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Ponizej podane zasady postepowania przy
wyszukiwaniu jadra w czasie trzebienia ogie-
ra wnetra brzusznego wg metody belgijskiej,
sg opracowane na podstawie doswiadczenia
uzyskanego po wykonaniu 79 kastracji. W tej
liczbie byto 68 przypadkéw wnetrostwa jedno-
stronnego i 11 obustronnego. Wyjasnienie za-
sad wymaga omoOwienia form wnetrostwa
u koni — w bardzo ogdélnym zarysie.

Wnetrostwo powstaje w nastepstwie zahamowa-
nia biologicznego zjawiska zstepowania jader. Jadra
moga pozostaé w pozycji ,,wyjsciowej” koto nerek.
Jest to forma wnetrostwa bardzo rzadko notowana,
u nas nie byla spotykana. Wnetrostwo brzuszne moze
sie pojawia¢ poza tym w 3 nieco roznigcych sie
postaciach, ktorych wydzielenie przeprowadza sie na
podstawie rozwoju wyrostka pochwowego i poloze-
nia najgdrza. Wnetrostwo brzuszne wlasciwe cha-
rakteryzuje sie obecnofcig w jamie brzusznej — bli-
zej szczeliny pachwinowej — jadra, najadrza i ich
wigzadel. Wyrostek pochwowy w takim przypadku
nie wystepuje, nawet w formie szczatkowej. Wiezadio
ogona najadrza lgczy sie z otrzewna zaslaniajgca
pierscien pachwinowy wewnetrzny. W drugiej posta-
ci zblizonej do poprzedniej jadro i najadrze sa w ja-
mie brzusznej, natomiast wiezadlo ogona najadrza
koneczy sie na dnie matego wyrostka pochwowego,
przechodzgcego przez szczeline pachwinowg i wysu-
wajacego sie z niej na zewnatrz do tkanki igczne]
wypelniajace] i pokrywajgcej pierscien pachwinowy
zewnetrzny. Jest to forma wnetrostwa, ktorej w lite-
raturze nie wyrdznia sie, a ktérg wyodrebniono dla
jasniejszego podania postepowania przy trzebieniu.
Trzecia forma wnetrostwa brzusznego okres$lana jest
zazwycza] jako wnetrostwo pachwinowo-brzuszne.
Jadro jest w takim przypadku w jamie brzusznej
natomiast najgdrze czesSciowo w jamie brzusznej (glo-
wa najadrza) czeSciowo natomiast wchodzi od wy-
rostka pochwowego, w ktérym rodaza przez szczeline
pachwinowsg na zewngtrz do tkanki lacznej okolicy
pierscienia pachwinowego. Ogon najgdrza jest wiec
w tej postaci, w wystajgecym ze szczeliny pachwino-
wej wyrostku pochwowym, zespolony z dnem wy-
rostka wiezadlem ogona najadrza, Cze$¢ Srodkowa
najadrza przechodzi w wyrostku pochwowym przez
szczeline pachwirtowa.

Nastepna forma to wnetrostwo pachwinowe. Jadro
jest w tym ukladzie na zewnatrz szczeliny pachwino-
wej w obrebie pierscienia pachwinowego zewngtrzne-
go, Iub nieco glebiej, wzglednie wysuniete bardziej
poza pierscien. Otacza je wyrostek pochwowy lepiej
rozwiniety niz w poprzedniej postaci wnetrostwa
pachwinowo-brzusznego.

Ostatnig forma wnetrostwa, przy ktérej zstepowa-
nie jadra jest najdalej posuniete, jest wnetrostwo
nadmosznowe, wewnhatrz — wzglednie wysokomosz-
nowe. Podstawg do jej wyodrebnienia jest poloze-
nie jadra nieco inne od fizjologicznego. Jadro nie
siega do dna worka mosznowego, lecz jest zawieszo-
ne wyzej. Moszna jest wyraznie zaznaczona, chociaz
nie uzyskuje pelnego rozwoju.

