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chowawczy narod,ów Zwiazku Radzieckiego, który
toruje całemu światu drogę żmud,nej i tw,irczej
pracy uychowania człowieka soc jalistycznego,
Icształtowania m.oralności socjalist!cznej"..
Talt więc widzimy przez cały czas burlow,ania

Polski Lud.owej ten zasadniczy i tlecydujqcy wpłyu;
wielkie j Osobowości, intelchtualne j i polityczne j
Bolesłatua Bieruta na rozwój nauhi polskiej.
Polska weterynaria, lttóra zajmu,je poważnq pozycję
w światowej nauce ueterynarajnej, wiele z.awd,zię-

cza opiece Prez:ydenta Pańshpą. Stały wzrost kadry
naukowe j, szeregóu leharzy uete ryn,ary jnych, rloro-
bek we,terynarii w zaltresie zclrowotności pu,blicznej
i zd,rowotności hod,owLi, źycie nauhowe i rozwój p1,1-

blicystyki weterynaryjnej, znala,złg suój ułaściuy
uyraz na I Kongresie Nauki Polsleiej, Ittóry znouu
orlbył się pocl niezatal,tym. wpływem wshazań i ratl
Prezytlenta ]J i e r u !, a. Nasze czasopismo ,,hledycr-
na Weterynaryjna", które powstało ,w r. 1944 ułaś-
nie w Lublinie pod auspicjanl.i Polskiego Konlitel.u,
Wyzuolenia, Narodowego i lttóre u ciqgu 8 lat swo-
j"i tlziałalności skupiło wokół siebie nąu,kotuców

i praktyków weterynaryjltych bierze nĄ siebie
z okazji wielliiego święta polskiego, 60 lecia urodzin,
i z obaz ji święta lnls pracujqcych na całyfiL
świecie ]-go Maja, solenne zobowiqzania jeszcze
w_iększego jak dotq.d zwiazct,nia swej treści z życieru
Spółtlzielni Produltcyjnych i PGR, z życiem naszej
usi i klasy robotniczej, jeszcze większego jak dolqr!
pogł7bienia marksistorusltiej treści publikacji i jesz-

cze ściślejsze7o pouiqzafui,tl tych publihacji z ,1łIanem.

6-cio letnim oraz z niezłornnq id,eq obrony pokoju.
przeciwstauiajqc się na jostrze j wo jrtie bakteriolo-
gicznej, której groźba zawisła nącl światem ze strony
rozpad,ajqcego się kapitalizm.u i irnperializmu.

B9dziemy jeszcze uięce j pracować natl uzntoże-
niem sił obronnych nasze j O jczyzn1,, nienau,itlząc
tych ,,u,czonyclf' lttórzy zaprzedali się molochou,i
uojny, od,dali się słu.żalczo na usługi l,ych, co chcq
potlpalió śuiat, obrzució ,qtl zarazkami chorobotwór"
czymi, zniszczyć energiq cltomowq. W takiej syluacji
oczy każtlego naulłouc& i praktyka weterynarii -zwtacaja się hu Bolesłauowi BieIutoui -
życzqc Mu uiele, wiele zdrouia i sił.
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(Dokończenie)

Najsilniejszą zdolność bufororvą rve krrvi wykazu-
je układ hemoglolrin,a-oks;-helnoglo,bina, układ wę-
glanolvy po,siada mni,ejszą zdo ność molderującą,
a jesz,cze rv rrr,ni,ejszym ,stopni,u układ fosfo,ranołvy,
rr,ajmni,ejszą zdolność buforową p,osiada białko i biał-
czan)I. Tkanki w odróżnie,niu o,cł krwi posia,drają d,r-
żo sła,bszą zc]ol,n,ość buforową, poniewa,ż w tkankach
buforuje .jedynie układ fosioranolvy i ,białkowy, dla-
tego tkrmki clclść łatwo aaklvaszają srig, są jednark bar-
dziej odpolne na zlrrianę oddziałyivania. Bu{orowe
rłłaścirvośoi krwi i tkanek są jedn,ak n4,e wysta,rcza-
jące do utrzymania równow,agi kwas,o-zasadorłej,
zlvŁaszcza gdy ustrój wyiko,nuje cigższą pracę i na-
gr.ornadzają się lł ł.igksaej iłoścli krł,aśn,: prcCu_kt1.
przenrian1. rnaterii. głólvnrie klvasu nlekow-ego,. Od-
chylenie równo,wagi kwaso-zasadowej w stronę kwaś.
ną T]azlr^/an,!, krva,sicą. Klvasi,ce nrogą byc u,);lrówill-
ne ,i ,niewyrówna|ne. Przy kwasicach niewyi.órvlranych
obsorwuje się rzeczvwiśclie przesun,ięcie'oddziaływa-
ni,a w str,on9 krvaśną. Kwasioa ol,iewyrółvrrana prowsta!
je dzigki tenu, że wyazerpały sig mecha,nizrny legu-
lujące rórunowagg kwaso-zasadową i buforowe właści-
wośoi okazały sig lrie wy,starczające do u[rzl,mania
fiz'jologicznego o,ildziaływenia. Kwasice rvyrównane
cechują lsig tyrn, że ,nioma przesuni,gcia odchylenia
krwi w 5tr,6,n9 |ęłyig§ną, pH jest prałvie niezinieniorle,
jednak zdol,no,ść bł.rfo,ro,wa jest upośleciz,o,na lvskutek

rvyczerpania się rnoder,abora i kw,asic,a wyrórr,,nłne
nroźe prz,ejść bardzo łatwo v, rr,i,ewl-rółvnaną.

