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Sammanfattning
Rutinen beskriver vad en gastrostomi ér, vilka forberedelser som kravs
infor anlaggandet av PEG/gastrostomi, eventuella komplikationer som
kan uppsta efter anlaggning av PEG/gastrostomi samt eftervard for
vuxna patienter som ar beroende av enteral nutrition/lakemedelstillforsel.
Forandringar sedan foregaende version
Fortydliganden om hantering av push-PEG. Redaktionella andringar.
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FOrutsattningar

Rutinen galler for personal vid SAS och rekommenderas for externa
vard-givare (primarvard och kommunal halso- och sjukvard).

Definition

Gastrostomi ar en skapad kanal mellan magséck och utsidan av
bukvéggen. For att halla kanalen 6ppen kravs en genomgaende slang.
Om slangen tas bort sluter sig kanalen i allmanhet inom nagot dygn.

Olika typer av gastrostomioperationer

PEG=Perkutan Endoskopisk Gastrostomi (vanligast)

En PEG ar anlagd med hjalp av gastroskop utan dppnande av bukhalan.
Med denna metod ar det endast gastrostomikatetern som fixerar
ventrikeln mot bukvaggen. Om katetern tas bort innan ventrikeln har fast
mot bukvéggen kan magsacken slappa och orsaka ett tillstand som vid
perforerat ulcus med lackage i fri bukhéla. PEG anlaggs vanligtvis i
lokalbed6vning och sedation pa endoskopiavdelningen. | indicerade fall
sOvs patienten.

Push-PEG

Anlaggs endoskopiskt pa operation. Ingreppet utfors i narkos och oftast
sétts gastrotub 18 Fr i vissa fall satts en Mic-key knapp. Kuff-ballong
fylls med sterilt vatten, mangd enligt tillverkaren. Ventrikelns fasts upp
mot bukvéaggen med hjalp av hallsuturer. Metoden anvands da sedvanlig
PEG-inlaggning inte & mojlig t.ex. att patienten ar trang i svalget.

Witzelfistel

Minilaparotomi. Ventrikelvaggen sys fast mot bukvaggen. Ingreppet
utfors i narkos och en gastrotub satts. Kuffballong fylls med 10 ml sterilt
vatten. Knapp kan placeras direkt om sa o6nskas.
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Gastrotub

Ballongkateter som anvands da patienten har en etablerad
gastrostomikanal eller vid anldggning av push-PEG/Witzelfistel, se ovan.
Faster med hjalp av ballongkuff pa insidan av ventrikeln. Gastrotub byts
tidigast 3 manader efter forsta insattandet och byts sedan var tredje
manad.

Knapp/gastrostomiport

Knapp/gastrostomiport anvands da patienten har en etablerad
gastrostomikanal eller vid anldggning av push-PEG/Witzelfistel. Faster
med en ballongkuff pa insidan av ventrikeln. Knappen har en 1ag profil
och ligger platt mot huden, en matningsslang/kopplingsslang kopplas till
knappen vid administrering av lakemedel och valling. Byts var tredje
manad.

Indikation for anlaggning av gastrostomi

e Sviljningssvarigheter av olika etiologi.

e Passagehinder i esofagus.

e Malnutrition av olika genes.

e Hjéalpmedel vid nutrition.

e Postoperativt efter stora bukingrepp. For att kunna starta tidig enteral
nutrition samt for att dranera ventrikeln vid illamaende.

Kontraindikationer for anlaggning av

gastrostomi

e Ventrikelresecerade patienter.
e Ascites.

e Hepatomegali.

Genomforande

Forberedelser

e Patienten far inta fast foda endast fram till midnatt.

e Kilar dryck far intas fram till 4 timmar fore planerad atgard.

e Perifer venkateter (PVK) ska finnas, om mojligt i hGger arm.

e Dusch och tvatt med vanlig tval pa kvéllen fore operation eller pa
operationsdagens morgon.

e Patienten ska ha ren patientskjorta och ligga i s&ng med rena
séangklader.

e Smycken lamnas pa vardavdelningen.
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e Hb och PK, hogst en vecka, gamla ska finnas. PK ska inte vara hogre
an 1,5 vid PEG-inlaggning.

Blodfértunnande lakemedel

Blodfértunnande lakemedel, férutom Trombyl ska séttas ut infér PEG-
inlaggning. Kontakta endoskopimottagningen och meddela om patienten
behandlas med blodfértunnande medicin, telefon 033-616 19 73. Vid
behandling med Waran kontakta d&ven AK-mottagningen. Se ocksa
riktlinje Antikoagulantia och trombocythdmmare, tillféllig utsattning
infor elektiv operation.

Profylax
| direkt anslutning till PEG-inlaggning far patienten 20 ml Bactrim 40
mg/ml + 8 mg/ml, oral suspensionslésning i PEG:en som en engangsdos.

