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	 Instructions en lien avec la médication

Instructions précises concernant vos médicaments, y compris les médicaments pour le diabète,  
les anticoagulants ou les allergies.

Si vous prenez :

	de la Warfarine, également appelée Coumadin®,  
Xarelto ou autres anti-coagulants :

Votre médecin traitant vous demandera de les arrêter 
avant l’examen (le nombre de jours dépend du type 
de médication que vous prenez). Il pourrait vous prescrire  
un autre médicament à prendre pendant cette période.  
Si votre médecin vous prescrit de l’héparine sous-cutanée : 
vous devez la cesser 24 heures avant votre examen.

	des antiplaquettaires, tel que le Plavix :
Votre médecin traitant vous demandera de les cesser 5 jours 
avant l’examen. 

Le reste de la médication usuelle doit être poursuivie normalement.

Gastrostomie / 
Gastrojéjunostomie

Le matin de l’examen

VOUS DEVEZ ÊTRE À JEUN À PARTIR DE MINUIT.

	Vous devez vous présenter au CDJ à 6 h 30  
avec votre carte d’hôpital, votre carte 
d’assurance maladie et votre liste 
de médicaments à jour.

	Vous devez être disponible toute la journée.

	Ne pas oublier d’avoir un accompagnateur  
pour le retour à la maison.

Le déroulement de l’examen
LA GASTROSTOMIE OU LA GASTROJÉJUNOSTOMIE  
COMPRENNENT  6   ÉTAPES PRINCIPALES 

1 	 Installation d’un tube nasogastrique au CDJ.

2 	 En salle d’angiographie : insufflation d’air  
dans l’estomac par le tube nasogastrique.

3 	 Sous anesthésie locale, ponction de l’estomac 
et installation de points d’ancrage sous guidage 
radioscopique.  

4 	 Insertion d’un cathéter dans l’estomac 
 afin d’opacifier (colorer) le tube digestif.

5 	 Installation du tube à gastrostomie/
gastrojéjunostomie.

6 	 Fixation du tube et installation d’un pansement.
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	 Quelle est la différence entre une gastrostomie et une gastrojéjunostomie ?

Dans le cas de troubles de la déglutition, un tube de gastrostomie sera installé.  
Il permet d’introduire les aliments directement dans l’estomac.

Quand la gastrostomie est impossible (ex : reflux gastro-oesophagien, sténose duodénale) c’est une 
gastrojéjunostomie qui sera installée, c’est-à-dire que le tube passe par l’estomac mais se rend plus loin  
dans la première partie du petit intestin.

	 Y a-t-il des risques liés à la gastrostomie/gastrojéjunostomie ?

Toutes interventions présentent certains risques dont vous devez être informé :

	Irritation de la paroi abdominale 

	Infection du point de ponction.

	Saignement ou hématome.

	Douleurs abdominales jusqu’à 24-48 h après l’intervention.

	 Retour à la maison

	Vous devez vous reposer 24 heures.

	Vous devez garder le pansement 24 heures. 

	Vous ne devez pas effectuer d’exercices physiques intenses dans les 48 heures suivant l’intervention.

	Vous devrez revenir une semaine après l’installation pour le retrait des points d’ancrages.  
Votre rendez-vous vous sera donné par l’imagerie médicale.

Contactez-nous immédiatement au 450 468-8111 poste 86495 si :

	Si vous avez de la fièvre ou des frissons dans les 24 heures suivant l’examen.

	Si la douleur au point d’insertion va en augmentant.

	Si le drain est arraché ou brisé.

	Si le drain est bloqué ou coule au point de ponction.

 


