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Wpływ nieprawidlowego doju mechanicznego na występowanie
schorzen 9ruczołu mlekowego u krow

Katedla P olożnictwa' 
""r?ł?§.,;,r|"",?TiY"_1Jj1llu Eweterynarii 

WSR we Wrocławi u

Wprowadzenie d_oju rnechanicznego, przede
wszystki,m w uspołecznionych gospodarstwach
rolnych, powo,duje zmianę niektórych waTun-
ków środowiskowych i sposób uzytkowania
krów, stwarzając nowe, patogennie na gruczoł
mlekowy działające czynniki jak np. niepra-
widłowy dói maszynowy. Szybki wzros| przy-
padków zapaleń rvymienia obseiwowano w tych
oborach w ktorych uprzednio nie były prze-
prowadzone lekarsko-weterynaryjne i zootech-
niczne badarlia wyrnion wszystkich krów, z
uwzglęclnieniem odpowiedniei selekcji z pun-
ktu widzenia ich zdr,owotncści i przydatności
do doju mechanicznego (ocena budowy wymie-
nia i ocidawania mleka), natomiast personel
oborow-y nie był dokładnie przeszkolony w ob-
słudze maszyn udojowych i nie poinstruowany
o następstwac]r beztroskiego i wadliwego użyt-
kowania dojarek (4, 11, 12, LB, 20, 27,37). Po
zastosowaniu doju mechanicznego Cone (cyt.
za 20) stwierdzjł przejściowy wzrost ilości leu-
kocytów,"v mleku krów ze zdrowym gruczołem
mlekowym (przy ręcznym doju przeciętnie
112 000/m1, doju mechnicznym średnio
368 000im1). Znączne zwiększenie liczby leuko-
cytów w mleku (dój ręczny - 3 066 000/mI,
dój mechaniczny średnio 5 333 000/ml) wystę-
powało u krów z podklinicznym zapaleniem wy-
mienia (poszczegóInych ćwiartek) na tle za-
kazenia chorobotwórczą tlorą bakteryjną. W
wielu przypadkach proces zapalny uległ za-
ostrzeniu, przechodząc z formy podklinicznej

w kiiniczną, zazwyczaj w postaci przewlekłego
nieżytowego zapalenla.

SzczegóIną po,datność do zaburzeń wydziel-
nicz,ości i zapaleń wvkazują w5rrniona nieodpo-
wiednio ukształtowane poct względeĘ morfo-
logicznym, Hirmori (12) zaobserwotvał, że za-
palenie wymienia o wiele częściej występuje
u tych krów, u których zaznacza się nieprawi-
dłowy i nieproporcjona,lny rczwój poszczegóI-
nych ćwiartek oraz strzyków z różną rnlecznoś-
cią, niedostateczna zdolność wydojowa i dzie-
dziczna skłonności do mastżtl.s,

Konstrukcja maszyn dojarskich oparta jest
na fizjologicznym mechaniźmie oddawania mle-
ka, w którym nieobojętnv wpływ na zdrowot-
ność wyrnienia wywiera wysokość i stałość
podciśnienia w komorze podstrzykowej i mię-
dzyściennej (ciśnienie z,mienne) kubka udojo-
wego, stałość i natężenie przepływu powietrza
w instalacji rur powietrznych, Iiczba cykli ptll-
sacyjnych ze szczególnym uwzględnieniem fazy
ssania (doju) do tazy masażu w czasie jednego
cyklu, czas dojenia otaz stan techniczny i hi-
gieni,czny gumowych części wymiennych (gu,mv
strzykowe w kubka,ch udojowych i przewody)
bezpośrednio stykających się ze skórą wyrnie-
nia. Nied_,oceniane częst,o znaczenie posiada stan
techniczny silnika i agregatu próżniowego otaz
ich lokalizacja w oborze (odpowiednie porniesz-
czenie suche, czyste, w od.dzielnej części obory).

