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Kolikundersggelse og
prognostiske faktorer for
behandling i praksis.

Jon Vedding Nielsen ==
Dyrleege '-'
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USA Hvor ofte kolik?

— 4.2 - 10 koliktilfzelde/100 hestear
— Mortalitet - 11%

— Kirurgiske koliktilfeelde — 1.4%

— Specifik diagnose — 19%

UK

— 7.19 koliktilfaelde/100 hestear

— Spontan helbredelse — 29%

— Medicinsk helbredelse — 63%

— Kirurgisk helbredelse — 2%

— Dgd - 6%

— Mortalitet = 0.45 dede/100 hestear
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Undersggelses protokol
— folger undersggelseskema

¢ ved kolik -
Dato KI. Dyrleege (ML, PF, BIJ, JMN, JVN)
Hest Ejer
Faktura Navn
Navn Adresse
Ken ‘Alder.
Anamnese:
Sidst observeret normal Foingerr
Passeret gadning
Tidligere kolik Operation.
o
Almenbefindende:
Smerte __ingen __mild __moderat __svaer
Holdning
Analgesi:
1 __Metamizol __10,0-__40 mglkg (Vetalgin 500 kg: 10 - 40 ml
Refrakieer __nej _ja
2 __Buthorphanol _0,02-__0,1 mg/kg (Torbugdic 500 kg: 1 -5 ml
Metadon 0,10- 0,15 mg /kg (Metadon DAK) 500%7.5 ml
__Xylazine _ 0,4 mg/kg (Romyin 500 kg: 5 -8 ml =
_Detomidin —10,0-__30g/kg (Domosedat) 500 kg: 0,5~ 1,5 ml
_Flunixin meglumin —025__1,1 mglkg (Flunixiret) 500 kg: 2,5 - 11 ml =g
" Meloxicam 70,6 mglkg (Metacam) 05g;: 15 ml o
__Ketoprofen __2,2 mglkg (Rome®n 500 kg: 11 ml -
Refrakizer __nej _ja S

o
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Kredslgb:
Hiertefrekvens/puls __slagimin. / __slag/min. yrit
Slimhinder normal ___bleg __Karinjiceret
cyanotisk __smudsig  __ikterisk
___normal __ter
Kapilleerfyldning __<2sek. __24sek _ >dsek
Sveder " a "nej Hudtemperatur____normal lav
Temperatur _c
Bughuleundersggelse:
Kontur af flanker __normal  __udspilet

Protokol — falger

Auskultation
Perkussionsauskultation

normal
normal

nedsat ingen

__oget
—_steelband

vo Ho

w o

Ventrikelskylning negativ positiv (>4L)

Diagnose:
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__Kirurgisk __medicinsk
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Systematisk og regelret undersggelse

— Ventrikelskylning «—
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Anamnese

Enkeltstdende / tilbagevendende problem

Varighed af koliksymptomer
— Kliniske tegn — hest + omgivelser

Persisterende symptomer
— Intermitterende/vedvarende

Sveerhed af kliniske symptomer
— Mild/moderat/sveer — stabil/forveerring

— Tjek for leesioner omkring hoved tuber coxae — rabiat

kolik

Management far koliktilfeelde

— Fodring / treening / transport / opstaldning /
anthelmintisk behandling
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Klinisk undersggelse

» Hijertefrekvens/puls
— Forhgjet - >60/min

* Slimhinder
— Farve, Kapilleerfyldning
* Hudelasticitet/-turgor
— >4-6 % dehydrering
— Dvs. farst tilstede ved mangel
pa ca. 2,5 1/100 kg

-
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Klinisk undersggelse

» Hijertefrekvens/puls
— Forhgjet - >60/min

* Slimhinder
— Farve, Kapilleerfyldning
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Klinisk undersggelse

 Slimhinder ¢ Tab af blod/vaeske

— Farve, Kapilleerfyldning « Nedsat vengs tilbagelagb
« Ophobning af veeske i
tarm

< - Tabafveeskeudi
<\ gedning

o . * Manglende vandoptag
Vasokonstriktion af arterioler « Endotoksingemi

~

Dilatation arterioler

Blodtryksfald

Iskeemisk-anoksiske
Anoxi og diletation af arterioler fase i shocket

Blege slim| |nder Rade sllmhlnder

Cyanotiske slimhinder - m '.
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Stagnation-anoksiske
fase i shocket

Klinisk undersggelse

» Hijertefrekvens/puls « Perkussion-
— Forhgijet - >60/min auskultation
— Dorsale kvadranter

+ Slimhinder — Stethoskop pa bugvaeg og

— Farve, Kapilleerfyldning fingerknips
* Hudelasticitet/-turgor - Resonans
. . — Veeskelgas
* Peristaltik — Ngdvendig ved transkutan
— Alle 4 kvadranter enterocentese

— Ingen, reduceret, normal,
aget

— Cecum “toilet skyl” hver 45
sek.

