Pielegnacja gastrostomii typu PEG -
dla pacjentow i opiekunéw

Pielegnacja gastrostomii PEG przez pierwsze 14 dni od zatozenia

Trwatos¢ PEG zalezy przede wszystkim od prawidtowej pielegnacji
i ostroznego postepowania, dlatego konieczna jest znajomos¢ podstawowych
zasad codziennej pielegnacji i obstugi.

Doktadna i codzienna pielegnacja skéry wokét przetoki zmniejsza ryzyko infekcji i podraznienia.
Pielegnacje przetoki wykonujemy minimum raz na dobe.
Zwykle proces gojenia trwa okoto 7-14 dni

Przez pierwsze 7-14 dni opatrunek nalezy zmieniac¢ codziennie.

o N e

Przez pierwsze 24 godziny zewnetrzna ptytka mocujgca powinna przylegaé do skory, jednak niezbyt scisle, aby nie
doszto do powstania odlezyny.

6. Po 24 godzinach nalezy poluzowad zewnetrzng ptytke mocujgcg na odlegtosc ok. 5 mm w celu umieszczenia
opatrunku.

Nalezy zmieniac pozycje utozenia PEGa juz od pierwszej doby obracajgc go wokdét osi o 180 stopni.

Po 7 dniach od zatozenia nalezy dodatkowo wsuwad (w kierunku swiatta Zotgdka) i wysuwaé (w kierunku skéry) na
okoto 1,5-2 cm.
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Zasady pielegnacji:
1.  Umyj doktadnie rece.

2. Delikatnie oczys¢ okolice przetoki (przez pierwsze 7 dni uzywajgc srodkéw dezynfekujgcych, nastepnie wodg
z mydtem). Zawsze osusz doktadnie skére.

Oczysc rowniez elementy PEGa (dren, ptytke mocujqgcq).

Po 24 godzinach pod zewnetrzng ptytkg mocujgcq umiesé jatowy opatrunek w ksztaicie litery Y tak, aby zostawic
odrobine luzu, okoto 5 mm.

5. Zgodnie z powyzszym harmonogramem przeprowadz procedure obracania PEGa o 180 stopni (najwczesniej po
3 dniach od zatozenia) oraz jego wsuwania i wysuwania (najwczesniej po 7 dniach od zatozenia).

6. Przeptucz zgtebnik (uzywajgc strzykawki najlepiej 60 ml) 20-50 ml wody przed i po podaniu diety lub lekdw, aby
zapobiec jego zatkaniu. Jesli nie uzywasz PEGa do podazy diety lub lekéw nadal pamietaj o przeptukaniu go raz
dziennie. Pozwoli to na utrzymanie droznosci zgtebnika.

WAZNE !

e Unikaj uzywania kremoéw, pudru oraz talku. Mogq one uszkodzi¢ zgtebnik oraz spowodowad podraznienie
skéry, a w konsekwencji doprowadzi¢ do wtérnego zakazenia.

* Do pielegnacji skéry wokét przetoki nie nalezy uzywaé srodkédw odkazajgcych zawierajgcych jodyne (np.
Povidone, Betadine, Braunol, inne).

* W przypadku, gdy skéra w rejonie przetoki zaczerwieni sie i zacznie bolec przy dotyku lub gdy z przetoki
sqczy sie wydzielina, nalezy bezwzglednie skontaktowac sie z personelem medycznym.

* W trakcie wykonywania czynnosci pielegnacyjnych wokét zgtebnika nalezy zawsze upewnic sie, ze
koricéwka zgtebnika jest zamknieta, a zaciski na nim w pozycji zamknietej (zacisnietej).

Nalezy prowadzi¢ obserwacje miejsca wyprowadzenia gastrostomii, w celu rozpoznania wczesnych powiktan.
Zwracamy uwage na pojawienie sie:
* krwawienia z kanatu gastrostomii;
* objawdw zakazenia: zaczerwienienie, obrzek, nasilenie bolu przy ucisku lub poruszania cewnikiem, wyciek tresci
(zwykle surowiczo-ropnej);
e wycieku tresci zotgdkowej i/lub podawanej diety

W razie pojawienia sie powiktan nalezy skontaktowad sie z lekarzem pierwszego kontaktu.

Codzienna pielegnacja po zagojeniu sie przetoki

Zaleca sie dbad o skére wokét gastrostomii oraz zgtebnik w nastepujgcy sposdéb:

1. Umyj doktadnie rece przed i po wykonaniu czynnosci pielegnacyjnych.

2. Odsun zewnetrzng ptytke mocujgcq tak, aby méc pod nig umy¢ skore.

3. Umyj skdére wokot przetoki i pod ptytkg wodg z mydtem. Osusz doktadnie skdre i zewnetrzng ptytke mocujgcqg —
nalezy wykonywad te czynnosc co najmniej raz dziennie.

