MIC-KEY* Niskoprofilowy zgtebnik
do zywienia dojelitowego

Broszura dla pacjentéw

Ta broszura zawiera informacje dotyczace m.in. wyrobéw
medycznych, ktére powinny byc¢ obstugiwane przez
wykwalifikowany personel medyczny i stosowane
zgodnie z instrukcja uzywania lub etykieta.


https://sklep.meden.com.pl/zglebniki-zoladkowe/10493-382631-niskoprofilowy-zglebnik-gastrostomijny-mic-key-ze-zlaczami-enfit.html#/6216-avanos_niskoprofilowy_zglebnik_mic_key-8140_12_08_12_fr_08_cm_3_ml_5_ml

ZGLEBNIK GASTROSTOMIJNY MIC-KEY™:
BROSZURA DLA PACJENTOW

WPROWADZENIE DO ZYWIENIA DOJELITOWEGO

D

ZGLEBNIK GASTROSTOMIJNY MIC-KEY*

- Talerzyk zewnetrzny

« Port do podawania zywienia

« Zawoér balonika

« Zestawy przedtuzajace
- Dwuportowy zestaw przedtuzajacy MIC-KEY*
- Bolusowy zestaw przedtuzajacy MIC-KEY*

« Strzykawki
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UZYTKOWANIE | CODZIENNA PIELEGNACJA
« Ptukanie zgtebnika
« Kontrola stanu balonika
- Pielegnacja stomii
- Kontrola pozycji zgtebnika
- Kontrola zalegania tresci zotgdkowej
« Dekompresja lub wentylacja
» Wlew ciggty 10
« Zywienie bolusowe 1
« Podaz lekéw 12
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WYMIANA ZGLEBNIKA GASTROSTOMIJNEGO MIC-KEY* 12



OPIEKA NAD DZIECKIEM ZYWIONYM DOJELITOWO
- Dzieci majg mate zotadki
- Dzieci rosna
- Dzieci potrzebujg odpowiedniej ilo$ci wody
- Dzieci powinny doswiadczac spozywania positkéw
« Wszystkie dzieci potrzebujg stymulacji
« Dzieci muszg sie poruszac

CO ZROBIC W NASTEPUJACYCH SYTUACJACH?
« Wymioty
« Trudnosci z oddychaniem
« Odtaczenie sie zestawu do podawania pozywienia
« Pekniecie lub przeciek balonika
« Zapchanie zgtebnika
« Trudnosci z wypompowaniem balonika
« Problemy ze skéra lub stomig
- Biegunka
« Zaparcia

INFORMACJE O TWOIM ZGLEBNIKU GASTROSTOMIJNYM MIC-KEY*
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WPROWADZENIE DO ZYWIENIA DOJELITOWEGO

W przypadku, gdy pacjent nie jest w stanie spozywac pokarmdéw w tradycyjny sposdb przez
okres od 4 do 6 tygodni lub ilo$¢ spozywanego pokarmu jest niewystarczajaca, lekarz moze
zadecydowac o zatozeniu dostepu zywieniowego np. zgtebnika gastrostomijnego. Zgtebnik ten
umozliwia podawanie pozywienia bezposrednio do zotadka, omijajgc droge doustna.

W takiej sytuacji lekarz ustala plan zywieniowy. Prawidtowe zywienie powinno uwzgledniac
odpowiedni rodzaj i ilos¢ pozywienia, a takze wtasciwy schemat jego podawania.

WPROWADZENIE DO ZYWIENIA
DOJELITOWEGO

Niskoprofilowy zgtebnik gastrostomijny MIC-KEY* ZGLEBNIK TYPU G MIC-KEY*
(zgtebnik typu G MIC-KEY*) wprowadza sie do

zotadka pacjenta przez powtoke brzuszna. Zgtebnik

jest wyposazony w balonik zabezpieczajacy od

wewnetrznej strony oraz talerzyk zewnetrzny

(podstawa zewnetrzna). Prezentowany zgtebnik

umozliwia  podawanie  zywienia i  ptyndw L)
niezbednych do prawidtowego funkcjonowania.
Przed wprowadzeniem zgtebnika lekarz wymierzy
stomie, uwzgledniajagc odpowiednig Srednice
(French lub Charriere), aby zagwarantowad, ze
pacjent otrzyma zgtebnik w odpowiednim
rozmiarze. Ponadto pacjent otrzyma instrukcje
dotyczace pielegnacji i konserwacji oraz informacje
dotyczace planu zywienia, podazy lekéw i ptyndw.
Broszura, ktérg oddajemy w Twoje rece pomoze Ci
w zapamietaniu wszystkich niezbednych instrukcji.
Bardzo wazne jest, aby korzystajac ze zgtebnika
pielegnowaé go we witasciwy sposéb. Zawsze
postepuj zgodnie z instrukcjami otrzymanymi od
lekarza prowadzgcego. Zapoznaj sie takze z trescia
broszury.

TS
Zsom 7

ZESTAW PRZEDLUZAJACY
MIC-KEY*

Uwaga: przed uzyciem prosimy o doktadne przeczytanie wszystkich uwag oraz ostrzezer zawartych w niniejszej
broszurze. Postepuj zgodnie z instrukcjg obstugi dotaczong do opakowania.
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ZGLEBNIK GASTROSTOMIJNY MIC-KEY*

Talerzyk zewnetrzny lub pierscien retencyjny
utrzymuje  zgtebnik w  miejscu, pozwalajgc
jednoczes$nie na swobodng cyrkulacje powietrza
zarbwno wokot niej, jak i pod nig. Dolna czesé
podstawy powinna spoczywaé ok. 3 mm nad
powierzchnig skéry. Talerzyk zewnetrzny sktada sie
z trzech czesci: portu do podawania zywienia,
zatyczki oraz portu balonika.

