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Punktaty z jamy brzusznej oraz towarzyszace
im bakterie u psow i kotéw

Badanie wysiekébw w obrebie jamy brzusznej
odgrywa istotng role w procesie analizy choréb
wchodzacych w gre z punktu widzenia
diagnostyki réznicowej. Ocena ptynow
tworzacych tres¢ wysieku stanowi bardzo wazny
element diagnozy i odzwierciedla stan bton
surowiczych i narzadéw srédbrzusznych. Wysiek
powstaje, gdy zachwiana zostaje réwnowaga
pomiedzy ci$nieniem hydrostatycznym a
ci$nieniem onkotycznym we krwi oraz gdy
uposledzony zostaje odptyw limfy z tkanek.

Wskazania do wykonania punkcji jamy
brzusznejibadania pobranejtresci:

Punkcje jamy brzusznej i badanie pobrane;j tresci
wykonuje sie na przyktad przy =zapaleniu
otrzewne;j.

Otrzewna skfada sie z podstawnej i srodbton-
kowej warstwy btony surowiczej i zawiera gestg
sie¢ naczyn krwionosnych i limfatycznych.
Choroby =zapalne otrzewnej mogg by¢
nastepstwem zakazen bakteryjnych poprzez
krew lub kontakt z zainfekowanymi czesciami
tkanek (ropnie innych narzaddéw), zabiegéw
chirurgicznych (rozstepy szwow), punkcji, a
czasem mogg byc¢ takze skutkiem laparotomii.
Zapalenie otrzewnej moga wywotywac réwniez
tepe urazy, uszkodzenia spowodowane ciatami
obcymi powodujgcymi przebicie otrzewnej,
uwiezione przepukliny, nowotwory, choroby
macicy (komplikacje poporodowe takie jak
posocznica popotogowa, wrzody tozyska,
perforacja macicy wywotana ropniakiem).

Wtasciwosci chtonne otrzewnej moga wskutek
przebiegajacych miejscowo procesow
zapalnych prowadzi¢ do wystgpienia ogdlnych
objawow chorobowych. Lekkie podraznienia
wywotujg wzmozone wydzielanie surowicy, w
nastepstwie czego powstaje wysiek, z poczatku
surowiczy, poOzniej surowiczo-witdknikowy,
charakteryzujacy sie wysoka liczbg leukocytow o
wieloksztaltnym jadrze i rosngcg liczbg
makrofagéw. Wysieki witéknikowe prowadzg do
zwitbdknienia otrzewnej.

Puchlina brzuszna moze by¢ nastepstwem
choréb nerek, watroby, serca, a takze skutkiem
silnej infekcji pasozytniczej. W jej przebiegu
obserwuje sie niedobdr biatek w wyniku zmiany
sktadu morfologicznego krwi. Jednak réwniez
schorzenia pierwotne takie jak ropne bakteryjne
zapalenie optucnej czy gruZlica, a takze kocia
biataczka, w ktorej przebiegu rosnacy nowotwor
uciska na duze naczynia, prowadzg do
hipoalbuminemii. Zmniejsza sie ciSnienie
onkotyczne, co z kolei prowadzi do powstania
puchliny brzuszne;.

Sposob wykonania punkcji jamy brzusznej:

Miejsca gromadzenia sie ptyndw w organizmie
tatwo jest zobrazowaé¢ za pomocg
ultrasonografu. Optymalnym rozwigzaniem jest
wykonanie naktucia pod kontrolg ultrasonografu,
co daje pewnosc¢, iz naktucie zostato wykonane
W miejscu nagromadzenia sie ptynu i pozwala
unikng¢ uszkodzenia narzadéw i naczynh
krwionosnych. Ptyn pobiera sie u zwierzecia
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stojagcego po wyprdéznieniu pecherza
moczowego w ewentualnym znieczuleniu, po
wygoleniu i zdezynfekowaniu obszaru
pomiedzy pepkiem a spojeniem tonowym ok. 2
cm w bok od kresy biatej przy uzyciu
odpowiednich instrumentéw.