« Rektal undersggelse

o
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Hvornar rektalundersggelse

« Alle koliktilfeelde!!!
Undtagelser:
« Sma heste/fal — starrelsen
 Heste der slar
Ejer skal informeres om
begreensningen i
undersggelsen!
Henvisning:
« Scanning

* Tvangsboks =
CEEE
A

-
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Hvornar rektalundersggelse

« Gentages ved
| praksis ved fornyet besgg

— Forveerring af symptomer

« Beslutning for
henvisning/kirurgi

P& hospital ogsa ved
— Bedring af symptomer
« Start af fodring

-
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Rektalundersggelse

 Tilstraekkelig gel
— Hand og arm

« Tvangsmidler
— Brems
— Sedation
« Xylazine — 0.3-0.5mg/kg Iv* Tilstreekkelig tid
— Afslappende — Meerk godt efter
« Buscopan — 80mg/450kg
« (Topikal lidocain)
—20-30ml 2% oplgsning =
—Ingen adrenalin =
]
L4
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Systematisk rektalundersggelse

e Start til venstre
— Venstre nyre
) . Nyre-miltb&nd
* Vend handfladen opad nar  _ pgrsal + kaudal milt

gedning fiernes — Flexura pelvina

« Gasa langt kranialt som * Ventral i midtlinie
muligt til start — Bleere + (uterus)

¢ Mindsk diameteren af
handen ved indgang

N — (Lyske
¢ Treek armen lidt tilbage for ( yskegange)
atundga treek i opheeng  © Heire
— Cecum base og tenier
* Undersgg den kaudale del  _ e dorsale colon

af bughulen systematisk Dorsal midtlinie

_ CEEEE
Krgsrgd og tyndtarme ——

— Kaudal aorta [ 4
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Anatomien i bughulen
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Rektal palpation
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Tyndtarme

-
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Udspilede tyndtarme

-
v
Ansager Dyrehospital ApS, Gartnerhaven 5, 6823 Ans  ager, www.ansagerdyrehospital.dk




30-11-2010

Proksimal enteritis/

Duodenitis-Proximal Jejunitis
e Et syndrom, ikke en sygdom
« Inflammation af tyndtarme

Stortarmskolik

k b S\ N o G
(% = e LR ALy '. '.
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Stortarmsforstoppelse Nyre-miltbands hernia
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Retroflexion/right dorsal

! Retroflexion/right dorsal
displacement 1

displacement - 2
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Cecum udspiling

« Vurder stgrrelse
— Base og apex
« Vurder indhold
— Veeske, gas, gadning
forstoppelse
Vurder tarmvaeggen
Palper blindtarmstenier

-
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Ventrikelskylning

Trachealaspirat Vand .
lleegning af naesesveelgsonde

. Via ventrale meatus
. Stiv sonde - bgjning ventralt — Silliconesonder!!!
. Hvis modstand feles ved indgang til pharynx — traek
slangen ud og placer den helt ventralt i meatus. S&
minimeres risikoen for skade p& ethmoidet og
neeseblod! Evt. afmeerkning pa sonden.
Ved indgang til pharynx — Roter bgjning dorsalt
Bekraeft placering:
1. Let modstand genne esophagus — modsat
trachea
2. Observer sonden pa hgjre side i esophagus
3. Vakum ved sug i esophagus — modsat trachea
4. Lugt fra ventrikel — sur, noter afvigelser

Ved 2/4 sikker indgift =
.
-

-
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Olit? og ,
aktivt
kul!!!

o~

Ventrikelskylning

» Suge/haeve
— Vurder volumen
— Vurder farve
— Vurder lugt - fetid

¢ Positiv ventrikelskyl
— Voksne >5L
— Plage/fgl >3L

— Helt unge fal >1L =
=
]
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Bughulepunktur abdominocentese
¢ Omrade

— Kranial abdomen
« Dybeste punkt
— Lidt til hgjre for midtlinie

« Ultralydsguided
— Identificering af lomme (bugvaeske)

« Klip eller barber

* Kirurgisk klargaring
— Klorhexidin og sprit

E
-
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Abdominocentesis/bughulepunktat
« Nal i forhold til pattekateter

« 18G, 4-10 cm kanyle

— Spinalnal kan vaere ngdvendig for at na ind til
bughulen
« Heste kan have 5 cm retroperitonealt fedt
— @get risiko for enterocentesis
— IKKE TIL F@L!

 Pattekateter
— Nemmere og mere sikkert at repositionere=
— Mindre risiko for enterocentesis -
v
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Vurdering af peritoneal veeske

* Makroskopisk

— Farve, klarhed

<Normal peritoneal er klar og stra-gul (sergs).

~Uklarhed er et tegn pa forhgjet celletal og/eller protein (eller kontamination).
*Rgdfarvning er tegn p& enten blod eller heemoglobin.

Grgn til brun misfarvning er tegn pa enterocentese eller ruptur.

