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BOHDAN RUTKOWIAK

Blokady nowokainowe są zaliczane do tzw. aneste-
zji Ieczniczej, której odkrywcą wg Westhuesa (22) jest
Schleżch. Badacz ten pod koniec ubiegłego stulecia
stosował znieczulanie kokainowe ptzy jeczenirt
reumatyzmu u ludzi. W latach 1929-1932 Wiszniew-
ski opracował metodę nasiękowej blokady nowokai -

nowej (i3). Współczesne piśmie;rnictwo medyczi,e
i weterynaryjre zarviera wiele opraccwań na temat
leczniczego działania norvokain5,. Szczegóinie dużo
materiałów dotyczących różnych rodzajów blol<ad
nowokainowych oraz mechanizmu ich dzialania znaj-
duje się w piśmiennictwie radzieckim (Abakumow,
Ałf że r ow, Baszkźr ous. N ozdraczou, Kuznżecolu, M ag J,a,
fuIosin, Uszalkotu, Woshobojttiko** i inni). Mniej dc-
niesień spotyka się rł, piśmiennictt,ie niemieckim
(Die,tz, Jahn, Westhues). U nas poświęca się temu za-
gadnieniu stcsunkowo mało uwagi, a doniesienia w
,,Medycynie M/eterynary jne j" są bardzo nieliczne
(KL epet, c zk o, R o dlm an ).

Według wielu autorów. działanie nowokainy pole-
ga na przelwaniu patologicznego wegetatywnego mc-
chanizmu odruchów. Nie wyjaśniono jednak dotych-
czas, czy działanie to polega na zahamowaniu wydzic-
1ania noradreraliny i acetyiochclily, czy też. chodzi
tu o zahamowanie elektrycznego przewod:lictwa (2ż)

Norvokaina ciziała na ośrodkowy, obu,cdor.vy i auto-
nomiczny układ nerwowy; reguluje ona równowagę
międz1, korą mózgową, a układem rvegetatywitym (5).

Na zagadnieeie to zwracają uwagę przedstawicieie
szkoły radzieckiej. Podkreślają oni konieczność ochra-
niania kory mózgowej od czynnościowego wyczerpa-
nia, do którego prowadzą silne i dlugotrwałe bodźce
choroborle (l3). Dlatego urvaż.a się, że przerwanie
przewodnictwa obrł,odowych i trzewnych bodzcó-,v
chorobowych posiada duże znaczenie w likwidowarriu
sta:rów patologicznych (13, 15).

No,"vokaitra działa na ustrój tal<że odtruwająco (9)
i posiada rvłaścilvości przeciwwstrząsowe (9, 13, 15).

Działanie nowokainy nie jest obojętne wobec gTu-
czołow dokrewnych. Układ wegetatywny jest powią-
zaly z hormonalnym, zaró,wno po,d względem onto-
genetycznym (1B), jak i czynnościowym (7). Dlatego
wpływ nowokainy na czynlności układu współczulne-
go ,poprawia stan tzw. homeostazy. Stan ten jest rvg
Westh,uesa warunkiem fizjologicznych przejawów
życia. Nie kolidu je to z teorią przystosowania
Selge'go.

Istnie je wiele sposobów, podawa,nia nowokainy '*'

celach leczniczych. Lek podaje się domięśniowo, do"
żylnie. doskórnie, pod,skór,nie, dotętniczo, doo.trzewnr-
wo, nadoponowo ]ub okołonelwowo. Wykonuie się
również jontoforezę lowokainy.

Badania własne

Założeniem podjętych badań było przepro-
wadzenie klinicznych obserwacji nad działa-
niem leczniczyrn trzech niżej opisanych ro-
dzajów blokad nowokainowych, stosorł,anych
w latach 1960-1962 w 55 przypadkach róż-
nych schorzeń u zwierząt, z zarniarerrr rozpo-
częcia w przyszłości badań nad mechaniztrnem
działalności blokad. W 16 przypadkach ,po-
sługiwałem się m€todą bIokady receptorów

skory wg Kuzniecou)o., w 37 - nadopłucnową
nerwów trzewiowych i pni współczulnych wg
Mosźna oraz w 2 - splotu mie<inicznego wg
Nozdraczousa,

Technika bIokady receptorów
skóry wg Kuzniecowa polega na
śródskórnym i następnie podskórnym wprowa-
dzaniu nowokainy w okolicy szyjno-kłębowej
otaz lędźwiowej lub nastrzykiwaniu pasa skó-
ly szerokości 5-6 cm wokół ogniska chorobo-
wego. Blokadę szyjno-kłębową stosuje się przy
Ieczeniu schorzeń kończyn przednich. Pole in-
filtracji znajduje się w 8-10 cm pasie skóry,
ciągnącym się od okolicy 4 kręgu szyjnego
do 4 kręgu pieTsiowego po stronie objętej
schorzeniem, równolegle do pośrodkowej linii
grzbietu i w odległości 3-4 cm od niej. Blo-
kadę lędźwiową stosuje się przy sqhorze,niach
końezyn tylnych, przy czym blokuje się 5-B
cm szerokości pas zawarty pomiędzy 17 krę-
giem piersiowym i I-2 kręgiem krzyżowym
(rys. 1). Po wygoleniu i odkażeniu skóry wy-

