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Przydatnos¢ hronchoskopii w rozpoznawaniu
chorob uktadu oddechowego u pséw
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Applicability of bronchescopy in the diagnosis of respiratory system diseases in dogs

Summary

Endoscopy of the respiratory system was performed on 15 dogs of various breeds and sex, aged between
1-11 years, over 10 kg body weight, using an Olympus XQ 20 type pediatric fiberoscope connnected to an

type feeder. Five clinically healthy dogs were endoscopied to determine the principles of the
animals for examination and examination techniques. In 10 dogs with respiratory disor-

ders dlagnostlc bronchoscopy was performed. During fiberoscopy the animals were under general anaesthe-
sia. Bronchoscopy was concluded to be very helpful, in some cases the only method for the diagnosis of canine
respiratory disorders. However, bronchoscopy is recommended only in justifiable cases after a completion of

clinical and radiological examination.

W diagnostyce klinicznej choréb ukfadu odde-
chowego u psow wyjasnienie zwigzku przyczynowe-
go z obserwowanym zespolem objawéw chorobo-
wych moze sprawiac znaczne kiopoty. W tych przy-
padkach konieczne jest kompleksowe przeprowa-
dzenie rozpoznania w oparciu o informacje uzyska-
ne z wywiadu, badanie kliniczne pacjenta i wyniki
badan dodatkowych (badania laboratoryjne krwi,
badanie radiologiczne klatki piersiowej, badanie
elektrokardiograficzne), ewentualne wziernikowa-
nie ukfadu oddechowego - bronchoskopi¢. Bron-
choskopia zastuguje na szczeg6lng uwagg i u pséow
moze by¢ wykonana fiberoskopem przeznaczonym
dla dzieci lub dorostych ludzi w zaleznosci od wiel-
kosci pacjenta. Nie nalezy jej jednak traktowac jako
techniki podstawowej, rozpoczynajgcej postepowa-
nie diagnostyczne. Badanie endoskopowe uktadu
oddechowego powinno by¢ przeprowadzane w uza-
sadnionych przypadkach u pacjentéw, ktorych weze-
$niej dokltadnie przebadano klinicznie, zwracajac
szczegblng uwage na stan ukiadu kragzenia, po wy-
konaniu badania radiologicznego klatki piersiowe;j
oraz badan krwi. Nalezy zrezygnowac¢ z wykonania
wziernikowania u psoéw, u ktdérych przyczyng dys-
funkcji narzadu oddechowego sg zaburzenia w ukfa-
dzie sercowo-naczyniowym. Podobnie u pséw z he-
matokrytem ponizej 20%, poniewaz znieczulenie
ogoOlne i utrudniona mechanicznie (przez fibero-
skop) wentylacja ptuc, nasilaja gl6d tlenowy w tkan-
kach. U pacjentdw ,,ryzyka” (znajdujacych si¢ we
wstrzasie lub z dusznoScia znacznego stopnia) bron-
choskopia powinna by¢ przeprowadzona po usta-
bilizowaniu ich stanu klinicznego (1, 3, 5).

Wskazaniami do bronchoskopii sa:

— kaszel utrzymujacy si¢ powyzej 2-3 tygodni (po
wykluczeniu przyczyn sercowych),

— przyspieszone oddychanie i duszno$¢ réznego
stopnia,

—zmiana glosu lub catkowita jego utrata,

— bolesno$¢ przy omacywaniu krtani, tchawicy,

— podejrzenie cial obcych,

— podejrzenie zaburzen czynno$ciowych krtani (po-
razenie krtani),

— podejrzenie zmian w budowie drég oddechowych

(znieksztalcenia),

— ostre napady niewydolnoS$ci oddechowej o nie wy-
jasnionej etiologii,
— trudno leczace sie¢ zapalenia ptuc, oskrzeli.

W praktyce weterynaryjnej do wykonania bron-
choskopii u pséw najbardziej przydatne sg fibero-
skopy pediatryczne, ktorych dtugos$¢ robocza wy-
nosi od 100 do 110 cm, a rednica do 10 mm. Kanat
roboczy, znajdujacy si¢ w fiberoskopie, umozliwia
wprowadzenie manipulatorow (np.: szczypce biop-
syjne, kleszcze chwytne, wezyki do odsysania) m.in.
w celu pobrania materialu do dalszych badan bio-
chemicznych, mikrobiologicznych badz histopato-
logicznych (2, 3, 4, 5).

Celem badan byla ocena przydatno$ci badania
fiberoskopowego w rozpoznawaniu chordb uktadu
oddechowego u pséw.

Materiat i metody

Badania przeprowadzono u 15 pséw, roznej rasy, ptci,
w wieku 1-11 lat, o masie ciala powyzej 10 kg. U 5 pséw
klinicznie zdrowych wykonano badanie endoskopowe



ukiadu oddechowego w celu opracowania zasad przy-
gotowania pacjenta do badania i techniki jego wykona-
nia. U 10 psow z objawami dysfunkcji oddechowej wy-
konano bronchoskopig diagnostyczna. Badania przepro-
wadzono fiberoskopem pediatrycznym Olympus XQ 20
podlaczonym do zasilacza Olympus CLE 10. Przed bron-
choskopig przeprowadzano doktadne badanie klinicz-
ne pacjenta oraz wykonywano badania dodatkowe:
EKG, morfologiczne krwi, a u pacjentéw z zaburzenia-
mi ze strony ukfadu oddechowego badanie radiologicz-
ne klatki piersiowe;.

