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Najbardziej koniecznym jest dokladne ogrodzenie
calego obszaru targowiskowego =z trwalych elemen-
téw jak: prefabrykowane — cementowe, siatka dru-
ciana na podmurdéwce lub Inne trwale ogrodzenie.
Wysokoéé ogrodzenia nie powinna by¢ nizsza od 1,5
metra. Wzdluz ogrodzenia targowisko izoluje sie od
wewnatrz pasem zieleni i drzew o szerokoé$ci 2—3 m.
Plac, a zwiaszcza jezdnie powinny mie¢ twardg i lat-
wag do oczyszczenia nawierzchnie,

Teren targowiska dzieli sie na strefy odpowiednio
przystosowane i urzadzZone, przeznaczone dla posto-
ju, przetrzymywania i handlu roéznego rodzaju zwie-
rzetami. Wydziela sie takze strefy { miejsca dla bu-
dynkéw urzgdzen i pomieszczen pomocniczych. Wiel-
kosé tych stref ustala sie proporcjonalnie do plano-
wanej przepustowosci, ilosci poszczegélnych gatun-
kéw zwierzat czy tez pojazdow, na ktorych zwierze-
ta sg dowozone. Dla wozow przewiduje s'e powierz-
chnie ca 30 m. kw. na 1 w6z (15 m x 2 m) Iacznie
z przejéciami, Dla bydila duzego przewiduje sie sta-
nowiska ok. 3 m diugie z barierami trwalymi do
wigzania (np. z grubych rur gazowych na betonowych
stupkach); pomiedzy stanowiskami pozostawia sie
przejécia o szerokodei 1,5—2 m. Dla cielat, owiec
i kéz urzadza sie male zagrody zbiorcze, okolone stup-
kami, polgczonymi dwoma lub trzema rzedamij pre-
tow i zamykane drzwiczkami; wysoko$é tych zagrod
— okolo 1 metra.

Poszczegolne strefy oddzielaja drogi przejazdowe.

Nalezycie urzadzone i w pelni wyposazone targo-
wisko dla zwierzat powinno mie¢ wyznaczone na-
stepujgce strefy :

a) dla bydia duzego,

b) dla cielat, owiec i koz,

" ¢) dla wozdw z prosietami,

d) dla wozoéw z warchlakami,

e) dla wozo6w z paszg,

f) dla handlu konmi,

g) dla skupu zwierzat rzeZnych.

Strefa dla handlu konmi powinna posiadaé konio-
wigzy, miejsce na pojazdy konne wraz z zaprzegiem
oraz dwie bieznie do préb koni — migkksa, plaszczysts
dla préb koni w zaprzegu i twarda dla prob koni
na kulawizne.

Poszezegdlne strefy, oddzielone jezdniami, oznacza
sic takZe przenosnymi tablicami informacyjnymi z na-
pisami wskazujacymi ich przeznaczenie. Podobne tab-
lice informacyine wiskazujace kierunek  ruchu
(.Wijazd”, ,Wyjazd”’) umieszcza sie przy bramach.

Poza wyposazeniem omawianych wyzej stref tar-
gowisko powinno posiadaé budynki pomocnicze i urzg-
dzenia niezbedne ze wzgleddw weterynaryjnych, sani-
tarnych i handlowych. Do tych niezhgdnych urzg-
dzenn nalezg:

a) w bramie wjazdowej maty dezyniekcyine lub za-
glebienia betonowe na plyn dezynfekeyjny do odkaza-
nia kol pojazdéw. Nalezy tu dobieraé taki plyn dezyn-
fekeyiny lub tak regulowiaé jego stezenie, by nie spo-
wodowal on uszkodzen ciala zwierzgt wprowadzanych,

b) tuz przy bramie wjazdowe] powinien by¢ zloka-
lizowany bydynek, w ktorym mieécilaby sie kancelaria
lekarza wet. nadzorujacego targowisko, biuro kasjiera
oraz biuro targowicy.

