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Biopsie zaludku a streva: diagnostické moznosti a hranice

Histopatologické vySetfeni bioptatl predstavuje

dalezity nastroj v oblasti diagnostiky

gastrointestinalnich onemocnéni psti a kocek.

Nize by mél byt uveden prehled onemocnéni
gastrointestinalniho traktu, u kterych muZe byt
histopatologické vysetfeni transmuralnich, popf.
endoskopicky ziskanych vzorkd smysluplné.

ANAMNEZA:

Pro interpretaci histopatologickych nalezi jsou
vyznamné anamnestické Udaje jako je plemeno,
vék, klinické priznaky, typ diety, dosavadni lécba
(napf. kortikoidy), vysledky doposud provedenych
vysetfeni (napf. ultrasonografické vysetfeni dutiny
bfisni, parazitologické vysSetfeni trusu, hodnoty
kobalaminu a kyseliny listové, PLI, TLI), stejné jako
pfipadné nalezy u provedeného endoskopického
vysSetieni a mozné diferencialni diagndzy.

Transmuralni bioptaty jsou odebrany vramci
laparotomie nebo laparoskopie. Vyhodou téchto
bioptatl je, Ze dochazi k niZsi ztraté kvality vzork
nasledkem rozmackani tkané nebo suboptimalni
orientace odbéru vzorkl a Ze mohou byt
posouzeny vSechny vrstvy stfevni stény. Kromé
toho mohou byt pfi laparotomii/laparoskopii
odebrany vzorky zdalSich lokalizaci (napf.
jejunum), které nejsou endoskopicky dosaZitelné.
Navic existuje moznost odbéru vzork( i z ostatnich
organl dutiny bfisni jako jsou jatra, pankreas nebo
mizni uzliny (Obr. 1) vcéetné punkce Zlucového
méchyre.

Obr.1: Operacni ndlez zvétSenych mezenteridlnich
miznich uzlin; kocka
© Veterinarni klinika Rupphtbel, Beiwil am See,
Svycarsko

Endoskopicky zplUsob odbéru vzorkli je méné
invazivni a umozZiiuje posouzeni povrchu sliznice a
cileny odbér z makroskopicky zménénych areald.
Doporucuje se odebrat vice posouditelnych biopsii
(aZ 8 vzorkl z jedné lokality).

Vzorky z jednotlivych lokalit by mély byt fixovany a
zaslany oddélené (idedlné v plastovych nadobkach
s filtraénim papirem) ve vhodnych, popsanych
zkumavkdch s 4% roztokem formalinu.

Histologické vysSetfeni nasleduje po zpracovani
biopsii  prostfednictvim svételné mikroskopie
Hematoxylin- Eosin barvenych parafinovych rez(.
Typ a stupen lézi sliznice, stejné jako infiltrace
zanétlivymi bunkami jsou vyhodnocovany podle
predlohy WSAVA (gastrointestindlni standartizacni
skupina svétové veterinarni asociace malych zvitat,
Day et al. 2008).

INFEKCE HELICOBACTEREM:
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Patogenni vyznam bakterii druhu Helicobacter a
takzvanych Helicobacter-podobnych patogend byl
a bude u psd a kocek stale diskutabilni. Studie
prokazuji, Ze se Helicobacter spp. vyskytuje také u
klinicky zdravych zvifat. Existuji kontroverzni
vysledky o vlivu Helicobacter spp. na funkéni
parametry v Zzaludku.

Pfedpokladd se vSak patogenetickd role
Helicobacter spp. v souvislosti s mirnou gastritidou
a klinicky recidivujicim zvracenim. Obzvlasté,
pokud je Helicobacter ve vzorcich nalezena ve
vysokém mnozstvi.

K prikazu jsou moZné neinvazivni testy (detekce
antigenu pomoci ELISA*). Naproti tomu, vyhodou
histopatologického vySetfeni biopsii Zaludecni
sliznice je, Ze muUZe byt posouzeno i mnoZstvi
pritomnych plvodct nemoci (Obr.2).

Obr.2: Helicobacter spp., Warthin-Starry barveni,
zvétSeno 400x

Kromé toho mohou byt posouzeny i mozné
vyskytujici se zdnétlivé zmény. Lze tak také
diagnostikovat i gastritidy (erosivni — ulcerativni,
s pfitomnosti smiSené populace zanétlivych bunék,
lymfoplazmocelularni), u kterych je pricina odlisna.
Doporucuje se odebirat vzorky zrdznych oblasti
Zaludku (Kardie, Fundus, Pylorus).

