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Plesniawka jamy ustnej i gardfa u buhajs,
wywotana przez plesnie z rodzaju Penicillium

Z WZHW w Gorzowie WIlkp.
Kiercwnik: dr JAN CHWALIBOG

W marcu 1963 r. pow. lek. wet. z Miedzyrzecza na-
destal do badan rozpoznawczych wycinki btony $luzo-
wej jezyka i gardzieli z poddanego ubojowi z koniecz-
nosci 5-miesiecznego buhajka. W pismie przewodnim
podat nastepujgce objuwy: ,$linienie, ropne zapalenie
jamy ustnej i gardzieli, temp. 37,5 st. C, nieiyt prze-
wodu pokarmowego, silne parcia”. Nazwa stwierdzo-
nej lub podejrzanej choroby: ,Ropne zapalenie jamy
ustnej — grzybica”. W preparatach wykonanych
z chorobowo zmienionych wycinkéw blony Sluzowej
jezyka 1 gardzieli stwierdzono liczne nitki grzybni
i konidie. Na pozywce Sabouraud w temperaturze po-
kojowej wyrosty po uplywie 3 dni liczne suche, ziar-
niste kolonie w $rodku zabarwione zielono, na obwo-
dzie szaro, z narastajacg z uplywem czasu grzybniag
powietrzng, W preparatach mikroskopowych stwier-
dzono nitki grzybni, rozdzielajace sie palczasto i duze
ilosci okraglych zarodrikéw.

Na podstawie w/w morfologicznych cech okreslonn
wyhodowany grzyb jako plesniak: Penicillium.

Celem stwierdzenia Jokladno$ci wlasnego rozpozna-
nia, przestanc plytke z kulturg do Katedry Mikrobio-
logii WSR Wydziat Wet. we Wroctawiu, z prosbg
o przeprowadzenie rozpoznania. Wynik badania
brzmial: |\ Na podstawie przeprowadzonego badania
rozniczkowego przystanego szczepu na podiozu hodo-
wlanym stwierdzono ple$nie z rodzaju Penicillium”.

PiSmiennictwo weterynaryjne rzadko notuje zaka-
zenia zwierzgt wywolane przez Penicillium. Jest to
wiec ciekawy, kazuistyczny przypadek. Zrodiem zaka-
zenia przy ple§niawkach jest przewaznie splesniala
karma. Ponadto przypadki pleéniawek u zwierzat wy-
stepuja najczesciej w pomieszczeniach o ztych warun-
kach sanitarno-higienicznych (wilgoé¢, stechlina, brak
Swiatta, brud).

Adres autora: dr Jan Chwalibég, Gorzéw Wilkp., ul. Boha-
terow Warszawy 4.
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ZBIGNIEW SAMBORSKI

Aktualne poglady na temat leczenia schorzen gruczotu mlecznego
u kréw®)

Z Kliniki Polozniczej Wydz.
Kierownik: prof. dr

W zdrowym wymieniu ustala sie pewien
stan symbiozy pomiedzy jego tkankg a drob-
noustrojami. Utrzymanie tej biologicznej réw-
nowagi jest warunkowane naturalng odpor-
noscig aparatu wydzielniczego, ktéra opiera sie
gléwnie na lokalnych witesciwosciach bakte-
riobéjezych 1 bakteriostatycznych micka w
postaci frakeji betalaktoglobulinowej oraz na
lizozymie wydzielanym przez blone sluzowa
wiekszych  przewodéw  wyprowadzajgeych.
Obnizenie odpornosci wymienia i naruszenie
biologicznej réwnowagi miedzy tkanksa gru-
czolowa a drobnoustrojami wywolaé mogg:
brak higieny gruczolu mlekowego, brak hi-
gieny dojenia i otoczenia, uszkodzenie strzy-
kéw lub rany w ich poblizu, niewlasciwy spo-
sob leczenia itp. Nieobojetna role odgrywa
cbcigzenie czynnosciowe gruczolu mlekowego.
Wybitne przekrwienie wymienia po porodzie
utrzymujgce sie na granicy stanu patologicz-
nego, jest czynnikiem predysponuijgcym do
procesu zapalnego. Dlatego tez szybko i ciez-
ko przebiegajace zapalenia wymion spotyka
sie u krow bedacych u szezytu laktacii. Spo-
strzezenia licznych autorow (7, 12, 16) wyka-

*) Referat wygloszony dnia 10.XI1.1962 r. na zebranin nau-
kowym Krakowskiego Oddzialu PTNW.