Dla umozliwienia lekarzowi wet, przeprowadzenia
badain wprowadzanych zwierzat w czasie deszezu i
niepogody, budynek ten powinien mieé duzy, wysta-
jacy dach (okap) ponad droge wjazdowa,

¢) izolatka. — W poblizu bramy oddzielny budy-
nek z pomieszezeniem na zwierzgta chore i podejrza-
ne o chorobe wraz z dodatkowym pomieszczeniem
na przeprowadzenie ewentualnego uboju zwierzat z
konieczno$ci lub na wykonanie zabiegu lekarskiego i
z magazynem na $rodki odkazajgce. Budynek ten wi-
nien by¢ skanalizowany (wilasny doét sciekowy). Naj-
czeciej sa wykonywane na targowicy badania w kie-
runku ustalenia cigzy, przyczyn jatowosci itp.,

d) studnia z wodg zdatng do picia,

e) ustepy,

f) gnojownik. — Najpraktyczniej wurzgdza¢ gno-
jowniki tréjkomorowe, ktére w pelni gwarantujg bio-
logiczne odkazanie gromadzonego z targowicy nawozu.
W pierwszej komorze, zamknietej po napeinieniu na
okres trzech tygodni, nawdz podlega biologicznemu
odkazeniu, w tym czasie napelnia sie komore druga a
trzecia oproéznia, oczyszcza i odkaza. Czynnosci te na-
stepnie powtarza sie kolejno, majgc zawsze czas na
ich dokladne wykonanie,

g) miejsce Q nieprzepuszczalnym podlozu do oczy-
szezania i odkazania $rodkéw transportowych lokali-
zuje sie w poblizu gnojownika,

h) stata rampa wyladunkowa oraz rampy wyladun-
kowe przenoéne,

iy budynek dla potrzeb skupu zwierzat rzeznych z
wagg, pomieszczeniem dla wagowego, krytymi buch-
tami spedowymi | pomieszezeniem gospodarczym. Po-
mieszczenia te powinny byé skanalizowane.

Z dalszych pomieszczen i budynkéw potrzebnych na
targowiskach wiekszych Ilub potozonych z dala od
miasta, moze hyé¢ konieczna dobudowa kiosku z prasg,
bufetu z napojami a takze domku mieszkalnego dla
dozorcy targowiska.

Chciatbym dodaé¢, ze o podane wyzej zatozenia opra-
cowany zostal przez inz. J. Tusinskiego (WBP w Lo-
dzi) plan modernizacji targowiska zwierzecego w Bel-
chatowfe w woj. 16dzkim. Targowisko to, o powierz-
chni 17.250 m? jest juz w budowie, ktérej zakoncze-
nie przewidziane jest w biez. roku. Koszt jego budo-
wy wraz z niezbednymi pomieszczeniami (bez sieci
kanalizacyjnej) przewidziany jest na sume okolo 2
milionéw ztotych wg kosztorysu z 1957 roku.
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Mechanizm powstawania wstrzaséow, pomimo duzegc
postepu badan w tej dziedzinie i ustawicznych usito-
wan celem wytlumaczenia tego zjawiska, nie jest jesz-
cze dokladnie poznany. Istniejg ciagle rozbieznoSci
w zapatrywaniu na istote wstrzasu. Dzieje sie to dla-
tego, ze przyczyny wywolujgce wstrzas oraz rozne
objawy tego procesu sg tak zlozone, ze trudno jest
blizej go zdifiniowad.
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Nie poznano tez i nie wyjasniono leczniczego dziala-
nia substancji chemicznych wywolujacych wstrzas,
a ktore wplywaja korzystnie na wstrzas wywolany
przez inng substancje. Obecna terapia stosuje lekkie
wstrzgsy i doprowadza do uormy ustréj. Wedltug
wlasnej obserwacji mozna to nazwaé przestrojeniem
organizmu. Takie przestrojenie organizmu zaobserwo-
wano rowniez w tutejszym Zakladzie u psdéw z paro-
letnim wypryskiem, przy ktérym wszelkie mciody



Nr 6

MEDYCYNA WETERYNARYJNA

L oA

lecznicze zawodzily, nalomiast dwukrotny wstrzas wy-
wolany przez podanie dozylne 1 mg dwuchlorowoc-
dorku histaminy w 1 mm wody destylowanej spowo-
dowal ustgpienie wyprysku.

