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raturze ze wzmiankami, ze sonde nosowo - zoladkowaq
mozna 2z powodzeniern stosowaé¢ u bydla. Blizsze ze-
tknigcie sie z tym zagadnieniem wykazuje, ze zabieg
wprowadzenia sondy przez przewdd nosowy, gardziel
i przetvk do zwacza u bydia nie jest tak tatwy, jak
wprowadzenie tejze sondy u kounia. Przyczyna tkwi
w tym, ze przewod nosowy u przezuwaczy jost znacz-
nie wezszy, niz u koni. Terenowe codzienne doswiad-
czenie uczy, ze scnde nosowo - zotadkowa sredn. 22
m/m udaje sie przeprowadzi¢ przez przewod nosowy
u przezuwaczy w okolo 20%, a sonde o s$redn. 16 m/m
w okolo 50% i to u zwierzat spokojnych i przy ko-
rzystaniu z dobrej pomocy, majgcej za zadanie ujarz-
mienje zwierzecia, na ktérym dokonujemy zabiegu.
U sztuk o zywym temperamencie lub zloéliwych
a przede wszystkim u buhajow wprowadzenie sondy
nosowo-zolgdkowej przez przewod noscwy do Zwacza
staje si¢ wrecz niemozliwe i niebezpieczne dla opera-
tora i pomocnikow. Taki stan rzeczy poweduje, ze do
czasow obecnych powszechnie stosowanym sposobem
wewnetrznego zadawania ptynnych lekow u bydia jest
butelka, wlewnik lub tzw. ,aparat do zadawania le-
kow"”. Ten prymitywny sposoéb zadawania lekow po-
woduje, ze tylko pewna, blizej nieokreélona ilo$¢ leku
zostaje przez zwierze przyjeta i ze nierzadko przycho-
dzi do zalania drég oddechowych, co w konsekwencji
konczy sig zachlystowym zapaleniem oskrzeli a nawet
pluc. Czgstos¢ zachtystow w znacznej mierze zalezy
cd umiejgtnosci podawania lekow, njie mniej jednak,
nawet najwieksze coswiadczenie nie chroni przed spo-
wodowaniem zachlystu przy uzywaniu tych prymityw-
nych i niewlasciwych przvrzadéw. Sprzyjajacymi oko-
licznos$ciami zachiystéw sg: przytrzymywanie jezyka,
zbyt wysokie uniesienic gltowy zwierzecia, zatkanie
nosa, ucisk na gardlo, wzdecie wzglednie przeiacowa-
nie zwacza, szybkie i obfite zalewanie leku itp.

Dalsza ujemna strong takiego zadawania lekdéw u by-
dta jest to, Ze celem zmniejszenia niebezpieczenstwa
zachtystu zadaje sie leki w mozliwie jak najmniejszych
ilosciach, a wiec czesto w niewtasciwych roztworach
co zdarza sie przy stosowaniu soli glauberskiej wzgled-
nie gorzkiej soli angielskiej.

Zadawanie do wewnatrz leku w ilosci na raz do
13 litrow (400 —800 g w 6%0 roztworze czyli 6'/2 ra-
zy), przy zastosowaniu przytoczonych na wstepie pry-
mitywnych przyrzgdow, jest bardzo klopotliwe, ucia-
7liwe i niebezpieczne dla zwierzecia ze wzgledu na gro-
7zacy zachyst. Jesli dodemy, ze wprowadzanie wiek-
szych ilosci ptynnvch lekow u bydla bezposrednic do
zwacza, na drodze poza naturalnej (przez trdjgraniec),
jest rowniez w wielu przypadkach, a zwlaszcza przy
przetadowaniach i przewleklych wzdeciach zwacza nie-
wskazane, staje sie zrozumialym poszukiwanie wtasci-
wych sposobéw zadawania lekow plynnych u bydla.
Ma to tym wieksze znaczenie, ze u bydla zachodzi bar-
dzo czesto potrzeba zadawania lekéw dozoiadkowo
{dozwaczowo), co wynika zaréwno ze wzgledu na ana-
tomiczna budowe, fizjologie trawienia, jak rowniez
sposobu odzywiania przezuwaczy i rodzajow skarmia-
nych przez nie pasz. Dla przykladu wspomne najczg-
éciej spotykane u bydta schorzenia, wymagajace po-
dawania dozwaczowo lekow jak: przetadowanie zwa-
cza ostre wzdecie zwacza, przewlekie wzdecie zwacza,
schorzenie pasozytnicze, zatrucie itp.

