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  حول ھذا الدلیل 

مي الرعایة للمرضى الذین یستخدمون  كعلاج لمرض باركنسون  Duodopa®ھذا الدلیل مخصص للمرضى ومُقدِّ

)PD.یعاني المرضى المصابون بمرض باركنسون ( ) المتقدمPD من مشكلات حادة متكررة في الحركة (تقلبات (

  الحركة) وحركة مفرطة (فرط الحركة) أو حركة لا إرادیة لا یمكن السیطرة علیھا (خلل الحركة). 

 
®Duodopa .بسبب المرض، فقد خضعت  ھو جل یحتوي على نوعین من الدواء ھما لیفودوبا وكاربیدوبا

  لإجراء لعمل ثقب صغیر (یسمى الفغُرَة) في

 ) في منطقة من الأمعاء الدقیقة تسُمى بالصائم.PEG-Jجدار المعدة لوضع أنبوب فغر صائم مَعِدِي (یسُمى أنبوب 

  ). 1مباشرة إلى الأمعاء الدقیقة عن طریق مضخة عبر ھذا الأنبوب (الشكل  Duodopa®یتم توصیل 

 
یوفر ھذا الدلیل تعلیمات الرعایة المنزلیة للمرضى ومقدّمي الرعایة لھم لتقلیل مشكلات الجھاز الھضمي (المعدة 

في حال تركھا من  قد تتطلب بعض ھذه المشكلات إجراء جراحة  والأمعاء) المحتملة بسبب الإجراء أو الأنبوب.

 دون علاج. 

 
  تنقسم التعلیمات أدناه إلى قسمین:  تتضمن الإرشادات الواردة في ھذا الدلیل توجیھات خطوة بخطوة بالصور.

  إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء (ما یجب القیام بھ في الأیام التي تلي الإجراء) . 1

  إجراءات الرعایة طویلة الأمد (ما یجب القیام بھ بعد شفاء الفغرة تمامًا من الإجراء الخاص بك) . 2

A(  المضخة  

B(  حاویة®Duodopa  

C( الأنبوبي التوصیل  نظام )PEG (  

D(  أنبوب معوي  
 
 
 
 
 

 
  . 1الشكل 

  Duodopaنظام مضخة 
 

 

)  IFUاقرأ الدلیل/تعلیمات استخدام المضخة (  .Duodopa®یرُجى قراءة نشرة المعلومات الخاصة بالمریض لمزید من معلومات السلامة المھمة حول 

 المُرفق. 
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 لتأثیرات الجانبیة المحتملةا
 

فیما یلي بعض المشكلات المھمة المتعلقة بإجراءات الجھاز الھضمي والأنبوب التي قد تحدث 

م الرعایة الصحیة الخاص بك عن أي مشكلات أو تغییرات في حالتك العامة، حتى  لك. أخبرِ مُقدِّ

  لو لم تكن مُدرجة ھنا. 

 
  أشخاص  10من كل  1قد تؤثر على أكثر من  شائعة جدًا:

  ألم في المعدة.  •

  الجراحة.  بسبب -العدوى مكان دخول الأنبوب إلى معدتك  •

، أو القروح، أو الإفرازات،  احمرار أو تسلخات في الجلد -دخول الأنبوب إلى معدتك  منطقةحول  مشاكل •

  أو الألم، أو التھیج.

  أشخاص  10من كل   1قد تؤثر على  شائعة:

  عدوى موقع الجرح، عدوى ما بعد الجراحة بعد وضع الأنبوب في الأمعاء.  •

  التھاب جدار المعدة.  •

  عدوى في الأمعاء أو مكان دخول الأنبوب إلى معدتك.  •

ك الأنبوب في القناة الھضمیة أو انسداده •   ما قد یؤدي إلى امتصاص كمیات أقل من الدواء.  -تحرُّ

(الالتھاب الرئوي،   الإصابة بحالات العدوى في الصدر لم عند التنفس، والشعور بضیق التنفس، شعور بالأ •

  بما في ذلك الالتھاب الرئوي التنفسي).

