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oBTop coBeTyeT BBoAHTb g oónocrs lyxoro relo ox, 10 nłl
nopoohHHoro Mocno, cBepx Toro BnpblcKHBoTb BHyTpbMbl-
uJet{Ho oeHoxrxl (1-2 ur/r<r), o no HcTeler.un 2Ą yocoa
- noBTopHoe 3oHAHpoBoHhe.

Kostyra J. - Diagnosis and treatment of oesopha-
geal occlusion in the pig.

A descriptio,n of 69 cases of o,esophageal occlusioln ;in
pligs admi,tted ,irr the perio,d 1950-1960 tlo the Su,rgic,al'Clinirc i,n Luiblin, T,Łler ągę of the strangled pigs exten-
ded from 4,5 weeks to 1,5 ye,ar. The gre,atest numb,eT
of stranglled case§ occurred in 2 rnonthly (20,30/o), 5
mointhly .(190/o) and 6 rno,nthly pĘs (24,60/o). The cause.
of th,e oc,cłusion was the ing,estion ,of half-boiled pota-
toe,s, raw ,fluit, lrurmps of ctoal, bonres, fish ro,ffal,ls et,c.
The occludi,ng bo,dies we,re found rnost clommo,nly in
the rniddle part of the ro,esophagus.

Thę ,sympt,oms of the o,esophagelal occluslolns łrrere
delpendlent prrr the location o,f the occlu,ding body. it,s
ki,nd, form rand time duraltio,n of the ,diseas,e.

Several rne,thods of, reatmerrt welre tried. According
to the ar]rtholr, the ,rnost suitable m,ethod ris i,n ac,ute
cases €ln ,j,ntraveneous admilniistraiiroln of rnovalg,in anrd
mechanicla1 push,ing of t,he fo,reigrr brody by usi,ng
a prorb,e towards the( Sitolrnach. In cthronic c.ases and
where he p,ushing fails to move ithe f,oneign ;b,ody the
autho,r suggests to lintroduce 10 ml of lparaff,i,n oil in
the vicinity ,of t,he fore,ign bo,dy, intramusoularly phe-
lnactil 1-2 mg/kg oif bordy weight rand after 24 hours to
repeat the mechianical ,removal o{ the occltlrd,ing body
by the use of, a prlob€r.

Kostyra J, - Le tliagnostic et le traitement de
l'engorgement tle l'ósophage chez les porcs.

61 oas dlengorgements de l'ósop,hage ohez des porcs
sonrt dócJrits. Ces animaux ótaient ,ame,nós d la Cli,niqtl,e
Chirurglicale d Lubl,i,n ,alu clo|ul]s des ,annóes 1950-1960.
L'age des porcs s'ótranglant os,cillait de 4 semaines
et detmi jusqu'i 1 a,n e,t 6 mois. Le p us lgr,and nombre
d'engo,rgemerrts iu,t cc,nstató ,c,hez les c\och,o.ns de 2
rnois (24,60/o). Les e,ngorgomeLnts etaient ,ciaursćs par la
consolmmatiron d,e pommes de ter,re insuffisamrnent
ouites, de fru,its crus, de morceaux ,dle charbon, d'os,

de dócherts ,de poissons €ct. Ces co,r]ps s'ótaient placós
tre płlus souvent dalrs la partie módiaLrre ,de, I'ósophage.

Les syrnptoimes aclcomplagnant l'ótrangeleme,rń dó-
pen,d,aient d,e I'..ndrroit ,ou se tr€uvąit J.e corps ćtr]anger,
de sa f,ormel et du ternps que ,dur,ait la ,maladie.

On e,ssaya plusieurs .moyens de traitement. Dans les
c,a,s rócents l'auteur est d'avi§ que I'applic,atiorr intra-
r.einense d,e lla novalgln,e elt le pourssa8e d ],'aide d'une
sorrrde du ,corps ótranger ,dans ł'es,tornac est le rneiilleur
Inoyen. DanS les c,as le,t,ardÓS ioiu lbien §i Ie poussage
d t'aide de l.a sonde ]ne donne pas ,d'€f,fets, l'auóeur
colns,eille d'introdLuire ,darrs la rógiorrr plrocrle du oo,rps
ótraurger envirorn 10 rnl ,d'huile de praraffirle et ,d'fur-
j,ecter intramuscula,ir:e,m,errt 1-2 rr:g,de phenactyle pour
un kg ,de ptoids de l'anrinaal et de rópóter l'essai du
s0nldage aprós 24 theures,

Kostyra J. - Diagnose und Behandlung iler §chlunćl-
verstopfurrg beim §chwein.