Wszystkie te i wiele innych schorzen wymagaja po-
dawania dozewnetrznego lekow w posiaci kwasu sol-
nego, kwasu mlekowego, ichtiolu, alkoholu, amomniaku,
tlenku magnezu i innych, a przede wszystkim soli i to
w duzych ilosciach plyndéw, co sprzyja powstawaniu
zachlystow drog oddechowych.

Aby uniknaé¢ tej niebezpiecznej przypadiosci, od 1940
roku stosuje podawanie lekéw u bydia przez sonde gu-
mowa nosowo-zoladkowsa sredn. 16 m/m uzbrojona {(wpro-

wadzona) w sondg druciana bydleca. Sposéb ten w i00%s

zabezpiecza przed zachiystem, a jest bardzo latwy do
przeprowadzenia, gdyz bvdlo bez zadnvch trudnosci

polyka sonde druciang, podang doustnie. Celem zabez-
pieczenia sondy drucianej przed zmiazdzeniem zebami,
nalezy ja wprowadza¢ do pyska krowy przez po-
przeczke drewniana z otworem posrodku, wzglednie
rozewrze¢ pysk zwierzecia rozwieraczem lub klinem
Baver'a.

Normalne sondy druciane dia bydia sa jednak za
cienkie i za krotkie, aby mogly postuzy¢ jako przy-
rzad do zadawania lekéw u bydla. W zwigzku z po-
wyzszvm pizeditozytem Polskiemu Komitetowi Norma-
lizacyjnemu przy CZW projekt modyfikacji druciane]
sondy dla bydta wedlug Thire, ktéora w mojej modyfi-
kacji ma by¢ wyprodukowana z drutu stalowego gru-
bosci ca 3 m/m, o zwojach $cistych, s$redmicy swiatta
1612 m/m, s$rednicy wlasciwej 22 —23 m/m. Jeden ko-
niec sondy ma by¢ na diugosci 10 cm rozszerzony do
$redn. 32 mm. Obydwa konce sondy majg by¢ zeo-
patrzone w lulejki o zaokraglonych doktadnie brze-
gach grubosci 8 mm; diugos¢ sondy wynosi dwa me-
try. Taka sonda bedzie mogla speinia¢ zadanie sondy
Thirto, czyli stuzy¢ do spychania cial obecych, tkwia-
cych w $wietle przetyku, moze posiuzyé¢ do odprowa-
dzania gazéw oraz rozrzedzonej karmy ze Zwacza, a po
wprowadzeniu do jej sSwiatla sondy gumowej nosowo-
zotadkowej o sredn. 16 m/m, bedzie mogla stuzy¢ jako
hezwzgledunie bezpieczny i tatwy w uzyciu przyrzad do
zadawania ptynrnych lekow do zwacza u bydla. Dlu-
gost sondy pozwoli na wprowadzenie lekow wgtab
tresci przetadowanego wzglednie wypetnionego sfer-
mentowang karma zZwacza, co jest w  wicln pizy-
padkach konieczne.

Wprowadzenie i szerokie stosowanie tej sondy za-
rowno przez lekarzy, jak rowniez przez personel po-
mocniczy stuzby weterynaryjnej, niezawodnic przy-
czyni sie do zmniejszenia strat w gospodarce naro-
dowej na odcinku produkcji zwierzecej.

MIKOLAJ TYMNIAK
Wieliczka

NOWA RAMKA DO RUMENOTOMII

Technika operacyjna ciecia zZwacza zostala ulepszo-

na w ostatnich lalach przez wprowadzenie nowego
sposobu znieczulenia oraz zastosowania mowych przy-
rzadow do wlasciwej operacji.
. Najwczedciei stosowano  znieczulenie nasiekowe
pola operacyinego, pézniei w 1928 r. wprowadzil
Goetze znieczulenie przewodnictwa nerwdw ledzwio-
wych, ktore z kolei ulepszyl! Weingart i Andres (rok
1549). W Zwiazku Radzieckim wprowadzil Oliwkow
do rumenotomii lumbalne znieczulenie paraverte-
bralne, a ostainio Magda (r. 1949) zastosowal prze-
wodowe znieczulenie paralumbalne, polegajace na
biokadzie trzech nerwéw (n. intercost. XIII, n. ilio-
hypogastr. i n. ilio-inguinal).

Poza znieczulaniem { jatowym postepowaniem po-
myélny przebieg operacji zalezy od: przytrzymania
wyciagnietego i rozcietego faldu ZzZwacza w  czasie
recznego wyjmowania ciata obcego oraz ~ dckladnego
7eszycia.

