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Este folleto describe el 
cateterismo cardíaco. 
Explica cómo prepararse 
para el procedimiento y 
cómo cuidarse después 
de regresar a casa.  
Su médico lo ha enviado 
para este procedimiento 
para poder saber más 
acerca de su corazón y 
flujo sanguíneo.   
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Pam Younghans
Sticky Note
IMPORTANT:

Patients and Caregivers: 

For your safety and convenience, the English version of this handout is included at the end of this document. Please print both versions, and take them with you to your clinic or doctor visit.

This handout is not a substitute for professional medical advice, diagnosis, or treatment. Always talk with your healthcare provider if you have questions about your health.

Clinicians: 

Do not use the attached English as a stand-alone document. It is intended for use only with this translation. 

Thank you,

UWMC Patient and Family Education Services
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El procedimiento 
Su médico lo ha enviado a este procedimiento para evaluar su corazón 
y circulación. Este procedimiento también se llama cateterismo 
cardíaco o angiograma coronario. Le proporcionará al médico 
información específica acerca de su corazón y flujo sanguíneo 
(circulación). 

Diagnóstico 
Este cateterismo se realiza para diagnosticar su cardiopatía 
(enfermedad del corazón). Durante el procedimiento, se toman 
imágenes radiológicas y mediciones de presión. Estas mostrarán el 
estado de salud de las cavidades cardíacas, las válvulas y los vasos 
sanguíneos. 

Tratamiento (intervención) 
El cardiólogo (médico del corazón) que realiza el procedimiento 
consultará con su médico para determinar si usted necesita 
tratamiento, también llamado intervención. Si es seguro proceder y 
usted desea esta intervención, se realizará al mismo tiempo que su 
cateterismo. Para algunos pacientes, el diagnóstico muestra que no 
necesitan el tratamiento. 

Antes de realizar el cateterismo cardíaco, firmará un formulario de 
consentimiento. Este formulario nos da permiso para realizar una 
intervención, si es necesaria, al mismo tiempo que el cateterismo. 

Arterias coronarias 
Las arterias coronarias son vasos sanguíneos en la superficie del 
corazón. A medida que la sangre sale del corazón, una pequeña 
cantidad pasa a través de estas arterias para suministrar sangre y 
oxígeno al corazón. Las células del corazón necesitan un suministro 
constante de sangre, al igual que todas las demás células del cuerpo. 

Las arterias coronarias pueden verse afectadas por el proceso de la 
enfermedad conocida como arteriosclerosis, que consiste en la 
acumulación, dentro de una arteria, de depósitos de grasa y colesterol 
denominados placa. La placa puede bloquear el flujo sanguíneo 
normal.  

• Cuando la acumulación de placa es fuerte, puede reducir el flujo 
sanguíneo al músculo cardíaco. Esto puede provocar molestias en 
el pecho llamadas angina. 

• Cuando la placa bloquea completamente una arteria, el músculo 
cardíaco puede dañarse. Este es un infarto de miocardio, o ataque 
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cardíaco. Las imágenes tomadas durante el procedimiento 
mostrarán como fluye la sangre a través de sus arterias y si hay 
bloqueos o flujo sanguíneo limitado. 

El dibujo de la página 3 muestra las arterias coronarias principales 
derechas e izquierdas.  

 
Arterias del corazón, incluidas las arterias coronarias principales izquierdas 
y derechas 

Antes de ir al hospital 
Para facilitar su estadía en el hospital: 

• Si necesita instrucciones para llegar en carro, llame a la Enfermera 
Coordinadora de Procedimientos Cardíacos (Cardiac Procedures 
Nurse Coordinator) al 206.598.8435.  

•  Lleve algunas cosas personales en caso de que le hagan un 
tratamiento y necesite permanecer en el hospital. La mayoría de 
los pacientes que tienen un cateterismo para diagnosticar una 
cardiopatía son dados de alta después de 6 horas. Pero si necesita 
un tratamiento, es posible que necesite pasar una noche en el 
hospital. 

•  Si vive fuera de la ciudad, reserve un hotel, motel o planee pasar la 
noche en el área de Seattle. Si lo acompañan familiares que 
también viven fuera de la ciudad, asegúrese de que planeen pasar 
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la noche en el área de Seattle. Nuestro Coordinador de Atención al 
Paciente (Patient Care Coordinator) puede ayudarle a localizar 
opciones de alojamiento. 

•  Lleve lo siguiente al hospital: 
– Una lista de sus medicamentos. Incluya los medicamentos 

que toma actualmente y todos los medicamentos que ha 
tomado en los últimos 2 días, junto con las dosis. También 
incluya medicamentos sin receta, suplementos herbarios y 
vitaminas. 

– El nombre y número de teléfono de una persona de contacto 
en caso de emergencia. 

•  Lleve las imágenes de algún cateterismo anterior, si las hay. 

• Lleve su máquina CPAP para apnea del sueño o problemas 
respiratorios, si la utiliza.   

Cómo prepararse  
Ayuno 
•  No coma ni beba nada mínimo 6 horas antes de la hora de 

presentarse. En la mañana del día del cateterismo: 

– Si su hora de llegada le permite terminar de comer al menos 6 
horas antes, le es permitido comer algo ligero o un 
refrigerio, como té y un pan tostado.  

–  No coma alimentos con alto contenido de grasa como tocino, 
salchichas o huevos mínimo 8 horas antes de presentarse. 

