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skladnikow czynnych metasystoxu, w pelni
upowaznia do rozpoznania ostrego zatrucia tym

preparatem.
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Bybenr 3. — Cayuyailurnie oTDaBIeHus JAOMAUIHEH
NTVOEL MHECEKTMIMIHEIM (ocdopoopraumMyeckuM npe-
napvaroMm ,MaraceicTore”.

Ha ocHOBaHmMM apXMBHBIX MAaTEPUANOB 3ELHEro
HMHCTUTYTA TOKCUROJOTUM aBTOP MCCIeNoBal 00CTO-
ATENbCTBA KOTOPBIMM  COIPOBOKIANVCL OTPABICHUS
ntil  hocopoopraHnyeckuM MHCeRTUIuaoM , Msora-
CBICTOKC”.

B OGoabluMHCTBE CJIy4aeB 9T0 ObIIM YMbIILIEHHBLIC
OTPaBJEHNA, BBI3BAHHBIE SAIOM M00ABNIEHHLIM B KOPM,
NpenHa3HavYeHHblT [JA goMaiuHelr mnruibl. OO6BIKHO-
BEHHO OTpaBlleHMA ObInmM ocTobble. B 14 mccaenyeMbrx
cayvadax nano 161 rypuu, 59 ronybeir, 2 ryca u 1
VTKa.

JdnarHocTuyeckye MCCIeNOBAaHMA, KadecTBEHHbLIE U
KOJIMYECTBEHHbIE OBLIM NPOBENEHLI METONOM OyMazK-
HOM xpomarornachuy. OOBLIKHOBEHHO B COLEDIKMMOM
306a aBTOp OOHapyxkmBam cBeime 1%, a B coxep-
KVIMOM MBIIIEYHOrO Kejnynka cBbiue 0.3 % arTus-
HOTO KOMIIOHEHTa WHCEKTUIIMAHOTO Tmperapara ,,Ma-
TacbICTOKC”.

Onucanpl KIMHUYECKME CHMIITOMS! ¥ AHATOMO-ITa-
TOJOTMYEeCKME M3MEHEHWs, CONIYTCTBYIOIME Cay4aii-
HBIM, OCTPBIM OTPABJIEHMAM 3TUM MHCEKTUUMAHBIM TIpe-
napaToM.

Bubien Z. — Accidental intoxications of poultry with
the phosphororganic insecticide ,Metasystox”.

Based on archival materials of the Institute of
Toxicology there have been described circumstances
accompanying intoxications with the phosphororganic
insecticide ,Metasystox”. Most of the intoxications
were deliberate, caused by intentionally adding poi-

son to the food foreordained for the birds. Their
course was usually acute, often mass. In 14 cases
gxa;nined 121 hens, 59 pigeons, 2 geese and 1 duck
ied.

Diagnostic examinations, both qualitative and
quantitative, were made by paper chromatography.
In the content of the crop there were usually found
over 1000, and in the content of gizzard over 300
p.p.m. of active component of the insecticide , Meta-
systox™.

Clinical symptoms and anatomopathological chan-
ges accompanying accidental, acute poisonings with
this insecticide are described.

Purien Z. — Les intoxications accidentelles de la
voloille par Pinsecticide phosphoro-organique ,Me-
tasystox”.

En faisant wusage des matériaux d’archives de
I'Etablissement de Toxicologie de la localité on a
décrit les circonstances favorisant les intoxications
par linsecticide phosphoro-organicue ,Metasystox”.
Cétaient pour la plupart des intoxications inten-
tionnelles, causées par laddition voulue du poison
au fourrage destiné aux oiseaux. Ces intoxications
ont eu d’ordinaire un caractére aigu, souvent massif.
Dans les 14 cas examinés 161 poules, 59 pigeons,
2 oles et un canard ont péri. Les examens diagno-
stics, aussi bien qualitatifs que quantitatifs, ont é&ta

faits a l'alde de la chromatographie sur papier-
filtre.
Dans le contenu du jabot on trouvait d’habitude

plus de 1000, et dans le contenu alimentaire du
gésier plus de 200 parties par million (p.p.m.) de
composant actif de Vinsecticide ,,Metasystox”.

On a décrit également les symptémes cliniques
ainsi que les changements anatomo-pathnalasigues
qui accompagnent les intoxications accidentelles et
aigues causées par cet insecticide.

Bubien Z. — Zufillige Vergiftungen des Gefliigels mit
phosphororganischem Insekticid , Metasystox”.