Rys, 1. Schenlat okolic nastrzykania skóry przy blokadzie
według A. K. Kuzniecowa.

konuie się początkowo śródskórną irrfiltrację,
wstrzykując w porządku szachowym po 1-3
ml 0,25-0,50/o ciepłego roztworu nowokainy,
a po tym wprowadza się dodatkowo podskór-
nie w 3-4 cm odległościach po 5-10 ml
roztworu. Łącznie do zabiegu w okolicy grzbie-
tu używa się 100-150 ml, a ptzy blokadzie
skóry wokół ogniska chorobowego - 50 do
100 ml roztworu nowokainy. Kuznżeco?.o po-
sługiwał się blokadą receptorów skóry w 1l
przypadkach trudno gojących się ran i przy
ostrych ropnych stanach zapalnych (zapalenie
stawów, ropowice kończyn) u koni, uzyskując
dobre wyniki.

PATcLoGlA TERAPIA

Stosowanie blokad nowokainowych u zwierząt
z Państwowego zakładu Lecznj.czego dla zwierza.t w Gdańsku

Kierowlik; lek. wet, BoIIDAN RUTKo-WIAK
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W praktyce własnej stosowałem wielokrot- n.em. PĘrze]< kończyny zaczął ustępować już .po
nie te^n rodŹaj blokady przy użyciu 0,25_0,50lo l'^::y^,_1"^Ł.blokadzie 

okolicy szyjno-kłębowej. zabieg

roztworu polokainy ń"łgóto*lnej.ex tuńbo- #il:ilXX?oo $fr:".'ł§,J 
odstęPach 3-7 dni' aŻ do

Te na fizjologicznym roztworze chlorku sodo- erzy§adek ?. Suka, dog niemiecki, 11 miesię-
wego. W załączonej tabeli 1 podałem tylko cy, lecznicy z powodu wiigotnego
te lrzypadki, w których nie stoiowano_doóat- ff# fil5;x"";iy,"j" "}"l,fi"l;;
kowego leczenia, albo kiedy lec_zenie in- ,"x|-o "-. 

,Wykonano blokadę receptorów skóry wokói
nymi Środkami używanymi przed blokadą nie ogniska choiobowego, używając aó ml roz,twoiu polo-
było skuteczne. kainy o s,tężeniu 0,50/o. Po upływie trzech dni zrnia-

Tab. 1. Przypadki chorób leczone wg metody Kuzniecowa

Opis

Rozpoznanie Miejsce
infiltr acj i

Wynik leczenia

Lp.

1

2

3

4

5

6

I

8

9

koń

koń

koń

koń

krowa

krowa

ples

pies

ples

l_o:
>o
F§

Gnicie strzałki

Zapalenie koronki przewl

Ropień śródmięśniowy szyi

Krwiak nadgarstka i ropowica
przedramienia

Po,.rrazowe krwiaki okolicy kl,
piersiowej i uda

Przewl zapal. kaletki nadg.

iWitgotny wyprysk skóry

i Brodawczyca skóry
I

I

iZapalenie mieszków włoso-
wvch

okolica lędźw.

okolica ropnia

okolica szyjno-
kłebowa

okolica krwiaka
i lędźwi

okolica szyjtlo-
kłębowa

okolica wypry-
sku

okolica broCa-
wek

okolica zmie-
'nionej skóry

3-6
dni
3-6
dni
3-7
dni
J-l
dni

150-200
m1

l 50-200
ml

150 ml

200 ml

250 ml

150 ml

30-40
ml

3-10
ml

10-20
m1

W uzupełnieniu tab. 1 podaję skrócony
przebiegu trzech typowych przypadków.

Przypauek 3. Koń wałach kary, 12 lat, do,
prowadzony 6,V.1961 r. z powodu ropnia wielkoścj
głowy niemowlęcia po prawej stronie szyi oraz rop-
ńego zapalenia podskórnej kaletki kłębu. Po wyłusz-
czeniu kaletki i usunięiu ropnia, konia leczotro
przez 35 d,ni, stosując typowe leczenie pooperacyjne,
Po upływie 2 miesięcy zwierzę doprowadzono po-
wtórnie z powodu nawrotu ropnia szyi. Zmienione
tkanki usqnięto całkowicie i konia wydano po pięciu
dniach, zalecając pędzlowanie rany mazidłem Wisz-
niewskiego. Dnia 14.IX.1961 r. właściciel doprowadził
konia do lecznicy z próbą o skierowanie go do ubo-
ju, z powodu pojawienia się głębokiego ropnia po
lewej stronie szyi. Średnica ropnia wynosiła ok. 30
om. Na wysokości ropnia z prawej strony szyi wy-
czuwatrne lekkie zgrubienie. 'Wykonano blokadę re-
ceptorów skóry wg Kuzniecowct wokół ropnia i t:a
jego powierzchni. Blokadę powtarzano co 3-7 dni
wykonując łącznie 5 zabieBów. Ropień z,mniejszył się
do wielkości orzecha włoskiego. Pozwoliło to na cał-
kowite jego usunięcie i zeszycie rany operacyjnej.
Nawrotów nie stwierdzono.