-
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Vurdering af peritoneal veeske

Makroskopisk
— Farve, klarhed
¢ Total protein
— Normal 1-1,5 g/d! (op til 2,5)
¢ Cytologi
— Total leukocyttal
— Differential teelling
« BU

— Bacillus, Stafylokokker, Streptokokker kan veere
kontamination men ogsd agens

¢ Creatinin 4
L

— Dobbelt s& hgj som serum konc. indikerer bleereruptu r 4
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Frekvens af koliktilfeeldene

72 %  spasmodisk/uspecifik kolik
7% kirurgisk kolik

55% vindkolik

5% stortarmsforstoppelse

9,5 andre tilfeelde

1% colitis

Tabel 2 (Proudman)
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Prognose

e Prognostiske faktorer
— Varighed af koliktilfaeldet
— @get puls
— Nedsat peristaltik
— Nedsat hudelasticitet
— Sveere koliksymptomer
— Makroskopisk udseende af peritoneal vaeske
» Orange/rgd
« Blod/haemolyseret blod
(tilblanding — centrifugering)
« Ggdning (ruptur, enterocentese)

-
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Beslutningen

Medicinsk Kirurgisk
« Mild smerte ¢ Vedvarende smerte

— Ofte intermitterende — Sveere smerter
e Puls normal — Tiltagende smerte
« Reduceret peristaltik, * Forhgjet puls

normal eller gget * Reduceret eller
 Rektalundersggelse manglende peristaltik

— Normal » Rektalundersggelse

— Forstoppelse — Lejeforandring

— Normal orientering — Speendte udfyldninger

— Lejeforandring — Unormal orientatior =
* Minimal udspiling g

-
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Signifikante faktorer/fund
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Sensitivitet/specificitet Sensitivitet/specificitet

Hoj trskelvaerdi for henvisning/Kirurgi

Lav tarskelvaerdi for henvisning/kirurgi Hoj trskelvaardi for henvisninglirurgi Lav taerskelvaerdi for henvisning/kirurgi
B Lotk posiiv = oj et B Hoj fosk positive => lav specifictet I Lav faisk posiive = he) spectcitet B Hojfask positive => lav specificitet
W Hoj falsk negative => lav sensitivitet W Lav faisk negative => hoj sensitivitet W Hoj alsk negative => lav sensitivitet W Lav faisk negative => hoj sensitivitet
Hol gransevardi
Lav graensevaerdi

Hoj gransevardi
B Lav gransevaerdl

S~ ™~ pa—
Ative faktprer pa kolik
Hgjere antal kirurgiske Lavere antal Lavere antal kirurgiske ~Hejere antal Hgjere antal La ke Lavere antal
patienter, der burde medicinske patienter,  patienter, der ikke medicinske patienter, henvisningspatienter, henv atienter,  henvisningspatienter,
have veeret opereret  der bliver opereret bliver opereret der bliver opereret der ikke bliver henvist der.

l ist der ikke bliver henwsy
Heste dor af ikke at Heste deor ikke af at gy

blive opereret! blive opereret! -
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Sikkerhed for ejer og dyrleege!

Ansager Dyrehospital ApS, Gartnerhaven 5, 6823 Ans Ansager Dyrehospital ApS, Gartnerhaven 5, 6823 Ans

ager, www.ansagerdyrehospital.dk

Ultralyd _
+ Sma patienter Gastroskopi

— Ponyer, fal — rektalundersggelse ikke mulig

) . » Recidiverende mild kolik
» Kroniske koliktilfaelde L .
. . o * Krybbebidning, vaevning
— Deudenum/jejunum — proksimal enteritis .
(ogsa akut opstet symptomer) » Leengerevarende NSAID behandling
— Colitis
— Peritonitis
— Lever, nyre

Ansager Dyrehospital ApS, Gartnerhaven 5, 6823 Ans
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Kolik prognose ved henvisning

Rﬂntgen « Kirurgisk

« SmA patienter — 54% udskrives
b . . — 88% af disse lever efter 1 &r
— Ponyer, fgl — rektalundersggelse ikke mulig -
Sandkolik * Medicinsk
. . — 85% udskrives
« Kontraststudier bariumsulfat

—93% af disse lever efter 1 &r
« Alle

—96% vender tilbage til tidligere atletisk
= funktion =
4 — 32% har recidiverende kolik -—
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Post operativ kolik — overlevelse

¢ Stor mortalitet ved 0-10  « Strangulering vs

dage simple obstruktion
« Samlet sandsynlighed — 69% vs 90%
for overlevelse + Post operativ kolik
—-d10=0.87 — 1+ episode — 29%
—d100=0.82 — 3+ episode - 5%
— d600=0.75 — 0.55 episode/hestedr
* Tyndtarme = 75% « Gentagen kirurgi —
» Cecum =67% 10%

¢ Colon = 90%

v
Ansager Dyrehospital ApS, Gartnerhaven 5, 6823 Ans  ager, www.ansagerdyrehospital.dk

Post operative kolik — Komplikationer

Kort tid Langsigtet
» Kolik — 28% » Kolik — 35%

» Sarinfektion — 27%
e lleus — 14%

¢ Ventral hernia — 8%
* Tyndtarme =

* SIRS -12% hyppigste sted for
« Thrombophlebitis — adheerencer
8%

« Peritonitis — 3%

 Diarre — 2%

» Strangulerende >
Simple

v
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Referencer

http://imww.ansagerdyrehospital.dk/publikationer.html|
Glasshorse DVD anbefales
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