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Vad ar en T-Port?

Introduktion

Denna broschyr beskriver kortfattat hur det fungerar att leva med en T-Port for tillforsel
av Duodopa. Om du har obesvarade fragor efter att du har last igenom denna broschyr,
kontakta din ldkare eller sjukskoterska. De kan ge dig ytterligare information.

Beskrivning av T-Porten

T-Porten satts in i 6vre buken. En titanplatta planteras in under huden. Denna platta ar
i forbindelse med en yttre del "kontaktdel” som sticker ut genom huden. Inuti T-Porten
finns en kateter som leder till tunntarmen.

Kontaktdelen, den synliga delen
av den implanterade T-Porten

Titaniumplattan,
implanterad i magen

Katetern som ledertill
tunitarmen.genom..:.
magsédcken:




For det forsta

Kontaktdelen pa
utsidan av huden

Titaniumplattan som
arimplanterad
under huden

Kateterspetsen som
ar positionerad i
tunntarmen
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T-Port jamfort med PEG

Designprincip

En PEG formar en permanent ka-
nal fran huden ftill din magsack
genom vilken katetern passerar.
Eftersom T-Porten ar placerad i en
"ficka” precis under huden skapar
den inte ett 6ppet hal genom hu-
den till magséacken.

Utseende

T-Porten ar ett mer estetiskt till-
talande alternativ. Den yttre for-
langningsslangen kan tas bort nar
ingen tillforsel av Duodopa sker.
Det enda som da syns ar kontakt-
delen av porten.

En Parkinsonpatient med en T-Port och forlang-
ningsslangen som leder till Duodopapumpen



En jamforelse

Implantation
| motsats till PEG/J-tub systemet som kraver gastroskopi for att sattas in placeras T-
Porten med hjalp av rontgen. Detta ar ett skonsammare alternativ.

Komplikationer och problem

Kliniska studier har visat att det ar farre komplikationer med T-Porten jamfért med
PEG/J-tub systemet. Framforallt &r det mer sallsynt att katetern ror sig ur position eller
att lackage av magvatska uppstar.

T-Portens forvantade livslangd

En T-Port brukar fungera i ungefar ar 3-5 ar. Livslangden beror till stor del pa hur ofta
och val du rengor porten och huden runt omkring. Andra faktorer som du inte kan
paverka spelar ocksa roll, t.ex. immunsystemet samt hur ditt underhudsfett och hud
dar porten ar placerad ar beskaffade. PEG/J-tub systemet behdver vanligtvis bytas ut
oftare, men har den fordelen att det endast kravs nagra dagars avbrott fran Duodopa
behandlingen.

Utbyte

PEG/J-tub systemet kraver som namns ovan endast nagra dagars avbrott fran Duodopa
behandlingen. T-Porten har den nackdelen att saret som uppstar nar porten tas ut be-
hover lakas i 4-6 veckor innan man kan satt in en ny port. Under denna tid behdvs en
alternativ behandlingsmetod som t.ex. leverans av Duodopa genom en ndssond. Om
du upplever det langre avbrottet som valdigt problematiskt gar det bra att byta till PEG
nar det ar dags att ersatta T-Porten.
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Implantation av T-Porten

Forberedelse

Du behover fasta 12 timmar innan implantationen men du kan fortséatta att dricka och
ta din medicin fram till 4 timmar fore ingreppet. For att underlatta for lakaren att se
grovtarmen pa rontgenbilderna under operationen ska du dricka en kontrastvatska
innehallande Barium 8-12 timmar fore ingreppet. Fore, eller pa samma dag som in-
greppet kontrollerar man din benagenhet for fa blodproppar.

En till 2 timmar fore ingreppet kommer du att fa smartstillande medicin och under im-
plantationen far du dropp med antibiotika.

Implantation

Implantationen tar 1-2 timmar och utférs pa rontgenavdelningen. Du ar vaken under
ingreppet. Lokalbeddvning ges sa att du inte ska kdnna nagon smarta. Hela proceduren
overvakas med hjalp av rontgen. Straldosen ar lag och ofarlig.

Man borjar med att placera en tunn slang genom din nasa ner till magsacken. Slangen
anvands under ingreppet for att fylla magsacken med luft och pa séatt forsdkra sig om
att sticket till magsdcken genom huden kommer att ga sakert till. Din hud tvéttas och
du far lokalbedovningen.

Magen dras mot bukvaggen med hjalp av 1-2 st sa kallade ankarsuturer. En nal sticks in
genom huden in till den gasfyllda magen. Nalen anvands for att placera en “guide-trad”

genom magen in i tunntarmen.

En ficka, stor nog for att placera T-Porten skapas under huden. T-Porten med kate-



Implantationsforfarande

ter placeras 6ver ”“guide-traden”.