Wewnatrz portu do podawania zywienia znajduje
sie zawér zapobiegajacy odptywowi. Zadaniem
zaworu jest zatrzymanie wycieku tresci zotadkowej
z wnetrza zgtebnika po otwarciu zatyczki. Po
podtaczeniu zestawu przedtuzajagcego (od strony
pacjenta) do zgtebnika, zawér otworzy sie
automatycznie, umozliwiajac podanie pacjentowi
preparatu zywieniowego, lekdéw lub aspiracje tresci
zotadkowej. Zestaw przedtuzajagcy moze réwniez
postuzy¢ do wentylacji. Takie zjawisko nazywane
jest dekompresja. Nigdy nie podawaj zywienia ani
lekéw bezposrednio do portu z pominieciem
zestawu przedtuzajgcego.

Wazne jest, aby port oraz zawdér zawsze pozo-
stawaty czyste. Zaschnieta mieszanina gromadzi sie
w otworach, co w konsekwencji uniemozliwia
zamkniecie zaworu. Aby zapobiec takiej sytuagiji,
doktadnie przeptucz zestaw przedtuzajacy przy
uzyciu wody, aby usuna¢ pozostatosci pozywienia,
a nastepnie wyczys¢ zawdr, uzywajac bawetnia-
nych patyczkéd4w nasgczonych woda. Upewnij sie,
ze resztki zywienia nie przedostaty sie do wnetrza
zaworu i nie zaschty w jego otworze.

Opisywany zgtebnik posiada balonik
znajdujacy sie w czesci zotgdkowej,
ktéry po napetnieniu woda utrzymuje
zgtebnik w miejscu. Po wprowadzeniu
zgtebnika do zotadka lekarz napetni
balonik woda.

Balonik mozna napetni¢ lub opréznic,
umieszczajac strzykawke luer slip™
w porcie insuflacyjnym. Z zaworu mozna
korzysta¢ jedynie podczas wymiany
zgtebnika gastrostomijnego MIC-KEY*
lub podczas okresowego sprawdzania
objetosci wody wewnatrz balonika.
Nigdy nie podawaj pozywienia przez
port insuflacyjny balonika. Dopilnuj, aby
port byt zawsze czysty, poniewaz w jego
otworze moga utkna¢ ciata obce. Port
musi by¢ catkowicie czysty, aby dziatat
prawidtowo.




Dwuportowy zestaw przedtuzajgcy MIC-KEY*
Prezentowany zestaw przedtuzajacy jest przezna-
czony do wlewu ciggtego. Aby przymocowac zestaw
przedtuzajacy, wyréwnaj czarng linie  zestawu
przedtuzajgcego z czarna linig portu do podawania
zywienia. Wiéz "nosek" ztacza SECUR-LOK* do
portu, a nastepnie obrdéc ztacze o 1/4 obrotu zgodnie
z ruchem wskazéwek zegara. Zestaw przedtuzajacy
powinien by¢ przymocowany w taki sposéb, aby
"obracat sie" podczas poruszania i pozwalat na
zmiane pozycji pacjenta podczas zywienia. Umyj
zestaw przedtuzajgcy po kazdym uzyciu, uzywajgc
cieptej wody z mydtem, a nastepnie doktadnie go
wyptucz. Odpowiednie umycie i wyptukanie
zapobiega zasychaniu oraz odktadaniu sie pokarmu
wewnatrz systemu. Ze wzgledéw higienicznych
i praktycznych zaleca sie wymiane zestawu
przedtuzajgcego MIC-KEY* co najmniej raz na dwa
tygodnie. Zestawy przedtuzajgce sa réwniez
dostepne jako oddzielny produkt (5 sztuk
w opakowaniu).

Bolusowy zestaw przedtuzajacy MIC-KEY*

Bolusowy zestaw przedtuzajgcy MIC-KEY*mozna

stosowaé podczas zywienia przy uzyciu strzykawki E— —
ENFit® i do podawania lekéw. Zestaw tego rodzaju

mozna réwniez wykorzystywaé do wentylacji lub

dekompresji (uwalnianie powietrza z zotadka).

W przypadku, gdy zestaw nie jest uzywany, zaleca

sie jego odtaczenie.

Kazdy zgtebnik gastrostomijny posiada w zestawie strzykawke luer-slip™ 6 ml. Strzykawki
mozna uzy¢ do napetnienia i opréznienia balonika zabezpieczajgcego podczas okresowego
sprawdzania objeto$ci wody w jego wnetrzu oraz podczas wymiany zgtebnika gastrostomijnego
MIC-KEY*. Ponadto kazdy zestaw zawiera strzykawke ENFit® 35 mm. Strzykawka tego typu stuzy
takze do przeptukiwania zestawdw przedtuzajacych.



UZYTKOWANIE | CODZIENNA PIELEGNACJA

Czys¢ zgtebnik gastrostomijny MIC-KEY* kazdego dnia. Dopilnuj,

aby zgtebnik gastrostomijny MIC-KEY* oraz skéra wokét stomii

byty suche i czyste. W tym celu mozna uzy¢:

. wody z tagodnym mydtem, ¥g

- bawetnianych patyczkdéw,

- miekkiej, niezawierajacej Inu Sciereczki, fleg

. strzykawki luer-slip™. ‘;'E
\ ]

Przeptucz zgtebnik po kazdym zywieniu lub podaniu lekéw (rysunek A).
Umyj zestaw przedtuzajacy MIC-KEY*, uzywajagc wody z mydtem
(rysunek B), a nastepnie doktadnie go wyptucz i umies¢ w suchym,
czystym miejscu. Jesli korzystasz z wlewu ciagtego, przeptukuj zestaw
przedtuzajacy co najmniej trzy razy dziennie.

Przechowuj zestaw przedtuzajacy w suchym, czystym miejscu. Zestawy
przedtuzajace nalezy wymienia¢ co najmniej raz na dwa tygodnie lub
zgodnie z zaleceniami lekarza prowadzacego.

Delikatnie obré¢ zgtebnik gastrostomijny MIC-KEY*, tak aby wykonat 1
i 1/4 obrotu wewnatrz stomii, aby zapobiec przyklejeniu balonika do
Sciany zotadka.

