Freiraume schaffen zum Leben

Fragen und Antworten zur
parenteralen Erndhrung und
Infusionstherapie

Patienteninformation

B/BRAUN

SHARING EXPERTISE



Inhalt

1 Warum ist eine parenterale Erndhrung/Infusionstherapie notwendig?

2 Aus welchen Bestandteilen setzt sich die parenterale Erndhrung
zusammen und wie gelangt die Nahrlgsung ins Blut?

3 Auch zu Hause stellt die parenterale Erndhrung/Infusionstherapie kein
Problem dar.

4 Ubernimmt die Krankenkasse die Kosten fiir die parenterale Erndhrung zu Hause?
5 Trotz parenteraler Erndhrung/Infusionstherapie mobil?

6 Zu welchen Zeiten soll die parenterale Erndhrung/Infusionstherapie verabreicht
werden?

7 Wie wird die parenterale Erndhrung/Infusion verabreicht?
8 Was tun bei Veranderungen des Wohlbefindens?
9 In welchen Situationen miissen Arzt und Pflegedienst informiert werden?
10 Welche HygienemaBnahmen miissen beachtet werden?
11 Kann man mit einem zentralvendsen Zugang baden oder duschen?
12 Wie hdufig wird der Verband bei einem zentralvendsen Zugang gewechselt?
13 Was muss bei der Pflege noch beachtet werden?
14 Was ist bei der pumpengesteuerten parenteralen Erndhrung zu beachten?
15 Welche parenterale Erndhrung gibt es?
16 Welchen vendsen Zugang hat der Arzt gelegt?
17 Was ist ein Portsystem?
18 Wie wird ein Portsystem implantiert?
19 Wie wird das Portkatheter-System benutzt?
20 Was sollte ich als Patient mit einem Portsystem beachten?

21 Wichtige Begriffe

[ep]

10
n
12
12
14
14
15
16
17
17
19
21
23
23
24
25



Vorwort

Sich tdglich zu erndhren und ausreichend zu trinken, ist lebensnotwendig. Ihr Kdrper
braucht eine ausreichende Erndhrung, um Abwehrkrafte zu mobilisieren, Ihr Wohlbefinden
zu stabilisieren, den Genesungsprozess zu fordern sowie die geistige und korperliche Leis-
tungsfahigkeit aufrecht zu erhalten.

Ihre Erkrankung und die damit verbundenen Begleiterscheinungen erlauben lhnen aber
zum gegenwartigen Zeitpunkt nicht mehr, alle lebensnotwendigen Nahrstoffe sowie Fliis-
sigkeit bedarfsdeckend auf normalem Wege zuzufiihren.

Um lhren Erndhrungs- und Gesundheitszustand zu erhalten oder auch zu verbessern, wer-
den Sie parenteral ernéhrt. Dazu wurde lhnen ein venéser Zugang (Katheter) gelegt, der es
ermdglicht, unter Beachtung einiger Grundsatze, diese Form der Erndhrungstherapie auch
zu Hause durchzufiihren.

In dieser Situation befinden sich noch viele andere Betroffene. Bundesweit werden jahrlich
mehrere tausend Menschen parenteral zu Hause erndhrt.
Nun fragen Sie sich sicherlich, was bedeutet parenterale Erndhrung?

Unter parenteraler Erndhrung wird die Zufuhr von Nahrungsbestandteilen und Flissig-
keit unter Umgehung des Magen-Darm-Kanals verstanden.

Alle Nahrstoffe werden lhnen bedarfsgerecht tiber einen vendsen Zugang, d.h. direkt in
ein BlutgefaB, verabreicht.
Sicher ist der Umgang mit einer solchen kiinstlichen Erndhrungstherapie fiir Sie noch

ungewohnt und wirft viele Fragen auf.

Diese Broschiire soll lhnen helfen, mehr Sicherheit und Vertrauen zu dieser Form der
Erndhrungstherapie zu bekommen.

Zusatzliche Beratungen erhalten Sie auch bei Ihrem Klinik- oder Hausarzt, dem betreuen-
den Pflegedienst, Ihrem ambulanten Versorger und dem TransCare-Team.



Warum ist eine parenterale Erndhrung/Infusionstherapie
notwendig?

Taglich mussen dem Korper lebensnotwendige Nahrstoffe und Fliissigkeit zugefiihrt wer-
den, die Sie normalerweise beim Essen mit der Nahrung aufnehmen.

Eine parenterale Erndhrung, d.h. die Zufuhr dieser wichtigen N&hrstoffe in ein BlutgefaB,
oder eine Infusionstherapie, wird dann notwendig, wenn eine normale Nahrungs-
undfoder Flissigkeitsaufnahme oder eine Sondenerndhrung (Zufuhr von N&hrlGsungen
tiber einen diinnen Schlauch in den Magen oder Darm) nicht méglich sind.

Dabei liegen die Ursachen meist in der Grunderkrankung, dem begleitenden Erndhrungszu-
stand und den durchgefiihrten TherapiemaBnahmen (wie Operation, Strahlen- und Che-
motherapie) begriindet.