 
  شخص  100من كل  1قد تؤثر على  غیر شائعة:

  التھاب البنكریاس.  •

  مرور الأنبوب عبر جدار الأمعاء الغلیظة.  •

 انسداد، نزف أو تقرح الجھاز الھضمي.   •

  انزلاق جزء من القناة الھضمیة إلى جزء مجاور من القناة الھضمیة (الانغلاف).  •

 تجمع الطعام حول الأنبوب مسببا إنسداده.  •

 .ھذا بعد وضع الأنبوب في معدتك حدث ی قد   -للعدوى (خرّاج)   بی تشكل ج •

 
  مدى تكرار الحدوث غیر معروف  غیر معروفة:

  مرور الأنبوب عبر جدار المعدة أو الأمعاء الدقیقة. •

  عدوى في الدم (تعفُّن الدم).  •

 

 
  .Duodopa®یرُجى الرجوع إلى نشرة المعلومات الخاصة بالمریض لمزید من المعلومات حول 
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 على ضمان التئام الفغرة والعنایة المناسبة بالأنبوب. إجراءات الرعایة ما بعد الإجراءتركز 

 الرعایة المنزلیة

تتكون الرعایة المنزلیة من إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء والرعایة طویلة الأجل التي تھدف إلى الحد من 

 المشكلات المحتملة في الجھاز الھضمي (المعدة والأمعاء).

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء•

 الرعایة طویلة الأمد•

 
 یحتوي كل قسم من القسمین التالیین على إجراءات الرعایة الیومیة التي تقوم بھا مرة یومیًا.

 
 على الحفاظ على صحة الفغرة والعنایة المناسبة بالأنبوب. الرعایة طویلة الأمدتركز إجراءات 
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  عایة ما بعد الإجراء إجراءات ر
 

مي الرعایة في أثناء مرحلة   إجراءات رعایة ما بعد الإجراء ھي الرعایة المنزلیة التي تقدمھا لنفسك أو تتلقاھا من مُقدِّ

  تبدأ إجراءات ھذه الرعایة فورًا بعد شفاء الفغرة.

  أیام إلى عدة أسابیع حتى تلتئم الفغرة تمامًا.  10الإجراء وتستمر لمدة 

 
  خلال ھذا الوقت، قد تلاحظ بعض الأعراض الطبیعیة بینما تتعافى الفغرة، بما في ذلك: 

  بعض آلام المعدة أو وجع في موقع الإجراء.  •

  مم (عرض ممحاة القلم الرصاص)، على الجلد حول الفغرة. 5دائرة حمراء رقیقة، یصل عرضھا إلى  •

  كمیة صغیرة من مادة سائلة زلقة ولزجة تسمى المخاط.  •

م الرعایة الصحیة الخاص بك. یجب أن تختفي ھذه الأعراض مع شفاء الفغرة.   إذا استمرت ھذه الأعراض، فاتصل بمُقدِّ

 
 
 

 

 

  ما یجب القیام بھ وما لا یجب القیام بھ
  

  ما یجب القیام بھ 

سیؤدي ذلك إلى تقلیل فرصة حدوث  اتبع روتین الرعایة ما بعد الإجراء مرة یومیًا حتى تلتئم الفغرة. •

  مشكلات في الجھاز الھضمي. 

 
  ما لا یجب القیام بھ 

لا تقم بتدویر الأنبوب الخارج من المعدة أو تغییر  •

  اتجاھھ لمنع تكوین العقَُد وخلع الأنبوب. 

لا تستخدم أي مراھم على الفغرة أو الأنبوب إلا   •

م الرعایة الصحیة بذلك لأن ذلك   إذا أوصى مُقدِّ

  قد یؤدي إلى انفلات الأنبوب. 

لا ترفع الأشیاء الثقیلة لمدة شھر أو حتى  •

م الرعایة الصحیة الخاص بك أنھ   یقول مُقدِّ

  یمكنك القیام بذلك.

م  •  لا تستحم (غمر الفغرة في الماء) حتى یقول مُقدِّ

  الرعایة الصحیة الخاص بك أنھ یمكنك القیام بذلك لأن ھذا قد یزید من فرصة الإصابة بالعدوى. 