Wet. WSR we Wroclawiu
ALFRED SENZE

zaly, ze leczenie antybiotykami daje lepsze
wyniki u bydla o niskiej wydajnosci mlecz-
nej, a gorsze u krow o wysokiej laktacji. Po-
niewaz proces zapalny wymienia moze wyka-
zywaé powigzanie z réznymi formami zapale-
nia macicy, dlatego tez kontrola narzgdu rod-
nego krow, szczegélnie w okresie poporodo-
wym posiada duze znaczenie. Wydaje sie, ze
wycieki patologiczne z drég rodnych dostaja-
ce sie na skére wymienia moga stanowi¢ do-
datkowe zrédio jego infekeji.

Moéwige o infekcyjnym zapaleniu wymie-
nia na uwadze mie¢ nalezy infekcje niespe-
cyficzne oraz swoiste, wykazujace pewien or-
ganotropizm w stosunku do tkanki wymie-
nia. Uprzywilejowana jest forma zapalenia
wymienia na tle paciorkowca zakaznej bez-
mlecznosci (Streptococcus agalactiae), rzadziej
wywotana gronkowcami, pateczka okreznicy,
Corynebact. pyogenes i innymi drobnoustroja-
mi z grupy tlenowych i beztlenowych.

Doniesienia z krajow zachodnich (NRD,
NRF, USA) informuja o nasileniu sie przy-
padkéw infekeji gronkowcowych oraz inny-
mi bakteriami chorobotwoérczymi jak pacior-
kowce betahemolityczne (Streptococcus dis-
galactiae, Str. uberis, Str. pyogenes animalis)
i mikrokoki alfa i beta-hemolityczne, Szcze-
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g6lng trudnogé powoduje zwalczanie zaka-
zen gronkowcowych z uwagi na specyficzng
biologie tych drobnoustrojow (3, 4, 10, 12, 13).

Leczenie zapalen wymienia w ciggu ostat-
nich kilkudziesieciu lat posiada bogatg histo-
rie. Obejmowalo ono caly szereg Srodkéw
i specyfikow, przewaznie z grupy barwnikow
akrydynowych (riwanol, entozoon, trypafla-
wina itp.), a ponadto uwzglednialo uzycie an-
tywirusu, szczepionki paciorkowcowej, na-
$wietlanie falami ultrafiotkowymi itp. Dozyl-
nie podawany iperyt azotowy (nitrogranulo-
gen) okazal sie skuteczny tylko w ostrych
niezytowych zapaleniach wymienia (17).

W leczeniu infekcyjnych schorzen gruczolu
mlekowego najbardziej przydatne staty sie sul-
fonamidy 1 antybiotyki. Bakteriostatyczne
wlasciwoscl antybiotykow usilowano wzmoc-
ni¢ przez dowymieniowe podanie wraz z hia-
luronidazg. W niektérych przypadkach z row-
noczesnym uzyciem antybiotykéow wykonywa-
no blokade nowokainowa pamiedzy 4 i 5 wy-
rostkiem poprzecznym kregéw ledzwiowych
lub metoda Magdy.

Na tle tych réznych sposobdéw traktowania
zapalen wymienia aktualne staje sie zagad-
nienie rodzaju i dawkowania antybiotykow,
formy wprowadzanego dowymieniowo leku,
czasu trwania leczenia oraz wskazan do le-
czenia ogblnego.

Przed przystapieniem do wlasciwego poste-
powania terapeutycznego nalezy oprze¢ sie
na dokladnym wywiadzie, badaniu klinicznym
poszezegolnych ¢éwiartek wymienia i1 wezlow
chtonnych nadwymieniowych (ewentualnie
badanie ogoélne z uwzglednieniem narzgdu
rodnego), makroskopowej ocenie pobranej wy-
dzieliny oraz metodach pomocniczych che-
micznych, bakteriologicznych, niekiedy bio-
chemicznych. Uzycie pomocniczych metod roz-
poznawczych jest szczegolnie wskazane w przy-
padkach wystepowania masowych zaburzen
wydzielniczosei gruczolu mlekowego krow ho-
dowli wielkostadnej. Przy makroskopowej
ocenie mleka nalezy zwrdci¢c uwage na fizjo-
logiczne zmiany barwy i konsystencji, ktére
wystepuja w czasie zasuszenia wymienia
przed porodem, zwlaszeza u jaldwek oraz po
porodzie. Na uwage zasluguje prosta proba
oborowa tzw. przedzjadaczy. Dodatni wynik
(w pierwszych strumieniach zdojonego mle-
ka widoczne sg strzepy $cietej kazeiny w po-
staci ,,batogow”) éwiadczy o zakazeniu wy-
mienia najcze$ciej flora paciorkowcowag.