W dwu ostatnich formach wnetrostwa nie ma
trudnosci przy wyszukiwaniu jadra podczas trzebie-
nia. Nie sg one tez przedmiotem rozwazan.

Przy trzebieniu ogieréw wnetrow brzusz-
nych wg metody belgijskiej nie ma koniecz-
no$ci wprowadzania reki a nawet palcdw do

jamy brzusznej — w znacznym odsetku przy-
padkdéw, poniewaz wyrostek pochwowy jest
czesto (okolo 70% przypadkéw wg wlasnych
obserwacji) dostatecznie rozwiniety i mozna za
posrednictwem jego znalezé¢ i wyprowadzié
jadro. Nierzadko jest on namacalny przez skére
okolicy pierscienia pachwinowego zewnetrzne-
go. Jest to ptaski o gladkich $cianach woreczek
z dajacym sie czesto wyczu¢ zawartym w nim
jedrnym tasmowatym wiezadlem ogona na-
jadrza lub nieco grubszym od wiezadla ogo-
nem najadrza. Jezeli wyrostka nie wyczuje sie
przez skore, nalezy w kazdym przypadku szu-
ka¢ go w okolicy pierscienia pachwinowego
zewnetrznego po-rozcieciu skory i powiezi oraz
rozsunieciu na tepo tkanki lgcznej i przebie-
gajacych w niej duzych naczyn. Znaleziony
wyrostek podcigga sie delikatnie i chwyta moc-=
nymi kleszczami. W przypadku kiedy jest on
duzy i zawiera ogon najadrza, ifatwo jest go
przeciagé, uchwyci¢ najgdrze i pociggajac za nie
wydoby¢ jadro z jarmy brzusznej. Czynno$¢ te
wykonuje sie natrafiajagc na opor przy prze-
ciskaniu sie jadra przez ujscie pochwowe. Przy
bardzo malym wyrostku, kiedy zawiera on tyl-
ko wiezadlo ogona najadrza, wyprowsadzenie
jadra i najgdrza z jamy brzusznej moze by¢
niemozliwe, poniewaz ujscie pochwowe jest
zbyt waskie. Podobng sytuacje stwarza réw-
niez przyrost zastepczy usuwanego jadra po
uprzednio wykonanej niezupelnej kastracji,
podczas ktérej odjeto tylko jadro przeciwnej
strony, normalnie rozwiniete, zawarte w wor-
ku mosznowym.

W przypadku zbyt matego ujécia pochwowe-
go wprowadza sie do niego palec przez rozcig-
tg lub rozerwang palcami Sciane wyrostka.
Ujscie mozna probowaé rozciggat¢ jednym pal-
cem, a potem dwoma palcami, az do uzyskania
odpowiedniej jego szerokosci. Czesto udaje sie
je powiekszy¢ w takim stopniu, ze mozna wy-
prowadzi¢ jadro z jamy brzusznej bez rozci-
nania otrzewnowych brzegéw ujscia. Znajdu-
jace sie w wyrostku pochwowym wiezadlo,
ogona najadrza stuzy do wydobycia najgdrza,
po ktorym wyprowadza sie zlaczone z nim
jadro.

W przypadkach w ktorych nie udaje sig¢ po-
wiekszy¢é ujécia pochwowego palcami, posze-
rza sie je nozem. W tym celu za palcem wpro-
wadzonym do ostium wvaginale wsuwa sie noz
guziczkowy. Nastepnie ostrzem noza skierowa-
nym ku przodowi konia przecina przednig kra-
wedz pierscienia pochwowego na tyle by mo-
glo przejs¢ jadro. Trudno$¢ w wydobywaniu
jagdra duzych rozmiar6w mozna zmniejszy¢
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Rys. 1. Schemat ukladu anatomicznego faldu moczowo-

piciowego i jader u ogiera wnetra brzusznego.
1 — picr$cien pachwinowy zewnetrzny, 2 — pierScien pa-
chwinowy wewnetrzny, 3 — droga prowadzenia reki, 4 — jg-
dra, 5 — prostnica, 6 — nasieniowody, 7 — fald moczowo-
plciowy, 8 — pegcherz moczowy.