 
 72h الإجراء الخاص بك:

 تحرك الأنبوب لا•

 بإزالة الضمادةلا تقم •

 موقع الفغرة تبلل لا•

  

 48h الإجراء الخاص بك: 
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  روتین رعایة ما بعد الإجراء 

  

 
سیساعد   .مرة واحدة یومیاً. قم بجمیع ھذه الخطوات 6إلى  1ساعة بعد الإجراء، اتبع ھذه التعلیمات أدناه لإكمال الخطوات من  48في أول  

ي  ذلك في شفاء الفغرة بشكل صحیح وتقلیل المشكلات المحتملة المتعلقة بالمعدة والأمعاء كما ھو موضح في قسم الآثار الجانبیة المحتملة ف

 . 3  الصفحة رقم

م الرعایة الصحیة الخاص بك إذا كانت لدیك أي أسئلة أو واجھت أي صعوبات في اتباع    روتین الرعایة ھذا.  تحدّث مع مُقدِّ

 
  التحضیر 

  

م الرعایة ذات   عند العودة إلى المنزل لأول مرة بعد الإجراء الجراحي، ستستغرق ھذه الخطوات بعض الوقت لتعتاد علیھا. قد تكون مساعدة مُقدِّ

یرُجى تذكر أن   اغسل یدیك جیدًا واجمع أدوات تغییر الضمادة من مستلزمات ما بعد الإجراء التي تم إعطاؤھا لك لاستخدامھا في المنزل. قیمة.

  اتباع جمیع ھذه الخطوات أمر ضروري لتقلیل المخاطر في أثناء التعافي.
  . 2الشكل 

  

م الرعایة الصحیة الخاص بك. ل جـ)   حسب المعروض: یمكنك استخدام أي مواد متاحة لك أو أوصى بھا مُقدِّ أ) شاش، ب) محقنة مع موصِّ

  حاویة من الماء والصابون 

م الرعایة الصحیة و) الضمادات   د) مقص نظیف ھـ) محلول التنظیف الذي یوفره مُقدِّ

  ز) شریط لاصق

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء

 أ

 جـ ز

 ب

 د

 و

 ھـ
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  تحریر الأنبوب   1.الخطوة رقم

  
  . 4الشكل   . 3الشكل 

    

  الضمادة (مع رقعة التثبیت تحتھا) قبل القیام بروتین العنایة. قم بإزالة الضمادة.  1.1الخطوة 

 
 . 6الشكل   . 5الشكل 

   
 

 اسحب الأنبوب لأعلى برفق لإخراجھ من الرقعة. 1.3الخطوة 

 قم بفك الرقعة عن طریق تحریكھا لمسافة قصیرة من الفغرة.

افتح مشبك الأنبوب عن طریق تحریك القفل الأزرق  1.2الخطوة 

  على مفصّلتھ. 

  

 

  

 
خلال الأسبوع الأول بعد الإجراء، تجنب 

 المشي مع تحریر الأنبوب.

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء
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  الفحص 2. الخطوة رقم

  

 
  . 8الشكل   . 7الشكل 

    
 

افحص الفغرة بحثاً عن علامات زیادة الاحمرار أو  2.1الخطوة  أیام من الإجراء. 3مثال لفغرة صحیة بعد 

التورم أو القیح ذي الرائحة الكریھة (سائل سمیك أصفر مائل 

إذا اكتشفت وجود أيِّ من ھذه العلامات،  للبیاض) حول الفغرة.

م الرعایة الصحیة الخاص بك على الفور.    فیرُجى الاتصال بمُقدِّ

 . 10الشكل   . 9الشكل 

   
 

  مثال لفغرة صحیة بعد فترة الشفاء الأولیة. مثال لفغرة صحیة بعد شھر.

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء

 لماذا أحتاج إلى فحص الفغرة؟

عندما یتم علاج المشكلات بسرعة، فإنھا ستقلل من  سیساعدك التحقق بحثاً عن وجود علامات التھیج أو العدوى على علاجھا مبكرًا.

 خطر تفاقمھا.
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  التنظیف    3.لخطوة رقما

  

 
  . 12الشكل   . 11الشكل 

    
 

الرعایة   3.1الخطوة   م  مُقدِّ وفّره  الذي  التنظیف  محلول  ضع 

الصحیة الخاص بك على الشاش، أو اغمس قطعة قطن في وعاء 

 من الماء والصابون. 