Na uwagę zasługuje fakt, że podczas kuracji koń
był bez przerwy używany do pracy.

Przypadek 4. Klacz gniada, 4 7ata, doprowa-
dzona z powodu krwiaka okolicy nadgarstka i ropo-
wicy przedramienia. Stosowano długotrwałe leczenie
antybiotykami,,preparatami bodźcowyrni i kortyzo-
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4
dni

ny ustąpiły, a skóra wkrótce porosła włosem, Na-
wrotów nie stwierdzono.

Technika blokady nerwów trze-
wiowych i pni współczulnych
wg Mosina polega na wprowadzaniu
0,50/o roztworu nowokainy do tkanki nadopłuc-
nowej, otaczającej pień współczulny i nerwy
trzewiowe przed nóżkami przepony, w wyni-
ku czego zostają zablokowane również i ga-
łązki nerwowe tętnicy głównej, ostatnie nerwy
międzyżebrowe oraz pierwsze lędźwiowe. W
każdym przypadku przeprowadza się obustron-
ną blokadę. U dużych zwierząt wkłuwa się
igłę w miejscu skrzyżowania tylnej krawędzi
ostatniego żebra z rowkiem międzymięśnio-
wyfr, utworzonym przez mięśnie biodrowo-
żebrowy i najdłuższy grzbietu (na szerokość
dłoni od pŁaszczyzny pośrodkowej).

Po wprowadzeniu igły pod kątem 30-35'
do poziomu zagłębia się ją do chwili wyczu-
cia oporu po zetknięciu się końca igły z trzo-
nem przedostatniego kręgu piersiowego. Na-
stępnie odchyla się igłę na 5-10o ku płasz-
czyźnie pośrodkowej. Koniec igły znajdu,.je się
wtedy pomiędzy trzonem kręgu i począt_kiem
mięśnia lędźwiowego małego (rys. 2). Po

opis

ó
dni
3
dni
3-6
dni
3
dni

blokady
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I
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Rys. 2.
1-igł -usita-wienie _ grupa
lnieśni - trzon
kręgu. i węzełpni owe.

sprawdzeniu, czy przez światło igły nie wy-
pływa krew, wgłębia się igłę wprowadzając
równocześnie roztwór. Wgłębianie igły prze-
rywa się z chwilą, gdy wstrzykiwany płyn
przenika łatwo.' Do obustronnej blokady
u bydła i koni zużywa się 0,5 ml/kg roztworu
nowokainy, U małych zwierząt, po ich unie-
ruchomieniu w pozycji leżącej, wykonuje się
blokadę w okolicy skrzyżowania tylnej kra-
wędzi ostatniego żebra z brzegiem grupy mięś-
ni przykregowych. Wprowadza się igłę pod
kątem 20-30o, przy czym odchylenie jej kie-
runku ku płaszczyźnie pośrodkowei wynosi
10-20o. Do obustronnej blokady zużywa się

u tych zwierząt 2 mUkg roztworu nowokainy,
wstrzykując go po połowie z każdej strony.

Blokadę wg Mosina stosowałem przy scho-
rzeniach narządów jamy brzusznej i miedni-
czej oraz przy niektórych schorzeniach skóry.
Jedna grupa obejmowała przypadki leczone
chirurgicznie (tab. 2), d druga - zachowaw-
czo (tab. 3). Część zwierząt pierwszej grupy
operowałem tylko pod osłoną blokady nowo-

w okresie pooperacyjnym antybiotyki (terra-
mycynę lub penicylinę' ze streptornycyną)
w dawkach leczniczych. W grupie zwietząt Ie-
czonych zachowawczo (tab. 3) stosowałem blo-
kadę 1-6 tazy, w ?-dniowych odstępach, bez
dodatkowego Ieczenia.

Przebieg typowych przypadków ujętych w
tab. 2 i 3 był następuiący.

Przypadek 6 (tab.2). Pies, pudel,4l., wagi ck.
26 kg, doprowadzony z powodu przewlekłego, okre-
sowe8o krwiornoczu. Rozpoznartie kliniczne karnicy
pęcherza il,noczowego potwierdzono rentgenologicznie.
Po podskórn3,m wprowa,dzeniu 5 mg morfiny zastoso-
wano nado,płucnową blokadę, wstrzykując z ohu
stron kręgosłupa po 26 ml 0,50/o roztworu polokain},.
Linię przewidywanego cięcia skór,nego długości 12
cm, przebiegającego nad lewym mięśniem prosty,m
brzucha, nastrzykano roztworern znieczulajacym. Po
chirurgicznym otwarciu powłok brzusznych, wydobr-

