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REZUMAT

Teza de doctorat Endoscopia in chirurgia tubului digestiv la céine este structurata
potrivit prevederilor legale actuale in doud parti principale: partea I-a, Stadiul actual al
cunoasterii privind rolul endoscopiei in chirurgia tractusului digestiv la ciine extinsa pe 36
de pagini, repezentand 18,65% din volumul tezei, iar partea a II-a, Cercetari proprii, este
extinsa pe 157 de pagini, repezentand 81,34% din lucrare.

In prima parte a lucririi, rezervatd stadiului cunoasterii si structurati in doua capitole,
sunt prezentate elementele esentiale de morfofiziologie ale segmentelor digestive abordate si este
descrisa tehnica endoscopica, mai ales cu referire la pregdtirea pentru endoscopie si tehnica
examinarii fiecarui segment digestiv in parte: esofag, stomac, intestin subtire si intestin gros.

Partea a II-a este structuratd in patru capitole si cuprinde scopul si orientarea cercetarilor,
materialul de studiu §i metodele utilizate, rezultatele obtinute si interpretarea lor, iar concluziile
generale si recomandarile incheie aceasta parte.

Literatura de specialitate din ultimii ani semnaleaza rolul examenului endoscopic in
diagnosticul si tratamentul afectiunilor chirurgicale ale tubului digestiv la canine comparativ cu
metodele clasice invazive. De aceea principalele obiective ale cercetarii au fost:

e [Evidentierea rolului endoscopiei digestive, ca metoda non invaziva, comparativ
cu metodele invazive clasice executate pe segmentul tubului digestiv.

e Corelarea si compararea rezultatelor endoscopiei digestive cu cele furnizate de
radiodiagnostic, ultrasonografie si microscopie.

e Indicarea afectiunilor chirurgicale ale segmentelor tubului digestiv care
beneficiaza de tratament complex rezultat din combinarea tehnicilor invazive cu
cele endoscopice.

e Promovarea endoscopiei ca metodd paraclinicd in diagnosticul si tratamentul

afectiunilor chirurgicale ale tubului digestiv.
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Cercetarea 1si propune sa propage endoscopia digestivd in Roménia si sa faca remarcate
beneficiile acestei tehnici, crescand 1n acest fel prestigiul medicinei veterinare.

Lucrarea a fost realizata in cea mai mare parte in cadrul Spitalului Veterinar Salvavet
I[lioara, beneficiind de o dotare bogata cu tehnicd endoscopicd, instalatie radiologica si
ultrasonografica, posibilitatea internarii si a realizarii unor interventii chirurgicale de amploare.

Paralel, s-au efectuat studii si in Clinica Animal Center si s-a acumulat experientd in
cadrul Royal Veterinary College care au permis organizarea in Romania a primului curs practic
de endoscopie digestiva la céine.

Prin continutul sau lucrarea prezinta un puternic caracter practic, servind asistentei
medicale veterinare curente si reprezinta un important pas inainte in dezvoltarea tehnicii
endoscopice 1n chirurgia tubului digestiv la caine.

Materialul de studiu este reprezentat de 151 canine care au prezentat afectiuni
chirurgicale ale tubului digestiv, localizarea si frecventa acestora variind cu segmentul interesat.
Astfel, la 44,7% din cazuri afectiunile au fost depistate la nivelul stomacului, 35,8% la esofag,
8,6% la intestinul gros si numai 7,9% au interesat intestinul subtire.

Metodele folosite si descrise sunt in majoritatea lor endoscopice, in raport cu afectiunile
chirurgicale de la nivel digestiv, suferind mereu un paralelism cu tehnica radiologica, ecografica
sau microscopica.

Capitolul V este cel mai vast si surprinde principalele afectiuni ale tractusului digestiv ce
beneficiazad de aportul endoscopiei. Sunt disecate din punct de vedere stiintific afectiunile
esofagului, stomacului, intestinului subtire si a celui gros, urmarind o derulare logica de
prezentare a informatiilor medicale.

Intai regasim date succinte de tablou clinic pentru fiecare segment abordat, justificand
astfel interventia, urmate de generalitdti ale diagnosticului endoscopic, succedate de cate un
subcapitol extins al rezultatelor obtinute in chirurgia esofagului, stomacului, intestinului subtire
Si gros.

Esofagul este prezent prin situatii concrete, reprezentative pentru cercetare, de corpi
strdini esofagieni (27,7%) si modalitatile de diagnostic si interventie, cat si situatii derivate,
legate mai ales de traume (27,7%) si stricturi esofagiene (11,1%).