POTRAVNI INTOLERANCE/ALERGIE:

Potravni intolerance/alergie mohou u psa a kocky
zplsobovat gastrointestindlni priznaky jako je
zvraceni, prdjem a ztrata hmotnosti.
Histopatologickym vySetfenim jsou zjistovany
zanétlivé, prevazné lymfocytarni a plazmocytarni

infiltrace sliznice Zaludku a stfeva, které nelze
odlisit od lymfoplazmocytdrni formy
nespecifického stfevniho  zanétu-Inflammatory
Bowel Disease (viz nize).

Soucasti dalsiho diagnostického postupu
k potvrzeni potravni intolerance/alergie je proto
také, vedle zdkladni dietni anamnézy, obzvlasté
nutné provedeni eliminacéni diety (minimalné 4 az 6
tydnd, komeréné dostupné eliminacni diety nebo
doma pfipravend eliminaéni dieta sloZena
z jednoho zdroje sacharidd a jednoho zdroje
proteinll) s naslednym provokaénim testem. P¥i
vybéru vhodné diety muiZe byt ndpomocny
serologicky alergenni Test*.

Nespecificky stfevni zanét (IBD):

Nespecificky  stfevni zdnét je idiopatické
onemocnéni s perzistujicimi nebo recidivujicimi
gastrointestindlnimi symptomy u pst a kocek.
Klinicky se projevuje predevsim zvracenim,
prajmem, abdominalnimi bolestmi, nechutenstvim
a ztratou hmotnosti. Jsou zndmy rdzné formy
tohoto onemocnéni, které mohou postihovat rGizné
useky  gastrointestindlniho  traktu a  jsou
doprovazeny rozdilnymi zanétlivymi zménami.
Predpokladanymi pri¢inami jsou rlznorodé faktory,
které vedou ke ztraté imunologické tolerance proti
antigenlim, vyskytujicim se ve stfevnim lumen
(selhani slizni¢ni bariéry, chybna regulace stfevniho
imunitniho systému, zména stfevni mikrofldry,
genetické faktory).

Je duleZité si uvédomit, Ze se v pfipadé IBD jedna o
vylucovaci diagnodzu. Samotny prikaz
histopatologickych zmén strevni sliznice neni pro
IBD diagnosticky. Jak infekéni a extraintestinalni
onemocnéni, tak mozna potravni intolerance (viz
vyse) musi byt pfed stanovenim diagndzy IBD
vylouceny.

Histopatologicky Ize rozlisit nasledujici formy IBD:

- lymfoplazmoceluldrni (gastro-)enteritida
(LPE)

- lymfoplazmocelularni kolitida (LPC)

- eosinofilni gastroenteritida (EGE)

- granulomatdzni kolitida

LPE/PLC jsou nejcastéjsi formy IBD.
Histopatologicky je zjistovana infiltrace lymfocyty,
plasmatickymi burikami, zkraceni a splynuti klkd,
poskozeni epitelu a léze stfevnich krypt, stejné jako
lymfagiektazie (Obr.3).
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Obr.3: Histologické léze pfi LPE (Sipka ukazuje na
epitelidlni léze, L=mirna lymfangiektazie), HE 100x

EGE je druhou nejcastéji vyskytujici se formou IBD.

Charakteristickou je zanétliva infiltrace
dominujicimi eosinofilnimi granulocyty, atrofie a
splynuti klkG. Granulomatézni formy IBD jsou
vzacné. Histiocytarni ulcerativni kolitida (HUC),
ktera se vyskytuje témér vyhradné u boxerl, neni
zahrnuta do skupiny IBD, protoZze u ni byla

prokazana souvislost s invazivni Escherichia colli.

EOSINOFILNi
SYNDROM

ENTERITIDA/HYPEREOSINOFILNI

Eosinofilni gastroenteritida se miZe vyskytovat jak
jako forma IBD (viz vySe), tak v souvislosti
s parazity nebo alergii (potravni alergie). Kromé
toho existuje u kocek, vzacnéji u psl, systémové
onemocnéni, zvané hypereosinofilni syndrom.

V ptipadé hypereosinofilniho syndromu je typicky
vyskyt eosinofilni infiltrace ve vice organech, stejné
jako eozinofilie v periferni krvi. V. mnoha ptipadech
je soucasné postizen i travici trakt a klinicky tak
dochazi ke gastrointestinalnim symptom@m. Casto
byva zjisténa (sonograficky) i hypetrofie muskularni
vrstvy.

