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tralnych o$rodkach parazytologicznych ZSRR
wskazuje, ze parazytologowie radzieccy to pelni
inicjatywy twérczej badacze,  ze zalozyciele
szk6t parazytologicznych -~ Dogiel, Pawlow-
ski i Skrjabin wyznaczyli sluszng linie roz-
woju omawianej dyscypliny i ze wreszcie para-
zytologia radziecka przezywa niewatpliwie
okres swego rozkwitu. Z drugiej jednak strony
ciezkie warunki pracy w zakladach naukowych,
pelne trudnosci lokalowych i wyposazeniowych,
obcigzenie pracami ustugowymi znacznej liczby
zakladéw naukowo-dydaktycznych, zwlaszcza
katedr akademii i instytutéw weterynaryjnych,
sprawiajg, ze produkcja naukowa oméwionych
zakladoéw nie moze osiggnaé tego poziomu, jaki
nalezy uwazaé za potencjalnie mozliwy,
tywe tworczg parazytologdw radzieckich. Wpro-
wadzane obecnie w zycie w Zwigzku Radziec-
kim stuszne postulaty uczonych odno$nie toku
przewodéw kandydackich i doktorskich przy-
czynig sie niewatpliwie do podniesienia ogblne-
g0 poziomu prac mlodych parazytologéw i udo-
stepnia wyniki ich badan szerokiemu ogdélowi
badaczy. Rozszerzajgca sie z dnia na dzien wy-
miana czasopism naukowych, stopniowe wyréw-
nywanie powaznych luk w literaturze swiatowej
w bibliotekach instytutéw i zakladow nauko-
wych polepsza stopniowo warunki pracy war-
sztatéw naukowych badaczy radzieckich.

Wspélng bolgczka pracowni naukowych za-
réwno w ZSRR jak i u nas w Polsce jest mala
liczba etatéw naukowo-technicznych. przykla-
dem, jak wazng jest sprawa odpowiedniej pro-
porcji pracownikéw naukowych do pomocnicze-
go personelu techniczno-laboratoryjnego (labo-
ranci, preparatorzy itd). moze byé Wojenna
Akademia Medyczna w Leningradzie, w ktorej
odpowiednie zaplecze personelu pomocniczego
nie tylko ulatwia ale umozliwia normalny tok
prac naukowo-badawezych. Warto, aby i nasze
wladze PAN, Min. Szkolnictwa Wyzszego i Min.
Zdrowia wyciggnely z tych obserwacji odpo-
wiednie wnioski.

Moéwiac o zagadnieniu laborantéw w zakla-
dach naukowych nie sposéb pominaé jeszeze
jednej jego strony. W ZSRR, podobnie zresztg
jak i na zachodzie, czesto laborantami sg ludzie
z wyzszym wyksztalcentem (lekarze, lekarze
wet. itp.). Gwarantuje to wysoki poziom pomoc-
niczego personelu naukowego. Gdy sie zwazy,
ze ludzie ci nie majq przed soba zamknietej dro-
gl do awansu i ze wielu znanych badaczy wyro-
sto wladnie sposrod szeregéw laboranckich — to
sadze, ze i u nas mozna byto by pomysleé o ta-
kim wiasnie rozwigzaniu sprawy.

Jesli juz mowa o pomocniczym personelu, to
nie sposéb réwniez pomingé milczeniem sprawy
pracownikéw bibliograficznych. Odpowiednio
zorganizowana praca bibliograficzna w zakla-
dzie naukowym to niezwykle cenne podniesie-
nie warto$ci warsztatu naukowego. Nalezy sa-
dzi¢, ze kierowanie do tego rodzaju prac ludzi,
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ktorzy przez dluzszy czas pracujac w zakladach
naukowych nie wykazali szczeg6lnej inicjatywy
badawczej, byloby wlasciwym wykorzystaniem
ich przygotowania naukowego i zdolnosci z jed-
nej strony, a z drugiej utatwilo by znacznie pra-
ce naukowo-badawczg.

ASPIRANT B. A. BASZKIROW
(Leningradzki Instytut Doskonalenia Lekarzy Wel.)

