GASTROSTOMIA I%NDOSCéPICA
PERCUTANEA
(PEG)




En este documento encontrard la informacién
necesaria referente a la GASTROSTOMIA (PEG):

;Qué es la Gastrostomia?

;Como se realiza?

(Quiénes pueden beneficiarse de la Gastrostomia?
(Como debo cuidar el tubo de PEG?

(Hay complicaciones tras la colocacion del tubo de PEG?
(Cuanto duran las sondas y como se retiran?

El paciente o la persona responsable recibiré toda la informacion verbal y escrita sobre
el procedimiento, las indicaciones propias de la preparacién y recaudos
correspondientes, debiendo finalmente firmar el consentimiento informado. Si
posteriormente requiere méas informacién puede comunicarse con su médico.

;Qué es la Gastrostomia?

Es un procedimiento mediante el cual se coloca un
tubo flexible de alimentacion a través de la pared
abdominal hasta el estémago. Permite la nutricion, la
administracién de liquidos y/o medicamentos
directamente en el estdémago, sin pasar por la boca y el
esofago.

;Coémo se realiza?

Es un procedimiento que requiere internacion para control, por lo menos de 24 hs. Se
realiza mayormente en la sala de endoscopias o en el quir6fano. Con el paciente
acostado boca arriba, el anestesidlogo aplica la medicacion. Si bien estara respirando
por sus propios medios, no verd, escuchara ni sentird nada durante el examen. Una vez
que el paciente esta dormido, se introduce el endoscopio en la cavidad oral para luego
avanzar el instrumento hacia el estémago. El médico utilizara el endoscopio como guia
para crear una pequena abertura en la piel del abdomen directamente hacia el
estomago. Este procedimiento le permite al médico colocar y asegurar un tubo de
alimentacién en el estomago. El estudio dura 40 minutos, aproximadamente. En
algunos casos, el paso del endoscopio olasondaalolargo delatotalidad del tracto




digestivo, no puede lograrse por razones patoldgicas, anatomicas o técnicas. Luego del
examen sera controlado en el area de recuperacion hasta que la mayoria de los efectos
de la anestesia hayan desaparecido y luego regresara a su habitacion. Es comtn que
sienta alguna molestia en la garganta debido al paso de la sonda. La misma le ira
desapareciendo a medida que transcurren las horas. También es posible que tenga
sensacion de hinchazén abdominal debido al aire introducido durante el examen. Al
dia siguiente se le realizard una prueba de tolerancia infundiendo, por la sonda de
gastrostomia, solucion de Dextrosa y luego el alimento enteral en baja cantidad. Si el
mismo es bien tolerado se le otorgaré el alta hospitalaria. Debera completar un esquema
de antibi6ticos por 10 dias y acudir a control en 15 dias.

(Quiénes pueden beneficiarse de la Gastrostomia?
Los pacientes que tienen dificultad para tragar, problemas con el apetito o la

imposibilidad de nutrirse de manera suficiente por via oral pueden beneficiarse con
este procedimiento.

;Como debo cuidar el tubo de PEG?

Para cuidar la herida en piel se debe limpiar la misma diariamente con agua y jabén.
Posteriormente se utiliza una gasa con alcohol, se deja secar el alcohol y finalmente se
coloca una gasa seca. Se debe prestar especial atencion en mantener el reparo externo a
la distancia en cm informada por el médico. Luego de pasar el alimento o medicaciéon
(triturada) por el canal que dice FEED, se debe limpiar la sonda con 3 jeringas de 20 ml
de agua. Para esto se debe utilizar el canal que dice FLUSH. Si hay solo un canal, usar el
mismo por donde pasa el alimento.




(Hay complicaciones tras la colocacion del tubo de PEG?

Puede haber complicaciones debidas a la colocacién de la sonda de gastrostomia, sin
embrago son infrecuentes. Las posibles complicaciones incluyen dolor, infeccion o
sangrado en el sitio de la sonda, fuga del contenido estomacal alrededor del sitio del
tubo y que el tubo se salga o funcione mal. Por lo tanto, ante la presencia de dolor
abdominal fuerte, sangrado o fiebre, deberd concurrir a la guardia y comunicarse con su
médico inmediatamente a los teléfonos que se encuentran en el dorso del informe que se
le ha entregado.

(Cuanto duran las sondas y como se retiran?

Los tubos de PEG duran meses o afios. Sin embargo, debido a que, con el tiempo y mala
limpieza, la sonda se puede romper u obstruir, puede ser necesario reemplazarla. Su
médico puede sacar o reemplazar el tubo facilmente sin sedantes ni anestesia, aunque
puede optar por usar sedantes y endoscopia en algunos casos. El médico sacara el tubo
con traccion firme e introducira un nuevo tubo o cerrard la abertura si no es necesario
reemplazarlo. Los sitios de la PEG se cierran rapidamente una vez que se saca el tubo,
por lo tanto, si un tubo se sale accidentalmente, esto exige atenciéon inmediata. Se debe
tener especial cuidado que la sonda no se salga durante el primer mes ya que es el
tiempo que tarda en formarse la comunicacion entre la piel y el estomago.

NOTA

Tenga en cuenta que ante una eventual demora en brindarle nuestros servicios, la
misma correspondera a la naturaleza del acto médico que realizamos (en ocasiones
imprevistos) y a los esfuerzos que hacemos para brindar la mejor calidad de atencion
posible a cada uno de nuestros pacientes.
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