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Rzepka. Powierzchnia stawowa rzepki w 2/
wykazywata zmiany pod postacia guzowatych defor-
macji, wglebien i miejse zcietficzenia chrzastki. Brzeg
powierzchni stawowe] nierowny 1 pokryty guzowa-
tymi znieksztalceniami.

Kos¢ piszczelowa, Na powierzchni stawo-
wej konca kolanowego ko$ci piszezelowej obserwo-
wano rowniez szereg zmian. Powierzchnia przysrod-
kowego kiykcia byla miseczkowato wglebiona (fot.
6). Pokrywajgca ten odcinek chrzastka byla nieréwnej
gruboici, tworzac chropawa i guzkowata powierzech-
ni¢. Na powicrzchni stawowej kiykcia bocznego za-

stawowa konca

Powierzchnia
kosci piszezelowej. Dla porownania zestawicio z koscia zwie-

Fot. 6. kolanowego prawej

rzecia zdrowego. Fot. B. Anloniewicz. PPrac. T'oto-Fiim. I. Z.

sieg chrzastki szklistej byl zmniejszony w stosunku
do calej powierzchni o pas szerokosci 5—10 mm.
Podobne zmiany mozna bylo rowniez stwierdzi¢ na
powierzchniach stawowych kosei udowej, rzepki i
piszczelowej lewej konczyny tylnej. Pozusiale kosci
konczyn tylnych, jak réwniez panewki stawowe kosci
miednicowych nie wykazywaly widocznych zmian.
Kosci koncezyn przednich nie badano.

Badanie histopatologiczne przeprowadzone w
Katedrze Anatomii Patologicznej Wydz. Wet.
we Wroctawiu, wykluczylo tlo zapalne i nowo-
tworowe, okreslajac charakter tych zmian jako

,rozrost tkanki chrzestnej, wypetniajacej uby-
tek w utkaniu beleczek kostnych”.

Powyzszy przypadek pokrywa sie catkowicie
z opisanym zespolem objawéw, towarzysza-
cych impotencji u knuréw na tle wrodzonym
{Wierzbowski, 1959). Wysunieta przez szwedz-
kich autoréw (Holst, 1949, Christensen, 1953)
hipoteza o dziedzicznie uwarunkowanej skton-
noéci do tego typu zaburzen w pewnych hodo-
wlanych liniach, a wynikajace] prawdopodobnie
z dysproporcji miedzy szybkosciag powiekszania
sie masy ciala a niedostatecznymi wlasciwo-
$ciami no$nymi koétca, wydaje sie znajdowac
potwierdzenie nie tylko w powstawaniu defor-
macji, ale takze w umiejscowieniu tych zmian
na przysérodkowej, bardziej obcigzonej czesci
powierzchni stawowych. Mozna tu jeszcze do-
da¢, ze decydujgcym czynnikiem przy zakupie
knura byly, wyrodzniajace go w grupie knur-
kéw przeznaczonych na sprzedaz, wybitnie
szybkie przyrosty wagowe.

Opisany przypadek zwraca uwage na nie-
bezpieczenstwo wprowadzenia do kraju nowej,
genetycznie uwarunkowanej wady, bedacej wy-
nikiem jednostronnie prowadzonej selekcji na
wlasciwosci produkeyjne. Niezaleznie od tla
opisanego przypadku, zagadnienie wlasciwosci
kogéea ras selekcjonowanych w kierunku po-
wiekszenia masy i szybkosci przyrostow moze
by¢ interesujace zaréwno od strony hodowla-
nej jak i anatomicznej.
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Rozpoznanie przyczyny nieplodnosci u kréw
przy prawidlowo przebiegajacych rujach na-
lezy do najtrudniejszych dzialéw w zwalcza-
niu nieptednosci. Wigczenie przypadkow ,,pow-
tarzania” do tzw. ,nieptodnogci bezobjawowej”
nie tlumaczy zupelnie przyczyny, ktora obej-
mowac¢ moze duzy wachlarz poczgwszy od ge-
netycznych niezbornoéci w doborze idioplazmy
komoérek pilciowych, a skonczywszy na zabu-
rzeniach wewnatrzwydzielniczych uktadu przy-
sadkowo-jajnikowego. W grupie tej odegrac
réwniez mogg pewng role nie zawsze uchwyt-
ne badaniem klinicznym zmiany anatomiczne
utrudniajgce zetkniecie sie komoérek piciowych
lub wedréwke zaplodnionego jaja.
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W zwigzku z tymi réznorodnymi przyczy-
nami stosowane rozmaite zabiegi lecznicze
jak: upust krwi, ptukanie pochwy 1 macicy
przed kryciem z uzyciem roztw. Lugola, te-
rapii osmotycznej, plynéw hypotonicznych
roztw. alkoholu, antybiotykow i witamin, okla-
dy i tampony borowinowe itp. maja swoich
zwolennikéw 1 przeciwnikow. Ich znaczenie
w terapii ,,powtarzania” znajduje odbicie w

licznych doniesieniach uzasadniajgcych ich
skuteczne dziatanie.
Najczesciej te wszystkie zabiegi terapeu-

tyczne pobudzi¢ maja drogg posrednig lub
bezposrednia uklad wewnetrznego wydzielania,
lub wplywaé¢ na blone sluzowa drég rodnych
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stwarzajgc takie warunki, ktére zapewniaig
pelng przezywalnogé plemnikom i umozliwiaja
implantacje zaplodnionego jaja.

