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PATOLOGIA | TERAPIA

JERZY PREIBISCH

Proby zastosowania badania histologicznego narzadu rodnego
klaczy do rozpoznawania schorzen tego narzadu

Z Katedry Anatomii Patologicznej Wydzialu Wet. SGGW w Warszawie
Kierownik: prof. dr HELIODOR SZWEJKOWSKI

Jalowienie u zwierzat domowych jest w dal-
szym ciggu w naszej gospodarce zagadnieniem
bardzo waznym, ze wzgledu na stosunkowo
znaczne straty na jakie naraza hodowcow.
Zwalczanie jalowienia natrafia jednak dosé cze-
sto na przeszkody, wynikajace z trudnosci $ci-
stego okreslenia przyczyny wywotujacej wspo-
mniany stan, a co za tym idzie wyborem
odpowiedniego postepowania zapobiegawczego
i leczniczego.

Dunskie dane statystyczne pochodzgce z poczatku
obecnego stulecia podane przez Albrechtsena, oparte
na stosunkowo duzym materiale, bo obejmujacym
83686 sztuk klaczy pokrytych, informuja, ze z liczby
tej uzyskano jedynie 64,2% zrebigt. Liczba urodzen
cielat w stosunku do liczby pokrytych kréw byla
znacznie wigksza (90%). Dane statystyczne z terenu
Niemiec cytowane przez Hinka wskazuja, ze w 1913 T.
na 164286 klaczy nie zazrebilo sie 38,3%¢. Gotze (1936)
uwaza, ze procent niezaZrebienia sie klaczy byl
nawel wyzszy i wynosit 40—50, W pismiennictwie
polskim brak jest obszerniejszych damych statystycz-
nych odnoszaeych sie do nieplodnosci klaczy. Z prze-
gladu materiatu, poddanego dotychezas na ogél nie-
licznym badaniom wynika, ze stosunek liczby klaczy
nie zaplodnionych do ogélnej liczby pokrytych bedzie
raczej mniejszy na terenie naszego kraju, niz przy-
taczany przez badaczy zagranicznych. Jednak problem
nieptodnosei u klaczy nalezy mimo tego uwazat
za nader wazny, 1 powinno si¢ poswieci¢ mu wigcej
uwagi.

Bezpoérednimi przyczynami jatowienia moga byé
przede wszystkim schorzenia narzgdéw rozrodczych
zwierzgt, zaburzenia chorobowe ogélne pochodzace
z bledow Zywienia i utrzymania, bledy zwigzane
z chowem, np. wybér nieodpowiedniego czasu kry-
cia. Gatze (1936, 1938) a po nim Kiist (1938) podaja,
ze jalowienie klaczy w 20—30% wynika z ogdlnych
zaburzen, w 10—20% powodowane jest przez scho-

rzenia narzadow rozrodezych ogieréw, przyczyne zas
najwiekszego procentu przypadkow (50—60%) przy-
pisa¢ nalezy schorzeniom ukladu rozrodczego klaczy.
Réwniez z publikacji Kingstona (1935) wynika, iz
jatowienie klaczy jest zjawiskiem znacznie czestszym
(8—20%0) niz jalowost ogierow (0,5%).

Z przegladu pismiennictwa odnoszacego sie do
jalowienia klaczy okazuje sie, ze wiekszos¢é autorow
za najwazniejsze przyczyny tego zaburzenia uwaza
zapalenia macicy, a dopiero na dalszym planie wy-
mienione sg schorzenia jajnikéw z towarzyszeniem
atonii macicy, samoistne schorzenia jajnikow, zwe-
zenie szyjki macicznej itd. (Gotze, 1938; Schiitze, 1938;
Toman, 1937; Damelius, 1937; Benesch, 1947; Al-
brechtsen, 1919). .Ralston (1936) podaje wyniki bada-
nia 355 klaczy przeprowadzonego przez Dimocka
i Caslicka. W liczbie tej u 151 klaczy stwierdzono
zapalenie macicy na tle zakazZen, co stanowilo prawie
520/ tych przypadkow, w ktorych uklad rozrodezy
wykazywal jakiekolwiek zmiany.

Okreslenie przyczyny jatowienia wywolywanego
przez stany zapalne macicy napotyka u klaczy czesto
na do$¢ duze trudnonsci z tegzo wzgledu, ze u tych
zwierzat — w przeciwienstwie do krow — znacznie
czedceiej nie wystepujg wyrazne objawy, ktore pozwa-
latyby na Kkliniczne stwierdzenie stanu zapalnego
macicy (np. brak wysieku zapalnego). Niektére obja-
wy (np. zwiekszenie objeto$ci macicy, zgrubienie jej
$cian, obrzek szyjki macicznej — Schatalow, 1933)
nie pozwalaja poza tym na $cisle rozgraniczenie mie-
dzy stanami patologicznymi a zmianami w macicy
wywolanymi przez ruje. Na trudno$ci te zwrdcit
uwage Burghardt juz w 1911 r. a nastepnie Constan-
tinescu (1921) i wielu innych.

