Arzneimittelgabe uUber die
Sonde

STADA
Arzneimittel



Griunde fur Sondenernahrung

Neurologische Erkrankungen:
z. B. Hirninfarkt, Hirntumor oder Morbus Parkinson
Maligne HNO-Tumore:

z.B. bosartige Krebserkrankungen des Mund- und
Rachenraums

Internistische Erkrankungen:

z.B. Tumore der Bauspeicheldriise oder anderer
Innerer Organe; chron.-entzundl. Darmerkrankungen

Menschen mit Behinderungen



Verschiedene Sondensysteme

Transnasale Sonde:

far Kurzzeitanwendung von
max. zwei bis vier Wochen

Sonde wird durch die Nase in den Magen
(nasogastral) oder manchmal sogar bis
in den Darm (nasointestinal) gelegt.

Vorteil: keine Betaubung oder Narkose

Quelle: "Pharmazeutische Zeitung"



Verschiedene Sondensysteme
PEG-Sonde:

(perkutane endoskopische Gastrostomie-Sonde)
Zugang direkt in den Magen

PEJ-Sonde:

(perkutane endoskopische Jejunostomie-Sonde)
Zugang direkt in den Leerdarm

perkutane Sonden eignen sich
far mittel- und langfristige
Anwendung

Quelle: "Pharmazeutische Zeitung"



Vortelle von perkutanen Sonden gegenuber
transnasalen Sonden

keine mechanischen Reize in Nase und Rachenraum
keine Druckstellen im Nasen-Rachenraum

keine Entzindungen der Nasennebenhdhlen
regelmafliges Schlucktraining maoglich

regelmaRige logopadische Ubungen moglich

perkutane Sonden verrutschen nicht so leicht
(Halteplatten)

geringere Verstopfungsgefahr (da diese kirzer sind und
einen grol3eren Durchmesser haben)



Allgemeine Daten

AulRendurchmesser:

 Angabe in Charriere CH (1 CH = 0,33 mm)

* Erhaltlich von CH 6 flr Neugeborene bis zu CH 20 flr
Erwachsene

* Auch Kinder kénnen Sonden mit CH 15 bis 20
erhalten, da diese seltener verstopfen.



Allgemeine Daten

Sondenmaterial:

* Polyurethan (diinne Wandstarke, weites Lumen
« Silikon (dicke Wandstarke, enges Lumen)

e Polyvinylchlorid (PVC) liegen nur max. eine Woche,
da das Material starr wird und Weichmacher abgibt.

Lange der Sonden:
 Transnasale Sonden: 100 bis 120 cm
« PEG-Sonden: 30 bis 40 cm



Arzneimittelgabe bel
Schluckbeschwerden

Erste Wahl bel Schluckbeschwerden:

« Auf andere Darreichungsform ausweichen z.B. Brausetabletten,
Tropfen, Safte, Zapfchen oder Wirkstoffpflaster

(in Absprache mit dem Arzt)
 Tabletten morsern oder in Wasser zerfallen lassen
(in Absprache mit der Apotheke)

Vorsicht! Nicht alle Tabletten diurfen zerkleinert werden oder
zerfallen in Wasser.



Arzneimittelgabe bel
Schluckbeschwerden

Erste Wahl bel Schluckbeschwerden:

« Hartgelatinekapseln 6ffnen: Inhalt kann bei einigen Kapseln (nicht
bei allen) in Wasser suspendiert und verabreicht werden.

(in Absprache mit der Apotheke)

« \Weichgelatinekapseln zerbeil3en oder mit Kanule anstechen und
aufziehen (in Absprache mit der Apotheke): fliissiger Inhalt enthalt
oft atherische Ole oder Glyceroltrinitrat als Wirkstoff.

Problem: Inhalt wird oft nicht vollstandig in Spritze aufgezogen

Wirkstoffverlust!



Arzneimittelgabe Uber die Sonde

Allgemeines:

* Hauptursache fur Verstopfen der Sonden sind
Rlckstande von festen Arzneiformen.

* Auch Uber die Sonde lassen sich flissige Arzneiformen
besser verabreichen.

 Generell keine festen Arzneiformen uber Sonden mit
Durchmesser von CH 12 oder kleiner verabreichen.

« Silikonsonden haben engeren Innendurchmesser und
verstopfen leichter.



Wichtige Grundregeln flr die Verabreichung von
Arzneimitteln Gber die Sonde:

Jedes Arzneimittel muss separat verabreicht werden.
Das Mischen mehrerer Arzneimitteln ist nicht erlaubt.

Gefahr von Wechselwirkungen!

Arzneimittel dirfen nicht mit der Sondennahrung
gemischt werden.

Gefahr der Ausflockung und Verstopfung!



Wichtige Grundregeln flr die Verabreichung von
Arzneimitteln Gber die Sonde:

Sonde immer gut spulen

Vor und nach der Arzneimittelgabe mit mind. 30-50 m|
abgekochtem Leitungswasser, stillem Mineralwasser aus
der Flasche oder mit steriler, isotonischer NaCl-Losung
(immunsupprimierten Patienten) spulen.

