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¿Qué es la sonda de gastrostomía? 

La gastrostomía es un orificio que se hace en el abdomen para comunicar el estomago con el 

exterior y así poder alimentar al paciente que no se puede nutrir de forma natural. En este 

orificio se coloca un tipo especial de sonda a través de la cual se introduce alimento. 

 

Cuidados generales 

• Lavarse las manos siempre que se vaya a manipular cualquier elemento relacionado 

con la nutrición 

• La cantidad y reparto de tomas a administrar será la indicada por el medico 

• Nunca se debe diluir la alimentación 

• Mientras este comiendo, el paciente debe estar sentado o con el cabecero elevado 

(30º - 45º) y durante 1 hora después 

• Se agitara la alimentación, se aplicará el sistema de nutrición y se colgara por encima 

de la cabeza del niño , evitando tocar con las manos tanto la boca del sistema como la 

botella 

• Comprobar la permeabilidad de la sonda mediante lavado con agua. Si hay resistencia 

al paso de agua, intente aspirar y volver a introducir el agua para desobstruir la sonda, 

sino es posible debe ponerse en contacto con el personal de referencia 

• Se debe purgar toda la línea y luego conectar al extremo de la sonda 

• Regular la velocidad según las indicaciones 

• Una vez finalizada la administración se deberá pasar 5 ml de agua para limpiar a 

través de una jeringa 

• Si se realiza con jeringa, se darán bolos de alimentación de forma que la toma dure 

entre 20 y 30 minutos aproximadamente. 

• La nutrición sin abrir no necesita nevera, aunque se debe proteger de la luz. Una vez 

abierta la nutrición se mantendrá en nevera y no más de 24 horas 

• El cambio de sonda se realizara cuando lo indique la enfermera 
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• Se deberá limpiar diariamente la boca del paciente y los orificios de la nariz.  

• Cambiar la fijación de la sonda cada 3/4 días o cuando este sucio 

• Comprobar que los tapones de la sonda están siempre cerrados y que no se acode 

 

 

Cuidados de la sonda 

• El cambio de sonda, se realizara cuando lo indique su médico, generalmente suele ser 

cada 6-8 meses 

• Lavarse las manos antes de realizar cuidados 

• La parte interna del conector de la sonda debe limpiarse periódicamente con agua 

mediante un bastoncillo de algodón. Por la parte externa se limpiara con una torunda 

mojada en agua tibia y jabón suave. Aclarar bien y secar 

• Diariamente hay que girar ligeramente la sonda para que no se quede pegada a la piel 

• Comprobar diariamente que el soporte externo no oprima la piel del paciente. Si es así 

aumentar la distancia entre él y el estoma 

• Cambiar a menudo la cinta adhesiva y el lugar de sujeción de la sonda. Cerrar los 

tapones de la sonda cuando no se usen 

• Si se trata de una sonda con balón, cada dos semanas, debe comprobarse el volumen 

del balón  

• Tapar la sonda para evitar que el niño pueda tirar y arrancarla 

• Hidratar la piel de alrededor diariamente 
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Cuidados del estoma 

• Limpiar todos los días alrededor del orificio levantando el soporte de la sonda con 

cuidado. Secar bien toda la zona. Los primeros 15 días la limpieza se hará con 

cristalmina  para que cicatrice mejor 

• Si la zona del estoma no está enrojecida, se podrá bañar al niño una semana después 

de la cirugía 

 

Póngase en contacto con su enfermera o medico  

• Si observa la piel enrojecida, inflamada o dolorida, o que el alimento refluye alrededor 

de la sonda 

• Nauseas, vómitos o dolor abdominal persistente 24 horas 

• Hinchazón excesiva de cara y piernas 

• Fiebre 

• Estreñimiento de más de 3 días 

• Tos al inicio de la toma 

• Rotura o salida de la sonda 

• Si duda de la correcta colocación de la sonda. 
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