  .PEGقم بتعقیم أو غسل یدیك مرة أخرى قبل التعامل مع أنبوب 

  

 
 . 14الشكل   . 13الشكل 

   
 

خلال أول   بعد التنظیف، اترك المنطقة تجف بالھواء. 3.3الخطوة 

م الرعایة الصحیة، تخطَّ الخطوة  72   4ساعة أو حسب توجیھات مُقدِّ

فقط  4یمكنك الانتقال إلى الخطوة  . 5.1وانتقل مباشرةً إلى الخطوة 

م الرعایة الصحیة.    عندما تلتئم الفغرة أو حسب توجیھات مُقدِّ

  ارفع الأنبوب برفق ونظف حول الفغرة. 3.2الخطوة 

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء

حافظ دائمًا على نظافة المنطقة وجفافھا قدر 

 الإمكان.

 
أي مراھم على الفغرة أو الأنبوب إلا  لا تستخدم

م الرعایة الصحیة بذلك.  إذا أوصى مُقدِّ

بیروكسید الھیدروجین أو محالیل التنظیف لا تستخدم 

یمكن لھذه المحالیل  القاسیة الأخرى لتنظیف الفغرة.

ئ من التئام الجروح.  أن تبطِّ

 ما أھمیة تنظیف الفغرة؟

 یساعد التنظیف والتطھیر المناسبان حول الفغرة في تقلیل خطر العدوى وحدّة المشكلات محتملة الحدوث.
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  تحریك الأنبوب   4.الخطوة رقم

  

 

 
حتى تتعافى الفغرة    5.1یجب أن تستمر في تجاھل ھذه الخطوة والانتقال مباشرة إلى الخطوة   ساعة الأولى بعد الإجراء.   72لا تحرك الأنبوب خلال الـ  

م الرعایة الصحیة لبدء تحریك الأنبوب. م الرعایة الصحیة الخاص بك أنّ ذلك أصبح ممكنًا، قم بھذه الخطوة كل یوم.  ویوجھك مُقدِّ   بعد أن یقول مُقدِّ

 . 16الشكل   . 15الشكل 

   
 

سم (حوالي نصف طول   4-3ادفع الأنبوب برفق  4.1الخطوة 

 الإبھام) إلى المعدة.

  لاحظ علامة البدایة قبل دفع الأنبوب إلى المعدة. 

  . 18الشكل   . 17الشكل 

   
 

یجب أن یكون الأنبوب الآن قریبًا من مكان علامة البدایة قبل  

 بدء ھذه الخطوة.

ضع الضمادة المنقسمة واسحب الأنبوب برفق  4.2الخطوة 

  للخلف حتى تشعر بالمقاومة.

 
إذا لم یندفع الأنبوب داخل معدتك بسھولة، 

م الرعایة الصحیة الخاص بك فورًا.  فاتصل بمُقدِّ

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء

 
 ما سبب أھمیة تحریك الأنبوب الخاص بي؟

 ).BBSمن خلال تحریك الأنبوب بعنایة، یمكنك تقلیل احتمالیة حدوث مشكلة نادرة تسمى متلازمة اختفاء الحلقة الداخلیة للأنبوب (

یمكن أن یؤدي ذلك إلى عدوى في الجرح أو عدوى  في جدار المعدة. PEGعندما تختفي الحلقة الداخلیة لأنبوب  BBSتحدث 

 داخلیة في منطقة البطن أو تسرب من الأنبوب أو انسداده.

 
یمكن أن یتسبب ذلك في حدوث  لا تقم بليِّ الأنبوب.

 التواءات أو عُقد في الأنبوب.
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صوت 
طقطقة!

 

 

 

 
  إعادة تأمین الأنبوب  5. الخطوة رقم

  

 

 
  اتبع التعلیمات أدناه للحفاظ على الأنبوب في مكانھ بشكل آمن.

  . 20الشكل   . 19الشكل 

    

ساعة الأولى بعد   72أعِد تأمین رقعة التثبیت بالقرب من الجلد خلال الـ 

م الرعایة الصحیة.  ساعة (أو   72بعد  الإجراء، أو حسب تعلیمات مُقدِّ

م الرعایة الصحیة) اتبع الخطوة رقم  من الصفحة   5حسب توجیھات مُقدِّ

مم أو مسافة   10-5لإعادة تأمین رقعة التثبیت، مع ترك مسافة  15رقم 

  إصبع واحد بین الجلد والرقعة. 