Rys. 2. Schematyczne przedstawicnie wnetrostwa.

A — Wnetrosiwo brzuszne. B — Wnetrostwo brzuszne z wy-
rostkiem pochwowym. C — Wnetrostwo pachwinowo-brzusz-
ne. D — Wnetrestwo pachwinowe.

1 — szezelina pachwinowa, 2 — wiezadlo ogona najadrza,
3 — jgdre, 4 — najadrze, 5 — wyrostek pochwowy, 6 —

olrzewna.

korzystajac z pomocy drugiej osoby, ktéra
rekg wprowadzong do prostnicy moze podsu-
na¢ jadro do ujscia pochwowego. Rozszerzenie
nozem ostium vaginale stwarza czesto potrze-
be zamykania szczeliny pachwinowej szwem
z catgutu. Bez tego zabezpieczenia moga wy-
pase jelita.

Wyszukiwanie wyrostka pochwowego poz-
wala latwiej znalezé jadro i usuwa koniecznosé
wprowadzania reki do jamy otrzewnowej.

Jezeli wyrostka pochwowego nie ma, lub jest maly
i trudno go znaleZé, wprowadza sie reke do szczeliny
pachwinowej. Reka przechodzi przez pierscien
pachwinowy zewnetrzny miedzy mieénie skos$ne brzu-
cha (zewnetrzny i wewnetrzny) do pierscienia pachwi-
nowego wewnetrznego. Czasem uklad pierscieni jest
taki, Ze niemal sie nakladaja, wtedy droga miedzy
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mieg$niami jest najkrotsza., Plerscien wewnetrzny jest
zastoniety otrzewna scienng. Trzeba ja przebié, aby
dostaé¢ sie do jamy brzusznej. Robi sie to palcem
w miejscu polozonym najbardziej grzbietowo. Otwar-
cie {akie, jak sie powszechnie przyjmuje, zabezpie-
cza w pewnym stopniu przed wypadaniem jelit. Do
jamy otrzewnowej wchodzi sie najpierw jednym
palcem i szuka w poblizu na otrzewnej $ciennej prze-
de wszystkim wiezadla ogona najadrza. Czesto udaje
sie przy tej czynnosci znalezé réwniez jadro lub na-
jadrze. Wiezadlo jest cienkim giladkim powrdzkiem.
Mozna go wyciggnaé na zewnatrz jednym palcem. Je-
zeli jest to trudne do wykonania, trzeba wprowadzaé
dwa palce lub zamiast drugiego palca diugie nieco
zagiete kleszcze. Zwykle z pomocy drugiego palca lub
kleszezy mozna wydobyé bez wiekszego trudu wie-
zadlo, najadrze i jadro, lub odrazu najadrze wzgled-
nie jadro. Przy poszukiwaniu jadra palce kieruje sie
w rozne strony, zwracajac szezegdlng uwage na oko-
lice otrzewnej Sciennej od strony pecherza moczowe-
go i uda.

