HRNITE £ A, £, TOHZLT
SNTWVDLEIRE L OMHRBLETT , £O LT, —IFAIRIEL TW2W2 b | BloJFEICE] Y %
210 LThE (WIREZHW LT T~ ) &0 ) EEFRIRD B FEHoE AR L £ 1) 1RIEE1T O FIThk
VET, BREOLAIR, FAIARDBLEIIRD ETOT, TTEHFIV,

3. Complicagdes causadas pelo exame, intervencao e tratamento
/R ALE - IRRICE BRI BRIEL TDOHE

As principais complicagdes causadas por este exame sfo alergia ao medicamento utilizado ¢ hemorragia e
perfuracgdo intestinal devido a manipulagdo do endoscdpio, entre outras. Segundo a coleta de dados da Associagdo
Japonesa de Endoscopia Digestiva (em 2002), foi relatada uma frequéncia de 0,04% a 0,069% em casos de
realizagdo apenas do exame; e de 0,147 % a 0,22 % em caso de ter sido realizado a polipectomia. Infelizmente,
mesmo que se tenha extremo cuidado na realizacdo do exame ndo ¢ possivel tornar zero a possibilidade de
complicagdes. Caso ocorra uma complicagdo, tomaremos todas as medidas possiveis, incluindo a intervencao
cirirgica. Ha possibilidade de prolongar o periodo de hospitalizagdo (hospitalizagdo de urgéncia no caso de exame
realizado em ambulatdrio), transfusdo de sangue e cirurgia de urgéncia (especialmente no caso de perfuragao
intestinal).

/ZOBAETIE, AT LI T 27 L — WRERIEIC X > TEZ 2 il Bgrfl (B2
b <H) R ENERMIBIETY, HATHLENBRE 22T - o 2EER (2002 4) 12X &, TOH
FEIZ. A DH DA T 0.04~0.069%, AV ~7 b I—%1T 572355 T 0. 147~0. 22% & WG STV E
T ARV OHREOFERS LTHMIBIEREO LY I 2HEITEEEA, F—. BFRIE
PIRAELTEAITIE, ABLEZ S 0REDCLEZE L £, ARBROER OBkREDOHAITE
BARD) Wi, BTN FRCIBEL O%GE) REDKLEIIRLIENHY £T,

4. Cuidados ap6s o término do exame ou tratamento/#RZ « {BFEK TH OEEFEHE

Quanto mais detalhado e dificil o exame ou tratamento, mais frequente ¢ a ocorréncia de complicagdes, porém,
caso for apenas realizacdo de exame, podera tomar liquidos ou comer refeigoes leves logo apos o seu término.
Porém, caso tenha utilizado analgésico, terd a autorizagdo para comer depois de se certificar que o seu efeito passou.
Quem teve o exame histologico ou ressec¢do de polipo, favor evitar tomar bebidas alcodlicas para prevenir a
hemorragia pds-operatoria. Quando se realiza a ressec¢ao de polipo, desenvolve-se uma ulcera artificial no intestino,
assim, conforme o seu tamanho e estado, ha necessidade de restrigdo alimentar incluindo jejum. Apds o término do
exame, o responsavel ird explicar o conteudo conforme a intervengao realizada, favor respeitar bem as orientagoes.
Caso tenha qualquer davida, minima que seja, sinta-se a vontade em esclarecé-la. Algumas pessoas ap6s o exame
podem sentir distensdo ou leve dor abdominal, porém na maioria dos casos tendem a desaparecer conforme a
eliminacdo de gases. Caso ocorra dor persistente, hemorragia ou sintomas preocupantes, favor comunicar ao
hospital.

SRR THE LW ACAE I SEFBIEOBE LML £33, MAEDOHOHEIX, K THET ITKRSPBE %
BLZENTEET, L, EFAIZEN LIEHGEE. TOZRPUINTT Z L 2Edtk. BFEROF T

TEBHLE NIRRT & NREERTERICOWTOmPIE 2017 4 12 AR



Portugués/ R /V k ViR
F9. MERASKR Y —TUIERIN 2 0 7250, IRl 2B <720y B OSEIFEET TR SV, AU —71)

BrZ1T9 &L B ALRREEABEELETOT, TOKRE IVREIZE > TIHE L2 S ORFHIROLERH
W FY A TRIZITHELE DA X v TPRERNFIG L ZHAEZ LETO T, 655> TRFI W, 728,
TEMPAHD LD, R FETHEEBERS BRIV, MERICBEDRY CBVWRADIKL T HH Y
EIA. REEIHABHDIZONTRERLET, HHR—. WOETHWAD LRV, Ml Z - 72,
TUDBLRIER AN B B RIS ISR BE A~ TS R S0,

5. Segunda opinido/E > K « =%

Podera solicitar a segunda opinido de outro médico ou de outra instituicdo hospitalar, caso ndo esteja convencido com a
explicacdo atual ou ndo consiga decidir. Mesmo que tenha apresentado uma vez o seu consentimento e depois, mude de
ideia, ou queira suspender o exame ou o tratamento, sinta-se a vontade em nos comunicar. Nao tera nenhuma desvantagem
para o tratamento posterior por causa disso.

