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MIECZYSŁAW LEWANDOWSKI

Obserwacje kliniczne nad narkozą lisow hodowlanych
z Kl,iniki chirul,gicznej wydz. 'Wet, wsR w Lublilrie
Kierownik: z. prof, dr FRANcIszEK KLEPAczKo

W ciągu trzech ostatnich lat dokonano w
tut. klinice 28 operacji (głównie amputacji)
u lisów hodowlanych (9 srebrzystych, 14 nie-
bieskich, 5 platynowych). Pewna liczba zwie-
rząt była poddarra przed operacją narkozie
ogólnej, w-zględnie znieczuleniu miejscowemu.
Pozostałym ]isom usuwano kończyny bez ja-
kichkolwiek znieczuleń. Ten niehumanitarny
sposób operowania wynikł z konieczności.
St,csowane w klinice dostępne w kraju środ-
ki narkoty,czne, nadające się dla mięsożer-
nych, tj. wodn,ik chloralu, prepalatv barbitu-
r.owe (eunarkorr, ewipan), eter, oTaz, do znle-
czuleń miejscor,vych, polokaina powodowały
niemal w 1000/o zejścia śmiertelne usypia-
ny,ch, względnie znieczulanych tylko rniejsco-
wo nllierząt.

P,ierwsze przypadki padnięcia po zastoso.-
waniu środków nasennych (wodnika chloralu)
tłumaczono innymi pTzyczynami, niż wpłyvr
toksyczny narkotyków. IJważano, że spowodo-
wały je asłabienia wywołane uprzednim
krwawieniem, oraz infekcje ogólne powstałe
z zakażeń przyranny,ch. Dokład,niejsze obser-
wacje kliniczne następnych przypadków nie
potwierdziły słuszności tego stanowiska. Lisy,
które padały, wykazywały często tylko nie-
znaczną niedokrwistośó. Nie można było
u nich w większości przypadków znaleźć
zmian miejscowych, znamiennych dla infek-
cji przyrannej, ani tej symptomów charak-
terystycznych dIa posocznicy. Także sekcje
nie potwierdzały przebycia zakażenia ogól-
nego. Smierć zwierząt następowała zwykle
po 24--48 godzinach. W znacznej części przy-
padków lisy nie objavriały osłabienia dużego
stopnia, które, łącznie z narkozą, mogło przy-
czynić się do padnięcia. Zwietzęta padały
zwykle nie w czasie nankozy, czy też w śnie
ponarkotycznyrru, ale w pewien czas po prze-
budzeniu się. Wykazywały one przedtem
częst,o znaczną żywotnŃć, nie dającą pod-
staw d,o o,baw niepomyślnego, zakończenia le-
czenia. Śmierć następovzała na jczęściej

w nocy, tak że yie zauważono objawów, które
ją poprzedzały. U zw,ierąt padłych tń/ czasie
dnia, obserwowano objawy dusznoś,ci i długą
agonIę.

Po,da,łane liso,m dawki środków nasenny,ch
były mniejsze niż stosowane przy narkozie
psór,v (przeciętnie 1-2 ml 100io roztM/oru
wod,nika chloralu na 1 kg, 0,2 eunarkontr
wzgiędnie ewipanu na 1 kg; etel pod,awano na
wacie w odporviedniei masce, aż do uzyska-
nia utraty świadomości i osłabienia odruchów).
Sen lisów nie różnił się od niezbyt głębokie-
go snu nalkotycznego psów usypianych po-
dobnie. Przy dawkowaniu środkórv narko-
tycznych brano po,d u,wagę osłabienie lisów,
oraz wrażlivrość dzikich zulierząt na działanie
leków nasennych.

po zas,tosowaniu wodnika chloralu (3 lisy
padły), przeprowadzcno następnie narkozę
eunarkonową (4 lisy). Padnięcia porvtórzyły
się. Podobnie 2 narkozy eterolve i 1 ewipano-
wa spowo,dowały zejścia śmiertelne. Narkoza
ogólna została,całkowicie zarzucoTla, ponie-
waż ani jeden przypadek nie zakonczył się
pomyślnie.

Drobniejsze zabiegi, oraz takie operacje,
które można było przeprowadzić mimo tru,d-
ności bez narkozy, wykonywano nadal bez
jakiegokolwiek znieczulenia. Lisy olperowane
w ten sposób nie padały tak często jak przy
narkozie (1 przypadek śmierteiny na 7). Róż-
nica w przebiegu przypadkó,r zaznaczyła się
wyraźnie. Nie notowano szoku pooperacyj-
nego i zejść z tej przyczyny.

Pewną część operacji (głównie amputacji)
nie można było jednak przeprowadzać bez
znieczulania. Z tego względu zaczęto stoso-
wać znieczulanie miejsccłve 20lo polokainą (po
2--4 ml w 2-3 miejscaclr). Po iniekcji w 5
do 10 minut następou,ało zejście śmiertelne
wśród objau,órv duszrrości, drgawek i obrzę-
ku płuc. Jeden lis, spośród znie,czulanych
miejscowo, nie zdrad,zał zadnych objawów po
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podaniu dooponowynr (irrtraduralnym) 1,5 ml
polo,kainy 2olo. Dwa dalsze, które także nie
padły, otrzymały po 1 ml w 2 miejscach 2o/'o

poloka ny, po uprzednim podaniu largaktilu.
Wystąpiło u nich jednak przejściowe, dość
znaczne przyśpieszenie tętna i oddechu.