Doktadne rozpoznanie zmian, zwlaszcza przewlek-
tych stanow zapalnych jest mozliwe nickiedy dopiero
na podstawie badania histologicznego wycinkéw
pobranych z narzadéw rodnych zwierzat chorych.
Stad powstato dazenie do opracowania metody ba-
dania bioptyczno-histologicznego. Metoda taka po-
winna cechowaé¢ sie tatwosciag wykonania i mozliwie
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jak najmniejszym niebezpieczenstwem dla zdrowia
zwierzecia. Biopsje macicy klaczy opisali Andrews
i Mc Kenzie w 1941 r. a nastepnie Zurgilgen (1948)
(cyt. wg Brodaufa, Grunerta i Wohanki, 1955). Miller
(1951) u bydla zastosowal przyrzad dziatajgcy na
zasadzie ujemnego ciénienia wytwarzanego strzy-
kawksy; zableg wymagal pomagania reka od strony
prostnicy. Podobnie van der Kaay (1950), Brus (1952)
stosowali aparaty do biopsji, za ktérych pomoces
wycinki btony sluzowej z macicy pobiera sie weiska-
jac tkanke badanego narzadu do rurki aparatu
palcem reki wprowadzonej do odbytu. Metoda ta nie
pozwala na kontrolowanie zabiegu wzrokiem. Wyda-
je sig, Ze =znacznie latwiej byloby przeprowadzaé
biopsje¢ pobierajac material z faldow szyjki macicznej
widocznych po wprowadzeniu wziernika. Przed opra-
cowaniem takiej metody nalezy jednak odpowiedzieé
na pytanie, eczy stanom zapalnym macicy powodujg-
cym jalowoséé rzeczywidcie towarzyszg zmiany anato-
mopatologiczne w blonie §luzowej szyjki macicznej.
Rankin (1931) stwierdzil, ze u kréw zmianom zapal-
nym w macicy bardzo czesto towarzysza podobne
zmiany zapalne szyjki macicznej. W celu rozwigza-
nia tego zagadnienia w przypadkach dotyczacych
klaczy przeprowadzono nizej opisane badania.

Metodyka

Badania przeprowadzono na 98 klaczach. Przewaz-
nie byly to =zwierzeta doprowadzone do uboju
w rzezni warszawskiej. Poza {ym material pochodzit
od klaczy wybrakowanych ze stadnin panstwowych
i poddawanych ubojowi.

Wiekszos$¢ tych klaczy byla badana klinicznie przed
ubojem, przy czym okre§lano stan dostepnych do
badania drég rodnych i pobierano wyptuczyny z ma-
cicy. Natychmiast po uboju przeprowadzano sekeje
narzadéw rodnych zwierzecia i pobierano wycinki
do badania histologicznegd* Wycinki te pobierano
w linii strzatkowej, z gornej $ciany trzonu macicy
mnie] wiecej ze $rodka trzonu. Wycinki z trzonu
macicy pobierano z tego wzgledu, ze zmiany histo-
logiczne zwiazane z cyklem rujowym zaznaczaja sie
w tym miejscu stabiej niz w rogach macicy (Voll-
merhaus, 1957). Wielko$é wycinkéw ze $cian macicy
wynosila ok. 1 em szerokosci ok. 2 em dlugosci, przy
czym obejmowaly one calg grubo$¢ Sciany. Poza tym
pobierano wycinki ze szczytow faldow szyjki ma-
cicznej nozyczkami Coopera; wycinki miaty ksztait
wrzecionowaty, diugo$¢ okoto 1 cm i grubo$¢ ok.
4 mm w $rodku wycinka. Materiat utrwalano w 10-
procentowej formalinie. Skrawki parafinowe barwio-
no hematoksyling-eozyna, metodg van Gieson w mo-
dyfikacji Hansena, blekitem  polichromatycznym
Unny. Dodatkowo badano wypluczyny z macicy
pobrane w czasie badania klinicznego. Wypluczyny
wirowano i z osadu sporzadzano rozmaz na szkietku
podstawowym; rozmaz barwiono metodg Giemsy.

Niektore przypadki zbadane

Wobec niemozno$ci podania wszystkich protokoétow
przeprowadzonych badan ogranicze sie do podania
kilku przykladow réznych zmian.

Klacz gniada ,,A-177 lat 11, rasy ciezkiej. Zbadana
i poddana ubojowi w rzezni warszawskie]j.

Sekcja narzadu rodnego., Jajnik prawy ksztaltu
fasolowatego o wymiarach 4 ecm X 3 cm X4 cm,
w migzszu jajnika 3 zanikajgce cialtka zo6ite oraz
kilka pecherzykow wielkosci od ziarnka pieprzu do
ziarnka fasoli. Lewy jajnik o wymiarach 5 e¢m X
4 cm X 3 cm podobny do prawego. Macica: biona
$§luzowa kremowo-rézowa, miejscami czerwono-rézo-
wa, pofaldowana; faldy regularne; naczynia nastrzy-
kane.