Przy wstrzasie stan hemeostazy, czyli rownowagi
wewnetrznej ustroju zostanie zaklécony — wytwarza
sie stan dysharmonii wraz z czynno$ciowymi zaburze-
niamj narzadéw i tkanek. Pojecia wstrzgsu uzywa sie
do oznaczania roéznych ostrych wtornych objawow
ustroju na dziatanie gwaltownych bodZcow.

Queny, Dural, i Maguot dkreslajg wstrzas jako zespoi
objawéw charakteryzujacych sie spadkiem ci$nienia
tetniczego, przyspieszeniem i ostabieniem tetna i obni-
zeniem cieploty ciala. Moon uwaza, ze sg to zaburzenia
krazenia krwi, charakteryzujace sie zmniejszeniem
iloSci krwi, zmniejszeniem pojemnodéci wyrzutowej
serca oraz zageszczeniem krwi, Freeman stwierdza, iz
jest to stan kliniczny, charakteryzujacy sie utrata
iloéciowa krwi krazacej oraz anoksja tkankowsg jako
skutek zaburzen krazenia. Laborit uwaza wstrzas za
stan proagresywny, w ktéorym mozliwosci odczynowe
ustroju sg juz wyczerpane. Stan ten koficzy sie zmniej-
szeniem lub catkowitym ustaniem wymiany pomiedzy
krwig 1 tkankami. Najnowsze badania, zwlaszcza
Blalocka i wspotpracownikéw stwierdzaja, Ze zasad-
niczo przyczyng wstrzasu jest utrata wody w nastep-
stwie przej$cia jej z osocza naczyn wlosowatych do
tkanek. Przez poglebienie sie i utrwalenie zaburzeh
krazenia, ciSnienie tetnicze spada i powstaje zapasé
nieodwracalna (Moon). W zwigzku ze spadkiem
cisnienia tetniczego, rozwijaja sie dalsze objawy
wtérne, jak: niedobdr tlenu i obniZenie procesu utle-
niania, ktére powoduja powstanie kwasicy w pierw-
szym etapie przez redukcje rezerwy alkalicznej krwi.
w drugim, przez zwiekszenie zawartosci jonéw wodo-
rowych.

Utrate wody z osocza krwi poprzez $cianki naczyn
wlosowatych we wstrzgsie potwierdzajg réwniez
Charmley, Killiam, Katz i Ascher. Asratian, Hil
i Freeman wykazuje, ze w okresie wstrzgsu iloéé¢ krwi
krazacej w ustroju ulega znacznemu zmniejszeniu na
skutek zwiekszonej przepuszezalno$ei naczyn wloso-
watych. W tych warunkach uzupelnienie brakujacej
krwi przez infuzje, czy tez transfuzje, nie daje zadnego
rezultatu, gdyz podane plyny szybko przedostaig sie
poza obreb naczyn krwionosnych.

Przeprowadzajac szereg do$§wiadczen zmierzajacych
do wyjasnienia istoty mechanizméw regulujacych dy-
namiczne rozmieszczenie cieczy ustrojowych, wydaje
sie, ze opierajg sie one gtéwnie na cisnieniu osmotycz-
nym zas$ o wysokos$ci ciSnienia wewnatrz naczyn krwio-
nosaych decyduje ilo§¢ wody.

Sprawa dzialania ci$nien osmotycznych i pecznien
tkankowych jest opracowywana w Zakladzie jako
kontynuacja prac W. Moraczewskiego.

Manwaring i wspotpracownicy uwazaja, ze zaburze
nia hemodynamiczne we wstrzasie spowodowane sg
utrudnionym odptywem krwi z watroby przez za-
cis$niete zyly watrobowe, jak rdéwniez rozszerzeniern
koryta naczyniowego na obwodzie. Rozszerzenie na-
czyn wlosowatych, zdaniem tych autordéw, stoi w Sci-
stym zwiazku z przechodzeniem do krwi czynnika
wstrzgsotworezego, np. histaminy lub substancji hi-
staminopochiodnej wyzwalanej przez watrobe.

