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PERKÜTAN ENDOSKOPIK GASTROSTOMIYE GÜNCEL 
BAKIŞ, ENDIKASYONLAR,KOMPLIKASYONLAR VE 

UYGULAMA YÖNETIMI

Sunay ŞENGEZER1

GİRİŞ

Enteral ve parenteral beslenmenin primer endikasyonu, oral alımı yetersiz olan 
hastaların metabolik ihtiyaçlarını karşılamak için beslenmenin desteklenmesidir.
Normal ihtiyaçlarını giderebilen bir gastrointestinal (GI) sistemi olan hastalarda, 
intravenöz şeklinde beslenme yolunun olası riskleri: daha yüksek maliyet ve pa-
renteral beslenmenin enteral stimülasyonu sağlayamamasıdır.Ardından bağırsak 
savunma mekanizmasının bozulması nedeniyle enteral beslenme genellikle pa-
renteral beslenmeye göre tercih edilen yöntemdir [1,2]. Ayrıca, enterik beslenmenin 
bakteriyel translokasyon ve buna bağlı bakteriyemi riskini azaltabileceği gösteril-
miştir[3]. GI kanaldan tüple besleme esas olarak oral alımı yetersiz ,aynı zamanda 
fonksiyonel bir GI sistemine sahip hastalarda, tercih edilmektedir.

Gastrik beslenme en yaygın enteral beslenme türüdür. Beslenme, Gastrostomi 
tüpünü yerleştirilmesi ( endoskopik olarak) radyolojik görüntüleme veya cerrahi 
teknikler (açık veya laparoskopik) kullanılarak uygulanabilir. Perkütan endosko-
pik gastrostomi (PEG) ilk olarak 1980 yılında mideye endoskopik olarak uygu-
lanmıştır[4]. Düşük maliyeti, daha az invaziv olması ve çoğu vakada genel anestezi 
gerektirmemesi nedeniyle açık cerrahi yöntemlerinden daha kullanılabilir olduğu 
görülmüştür[5,6]. PEG şu anda orta ve uzun vadeli enteral beslenme için tercih edi-
len bir yöntemdir.Nazoenterik tüpler(nazogastrik, nazoduodenal ve nazojejunal) 
genellikle yutma refleksleri sağlam olan hastalarda kısa süreli (<30 gün) enteral 
beslenme için kullanılmaktadır.
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Genel olarak PEG yolu, PEG çıkarıldıktan sonraki ilk birkaç gün içinde kapa-
nır, ancak bazen gastrokütanöz fistül devam edebilir. Tüp yerleştirme süresinin 
uzaması, lokal enfeksiyon ve altta yatan zayıf doku iyileşmesi gibi çeşitli faktörler 
PEG kanalının olgunlaşmasının gecikmesine katkıda bulunur. Fistülü kapatmak 
için kullanılan yöntemler arasında hemoklip yerleştirme ve endoskopik bant ka-
patma yer almaktadır[159,160].

SONUÇ

PEG, 1980 yılında kullanılmaya başlanmasından bu yana, fonksiyonel bir GI sis-
temi olan ve oral alımı zayıf olan hastalarda enteral beslenmeyi sağlamak için gü-
venli bir teknik olarak dünya çapında kabul görmüştür. PEG tüpü yerleştirmenin 
birçok endikasyonu vardır ve kontrendike değilse önerilen tüp tipidir. PEG tüpleri 
minör ve hatta majör komplikasyonlara neden olabilir, ancak çoğu hasta bunları 
iyi tolere eder. Çekme tekniği en yaygın kullanılan yöntemdir, ancak diğer teknik-
ler de mümkündür ve hatta bazı durumlarda gereklidir. PEG tüplerinin ne zaman 
ve nasıl yerleştirileceğinin yanı sıra nasıl yönetileceğini ve hatta çıkarılacağını bil-
mek, birçok hastanın yönetiminin önemli bir parçasıdır. PEG tüplerinin kaliteli 
ve güvenli bakımı, yerleştirme öncesi taramada ve yerleştirme sonrası bakım bo-
yunca başlar. Komplikasyonların önlenmesi ve uygun şekilde yönetilmesi, başarılı 
sonuçlar elde edilmesi açısından kritik önem taşımaktadır.
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