Podstawg dla wlaczenia ,,powtarzania” do
grupy ,nieplodnoseci bezobjawowej” jest ne-
gatywny wynik badania per wvaginam 1 per
rectum z wystapieniem pelnowartosciowe]
rui. Termin ,nieplodnosé bezobjawowa” jest
o tyle niekonsekwentny, ze sama niezdolnos¢
zapiodnienia musi mieé¢ przeciez swojg przy-
czyne. Niezdolnoéé uzyskania zaplodnienia jest
wicc nastepstwem przyczyny, ktoérej ustale-
nie natrafia nierzadko na duze trudnoici. Ba-
dania per vaginam i per rectum w dzisiejszej
diagnostyce przyczyn nieplodnosci nie moga
stancwi¢ pelnej podstawy dla okreslenia pra-
widlowe] czy nieprawidiowej rul.

W ckecnym stanie wiedzy badania dodatko-
we sg konieczne 1 tworzg podstawe dla ewen-
tualnych zabiegow terapeutycznych.

Nie wystarcza wobec tego tylko wyelimino-
wanie stadnika jako przyczyny nieplodnosci,
po zbadaniu jego nasienia, i nie wystarczajg
nawet kilkakrotne badania per rectum ustala-
igce normalnie przebiegajgcs owulacje. Bada-
nia dodatkowe maja wlagénie na celu ustalic,
czy rzeczywigcie ruja posiada cechy petno-
wartosciowej rui.

Klinicznie od prawidlowej rul wymagamy:
1) prawidiowej owulacji, 2) prawidiowego przy-
gotcwania drég rodnych, 3) prawidiowego po-
pedu plciowego. Dokladna jednak analiza do-
tyczaca tych trzech postulatow wykazuje, ze
w stosunku do dwoch pierwszych ocena oparta
na badaniu klinicznym jest niewystarczajaca.

Lekarz praktvkujacy w terenie utozsamia
prawidlowg ruje z obecnoscia popedu plcio-
wego 1 obecnoscig dojrzewajgcego pecherzyka
Graafa w jednym z jajnikow. Jest to o tvle
niestuszne, zZe nawet przy prawidlowym doj-
rzewaniu pecherzyka Graafa nie jestesSmy w
stanie stwierdzi¢ jak przebiega rozwdj komor-
ki jajowe]j i jaki poziom frakcji hormonalnych
zawarty jest w plynie folikularnym. Jezeli

ierwsza rzecz jest praktycznie niemozliwa
do stwierdzenia, to w odniesieniu do badania
poziomu frakcji hormonalnych istnieja juz
pewne metody laboratoryjne. Jest to o tyle
wazne, ze pozostale wyzej wymienione cechy
prawidtowej rui pozostajg w bardzo scistym
zwigzku ze stosunkami hormonalnymi w ply-
nie pecherzykowym. Odpowiednie przygoto-
wanie blony S$luzowej, tj. partii naczyniowej
i gruczotowej, odpowiedni fluz, zaréwno pod
wzgledem 1ilodci jak wlasnoéci biochemicznych,
wilagciwe rozwarcie szyjki macicznej i pupilla
uterina, a nawet cdpowiednia pobudliwos¢ ca-
tego narzadu rodnego i samicy odgrywajg
wazna role w zaptodnieniu, a zalezne sg od
poszczegbdlnych frakecji hormonu pecherzyko-
wego 1 progesteronu.

Okrezlanie stezenia poziomu wymienionych
hormonéw w praktyce weterynaryjnej nie

ralezy do rzeczy prostych. Metoda bezposred-
nia, oparta na okregleniu zawartosci frakcji
hormonalnych we krwi odpada z uwagi na
skomplikowang technike laboratoryjna, oraz
ze wzgledu na mate ilogci hormonu pecherzy-
kowego u krow w czasie rui. Réwniez nie
wszystkie metody poérednie moga by¢ zasto-
sowane w warunkach terenowych. Uterobiop-
sja, z ktora poczgtkowo wigzano wielkie na-
dzieje, a ktora w dalszym ciagu jest przed-
miotem rozlicznych badan, z uwzglednieniem
raczej histochemii, wymaga oceny wytraw-
nego histologa. Te same trudnosei dotyczg
cznaczenia pregnandiolu w moczu, czy wyko-
rzystania oceny cytologicznych rozmazéw z
pechwy.