/A BIOFH TG TERWIGER, LB DRV E R SR, MOEMSCEREEICE D R - A=
FraROLENTEET, —HREFZRLINTZETEINEDY | REPCIHERKOTILZHFLINLHEIT
LEERSBHLHETEW, ZOEDIZAEBROBFETANE D ITL L5 RFIT—0HY A,
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Para os(as) pacientes que vao se submeter ao exame de endoscopia do
intestino grosso

/RIBRESEREZ T b D BER~

Dia anterior/gi B
Comer alimentos de facil digestdo no dia anterior ao exame./#RZRT B T BHEALO BN L DERTL ZEW,

ePodera comer o jantar. Apds o jantar até o término do exame nio podera comer nada.
/Y RITESNTHEHNTHEWEE A, YRUE, BMEAENKDD ETITHERE T,
eDevera terminar o jantar até as 18 horas. Nao ha restri¢des de liquidos.
/BT BBRFETICEFELZHEETILEI N, KoOflRIZH Y XA,
*Q café (preto), e cha preto deverdo ser sem agucar e leite./ 2 — & —, LRI IV - P& TBBEWLET,

< Exemplo de cardapio do exame de colonoscopia/ KEEPIREERE D A = = —fFi>

Alimentos permitidos/®&XTEWH D
(UDON) apenas o macarrdo, papa de arroz, tofu, cara, batata, pdo de forma, banana, maga (ndo podera comer a

casca), bala transparente, pudim, café ou cha sem leite e sem agucar, etc.
/D EADED I 55, G I, Py HA T, BN AT T U A (BUITEASTIEINIT 220,
ERDOFY T4 — TV a—b— (T - WEERE) . ALK (2 - R )

N&o podera comer/BRTIELMFELVE D
Macarrdao SOBA, HIJIKI, alga verde WAKAME, broto de feijao, cogumelos ENOKI, KONYAKU, bardana, graos,
verduras, milho, nabo seco, melancia, kiwi, morango, geleia, TEMPURA, frituras, etc.
/X, OLE, D, bL, ZDE, ZAKKSL, JIEH, 88 B, hvEray v+
LRI, A4, FUA, AF2F, Vv b, TASL, BT L

*Evitar gorduras, algas marinhas, cogumelos, graos, verduras, legumes, frutas que tenham sementes.

SISO - HEEH - X O T - T - EWESIE - O H D RWITRET 5 LI LTSN,

Tomara antes de dormir o (D ou o0 @ conforme a orientagio do médico.
/ERIOFRRIZE D BHENZ, Or@DELLNEZRRLTE BWET,
Dia anterior ao exame/ R 2X 1] H Més/ H Dia/H dia da semana/ i H
@ LAXOBERON 4 comprimidos/ 7 % VX1 > 4 FEfRA T 720,
(2 comprimidos ap6s o jantar/ % £ % §E- 2 comprimidos as 22 horas /22 I 2 §E)
@ LAXOBERON 10 ml/frasco/ 7 & VX1 > 10ml /A
1 frasco (antes de dormir) /1 A& (HRA()

Dia do exame/fRZE X4 H

Més/ A Dia/H
Dia da semana ........ ndo comer a refeicio da manha * do almoco/ME H FHE - B&IX., & 62V TR,
"IGASMOTIN 2 comprimidos ~ as 6 horas/ 7 A& F . 2 §E 6 I

eQuem toma medicamentos regularmente, favor toma-los como sempre. /B DA TWDHIED H 5 H L, & B

HWYARL TS 7ZZE0,
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*Porém, suspender os medicamentos que foram avisados para ndo tomar, os de diabete mellitus e a insulina.

JTef2l, ML HTIET L X5 IEbN T LR, HERWFE, A RT A3l L TRV,

0O NIFLEC 2000 ml deve ser tomado completamente das 8 horas as 10 horas.
No dia, ndo ha restrigdes para liquidos. Podera tomar a vontade cha, agua, cha preto, café (sem leite e sem

acucar). Ficard em jejum até o término do exame.