Preparat histologiczny z trzonu macicy.

Blona s$luzowa pokryta nablonkiem walcowatym.
Jadra komorek nablonka okragle lub owalne poto-
zone u podstawy komorek. W niektérych miejscach
niezbyt nrozlegte =zluszczenia nablonka. Grubo$é blo-
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ny Sluzowej + — 1,1 mm, Warstwa wlasciwa blony
Sluzowej w  czeSci powierzchownej nacieczona
granulocytami obojetnochlonnymi oraz w mniejszej
ilo§ci — limfocytami. Gruczoly o $wietle wynoszacym
1/, Srednicy calego przekroju gruczotu, niektére
o $wietle nieco wiekszym. W $wietle gruczotéow wy-
dzielina barwiaca sie eozyng; gdzieniegdzie granulo-
cyty obojetnochlonne. Naczynia znacznie rozszerzone,
wypelnione krwia, warstwa migsniowa grubosci
6,6 mm nie odbiega od normy. Na podstawie tego
obrazu rozpoznano: zapalenie blony $luzowej macicy
ostre, nieznacznego stopnia.

Preparat histologiczny z szyjki macicznej.

Nablonek jednowarstwowy walcowaty przechodzg-
cy w wielowarstwowy. W tkance lgcznej pod na-
blonkiem dos¢ obfity naciek granulocytow obojetno-
chtonnych i limfocytéw. Naczynia znacznie wypeinio-
ne krwig. Wokol naczyn nacieki zlozone z limfo-
cytow i granulocytow obojetnochionnych. Rozpozna-
no: zapalenie blony $luzowej ostre.

Badanie wypluczyn: $rednia ilo$é granulocytéw
obojetnochtonnych i limfocytéw, mata ilo§¢ nabion-
kéw walcowatych i ptaskich. Duza ilo$é $luzu. Duza
iloé¢ drobnoustrojéw przewaznie ziarniakéw i nie-
wielka ilo$¢ paciorkowcow .

Przypadek 2.

Klacz kara, ,,A-28”, budowy lekkiej, lat 17, stan
odzywienia $redni, Zbadana i poddana ubojowi
w rzezni warszawskiej.

Sekeja narzadéw rodnych.

Prawy jajnik fasolowaty o wymiarach 6 cm x 3,5 cm
x4cm. Trzy pecherzyki wielkosci ziarna pieprzu
wypelnione plynem stomkowym. Lewy jajnik o wy-
miarach 6cmx3,5cmx4cm, na przekroju widoczne
cztery pecherzyki wielkosci ziarna grochu i mniej-
sze. Blona s$luzowa macicy nieznacznie pofaldowana.
sino-czerwona. Pochwa — blona §luzowa blado-
rézowa, w $cianie pochwy wyczuwalne ta$dmowate
zgrubienia w dotyku tegie krzyzujgce sie ze sobg
w roznych kierunkach.

Preparat histologiczny z trzonu macicy.

Blona S$luzowa grubocéci 0,6 mm pokryta nablion-
kiem jednowarstwowym walcowatym o jadrach du-
zych, chromatynie piankowatej. Nablonek czesciowo
spiaszczony lub szes$cienny. Na wiekszych przestrze-
niach nabtonka brak.

Warstwa witasciwa blony $luzowej. W tkance
lgcznej pod nablonkiem oraz woko6l przewodéw wy-
prowadzajacych gruczoldéw, obok znacznej ilosci
fibroblastéow do§¢ obfity naciek limfocytéw, nieco
mniejsza ilo§¢ granulocytéw obojetnochlonnych oraz
komoérek plazmatycznych. Obok komoérek mnacieku
ztogi barwnika w postaci ziarenek brunatnych.
Gruczoly réznej S$rednicy, nieréwnomiernie wozlto-
zone W blonie Sluzowej. Wiekszo§é gruczoléw po-
siada $wiatlo o srednicy prawidlowej (okolo 1/5
$rednicy calego przekroju), niektore jednak sg tor-
bielowato rozszerzone. Ilo$¢ gruczoldéw zmn’ejszona.
Sciany naczyn krwiono$nych $rednich sg zgrubiate.

Warstwa mie$niowa — widkna miesniowe pooddzie-
lane od siebie szerokimi pasmami tkanki lgcznej.

Na podstawie tego- obrazu histologicznego rozpoz-
nano -— przewlekle zapalenie macicy.

Preparat histologiczny z wycinka szyjki macicznej.

Nablonek jednowarstwowy walcowaty przechodzi
w wielowarstwowy plaski., W niektérych miejscach
nabtonka brak. Pod nablonkiem dosé duze ogniska
skupien limfocytow w innych miejscach skupienia
limfocytow, komoérek plazmatycznych i fibroblastow.
Naczynia krwionosne do$é obficie wypelnione krwia.
Wokét mniejszych naczyn nieznaczny naciek komé-
rek ,,jednojadrzastych”. Rozpoznanie — przewlekle
zapalenie szyjki macicznej.