Tab. 2, Przypadki chorób leczolne pod osłoną blokady wg Mosina

liarkoza
zńeczulRodzaj zabieguRozpoznanie

I

N-,s
.o .l4
.aź
oó
HH

C§,ó
o

- '=NLp. §h
9}
lłN

I Przypadki leczone blokadą nowokainową

PoróC

]WgloD, .]eI. crenklego

3-4 3-5
dni

3-5
dni

6l-
ples

pies

pies

pies

pies

pies 1

wnęterI

Cięcie cesarskie

Resekcja jelita

Cięcie żołądka, usunię-
cie ciała obcego

Cięcie jel., usunięcie
ciała obcego

Usunięcie macicy

Cięcie pęcherza, usunię-
cie kam

Usunięcie chorobowo
zmieniclnych jąder-

Morfina zniecz.
nasięk.

Zniecz. nasięko-
we

Morfina, zniecz.
nasięk.

3
dni

3-4

o
dni
3

dni
3

dni
3

dni

II Przypadki, w których oprócz blokady stosowano antybiotyki

Blokarla zniecz.
nasięk.

1Wo,dnik chloralu

] ,', - | -

8 pies

9 koń

] nu,,, l 1? 
]
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Tab. 3. Przypadki schorzeń narządów wewnętrznych i skóry, Ieczone zachowawczo blokadą wg Mosina

Blokada

Lp, Rozpoznanie

1

2

4

5

p]eS

pleS

ples
ples
ples

ples

pleS

owca

koń

krowa

1

1

2

1

4

Wysiękowe zapalenie otrzewnej
wodobrzusze
Ostre zapalenie nerek i pęcherza
Bezmleczność po porodzie
Przewlekłe zapalenie mieszków wło-

)k
aW

Bra
oprE

N!>

.oł,qd
9(B
HH

6
0}'=N

N :'i

sBHN

1

2

1

2

7

ó

4

,

Sowych
Przewlekły nieżyt przew,odu pokar-

mowego
Ostre zapaletnie żołądka i jelit
Przeładowanie i atonia przedżołąd-

ków
Zapalenie cltrzewnej po nakłuciu

jelita ślepego

Ropomacicze po obumarciu płodu

2

7

J

2

3-5

4-6

z-ó

2

2

1

7 dni
4-7 dni
5-6 dni
3 dni
3 dni

3-6 dni

3 dni
2 dni

3 dni

10

I n"r.- | zo 
I
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ciu pęcherza moczowego i przecięciu jego ścianki
(grubość jej wynosiła ok, 4-5 rmm) stwierdzono obec-
ność w jarnie pęcherza licznych kamieni moczowych
wielkości od ziarnka maku do grochu oraz skąpą
ilość moczu. Po usunięciu zalvartości pęcherza zespo-
lono ściankę dwupiętrowym szwem Lamberta prz;'
użyciu ketgutu nr 0, a następnie zamknięto powłcki
brzuszne dwupiętrowym sz]rem węzełkowym. Bloka-
dę powtórzono jeszcze dwukrotnie w o,dstępach trzy-
dniowycłr. W okresie pooperacyjnym nie stwierdzo-
no w ciągu tygodnia podwyższenia temperatuły. Wy-
leczony pies został wydany właścicielowi,

Przypadek 8 (tab. 2). Suka, seter angielski,
4 lata, wagi około 24 kg,. Chorego od 10 dni psa
z uporczywymi wymi,otami przywieziono do lecznicy
w stanie ogólnego wycieńczenia. Ponadto stwierdzono
niemożność wstawania i poruszania się o własnych
siłach, apatię oraz słabość odruchów, Przy omacy-
waniu brzucha zaistniało podejrzenie \,vgłobienia jeii-
ta. Podano doż5,trnie 250 ml 200/o glukozy. Po wykonir-
niu blokady i zastosowaniu miejscowego znieczulenia
usunięto opefacyjnie wgłobiony 35-centymetrowej dłu-
goś,ci odcirrek jelita cienkiego, wykazujący zmiany
zgorzelinolłre. Kolrce jelit zespolono bocznie sz$'em
2-piętrowym. Zabieg trwał 2 godziny. Po up}ywie
30 rninut porvtórzono blokadę nadopłucno.łą i wykc-
nano ją peszcze raz piątego dlia, Przez 5 dni po ope-
racji pies otrzymał ambramycynę, glukozę, płyn
fiz jologiczny, jednorazową transfuzję krvri (20 mI)
i witaminę C. Następnego dnia po operacji pie,s ża-
ezął chodzić; wydano go po 7 dniach w stanie dobryrn.

Przypadek 1 (tab. 3). Suka, owczarek alzacki,
6 lat, doprowadzana z powodu znaczneEo powiększe-
nia cbjętości brzucha i utraty apetytu, co zauważono
przed miesiącem. Przy klinicznym badaniu u§talcno
podw,yższenie temperatury do 40,5o, przy P-l4Blmin,
0-42lmin. Po omacywaniu inapiętych, nieustępliwych
przy ucisku powłok brzusznych występują wyrmioty.

