Endoskop
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Endoskopija prebavil je minimalno invazivha metoda pregledovanja
prebavil. Opravlja se s fleksibilnim endoskopom razli¢ne debeline in
dolzine, ki ima gibljivo konico in kanal za inStrumente za pobiranje
tujkov in odvzem tkiva. Ponuja nam moznost, da direktno pogleda-
mo grlo, lumen poziralnika, Zelodca in Crevesja. Zaradi povecave, ki jo
dobimo na ekranu, tezje spregledamo tudi najmanjse spremembe, ki
se pojavljajo na sluznici prebavil in manj invazivho vzamemo vzorce
tkiva za nadaljnjo diagnostiko in ocenitev uspesnosti zdravljenja po

postavljeni diagnozi.

go prednosti endoskopije kot so-

dobne diagnosticne metode, je
pomembno znati oceniti, v katerih pri-
merih jo lahko uporabimo. Temelji-
to jemanje zgodovine bolezni, splosni
klini¢ni pregled (vklju¢no z rektalnim
pregledom) ter skrbno zbrane laborato-
rijske (kri, urin, pregled blata) in diagno-
sti¢ne preiskave (ultrazvok, rentgen) so
$e vedno osnova pri izbiri ustreznega
kandidata za endoskopijo.

Kljub temu, da imamo na razpola-

Z omenjenimi preiskavami dobimo tu-
di oceno pacientovega stanja in ugoto-
vimo, ali je zmoZen prestati narkozo, ki
je neizogiben del endoskopskega po-
sega. Kadar jo uporabljamo v smiselni
povezavi z drugimi diagnosti¢nimi po-
segi, nam endoskopija ponuja odli¢no
alternativo eksplorativni kirurgiji za di-
rektno vizualizacijo tkiv, neinvazivno
jemanje vzorcev spremenjenega tkiva,
jemanje tujkov iz prebavil in vstavljanje
hranilnih sond v prebavila. Zmoznost
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prepoznati stevilne potencialne indika-
cije za endoskopski poseg je velikega
pomena, kot tudi obseg znanja, spre-
tnosti in uspesnosti veterinarja pri upo-
rabi endoskopije v praksi. Sele po tem
lahko govorimo o upravi¢enosti imple-
mentacije endoskopije v praksi in sve-
tovanja stranki, da se opravi endoskop-
ski poseg.

Glede nato, da Stevilne bolezni prizade-
nejo prebavni (gastrointestinalni) trakt,
lahko pri¢akujemo tudi razlicne vide-
ze sprememb za vsako od njih. Zgor-
nji prebavni trakt (poZiralnik, Zelodecin
dvanajstnik) ter debelo ¢revo (kolon) so
dosegljivi za temeljit endoskopski pre-
gled. V tem primeru govorimo o ezofa-
goskopiji, gastroskopiji, duodenoskopi-
ji in kolonoskopiji.

Pri pregledu notranjosti preostalega
dela prebavnega trakta moramo zara-
di omejitve v dolzini endoskopa in dru-
gih tehni¢nih omejitev uporabljati tudi

druge diagnosti¢ne metode, kot so ul-
trazvocna preiskava, nativno (brez kon-
trasta) in kontrastno rentgensko slika-
nje, CT in MRI.

Endoskopijo opravljamo za preglede
prebavil:

ezofagoskopijo (pregled
poziralnika),

gastroskopijo (pregled Zelodca),

enteroskopijo (pregled
dvanajstnika, dela jejunumain
ileuma),

kolonoskopijo (pregled debelega
Crevesja),

biopsijo prebavil,

jemanje vzorcev s povrsine
sluznice s krtaco (za
mikrobioloske in citoloske
preiskave),

za odstranjevanje tujkov iz
prebavil,



Kardija - prehod
poziralnika v
zelodec

Puscica kaze na prehod poZiralnika v Zzelodec (kardija)

Zelodéne gube

Puscica kaze na Zelod¢ne gube v lumnu Zelodca

59 - KINOLOG - November/december | 2022



Pus¢ica kaze na prehod Zelodca v dvanajstnik (pilorus)

Puscica kaze na gibanje hrane v dvanajstniku
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Fleksibilni endoskop - modra puscica kaZe na fleksibilno konico, zelena na koles¢ka za dolocanje smeri
konice, rumena na popkovino, ki endoskop poveze s procesorjem (rdeca p.), ta je povezan z zaslonom

- zavstavljanje hranilnih sond v
Zelodec in ¢revo,

« zarazsiritev zozitev, ki so nastale
zaradi razli¢nih vzrokov,

« zavodeni poseg polipektomije s
kavterizacijo v rektumu in kolonu
(polipi so izrastki v crevesni steni,
ki se predvsem pri ljudeh lahko
spremenijo v rakaste tvorbe).

Endoskopija nam omogoca hitrejsi in
vsekakor manj invaziven pregled pre-
bavil kot diagnosti¢na laparotomija (di-
agnosti¢ni kirurski postopek pregle-
da trebusdne votline) in jo Stejemo med
minimalno invazivne posege. Pred-
nost endoskopije je, da lahko razli¢na
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obolenja ugotovimo v zgodnji fazi, po-
stavimo pravo diagnozo in dolo¢imo
ustrezno zdravljenje.

Obolenja prebavil se kazejo z razli¢nimi
klini¢nimi znaki:
+ regurgitacija (za razliko od
bruhanja je hrana, ki se nahaja
v poziralniku, izvrzena pasivno,
torej brez napenjanja trebusnih
misic),

+ nejescnost ali zmanjsan apetit,
. disfagija (oteZzeno poZiranje),

« odinofagija (bolecina pri
poziranju),

+ napenjanje brez bruhanja,

+ ptializem (konstantno slinjenje),
+ bruhanje/krvavo bruhanje,

« driska/krvava driska,

- nezmoznost iti na blato,

« konstantno napenjanje,

+ nepojasnjeno drsanje po
zadnji¢nem predelu,

« flatulenca (vetrovi),
+ izgubljanje teze,

« bolecine v trebuhu (zgrbljena
drza, stokanje).

Opisani znaki seveda ne pomenijo ta-
kojsnje indikacije za endoskopijo, ome-
njamo jih zaradi lazjega prepoznavanja
znakov bolezni s strani lastnika.

Za razliko od endoskopije pri ljudeh je
pri nasih pacientih za opravljanje en-
doskopije potrebna pomiritev pacienta
ali splodna anestezija. To dejstvo lahko
omejuje uporabo endoskopije pri pa-
cientih, ki slabo prenasajo narkozo. Za-
to mora veterinar pretehtati in oceniti
smiselnost posega pri vsakem pacien-
tu posebej.

Z uporabo sodobnih diagnosti¢nih me-
tod ter anestezijskih protokolov in mo-
nitoringa (spremljanja EKG-ja, frekven-
ce dihanja in pulza, nasi¢enosti tkiv s
kisikom, vsebnost CO2 pri izdihu, tem-
perature pacienta ipd.) je tveganje pri
narkozi postalo precej manjse, kot je bi-
lo v preteklosti. Posledi¢no je endosko-
pija postala zelo uporabna metoda di-
agnostike in terapije, zato jo s pridom
izkoris¢amo. Endoskopska oprema ni
vec privilegij univerzitetnih klinik in je
dosegljiva tudi veterinarjem praktikom
na referencnih klinikah in v specializira-
nih ambulantah.
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