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W celu nacechowania przyrzadu, ktérego probowki
testowe zaopatrzone byly w skale pomiarows, zba-
dalismy ok. 1.200 prébek krwi, a rezultaty poréwnali§-
my z wynikami uzyskanymi drogg pomiarow elektro-
nicznych.

Zbadalismy tez wplyw temperatury, stwierdzajgc
przy tym, ze wyniki pomiaréw w granicach od 5°-do
25° pozostaly w praktyce bez zmian.

Wiek zwierzat nie mial rowniez wplywu na wyniki
badan, zwazywszy, ze granica 2 lat i powyzej jest
bardzo wazna dla stwierdzenia bialaczki. Rowniez
morfologia krwi nie miala, jak sie wydaje, zadnego
wplywu na dokladno$é pomiarow, bowiem mimo
znacznych odchlen w sktadzie réznych komoérek krwi
wartoéci z leukometru zgodne sa z warto$ciami po-
miarow elektronicznych.

Krew, przechowywana w temperaturze pokojowe]
powinna by¢ zbadana najdalej w ciggu 5 godzin po
pobraniu. Jesli probki krwi przechowywane sg w lo-
déwee, badanie winno nastgpi¢ w ciagu 24 godzin.
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Aby zademonstrowac¢ prostote i dokladnosé dziata-
nia préb leukometrycznych, poleciliSmy zbadanie pré-
bek krwi réznym osobom, niezaleznie od siebie i nie-
zaleznie od kontrolnych pomiaréw elektronicznych.

Przeprowadzajacy badanie 3, 4 1 5 postugiwali sie
leukometrem po raz pierwszy (tabela).

Tabela: Poréwnanie liczby leukocytow w krwi bydle-
cej uzyskane] przez sze§é¢ roéznych osdb przy
pomocy leukometru. z trzykrotnymi pomiara-
mi elektronicznymi.

7Z wyjatkiem préby 10, przeprowadzonej przez ba-
dajgcego nr 5 osiggnieto we wszystkich wypadkach
duzy stopien zgodnosci.

Sadzimy, ze dzieki skonstruowaniu leukometru po@?
stal przyrzad, ktéry umozliwia praktykujgcemu leka-
rzowi weterynarii zbadanie liczby leukocytéw we
krwi pojedynhczych zwierzat, badz caltych stad.

Ttum. K. Zabolicki

NOTATY Z PRAKTYKI

MATYLDA SZCZUDLOWSKA

TORBIEL ZASTOINOWA GRUCZOLU
£.ZOWEGO (DACRYOPS)

Katedra Chirurgii i Okulistyki WSR we Wroclawiu
Kierownik: prof. dr RYSZARD BADURA

Nie czesto spotyvkanym w pismiennictwie wetery-
naryjnym przypadkiem niedroznosci przewodow wy-
prowadzajgcych lzy jest torbiel zastoinowa gruczoiu
lzowego u 3-miesiecznego legawca. Przedstawiona na
zdjeciach twarzowa cze$é glowy psa przykuwa uwage
niezwyklym wygladen: prawego oka. W rozwarte]
szparze powiekowej dostrzega sie w zewnetrznym ka-
cie iwoér kragly, wieikoéci grochu, barwy biatawo-~
rozowej, wysuniety spod goérnej powieki i przystania-
Jacy galtke oczng miedzy godz. 9—12 tarczy zegarowej.
Twoér len wypukla nieznacznie powieke, pozornie
nbrzekla i wywoluje stan zapalny spojéwki z wysie-
kiem surowiczo-sluzowym, splywajacym po sierSci w
okolicy przySrodkowego kata oka. W dotknieciu twér
niewyraznie chelbocze wykazujge przy tym szerokie
usadowienie w skroniowe] cze$ci gbérnego =zatamka
spojowki. Umiejscowienie i chelbotanie tworu wska-
zywalc na torbiel zastoinows gruczolu lzowego, a in-
formacja o zabawie psa z kotem potwierdzila przy-
puszczenie, Ze zamknigcie przewodu wyprowadzajace-
go p;_wstalo z blizny po wygojonym zadrasnieciu spo-
jowki,

Torbiel zostala usunieta po odurzeniu szczeniecia
domiesniowym zastrzykiem prep. Combelen i po mie]-
scowym znieczuleniu vka kokaing. Nieznaczny krwn-
tok wstrzymano wkrotce tamponem, a ubytek spojow-
ki po usunieciu torbieli zeszyto cienkim katgutem.