ZNIECZULENIE PRZEWODOWE NERWOW
OKOLICY LEDZWIOWEJ U BYDLA

Znieczulenie wymienia

Glownym nerwem wymienia jest nerw na-
sienny zewnetrzny (n. spermaticus externus).
W sklad tego nerwu wchodza: wlékna nerwu
rdzeniowego Ls, a takze galazki nerwu rdzenio-
wego Ly, czasem rowniez z L, Oprécz tego do-
chodzg don galazki z pnia wspélczulnego.

Badania nasze wykazaly, Ze nerw nasienny
zewnetrzny na wysokosei III i IV kregu
ledzwiowego przebiega w tkance lycznej mie-
dzy miesniem ledzwiowym duzym i malym
(m. psoas maior et m. psoas minor), Wspomnia-
na przestrzen lgcznotkankowa w okolicy 11 II
kregu ledzwiowego posiada rozmiary nieznacz-
ne, natomiast miedzy IV i VI kregiem zaznacza
si¢ wyraznie. W tym miejscu siega ona do gor-
nej jednej trzeciej trzonéw kregéw ledzwio-
wych. Ku tylowi, w okolicy trzonu kosci bio-
drowej, przestrzen przechodzi miedzy glowami
miesnia biodrowego. Tak wiec przestrzen lacz-
notkankowa ciggnie sie od okolicy I kregu
ledzwiowego do dolnej jednej trzeciej kosci bio-
drowej. Od dotu przestrzen tg zamyka powiez
biodrowo-ledZwiowa (fuscia ilio-lumbalis).

Na podstawie wlasnych badan stwierdzono,
ze przednio-gérng okolice wymienia mogg uner-
wia¢ wspélnie nerw biodrowo-pachwinowy
i nerw nasienny zewnetrzny. Unerwienie wy-
mienia przez nerw biodrowo-pachwinowy
stwierdzono w potowie do$wiadczen, przepro-
wadzonych z przecigciem nerwu nasiennego
zewnetrznego (w 9 przypadkach na 18 doswiad-
czen). W eksperymentach naszych nie moglismy
natomiast potwierdzi¢ udzialu nerwu biodrowo-
podbrzusznego (n. iliohypogastricus), co nie po-
krywa sie z danymi pismiennictwa. Strefa uner-
wienia wymienia nerwami sromowymi (nn. pu-
dendi) siega do nasady tylnych brodawek wy-
mienia, wzglednie nie dochodzi do nich na
5—7 cm.

Na podstawie danych topograficznych opra-
cowaliSmy metode znieczulenia wymienia, po-
legajacg na wprowadzaniu roztworu znieczula-
jacego w przestrzen miedzy malym i duzym
mies$niem ledzwiowym. ’

Metodyka znieczulenia prawej lub lewej po-
iowy wymienia przedstawia sie nastepujgco:
Na odpowiedniej stronie wyszukuje sie wyros-
tki poprzeczno-zebrowe IIT i IV kregu ledzwio-
wego. Pomiedzy tymi wyrostkami przebija sie
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skore iglg injekcyjng w odleglosci 7—8 cm od
posrodkowej linii ciata. Uzywa sie do tego igly
dlugosci 10—12 cm ze stabo zahartowanej stali
(dla unikniecia ztamania), oraz strzykawki o po-
jemnosci 20 ml. Skére przebijamy ruchem zde-
cydowanym i energicznym. Igle wprowadzamy
nastepnie ped katem 55—60° do plaszczyzny
posrodkowej az do chwili oparcia sie jej konca
o trzon kregu (na glebokos¢ od 6 do 9 cm).
Przy whbijaniu igty wprowadza sie nieznaczng
ilos¢ roztworu znieczulajacego, by w ten sposdb
zapobiec skurczom miesni.

Schemat przekroju poprzecznego na wysokosci IV Kkregu
ledZzwiowego. Polozenie igly przy przewodowym znieczuleniu
nerwu nasiennego zewnetrznego.

1 — migsien ledzwiowy duzy; 2 — powiez biodrowo-ledZwio-
wa; 3 — nerw hasienny zewnetrzny; 4 — lacznotkankowa
przestrzen miedzy duzym i malym mie$niem ledzwiowym;
5 — miesien ledZwiowy maly

Po oparciu igly o trzon kregu cofamy ja na
2—3 mm, i wprowadzamy roztwor pod niedu-
zym ci$nieniem. UstaliliSmy, ze do jednostron-
nego znieczulenia nalezy uzy¢ 7—8 ml 3% roz-
tworu nowokainy mna 100 kg zywej wagi; pot
procentowy roztwoér mowokainy podajemy
w ilosci 80—100 cml, natomiast roztwdr 0,25%0
wstrzykujemy w ilo$ci od 100 do 150 ml.