Wyróżnia srię też kwasi,cę gazową i niegazową.
Kw-asioa gazorva charakteryzuje się zwigkszerriem
kwasu wgglolvego 1[ Ńładzie wggłano,wym wEkutek
utru,dnionrego 6,dldych,arl,ia, np. w'cho,nc,ba;ch płuc,
serca, uatrucia tnorfiną. Kwarsica rriegazowa char,akte-

ry,nlje sig znrnliejszeni,ełrr dwuwggla,nu s,cdołvego z po-
wo,du r,ozłożenia go przez kwasy. Tego, rocłzaju kłva,
sica obseru,uje sig w ,zapalerliu nere,k, cukrzycy
i w- wzrm,ożonej pracv mi,gśni. Dzigki tym czynnikorn
zlvierzę z,n'o,si przez dłuższv czas zakrvaszeni,e krwi
bez odchyleń w o,ddziaływałli,u, Śmieró zlvle,rzęc,ia

wy,stępuje z rvl,c,zerpan_,a zasa,d ustroju nie zaś ze
zmiany w o,ddziały,varniu ,krwi. j

Inaczej wygłąd,a ta spratłla rv tkankaclr, które jaLk

rviemy posiadają słabe ukła,dy bufolrowe i dlatego
c|,ość szyhko nro,że kwasioa lvyirównane przecho,dzić
lr niewy,równaną) a wótvoza,s prz,e§ruwa się rrawet wy-
bitnie pH 1Ą, s|trong krvaśną. W myogtrobllnermiń, p,or,a_

żenn,ej we krwi jest kwa,sioa nlie,gazowa tyrównana,
lv mięśni,ach kTvasica niegazowa rrierł,yrównana. Na-
leźy koniecz,rr,ie przed innymi z,abiegarni podać drvu-
rtgglan lsodu w celu cofnigoia kwasicy wyrównanej
j nńewy,równanej, aodr*ąnie w ceła,ch leczn,iczych
ćlużych ilo,ści zasad, mo,że dopro,wadzić nie t1-lko ,do

zlvi,gkszeniła się rezerw zasadowvch, lecz także do
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pr,awdziwej zasadowicy. Wob,ec itego jed,nak, że poda-
je się ziasad,g przy objawach nadmiaru kw,asów, usrtrój
znosi bez szko,dy nrawet bardzo duże ilośc,i dwuł,ę-
glanu sodowego, tak że hez ob,awy wpr,owadzić moż_
na dałrą za|sadę. 

'Wpłowadzenrie 
soł,i sod,owych kwasórv

organ,icznych a mianorvicie cytryn,owego, j abłkowego,
winolveg,o itd. wywołuje clzi,ałałrie takie jak ,diwuwg-

glan sodo,wy. Do utrzy,mania reze,r,w z,asadowych na-
dają sig orre lepiej łriż dwulvgglan sodlowy, jeżeli cho-
dzi,o p,o,danie per os, gdyż n,ie roakła,dają s:.9 rv goku
żołądkowym lecz ,dopiero w tkankach, ,czyli <łopier,o
w ustroju powstają z tych kwasólv clwuwęgla,ny.

Jeżeli ch,ocłzi o dostarczen-ie en,ergii 0raz o utrzy-
ilranie wełvngtrznej temperratury ustroju to głółvnym
F!.oceseln Zasl}a|kajającyrn te,potrzelr), je,sli pl2e^'unu
pośredn,ia gli,ko,genu czytri gliko,gen,oliza. Pro,oes Łem

pokrywa w spoczynku 50c/6 całej plz,emiany energe-
Lycznej, a rv pracy pokrylva caly przyr,ost nlżycia
c,n,eirgii, iloŚciolwo jelst zatom najwaŻniejszym z ,proce-

sów składowych przomian} onerr$ii ustroju. Równięż
pod względ,em jakościolvym zajm,uje w d,zisiejszej bio-
chem,ii d.olrrin,ujące 516n611,-irsko, ponieważ przeilsta-
r,r,i,a najdokładniej zlrarlanv odcinek tej łlauki. Prostla
nirpozór reakcja C6HrzOo : 2C3H6O3 to jest polĄ/sta-
n,je dwu cząstek kła,su mlek,owe1o z jednej cz,ąsteczki
glukozy. okazała się bilansern złożolnego ciągu reak-
ci,j. ł1 skład którego wchodzi około 20 reakc,vj ele-
mentarnych. Liczba enzyDlów, które działają rv tl.nr
ciągu jest jeszcze wńgksza, pr,od,uktó,rt pośrednich jest
jedenaście, liczba koenzymów do,cho,dzi d,o ,ośmiu. N,i,e

wszys1[|g 5ę lprzemiany są przemia,narni wggłowoda-
nów-, wwvstkie jednak łączą ,się z przemianą wgglo-
wod,a,rrową w llierozerwalną całość. Z właściwą p.rze-
mianą cukr,ową splatają się płaemria,nv ndkleotydów
adenirnowych orraz kwasiu kreatynrofo,sforowego. Na
skutek tak skonrplik,orvanych reakcyj barrdzo cagsto
możnra obserwować z,aburzenia w prziemi,arrie cukr,o-
Ivej, a najbardziej chara,kterystyczne obserwul'e s,ię
w przemianie glikogenu w llyoglobirrenrii porażennej.

C,ukrem, który u ega przetworzeniu w mięśniacłr
jest wielocukier zwierzgc;, gJikogen, stąd naznv,a pnze-
rrriamy glikogenołi,za. W' rrrózgu, §elcu, czerwonych
oia,łkach krwi, nerltach przeLwaIza się gl,Ńoaa, w tych
więc narząd.ach jest głikoliza. Ażeby wigc glukoza mo-
gła ulec spale,niu m,usi prz,ejść rv migśniaoh w 51iko-
gen, przerni,arn,a ta odbywa się pod lvpływem insuliny,
W cuklzycy glukoza nie może ulec spaleniu w mń9-

śn,irach, lub spala się tylko w rnałej ilości, bowiern
,rra skutek ,zmnĘszonej iloŚci insuliny, nie może ,ona

przejść w głikogen.sublstrat, n,a który dzi,ałają srłoi-
ste enaymy.