Es lverde,n 69 Fdlte der Schlundversto,pf,ung bei
Schwe,inen beschlieben, welche ,in den Jahren 1950-
1960 der chirulgischen Klini,k in Lublin zugefiih,rt
wunden. Das Alter ,der Sch.rein€ schwankte zwis,c,hon
4,5 Wochen ,und 1,5 Jahre. Die grósste Zahl der Ver-
s.topf u,ngen wurde bei zwe,i- molnatlicheln (20,30/o), f iinrf -
młlnartliche,n (190/o) und sechs-rnonatlicherr (24,60la)
T'liełen fesńgestellt, IJr§a,che der Versto,pńung ib]ildete
die Verfi.itt,erung voln oohen Obst, rr,ngeko,chter Kar-
,tof feln, Ve rs ch]ucikerr d e,r Ste inkohlenstiic,ke, I(,noch err,,
Fischabfdlte (u. §, w.. Dliese Fr,em,dkórprerr ,gę1,2fę ,sich
meistens im Mittelabscitrnitt des Schlundes fest.

Die kłinis,chen Symp,tome lwaren vo,n der Stelle der
Ilok,alisierung des Frelmdkórpers, dessen Art, Fcrrn
urr,d der ]lrainkheitsd,aLu€r abhangig.

Es wurden ei,nigo Methoden der Beha,ndlung eriprobt.
Als gi.instigste lWethode wird volm Ve,rfasser die intra-
venóse Ver,abreichurng voln No,Vąlgłn u,nd ein Durch-
stosselrr des Frerndkó4),elxs mit der Son,de zum M,a,gerr
ąnge§ehe,n. In ,de,n cihro,nischeln Fiiłlen o,der dor,t wo
,d,as Durchs,to§§err versagń, wird ,das Einfi.ihren in die
Gegend des Frem,dkórpers von oa 10 rnl Parafinóetr
und intrarnrrsku]Ar Ph,e,naktyl von 1-2 rng auf 1 ,Ę
Kór,pergewicht des Tieres empfohlen und na,ch 24
Stunderr sin,d die Sondierungsve,rsuche zu wi€der-
holen.

ADAM KAMIŃSKI

Autoplastyka olrzewnej ściennej w przepuklinie brzusznej u konia
z ]<atedly chiruTgli wydziału wet, 'WsR we wrocławiu

Kierownik: prof. dr I<1'zIxlIERZ szczuDŁowsr<I

y brzuszne u zwierząt dużych operuje
metodami, 'W naszym przypadku przepu-
neji u konia, objawy ze wskazaniem na

rnetodę zabiegu były następujące: wyniosłość prze-
p,uk',J,iny w ,oko|icy łuku p,odżebrowego prawego przy
piętnastym żebrze jest łatwo odprowadzalna, poz-
walając na wyczucie wrót przepuktinowych w posta-

ze sobą. Stosunkowo nieduże wrota przepuk]inowe
nasunęły myśl usunięćia przepukliny sposobem pod-
wiązania rvorka przepuklinowego wewnętr.znego, tak
jak się to stosuje z najlepszymi wynikami w przy-
padkach przepukliny pępkowej.
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Sposób przeprowadzenia zabiegu
Po przygotowaniu źrebaka czterodniową głodówką,

położono go i zastosowano znieczulenie mie jscowe
nasiękowe przy pomocy 6(l ml 30io nowokainy. Po
nacięciu skóry z boku istniejąceJ blizny i po od-
dzieleniu zrosłych workólv przepuklinowych, worek
wewnętjrzny otrzewnej o gruboŚc,i 1 cm ,uchrwycono
kleszczykami za jego szczyt i skręcono go, uzyskując
w ten sposób kikut z tkanki otrzewnowej o średnicy
2 crn przy nasadzie, z bardzo dobrym zamknięcien,
wrót przepuklinowych. Jako podwiązl<i użyto jało-
wej tasiemki 5 mm szerokiej, którą otoczono kikut,
zaciśnięto mocno i, związano, używając kleszczyków
tętniczych, na które nawinięto koirce tasiemki. Na-
stępnego owinięcia kikuta tasiemką i zawęźlenia jej
dokon,ano ze strony p,rzeciwne j, a końc,e tas,iemki
przewleczono igłą ptzez kikut poniżej podwiązki,
Częśó kikuta otrzewno.,vego stercząca obwodowo
poniżej podwiązki odcięto, Po rozchyleniu odciętego
klikuta zauważoĄo, iiż grdborść otrzrewnej wynosi}a o-
kolo 3-4 mm. Celem zbliżenia brzegów przerwy W
mięśniach powłok do siebie założono cztery szwy
odciążające z grubego jedwabiu. W końcu zamknięto
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ranę na skórze szwem węzełkowym i fałdami szw-Lr
odciążającego skórę. Pomiędzy szwem węzełkowyrn
a odciążającym przeciągnięto kawał gazy antysep-
tycznej. Po ukończeniu zabiegu wstrzyknięto do-
mięśniowo terramycynę w ilości 1 g.

