
Za bie gi chi rur gicz ne 
w ob rę bie je li ta gru be go

ROZWAŻANIA OGÓLNE I METODY

DEFINICJE
Ko lo pek sja jest chi rur gicz nym przy szy ciem okręż ni cy. Ko -
lek to mia to czę ścio we lub cał ko wi te wy cię cie okręż ni cy, a ty -
flek to mia po le ga na cał ko wi tym usu nię ciu je li ta śle pe go. Prze -
to ka okręż ni cy (ko lo sto mia) to chi rur gicz ne wy two rze nie
po łą cze nia mię dzy okręż ni cą i po wierzch nią cia ła. Bo le sne
par cie na sto lec (te ne smus) po ja wia się, gdy ist nie ją trud no ści
w od da wa niu ka łu, a dys che zja to od czu wa nie bó lu lub dys -
kom for tu pod czas od da wa nia ka łu. Krew w ka le to stol ce za -
wie ra ją ce czer wo ną krew, a smo li ste stol ce to kał ko lo ru smo -
ły (za wie ra ją ce stra wio ną krew).

POSTĘPOWANIE PRZEDOPERACYJNE
Za bie gi chi rur gicz ne w ob rę bie je li ta gru be go są wska za ne
w przy pad ku zmian po wo du ją cych nie droż ność, per fo ra cji,
ato nii okręż ni cy al bo prze wle kłych za pa leń. Naj częst sze przy -
czy ny nie droż no ści to gu zy, wgło bie nie, a tak że gu zy ziar ni no -
we. Cia ła ob ce, któ re osią gnę ły okręż ni cę, są za zwy czaj wy da -
la ne z ka łem, chy ba że okręż ni ca dal sza lub prost ni ca są
nie droż ne al bo cia ło ob ce ma ostre kra wę dzie.

Róż ni co wa nie cho rób je li ta gru be go od za bu rzeń zwią za nych
z je li tem cien kim jest za zwy czaj opar te na wy wia dzie i ba da niu
przed mio to wym (zob. tab. 20-5). Ob ra zo wa nie (zwłasz cza ba da -
nie ul tra so no gra ficz ne) i/lub biop sja en do sko po wa (al bo wszyst -
kie z po wyż szych) mo gą być jed nak ko niecz ne. Róż ni co wa nie
róż nych przy czyn za bu rzeń w ob rę bie je li ta gru be go jest opar te
na wy wia dzie, ba da niu przed mio to wym, ba da niu ka łu, ba da niu
en do sko po wym i biop sji, pró bach lecz ni czych i (rzad ko) ho dow -
li bak te ryj nej. Na le ży też uważ nie prze śle dzić, ja kie le ki pa cjent
do sta je lub do sta wał w prze szło ści, po nie waż nie któ re le ki mo -
gą za bu rzać spój ność i pra cę bło ny ślu zo wej okręż ni cy, pre dys -
po nu jąc ją do nad że rek i owrzo dzeń [Brie re i wsp., 2008].
U więk szo ści pa cjen tów z cho ro ba mi je li ta gru be go nie stwier -
dza się znacz ne go zmniej sze nia ma sy cia ła, z wy jąt kiem tych
z histo pla zmo zą, py thio zą, pro to te ko zą, hi stio cy to wym wrzo -
dzie jącym za pa le niem okręż ni cy i okręż ni cą ol brzy mią lub no -
wo to wo ra mi. U cho rych mo gą wy stę po wać bie gun ka al bo za par -
cie. Bo le sne par cie (dys che zja), świe ża krew w ka le i/lub śluz
w ka le mo gą być obec ne, ale mo gą rów nież nie wy stę po wać. In -
ne ob ja wy kli nicz ne to bie gun ka, wy mio ty, ja dło wstręt, po więk -
sze nie brzu cha, ból brzu cha, ka mie nie ka ło we, nie pra wi dło wy
kształt stol ców, wy pad nię cie prost ni cy, de pre sja i/lub sła by stan
okry wy wło so wej (zob. tab. 20-5).