Znieczulenie nastepuje po 15 minutach i trwa
przez okres 1 'godz. 35 min. do 2 godz. 50 min.
W wiekszosci wypadkéw trwa ono ponad 2 go-
dziny (55 przypadkéw na 63 doswiadczenia).
Znieczulenie nie wystepuje w okolicy lustra
mlecznego 1 ponizej do nasady tylnych strzy-
kéw (okolica unerwiona przez nerw sromowy).
Dla znieczulenia tej okolicy nalezy stosowac
blokade nerwéw sromowych wg metody
1. I. Magda.

Liczne doswiadczenia przeprowadzone z
wstrzykiwaniem barwnikéw wg opisywanej
metody, oraz przecinaniem nerwoéw wykazaly,
ze zalecany przez nas sposdb umozliwia znie-
czulenie wszystkich nerwéw wymienia, za wy-
jatkiem nerwu sromowego.

Znieczulenie polowy wymienia (oprécz okoli-
cy lustra mlecznego) osiaga sie przez wprowa-
dzenie roztworu znieczulajgcego z jednego

punktu. Okreslenie miejsca wklucia igty nie
napotyka na trudnosci, gdyz wyrostki poprzecz-
no-zebrowe III i IV kregu lediwiowego zazna-
czaja sie wyraznie nawet u zwierzat dobrze
odzywionych. Metodyka zabiegu jest prosta
a wyczucie kosdci przy wprowadzaniu igly,
wskazuje na jej prawidiowe polozenie.

Przy stosowaniu znieczulenia wg wyzeil opi-
sanej metody nie obserwowalismy Zadnych po-
wiktan. Nalezy jednak zaznaczyé¢, ze po poda-
niu wiekszej ilosci roztworu znieczulajgcego,
nastepuje porazenie odpowiednisj konezyny tyl-
nej, ktére ustepuje po uplywie 1,5—2 godzin.
Porazenie to uwazamy za nastepstwo dziatania
roztworu na nerw udowy, przebiegajacy przez
tylny odcinek przestrzeni miedzy mie$niami
ledZwiowymi.

Przeprowadzone badania wykazaly, Ze po
znieczuleniu podnosi sie cieplota skory wymie-
nia. Fizjologiczne wahania cieptoty wynosily na
konicach brodawek 0,8°, u ich podstawy 0,2°, na
powierzchni bocznej wymienia 0,1—0,2° i w oko-
licy lustra mlecznego 0,4°. Temperatura skéry
u podstawy brodawki byta o kilka stopni wyz-
sza anizeli na jej koncu, a nizsza niz na po-
wierzchni bocznej.

W 5 do 10 minut po zabiegu znieczulajgcym
cieptota skéry wymienia podwyzsza sie i do-
chodzi do maximum po 15—30 min. Na znie-
czulonej polowie wymienia cieplota skéry pod-
nosi sie w pordéwnaniu z cleplota pierwotng.
Daje sie zauwazyé takze nieznaczny wzrost
cieploty na przeciwnej stronie wymienia. Cha-
rakterystycznym jest fakt, ze po uptywie 15—30
minut cieplota skéry wyréwnywala sie na calym
wymieniu i osiggala 33—38°C. Podczas trwa-
nia znieczulenia temperatura wymienia utrzy-
mywala sie mniej wiecej na tej same] w‘ysokgs—
ci spadajac do poziomu wyjsciowego po ustapie-
niu znieczulenia.

Réwnoczesnie ze wzrostem cieploty skéry wy-
mienia obserwowalismy rozszerzenie sie pod-
skérnych zyl mlecznych, oraz oslabienie zwie-
racza przewodu brodawkowego. Zjawiska te na-
stepowaly jeszcze przed utrata czucia.