Po negatywnym wyniku opisywanego poste-
powania wprowadza sie reke do jamy brzusz-
nej.-Po czym przeprowadza sie kontrole naj-
blizszej szczelinie czesci jamy otrzewnowej,
bedacej w zasiegu reki. Poszukiwania nie na-
lezy przedtuza¢, jezeli i w ten spos6b jadra nie
mozna znalezé. Autorzy podrecznikéw radzg
w takich przypadkach szukaé jadra po faldzie
moczowoplciowym, nie wyjasniajac dostatecz-
nie postepowania. Aby znalez¢ jadro wykorzy-
stujgc fald moczowopiciowy wprowadza sie
reka miedzy pecherz i prostnice daleko do tytu
na teren jamy miednicznej. Pecherz mozna
latwo znaleZé. Prostnica ma tez do$é stale po-
lozenie., Prowadzac reke po grzbietowej (dol-
nej u lezacego na grzbiecie konia) $cianie pe-
cherza, wchodzi sie miedzy pecherz i prostni-
ce az do okolicy, w ktérej znajduje sie faid.
W wiekszo$ci przypadkéw latwo tu znalezé
dwa podiuzne przewody grubos$ci mniej wiecej
palca lub nieco ciensze (czasem nawet znacznie
ciensze), dos¢ dlugie — tak jak palec, wyraz-
nic dajgce sie wyczué przez to, ze sg nieco
sztywne. Ulozone sg one podobnie jak rogi
macicy u krowy, a wiec pod kgtem, ktorego
wierzchotek skierowany jest ku tylowi zwie-
rzgcia. Sg to ampulki nasieniowoddéw — dobrze
wyczuwalne elementy zawarte w faldzie mo-
czowoplciowym. Stanowig one cze$ci nasienio-
wodow. Ku tylowi zbiegaja sie i uchodzg na
granicy cewki moczowej do kanalu moczowo-
plciowego na wzgérku nasiennym. Ku przo-
dowi przechodza w waskie cze$ci nasieniowo-
doéw, ktére sg dos¢é dlugie i konczg sie w na-
jadrzach, a te sg zespolone z jadrami. Od kaz-
dej — lewej lub prawej — ampulki nasienio-
wodu mozna przej$¢ palcami po nasieniowo-
dzie do odpowiedniego jadra. Waska cze$é na-
sieniowodu nalezy powoli przesuwaé, poniewaz
jest do$é¢ stabo wyczuwalna i latwo ja zgubic.
Czynnos$¢ ta nie przedstawia jednak jakiej$
istotnej trudnosci.

Znalezienie jadra w wyzej opisany sposéb
trwa okolo 2 minuty. Przy wnetrostwie brzusz-
nym obustronnym mozna przy pomocy faldu
moczowoplciowego znalezé tatwo jadro strony
przeciwnej i wyprowadzi¢ obydwa jadra przez
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jedna szczeline pachwinowg. Zwykle nie uda-
je sie jednak, w ten sposob postepujac, na tyle
wydobyé na zewnatrz jadro przeciwnej strony,
by mozna bylo usunaé cale najadrze.

W przebiegu kastracji przeprowadzanej wg
metody dunskiej mozna rowniez szukaé¢ jadra
wykorzystujge fald moczowoplciowy.

W pewnej, trudnej jeszcze do ustalenia licz-
bie przypadkow, ampulki sg stabo rozwiniete.
Czy ich rozwéj jest wtedy zalezny od wnetro-
stwa, i towarzyszgeych mu zaburzen hormo-
nalnych — na to bez specjalnych badan nie
mozna odpowiedzie¢., Wyszukiwanie jgdra po

HALINA ZEMBRZYCKA

faldzie moczowoplciowym staje sie wtedy
mniej latwe. Jednakze przy pewnej wprawie
znalezienie ampulek nasieniowodéw jest zaw-
sze mozliwe.
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Skuteczno$é krioterapii przy grudkowym zapaleniu spojowek
(coniunctivitis follicularis) u psow

Katedra Chirurgii Wydzialu Weterynarii SGGW w Warszawie
Kierownik: doc. dr E. SZELIGOWSKI

Jednym z objawéw grudkowego zapalenia
spojowek jest tzawienie. Schorzenie znane jest
od dawna, lecz nie zawsze wlasciwie rozpozna-
wane. tgczyé to naleiy z trudnosciami na
jakie napotyka lekarz przy prébie ogladania
powiek szezegbélnie u psow zlosliwych, lub
trudnych do badania (pekinczyki), u ktérych
z reguly konieczne jest unieruchomienie far-
makologiczne.