Ba da nie przed mio to we da je róż ne wy ni ki w za leż no ści od
cho ro by i jej umiej sco wie nia w ob rę bie je li ta gru be go (zob.
tab. 20-5). Za zwy czaj moż li we jest wy ma ca nie okręż ni cy w czę -

ści grzbie to wo -tyl nej brzu cha, z wy jąt kiem oty łych zwie rząt.
Ma sy ka ło we moż na naj czę ściej od róż nić od gu zów (np. no wo -
two ro wych) po przez de li kat ne uci ska nie; pra wi dło wy kał zmie -
ni kształt, na to miast kał zwie rząt z za par ciem lub twar dym stol -
cem bę dzie twar dy i su chy. Cza sa mi w ba da niu pal pa cyj nym
czę ści tyl nej brzu cha stwier dza się po więk sze nie wę złów chłon -
nych pod lę dź wio wych (w in nych przy pad kach mo że być to
moż li we w ba da niu przez prost ni cę). Po więk sze nie wę złów
chłon nych mo że wska zy wać na prze rzu ty no wo two ro we. Ba -
da nie przez prost ni cę na le ży wy ko nać u wszyst kich pa cjen tów
z cho ro ba mi je li ta gru be go. Ba da nie to jest po moc ne w oce nie
kształ tu i sy me trycz no ści mied ni cy i sta nu błon ślu zo wych.
Umoż li wia rów nież wy kry cie gu zów w ka na le mied nicz nym,
w świe tle je li ta, a tak że dal szych zwę żeń. Na le ży zba dać od byt
oraz za to ki oko ło od byt ni cze pod wzglę dem po gru bie nia, po -
więk sze nia i bó lu. Kał oce nia się pod wzglę dem obec no ści
krwi i ślu zu oraz pa so ży tów.

Więk szość zwie rząt z cho ro ba mi je li ta gru be go nie wy ka -
zu je za bu rzeń w ba da niach la bo ra to ryj nych. Rzad ko wy stę pu -
ją od wod nie nie, za bu rze nia elek tro li to we, nie do krwi stość lub
hi po al bu mi ne mia. U zwie rząt z nie do krwie niem je lit mo że
jed nak wy stą pić nie spe cy ficz ne pod wyż sze nie ak tyw no ści fos -
fa ta zy za sa do wej, fos fo ki na zy kre aty no wej, de hy dro ge na zy
mle cza no wej i trans ami na zy glu ta mi nia no wej.

Ba da nie ra dio lo gicz ne rzad ko jest po moc ne w przy pad ku
zwie rząt z bie gun ką, ale mo że być dia gno stycz ne u zwie rząt
z okręż ni cą ol brzy mią. Od sta wie nie je dze nia (24 godz.) i usu -
nię cie za war to ści okręż ni cy po pra wią ja kość ra dio gra mu. Je -
śli w okręż ni cy jest gaz, mo że to świad czyć o gu zie w świe tle
je li ta. Okręż ni ca wy peł nio na ga zem (lub ba rem) przyj mu je
w ba da niu ra dio lo gicz nym cha rak te ry stycz ny wy gląd sprę ży -
ny, co wska zu je na moż li we od wró ce nie je li ta śle pe go lub
wgło bie nie. Wlew ki z kon tra stu ją ce go ba ry tu są po moc ne
w uka za niu roz sze rzeń, zwę żeń, po gru bie nia ścia ny je lit, ubyt -
ku wy peł nia nia, cho rób na cie ka ją cych, uci sku świa tła z ze -
wnątrz, gu zów w świe tle, wgło bie nia, skrę tu, a tak że od wró -
ce nia je li ta śle pe go. Po da wa nie wle wek cie niu ją cych jest
jed nak uciąż li wą pro ce du rą i pra wie cał ko wi cie zo sta ło za stą -
pio ne ła twiej szą w wy ko na niu ko lo no sko pią. Ba da nie ul tra so -
no gra ficz ne jest rów nież za le ca ną me to dą; do star cza in for ma -
cji o wy glą dzie ścian je li ta gru be go, warstw ścia ny, sy me trii
ścia ny, pe ry stal ty ki, a tak że echo ge nicz no ści za war to ści je lit.
Pod kon tro lą USG moż na po brać prób ki tka nek do ba dań.
W nie któ rych przy pad kach po moc na jest to mo gra fia kom pu -
te ro wa lub re zo nans ma gne tycz ny, ale te me to dy czę sto nie są
do stęp ne. Ba da nie ko lo no sko po we jest bez piecz ne i bar dziej
czu łe niż ba da nie ra dio lo gicz ne w wy kry wa niu gu zów, wrzo -
dów, na cie ków, a tak że wgło bie nia. Po zwa la na bez po śred nie
uka za nie świa tła, po bra nie pró bek do ho dow li z ka łu i ślu zów -
ki, ba dań cy to lo gicz nych ślu zów ki, a tak że biop sji ślu zów ki.