Rozpoznano wysiękowe zapalenie otrzewnej. Dok.l-
nano upustu 5 litrów płynu i podano oksyterracyr)ę.
Przez 4 dni psa leczono następując5,rni lekami: oksy-
terracyna, zespół witamin B, salirgan, enkortorn, kar,-
diamid. Mimo powtórnego upustu 2 litrów płynu p..l-
prawa nie nastąpiła, i właściciel zasugerował uśpie,
nie psa. Wykonano blokadę wg Mosżna, podając po
40 ml 0,50/o roztworu polokainy z obu strcln, W dru-
gi,m dniu po zabiegu ustąpiło pragnienie i pojawrło
się bardzo obfite i częste moczenie. Badanie psa sićlti-
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mego dnia po blokadzie wykazało prawie całkowi'le
us,tąpienie deformac ji brzucha. Blokadę powtórzotto
podając po 20 ml płynu, Nawrotów nie notorvairo,
a

o
b
n

0-36imin.
tys,/mm3,

arrny brzus
j asno-sło

Rivolty - ujemna, zawartość białka - 3,30/o, ilośó
leukocytów 20-30 w polu vłidzenia, a czerwonycn
krrł,inck 60-'i0 (wyługowane). Rozpoznano wodobrzu-
Sze o nie dającej się ustalió etiologii. Wykonano łącz-
nie ? blokad r,v odstępach 4-?-dnio$,ygh. rvprowa-
dzając każdorazo-wo p 0,50/ p0-
lckiiny po obu stron pa. blo-
kadzieobserwowanoeomo-

poziomie, zaś za h krr,vinek i leu-
i<ocytó,wwpłyni ipo7blokadach
i]ość komórek w o 0-8 i 10-13 w
polu widzenia. Gdy po siódmej blo]radzie zmalała
znacznie objętoŚĆ brzucha, przeorowadzono dokładne
kljniczrre i rentgenologiczne badania. w których wy-
niku rozpoznano guz dużych rozmiarów na wysokości
śledziony. Prl chirurgicznym otwarciu jamy brzusz -

nej stwierdzono obecność guz? 1r, śledzionie, rnarsk]śó
wątroby i torbielowatość j a jników, Usunięto opera-
cyjnie śledzionę i jajniki. Po 10 godzinach od ,chwili
zakończenia rrperacji zvnetzę lp:idło. W obrazie sek-
cyjnym ustalono drdatkowo zwyrodnienie mięśnia
sercowego oraz liczne głębokie owrzodzenia żołądko-
wo- jelitorve.

Przyp adek 10 (tab.3), Krowa czarno-biała, lat4,
wagi około 300 kg, cielna 6 miesięcy, doprowadzolla
z polvodu ropnych upławórv z pcchwy, zauważonych
przed trzema tygodniami, Szyjka maciczna rozwarta
na 1 palec. Po blokadzie wg Mosina, do której zLlżyio
150 m]n płynu, krorłra poroniła zmacerowany płód



Nr4 MEDYCYNA WETERYNARYJNA Rok XIX

Ronienie nastąpiło w 24 godzin1- po zabiegu. Upławy
UStąpił;,. Zwierzę w5,dano właścicielowi.

Technika bIokady spIotu mied-
njcznego u bydła wg metody Noz-
draczowa polega na wprowadzeniu 0,50/o
roztwolu nowokainy w dawce wynoszącej
1 ml/kg, podanej obustronnie po połowie.
Wkłuwa sie igłę na wysokości 3 kręgu krzy-
żowego, w 5-8 cm odległości od linii pośrod-
kowej grzbietu, Po przekłuciu skóry wgłębia
się igłę pod kątem 55o do płaszczyzny piono-
wej. Gdv wyczuje się opór przy zetknięciu
końca igły z brzegiem skrzydła kości krzy-
żowej, zsu\Ma się koniec igły z krawędzi kości
i zagłebia igłę na 7-2 crn. Nieduży opór wy-
czulva się następnie przy przekłuwaniu sze-
rokiego więzadła miednicy, Łączne zagłębie-
nie igł1, wvnosi od 4 do 8 cm (rys. 3).

tycznych, wyjaśniających ten mechanizm dość
ogólnikowo.

W, blokadzie Kuzniecowa w.ykorzystuje się
zjawisko tzw. bodżca antyparabiotycznego,

Magda (I3), Mosźn (15) i Klepaczko (9) po-
d"ją, że wg Wiedeńskiego silnie drażnione
nerwy przechodzą pod wpływem mocnego
i długotrwałego bodźca w stan tzw. parabiozy

- ich stan czynnościowy pogarsza się i wie-
dzie do obumarcia. Słabe podniety mogą stać
się czynnikiem antyparabiotycznym. Takim
właśnie czynnikiem jest przypuszczalnie no-
wokaina, jako łagodny bodziec (Magda, Mosin,
Kuznżecotu).