An Hand des Archivmaterials des hiesigen Instituts
fir Toxilologie wird Uber Umstinde berichtet, in
welchen Vergiftungsfille mit phosphororganischem
Toisekticid ,,Metasystox” aufgetreten sind. In meisten
Fallen handelt es sich um absichtliche Vergiftunegen
durch Beimengung des Giftmittels zum Gefliigelfutter.
Die Vergiftungen verliefen gewdhnlich akut oft auch
massenhaft. In 14 untersuchten Fillen sind 161
Hihner, 59 Tauben, 2 Ginse und 1 Ente eingegangen.
Diagnostische Untersuchungen sowohl qualitative wie
uch quantitative sind mit der Ld&schblattchromato-
graphie durchgefiihrt worden. Es wurden im Kropfin-
kalt iiber 1000 und im Magenbrei iiber 300 Einheiten
pro 1 Milion (p.pm.) vom aktiven Insekticid ,.Meta-
syistox” festgestellt. Anschliessend werden charakte-
ristische fiir akute Vergiftungen mit diesem Tnsek-
ticid, klinische Symptome und anatomopathologische
Verdnderungen, beschrieben.

JERZY FRYC
PZLZ Wagrowiec

Niektére zagadnienia z laparotomii i leczenia niedroznosci jelit
u koni

Mimo duzego postepu w leczeniu zachowawczym
niedrozno$ci jelit u koni nie we wszystkich przypad-
kach daje sie jg usungé bez zabiegu operacyjnesgo.
Problem: rozwigzywania takich przypadkéw droga
operacii juz od dluzszego czasu jest bardzo aktualny

W 1897 r. Hobday (5) w celu rozmasowania konkre-
mentu kalowego umieszezonego w zolgdkowatym
rozszerzeniu okreznicy przeprowadzil w znieczulenin
chloroformowym otwarcie jamy brzusznej z prawsj
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strony za tukiem Zebrowym. Przypadek mial zejicie
niepomys$lne z powodu nawrotu schorzenia.

Flosz 1 Marek dokonali z pomy$lnym wynikiem
operacji skretéw jelit cienkich =z ciecia bocznego.
Medwedew, Blendinger i Bolz przeprowadzali bada-
nia nad mozliwoécig operacyjnego leczenia niedroz-
nosci jelit.

Doenecke i Johann (5) leczyli
droznos§¢ malej okreznicy wykonujac

chirurgicznie nie-
ciecie sklepie-
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nia pochwy nad ujSciem macicznym zewnetrznym i
poprzez otwarte sklepienie wprowadzali reke do ja-
my brzusznej.

Doenecke przeprowadzal laparotomie otwierajac
jame brzuszng za lewym lukiem zebrowym, na sto-
igeym zwierzeciu, po podaniu malej dawki wodnika
chloralu i znieczuleniu miejscowym 1% tutokaing.

Schleiter (16) w 1949 r. ocenia wyniki 12 zabiegow
operacyjnych w niedrozno$ciach jelit, z czego 9 za-
konczonych wynikiem pomy$lnym, i dochodzi do
wniosku, Ze ciecie w linii biatej ma wiecej zalet od
ciecia bocznego. Podobtnego zdania byl Westhues.

Czubar (4) przeprowadzal ciecie powlok w okolicy
wyrostka mieczykowatego diug. 18—20 cm w celu
usuniecia zatkania jelita $lepego.

Powazenko (14) w 1952 r. leczy za pomocg ciec
bocznych w okolicy biodrowej réznego rodzaju nie-
droznoéci jelit u koni. Stwierdzil on, ze ciecia bocz-
ne dajg dobry dostep do trzewi.

Kulezycki (11) w 195§ r. publikuje proby operacyj-
nego leczenia jelita §lepego i okreznicy z cie¢ w oko-
licy wyrostka mieczykowatego i podzebrowe] lewej.

Chwojnowski 1 Wedrychowicz (3) w 1957 r. uzyska-
li mozliwoé¢é leczenia zatkania jelita Slepego poprzez
ciecie 10—20 cm za wyrostkiem mieczykowatym mos¥-
lza 1 10-—20 cm ponizej luku zebrowego.

Maciolek (13), Karczewski (10) i Wrdblewski (12)
przeprowadzaja w warunkach terenowych udane za-
biegi operacyjne w niedrozno$ciach jelit za pom"m
cie¢ w okolicy biodrowej.

Niedrozno$é jelit (ileus) u koni moze wystgpi¢c w
formie ostrej, podostrej i przewleklej.