Badanie histopatologiczne usunietego tworu wykea-
zalo budowe zlozong ze zgrubialych pasm tkanki lgcz-
nej, wérod ktérych spoiyka sie mate ogniskowe nacie-
ki komoérek jednojgdrzastych. Twor jest pokryty zgru-

bialym, wielowarstwowym nablonkiem plaskim, ostre
odgraniczonym od tkanki lacznej. Cato$é obrazu odpo-
wiada budowie przewleklej ziarminy zapalnej i tym
samym potwierdza w zupelnosci diagnoze kliniczna,
okre§lajgca twér torbielopodobny, jako torbiel za-
stoinowa gruczolu lzowego (dacryops).

Torbiele zastoinowe tworzg sie zwykle w goérnyrn,
lub w dolnym zalamku spojowki. Kanalik wyprowa-
dzajgcy lzy moze by¢ zatkany zageszczong wydzieli-
ng, tkankg bliznowata, lub obrzekiem zapalnym spc-
jowki. U ludzi sg dodaitkowe gruczoty lzowe (Krause;
i one sg czesto siedliskiem takich torbieli. Torbiele
te lezg gleboko w pod$cielisku i zwykle sg nastep-
stwem przewleklego zapalenia, Torbiele takie sg ofo-
czone jednym lub dwoma pokladami ptaskich komérek
nablonkowych. Niekiedy spotyka sie kilkuplatowe.
wzglednie kilkupecherzowe torbiele, otoczone typo-
wym nablonkiem spojowki.

Torbiel zastoinowa gruczolu lzowego, wzglednie je-
go przewodu wyprowadzajacego, powinna by¢ usunig-
ta. Z czasem bowiem powiekszajgc sie torbiel wysu-
wa sie spod powieki i staje sie przeszkoda widzenia,
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ktérej zwierze pragnac pozbyé sie pociera oko lapa
1 moze torbiel zgniesé, skaleczyé, zakazié. Do tegc tor-
biel taka mie bedac obnjetna dla spojéwki moze byé
przyczyng uporczywego zapalenia z wszelkimi na-
stepstwami,
Pis§miennictwo

1. Hogan M. J. and Zimmerman L, E.: Ophthalmic Patho-

logy, 1962.

Adres autcra: doc.
ul. f.ukasicwicza 13/4.

dr Matylda Szczudiowska, Wroclaw,

HENRYK KOMOROWSKI
Fabianki

ZROSTY ZWACZA Z OTRZEWNA U KROWY
W OKRESIE ZBLIZAJACEGO SIE PCRODU
PRZYCZYNA MYLNEGO PODEJRZENIA
OSTREGO URAZOWEGO ZAPALENIA