Je śli u pa cjen ta nie do cho dzi do szyb kie go po gor sze nia sta -
nu, przed roz po czę ciem znie czu le nia na le ży go na wod nić, wy -
rów nać rów no wa gę elek tro li tów i kwa so wo -za sa do wą. War tość
he ma to kry tu po ni żej 20% lub ob ja wy nie do krwi sto ści sta no wią
wska za nie do prze to cze nia peł nej krwi po uprzed nim wy ko na -
niu pró by krzy żo wej. U pa cjen tów ane micz nych krew peł ną

572 CZĘŚĆ DRUGA Chirurgia tkanek miękkich



ność. Aby za pew nić opróż nia nie okręż ni cy moż na użyć środ -
ka prze czysz cza ją ce go o na zwie Bi sa co dyl. Mi mo że roz two -
ry elek tro li tów do opróż nia nia okręż ni cy do brze dzia ła ją, le -
wa ty wy za pew nią cał ko wi te wy czysz cze nie. Wlew ki z cie płej
wo dy po win ny być po da wa ne dzień przed ope ra cją, a wlew -
ka za wie ra ją ca 10-pro cen to wy roz twór jo do po wi do nu 3 godz.
przed ope ra cją. Od ra dza się wy ko ny wa nie wle wek w okre sie
krót szym niż 3 godz. przed ope ra cją, po nie waż upłyn nia ją one
za war tość je li ta i mo gą się przy czy nić do ła twiej sze go za ka że -
nia ma te ria łem je li to wym pod czas za bie gu chi rur gicz ne go.

ZNIECZULENIE
Po wi kła nia po znie czu le niu mo gą wy ni kać z nie wy rów na nia
de fi cy tu pły nów i elek tro li tów, a tak że za bu rzeń kwa so wo -za -
sa do wych. Du że gu zy i prze miesz cze nie trze wi mo gą za bu rzyć
krą że nie i od dy cha nie. Pod tle nek azo tu zwięk sza ob ję tość po -
wie trza w trze wiach i nie na le ży go sto so wać u pa cjen tów
z nie droż no ścią je lit. Atro pi na (0,02–0,04 mg/kg s.c., i.m., i.v.)
lub gli ko pyr ro lat (0,005–0,011 mg/kg s.c., i.m., i.v.) za po bie -
ga ją bra dy kar dii, spo wo do wa nej ma ni pu la cją w ob rę bie trze -
wi. Z wy eks po no wa nych trze wi wo da pa ru je ze zwięk szo nym
na tę że niem, a za tem na le ży po da wać pły ny, by uzu peł niać
stra ty. Ob ni ża się rów nież tem pe ra tu ra cia ła zwie rzę cia z po -
wo du roz sze rze nia na czyń i od sło nię cia trze wi, co pro wa dzi do
hi po ter mii i zmniej sze nia za po trze bo wa nia na środ ki znie czu -
la ją ce. Pa cjen ci po win ni po zo sta wać w su chym śro do wi sku,
aby ogra ni czyć wy zię bie nie. W tab. 19-1 za miesz czo no wy bra -
ne pro to ko ły znie czu le nia u zwie rząt w sta nie sta bil nym, pod -
da wa nych za bie gom na je li tach gru bych.