W wypluczynach z macicy stwierdzono s$redniag
ilo§¢ granulocytéw obojetnochtonnych i limfocytow.
Nablonkéw nie stwierdzono. Poza tym masy drobno-
ustrojéw przewaznie ziarniakéw i laseczek.

Przypadek 3.
Klacz siwa, lat 24, stan odzywienia dobry.
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Sekcja narzadu rodnego. Jajnik prawy ksztattu
fasolowatego 0 wymiarach 7 ecm x 4 cm x 3 cm
konsystencii zbitej — widknistej, pecherzykéw brak,
Jajnik lewy o wymiarach 12 ecm x 7 em x 4,5 cm.
W przedniej czeSci jajnika torbiel wielkosci jaja
kurzego wypelniona plynem przejrzystym, stomko-
wym. Na przekroju — kilka torbielek wielkosci
grochu do orzecha laskowego o0 grubych $cianach
(ok. 1—2 mm). Macica. Grubos¢ §$cian macicy ok.
3 mm. Blona $luzowa macicy brunatno-rézowa,
pofatdowana. Faldy blony $luzowej wiotkie, szerokie.
Szyjka maciczna—-biona s$luzowa kremowo-rézows,
pofatdowana; fatdy mniejsze niz w trzonie macicy,
wiotkie. Naczynia krwionosne w obrebie faldéw nieco
nastrzykniete krwia.

Preparat histologiczny z trzonu macicy.

Wycinek ze $ciany macicy sporzgdzono w ten spo-
sob, Zze obejmowal on zaréwno fatd btony S$luzowej
jak 1 pozostaly czesé niepofaldowang. Sciana macicy
w miejscu fatdu: nablonek — cylindryeczny, wysoki,
na znacznej przestrzeni zluszczony., Warstwa wiasci-
wa blony Sluzowej: w podscielisku 1gcznotkankowym
zwlaszcza w warstwach powierzchownych podna-
btonkowych znajduje sie wiele komorek o duzych
jadrach piankowatych ze skgpa iloscig chromatyny,
nieco mniej komoérek maltych okraglych o jadrze
zawierajgcym dosé zbita chromatyne. Ilos¢ wiokien
tacznotkankowych znaczna. Nacieku komoérek charak-
terystycznych dla zapalenia brak. Gruczoty w duzej
ilosci — wuklad ich nieréwnomierny; miejscami sa
one ulozone bardzo gesto w innych miejscach sg
nieliczne. Niektére gruczoly sa rozszerzone, zawieraja
wydzieling homogenng, barwigca sie eozyna.

Sciana macicy miedzy faldami, — Nablonek prze-
waznie splaszczony, miejscami walcowaty, miejsca-
mi zluszczony. Warstwa wilasciwa blony $luzowej
zawiera podobne komorki jak opisane w miejscu
pofatdowania. Komorki te ulozone sa mniej wigcej
réwnomiernie w calej grubosci blony sluzowej a na-
wet w niektéryeh miejscach w warstwach giebszych
wystepuja obficiej. Gruczoly w liczbie bardzo znacz-
nie zmnlejszonej; wiele z nich torbielowato rozsze-
rzonych. Naczynia krwionoéne miemie wypelnione
krwig o Scianach dos¢ grubych.

Grubosé¢ biony Sluzowe] w miejscu faldy — 3,3mm
’ warstwy miesnicwej ,, ' — 2,1lmm

’ surowicowki " ' — 0,2mm
Grubosé blony sluzowe] miedzy faldami — 0,0 mm
’s warstwy miesniowej ,, " — 2,5mm
surowicowki . . — 0,2 mm

»

Na podstawie powyzszego opisu rozpoznano zanik
starczy.

Preparat histologiczny z faldu szyjki macicznej.

Nabionek walcowaty, w niektoérych miejscach na-
btonka brak. Tkanka laczna podnablonkowa o budo-
wie zwykle]; naciekow komoérek charakterystycznych
dla stanow zapalnych nie stwierdzono. W jednym
miejscu preparatu stwierdzono obecnosé gruczolu o
skapych rozgalezieniach. Naczynia krwionodne obfi-
cie wypelnione krwig.

Przypadek 4.

Klacz ,,A—1”, gniada, lat 17, zbadana i poddana
ubojowi w rzezni koni.

Sekcja narzadu rodnego. Lewy jajnik zawiera tor-
biel wielkosci ztozonych 2 piesci, wypelniong plynem
przezroczystym barwy bursztynowej. Prawy jajnik
0 wymiarach 4 cm x 3 ¢cm x 2 em: na przekroju
widoczne 2 pecherzyki o $rednicy 1 em kazdy.
W macicy okolo 3 1 ropy kremowozoltej. Biona $lu-
zowa macicy rozpulchniona, pofaidowana, szarawosina.
Zabarwienie sine wyraZniejsze na szezytach fatddéw.

