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Port-a-Cath  
 
Inleiding  
Uw medisch specialist heeft u een 
toedieningssysteem aanbevolen dat 
onderhuids ingebracht wordt. Het systeem 
heet Port-a-Cath. Het is heel geschikt voor 
het geven van medicijnen of andere 
vloeistoffen. Hij kan ook worden gebruikt voor 
bloedafname. In deze folder leest u informatie 
over de plaatsing en de verzorging van de 
Port-a-Cath. 
 
Wat is een Port-a-Cath? 
De Port-a-Cath is een klein kastje wat onder 
uw huid wordt geplaatst. Dit kan meestal op 
een onopvallende plaats op uw borst. Dit is 
van buitenaf slechts te zien als een zwelling 
onder uw huid.  
 
Het Port-a-Cath systeem bestaat uit twee 
belangrijke onderdelen: 

 Het reservoir: een kleine injectiekamer 
met aan de bovenkant een zelfsluitend 
membraan. 

 De katheter: een dun flexibel slangetje 
wat in een bloedvat komt te liggen.  

 
Met een injectie prikt de verpleegkundige 
door de huid in het kastje. Medicijnen en 
vloeistoffen kunnen via dit kastje in het 
bloedvat worden ingespoten. 

 
 
Hoe wordt de Port-a-Cath geplaatst? 
Het plaatsen gebeurt tijdens een kleine 
chirurgische ingreep. Hiervoor krijgt u een 
afspraak op de polikliniek chirurgie. De 
chirurg geeft u de informatie over de 
plaatsing.  

 Samen wordt gekeken naar wat voor u 
de meest geschikte plaats is.  

 Meestal wordt de Port-a-Cath geplaatst 
op de borstkas, net onder het 
sleutelbeen.  

 De wijze van verdoving wordt door de 
chirurg samen met u bepaald. Het kan 
onder plaatselijke verdoving of onder 
volledige narcose. 

 Voor het plaatsen krijgt u antibiotica 
toegediend om de kans op infectie te 
verminderen.  

 
Na het plaatsen 
Na de plaatsing van de Port-a-Cath wordt een 
röntgenfoto gemaakt. De röntgenfoto wordt 
door de chirurg bekeken om te controleren of 
hij goed geplaatst is. In principe mag u 
dezelfde dag weer naar huis. Na de plaatsing 
van de Port-a-Cath kan de huid gezwollen en 
gevoelig zijn. U mag zo nodig paracetamol 
tegen de pijn nemen. 
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Eenmaal onderhuids geplaatst is de Port-a-
Cath direct klaar voor gebruik. Kort na de 
ingreep kan dit gevoelig zijn. Na verloop van 
tijd wordt deze pijn minder. 
 
Mogelijke complicaties tijdens de 
plaatsing 
Aan elke ingreep kleven risico’s en dat geldt 
ook voor het plaatsen van een Port-a-Cath. 
Een enkele keer treden er complicaties op 
zoals: 

 Een bloeduitstorting rondom de plek 
van de ingreep. 

 Een infectie. 
 Pijn bij de lokale verdoving. 
 Bloeding door het aanprikken van de 

slagader in plaats van de ader 
(zeldzaam). 

 Klaplong door het aanprikken van de 
longtop (zeldzaam). 

 
Mogelijke complicaties op langere 
termijn (zelden optredend) 
 Moeilijk of niet aanprikken. 
 Wel vloeistoffen kunnen toedienen maar 

geen bloed meer terug kunnen zuigen. 
 Niet kunnen inspuiten, bijvoorbeeld door 

verplaatsing of kanteling van de poort of 
het afknikken van de katheter. 

 Lekkage. 
 Ontkoppeling tussen het kastje en 

katheter.  
 
 
Verzorging van de Port-a-Cath 
Na de plaatsing van de Port-a-Cath wordt de 
huid gesloten met een oplosbare hechting en 
speciale hechtpleisters. Deze hechtpleisters 
kunt u het best zo lang mogelijk laten zitten. 
Ze laten na ongeveer vier weken vanzelf los. 
Met deze hypoallergene Suturestrip 
hechtpleisters mag u meteen douchen. 
Na elke behandeling wordt de poort en de 
katheter met een heparine-oplossing 
doorgespoeld om te voorkomen dat het 
systeem verstopt raakt. Deze spoeling met 
heparine moet minstens eenmaal per vier 
weken worden uitgevoerd. Als het systeem 

helemaal niet meer gebruikt wordt, kan het 
eenvoudig onder plaatselijke verdoving 
worden verwijderd. Dit is veel minder 
belastend dan het inbrengen en dit kan vaak 
poliklinisch gebeuren. 
 
Mogelijke problemen met de Port-a-
Cath 
Hieronder vindt u een lijstje met symptomen 
die kunnen voorkomen. Als een van deze 
symptomen optreedt, of als er zich andere 
symptomen voordoen, neem dan contact met 
uw medisch specialist op. 
 Ongemak, zwelling of pijn in de schouder, 

nek, hals of arm.  
 Pijn of roodheid op of rondom de plaats 

van de poort.  
 Koorts. 

 
 
Hoelang kan een Port-a-Cath blijven 
zitten? 
Over het algemeen blijft de Port-a-Cath vele 
jaren zitten. 
 
Zijn er lichamelijke beperkingen? 
Waarschijnlijk zult u nauwelijks hinder 
hebben van de Port-a-Cath. Zijn de wondjes 
van het inbrengen genezen, dan zijn er geen 
speciale voorzorgsmaatregelen nodig en kunt 
u alles doen. Wanneer de Port-a-Cath is 
aangesloten op een infuus, dan wordt het 
aanprikpunt ter bescherming afgeplakt. 
U kunt met een Port-a-Cath gewoon door het 
beveiligingspoortje in de winkel en op de 
luchthaven. Ook zwemmen, baden en 
douchen zijn geen probleem. 
U kunt gewoon een MRI-scan laten maken, 
ondanks het feit dat de Port-a-Cath van 
metaal is gemaakt.  
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Vragen  
Heeft u na het lezen van deze informatie nog 

vragen, neem dan contact op met uw 

medisch specialist of via onderstaand 

telefoonnummer met uw 

oncologieverpleegkundige:   

 

Oncologieverpleegkundige 

 088 708 3564  

 

 

Check uw dossier op MijnZGT 
MijnZGT is het patiëntenportaal van ZGT. U 

kunt op MijnZGT via uw computer, tablet of 

mobiel delen van uw medisch dossier inzien, 

persoonlijke gegevens checken, of 

bijvoorbeeld vragenlijsten invullen die wij 

voor u hebben klaargezet. Kijk voor meer 

informatie op: zgt.nl/mijnzgt. 

https://www.zgt.nl/afspraak-en-opname/inloggen-in-mijnzgt/