Aus welchen Bestandteilen setzt sich die parenterale Erndhrung
zusammen und wie gelangt die Nahrlosung ins Blut?

Alle lebensnotwendigen Nahrstoffe liegen in der parenteralen Erndhrungslosung so vor,
dass sie zur intravendsen Infusion geeignet sind und vom Korper direkt genutzt werden
konnen.

Aminosduren sind wichtige Bestandteile von Korperproteinen, die der Erhaltung von
Struktur und Funktion des Korpers dienen.

Glucose ist der kleinste Baustein der Kohlenhydrate, dient der Bereitstellung von Energie
und ist fiir die Funktionsfahigkeit des Gehirns unbedingt notwendig.

Fett ist neben der Glucose ein wichtiger Energielieferant des Kérpers.

Elektrolyte liegen in Form von Salzen vor und spielen u. a. eine wichtige Rolle bei der
Regulation des Wasserhaushalts.

Wasser ist mengenmaBig der bedeutendste Bestandteil des Korpers. Wasser dient als
Transport- und Losungsmittel und zur Requlation der Kdrpertemperatur.

Spurenelemente sind anorganische Elemente, die nur in geringer Konzentration im Korper
vorkommen. Sie sind Bausteine wichtiger Substanzen, z.B. Jod ist Bestandteil der Schild-
driisenhormone.



Vitamine werden vom Kérper fiir bestimmte lebensnotwendige Funktionen benétigt. Der
Korper kann diese nicht oder nicht ausreichend selbst bilden.

Ihr Arzt hat lhnen einen vendsen Zugang gelegt, damit die Nahrlosung in das Blut gelangt.
Je nach lhrer individuellen Situation, der Zusammensetzung der Nahrldsung und der Dauer
der Erndhrungstherapie wird entschieden, welchen Zugang Sie erhalten (weitere Informa-
tionen zum Zugang ab Seite 19). Uber eine Infusionsleitung wird das Anschlussstiick lhres
vendsen Zugangs mit dem Beutel der Nahrlosung verbunden.

Auch zu Hause stellt die parenterale Erndhrung/Infusionstherapie
kein Problem dar.

Moderne Produkte und kompetente Beratung stellen sicher, dass eine parenterale
Ern3dhrung/Infusionstherapie auch zu Hause problemlos durchgefiihrt werden kann.

Die Verabreichung der parenteralen Erndhrung erfolgt - nach entsprechender Schulung
- durch Sie selbst oder einen Angehérigen. Sie haben selbstverstandlich auch die Mdg-
lichkeit, einen Pflegedienst zu beauftragen.

Bestellung und Lieferung der bendtigten Produkte und Materialien kénnen Gber Ihre Apo-
theke oder einen Fachhandel vor Ort erfolgen.

TransCare iibernimmt gerne die Planung und Organisation lhrer parenteralen Erndhrungs-
[Infusionstherapie. Unser flichendeckendes Netzwerk von CareManagern kiimmert sich
um einen reibungslosen Ablauf.

Der CareManager vor Ort schult und berét Sie, Ihren pflegenden Angehdrigen oder den ein-
geschalteten Pflegedienst. Er nimmt Kontakt mit allen an der Belieferung, Betreuung und
Behandlung beteiligten Personen und Institutionen auf. Unterstiitzt wird der CareManager
von einem Team von Fachkraften in unserer Zentrale in Melsungen. Fragen, die sich im
Zusammenhang mit der Abrechnung und Erstattung unserer Produkte ergeben, werden
von einer Apothekerin im Bereich Health Care Management bearbeitet. Erndhrungswissen-
schaftler stehen flir Schulungen, Fortbildungen sowie die Berechnung von Erndhrungsregi-
men und fiir alle erndhrungsspezifischen Anfragen zur Verfiigung.



An allen Werktagen konnen Sie mit [hrem zustandigen CareManager wahrend der lblichen
Geschiftszeit (von 8.00 bis 17.00 Uhr) telefonisch Kontakt aufnehmen. Ist dieser nicht
sofort personlich erreichbar, kdnnen Sie Ihre Telefonnummer und |hr Anliegen auf dem
Anrufbeantworter hinterlassen. Sobald als mdglich werden Sie zurlickgerufen. AuBerhalb
dieser Zeit ist fiir dringende Fragen ein Mitarbeiter des TransCare-Teams unter der unten
angegebenen Hotline fiir Sie erreichbar.

Bendtigen Sie bei einem medizinischen Problem sofortige Hilfe, wenden Sie sich bitte
umgehend an lhren behandelnden Arzt bzw. den arztlichen Notdienst.

Haben Sie weitere Fragen und bengtigen Sie Informationen, sind wir unter folgender Hot-
line fiir Sie da:

. Hotline
(05661) 71-3966

Ubernimmt die Krankenkasse die Kosten fiir die parenterale
Erndhrung zu Hause?

Kosten fiir Arznei-, Verband- und Hilfsmittel
Die Verordnung der parenteralen Erndhrung erfolgt durch Ihren Hausarzt.