Wymiana bodźców chorobowych, wyniszcza-
jących system nerwowy, na łagodne drażnie-
nie nowokainą, powoduje zanik zmian zwy-
rodnieniowych. Tak więc, blokada Kuzniecowa
polega na słabym drażnieniu nowokainą re-
ceptorów skóry, umiejscowionych w tym sa-
mym segmencie ustroju, w którym lokalizuie
się proces chorobowy. Dlatego należy przy-
jąć, że impulsy chorobowe biegnące np. z oko-
licy tylnej kończyny i impulsy powstałe z po-
drażnienia nowokainą odpowiadających seg-
mentowo receptorów skóry, biegną do wspól-
nych odcinków rdzenia i stąd docierają po
włóknach centralnych do odpowiednich punk-
tów mózgu i kory (11). Dzieki temu można
osiągnąć mniej więcej dokładną kierunkowość
impulsów centralnych z re ionów blokady do
punktów kory, znajdujących sie pod wpływem
bodźców chorobowych,

Różnorodność przypadków własnych wyda-
je sie potwierdzać powyższe wywodv. Były
to przypądki przewlekłe, przv których bodźce
chorobowe przez dłuższy okres czasu przeni-
kały do ośrodkowego układu nerwowego. Gor-
sze wyniki leczenia krów tłumaczyć należy
trudnościami prawidłowego przeprowadze-
nia blokady z powodu bardzo spoistej i twar-
dej skóry tvch zwierząt.

Mosźn uważa, że anestezja lecznicza ma nai-
większe zastosowanie przy chorobach powo-
duiących ból.

O istocie bólu jako czynniku mającym duży
wpływ na powstanie choroby pisze wielu auto-
rów (Westhues, Mosin, Magda i inni). Praktyka
chirurgiczna obaliła tezę o braku czucia bólu
w narządach wewnętrznych. Strumień silnvch
impulsów bólowych dostaiącv się do ośrodko-
wego układu nerwowego z chorych narządów
wewnętrznych, albo w czasie dużych zabie-
gów operacyjnvch, prowadzi do czynnościo-
wego wyczerpania komórek korowych. Prze-
dłużenie tego stanu powoduje wyczerpanie
mechanizmów przl.stoso\^zawczych. nartrszenie
odżywiania tkanek, niedoczynność krążenia
i oddechu (15).

W grę wchodzą zarórvno trzewne, jak i ob-
wodowe bodźce bólowe. podrażnienia bólowe
w strefie obwodou,ei są przyjmowane i prze-

R} s 3. Schellat blokady splotu miednicoWego u bydła
u,B A. D Nozdraczowa

Obserwacje własne dotyczą 2 przypadków
zapalnego obrzęku waTg sromowych i pochwy
u krów. Zwierzęta doprorvadzono w 2 dniu pc
wystąpieniu tych objawów. W obu pr-zypad-
kach nie udało sie ustalió przyczyny wywołu-
iącej wspomniane zmiany chorobowe. Po \Ą,y-
konaniu jednorazowej blokady splotu mied-
nicznego (każdej krowie wstrzyknięto 360 mI
roztworu nowokainy) obrzeki całkowicie ustą-
piły w ciągu doby.

omórvienie
Na podstawie doniesień piśmiennictwa o po-

zytywnych wynikach stosowania blokad no-

Z danych piśmiennictwa potwierdzonych
przypadkami własnymi wynika, że mechanizm
wpływu nowokainy (polokainy) na ustrój nie
iest ieszcze całkowicie rvvjaśniony, Wvzei opi-
sane blokady oparte są na przesłankach teore-
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wodzone centralnie, głównie ,przez włókna
czuciowe, jednak biorą w tym procesie udział
również włókna sympatyczne na oblvodzie.
Znaczy to, że czucie bólu przewodzą zarówno
obwodowe nerwy rdzeniowe, jak i obwodowe
włókna współczulne. Podraznienia bóIowe do-
stają się do wzgórza (thalamus) głównymi
bocznymi szlakami rdzenia.

Wzgórze jest uważane za podkorowy ośro-
dek odczuwania bólu, skąd podrażnienie pro*
mieniuje i dochodzi do kory mózgowej (6, 14,
22). Westllues podaje, że bóI pociąga za sobą
szereg niepoządanych następstw, jak niedo-
tlenienia i kwasicę tkanek.

Blokada nadopłucnowa zalecana jest przy
stanach zapalnych narządów jamy brzusznej
i miednicowej oraz przed" interwencją chirur-
giczną na narządach tych jam. Mosźn przeko-
nał się o wysokim efekcie terapeutycznym blo-
kady przy eksperymentalnym coproperitoni.tźs
(po ranach postrzałowych brzucha, ranach cię-
tvch ściany żołądka i jelit grubych i po wstrzy-
kiwanirr do jamy brzusznej 300/o zawiesiny
kału). Eksperymentalne dane Mosino potwier-
dzili w klinice między innymi Uszakoąls
i Szezerbi,nin (21), po zastosowaniu blokady
u 22 z:wierząt z dolegliwościarni przewodu po-
karmowego. Wg UszalcoT.oo blokada reguluje
procesy motoryki i sekrecji przewodu pokar-
mow€go, poprawia ukrwienie, Iikwiduje pro-
cesy zapalne, zwiększa odporność ustroju na
liczne czynniki chorobowe.