Uwaga: Mogg wystapi¢ powiktania w postaci
krwotoku, naktucie jelita, zapalenie otrzewnej
orazropowice.

Przygotowanie probek:

Punktat pobierany jest do probowki. Po 10
minutach obrébki w wiréwce z predkoscig 1500
obr./min. odwirowany materiat poddaje sie
klinicznej analizie chemicznej. W celu petnej
oceny pobranego materiatlu analize mozna
uzupetni¢ o badanie cytologiczne,
fizykochemiczne oraz mikrobiologiczne.
Okresla sie w ten sposob, czy mamy do
czynienia z przesiekiem, przesiekiem
zmodyfikowanym czy wysiekiem. W przypadku
podejrzenia o infekcje zaleca sie analize
bakteriologiczng ptynu. W tym celu pobrang
tres¢ nalezy w aseptycznym otoczeniu
wstrzykngé do naczynia zawierajgcego
hodowle bakteryjna z krwi. Pozywka znajdujgca
sie w naczyniu sprawia, ze bakterie moga sie
bez przeszkdd rozmnazaé, sprzyja wzrostowi,
a takze chroni drobnoustroje podczas
transportu do laboratorium. Badanie mikro-
biologiczne wykonuje sie zaréwno w
Srodowisku tlenowym jak i beztlenowym.

Zgodnie z definicjg wysieki sg wydzielinami
naczyn zlokalizowanych w obrebie tkanek bgdz
jam ciata. Mogg one mie¢ charakter zapalny
(sterylny lub septyczny) i najczedciej majg
metng postaé. W ropnym zapaleniu bion
surowiczych ropa moze przybiera¢ rézny kolor
w zaleznos$ci od ilosci bakterii od szarozielo-
nego z domieszka martwej materii, poprzez
zottoczerwony z krwig, ttuszczem lub fibryng az
po szaro- i ciemno-czerwony. Gestos¢ wysieku
ksztattuje sie na poziomie 1,020-1,040, ciezar
wiasciwy wynosi ponad 1,018, a préba Rivalty
daje wynik pozytywny. Poziom leukocytow
ksztattuje sie powyzej 7,0G/lI, znacznie
podwyzszony jest réwniez poziom

granulocytéw obojetnochtonnych, obserwuje sie
takze duzg liczbe monocytéw, granulocytow
eozynofilnych i limfocytéw.

Wykres 1 - Badania prébek
pobranych metodg punkcji(n = 180)
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[ punkcja jamy brzusznej
Il punkcja klatki piersiowej
I punkcja prostaty

O punkcja jamy otrzewnej

W laboratorium Laboklin przeprowadzono w
okresie od listopada 2007 r. do listopada 2008 r.
badania materialu pozyskanego w wyniku
wykonanych punkcji przedstawionych na
wykresie 1.

Wsrod 180 przebadano takze 94 probki pobrane
metoda punkcji jamy brzusznej oraz 10 prébek
pobranych zjamy otrzewne;.

Wykres 2 obrazuje spektrum drobnoustrojéw
wyznaczone dla probek uzyskanych w wyniku
punkcji jamy brzusznej.

Wykres 2 -Analiza mikrobiologiczna
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W materiale pobranym metodg punkcji obecna
byta szeroka gama bakterii. Do najczesciej
obserwowanych nalezaty gronkowiec
S. intermedius, rézne typy bakterii E. coli i
paciorkowce beta-hemolizujgce. Wyizolowano
réwniez gronkowce S., a w jednym przypadku z
materialu pobranego z jamy brzusznej nawet
szczep gronkowca ztocistego oporny na
metycyline (MRSA. W 28% probek nie
zaobserwowano wzrostu bakterii, w wyniku
czego zaklasyfikowane zostaty one jako
sterylne. W grupie ,Inne® znalazly sie gronkowce
koagulazoujemne, pozostate bakterie z rodziny
Enterobacteriaceae oraz bakterie beztlenowe.
W kulturach wyhodowanych w tym roku w
ramach rutynowych metod diagnostycznych nie
stwierdzono obecnosci bakterii z rodzaju
Nocardia ani pateczek Actinomyces.