• La mayoría de los pacientes nos dicen que comer y beber algo por 
la mañana ayuda a que el día sea más fácil, reduce el estrés y 
mejora su estado de ánimo en general. Si se despierta más de 6 
horas antes del procedimiento, coma un refrigerio ligero. Si 
desea comer algo ligero, programe su alarma para más de 8 horas 
antes del procedimiento.  

• No coma ni beba nada que contenga cafeína, 24 horas antes del 
procedimiento. Esto incluye café, té, bebidas energéticas y ciertos 
suplementos. 

Medicamentos 
Cuando hable con la enfermera de procedimientos cardíacos sobre 
sus medicamentos actuales, ella le dirá si hay algo que no debe tomar 
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antes de esta prueba. La mayoría de los medicamentos no necesitan 
ser suspendidos.  

• Si no necesita hacer ningún cambio en sus medicamentos, tome sus 
medicamentos matutinos habituales con pequeños sorbos de agua.  

• Importante: si su médico le ha recetado aspirina para la salud de su 
corazón, tómela como de costumbre en la mañana del 
procedimiento.  

El día del procedimiento  
Para el registro 
• Ingrese por la puerta principal del hospital UWMC - Montlake en 

la calle Pacific Street, estará en el piso principal, tercer piso.  

• Gire a la derecha y camine por el pasillo principal hacia los 
ascensores Pacific. Tome el ascensor hasta el segundo piso. 

• Al salir del ascensor, gire a la izquierda y camine una distancia corta 
por el pasillo. El letrero a su derecha indica 2nd Floor Pacific 
Admitting; el personal de recepción de esa área lo registrará para 
el procedimiento.  

• Después de registrarse, una enfermera lo llevará al área de espera 
antes del procedimiento. 

Preparación para el procedimiento 
Mientras se encuentre en el área de espera antes del procedimiento: 

• Se cambia y se pone una bata hospitalaria. 

•  Le toman la presión sanguínea y la temperatura. 

•  Una enfermera le hace preguntas sobre sus antecedentes médicos. 

• Se realiza un electrocardiograma (ECG o EKG). Esta prueba no duele 
y mide la actividad eléctrica de los latidos del corazón. Muestra si 
hay partes de su corazón que son demasiado grandes o si se 
esfuerzan demasiado. 

• Se le coloca una línea intravenosa (IV) en una vena del brazo. 

• Le lavan la ingle o el brazo con una solución antiséptica y le afeitan 
para ayudar a prevenir la infección. 

•  Se le pide que firme los formularios de consentimiento. El 
cateterismo cardíaco conlleva ciertos riesgos. Algunos pacientes 
tienen efectos secundarios al material de contraste (tinta 
radiológica) o a los medicamentos utilizados. Estos efectos 
secundarios son poco frecuentes, pero queremos que los conozca. 
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Su proveedor le explicará estos riesgos y efectos secundarios antes 
de solicitar su consentimiento para realizar el procedimiento. 
Haga cualquier pregunta que tenga antes de firmar los 
formularios. Puede decidir no firmar los formularios. No haremos 
el cateterismo si no firma los formularios de consentimiento. 

• Luego lo llevan al laboratorio de cateterismo cardíaco (Cardiac 
Catheterization Lab). Durante el procedimiento, su familia puede 
esperar en la sala de espera. El personal les indicará donde esperar 
y como obtener actualizaciones sobre su progreso. 

En el laboratorio de cateterismo 
• Le ayudan a subirse en una mesilla especial. Esta mesilla se desliza 

hacia adelante y atrás, y tiene una cámara en la parte de arriba. 
Este equipo ayuda al médico a ver los vasos sanguíneos alrededor 
del corazón desde diferentes ángulos. 

• Se colocan unos adhesivos (electrodos) a su pecho para controlar 
sus ritmos cardíacos. 

• Se cubre su cuerpo con sábanas de papel estériles (sin gérmenes). 

• Una enfermera le administra un sedante a través de la línea 
intravenosa para relajarlo. Estará despierto durante el 
procedimiento, pero con mucho sueño. 

• Asegúrese de preguntarle al médico o enfermera si tiene alguna 
duda o no comprende parte del proceso de cateterización. 

Cateterismo cardíaco (angiografía coronaria) 
Después de firmar los formularios de consentimiento y listo para 
comenzar el procedimiento: 

• Le adormecen la ingle o el brazo con un anestésico (anestesia) 
llamado lidocaína. 

• Se introduce un tubo hueco y delgado (tubo) en una o ambas de las 
siguientes arterias: 

– la arteria femoral, un vaso sanguíneo grande en la pierna 

– una arteria en el brazo 

• Puede sentir presión, pero no debe sentir dolor cuando se 
introduce el tubo. Si tiene dolor, informe al médico. 

• El médico guiará un catéter (un pequeño tubo largo y flexible) por 
el tubo hacia las arterias del corazón. No sentirá el movimiento 
del catéter. 
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• El médico inyecta un material de contraste a través del catéter y 
dentro de las arterias del corazón. Esta tinta mostrará si hay 
bloqueo en los vasos sanguíneos. No sentirá estas inyecciones, 
pero a veces se puede sentir un calor repentino. Esta sensación es 
normal. 

• Si el médico encuentra arterias estrechas o bloqueadas, puede ser 
necesaria una intervención (tratamiento) para abrir las arterias.  