Préoby fizykochemiczne z mlekiem, jak pré-
ba na chlorki, katalaze, na osad wg Trams-
dorfa, & nawet proba kroplowa Whiteside’a
(na cilggiiwost) nie sg stosowane na szeroks
skale. Uzyskane dodatnie wyniki czesto s3
niezgodne, zwlaszcza z mlekiem pobranym
od kréw w czasie rui, w cigzy i okresie po-
porodowym. Niektore z nich muszg by¢ uzupel-
niane mikroskopowym badaniem osadu, jak
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np. préba Tramsdorfa lub tez badaniem bak-
teriologicznym (9, 11, 14j).

W praktyce terenowej powinny znalezé za-
stosowanie proba Hotisa i odczyn kalifornij-
ski (9, 14, 15, 24, 25).

Odeczyn kalifernijski zwany takze odczynem
Schalma (13) nslezy do szybkich prob roz-
poznawczych majgeych na celu  wykazanie
zwiekszonej ilosci elementow komérkowych
(w tym leukocytow) w mleku. Poniewaz kaz-
demu poedraznieniu tkanki gruczolowej, kto-
re rowniez wystepuje w przypadkach zapa-
len wymion, towarzyszy wzrost ilosci komo-
rek w jednostce objetosci mleka, dlatego tez
odczyn kalifornijski (CMT) znajduje zastoso-
wanie w diagnostyce schorzen wymion. Po
dodaniu do badanego mileka odczynnika Schal-
ma i wolnym cxreznym porusrzaniu 4-czescio-
wa szalka testow g, mieszanina przybiera cha-
rakter klarowny, mniej lub wiecej delikat-

nej zawiesiny, ciagliwy -— S$luzowaty, gala-
retowatej masy az do stadium zestalenia sie
(zel). Intensywnost rcakeji (ujemna —, wat-

pliwa =, stabo dodatnia -+, wyraznie dodat-
nia -F-F, silnie dodatnia +++) jest wprost
proporcjonalna do ilo$ci komoérek w mleku
(a szczegdlnie leukocytow) oraz nasilenia pro-
cesu zapalnego wymienia. Dodatek purpury
bromokrezolowej jako bkarwnego wskaznika
okres$lajacego pH mleka, nadaje mieszaninie
kolor fioletowo-szary (mleko o odeczynie nor-
malnym), czerwony w roéznych odcieniach
(mleko o odczynie zasadowym), oraz z6lty
(mleko o odczynie kwasnym).

Warto$¢ odczynu Hotisa w rozpoznawaniu
schorzen wymienia na tle paciorkowcéw bez-
mlecznosci (Str. agalactice) zostala omodwio-
na w pracach szeregu autorow (24, 235). Wy-
soki procent zgodnosci oH (odczyn Hotisa)
w poréwnaniu z badaniami bakteriologiczny-
mi mleka, prosta technika wykonania, mozli-
woét uzyskania wyniku juz po 18 lub 40
godz. namnozeniu w cieplarce w temp. +37°C,
przemawiaja za przydatnoscia tej proby w
praktyce terenowej. Zastosowanie odczynu ka-
lifornijskiego wspoélnie z odczynem oH umoz~
liwia diagnozowanie utajonych form zspale-
nia wymienija oraz zastosowanie wczesnego le-
czenia,

Badania bakteriologiczne odwirowanego osa-
du z prébek mleka z wysiewem na pPozyw-
kach zwyklych lub selektywnych, jak np.
pltytkach TKT, roznicowanie paciorkowcow
beta-hemolitycznych za pomocg odczynu
CAMP, czy tez réznicowanie biochemiczne
wymagajs posiadania odpowiednio wyposazo-
nego laboratorium z wykwalifikowanym per-
sonelem wlgcznie i dlatego nie moga by¢ wy-
konywane w warunkach terenowych (14, 20).