Sunt prezentate modalititi de depistare si evaluare endoscopicad in megaesofag (11,1%),
modificari topografice ale esofagului (3,7%) si este rezervat un comentariu special tuburilor
esofagiene (16,7%), ca importanta in terapie $i modalitati de plasare si de evaluare endoscopica.
Acest subcapitol, al tuburilor esofagiene, considerdm ca este important mai ales pentru practica

curentd, unde din pacate astfel de metode terapeutice nu sunt consemnate traditional. Urmdrim
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cdine, Tmbinarea acesteia cu tehnici chirurgicale, dar si modul in care aceste structuri straine de
organismul animal pot fi adaptate si folosite In medicina veterinard in tratamentul afectiunilor
tubului digestiv superior al caninelor. Au fost luate in calcul atat tuburile nazo-esofagiene cat si
tuburile plasate prin esofagostomie, ambele tehnici fiind descrise si ilustrate in detaliu cu imagini
reprezentative si corespunzatoare pasilor interventionali.

La nivelul stomacului sunt prezentate ca situatii patologice concrete corpii straini (8,3%)
si dificultitile de diagnostic si interventie in cazul lor, cat si principala urgentd chirurgicala,
sindromul dilatatie/torsiune gastrica (27,8%).

Capitolul de corpi strdini gastrici este complex si extins pe diverse situatii intalnite in
practica curentd. Am incercat sd ardtdm In acest capitol toate avantajele endoscopiei digestive
capacitatea de completare a tehnicilor chirurgicale clasice cu tehnicile endoscopice. Au fost
expuse insd si limitele sau dezavantajele endoscopiei in astfel de situatii. In teza de doctorat
organizarea cazurilor si expunerea lor a avut la bazd si dorinta de a face o comparatie intre
posibilitatea de a depista corpii strdini fard endoscopie, prin tehnici radiologice simple sau de
contrast, si tehnica endoscopica in sine. A fost urmarit $i modul in care acesti corpi striini, avand
structuri si consistente diferite din punct de vedere radiologic, pot fi depistati mai facil si care ar
fi tehnica potrivitd in cazul lor. Exista, in final, §i cazuri in care tehnicile radiologice si
endoscopice sunt complementare chirurgiei clasice, toate conducand insa la rezolvarea situatiei
patologice 1n cauza. Cu toate ca endoscopia ocupa locul central al acestei teze, au fost situatii in
care aceasta nu a fost suficientd fie pentru diagnosticul precis si rapid fie pentru interventia
completa de succes in cazul corpilor straini gastrici, consemnand astfel limitele tehnicii in sine
cat si situatiile In care acestea sunt evidente.

Urmatorul subcapitol este abordat complex, incluzdnd un adevarat management
chirurgical al sindromului de dilatatie-torsiune gastrica (27,8%), oferind apoi, In premiera,
posibilitatea preventiei prin tehnicd endoscopicd, prin descrierea metodei GEPP, elaborata in
decursul cercetarilor la 6 cazuri, interventia reprezentand 8,3% din cazuistica gastrica. In raport
cu sindromul de dilatatie/torsiune gastricd endoscopia ocupd un loc bine stabilit in complexul de
masuri terapeutice, situatie in care este vorba mai mult de un management al acestei stari
patologice. Astfel, endoscopia se regaseste in diagnostic, In decompresia rapida, deci in cadrul
interventiei terapeutice dar si in situatia controlului in urma interventiei. A fost expusa si tehnica
chirurgicald de pexie gastricd ce poate fi realizatd rapid si eficient asigurand preventia unei
viitoare torsiuni gastrice. Metoda expusa reprezintd un pas inainte fatd de metodele traditionale
cunoscute si aplicate in clinicile de urgenta din tara noastra. Metoda GEPP a fost dezvoltatd in

cursul cercetdrilor pentru aceasta teza de doctorat pe 6 cazuri (8,3%) si vine ca o completare la
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tehnicile clasice de prevenire a aparitiei sindromului dilatatie/torsiune gastricd. Este prezentata in
premiera aceastd metoda pe care noi o consideram de avangarda, in raport cu aceasta referintele
bibliografice fiind reduse, ludnd in consideratie tehnica asa cum am dezvoltat-o noi. Ea poate fi
aplicatd pe animalul sandtos, cu minima invazivitate si recuperare extrem de rapida. Aceasta
tehnica este o noutate absoluta si dorim sa fie promovata si dezvoltata in viitorul apropiat.

Subcapitolul rezervat stomacului este intregit de rezultate spectaculoase ce deschid calea
unor viitoare cercetari privind rolul si posibilitatea de transmitere a speciilor de Helicobacter. De
asemenea, gastrita limfo-plasmocitara este identificatd endoscopic si recomandatd in anumite
situatii, terapiei chirurgicale.

Elementul central al subcapitolului de prelevare de probe biologice prin endoscopie
aduce in prim plan un posibil risc pentru sanatatea publica si anume prezenta Helicobacter spp. la
nivel gastric in cazul caninelor cu semne digestive. Din cercetare reiese ca 69% (animalele la
care a fost efectuata analiza specifica) din caninele cu semne digestive sunt purtitoare ale acestui
Helicobacter spp., stiind influenta acestuia In medicina omului, suspiciunea noastra merge catre
posibilitatea ca prin coabitare stransd, omul si cdinele s fie rezervor unul pentru celalalt in ce
priveste acest microorganism.