Sprawdzaj objetos¢ wody wewnatrz balonika co dwa tygodnie lub wedtug instrukgji personelu
medycznego. Aby sprawdzic¢ objetos¢ wody, przymocuj strzykawke luer-slip™ do portu balon ika,
a nastepnie wypompuj catg wode, nie wyjmujac zgtebnika gastrostomijnego (rysunek C). Jesli
objeto$¢ wypompowanego ptynu jest mniejsza niz objetos¢ okreélona przez lekarza, wstrzyknij
z powrotem wypompowang zawartos¢, a nastepnie uzupetnij brakujgcy ptyn, wstrzykujgc
sterylng lub destylowang wode tak, aby objetos¢ ptynu w baloniku byta réwna wartosci
wskazanej przez lekarza (rysunek D). Nigdy nie napetniaj balonika powietrzem. Powietrze bardzo
szybko wydostanie sie z wnetrza balonika, co w konsekwencji spowoduje przemieszczenie
zgtebnika gastrostomijnego MIC-KEY™*.

Uwaga: Przed dotknieciem zgtebnika gastrostomijnego doktadnie umyj rece ciepta woda z mydtem.



Wypracuj zwyczaj badania skéry wokot zgtebnika (stomii) po kazdym zywieniu. Upewnij sie, ze
skéra jest sucha i czysta. Monitoruj stomie przez kilka kolejnych minut pod katem wyciekéw
tresci zotadkowej. Zgtebnik gastrostomijny MIC-KEY* zazwyczaj nie wymaga stosowania
opatrunku. Delikatnie przemyj skére wokot stomii (rysunek A). obré¢ zgtebnik gastrostomijny,
a nastepnie ponownie przemyj skére (rysunek B). Przemywaj skére przy uzyciu miekkiej
Sciereczki lub bawetnianych patyczkéw nasaczonych ciepta woda z tagodnym mydtem.
W przypadku, gdy mydto podraznia skoére, przemywaj skore sama woda lub sprébuj uzy¢ innego
mydta. Wyczys¢ port do podawania zywienia, uzywajac bawetnianego patyczka lub miekkiej
Sciereczki, aby usunac ttuszcz oraz pozostatosci zywienia (rysunek C). Zachowaj ostroznosé, aby
nie przektu¢ ani nie rozerwaé zadnej czesci niskoprofilowego zgtebnika gastrostomijnego
MIC-KEY™.

Uwaga: przed dotknieciem zgtebnika gastrostomijnego doktadnie umyj rece cieptg woda z mydtem.

Postepuj zgodnie z zaleceniami lekarza. Przedstawione metody mozna stosowac jedynie
w przypadku wygojonych stomii. W przypadku swiezo zatozonych, skontaktuj sie ze swoim
lekarzem prowadzacym.

Metoda aspiracyjna Pomiar PH
* Przymocuj bolusowy zestaw przedtuzajacy * Zmierz odczyn pobranego ptynu przy
MIC-KEY* do zgtebnika gastrostomijnego. pomocy papierka lakmusowego. Odczyn
« Podtacz strzykawke ENFit® do bolusowego pobranego ptynu powinien by¢ mniejszy
zestawu przedtuzajgcego. lub réwny 5,5. W przypadku jakichkolwiek
. Odciagnij ttok strzykawki, aby pobrac tres¢ watpliwosci, skontaktuj sie z personelem
zotgdkowa. Tres¢ zotadkowa powinna medycznym.
przypomina¢ mieszanke zywieniowa lub . Wstrzyknij z powrotem pobrang tresé
czysty lub zotty ptyn. zotadkowsa, przeptucz zgtebnik woda,

a nastepnie rozpocznij zywieni.



~Zalegajaca tres¢ zotgdkowa” to ilos¢ mieszanki oraz sokéw zotadkowych obecnych w zotadku
pacjenta po uptywie czterech godzin od ostatniego karmienia. Proces trawienia moze zachodzic¢
z rézna szybkoscia, dlatego tez ilos¢ zalegajacej tresci zotadkowej moze sie réznic.

Sprawdz ilo$¢ zalegajacej tresci
zotadkowej, jesli:

Mieszanka gromadzi sie w zgtebniku prze-
dtuzajacym.
Odczuwasz mdtosci.

Aby sprawdzi¢ ilos¢ zalegajacej tresci
zotadkowej:

Podtacz strzykawke ENFit® do portu
bolusowego zestawu przedtuzajgcego.
Mocno wepchnij koncéwke strzykawki,
a nastepnie powoli odciagnij ttok, aby
pobrac lub usunac¢ nadmierng ilos¢ gazéw
z zotadka.

Jedli z zotadka wraz z gazami usunieto
mieszanke, doktadnie zmierz jej objetosc,
a nastepnie wstrzyknij jg do kubeczka. Jesli
strzykawka jest petna i wyglada na to, ze
w zotadku znajduje sie wiecej mieszanki,
po zmierzeniu i oprdznieniu zawartosci
strzykawki, ponownie umies¢ strzykawke
W porcie, odessij pozostaty ptyn, a naste-
pnie zmierz jego objetos¢ i wstrzyknij go do
kubeczka. Pobrany ptyn  wstrzyknij
z powrotem do zotadka, poniewaz zawiera
one niezbedne elektrolity i sktadniki
odzywcze.

Aby wstrzyknac¢ pozostatosci z powrotem

do zotadka:

Powoli wit6z strzykawke ENFit® do
kubeczka zawierajgcego pobrang tresc
zotadkowa.

Odciagnij ttok, aby napetnic¢ strzykawke.
Podtacz  koncoéwke  strzykawki  do
bolusowego zestawu przedtuzajgcego.
Wcisnij ttok, aby wstrzykngé mieszanine
z powrotem do zotadka.

Sprawdz zalegajacg objetos¢ po uptywie
30 minut. Wznéw zywienie, jesli zmierzona
iloé¢ jest mniejsza niz ta uzyskana podczas

pierwszego pomiaru.