W obecnej chwili ta ostatnia metoda oparta
na wykorzystaniu barwnikéw o réznym po-
wincwactwie do komoérek, w zaleznosci od
jakosei krazgcych hormondéw w ustroju, po-
siada dominujgce znaczenie w ocenie prawid-
towych stosunkow hormonéw piciowych.

Dzicki barwieniu metodg Shorra, zmodyfi-
kowang hematoksyling Harrisa istnieje mozli-
woét  stwierdzenia czynnoéciowych odchylen
w czynnoici jajnika. Ze wzgledu jednak na
ckomplikowang technike barwienia oraz ko-
niecznodé¢ posiadania pewnej wprawy w oce-
rie, wykorzystanie jej w codziennej pracy te-
rencwe]j natrafia na duze trudnosci. Majac
na uwadze wymienione trudnogci autorzy od
kilku lat, na podstawie niektérych wiasnosci
gluzu szyjkowego 1 jego komoérek probowali
u kréw diagnorowaé stosunki hormonalne w
czasie rui. Stosujac najprostsze metody przy
uwzglednieniu ich pewnej wartosei praktycz-
nej, mozna bylo prébowac ustali¢ najwlas-
ciwszy czas do krycia, c¢zy unasieniania,
wzglednie ustali¢ tzw. ciche ruje, najczesciej
nie wykorzystane do krycia lub inseminacji.

Poniewaz wymienione wyzej mozliwosci w
duzym stopniu powiekszajg krag przyczyn
nieptodnoéci, ich eliminacja zwiekszalaby z
kolei szanse zaptodnienia. W pierwszym bo-
wiem przypadku czas krycia, czy unasienie-
nia pokrywalby sie z obecnodciy pelnowar-
tosciowej komérki jajowej, a w drugim, mimo
braku popedu, niestusznie traktowanego jako
brak rui, krycie czy unasienienie przy peinej
owulacji gwarantowaloby zapiodnienie.
badaniu wiasciwosei $luzu rujowego dla
prawidlowych czynnosei jajnika wzigé moz-
uwage Kkilka jego cech jak: ilos¢, lepkos#,
jonéw wodorowych, krystalizacje oraz za-
wartos¢ glikogenu w komorkach.

Najmniejsza wartos¢é z podanych posiada ocena
oparta na ilosci i stezeniu jonéow wodorowych. Ilosé
wyplywajgcego §luzu uzalezniona jest nie tylko od
pracy gruczolow S$luzowych macicy, ale tez od stop-
nia rozwarcia szyjki macicznej i obkurczania sie
macicy. Przy ostabione] inwolucji macicy lul nie-
dostatecznym rozwarciu szyjki prawic caly przez
nig wyprodukcwany $luz moze ulec zwolnionej re-
sorpeji, przy wydzielaniu minimalnej ilo$ci na zew-
natrz. Opierajac sie wiec tylko na ilodei wyplywa-
jacego sluzu z zewnetrznych czesci plciowych i 13-
czac to z obnizong czynnoscig jajnika, lub obnizo-
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nym progiem pobudliwosei gruczolow  Sluzowych
macicy popeini¢é mozemy duzy biad.

Wiegksze znaczenie przypisa¢ by mozna raczej
wlasnoéciom innym, jak np. przejrzystosci. Zmet-
nienie §luzu w calej swojej masie lub tylko w pew-
nych fragmentach budzi zawsze podejrzenie o proces
toczacy <ie w blonie $§luzowej z zajeciem rowrniez
i gruczcléw.

Duze pomytki diagnostyczne w ocenie jakosei slu-
zu mozna rowniez popelnié opierajgc sie na steze-
niu w nim jonéw wodorowych. Normalnie u ptod-
nych krow istnieje stesunkowo duza rozpieto$é od
pH6 do pH4,8 Badania uwzgledniajace stezenie
jonéw wedorowych w $luzie szyjkowym prowadzone
byly nie tylko z uzyciem papierkow lakmusowych,
ale przy pomocy jedncbarwnego nitrofenolowego
indvkatera, dzialajacego z dokladnoscig do 0,2 pH.
Jezeli wokec tego przed kryciem istnieje u plod-
nych kréw tak duza réznica to przvja¢ nalezy =z
duzym prawdopodobienstwem, ze stosunki te, gwa-
rantujace przezywalnos$é plemniliéw stworzone zos-
taja dopiero po wprowadzeniu nasienia do drég rod-
nych. Przy tak duzych wahaniach wycigganie pew-
rych wnioskow o stosunkach biochemicznych w
macicy bylchy przedwcezesne., Lepko$é i sprezystos$é
$luzu sa glownymi objawami rui. Ocena prawidlo-
wosci przebiegu rui na podstawie lepkosei, tj. spo-
istoscei $luzu byla réwniez przedmiotem rozlicznych
badan i ta wtlasnodé fizyczna $luzu posiada wieksze
znaczenie niz przed chwila omoéwione., Od dawna
wykazano, ze spoistose $luzu wykazuje duze powia-
zanie ze stanem czynnos$ciowym jajnikéw. Przy ob-
nizonej ich czynnosci €luz jest w mniejszej ilodei
i prawie wodnisty dajacy sie z latwoscig rozerwac
palcami. Przy normalnej rui duza spoistos¢ §Sluzn
uniemozliwia to, a $luz daje sig tylko odcinaé nozycz-
kami.