، فضع ضمادة منفصلة قبل إعادة تأمین  4(إذا تخطیت الخطوة رقم 

  رقعة التثبیت) 

أعِد تأمین رقعة التثبیت بتحریك القفل الأزرق مرة  5.1الخطوة 

 أخرى على مفصّلتھ ودفعھ إلى المصدّ حتى تشعر بصوت طقطقة.

 

بعد التئام الفغرة، لم تعَدُ ھناك حاجة إلى   الخاصة بوضع الضمادة. 5.3والخطوة  5.2الخطوة اتبع التعلیمات الواردة في  حتى تلتئم الفغرة،

  نظیفاً وجافاً دون ضمادة.  الضمادة ویمكن ترك موقع الإجراء

  . 22الشكل   . 21الشكل 

    
 

تأمین الضمادة والأنبوب باستخدام ضمادة أو شریط  5.3الخطوة 

 لاصق طبي.

  ضع ضمادة على رقعة التثبیت إذا لزم الأمر. 5.2الخطوة 

 «صوت طقطقة!»

 
 لماذا تعُد إعادة تأمین الأنبوب أمرًا مھمًا؟

 یقلل تثبیت الأنبوب في مكانھ من خطر الانزلاق غیر المقصود وخلع الأنبوب داخل معدتك.
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  غسل الأنابیب .6الخطوة رقم 

  

 

 
ثم قم بغسل أنبوب   من خلال الموصل الأخضر المستقیم الأطول.  AbbVie  J®أولاً، قم بغسل أنبوب   یجب غسلھما مرة یومیًا.یوجد أنبوبان  

®AbbVie PEG .(الأبیض أو الأزرق أو البنفسجي) من خلال الموصل ذي الزاویة الأقصر  
 

 . 24الشكل   . 23الشكل 

   
 

ادفع موصل المحقنة الأزرق إلى نھایة المحقنة   6.2الخطوة 

 لتوصیلھما معًا. 

أوقف المضخة وافصل الأنبوب. 6.1الخطوة 

.  
 

قم بليّ المحقنة لتوصیلھا بالموصل الأخضر المستقیم   6.4الخطوة 

مل   10وادفع مكبس المحقنة  لتوزیع  PEG-Jالأطول على أنبوب 

  6.4و  6.3من الماء بالكامل من خلال الموصل. كرر الخطوتین 

مل من الماء للتنظیف من   20للتأكد من استخدام حجم إجمالي یبلغ 

یجب ألا تقوم أبدًا بليّ  ملاحظة: خلال ھذا الطرف من الموصل. 

  الأنبوب نفسھ، قم بليّ المحقنة فقط.

مل من ماء الصنبور  10املأ المحقنة بما لا یقل عن  6.3الخطوة 

  أو ماء الشرب بدرجة حرارة الغرفة. 

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء

 
 لماذا أحتاج إلى غسل الأنابیب؟

 إذا أصبح الأنبوب الخاص بك مسدودًا، فلن یتم توصیل الدواء بشكل صحیح. ستساعد ھذه الخطوة في منع انسداد الأنابیب.

. 25الشكل  . 26الشكل   
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  غسل الأنابیب .6الخطوة رقم 

  
 

  . 28الشكل   . 27الشكل 

    
 

  بعد غسل الأنبوب بالماء،  6.5الخطوة  استبدل الغطاء الأبیض الموجود على الموصل.  6.6الخطوة 

  قم بإزالة المحقنة وموصل المحقنة. 

 
 . 30الشكل   . 29الشكل 

   
 

قم بتوصیل موصل المحقنة الأزرق بالموصل ذي   6.8الخطوة 

 . 6.6إلى  6.3الخطوات من  الزاویة الأقصر وكرر

اغسل الموصل ذي الزاویة الأقصر (أبیض أو أزرق  6.7الخطوة 

أو بنفسجي) عن طریق ليّ الغطاء الأبیض عن الموصل ذي الزاویة 

  الأقصر. 

 
على المحقنة إذا كان تنظیف الأنبوب  لا تضغط

م الرعایة الصحیة الخاص بك إذا  صعبًا. اتصل بمُقدِّ

لم تتمكن من تنظیف الأنبوب أو تواجھ صعوبة في 

 ھذا.

 لا تقم بليّ أنبوب المعدة.

الماء الساخن لأنھ قد یحرق جدار المعدة  لا تستخدم

 والأمعاء.

