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wprowadzono w miesigc po wyleczeniu w okolicy

pachowej podskérnie 1 g tego leku w roztworze
pltynu fizjologicznego. Préba powyzsza wypadia
ujemnie.

Przyczyna w.y‘sta‘pie:nia pokrzywki w omawianych
przypadkach nie zostala wiec wyjasniona. Prawdo-

podobnie nalezy dopatrywac sie jej w czynnikach
znajdujacych sie w samym organizmie. Jak podaje
Venulet (3), w tkankach, ktére ucierpialy wskutex
zadzialania czynnikéw fizycznych (mp. w tym przy-
padku w przebiegu trzebienia) zachodza zjawiska
autolityczne. Powstale w tych warunkach ciata
wglednie zwigzki moga w pewnych warunkach od-
grywat role alergendéw, za posrednictwem ktérycn
dochodzi do samouczulenia ustroju, a nastepnie do
wystapienia pokrzywki, Za stusznoicig tego rozumo-
wania przemawialoby wystepowanie babli u czlo-
wieka w kilka dni po zmiazdzeniu jakiej§ tkanki.

W ostatnich czasach wystgpienie pokrzywki przy-
pisuje sie glownie histaminie (Best i Tavlor, 1 [nn.).
Wplyw jej na naczynia krwicnodne przejawia sie
silnym rozszerzeniem zaréwno malych tigtniczek jak
i naczyn wlosowatych. Wystepuje ona w kazdym zy-
wym ustroju. Stosunkowo najczesciej wykrywano ja
w biatych krwinkach, ktére jak wiadomo, po trze-
bieniu gromadzg sie w duzej ilosci w okolicy rany.
Spos6b uwalniania sie histaminy z uczulonych komo-
rek nie jest znany. Wyniki niektorych dos$wiadczen
przemawiajg za czynnoScia enzymow proteolitycz-
nych. Stwierdzono np. ze trypsyna, ktéra dziala na
mieénie gladkie w sposob podobny jak histamina lub
wstrzas anafilaktyczny, uwalnia histamine z wyosob-
nionych i poddanych perfuzji pluc §winki morskiej.
Uwalnianie sie histaminy z komoérek uczulonego zwie-
rzecia zalezy, by¢ moze, od zahamowania przez an-
tygen czynnikow antytryptycznych, wskutek czego
trypsyna wewnatrzkomérkowa moze rozwingé czyn-
no$¢ proteolityczng. Powstaja przy tym takze pepto-
ny, ktore daja objawy bardzo podobne do objawow
wstrzasu anafilaktycznego. W tym ostatnim przy-
padku, jak podajg Best i Taylor (1), uprzednie uczu-
lenie zwierzecia nie jest konieczne,
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Stosowanie sigmamycyny u $win

Z Zakladu Chordb 8win Instytutu Weterynarii w Putawach
Kierownlk: doc. dr H. JANOWSKI

Podstawowe znaczenie dla uzyskania pozadanego
wyniku leczenia antybiotykami posiada wybér odpo-
wiedniego leku, W toku prac nad skutecznodciz po-
szezegolnych antybiotykow spostrzezono, ze nieklére
gntybiotyki mogs dziala¢ synergicznie: preparat spo-
rzadzony z dwoch antybiotykéw dziala silniej, niz
te same antybiotyki pod=ne oddzielnie. Stosunkowo
nowym preparatem jest sigmamycyna (Sigmamycin —
Pfizer Co. Inc.), skladajaca sie tetracykiiny oraz
tréjacetylooleandomycyny, zmieszanych w stosunku
2:1, Oleandomycyna jest nowym antybiotykiem otrzy-
mywanym ze Sireptomyces antybioticus., Wykazuje
ona duzg skuteczno$é prrzeciw drobnoustrojom gramo-
dodatnim i niektérym gramoujemnym, Jest dobrze
znoszona i malo toksyczna. Dzieki polgczeniu jej z
tetracykling dziatajaca przeciwko licznym drobno-
ustrojom gramododatnim i gramoujemnym, uzyskuje
sie preparat o szerokim zakresie (spectrum) dzialania
przeciwbakteryjnego. Moze by¢é ona podawana do-
ustnie albo dozylnie.