Fickan runt T-Porten sys igen med Rontgenbild av T-Porten och'katetern
nagra stygn och ett bandage laggs
om séret. Kateterspetsen
(i tunntarmen)
T-Porten
Eftervard (i bukvaggen)

Efter implantationen atervander du \

till din avdelning. Under de forsta
4-6 timmarna kommer du att ob-
serveras for tecken pa komplika-
tioner sasom smarta, blodningar
eller lackage. Om du har ont far du Tjocktarmen
smartlindrande medicin. Vanligtvis
gar det bra att dricka vatten 6 tim-
mar efter ingreppet och mat kan intas féljande morgon. Din sjukskdterska kommer att
berdtta mer om nar du kan bdrja dricka och ata.

(med bariumkontrast)

Duodopainfusion kan sattas igdng omedelbart nar du kommer till avdelningen.

Nar kan du lamna sjukhuset?
Det gar bra att lamna sjukhuset nar Duodopa ar intrimmad till korrekt dos.
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De forsta manaderna

De forsta 2 veckorna hemma
Under inlakningsperioden som normalt tar 2 veckor ska du félja nedanstaende instruk-
tioner:

» Tainte bort bandaget
» Forlangningsslangen skall fixeras med tejp och du bér undvika att byta ut den
» Undvik att dra eller rotera forlangningsslangen till T-Porten

» Du far duscha men se till att bandaget halls torrt. Din sjukskoterska berattar hur
du bast gor detta

» Nar Duodopa pumpen dr bortkopplad skall du tappa till forlangningsslangen med
en plugg

Det ar inte onormalt att kdnna viss smarta under de forsta dagarna. Smartan lindrar
med hjalp av receptfria smartstillande lakemedel sasom t.ex. paracetamol.

Om smartan inte ger med sig trots smartstillande medel, om du far feber, om Duodo-
dopa lacker eller om bandaget blir blodigt eller vatskefyllt, kontakta din lakare eller
sjukskoterska for konsultation.

Sarkontroll
Efter ca tva veckor tas bandage och stygnen bort tillsammans med ankartraden (som
anvandes for att dra upp magsacken mot bukhinnan).



Inlakningsperioden

Tva till fyra veckor efter insattningen

Om saret ser torrt och normalt ut kan man duscha utan bandage. Mark att T-Porten
annu inte ar helt fixerad i fickan och du bor fortfarande forsoka undvika att porten
utsatts for drag- eller vridkrafter. Det ar darfor viktigt att du fortsatter att fixera férlang-
ningsslangen med tejp. Om slangen maste bytas ut, forsok att gora det utan att dra i,
eller vrida pa T-Porten. Om Duodopa lacker nara eller i saret, ska du tvdatta omedelbart.

T-Porten skall noggrant tvattas dagligen med vatten. Anvand en svamp eller strilande
vatten. Skrdp kan tas bort forsiktigt med en 6rontops.

Forsta till tredje manaden

Efter en manad bor saret vara lakt dven om inte T-Porten ar helt fixerad i fickan annu.
Rengor morgon och kvall med tval och vatten. Viktigt att tanka pa ar att torka skinnet
runt porten noggrant efter rengoring.

Efter tre manader ska T-Porten vara
helt inlakt och fixerad.
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Att leva med T-Porten

Vardagliga aktiviteter

Efter tre manader nar T-Porten ar fullt fixerad ska den inte orsaka nagra hinder eller
problem i dina vardagliga rutiner. Det finns inga specifika restriktioner pa vad du kan
eller inte kan gora. Dock ar det viktigt att du alltid forsluter porten med en plugg mellan
Duodopa infusionerna

Nar pluggen ar pa kan du utan problem duscha eller bada utan att behéva tacka 6ver
T-Porten.

T-Porten ar fastvaxt i bukvaggen och ett slag mot T-Porten eller ett plétsligt ryck i for-
langningsslangen kan vara obehagligt eller gbra ont. Férutom att det kan gora ont eller
kdnnas obehagligt ar det ingen risk for permanent skada. Den yttre kontaktdelen av
T-Porten och katetern som leder till tunntarmen &r latta att byta ut och ev sar laks alltid
ihop.

Rekommenderad daglig rengoring
For din bekvamlighet och for basta livslangd pa T-Porten ar det viktigt att rengéra hu-
den runt om porten dagligen.

Aven nir séret dr helt 13kt ar det alltid en liten ficka mellan T-Porten och huden (som
visas enligt figur pa sidan 12). Fickan kan jamféras med den naturliga tandkottsfickan
som finns runt dina ténder. For att forebygga inflammationer ar det viktigt att halla

fickan ren fran skrép pa samma satt som du gér nar du borstar tanderna.