Die Kosten fiir Arznei-, Verband- und Hilfsmittel werden von der gesetzlichen Kranken-
kasse libernommen. Sie miissen allerdings eine Zuzahlung leisten.

Pro verordnete Arzneimittelpackung muss ein Anteil von 10 %, mindestens 5 EUR
hochstens 10 EUR, jedoch nicht mehr als die Kosten des Mittels, zugezahlt werden.

Beachte: Diese Zuzahlungsregelung gilt bei Verbandstoffen pro Zeile.



Die fiir die Zubereitung und Applikation der parenteralen Erndhrung bendtigten zum Ver-
brauch bestimmten Hilfsmittel (z. B. Spritzen, Kaniilen, Uberleitsysteme) werden vollstan-
dig von der Krankenkasse bezahlt. Eine Zuzahlung von 10 %, jedoch insgesamt max.
10 EUR pro Monat, ist zu leisten.

Fiir eine Versorgung mit einer Pumpe ist einmalig eine Zuzahlung von 10 EUR zu entrich-
ten.

Folgende Pflegehilfsmittel, die fiir die Einhaltung aseptischer Arbeitsbedingungen und fiir
Ihre Versorgungssicherheit sinnvoll sind und sich bewahrt haben, werden nicht mehr von
den Kostentragern erstattet, sie miissen vom Patienten bezahlt werden:

Handedesinfektionsmittel

Vasco® Untersuchungshandschuhe
Vasco® OP Protect (sterile Handschuhe)
Foliodrape® (sterile Arbeitsunterlage)
Medibox® Kaniilenabwurf

Im Allgemeinen tibernimmt die Pflegekasse (bei Bestehen einer Pflegestufe) die Kosten fiir
diese zum Verbrauch bestimmten Pflegehilfsmittel.

Zu beachten ist, dass die Pflegehilfsmittel nur als Sachleistung (gem § 40 SGB XI) durch
zugelassene Leistungserbringer an Versicherte abgegeben werden diirfen. Die bisherige
Verwaltungspraxis der Kranken- bzw. Pflegekassen, den Versicherten den vorgesehenen
Hochstbetrag von 31 EUR als Geldleistung zur Verfiigung zu stellen, wird nur noch in Aus-
nahmefdllen mit Begriindung von der Aufsichtsbehorde akzeptiert.

Bei Fragen zur Kostenlibernahme der Arznei-, Verband- und Hilfsmittel kann lhnen Ihr Pro-

duktlieferant (Apotheke, medizinischer Fachhandel) oder Ihr TransCare-Team weiterhelfen.

Durch das rechtzeitige Einreichen der Folgerezepte beim Produktlieferanten kann dieser
Ihre Versorgung optimal organisieren und die Kosten mit der Krankenkasse abrechnen.



Kosten fiir pflegerische Unterstiitzung

Neben der Kosteniibernahme fiir die Nahrlésungen und Hilfsmittel spielt fiir Sie unter
Umstanden auch die Frage nach der Finanzierung unterstiitzender MaBnahmen durch
einen Pflegedienst eine Rolle. Laut Sozialgesetzbuch steht lhnen professionelle Hilfe im
Umgang mit Ihrem zentralvendsen Zugang zu Hause zu.

Erganzend stehen Ihnen langfristig fiir die Verrichtungen der Grundpflege (Hilfe bei der
Korperpflege, der Erndhrung und der Mobilitdt) sowie fiir hauswirtschaftliche Hilfestel-
lungen Leistungen der Pflegeversicherung zu.

Voraussetzung fiir Anspriiche auf Leistungen der Pflegeversicherung ist, dass der
Medizinische Dienst der Krankenkassen (MDK) Sie in eine Pflegestufe (I, Il oder IlI) ein-
gestuft hat.

Zur Klarung der Formalitaten wenden Sie sich bitte an den Sozialdienst des Krankenhauses
oder lhre Krankenkasse. Dort erfahren Sie, welche Art der Unterstiitzung lhnen zusteht, wie
Sie diese beantragen kdnnen und welche Pflegedienste in Ihrer Region Sie qualifiziert in
der hauslichen Versorgung unterstiitzen kdnnen.



5 Trotz parenteraler Erndhrung/Infusionstherapie mobil?

Die parenterale Erndhrung muss sehr langsam erfolgen. Gerade wenn Sie mobil sind, wol-
len Sie aber nicht den ganzen Tag an den Infusionsstander und somit ans Haus gebunden
sein. Daher gibt es fiir Sie die Mdglichkeit, den Beutel mit der parenteralen Erndhrung in
einer Tasche oder einem Rucksack mitzunehmen. Die Dosierung der parenteralen
Erndhrung erfolgt dann liber die mobile Infusionspumpe Multifuse®, die mit in die Tasche
oder den Rucksack passt.

Priifen Sie vor Verlassen des Hauses, ob die Kapazitat der Batterien noch ausreicht.
Nehmen Sie im Zweifelsfall Ersatzbatterien mit.

