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W tych pracowniach rozwijaé
gléwnie nastepujace metody badania: hemato-
logiczne — dotychczasowe metody klasyczne,
zastapia nowoczesne aparaty samoczynnie li-
czgce, mierzace itd. Podobny rozwéj dotyczy¢
bedzie badan chemiczno-klinicznych w zakre-
sie rozpoznawania chorob watroby, nerek,
przewodu pokarmowego. Rozwijaé sie beda
badania immunochemiczne, enzymatyczne, na-
tomiast metody izotopowe w majblizszej przy-
sztosci nie znajdg zastosowania, poniewaz sg
kosztowne 1 czynig niezdatne do spozycia
$rodki zywnosciowe.

Badania rentgenowskie mimo, ze
sq bardzo obiektywne majg ograniczone zna-
czenie i rowniez stanowiag jeden z elementow
uzupelniajacych badanie kliniczne. Badanie
kliniczne winno by¢ zakonczone przed bada-
niem rentgenowskim, poniewaz wyniki tych
badann sg niekiedy wieloznaczne. Czesto takze
gruboéé ciala zwierzat ogranicza mozliwosci
diagnostyczne.
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Statystyka matematyczna posiada
tylko taki zakres zastosowania, w jakim jest
nieodzowna dla ustalenia istotnych poréwnan
i stopnia prawdopodobienistwa. Nie powinna
ona i nie moze zastapi¢ osobistej oceny do-
konanej przez lekarza w poszczegblnych przy-

padkach. Statystyka powinna ocene taka
uczyni¢ pewnicjsza.
Poréwnywanie wynikéw doswiadezen w

oparciu o metody matematyczno-statystyczne
jest mozliwe tylko wowecezas, gdy dysponuje sie
dostateczng liczbg przypadkéw i przy réwno-
czesnym zachowaniu jednorodnosci materiatu.
W wypadku malej liczby przypadkow nie po-
winno sie za wszelkg cene szuka¢ dowodu sta-
tystycznego.

Doé$wiadczony klinicysta systematycznie po-
stepujac potrafi szybko i pewnie ustali¢ roz-
poznanie. W oparciu o nie wybiera sie dalsze
dzialanie, np. podejmuje sie leczenie, zmienia
sie spos6b zywienia, utrzymania, lub decyduje
0o uboju z koniecznosci.

Ttumaczyi i opracowat prof. dr R. Badura

Zachowanie sie ukfadu czerwono- i biatokrwinkowego
krwi obwodowej w przebiegu chordb nerek u bydta

Katedra Choréb Wewnetrznych Wydzialu Wetlerynaryjnego WSR w Lublinie
Kierownik: doec. dr E. PINKIEWICZ

Zmiany w ukladzie krwiotworczym, wyste-
pujace w przebiegu choréb nerek u ludzi, byly
od dawna przedmiotem zainteresowania klini-
cystow. W badaniach jakie tym zmianom po-
Swiecano interesowano sie zardwno charakte-
rem, jak tez mechanizmem powstawanisa Wiele
z przeprowadzonych badan wskazuje na Sciste
powigzanie zmian hematologicznych ze zmia-
nami w nerkach (2, 5, 11, 18, 21). W piSmien-
nictwie weterynaryjnym w przeciwienstwie do
medycznego spotkaé mozna jedynie nieliczne
publikacje poSwiecone temu zagadnieniu. Do-
tycza one przede wszystkim pséw.

Wedtug Schalma (20) przewleklemu $réd-
migzszowemu zapaleniu nerek u tego gatunku
zwierzat czesto towarzyszy niedokrwisto$¢ nor-
mocytarna i normalnobarwliwa, co stwierdzili
rowniez Persson 1 wsp. (17), zwlaszcza w przy-
padkach polgczonych z niewydolnoscig tego na-
rzgdu. Nie napotkaliSmy natomiast w dostep-
nym nam piSmiennictwie, poza krotka wzmian-
ka Griindera — 6), na publikacje z tego za-
kresu, ktore dotyczylyby bydla.

Dlatego celowe wydalo sie nam przedstawie-
nie wlasnych na ten temat spostrzezehd. Obok
zmian hematologicznych w przebiegu chordb
nerek u bydia interesowal nas rowniez me-
chanizm obserwowanych zaburzen.