Leczenie zakaznych schorzen wymienia z
uzyciem antybiotyké6w winno byé poprzedzo-
ne i kontrolowane préba plyvtkowo-dyfuzyjng
tzw. krazkows. Metoda krazkowa moze dac
niekiedy powazne oszczednosci w  kosztach
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leczenia. Uniknie sie bowiem stosowania an-
tybiotykow ,na $lepo”, natomiast przy zu-
pelnej niewrazliwosci drobnoustrojéw na an-
tybiotyki podawanie ich jest bezcelowe. Kon-
trola wynikéw leczenia 3—5, a niekiedy w
7 dniu jest tym bardziej konieczna , ze w
przebiegu terapii flora bakteryjna moze sie
zmieni¢, mogg wystepowa¢ infekcje dodatko-
we, reinfekcje oraz wytwarzaé sie szczepy an-
tybiotykooporne. Rownolegle wykonywany
odezyn kalifornijski umozliwia $ledzenie sku-
teczncsci leczenia. Spadek nasilenia reakcjt
(ujemna lub watpliwa) §wiadczy o zmniejsze-
niu sie ilosci elementéow komoérkowych i leu-
kocytow w mleku.

W zaleznosci od wyniku proby krazkowej
Iub badania na antybiotykoopornos¢ wyizolo-
wanych szczepéw stosuje sie antybiotyki o
mniejszym lub wiekszym zakresie dzialania

jak: penicylina, streptomycyna, neomycyna,
nowobiocyna, aureomycyna (ambromycyna),
terramycyna  (oxyteracyna), chloramfenikol

(detreomyeyna), bacitracyna oraz kombinacje
réznych antybiotykéw niekiedy w polaczeniu
z sulfonamidami, omnadyng, witaming A,
metylo-pyroliding, gluko-kortykoidami itd.

Forma wprowadzonego do wymienia leku
nie posizda zasadniczego wplywu na przebieg
zdrowienia. Przedluzenie leczenia i niekorzyst-
ny jego przebieg powodowalo stosowanie
wiekszych ilosci ptynoéw. Drazniace dzialanie
wiekszej ilosci pltynu zastapiono malymi ilos-
ciami, zawiesinami i masciami. Przyjmuje
sie, ze najdogodniejszg forma jest podawanie
dowymieniowo wodnych roztworéw antybio-
tykéw (nie w roztworze fizjologicznym NaCl)
nie przekraczajac 100 ml plynu. Wskazany
jest masaz wymienia bezpoS$rednio po infuzji
okreslonego leku. Draznigecy wplyw terramy-
cyny na nablonek blony Sluzowej przewodoéw
wprowadzajacych wyeliminowano przez roz-
puszczenie jej w 5% roztworze amylogliko-
kolu.

Obserwacje wykazaly, ze przeceniana jest
rola nowokainy i jej pochodnych, wprowadza-
nych dowymieniowo w 0,5—1%¢ wodnym roz-
tworze lacznie z antybiotykami. Znaczenie ich
ogranicza sie do przedluzenia dziatania anty-
biotykéw 1 usuwania boélu w ostrym przebie-
gu schorzenia (18).

Biorgc pod uwage réznorodny sposodb reago-
wania tkanki wymienia na antybiotyki lecze-
nie winno by¢ prowadzone przez 4—7 dni. W
oparciu o badanie fizykalne mleka, probe
plytkowo-dyfuzyjng i odezyn kalifornijski
mozna zmienia¢ leczenie juz po 48 godz. w
zaleznogci od uzyskanych wynikoéw. Brak po-
prawy po 6—7 dniach terapii nalezy trakto-
wat jako przypadek nie nadajacy sie do dal-
szego leczenia antybiotykami.