Do ostrych niedroznosci zalicza sie:

a) wszelkiego rodzaju przemieszczenia jelit
tio intestini),

b) zatkanie jelita biodrowego,

¢) wtérne zatkanie malej okreznicy,

d) niedrozno$ci malej okreznicy spowodowanej duzy-
mi twardymi czopami oraz mniejszymi, wielkosci
dwoéceh pieSci umiejscowionymi na dluzszym prze-
biegu jelita.

Jako podostrg niedrozno$é okresla sie:

a) zatkanie duzej okreznicy,

b) zatkanie maltej okreznicy czopami mniejszymi o
nietwardej konsystencji.

Przewlekle niedroznos$ci jelit u koni to zatkania je-
lita $lepego 1 lzejsze postacie zatkan duzej okreznicy.

Ostra niedrozno$é cechuje sie szybko postepujgcy-
mi zmianami. Nastepuje odwodnienie organizmu, utra-
ta chlorkéw i sodu wywolujgce niedobdr potasu (1).
Nieprawidlowe procesy chemiczne zachodzgce w §wie-
tle jelit prowadza do powstawania produktéw nie-
caltkowitego rozczepiania biatka, na skutek nagre-
madzenia sie jadéw bakteryjnych zawartosé jelit staje
sie wysoce toksyczna (1).

Sciana jelita w niedrozno$ci jest bardziej przepusz-
czalna, na skutek czego histamina i jady bakteryjne
tatwo przenikaja do jamy otrzewnowej i przez
otrzewng przechodzg do krwiobiegu (1).

Histamina, ktéra powstaje z histydyny przez dekar-
boksylacje, powoduje zmiany w ukladzie naczynio-
wym. Uszkadza ona naczynia wlosowate, ktére staja
sie bardziej przepuszczalne dla wody, krystaloidow
i albumin krwi podagzajacych do przestrzeni miedzy-
komoérkowych. Objeto§é krwi kragzgcej w naczyniach
ulega znacznemu zmniejszeniu. Zmniejszenie to mo-
ze byé tak znaczne, ze do uszkodzonego przez hista-
mine i jady serca naplywa za malo krwi.
zesp6tl objawdw wstrzgsu. Klisiecki (12) jest zdanin,
ze przyczyng wstrzgsu jest przede wszystkim niewy-
dolnosé lewokomorowa. Cisnienie tetnicze krwi soa-
da wtedy u koni ponizej 100 mm Hg, a w ciezkich
stanach do 60 mm Hg. Znajduje to swoje odbicie w
niekorzystnej zmianie jako$ci i iloSci tetna oraz akeji
serca.

Jady bakteryjne i produkty rozpadu biatka bakte-
rii sg gtownym zroédlem substancji powodujgcych dal-

(disloca-

Powstaje

sze nastepstwo niedroznosci jelit — autointoksykacie.
Sa to proteazy, aminy, fenol, skatol, tyrozyna, metylo-
merkaptan, koproporfiryna (9). Wzrastaja takze po-
ziomy kwaséw: szczawiowego, tluszczowych, mocz-
nika i reszty azotowej. Zwigzki te powoduja zwyrod-
nienie narzadéw migzszowych.

Hejtasz (8) w swych badaniach ustalil, ze poziomy
reszty azotowej i mocznika we krwi wzrastaia w
stanach intoksykacji oraz stwierdzit prostg zaleznosé
miedzy iloScig tetna a poziomami tych substancji we
krwi.

ILeczenie ostrych niedroznosci jelit u koni metoda-
mi zachowawczymi jest nieskuteczne ze wzgledu na
szybki wprzebieg schorzenia. W bardzo matej ilosci
przypadkéw udaje sie przeprowadzié bezkrwawa re-
pozycje nieznacznych przemieszezen jelit. Niedroz-
noéci ostre sg schorzeniami, w ktérych szybko po-
stepuig objawy samozatrucia. Stad tez u koni, ktore
zwykle zostaig dostarczone do leczenia w ciezkim
stanie ogbélnym, z tetnem okolo 80 na min., nie m=a
czasu na leczenie zachowawecze.

Bardzo wazng czynno$cig przygotowawcza do zabie-
gu operacyjnego jest poprawienie zmienionego nie-
korzystnie stanu ogélnego, opanowanie objawbow
wstrzasu spowodowanego ostrymi bélami jelitowymi
i dziataniem histaminy oraz zahamowanie posteon
samozatrucia. Wiaéciwe i szybkie podanie odpowied -
nich lekéw decyduje o przebiegu i pomyS$lnym prze-
prowadzeniu zabiegu chirurgicznego.