Werden verschiedene Substanzen nacheinander
gegeben: mit 5-10 ml Wasser zwischenspllen.

Vorgeschriebene Einnahmezeitpunkte z.B. 1 Stunde vor
der Mahlzeit beachten.



Wichtige Grundregeln flr die Verabreichung von
Arzneimitteln Uber die Sonde

Ungeeignete Spulldsungen:

kohlensaurehaltiges Mineralwasser: Blahungen!

Tees: Unvertraglichkeiten mit Arzneistoffen!

Milch und Obstsafte:

Gefahr von Unvertraglichkeiten und Ausflockung!

zuckerhaltige Spulflissigkeit: Gefahr des Verklebens!



Feste Arzneiformen

Tabletten, die in kurzer Zeit in Wasser zerfallen, lasst man
am besten direkt in der Spritze zerfallen und verabreicht
sie.

geringerer Wirkstoffverlust

Spritze mit suspendiertem Arzneimittel vor der Applikation
Immer gut schutteln

kein Verstopfen der Spitze



Besondere Arzneiformen

Retardierte Arzneimittel:

Wenn moglich, Umstellung von retardierten Arzneiformen auf
einfache Verarbeitung, die dann gemorsert werden kdnnen.

Dosisanpassung in Absprache mit dem Arzt!

Magensaftresistente Arzneimittel:

 Tabletten oder Dragees mit magensaftresistenten Uberzug
* Manche Kapseln enthalten magensaftresistente Pellets



Magensaftresistente Arzneiformen

Wichtig ist zu wissen, wo die Sonde endet:

1. Sonde endet im Magen: (PEG- oder nasogastrale Sonde)

Pellets durfen nicht gemoérsert werden. Einige Pellets konnen
mit Wasser suspendiert und Uber die Sonde verabreicht
werden.

Achtung : Pellets haben manchmal zu grof3en Durchmesser
Pellets konnen aufguellen

2. Sonde endet im Darm: (PEJ- oder nasointestinale Sonde)

Pellets durfen gemorsert werden, da der Wirkstoff direkt in den
Darm gelangt, ist ein Magenschutz nicht mehr nétig.




Sondenverstopfungen losen

1. aufgestauten Sondeninhalt mit einer Spritze aufziehen

2. mit einer 10 ml- oder 20 ml-Spritze warmes Wasser oder
Isotonische Kochsalzldsung vorsichtig in die Sonde geben

Achtung: kleinere Spritzen erzeugen zu viel Druck
Gefahr, dass die Sonde zerreil3t

3. mind. 3 Minuten einwirken lassen

Falls n6tig, Vorgang mehrmals wiederholen

Prozedere erfordert viel Geduld



Sondenverstopfungen losen
Maogliche Alternative: (von fachkundiger Person durchflihren lassen)

e spulen mit gemdrserten und mit Natriumbicarbonatlésung versetzten
Pankreasenzymen

e eventuell mit Pepsinwein oder Vitamin-C-LAosung sptlen

Achtung: Sonde niemals mechanisch, z.B. mit Draht etc. reinigen

Wichtig:
Wenn die Grundsatze zur Verabreichung von Nahrung und

Arzneimitteln tber die Sonde konseguent eingehalten werden,
kommt es meist gar nicht erst zu Sondenverstopfungen.



Vorsicht bei CMR-Arzneistoffen

C - kanzerogen (krebserregend)
M - mutagen (erbgutschadigend)
R - reproduktionstoxisch (fruchtbarkeitsbeeintrachtigend)

Arzneimittel:
Zytostatika, Virustatika, Hormone, Immunsuppressiva

Jugendliche, Schwangere und stillende
Mutter dirfen nicht mit CMR-Arzneimitteln
umgehen.



Vorsicht bei CMR-Arzneistoffen

Achtung! Falscher Umgang mit CMR-Arzneimitteln
gefahrdet die Gesundheit des
Pflegepersonals.

In geschlossenem System, z.B. unter einem
Abzug morsern

unbedingt Handschuhe und Mundschutz
tragen



Arzneimittel, die Uber die Sonde verabreicht werden

Name: Muller Vorname: Hertha

Geburtsdatum:  12.10.1913
Station: 4 C Zimmernummer: 415

Sondentyp: PEG-Sonde Sonde gelegt am: 10.11.2011
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Haufige Verdauungsprobleme

Langer anhaltender Durchfall oder Erbrechen:

« Sondennahrung wurde zu schnell zugefihrt (Dumping-Syndrom)
« Sondennahrung wurde zu kalt zugefihrt

* Nebenwirkungen oder Wechselwirkungen von Arzneimitteln

« Bakterielle Infektionen

* Unvertraglichkeit der Sondennahrung

Verstopfung: Stuhlgang seltener als 2-3 x pro Woche
« Ballaststoffmangel, da wenig unverdauliche Bestandteile
* Flussigkeitsmangel
* Nebenwirkungen von Arzneimitteln (z.B. Morphine)



Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkaeit!

Fur weitere Fragen stehen wir Ihnen
gerne zur Verflgung.