Sind Sie nicht unterwegs, schlieBen Sie die Pumpe ans Netz an, um die Batterien zu scho-
nen. Das An- und Abhdngen der parenteralen Erndhrung sollten auf jeden Fall in der
gewohnten Umgebung erfolgen.

Zubehor fiir Multifuse®: Tasche, Rucksack



Zu welchen Zeiten soll die parenterale Erndhrung/Infusions-
therapie verabreicht werden?

Da unsere Korperzellen rund um die Uhr arbeiten, kann die Zufuhr der parenteralen
Erndhrung auch wahrend der Nacht erfolgen. Die nachtliche Applikation wirkt sich erfah-
rungsgemanB positiv auf die Nahrungs- und Fliissigkeitsaufnahme tagsiiber aus. Dabei kann
es allerdings nachts zu einem vermehrten Harndrang kommen.

Werden fiir lhre Erndhrung nicht die vollen 24 Stunden des Tages zur Infusion benétigt,
konnen die infusionsfreien Zeiten so gelegt werden, dass diese fiir Sie optimal zu nutzen
sind (Beruf, Spazierginge, Einkiufe, Ausgehen usw.).

Die Infusionsdauer der parenteralen Erndhrung ist abhdngig von Ihrem Bedarf an Energie
und Nahrstoffen und den sich daraus ergebenden notwendigen parenteralen Infusions-
produkten.

Jede Zelle lhres Kdrpers kann nur eine bestimmte Menge an Nahrstoffen pro Stunde verar-
beiten. Deshalb muss die Nahrungsmenge, die lhnen pro Stunde infundiert wird, auf lhren
Stoffwechsel und Ihr Kérpergewicht abgestimmt sein.

Fiir Ihr eigenes Wohlbefinden wie auch fiir die optimale Ausnutzung der Nahrstoffe
sollte deshalb die Dosierung (Infusionsmenge und -dauer) eingehalten werden.
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7 Wie wird die parenterale Erndhrung/Infusion verabreicht?

Die parenterale Erndhrung/Infusion muss vom Infusionsbeutel zu Ihrem vendsen Zugang
gelangen. Zugleich muss die Zufuhrgeschwindigkeit der parenteralen Erndhrung individu-
ell auf Sie abgestimmt werden. Fiir beides gibt es verschiedene Mdglichkeiten. Verabrei-
chung und Dosierung kénnen mit Hilfe einer Pumpe (siehe Frage 14) oder Giber Schwerkraft
erfolgen.

Abhzngig von der gewdhlten Methode wird eines der in ihrer Linge variablen Uberleit-
geréte eingesetzt: Original Infusomat®-Leitung, Multifuse®-Leitung oder Exadrop® (Prézi-
sionstropfenregler fiir Schwerkraftapplikation).

Der Aufbau des Infusionssystems zu Hause weist einige Unterschiede im Vergleich zur Kli-
nik auf. Zusatzliche Infusionfilter (Intrapur® Lipid/Intrapur® Plus) und Ventile (Riickschlag-
ventil, Safsite®) bieten einen hoheren Schutz und mehr Sicherheit bei der parenteralen
Erndhrung/Infusionstherapie.

Eine sichere Verbindung zwischen den Einzelteilen wird durch Luer-Lock-Anschliisse
gewdahrleistet.
[

/]

iﬁ .z{

Original Infusomat®-Leitung Prazisionstropfenregler Exadrop® Infusionsfilter (Intrapur® Lipid)
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Was tun bei Veranderung des Wohl-
befindens?

Unser gemeinsames Ziel: lhr Wohlbefinden steigern

Positive Effekte einer Erndhrungstherapie sind zum Beispiel
eine Steigerung lhrer Leistungsfahigkeit und lhrer Mobilitat
durch eine Verbesserung des Erndhrungszustands.

Je nach Krankheitsbild und Therapieverlauf sowie lhrem Allge-
meinbefinden sollten Kontrolluntersuchungen erfolgen. Ihr
behandelnder Arzt legt die zeitlichen Abstdnde und den
Umfang der Untersuchungen fest.

Treten Veranderungen lhres allgemeinen Wohlbefindens, wie

z.B. Midigkeit, Abgeschlagenheit etc., auf, sind dies mdglicherweise Anzeichen dafiir, dass
Ihr Erndhrungsregime anzupassen oder umzustellen ist. Das TransCare-Team der B. Braun
Melsungen AG unterstiitzt und berdt Sie und alle Beteiligten in solchen Féllen unter der
folgenden Hotline: Tel. (056 61) 71-39 66 gern.

Manche Anzeichen kénnen auch erste Hinweise einer zusatzlichen Erkrankung darstellen.
Verstindigen Sie liber derartige Veranderungen Ihren behandelnden Arzt.