Szereg badaczy dopatruje sie biochemicznych przy-
czyn wywotujacych -wstrzas, przy czym toksycznie
maja dziata¢ ciala chemiczne tworzgce sie podcezas
wstrzasu (na serce). Do tego typu wstrzasorodnych
czynnikéw zaliczono miedzy innymi azot resztkowy,
kwas adenozynotrdjfosforowy, jony potasu oraz hista-
mine wyzwalang z czerwonych krwinek.

Zdaniem autoréw radzieckich wstrzas wywolany jest
w zasadzie przez silne podraznienie receptoréw, przy
czym dominujgcym objawem jest spadek ciénienia
tetniczego. Obserwowane we wstrzgsie zmiany stanu
czynnoséciowego ofrodka naczynioruchowego sg tylke
jednym z objawdéw giebokich zmian w o$rodkowym
ukladzie nerwowym, ktoére prowadzg do zaburzen nie
tylko regulacji uktadu nerwowo.-naczyniowego, ale i do

zaburzefi przemiany tkankowej. Ponadto wymienieni
autorzy twierdzg, ze w rozwoju objawdw wstrzasu
szczegllnie duze znaczenie ma reakcja kory moézgowe]
na caly zespo! czynnikéw wywolujacych wstrzas

Polska literatura jest bardzo bogata jezeli chodzi
o wstrzasy histaminowe (Klistecki, Hotobut, Czubalski,
Walawski i inni). Wymienieni nie zgadzaja si¢ jednak
na istote i miejsce pierwotnego dziatania histaminy
lub jej pochodnych. Jedni twierdza, ze w pierwszym
rzedzie atakowane jest przez histamine serce, co ma
objawia¢ sie zmniejszeniem czestotliwo$ci skurczéw,
przy czym sa one nie regularne i pojawiaja sie skurcze
dodatkowe. Rozszerzenie =za§ naczyn obwodowych
w rozmaitych obszarach wystepuje dopiero w dalszych
vkresach dzialania czynnikéw wstrzasowych. Drudzy
natomiast uwazaja rozszerzenie naczyn obwodowych
w rozmaitych obszarach ustroju za uszkodzenie pier-
wotne, Zapatrywania {e doprowadzily do powstania
dwoch obozdw, jesli chodzi o poglady na etiologie
i patogeneze powstawania wstrzaséw, a mianowicie
na tzw. zwolennikéw ,serca® oraz ,naczyniowcoOw.

Wtlasne badania dotycza metabolizmu przemiany
cukrowej podczas wstrzgsow.

Badania wltasne
Metodyka.

Badania przeprowadzono na psach wagi
10—15 kg i krélikach 3—3,5 kg plei obojga,
u ktérych okre§lano poziom kwasu mlekowego
i glikozy we krwi obwodowej oraz we krwi po-
bieranej z serca przed i po podaniu histaminy.

Krew obwodowa pobierano u krolikéw z zy-
Iy usznej, u psdéw z zyly udowej. Natomiast
celem okreslenia iloéci glikozy i kwasu mleko-
wego w sercu, pobierano krew z zatoki wien-
cowej serca, do ktérej po uspieniu psa dosta-
wano sie poprzez otwarta klatke piersiowa po-
miedzy 4—6 przestrzenia miedzyzebrows,
przecieciu oslerdzia i podniesieniu prawego
uszka. Roéwnoczeénie oznaczono wysoko§é cis-
nienia za pomocg manometru rieciowego
w tetnicy szyjnej.

Histamine wprowadzano do zyly szyjnej po-
przez polaczong z nig szklang kaniule. Po
wprowadzeniu histaminy krew pobierano przy
spadku ci$nienia 40—30 mm Hg, przy czym na-
lezy zaznaczyé, iz przed wprowadzeniem hista-
miny ciénienie wahalo sic w granicach 100—
90 mm Hg.

Do wywolywania wstrzgséw uzywano chloro-
wodorku histaminy produkeji Jeleniogérskich
Zaktadéw Farmaceutycznych nr. serii 10955
1.1V.57,, przy czym 1 ml zawieral 1 mg dwu-
chlorowodorku histaminy.