Materiatl

Badania objely 14 krow klinicznie zdrowyeh (kon-
trolnych), oraz 25 krow u ktorych w tut. Klinice
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stwierdzono schorzenia nerek. Rozpoznanic bylo
oparte o:

1) badanie fizykalne pacjenta

2) rutynowe badanie moczu

3) oznaczanie w surowicy krwi poziomu mocznika,
azotu pozabialtkowego oraz elektrolitéow (Ca, P, K, Na).

Krowy chore podzielono na dwie grupy zaleznie od
stopnia wydolnosci nerek, ktéry ocenialiSmy na pod-
stawie poziomu moeznika w surowicy krwi. Do grupy
pierwszej (krowy z objawami mniewydolno§ci nerek,
u ktérych poziom mocznika wynosit =50 mg%) za-
liczono 18 krow. W grupie drugiej (krowy =z zacho-
wang wydolno§cig nerek, u ktérych poziom mocznika
wynosit < 50mg%) byto 7 krow.

Metody

Badania hematologiczne obejmowaly oznaczenie:

1. Liczby krwinek czerwonych i biatych (metoda
probowkows stosujgc rozciehiczenie dla erytrocytow
1:200, dla leukocytéow 1:20, — obliczen dokonywano
w komorze Biirkera).

2. Wskaznika hematokrytowego (za pomocg mikro-
hematokrytu Hedina).

3. Zawarto$ci hemoglobiny (metodg Drabkina).

4. Rozmazy krwi dla oceny obrazu jakoSciowego
krwinek biatych barwiono metodg Papenheima.

W celu okre$lenia charakteru niedokrwistosci obli-
czono $rednig objeto§¢ krwinki czerwonej (MCV),
$redniag wagowg zawarto$§é hemoglobiny w krwince
(MCH) i $rednie stezenie hemoglobiny w krwince
(MCHC), — wg powszechnie uzywanych wzorow.
Normy dla powyzszych wkaznikéw przyjeto ma pod-
stawie wynikéw stwierdzonych u kréow zdrowych
(tab. 2), ktére pokrywaja sie mmniej wiecej z war-
tosciami fizjologicznymi podawanymi w piSmiennic-
twie dla tego gatunku zwierzat (10, 20, 22). Za kran-
cowe wartoscei  fizjologiczne dla MCV  przyjeto
40—60 w3, dla MCH 14—26yy, dla MCHC 26—41%.



Uzyskane wyniki badanych wskaznikéw poddano
analizie statystycznej. Dla kazdego wskaZnika ob-
liczono $rednia arytmetyczng, odchylenie standardowe,
blad s$redniej arytmetycznej oraz przeanalizowano je
w odniesieniu do stopnia wydclnos$ci nerek. Istotnosé
réznic S$rednich arytmetycznych badanych wskazni-
kéw miedzy pierwszg i druga grupa wykazano za
pomocg testu t-Studenta. Prawdopodobienstwo (P)
zaistnienia obserwowanych roéznic w drodze przy-
padku odczytano z tablic rozkladu funkeji t. Przy-
jeto przy tym 5% ryzyko bledu.

Wyniki

Podstawowe charakterystyki statystyczne dla grupy
I i II oraz istotnosé roéznic miedzy tymi grupami

dla kazdego =z badanych wskaznikow zestawiono
w tab. 1. Przeprowadzona analiza statystyczna nie
Tab. 1. Srednie warto$ci badanych wskaznikow
u krow chorych na zapalenie nerek (grupy I i 1I)
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wykazata, aby poziom ktéregokolwiek z badanych
wskaznikoéw réznit sie w istotny sposéb u zwierzat
grupy 1 (z podwyzszonym poziomem mocznika
57,3—353,1 mg%) i grupy Il (z normalnym poziomem
mocznika w surowicy krwi 26,7—47,0 mg%). Wobec
tego w tab. 2 zestawiono podstawowe charaktery-
styki statystyczne analizowanych wskaznikow uktadu
czerwono- i bialokrwinkowego dla wszystkich cho-
rych i zdrowych zwierzat.