Actinomyces spp.

Na podstawie przeprowadzonej analizy
mikrobiologicznej punktatéw z jamy otrzewnej
ustalono podobng game drobnoustrojow.

Ropne bakteryjne zapalenie optucnej:

Tzw. ropne bakteryjne zapalenie optucnej
u zwierzat miesozernych jest infekcjg mieszang
z udziatem bakterii Actinomyces, Nocardia,
roznego rodzaju ziarenkowce i bakterie
wrzecionowate. W przypadku jamy optucnej, obu
duzych jamach badz w samej tylko jamy
brzusznej urazy zewnetrzne o charakterze
perforacyjnym, na przyktad ugryzienia, a takze
immunosupresja spowodowana chorobg
zakazna, procesy neoplastyczne badz leki moga
prowadzi¢ do zakazen tymi bakteriami.

Réznice pomiedzy bakteriami Actinomyces
i Nocardia zostaty przedstawione w ponizszej
tabeli:

Nocardia spp.

Formy: od fakultatywnie beztlenowych do
mikroaerofilnych, Gram-dodatnie, pleomorficzne,
rozgatezione nitki z patkowatymi zgrubieniami (w
gruczotach)

Bakterie tlenowe, Gram-dodatnie, nitki, pateczki, koki,
czesSciowa odpornos¢ na dziatanie kwasdéw, wybarwianie
metodq Kinyona fuksyna karbolowg lub zmodyfikowanym
roztworem Ziehla-Neelsena

Infekcja mieszana przy udziale innych
drobnoustrojow, np. Staph. aureus, E. coli,
Streptococcus sp., Pasteurella, beztlenowce

Gtoéwnie monoinfekcje

Towarzysza, prawidtowej florze jamy ustnej, drdg
oddechowych i jelita

Naturalny rezerwuar: ziemia (forma saprofityczna) oraz
woda i rosliny

U kotdw wystepuje czesto: A. adenticolans, A.
viscosus, A. hordeovulneris, A. bowdenii, A. meyeri,
A. pyogenes,

U kotdéw wystepuje czesto: N. asteroides,
N. brasiliensis, N. nova, N. africana (Srodkowa czes¢
Ameryki Pd.)

U psow wystepuje czesto: A. viscosus, A. canis, A.
bowdenii, A. catuli, A. odontolyticus, A. turicensis,
Arcanobacterium pyogenes.

U psow wystepuje czesto: N. asteroides,
N. brasiliensis (Srodkowa czes¢ Ameryki Pd.)

U kotéw w wyniku ugryzienia: bakterie wnikajg w
sasiednie tkanki

U kotow: poprzez wnikniecie w rane, przez drogi
oddechowe, poprzez krew

U psoéw: poprzez drogi oddechowe, wnikniecie
(kontakt z zanieczyszczonymi ro$linami)

U pséw: poprzez wnikniecie w rane, przez drogi
oddechowe, przez krew

Choroba przewlekta, niska $miertelnosé

Smiertelnoé¢ od $redniej do wysokiej

ropno-ziarniniakowe rozsiane ropnie potaczone z
przetoka doskorng, otorbienie, zwtdknienie, czesto
ziarninienie tkanki

zapalenie ropno-ziarniniakowe, zwtdknienie, ziarnina tylko
w infekcjach skornych

Rzadziej: ropne zapalenie optucnej lub zapalenie
ptuc

Ropien, dusznos¢, wysiek

Leczenie: od 4 tyg. do roku leczenie penicyling G. w
wysokich stezeniach

U kotdw i pséw: dawka minimalna 40 mg co 8
godzin doustnie, klindamycyna: 5mg/kg co 12 godzin
podskornie lub amoksycylina + kwas klawulanowy
20 mg/kg co 12 godzin doustnie, erytromycyna 10
mg/kg co 8 godzin doustnie.