Kwas mlekowy oznaczano metodg kolory-
metryczng wedlug Z. Dische i D. Lagzlo, opar-
ta na utlenianiu kwasu mlekowego w aldehyd
octowy 1 okreSleniu intensywnosci zabarwie-
nia polaczenia powstajgcego w procesie reakeiji
aldehydu octowego i hydrochinonu. Natomiast
glikoze po odbialczeniu krwi wedlug Folina —
Wu, oznaczano metodg redukcyjng Szaffer
i Somogyi, polegajaca na tym, ze powstajacy
w wyniku reakcji alkalicznej tlenek miedzia-
wy, po oziebieniu i zakwaszeniu, zostaje utle-
niony przez jod atomowy, wyzwolony z jodku
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i jodanu potasu, nadmiar za$ jodu zostaje od-
miareczkowany.

Wstrzas u krélikéw wystepowal po dozyl-
nym podaniu 0,5 mg histaminy i zaznaczal sie
duszno$cig, wytrzeszczem galek ocznych, bez-
wladnoécia oraz spadkiem ci$nienia do 20 mm
Hg.

W toku badan zauwazono ciekawe zjawisko,
by¢ moze zaobserwowane juz przez innych ba-
daczy, a mianowicie po jednorazowym vpoda-
niu  krélikowi 1 mg histaminy nastepowala
sSmieré wsrdéd objawdéw ostrego szoku. Jezeli
natomiast stopniowo zwiekszano dawke, za-
czynajac od 0,5 mg histaminy, szok nie wyste-
powal nawet po podaniu 2 mg histaminy. Po
kilkudniowej za$ przerwie ten sam krolik ginie
po podaniu 1 mg histaminy.

U psow wstrzas wystepowal po dozylnym
podanu 1 mg histaminy, przy czym wszystkie
psy wychodzily ze wstrzagsu wérdéd objawdw
dusznosci, oddawania kalu i spadku cisnienia.
Fenomenu odczulenia na histamine, ktéry za-
uwazono u krolikéw nie stwierdzono u pséw.

Podczas badath zdawalem sobie sprawe, iz
krolik nie jest odpowiednim zwierzeeim do-
$wiadezalnym do badan wstrzgsowych, jednak,
z powodu braku w danej chwiil bardziej odpo-
wiedniego materiatlu, zmuszony bylem prze-
prowadzi¢ je na krdélikach.

Tab. 1
Fozion kwasu mlekowsgo i glikozy we krwi obwodowej krélikéw,
przed podaniem histaminy pe podeniu histaminy
L.ps
Pozlom kwasu Poziom glikozy Poziom kwasu Poziom glikozy
Iz1ekowego w mg % wag % mlekowego w mg % wng %
1. 12,00 92,60 11,00 90,40
P 11,60 88,20 12,80 89,00
5. 12,40 93.40 11,55 93,00
4. 11,22 86,40 12,40 88,60
S 13,80 104,00 14,10 87,00
5. 11,55 93,00 13,90 87,00
7. 11,00 96,40 13,40 86,60
8. 11,50 93,50 14,50 86,20
9. 11,80 89,40 12,30 91,00
10, 13,00 96,00 12,00 91,50
- >
izt 12,98 84,79 12,86 89,03
Tab. 2
Fozlom Kwasu miekowego 1 glikozy we krwi obwodgwe) peCE,
pried podanism histaoiny po podania histaminy
Lep Foslom lwasa Pozicm glikorey Poriom t'lruu Porlom glikosy
Imlekomace w mg & LE T8 1 mlekowega w mg % LETE

1 14,00 102,50 16,00 82,00
2, 18,32 ) = 19,10 17,90 90,40

3. 16,00 88,00 18,72 20,00
& 16,00 54,00 17,20 B4,10
5. 14,80 92,10 16,80 92,00
6. 17,60 85,00 15,20 86,20
7 13,00 73,00 13,75 03,00

8. 13,00 83,00 14,20 80,00
9, 17,20 87,00 16,80 85,10
10, 16,00, 83,00 16,00 82,00
r