Dazeniem chirurgéw jest osiagna¢ wygocne i pew-
ne umocowanie zwacza w czasie rumenotomii, Pierw-
szym sposobem umocowania zwacza bylo stosowanie
szwu okolkowego, polegajacego na preyszyciu blony
surowiczej 1 miedniowej zZwacza do brzegdédw otrzew-
nej i mieéni brzusznych. Byla to klasyczna metoda
Goetze’'go, stosowana przez diugie lata przez licznych
chirurgéw. Metoda ta jednak nie we wszystkich wy-
padkach okazala sie zadawalajacg. Zastrzezenia byly
nastepujace: Stosunkowo diugie ciecie skéry; zaltoze-
nie szwa okotkowego wymagaja stosunkowo duzo cza-
su; niemozno$¢ szycia zwacza poza organizmem, a tym
samym z wiekszg przejrzystoscia; rzadko$¢ gojenia
sie rany przez rychlozrost; konieczna i do pewmnego
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stopnia wyszkolona sita pomocnicza, ktérg nie zaw-
sze ma sie w praktyce. Dlatego tez nisktérzy autorzy
odstapili od tej metody i przyszywali zwacz w Kkilku
miejscach z brzegiem skoéry (Wistocki 1 in).

Drugim sposobem umocowania fatdu zwacza jest
metoda Noesena, polegajgca na uchwyceniu faldu
zwacza w dwie pary kleszzczy i przytrzymania przez
dwéch  pomocnikdéw.  Metoda ta zostala  ulepszona
przez. Andresa. Zamiast kleszczami przytrzymywat
Frank wyciagniety fatd zwacza 4 tasiemkami, ktdére
przewlekal przez calg grubos¢ $ciany zwacra; Po-
wstate otworki zeszywal pdzniej szwem Lemberta.

Trzecim sposobem umoccwania zwacza jest zaslo-
sowanie nowych przyrzadow i réwnocze$nie wyeli-
minowanie sily pemocniczej. Diernhofer (r. 1943) za-
stosowal eliptyczny pierscien metalowy, do ktérego

przyczepiat  licznymi Kkleszezami  brzegi  rozcietego
tebdu zZwacza. Weingart (r. 1948) skonstruowat lek-
ki kabtak druciany =z koteczkami, do ktoérych przy

pomocy kilku kleszczy przyczepial brzegi rany zwa-
cza. Andres (r. 1945) umocowat fatd zZwacza do przy-
rzgdu wlasnej konstrukceji zwanego szubieniczka ope-
racyjng przy pomocy dwu kleszezy. Mc Lintock (rok
1949) zastosowat do rumenotomii trzy przyrzady, mia-
nowicie hak pokryty gumsg, manszet gumowy w kszial-
cie rury (z detki samsochodowej), dlugecéci 30,5 cm,
w ktory zawulkanizowano okrggly piericien gumo-
wy wrzlety z kotka wozka dziecinnego, o S$rednicy
14,5 cm oraz klamre mosiezng zrobiong w ksztaicie ii-
tery U, ktérej ramiona byly pokryte waskim pas-
kiem gumowym, chronigecym zwacz przed uszkodze-
niem. Po rozcieciu zwacza autor wktadal pierscien
gumowy wraz z manszetem do rany zZwacza, przytrzy-
mujgc gorny kgt rany hakiem. Pierscien gumowy
napinal i uszczelnial rozciety fald Zwacza. Pomiedzy
skére a zwacz wkltadat ponadto przescieradio gu-
mowe z otworem, drugie za$§ przeScieradio na man-
szet 1 pier§cien ze zwaczem. Po wyjeciu ciala obcego
przytrzymywat fald do szyciz specjalng klamrg mo-
siezna. Po zatozeniu i zaci$nieciu lamry  $rubami,
manszet wraz z pierécieniem wyjmowano i zwacz ze-
3Zywano.

Kulezycki (r. 1930) zastesowz! do przytrzymywania
2wacza ramke drewniana utworzong z dwoch plono-
wo ustawionych drazkéw powleczonych guma. Jeden
z drazkow jest ruchomy [ przesuwa sie po poziomo
ustawionych szynzach drewnianych, przymocowanych
nieruchomo dc pierwszego drazka. Po zblizeniu piono-
wych drazkow do siebie, zacieka sie fatd Zwacza.
W tej pozycji reozecina sie zwacz i po wyjeciu ciala
obcego zeszywa. Na rozsunietych drazkach piono-
wych za§ opiera sie kolo gumowe manszeta w.ozone-
go do rozcietego zwacza. Kolo gumowe wraz z kol-
nierzem jest podobne do manszetu Mec Lintocka,
a rozni sie tylko tym, ze do kolnierza jesi przyszyta
kwadratowa krezka plocienna, chronigca fatd zZwa-
cza przed zawalaniem tre$cia pckarmowa, podczas
gdy Mec Lintock zakladal osobno przescieradlo gumo..
we, Ramka ruchoma Kulczyckiego ma tez tg prze-
wage nad klamra Mc ntocka, ze spelnia ona Az
trzy zadania; mlanowic’e przytrzymuje fald zwacza
w czasie jego rozcinania, shuzy za oparcie dla kola
gumowego w crzasie recznego badania blony Sluzowe]
rczepea oraz przytrzymuje fald zwacza w czasie szy-
oia.