4. Zgtebnik nalezy obraca¢ dookota jego osi (w prawo i w lewo) codziennie o 180° oraz delikatnie wsuwad i wysuwad
na okoto 1,5 cm. Czynnos¢ tq nalezy wykonywad codziennie.

5. Delikatnie podciggnij zgtebnik do poprzedniej pozycji. Przysur z powrotem zewnetrzng ptytke mocujqgcq
na odlegtosc ok. 5 mm od skéry. Zewnetrzng ptytke mocujqcq trzeba dopasowad za kazdym razem przy
wykonywanych czynnosciach pielegnacyjnych (moze wymagad poluzowania lub docisniecia w miare przybierania
lub tracenia na wadze).
Zatéz i zapnij zacisk zabezpieczajgcy utrzymanie odpowiedniej pozycji zgtebnika.

Otworz zacisk do regulacji przeptywu.
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8. Przeptucz zgtebnik 20-40 ml* wody przed i po podaniu diety lub lekéw. Jesli nie uzywasz PEGa do podazy diety lub
lekéw nadal pamietaj o przeptukaniu go raz dziennie.

9. Sprawdz potozenie zgtebnika przed rozpoczeciem zywienia.

Zasady zywienia i pielegnacji chorego po zatozeniu PEG

1. Zywienie zaleca sie rozpoczynad nie wczedniej niz 6-8 godzin po zatozeniu PEG.
2. Utozenie pacjenta w czasie zywienia:
* pacjenci lezgcy — pozycja z uniesiong gorng potowq ciata (pdétlezgca pod kgtem ok. 30-45°)
* pacjenci niewymagajacy lezenia w #6zku — pozycja siedzgca, wyprostowana; pacjent powinien pozostac
w pionowej pozycji do 2 godzin po zakoriczeniu zywienia, aby pokarm nie cofnat sie do zgtebnika
* U pacjentéw otytych nalezy unikad pozycji na lewym boku ze wzgledu na mozliwos¢ przeciekania przez
przetoke odzywcza.

3. Podanie pacjentowi na 15-30 minut przed rozpoczeciem zywienia gumy do zucia, skérki od chleba lub cukierka
do ssania pobudza wydzielanie sokdéw trawiennych (u pacjentdw z zachowanym odruchem potykania i droznym
przetykiem!).

Do PEGa podajemy tylko diete przemystowq.

Dieta przemystowa powinna by¢ podawana w temperaturze pokojowej, bez podgrzewania.

Aby zapobiec zatkaniu zgtebnika, przed kazdym rozpoczeciem i po zakoriczeniu podawania diety lub leku, jednak
nie rzadziej niz co 8 godzin, zgtebnik nalezy przeptukaé 20-40 ml* przegotowanej wody (uzywajgc strzykawki
minimum 30 ml).

Nalezy zachowad co najmniej od 6 do 8 godzin nocnej przerwy w zywieniu.

Jezeli pacjent ma zachowang mozliwosc¢ potykania, moze przyjmowacd doustnie ptyny i pokarm w dowolnej
tolerowanej ilosci.

9. Nalezy zapewnic¢ wtasciwg higiene jamy ustnej i nosowej nawet wtedy, gdy pacjent nie przyjmuje niczego doustnie.
Zaleca sie ptukad jame ustng wywarami z ziét (rumianek, szatwia) lub gotowymi preparatami ziotowymi.
W przypadku pojawienia sie grzybicy nalezy zapytad lekarza o zasady leczenia i dalsze postepowanie.

10. Higiena osobista — przez pierwsze 2 tygodnie po zatozeniu PEG, jezeli stan zdrowia pacjenta na to pozwala, lepiej
korzystacd z prysznica niz z kgpieli w wannie. Zawsze po umyciu nalezy doktadnie osuszy¢ okolice przetoki.

Podawanie lekow przez PEG

Wiasciwe podawanie lekéw zapobiega zatkaniu zgtebnika.
Przygotuj:

e strzykawke,

e odpowiednie leki,

* przegotowangq i ostudzong do temperatury pokojowej wode.

Nigdy nie podawaj poprzez zgtebnik lekdw bez konsultacji z personelem medycznym. Wszystkie leki muszg mie¢ postac
ptynna/pétptynng. Tabletki nalezy rozkruszyé w mozdzierzu, rozpusci¢ w wodzie i podac strzykawkq. Najlepiej stosowadé
leki w formie ptynnej (syrop, zawiesina). Unikniesz wtedy ryzyka zatkania zgtebnika. Leki nalezy podawad zawsze
pomiedzy okresami podazy diety przemystowej. Niezalecana jest podaz lekéw razem z dietg przemystowq, chyba ze
zalecenia lekarskie stanowig inacze;j.

1. Umyj doktadnie rece.

2. Przeptucz zgtebnik 20-40 ml przegotowanej wody o temperaturze pokojowej (lub inng iloscig zaleconq przez
lekarza lub pielegniarke).
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Podaj lek strzykawkg do zgtebnika.