Wyniki i oméwienie

U psow zakwalifikowanych do bronchoskopii 24
godz. przed badaniem stosowano diete glodows.
Majgc na uwadze inwazyjno$¢ wziernikowania prze-
prowadzano je w znieczuleniu ogélnym. W bada-
niach wlasnych psy znieczulano podobnie jak przy
badaniu endoskopowym przedniego odcinka prze-
wodu pokarmowego, co zapewniato odpowiednie
zwiotczenie miesni krtani (2, 3, 4). W znieczuleniu
stosowano: ksylazyn¢ w prep. Rometar w dawce
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Ryc. 1. Sprzet i preparaty do znieczulenia niezbedne
do bronchoskopii

1-2 mg/kg masy ciala (i.m.) oraz atropine w dawce
0,05 mg/kg masy ciata (i.m., s.c.), a po 10-15 minu-
tach dozylnie Thiopental w dawce poczatkowej 5
mg/kg m.c., a nastepnie wg efektu dziatania.

Ryc. 2. Tchawica zdrowego psa

Ryc. 5. Krwotoczny stan zapalny
prawego drzewa oskrzelowego

Ryc. 3. Stan zapalny okolicy rozwidlenia
tchawicy

Ryc. 4. Rozwidlenie tchawicy z widocz-
nym zapaleniem prawego oskrzela

Ryc. 6. Widoczny klos w prawym
oskrzelu
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Ryc. 7. Wyjety z oskrzela klos pszenicy

Btone Sluzowa gardla i krtani znieczulano miej-
scowo 5% roztworem lignokainy. W znieczuleniu
szczegllng role odgrywata atropina. W §luzéwce
krtani i oskrzeli znajdujg si¢ receptory nerwu bied-
nego, ktorych podraznienie moze spowodowac od-
ruchowe zatrzymanie akcji serca i czynnoSci odde-
chowych. Atropina poprzez swe dziatanie wagoli-
tyczne zmniejszala prawdopodobiefnstwo wystapie-
nia powiklan w czasie bronchoskopii. Badanie prze-
prowadzano w ulozeniu bocznym zwierzecia. Dla
zabezpieczenia przed uszkodzeniem endoskopu na
kly zakladano sprezynowy rozwieracz jamy ustne;.

W czasie bronchoskopii zwracano uwage na: za-
barwienie blony Sluzowej, wielko$¢ i ksztalt elemen-
tow tworzacych strukture krtani, tchawicy, oskrze-
li, rysunek naczyn krwiono$nych, obecno$é wydzie-
liny (barwa, konsystencja, domieszki, ilo§¢), obec-
no$¢ zmian zapalnych, naciekéw komorkowych,
nalotéw widknikowych, ubytkéw btony §luzowej,
przerost tkanek, obecnos¢ cial obcych.

W badaniu fiberoskopowym krtani szczeg6lng
uwage zwracano na ocen¢ jej Swiatta, bowiem za-
burzenia rozwojowe i nieprawidtowe uksztattowa-
nie struktur krtani (zwlaszcza zrebu chrzestnego),
guzy 1 obrzeki moga byé przyczyng zmniejszenia
Swiatla i objawiac si¢ dusznos$cig. Oceniano stosu-
nek diugosci podniebienia migkkiego do chrzastki
naglosniowej, bowiem pewne zaburzenia np. pro-
cesy przerostowe mogag by¢ wskazaniem do skroce-
nia podniebienia migkkiego.

Przy wziernikowaniu tchawicy, u pséw z zaburze-
niami ze strony ukfadu oddechowego, najczesciej
stwierdzano towarzyszace procesom zapalnym za-
czerwienienie, obrzek blony Sluzowej, obecnosé
wydzieliny. Na wysoko$ci rozwidlenia tchawicy
zwracano szczegOlng uwage na grubo$é przegrody
miedzy gtownymi pniami oskrzelowymi i oceniano
ich Swiatlo. W fiberoskopii drzewa oskrzelowego
zachowano szczeg0lna ostrozno$¢ w czasie badania

Ryc. 8. Material pobrany z tchawicy i oskrzeli do badan
laboratoryjnych

psa z czgSciowa niedroznoScia oskrzela prawego,
aby nie doprowadzi¢ do zejscia Smiertelnego.

Sposrod 10 psow, zakwalifikowanych do broncho-
skopii z objawami dysfunkcji oddechowej u 9 stwier-
dzono stan zapalny oskrzeli 1 ptuc. U 1 psa stwier-
dzono przewlekle ropne zapalenie pluc, ktérego
przyczyna bylo cialo obce w postaci klosa pszenicy.
Przypadek ten dotyczyt psa, wyzta, 4-letniego, kto-
rego przywieziono do kliniki po 3-miesi¢cznym, nie-
skutecznym leczeniu odoskrzelowego zapalenia
pluc. U pacjenta stosowano terapi¢ antybiotykowa
1leczenie wspomagajace, dwukrotnie wykonywano
badanie radiologiczne klatki piersiowej, ktore wy-
kazywalo zmiany zapalne w obrebie migzszu pluc,
nie potwierdzifo natomiast ciala obcego. Psa zakwa-
lifikowano do przeprowadzenia bronchoskopii. W
czasie wziernikowania z prawego drzewa oskrzelo-
wego usuni¢to klos pszenicy o dlugosci ok. 7 cm.
Fiberoskopia umozliwita pobranie wydzieliny do
badan mikrobiologicznych i wykonanie antybiogra-
mu, co pozwolito na zastosowanie skutecznej anty-
biotykoterapii.

Whioski

1. Bronchoskopia jest bardzo pomocna, niekie-
dy jedyna metodg pozwalajacg na rozpoznanie cho-
roby uktadu oddechowego.

2. Bronchoskopi¢ nalezy wykonywac tylko w uza-
sadnionych przypadkach, po przeprowadzeniu pet-
nego badania klinicznego i radiologicznego.
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