9 In welchen Situationen miissen Arzt und Pflegedienst informiert
werden?

Trotz regelmaBiger Kontrolluntersuchungen durch lhren Hausarzt oder in der Klinik und
sorgfaltiger Einhaltung der erlernten Handhabung kdnnen wahrend einer parenteralen
Erndhrung durchaus auch Situationen entstehen, die einen sofortigen Abbruch der
Erndhrungstherapie erfordern, um Sie vor gréBeren Komplikationen zu schiitzen. Dann
sollte sofort der Hausarzt, der Pflegedienst und in einigen Féllen auch ein Notarzt verstan-
digt werden.

Stimmen Sie sich deshalb bitte mit Ihrem Hausarzt und dem betreuenden Pflegedienst
vor Therapiebeginn ab, wie Sie sich in solchen Situationen verhalten sollen.
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Lassen Sie sich zeigen, wie eine parenterale Erndhrung abgebrochen werden kann.

Bitte unterbrechen Sie die parenterale Erndhrung und informieren Sie lhren Arzt
und den Pflegedienst insbesondere beim Auftreten eines der nachfolgend aufge-
fiihrten Ereignisse:

M Fieber und Schiittelfrost

B Schwellung, Rotung und Schmerzen an der Katheteraustrittstelle oder im Bereich
der Portkammer bzw. Punktionsstelle

m Ubelkeit, Erbrechen, Kopfschmerzen

W Blut im Katheter oder Uberleitungssystem (Infusion |4uft nicht mehr)

M Einseitige Anschwellung von Hals und Arm auf der kathetertragenden Kérperseite
B Herausrutschen" des Katheters

M Katheterabriss (Katheter sofort kdrpernah abklemmen)

B Undichtigkeiten im Infusionssystem

M Port |asst sich nicht mit gewohntem Widerstand ausspiilen

Bei plotzlichen Schmerzen in der Brust mit oder ohne Atemnot verstandigen Sie umge-
hend einen Notarzt. Unterbrechen Sie in diesem Fall sofort die parenterale Erndhrung.

Sollten Sie andere unangenehme Empfindungen oder Nebenwirkungen verspiiren, teilen

Sie diese bitte Inrem Hausarzt mit.

Auf der Riickseite dieser Broschiire kdnnen Sie wichtige Telefon-Nummern fiir den

Bedarfsfall notieren.

13



1 O Welche HygienemaBnahmen miissen beachtet werden?

Sie kdnnen selbst zum langfristigen Erhalt lhres zentralvendsen Zugangs beitragen. Infek-
tionen des zentralvenésen Zugangs (z.B. Hickman-, Broviac-, Groshong-, Portkatheter) sind
nahezu auszuschlieBen, wenn einige Grundsatze der Hygiene beachtet werden. Zu diesen
Grundsatzen zdhlen u.a.:

M richten Sie sich einen sauberen Arbeitsplatz ein

M achten Sie auf aseptisches Arbeiten (Spriihdesinfektion der Ampullen, Hindedesin-
fektion, Verwendung von Handschuhen)

M halten Sie alle Verbindungsstellen des Infusionssystems sauber, sprechen Sie nicht
tiber den Verbindungsansatzen wahrend des Zusammenbauens

M bei unbeabsichtigtem Beriihren von Schraubverbindungen betroffenes Bauteil gegen
Sauberes ersetzen

Ubernehmen Sie selber oder einer Inrer Angehorigen die Versorgung vor Ort, so werden Sie
von unseren CareManagern nach einem Pflegestandard geschult. Wollen Sie einen Pflege-
dienst mit der weiteren Versorgung beauftragen, kann das TransCare-Team Ihnen auch bei
der Vermittlung eines geschulten Pflegedienstes behilflich sein. Dieser wird darauf achten,
dass entsprechend allgemein anerkannter hygienischer Grundsétze gearbeitet wird.

1 1 Kann man mit einem zentralvenésen Zugang baden oder
duschen?

Baden oder duschen ist grundsétzlich in infusionsfreien Zeiten méglich.

Fiir alle Kathetertypen gibt es zur Abdeckung der Austrittsstelle bzw. Punktionsstelle (bei
Portkathetern) wasserdichte Verbande (Askina® soft waterproof, Askina® Derm). Diese
ermdglichen es Ihnen zu duschen, ohne dass die Austrittsstelle hierdurch nass wird. Das
aus dem Verband hervorstehende Infusionsansatzstiick schldgt man vorher in einen Mull-
tupfer und fixiert es separat mit einem ausreichend groBen Transparentverband.
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Generell eignet sich der Transparentverband jedoch nicht zum Baden, da er sich hierbei
unter Umstéanden von der Haut ablost.

Bei einem Portkatheter ohne liegende Portnadel kann, nach Abschluss der Wundheilung,
ohne weitere VorsichtsmaBnahmen geduscht oder gebadet werden.

1 Wie haufig wird der Verband bei einem zentralvendsen Zugang
gewechselt?

Grundsatzlich entscheidet der behandelnde Arzt Gber die Haufigkeit des Verbandwechsels.
Die Verordnung richtet sich hauptsdchlich nach dem Zustand der Katheteraustrittsstelle
bzw. der Punktionsstelle.