Jedna z pierwszych czynno$ci bedzie wlew dozylny
strofantyny G lub K 0,0025—0,0035 z 500 ml hiperto-
nicznego roztworu glukozy. Dzieki swym wyigtkowym
wladciwosciom strofantyna umozliwia podjecie za-
biegdw u koni ze znaczng niewydolnoicia miesnia
sercowero. W przypadkach, w ktérych po zastosowa-
niu strofantyny nie uzyskano poprawy w akcii serca
nastepowalo reiscie émiertelne w cigegu kilkn godzin
po operacii. Tam, gdzie strofantyna poprawiala prace
serca zehieg operacyjny prowadzil do wyleczenia ko-
nia (wykres 1 i 2).
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mi miesnia sercowego. Ma to duze znaczenie progno-
styczne.

Podana roéwnoczeé$nie witamina C dziala przeciw-
wstrzgsowo. Powoduje powstawanie substancji kito-
wej, ktora uszczelnia i spaja komérki, tworzy $ciany
naczyn oraz chroni adrenaline przed utlenieniem. Po-
zwala to uniknaé Ilub zmniejszyé objawy wstrzgsu
U koni, ktére nie otrzymaty witaminy C objawy
wstrzgsu pooperacyjnego zaznaczaly sie wyrazZnie
i dtuzej sie utrzymywatly.

W oparciu o kilka przypadkéw stwierdzitem ko-
rzystne dzialanie na uklad naczyniowy 6% dekstranu
produkeji Polfa. Podaje go dozylnie w ilo$ci 1900—
3000 ml kilka minut po wyzej podanych Ilekach
Uzyskiwalem zwyzke ciSnienia tetniczego z ponizej
100 mm Hg do 130, a nawet do 150 mm Hg. Nastepo-
wala tym samym wyraznie wyczuwalna poprawa ja-
kkogci tetna. Dzialtanie to zaznacza sie juz po 10 do 15
minutach od wprowadzenia dozylnego.

Dekstran, wieloglikozyd wytwarzany przez pacior-
kowca Leuconostoc mesenteroides oraz otrzymywany
z dekstryn przez dziatanie enzymu dekstrynazy, prze-
bywa we krwi do§® diugo. Skutecznie utrzymuije roz-
cienczenie krwi 6—24 godzin (7). Istotg drziatania
dekstranu podanegc we wstrzgsie jest powiekszenie
i utrzymanie objeto$ci krwi krgzgcej do czasu regene-
racji albumin osocza. Wlew dozylny u konia mozna
przeprowadzaé z szybkoS$cig 50—80 ml na minute.

Fot. 1. Skret jelita cienkiego

Fot. 2. Szew niedroznosci

jelitowy po usunieciu
gornego poktadu okreznicy duzej

lewego

Przetaczanie krwi konserwowanej za pomocg kwas-
nych roztworéw glukozowo-cytrynianowych (A.C.D.j
(7) daje w stanach wstrzasowych z powodu ostrych
niedrozno$ci dobre rezultaty. Gdy krwi nie prze-
chowujemy dluzszy czas, np. kilka dni, to wystarczy
pobieraé jg od dawcy mieszajac z 5% roztworem cy-
trynianu sodu w stosunku 1:10 i wprowadza¢ bicr-
cy. W celu zabezpieczenia przed wstrzasem poprze-
toczeniowym przeprowadzam prébe Lattesa (2) lub
Clemansa przed zabiegiem, oraz najwazniejsza moim
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Fot. 3. Niedrozno§é matej okreznicy na diuzszym jej prze-
biegu

zdaniem, biologiczng Oehleckera. Wykonuje ja u ko-
ni przelaczajge 300—500 ml krwi w ciggu 10 minut
kontrolujac bez przerwy akcje serca i oddechy. Wy-
stgpienie przyépieszenia oddechu, objawy niepokoju,
a nastepnie zaburzen w akcji serca i ukladzie naczy-
niowym nawet w matym stopniu w stosunku do sta-
nu przed transfuzjg krwi, $wiadeza o niezgodnosci
grup krwi dawcy i biorcy. Nalezy wtedy zabieg na-
tychmiast przerwa¢. Objawy te po 20—30 min. uste-
puja. Na okolo 20 przetoczen krwi u koni w jednym
przypadku podczas proby biologicznej wystapily
opisane objawy. Zamiast krwi podano 400 ml dek-
stranu. Przeprowadzony zabieg operacyjny usuniecia
niedroznogéei malej okreznicy u tego konia miat zejs-
cie porayélne. Przetaczanie krwi ma te przewage nad
podawaniem dekstranu, ze uzupelnia sie czeSciowo
strate albumin i krystaloidéw osocza oraz dziala
bodZcowo na narzady krwiotwéreze i uklad siatecz-
kowo-srédblonkowy.