Prze bieg gojenia
Po upływie trzech dni zauważono wypuklanie się

rany w polu pooperacyjnym wskutek obrzęku przy-
rannego, który doprowadził do rozerwania szwów
odciążających. Szwy te usunięto i wstrzyknięto 10 ml
roztworu jodoformu w- eterze. Po tygodniu od chwili
operacji zauważono tLformowanie się ropnia w zew-
nętrznej kieszeni przepuklinowej. Przez usunięcie
trz,ech szwów ,od kątta d,ogłowowego ,rany iu|puszczon,o
kilkadziesiąt mI ropy żółtej, z koloru sądząc - ropy
gronkowcowo-paciorkowcowej. Do jamy zewnĘtrznej
przepukliny wstrzyknięto ponownie kilka ml 100/o
eterjodońorlmu. Przy sp,osobności opatrywa,nia ra,ny
operacyj,nej, powikłanej r,opie,niem, zau,ważorro, że
podwiązany kikut otrzewnej został następnie wcią-
gnięty do wrót przepuklinowych, które podwiąza-
nym kikutem zostały ciasn,o zamknięte. I(ikuć p,od-
wiązanej otrzewnej stanowił rodzaj czopa tkankowe-
go. który uzupełnił lukę między brzegami wrót prze-
puklinowych w ciągu ploc€su r,opi€nia rany ope-
racyjnej zakaziły się też nitki szwów odciążających
warstwę mięśniową powłok brzusznych, które dały
powód do pojawiania się kolejno po sobie w ciągu
kilklt tygodni małych ropni, W 5 tygodniu po ope-
racji usunięto wraz z podly|ą2ęą wolno obumierajiący
odcinek podwiązanej otrzewnej, a w 7 tygodniu po
operacji trzeba było konia położyć, celem usunięcia
zakażonych szwów jedwabnych z warstwy mięŚnio-
wej powłok brzusznych. Zakażone szwy bo..łriem prze-
ciągały ostatecznie wygo,jenie rany pooperacyJn]ej
powta,rz,ając).m się formowa,niem małych ropni w ł:a-
nie. Wolne o,burnieranie podwiązanej otrze\Mnej spo-
u,odowane było nie wystarcza jąco mocnym zacią-
gnięciem podwiązki tasiernkowej a zbyt objętościo-
wym kikutem zgrubiałej mo,cno otrze,wnej. Osta-
tecznie po upływie 2 miesięcy nastąpiło zupełne wy-
gojenie rany operacyjnej z prawie zupełną aplanacją
poprzednio istniejącej przepukliny.

omówienie
Podwiązanie otrzewnej w urazowej przepuklinie

brzusznej u konia uważać można z:a rod,zaj plasty-
cznego zasłonięcia ubytklr wrót przepuklinowyc5
otrzewną ścienną. Przez skręcanie kikuta luźnie dl'l
worka przepukiinowego zlvisającej otrzewne j nastę-
puje ściąganie sąsiedztwa otrzewnej ściennej w takiej
ilości tkanki w stanie rlapiętym, która konieczna
jest do zasłonięcia rł,rót przepuklinowych. Nadmiar
otrzewnej pod postacią wewnętrznego worka pTze-
puklinowego ujęty podwiązką w rodzaj namarszczo-
nych sfałdo,lvań otrzewnej ściennej jest w tym wy-
padku materiałem zamykającym wrota przepukliny.
Podobną metodą operacyjną przepuklin brzusznych
jest wp,uklanie i namarszcz,anie otrzewnej ściennej
w metodzie oliwkowa, Jednak w metodzie oliwkowa
namarszczanie otrzervnej połączone jest z przebija-
niem jej kilkakrotnym na wylot szwem, który ma
zbliżać brzegi ziejących wrót przepuklinowych. W
metodzie podwiązania_ otrzewnej poza jamą brzusz-
ną otrzewna lnigdzie nie zostaje skaleczo,na n]& ,wy-
lot, tym samym jam'a brzuszna w czasie całego za-
biegu pozosta je zamknięta. Niebezpieczeństwo infe-
kcji jamy brzusznej, zwłaszcza u konia, praktycznie
zatem nie is,tniej,e. Metoda podwiąz,ania wewnęńrzne-
go worka przepuklinowego użyta w opisanym wy-
padku ma jednak ograniczcne zastosowanie. Obszer-
ne wrota przepuklinowe np. takie, które zezwalają
na wprowa.dzenie dłoni przez lukę w powłokach dłl
jamy brzusznej, czynią tę metodę zupełnie nieprzy-
datną. AIe też nieprzydatną metoda ta okazuje się
ptzy wrotach mnie jszych lecz ptzy równoczeŚnie

istniejących rozległych zrostach po plzebytych zapa-
le,niaclh przepuklirry (h.ernitę.s).