Obserwacje własne potwierdzają w całei
rozciągłości dane Mosina j, Uszakoąno. W gru-
pie zwierząt operowanvch wyłącznie pod osło-
ną blokady, nie obserwowano pooperacyjnyc}r
stanów gorączkowych lub odczynów otrzewno-
wych. Wszystkie zwierze_ta tei grupy prędko
wracały do zdrowia. Przvpadki własne po-
twierdzają również wvpowiedź Mosina o prze-
ciwwstrząsowych właściwościach nowokainy

stanów wstrząsowych nie obser\Mowano
u żadnego z operowanych zwierząt, u których
usuwano obficie unaczynione narządy lub du-
żych rozmiarów guzv.

O ile blokada Kuzniecowa zalecana jest
pr zy pr zewlekłych s chorze ni ach chirurgi c zny ch
o tyle blokada nadopłucnowa wg własnych
obserwacji sprzvja wyleczeniu raczej ostrych
stanów chorobówych (tab. 3).

Nadopłucnowa blokada wg Mosina różni się
od stosowanei często blokady okołonerwowej
(1, 2) tym, że toztwór wprowadzany jest tu
przed wyjściem nerwów do jamy brzusznej.
Nowokaina wywiera więc wpływ na nerwy
przed ich dojściem do takich życiowo ważnych
narządów, jak nadnercza, komórki węzłowe
splotu nerkowego, nadnerczowego i słoneczne-
go.

W PZLZ Gdańsk nie stosowano dotychczas
blokady nadopłucnowej przy rumenotomii
u bydła. Z własnych obserwacji około 60 ope-
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rowanych krów wynika, że w późnym okresie
pooperacyjnym (2-5 miesięcy) występują nie-
jednokrotnie przewlekłe lopne zapalenia
otrzewnej. Blokada Mosina mogłaby w dużym
stopniu temu zapobiec.

Obserwacje własne dotyczące blokady Noz-
draczowa są nieliczne. Wg Wellera (12) istnie-
ją wskazania do stosowania blokady przy le-
czeniu wypadnięcia pochwy i macicy, lecze-
niu obrzęków i ostrych procesów zapalnych
macicy i miękkich dróg rodnych, przy pomo-
cy położniczej i przy cięciu cesarskim. Nale-
żałoby wypróbować powyższą blokadę przy
nawykowym wypadaniu pochwy, co mogłoby
uchronić zwierzę przed takimi zabiegami jak
podszywanie pochwy lub nadoponowe wstrzy-
kiwanie środków wywołujących zmiany mar-
twicze rdzenia.

Stosowanie anestezji leczniczej w klinice
PZLZ Gdańsk nie ogranicza się do wyżej opi-
sanych blokad. W codziennej praktyce wyko-
nuje się z clużym powodzeniem wlewy dożyl-
ne 0,25-10lo roztworów polokainy przy ropo-
wicach, zapaleniach mięśni, stawów i kaletek
maziowych, morzyskach u koni, niestrawnoś-
ciach bydła, atoniach i ostrych wzdęciach żwa-
cza, i in.

Korzystne wyniki uzyskuie się również po
stosowaniu blokady wymienia wg Baszkirotua
(4) ptzy ostrych stanach zapalnych gruczołu
mlecznego, zranieniach strzyków oraz przy
operacjach przetok strzykowych.

Z badań własnych wynika, że blokady mogą
byó stosowane w połączeniu z leczeniem obja-
wowym i ptzyczynowym lub niezaleznie od
tych ostatnich.

Wnioski
1. Metodyka blokad nowokainowych jest

prosta i nie wymaga specjalnego wyposażenia:
zabiegi mozna wykonywaó w każdych warun-
kach terenowych.

2. Po stosowaniu blokad nie notuje się po-
wikłań.

3. Blokady nowokainowe są skuteczne przy
szeregu schorzeń, szczegóInie 'przy ostrych
stanach zapalnvch przewodu pokarmowego
i innych narządów jamv brzusznej i miedni-
cowej, przy niektórych nrzewlekłvch schorze-
niach chirurgicznych i chorobach skóry.

4. Wyniki uzyskane po stosowaniu blokad
nowokainowych zachęcają do wprowadzenia
blokad na szerszą skalę w terenowym lecznic-
twie weterynaryjnym.