ANTYBIOTYKI
Po ope ra cji okręż ni cy i prost ni cy ry zy ko za ka że nia jest du że.
Mi mo że po da wa nie an ty bio ty ków jest kon tro wer syj ne, po da -
nie ich u pa cjen tów pod da wa nych za bie gom na okręż ni cy
i prost ni cy znacz nie ogra ni cza za cho ro wal ność i śmier tel ność.
Śród o pe ra cyj nie po da je się ogól no ustro jo wo an ty bio ty ki dzia -
ła ją ce na bak te rie bez tle no we i tle no we Gram -ujem ne (ram -
ka 20-48). Za le ca ne le ki to ce fa lo spo ry ny dru giej ge ne ra cji
(np. cef me ta zol, ce fok sy ty na, a tak że ce fo te tan), któ re or dy no -
wa ne są w mo men cie in duk cji znie czu le nia. Ce fa lo spo ry ny
trze ciej ge ne ra cji sku tecz ne w le cze niu za ka żeń tle no wy mi
bak te ria mi Gram -do dat ni mi i Gram -ujem ny mi oraz w le cze -
niu za ka żeń nie któ ry mi bak te ria mi bez tle no wy mi są le ka mi
dro gi mi. W mo men cie wpro wa dza nia do znie czu le nia moż na
po dać do żyl nie ami ka cy nę z klin da my cy ną. Kom bi na cje ami -
no gli ko zy dów (neo my cy na i ka na my cy na) i me tro ni da zo lu
mo gą być po da wa ne do ust nie. Le cze nie na le ży za cząć już
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po da je się, je śli do szło do hi po wo le mii, a kon cen trat krwi nek
czer wo nych przy pra wi dło wym na wod nie niu. Nie do bo ry czyn -
ni ków krzep nię cia po win ny zo stać wy rów na ne przez po da nie
peł nej krwi świe żej (ta be la 4-5) lub świe że go oso cza al bo oso cza
świe żo mro żo ne go. Po da nie oso cza (5–20 ml/kg/dzień), krwi
peł nej (10–22 ml/kg) lub he ta star chu (5–20 ml/kg/dzień) po win -
no być roz wa żo ne, je śli stę że nie al bu min wy no si po ni żej 1,5 g/dl
(ram ka 20-46). W kil ku ba da niach wy ka za no, że prze to cze nie
krwi mo że za bu rzać go je nie się je lit i zwięk szać moż li wość wy -
stą pie nia po socz ni cy w ja mie brzusz nej.

W okręż ni cy znaj du je się wię cej bak te rii (wię cej niż 1010/g
ka łu) niż w po zo sta łej czę ści prze wo du po kar mo we go. Przed -
ope ra cyj ne opróż nie nie okręż ni cy i jej wy czysz cze nie zmniej -
sza licz bę bak te rii; prze ciw wska za niem jest per fo ra cja okręż -
ni cy lub nie droż ność. Po da wa nie die ty ele men tar nej, któ ra nie
wy ma ga pro ce sów tra wien nych (np. glu ko zy i ami no kwa sów)
zmniej sza licz bę ko lo nii bak te ryj nych w okręż ni cy do 103/g ka -
łu. Je śli to moż li we, na le ży sto so wać die tę pod sta wo wą i lek -
ko straw ną, np. po da jąc ko tlet mie lo ny i ryż przez 2–3 dni
przed za bie giem. Po zba wie nie zwie rzę cia po kar mu rów nież
pro wa dzi do zmniej sze nia licz by bak te rii w okręż ni cy. Je dze -
nie od sta wia się na 24 godz. przed za bie giem chi rur gicz nym,
ale na le ży pa mię tać, by zwie rzę mia ło do stęp do wo dy. W cią -
gu 24 godz. przed za bie giem po da je się środ ki prze czysz cza -
ją ce i wy ko nu je le wa ty wy z cie płej wo dy. Roz two ry elek tro -
litów do czysz cze nia okręż ni cy (tj. Co ly te lub GoLytely;
ram ka 20-47) du żo sku tecz niej opróż nia ją je li to niż wlew ki; je -
dy nym prze ciw wska za niem do ich sto so wa nia jest nie droż -

Ramka 20-46

Podanie koloidów (hetastarch, dekstran)
Całkowita dawka dzienna:

Psy: 10–20 ml/kg/dzień
Koty: 10–15 ml/kg/dzień

Dawka chirurgiczna:
Psy: 0,4–0,8 ml/kg/godz. CRI
Koty: 0,2–0,4 ml/kg/godz. CRI

CRI – ciągły wlew dożylny.

Ramka 20-47

Przygotowanie jelit do chirurgicznego wycięcia jelita
grubego i prostnicy

Roztwór elektrolitowy glicerolu polietylenowego 
(Colyte lub GoLytely)
25–30 ml/kg p.o. przez sondę ustno-żołądkową dwa razy 
po południu przed zabiegiem, co ok. 4–6 godz. (powtórzyć, jeśli
jest taka potrzeba, wcześnie rano następnego dnia), po czym
wykonać lewatywę rano następnego dnia.

Bisacodyl (Dulcolax)
Psy: 5 mg/psa p.o. co 12–24 godz.
Koty: 2,5–5 mg/kota p.o. co 12–24 godz.

p.o. – doustnie.