Jeszcze dokladniejsze badania przeprowa-
dzone na ten temat przez Tarasewicza czy
Wasylewicza wykazaly, ze opierajac sle na
lepkosci $luzu mozna oznaczyé najlepszy czas
krycia.

lL.epko$¢ $luzu pochwowego oznacza¢ mozna przy
pcmoeey ,lepkosciometrnu”, tj. kapilary o przekroju
2 mm. w temp. 38—40°C. Kulke lepko$ciomierza o
pojemnosci 2mmd, a takze kapilare napeinia sie $lu-
zem 1 mierzy czas (w sekundach) wyciekania $luzu
z kapilary lepko$ciomierza. Czas wyciekania 2mm?
¢luzu dzielony przez czas wyciekania 2ml (cm%
wody z takiej samej kapilary w tej samej tempe-
raturre wskazuje na warto$é wzgledng lepkosci $luzu.

Elastyczno$e¢ oznacza sie eclastometrem, skladais-
cym sie z szklanej rury o wyszlifowanym koncu i
kapilary o przekroju 2mm? Na lejku elastometra
jest podziatka jak w strzykawce od 1—100 mm, albo
od 0—30 w odstepie od 70—100 mm od konca kapi-
lary. Jeden koniec rury zatyka sie palcem a strzy-
rawka wprowadza sie do kapilary stup S$luzu diu-
godei 100 mm  Nastepnie obciera sie koniec i trzy-
majac przyrzad rdéwnolegle $cigga sie strzykawika
sluz az do podzialki 70 mm. Czesé sluzu przy tym
wyciskala sie na koncu kapilary. Po tym odkreca
sie nakretke i cbserwuje na wielu milimetrach, z po-
wrotem $cigga sie §luz na zasadzie sily swojej elas-
tycznosei. Te ilo§¢ milimetrow dotyczaca przemiesz-
czenia meniska $luzu przyjmuje sie jako wskaznik
clastyczno$ei $luzu. Biorge pod uwage te dwie wtas-
ciwosei wykazano, ze czym nizsza lepko§é $luzu
pochwowego lym wiekszy procent zaplodnienia. Tym
samym starano sie wykazaé¢ swoiste powigzanie mie-
dzy lepkoscig $luzu pochwowego a czasem unasie-
niania.

Sluz z pochwy krowy przedstawia wielce swolsty
i oryginalny koloid, ktory jednocze$nie z plynnos-
clg i spoistoscia posiada wtasng elastycznosé.
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Elastycznos¢ tzn. zdolnos¢ Sluzu powrotu do po-
przedniej formy po delormacji, w roéznych prébkach
§luzu wyraza sie roznym stopniem.

W  normalnych warunkach wykazano, ze
spoistog¢ sluzu 1 jego elastycznose stojg do
siebie w odwrotnym stosunku. Przy matej
spoistogci $luzu w wiekszosel przypadkow wy-
stepuje duza elastycznosé¢, i odwrotnie przy
duzej spoistoéci niska elastycznosé. Stan na-
rzadu rodnego u kréw najbardziej sprzyjajacy
dla zaplodnienia cechuje sie spadkiem spois-
tosel a zwiekszeniem elastyczno$ci.

Bardzo gesty S$luz, a w zwigzku z tym nie
elastyczny wystepuje u kréow w okresie rui,
stad zrozumiate, ze rozrzedzenie sluzu i réw-
noczednie zwiekszenie elastycznosei jest wazng
oznakg rui. Tak elastycznos¢ gluzu, jak i spo-
istoé¢ wykazuja rowniez pewne powigzanie
ze stezeniem jonow wodorowych. Wystepuje
obnizenie spoistoéci i zwiekszenie elastycz-
nosci przy odczynie kwasnym, a zwiekszenie
spoistogei i obmizenie elastycznos$ci przy re-
ekeji  zasadowej. Stosunck elastycznosci do
spoistosci $§luzu w prawidlowej rui wiaze sie
ze stworzeniem najlepszych warunkéw dla
zywotnoéei plemnikéw i szybkoéci ich przeni-
kania do dalszych odcinkéw narzadu rodnego.