CZEPCA

Nawiazujgc do artykuiu dr Bohdana Rutko-
wiaka, kierownika PZLZ w Gdansku ,,Postepowanie
przy porodzie w przypadku ostrego urazowego zapa-
lenia czepca u bydia” (Med. Met. nr 2, 1963) chciaiem
opisa¢ witasny przypadek (Ip. 824/65). W dniu 3.V.1865
roku zostalem wezwany do chorej krowy czarno-bia-
tej, 8 lat,, wilas. W. K. zam. w Urszulewie pow. Wto-
ctawek. Przeprowadzajagc wywiad na miejscu z wita-
Scicielem ustalilem, ze krowa od okolo 2 tyg. ma
zmniejszony apetvt, niechetnie wstaje, przy wstawa-
niu i kiladzeniu sie steka, jest sztywna, chetnie wcho-
dzi przednimi nogami do ziobu, ustalajgc przod ciaia
wyzej. Termin porodu mingt 27.IV.1965 r. W dniu
wezwania krowa nie jadla, wystapily objawy silne-
go niepokoju, stekanie, oglgdanie sie na boki. Bada-
niem ustalono: temperatura 39°, tetno 80/min., od-
dech 22/min., postekiwanie przy ruchu. bardzo silne
stekanie i klekanie przy chwycie grzbietowym, reak-
cja bdlowa na opukiwanie 9 zebra, obrzek i rozpuch-
lenie warg sromowych znaczneso stopnia, zapadnie-
cie sie mie$ni posladkowych, blona Sluzowa pochwy
przekrwiona, szyjka maciczna w cze$ci zewnetrznej
rozwarta na jeden palec, zamknieta duzym czopem
sluzu. Przez £ciane pochwy stwierdzono czesci plodu
oraz jego ruchy. Na podstawie przeprowadzonego wy-
wiadu i badania klinicznego postawiono rozpoznanie:
podejrzene ostrego, urazowe<o zapalenia czepca. Po-
wzigtem decyzje przeprowadrzenia rumenotomii 1 ce-
sarskiego ciecia wedlug metody podanej przez B.
Rutkowiaka. Zabieg wykonalem w zagrodzie wiadcli-
ciela, gdyz PZLZ, w ktérym pracuie nie posiada bu-
dvpku gosncdarczego. Krowe ustawionc prawym bo-
kiem do $Sciany z lewe]j strony, pomocenik przvtrzymy-
wal ja dragzkiem w celu zahezpieczenia operujacedo
przed kopnieciem. Po przygotowaniu pola operacyine-
gc wg zasad chirurgii wykonano znieczulenie metodg
nesiekowa w linii ciecia uzZywajac 80 ml roztworu
chlorowodorku polokainy z 0.005% adrenaliny. Ciecie
wspblne dla rumenotomii i ciecia cesarskiego powleok
brzusznych wykonano w lewej slabiZnie na szero-
ko$¢ dloni ponize] wyrostkdw poprzecznych kregéw
ledzwiowych 1 na srzeroko§é trzech peledw poza

ostatnim Zebrem. Diugosté ciecia okolo 30 cm. Po
otwarciu Jjamy brzusznej stwierdzono zrosty zwa-
cza z otrzrewna w okolicy dolu slodowego. Zrosty

te odnreparowano na tero, tvle ile bhyvlo koniec7ne
da dolonania rumenotomii. Pochodrity one od nrve-
hijania krowv rok czy dwa Iats wsteezr 7 nowodn
ostrego wzdecia. W crencn zadnego cisla ohceoo
nie 7nalevionn. Reakeja holowa no chwveie sgrzhie-
towym nochodzita 7 powedn zrostu Zwacra 7 otrrew-
ng. Zwacz czedciowo oprdzniono z tre§ci pokarmo-