UWAGA • Wlew ki mo gą po wo do wać dal sze po gor sze nie
sta nu u pa cjen tów wy nisz czo nych, z ja dło wstrę tem i w rzad -
kich przy pad kach pro wa dzą do per fo ra cji okręż ni cy; mo gą
rów nież nie być sku tecz ne u ko tów z okręż ni cą ol brzy mią. Ni -
gdy nie na le ży wy ko ny wać le wa ty wy z hi per to nicz nych roz -
two rów fos fo ra nów u pa cjen tów ma łych lub z za par ciem.



24 godz. przed ope ra cją. Me tro ni da zol wchła nia się z prze wo -
du po kar mo we go i jest sku tecz ny w te ra pii za ka żeń bak te ria -
mi bez tle no wy mi. Ami no gli ko zy dy są sku tecz ne je dy nie prze -
ciw bak te riom tle no wym. U zdro wych pa cjen tów wchła nia nie
ami no gli ko zy dów z prze wo du po kar mo we go jest mi ni mal ne,
ale je śli je li to jest uszko dzo ne lub w sta nie za pal nym, wchła nia -
nie mo że być znacz ne. Sto so wa nie ta kich nie wchła nial nych an -
ty bio ty ków jest zwią za ne z po wsta wa niem opor no ści bak te rii.
Po łą cze nie do ust nej ery tro my cy ny i neo my cy ny mo że być po -
da wa ne już 24 godz. przed ope ra cją, aby szyb ko zmniej szyć
licz bę bak te rii tle no wych i bez tle no wych. Me tro ni da zol po łą -
czo ny z ce fa lo spo ry na mi pierw szej ge ne ra cji (ce fa zo li ną) lub
ami no gli ko zy da mi jest rów nież sku tecz ny.

ANATOMIA
Je li to gru be skła da się z je li ta śle pe go, okręż ni cy wstę pu ją cej,
okręż ni cy po przecz nej i okręż ni cy zstę pu ją cej oraz prost ni cy.
Okręż ni ca wstę pu ją ca i je li to śle pe są umiej sco wio ne w miej -
scu za koń cze nia je li ta cien kie go. U psów je li to śle pe jest kształ -
tu li te ry S, za koń czo ne śle po, umiej sco wio ne po stro nie pra -
wej wzglę dem ko rze nia krez ki. U ko tów jest ono krót kie,
pro ste, śle po za koń czo ne. Je li to śle pe jest uło żo ne brzusz nie
wzglę dem pra wej ner ki, grzbie to wo wzglę dem je li ta cien kie -
go, a przy środ ko wo wzglę dem dwu nast ni cy zstę pu ją cej. Krót -
kie na czy nia brze gu prze ciw le głe go do krez ki po ma ga ją
w ziden ty fi ko wa niu okręż ni cy wstę pu ją cej le żą cej na pra wo od

ko rze nia krez ki. Okręż ni ca wstę pu ją ca łą czy się z je li tem bio -
dro wym przez uj ście bio dro wo -okręż ni cze i z je li tem śle pym
za po mo cą otwo ru okręż ni czo -śle pe go (ok. 1 cm tyl nie do uj -
ścia bio dro wo -okręż ni cze go). Krót ka okręż ni ca wstę pu ją ca
skrę ca ze stro ny pra wej w le wo w za gię ciu pra wym okręż ni cy
(za gię cie wą tro bo we) i sta je się okręż ni cą po przecz ną, prze -
cho dząc przed nio do ko rze nia krez ki. Okręż ni ca skrę ca w le -
we za gię cie okręż ni cy (za gię cie śle dzio no we), sta jąc się okręż -
ni cą zstę pu ją cą. Okręż ni ca zstę pu ją ca jest naj dłuż szą czę ścią
okręż ni cy (ram ka 20-49). Za czy na się po stro nie le wej, gdzie
le ży grzbie to wo wzglę dem je li ta cien kie go, a na stęp nie kie ru -
je się tyl nie w stro nę wpu stu mied ni cy. Je li to gru be roz cią ga -
ją ce się po przez ka nał mied ni cy do od by tu na zy wa ne jest
prost ni cą. Po łą cze nie okręż ni czo -prost ni cze jest trud ne do
zi den ty fi ko wa nia. Miej sca cha rak te ry stycz ne to brzeg ło no wy,
wpust do mied ni cy, siód my krąg lę dź wio wy, a tak że wej ście
tęt ni cy przed niej od by tu. Krez ka okręż ni cy jest krót kim przy -
cze pem okręż ni cy do ścia ny cia ła. War stwy ścia ny je li ta gru -
be go są ta kie sa me, jak war stwy ścia ny je li ta cien kie go (ślu zów -
ka, pod ślu zów ka, mię śniów ka, a tak że su ro wi czów ka).