Jesli warto$¢ nie

zmniejszyta sie, skontaktuj sie z lekarzem
prowadzacym w celu uzyskania dalszej
pomocy.

Lekarz prowadzacy moze zaleci¢ dekompresje zotadka (usuniecie powietrza z zotadka)
bezposrednio przed karmieniem i po jego zakonczeniu.

Przymocuj jeden z zestawéw przedtuzajacych
MIC-KEY* do zgtebnika gastrostomijnego

Usun ttok strzykawki ENFit®.

Przymocuj pojemnik strzykawki do zestawu
przedtuzajgcego.

Pozwdl, aby ptyn oraz powietrze naptynety
do pojemnika strzykawki (tre$¢ zotgdkowa
powinna przypomina¢ mieszanke, prze-
zroczysty lub zéty ptyn). Jesli ilos¢
naptywajacego ptynu jest zbyt duza,
zaci$nij zestaw przedtuzajacy, a nastepnie

przelej zawartos¢ strzykawki do kubeczka
lub worka.

Powtarzaj catg operacje do zakonczenia
dekompresiji.

» Wstrzyknij pobrany ptyn z powrotem do

zotadka, wyptucz zgtebnik oraz zestaw
przedtuzajacy, uzywajac wody, a naste-
pnie rozpocznij / wznéw karmienie.
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. Usun powietrze z

. Otworz

. Podtacz preparat zywieniowy do linii do

podawania zywienia.

. Linie potacz z drugiej strony z zestawem

przedtuzajacym MIC-KEY*.

linii do podawania
zywienia, przepuszczajac przez niego
preparat zywieniowy. Gdy mieszanina
dotrze do konca zestawu przedtuzajgcego
MIC-KEY*, zamknij zacisk btyskawiczny
zgtebnika.

zatyczke zgtebnika  gastro-
stomijnego MIC-KEY*. Wyréwnaj czarng
linie zestawu przedtuzajgcego z linig portu
do podawania zywienia, a nastepnie
potacz. Zablokuj zestaw przedtuzajgcy,
obracajac ztacze zgodnie z ruchem
wskazéwek zegara do momentu, gdy
poczujesz lekki opér. Nie obracaj ztgcza
po osiggnieciu punktu oporu.

Podtacz linie do zywienia dojelitowego
do pompy.

. Ustaw predkos¢ pompy zgodnie z zale-

ceniami lekarza prowadzacego Iub
producenta urzadzenia.

Otworz btyskawiczny zacisk zgtebnika,
a nastepnie rozpocznij zywienie.

Gdy proces podazy zbliza sie do konca,

podaj zalecang ilos¢ wody.

. Po podaniu preparatu zywieniowego oraz

odpowiedniej ilosci wody, odtacz linie
do podawania zywienia od zestawu
przedtuzajacego MIC-KEY™.

Uzywajac strzykawki ze ztgczem ENFit®,
przeptucz zestaw przedtuzajgcy MIC-KEY*,
uzywajac w tym celu 10-20 ml cieptej
wody lub przeptukuj zgtebnik, do
momentu az nie bedzie catkowicie

Pamietaj:

Doktadnie umyj rece woda z mydtem,

a nastepnie dobrze je wysusz.

» Postepuj zgodnie z zaleceniami firmy
dostarczajgcej mieszanine w celu
prawidtowego uzytkowania zywnosci.

* Pamietaj, aby podawac zalecang ilosc.
Zapisz date i czas przygotowania
kazdej mieszanki.

czysty. W przypadku wczesniakow/
dzieci o niewielkiej wadze lub pacjentow
mogacych przyjmowac jedynie ograni-
czone ilosci ptynéw, moze by¢ konieczne

zastosowanie mniejszej ilosci wody.
Skonsultuj sie ze swoim lekarzem
prowadzacym.

. Odtacz zestaw przedtuzajacy MIC-KEY*

od zgtebnika gastrostomijnego MIC-KEY*,
obracajagc go przeciwnie do ruchu
wskazéwek zegara do momentu, gdy
czarne linie widoczne na porcie do
podawania pozywienia pokryja sie z linig
narysowana na zestawie przedtuzajacym.
Delikatnie odtacz zestaw przedtuzajacy,
a nastepnie doktadnie zatkaj zgtebnik
MIC-KEY* przy pomocy dotaczonej
zatyczki.

. Umyj zestaw przedtuzajagcy MIC-KEY*

w cieptej wodzie z mydtem od razu po
kazdym uzyciu, a nastepnie doktadnie
wyptucz. Przechowuj w suchym i czystym
miejscu. Ze wzgleddéw higienicznych
i praktycznych zaleca sie wymiane
zestawu przedtuzajgcego co najmniej raz
na dwa tygodnie.




Zywienie bolusowe przy uzyciu strzykawki

1. Przymocuj strzykawke ENFit® (bez ttoka)

do bolusowego zestawu przedtu-
zajacego MIC-KEY*, obracajac ja o 1/4
obrotu. Otwodrz btyskawiczny zacisk
zestawu przedtuzajgcego. Zalej zestaw
przedtuzajagcy woda. Po napetnieniu
zestawu przedtuzajgcego, zamknij zacisk
btyskawiczny.

. Przymocuj bolusowy zestaw przedtu-
zajacy do portu do podawania zywienia,
wyréwnaj czarne linie widoczne na
zestawie przedtuzajagcym z czarna linig
portu, obie czesci potacz a nastepnie
obracaj zgodnie z ruchem wskazéwek
zegara do momentu, gdy poczujesz opor.
(okoto 3/4 obrotu). Nie obracaj ztacza po
osiggnieciu punktu oporu.

. Powoli wlej preparat zywieniowy do
strzykawki, a nastepnie usun zacisk.
Przez caty czas napetniaj strzykawke, aby
zapobiec przedostaniu sie powietrza do
zotadka. Mozesz dostosowaé predkosc
przeptywu, obnizajgc lub  unoszac
strzykawke.