Zaznaezyć należy, że stan ogólny konia w przebie-
gu gojenia rany pooperacyjnej nie wykazywał żad-
nych objaw-ów chorobowych. Wynikało to z braku
podwyższenia ciepłoty \Mt'.,wnętrzne j ciała, z braku
zm,iany ilo,ści i jakośc,i tętna, o,ddechów lub z bra-
ku jakichkolwiek objawóvl utraty chęci do jadła.
Korzystny, jakkolwiek przedłużający się okres go-
jenia rany pooperacyjnej, powikłanej ropieniem w
następstrvie obecności Ciał obcych w postaci szwólv
niewchłanialnych, pr.zypisać należy młodenu wieko-
wi operowanego zwierzęci:r, odpowiedniemu przygo-
towaniu 8o ścisłą dietą (głodówka) oraz oldplowie,dnie-
mu żywieniu po zabiegu.
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Kovluuct<łl A. - ABTOnIACTlłKA nPhCTEHO9HO]'|
6Plotl]HHbl nPh 6Plotl]Hoh rPblXE y no[I]AAl4.

Aerop loólo4o, 3oTl)KHoe ni9eHHe ópou.lHofi rpuxx
y 4ayxlernefi roLlJoAH nocrte Hono)KeHH.n nHroTypbl Ho

sxyrpeHHłń rpstxeaoń MeuJoK. flprłrrłHoń 3oTn)KHoro re-
9eHH, rpsl>t<n ósllo no MHeHHto oBTopo HeAocToTo9Ho
cHnbHoe cTrrHBoHHe rlHroTypbl Holo>xexgoń Ho cKpyqeH-
Hulfi g óe,róeKy al.lyrpeHHłfi rpurxeeoń KopMoHl o cBepx
Toro Hcnorb3oBoHHe HenoAnerotoułero pesopóulH MoTep,
Hono npHMeH9eMoro AI9 noABn3blBouua 1ptowuaH H cllJH-
BoHH9 Mblule9Horo cnor ópou.lrłoro noKpoBo. Aarop csł-
ToeT,9To ycneuJHoe ycTpoHeHHe ópoLuHofi rpbt)KH B onH,
coHHoM HM cryvoe B 3HoqHTenbHoi crenexn 30BHceno oT
cooTBeTcTByoĘero Ao - H nocIeonepo4hoHHoro nporono-
AoHH, nouJoAH,

Kamiński A, - Autoplasty of the parietal peritoneum
in abdominal hernia in the horse.

In the de,scrib,ed cĘse of a,n jabdornirnral he,rnia in
a 2 yearly horse, the method of the application of
a ligalture to the Ęnte,rnał hernial sac proved tlo b,e
colrectly selected. The cause of the delayed healing
rłlas the tolo ,lro,o,se ligati,o,n o,f the internal hernia sac
twisted into a cord and the use of an unlesorptive
material for the ligature of the peritoneum and for
the suturing of the muscle layer of the abdominal wall.
A suitable fast before and after the operatioń contri-
buted to a considerable degree towards the successful
liberation from the abdominal hernia.

Kamiński A. - Autoplastie du póritoine pariótal
dans Ia hernie abtlominale chez |e cheval.

Dans te cas dócrit de l'hernie ab,d,o,minąIe chez un
cheval de 2 ans, la móthode de ligaturer le sac de la
hernie intórieur ótait bien choise. Le prolongement de
la guórison ćtait causó pal Ie resserlage pas assez fort
de la ligature sur la poche intórieure de la hernie
tolrduq en colrde et l'empłoi d'un matórie nJo]n ]absor-
bable pour la ligature du póritoine et les sutures de
la couche musculaire de la paroi abdominale. La
guórison róussie de la hernie abdominale dans le cas
dócrit doit ótre attribuó dans un degró important au
fait que le cheval avait ótó mis a jeun avant et aprćs
l'opóration.

Kamiński A. - Autoplastik des Peritoneum parietale
in einer Bauchhernie beim pfertl.

Bei einem zweijHhrigen Pferd mit Bauchhernie hat
sich die l\[ethode vom Unterbinden des inneren Bruch-
sakcs s,eh,r zutrefferrd erwies,e,n, Die Ursache eirrer
sich verziierhe,nden Heilung war ein ungeniigend,es Zu-
ziehen ,des BLarrdes an dem Bruchstrang d,er innenen
Bruchtasche u,nd die .Ąnwelndung eines ,nicht absorbie-
rernde,n Mate,rials zuim Uniter,bńnden des Ba,uchfells nrnd
Zuniihen der Bauchmu,skełschicht. Eine gelungene Be-
seitigung ,der Bauchhre,rnie ist jm ble,d,eu endern Mas-
se einer ent]sp,rechenderr Hungerkur sow,ohl vor Wie
auch nach dem Eingriff, zuzuschreiben.
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