?;j“ 18,39 86,27 15,27 85,58

Omoéwienie wynikow

Srednic wartoéci stezen kwasu mlekowego
i glikozy we krwi obwodowe] krolikéw i pséw
uzyskane przed i w czasie wstrzasu histamino-
wego przedstawione sg w tabeli 1, 2, i 3.
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Tab. 3
Pozlom kwesu mlakowego i glikosy @ krwl podiersne] e scrcs pebw.
g przed podaniem histemi: po _pedaniu histaminy
il Pozlom kwasu Poziom glikozy Pozlom kwasu Poziom glikozy|
mlekowage-wmg % | ~  w-mg mlekowego W mg % wmg %
1. 17,00 86,00 24,48 79,00
2, 21,00 94,20 29,88 65,55
. 19,60 94,44 29,88 67,00
4. 16,590 91,00 28,00 69,46
5. 18,00 91,40 26,76 68,00
6 22,00 78,30 25,87 66,64
1 15,27 86,00 31,60 71,00
8. 21,40 77,00 25,33 65,00
9. 24,86 89,20 29,00 72,00
10. - LA - 32,62 81,00
dnia 19,78 87,12 28,06 70,86

Wynoszg one $rednio przed wstrzgsem u kro-
likéw 12,98 mg% kwasu mlekowego, a po
wstrzasie 12,86 mg °o. Réznica wiec w iloscl
kwasu mlekowego przed i po wstrzasie wyraza
sie cyfra 0,12 mg %0 kwasu mlekowego.

Roéwniez i wartoéei glikozy wynoszace $red-
nio przed wstrzasem 84,79 mg %o, a po wstrza-
sie 89.03 mg % glikozy, nie podlegajg wiek-
szym wahaniom we krwi obwodowei kroli-
kéw, gdyz érednia roinica w zawartosei gliko-
zy przed i po okresie wstrzgsowym wynosi
4,24 mg % glikozy.

Podobnie przedstawia sie poziom kwasu mle-
kowego i glikozy we krwi obwodowej psow,
gdzie wartogci te wyrazajg sie Srednio cyirami
16,39 mg %o kwasu mlekowego przed podsniem
histaminv 1 15,27 mg %0 kwasu mlekowego po
podaniu histaminy oraz 85,27 mg % glikozy
przed podaniem histaminy i 85.58 mg %% po
pedaniu histaminy. Réznice wiec 1,12 mg
w poziomie kwasu mlekowego i 0,69 mg®
w poziomie glikozy wskazujg, iz nie ma rowniez
zasadniczych zmian w poziomie kwasu mle-
kowego 1 glikozy we krwi obwodowej psow
pedezas wstrzasu histaminowego.

Nieco odmiennie przedstawiaja sie dane co
do poziomu kwasu mlekowego i glikozy we
krwi pobieranej bezposrednio z serca psow.
Zauwazono tu juz wieksze roznice w poziomie
kwasu mlekowego pomiedzy okresem przed-
wstrzgsowym —— 19,78 mg%u a powstrzasowym
— 28,06 mg °», wynoszace $rednio 3,28 mg /o
kwzsu mlekowego. Natomiast réznica w po-
ziomie glikozy przed podaniem histaminv
87,72 mg%, a po podaniu histaminy 70,86 mg®,
wynosi §rednio 16,96 mg%« glikozy. Dane te
wynikajg z tabeli 3-€j.

Jakkolwiek uzyskane wartosci co do réznic
pomiedzy poziomem kwasu mlekowego i gliko-
zy we krwi pobieranej z serca psdéw przed i w
czasie wstrzasu histaminowego sg nieznaczne,
to jednak wyraZniej sie one zaznaczaja, anizeli
we krwi obwodowej.

Wnioski

1. Poziom kwasu mlekowego i glikozy we
krwi obwodowej krélikéw 1 pséw podczas
wstrzasu histaminowego nie ulega znaczniej-
szym wahaniom,
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2. We krwi pobieranej z serca pséw podczas
wstrzasu histaminowego poziom kwasu mleko-
wego jest nieco wyzszy od poziomu przed-
wstrzagsowego.

3. Podczas wstrzasu histaminowego poziom
glikozy we krwi pobieranej z serca pséow jest
nizszy od poziomu przedwstrzasowego.’