. Gdy strzykawka jest prawie pusta, wlej do
niej zalecang ilo$¢ wody

. Po podaniu mieszanki oraz wody, zamknij
zgtebnik przy uzyciu btyskawicznego
zacisku, a nastepnie wlej do strzykawki
10-20 ml cieptej wody. Witéz ttok do
strzykawki, a nastepnie otwdrz zacisk
zgtebnika. Przeptukuj zestaw przedtu-
zajacy, dopodki zgtebnik nie bedzie
catkowicie czysty.

. Odtacz bolusowy zestaw przedtuzajacy,
obracajagc  go przeciwnie do ruchu
wskazéwek zegara do momentu, gdy
czarne linie widoczne na porcie do
podawania pozywienia pokryja sie
z czarng linig oznaczong na zestawie
przedtuzajgcym. Delikatnie odtacz
zestaw przedtuzajacy, a nastepnie
doktadnie zamknij zgtebnik gastro-
stomijny MIC-KEY*, uzywajac dotgczonej
zatyczki.

. Umyj zestaw przedtuzajacy MIC-KEY*
w cieptej wodzie z mydtem zaraz po

kazdym uzyciu, a nastepnie doktadnie
wyptucz. Przechowuj w suchym i czystym
miejscu. Ze wzgledéw praktycznych
i higienicznych zaleca sie wymiane
zestawu przedtuzajgcego co najmniej raz
na dwa tygodnie.

Zywienie bolusowe przy uzyciu zestawu

grawitacyjnego

1. Podtacz preparat zywieniowy do linii
grawitacyjnej, a nastepnie przeptucz.
Upewnij sie, ze w linii nie ma zadnego
powietrza.

2. Przymocuj zestaw przedtuzajacy
MIC-KEY* do linii grawitacyjnej, obracajac
go o 1/4 obrotu. Zalej linie, pozwalajac
mieszaninie zywieniowej doptyna¢ do
koncéwki bolusowego zestawu przedtu-
zajacego, a nastepnie zamknij zestaw,
uzywajac btyskawicznego zacisku.

3. Potacz bolusowy zestaw przedtuzajacy
do portu do podawania zywienia
zgtebnika (zobacz wyzej), a nastepnie
otworz zacisk.

4. Dostosuj predkos¢ przeptywu, uzywajgc
rolki linii.

5. Pod koniec zywienia podaj zalecang
ilos¢ wody.

6. Po podaniu preparatu oraz wody wody,
odtacz bolusowy zestaw przedtuzajacy
od linii grawitacyjnej.

7. Przeptucz zestaw przedtuzajacy
MIC-KEY*, uzywajac w tym celu 10-20 ml
cieptej wody lub przeptukuj, dopdki nie
bedzie catkowicie czysty. W przypadku
wczesniakow/dzieci o niewielkiej wadze
lub pacjentéw mogacych przyjmowac
jedynie ograniczone ilosci ptynéw, moze
by¢ konieczne zastosowanie mniejszej
ilosci wody. Skonsultuj sie ze swoim
lekarzem prowadzacym.

8. Odtacz bolusowy zestaw przedtuzajacy
od zgtebnika gastrostomijnego
MIC-KEY*. Umyj zestaw cieptg woda
z mydtem, doktadnie wyptucz, a nastepnie
pozostaw do wyschniecia.
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W miare mozliwosci leki nalezy przyjmowad
w postaci ptynnej. W przypadku, gdy ptyn jest
zbyt gesty, rozciencz go, dodajac odrobine
wody, aby nie zapchat zgtebnika. Skonsultuj
sie z farmaceutg w celu prawidtowego
rozcienczenia leku.

Jesli przyjmowany lek jest dostepny jedynie
w postaci tabletki lub kapsutki, zapytaj
lekarza prowadzacego lub farmaceute, czy
mozna ja rozkruszyc¢ i zmiesza¢ z woda. Nie
wszystkie leki mozna przyjmowac w taki
sposoéb.

* W przypadku, gdy przyjmowane tabletki

mozna rozkruszy¢, rozgniec je na proszek.
Upewnij sie, ze lek dobrze rozpusci sie
w wodzie. Wiekszo$é¢ lekéw dosé dobrze
rozpuszcza sie w cieptej wodzie.

Lek mozna wymieszal z preparatem
zywieniowym tylko i wytacznie na
wyrazne polecenie lekarza.

Przed rozpoczeciem przyjmowania
nowego leku za posrednictwem zgtebnika
gastrostomijnego skonsultuj sie ze swoim
lekarzem prowadzacym.

WYMIANA ZGLEBNIKA GASTROSTOMIJNEGO MIC-KEY*

Lekarz prowadzacy poinformuje Cie o koniecznosci wymiany zgtebnika gastrostomijnego
MIC-KEY*. W celu osiggniecia jak najlepszych rezultatéw w zakresie higieny i utrzymania dobrego
stanu stomii, zaleca sie wymiane zgtebnika co trzy miesigce. Lekarz prowadzacy poinstruuje cie,
w jaki sposéb samodzielnie wymieni¢ zgtebnik. Urzadzenie do pomiaru stomii MIC-KEY* (SMD)
pomoze Ci dobra¢ odpowiednig dtugosc¢ zgtebnika.

WAZNE: w wiekszoéci przypadkéw zaleca sie wykonywanie pomiaru stomii co 3-6 miesiecy
w celu okreslenia ewentualnej koniecznosci zmiany rozmiaru zgtebnika, spowodowanej
zwiekszeniem lub utratg wagi, w szczegodlnosci u dzieci. Skontaktuj sie z lekarzem prowadzacym,
aby uzyskac wiecej informacji.

Pomocne wskazowki:
Skontaktuj sie z lekarzem, jesli doswiadczasz ktéregokolwiek z ponizszych objawéw i popros
o sprawdzenie dtugosci stomii za pomoca urzadzenia do pomiaru stomii MIC-KEY* (SMD):

a Nastgpit znaczacy przyrost lub utrata masy ciata.

b Zgtebnik jest zbyt luzno zatozony.