Na ogél pozytywne wyniki uzyskuje sie sto-
sujac wlewki dowymieniowo okreslonych an-
tybiotykow. Jedynie w ciezszych stadiach cho-
robowych, polaczonych z ogélnym odczynem
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organizmu oprécz leczenia objawowego wpro-
wadza sie krowom antybiotyki parenteralnie
w duzych ilosciach. Niemniej stezenie ich w
mleku jest niskie i wyjatowienie zakazonych
¢wiartek nie jest calkowite. Obserwacje Sen-
zego 1 wsp. wykazaly, ze podawanie dowy-
mieniowe bardzo duzych ilosci antybiotykéw
(penicyliny i streptomycyny) nie ma decy-
dujacego wplywu na przebieg zapalenia wy-
mienia u krow. Autorzy nie stwierdzili wspol-
zaleznodci pomiedzy iloscig uzytych antybio-
tykdéw, czasem trwania procesu chorobowego
i wynikami leczenia. Po podaniu — w ciggu
dnia 2.000.000 j. m. penicyliny i 1 g strep-
tomycyny na jedng ¢wiartke wyniki nie byty
lepsze anizeli po zastosowaniu 200.000 j. m.
penicyliny i 0,5 g streptomycyny. Inne an-
tybiotyki stosuje sie w nastepujacych prze-
cietnych dawkach dziennych na jedna ¢wiart-
ke: terramycyne i aureomycyne (ambromycy-
ne) 250—b500 mg, ambromastyne — 1 tubka
(150 mg aureomycyny + 25 mg prednisolo-
nu), chloramfenikol (detreomycyna) 500 mg,
reveryne (pyrolidyno-metylo-tetracyklina) —
10 ml, zawierajgcych 550 mg antybiotyku.
Uzycie glukokortykoidow nie przyniosto za-
dowalajacych rezultatow w ostrych, pod-
ostrych i przewleklych zapaleniach wymion u
krow. Hydrokortyzon, prednisolon, hostakortin
stosowane w duzych dawkach (do 50 mg na
¢wiartke) tgcznie z antybiotykami nie wply-
nety na poprawe koncowych wynikow lecze-
nia (8, 21, 22).

Znaczenie witaminy A w lecznictwie scho-
rzen wymion u kréw zostalo ujete w pracach
szeregu autorow (12, 21, 22, 23). Rownoczes-
nie siedzono wplyw witaminy A na zwieksze-
nie odpornosci lokalnej tkanki wymienia przy
veinfekeji i infekceji dodatkowej. Po dowy-
mieniowym wprowadzeniu witaminy A w za-
wiesinie oleistej (10—30.000 j m. na ¢éwiartke)
Iub w postaci tranu leczniczego lgcznie z roz-
nymi antybiotykami (neomycyna, streptomy-
cyna, penicylina) i poliwalentng mieszaning
sulfonamidéw, wyniki byly lepsze anizeli przy
uzyciu samych antybiotykéw. Niemniej wy-
leczenie uzyskiwano w ostrych i podostrych
zapaleniach wywolanych przez paciorkowce,
gronkowce i Corynebact. pyogenes, natomiast
tylko sporadycznie w stanach przewlekiych.

Leczenie zapalen wymion u kréw o wyso-
kiej i $redniej mlecznosci wigze sie z duzymi
trudnosciami z uwagi na zaczopowanie WwWy-
dzieling zap2lng lub mlekiem drobnych prze-
wodéw wyprowadzajgeych i ograniczanie moz-
liwogei przedostania sie $rodkéw leczniczych
do mniejszych przewodéw i pecherzykéw wy-
dzielniczych. Zastosowanie wyciggéw tylne-
co plata przysadki mozgowej zwieksza droz-
rno$é¢ przewodow i ulatwia dziatlanie dowymie-
niowo podanych antybiotykéw. Dozyine lub
domiesniowe iniekcje hypofizyny (oksytocy-
ny, orastyny) w ilo$ciach od 20—30 j. V., w
polgczeniu z dokladnym wydojeniem recznym
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pozwalaja na calkowite oproznienie tkanki
gruczolowej z resztek poudojowych wydzieliny
zapalnej przed leczeniem. Pozytywne wyni-
ki terapii paciorkowcowych i gronkowcowych)
ostrvch i przewleklych stanéw zapalnych wy-
mienia (1, 6, 19) sa dowodem skutecznosci
dzislenia wyciggow tylnego ptata przysadki.
Nie obserwowano szkodliwego wplywu wy-
mienionych preparatéw na narzad rodny krow
wvsokocielnyveh oraz bedacych w niskiej cig-
V.