Ocena jedak rui na podstawie elastycznosci
i spoistosici €luzu budzi réwniez wiele zastrze-
zen a tym samym z praktycznego punktu wi-
dzenia nie posiada wielu zwolennikow w te-
renie.

Badania wtlasne

Badania obejmowalty 100 kréw przewaznie
z PGR, w mniejszej iloéci indywidualnych
goepodarzy, deoprowadzajacych zwierzeta do
kliniki. Pod uwage brano krowy nie zaciela-
jace sie, mimo prawidiowo przebiegajacych rui
i cykli piciowych. W badaniach postugiwano
sie wykorzystaniem testu krystalizacji i testu
glikogenowego, tj. obecnosci glikogenu w ko-
morkach sluzu szyjki macicznej, wydzielanego
w czasie rui. Czas pobierania éluzu wahal sie
od 6—14 godzin od chwili wystapienia pierw-
szych objawow trui. Pézniejsze przypadki wy-
tagczono od badan. Kazda z kréw poddawana
byla doktadnemu badaniu przez pochwe i od-
byt.

Sztuki ze stwierdzonymi zmianami w na-
rzgdzie rodnym wylgczono rowniez z doswiad-
czen.

Rownoczesne wykorzystanie dwoch testéw
miato na celu skonfrontowanie czy moga mieé
one znaczenie dla szybkiego poséredniego ozna-
czania stezenia estrogenéw w czasie rui. Tak
lowiem wystgpienie fenomenu krystalizacji
fluzu jak i zwiekszenie ilosei glikogenu w ko-
morkach w $luzie w czasie rui odpowiada¢
maja zwickszonemu poziomowi estrogendw.
Ta konfrontacja byta tym bardziej konieczna,
7z¢ w odniesieniu do fencmenu krystalizacji
istnieja pewne zastrzezenia kwestionujgce je-
go wystgpienie tylko w okresie rui. Wieckszag
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natomiast zgodnos$¢ zapatrywan w odniesie-
niu do wartoéci odczynu Macka dla oceny po-
ziomu estrogenéw stanowi¢ miata krytyczng
podbudowe przy ocenie kazdego przypadku,
w ktéorym brano pod uwage zaburzenia czyn-
nosciowe jajnikow.

Przy wykorzystaniu wspomnianvch testéw $§luz po-
bierany z szyjki macicznej rozmazywany byl na
czterech szkietkach podstawowych. Dwa preparaty
poddawano przez 10 minut dzialaniu pary jodu; na

e

4. Krystalizacja $luzu (+++4) W czasie rui z duzg iloScig
glikogenu.

plytke Petriego rozlewano Lugol a nad nim w odleg-
to$ci okolo 3 em. na dwoch korkach umieszezano pre-
paraty zwrbcone powierzchnia zawierajaca Sluz do
plynu Lugola. Pozostale preparaty pozostawliang wol-
no az do zupelnego wysuszenia $luzu. Dla ustalania
obrazu reakcji w obu testach postugiwano sie mikro-
skopowaniem przy powiekszeniu 1:100 przyjmujgc 3
stopnie natezenia.

przy ++—+ w odczynie krystalizacji — ca-
le pole widzenia przesl. ,,grubg paprocig”,
przy +-+ w odczynie krystalizacji — wol-
nolezace ,,todygi paproci”.

przy + w odczynie krystalizacji — jedna

lub dwie ,,paprotki”,

przy +++ w tedcie glikogenu — bhardzo
duza ilos¢ brunatnych zlogéw glikogenu,
przy ++4+ w tescie glikogenowym — éred-
nia ilos¢ zlogéw glikogenu

przy + w tedcie glikogenowym — pojedyn-
cze drobne ziarna glikogenu.

Tab. 1
i krow ‘ test | test [ sztuk
S |zrywajg- | glikoge- krystali- | leczenie zacielo-
G| ceych | nowy | zacji nych
2. Krystalizacja Sluzu (+++) w czasie rui z malg iloscia 1 4 = ‘ + preparaty 1
glikogenu. | I | estrogenne
1I 13 | -+ ‘ - | preparaty 9
| estrogenne
111 27 | + 'r 4 preparaty 20
| estrogenne
v 47 | =+ ‘ ~+++ |nie leczono 43
|
|
v 9 | 4+ | +++ |nie leczono 7
| |

Ze zrozumiatych wzgledéw kryteria wyzej
podane opierajg sie tylko na pordéwnaniu duzej
ilogci ogladanych obrazéw, stad i ocena ich wy-
maga pewnej wprawy. W ocenie jednak pordw-
nawczej dwoch testéw ‘drobne odchylenia od
podanego schematu nie moga mie¢ decydujg-
cego znaczenia.