Luand in considerare ca in medicina omului prezenta organismelor Helicobacter-like este
legata de aparitia gastritelor si ulcerelor gastro-duodenale si chiar cancer, prezenta acestor
microorganisme la animale si evaluarea in contextul patologiei digestive reprezintd unul dintre
obiectivele acestui studiu 1n corelatie mai ales cu importanta investigatiilor endoscopice cu
prelevare de probe citologice.

Metoda de depistare expusa, prin coloratie rapida panoptica, este usor de folosit si poate
fi utilizata cu succes 1n clinicile veterinare, reducand timpii de asteptare pentru diagnostic.

Tuburile GEP ocupa ultima parte a ceea ce inseamna endoscopia stomacului, insa rolul
lor, modalitatile de plasare endoscopicd si efectele produse aduc beneficii de necontestat in
terapia animalelor de companie, aceasta tehnicd fiind putin cunoscutd si practicatd In Romania.
In aceasti teza de doctorat, tuburile GEP au fost consemnate ca metodi de plasare atat pe partea
stingd cét si pe partea dreaptd, partea stingd fiind cea traditional recomandata, partea dreapta
venind ca o explorare stiintifica logica realizatd de noi. Am reusit sd expunem si sa ilustram
aceste tehnici si chiar s gasim ca utilizarea pe partea dreapta a acestor tuburi poate servi unei
preventii de lunga duratd a sindromului de dilatatie/torsiune gastrica, prin aderentele realizate
intre peretele gastric si cel abdominal drept blocandu-se rotirea in sensul acelor de ceasornic a
pilorului.

Intestinul subtire este evidentiat de cazuri concrete, reprezentative de leziuni duodenale

hemoragice (25%), corpi strdini intestinali (50%) si de o premiera in medicina veterinara
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romaneascd, endoscopia intraoperatorie (25%). Endoscopia intraoperatorie reprezintd si ea o
premiera in Romania, lipsind cu desdvarsire referintele bibliografice autohtone, iar practica
curenta nu are resurse in acest sens. Cu toate ca este o tehnica dificild, metoda este descrisa si
propusa spre folosire in cazurile in care este indicatd, adicd atunci cand se doreste depistarea
unor entitati patologice inaccesibile prin alte tehnici de diagnostic.

Endoscopia digestiva flexibila intraoperatorie este o tehnicd derivatd ce oferd ajutor
chirurgului in vederea depistarii diverselor entitéti patologice inaccesibile prin alte mijloace.

Elaborarea si promovarea EIO la nivelul intestinului a fost impusa de raportul dintre
dimensiunile endoscopului si cele ale anselor intestinale. Practicarea inciziilor de vizualizare
endoscopica s-au dovedit a fi utile fara a produce complicatii postoperatorii.

In chirurgia intestinului subtire, cercetarea relevd o importantd crescuti in depistarea
leziunilor de la nivel duodenal, chiar i de la nivelul papilei duodenale, o importantd relativa
raportatd la corpii strdini $i o importantd remarcabild In ceea ce Inseamnd vizualizarea si
recoltarea de probe biologice de pe intreg traiectul intestinului subtire, posibil doar prin
endoscopie intraoperatorie-enteroscopie.

Colonul si rectul sunt surprinse in cercetare in raport cu invaginatia colicd (23,1%),
modificari topografice generatoare de hernie perineala (30,7%) si compresiuni rectale (23,1%),
finalizdnd cu importanta endoscopiei in evaluarea post-interventionald a suturilor realizate in
timpul interventiilor invazive de la nivel colic (23,1%).

In acest fel, obiectivele complexe ale cercetarii sunt atinse, iar prin endoscopie actul
medical este imbunatatit, Intregit si sunt astfel consemnate aspecte medicale neprecizate de
literatura actuala.

Endoscopia este evaluatd comparativ cu alte tehnici, precum cea radiologica si cea
ultrasonografica, iar prin calitatea i promptitudinea rezultatelor obtinute, endoscopia este o
tehnica de neinlocuit.

Sunt prezentate tehnici noi, precum tehnica GEPP si sunt confirmate tehnici mai putin
folosite, precum plasarea tuburilor GEP si in flancul drept sau enteroscopia (endoscopia
intraoperatorie).

Desprindem in subcapitolul concluziilor generale, importanta examenului, cat si a
interventiei endoscopice 1n afectiunile chirurgicale ale segmentelor digestive la céine.

Cercetarea a dus la acumularea unei documentatii bogate, mai ales imagistic, dificultatea
elaborarii acestei lucrari constand in selectia celor mai reprezentative situatii i expunerea stricta
a informatiei esentiale selectate temeinic §i discutatd in sensul Tmbunatdtirii actului medical

veterinar.