Rardzo dobre wyniki w opanowaniu ciezkich sta-
néw w niedroznoéciach jelit otrzymywalem przy sko-
jarzonym lecrzeniu dekstranem i krwig. Najpierw
kofi otrzymywal 1500—2000 ml dekstranu a nastepnie
te samg iloéé krwi konserwowanej. Zwyzki ci$nienia
krwi byly o 10 mm Hg wyzsze, niz przy podawari:
samej krwi lub dekstranu.

Przeprowadzajgc znaczng ilo§é operacji, w prze-
biegu ktérych dokonywalem czasem kilkakrotnie na-
ciecia réznych odcinkéw jelit stwierdzil-m, ze infil-
tracia krezki naprzeciw ciecia jelita 0,5% roztworem
nowokainy sposcbem Wiszniewskiego (1) zapobiega
porazeniu ruchéw jelit lub okres porazenia skraca.
Objawy wstrzasu pooveracvineso s3 wowczas mniej
zaznaczene. Gdy nie mozna wykonaé¢ inflitracji, na-
lezy na otrzewna trzewng i $cienng rozpylié za po-
hocg wyialowionej strzykawki okolo 200 ml 0,5%
roztw. nowokainy o temp. 38°.

Przy trudnoéciach w badaniu 1 repozycii jelit na
skutek ich wzdecia, wydobywa sie odpowiednie partie
jelit na zewnatrz, wykonuje kréotkie naciecia i usuwa
zazy. Duzy wplyw na wynik leczenia ma wladciwe
ulozenie jelit po operacji. Mozna twierdzi¢ opierajac
sie na spostrzezeniach dokonanych w czasie operacji,
7e w przyvpadkach duZego stopnia przemieszezenia
jelit po opréinieniu przewodu pokarmowego z gazéw
i treéei, a tym samym zmniejszeniu objetosci jelit
przy jednoczesnym szybkim budzeniu sie i wstawa-
niu konia po zabiegu, nastepowalo samoistne anato-
miczne ulozenie trzewi.

Jelita wydobyte na zewnatrz ulegaja wysychaniu,
co powoduje, jak wykazaly badania histologiczne
Payra (15) uszkodzenia nawet komorek glebszych
warstw otrzewnej. Przyczynia sie to do odkladani=x
wlbknika i powstania zrostéow. Nalezy temu zapobie-
ecaé. Czubar (4) powlekal jelita olejem kamforowym
Powazenko (14) wprowadzal w tym celu dootrzew-
nowo antybiotyki zawieszone w oleju kamforowym.
Dietz (15) stosowal wyjalowiony, podgrzany tluszcz
zwierzecy tego samego gatunku a takze w tym celu
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miejscowo na jelita hormony kory nadnerczy, ACTH
i oleiste zawiesiny antybiotykéw (15).

W przypadkach wlasnych nie dopuszczatem do wy-
schniecia jelit przez zwilzanie ich plynem fizjologicz-
nym o temp. 38° Sciane jelita w okolicy rany opera-
cyjnej i rane powlekalem rozmiekczonymi przez pod-
grzanie masciami: penicylinowg — 500.000 j.o. w 20 g
wazeliny lub 3% mascig oksyteracynowa w ilosci de
40 g na jedng rane jelita. Dootrzewnowo podawalem
2 g streptomycyny rozpuszczonej w 100—200 m!
0,5—17% roztworu polokainy. Od drugiego dnia po za-
biegu konia przeprowadzano codziennie po 200 m.
Jak wykazaty badania na koniach doswiadczalnych,
tego rodzaju postepowanie zapobiegalo odkladaniu si
widknika i powstawaniu zrostow.