Badania eksperymentalno-kliniczne wykazaty,
7e zalecana przez nas metoda znieczulenia wy-
mienia umozliwia planowe, dokladne i spokojne
przeprowadzenie réznorodnych operacji na wy-
mieniu, jak np. opatrunek rany z usunigciem
tkanek i nalozeniem szwOw, operacyjne posze-
rzenie kanatu mlecznego, amputacja strzykow
i czesci wymienia itp. Posiada to duze znacze-
nie praktyczne, gdvz zabiegi operacyjne w oko-
licy wymienia stosuje sie dos¢ czesto, a wyma-
~aja one od chirurga wielkiej ostroznosci i do-
ktadnosci.

Oproécz blokady przy zabiegach chirurgicz-
nych, wyprobowali§my nasza metode blokady
nowokainowej takze u kréow chorych na zapa-
lenie wymienia.

Badalismy 16 kréw, z ktérych 9 chorowato
na surowicze zapalenie wym'enia (mastitis se-
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rosa), 4 na niezytowe zapalenie wymienia (mas-
titis catarrhalis), 2 na ropno-niezytowe zapale-
nie (mastitis purulento-catarrhalis) i jedna na
obrzek wymienia (oedema uberis).

Do blokady uzywano 80—100 ml 0,5% ror-
tworu nowokainy. W wypadku obustronnego
zapalenia wstrzykiwaliSmy roztwér z obu stron,
zas przy zapaleniu polowy wzglednie 1/4 wy-
mienia — z jednej strony, Przy zapaleniu tyl-
nych czesci wymienia stosowali$my dodatkowo
blokade nerwéw sromowych, podajac roztwér
w rozcienczeniu 0,5% podpowieziowo w okolicy
incissura ischiadica, w ilosci 25—30 ml.

Blokade nowokainowg wymienia, jako jeden
z czynnikéw terapii patogenetycznej, uzupelnia-
lisSmy, w zaleznosci od wskazan, penicyling, od-
powiednim leczeniem ogdlnym oraz diets.

Po zastosowaniu blokady nastepowalo znieczu-
lenie we wszystkich wspomnianych przypadkach
zapalenia wymienia, niezaleznie od jego posta-
ci. Znieczulenie nastepowalo po 15 min. i bylo
tak znaczne, ze mozna bylo bez trudnosci prze-
prowadzi¢ masaz i dojenie, gdy tymczasem przed
blokada nie tylko dojenie, lecz nawet dotkniecie
wymienia wywolywalo niepokdj zwierzecia.
Znieczulenie trwalo 2—3 godziny, po czym po-
wracala bolesnoéé, lecz w stopniu zmniejszonym
o tyle, ze mozna bylo nadal czesto doi¢ i wyko-
nywa¢ inne zabiegi lecznicze. Na 2—3 dzien bo-
lesno$¢ zwykle zupelnie ustepowala.

Dlugotrwajacy efekt blokady przy mastitis
tlumaczy sie tym, ze wywotuje ona oprécz znie-
czulenia nerwu takze pewe zmiany czynnoscio-
we. B. H. Kirzon (1952) wykazal, ze dziatanie
blokady nowokainowej utrzymuje sie przez kil-
ka dni.

Zniesienie czucia, zmiany czynnosci odzyw-
czej nerwow oraz mozliwose bezpiecznego prze-

prowadzenia niezbednych zabiegdéw leczniczych
wszystko to stwarza przetom w patogenzie scho-
rzenia, przyspiesza rekonwalscencje, wzglednie
lokalizuje proces chorobowy.

Przy leczeniu kréw chorych na mastitis wy-
starczylo jednokrotne zastosowanie blokady.

Przy mastitis serosa acuta na 2—3 dzien po
blokadzie nastepowalo rozmiekczenie zmienio-
nego miagzszu wymienia a na 4—6 dzien czyn-
nos¢ gruczotu powracata do normy. Przy masti-
tis catarrhalis blokada sprzyjata szybszemu usu-
nieciu klaczkow Scieteko mleka i wyzdrowienie
nastepowato 4—5 dnia. Przy ropno-niezytowym
zapaleniu wymienia u jednego z dwu leczonych
zwierzat nastgpila szybka lokalizacja procesu,
u drugiego powstal ograniczony ropien wielko-
$ci kurzego jaja. Ropien ten przecieto a rana
zabliznila sie szybko. W pierwszym przypadku
wyzdrocwienie nastapito po 10, w drugim po 12
dniach.