W przemianie glikogenu wyróżnia się lazę beatle-
rrową skurczuwą i Iazę ro,zskurozową, czyLi tleno,rvą.
W fazi,e beztlelrrowej produktem końoowyrn jest krvas
lllekowy, który jak stwi,erdairłem nigdv nie wytlva.
rza sig w spoceyrr,ku i lekki,ej pra]cy, wówcalas blowiem
pno,duktem końcotl.yłn jest kwas pyroglo,no,wy. Jesr|
t<l ważny szc,ze1ół do dalsaego wyświetlenia chemiz-
rrru mięśnia rrryoglob,irremii po,rażenn,ej. Znałezi,o,ne
ilo,ści kwa,su młekowego w czasi,e tzw. spoczynku, wy-
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noszące 10-30 rng 0/o po,chodzą stąd, że przy po,bie-
n,ą,niu próbłii migśnia awierzę (koń, zaba, lcrólik) sil-
,n,ie reaguje, skórcae są b,ardz,o i,rrterrsywne, okres odl
pobrania próbki d,o zanurzenlia w płyłrnym powi,etrzu
trwa przlnnąjmnńej pół mimu,ty. stan chąnirczrry rnię,
srria łrie jest wigc indentyczny z€ stanem próbki
llrigśniowej, w któ,rej zalwtsze musi byó o,bec,ny ,kwas

nllekolvy na gkUtek wzm,ożonej gliikogen,oliay. Jeżeli
rnirno to pozi,om kwa,su m el<owe,go jest tak n,ieznacz-

ny, świadczy to, że w- spoczyrrku gliko,gen,ołi,za koń-
cz1, sig na krvasie py,rognolnowym lub ze kwas mleko-
rvy znajduje sńę tylko w ślada,ch. 

-W fazie tlen,ołvej

rn,ika kwas mlekowy, przechodzi bo,wiem w kwas py-
rogrono,wy, a ten w ll3-Il5 sparl,a się w cyklu cy-
tryn,iąllrotlyy11 Krrebsa do, dwutlenku wggla i wody,
pozostała czgśó kwasu młeko,wego dąży do wątroby
i praechodzi w glukozę i gliikogen, jedlrak najprawdo-
poćłobniej ,i ta czgśó musi przejsć w kwas py\rro|grono-

1,y, ażeby nrogła się odbyć resynteza glikogorru.
Energia wytw.o,rzona w lazie tlerrrowej czyłi ł- spo-
czynku na śkutek spala,nia kwasu pyrogronowe,go po-
trzebna jest dro regenorac|,i r,ozpadłych e,strów fosfo-
ranowych, czyli do ładowarri,a ,,fosforanowego aku-
rnulatora ernergii". [<tó,ry wyczerpał sig w lazie be,z-

tlenorvej, czyli lv faz,ie skurczu.

Żr6dłenl energii rvy,two,raonej ,w migśniach rv fa-
zie skurczu nie ,jest ,spałenie, a oderwanie hydrołi-
tyczne reszty rkwasu fosfolowego od krvasu a,deno_

zynotrójfoslorolvelgo (A.T.F.). Po odczepieniu resz-
ty [<,rvasu fo,sforoirłego A.T.F. lprrzechodzi w lkwas ade-
n,o]zynod|wufolsforowy (A.D.r.) Iub aden,ozyno.jedno-
fosforowy (A,J.F.). Reszta ikwa,su fosforowego, któ-
ra od,ozepiła ,sig a kwasu A.T.F, pod d,ziałaniem za-

czynu fosfory|azy ,przyłącza ,się do wiązania migdzy
ostatnią i przedosta,tnią glukozą bocznego łańcucha
glikog,eil]u, rnastgpuje,odczeJr,ienie |ostatniej glukoz1,,
która na pierwszym ,wg5lu posiada właśnie tg resz ę
ł<wasu fosdo,row€g,o zwtązarletgo estrowo. Po,rvstaje

ester unonofosfolrowy I glukoay, azyli ester Corich
(jedynka) ,oizr,d\cz&; że na pierwszym wgglu glukozy
znaj,d,urje sig reszta {kwasu fo,sforowego.

Z kołei aaużyrr.a działać en,zym {osfornutaza, który
plzorzuca ,re§zltg ł(\,vasu f os{orowego z estru Corich
na wggidl ,6 glukoay, arzyli €ster Robisona L Enzym
fo,sf oheks,ornrritaza przqpr,owadza glu[<ozę we fr,uktozg,

ponltaje wigc ester ,monofo,sfor.owy I fruktozy c,zylt
u,ster Robisona II, i ester n1,on,ofosfo,rowy 6 f,ruktozy
czyłi ester Neuherga. W migśniu wyiwarza ,sig rów-

nowaga chemiclzna rnigday estrem Robisona I, któ-
rego,jest 850/6, 9 estrem Neubenga, ,którego jest

l50/o.

Ta rnioszarnina estrów zlvie §i9 estrem równ,olvaż,

ulym ,c,zyli estrern Enlb,Ćlena. Nieznany dotychczas en-

zym ł}ruenosi jedną resztę kwasu fosforowego z kwa-

su a,denozyłro,lrójdosdo,rowego na piorrvsay węgiel
esbru Neubenga i rpow,staje ester dwufosforowy L-6

,. dr,uktozy czyli ester Har,dena ,i Yunga.
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Nie prze,d-tawianr wzorów lv pos;tą6| furanowej
i ,pyrano.wej we,dłu,g Hawcrtha, skomplikowałoby to
bowiem o'|,rae estrów. Na ester Har,dena i Yunga
d,ziała enzl"nr aldolaza, któr1. p,rzez przyłąozenie ,jecl_

nej drobinv wody ro,zbija ten ester na ti]lv/. fosforo-
triozy, a to fosforr,od,wuoksyaceton i fosfo,rogli,cero-
aidehl.d. Jedna fo,rma lnoże przechodzić w drugą
dzigki en,zyrrrorł,i izolrrerazie-.