Klamre Mc Lintocka rzaktada sig tylko w 2
szycla zwacza. Metoda IKulezyckiego okazsia sie
bardzo wygodng w prakiyce, a przede wszystkir nie-
zaleznag od sit pomocniczych, przez co stwarza
rujacego ogromne poczucie pewnos$ci  siebie Szm
przyrzad nasuwa jednak pewne zastrzezenia natury
technicznej, a mianowicie: jest wykonany z drzewa.
materialu pogardzanego w chirurgii i dlatego nie
moezna go sterylizowaé wraz z lnnymi narzedziami
oraz jest nierozbieralny.

Majac powyzsze ma uwadze, skonstruowalem dwie
nowe ramki do rumenotomii, ktére powinny odpo-
wiada¢ wszystkim wymogom chirurgii weterynaryj-
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nej. Pierws:ig

W ninlejszym artykule podam ogpis ramki nr 1.

nazwatern: wzor nr 1, drugg: wzér nr 2.

Ramka do rumenoctomii
z dwach drgzkov Huznych (nieruchomy A i rucho-
my B) oraz z dwdch poprzecinych zebatych listewek
tzw. wodzidet C i D, po ktorych przesuwa sie rucho-
my drazek B, Drozek nieruchomy A jest na obu kon-
cach neciety 1 pe da sworzen do hakowatego za-

(wzdér nr 1) skiada sie

czepienia obu wodzidel. Obie listewki C 1 D, shluzgce
za wodzidia dia drazka ruchomego B, posiadaja po
stronie zewnetrzne] zebate nacieci o ktore zaha-

vnowe zapadki a i b, umieszczone na
ka B (Ryc. 1).

czajg sie sprei
obu keoncach ruchomego dras

wiomii, Drazek ruchomy B

nieruchmmego

onym drazkiem
‘uchomego A
W Czasie przyirzy-

LY I
pozycil znajdu

mywania iatdn Zwzcza. wyeiggnietego z jamy brzu-
szmej poprzez rane w lewej skabiin_le i przeznaczone-
go do ciecia. W ¢ ciecla fald zwacza jest nieru-
chomo $cisniety przez cha drazki. Powierzchnie obu

4 seiskaja

drazleow podluzn
rowate, co zmnie]
powierzchni surov
uniemoezliwiajg rozsur
k. W tej samej p
ramki przy prayt
jego szycia.

cveh f CZa 83 po-
liwosd & ania sie Ppo
srynowe zapadki a i b
drazkow ramki na bo-
reji iduja sie tez oba drazki
nywaniu fatdu zwacza w czasic

rumenctomii Drazek ruchomy B

Schemat ramek do !
odsuniety od nieruchomego drazka A,

Rye. 2.
jest jak najdalej

Ryc. 2 ilusiruje odsuniecie ruchomego drazka B
iak naidalei od nieruchomegc drazka A. Zapadki
rezynowe (& b) ieraig sige o ostalnie zebki wo-
aCiD We rumenotomii o gha odsuniete




Nr 1
od siebie drazki opiera sie manszet gumowy wloZzony
do wneirza l[aldu rozcietego zwacza, przez ktory na-
topnie wkiada sie veke do zwacza w celu wyszuka-
nia 1 wyjecia ciala obcego.

a

Ryc. 3 przedstawia ramke do rumenoicmii  roze-
brana na czesci (zapadki sprezynowe sg rowniez roz-
bieralne) co ulalwia dokladne jej mechaniczne wy-
¢ryazczenie przed sterylizacia oraz po operacjl

Ramka do rumenotomii wz nr 1 rozebrana na

poszezegolne czesci

Ryc 3

Ryc. 4 przedstawia zastosowanie ramki w prakiy-
.ce. Fald zwacza przyznaczony do ciecia jest unieru-
chomiony raml.

Ramka do
prakiycznym, Mcecment
znaczonego do ciecia.