Jak juz wyzej opisywalem, wstrzas a koni z ostrymi
niedrozno$ciami jelit wystepuje juz w okresie przasd-
operacyinym. Zabieg chirurgiczny i zwigzane z nim
ciecia, wydobywanie jelit, krwotoki do jamy otrzew-
nowej powoduja powstawanie histaminy z uszkodzo-
nych tkanek, na skutek czego moze doj$¢ do poglebie-
nia sie istniejacego lub powstania nowego wstrzasu,
ktory nalezy uwazaé za wstrzgs pooperacyjny. Z obja-
wow klinicznych wstrzasu pooperacyjnego u koni
stwierdzalem zaburzenia w ukladzie krgzenia, przy-
$pieszenie akcji serca, spadek ci§nienia krwi. W niekié-
rych przypadkach wystepuje niemiarowosé akcii serca
charakteryzujgca sie brakiem jednego lub dwéch to-
néw w ciggu 30 sek. Pooperacyjne porazenie pery-
staltyki jelit jest takze jednym z objawdw wstrzagsu
Powstaje bowiem na skutek urazu, jakim jest wydc-
bycie jelita i ciecie jego $ciany. Dalsze obiawy
wstrzgsu u koni, to wysteoujaca w pierwszym okre-
sie pooperacyinym pobudliwo$é na bodzce zewnefrz-
ne, ktéra po okoto 30 godz. przechodzi w faze oiepie-
nia.

Objawy wstrzgsu pooperacyjrego opanowujemy
podajge strofantyne, glukoze, witamine C, dekstran
oraz krew konserwowang w sposbb wyzej opisany.
Wprowadzaja‘c dootrzewnowo, przed zamkniecieni
jamy brzusznej, roztwbér nowokainy postepujemy
réwniez przeciwstrzasowo.

W okresie pooperacyjnym nalezy
na stan samozatrucia, ktoéry mimo usuniecia nie-
droznosci moze nadal sie utrzymywaé na skutek
ob_ecnoéci we krwi toksyn oraz pozostania w jelitach
wiekszej iloSci uzjadliwionych bakterii. Opierajac sie
na pracach Hejlasza i Janiaka (9) stosuje detreomy-
cyne i oksyteracyne w dawkach 5—10 g sonda n.p.
Szczegblnie korzystne jest podawanie tych anty-
bi_otyk()w dojelitowo podczas operacji po usunieciu
n'ledroinoéci. Obniza to wyraznie stopien samozatru-
cia, poniewaz lek omija zolgdek i w miejscu schorze-
?li uzyskuje sie stosunkowo duze stezenie antybio-
vku.

Analizujgc dane statystyczne Centrali Panstwowego
Zakladu Ubezpieczen widzimy, ze schorzenia ,mo-
rzyskowe” stanowia jedng z giéwnych przyczyn strat
u koni.

zwracaé uwage

o | A | s | Ofkoa-
obitych z po-| do innych |

wodu morzyska — upadkow ] R
1958 17617 20,6 i 61.893
1959 18464 16,7 ‘ 57.715
1960 25838 19,7 ‘ 76.260
1961 25312 223 | 79.026
1962 21662 22,0 } 72.416
1963 25060 23,3 | 80.744
Tabela ta nie ujmuje wszystkich strat, poniewaz

ubezpieczeniem sg objete konie od 1 roku. Konie
Pafistwowych Gospodarstw Rolnych nie sg ubezplz-
czone. Zaklad Ubezpieczen wypltaca $rednio 60—707%

rzeczywistej wartosci konia. Przyjmujac, ze czest
tych koni udalo by sie wyleczy¢, gdyby zabiegi chi-
rurgiczne byly metodg z wyboru, mozna by unikna¢
duzych strat ekoncmicznych.

Przeprowadzajac w opisany sposéb ok. 60 operacji
z powodu niedroznosci jelit, podejmujgc wykonanie
zabiegow najczesciej w cigzkich stanach ogblnych,
uzyskalem ok. 80% wyleczen. Na podstawie prac nad
tym zagadnieniem doszedlem do nastepujgcych wnio-
skow:

1. ILeczenie chirurgiczne niedroznoéci jelit jest u ko-
ni do tego stopnia mozliwe, ze powinno by¢ jed-
ng z metod leczenia.

9. Przygotowanie do operacji za pomoca strofanty-
ny, glukozy, wit. C, dekstranu i przetaczanie
krwi konserwowanej pozwala na skuteczne opa-
nowanie wstrzasu i podjecie leczenia koni w ciez-
kich stanach og6lnych.

