
INFORMATIE OVER PEG-SONDE
Wat is een PEG-sonde?
PEG staat voor Percutane Endoscopische Gastrostomie .  Een PEG-sonde is een buisje dat doorheen de 
buikwand rechtstreeks in de maag wordt geplaatst.  Via een PEG-sonde kunnen water, sondevoeding 
en zonodig geneesmiddelen worden toegediend.  De plaatsing van een PEG-sonde wordt overwogen 
wanneer u door slikproblemen (oa als gevolg van CVA of andere neurologische aandoeningen of keel- of 
slokdarmkanker) langdurig niet of onvoldoende kan eten.  

Voorbereiding:
• De plaatsing van een PEG-sonde gebeurt meestal via een opname in het ziekenhuis. De vervanging van 

de PEG-sonde kan ambulant via het dagziekenhuis doorgaan. 
• De dag van het onderzoek moet u nuchter zijn, dwz niets meer eten vanaf de avond voordien 18u00  en 

niets meer drinken na middernacht.   
• Bloedverdunners (behalve aspirine) moeten gestaakt worden. 
• Tandprothesen dienen op voorhand verwijderd te worden.
• Er wordt een infuus in de arm geplaatst waarlangs een half uur voor de plaatsing preventief antibiotica 

worden toegediend.  Allergie aan antibiotica moet worden gemeld.
• Soms is het noodzakelijk om de buikwand te scheren.

Het onderzoek zelf:
• Het onderzoek wordt uitgevoerd in rugligging.  In functie van de algemene toestand kan een lichte 

sedatie worden toegediend via het infuus.  
• Eerst wordt een gastroscopie uitgevoerd waarbij een veilige locatie voor de gastrostomie thv de 

buikwand wordt bepaald.  
• Vervolgens wordt de huid ter hoogte van de buikwand ontsmet en plaatselijk verdoofd dmv een locale 

injectie.  Nadien wordt hier een kleine insnede gemaakt. 
• Met een speciale naald wordt doorheen de insnede de maag aangeprikt en door deze naald wordt een 

draad tot in de maag opgeschoven.  
• Deze draad wordt door een kleine tang die via de gastroscoop werd ingebracht, vastgegrepen en samen 

met de scoop teruggetrokken langs de mond naar buiten.
• De PEG sonde wordt vervolgens aan deze draad bevestigd en nadien trekken we de sonde langs het 

andere uiteinde van de draad via de mond doorheen de slokdarm tot in de maag en deels doorheen de 
buikwand.

• Een bevestigingsplaatje aan de sonde houdt deze ter plaatse in de maag.

Na het onderzoek:
• Na het onderzoek kan de keel wat gevoelig zijn en kan de plaats waar de insnede in de buikwand werd 

uitgevoerd tijdelijk pijnlijk aanvoelen.  Zonodig kan een pijnstiller via het infuus worden toegediend.  

Mogelijke complicaties:
• Zelden treedt er een bloeding op ter hoogte van de huid of de maagwand. 
• Zeer zelden wordt een ander orgaan, vb de dikke darm of de lever, doorprikt tijdens de ingreep.
• De insteekplaats kan locaal infecteren.

POL 10versie 12/2021

Dr Johan PONETTE
Dr Katrien BULTE

Dr Guido SPANOGHE
Dr. Thomas VAN NIEUWENHOVE

tel. 02 363 66 20