Po trzech przypadkach śmiertelnych polo-
kainy nadal nie stosowano.

Następne amputacje, oTaz inne połlobne
operacje, wykonywano na zwierzętach zupeł-
nie nie znieczulonych. Lisy wiązano, a kończy-
nę przezna,czoną do odjęcia zaciska,no opaską.
Wszystkie, nawet cięższe operacje, skończyły
się w ,tych warunkach pornyśInie. Niewątpli-
wie jest to szczególny zbieg przypadków.
Przyjęcie jednak i takiego poglądu, zTesz-
tą bardzo słusznego, nie neguje w zasadzie
faktu, ze śrniertelność lisów opelowanych bez
natkozy była znacznie mniejsza,

W przypadkach następnych, to jest u ostart-
n,io leczonych zwietząt, zaczęto stosowaó lar-
gaktil, by tyrn środkiem uspakajającym
i zobojętniającym zwierzęta na bodźce zew-
nętrzne osłabic reakcję ich na ból i uzyskac
lepsze warunki do przeprowacizania orperacji,

Largaktil poda,,lzano ,domięśniowo 
- od 1/2

clo 1 ampułki (zawierającei 25 mg leku) na
dorosłego lisa.

Zobojętnienie i senność, a nawet sen u osła-
bionych zwierząŁ, występowały w U2 godziny
po iniekcji. Zwierzęta mało reagowały na ból.
Po operacji sen ich był podobny do snu na-
turalnego i Cośc długotrwały (Il2 doby do 2).
Mogły one budzić się i zasypiać ponownie.
Padnięcia po podaniu Iargaktilu dotąd nie
zanctowano. Nie zaobserwowano przyśpiesze-
szenia tętna i od,dechu, a raczej zwolnienie
tych czynności i spadek tenlperatury, tak jak
to wystę,puje u innych zwterząt.

Wydaje się, że w naszych warunkach lar-
gaktil jest jedynym środkienr, który można
st,osować u lisów, chcąc zmniejszyć ich reak-
cję na ból zadawany przy operacj,i. Pozo-
stałe są toksyczne dla tych zwierząt. Cczywiś-
cie chodzi tu tylko o środki dostępne u ntss
w kraju. Za pTzy,czynę zejść śmiertelnych
lisów operowanych w tut. Klinice można
uważać toksyczne działanie środków nasen-
nych, względnie miejscowo znieczulający,ch,
d,la tych zwierząt w zasadzie dzikich, a więc
wraż|iwszych niż udomowione na środki nar-

kotyczne. Przy tym tłumaczeniu niedosta-
tecznie jasno przedstawia się mała lvrażli-
wośc lisów na largaktil, a duża na preparaty
barbiturowe, na któr€, lp. pokrewne lisom,
psy są bardzo mało wrażliwe. Badania po-
śmiertne lisów nie wykazywały zrnian charak-
terystycznych dla zatrucia. Być może zmiany
le, ze wąglę,dtr.r na i,ch charakter i rr,rmiejsco-
.łienie, nie były zauważone pTzy zwykłynr
scbernatycznym oglądaniu zwłok, Badań do-
kładniejszych nie przeprowadzono. Badania
eksperymentalne nie są w naszych warun-
kach możliwe, ze względu na wysoką cenę
zwierząt.

aprocz tego, że zwierzęta dzikie są bardzo
wrażli,uve na działanie środków nasennych,
można przypuszczać, że dawka konieczna do
wywołania narkozy jest bliska u lisów dawce
śnriertelnej , i że tu tkrł,i przyczyna częstych
padnięć po narkozie.

Można przyjąó ,też inne tłumaczenie pad-
nięć lisów, a mianowi,cie możliwośc powsta-
wania szoków tła nerwowego. Być może ha-
mowanie głównie czynności samej kory móz-
gowej, jak to czynią środki nasenne, bez
jednoczesnego dostatecznego zahamowania ją-
der podkor"owych, jest u zvńerząt aktem bar,-
dziej wprowadzającym dysharmonię w dzia-
łaniu cen,tralnego układu nerwowego, niz
postępowanie przy zabiegach chirurgicznych
bez jakiegokolwiek znieczulania. Ośrodki
podkoro,uve dolminujące u zwierząt nad korą
mózgową, odgrywają prawdopodobnie w etio-
Iogii szoku większą rolę niż ona. W przypad-
kach, gdy czynność ich nie jest zniesiona mo-
głyby, pobudzone przy podnieceniu zwierzę-
cia, wywierac szkodliwy wpływ na czynności
wegetatywne ustr,oju. Zgodnie z powyższymi
ptzypuszczeniami należałoby narkozę zwie-
rząt, łatwo ulegający,ch szokorn, przepro\Ma-
dzać tak, by prze,de wszystkim mieć na uwa-
dze zniesie,nie czynności iąder podkorowych.
Przypuszcze,nia powyższe wy,magają potwier-
dzenia w dalszych doświadczenia,ch.

Szybką śmierć znieczulanych polokainą
zu,ierząt, możr'a tłumaczyć szczegóIną wrażli-
wością lisów na jej toksyczne działanie. Po-
dobne przypadki są obserwowane u psów.
Adres autoT3: Doc. dr Mieczysłirw Lewandcwski, Lublin,

ul. so\./ińskiego 6.
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