5. Koszt leczenia zwierząt przy zastosowa-
niu blokad jest bardzo niski.
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Brodawczyca jako schorzenie nie przed-
stawia prob'lemu gospodarczego, mimo iż wv-
stępuie w Pc]sce stosunkowo często, szczeg6),-
nie u bydła. U b_v*dła brodawczyca występuie
w postaci rozsianej po całej powierzchni ciała
zlvierzęcia lub miejscowej. atakując wymię,
a zwłaszcza strzyki. Rozrastające się na strzv-
kach brodawczaki wskutek ciągłego drażnienia
rv czasie udojów pęl(ają, krlvawią, wymię staie
się bolesne, a krowa kopie nie pozr,valając się
doić. Często dochodzi do infekcji wymienia
przez uszkodzoną skórę. Znane są przypadki
samowyleczenia brodawczycy, najczęściej jed-
nak brodawczyca dotycząca wyłącznie skóry
wymienia utrzymuje się latami, a stosowane
leczenie nie daje efektu.

Etiologia brodawczycy została wyjaśniona
(Errech 1929) i (Baley 1940). Jest to schorze-
nie wirusowe. zwykle o przebiegu łagodnym.
Najczęściej chorują sztuki młode, a do zaka-
żenia dochodzi drogą kontaktu bezpośreCniego,
lub za pośrednictwem rąk dojarzy. Wśrórl
stada schorzenie może występować u kilkrr
zwierząt, albo przvbierać charaktel enzcotii.

23. WoskobojnikoW W 1\ł.: Wnutriwienl}oje wwie-
dienije nowokain-penicillinoV/ogo faStulcra pri masti-
tach wj et Nr 10, 59-60, 196l .
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Pyrrosnr E. nPhMEHEHlłE HOBOKAhHCBblX EIOKAA
y Xl4BoTHblx.

OnncoHu Krli.lHHqecKhe xo6ltoAelng reponear;łrecroń
3OQeKTHBHocTrl HoBoKoHHoeslx ónoro4, npnvleHrenautx y 55
xllBoTHblx npn 6o,nearrnx rpeóyloulrłx xhpyprHrecKoro BMe-
uJoTenbcTBo (so6oleaouHr oproHoB 6poLuHofi ł togoaoil
nolocreń) H HeKoTopbIx Ko)KHblx goóołeeoH}4cx. 5.norony
peqenTopoB KoxH no Kysxeuoey npHMeHnrz s 1ó clyroex,
HoAnneBporbHylo qpeBHblx HepBoB norpoHh9Hblx cl4MnoTH-
\ecKHx cTBorlos no Mocnxy - e 37, o óloł<o4y To3oBoro
cnreTeHHa no Hos4po,łeay - a2 crryqocx. Pe:ynroru 3rc-
nepHMeHTorlHblx Hcc,neAoBoHań no4raepxAotoT nźTepoTyp-
Hble AoHHble o nore3HoM aIAAHAA óloro4 Ho TeqeHHe
HHQHlłH poBo HHblx H heHHoH qHpoBoHHblx .roóoleeoHxi.

Rutkowirak B. - The use of novocain blockades in
anirnals.

The work inoludes clinical observations of 55 ani-
mals treated witth novocain blockades. The o s,erva-
tions d,eal with cases of diseases, which would requi-
le operative treatment, diseases of the organs of ab-
domlnal and pelvic cavities and some skin diseases.
The auior lrsed a blockade of the receptors of the
skin according to Kuzniecow (16 cases), a suprapleu-
ral biockade of the visceral nerves and sympathetic
trunks according to Mosina (37 cases) and a blockad,e
of the pelvic trunks according to Nozdraczow (2 ca-
s,es).

The experiments suppolt the data in the literature
on the beneficial influence of blockades on th,e cour-
se of various diseases both of bacterial anld of bac-
teria free origin.

z Katedry Mikrobiologii 'Wydziału wet. wSR ,W Lublinie
Kierownik: doc. dr TADEusz JAsTRzĘBsKI

enzootii. Bagdonas i Olson (1) opisują wybuch
i przebieg brodawczycy w stadzie 110 sztuk
bydła, gdzie jednocześnie zachorowało B0 krółv.

Metody leczenia brodawczycy jakie dotych-
(jzas stosowano są różne. Niejednokrotnie sami
właściciele podwiązują uszypułowane brodaw-
czaki rvłosem końskim. W praktyce lekarskiej
nakłada się na brodawczaki takie prepala1,-l
żrące, jak kwas trójchlorooctowy, kwas sali-
cylowy, fenol, azotan slebra i in. Pżru:źdżc (7.)

stosuje 400/o maść kolchicynową. Otarou (5)
otrzyrnał dobre wyniki po wprowadzeniu ,"rr

pod_stawę brodawczaków 1,5-3 ml eteru.
Senze, Sam.borskl, i Raułuszkieuźcz (11) uważa-
ją, ze wystarczy chirulgiczne usunięcie brodaw-
czallów. Stżli,notlszcz (12) i Potyra (8) leczyii
brodawczycę stosuiąc doustnie preparaty soli
arsenowych, magnezowych otaz róŻne mie-
szanki mineralne, jednak bez większego efektu.
Stosorvane są także preparaty bodźcowe jak:
biolakar (Drwalew), perlakar (Asid), wetasti-
mina i aleostimina (Biorvet -- Puławy) i in.
Preparaty te da ją niekiedy dobre wyniki,
.iednak' w większości przypadków zawodzą.
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