 
Lugares de cateterismo de la arteria femoral 

Qué esperar durante el procedimiento 
•  Puede sentir presión, pero no debe sentir dolor cuando se 

introduce el tubo. 

•  Le diremos lo que estamos haciendo durante cada paso. Una 
enfermera permanece con usted para ayudarlo a mantenerse 
cómodo. 

•  Puede sentir un aleteo en el pecho. Esto es normal. 

•  Si tiene alguna molestia, informe al médico o enfermera. 
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Intervenciones (tratamientos) 
Si el médico descubre que la placa le ha estrechado las arterias del 
corazón, se puede recomendar una intervención para mejorar el flujo de 
sangre al corazón. Si usted acepta la intervención, se realizará en el 
laboratorio de cateterismo después de la angiografía.  
Las 2 intervenciones más comunes son: 
• Colocación de un stent  
• Angioplastia coronaria transluminal percutánea (PTCA o 

Percutaneous transluminal coronary angioplasty en inglés) 

Stent 
Un stent es un pequeño tubo de malla que se puede expandir con el 
uso de un catéter con globo. El globo presiona la placa contra las 
paredes arteriales. Esto abre la arteria y aumenta el flujo sanguíneo al 
corazón. Esta es la intervención más común para tratar el 
estrechamiento de una arteria cardíaca. 

Después del procedimiento, se retira el catéter. El stent permanece 
dentro de la arteria para mantener el lugar abierto. (Ver el dibujo abajo.) 

Algunos stents están cubiertos con un medicamento que evita la 
formación de tejido cicatricial para evitar otro bloqueo. Estos se 
llaman stents fármacoactivos.  

Si tiene un stent fármacoactivo, debe tomar un medicamento 
antiagregante plaquetario y aspirina durante 1 año o más. Los 
antiagregantes plaquetarios evitan que las células sanguíneas se agrupen 
o coagulen. Estos medicamentos ayudan a mantener abierto el stent. 

 
Colocación del stent en una arteria coronaria 
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Angioplastia coronaria transluminal percutánea (PTCA) 
En una PTCA, el médico: 

• Introduce un alambre fino en la arteria a través del catéter que ya 
está en su lugar.  

• Coloca un catéter con globo sobre el cable y lo coloca en la parte 
angosta de la arteria.  

• Infla el globo durante 20 a 60 segundos. El globo presiona la placa 
contra las paredes arteriales. Esto abre la arteria y aumenta el flujo 
sanguíneo al corazón. (Ver los dibujos en la página 9.) 

 
Angioplastia coronaria transluminal percutánea (PTCA) 

Después del procedimiento 
Si SOLO tiene un cateterismo cardíaco 
Después de que el médico reúna toda la información necesaria, se 
retira el catéter (o los catéteres) y el tubo. Se mantiene presión en el 
lugar de inserción para prevenir el sangrado. 

Luego se coloca una venda estéril (sin gérmenes) sobre el lugar de 
inserción para mantener el lugar limpio. La enfermera lo revisa con 
frecuencia para asegurarse de que no esté sangrando. 
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Se pueden usar diferentes tipos de dispositivos para cerrar la 
arteria y detener el sangrado. Usted recibirá instrucciones para el 
dispositivo que tenga. 

Recuperación después del cateterismo 
Después del cateterismo, irá a la sala de recuperación de 
procedimientos cardíacos. Si no tuvo un procedimiento de 
intervención, podrá permanecer en la misma sala durante todo el 
tiempo de recuperación. Por lo general, este tiempo es de 2 a 6 
horas, pero depende de muchas cosas, incluido el tamaño del tubo 
que se usó en el procedimiento. 

Durante la recuperación: 

• Debe permanecer acostado boca arriba. La enfermera le ayudará 
a mantenerse cómodo.  

– Si se utilizó una arteria en la pierna: debe mantener la 
pierna recta por 1 a 6 horas. 

–  Si se utilizó una arteria en el brazo: se le colocará una 
cinta alrededor del brazo. La cinta ayuda a cerrar la arteria y a 
detener el sangrado. Permanece puesta de 1 a 2 horas. Debe 
limitar usar su brazo mientras la cinta esté puesta y también 
después de que se la quiten. (Consulte las instrucciones en la 
página 12: "Si se introdujo el catéter en el brazo") 

• Puede comer lo habitual.  

• Se le puede administrar medicamentos para el dolor si le molesta 
el estar acostado boca arriba.  

• Se le controla el pulso, presión sanguínea y vendaje con 
frecuencia en las primeras 3 a 4 horas después del 
procedimiento. 

Si también se le hace una intervención 
Si se le hace una intervención después del cateterismo, es posible 
que necesite pasar la noche en el hospital. Como es posible que 
no sepa con anticipación si tendrá una intervención o no, debe 
planificar permanecer en el hospital por lo menos 24 horas. 

Alta hospitalaria 
Antes de ser dado de alta del hospital: 

• Un médico o enfermera especializada examina el lugar de 
inserción. También le dirá los resultados de su procedimiento. 
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• Si es necesario, se modifican sus medicamentos o dieta. La 
enfermera le enseña cómo hacer los cambios y le habla sobre su 
atención de seguimiento.  

• Pregunte si no entiende lo que la enfermera o el médico le dicen. 

