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INFORMACION AL PACIENTE: 

 

¿QUÉ ES LA FIBROBRONCOSCOPIA? 

La fibrobroncoscopia (FBC) es un método esencial diagnóstico y terapéutico en 

diversas condiciones pulmonares, permite la valoración de la vía aérea principal y 

el diagnostico de patología bronco pleural. Se hace con un broncoscopio, un tubo 

delgado y flexible que tiene en uno de sus extremos una luz y un lente o una 

pequeña cámara de video. El tubo se introduce por la nariz o la boca, se pasa por 

la garganta y la tráquea, hasta llegar a las vías respiratorias (bronquios y 

bronquiolos) de los pulmones.  

 

 

 

 

 

 

 
                                                                                                                                                      https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/003857.htm  

 

PREPARACION: 

• Si toma medicamentos que puedan causar sangrado (aspirina, aspirineta, 

ASA, ácido acetil salicílico, alka seltzer, omega 3, vitamina E, clopidogrel 

plavix, pradaxa, xarelto, eliquis apixabán, heparina, fraxiparina, dalteparina, 

Enoxaparina clexane o warfarina coumadin, ginkgo biloba, pastillas de ajo, 

vitamina E), debes informar al 6043394800 ext 156 y el neumólogo tomará la 

decisión de suspender el medicamento para poder realizar el examen. 

• Debe tener un ayuno mínimo de 8 horas. Si su examen es después de la 1pm, 

puede tomar un desayuno liviano a las 6am (café con galletas) luego no debes 

comer ni tomar agua hasta después de realizado el examen y estar recuperado 

totalmente.  

https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/003857.htm
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• Si es hipertenso puede tomarse los medicamentos con muy poca agua, los 

demás medicamentos que tenga prescritos por su médico, puede tomarlos 

después del procedimiento, informar al personal de enfermería. 

• Traer historia clínica y resultados de exámenes que le hayan realizado 

previamente y estén relacionados con el procedimiento, CD de radiografías o 

tomografías preferiblemente no más de 3 meses de antigüedad, así como las 

formulas médicas de los medicamentos que tiene prescritos. 

• Asistir con ropa cómoda 

• No traer joyas, ni artículos de valor. 

• El procedimiento se realiza con sedación la debe cancelar adicionalmente, 

debe venir con 1 acompañante, después del procedimiento no debe conducir 

vehículos, ni debe transportarse en moto. 

• Presentarse 30 minutos antes en Ayudas diagnósticas, Torre 3 piso 4. 

• Si usted en algún momento sospecha que pueda tener Covid o tuvo contacto 

reciente con paciente positivo, es obligatorio prueba para Covid 

preferiblemente PCR. 

 

RECOMENDACIONES POST  

• Es normal que unas horas después del procedimiento tenga sensación de 

entumecimiento en la garganta, por lo que no debe consumir líquidos o comida 

sólida hasta que esta sensación desaparezca; esto con el fin de evitar que lo 

que ingiera pase a la vía respiratoria. 

• Puede iniciar la dieta con líquidos claros, si los tolera y no presenta dificultad 

para tragar puede avanzar ingiriendo la alimentación que normalmente 

consume. 

• Es normal que luego del examen pueda sentir dolor o molestia en la garganta, 

ronquera o tos, esta irá desapareciendo en uno o dos días luego del 

procedimiento. 
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• Luego del examen evite conducir o manejar maquinas que requieran de su 

atención para evitar accidentes. 

• Puede presentar amnesia después de la aplicación de la sedación a pesar de 

estar despierto.  

• Si se tomaron biopsias o muestras para procesar en el laboratorio, llamar en 8 

días hábiles para preguntar por los resultados al 6043394800 ext: 267.  

• En caso de que su aseguradora le autorice el procesamiento de las muestras 

en otra institución, estas le serán entregadas a usted y su acompañante para 

llevarlas con la autorización que le genere la EPS. 

 

CONTROLES 

• El mismo día en que se le realiza el procedimiento, se le entrega el informe, 

debe pedir cita con su médico tratante para revisión del mismo. 

• Si se le tomaron muestras para patología o microbiologia, el resultado se 

demora 8 días hábiles, debe llamar al laboratorio de patología al número 

6043394800 ext: 267, si desea puede informar un correo electrónico para el 

envío del resultado. 

 

POSIBLES COMPLICACIONES 

• Bronca aspiración 

• Desgarro o perforación de la mucosa 

• Sangrado luego de la toma de muestras 

• Neumotórax 

 

DISPONIBILIDAD PERMAMNENTE DE CONSULTA 

• Si después del procedimiento presenta uno de estos signos de alarma: 

Fiebre, dificultad para respirar, dolor en el pecho intensificado, tos con 

expectoración con sangre en abundante cantidad, debe consultar 

inmediatamente al servicio de urgencias más cercano. 