CH,,0oortia

c =o -,+l_
c H2OH

Fo§FoDwuo(sYRcETon/ FDsroodcERO6LOEtJYD

W następnl-nr eta,pie. którv ,jest ważny w związku
z lozl§azanlem i]rzvczyn llrr oglobinónii ,porażennej,
aldehr-d fosforoglicervIorv1- lprzez przvłqczellie j.d-
ne,j cząsteczki ikwa,su fosforowe,go przechodzi lv alde-
hyd dwu,fosforoglicerylo,iły. Ten ester ,uitlenia się
przez o,ddan,ie dwóch wodorów - 

jest to reakcja
el8zo]termircZrn a.

0=c - n + H3 POll H ._r O_H 
,

| ę- 0, Po3tł ą
H-C-OH x_ć-orłltCuroPora. ćau-Opor""

For Fo6licE RołlLDE tiYD 
or, * ffiii|.e ą.tour..

Wodory te zostalją ,przer,zucone na tzw. akce;ptor
wod,oru, którym |je,st l<ozym,aza) lprize.z 1prrzyłączerrrie
tych iwodo,rów powstarje nie,czynna zre,dukowanł
dwuLry,drokoz yłr'aza j zaś ałdehyd ld,wu{osf orogli,cery-
lowy przecho,dzi w kLwas jede,n-trey dwufosforoglice-
rylowy czyłi ester Negełeina.

, H.rOtt
c,-O,POlH2 0= ę-O,POtH2|--l

tr -ć-otl -Ho -4 H-c-OHtl
CHa-0- Ro, tla cHż-0- Po3Vż

ĄtDE|lYD ! 5lE1
DwuFOsFoRoc-LicEęvttowv NE6ELElNf,

Z esLru Negeleina zo,staje przerzucona na,tyclr-
miast jedna cząs,teozka krł,aeu {os{olo\,!ego na kwas

EsTtą
Ro ei5oNq ! rVEuBEącą HĄBDENą,vuvcĘ

adenozynodlv,ufosforowy -- jest to pierlvszy etap ła-
tlolvani,a,,aku,młrła,tora nrięśniowego" odbywający
sig w cz,a,sie skurł,z,u. Dwie czą5teczki kwasu adenoz1 -

nod.wufosforolvego pod wpł;,wem ferrnentu rnyokina-
zy,,d,ają jedną cząs,teczkę kltasu a,denozynoirójiosfo-
rowego A.T.F. i jedną oząsteczkg A.J.F. a,deno,zyno-
jednofos.forowago. Z e,stru po o,dczepieniu jednej czą-
,stecrzl<i kwasu fosforowego, p\rzez szereg plzemiarr
enzy,maty,cznych, p o wsta j e kwas f o,sf,o,r opyro gronołv)/]
a z niego 1po odczepieniu kwarsu fosforowego porvsta,jc
kwas tpyrogronolvy. Jednakże d,o tych prze,miarr ko-
nieczna je,st ene,rgi,a, tym wigksza im irŃenzyłv,niej-
sza jest p,raca i iłn wigkszy ljest ipoziom glikogenu
w migśniach. oraz o ile organizm młrsi ,wypro,duko-

waó wiPkszą ilość ciepła dla u,tnzymania tem,lreraturv
wewngtrznej tzn. dotl-czy to głównie okresów zimo-
wych. Energig w tej {azie beztlenolvej dostarcza a|de-
hvd fosforoglicerylowy, kttiry jak wiemy od,czepia
dwa wodor1, przy współudziale enzymu ilełrydrogena-
zy, a wodory ,te rzostaLją plzerzucolne na kozymazg..
Jednak kozylnazy w migśniach jest bar,dzo mało, musi
się ona regenerowaó. Regeneruje sig o,na bardzo
s,zybtko rp,rzerzacając ,te dwa wodory na fosforodwu-
oksyaceton, który spełniać ,zaczy,na rolę ał<cep,tole

wodoru i przechoil,zi w fosfo,rogliceroł.

FOs ro R ODWUoł{sYRc8foN FOs F0 R0 GLl cĘ ROL

.leże,li je,ilnak warunki beztłenowe trwają dłużej
(skurca migśnia), łub ,gdy prooesy prze,biegają szyb.
ciej niż rto odpo,wiada d,olpłl,wowi tłenu w faaie ,tleno-

wej, wó,wc,zas rolę akcqptora ,wodor,u slpoŁniaó zaozy-
na grolma,dzący sig łcwa,s ryl;,,ro,gronowy, który prze-
cho,dzi vr kwas m,ldkowy zakwasaając śroćloivj,sko.

c -c- oH o=c-OH
ll
C=0 +H^ € H-G-OH|,I
CHs CHl

livrĄs PYRoGRoMoV/Y KwAs MLEKOWY

CrH;O,POrH7

Cu;o-aoru..