Zmiany w ukltadzie
czerwonokrwinkowym

a. Liczba krwinek czerwonych
7 og6lnej liczby 25 chorych kréw u 13 wystepo-
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wala erytropenia, z czego 9 krow bylo z niewydol-
noscig nerek, a 4 z zachowana wydolnoscig tego na-
rzadu. Liczba krwinek eczerwonych, jaka stwierdzono
u krow z niedokrwistoseia wahala sie u poszezegol-
nych zwierzat w granicach od 2590000 do 4330000 w
1 mm3 krwi.

b. MCV.

Na 13 krow chorych z niedokrwistoscig u 3 Sred-
nia objetos¢ krwinki czerwonej byla prawidiowa
i wahata sie w granicach 358—61 (% u 10 zwierzat
byla zwiekszona i wynosita 66,99 . Najwyzsze war-
tosci MCV stwierdzono u kréw z daleko posunietg
niedokrwistoscia.

c¢. MCH.

Srednia zawarto$é hemoglobiny w krwince w gru-
pie 13 krow chorych z niedokrwistodciag w 11 przy-
padkach byla prawidiowa i wynosila 16,267y, u 2 za$
zwiekszona 27,33;7.

d. MCHC.

U 11 kréw $rednie stezenic hemoglobiny w krwince
bylo prawidlowe (27,4—38,6%), zmniejszone za§ u 2
(24,7—25,5%).

Zmiany w uktadzie biatokrwinkowym

Sposrod 25 chorych krow tylko u 3 stwierdzono
zwiekszong ponad norme liczbe krwinek bialych
(16200—20800 w 1 mm? krwi). Ujawniono ja u kréw
z niewydolnoéeiy nerck (wartosci moeznika wahaly
sie 1 nich w granicach 684—1898 mg%), W dwu przy-
padkach leukoeytoza polaczona byla z granulocytozg
obojetnochtonng (76 i 88%) i wzgledng limfocytope-
nia (14 4 22%). Badaniami anatomo- i histopatolo-
gicznymi stwierdzono, ze byly to przypadki TI'ODNEED
srodmiazszowesgo zapalenia nerek. Zmniejszenie licz-
by krwinek bialych stwierdzono tylko u 1 krowy
(3500 w 1 mm? krwi). Histopatologicznie stwierdzono
w tym przypadku §réodmiazszowe nieropne zapalenie
nerek. U pozostatych 21 kréw wartosel ogbdlnej liczby
krwinek bialyeh nie miescily sie w granicach wahan

fiziologicenych, lub  nieznacznie ja  przekraczaly
(4000—11400 w 1 mm* krwi). W grupie tej, byly
krowy zarowno ) ) jak 1 nieropnym Srod-
miazszowym zepaleniem nerek. U 8§ zwierzyt {ei
orupy wystepowala wegledna granulocytoza obojet-
nochlohna (61—83%) =z czego u 5 krow stwierdzono

przesuniecie w lewo. Livzba postaci paleczkowatych
wahala sie tu od 15—38%. U 1 krowy siwierdzono
monocytoze. U wszysikich krow chorych, liczba gra-
nulocytéw kwasochlonnyeh miedeita sie w granicach
prawidtowych.

Cmoéwienie
Uklad czerwonokrwinkowy.

Zmniejszenie liczby krwinek czerwonych
bylo czestym cbjawem u chorych krow, wy-
stepowalo bowiem w 13 przypadkach, co sta-
nowi 52% wszystkich chorych zwierzat. Bytoby
to zgodne z wynikami powszechnie uzyskiwa-
nymi u ludzi (2, 5, 8) oraz u pséw (17, 20).

Tab. 2. Srednie wartoci badanych wskaznikéw u kréw zdrowych i chorych na zapalenie nerek
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Erytropenia wystepowala zaréwno u zwie-
rzat z niegwydolnymi, jak i wydolnymi nerka-
mi. Statystycznie nie stwierdzono przy tym
zaleznosci miedzy mnasileniem anemii, a stop-
niem niewydolnosci nerek. Byloby to niezgod-
ne z wynikami badan uzyskanymi u ludzi przez
Boronia i Kiczaka (2, 8). Natomiast pokrywaloby
sie w pewnym sensie z wynikami Gorzkow-
skiego (5), ktéry wprawdzie stwierdzil, jak
i jego poprzednicy wspomniang zaleznos¢, ale
statystycznie okazala sie ona nieistotna.