W kilkunastu przypadkach proébowano row-

3. Krystalizacja §luzu (4 s i z ¢rednig ilosel . ,
fysializaca s é{&ég‘gnﬁ,zwe il m sredma B0 niez jeden preparat wykorzysta¢ dla obu tes-
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tow, tzn. w pierwszej kolejnosci poddawano
dziataniu par jodu, a nastepnie suszono dla
uzyskania zjawiska krystalizacji. Ten drugi
Jednak fenomen w takich przypadkach nie wy-
stepowal tak wyraznie jak przy oddzielnym
traktowaniu preparatu i dlatege ten sposéb nie
zostal uwzgledniony w catoéci badan. Wyniki
tych badan przedstawia tab. 1.

Oméwienie wynikow

Wszystkie poddane badaniu krowy w zalez-
noéci od wynikéw obu testéw podzielono na
pie¢ grup.

Do pilerwszej grupy zaliczono 4 krowy, u kto-
rych mimo zewnetrznych objawoéw rui tak fe-
nomen krystalizacji $luzu szyjkowego jak
i obecnoé¢ w nich glikogenu wykazywaty naj-
nizszy stopien reakcji. Wystapienie w obrazie
mikroskopowym stabo zaznaczonych 1—3 | pa-
protek” przv braku ziarenek glikogenu mozna
bylo traktowa¢ jako objaw obniZonej czynnosci
jajnikow.

Przy spadku wlasciwych frakeji estrogenu
z obecnoscig na normalnym poziomie jego
czynnika erotyzujgcego — kliniczne objawy rui
nie odbiegaly od normy.

U krow drugiej grupy w liczbie 13 oba testy
byly juz lepiej wyrazone, ale jeszcze odbiega-
iv od spotvkanych w rui prawidlowej.

Bardziej zblizone do wlasciwych obrazéw rui
normalnej spotvkano u kréw grupy trzeciej (27
krow), gdzie przy nieznacznej ilofci glikogenu
krystalizacja sluzu byla juz dobrze wyrazona.

Krowy pozostatych dwdch grup o tacznej ilo-
$ci 56 sztuk w oparciu o natezenie reakeji obu
testdw mozna bylo zaliczyé do krow o normal-
nej rui.

O ile w wiekszosei przypadkow (47 sztuk)
glikogen w komérkach &luzu wystepowal w
miernei ilogci, to u 9 krow pigtej grupy mozna
go byvlo stwierdzi¢ w ilosciach duzych, tworzg-
cych czasem zlogi.

Kierujac sie zasada, ze w pewnej mierze oba
testy uzaleznione sg od sprawno$ci jajnikéw,
przeprowadzano odpcewiednie leczenie,

W odniesieniu do wartoéci klinicznej obu
testow w ocenie stosunké6w hormonalnych w
czasic rui istnieja pewne zastrzezenia. Wyni-
kaja one w pierwszym rzedzie dlatego, ze po-
siadamy bardziej dokladne metody, do ktérych
zaliczy¢ nalezy utercbiopsje i cytologiczna oce-
ne rozmazdéw pochwowych.

W warunkach terenowych jednak obie wy-
mienione metody nie majg praktycznego zna-
czenia. Wymagajag zmudnej pracy laborato-
ryjnej i duzego do$wiadczenia w ocenie obra-
z6w mikroskopowych i nie w kazdym przy-
padku s3 one takie w stanie ustali¢ przyczyne
nieplodnosci. Z tego tytulu tak test glikogeno-
wy, jak krystalizacja $luzu szyjki maciczne]
posiadajg zdecydowang przewage nad wyzej
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wymienionvmi. Sa bardzo latwe do zastosowa-
nia w warunkach terenowych ! przy réwnoczes-
nym badaniu przez odbyt oddaia pewna ustuge
praktykom. '

Sam fakt, Ze przy kastracji samic znika zu-
pelnie glikogen z komoérek narzgdu rodnego
Swiadczy o pewnej zalezno$ci jego obecnosci od
prawidlowego dzialania jajnikéw. Jednak
obiektywnie nalezy stwierdzié, ze wystepowa-
nie glikogenu w komorkach sluzu szyjkowego
u krow nie osiaga nigdy tego stezenia jak np.
u gryzoni i malp cziekoksztaltnych. Ilosé gli-
kcgenu zalezy od réznych czynnikéw, ktére
wplywaja na przyrost i pogrubienie nablonka
pochwy. Indeks glikogenowy jest testem wy-
raznie jakoSciowym i ocena jego w pewnym
stopniu zalezy nawet od subiektywnego wra-
zenia badajacego. Wymaga to wobec tego
ogladniecia wiekszej ilosci preparatow dla wy-
robienia sobie obiektywnej oceny.