/=7 L7 2000ml & 8 K25 10 KFE TORITIAE] > T IZE 0,

BRI, KOHIRIZH Y EHEA, BE, K HLEK - 23—t — (7 - DHELE) THITEK
ATHEHNWETADT, +oIKaEEB-TFIW, RENKTT5E THRRETT,

Modo de preparar o NIFLEC /=7 L v 7 D{EY 55

(DAbrir a tampa e colocar 4gua aproximadamente até a marca de 1 litro.
[Fxy TERTTHLY v MLVOBREETKEANLET,

@Fechar a tampa, agitar bem até derreter todo contetdo.
/Fx v T eEbAEMD, KR BRIZENLET,

(@Agitar novamente, colocar em um lugar plano e completar com agua aproximadamente até a marca de 2 litros.
/S DITKEMA, ESRGFTIZEWT, M2V v MOREE TKREANET,

@Fechar a tampa e misturar até ficar homogéneo.
/Fx T RS, B2 b KO ITEETIEE N,

®Favor derreter o contetido apenas com dgua. Nio adicionar nada para dar sabor.

BFATEG THEPLTF &, AT LA TF S,

Modo de tomar o NIFLEC /=7 Vv 7 ODERHFF
Os primeiros 2 a 3 copos devem ser tomados lentamente deixando um tempo de mais de 15 minutos para cada

copo. Se tiver dificuldade para ingeri-lo, tente refrigerar ou chupar balas antes e depois de tomar o Niflec. As
evacuagdes comegam aproximadamente 1 hora ap6s o inicio da ingestdo do laxante.

Se ndo conseguir evacuar, tente fazer exercicios leves ou massagear a barriga.

Tome até que as fezes ndo tenham mistura de partes s6lidas ou até que as fezes fiquem incolores ou amareladas e
liquidas. Durante a ingestdo, caso fique palido, tenha nausea, vomito, dor abdominal, urticaria, dificuldade
respiratoria ou, ndo consiga tomar ou auséncia de evacuagdes, telefone para o hospital.

/ERBIGD D 2 T 2~3HEETIE, 1 MRICOE 15 L ENT T VAT FE U, AT
R, e L7ch, =7 by 7 Z8ORHRICEHRZRO7D LTAHATEFEV, SApH T 1 RHEZESOWN
MOHENRE D £7,

PEED MG E D RVEE, BEVEENC, BEZ~ vy =Y LTHTES,

EICEMNRS B, BEAHDIVE, BADKEEIZR D ETRATIES WV, T —, KA
TWHBEPIZ, 300 &K -G -G - CAELA - B LIBHBI LY, S, HE
ARV 2 X DIER D AR ERE L T F &,

Horario em que comegou a tomar/ £ A 1f D 72 R horas/IRf minutos/ 47
Numero de evacuagdes/HEE A5 vezes/[A]
Quantidade que tomou/#k A 72 & ml
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Para as pessoas que vao se submeter ao exame de colonoscopia

/RGNS EZZ T b5 T~

eFavor comparecer na Recepgdo de Endoscopia no dia do exame, 30 minutos antes do horario reservado para o exame.
/A BT, A TR O 30 RS, BB Z L F S0,
eFavor trazer sem falta o Consentimento./[FIEE A VLT HFFE L T Z V),
eFavor evitar vir ao hospital de carro, motocicleta e bicicleta. Utilize transportes publicos e se possivel venha
acompanhado(a).
[RBERF I A — b /3o« HESHTREE S 5 2 &I30kET, AEEZFM L, HRD 72 &m0 od; & kb
LTLIZEN,
® As pessoas que tém doenga cardiaca (angina do peito, infarto do miocardio, arritmia), pressdo intraocular alta (glaucoma),
diabetes mellitus, homens com dificuldade de urinar (hipertrofia da préstata), que fazem uso de medicamentos que
facilitam o fluxo sanguineo (medicamentos anticoagulantes), favor comunicar com antecedéncia. »%¢Os medicamentos em
uso devem ser tomados habitualmente. (Porém devem suspender a medicacao que forem avisados para suspender no dia
do exame).
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P¢Recebi a explicacdo acima e a compreendi perfeitamente.
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Este texto foi preparado sob supervisdo de médicos e especialistas em Direito, porém, caso surja divergéncia de interpretagdo por diferengas de linguas ou
sistemas etc. entre o Japao e paises estrangeiros, sera priorizada a versdo em lingua japonesa.