Krew do pły wa do je li ta gru be go z tęt ni cy bio dro wo -okręż -
ni czej, ga łę zi tęt ni cy krez ko wej przed niej, a tak że z tęt ni cy
krez ko wej tyl nej. Głów ne ga łę zie prze bie ga ją rów no le gle do je -
lit, od da jąc je dy nie krót kie od ga łę zie nia na czy nio we, któ re pe -
ne tru ją do ścia ny je li ta. Ga łę zie tęt ni cy bio dro wo -okręż ni -
czej i tęt ni cy le wej okręż ni cy łą czą się. Ta pierw sza za opa tru je
w krew je li to bio dro we, śle pe i okręż ni cę wstę pu ją cą i po -
przecz ną. Roz ga łę zia się na środ ko wą i pra wą tęt ni cę okręż ni -
czą. Tęt ni ca pra wa okręż ni cy za opa tru je je li to śle pe i okręż ni -
cę wstę pu ją cą, a tak że część okręż ni cy po przecz nej. Środ ko wa
tęt ni ca okręż ni cy za opa tru je w krew część okręż ni cy po -
przecz nej i po ło wę okręż ni cy zstę pu ją cej; łą czy się ona z le wą
tęt ni cą okręż ni cy, któ ra za opa tru je dal szą część okręż ni cy
zstę pu ją cej. Le wa tęt ni ca okręż ni cy i tęt ni ca od byt ni cza przed -
nia od cho dzą od tęt ni cy krez ko wej tyl nej. Tęt ni ca od byt ni cza
przed nia za opa tru je w krew przed nią część prost ni cy, ale od -
ga łę zia się od niej rów nież kil ka na czyń do krót kie go od cin -
ka koń co wej czę ści okręż ni cy. Tęt ni ca bio dro wa we wnętrz na
od da je ga łę zie do prost ni cy po przez ga łę zie tęt ni cze gru czo -
łu kro ko we go lub po chwo we. Prze pływ żyl ny jest od zwier cie -
dle niem prze pły wu tęt ni cze go. Ży ła krez ko wa tyl na jest krót -
ka i do łą cza do ży ły wrot nej. Nerw błęd ny i ner wy mied ni cze
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Ramka 20-48

Antybiotyki stosowane profilaktycznie u zwierząt
poddawanych operacjom chirurgicznym krocza, 
prostnicy i okrężnicy

Cefmetazol (Zefazone)
15 mg/kg i.v.; powtarzać co 1,5–2 godz., dwukrotnie lub

trzykrotnie*

Cefoksytyna (Mefoxin)
15–30 mg/kg i.v.; powtarzać co 1,5–2 godz., dwukrotnie lub

trzykrotnie*

Cefotetan (Cefotan)
30 mg/kg i.v. powtarzane co 8 godz. przez 24 godziny

Neomycyna (Biosol)
15 mg/kg p.o. co 8 godz.

Metronidazol (Flagyl)
10 mg/kg i.v. lub p.o. co 8 godz.

Erytromycyna†

11–22 mg/kg p.o. co 8–12 godz.

Amikacyna (Amiglyde-V)
Psy: 15–30 mg/kg i.v. co 24 godz.
Koty: 10–14 mg/kg i.v. co 24 godz.

Ampicylina (Omnipen, Principen i inne)
22 mg/kg i.v. co 6-8 godz.

i.m. – domięśniowo; i.v. – dożylnie; p.o. – doustnie.
*Dawka nieoficjalna.
†Wymioty i biegunka to częste skutki uboczne związane z aktywnością
prokinetyczną tego leku.

Ramka 20-49

Przybliżona długość odcinków okrężnicy
Okrężnica wstępująca
Psy: 3–9 cm
Koty: 1–2 cm

Okrężnica poprzeczna
Psy: 6–8 cm
Koty: 2–4 cm

Okrężnica zstępująca
10–16 cm, w zależności od rozmiaru zwierzęcia



uner wia ją przy współ czul nie okręż ni cę. Uner wie nie współ -
czul ne za pew nia ją oko ło krę go we ga łę zie sym pa tycz ne przez
zwo je współ czul ne.