W najlepszych warunkach u kréow plodnych
z normalnymi rujami nie spotykano go w ta-
kiej ilosci, ktéra u gryzoni mozna bylo ozna-
czy¢ np. + ++ lub ++ + +. Bardziej pod tym
wzgiedem jednolicie przedstawiaty sie stosun-
ki zwigzane z fenomenem krystalizacji u krow
i jemu tez poswiecono pewna uwage w prze-
prowadzonych obserwacjach.

Kierujgc sie zasada, ze w pewnej jednak
mierze cba testv sz odpowiednikiem stezenia
estrogenéw w ustroju przeprowadzono lecze-
nie hormonalne. Wykorzystano w nim syn-
tetyczny sterogen stilboestrol podajac go do-
miedniowo jednokrotnie krowom grupy I, II
i ITIT w ilogci 20 mg. Wybdr stilboestrolu oparty
zostal na wykorzystaniu jego nieobojetnego
dzialania przede wszystkim na §&luzéwke ma-
cicy. Lepsze jej przekrwienije, zwiekszenie ilo-
gci $luzu posrednio wplynelo dodatnio na
zwiekszenie glikogenu w komoérkach. Wyko-
rzystano przy tym i nieobojetne dzialanie stil-
boestrolu na przedni phlat przysadki moézgowej
oraz tarczyce. Male iloéci estrogenu dzialajg
pobudzajgco na wydzielanie trzeciej frakeji
gonadotropiny przysadkowej oraz na samg tar-
czyce. Usprawnienie wiec przemiany materii
w obrebie samej przysadki i jajnikéw w opar-
ciu 0 obwodowg samoregulacje cyklu ptciowego
moglo tutaj odegra¢ duzg i nieobojetng role.

Na 44 krowy w trzech pierwszych grupach
przez podanie stilboestrolu uzyskano zacielenie
u 30 sztuk — opierajge te korzystne wyniki
na uzyskaniu lepszych warunkéw dla implan-
tacji zaplodnionej komoérki jajowej, nie wyklu-
cza sie takze i bezpofredniego dziatania estro-
genu na gruczoly plciowe. W grupie czwarte]j
i pigtej u 56 krow w oparciu o badanie kli-
niczne oraz stopien reakcji wspomnianych tes-
téw nie przeprowadzono zadnego leczenia.

WyszliSmy z zalozenia, ze stosunki hormo-
nalne nie odgrywajg tutaj zasadniczej roli, a
przyczyny niezacielania sie szuka¢ nalezy gdzie
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indziej. Dokladny wywiad w odniesieniu do
warunkéw krycia, u innych analiza organizacji
sztucznego unasieniania, wglad w stosunki do-
tyczgce zywienia itp. pozwolily ustali¢ w wie-
lu przypadkach wiasciwg przyczyne. Krowom
tym nie podawano zadnych preparatéw hor-
monalnych, a tylko w zaleznosci od przypusz-
czalnej przyczyny, postepowanie opierano na
unormowaniu zywienia, ustaleniu czasu krycia,
zabezpieczano przed natychmiastowym wypie-
raniem nasienia, polecano zmiane stadnika itp.
Na 56 krow zacielilo sie 50 sztuk. Bylby to
takze dowod na to, ze tak jak w pewnych
przypadkach mozna korzystaé z leczenia hor-
monalnego w czasie rui, tak w innych jest
ono wrecz przeciwskazane., Dzieki temu unik-
na¢ mozna zaburzen w mechanizmie prawidlo-
wego dzialania gruczoléw przy niepotrzebnym
podawaniu preparatéw hormonalnych.

Ze zrozumialych wzgledow nie w kazdym
przypadku mozna uchwyci¢ wilasciwg przyczy-
ne nieplodnosci i ustali¢ stezenie frakeji estro-
gendow krazagcych w ustroju. Jezeli pewien
procent blednych wynikow mozemy otrzymas
przy endometrialne] biopsji i ocenie cytolo-
gicznej rozmazéw pochwowych to tym bardzie]
moga one powstaé¢ przy uzyciu prostych metod,
do ktérych zaliczamy test glikogenowy czy
krystalizacji $luzu szyjkowego. Oddzielnie sto-
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sowane, jak przedstawia zalgczona tabela, mo-
glyby powiekszy¢ procent biednych rozpoznan.
Lacznie jednak wuzyte przv réwnoczesnyr
uwzglednieniu badania rektalnego u kréow sta-
i3 sle pomocg przy ustalaniu prawidlowym
cech rul. W dalszych jednak badaniach przy
ustalaniu  prawidlowej iloSci  estrogendw
uwzglednienie indeksu kariopyknozy i indeksu
acidofilnego 1gcznie z indeksem glikogenowym
i testem krystalizacji $luzu szyjkowego stwo-
rzy pelne podstawy dla oceny prawidtowe]
dziatalnoéci gruczoloéw piciowych.