¢ Masz odczucie, ze zgtebnik jest zbyt ciasno zatozony.

d Stomia jest niewygodna i/lub podrazniona. Zgtebnik nie obraca sie podczas regularnej
konserwacji (jest zablokowany).
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. Umyj rece, a nastepnie odpakuj nowy
zgtebnik MIC-KEY*. Napetnij balonik
sterylng lub destylowang woda (5 ml)
(rysunek a).

. Usun strzykawke i obserwuj balonik.
Ksztatt balonika powinien by¢ symetry-
czny. Sprawdz czy balonik nie przecieka,
a nastepnie wypompuj catg wode.

. Przymocuj strzykawke luer-slip™ do
zaworu balonika zgtebnika gastro-
stomijnego MIC-KEY*, znajdujgcego sie
w zotadku pacjenta. Odciggnij ttok
strzykawki, aby wypompowaé wode
z balonika (rysunek b).

. Delikatnie wyjmij zgtebnik MIC-KEY*
z zotadka pacjenta. Mozna zastosowacd
odrobine lubrykantu rozpuszczalnego
w wodzie w celu tatwiejszego usuniecia
zgtebnika (rysunek c).

. Posmaruj koncéwke nowego zgtebnika
gastrostomijnego  MIC-KEY*  $rodkiem
rozpuszczalnym w wodzie. Nie uzywaj
oleju ani wazeliny.

. Delikatnie wprowadz nowa zgtebnik do
stomii. Wsun zgtebnik do samego konca,
tak aby dotykat skoéry (rysunek d).

N @, ()

N
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Przytrzymaj zgtebnik w miejscu, a naste-
pnie napetnij balonik 5 ml (3-5 ml
w przypadku Srednicy 12 Fr) sterylnej lub
destylowanej wody. Nie wprowadzaj
powietrza. Nigdy nie wlewaj wiecej niz
10 ml (5 ml w przypadku srednicy 12 Fr)
wody (rysunek e).

Oprzyj balonik o $ciane zotadka,
delikatnie pociagajac zgtebnik w goére
do uzyskania oporu.

Zetrzyj lubrykant z powierzchni zgte-
bnika oraz stomii.

Sprawdz umiejscowienie zgtebnika.
Podtacz zestaw przedtuzajacy do portu
do podawania pozywienia, Pobierz
tres¢ zotadkowa, a nastepnie zmierz jej
odczyn przy pomocy papierka
lakmusowego. Zmierz odczyn pobra-
nego ptynu przy pomocy papierka
lakmusowego. Odczyn pobranego
ptynu powinien by¢ mniejszy lub rowny
55. W przypadku jakichkolwiek
watpliwosci, skontaktuj sie z perso-
nelem medycznym. Wstrzyknij pobrany
ptyn z powrotem do zotadka, przeptucz
zgtebnik, a nastepnie rozpocznij
zywienie.




OPIEKA NAD DZIECKIEM ZYWIONYM DOJELITOWO

Jesli zajmujesz sie dzieckiem z gastrostomia, ponizsze punkty moga okazac sie pomocne.

Z wiekiem noworodki rozwijajg zdolnosc
utrzymywania w zotadku wiekszej ilosci
pozywienia. Karmienie nalezy zazwyczaj
zaczyna¢ od czestego podawania niewiel-
kich ilosci preparatu. Karmienie bolusowe
w takim przypadku zajmuje od 20 do 40
minut. Dzieki pompie lub systemowi
przeptywu grawitacyjnego preparat sptywa
powoli z jednakowa predkoscia, co umozliwia
opiekunowi wykonywanie innych czynnosci.
Zachowaj cierpliwos¢ i stopniowo zwiekszaj
ilos¢ podawanego preparatu.

Jedli zotadek twojego dziecka jest peten,
preparat moze wycieka¢ poza stomie.
Mozliwe jest rowniez, ze dziecko bedzie
cierpiec z powodu kolki, zacznie wymiotowac
lub Zze zacznie mu sie odbija¢ spozytym
preparatem. W takiej sytuacji zapytaj lekarza
prowadzacego czy mozesz zastosowacl
dekompresje lub wentylacje.

Pamietaj, ze dzieci z gastrostomig rosna
i rozwijajg sie w taki sam sposoéb jak inne
dzieci. Oznacza to, ze ich potrzeby
zywieniowe beda zwieksza¢ sie wraz
z wiekiem i w zwigzku z tym moze zachodzic¢
koniecznos¢ czestszych pomiaréw stomii
w celu dobrania optymalnego rozmiaru
zgtebnika gastrostomijnego MIC-KEY*.

Ze wzgledu na fakt, iz pacjenci zywieni
dojelitowo nie réznig sie od innych, nalezy
zwraca¢ i u nich uwage na odpowiednie
nawadnianie. Pamietaj, aby w ciepte dni lub
w sytuacji, gdy dziecko ma podwyzszong
temperature ciata, podawa¢ mu wieksze
iloSci  wody. Pozwoli to  zapobiec
odwodnieniu. Popro$ lekarza prowadzgcego
o dodatkowe wskazowki.

Pomimo, ze twoje dziecko otrzymuje
zywienie dojelitowo, siedzenie przy stole
podczas positkow (jesli to bezpieczne) wcigz
odgrywa bardzo wazng role. Wowczas
dziecko ma okazje doswiadczy¢ spozywania
positku wraz z innymi. Zachecaj je do
dotykania i prébowania jedzenia, tak jak
reszta cztonkdédw rodziny, nawet jesli wigze
sie to ze sporym bataganem.

Buzia to bardzo wrazliwa czes¢ ciata
dziecka. Nawet jesli dziecko nie jest w stanie
ssa¢ ani przetyka¢é w wystarczajgcym
stopniu, odruch ssania jest wcigz aktywny.
Ssanie wydaje sie uspokajac dzieci. Sprobuj
poeksperymen- towal ze smoczkiem.
Uzywaj go, aby stymulowac wargi, dzigsta
oraz jezyk dziecka podczas karmienia. Staraj
sie zapewnia¢ inne alternatywy ssania lub
zucia w miare dorastania twojej pociechy.
Skonsultuj sie z lekarzem prowadzacym, aby
pozna¢ inne alternatywy umozliwiajace
dziecku ssanie lub zucie.