3. Ciecia powlok brzusznych w okolicy biodrowej
wykazaly duza przydatno$é do usuwania niedroz-
noéci jelit.

4, Operacyjne leczenie niedrozno$ei przewodu pn-
karmowego u koni jest uzasadnione ekonomicznic
i prowadzi do zmniejszenia procentu Smiertelno-
éci z powodu tych schorzen.
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@per; Y. — HexoTopsie BONPOCHL II0 JTANapPOTOMHK

1 HENpPOXONMMOCTH KHINEK Y JIOIIajeii.

Fa ocHOBaHHMU pe3yiasTaros 60 XMPYypPrUdecKux ore-
pammit  yCTAaHOBMIN S(OIEKTUBHBI METOJ  JIEYEHN
QI0KA BBICTYMIAIOIETO IIPU  HEMPOXOAMMOCTM KHUIIEK
v gourageit. Tepamuio MPOBOJAMIN HPY NOMOIM CTPO-
(pamTHA, TAKKO3BLI, M BUTaMMHa ,,C7, [eKcTpaHa u
rpancdy3uy KOHCEPBUPOBAHHOM KPOBU. ¥ CTaHOBWIN,
gro IIoxoe ofifee CcOCTOAHME JOoIIazyu He ABJIACTCA
HPOTHBONOKA3aHMeM Aiug omepauyy. OTCYTCTBHUE yJIyd-
ileHusa JeficTBUA Ccepana  Iocie  crpodaHTMHA  AB-
Jgerca IIJIOXMM HPOrHOCTMEOM. OmnmcaHb! KJIWHNMYIEC-
RKye HaONIONEHMA IIOCTe OIEPAI[MOHHOTO IIoKa. Bia-
TONPUSATHBIE PEe3yJabTaThl aBTOP HNOJAYYMI B 80 % cay-
yaeB.

Fryc J. — Some problems of laparotomy and the
treatment of obstruction of the intestines in the
horse.

A succesful method, based on 60 operations, of
combatting shock as the result of acute obstruction
of the intestine, has been found, using strophantine,
glucose, vitamine C and dextran and the transfusion
of stored blood. It was found that a poor general
state is not & contraindication for operation. If
improvement in the heart action is not obtained
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after strophantine, this is a poor prognostic symptom.
Clinical observations of post-operational shock in
horses is described. The author obtained about 80%
success in freatment on his own cases.

Fryc J. — Quelgues problémes de la laparotomie et
du traitement de Yocclusion intestinale chez les
chevaux.

En sappuyant sur I'expérience de 60 opérations,
lPauteur élabora une méthode de maitriser le choe
survenant comme suite d'une occlusion intestinale
aigue a l'aide de strophantine, de glucose, de vita-
mine C, de decstrane et de transfusions de sang
conservé. On constata que la mauvais état général
ne constitue pas de contre-indication a lopération.
Le mangue d’amélioration dans laction du coeur
aprés la strophantine est un mauvais symptome
prognostigue. ILes observations -clinigues
postopératoire chez les chevaux sont décrits. T’auteur

. obtint environ 80%,

du choc’

de guérisons des cas traités
personnellement.

Fryc J. — Manche Fragen aus dem Gebiete der La-
parotomie und der Behandlung der Darmverstopfun-
gen bei Pferden.

An Hand von 60 operativer Eingriffe wurde eine
brauchbare Methode der Schockbeherrschung, welcher
in einer akuten Darmverstopfung auftritt, ausgearbei-
tet. Dieselbe beruht in der Verabreichung von Stro-
phantin, Glukose, Vitamin ,,C”, Dextran sowie in der
Transfusion vom konservierten Blut. Es ist festgestellt
worden, dass ein allgemeiner schlechter Zustand kei-
nesfalls ein Hindernis zum operativen Eingriff bildet.
Mangel an Besserung der Herzaktion nach Strophan-
tin ist prognostisch ungiinstig zu beurteilen. Es sind
klinische Erscheinungen des postoperativen Schoks
beschrieben worden. Der Verfasser erzielte 802 der
Heilungen in eigenen Féllen. )

ZBIGNIEW KRAWIEC
PZLZ — Gostyn Wlikp.