METODY CHIRURGICZNE
Za sa dy po stę po wa nia w przy pad ku za bie gów chi rur gicz nych
w ob rę bie je li ta gru be go są ta kie sa me, jak w przy pad ku je li -
ta cien kie go (ram ka 20-50), ale ro zej ście się brze gów ra ny je -
li ta gru be go jest du żo bar dziej praw do po dob ne niż je li ta cien -
kie go. Ży wot ność je li ta gru be go jest trud na do oce ny, ale
waż ne jest, aby oko li ce ob umar łe lub po zba wio ne na czyń zo -
sta ły usu nię te pod czas za bie gu chi rur gicz ne go. Na le ży rów nież
uni kać nie po trzeb ne go wy ci na nia czę ści je lit. Z po wo du krót -
kiej krez ki okręż ni cy, po zba wie nie una czy nie nia je li ta gru be -
go jest rzad sze niż cien kie go. Me to dy oce ny ży wot no ści je li ta
przed sta wio no na s. 538.

Wy cię cie i ze spo le nie prze pro wa dza się z uży ciem szwów
lub sta ple rów. Wy róż nia się ana sto mo zy z uży ciem czte rech
sta ple rów: (1) trój kąt ne ze spo le nie „ko niec do koń ca”, (2) od -
wró co ne ze spo le nie „ko niec do koń ca”, (3) ze spo le nie „bok do
bo ku” lub czyn no ścio wy „ko niec do koń ca” oraz (4) po łą cze -
nie „ko niec do bo ku”. Ana sto mo zy „ko niec do koń ca” są naj -
czę ściej wy ko ny wa ny mi tech ni ka mi ze spa la nia okręż ni cy. Mi -
mo że droż sze, po łą cze nia z za sto so wa niem sta ple rów
po wo du ją mniej szą re ak cję tka nek, sil niej szą bli znę, więk szą
trwa łość, mniej sze ob sza ry two rze nia się tor bie li i mar twi cy,
a tak że mniej sze za gro że nie po wsta nia zwę że nia świa tła niż

z za sto so wa niem szwów. Zszyw ki po za sto so wa niu są za gi na -
ne w kształt li te ry B, co za pew nia ha mo wa nie krwa wie nia
bez za bu rza nia mi kro krą że nia. Gru be, za pal ne i obrzęk nię te
tkan ki mo gą utrud nić wła ści we umiesz cze nie sta ple ra, unie -
moż li wia jąc cał ko wi tą pe ne tra cję i ukła da nie się zszyw ki
w kształt li te ry B. Roz dę cie pro wa dzi do zcień cze nia ścia ny
trze wi i mo że po wo do wać, że tkan ki sta ją się zbyt cien kie, aby
moż na by ło sku tecz nie za sto so wać sta ple ry. W ta kich przy pad -
kach na le ży wy ko nać tra dy cyj ne ze spo le nie nić mi. Okręż ne,
od wró co ne sta ple ry „ko niec do koń ca” są czę sto sto so wa ne do
ze spo le nia koń ców okręż ni cy. Ła twiej jest za sto so wać sta ple -
ry „ko niec do koń ca” w okręż ni cy niż w in nych miej scach
ukła du po kar mo we go, po nie waż na rzę dzie mo że zo stać wpro -
wa dzo ne przez od byt, a nie przez do dat ko we na cię cie w je li -
cie lub żo łąd ku. Wiel kość okręż ni cy u więk szo ści do ro słych
zwie rząt umoż li wia umiesz cze nie w niej przy rzą du te go roz -
mia ru. Wpro wa dze nie sta ple rów przez od byt mo że nie być wy -
ko nal ne u wszyst kich ko tów i ma łych psów z po wo du ma łe -
go od by tu i wą skie go ka na łu mied ni cze go.