Si le han administrado ALGÚN sedante 
La sedación puede adormecerlo y dificultarle el pensar con claridad. 
Por esto: 

• Un adulto responsable debe llevarlo a su casa después del 
procedimiento. No se le permite tomar el bus, servicio de 
transporte, taxi o cualquier otro medio de transporte si está solo.  

• En las 24 horas después del procedimiento: 

– NO maneje. Asegúrese de tener un adulto responsable que 
pueda ayudarlo durante este tiempo. 

– NO se responsabilice por niños, mascotas o adultos que 
necesiten atención.  

–  NO CONSUMA bebidas alcohólicas ni drogas, tome solo los 
medicamentos recetados o recomendados por los médicos.  

–  NO tome decisiones importantes, ni firme documentos 
legales. 

En casa 
Siga estas instrucciones después de salir del hospital: 

Actividad  
Después de 24 horas después de ser dado de alta, puede: 

• Volver a hacer actividades ligeras  

• Manejar 

• Ducharse 

Algunas restricciones de actividad dependen de donde se introdujo 
el catéter, en la ingle o en el brazo: 



 

 
_____________________________________________________________________________________________ 

Page 12 of 15  |  Heart Catheterization Lab Procedures 
Cardiovascular Procedures Unit/Interventional Cardiology Recovery Unit |  Box 356116  

1959 N.E. Pacific St., Seattle, WA 98195 | 206.598 .8435 
 

 

TRANSLATION 
DRAFT 

 

 

Si se introdujo el catéter en la ingle: 
• En las 48 horas después del procedimiento: 

– NO haga nada que ponga tensión en el lugar de la punción. Esto 
incluye tareas domésticas, jardinería y muchas tareas de cuidado 
personal. Solicite ayuda con cualquier tarea que deba realizarse 
durante este tiempo. 

– Puede subir y bajar escaleras, pero limítese. 

• En los 7 días después del procedimiento: 

– NO levante más de 10 libras (4.54 kilogramos). Esto incluye 
mascotas, comestibles, niños, basura y lavandería. (Un galón de 
agua pesa casi 9 libras).  

–  EVITE contener la respiración o pujar al defecar. 

–  EVITE que el lugar de la punción se sumerja en el agua. Esto 
significa que no se puede bañar en la tina, sentar en un jacuzzi o 
ir a nadar. 

• Es posible que tenga un moretón en el lugar de inserción. Esto es 
normal. Puede extenderse por la pierna al día siguiente. Puede 
tomar de 2 a 3 semanas para desaparecer. 

 

Si se introdujo el catéter en el brazo: 
• En las 48 horas después del procedimiento: 

– EVITE levantar, empujar o jalar con el brazo afectado.  

– EVITE doblar, girar o torcer la muñeca del brazo afectado. 

– NO permita que le tomen la presión sanguínea en el brazo 
afectado. 

• En los 5 días después del procedimiento: 

– EVITE el ejercicio pesado con el brazo afectado. 

– NO levante más de 5 libras con el brazo afectado. (Una botella de 
refresco de 2 litros pesa más de 4 libras). 

– Se puede duchar al día siguiente del procedimiento, pero no se 
puede bañar en la tina, sentar en un jacuzzi, o ir a nadar durante 
5 días. 

• Es normal tener un pequeño moretón o bulto en el lugar de 
inserción. Desaparece por sí solo. 
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Dieta 
Puede reanudar su consumo de alimentos habituales, a menos que el 
médico o enfermera le aconseje que cambie su dieta. Si tiene preguntas 
sobre estos cambios, puede pedir que su médico de atención primaria 
(PCP) lo remita a un dietista. El dietista puede ayudarle a planificar 
comidas y refrigerios para su nuevo plan dietético. 

Control del dolor 
• Lo más probable es que sienta dolor de 1 a 2 días en el lugar de 

punción donde se introdujo el catéter. 

• Puede tomar acetaminofeno (Tylenol) para aliviar el dolor. Siga las 
instrucciones en la etiqueta. 

• En los 5 días después del procedimiento: NO tome 
antiinflamatorios como el ibuprofeno (Advil, Motrin) o el naproxeno 
(Aleve, Naprosyn). Pueden causar sangrado.  

• Si el médico le ha recetado aspirina para la salud de su corazón, 
tómela como de costumbre. No tome aspirina adicional para 
controlar el dolor. 

Cuidado del lugar de punción 
• Mantenga el lugar limpio y seco.  

• Se puede retirar el vendaje 24 horas después del procedimiento. 

• Después de retirar el vendaje, limpie cuidadosamente el lugar con 
agua y jabón suave. No frote ni restriegue el lugar. Séquela 
suavemente con palmaditas usando una toalla limpia. 

• En los próximos 3 días, observe estos signos de infección. Llame al 
cardiólogo que realizó el procedimiento si nota:  
– enrojecimiento alrededor del lugar  
– fiebre superior a 101.5 ° F (38.6 ° C) 
– drenaje en el lugar 

Cuando se debe llamar para pedir ayuda 

Si el sangrado es abundante o hay mucha hinchazón, presione el 
lugar y llame al 911 de inmediato. 

Llame al 206.598.6190 y solicite hablar con el doctor becario de 
cardiología (Cardiology Fellow) de turno si usted tiene: 

• drenaje del lugar  

• mucho enrojecimiento alrededor del lugar  
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Sangrado 
Si tiene sangrado o hinchazón leve o moderada en el lugar, Aplíquele 
presión con los dedos limpios durante 10 minutos. 