Preparat histologiczny z trzonu macicy.

Blona $luzowa pokryla mnablonkiem walcowatym.
W niektérych miejscach nablonek jest zluszczony,
jednakze ubytki nie s duze. Jadra komérek nablon-
ka okragle lub owalne ulozone u podstawy lub w
§rodku komorki. Miedzy komoérkami mablonka bardzo
liczne granulocyty obojetnochlonne, Liczne leukocyty

w jamie macicznej. Warstwa wlasciwa blony $luzowe]j
grubosci roéznej w rdznych miejscach (przecigtnie
0,3 mm). Na catej grubosci warstwy wlasciwe] naciek
granulocytéw obojetnochtonnych, szczegdlnie obfity
w warstwie powierzchownej. Poza neutrocytami
wystepuja dodé licznie komoérki plazmatyczne oraz,
w mniejszej liczbie, eozynocyty i limfocyty. W nie=-
ktérych miejscach naciek wystepuje ogniskowo.
Czesto nad skupieniami komérek nacieku nabionek
jest zluszezony., Gruczoly sa do$é liczne. Nabtonek
gruczotowy walcowaty, wysoki, W $wietle gruczolow
wydzielina bezpostaciowa oraz granulocyty obojetno-
chlonne. Warstwa mieéniowa waska (okolo 3,5 mm).
Wigzki widkien miesniowych porozdzielane na peczki
dosé obfitymi pasmami tkanki lacznej. Nacieku ko-
morkowego zapalnego w warstwie migsSniowej brak.
Naczynia krwicneéne stosunkowo nieliczne lecz
znacznie wypelnione krwia. Rozpoznanie — przewle-
kle ropne zapalenie btony $luzowej macicy.

Preparat histologiczny z wycinkow szyjki
cicznej.

Blona $luzowa bardzo znacznie pofaldowana, po-
kryta nablonkiem walcowatym dobrze zachowanym.
W wielu miejscach przez nablonek przenikaja gra-
nulocyty oboijetnochtonne. W przestrzeniach wolnych
miedzy fatdami na powierzchni blony §luzowej znaj-
duja sie liczne leukocyty, rozpadajace sie komorki
nablonka i limfocyty. W btonie $luzowej pod nablon-
kiem bardzo znaczny naciek neutrocytéow, komorek
plazmatycznych, limfocytéw i nieco mniejsza liczba
eozynocytéw. Na podstawie opisanego obrazu rozpoz-
nano: przewiekle ropne zapalenie blony Sluzowej
i szyjki macicznej.

Badanie wypiuczyn z macicy wykazalo bardzo
liczne neutrocyty; wiele spoéréd nich zawiera wod-
niczki, wiele znajduje sie w stanie rozpadu. Poza
tym w wyptuczynach stwierdzono nieliczne limfocyty
i pojedyncze komorki nablonka. Ttem w polu widze-
nia jest drobnoziarnista masa prawdopodobnie zio-
sona z rozpadiyeh komoérek i §luzu oraz liczne drob-
noustroje, przewaznie paciorkowce i paleczki.

ma-

Oméwienie wynikéw badan

Badania histologiczne macicy i szyjki ma-
ciczne] wykazaly mniejsze lub wigksze zmiany
anatomopatologiczne u 64 klaczy na ogélng li-
czbe 98 zbadanych zwierzat. Liczba ta nie moze
by¢ jednak uwazana za ilustrujgcg stan narza-
dow rodnych poglowia klaczy, gdyz badany ma-
terial zwierzecy skladat sie — jak juz wspom-
niano — ze sztuk wybrakowanych z powodu
jatowosci ze stadnin lub tez ze sztuk poddawa-
nych ubojowi przewaznie w zwigzku z mata
przydatnoscia hodowlang.

Zgodnost obrazow zmian (badanych histo-
logicznie) w macicy i szyjce macicznej stwier-
dzono w 53 przypadkach a mianowicie:

1. W 14 przypadkach obraz histologiczny
preparatéw zaréwno z trzonu macicy jak iszyj-
ki macicznej wskazywal na zmiany okreslone
jako ostre. Byly to nastepujgce klacze: A-2,
A-3, A-12, A-16, A-17, A-20, A-25, A-24, A-43,
A-66, A-70, A-71, A-72 1 A-T75. Wiek tych kla-
czy wahal sie od 11 do 19 lat. W wiekszo$ci
przypadkéw bo w 9 naciek komérkowy za-
palny byl nieznacznego stopnia a tylko w 5
przypadkach nacieczenie komérkowe bylo ob-
fite; towarzyszylo mu znaczne wypelnienie
krwig rozszerzonych mnaczyn krwionosnych
i cbrzek. W jednym przypadku (A-2) obrzek
byl tak znaczny, ze odsznurowal btone $luzo-
wg od warstwy miesniowej. Nacieki zapalne
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wystepowaly w postaci rozlanej z wyjgtkiem
dwoéch przypadkéow, w ktérych stwierdzono
nacieczenia ogniskowe. Na og6t obraz histolo-
giczny zmian w szyjce macicznej odpowiadal
dos¢ wiernie zmianom w macicy, W przypad-
kach gdy w macicy stwierdzono znaczny na-
ciek okolonaczynicwy w preparatach z szyjki
macicznej réwniez cecha ta wystepowata wy-
raznie. W znacznej wiekszosci przypadkéw, bo
w 11, w preparacie z szyjki macicznej mozna
bylo stwierdzi¢ nieco wieksza liczbe neutro-
cytow, wyraZniejsze cechy obrzeku i wybro-
czyny. Poniewaz z macicy pobierano préobki
popluczyn wprowadzajge kateter przez szyjke
i po zaci$nieciu szyjki masowano macice wy-
petniong plynem — aby wykluczyé¢ draznigcy
wplyw tego zabiegu, ktory mogltby mieé wptyw
na obraz histologiczny szyjki, cze$¢ klaczy
poddawano ubojowi po uplywie 3 dni po za-
biegu. Roéwniez u tych klaczy wybroczyny
1 obrzek wystepowaly wyrazniej a granulocy-
ty obojetnochtonne znajdowaty sie w liczbie
stosunkowo wiekszej niz w macicy. Grubosé
blony Sluzowej macicy po obkurczeniu pod
wplywem utrwalajagcego dzialania formaliny
wahata sie od 0,3 mm do 2,5 mm. Przecietnie
wynosila 0,8 mm. W 5 przypadkach w blonie
$luzowej stwierdzono komorki pigmentowe.

Fot. 1. Klacz A-2. Trzon macicy. Zapalenie ostre nieznacz-
nego nasilenia.

i P g
o

Fot. 2. Klacz A-12. Trzon macley. Zapalenie ostre nie-
znacznego nasilenia. Duze powigkszenie.
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Fot. 8. Klacz A-12. Szyjka maciczna. Zapalenie ostre nie-
znacznego nasilenia.

2. W pieciu przypadkach charakter nacieczenia
zapalnego zaré6wno w macicy jak i szyjce ma-
cicznej pozwolit na sklasyfikowanie zapalenia
jako podostrego; byly to klacze: A-15, A-32,
A-61, A-74, A-86. Wiek tych zwierzat wahat
sie od T—17 lat. Sposrod tych przypadkéw
znaczny stan zapalny stwierdzono tylko u kla-
czy A-T74, za$ u pozostalych naciek zapalny byt
mierny lub nieznaczny. U klaczy A-15 stwier-
dzono naciek zapainy ogniskowy w macicy i
takiz w szyjce macicznej. Natomiast u klaczy
A-32 przy rozlanym nacieku powierzchownym
w  macicy stwierdzono ogniskowy naciek
w szyjce macicznej. W dwu przypadkach (A-15,
A-61) wsrod elementéw morfotycznych nacieku
zapalnego w szyjce macicznej byto stosunkowo
wiecej komorek wystepujacych przy zapaleniu
ostrym. Grubos¢ blony Sluzowej macicy w pre-
paracie utrwalonym wahala sie od 0,7—0,9
mm; przecietnie wynosita 0,8 mm. W dwéch
przypadkach w blonie $luzowej stwierdzono
komorki pigmentowe.

3. W 29 przypadkach obraz mikroskopowy
zmian w trzonie macicy i w szyjce wskazy-
wal na zapalenie przewlekle. Zmiany te stwier-
dzono u klaczy: Albulla, Surma III, A-19, A-28,
A-29, A-30, A-31, A-34, A-35, A-36, A-37 Pre-
ussin; A-39, A-41, A-48, A-50, A-51, A-55,
A-57, A-58, A-65, A-73, A-76, A-80, A-83,
A-85, A-93, A-95, Egna. Do grupy tej nalezaly
klacze w wieku od 6 do 22 lat. Szczegolowa
analiza tej najwiekszej grupy klaczy wykazuje,
ze znaczne nasilenie zmian wystepowalo u 10
klaczy, srednie u 11 a nieznaczne u 7. Zmiany
wystepowaly niemal zawsze w postaci rozlanej
a tylko w jednym przypadku naciek komérko-
wy pojawit sie ogniskowo zaréwno w trzonie
macicy jak i w szyjce. Na ogél nabtonek po-
krywajacy bloneg sSluzowg trzonu macicy byt
zachowany i jedynie w 3 przypadkach mozna
bylo stwierdzi¢ znaczniejsze ubytki. Nieco cze-
$ciej wystepowalo splaszczenie nablonka, W
szyjce macicznej ubytki mnablonka  byty
zawsze mniejsze. Gruczoty blony Sluzowej
w trzonie macicy u 11 klaczy byly torbielowato
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rozszerzone, a u 10 klaczy liczba ich byla
zmniejszona. Nalezy doda¢, ze torbielowate
rozszerzenie gruczolow nie zawsze wystepowa-
to jednoczesnie ze zmniejszeniem ich liczby.
Réwniez i w tej grupie nasilenie zmian w trzo-
nie macicy i w jej szyjce bylo zgodne, a wiec
znacznemu nasileniu zmian w trzonie macicy
odpcwiadalo takiez nasilenie zmian w szyjce
macicy. Przy zapaleniu przewleklym, jak i w
poprzednio opisanych typach zapalenia, wyste-
puje wyraznie tendencja (7 przypadkdéw) do
ujawnienia sie w nacieku wystepujacym w szyj-
ce macicznej cbok elementéw typowych dla
zapalenia przewleklego — wiekszej iloci gra-
nulocytéw obojetncchltonnych. W przypadku
klaczy A-35 stwierdzono wyrazny zanik war-
stwy miesniowej w trzconie macicy (Fot. 4),
zmianom tym towarzyszyto torbielowate roz-