Gor det till en vana att rengéra huden och fickan runt T-Porten varje morgon och kvall.

-10 -



Vardagliga aktiviteter

Fickan rengors enklast med tval och vatten. Det ar viktigt att man inte bara tvattar runt
T-Porten utan ocksa i sjalva fickan. Anvand tops eller en small mjuk vinklad borste for
att vara séker pa att du kommer at 6verallt. Nar rengoringen ar klar anvand en spruta
fylld med vatten for att spola rent i fickan och runt T-Porten. Din skoterska visar dig hur
rengoring gors i praktiken och vilka instrument du kan anvanda dig av.

-11 -
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Att leva med T-Porten

Om du far hudproblem

Oberoende pa hur vél du rengor T-Porten och huden runt
om kommer du att uppleva perioder med mer eller
mindre hudproblem.

-12 -



Vardagliga aktiviteter

Dessa problem ar hanterbara och vanligtvis inte sa stérande. Notera dock att allvarliga-
re irritationer (inflammationer) runt T-Porten &r den vanligaste orsaken till att T-Porten
maste tas bort och ersattas med ny port. Det ar darfor viktigt att snabbt reagera nar
problem uppstar.

Rodnad och lindrig 6mhet ar tecken pa en inflammatorisk reak-

tion runt T-Porten. Detta bor vara en paminnelse for dig att det kan

finnas en viss kvarvarande skrap i fickan och att du behover vara @annu
noggrannare med rengoringen.

Sa fort du kdnner att hudproblemen blir ihallande (huden ar stéandigt réd och irriterad
och det avsondras vatska runt T-Porten) bor du soka rad hos din sjukskoterska for att fa
mer intensiv hudbehandling.

Din sjukskoterska kan i detta fall rekommendera rengéring med Klorhexidin i 10-14
dagar och ibland att behandla lokalt med kortisonsalva. Detta kan hjdlpa att minska in-
flammationen, men i detta skede skall du vara medveten om att du eventuellt kommer
att behodva ta bort T-Porten inom en snar framtid.

Om du upplever intensiv rodnad, svullnad, varbildning och smarta ar det troligen en
infektion och du bér dd omedelbart kontakta din ldkare eller sjukskoterska

_13_
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Ta bort eller byta ut porten

Ta bort T-Porten
Att ta bort T-Porten ar |tt. Saret laker ihop och det blir inga problem inne i magsacken.
Det kan dock uppsta viss arrvavnad dar T-Porten suttit.

Borttagning sker under lokalbeddvning och saret sluts med stygn.

Du kan fa antibiotika strax fore och efter borttagning. Efter implantationen atervander
du till din avdelning. Under de forsta 4 timmarna kommer du att observeras for tecken
pa komplikationer sasom smarta, blédningar eller lackage. Om du har ont far du smart-
lindrande medicin.

Vanligtvis gar det bra att dricka vatten 4 timmar efter ingreppet och mat efter 6 timmar.
Din sjukskoterska kommer att berdtta mer om nar du kan borja dricka och &ta. En alter-
nativ leveransmetod av Duodopa kommer att forskrivas av dina neurologer och den kan
vanligtvis startas nar du kommer till avdelningen.

Det ar inte onormalt att kdnna viss smarta under de forsta dagarna. Smartan lindrar
med hjalp av receptfria smartstillande lakemedel sasom t.ex. paracetamol. Om smar-
tan inte ger med sig trots smartstillande medel, om du far feber, om Duododopa lacker
eller om bandaget blir blodigt eller vatskefyllt, kontakta din ldkare eller sjukskéterska
for konsultation.

Stygnen tas bort efter 14 dagar och saret kan betraktas som helt lakt efter 4-6 veckor.

_14_



Ingenting varar for evigt

Byta mot ny T-Port

Né&r T-Porten har tagits bort behover saret laka innan en ny port kan sattas in. Lakning-
en tar 4-6 veckor. Under denna tid behdvs en alternativ leveransmetod for Duodopa
t.ex. genom en tunn slang genom nasan.

Nar fickan ar Iakt kan en ny T-Port sattas in sdsom beskrivits ovan i denna broschyr.

Byta mot PEG
Om du valjer det har alternativet kan du fortsatta Duodopa behandling genom din ny-
ligen placerade PEG/J-tub.

Placeringen av PEG ar ett standardférfarande.

_15_
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Avslutande anmarkningar

Var kan jag hitta mer information

Observera att denna broschyr endast innehaller information om T-Porten. Ditt behand-
lingsteam for Parkinsons kommer att ge dig information om alla andra aspekter av din
Duodopa behandling.

Om du har ytterligare fragor eller funderingar kring T-Porten, kan du alltid kontakta din
ordinarie sjukskoterska eller lakare.

)
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