• Si el sangrado no se detiene, o la hinchazón no disminuye en 10 
minutos, llame al 911 de inmediato. Siga presionando hasta 
que llegue la ayuda. 

• Si el catéter fue colocado en el brazo: si el sangrado se detiene 
o la hinchazón disminuye, siéntese sin moverse durante 2 horas. 
No doble la muñeca afectada. Llame al cardiólogo que realizó el 
procedimiento tan pronto como se pueda. 

Otras dudas 
Llame al cardiólogo que realizó el procedimiento si nota: 

• Cualquiera de estos signos de infección: 

– enrojecimiento 

– fiebre superior a 101.5 ° F (38.6 ° C) 

– drenaje 

– cambio en el moretón o el bulto 

• Entumecimiento en el brazo o la muñeca, si le colocaron un 
catéter en la muñeca 

• Dolor intenso que no se alivia con acetaminofeno (Tylenol) 

Medicamentos para después del procedimiento  
• Si le colocaron un stent, tomará: 

– aspirina para prevenir los coágulos sanguíneos en la arteria 
donde se colocó el stent.  

– un medicamento anticoagulante para ayudar a prevenir los 
coágulos sanguíneos. Uno de estos se llama clopidogrel (Plavix), 
pero el cardiólogo puede recetarle un medicamento diferente. 

• Reanude todos los medicamentos para el corazón que estaba 
tomando antes del procedimiento. Su cardiólogo primario 
revisará sus medicamentos en la cita de seguimiento en 2 a 4 
semanas después del procedimiento.  

• Para el dolor leve, se puede tomar acetaminofeno (Tylenol) 
regular (325 mg) o extrafuerte (500 mg). No tome más de 4 gm 
(4,000 mg) en un período de 24 horas.  
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¿Preguntas?  
Sus preguntas son importantes. 
Llame a su médico o proveedor 
de atención médica si tiene 
preguntas o dudas sobre cómo 
controlar el dolor. 

• Para preguntas generales 
entre semana de 8 a. m. a  
5 p. m.: llame al Heart 
Institute al 206.598.4300. 

• Para preguntas relacionadas 
con el procedimiento entre 
semana de 6:30 a. m. a  
8 p.m.: llame a Cardiac 
Procedures al 206.598.7146. 
Solicite hablar con una 
enfermera. 

• Para dudas urgentes 
relacionadas con el 
procedimiento, o si es fuera 
de horario o en fin de 
semana o día feriado, llame 
al 206.598.6190 y solicite 
hablar con el doctor becario 
de Cardiología (Cardiology 
Fellow) de turno. 

• Siga tomando los otros medicamentos, a menos que el médico 
indique lo contrario. 

Atención de seguimiento 
• Programe una cita de seguimiento con el médico del corazón 

(cardiólogo) o con el médico de atención primaria (PCP). 
Asegúrese de ir a esta cita. Las citas de seguimiento 
generalmente son de 2 a 4 semanas después de salir del 
hospital. 

• Si le colocaron un stent, la arteria en su corazón puede 
bloquearse nuevamente después del procedimiento. Esté atento 
a los mismos síntomas que tenía antes del procedimiento. 
Llame a su médico de inmediato si vuelve a sentir los síntomas. 

Notas y preguntas   
 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________   

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  

 _______________________________________________________  
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This handout describes how 
heart catheterization 
works. It explains how to 
prepare for your procedure 
and the self-care needed 
after you go home.  

Your doctor has referred 
you for this procedure so 
that we can learn more 
about your heart and its 
blood flow.  
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About Your Procedure 
Your doctor has referred you for this procedure to assess your heart 
and its circulation. This procedure is also called a cardiac 
catheterization or a coronary angiogram. It will give your doctor specific 
information about your heart and its blood flow (circulation). 

Diagnosis 
We are doing this catheterization to diagnose your heart condition. 
During the procedure, we will take X-ray images and pressure 
measurements. These will show the health of your heart chambers, 
valves, and blood vessels. 

Treatment (Intervention) 
The cardiologist (heart doctor) doing your procedure will talk with 
your doctor about whether you need treatment, also called an 
intervention. If it is safe to proceed and you wish to have this 
intervention, it will be done at the same time as your catheterization. 
For some patients, the diagnosis shows that they do not need a 
treatment. 

We will ask you to read and sign a consent form before your heart 
catheterization. This form gives us permission to do an intervention, 
if needed, at the same time as your catheterization. 

Coronary Arteries 
Coronary arteries are blood vessels on the surface of the heart. As 
blood leaves the heart, a small amount of it goes through these 
arteries to supply the heart with blood and oxygen. Cells of the heart 
need a constant blood supply, just like all other cells in the body. 

The coronary arteries may be affected by the disease process called 
arteriosclerosis. This is a buildup of fat and cholesterol deposits, called 
plaque, inside an artery. Plaque can block normal blood flow.  

• When plaque buildup is severe, the blood flow to the heart muscle 
can be reduced. This may result in chest discomfort, called angina. 

• When plaque fully blocks an artery, the heart muscle may be 
damaged. This is a myocardial infarction, or heart attack. The 
images taken during your procedure will show how blood flows 
through your arteries and whether there are blockages or limited 
blood flow. 

