A ASORSALUD

PREPARACION Y RECOMENDACIONES PARA LA TOMA DE
RESONANCIA MAGNETICA PEDIATRICA SIMPLE

RECOMENDACIONES GENERALES

e Asistir a su cita con disponibilidad de tiempo.

e Continuar con la medicacién que usualmente toma.

e Al momento del examen es necesario presentar estudios diagnosticos previos al igual que la historia clinica.
¢ Retirar elementos metalicos del cuerpo: anillos, cadenas, pulseras, piercing.

e Sitiene implantes ortopédicos, clip de aneurisma cerebral, desfibrilador, marcapaso cardiaco, implante en el
oido interno, clavos, tornillos o balas: INFORMAR al momento del agendamiento.

e Pararesonancia de cerebro y columna cervical no debe tener Brackets; en caso de tenerlos, avisar
claramente desde el agendamiento.

e Si sufre de claustrofobia: INFORMAR al momento del agendamiento.

PREPARACION POR GRUPO DE EDAD

Pacientes de 1 dia a 12 meses

e Ayuno de 4 horas antes del estudio.
e Acudir al servicio de resonancia con anticipacién para colocacion de los tapones auditivos.
e Alimentar al nifio antes del examen, asegurando la eliminacién de gases.

* El paciente debe quedar dormido para facilitar la realizacion del examen.

Pacientes de 1 a 4 afos

e Deprivacion de suefio de 8 horas antes del estudio.

¢ Alimentar al nifio antes de la realizacién del estudio.



Pacientes de 5 a 7 afios

» Dirigirse al servicio de resonancia para recibir las indicaciones correspondientes respecto al equipo.
e Indicar al nifio que el procedimiento es indoloro.
e Informar al nifio las medidas de seguridad para generar confianza en la toma del estudio.

e Traer ropa comoda sin ningln tipo de metal.

Pacientes de 8 afios en adelante

¢ No requiere preparacion obligatoria.




