
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
       

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                                                 
 

 

INSTRUCTIVO PARA PACIENTES 
UNIDAD DE MAMA  

 
 

 
 
INDICACIONES PREOPERATORIAS  CIRUGÍA MAMARIA  
 
 

1. Día de operación:  _________ Hora de Internación: _______Hora de operación: _________                       
2. Sanatorio:  __________________ Dirección y TEL:________________________________________ 
3. Si hace marcación preoperatoria concurrir:______________________________________________ 
4. Si hace Linfografía preoperatoria concurrir:______________________________________________ 

 
5. DEBE ESTAR EN AYUNAS (NO COMER SÓLIDOS NI TOMAR  LIQUIDOS)   Comenzando ___hs. antes de la hora de 

cirugía 
6. No debe tener las uñas pintadas 
7. Si no tiene vacunación completa contra el tétanos hacerla de la siguiente forma: 

• Por lo menos 48 hs. antes de la cirugía. TETABULIN T 500  o  GAMATET 500 
• Al mes TETANOL 
• Al año TETANOL 
• CON ESTA VACUNACIÓN COMPLETA TIENE PROTECCIÓN POR 10 (DIEZ) AÑOS 
 

8. INFORMAR SI ES ALÉRGICA a: 
• Antisépticos con Iodo (Alcohol Iodado, Pervinox, etc.) 
• Medicamentos (Antibióticos: PENICILINA y derivados, etc., Analgésicos: DIPIRONA, etc. Otros) 
 

9. INFORMAR TODO MEDICAMENTO QUE ESTA TOMANDO POR OTRA ENFERMEDAD  PREVIA. Si está tomando 
medicación cardiológica (Hipertensión Arterial), por Diabetes, o Anticoagulantes (Aspirina u otros) además de 
informarlo contactarse con el médico que los indicó para asesorarse si hay que suspenderlos o no antes de la 
cirugía. 

 
10. PARA LA CIRUGÍA DEBE TRAER  

• Para provisión y asesoramiento de estos materiales descartables y prótesis consultar con su médico.  
• Llevar todos los estudios preoperatorios  

 
11. PRESCRIPCIÓN DE MEDICAMENTOS PARA EL POSOPERATORIO (RECETAS) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

SANATORIO 
 OTAMENDI  
 