Vid sulfadverkénslighet ges intravends injektion,
Piperacillin/Tazobactam 4g/0,5g

Efter PEG-inlaggning

e Borja forsiktigt med ljummet kranvatten. Om detta fungerar utan
problem, d.v.s. utan motstand och ingen smarta, kan Gvergang goras
till planerad nutrition.

e Vid minsta osakerhet avseende laget utfors kontrollgastroskopi
eller kontrastrontgen.

e Alla patienter far en lokal, latt peritonitretning kring
gastrostomi-katetern och darmed smarta. Brustablett paracetamol
(t.ex. Alvedon) 1 g 1+1+1+1 ges darfor i gastrostomikatetern under
forsta dygnet, behandlingen kan fortsétta i nagra dagar for att lindra
sarsmarta.

e Undvik att anvénda andra klammor &n de som hor till PEG-katetern.

e Tvatta och torka torrt runt PEG:en en gang/dag. De forsta tio dagarna
ska stomat dock endast rengoras vid behov. Efter tio dagar ska
PEG:en i stomat dven roteras minst en gang/dag. Om push-PEG ska
den inte roteras under de forsta tva veckorna. Vid behov placeras en
absorberande kompress mellan hud och platta, med den plastade
sidan uppat.

e Byte fran PEG till knapp/gastrotub kan goras tidigast efter tre
manader da magsacken har fast mot bukvéggen; detta utfors i
lokalanestesi pa endoskopienheten. En PEG-kateter kan dock
anvandas 5-8 manader eller sa lange den fungerar.
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e Om katetern blir sliten vid anslutningen kan PEG-slangen klippas
och anslutningsadaptern flyttas, se bild nedan (1). Den blir da kortare
med tiden och kan da behova bytas till exempelvis en knapp.

e Knapp/gastrotub avvecklas genom att kuffen toms och kateters dras
ut.

e Patient, anhorig/narstaende informeras om att de eller extern
vardgivare (t.ex. kommunal halso- och sjukvard) sjalva far bestélla
tid pa endoskopienheten for byte.

Lakemedelstillforsel via PEG

For lakemedelstillforsel via PEG/sond, beakta regiongemensam rutin for
lakemedelshantering.

PEG 1

Foto: Fotomedia, SAS

Komplikationer och problem

Blodning

Vid blodigt ventrikelinnehall i slangen, blédning intill katetern via stomi-
Oppningen eller svart avforing ska gastroskopi 6vervégas, kontrollera
koagulationsprover.

Felaktigt lage

Om vallingen lacker ut intill katetern i samband med matning, man
kanner ett 6kat motstand eller noterar svullnad i omradet vid spolning av
slangen och patienten upplever smarta och obehag, kan slangen ha glidit
ut ur ventrikeln och sitta subcutant. Kontrollera siffergraderingen pa
slangen for att se om det stammer med centimeteravstand som angivits
vid PEG-inlaggningen.

Om patienten far peritonitsymtom sasom blir blek, kallsvettig, far feber
och allmanpaverkan samt upplever svar smarta vid matning, kan slangen
glidit och hamnat i fri bukhala. Laget ska rontgenkontrolleras med
kontrast via slangen.
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PEG-slang som akt ut

Om en nylagd PEG (kortare an 3 manader) av misstag dragits/akt ut
ska det inte goras ett forsok att fa in en ny slang, utan kontakt tas
med endoskopimottagningen sa fort som maéjligt, alternativt
kirurgjour om det &r under jourtid.

Om en PEG/gastrotub/knapp som suttit langre tid &n 3 manader av
misstag dragits/akt ur maste en ny slang/kateter laggas in sa fort som
mojligt, da stomat laker ihop snabbt om det inte sitter nagon slang i som
haller det 6ppet. Det ska ga latt, utan motstand att fora in den nya
slangen. Vid osdkerhet om slangens lage ska den kontrollrontgas med
kontrast via slangen.

Om det inte gar att fa in nagon ny slang/kateter ska patienten laggas in
med parenteral vatska for vidare handlaggning under kontorstid. Remiss
ska utfardas till endoskopimottagningen.

Infektion

Om patienten far infektionstecken sasom feber, rodnad, svullnad/abscess
kan behandling behdva sattas in med antibiotika samt eventuell drénering
av abscess.

Granulationsvavnad

Granulationsvavnad kan bildas runt stomin. Det kan vara lattblddande
och vitskande. Kan ocksa leda till att PEG-slangen och den yttre
stopplattan skaver och irriterar. Granulationsvavnad kan behandlas med
lapis.

Vid komplikationer/problem ska PEG-ansvarig sjukskoterska pa
endoskopimottagningen kontaktas, telefon 033-616 10 44. Vid akuta
komplikationer under jourtid kontaktas kirurgjouren.

Kontaktuppgifter

Endoskopienheten, SAS, Boras
Telefon: 033 - 616 27 90

Vid fragor:
Ansvarig PEG-sjukskoterska, telefon: 033 — 616 10 44

AK-mottagning, SAS, Boras
Telefon: 033 — 616 10 28
Mandag - fredag 08:00 - 09:30 och 14:00 - 14:30s

Kviéllar/helger kontaktas VO medicins husjour via telefonvaxeln.
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Lankforteckning

e Antikoagulantia och trombocythdmmare, tillfallig utsattning infor
elektiv operation
https://hittadokument.vgregion.se/sas

e Lakemedelshanteringsrutin, kap 6. Véstra Gotalandsregionen.
www.vgregion.se/halsa-och-
vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/lakemedel/lakemedelshantering
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