 إجراءات الرعایة ما بعد الإجراء
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  الرعایة طویلة الأمد
 
 

 
أیام إلى عدة أسابیع بعد وضع الأنبوب   10قد یحدث ھذا خلال مدة ما بین  تبدأ الرعایة طویلة الأمد بعد شفاء الفغرة.

تھدف التعلیمات الروتینیة  الرعایة الصحیة الخاصة بك في تحدید وقت حدوث ذلك. یمكن أن یساعدك مقدّم في معدتك.

وتقلیل مضاعفات الجھاز الھضمي طویلة للرعایة طویلة الأمد الواردة أدناه إلى الحفاظ على سلامة منطقة الفغرة 

م الرعایة الصحیة.  المدى التي قد تحدث بسبب الأنبوب الموجود في معدتك.   اتبع دائمًا أي تعلیمات إضافیة یقدمھا مُقدِّ

 

 
  روتین الرعایة طویلة الأمد

  

تتشابھ خطوات روتین الرعایة طویلة الأمد مع روتین الرعایة ما 

  بعد الإجراء.

یرُجى الرجوع إلى قسم روتین الرعایة ما بعد الإجراء للحصول  

  على تعلیمات متعمقة لكل خطوة من ھذه الخطوات. 

 

 

  الفحص 2. الخطوة رقم   تحریر الأنبوب1. الخطوة رقم 

  . 32الشكل   . 31الشكل 

    

ر الأنبوب. افحص الفغرة بحثاً عن   افتح مشبك الأنبوب ثم حرِّ
  علامات زیادة

احمرار أو تورم أو صدید (سائل سمیك أصفر مائل للبیاض) حول  

م  الفغرة. إذا رأیت أیًا من ھذه العلامات، فیرجى الاتصال بمُقدِّ

  الرعایة الصحیة الخاص بك على الفور. 

  

یمكنك الآن التوقف عن وضع ضمادة على الفغرة 

 بعد كل عملیة تنظیف.
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  تحریك الأنبوب4. الخطوة رقم   التنظیف3. الخطوة رقم 

  . 34الشكل   . 33الشكل 

    

  ا نظف المنطقة المحیطة بالأنبوب واتركھا تجف في الھواء.
لا تستخدم بیروكسید الھیدروجین أو محالیل التنظیف  ملاحظة:

  القاسیة الأخرى. 

سم إلى داخل   4-3ا بعد شفاء الفغرة، ادفع الأنبوب برفق بمقدار 

قم بذلك كل یوم أو   المعدة واسحبھ للخلف حتى تشعر بالمقاومة.

م الرعایة الصحیة.   حسب تعلیمات مُقدِّ

 

 

  . غسل الأنابیب6الخطوة رقم   إعادة تأمین الأنبوب 5.الخطوة رقم 

  . 36الشكل   . 35الشكل 

    

مم أو مسافة إصبع  10-5أعِد تأمین رقعة التثبیت، مع ترك مسافة 

  واحد بین الجلد والرقعة. 

اغسل كلاً من الموصل المستقیم الأطول والموصل ذي الزاویة بما 

مل من ماء الصنبور أو ماء الشرب بدرجة  X   10   2لا یقل عن 

  .لمنع الانسداد افعل ھذا كل یوم حرارة الغرفة.
 

  

 «صوت طقطقة!»
 مم 5-10

 الرعایة طویلة الأمد
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  المشكلات المحتملة على المدى الطویل وكیفیة الوقایة منھا

  

فیما یلي بعض المشكلات التي تم الإبلاغ عنھا وكیف یمكنك   خلال فترة الرعایة طویلة الأمد، قد تنشأ مشكلات معینة بسبب الأنبوب.

م الرعایة الصحیة.  المساعدة في منعھا.   في حالة حدوث أي من ھذه المشكلات لك، اتصل بمُقدِّ

 

  ماذا یمكنني أن أفعل لمنع ھذه المشكلة   المشكلة المحتملة 

اغسل الأنابیب مرة واحدة یومیًا كما ھو موضح في خطوة روتین   مشكلات مع الأنبوب (الانسدادات والالتواءات والعقد). 