Me to dy wy ko ny wa nia biop sji
Biop sja je lit po zwa la zdia gno zo wać cho ro bę je lit, któ ra nie zo -
sta ła roz po zna na w in nych ba da niach. Biop tat mo że być po -
bra ny z je li ta gru be go pod czas en do sko pii, ul tra so no gra fii
lub la pa ro to mii. Nie na le ży wy ko ny wać biop sji ca łej gru bo ści
je li ta, chy ba że jest ona ab so lut nie ko niecz na. Ko lo no sko pia
jest pre fe ro wa ną me to dą do po bie ra nia wy cin ka ze ślu zów ki
okręż ni cy; en do sko py sztyw ne za zwy czaj umoż li wia ją po bra -
nie skraw ka o du żej ilo ści pod ślu zów ki. W biop ta tach po zy -
ska nych z uży ciem en do sko pów gięt kich za zwy czaj znaj du je
się bło na ślu zo wa, ale nie w tak du żej ilo ści, jak w prób kach
po bra nych en do sko pem sztyw nym. Po zwa la na po bra nie
z prost ni cy dia gno stycz nych pró bek tka nek zbi tych i pod ślu -
zów ko wych na cie ków te go na rzą du.

Przy szy cie okręż ni cy do ścia ny brzu cha
Ko lo pek sję wy ko nu je się w ce lu wy two rze nia trwa łe go zro stu
po mię dzy po wierzch nia mi su ro wi czów ki okręż ni cy i ścia ny
brzu cha, tak aby unie moż li wić prze miesz cza nie się do ogo no -
we okręż ni cy i prost ni cy (ryc. 20-124). Przy szy cie okręż ni cy
za po bie ga na wra ca ją ce mu wy pad nię ciu prost ni cy. Opi sa no
dwie tak sa mo sku tecz ne me to dy, z na ci na niem i bez na ci na -
nia. Ko lo pek sja mo że być prze pro wa dzo na la pa ro sko po wo
z uży ciem po wyż szych me tod. Moż li we po wi kła nie to za ka że -
nie wy ni ka ją ce z pe ne tra cji ni ci do świa tła okręż ni cy.

Na le ży otwo rzyć i zba dać ja mę brzusz ną. Zlo ka li zo wać okręż -
ni cę zstę pu ją cą i od dzie lić ją od ota cza ją cych tka nek ja my brzusz -
nej. Na stęp nie od cią gnąć okręż ni cę zstę pu ją cą do przo du, aby
od pro wa dzić wy pad nię cie. Upew nić się, czy wy pad nię cie od pro -
wa dzo no, zle ca jąc asy sten to wi obej rze nie od by tu i prze pro wa dze -
nie ba da nia przez prost ni cę. Wy ko nać 3–5 cm na cię cie po dłuż -
ne je dy nie przez su ro wi czów kę i mię śniów kę, wzdłuż brze gu
prze ciw le głe go do przy cze pu krez ki w czę ści dal szej okręż ni cy
zstę pu ją cej. Po dob ne na cię cie wy ko nać na le wej ścia nie brzu cha,
kil ka cen ty me trów (2,5 cm lub wię cej) bocz nie wzglę dem li nii bia -
łej przez otrzew ną i le żą ce ni żej mię śnie. Na pro wa dzić na sie bie
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Zasady operacji na jelitach grubych
• Należy zmniejszyć liczbę bakterii poprzez odstawienie

przyjmowania doustnego pokarmów, przygotowanie okrężnicy,
a także podawanie antybiotyków

• Wczesne rozpoznanie i dobra metoda chirurgiczna zapobiegają
większości powikłań

• U pacjentów z perforacją, zadzierzgnięciem i całkowitą
niedrożnością należy wykonać operację tak szybko, jak tylko
pozwoli na to znieczulenie zwierzęcia

• Optymalne gojenie się wymaga dobrego zaopatrzenia w krew,
odpowiedniego naprowadzenia na siebie śluzówki i minimalnego
uszkodzenia chirurgicznego

• Czynniki ogólnoustrojowe (np. hipowolemia, wstrząs,
hipoproteinemia, wyniszczenie, zakażenie) mogą opóźnić
gojenie się i zwiększają ryzyko rozejścia się rany

• Rozejście się rany jest bardziej prawdopodobne w przypadku
operacji chirurgicznych jelita grubego, niż w przypadku operacji
jelita cienkiego

• Należy zastosować odpowiednie szwy: zwykły przerywany,
Gambee, miażdżący, zwykły szew ciągły

• Wszystkimi szwami należy objąć podśluzówkę
• Powinno się wybrać monofilamentową, sztuczną nić wchłanialną,

polidioksanon, poliglikonat albo poliglekapron 25, glikomer 631
• Należy przykryć miejsce operacji siecią lub opatrunkiem 

z surowiczówki
• Trzeba wymienić zabrudzone narzędzia i rękawice, 

przed zamknięciem jamy brzusznej