EsTtR

H0-

H0-

H-

H-

lHz

E5TEą

0=c - H

I

H-g-OH
I

cH20PO3HŁ

C H; o-eorx, C tl2,o, eo.n2

f=o 
+l)2-Ą H-l,-0'l
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Konie dobrze odżywiane, trlzvmane ,w ciepłych
stajniach są predysipono\ryane ipo dłuższyn odipocayn-
ku ,do myoglobirremii porażrlnnoj, atrbowiem ,w cza,sie
spoczynku |procesy eln|zyrmatycrzne przebiegają wol-
niej, plrzy czyln jedynie rv 500/o spala się cukier,
a ,w ty,nl tzlv. płornieniu lvgglowodanolvym spalaj4
się itłuszcze i ewentuarlnie aminokwa,sy po tłprzedniej
dezaminacji, dostarczaijąc pozostałe 500/o energii.
Ciepło potrrieszczenia po,1voduje też nrniejszą p,rze-
rnianę- albowiem mnie,j encrgii rvyprotlukotvant,j zu-
Żyłva się na utrzymanie temiperaitlury wewngtrznej
organi,złn,u. lVIięsień iest nasta,wiony na s,tały kierrr-
nek i poziołn prizernian biocherrriczn,vclr (J. P a r-
n a s). Jeżeli kori zostanie wzigty do pracy, wów-
czas iak wi,emy c,ała e,rrergia musi Ibyć dostarczona
i wytworzona jedynie \)rzez przemiarrg wgglowoda.
nową, bowienr ,!Ąr pracy nie ,rpałają sig Lłus,zcze.
Temipo lprzernian culkr,orvych wl"bi,tnie wzrasta,
szcaegółnie jeżeli rpora roku 1'est chło,dna (jesieli,
zima), rvó,tvcz,as bowiem nlu,si hyć spalanie jeszoze
energicznie,jsze ,ze wz?Jlędu ,na utTzymanie na stałl.rrr

lpoziomie temperatury we$/n9tlrznej. Na siku ek tego
wyczerpują sig ba,rdzo srzl.bko akceptory ,wodoru"
a to kozy.nra,za i fosforo,drr.uoksyaceton, rołę ekcep
tora przyljrr.,uje tworzący sip lra skutek glikogenolizy
kwas p,l.rogronołvy, który pr,zyłączając drva wr.,dorv
przechodzi w kwas m'lekottr,. K,was rnlekowy grolna-
dzi się w tallt ,dużej ilości. że dopłyrvający tlen w fa-
zie tlenowelj nie jest w stanie utłernić go powtórnie
w całości do .kwas,u pyrogronolvego, Zbiera sig więc
ten kwas rw coraz ,wigksze,j ilości w ,mięśniach, dy,fun.
duje do krwi, ,zalewa cały or,ganizm i przy |pewnyln
poziomie daje kwa,sicę niogazową niewyrólvnar.ą
w mięsniach, ,co ,manifestuje się denaturacją hiałek
migŚniowy,ch i stgżeniem. 

'W,szelkie inne obja,wy np.
rozlkład ,barwików migśniorł,),ch i rvydalenie ic}r .mo-

czem, podwyższony pozionr g,lukozy ,we krwi s+ w),-

rł"ołane z,mianami białkowrmi na skutek z,ał<waszenia.
Kwas ,młokowy obocny ,w wigksze,j ,ilo,ści we knł,i tla
pewno działa szkodlirvie n.r migsień sercowy i system
nerwowy, ,co ,może się ob,jawić w podobny sposó,ll
jak przy hy,powitanrinozie Br. Dla,tego w ,colach ]ecz-
niczych musi sig rjak najszybciej usunąó przyczynę..
czyli zne,utrałizołv,ać ikwas nrlekorvy, tym bar.cłziej, żc
na skutel< wyczerlpa,nia sJę ał<ceptorów woćlclrowyc}r,
uległy lvl,czerpalniu zapasy klva,su adenozyno,tró,jfos-
forowego i fosforokleatynv, nie octrbyrva sig więc re-
synteza tych ,ciał, lrtóre clopiero po pewny-nr c,zasie
z'jawiają sig w dostatecznej ilości w rnigśniach. Ne-
utralizować należy przez podaż dożyłną dwuwgglan,u
socl,owego łrawdt w ,dużych ilo,ściach boz o,bawy wy-
stąlłienia o'biawów zasadou,,ic1., rTłałe ilości mogą
okazać się nie wy,sta,rcrzaijące do neu,tralizacji ilużych
ilośii kwasu mlekowego. Za)eca ,się też oproca dożyl-
łrego v/łeir,vania rlwuwpglalrrr,sodowego, nastrzykiwa.
nie łnigśni ,roztworom 

=odv (Z. M a d e j). Tenrpc
przemian wgglowo,danołvyclr rrałeży,zmniejszyć przez
o,grzewanie ,stężonych mięśni, urnieszczenie konia
w ciepłvrm pomieszczeniu, wówozas bowienr odpadn
dość ,d,uża ilość energii tpotrzeb,na na utravm,anie
tempera{rury wewngtranej,