The drawing on page 3 shows the right and left main coronary 
arteries.  
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Arteries of the heart, including the left and right main coronary arteries 

Before You Come to the Hospital 
To help make your hospital stay go more smoothly: 

• If you need driving directions, please call the Cardiac Procedure 
Nurse Coordinator at 206.598.8435.  

•  Pack a small bag in case you have a treatment and need to stay in 
the hospital. Most patients who have a catheterization to diagnose 
a heart condition are discharged after 6 hours. But, if you need a 
treatment, you may have to stay in the hospital overnight. 

•  If you are from out of town: Make hotel or motel reservations or 
other plans to stay overnight in the Seattle area. If you have 
family with you from out of town, be sure they plan to stay 
overnight in the Seattle area. Our Patient Care Coordinator can 
help you find lodging options. 

•  Please bring these items with you: 
– A list of medicines. Include the medicines you currently take 

and all medicines you have taken in the past 2 days. Include the 
dose amount. Also include nonprescription medicines, herbal 
supplements, and vitamins. 

– The name and phone number of a person we can contact in 
case of an emergency. 
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•  If you have had a catheterization before and received pictures 
from that procedure, please bring them. 

• If you use a CPAP machine for sleep apnea or breathing problems, 
bring it with you to the hospital.   

How to Prepare 
Fasting 
• Do not eat or drink anything for at least 6 hours before your 

check-in time. On the morning of your catheterization: 

– If you finish eating at least 6 hours before your check-in time, 
you may have a light meal or snack, such as tea and toast.  

– Do not eat high-fat foods such as bacon, sausage, or eggs for at 
least 8 hours before your check-in time. 

• Most patients tell us that having something to eat and drink in 
the morning helps the day go more smoothly, lowers stress, and 
improves their overall mood. If you wake up more than 6 hours 
before your procedure, try eating a light snack. If you want to eat 
a small meal, set your alarm for more than 8 hours before your 
procedure.  

• For 24 hours before your procedure, do not eat or drink 
anything that contains caffeine. This includes coffee, tea, energy 
drinks, and some supplements. 

Medicines 
When you talk with the Cardiac Procedures nurse about your current 
medicines, the nurse will tell you if there are any that you should not 
take before this test. Most medicines do not have to be stopped.  

• If you do not need to make any changes to your medicines, take 
your usual morning medicines with small sips of water.  

• Important: If your doctor has prescribed aspirin for your heart 
health, take it as usual the morning of your procedure.  

Procedure Day  
To Check In 
• Use the main UWMC - Montlake hospital entrance on Pacific 

Street. When you enter, you will be in the lobby on the 3rd floor 
of the hospital.  
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• Turn right, and walk down the main hallway to the Pacific 
elevators. Take the elevator down to the 2nd floor. 

• As you step off the elevator, turn left. Go down a short hallway. 
You will see a sign on your right that says 2nd Floor Pacific 
Admitting. A staff person at the desk in that room will check you 
in for your procedure.  

• After you check in, a nurse will come get you, and bring you to the 
pre-procedure area. 

Preparing for the Procedure 
While you are in our pre-procedure area: 

• You will change into a hospital gown. 

•  We will take your blood pressure and temperature. 

•  A nurse will ask you questions about your medical history. 

•  We will do an electrocardiogram (ECG or EKG). This painless test 
measures the electrical activity of your heartbeats. It shows 
whether parts of your heart are too large or are working too hard. 

• We will place an intravenous (IV) line into a vein in your arm. 

• Your groin and/or arm will be scrubbed with antiseptic solution 
and shaved. We do this to help prevent infection. 

•  We will ask you to read and sign consent forms. This procedure has 
some risks. Some patients have side effects from the contrast (X-ray 
dye) or medicines that are used. These side effects are rare, but we 
want you to know about them. Your provider will explain these 
risks and side effects before asking for your consent to do the 
procedure. Please ask any questions you have before signing the 
forms. You may decide not to sign the forms. We will not do the 
catheterization if you do not sign the consent forms. 

• We will then take you to the Cardiac Catheterization Lab. During 
your procedure, your family may wait in the waiting room. Staff 
will show them where to wait and how to get updates on how you 
are doing. 

In the Catheterization Lab 
• We will help you onto a special table. This table slides back and 

forth, and has a camera above it. This equipment helps your doctor 
see the blood vessels around your heart from different angles. 

• We will attach electrodes to your chest to monitor your heart 
rhythms. 
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• We will drape your body in sterile (germ-free) paper sheets. 

• A nurse will give you a sedative through your IV. This medicine 
will help you relax. You will be awake during the procedure but 
very sleepy. 

• Be sure to ask your doctor or nurse if you have any questions or 
do not understand part of the catheterization process. 

Cardiac Catheterization (Coronary Angiogram) 
After you sign the consent forms and are ready to start the 
procedure: 

• We will numb your groin or arm with an anesthetic (numbing 
medicine) called Lidocaine. 

• We will insert a short tube (sheath) into one or both of these 
arteries: 

– Your femoral artery, a large blood vessel in your leg 

– An artery in your arm 

• You may feel pressure, but you should not feel pain when the 
sheath is inserted. If you have any pain, please tell your doctor. 

• Your doctor will guide a catheter (a long, flexible tube) through 
the sheath and to the arteries of your heart. You will not feel the 
catheter as it moves. 

• Your doctor will inject contrast through the catheter and into 
your heart arteries. This dye will show if there are any blocks in 
your blood vessels. You will not feel these injections, but you may 
feel a warm flushing at times. This feeling is normal. 