Przeptucz ponownie zgtebnik 20-40 ml wody o temperaturze pokojowe;j.

Jezeli trzeba podad wiecej niz jeden lek w tym samym czasie, przeptukuj zgtebnik pomigdzy kolejnymi porcjami
lekédw 20-40 ml przegotowanej wody o temperaturze pokojowej lub innym ptynem zaleconym przez lekarza.

W przypadku, gdy zgtebnik PEG sie zatkat.

Jezeli napotkasz opdr przy ptukaniu zgtebnika, nie wprowadzaj do niego wody na site.
Otwdrz zacisk do regulacji przeptywu.

Najpierw - jesli jest to mozliwe - wyciqgnij strzykawkg caty ptyn sponad zatkanego miegjsca.
Nastepnie przeptucz delikatnie zgtebnik letniq wodq przy uzyciu strzykawki 60 ml.

Nie stosuj roztwordw kwasowych, takich jak soki owocowe, poniewaz mogg one spowodowad zmiane (Sciecie
sie) w konsystencji pokarmu znajdujgcego sie w zgtebniku. Jezeli zgtebnik nadal jest zatkany, scisnij go delikatnie
pomiedzy palcami - jezeli sie da - na catej jego dostepnej dtugosci.

Jezeli nadal nie mozesz przetkac zgtebnika, bardzo delikatnie pociggnij za strzykawke, a nastepnie sprobuj

przeptukad zgtebnik tak jak przedtem.

Jezeli nadal nie jestes w stanie usungd zatkania, skontaktuj sie z pielegniarkq lub lekarzem.

W przypadku, gdy zgtebnik PEG wysunaqt sie:

Bardzo wazne jest jak najszybsze zatozenie zgtebnika po jego wysunieciu sie z przetoki. Czas odgrywa istotng role,
poniewaz przetoka ma tendencje do szybkiego zamykania sie (zwezania jej Swiatta) oraz ze wzgledu na role jakg pemni
— czasem jest to jedyna dostepna droga nawadniania, odzywiania organizmu i podawania lekéw. Jezeli nie posiadasz
wiedzy lub Twdj stan nie pozwala na ponowne zatozenie tymczasowego zgtebnika, nie prébuj samodzielnie wktadad

nowego zgtebnika. Jezeli nie masz koniecznego wyposazenia, postepuj jak podano ponizej. Wazne jest, aby Twdj
wysuniety zgtebnik zostat jak najszybciej zastgpiony nowym.

Nie denerwuj sie.

Przytéz do przetoki (otworu) czysty opatrunek z gazy, zeby tresé zotgdka nie wyciekata na skére.

Skontaktuj sie z pielegniarkg. Powiedz jej, ze Twdj zgtebnik sie wysunat.

Jezeli nie uda Ci sie skontaktowac z pielegniarkg ani z Twoim lekarzem, nalezy udac sie na pogotowie lub do
najblizszego SOR (Szpitalny Odziat Ratunkowy). Jezeli szpital nie ma wyposazenia lub wiedzy odnosnie zaktadania
zgtebnika gastrostomijnego, wéwczas nalezy udad sie do szpitala, w ktérym pierwotnie miate$ zaktadany zgtebnik.
Zadzwon do szpitala zanim sie tam udasz, by uprzedzié, ze pojawisz sie w celu zatozenia zgtebnika. Powiedz jaki
model zgtebnika aktualnie uzywasz (jezeli wiesz) i podkresl, ze trzeba go bedzie zatozy¢, jak tylko przyjdziesz, tak
aby przetoka nie zdgzyta zarosngd.

Jezeli masz w domu zapasowy zgtebnik, wez go ze sobq — to oszczedzi czas, bo nie trzeba bedzie szukad

w dokumentacji jego modelu i rozmiaru. Jezeli nie masz zapasowego zgtebnika i nie wiesz jakiego rodzaju zgtebnika
normalnie uzywasz, wez ze sobq ten, ktéry wypadt, tak aby personel mdgt ustali¢ rodzaj potrzebnego wyposazenia.
Zamdow nowy zgtebnik, abys miat zapasowy na wypadek ponownego, niespodziewanego wysuniecia sie
witasciwego. Do otworu gastrostomijnego mozna réwniez wiozy¢ cewnik Foleya- jest to rozwigzanie tylko
tymczasowe i cewnik powinien by¢ jak najszybciej wymieniony na gastrostomie.

PRZY WYPISIE

Po konsultacji z pacjentem/opiekunem lekarz przygotowujgcy wypis ze szpitala wystawia skierowanie do
poradni zywieniowej w celu ustalenia odpowiedniego planu zywienia, przygotowania pacjenta, rodziny
i opiekundéw do sprawowania opieki nad zywionym dojelitowo w domu.

.
LUXMED

ONKOLOGIA