Wyniki powyzsze sugerowalyby wiazanie za-
burzen erytropoezy z innym czynnikiem przy-
czynowym niz podwyzszony poziom mocznika.
Wydaje sie, ze moze nim by¢ czynnik regulu-
jacy erytropoeze a mianowicie hormon ery-
tropoetyna — wykryty w r. 1906 przez Carnot
i Deflandere, ktorego obecnosé w surowicy
zdrowego bydla wykazal XKrzymowski (9).
Prace doswiadczalne Jacobsona i wsp. (7) do-
wiodly, ze obustronne wyciecie nerek u szczu-
réw i krolikéw powoduje znikanie erytropo-
etyny z krwi, co przemawialoby za tym, ze
nerka jest narzadem wytwarzajacym erytro-
poetyne. Poglad ten potwierdzily dalsze bada-
nia doswiadczalne i obserwacje kliniczne (1, 3,
4,.11, 12, 13, 14, 15, 16). Wynika z nich, ze
w warunkach prawidlowych nerka produkuje
albo uczynnia erytropoetyne, (dzieje sie to w
odpowiedzi na takie bodzce jak niedotlenienie
i niedokrwistos¢), w przebiegu zas schorzen
nerek wystepuje niedoboér lub catkowity brak
tego hormonu (11, 19, 21). Warto zwroéci¢ przy
tym uwage, ze w takich przypadkach, po prze-
szczepieniu zdrowej nerki poziom erytropo-
etyny w osoczu szybko wzrasta (19). Obecnie
na podstawie prac doswiadczalnych i obser-
wacji klinicznych uwaza sie, iz chore nerki
majg ograniczong zdolnos¢ produkeji erytro-
poetyny lub Ze traca ja zupelnie, co uznaje
sie za gtowny czynnik niedokrwistosci w tej
chorobie.

Podobnie moznaby tlumaczyé mechanizm
niedokrwistosci obserwowanych przez nas
przypadkéw, tym bardziej, ze jej nasilenie nie
zalezato od wzrostu poziomu mocznika, co jest
zgodne z wynikami badan do$wiadczalnych
Jacobsona i wsp. (7) wykazujacych, ze pod-
wigzanie moczowodow u szczurdw (przez co
poziom azotu mocznika wynosit 150 mg%) nie
powodowiato obnizenia zdolno$ci erytropoetycz-
nej osocza, a co obserwowano w grupie szczu-
row, ktorym usunieto obie mnerki

Analiza obserwowanych przez nas przypad-
kéw wykazala rowniez, ze niedokrwisto$¢ wy-
stepowala maczej u kréow z bardzo przewlek-
tym procesem chorobowym, gdzie migzsz
nerkowy byt bardzo zniszczony — co prze-
mawiatoby za poprzednioc wypowiedzianym
pogladem. Niewatpliwie dodatkowym czynni-
kiem jest tu krwawienie, wystepujgce w prze-
biegu schorzen nerek.
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Charakter niedokrwistosci.

Charakter niedokrwistosci w naszych bada-
niach nie byl jednolity. Byla to bowiem nie-
dokrwisto$§¢ w wiekszosci przypadkéw makro-
cytarna, rzadziej normocytarna oraz z reguly
normalnobarwliwa, wyjatkowo nad- lub nie-
dobarwliwa. Mialaby ona zatem inny charak-
ter niz w przypadkuy pséw, u ktérych wg
Schalma (20) wystepuje niedokrwisto$é normo-
cytarna i normalnobarwliwa.

Uktad biatokrwinkowy.

Z badan naszych wynika, ze w przedstawio-
nej grupie chorych krow wystepowaly rowniez
zmiany w ukladzie biatokrwinkowym. Polegaty
one na odchyleniach od normy, ogblnej liczby
krwinek biatych oraz ich procentowego skiadu.
Byly one jednak znacznie rzadziej obserwo-
wane i nie mialy tak jak to obserwowano w
ukladzie czerwono-krwinkowym jednokierun-
kowego charakteru. Analiza statystyczna ba-
danych wskaznikéw nie wykazala zaleznosci
miedzy iloSciowymi i jakoSciowymi zmianami
obrazu biatokrwinkowego a poziomem mocz-
nika w surowicy krwi, a zatem obserwowane
zmiany nie byly charakterystyczne dla zadnej
z grup krow. Podobne wyniki do naszych
stwierdzono u ludzi (5). Brak badan z tego
zakresu u zwierzgt nie pozwala na po-
rownania.