Podaż łvitaminy Br chociaż nie u§u,wa p,rzyczyny,
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czyli ,kwasu rnlekowego, jest wskazana i daje dobre
rez,ultatv, poniew,aż witamina Bl łącząc się z resztą
kwa,su fosforowego w organiźmie przechodzi w fo,sfo-
,roaneurynę (ko-karlboksylaza Lohmanna), a ta ł4-
cząc się iz drolbiną białka ,iaje en,zym dekarboksylazg.
De,karLboksylaza deikarboks_vluje czyli odczepia dwu.
tłeneik wggła z grqpy karboks1,lowej kwa,su pyrogro-
nowego p,rzeprowa,d,zając go ,w aldehyd octowy, tak
więc następuje wyeliminolratrie krvasu Lpy,rogronowe-
go jako ,akcep,tora wodoi,u, nie wytwarza sig wigc
kł-as nlelkou,y i starlpar:jenta rrie rłlega pogor§ze-
niu. Orprócz tego witamina Bt, dzieła do,daitnio na
przelrriane iwęlglo,wodanową w trrigśniu sercowyn1
i w układzie nerwowyn. Podan,ie insułirry jest bez-
celorve i nieuzasad,nio,ne. Możn,a os;tatecznie tłurna,
czló ,działznie insułiny opierając ,się na jej działa.
niu ałkarlizilją"y-. Jedłr,ak działanie to jest bardzo
słabe, a oprócz tego insulina p,rzyspiesza res!ntezg
glikogenu, dając subs,trat rlo 1przemiany cukrowej tak
nie pożądnny w nryoglobjrlernii porażenrrej, dlate6o
też noże dziąŁać nawet sukodiiwie, Z,rozulniałe, że
w razie potrzdby należy zastosoweć też leczenie ob-
jawowe ze szczeg6|ny,m uwzglgdnieniem układu krą.
żenia, któ,ry łsardz,o,wybitnie reaguje na kwasicp nie-
lvyrównaną. W łnyoglo linemii porażennej zirrian;,
białkowe w ,nrigśniach przebiegają lra,rd,zo szl.bko. tak
że tylko bardzo szybka T]omoc rnoże rlaó dorlatni
e{ekt. przvpadki iprzedawnione w prognozie są złe,
kwas,u ńlekowe,go i tak już nie ma w orgatriźrrric
lł. tak rvysokirn ]procencie.,jednak lfy\fołane przez
jego obecnośó zmtany anatomo-ipal[ologiczne ,w ,biał-
kach migśnio,wych §ą irrieodw,racałne. Jasnyłrr jest.
że nasilenie rzmian może L,),ć rozrnaicie silne, zależy
to ocl odżywiania, 1ooziorrru glikogen,u w nrigśniach,
pory roku i,td. Dla,tego też w pełnych ,wypadkacłr
rnoże nalvet lpóźniejsze lecz?rlie dać wynik pozytl,w-
ny lub nawet tnoże nastąpić sanowyleczenie, rvskutek
utlenienia krr,asu lrrleko\vego \f clługotrrvałej fazie t]e-

nowej na krvas py,rogronolrr, w cłanl,ch wypadkaclr
mozna nieĆ ńldzenie o ,dobry.m i jedynl,m łlziała-
nie in,sulin__v czy Ież ,innych ,preparartów. Znaląc przy-
czyn9 rnyo,globinomii porażen'nej,rnożna świadornie
zapobiegać wyrsLtąipieniu,choro,by, należy p,rzed pracą
po dłuższynr ,spoc,zlłnku ,pomału przr.sto,sować korria
do innego ór.odoiwiska i itrnych warunków. Nałeży
przed ,pracą wyprowadziĆ Zwlefzę na zinne powie-
trze i przopro,wadzaó około 10 minut. Przemiana
oukro,1va ,stopniowo a nie rlagle z,wigksza się, pozionr
i kiorunek 1or,zemian przys,tosowuje ,się do aktualnyclr
warunków.

Jeżo]i c}rod,zi o spolsoby łeczenia i wyniki. to rprze,z

szerog ła,t intere,sowałem sig wypo,wiedaiami kolegórv
praktyl<ów, którzy ułvażalią, że baldzo clo,bre wyniki
da,je stosorvanie d,rv,ulv9glan,u sodowe8o, pIZy cz}rm
niektó,rzy przećl ałkałizacja ustroju stosują upust
krwi. Być nloże, że us,unięcie ,z krwią pewnej ilości
]kwasu ,nrlekowe8o oIaz i.}ewne]go roćlzaju działanir:
bodźcowe łpłylva kor,zystłie, ale i pnzy stosowaniu
tylko dwuwgglanu wyniki lie są ł^/całe gorsze. Bar-
tlzo do,bre wyniiki rv i]eczeniu nlyogłobillemii porażerr-
nej upusl-em krwi ,i podażą cloż,vłną dwuwggłanu sodo-
\Ą,ego u|z),śkał J, Parnas i to Tt okrosie, w kió,ryrn
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bardzo mo,dną była tera,pia insulirnowa, niedająca-
ztesztt"ą ża,dnych efektów. podawano też dożylnie rvraz
z dwuwg6lanom chlorek wapnia (J. P a r n,a s).

Autor pr,zypisuje pozyii,łvne działanie chlorlc,.r
łvapnia alkalizującemu,dzittłaniru. Jedy,nie w ty,m
jeclnym punkcie jest połnyłka, aLlbo,wiem chlorek
wapnia jako sól słab,s,zed zasady i siłniejvego lkwasu

niealkalizuje a lekko ,zakwasz,a, dobre działanie na-
Ieży oilnie,śó ,do icln,u wapnia. Bardzo ,ćlokła,dnie prze-
badał nyoglobinemię por.rżenlną na Ktrinice Chorób
Wewrrgtrznych we Wrocławiu Br, Gancarł.
Stosował łł łeczeniu rv ljednej grqpie wypadilców po-
daż jedynie witamin1, Bt, w ,dlugiej podawał wita-
ninp Bl i ,dwuwęglan ,Śoricwy, a w trz.eciej jedynie
dwuwggla,n so,dow1. i stwieróził lbardzo do,bre wyniki
w grupie drugiej i trzeciej. Sto,sowanie sarnoj wi,ta-

miny Bl nie dało pozl,ty.wnych wyników. Stwierdzo-
no też do,bre wyrriki jeżeli opróaz po,daży dożl,trnoj
dwuwgglanu so,dowego, wstrzykiwano roztwór dwu-
wę,$lanu do mięśni, oraz ogrze]wano schorzałe mipśnie
(Z. Madej).

Ma sig rozu,rrrieć. źe opisana terapia była i jest
stoso$,ana przez og6ł lekarz1,. chodziło jedynie o wy,
j a śnienie pr,zy cz\ n lnyo g1.--}l inernii o,raz lł-yśłvietlonie
działania d,lvuwęglanu scdorłego. Na skutek braku
waru,nków nie mo,głerrr przcprowa,dzić wig,kszej ilolści
analiz nrigśni i lkrwi chorych, nie miałem też moż-
ności s,twierdzió jaki wpłylv wywiera jon wa,p,rriowy

i jaki jest jogo 1pozionlwe krwi i migśniach Iv myo-
głobinemii. Analizy jprze]prolĄaldziłem,jeilyrrie w kilku
rvl,padka,ch w latach 1939 --L9+Ą lv zwigku z ,praoa
..Paradoksalny wpłylv adrenaliny na lpoziorn cukrrr
w wątrobie i mięśniach". rilatego lrrateriał doświad-
czałny jest stosnrnkowo s.krotnlry, jed,nak zupełnie
wystarczający, ażeby na pod,stawie olbser,wacji, wy-
powiedzi i najnowszych doniesień z ,zakresu b,iochemii
wl,jaśnić przyczynę myglo,binemii po,rażennej.