Wazne jest, aby dzieci przewracaty sie na
brzuch: w ten sposéb ucza sie wstawacd
i raczkowac. Niski profil zgtebnika gastro-
stomijnego MIC-KEY* sprawia, ze nie bedzie
ona przeszkadzac¢ w wykonywaniu zwyktych
czynnosci.




CO ZROBIC W NASTEPUJACYCH SYTUACJACH?

Jedli twoje dziecko wymiotuje podczas
karmienia, sprébuj wykonac¢ nastepujgce
czynnosci:

» Posadz dziecko przed rozpoczeciem
karmienia. Niektére dzieci majg reflux
zotadkowo-przetykowy, ktéry sprawia, ze
pozywienie cofa sie do przetyku.
W takim przypadku odpowiednia pozycja
podczas karmienia odgrywa istotng role,
dlatego tez upewnij sie, ze podczas
karmienia dziecko siedzi w pozycji
wyprostowanej lub pod katem min. 30°.

« Upewnij sie, ze mieszanka jest ciepta
i odpowiednio wstrzasnieta.

- Podawaj jedynie $wiezg mieszanke. Nie
podawaj diety, ktéra, jesli stata poza
lodéwka dtuzej niz cztery godziny.

+ Zmniejsz predkos$¢ przeptywu preparatu
lub zréb krétka przerwe. Wznéw karmienie,
gdy twoje dziecko poczuje sie lepiej. Przed
ponownym rozpoczeciem przeptucz
zgtebnik cieptg woda.

Jesli wymioty lub mdtosci utrzymuja sie lub
twoje dziecko wymiotuje po zakonczeniu
karmienia, skonsultuj sie z lekarzem
prowadzacym.

Jesli twoje dziecko dusi sie podczas

karmienia, sprobuj wykonac¢ nastepujace

czynnosci:

« Natychmiast zaprzestan karmienia.

* Opréznij (poddaj dekompres;ji) zotadek.

* Natychmiast skontaktuj sie z lekarzem
prowadzacym.

Zatrzymaj pompe. Oszacuj ilos¢ utraconego
preparatu. Doktadnie yczys¢ koniec zestawu
przedtuzajagcego woda z mydtem. Zmyj
wszystkie pozostatosci preparatu i ttuszczu.

Wyczys¢ port do poda- wania pozywienia
usuna¢, uzywajac bawet- nianych patyczkéw
nasgczonych alkoholem. Przeptucz zgtebnik
cieptg woda. Doktadnie wysusz wszystkie
ztgcza, a nastepnie ponownie przymocuj
zestaw przedtuzajacy, przekrecajac o 1/4
obrotu. Wzndéw karmienie, uzupetniajgc
utracong ilo$¢ preparatu.

Zawsze trzymaj w domu zapasowy zgtebnik
gastrostomijny  MIC-KEY*. Silikonowe
baloniki wytrzymuja zazwyczaj kilka miesiecy,
jednak na zywotnos¢ balonika ma wptyw
wiele czynnikéw. Czynniki te obejmuja
przyjmowane leki, ilos¢ wody uzytej do

napetnienia balonika, odczyn  tresci
zotadkowej oraz  sposob pielegnacji
zgtebnika.

Zgtebniki o mniejszej Srednicy zapychajg sie
znacznie ftatwiej, ale ich przeptukiwanie
wymaga mniejszej ilosci wody. Przeptukanie
zgtebnika gastrostomijnego u noworodka
wymaga od 3 do 10 ml wody. Zweryfikuj
wymaganag ilos$¢ i w razie potrzeby dokonaj
modyfikacji. Niektérzy uzytkownicy zgte-
bnikéw gastrostomijnych moga przyjmowad
jedynie ograniczone ilosci ptynéw, dlatego
tez nalezy uwzgledni¢ ilos¢ wody uzytej do
przeptukania zgtebnika w dziennej dawce
ptynéw.

Aby zapobiec zapychaniu sie zgtebnika,

przeptucz go cieptg woda:

* Przed kazdym karmieniem i po jego
zakonczeniu.

+ Przed i po podaniu lekéw.

+ Co trzy lub cztery godziny, w przypadku
gdy pacjent korzysta z wlewu ciggtego.

* Po sprawdzeniu poziomu zalegajacej
tresci zotadkowe].

Nie mieszaj lekéw z preparatem zywienio-

wym. W miare mozliwosci leki nalezy
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w postaci ptynnej. Jesli nie ma takiej
mozliwosci, rozkrusz tabletke na proszek
i rozpusc ja w cieptej wodzie. Jesli przyjmu-
jesz wiele lekéw, spozywaj je pojedynczo.

Jedli masz trudnosci z wypompowaniem
wody z balonika przy uzyciu strzykawki,
sprawdz czy otwdr zaworu jest czysty.
Niekiedy w wyniku codziennego uzytkowania
w otworze zbierajg sie resztki preparatu lub
innych materiatéw. Upewnij sie, ze zawér nie
zostat unieruchomiony przez zaschniete
resztki preparatu. Wyczys¢ wnetrze otworu,
wtéz strzykawke do otworu, a nastepnie
mocno popchnij i przekre¢ o 1/4 obrotu.
Ponownie odciagnij ttok. Jesli w dalszym
ciagu nie mozesz wypompowaé wody
z balonika, uzyj duzego spinacza do papieru,
aby przektu¢ zawér i wypusci¢ wode.
Upewnij sie, ze masz zapasowy zgtebnik,
ktéry bedzie mozna umiesci¢ w stomii.

W razie ponizszych probleméw ze stomisg,

skontaktuj sie z lekarzem prowadzacym:

- krwawienia ze stomii,

- zauwazysz krew w tresci zotadkowej,

- okolica stomii pozostaje czerwona
i podrazniona i/lub zaczerwieniony obszar
ma $rednice wiekszg niz 2,5 cm,

- stomia wydziela nieprzyjemny zapach,

. skéra wokot stomii jest spuchnieta,

. wokét stomii zbiera sie ropa,

« masz podwyzszong temperature,

« doswiadczasz ciggtego bdlu.