Entsprechend den Empfehlungen des Robert Koch-Institutes sollte

M der Verband taglich inspiziert und bei einem Gazeverband die Katheteraustritts-
stelle/Punktionsstelle téglich durch den intakten Verband auf Druckschmerz untersucht
werden (Schmerzen stellen oft das erste Zeichen einer sich anbahnenden Infektion dar)

M bei eingeschrinkter Kooperation des Patienten (Bewusstseinsstérung, Beatmung) oder
vermindertem Schmerzempfinden ein Gazeverband taglich gewechselt werden

M bei Druckschmerz, Fieber unklarer Ursache oder Sepsis der Verband entfernt und die
Katheteraustrittsstelle/Punktionsstelle inspiziert werden

M routinemaBig ein Transparentverband spatestens nach 7 Tagen gewechselt werden

M bei Verschmutzung, Durchfeuchtung, Ablésung oder Infektionsverdacht der Verband
sofort gewechselt werden

B beim Verbandwechsel aseptisch vorgegangen werden

15



1 3 Was muss bei der Pflege noch beachtet werden?

Auch wenn Sie ausschlieBlich lber Infusionen erndhrt werden, sollte die tdgliche
Mundpflege nicht vergessen werden.

Der Speichel befeuchtet unsere Mundschleimhaut. Nur feuchte Schleimhaute sind
funktionsfahige Schleimhdute, die auch Keime aus der Umwelt abwehren kénnen. Durch
den Wegfall der oralen Nahrungsaufnahme wird der Speichelfluss wesentlich vermindert.
Zusatzlich haben eine ganze Reihe von Medikamenten eine Austrocknung der Mund-
schleimhaut zur Folge.

Die Mundpflege sollte folgende Punkte umfassen:

M tigliches Zéhneputzen (weiche Zahnbiirsten)
B Mundspiilungen, z.B. mit Glandomed®

M bei trockenem Mund: Befeuchtung der Mundschleimhaut mit getrankten Stiabchen
(z.B. Lemon-Glycerin-Sticks) oder durch Verwendung von kiinstlichem Speichel
(Glandosane®).
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1 Was ist bei der pumpengesteuerten parenteralen Erndhrung
zu beachten?

Die Verwendung einer Pumpe hat den Vorteil, dass die parenterale Erndhrung gesteuert

und kontrolliert werden kann. Durch die genaue Dosierung wird die Vertraglichkeit der
parenteralen Erndhrung optimiert.

Die Infusionspumpe (z.B. Infusomat® fmS oder Multifuse®) kann entsprechend der fiir
Sie errechneten Infusionszeit eingestellt werden.

Infusionspumpe
Infusomat® fmS

Infusionspumpe
Multifuse®

1 5 Welche parenterale Erndhrung gibt es?

Der Arzt hat fiir Sie ein Erndhrungsregime erstellt, das speziell auf lhren tdglichen Energie-,
N&hrstoff- und Fliissigkeitsbedarf angepasst ist. Um die parenterale Erndhrung besonders
bei lhnen zu Hause so einfach und sicher wie mdglich zu gestalten, werden sogenannte
Lall-in-one” Systeme, die nach dem Mischen kurz vor der Applikation alle Nahrungsbe-
standteile (Aminoséuren, Kohlenhydrate, Fette, Elekrolyte, Spurenelemente und Vitamine)
in einem Beutel enthalten, verwendet. Uber nur eine Infusionsleitung erhalten Sie alles,
was |hr Kérper fiir die Erndhrung téglich benétigt.
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Mit den Mehrkammersystemen (Zwei- und Dreikammerbeutel) und der individuellen
Mischbeutelherstellung (Compounding) stehen ein breites Spektrum an ,all-in-one”
Systemen fiir die heimparenterale Erndhrung zur Verfligung.

In Dreikammerbeuteln sind Amiosauren mit/ohne Elektrolyte, Glukose und Fett in drei von-
einander getrennten Kammern des Beutels enthalten. Die einzelnen Kammern der Beutel
werden durch leichten Druck miteinander vermischt. Den Zweikammerbeuteln wird die
Lipidemulsion noch uber ein spezielles Transferset zugegeben. Individuell hergestellte
Mischbeutelsysteme enthalten alle Makronahrstoffe in grammgenauer Dosierung bereits
in einem Beutel gemischt.

Drei- und Zweikammerbeutel und Compounding-Beutel (Mitte) - alle Nihrstoffe in einem Beutel

Spurenelemente und Vitamine konnen kurz vor der Applikation der Erndhrungsldsung
zugespritzt werden. Die Zubereitung des Erndhrungsregimes kann in einer Apotheke oder
direkt bei Ihnen zu Hause unter Einhaltung einiger HygienemaBnahmen erfolgen.

Die Mehrkammerbeutel kénnen ungemischt bis zu zwei Jahre bei Raumtemperatur im
Karton gelagert werden. Individuell hergestellte Mischbeutel miissen im Kiihlschrank gela-
gert werden und sind 4 Wochen haltbar. Die Beutel miissen 8 Stunden vor der Infusion aus
dem Kihlschrank genommen werden.
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1 6 Welchen vendsen Zugang hat der Arzt gelegt?