Moto,dyka i ,badania własne.

Pobrany skrawek migśnia o rvac]ze około jedne5o
grama wrzucałem do moździeża z płynnym powie-
trąem. Niska łełrrlpera,tura hamowała wszelkie lpro-
cesy en,zymatyc,zne i nadelvała skrawkom zlnaczn,ź

kruchość, dzigki tem,u ,rlogłem rozeLrzeó je na ide-
atrny proszek. Prorszok ten wsypywałenr ćlo ;\ł-agcwi)

okreśIgnego naczyńka wirówko,wego tru,b kolby Er-
lenmeiora z 60}la ługiem ]Ijotasolv},1m, który niszszył
wszdllkie enzymy. Po lpo,1ńółnym zrważeniu ,napełnio-

nogo naozynia różnica ,wag ,,była ciężatem pobranej
próhki migśnia. Do oznaczenia fo,sforu wsypałem
proszek migsny ,do 200/o Toztu/oru lkwasu trójchtroro"
o,ctowelgo. Krew po,bierałe,rn ,z żyły jarzmowej. Gli-
iko,gen migśnia o,znaczałam praez ,cukier. Roatarty
migsień gotowa,łem w 600/o łrłgu pl91ng6$,y,łrr na łaźni
wodnej ,przez \cztety god,ziuy.

Hydrolizie łule,gały łvszystkie połączenia za wy,jąt-
kiem glikogenu olpolnego na działanie ługu ,ze wzglp-
d,u na oibecność rpołączeń el.erowych. Nastgpnie prze-
łnywałóm $liko,gen 900/o, 800/o i 600/o ałkohołem.
Clzylsly glikolgen hydrołizortałem pll,ez gotowanie
z kwa,sem ,solnyłn, a ottr,zvmany cukier Qznaczałeim

nrełodą reiluiccyj ną Schó,ffne,r-Sałrrogyj miareczkuj ąc
na gorąco. Fosfor oznar;r,ałem według metody Fiske-
Suba,rowa. Zasa,da połega na tym, że fos{or łączy się
z kwase,m aminonaftolsuł{onorłym dając niebleskie
zabar,lvienie, które kolorl,męllp;" rlu por,ówłuljąc
z wzorce;m. Jeden centymetl, wzorca zawiera 0,05 mg
fosforu. Kwas rmle,kowy olzlaczałem utlenia,jąc go ną

8orąco nadlmanganianem p,otasu na kwas octowy
i określając jego i[ość moto,dą mia,reczkową.

1, Kori,,wałach, lat 7, dobrze odżywiony, cigżki.
Próhkę pobrano w 30 minut po zachorowaniu. Je-
d;,ny wlpadek ak szYbkie,j anałi,z1,. bowiem wypa-
dek miał ,miejsce nierdalek,l Klinilk, a Zakłacl lv tym
c,zasie był ,rrastalviony na ,badanie przemian ,:ukro-

W)ich,

NII],]SlEl{

[iw. mlekon,y Forfrjr

sll ,"g% 1 8ł msió
god zi u aclr

lV 1piorwszej analizie obserwu,je sig bardzo rły,soki

pozionr j]<,wa,su rn dkowego 1ve krwi i mięŚuiach.

W drugiej analizie po trzech ,godzinach po za,strzy-

ku insuliny jest spadek krva,su rrr,lekowego, jeilnakże

szczególnie rv rnigśniach jest bardlzo wysoki. Mirno
zastrz,vkórł insuliny wyqladek skońcżył sig aejściem.

2. Kori wałach, iat 4,5,. do,b,rze odżywiony, cigżk!,

Analiza wykonana w ,ilwie godziny po zachorowaniu.

Po trzeoh godzinach

Kwas rnlekowy niższy ani,żeli w pier.wsaym wypad"
[<u. Anałiza ,po tr!ech godrz,inach wykazała wybitny
spadek fl<wasu rnłekowego, należy zaznaczyć, że wie-
wano dożylnie roz,twór ,d;wułwgglanu sodowego oraz
podano w zastrzyku insuling. Koń zos,t,ał wypisany
z Kliniki na czwe,rty ,dzieir adolny do pracy.

3. Klacz, 12 lat, dobrze odżl,wiona, cigżka. Anali-
za pier,wsza \ryyko,n,ana w dwie ,godziny po aachorowa-
niu, nastgpna po itr,zech godzinach.

,3 mc% |, U' -r7 1

Po i,rzccll

mIekowy

Krv. mlekowy I ro.tO,

mIekowy lnlekowy

N{IĘSIEN

Fosfór

17 mgol 102 nig fr
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MlĘSlEN

Fosfór F'osfór

108 rng fr

-W 
opisanyrrr wypadku podawano jedynie dwuwę.

glan lsod,u, gpadek J<wasu miekowego wybitny, koń
wypisany ,po 3 dniach z Tflinirki jako zdolny do pra-
cy.