  لتقلیل المخاطر.  6الرعایة رقم  

فك الموصلات أو انفصالھا، وانزلاق الأنبوب الداخلي من  

  الخارجي بشكل عرَضي.  PEGأنبوب 

اتبع روتین العنایة بالأنبوب الموصى بھ مرة یومیًا لمنع حدوث  

م الرعایة   ھذه المشكلة. في حالة خروج الأنبوب، اتصل بمُقدِّ

  الصحیة الخاص بك على الفور. 

افرازات الفغرة (إفرازات ملحوظة مثل الاحمرار أو خروج  

  السائل من الفغرة).

  غالبًا ما تكون الإفرازات بسبب عدوى أو التھاب

ساعة  72في أول  حافظ على نظافة الفغرة وجفافھا. أنسجة الجلد.

مم، أو مسافة إصبع واحد،  10-5بعد الإجراء، حافظ على مسافة  

بین الجلد ورقعة التثبیت كما ھو موضح في روتین الرعایة طویلة 

  . 5الأمد في الخطوة رقم 

تجمّع كتل صلبة لمواد غیر صالحة للأكل أو غیر قابلة للھضم ،  

حیث تتراكم داخل الجھاز الھضمي مسببة بذلك حدوث انسداد  

  قد تشمل الأعراض الغثیان والقيء وآلام البطن.  .للأنبوب

تجنب الأطعمة التي تحتوي على نسبة عالیة من الألیاف (مثل 

الكرفس والھلیون وبذور عباد الشمس) لتقلیل مخاطر ھذه  

  المشكلة. 

تحدث متلازمة اختفاء الحلقة الداخلیة للأنبوب عندما تختفي الحلقة  

یمكن أن یؤدي ذلك إلى   في جدار المعدة. PEGالداخلیة لأنبوب 

عدوى في الجرح أو عدوى داخلیة في منطقة البطن أو تسرب من  

  الأنبوب أو انسداده.

سم إلى الداخل   4إلى  3بعد شفاء الفغرة، حرّك الأنبوب بمقدار 

مم، أو مسافة إصبع   10-5اترك مسافة  والخارج مرة یومیًا.

  واحد، بین الجلد ورقعة التثبیت. 

 
لمزید من    5و  4راجع خطوتي روتین الرعایة طویلة الأمد رقم 

  التفاصیل.

 الرعایة طویلة الأمد
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 الأسئلة المتكررة

 
یتسرب الماء أو السائل أو الدواء أحیاناً من الأنبوب، خاصة عندما یدخل إلى القناة الھضمیة أو موقع الفغرة. كیف  س:

 یمكنني منع ھذا التسرب؟

 
إذا كان التسریب بین الأنبوب والفغرة، فتأكد من تثبیت  ج:

الأنبوب في الموضع الصحیح. بالنسبة لروتین العنایة 

مم، أو  10-5طویلة الأمد، یجب أن یكون ھناك مسافة 

 مسافة إصبع واحد، بین الجلد والرقعة.

إذا لم یؤد ضبط موضع الأنبوب إلى إیقاف التسرب، فاتصل 

م الرعایة الصحیة الخاص بك.  بمُقدِّ

لات، فاتصل على الفور  إذا كان التسرب قادمًا من الموصِّ

م الرعایة الصحیة. مم 10- بمُقدِّ 5 

 .37الشكل 

 .38الشكل 

 
 ماذا أفعل إذا تغیر لون الأنبوب؟ س:

 
من المتوقع تغیُّر لون الأنبوب ولا یشیر ھذا إلى أي  ج:

م  مشكلة. إذا كان ھذا یقلقك، فقم بالمتابعة مع مُقدِّ

 الرعایة الصحیة الخاص بك.
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 كیف یمكنني حل ھذه المشكلة؟ أواجھ صعوبة في تنظیف الأنبوب. س:

 
 في بعض الأحیان قد تكون صعوبة تنظیف الأنبوب ناتجة عن وجود التواءات أو عقُدَ في الأنبوب. ج:

 یشیر إنذار ارتفاع الضغط من المضخة أیضًا إلى وجود التواءات أو عُقَد.

 
یجب تجنب ليّ الأنبوب عند تحریكھ للداخل والخارج  قد یؤدي ليّ الأنبوب إلى حدوث التواء أو عقدة في الأنبوب نفسھ.