Histopatologicky lze najit dobfe diferencované
eosinofilni granulocyty v rozsahu celé stfevni stény.
Pfi podezieni na hypereosinofilni syndrom muze
byt smysluplné i vySetieni biopsii jater a sleziny.

PROTEIN LOOSING ENTEROPATIE (PLE) -
EXSUDATIVNI ENTEROPATIE:

Zanétlivé onemocnéni streva, které je klinicky
doprovdzeno rozsahlou ztratou bilkovin, se
vyskytuje pfedevsim u Sarpejl, némeckych ovéaka,
rotvajler(i a jorksirskych teriérd.

U Soft Coated Wheaten teriérll je popsana
pravdépodobné hereditarni forma onemocnéni,
ktera se projevuje jako protein loosing enteropatie
a/nebo protein loosing nefropatie (PLN). K prikazu
PLN existuje u této rasy  geneticky
test*.Histopatologicky jsou pro PLE typické silné
dilatované lymfatické cévy v stfevnich kicich a
v hlubSich vrstvach stfevni stény, stejné jako
zanétlivé infiltrace pénitymi makrofagy.
V muskularni vrstvé se prilezitostné vyskytuji
lipogranulomy, které lze makroskopicky rozeznat
jako malé, bilé vyristky na seréze a mezenteriu.

MozZné diferencidlni diagndzy k protein loosing
enteropatii  jsou bakteridlni  gastroenteritidy,
intestinalni mykdzy, neoplazie a chronicka cizi
télesa. U kocek se exsudativni enteropatie
vyskytuje vzacnéji a nejcastéji v souvislosti se
stfrevni formou lymfomu.

NEOPLAZIE:

Klinicky jsou neoplazie traviciho traktu zjistovany
predevsim palpaci a zobrazovacimi metodami
(ultrazvuk). K potvrzeni diagndzy (vylouéeni zanétu,
napfiklad v dasledku ciziho télesa), stejné jako
kuréeni druhu a malignity neoplazie je
histopatologické vySetreni biopsie nezbytné.

Mezi nadory traviciho systému patii predevsim
intestinalni lymfom, adenokarcinom, leiomyom,
leiomyosarkom a gastrointestinalni  stromalni
tumory (GIST).
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V pfipadé kompletniho odstranéni nodularni
neoplazie Ize  histologicky ovéfit strukturu
resekovanych okrajd tkané. Pfi vySetfeni biopsie je
nutné pocitat se skutecnosti, Ze jsou nadory
doprovazeny ulcerativné-zanétlivymi zménami a ze
je infiltrativni rdst nador( (pfedevsim karcinom
Zaludku a rekta) histopatologicky prokazatelny
pouze v hloubce tkané.

Stievni forma lymfomu je nejcastéjsim nadorem
traviciho traktu psG a kocek. Intestinalni lymfomy
mohou postihovat hlubsi vrstvy stfevni stény
(Obr.4). Kuréeni diagndézy jsou Zzadouci
transmuralni bioptaty, protoze casna stadia,
postihujici pouze mukdzu, Ize jen obtizné odlisit od
LPE.

Obr.4: Stfevni forma lymfomu s transmuralni
infiltraci nddorovymi burikami (S=sliznice,
SM=submukdza, M=muskularni vrstva, F=tukova
tkan)

Diferenciace bunécného plvodu (T- nebo B-
lymfom) je moZind pouze prostiednictvim
imunohistologického vySetfeni nebo stanovenim
lymfocytarni klonality pomoci PAAR* (PCR for
Antigen Receptor Rearrangement).

Rektalni polypy/-karcinomy se vyskytuji pfedevsim
u psu stfedniho a vyssiho véku. Z edematdznich
polypli je moiny rozvoj vysoce malignich
karcinom( pres in situ-karcinomy. Povrchové
odebirané bioptaty jsou vtomto pfipadé
nediagnostické, protoZe invazivni rlst v submukdze
a  muskularni  vrstvé predstavuje  zasadni
diagnosticky a prognosticky faktor.

KONTROLNi SEZNAM BIOPSIi TRAVICIHO TRAKTU:
® Anamnéza

- vék, plemeno

- klinické ptiznaky

- vysledky dosavadnich vysetfeni

- domnélé diagndzy

- dosavadni lécba  (predevsim  aplikace
kortikosteroidu)

e Odbér vzorkl

- reprezentativni lokalizace

- dostatecny pocet bioptatu

- Setrné zachazeni s odebranymi vzorky

- oddéleni vzorku podle lokalizace a zaslani
v popsanych zkumavkach- fixace vzorkl v4%
roztoku formalinu (1:10)

*Vysetieni nabizena Laboklinem
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