W sprawie réznicowego rozpoznania urazowego zapalenia czepca

W dniu 5 marca 1964 r. obywatel J. W. zglosit do
PZLZ w Gostyniu krowe z objawami: utraty ape-
tytu, stekania, spadku mleka. Po przyjezdzie na
miejsce na podstawie wywiadu ustalilem, Ze krowa
czarno-biala, lat 5 ,od 4 dni postekuje zwkaszcza przy
wstawaniu i kladzeniu sie, miewa objawy w postaci
lekkich wzdeé, ostabiomego apetytu, a nawet nagle-
go zaprzestania pobierania karmy w czasie positku
oraz czeSciowe] utraty mleka. Badaniem klinicznym
stwierdzilem temperature 40,1°, tetno 80/min. i od-
dech 24/min, zwolnione ruchy zwacza, sztywna po-
stawe ciata, nieche¢ do wykonywania ruchu. Bada-
nia na pericarditis traumatica daly typowe objawy
dla ww jednostki chorobowej (chwyt grzbietowy,
proba drazkowa, ostuchiwanie i opukiwanie).

Przy uciskaniu na strefe przeczulenia na grzbiecie
reakcja ze strony krowy byla tak silna, ze przykle-
kata silnie stekajgc, by nastepnie wolno podniesé sie
z objawami bélu. Przy wystuchu tony serca byly
gtuche, a ostuchujgc przez diluzszy okres czasu moz-
na bylo spotkaé co pewien czas pojedyncze stabe na-
tezone tarcia. Wobec nie budzacego watpliwosei roz-
poznania przeprowadzilem rumenotomie w nastep-

nym dniu w PZLZ Gostyn. Po przecigciu skory,
mieéni, otrzewnej i Zwacza przy dokladnym obszu-
kaniu czepca mie znalazlem ciala obcego. Nie stwier-
dzitem takze zadnych zrostéw czepca z innymi na-
rzagdami jamy brzusznej. Sytuacja wymagalta prze-
prowadzenia ponownego badania Kklinicznego (po
zeszyciu zwacza z otwarta jamg brzuszng) ze szcze-
gb6lnym zwréceniem uwagi na omacywanie i opuki-
wanie okolicy serca. Badanie zewnetrzne przeprowa-
dzone przez pomocnika kontrolowalem omacywa-
niem wewnetrznym zeber. Badanie to pozwolilto
ustali¢ prawidlowa diagnoze. Stwierdzono ztamanie
6 i pekniecie 5 zebra lewego na wysokoSci serca.
Wedlug relacji wlaSciciela objawy chorobowe po
rumenotomii ustepowaly powoli, ale systematycznie,
by po trzech tygodniach znikngé zupelnie.

Opisujgc ten przypadek chcialem zwrébceié uwage
Kolegbw na znaczenie omacywania i opukiwania

przy roéznicowym diagnozowaniu pericarditis trau-
matica.
Adres autora: Zbigniew Krawiec, Gostyn, ul. Nad
Kanig 183.
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Aktywnosé¢ transaminaz GOT i GPT oraz aldolazy w. surowicy
krwi klinicznie zdrowego bydfs, koni i owiec®)

Katedra Chor6b Wewnetrznych Wy dzialu Wet.

WSR w Lublinie

Kierownik: doc. dr EDWARD PINKIEWICZ

Badanie aktywnos$ci enzymoéw w krwi obwodowej
zwierzat poszerzylo znacznie mozliwosei rozpoznawa-
nia szeregu choréb narzadéw i tkanek i nalezy Je

*) Zaakceptowana przez Rade Miedzynarodowej Unii
Biochemicznej (1961) nazwa dla GOT brzmi aminotransfe-
raza asparaginianowa, za§ dla GPT aminotransferaza alani-
nowa (44, 45).

W piSmiennictwie szeczegédlnie klinicznym uzywa sie czesto
nazw starych. Ponadto spotyka sie rowniez nazwy takie
jak dla GOT asparaginianowa transaminaza (aspartate trans-
aminase Asp. T.) i dla GPT alaninowa transaminaza (ala-
nine transaminase Al. T.) Boyd, Douglas, Gould i Grimes
(43).
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uznaé za jedno z gléwnych osiggnieé¢ diagnostyki
ostatniego dwudziestolecia. Najwieksze zainteresowa-
nie ze zrozumialych wzgledéw budzg enzymy biorace
udzial w podstawowej przemianie materii, wiréd
nich za§ obydwie transaminazy GOT, GPT oraz aldo-
laza (1—3, 4—28, 30—41). Wymienione enzymy wy-
stepuja w duzych ilo§ciach w mie$niu sercowym,
watrobie, trzustce, nerkach oraz mieéniach poprzecz-
nie prazkowanych. Stad tez w diagnozowaniu ich
chor6b czesto sg wykorzystywane (1, 4, 28, 35, 41).
Istotny dla tych badan jest fakt, iz w poszczegbl-
nych narzgdach i tkankach tego samego gatunkuy, jak