Wnioski

Ze wzgledu na malg liczbe badanych krow
nie jestedmy upowaznieni do wysnuwania
ostatecznych wnioskow. Mozemy tylko sfor-
mutowa¢ wniogki dotyczace kierunky zmian,
jakie stwierdziliSmy w naszych badaniach:

1. W przebiegu schorzen nerek u bydila wy-
stepuja zmiany w uktadzie czerwono- i biato-
krwinkowym knwi ocbwodowej.

2. W ukladzie czerwonokrwinkowym prze-
biegaja one pod postacig niedokrwistosci, przy
czym charakter jej jest niejednolity w od-
niesienu zaréwno co do wielkosci, jak i barw-
liwosci krwinki czerwonej. Jest to niedokrwi-
stos¢ najczeSciej makrocytarna, rzadziej nor-
mocytarna, a z reguly normalnobarwliwa,
wyjatkowo niedo- lub nadbarwliwa.

3. Nie stwierdzono wspolzaleznosci miedzy
poziomem mocznika w surowicy krwi a stop-
niem niedokrwistosci.

4. Zmiany w ukladzie bialokrwinkowym sg
rzadziej obserwowane, mniej charakterystycz-
ne i polegajg na zmianach ogoélnej liczby krwi-
nek biatych oraz ich procentowego sktadu.
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Dunap 0. KpacHeie u 6ejbie KpPOBAHBLIE Telblia Ie-
pudepuyeckoii KpoBM B CaAYdYAAX 00N€3HEl NmoYexk y
KPYIIHOTO POraToro CKOTa.

Vccneposanu 25 6oapHbIX Kopos (I rpynma-— 18 wuT.
C YPOBHEM MOYEBMHBLI B CbIBOPOTKEe KpoBu -~ 50 mr'h
nm II — 7 wr. ¢ ypoeMm << 50 mr%) m 14 rRauHu4YecKu
370POBBIX. ¥ CTAHOBMJIM HMCJO KPACHBIX 1 OEJbIX KPO-
BAHLIX TeJiell, TEMATOKPUTOBbII MOKA3aTeNbh M COREpP-
KaHMe TeMorjobmHa, a Tak»ke BbLICYMTBHIBAJAM Iapa-
wkerpel MCV, MCH u MCHC nu pe3yanraTbl HOXBEpP-
rajJu CTATUCTUYECKON OlleHKe, Y CTAHOBUJU, UTO B 060O-
Je3HAX II0YeK KOPOB  KOJUYECTBO  SPUTPOLIMTOB
YyMEeHbLIAeTCH, AHEMNS 9Ta HEOAMHAKOBa M B BEJIWNYU-
He OSPUTPOUMTOBE M B CTENeHu OKpackKmx wux. He
YCTAHOBMJIM TOXKEe KAaKOro-ambo COOTHOLIEHMA MeK-
Iy YPOBHEM MOYEBMHBI B CLIBOPOTKE KPOBU U CTEIIEHBIO
aHeMMU.

Vizmenenua KoamdecTesa OGEJABIX TEJel] HepaBHOMEp-
HbIL. Y 3 KOPOB YCTGHOBMJIM JeNKoumTo3 (16200—20800),
y 1 aerixonenuro (3500), y 21 — KoamuecTBO OeabIX
TeJIEI] OCTAJOCh B HOpPME.

WAWRZYNIEC BOGATKO

Filar J. — The behaviour of red and white blood
corpuscles system of peripheral blood in the course
of renal disease in cattle.

The investigations were carried out on 25 sick
cows (with nephritis) and 14 clinically healthy cows.
(control). The sick cows were divided into two groups
depending on renal sufficiency evaluated on the
basis of urea level in the blood serum First group
(cows with symptoms of renal insufficiency in which
the urea level 50 mg per cent) consisted of 18 cows.
Group two (cows with remal sufficiency preserved
and with 50 mg per cent of the urea level) consisted
of 7 cows. The hematologic investigation embraced
the estimation of: 1-The number of white and red
blood cells. 2-the hematocrite. 3-the per cent of
hemoglobin. In order to identify the kind of anemia
the MCV, MCH, MCHC were counted. The results
obtained were statistically analysed.

