SELEPAS PROSEDUR

Pesakit mungkin merasa kurang selesa
pada bahagian tekak dan untuk sementa-
ra waktu dan mengalami ketidakselesaan
dibahagian perut (kembung) / luka kecil
sejurus sahaja selepas prosedur dil-
akukan akibat daripada udara yang di-
masukkan ke dalam perut dan hirisan
kecil pada perut semasa prosedur
dijalankan.

Pesakit direhatkan di tempat pemulihan
pesakit setelah selesai prosedur dalam
masa 30 minit—1 jam ( Jika pesakit
mendapat sedasi)

Pesakit boleh makan dan minum seperti
biasa kecuali dengan arahan doktor
selepas pemeriksaan dijalankan setelah
rasa kebas di dalam tekak hilang.

Jika anda mengalami kesakitan yang
teruk dan berlanjutan pada bahagian
perut /abdomen seperti sakit teruk atau
muntah, muntah berdarah atau suhu ba-
dan meningkat anda perlu mendapatkan
rawatan susulan daripada hospital yang
berdekatan dengan segera.

SEBELUM DISCAJ

Sila dapatkan tarikh temujanji klinik surgeri atau
klinik gastro (perubatan) sebelum balik ke rumah
untuk rawatan  susulan.  Keterangan lanjut
mengenai keadaan dan rawatan anda akan
diberitahu semasa anda menghadiri temujanji di
klinik tersebut.

Sila dapatkan ubat anda di Farmasi jika ada
(Farmasi Satelit)
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APKICAN TV Pe6?

Percutaneous Endoscopic Gastrotectomy

Percutaneous Endoscopic Gastrotectomy (PEG) adalah
kaedah meletakkan tiub ke dalam perut ‘percutaneously’
dibantu oleh endoskopi. Teknik ini pertama kali digam-
barkan oleh Gauderer pada tahun 1980. PEG tiub adalah
salah satu prosedur endoskopi yang paling biasa dilakukan
pada masa ini.

INDIKASI BAGI PESAKIT YANG MEMERLUKAN PEG

Secara amnya, kedua-dua tanda-tanda utama yang
mewujudkan akses enteral untuk makan dan masalah usus.

Pesakit yang mempunyai keabnormalan Esophagus mere-
ka adalah orang-orang yang biasa memerlukan PEG tiub.
Ini termasuk mereka yang mempunyai gangguan neurologi
seperti strok, palsy, kecederaan otak serebrum, Amyo-
trophic Lateral Sclerosis dan penyakit sukar menelan ma-
kanan.

Selain itu, pesakit yang mempunyai trauma, kanser, atau
pembedahan gastrousus atau saluran pernafasan mungkin
memerlukan prosedur ini untuk mengekalkan pengambilan
pemakanan.

Pesakit yang mengalami gangguan usus seperti kanser dan
sebagainya mungkin memerlukan tiub PEG bagi memu-
dahkan aliran usus kecil atau ileus yang terhalang.

PERSEDIAAN PESAKIT SEBELUM PROSEDUR PEG

Pesakit perlu berpuasa sekurang-kurangnya 5 - 6
jam sebelum prosedur dijalankan. (Bermula 12
tgh malam ).

Jika pesakit memakai gigi palsu pesakit perlu
menanggalkan gigi tersebut bagi mengelakkan
tertelan semasa prosedur di jalankan.

Pesakit dilarang memakai aksesori-aksesori
perhiasan diri seperti jam tangan, barang kemas
dan lain-lain. Simpan barangan peribadi seperti
dompet, telefon pada waris atau tempat simpanan
barang yang telah disediakan.

Pesakit dibenarkan mengambil ubatan rutin
harian seperti ubat darah fungsi/jantung kecuali
ubat kencing manis sebelum prosedur dijalankan
dengan mengambil kuantiti air kosong yang sedi-
kit bagi mengelakkan sebarang komplikasi.

Peringatan kepada pesakit:

Adalah lebih baik jika pesakit memaklumkan
kepada Pegawai Perubatan mengenai ubat-ubatan
seperti ubat cair darah atau sebarang alahan dan
alahan terhadap sebarang ubatan.

Jika anda diberikan ubat sedatif

Pesakit dinasihatkan supaya ditemani oleh
sadara / waris /kawan pada hari temujanji, ini
adalah disebabkan kesan sedasi yang akan
membuatkan anda mengantuk.

Tidak digalakkan memandu lebih kurang 12 jam
selepas prosedur .

Dilarang mengendalikan mesin berat atau mem-
inum minuman beralkohol.

PADA HARI TEMU JANJI

o Sila sediakan wang pembayaran iaitu untuk caj

Prosedur PEG, separuh harga bagi warga emas
>60 tahun dan caj ubatan (jika terdapat ubat
yang diberi oleh doktor) atau bawa surat ja-
minan daripada majikan ataupun kad pesara
pada hari tersebut.

o Sila hadir ke Pusat Endoskopi pada hari yang

ditetapkan pada pukul 8.00 pagi untuk
pendaftaran.

. Pesakit perlu menandatangani borang keizinan

sebelum prosedur dan penerangan tentang
prosedur diberikan oleh Pegawai Perubatan
sebelum prosedur.

. Pegawai Perubatan akan memasukkan ‘intra

vena branula” kepada pesakit supaya ubat
sedasi dapat diberikan.

Tekak pesakit akan di sembur dengan ubat an-
estatik setempat “Xylocaine 10%” yang akan
membuat tekak pesakit berasa kebas dan menge-
lakkan pesakit batuk semasa prosedur dijalan-
kan.

. Pesakit perlu memberikan kerjasama serta

tenang dan mematuhi arahan yang diberikan
oleh Jururawat serta Pakar Perubatan semasa
dan sepanjang prosedur dijalankan.