Wnioski

Przeprowadzone badania z uzyciem testu
glikogenowego i testu krystalizacji sluzu szyjki
macicznej u 100 kréw z normalnymi rujami
ale nie zacielajgcymi sie stwierdzily, ze:

a) oba testy majg praktyczne znaczenie przy
rownoczesnym ich zastosowaniu i lgcznie =z
kontrolnym badaniem narzadu rodnego przez
odbyt w czasie rui.

b) brak wyraZnej reakcji obu testow w kaz-
dym przypadku uzasadnia leczenie hormonalne
w czasie rui,

¢) stwierdzenie wyraznej reakcji obu testow
wyklucza leczenie hormonalne w czasie rui.

Adres autora:

wida 29.

prof. dr Alfred Senze, Wroclaw, Nor-

Obserwacje nad stosowaniem preparatu ,Lotagen’
w zwalczaniu niepfodnosci bydta

Z Osrodka Spec. Zwalczania Nieplodnoéci i Choréb Mlodziezy w Poznaniu

Kierownik:

Duzy stosunkowo odsetek nieplodnodci krow
spowodowany jest stanami zapalnymi blony
$luzowej] na tle zakazenia drobnoustrojami.
Przyczyny szerzenia sie tych zakazen sg roz-
maite: od ztych warunkéw sanitarnych w obo-
rze 1 zaniedban w higienie unasieniania do
komplikacji po ciezkich porcdach lub zatrzy-
maniu tozyska. Pomys$lny wynik leczenia za-
lezy od weczesne] 1 trafnej diagnozy lek. wet.
oraz zastosowania celowego leczenia, przy uzy-
ciu wlasciwie dobranych érodkow.

W 1958 r. ofrzymalem od przedstawicicla
firmy Byk-Gulden, Konstanz do wyprébowania
preparat o nazwie ,,.Lotagen”, uzywany w NRF
do leczenia stanow zapalnych macicy u bydia.

Farmakologia:

Lotagen (kwas dwuhydroxy-dwumetylo-dwufenylo-
metano-dwusulfonowy) w medycynie ludzkiej znany
jest pod nazwg Albothyl. Lotagen odznacza sie silnym
dziataniem bakteriobojczym.

Pod wplywem Lotagenu tkanki chorobowe zmie-
nione, martwe, ulegaja koagulac)i, a nastepnie de-
markacji, odklejeniu od podioza, z rdéwnoczesnym
pobudzeniem tkanek podioza do regeneracji. Tkanki
zdrowe, zywe, znoszg dzialanie Lotagenu bez szkody.
Nalezy pamietaé o niszezgeym dzialaniu Lotagenu
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na martwg materie organiczng i1 w czasie pracy
chroni¢ przedmioty ze skory, bawelny lub drewna
przed zetknieciem sie z tym preparatem.

Dziatanie $ciggajace i tonizujgce jest niezmiernie
waznym czynnikiem wzmagajacym lecznicze dziala-
nie Lotagenu, zwlaszcza przy schorzeniach narz. roz-
rodezych, ktéorym towarzyszy objaw czeSciowej lub
catkowitej alonii macicy. Przy ciezkich zakazeniach
macicy (np. po pozostawieniu calego lub czesci to-
zyska w jamie macicy, gdy nastepuje rozklad materii
organicznej i przychodzi do wchianiania do krwi pro-
duktéw przemiany materii i drobnoustrojow z
nast¢powg posocznica), w postepowaniu leczniczym
nalezy dagzy¢ dc zabicia drobnoustrojow i jak naj-
szybszego 1 najdokiadniejszego oproéznienia macicy.

Po wprowadzeniu do macicy roztworu Lotagenu
obserwuje sie silne dzialanie kurczace macice ktore
jest tym silniejsze, im mniejsza ilos¢ patologicznej
zawartosci macicy hamjuje bezposrednie dzialanie
preparatu na jej $ciany.

Dzieki skojarzonemu dzialaniu denaturacyjnemu i
tonizujacemu macica, jej wszystkic zaulki, mjscia gru-
czolow wydzielniczych blony $Sluzowej, zostajg oczy-
szezone ze $luzu i mas martwiczych. W ten sposob
oczyszezona biona $luzowa macicy pobudzona zostaje
do regeneracji, stajgc sie bardziej podaing na ewen-
tualne dalsze leczenie.

Dzialanie hemostatyczne polega na skurczu wilo-
kienek mies$niowych w $cianach naczyn, co prowadzi
do zamkniegcia ich §wiatta i zmniejszenia krwawienia.
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