
 
 
Instrucciones claras de la dieta líquida 

Nombre del paciente: _______________________________________ 

 

Su dieta de líquidos claros comenzará EL DÍA ANTES de su procedimiento, comenzando cuando 
se despierte en: ____________________________________ 

 

Dieta Ejemplos de líquidos claros: 
Jugo de manzana 

Limonada 

Agua 

Gatorade 

Caldo claro o caldo 

Soda clara (Sprite, 7Up, Ginger Ale) 
Gelatina verde o amarilla 

Paletas Helados 

Café o té SIN crema 

 

 No tome LÍQUIDOS DE COLOR ROJO O morado 

 NO tome PRODUCTOS de leche INCLUYENDO ALMENDRA, SOJA, COCO, ETC. 

 NO NUECES, SEMILLAS O elote A PARTIR DE 3 DÍAS ANTES DEL PROCEDIMIENTO 

 
Los anticoagulantes (aspirina, Advil, Motrin, ibuprofeno, naproxeno, celecoxib)  y los suplementos de 
hierro deben ser aprobados5 días antes del procedimiento. 
 

Pacientes diabéticos: El día de preparación, tome ½ (mitad) de su dosis programada. Pacientes 
insulinodependientes, por favor espere hasta el día del procedimiento 

 

La fentermina debe suspenderse una semana antes del procedimiento 

 

*La cancelación de cualquier procedimiento debe hacerse con 48 HORAS o más de anticipación. Hay una 
tarifa de cancelación de $ 100 por cualquier procedimiento que no se presente, cancelación menos de 

48 horas antes de su procedimiento o se consuma alimentos durante la preparación o el día del 
procedimiento. Las cancelaciones mas de dos veces requieren una consulta en la oficina para 

reprogramar* 

 

Entiendo que mi procedimiento está programado para _____________ y que si me presento en 
un día/hora incorrecta, es posible que mi procedimiento no se realice. 
Yo, ____________________________________ Entiendo que seré responsable de cualquier 
cancelación / tarifa si no sigo estas instrucciones. 
 
Su seguro será verificado para cualquier procedimiento no preventivo. Si tiene un deducible que no se ha cumplido, usted será 
responsable de pagar su parte antes de su procedimiento. 