Es gibt unterschiedliche Mdglichkeiten, wie die parenterale Erndhrung in [hren Kérper
gelangen kann.

Dabei hangt es von der Zusammensetzung der Infusionsldsung und der Dauer der
parenteralen Erndhrung ab, ob sie iber eine kleine Vene im Armbereich (periphervends)
oder iiber ein groBeres, herznahes BlutgefaB (zentralvends), verabreicht wird.

Ihr Arzt hat Ihnen einen Zugang gelegt, der fiir Ihre spezielle Situation der geeignete ist.
Periphervenéser Zugang

Bei einem periphervendsen Zugang wird eine klei-
ne Vene im Bereich des Unterarms oder Hand-
rickens punktiert. Ein kurzes Kunststoffrohrchen
von etwa 5 cm Lange verbleibt im BlutgefaB. Die-
ser Zugang kann jedoch nur fiir sehr begrenzte
Dauer genutzt werden. Er darf nur fiir Infusions-
I6sungen verwendet werden, die eine fiir die peri-
pheren Venen geeignete Zusammensetzung haben.

Daher werden die meisten parenteralen Nahrlo-
sungen direkt in ein groBeres BlutgefaB gegeben.
Es gibt mehrere Mdoglichkeiten fiir Zugdnge in
diese BlutgefaBe:

Vasofix® Brauniile® -
periphervendser Zugang

Zentralvendse Zuginge

M nicht implantierte, zentralvendse Katheter
M Ein- oder Mehrlumenkatheter

B implantierte, zentralvendse Katheter

W Hickman- oder Broviac-Katheter

M Portkatheter (Doppelkammerport)
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Bei den nicht implantierten, zentralvendsen Kathetern wird nach der Punktion einer Vene
im Arm- oder Halsbereich ein diinner Kunststoffkatheter durch die BlutgefaBe bis in ein
herznahes BlutgefaB vorgeschoben. Auch diese nicht implantierten Katheter haben nur
eine begrenzte Liegezeit.

Daher wird bei langerer Erndhrungsdauer und besonders fiir den hduslichen Bereich oft ein
zentralvendser Katheter durch einen kleinen operativen Eingriff in ortlicher Betdubung
vom Arzt implantiert.

Venenkatheter vom Hickman-Broviac-Kathetertyp werden in einem herznahen Blutgefal3
platziert, unter der Haut weitergefiihrt und zwischen Brustwarze und Brustbein aus der
Haut herausgeleitet. Der Tunnel unter der Haut bietet einen bedingten Schutz vor Infektio-
nen. Am Katheter befindet sich eine Kunststoff-Manschette (Dacron-Manschette), durch
die der Katheter fest im Gewebe ,verankert" ist. Daher kann er {iber einen langeren Zeit-
raum liegenbleiben.
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Aufgrund der hdufigen Anwendung von Portkatheter-Systemen soll nachfolgend das
System detailliert beschrieben werden.

1 7 Was ist ein Portsystem?

Ein implantiertes Portkatheter-System ist ein Kathetersystem, das an einer unauffalligen
und leicht zugédnglichen Stelle, meist im Brustbereich, unter die Haut gelegt wird.

Es besteht im Wesentlichen aus zwei Teilen - der Portkammer und dem Portkatheter.

Die Portkammer (meistens aus Titan) ist von einem Kunststoffgehduse umgeben und wird
an der oberen Seite von einer Silikonmembran abgeschlossen.

Celsite® - Portkatheter-System
(Epoxid/Titan)

Uber diese Membran wird mittels nicht-stanzender Portkaniilen (z. B. Cytocan®, Surecan®)
der Zugang zum System hergestellt.
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Durch den von der Kammer des Ports zum Kérper hinfiihrenden diinnen Schlauch (Kathe-
ter) gelangt die Infusion direkt in den Blutkreislauf.

P e

Cytocan® - Portnadel mit Spezialschliff

Nach Beenden der Infusion kann die Portkaniile wieder herausgezogen werden und der
Zugang ist nach auBen abgeschlossen. Der Spezialschliff der Kaniilen gewahrleistet ein
sicheres VerschlieBen der Silikonmembran und schiitzt somit das Innere der Kammer vor
Infektionserregern.

Aufgrund der hochwertigen Materialien und dem Einsatz von speziellen Portkanilen haben
Portsysteme eine lange Lebensdauer. Dariiber hinaus sind Réntgen, CT (Computertomogra-
phie) und MRT (Kernspintomographie) ohne Probleme méglich.

Vendse Zugédnge fiir die Chemo-, Antibiotikatherapie
und parenterale Erndhrung
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1 8 Wie wird ein Portsystem implantiert?

Die Implantation eines Portsystems kann sowohl stationar als auch ambulant erfolgen.
Dabei wird das System wahrend eines kurzen operativen Eingriffs unter drtlicher Betdu-
bung gelegt.

