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PEG-katheter (maagsonde)



Uw kind krijgt een maagsonde, de Percutane Endoscopische Gastrostomie of PEG-katheter.
Deze katheter wordt gebruikt om voeding toe te dienen. Voordat uw kind naar huis gaat, krijgt
u uitleg van de verpleegkundige in het ziekenhuis en leert u alle handelingen met betrekking

tot de verzorging en voeding. In deze folder kunt u thuis alles nog eens rustig nalezen.

PEG-katheter

De katheter wordt van buitenaf door de huid direct in de maag gebracht, terwijl uw kind
onder algehele narcose is. Het inbrengen van de katheter wordt gecontroleerd met behulp
van een endoscoop (een kijkbuis die via de mond de maag wordt ingebracht). De voeding
kan daarna via de katheter worden gegeven, in porties of continu. De katheter is onder kle-
ding vrijwel niet zichtbaar en uw kind kan zich er vrij mee bewegen.
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De PEG-katheter bestaat uit een slangetje (5) met twee schijfvormige plaatjes (1 en 2), een
afsluitklemmetje (3) en een aansluitstukje met daaraan een afsluitdopje (4). Het uiteinde
van de katheter zit in de maag. Het eerste schijfvormige plaatje zit aan de binnenzijde van de
maagwand en houdt de maagwand tegen de buikwand vast. De katheter gaat door de buik-
wand naar buiten en wordt daar met een uitwendig plaatje vastgehouden. De twee plaatjes
samen (die samen een soort boordenknoopje vormen) houden de maagwand tegen de bin-
nenzijde van de buikwand. Dit verkleeft binnen enkele dagen, zodat er een ‘tunneltje’ ont-
staat: de maagfistel.

Verband verwisselen

De eerste vijf dagen na het plaatsen van de PEG-katheter is het belangrijk dat de katheter vrij
strak is aangetrokken. Het fixatieplaatje mag niet geopend worden en de dagelijkse ver-
zorging is de eerste vijf dagen ook net iets anders dan daarna.

Werkwijze

Klaarleggen benodigde materialen:

- metlauwwarm water natgemaakte
(niet-steriele) gaasjes;

- steriele splitgazen 5 x 5 cm;

- schaar;

- Sterilon;

- wattenstokjes;

- pleisters;

- viltstift.

Eerste 5 dagen
- handen wassen;

g

- met viltstift het streepje op de katheter bij het fixatieplaatje indien nodig bijwerken;

- verwijderen van oude pleisters;

- voorzichtig het fixatieplaatje opwippen en het oude gaasje verwijderen;

- fixatieplaatje opwippen en voorzichtig de huid schoonmaken met een gaasje of
wattenstokje met lauw warm kraanwater (kan de eerste dagen nog pijnlijk zijn);

- alsde huid rondom de katheter rood of vies is, kunt u dit schoonmaken met een des-
infecterend middel, bijvoorbeeld Sterilon;

- de huid droogmaken;

- onderkant van fixatieplaatje schoonmaken met een nat onsteriel gaasje en droogmaken;

- eensteriel splitgaasje onder het fixatieplaatje aanbrengen en vastplakken;

- de katheter met leucopor op de buik getunneld vastplakken (regelmatig op een andere
plaats).



Na 5 dagen

- handen wassen;

- verwijderen van oude pleisters;

- maak het fixatieplaatje los (het blauwe klipje openen en het plaatje iets terugschuiven)
en verwijder het oude gaasje;

- voorzichtig de insteekopening inspecteren op onregelmatigheden en schoonmaken met
lauw warm kraanwater (één streek met een onsteriel gaasje van de insteekopening
af is voldoende) en goed droogmaken;

- onderkant fixatieplaatje schoonmaken en drogen;

- indien het wondje bij de insteekopening rood is, schoonmaken met Sterilon;

- de katheter voorzichtig 1 keer per dag ronddraaien en dompelen (op en neer bewegen)
om ingroei in de maagwand te voorkomen;

- eensteriel splitgaasje om de katheter aanbrengen en op de huid leggen;

- controleren of de katheter tegen de maagwand aanligt en fixatieplaatje vastmaken.
Het plaatje mag nu plat op de buik liggen.