• If your doctor finds arteries that are narrowed or blocked, an 
intervention (treatment) may be needed to open the arteries.  
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Femoral artery catheterization sites 

What to Expect During the Procedure 
•  You may feel pressure when the sheath is inserted, but you 

should not feel any pain. 

•  We will tell you what we are doing during each step. A nurse will 
be with you to help keep you comfortable. 

•  You may feel a fluttering in your chest. This is normal. 

•  If you have any discomfort, tell your doctor or nurse. 

Interventions (Treatments) 
If your doctor finds that plaque has narrowed your heart arteries, 
we may advise an intervention to improve blood flow to your heart. 
If you agree to have the intervention, it will be done in the 
catheterization lab after the angiogram.  

The 2 most common interventions are: 

• Placing a stent  

• Percutaneous transluminal coronary angioplasty (PTCA) 
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Stent 
A stent is a small mesh tube that can be expanded with a balloon 
catheter. The balloon presses the plaque against the artery walls. 
This opens the artery and increases blood flow to your heart. This is 
the most common intervention to treat narrowing of a heart artery. 

After the procedure, the catheter is removed. The stent stays inside 
your artery to keep the area open. (See drawing below.) 

Some stents are coated with a medicine that keeps scar tissue from 
forming and causing another blockage. These are called drug-eluting 
stents.  

If you have a drug-eluting stent, you must take an antiplatelet 
medicine and aspirin for 1 year or longer. Antiplatelet medicines 
keep your blood cells from clumping together or clotting. These 
medicines help keep your stent open. 

 

Stent placement in a coronary artery 

Percutaneous Transluminal Coronary Angioplasty (PTCA) 
In a PTCA, your doctor will: 

• Insert a small wire into your artery through the catheter that is 
already in place.  

• Place a balloon catheter over the wire and move it to the narrow 
place in your artery.  

• Inflate the balloon for 20 to 60 seconds. The inflated balloon will 
press the plaque against the artery walls. This opens the artery 
and increases blood flow to your heart. (See drawings on page 9.) 
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Percutaneous transluminal coronary angioplasty (PCTA) 

After Your Procedure 
If You Have ONLY a Heart Catheterization 
After your doctor gathers all the information needed, we will remove 
the catheter(s) and sheath. We will apply pressure to the insertion site 
to prevent bleeding. 

We will then place a sterile (germ-free) dressing over the insertion site 
to keep the area clean. Your nurse will check the site often to make 
sure it is not bleeding. 

Different types of devices may be used to close your artery and stop 
bleeding. You will receive instructions for the device that you have. 

Recovery After Catheterization 
After the catheterization, you will be taken to Cardiac Procedures 
Recovery. If did not have an intervention procedure, you can expect to 
stay in Cardiac Procedures Recovery for your recovery time. Usually 
this is 2 to 6 hours, but it will depend on many things, including what 
size sheath was used in your procedure. 

During recovery: 

• You will need to lie flat. Your nurse will help you stay comfortable.  
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– If an artery in your leg was used: You must keep your leg 
straight for 1 to 6 hours. 

–  If an artery in your arm was used: We will place a band 
around your arm. The band helps close your artery and stop the 
bleeding. It will be in place for 1 to 2 hours. You must limit 
your arm use while the band is on and after it comes off. (See 
instructions on page 12, under “If the catheter was inserted in 
your arm.”) 

• You will be able to eat as usual.  

• We may give you pain medicines if you have discomfort lying flat.  

• Your pulse, blood pressure, and dressing will be checked often 
during the first 3 to 4 hours after your procedure. 

If You Also Have an Intervention 
If you have an intervention after your catheterization, you may 
need to stay overnight in the hospital. Because you may not 
know ahead of time whether or not you will have an intervention, 
plan to stay in the hospital for at least 24 hours. 

Discharge 
Before you are discharged from the hospital: 

• A doctor or nurse practitioner will examine your insertion site. 
They will also talk with you about the results of your procedure. 

• If needed, we will adjust your medicines or diet. Your nurse will 
teach you about these changes and talk with you about your 
follow-up care.  

• Ask questions if you do not understand what your nurse or doctor 
tells you. 

If You Have ANY Sedation 
Sedation can make you sleepy and make it hard for you to think 
clearly. Because of this: 

• A responsible adult must take you home. You may not take a 
bus, shuttle, taxi, or any other transportation by yourself.  

• For 24 hours after your procedure: 

– Do NOT drive. Make sure you have a responsible adult who can 
help you during this time. 

– Do NOT be responsible for children, pets, or an adult who 
needs care.  
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– Do NOT drink alcohol or take drugs other than the ones your 
doctors prescribed or suggested.  

– Do NOT make important decisions or sign legal papers. 

When You Get Home 
Follow these instructions after you leave the hospital: 

Activity 
Starting 24 hours after you are discharged, you may: 

• Return to light activity  

• Drive 

• Shower 

Some activity restrictions depend on whether the catheter was 
inserted in your groin or in your arm: 

If the catheter was inserted in your groin: 
• For 48 hours after your procedure: 

– Do NOT do anything that puts stress on your puncture site. 
This includes housework, gardening, and many self-care tasks. 
Ask for help with any tasks that need to be done during this 
time. 

– You may go up and down stairs, but limit how much you do 
this. 