Dowyraieniowo wprowadzane antybiotyki
rowoduja utrzymanie sic wysokiego ich steze-
nia w mleku i jego produktach spozywanych
rrzez ludzi, ktérzy sg narazeni na wszelkiego
rodzaju stany uczuleniowe. W krajach za-
chodniceuropejskich i w TUSA obowigzuja
przepisy zabraniajgce dopuszczenia do spozy-
cia mleka od leczonych krow przed uplywem
72 godz. od ostatniego podania antybiotykéow.
W zwigzku z tym wykonywane sa proste
barwne préby biologiczne z mlekiem, pozwa-
lajgce na wykrycie nawet drobnych sladow
antybiotykéw i sulfonamidéw (technika w/g
Kubel-Thiemanna — cyvt. wg 16).

W praktyce znajduje réwniez zastosowanie
bardzo czula metoda plytkewa, w ktorej wy-
krywanie i oznaczanie ilosci antybiotykow w
mleku opiera sic na witasnosciach hamowania
wzrostu réinych bakterii testowych (2). W
tym celu na plytce z pozywka agarowsg, na
ktorej posiewa sie bakterie testowe badane
mleko wkrapla sie do wycietych w pozywece
otworéow. Po namnozeniu piytki, wokdt wy-
cietych otwordéw pojawiajg sie strefy zaha-
mowania, ktéorych wielko§¢ jest uzalezniona
od ilosci i zdolnosci dyfuzyjnej antybiotykéw.

Analizujac leczenie wymion u krow réiny-
mi antybiotykami w polgczeniach z prepara-
tami hormonalnymi i witaming A nalezy
stwierdzi¢, ze terapia zapalen gruczotlu mlecz-
nego winna by¢ poprzedzona i kontrolowana
szybkimi probsmi rozpoznawczymi, jako od-
czyn kalifornijski i préba Hotisa. Jezeli wez-
mie sie pod uwage, ze korzystne wyniki le-
czenia uzyskuje sie przede wszystkim w os-
trych lub podostrych przypadkach, przy ma-
lych efektach terapeutycznych w przewlek-
tych stanach zapzalnych wymienia, wobec tego
nalezy przyja¢, ze decydujace znaczenie po-
siada wykerzystanie szybkich obiektywnych
prob rozpoznawczych $wiezych standw zapal-
nych. Warunki te spelnia odczyn kalifornijski
i metoda Hotisa. Roéwnclegle wykonywana
proba ptytkowo-dyfuzyina umozliwia zzstoso-
wanie wilasciwych antybiotykéw.

Senze 1 wsp. obserwowali przypadki, w kto-
rych pomimo catkowitej sterylizacji wymie-
nia antybiotykami, potwierdzonej badaniem
bakteriologicznym, utrzymywal sie proces za-
palny powodujgc u niektérych krow rozrost
tkanki lgcznej w poszezegélnych ¢wiartkach
lub calym wymieniu, U innych krow po bez-
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skutecznym leczeniu antybiotykami otrzymy-
wano dodatnie wyniki stosujac napary, okla-
dy z denaturatu, naswietlania promieniami ul-
trafiotkowymi, wcieranie masci resorpcyjnych,
ogb6lne leczenie srodkami bodZcowymi i prze-
ciwzapalnymi, wlewki dowymieniowe biotro-
piny z wodg destylowang w rownych ilos-
ciach.

Spostrzezenia te $wiadcza, ze nie nalezy prze-
cenia¢ znaczenia antybiotykéw w leczeniu za-
palen wymienia u krow. Antybiotyki nie roz-
wigzg calkowicie problemu leczenia chordb
wymienia i nie nalezy sadzi¢, aby pojawiaja-
ce s'e coraz to bardziej wyszukane antvbiotyki
produkeji krajowej i zagranicznej mogty przv-
nies¢ nadspodziewane rezultaty.
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W epidemiologii clonorchiazy ludzi na Dalekim
Wschodzie odgrywaja wazna role koty, psy i $winie
zakazone Clonorchis sinensis. Dotychczas nie byto
skutecznego preparalu niszczacego pasozyta w orga-
nizmie zywiciela, Autor wykazal, Ze hexachlorofen
jest lekiem skutecznym, niszczacym basozyta u kotow
i pséw. W 40 gadzin po jednorazowym podaniu heksa-
chlorofenu w dawece 20 mg/kg pasozyty zostaty zabite.
Uzyskane wyniki pozwalaja przypuszczaé, ze heksa-
chlorofen okaze sie skuteczny przy zakazeniu Clonor-
chis $win, zw. futerkowych i dzikich oraz cztowieka.
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