Poczuwam sig do obowigzku zlozenia podzigkowania pra-
cownikom Zakladu Fizjologii Wydzialu Weterynaryjnego
WSR we Wroclawiu za duzg pomoc w wykonaniu czesel do-
$wiadczalnej niniejszej pracy.
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S. WIERZBOWSKI *
Krakdéw

Impotencja na podtozu

Od szeregu lat obserwujg Szwedzi wéréd knu-
réw swojej krajowej rasy Swin (svensk lan-
tras) wypadki ohnizonej, wzglednie calkowite]
niezdolnosci do krycia (impotentio coeundi).
Wypadki te wystapilty w pewnych gniazdach w
takim nasileniu, ze zwrécilo to uwage hodcw-
cow, a takze zaczeto poszukiwaé przyczyny.
Dotychezas zostaly opisane dwie, wyraZnie roz-
nigce sie od siebie formy.

Jedna postaé opisal w 1929 r. Funkquist (2),
ktéry obserwowal 16 knuréw z trzech chlewni
z podobnymi objawami. We wiszystkich wy-
padkach przyczynag niezdolnosci do krycia byia
niepelna erekcja. Pracie zupelnie wiotkie wy-
suwane byto z worka napletkowego tylko na
1—2 cm. Poped plciowy wyrazony byl normal-
nie, knury chetnie obskakiwaty lochy dokonu-
jac po wspieciu ruchy kopulacyjne. Po 6—7
min. nastepowata ejakulacja do worka naplet-
kowego. Nasienie bylo ruchliwe. Sekcyjnie,
anatomicznie i histologicznie zadnych zmian
nie stwierdzono. Wszystkie te knury stanowily
potomstwo kilku osobnikéw dmportowanych
z Danii. Dalej Funkquist wykazal, ze cecha ta
jest przekazywana dziedzicznie za posrednic-
twem loch na osobniki meskiz przy czym zo-
staje obcigzone 50°/v meskiego potomstwa.

Drugi typ mniezdolnoéci do kopulacji na tle
dziedzicznym opisat Holst (3), a wyjasnieniem
przyczyny zajal sie Christensen (1). Opisana
przez nich impotencja spotykana jest rowniez

*) Autor przebywa w Szwec]i jako stypendysta naukowy.

dziedzicznym u knuréw

tylko u knuréw rasy Kkrajowej szwedzkiej
i dunskiej. Nalezy tu zaznaczy¢, ze obie te rasy
na skutek czestych krzyzowek sg silnie ze so-
bag spokrewnione.

Bezposredniag przyczyng niezdolnosci do kry-
cia u dotknietych tym knuréw sz stopniowo
nasilajace sie zaburzenia w aparacie ruchu. W
wiekszo$ci wypadkow knury poczatkowo kryjg
dobrze, lecz juz po kilku miesigcach pojawiaja
sie zaburzenia lokomocyjne. Knury duzo leza,
niechetnie wstajg, przy czym wystepuje
u nich drzenie miesnji konczyn. W czasie chodu
ruchy tylnych konczyn sg niekiedy niepewne.
Czesto wystepujg kulawizny, glowie tylnych
konczyn, ale takze i przednich. Objawom tym
towarzyszy zwykle stopniowe zmniejszanie sie
nasilenia popedu plciowego, ktéry w czesci
wypadkéw zanika catkowicie. Okresy normal-
nej pobudliwo$ci plciowej mogs tez przepla-
ta¢ sie z okresami braku popedu.

Zdarza sle rowniez, ze knury przejawiaja
zainteresowanie samicg i wzwoéd pracia u nich
nastepuje, a mimo tego ne podejmujg prob po-
krycia samicy.

Przebieg aktu kopulacyjnego (gdy ma miej-
ce), polaczony jest z wyraZnymi trudnoéciami.
Postawa koniczyn tylnych jest niepewna, wy-
stepuje silne drzenie miesniowe. Obserwuje sie
trudno$eci z wprowadzeniem prgcia do pochwy,
a takze przerywanie kopulacji na skutek obsu-
wania sie z lochy. Charakterystyczne jest ulo-
zenie przednich koficzyn. Jedng lub obie zgiete
w stawach tokciowych, knur uklada poziomo
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