• For 7 days after your procedure: 

– Do NOT lift more than 10 pounds (4.54 kilograms). This 
includes pets, groceries, children, trash, and laundry. (A gallon 
of water weighs almost 9 pounds.)  

– Do NOT hold your breath, bear down, or strain when having a 
bowel movement. 

– Do NOT allow the puncture site to be covered by water. This 
means do not take a bath, sit in a hot tub, or go swimming. 

• You may have a bruise at the insertion site. This is normal. It may 
spread down your leg over the next day. It may take 2 to 3 weeks 
to go away. 
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If the catheter was inserted in your arm: 
• For 48 hours after your procedure: 

– AVOID lifting, pushing, or pulling with the affected arm.  

– AVOID bending, turning, or twisting the wrist of the affected 
arm. 

– Do NOT have your blood pressure taken on the affected arm. 

• For 5 days after your procedure: 

– AVOID heavy exercise that uses the affected arm. 

– Do NOT lift more than 5 pounds with the affected arm. (A 2-
liter bottle of soda weighs more than 4 pounds.) 

– You may shower the day after your procedure, but do not take a 
bath, sit in a hot tub, or go swimming for 5 days. 

• It is normal to have a small bruise or lump at the insertion site. 
This will go away on its own. 

Diet 
You may resume eating your regular foods, unless your doctor or 
nurse advised you to change your diet. If you have questions about 
these changes, you can ask your primary care provider (PCP) for a 
referral to a dietitian. The dietitian can help you plan meals and 
snacks for your new diet plan. 

Pain Control 
• You will most likely be sore for 1 to 2 days at the puncture site 

where the catheter was inserted. 

• You may take acetaminophen (Tylenol) for pain relief. Follow the 
dosing instructions on the label. 

• For 5 days after your procedure: Do NOT take anti-
inflammatories such as ibuprofen (Advil, Motrin) or naproxen 
(Aleve, Naprosyn). They may cause bleeding.  

• If your doctor prescribed aspirin for your heart, you may take it as 
usual. But do not take extra aspirin for pain control. 

Site Care 
• Keep the site clean and dry.  

• You may remove the dressing 24 hours after your procedure. 
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• After you remove the dressing, gently clean the site with mild 
soap and water. Do not scrub or rub the area. Gently pat dry with 
a clean towel. 

• For the next 3 days, watch for these signs of infection. Call the 
cardiologist who did your procedure if you see:  

– Redness around the site 

– Fever higher than 101.5°F (38.6°C) 

– Drainage at the site 

When to Call for Help 

If you have heavy bleeding or a lot of swelling, put pressure on the 
site and call 911 right away. 

Call 206.598.6190 and ask for the Cardiology I Fellow on call to be 
paged if you have: 

• Drainage from the site  

• A lot of redness around the site  

Bleeding 
If you have light or moderate bleeding or swelling at the site, use 
clean fingers to apply pressure on it for 10 minutes. 

• If bleeding does not stop or swelling does not ease in 10 minutes, 
call 911 right away. Keep applying pressure until help arrives. 

• If your catheter was placed in your arm: If the bleeding stops 
or the swelling goes down, sit quietly for 2 hours. Do not bend the 
affected wrist. Call the cardiologist who did your procedure as 
soon as you can. 

Other Concerns 
Call the cardiologist who did your procedure if you have: 

• Any of these signs of infection: 

– Redness 

– Fever higher than 101.5°F (38.6°C) 

– Drainage 

– Change in the bruise or lump 

• Numbness in your arm or wrist, if a catheter was placed in your 
wrist 

• Severe pain that is not relieved by acetaminophen (Tylenol) 
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Questions? 
Your questions are important. 
Call your doctor or healthcare 
provider if you have questions 
or concerns.  

• For general questions 
weekdays from 8 a.m. to 
5 p.m.: Call the Heart 
Institute at 206.598.4300. 

• For questions related to 
your procedure weekdays 
from 6:30 a.m. to 8 p.m.: 
Call Cardiac Procedures at 
206.598.7146. Ask to talk 
with a nurse. 

• For urgent concerns 
related to your procedure, 
or if it is after hours or on a 
weekend or holiday: Call 
206.598.6190 and ask to 
page the Cardiology I 
Fellow on call. 

 

Medicines After Your Procedure 
• If you had a stent placed, you will take: 

– Aspirin to prevent blood clots in the artery where the stent 
was placed.  

– A blood-thinning medicine to help prevent blood clots. One of 
these is called clopidogrel (Plavix), but your cardiologist may 
prescribe a different medicine. 

• Resume all heart medicines you were taking before your 
procedure. Your primary cardiologist will review your medicines 
at your follow-up visit within 2 to 4 weeks after your procedure.  

• For minor pain, you may take regular (325 mg) or extra strength 
(500 mg) acetaminophen (Tylenol). Do not take more than 4 gm 
(4,000 mg) in a 24-hour period.  

• Keep taking your other prescribed medicines unless your doctor 
tells you otherwise. 

Follow-up Care 
• Schedule a follow-up visit with your heart doctor (cardiologist) 

or primary care provider (PCP). Be sure to keep this 
appointment. Follow-up visits are usually 2 to 4 weeks after 
you leave the hospital. 

• If you had a stent placed, the artery in your heart can become 
blocked again after the procedure. Watch for the same 
symptoms that you had before the procedure. Call your doctor 
right away if your symptoms return. 

Your Notes and Questions 
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