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Laegmandsbeskrivelse:

De sidste 20 ar har minimalt invasiv kirurgi med kikkertoperationer og senest robotassisteret
kirurgi vundet indpas ved operationer for Crohns sygdom. Dette har mange fordele, da det er
mere skdansomt for patienten end abne operationer. En af de fa begreensninger er, at kirurgen
ikke lzengere “hartarmen i haenderne” og dermed ikke i sa haj grad kan benytte den taktile
sans til at stotte vurderingen i differentieringen mellem syg og rask tarm. Dette er af stor
betydning, da det er afgarende, at der fjernes sa lidt tarm som muligt, men ogsa at der ikke
efterlades syg tarm hos patienten.

Ultralyd er et anerkendt og ufarligt redskab til undersggelse af en tarmvaeg er fortykket, hvilket
er én af de sikreste parametre for, om der er Crohns sygdom i det omrade.

Vores hypotese er, at en ultralydsundersggelse af tarmen, under selve operationen, kan
benyttes som supplerende redskab til den taktile fornemmelse, der begreenses med minimalt
invasivKkirurgi.

Vivil ved hjeelp af et ultralydsapparat, der kan indferes igennem en af de "adgange’, der
alligevel foretages under operationen, undersgge om det er teknisk muligt at foretage en
ultralydsundersogelse direkte pa tarmen. Hvis det viser sig teknisk muligt at foretage en sadan
type scanning, hdber vi, at denne teknik kan blive et vaerdifuldt veerktaj for kirurgen til at
beslutte, hvilken tarm der skal bortopereres. P4 denne méade haber vi yderligere at oge
fordelene ved at foretage skdnsom minimalinvasiv kirurgi.