Zmianami objete sg grudki chlonne powieki
trzeciej po stronie wewnetrznej, rzadziej scho-
rzenie dotyczy spojowek powieki trzeciej od
zewnatrz, powieki dolnej lub goérnej. Przy-
czyna schorzenia nie zostala dotychczas wy-
jasniona. Makaszow (4) uwaza, ze jest to
przewlekle, zakazne zapalenie spojowek i gru-
dek chlonnych. Jednak wiekszosé badaczy (1,2,
3) uznaje, ze grudkowe zapalenie spojowek jest
schorzeniem niezakaznym i powstaje na tle
mechanicznych zadraznien. Proby wywotania
podobnych objawéw na drodze doswiadczal-
nej nie udaty sie. Byé moze dla wywolania
schorzenia niezbedny jest caly zespdl czyn-
nikéw (mechanicznych, chemicznych) stwa-
rzajacych podloze dla dziatania jakiegos za-
razka. Zalecane sg rozne sposoby leczenija
(przyzeganie, wyciskanie Iub zcinanie grudek)
lacznie z usuwaniem powieki trzeciej. Candin
i Levin (cyt. za B5) podkreslajg warto§¢ pro-
mieni beta w leczeniu grudkowego zapalenia
spojowek. Ostatnio najczesciej stosuje sie me-
tode przyzegania spojowek 10% lapisem lub
pateczks lapisowa. Przy tym sposobie leczenia
nalezy zwracaé uwage na dokladne ptukanie
worka spojéwkowego plynem fizjologicznym.
Jest to spséb skuteczny, ale niezupelnie bez-
pieczny. Moze prowadzié do uszkodzenia zdro-
wej rogéwki, oraz inkrustracji solami srebra
rogoéwki zmienionej zapalnie. Zabieg powtarza
sie kilkakrotnie. W kilka godzin po lapisowa-

niu powstaje odezyn zapalny o réznym stop-
niu nasilenia, od nieznacznego zaczerwienienia
spojowek, $Swiatlowstretu i niewielkiego wy-
ptywu z worka spojéwkowego, do bardzo sil-
nie wyrazonego procesu przebiegajgcego z ob-
rzekiem powiek, niemoznoscig otwarcia szpary
powiekowej sklejonej wydzieling ropna, z ob-
jawami ogélnymi to jest podwyzszeniem tem-
peratury ciata, utratg taknienia itp. Po lapi-
sowaniach powieka trzecia moze ulegaé zgru-
bieniu i deformacji co zmusza do usuwania jej,
a niekiedy zachodzi potrzeba operacyjnego
ustawiania powiek na skutek zawijania sie
brzegow wolnych do wewnatrz (entropium).
Konieczno$é chirurgicznego usuwania na-
stepstw lapisowania zmusila do szukania bez-
pieczniejszej metody leczenia grudkowego za-
palenia spojowek u psow. Wybranc metode
krioterapii.

Jest to metoda wprowadzona do okulistyki
przez Krwawicza, ktéry po raz pierwszy za-
stosowal zimno przy ekstrakeji soczewki. Obec-
nie juz wiadomo, zZe wskazania do stosowania
niskich temperatur w okulistyce nie sg ogra-
niczone do techniki chirurgicznej, lecz majg
zastosowanie i w leczeniu niektérych scho-
rzen oczu u ludzi.

Technika krioterapii

W znieczuleniu miejscowym 4% kokaing (u pséw
zto§liwych po podaniu morfiny) wywijano przy po-
mocy kleszezyk6w TPeana* powieke trzeecig i od
strony wewnetrznej przykiadano do niej odpowiednio
wymodelowana do ksztaltu powieki grudke suchego
lodu, na czas 7T—10 sekund. Zlodowaciala powieka
tworzyta kremowo-biatg wyniostose, ktéra wkroétce
po zabiegu wracala do normalnego wygladu, przy-
bierajac tylko nieco intensywniejsze zabarwienie.

*) CzeS¢ zaciskajaeq

Lleszezykow Peana owijano watg,
aby unikngé miakd#enia brzegu powieki trzeciej, ktora
chwyta sie pomiedzy szezeki kleszezykdéw. Uchwycenie
kleszezykami brzegu powieki jest latwiejsze po przesunieciu
gatki oczne] w glab oczodolu.
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