Pozytywny wynik leczenia mastitis z zastoso-
waniem blokady nowokainowej osiagnieto u 15
kréw. W jednym przypadku, przy surowiczym
zapaleniu wymienia, blokada nie dala oczekiwa-
nego rezultatu. W wypadku tym zapalenie wy-
mienia bylo najprawdopodobnie] zwigzane z ura_
zowym zapaleniem czepca, ktére rozpoznano
sekcyjnie na rzezni. Nalezy zaznaczy¢, ze im
wezedniej stosowano blokade, tym szybciej na-
stepowalo wyzdrowienie .

Skutecznos¢, prostota i bezpieczeristwo opraco-
wanych przez nas i opisanych powyzej metod
znieczulenia przewodowego, pozwalajg na zale-
canie stosowania ich w codziennej praktyce kli-
nicznej.

Tlumaczyt z rosyjskiego:
Bohdan Rutkowiak
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E. COTCHIN Neoplasms of the domesticated mammals
(Nowotwory udomowionych ssakéw) Commonwelth
Agricultural Bureaux Weybridge. 1956, stron (XV - 100,
cena 20 szyl.

Istote ksigzki tworzy przeglad kazuistyki i zagad-
nien z zakresu samoistnych nowotworéw u udomo-
wionych ssakéw. Przeglad ten opiera sie o 1061 pozy-
cji bibliograficznych; przytoczonych na 28 stronach
tekstu, a wyjetych z piSmiennictwa amerykariskiego,
angielskiego, niemieckiego i cze$ciowo francuskiego.
PiSmiennictwo to obejmuje czas od roku 1875 do
konca 1956. Jednakze prace z wieku XIX-go
i z okresu do pierwsze] wojny swiatowej nie prze-
kraczajg 8% Natomiast ogromna ich wiekszo$é, po-
nad 750, dotyczy ostatnich 25 lat, to jest okresu po
ukazaniu sie wielkiej monografii Feldmana dotycza-
cej nowotwordw zwierzecych. Mimo wielkiej obfito-
sci tych ostatnich pozycji nie uwzgledniono w nich
monografii dotyczacych samoistnych nowotwordow
zwierzecych jakie ogloszono w Ilatach trzydziestych
(1932 —1934) z pracowni prof. Peyrona w Paryzu i
Marsylii. Razi catkowite pominiecie pismienniciwa
stowianskiego. Z prac autoréw polskich zostalty omo-
wione jedynie takie, ktére pojawily sie w jezykach
i pismach zachodnich. W ten sposob znalazly sie
w spisie nazwiska Gajewskiego, Zakrzewkiego
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(z Lesbouyriesem), nadto prace W. Nyki wykony-
wane w paryskim Instytucie Pasteura.

We wstepie autor utyskuje na niejednolity, czesto
niski poziom prac dysertacyjnych pochodzgcych
z kontynentu europejskiego. Czesto majg one war-
tos¢ tylko wskazowek bibliograficznych a nie kry-
tycznej oceny zZrddetr piSmienniczych i obserwowa-
nych zjawisk. Dalszg trudno$¢ w postugiwaniu sie
dawnym materialem sprawia czesto tylko mikrosko-
powy opis przypadkéw, jak rowniez niejednolita ter-
minologia. Autor wymienia szczegélowo mianowni-
ctwo nowotwordw jakiego sam uzywa, a to zaleco-
nego przez podkomisje Miedzynarodowego Kongresu
Weterynaryjnego, kioéra opracowata i ustalila nazwy
chordb zwierzat. Dalsza cze§é wstepu zajmuja ogélne
uwagi o nowotworach u poszczegdlnych gatunkéw
udomowionych ssakéw, oparte o przeglad prac sta-
tystycznych, dysponujacych bardzo obfitym ma-
rialem kazuistycznym.

W kolejnych uwagach o przerzutowaniu stwierdza
autor, ze mechanizm powstawania przerzutdéw u zwie-
rzgt jest w zasadzie taki sam jak u ludzi. Zwraca
jednak uwage stosunkowa rzadkos$¢ usadawiania sie
przerzutéw w kosciach i w watrobie.

W sprawie wystepowania pierwotnej wielonowo-
tworowosci u zwierzat autor przytacza wprawdzie pod-