Fot. 4. Klacz A-35.

Trzon macicy; zanik mieéniéwki. Za-
palenie przewlekle.

szerzenie gruczoléw w blonie $luzowej. Gru-
bos¢ blony sluzowej mierzona w preparatach
mikroskopowych wahata sie od 0,3 do 1,4 mm
(Srednio 0,8 mm). W dwéch przypadkach (A-76
i Egna) grutos$¢ blony sluzowej wykazywata
wahania w cbrebie tego samego preparatu
(0,2—1,2 mm i 0,6—3,5 mm), przy czym u kla-
czy Egna w miejscach guzkowato zgrubiatych
wystepowatly w blonie $luzowej torbielowato
rozszerzone gruczoly. W 4 przypadkach do-
strzezono komorki zawierajgce pigment (z te-
go tylko w jednym przypadku w szyjce ma-
cicznej). U badanych klaczy nie stwierdzono
tworzenia sie widocznych okiem nieuzbrojo-
nym pelipédw na wiencu fald szyjki macicznej
(opisanych przez Kingmana u krow), nato-
miast spostrzegano w preparacie mikroskopo-
wym drzewkowate rozrosty blony S$luzowej
(Fot. 5).

Badanie kliniczne klaczy tej grupy wykaza-
to 2 przypadki odmy pochwy, 2 przypadki od-
my macicy, 3 — zalegania moczu w pochwie
i jeden przypadek wygojonego pekniecia szyj-
ki macicznej.

4. Na osobng wzmianke zaslugujg dwa przy-
padki (A-1, A-88), w ktérych klinicznie i sek-
cyjnie stwierdzono ropomacicze. W obydwéch

Fot. 5. Klacz A-35. Szyjka maciczna. Zapalenle przewlekle.

Brodawkowe rozrosty.
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Klacz A-30. Trzon macicy. Zapalenie przewlekle.
Naciek obejmujacy cala blone $luzows.

przypadkach stwierdzono histologicznie zna-
czny naciek zapalny zaréwno w trzonie macicy
jak i szyjce. W trzonie macicy nablonek byl
czefciowo zluszezony, podezas gdy w szyjce
macicznej pozostal zachowany. W jednym z
tych przypadkow (A-88) w szyjce maciczne]
obok réwnomiernego, do$¢ obfitego nacieku
kemérek charakteryzujgcych stan  zapalny
stwierdzono ogniskowe nagromadzenie granu-
locvtéw obojetnochlonnych.

5. U klaczy A-8 i A-79 w wieku 19 i 17 lat
stwierdzono zgodnie wystepujacy obrzek za-
réwno w trzonie macicy jak i w szyjce macicy.
U klaczy A-8 badanie kliniczne wykazalo nie-
dostateczne zwarcie sromu i zapalenie pochwy.
W szyjce macicznej badanie mikroskopowe wy-
kazalo znaczniejszy obrzek niz w trzonie ma-
cicy oraz wieksze uszkodzenie nablonka, co
mozna tlumaczyé bezposrednim sgsiedztwem
pochwy, w ktérej stan zapalny rozwingt sie
wezesnie] wskutek niedostatecznego zwarcia
sromu. W przypadku klaczy A-79, klinicznie
stwierdzono odme macicy, zaleganie moczu w
pochwie i zapalenie pochwy. Zmianom tym to-
warzyszyl obrzek stwierdzony mikroskopowo
i makroskopowo zaréwno w trzonie jak i w
szyjce macicznej, natomiast nie stwierdzono
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wyrazniejszych cech zmian zapalnych. W oby-
dwdéch przypadkach nabtonek w preparatach
z trzonu macicy by? dobrze zachowany, jedynie
ilo§¢ gruczoléw byla nieco mniejsza, co wiaze
sie przypuszczalnie z wiekiem klaczy. (Fot. 7, 8).