- nieuwe markering met viltstift aanbrengen (meestal scheelt dit 1cm);

- gaasje vastplakken;

- hetklemmetje om de sonde af te sluiten, regelmatig verplaatsen, zodat er geen zwakke
plek ontstaat op de katheter;

- de katheter met leucopor op de buik getunneld vastplakken (regelmatig op een ander
plaats).

De eerste paar dagen kan de verzorging pijnlijk zijn voor uw kind, er zit immers een wondje.
Als het wondje goed genezen is, mag uw kind weer onder de douche of in bad (7 - 10e dag).

Sondevoeding
Sondevoeding is een dunne, vloeibare voeding. De voeding is volwaardig en in overleg met
de arts door de diétist geadviseerd.

Bereiding

U kunt de sondevoeding 1 x per 24 uur bereiden of voor elke voeding apart. Het materiaal
kan thuis gewoon worden afgewassen. Ook de spuiten kunt u afwassen, waardoor ze meer-
dere malen gebruikt kunnen worden. De voeding maakt u klaar volgens het voorschrift van
de diétist. De klaargemaakte sondevoeding kan 24 uur in de koelkast worden bewaard.

Mondverzorging

Wanneer uw kind alleen sondevoeding krijgt, is de speekselproductie niet voldoende.

Uw kind is daardoor vatbaarder voor ontstekingen en infecties in de mond. Goede mondver-
zorging is daarom erg belangrijk. Een voorbeeld van een infectie is spruw, te herkennen aan



witte puntjes achter op de tong. Raadpleeg de arts als u denkt dat uw kind een infectie in de
mond heeft.

Goede mondverzorging bestaat uit het 3 a 4 keer per dag tandenpoetsen. Wanneer u kind
niet kan spoelen, gebruikt u dan peutertandpasta. De verdere verzorging bestaat uit het
spoelen van de mond met water (als dit lukt bij uw kind) en eventueel reinigen van de mond
met een wattenstaafje of gaasje gedrenkt in water. Doet u dit voorzichtig om braken te voor-
komen.
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Spoelen van de katheter

Voor en na elke sondevoeding moet de katheter worden doorgespoeld. Wanneer uw kind
geen sondevoeding krijgt, moet de katheter 1 keer per dag doorgespoten worden met 5 - 15
ml lauw water.

Eten en drinken naast sondevoeding

Van de arts hoort u of uw kind naast sondevoeding ook andere dingen mag eten of drinken.
Kinderen hebben tijdens het eten geen last van de katheter. Wat er extra gegeten en gedron-
ken kan/mag worden, hangt af van de reden waarom uw kind voeding per katheter krijgt.
De diétist bespreekt met u wat u uw kind kunt geven.

Medicijnen

Geeft u bij voorkeur geen medicijnen via de katheter, dit kan een verstopping veroorzaken.
Als u toch medicijnen via de katheter moet geven, spoelt u de katheter dan daarvoor en daar-
na door met 5 - 15 ml lauw water. Gebruik medicijnen in vloeibare vorm en geef ze niet sa-
men met voeding.

Neemt u contact op met het ziekenhuis

- als de katheter verstopt zit en niet meer doorgespoeld kan worden;
- alsde huid rondom de katheter rood is;

- als er vocht of pus uit de maagfistel lekt;

- bij andere klachten die met de katheter te maken kunnen hebben.



Nog vragen?

Als u of uw kind nog vragen heeft, aarzel dan niet deze te stellen aan de verpleegkundig
consulent W.LS. (Wond-Incontinentie-Stoma) of aan de behandelend arts. De verpleegkundig
consulenten zijn per e-mail of telefonisch bereikbaar. Het e-mail adres vindt u op het visite-

kaartje, het telefoonnummer is 010 - 703 61 17.
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