Z Sekeji Wet. Woj. Przedsieb. Przem. Mlesnego w Lublinle
Kierownik: lek. wet. M. NIEDZIELSKI

Doniesienia dotyczace stosowania sigmamycyny u
ludzi wskazuja, ze preparat ten znalazt skuteczne za-
stosowanie zaréwno w szeregu swoistych ostrych i
przewleklych zakazeh, jak i w zakazeniach nie-
swoistych narzgdéw glowy i szyi, drég oddechowych,
przewodu pokarmowego, narzaddéw moczowo-plcio-
wych, kosci, stawow, skory i tkanek miekkich. Do-
bre wyniki uzyskano réwniez przy leczeniu sigmamy-
cyng zakaZen w ginekologii i poloznictwie oraz w cho-
robach wewnetrznych i chirurgicznych.

Na 2300 0s6b chorych z powodu réznych typoéw za-
kazen, ktérym podawano sigmamycyne doustnie, po-
my$iny wynik leczenia uzyskano w 947 proc. przy-
padkéw, niezadowalajacy za$ — tylko w 3,3 proc.
przypadkéw. W wielu przypadkach objetych powyz-
szym zestawieniem leczenie dotyczylo zakazen prze-
wlektych, w ktorych zawiodly poprzednio stosowane
antybiotyki — 1lacznie z preparatami tetracykliny.
Wielokrotnie dobre wyniki leczenia uzyskano w cigz-
kich przewleklych zakazeniach o mieszanej etiologii

93



Nr 2

MEDYCYNA WETERYNARYJNA

Rok XVII

bakteryjnej. Znamienna byla zwlaszcza szczegélna
skutecznodé sigmamycyny przy leczeniu glebokich za-
kazen, w ktérych obok leczenia antybiotykami nie-
zbedne jest takze leczenie chirurgiczne. W szeregu ta-
kich zakaZed (ropien wluc, ropien sutka) uzyskano
wyleczenie bez zabiegu chirurgicznego, gdyz zakaze-
nie zostalo opanowane przed powstaniem zmian ana-
tomo-patologicznych, Nie zaobserwowano powstania
opornoéci szevepow nawet w tych przypadkach, gdy
leczenie trwalo dhuzej niz 5—10 dni. Mimo Ze sigma-
mycyne stosowano u chorych w kazdym wieku — od
niemowlecia do wieku starczego — lagodne objawy
uboczne zaobserwowano u 4,5 proc. leczonych, lecze-
nie przerwano za$ tylko u 7 chorych (0,3 proc. leczo-
nych). Na pcdstawie powyzszych i inoych podobnych
wynikéow sigmamycyna uwazana jest w medycynie
ludzkiej za preparat bardzo skuteczny i nietoksyczny.

W dostepnym pi$miennictwie polskim dotyczacym
prob stosowenia sigmamycyny u ludzi na szczegdlniej-
szg uwage zastuguie doniesienie prof. J, Dryjskiego,
Kierownika IV Kliniki Chirurgicznej A. M. w War-
szawie. Dotyczy ono stosowania tego preparatu u 19
chorych z rdéinymi rozpoznaniami klinicznymi., Na
podstawie zebranych spostrzezen autor wyprowadzil
m. in. wnioski nastepujace:

1. ,Sigmamycyna odznacza sie duza skutecznoscia
lecznicza w zwalezaniu zakazen gronkowcami i pa-
ciorkowcami tkanek miekkich (skéry, tkanki podskoér-
nej, powezi) zakazen kosei, a takze ostrego zapalenia
pecherza i przewodoéw zotciowych.

2. Wiekszos$¢ szczepow gronkowcow opornych na le-
czenie dotychczas stosowanymi antybiotykami — by-
Wa wrazliwa na sigmamycyne.

3. Sigmamycyna moze by¢ stosowana jako leczenie
wylagczne (np. w czyracznosci), jako przygotowanie
do operacji, celem zlagodzenia posocznicy i odtrucia
chorego. a takze celem zwalczania zakaZenia w okre-
sie pooperacyjnym.

4. Toksyczno$é sigmamyecyny jest nieznaczna: u
chorych leczonych tym $rodkiem spostrzega sie jedy-
Die wolne stolce (bez biegunek lub béléw brzucha)”.

Powyisze wyniki oraz brak wzmianek w facho-
Wym piSmiennictwie na temat stosowania tego pre-
paratu w lecznictwie weterynaryjnym, zachecil nas
do podjecia préb w tym kierunku.