Nach der Implantation spiiren bzw. sehen Sie nur noch eine kleine Erhebung unter der
Haut, die leicht mit den Fingern zu ertasten ist. Fiir Inre Mitmenschen wird es nicht sicht-
bar sein, dass Sie einen Port tragen.

Im Anschluss an die Implantation kann das System sofort genutzt werden. Allerdings soll-
ten Sie in den ersten Tagen korperliche Anstrengungen vermeiden.

1 9 Wie wird das Portkatheter-System benutzt?

Normalerweise werden lhnen lhre Infusionen bzw. Medikamente durch den Arzt oder die
Schwester verabreicht.

Unter Verwendung von sterilen Handschuhen wird zuerst die Haut iber dem Port desinfi-
ziert. Dann wird der Port ertastet, ohne die desinfizierte Einstichstelle zu beriihren, und
zwischen zwei Fingern fixiert.

Mit einer Portkaniile werden Haut und die Silikonmembran des Portsystems durchstochen.
Sie spiiren nur einen kleinen Nadelstich. Jetzt kann bspw. die parenterale Erndhrung infun-
diert werden.

Nach Beendigung der Infusion wird die Kaniile lediglich zuriickgezogen, dauerhafte Ver-
bande sind nicht notwendig.

Kontrollieren Sie die Hautstelle liber dem Port regelmaBig. Sollte hnen eine Rétung oder
Schwellung auffallen, zeigen Sie dies bitte umgehend lhrem behandelnden Arzt.
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20 Was sollte ich als Patient mit einem Portsystem beachten?

Schon kurze Zeit nach der Implantation spiiren Sie nichts mehr von lhrem Port. Nach dem
Abheilen der Einschnitte kdnnen Sie Ihre normale Lebensweise wieder aufnehmen. Sie
konnen sich frei bewegen, duschen, baden oder Sport treiben.

Der Portpass, der wahrend der Implantation ausgestellt wird, ist duBerst wichtig. Er enthalt
Angaben zu: Personalien des Porttrégers, implantierenden Arzt, Portspezifika (Hersteller,
Modell, GroBe, Chargennummer), Sitz der Portkammer, Katheterlage und Anweisungen fiir
eventuelle NotfallmaBnahmen. Patienten mit einem implantierten Port sollten stets den
Portpass bei sich tragen. Vor allem in Notfallen kann das von wesentlicher Bedeutung sein.
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21 Wichtige Begriffe

aseptisch

Dosierung

enteral

Groshong-Katheter

Hickman-Broviac-Katheter

Hygiene

Infusion

Infusionsdauer

Katheter

Luer-Lock

parenteral

periphervendser Zugang

frei von Keimen

Festlegung der Tagesmenge und der notwendigen Menge
pro Zeit

in den Magen-Darm-Trakt

Zentralvendser Katheter, der liber ein Ventil in der Kathe-
terspitze verfiigt, das sich nur 6ffnet, wenn ein Druckun-
terschied zwischen dem Katheterlumen und dem umge-
benden Blut besteht. Wenn der Katheter nicht benutzt
wird, bleibt das Ventil geschlossen und verhindert so das
Eindringen von Blut in den Katheter

implantierter zentralvendser Katheter wird unter der Haut
getunnelt und zwischen Brustwarze und Brustbein aus der
Haut herausgeleitet

Sauberkeit

Gabe von Flissigkeiten und Medikamenten direkt in ein
Blutgefa

Der Zeitraum, der benétigt wird, um Nahrstoffe in ein Blut-
gefaB zu verabreichen, zu infundieren.

diinner Kunststoffschlauch

in der Medizin meistgebrauchte Verbindung zwischen Lei-
tungen und fiir Spritzen und Kaniilen

unter Umgehung des Magen-Darm-Traktes, Nahrstoffe
werden direkt in die Blutbahn gegeben

Zugang in eine kleine Vene im Bereich des Unterarms oder
Handriickens
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Port

Sondenernihrung
Uberleitgerite

venoser Zugang

zentralvendser Zugang

total implantierter zentralvendser Katheter

kiinstliche Erndhrung liber eine Sonde in den Magen-
Darm-Trakt

Kunststoffleitungen zur Uberleitung von Nahrung aus
einem Behalter in den Katheter

Zugang in ein BlutgefaB

Zugang in ein groBes herznahes Blutgefal3
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Wir sind fiir Sie da

Unsere zentrale Hotline-Nummer sorgt
flir hochste Erreichbarkeit. Bendtigen
Sie Unterstiitzung innerhalb eines
Therapiefeldes oder wiinschen Sie
Produkt- und Service-Informationen?
Wir sind fiir Sie da. Freundlich, zuver-
lassig, kompetent.

Hotline: (0 56 61) 71-33 99

Fax: (0 56 61) 71-35 50
Internet: www.bbraun.de

B/BRAUN

SHARING EXPERTISE

B. Braun Melsungen AG
OPM

Carl-Braun-StraBe 1
34212 Melsungen
Deutschland

Tel (056 61) 71-33 99
Fax (0 56 61) 71-35 50

ST.05.01.06/2 Nr. 999 0142 www.bbraun.de