Leczenie u kotdw i pséw: sulfonamid + trimetoprim
60mg/kg dozylnie co 12 godzin przez ponad 6 tygodni,
uwaga: zapalenie spojowek i rogowki (mas¢ do oczu!),
supresja szpiku kostnego, niewydolnosc¢ nerek,
amoksycylina + kwas klawulanowy 10-20 mg/kg doustnie
co 12 godzin przez 6 tygodni, cefotaksim 20-80 mg/kg
dozylnie co 6 godzin przez 6 tygodni, erytromycyna 10
mg/kg doustnie co 8 godzin przez ponad 6 tygodni
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Gruzlica:

Zespot gruzliczy wywotywany mykobak-
teriami moze prowadzi¢ do procesow
zapalnych o charakterze proliferacyjnym i
wysiekowym. Objawem typowym dla
wysiekowych proceséw zapalnych jest
gromadzenie sie wysieku zawierajgcego
biatko, a nastepnie martwica koagulacyjna.
Gruzlica narzadow jamy brzusznej moze
pojawicC sie na przyktad w przypadku gruzlicy
gardta. Migdaty przybierajg wéwczas kolor
szarobiaty, niemalze porcelanowy. Od
powiekszonych z reguty miejscowo weztow
chtonnych mogg rozchodzi¢ sie wstecznie
limfogenne procesy zapalne prowadzac do
zgrubienia Sciany jelita i weztdw chtonnych.

W nastepstwie tego tworzg sie ziarniniaki, a
takze pojawiajg sie biegunki badz zaparcia.
Powstajg miejscowe zastoiny, ktorym
towarzyszy wodobrzusze. Nalezy takze
wykluczy¢ gruzlicze wysiekowe zapalenie
otrzewnej wykonujac punkcje. W przypadku
objawow jelitowych wskazéwek moze

Podsumowanie:

dostarczy¢ badanie endoskopowe potaczone z
dodatkowym badaniem histologicznym.

W zdiagnozowaniu gruzlicy pomocne mogg
by¢ roéwniez niebezposrednie metody
diagnostyczne stuzgce wyznaczeniu poziomu
przeciwciat takie jak KBR, Elisa, IFA czy préba
tuberkulinowa. Do metod bezposrednich, ktére
mozna zastosowaC po wyizolowaniu DNA,
nalezg PCR, wybarwianie kwasoodpornych
patyczkoéw oraz hodowla bakterii na specjalnej
pozywce.

Bakterie M. tuberculosis podlegajg
obowigzkowi zgtoszenia, podobnie jak M.
bovis. Ze wzgledu na potencjalne zagrozenie
dla zdrowia ludzkiego nalezy gruntownie
rozwazy¢ zasadnos¢ leczenia. Skuteczne
leczenie infekcji wywotanych tym
drobnoustrojem u psow trwato okoto 23
miesiecy. W leczeniu stosowano rifampicyne,
izoniazyd i streptomycyne. Prognoza powinna
by¢ ostrozna w zaleznosci od stopnia
rozpowszechnienia infekcji w organizmie. Ze
wzgledu na zagrozenia dla zdrowia
publicznego zalecane jest uspienie zwierzecia.

Cytologiczna ocena wysiekéw pochodzenia
zakaznego w obrebie jamy brzusznej oraz
dodatkowa analiza mikrobiologiczna mogg
by¢ waznym i pomocnym narzedziem orien-
tacyjnym w weterynarii. Wysieki septyczne
zawierajace bakterie tlenowe i beztlenowe
oraz test lekoopornosci dostarczajg waznych
informacji o wlasciwym antybiotyku. U kotéw
obserwuje sie czesto infekcje mieszane
z udziatem bakterii beztlenowych, bakterii
z rodzaju Pasteurella oraz innych
fakultatywnie patogennych drobnoustrojow.
Jednak nie kazda punkcja z jamy brzusznej
dostarcza materiatu kwalifikujgcego sie do

hodowli bakterii. Przyczyng takiego stanu
rzeczy mogg by¢ specyficzne warunki
niezbedne w hodowli bakterii Actinomyces i
Nocardia, wczesniejsze leczenie
antybiotykowe badz wzajemne negatywne
oddziatywanie na siebie poszcze-golnych
kultur (Richard et. al., 2006). Do wykrywania
obecnosci bakterii Actinomyces .
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