wej. Rane zwacza zeszyto dwupietrowym szwem
cigglym. Nastepnie usunieto dalsze zrosty zwacza
z otrzewng. W miejscu przebicia zrost byl tak silny
i gruby, Ze trzeba bylo go przecigé. Zwacz zepchnig-
to do przodu i ku dolowi, a do $wiatlta rany brzu-
cha przybliZzono ciezarny ré6g macicy. Po wydoby-
ciu jego czedci na zewngtrz, wykonano ciecie i wy-
dobyto ptéd. Naciety rég maciczny przytrzymywat
technik wet. w celu zabezpieczenia przed splywa-
niem zawartosci macicy do jamy brzusznej. Biony
ptodowe-lozysko z powodu silnego zespolenia z ka-
runkulami macicy 1 silnego krwawienia przy pro-
bie odklejania pozostawiono. Zatozono domacicznie
czopki entopolozonowe 10 sztuk. a brzegi rany ze-
szyto dwupietrowym szwem cigglym. R6g maciczny
oczyszczono ze skrzepdw krwi gazg nasycong ply-
nem fizjologicznym, a na szew nalozono ma$¢ peni-
cylinewa. Réwniez zwacz na powierzchni, gdzie by-
1y =zrosty z otrzewns, powleczono mascig. Zuzyto
R tnrek madci penicylinowe] po 100 tys. j. tubka.
Po ulozeniu macicy w jamie brzusznej przystgpiono
do szycia. Otrzewna zeszyto szwem ciaglym, mieénie
materacowym, na skoére natozono szew wezelkowy.
Do szycia zwacza, macicy, skéry uzyto jedwabiu nr
6, ntrrewnej i mieéni ketguiu nr 3. Krowie 1.10dan0_
po zabiegu dozylnie reztwor glukozy 20% 500 ml,
stilboestrol 50 meg domieéniowo w celu spowodowa-
nia rozwarcia szviki macicznej, 1.800 tys. j. penicyli-
ny. 1.0 g streplomyeyny. Nastepnego dnia podano
1.200 tys. j. penicyliny 1 1.0 g streptomycyny. Eozysko
odklejono na trzeci dzien. Okres pooperacyjny prze-
bhiegal prawidlowo. Krowa byla na diecie przez
okres 10 dni, po tym czasie rowniez usunieto szwy
clrorne. Cielak — buhajek, Zywy, zostal odchowany.
Zabieg przeorowadzilem wsoélnie z kol lek. wet.
Tadeuszem Galickim z PZLZ Wloclawek.

Fabianki, pow.

Henryk Komorowski,
Rydgoszcz.

Adres autora:
Wioclawek, woj.

ROMAN GASIORCWSKI
Bledzew

ZEAMANIE MOZDZENIA I KOSCI
CZOLOWEJ Z SZEROKIM OTWARCIEM
7ZATOKI CZOLOWEJ U BUHAJA

W dniu 7 lutego 1964 r. wezwany zostalem do za-
grody ob. W. K. w Osiecku, do buhaja rasy _ncb, %at_ 3,
ar lic. 0109 PGJ. Buhaj ztamat rog. Stwierdzitem swie-
za, lekko krwawigcg rang glowy w n:lir—_rjscu prawego
roru. kiéry zwisal trzvmajge sie koSci i skory.

Radanie kliniczne: T-38,7, P-60/min., 0—30f’mi1:1._Za»
hleg opisany ponizej przeprowadzilem na miejscu,
w oborze. Po podaniu trankwiliny 4x5 ml dozyln}e
i coff.nbenz. 70 ml domiesnicwo, polozylem buh_a]a
rzucadlem na slome i przygotowalem pele operacyjne.
Miejscown zastosowalem znleczulenie infiltrac_'sfjne 4.
10 ml 2% Polocainy z adrenaling. Po oczyszczeniu rany
okazalo sie, ze powstal ubyiek w kodci czolowe],
olv-lerajgey zatcke czolowa. Ubytek odpowiadal pod-
stawie moidicnia (dziesieciozlotéwki), a cze$é jego
w formie trokata przechodzila dalej na ko$é czotowa.
Podstawa frojkatnej ezeécei miala okolo 4 cm, a wierz-
chotek konczyl sle w odleglo$ci okolo 10 em od brze-
gu rany. W miejscu zlamania i uwypuklenia sie kosci
na zewna'rz na czaszee biegla wynioslo§é, ktéra opa-
dala w poblizu §rodka koéci czotowej. Przy poruszaniu
odiamana czeécig kodci wyniosto§é zmniejszata sig lub
powieksz=1a.

Po drugiej stronie ubytku pozostata cze$é tworzy-
wa rogowego wyrwana z pomiedzy mozdzenia a poch-
wy rogewej. Wielke§é jej cdpowiadata wielko$ei po-
wstalego otworu.
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