As the results of the investigations it was stated
that in the course of renal diseases the changes
appeared in white and red blood corpuscle system
of peripheral blood. In the red blood corpuscle sy-
stem they appear by the decrease of red blood cells
number. This anemia though has no important cha-
racter both as to the size and staining of the red
blood corpuscle. The mutual depedence between urea
level of anemia was not found.

In the white blood corpuscles system the changes
were not uniformed. In 3 cows abnormal increase of
white blood cells number was noticed (16200—20800).
In one the cows there was a decrease of them
(3500). In the remaining 21 cows the quantities were
oscillating within the limits of physiological norms.

Zatrucie nutrii rézanecznikiem zéttym (Rhododendron fl.)

Zaklad Higieny Weterynaryjnej w Opolu
Kierownik: dr A. KAMINSKA

Wypadki zatrué¢ rézanecznikiem sg bardzo
rzadkie, a zatruciu ulegajg zwierzeta przezu-
wajgce, bydlo (1), owce i kozy (1, 2, 3, 4, 5).

Roézanecznik 76ty (Rhododendron flavum}),
synonim azalia (Azalea pontica), jest krzewem
wysokim 1—2 metréw. Kwitnie w maju piek-
nymi zoltymi kwiatami (1), nalezy do rodziny
wrzosowatych (Ericaceae). Cechg charaktery-
stycznag roéliny jest to, ze liscie z reguly na
zime nie opadajg. (W Polsce w stanie dzikim
rosnie rzadko, glownie na rzeszowszczyZnie,
natomiast czesto spotykana jest na Ziemiach
Zachodnich w ogrodach, parkach i cmenta-
rzach.

Substancja trujgca ro$liny jest glikozyd androme-
dotoksyna, o wzorze chemicznym Cy4H;Oq silnie
dziatajaca na centralny uklad nerwowy (1). Fréhner
(3) podaje, ze andromedotoksyna jest toksyng po-
dobng w dzialaniu do akonityny. Dziala ostro draz-
nigco na skoére i blony §luzowe, powodujac stany za-
palne oraz poraza centralny uklad nerwowy. Poza
andromedotoksyna rézanecznik zawiera, tak jak
wszystkie wrzosowate, inne substancje, ktére mogsg
by¢ toksyczne, a mianowicie arbutyne, erikoline,
urson, tanine, kwas gallusowy, zywice i olejki ete-
ryczne.

Zatrucia wystepuja najczesciej w zimie, gdy
wypuszcezone na dwor zwierzeta, nie majac

innego wyboru, jedzg zielone liscie i pedy
rozanecznika.

Objawy zatrucia: $linotok, drgawki miesnio-
we, przyspieszona perystaltyka (2, 3, 4, 5) oraz
zgrzytanie zebami, bolesnos¢ przy palpacji
brzucha i poronienia (3). Juz bardzo male ilo-
Sci lisei rozanecznika wywoluja objawy zatru-
cia, dawka $miertelna jest jednak bardzo duza.
Jako najmniejszg dawke Smiertelng dla owcy
podano (5) 510 graméw lisci suchych lub 425
gramow lisci swiezych.

Leczenia specyficznego brak. Leczy sie obja-
wowo stosujgc $rodki oslaniajace, przeczysz-
czajgce, pochlaniajgce i nasercowe.

Przypadek wtasny

Przed kilkoma laty, w miesigcach zimo-
wych, zostalem wezwany przez wlasciciela
do fermy nuftrii, w ktérej wystgpily wy-
padki zatrucia. Z danych wywiadu wynikatlo,
ze wtasciciel fermy, przechodzac przez park,
zauwazyl krzewy, z ktérych nie opadly liscie.
Uwazajac, ze nutriom dobrze zrobi witamino-
wa, zielona karma, zerwal pewng ich ilo$¢
i wrzucit do klatek z rana przed karmieniem.
Nutrie chetnie zaczely zjadaé¢ liscie, jednakze
juz po chwili wystapily pierwsze objawy za-
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