
Si tiene alguna 

pregunta, llame 

al IR Department 

(Departamento 

de Radiología de 

Intervención) al 

312.926.5200.

Radiología Intervencionista: Tubo de 
Gastrostomía Cuidado Después de su 
Hospitalización
Un tubo de gastrostomía (tubo G) es un pequeño tubo flexible 
que se inserta por la piel hasta el estómago. Se puede usar para 
proporcionar alimentación o medicamentos, según sea necesario.

El tubo se sostiene en el lugar al:
	 ■ Inflar el balón del extremo del tubo G dentro del estómago.
	 ■ Con un pequeño disco de plástico "de piel" que se coloca contra 

la piel (ver la Figura 1).

La siguiente información es útil para cuidar el tubo G en casa.

Después de la colocación del tubo G, tendrá 2 o 3 broches T en el abdomen. 
Estos ayudan a asegurar el tubo G mientras sana la incisión y se mantienen en su lugar con 
ayuda de suturas (ver la Figura 2).
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Actividad
Puede ducharse 24 horas después de la colocación del tubo G, pero no darse un baño de 
tina hasta que haya sanado el área, aproximadamente en un plazo de 6 semanas.

Puede reanudar sus actividades normales según lo tolere. Es posible que sienta una 
ligera incomodidad en el lugar de la inserción del tubo durante aproximadamente  
1 semana.

Guías para el cuidado
 ■ No sujete el tubo. Esto puede ocasionar que se rompa el balón y que se salga  

el tubo.
 ■ Siempre lávese las manos con jabón líquido durante 1 o 2 minutos antes de cuidar  

el tubo o alimentar.
 ■ Mantenga limpia y seca la piel que está debajo del disco. Puede colocar un vendaje 

de gasa dividido debajo del disco de piel para absorber el drenaje. Es normal que 
tenga un poco de drenaje. Cambie el vendaje diariamente.

 ■ Si observa enrojecimiento leve bajo el disco de la piel, puede aplicar una cantidad 
pequeña de crema protectora con óxido de zinc (como Desitin®) según sea 
necesario.

 ■ Revise la piel alrededor del sitio del tubo todos los días para detectar si hay 
enrojecimiento, sangrado, drenaje o  problemas con el agrandamiento del agujero  
del tubo. Puede usar un espejo para ver todos los lados del sitio del tubo.

 ■ Puede pegar el tubo con cinta adhesiva a su piel para  su comodidad.

Antes de que regrese a su hogar, el enfermero le enseñará cómo:
 ■ Cuidar el tubo.
 ■ Lavar el tubo antes y después de la administración de alimentos o medicamentos.
 ■ Administrarse a sí mismo la alimentación con el tubo.

Un dietista se reunirá con usted para discutir el tipo de fórmula o suplemento que 
utilizará en su casa.

Seguimiento
Los broches T pueden caerse solos. Si no se caen después de 2 semanas, será necesario 
que vuelva al Interventional Radiology (IR) Department (Departamento de Radiología de 
Intervención) para que se los retiren. Esto solo debe tomar unos 10 minutos. Llame al IR 
Department (Departamento de Radiación de Intervención) al 312.926.5200 para hacer 
una cita.

El IR Department (Departamento de Radiación de Intervención) está ubicado en el 4.° 
piso del Pabellón Feinberg. Hay estacionamiento disponible en 222 East Huron Street, 
frente a los pabellones Feinberg y Galter. Para obtener tarifas con descuento, traiga 
consigo su boleto de estacionamiento. Los boletos se pueden validar en las Mesas de 
Servicio al Cliente ubicadas en el 1.° y 2.° piso de los Pabellones Feinberg y Galter.
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Si tiene preguntas acerca del tubo G, llame al IR Department (Departamento de 
Radiación de Intervención) al 312.926.5200.

Cuándo debe Llamar al Médico
Llame al IR Department (Departamento de Radiación de Intervención) si tiene alguno de 
los siguientes síntomas:
	 ■ Enrojecimiento de la piel alrededor del sitio del tubo, con inflamación, caliente al 

tacto o adolorido.
	 ■ Fiebre de 101 °F o superior.
	 ■ Piel enrojecida o irritada, que dure más de 2 o 3 días.
	 ■ Grandes cantidades de drenaje con inflamación y agrietamiento de la piel alrededor 

del sitio del tubo.
	 ■ No puede lavar el tubo o hacer pasar la alimentación.
	 ■ La abertura del sitio del tubo aumenta de tamaño o deja escapar el contenido del 

estómago.
	 ■ El tubo se está desplazando fuera de la piel o se sale.

Nota: Si se sale el tubo y no puede localizar al IR Department (Departamento de 
Radiación de Intervención), acuda a la sala de emergencias más cercana.

Fuera del horario de atención o en los fines de semana, llame al 312.926.5200 y pida 
que localicen al médico de IR (Radiología de Intervención) de turno.

Northwestern Medicine – Recursos de Información Médica
Para obtener información, comuníquese con Alberto Culver Health Learning Center (HLC) de 
Northwestern Memorial Hospital en hlc@nm.org, o llame al 312.926.5465. También puede visitar  
el HLC ubicado en el 3o piso del Pabellón Galter en 251 E. Huron St., Chicago, IL. Los profesionales  
de información médica pueden ayudarle a buscar la información que necesite y proporcionarle ayuda 
personalizada sin cargo.

Para obtener información adicional sobre Northwestern Medicine, visite nuestro sitio web en nm.org.

Las entidades que conforman Northwestern Medicine están comprometidas a representar a las comunidades que atendemos promoviendo una cultura de inclusión, 
brindando atención culturalmente competente y acceso a tratamiento y programas sin discriminación y eliminando todas las disparidades en la atención médica. 
Si tiene alguna pregunta, llame al Patient Representatives Department (Departamento de Representantes de los Pacientes) del Northwestern Memorial Hospital al 
312.926.3112, TDD/TTY 312.926.6363, o al Patient Representatives Department (Departamento de Representantes de los Pacientes) del Northwestern Medical Group 
al 312.695.1100, TDD/TTY 312.926.6363.
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