Ryc., 4 rumenotoniii wz. nr 1 w- zaslosowaniu

unieruchomienia faidu zZwacza prze-

Ryc. 5 przedstawia wlozenie manszetu z pierscie-
niem gumowym do rozcietego fatdu zZwacza i oparcie
g0 o drazki podiuzne ramki. Przez manszet wklada
sie reke do zZwacza.

Przyrzad jest wykonany z nierdzewnego, lekkiego
materiatu  dur-aluminium i ma nastepujgce zalety:
jest lekki (wazy tylko 36 dkg), mocny, rozbieralny
I mozliwy do sterylizacji przez gotowanie, odstep po-
migdzy oboma drgzkami mozna regulowaé¢ i dopaso-
wywaé¢ do grubosci falda zwacza, a nadto jest latwy
do zazstosowania bez udzialu pomocnika.
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Ryc. 5. Ramka do rumenotcmii sluzaca za oparcie dla man-
szetu z Kotem gumowym wiozonego do rozcietego fatdu zwaczu,

RYSZARD BADURA
USZKODZENIA PO UPADKACH 7 YWYSOKOSCI
U MALYCH ZWIiERZAT

Z Kliniki Chirurgicznej Wydz, Weterynaryjnego we Wroclawiu
Kierownik: Prof, Dr KAZIMIERZ SZCZUDLOWSKI

Wsrdd pacjentow zglaszanych w ambulatoriach chi-
rurgicznoych p2w en procent stanowia leczone z powo-
du obrazen w nastepstwie przypadkowego, lub roz-
myS$lnie spowodowanego przez czlowieka upadku
ze znacznej wysokosci, np. I-1I-1II, a takze i IV piet-
ra. Stoplen uszkod:enin, przek eg klinizzny cizrp.enia
i leczenie przedstawlajg sie bardzo réznorodnie, dla-
tego tez warto coktidnie pizeanaiizowaé to zagadnie-
nie. Materiz! statystyczny zaczerpniety zcstal = danych
cw._dencyijnych K!iniki Chirurgicznej Wydz. Wet. we
Wrocktawiu w oparciu o liczbe 7000 pacjertow. Cyfra
ta zamyka w sobie 54 takich wtasnie urazdow, co sta-
nowi okolo 0,77"¢ wszystkich leczonych chirurgicznie
zwierzgt. Poniewaz prokblem ten SciSle wigre sie
z przebywaniem zw erzat w pomieszizeniacth przezni-
czonych dla lud:i. stad jedynymi ofiarami wypadkow
2g przede wszystkim psy 73%c¢ i koty w 27/p. Warunki
w jaskich stworzona zostaje mozliwosé wypadniecia sg
zwykle podobne. Zawsze, albo pies bawi sie na pa-
rzpecie ckna, lub balkonie, sam wzglednie z drugim
peem [ priy ckazjli spada, albo wiadciciel wychodzi
z mieszkania, a pies widzgc go na ulicy skacze za
n'm., Bywaja 1 przyradki, gdy k'o§ zioiliwy wyrzu-
C1 ZWlerzg poprostu przez okno, najczesciej na tle
niepcrozumien sysiedzkich, Koty z natury obdarzone
wickszg zrecznoicia w tym kierunku doznajg uszko-
dzenia w mniejszym proceincie, takze w nasigpstwic
spinania sie, po$lizniecia, czy nieudanego skoku ze¢
znacznej wysokosel. W wielu wypadkach nastepuje
natychmiastowa S$mieré, te oczywiscie zwierzeta nie
sg przedmiotem naszego zainteresowanis, w innych
wypadkach natomizst siwierdza sie mniejsze lub
wieksze obrazenia. Naijczesciej nastepstwem upadku
z duze] wysokosci jest ziamanie (56%/¢), jako rezultat
przekroczenia przez site urazu fizjologicznej wytrzy-
matoéci koSeci. Przewaznie sg to zlamania zamkKkniete,
nie skomplikowane, proste lub sko$ne z przemiejsco-
wieniem ko$ci osiowym, bocznym lub podiuznym,
w kiérym odlemki zasuniete sa jeden poza drugi,
wzglednie przeciwnie rozsunigte. W  wyjatkowych
wypadkach wtérnie ostre konce zlamanej kosci prze-
bijaja skdre ,zamieniajgc tym samym zlamanie zam-
kmiete na otwarte, co z kolei odpowiednio kompii-
kuje poZniejszy proces gojenia. Stosunkowo najsia-
biej] wytrzymala na tego rodzaju obciazenie okazuje
sig kos¢ udowa, ktorej zlamania notuje sie w 48%,
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