Podaję na,,jbardaie1' charakterystycz,ne wypadki,
przy czylTl od zachorowamja do analizy chemicznej
upłynęło una{ksi,m,um 5 rgodzin. Jeżeli chodzi o póź-
niejsze wypadki to kwa,s młekowy był s,tosunkowo
niski," jednak zrniany rv migśniach ,zazlaczył1, sig
bar,dzo wybitnie, p,rognoża była zła, świadczy to
o tym, że kwas mlekowy początkowo bardzo wysoki
wywołvwał znriany łv białkach m,igśniowvch, a na-
stgpnie ,ułegał utlenianiu <zy lteż resyntezie. Dlatego
też analizy chemiczne ,mogą rnieó wartość, jażeli są
wldkonane prawie natyclr,nriast po wystąpienitr pier-
wszych ob,iawów schor,zeń. A wigc twiordaenie, że
w migśniach w myoglobinemii porażennej jest niski
poziom krva,su ńlekowetgo ,jest niesłuiszne, ,albowienr
faktycznv jego po,ziom jest jedynie w chruili zacho-
rowania, a nastgpnie powołi spada. Po u,oływie 24
goilzin znachoclrziłem u koni z ciężkirni zmiarr,ami
migsniowy,mi środnio kwasu mldkowego ,we krwi
22-30 rng 0/o, a w nnigśniach 27-54 mg 0/o.

Przemi,any w fazie tlenorvej rrie są akualne przv
omawianiu chemizrnu mięśnia w myoglobinemii, rjed-

nak z powo,ćlu togo, że ilzisiejszego cłnia niesłusznie
twierdlzi się, że w fazie tej spala sig kwas mlekowy,
,pragnę pokrótce przed,stau,ió te przemiany. Ot6ż
w fazie tlenowej ,zostad4 przenosz,one na tlen wodo-
ry lz ,dwuh;.drokozymazy, fosforolgłicerołu i lz kwasrt
mlekowego (Il3-1l5 ,cegści), trryorzy sig woda l,u,b

wod,a u,tleniona (Ęeilin-Wańu,rg).
Z dwuhyd'roikozymazv resyntetyzuje się kozymaza,

z fosforoglicerołu fosforodrł,uolksyaceton, a z kwasu
łrrldkowego powstaje kwas pyrogrop,owy. Powstały
kwas pyrogronowy a nie kwas rrrlekowy łącząc sig
z l<wasem szczawiowo-octorł-ym spala się w cyklrr
cytrynianowym Krebsa. (Ostatnio stwierćlzon,o, że
kwas pyrogronowy może pnzyłączyć bezpośreilnicl
COz i przeChodzić w kwas szczawiowo-octowy.)

Kwas pyrogrotl,owy łączy ,się z oząsteczką t<wasu
szczarvio,wo-octowego, pnzy ęym wytlziela się dwu-
tlenek wggla i ilwa a,tornv w,odor,u, a prayłącza sig
,ilrobirra wody, twdnzy ,sig [<was ,cy,trynowy. Kwas
cytry,nowy łrłega całemu szeregowi przernian na sku-
tek nvyilziełania wodorów i il,w,uitlenlkrtr węgla, a pr,zy-
łączalą sig ilrobiny wody, rv końcu cyklu zjawia się
[<was szczalviowo-octowy, a wigc w. cykłu Krebsa
ginie ,oząstecaka l<wasu pyrogronowego, łlóra spala
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,się na d,wutłenek wggla i wodg ,dostarczając errorgig
do ,resyntezy ciał rozŁożortych lłib zmienionych w cy-
klu glikogen,olizy. Zatam koleje kwasu pyrogTono,we-
go stanowią końcowy etap całości przemiany węglo-
rwodanowoj, a nie kwas mlekowy.

Stre,sz czenie
1. Myoglo,,binemia porażcnna wywołana fest na-

gro.madzeniern sig wigkszerj ilości |kwasu rnłełkowogo
w ,rnigśniach i krrwi, ,który powodĄąc umiany pH de-
naturu5'e białko migśni.

2. Kwas łllOkowy nagroInadza się na sku,tek ba,r-

dzo intenrsywne,j przemiany wgglowodanowej, bo,rpienr

wówcz,as po wyczerpaniinr się alkcoptorów wo,doru-
kozymazy,i fosforodwuoksyacetonu, rolę akcqptora
przyj,rnuje kwas pyrogrono,wy przechodząc w kwas
mldkowy.

3. Faza tlenowa jest niewystarazającą do utlenienia
kwas,u rnlekowego na kwas pyrogronowy,

4, W nyoglobinemii pora,żenne,j wystgpuje wsku,
tek tego ikwasica niegazołl,a wyrównana we krwi
i niewy,równana w migśniaclr.

5. Leczenie lprzycźynowe to alkalizacja ustroju,
cofnigcia kwasicy praez podaż ilwuwgglanu sodowe-
go dożylnie i ewenDualnie nastrzyki,wanie rnigśni. Per
os można podawać sole sodowe kwasów organicz-
nl,ch: rvinowego, jabłkorvego iĘ. Po,winlro si?
zmniejvyó tenrpo glił<ogenolizy sto,sując ogrzewanie
rnigśni, umieszcza,jąc konia w oiepłych porn]ieszcze,
lriach.

6. Po,daż wirta,nriny Br, chociaż nie usuwa przy-
czyny fest poźą,daną ze względu na ukłacl krążenia
isy,stem nerwol,fy. Poza,tym Tpitarrrrina Br ilekarboksy-
l,u,je kwas py,rogronowy, utrudnia two,nzenie się kwasu
mlekowego.

7, Rokowanie dobre przy 1prawie rratychmiasto-
wej pomocy, sdy zmiany anatomopartologicznc
rv migśniach są jeszcze odwracałne.
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OD REDAKCJI
Redakcja zaznacza, że w Polsce stosował pielwszy

witaminę 81 prz} mięśniochwacie Pułk. Zagajewski
(Wojskowy Przeg]ąd Weterynaryjny r. 1946), po czym
dr Pinkiewicz na Klinice chorób wewnętrznych zwie-
rząt domowych U.M.C.S w Lubtinie (Medycyna Wete-
rynaryjna, r. 1950, Nr 3).
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