Direct c ontact opnemen

Om problemen voor te zijn, is het belangrijk om regelmatig de
aanprikplaats te controleren. Mocht u last hebben van de volgende
verschijnselen of klachten, dan is het belangrijk om direct contact op
te nemen met uw huisarts:

« de huid waaronder het reservoir ligt (aanprikplaats) is rood,
warm, pijnlijk en gezwollen;

« als u koorts heeft, 38.5T of hoger, en/of koude rillingen;

< een brandend gevoel bij het inbrengen van medicatie;

« als er pijn en/of zwelling optreedt van het gebied rondom
de aanprikplaats, bijvoorbeeld de arm of het halsgebied;

¢ als u denkt dat het systeem verschoven is.

Kosten

De mutualiteit dekt de volledige kosten voor de plaatsing en
de verzorging van de poortkatheter.

Nog enkele opmerkingen

U kan met een poortkatheter gewoon door het beveiligingspoortje in
de winkel en op de luchthaven. Zou dit toch problemen geven, toon
dan uw ‘identificatiebadge’. Hiermee kunt u aantonen dat u drager
bent van dit systeem.

U kan een MRI-scan laten maken, ondanks het feit dat de
poortkatheter van metaal is gemaakt.

Het systeem kan ook na de behandeling blijven zitten. Na overleg
tussen u en uw dokter kan besloten worden om de

poortkatheter te verwijderen.
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Beste mevrouw, mijnheer,

Uw dokter heeft een behandeling voorgeschreven waarbij regelmatige
toediening van medicatie of andere vloeistoffen direct in het bloedvat
noodzakelijk is.

Uw dokter heeft u aanbevolen om een implanteerbare centraal veneuze
katheter te plaatsen, ook wel subcutane poortkatheter genoemd.
In deze brochure vindt u hierover informatie.

U heeft een afspraak voor het plaatsen van een subc  utane poortkatheter
op:

U wordt verwacht in het chirurgisch daghospitaal. U biedt zich best kort van
tevoren aan bij de opnamebalie in de inkomhal.

De ingreep gebeurt in principe onder plaatselijke verdoving. Een licht ontbijt
is toegestaan.

Wat is een subcutane poortkatheter?

Het is een systeem dat volledig onder de huid wordt geplaatst, meestal onder
het sleutelbeen op de borstkas. Het grote voordeel hiervan is dat deze
katheter gedurende enkele jaren ter plaatse kan blijven en zeer eenvoudig
kan aangeprikt worden. De toegediende medicatie wordt via deze
poortkatheter onmiddellijk vrijgegeven in de grote bloedsomloop zodat
medicatie veilig kan toegediend worden.

Een poortkatheter systeem bestaat uit twee onderdelen:

1. Hetreservoir is een metalen of kunststof schijfje met een doorsnede
van 2 a 3 cm, van boven afgesloten door een zelfsluitend
siliconenmembraan (kan 1.000 a 2.000 maal aangeprikt worden met
een speciale naald).

2. De katheter is een dunne, flexibele slang van siliconen of
polyurethaan (een soort rubber).
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Hoe wordt een subcutane poortkatheter geplaatst?

Het is een kleine chirurgische ingreep onder plaatselijke verdoving. De
ingreep duurt meestal een half uur tot een uur. U mag dezelfde dag naar
huis. Indien de ingreep onder lokale verdoving onmogelijk blijkt, wordt, bij
voorkeur nog dezelfde dag, gekozen voor een plaatsing onder volledige
verdoving.

In de eerste dagen na de ingreep is de wonde bedekt met een verband. De
wondjes kunnen nog een beetje nabloeden en gezwollen zijn en/of een
blauwe plek vertonen. Dit is normaal. Na het inbrengen kan er wat spierpijn
en een stijf gevoel ontstaan in de schouder, aan de kant waar de
poortkatheter is geplaatst. Na verloop van tijd blijft een litteken en een
verhevenheid onderhuids zichtbaar. Na plaatsing krijgt u een kaartje mee
waarop staat welke poortkatheter bij u is ingebrach t. Tijdens de eerste
paar dagen na de ingreep is het belangrijk dat u geen zware inspanningen of
belastende activiteiten verricht. Indien nodig kan de poortkatheter
onmiddellijk worden gebruikt.

Verzorging van een subcutane poortkatheter

De wonde wordt in de regel gesloten met zelfverteerbare draad. Er moeten
dus geen hechtingen verwijderd worden. Tien dagen na de ingreep dient u de
huisarts te consulteren voor controle. Eens de wonde genezen, is een
verband niet meer nodig. Zwemmen, baden en douchen zijn dan niet langer
een probleem.

Hoe werkt de subcutane poortkatheter?

Om toegang tot de poortkatheter te verkrijgen, wordt met een speciale naald
door de huid geprikt tot op de bodem van het reservoir. Aangezien de naald
door de huid geprikt wordt, zult u hierbij een kleine prik voelen. Vaak wordt
een infuus op de naald aangesloten om vloeistof of medicatie toe te dienen.
Ook kan bloed worden afgenomen via de poortkatheter door medewerkers
met ervaring op een kiemvrije manier. Na elke behandeling wordt de
poortkatheter met NaCl 0,9% / ml doorgespoeld om te voorkomen dat deze
verstopt raakt door een bloedstolsel. Als de poortkatheter niet in gebruik is,
moet deze om de 8 weken worden doorgespoten. Dit gebeurt door een
verpleegkundige van het ziekenhuis of uw thuisverpleegkundige.
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