Pamietaj, aby przekrecac zgtebnik gastrosto-
mijny MIC-KEY* o 1 i 1/4 obrotu podczas
codziennej pielegnacji, aby zapewnié
prawidtowy przeptyw powietrza. Zaczerwie-
nienie i podraznienie skoéry wokoét stomii
moze by¢ wynikiem zastosowania zgtebnika
o nieprawidtowym rozmiarze (np. jesli pacjent
stracit lub przybrat na wadze) lub wycieku
treSci  zotadkowej. Czesto przemywaj
i wycieraj do sucha skére wokét stomii.

Moga wystgpi¢ réwniez inne problemy ze
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skora, takie jak ziarnina. Ziarnina powstaje
w wyniku naturalnych préb zasklepienia
naciecia wykonanego podczas zabiegu.
Obszar objety ziarning moze sie powiekszad,
a w konsekwencji wymagac leczenia.

W  przypadku krwawienia lub narastania
tkanki, skonsultuj sie z lekarzem prowa-
dzacym.

Wazne: jesli zgtebnik sprawia duzy
dyskomfort, skontaktuj sie z lekarzem
prowadzacym.

Przyczyne biegunki moze stanowi¢:

* Zbyt szybkie karmienie. Sprébuj zmniej-
szy¢ predkos¢ przeptywu preparatu.

* Zepsuty preparat. Przygotuj nowa
mieszanke przed rozpoczeciem kazdego
karmienia. Jesli chcesz zachowad reszte
przygotowanej mieszanki, umie$¢ ja
w lodéwce i nigdy nie przechowuj jej
dtuzej niz 24 godziny.

« Zmiana w sktadzie preparatu, zmiana
lekéw lub planu spozywania positkdw.
Zmiany tego rodzaju moga spowodowac
zaparcia lub biegunke. Wszelkie zmiany
nalezy wprowadzac stopniowo.

Jesli po zastosowaniu sie do powyzszych
wskazéwek, biegunka wcigz sie utrzymuje,
skontaktuj sie z lekarzem prowadzacym.

« Niektére typy preparatéw moga
wywotywac zaparcia u oséb szczegdlnie
wrazliwych. Innymi przyczynami zaparc
moga by¢ m. in. brak aktywnosci, zmiany
w sktadzie preparatu, przyjmowane leki,
odwodnienie lub zmiana planu zywienia.
W przypadku gdy zaparcia utrzymuja sie,
skontaktuj sie z lekarzem prowadzacym.



INFORMACJE O TWOIM
ZGLEBNIKU GASTROSTOMIJNYM MIC-KEY*

IMIE | NAZWISKO TELEFON
LEKARZ TELEFON
DATA WYMIANY RODZAJ

DATY WYMIANY RURKI

ZAMOWIENIE# PARTIA#
SREDNICA DLUGOSC STOMII (CM)
OBJETOSC BALONIKA ML

ZESTAW PRZEDLUZAJACY MIC-KEY* (5 SZTUK W OPAKOWANIU)
WYMIENIAJ CO DWA TYGODNIE

ZAMOWIENIE#

BOLUSOWY ZESTAW PRZEDLUZAJACY MIC-KEY* (5 SZTUK W OPAKOWANIU)
WYMIENIAJ CO DWA TYGODNIE

ZAMOWIENIE#

MARKA PREPARATU ZYWIENIOWEGO

NAZWA PREPARATU ZYWIENIOWEGO ILOSC MIESZANKI
PORA KARMIENIA
ILOSC KAZDEGO POSItKU ILOSC WODY

USTAWIENIE POMPY LUB PREDKOSCI PRZEPLYWU

DODATKOWE SKLADNIKI

ZBLENDOWANA 2ZYWNOSC: POSTEPUJ ZGODNIE Z ZALECENIAMI LEKARZA

PRZEPLUCZ, UZYWAJAC ML WODY PRZED KAZDYM KARMIENIEM | PO JEGO
ZAKONCZENIU.

DOBRZE ZMIKSUJ | PRZECHOWUJ W LODOWCE.
POSTEPUJ ZGODNIE Z ZALECENIAMI LEKARZA.



POMOC | WSPARCIE

WAZNE: odwied? www.mic-key.com, aby uzyska¢ dodatkowe informacje na temat uzywanego
zgtebnika oraz akcesoriéw. Na stronie mozna znalezé¢ takze kompleksowsq instrukcje
uzytkowania i pielegnacji dostepna w wielu jezykach.

1. W celu osiggniecia optymalnych rezultatow wymieniaj zgtebnik gastrostomijny co trzy
miesigce lub czesciej w przypadku (gdy):
a) znaczacego wzrostu lub utraty wagi
b) zgtebnik szczypie lub uciska
c) zgtebnik jest zbyt luzny lub stomia przecieka
d) stomia powoduje uczucie dyskomfortu lub jest podrazniona
e) zgtebnik nie obraca sie podczas rutynowej pielegnacji (sprawia wrazenie jakby utknat lub
zostat zagrzebany)

Dolna podstawa zgtebnika powinna znajdowac sie 2 mm od skory.

2. Zgtebniki gastrostomijne MIC-KEY* wymagaja stosowania zestawdw przedtuzajgcych
MIC-KEY* (inne zestawy przedtuzajace sa niekompatybilne lub moga uszkodzi¢ zawor
zapobiegajacy odptywowi).

3. Postepuj zgodnie z instrukcjg obstugi dotaczong do opakowania.



Wytaczny autoryzowany dystrybutor na terenie Polski:

Meden-Inmed Sp. z 0.0., ul. Weneddw 2, 75-847 Koszalin

MEDEN Z INMED tel.: +48 94 344 90 59 / 61, fax: + 48 94 347 10 41
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