م  من روتین العنایة بعد الإجراء، وھي "تحریك الأنبوب". 4مرة یومیًا كما ھو موضح في الخطوة رقم  اتصل بمُقدِّ

 الرعایة الصحیة الخاص بك إذا كنت تتلقى إنذارًا ارتفاع الضغط أو تواجھ صعوبة في تنظیف الأنبوب.

 الأسئلة المتكررة

 .39الشكل  .40الشكل 

 
عندما أخطط للسباحة أو الاستحمام، ما الخطوات التي یجب اتخاذھا لتجنب حدوث مشكلات في الأنبوب أو منطقة  س:

 الفغرة؟

 
تذكر فصل المضخة ووضع أغطیة على منافذ المعدة  ج:

. تأكد من Yوالأمعاء في الموصّل على شكل حرف 

التئام الفغرة قبل التفكیر في السباحة أو الاستحمام. 

م الرعایة الصحیة للحصول على  یرُجى الاتصال بمقدِّ

 تعلیمات إضافیة.

 
 ما الخطوات أواجھ صعوبة في تحریك الأنبوب إلى داخل الفغرة وخارجھا. س:

 التي ینبغي عليّ اتخاذھا؟

 
 ).BBSقد تكون ھذه الصعوبة مرتبطة بخطر كبیر على السلامة یسُمى متلازمة اختفاء الحلقة الداخلیة للأنبوب ( ج:

م الرعایة الصحیة الخاص بك لحل ھذه المشكلة. ، یرُجى اتباع التعلیمات BBSلمنع حدوث  اتصل على الفور بمُقدِّ

 وھي "تحریك الأنبوب". 4الخاصة بكیفیة تحریك الأنبوب كما ھو موضح في الخطوة رقم 
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  قائمة فحص العنایة بالفغرة والأنبوب 

 
  ساعة.  48لا تقم بإزالة الضمادة أو تعریض الفغرة للبلل في أول  □

 
  ساعة بعد الإجراء، افحص الفغرة ونظفھا مرة یومیًا.  48في أول   □

 
  ساعة بعد 72أعِد تثبیت رقعة التثبیت بالقرب من الجلد في أول  □

  الإجراء الجراحي. 

 
  ساعة على الأقل من الإجراء الخاص بك وبمجرد شفاء الفغرة، قم بتحریك  72بعد  □

  الأنبوب مرة یومیًا. 

 
  مم، أو مسافة إصبع واحد، بین الجلد ورقعة التثبیت.  10-5ساعة بعد الإجراء، حافظ على مسافة  72في أول   □

 
  مل من الماء بدرجة حرارة الغرفة مرة یومیًا. X  10 2اغسل موصليّ الأنبوب بما لا یقل عن  □

 
م الرعایة الصحیة الخاص بك. □   قم بتنفیذ الخطوات مرة یومیًا حسب تعلیمات مُقدِّ

 تذكیرات مھمة

 أو الأنابیب، یرُجى PEG-Jلتقلیل مشكلات الجھاز الھضمي الناتجة عن إجراء 

 اتباع ھذه التذكیرات المھمة.
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  جھات الاتصال 
 

أو تحتاج إلى معلومات إضافیة، فیرجى  Duodopa®إذا كنت ترغب في الإبلاغ عن أي آثار جانبیة لـ 

 عبر البرید الإلكتروني:  AbbVie Biopharmaceuticals GmbHالاتصال بـ 

 PV.MEA@abbvie.com:2010 828 55 00966، الخط الساخن.   

 

والإدارة التنفیذیة للتیقظ الدوائي | الھیئة العامة للغذاء والدواء السعودیة عبر مركز الاتصال  

، البرید الإلكتروني:  19999 الموحد للھیئة العامة للغذاء والدواء السعودیة:

 npc.drug@sfda.gov.sa :الموقع الإلكتروني ، https://ade.sfda.gov.sa/   

 

 
إذا كنت ترغب في الحصول على نسخ إضافیة من دلیل المریض ھذا، یرجى الاتصال بـ  

 PV.MEA@abbvie.com:2010 828 55 00966، على الخط الساخن   

 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 لإدارة المخاطر.  Duodopa®كجزء من خطة  AbbVie®تم تطویر ھذه المادة بواسطة 

 

  .الھیئة العامة للغذاء والدواء يف يمن قبل الإدارة التنفیذیة للتیقظ الدوائ ةتم الموافقة على ھذه الوثیق
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