Klacz A-8. Trzon macicy. Obrzgk.

Fot. 7.

Zgodnos¢ obrazow histologicznych stwier-
dzono rowniez u 19-letniej klaczy A-6, u ktore]
W preparacie z trzonu macicy i z szyjki wido-
czne bylo przekrwienie. Przekrwieniu temu
w szyjce macicy towarzyszyl obrzek.

6. Do grupy klaczy, u ktérych badania hi-
stologiczne trzonu macicy i jej szyjki dato zgo-
dne wyniki nalezg rowniez zwierzeta, u kté-
rych nie stwierdzono zmian anatomopatologi-
cznych. Grupa ta obejmuje 29 klaczy: A-4,
A-5, A-9, A-10, Orawa II, A-23, A-27, A-33,
A-38, A-42, A-44, A-48, A-52, A-53, A-54,
A-56, A-60, A-62, A-63, A-64, A-67, A-78,
A-82, A-84, A-87, A-90, A-94, A-96 ,,Siwa”.
Wiek wymienionych klaczy wahat sie od 4 lat
do 24, przewazaly jednak klacze starsze (sred-

TEODOR JUSZKIEWICZ
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Fot. 8. Klacz A-8. Szyjka maciczna. Obrzek.

nia arytmetyczna wieku — 15 lat). U 4 sposréd
tych klaczy stwierdzono obraz histologiczny
wskazujgcy na zanik starczy macicy. Wobec
réznic strukturalnych miedzy macicg a szyjkag
maciczng (np. brak gruczoléw w szyjce) — ce-
chy zaniku mozna stwierdzi¢ wyraznie jedynie
w preparatach z trzonu macicy. Réwniez 3
przypadki torbielowatego rozszerzenia gruczo-
16w w bionie $luzowej trzonu macicy — przy
badaniu jedynie szyjki macicznej nie moglybv
by¢ stwierdzone. Badanie kliniczne tej grupy
klaczy wykazato u jednej (A-52) — zabliZnione
rozerwanie szyjki macicznej, a u dwoch (A-90,
A-94) — odme pochwowa; we wszystkich tych
przypadkach histologicznie nie stwierdzono
zmian w macicy, ani w wycinkach faldéw szyj-
ki macicznej. Grubost blony sSluzowej w tej
grupie klaczy (z wylaczeniem klaczy ,,Siwa’’)
wahata sie ¢d 0,2 mm do 1,8 mm; $radnio
mierzyta ona — 0,8 mm.
(Dokonczenie w nastepnym numerze)

Studia nad farmakodynamika niektérych lekéw

w warunkach stressu®)
Autoreferat

Z Zakladu Farmakologii Doswiadezalnej i Lecznictwa instytutu wet. w Putawach
Kierownik: dr TEODOR JUSZKIEWICZ

I. Wplyw chloropromazyny, reserpiny
i kwasu askorbinowego na oporno§é
szczurow na hypertermie.

Pod wplywem gorgca, a zwlaszcza w warunkach
kiedy temperalura otoczenia przewyzsza temperaturg
ciala, wykaza¢ mozna u zwierzat szereg zmian typo-
wych dla zjawiska ujmowanego przez wielu autorow
pod nazwa ,stress”. Zostalo stwierdzone, ze w przy-
padku stressu nastepuje miedzy innymi uczynnienie
uktadu przysadkowo nadnerczowego. Jest rzecza znang
rowniez, ze niektére leki, jak na przyklad chloropro-
mazyna czy Treserpina, moga ostabiaé powstawanie
stressu u zwierzat. Mechanizm fego dzialania, szcze-

*) Badania wykonane zostaly w Department of Physiology
and Pharmaecology, College of Veterinary Medicine, Iowa
State University, Ames, Iowa, USA, a prace zgioszone do
druku w jezyku angielskimm w Am. J. Vet. Res. .
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golnie w odniesieniu do uktadu podwzgérze-przysad-
ka-nadnercza, jest jednak ciggle w sferze dyskusji
naukowych.

Chloropromazyna czy reserpina lagodzac w orga-
nizmie zmiany zachodzgce przy stressie, hamujg réw-
niez w pewnym stopniu spadek stezemia kwasu askor-
binowego w nadnerczach, Nie wiemy jednak dokladnie
jak zachodzi to dziatanie. Réwniez niewiele jeszcze
mozna powiedzie¢ o roli kwasu askorbinowego
w dzialaniu adrenokortykotrofiny badz tez w biosyn-
tezie zwigzkow sterydowych.,

W badaniach witasnych chodzilo o doswiadczalne
sprawdzenie, czy chloropromazyna, reserpina a takze
kwas askorbinowy sg istotnide w stanie przedluzyé czas
zycia zwierzat, wystawionych na dziatanie: tempera-
tury otoczenia, wyzszej niz temperalura ciata. Jed-
noczednie w pracy tej, analizuiac zachowanie sig
kwasu askorbinowegs w nadnerczach i wage nadner-