Do préb uzyto sigmamycyny ad usum vet, dostar-
czenej przez Osrodek Informacyjno-Naukowy Zakla-
déw Pfizer w Warszawie, Otrzymano flakony zawiera-
jace po 113,5 g sigmamycyny w postaci bialego roz-
puszczalnego w wodzie proszku — z zaleceniem sto-
sowania dawek jak przy terramycynie ad usum vet.
a mianowicie: drob: 10 ¢ w 5—10 1 wody przez 3—7
dni; prosigta (w wieku do 4 tyg.): 1—2 g 2 razy dzien-
nie, przez 3—5 dni; cieleta (w wieku do 4 tyg): 5 g
2 razy dziennie, przez 3—5 dni; starsze zwierzeta
otrzymujg odpowiednio wiecej: w zakazeniach jelito-
wych wystarcza podawanie powyzszych dawek raz
dziennie.

Préby wykonano na 40 prosietach o ciezarze ciata
30—40 kg, w tuczerni Weglin, Prosieta te wybrano spo-
$rod kilkuset innych presigt tej samej tuczarni, przy
czym starano sie dobra¢ osobniki o Sredniej kondycji,
stabej zernosci, oraz wykazujgce poczatkowe objawy
tzw. grypy S$win (kaszel, duszno$é¢). Prosieta podzie-
lono losowo na dwie grupy po 20 zwierzat 1 umieszczo-
no je w oddzielnych hoksach. Zwierzeta zebrane w
jednym boksie stanowily grupe doéwiadczalng, w dru-
gim za§ — grupe kontrolng. Zwierzeta obu bokséw
zZzwazZono i zmierzono im temperature, ktdéra w obu
grupach wahala sie w granicach 38,5°—41°, przy czym
w grupie doswiadczalnej podwyziszonag temperature
cialta wykazywaly 4 zwierzgta (40,2°, 40,3°, 40,6°, 41°),
w grupie zas kontrolnej — 5 zwierzat.

Sigmamycyne stosowano 2 razy dzienaie, rano i
wieczér, dodajge jg do karmy w iloSci 2 g na jedno
zwierze i na jeden odpas, przez okres 4 dni, Zwie-
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rzeta poddano obserwacji klinicznej przez okres 25
dni, po czym zwazZono je ponownie.

Stwierdzono, ze w drugim dniu doswiadeczenia pod-
wyzszong temperature w grupie zwierzat doswiad-
czalnych wykazywaly 2 osobniki (40,3°, 40,5°) w trze-
cim za$ dniu zadne zwierze w tej grupie nie wykazy-
walo podwyzszone] temperatury. Podobny stan utrzy-
mywal sie w tej grupie przez okres nastepnych 11 dni.
Zerno§¢ poprawita sie dopiero ok. 6—7 dnia po poda-
niu sigmamycyny. W tym samym czasie zwierzeta nie
wykazywaly rowaniez kaszlu., Nieregularnie wykony-
wane- mierzenie temperatury $§win w grupie kontrol-
nej wykazywato w okresie doswiadczenia obecnogt
osobnikéw z podwyzszong temperaturg oraz objawa-
mi kaszlu.

W okresie obserwacji wynoszacym 25 dni nie za-
notowano ubytku w ilosci zwierzat w grupie doswiad-
czalnej, w grupie zas kontrolnej skierowano do uboju
3 zwierzeta z powodu objawdw tzw. grypy $§win oraz
chartactwa. Kontrcla przyrostéow dziennych obu grup
w okresie obserwacji wykazala, ze w grupie do§wiad-
czalnej przyrost dzienny na jedno zwierze wynosit
420 g, w grupie za$ kontrolnej — 414,5 g, nie liczac
ubytku 3 zwierzat skierowanych do uboju z koniecz~
noscei.

Wniosek

Doustne (wraz z karma) podawanie sigmamycyny
dwa razy dziennie po 2 g przez okres 4 dni, warchla-
kom. wagi 30—40 kg, wykazujacym poczatkowe obja-
wy tzw. grypy $swin powodowato w warunkach do-
Swiadczenia spadek do normy temperatury (po 2—3
dniach leczenia), zanik kaszlu i poprawe zernosci (po
6—17 dniach po rozpoczeciu leczenia), nieznaczne
zw;ekszenie przyrostéw ciezaru ciala oraz poprawe
0golnego stanu zdrowotnego zwierzat.

Uzyskane wyniki zachecajg do dalszych préb w tym
kierunku — rdéwniez przy innych chorobach i u in-
nych gatunkéw zwierzat.
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Nicdornzwiniety przewdd pokarmowy u  zZrebigeia: brak
gornego pokladu okreznicy duZej, calej okrgznicy matej je-
lita prostego.

Nadestal: lekarz wet. Hubert Prill, PZLZ Stegna.