Do orientacyjnei oceny sprawnoś,ci działania
instalacji udojowej przydatny jest prosty w
obsłudze aparat-p,odciśnieniomierz, którym po-
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winni posługiwać się lekarze weterynarii, zaj-
mujący się zwa|czaniewL zapaleń wymion u
bydła. Podciśnieniorrrierze takie, z pewną nie-
wielką, korzystną modyfikacją, produkowane
są na skalę przemysłową przez POM w Le-
sznie WIkp. Sposób posiugiwania się tym apa-
ratem został dokładnie opisany przez Heidricha
i Renka (74) oraz innych autorow (16, 18, 32).
Dokładna ocena sprawności działania dojarek
rnechanicznych jest możIiwa za pornocą czu-
łego licznika natęzenia przepływu powietrza
(air flow rneter, Dari Kool, Dairy Equipment
Co. Madison Wis. USA), Uzupełnieniem liczni-
ka jest pulsograf (pulsator recorcl_er), któ_ry w
postaci zapisu (diagramu) dokładnie rejestru-
je pracę pulsatora. Szczegółowe dane dotyczą-
ce splawności działania różnych typów dojarek
mechanicznych, używanych w Polsce w obo-
rach wielkostadnych, zastały opublikowane
przez Wiśniowskiego i wsp. (33, 34, 35, 36, 37).
Do najczęściej ujawnionych usterek w użytko-
waniu aparatury udojowej zalicza się: 1) za-
kładanie kubkow udojowych bez uprzed-
niego zmywania lub masażu przedudojo-
wego wymienia (pobudzenia do stanu go-
towości udojowej), 2) dojenie ,,śIepe" czyli
tzw. pust,odój, występu jący przy za dlttgo prze-
trz)rmvwanych na strzykach tubkach lub u
krów z różną m]ecznością poszczególnych
ćwiartek, 3) za wysokie, za niskie lub niestałe
podciśnienie w komorach powietrznych kub-
ków udojowych, 4) niesprawne działanie pul-
satora jak nierytmiczność pracy, nieo,dpowied-
nia liczba pulsów na minutę i niewłaśclwy sto-
sunek faz cyklu, 5) zły stan techniczny i higie-
niczny gum strzykowych i przewodów oraz
6) zaniechanie podojów lub niedokładne opróż-
nianie wy,mienia z resztel< poudojowych mleka.

W czasie dojenia podciśnienie (prawidłowe
do 3B0 mm Hg:0,5 atm/cm2) oddziaływujebez-
pośrednio na tkankę wynrienia, jako w pew-
nym sensie czynnik urazowy, dlatego też wad-
Iiwie działające urządzenie udojowe pow,oduje
obrażenie strzy]rów i tkanki gruczołowej oraz
usposabia do zaburzeń wydzielniczości i scho-
rzeń infekcyjrrych o przebiegu podkliniczn)run
(utajonym) i klinicznym, Jezeli aparat udojo-
wy pracuje na strzykach nie wvpełnionych
mlekiem, wówczas w cysternie strzykowej wyt-
warza się podciśnienie, które bezpośrednio od-
działywuje na błonę śluzową, powodując wza-
jemne ocieranie się o siebie przeciwległych
ścian cysterny i uszkodzenie tkanki. Niezależ-
nie od t,ego następuje tzw. wspinanie się ktrb-
ków udojowych (uniemozliwiony lub ograni-
czony spływ mleka), przy czym siła ssąca ucis-
kając na tkankę wymienia u nasady strzyka
wywołuje stan zapalny i przerost błony śIu-
zawei, zwężenie a nawet niedrozność światła
zatoki mlecznej na skutek polipowatych prze-
rostów śluzówki. Peterson (22) uważa, że szcze-
gólnie wrażIiwy na uTaz,mechanicznv iest od-
cinek błony śluzowej w miejscu przejścia cys-
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terny strzykowej w gruczołową. Odcinek ten
wyścielony jest tylko jednowarstwow;rm nab-
łonkiem wydzielniczym.

W następstwie zaniechania masażu przed-
udojowego, stosowania doju śIepego i nieodpo-
wiedniego podciśnienia jak również w wyniku
nieprawrdłowego działania pulsatora dochodzi
do przekrwienia i obrzęxu błony śluzowej cys-
terny i kanału strzykowego, krwawych wyb-
roczyn z obecnością krwi i zwiększonej ilości
leukocytów w mleku. Jeżeli uraz mechaniczny
oddziaływuje na strzyki w ciągu dłuższego
okresu czasu, wówczas występł,lją d_alsze zmia-
ny chorobowe, obej,mujące .przede wszystkim
wierzchołek strzyka jak bolesny jego obrzęk
(u -wielu krów o,bserwuje się tzw. podciąganie
mleka), przeł<rwienie zastoinowe skóry, nad-
żerki, różnego stopnia przerosty i zwężenia ka-
nału strzykowego z ubytkiem lub wynicowa-
niem śluzówki , zniekształcenie jego ujścia,
uszko,d-zenie a nawet porażenie mięśnia zwie-
racza z rni,mowolnym wyciekiem mleka (3, 4,
6,7, I0,11, 14, 15,2I,24,26,32).

U większości krów mleko wykazuje zmiany,
dotyczące łvłaściw,ości fizykalnych, składu
chemicznego i oceny cytologicznej. Oprócz
zwiększonej ilości elementów komórkowych
(6, 7, 13, l7,20,23,28,30), zaznacza się wzrost
aktywności katalazy, zawartości chlorków, im-
munoglobuiin, reszty azotowej bezbiałkowej i
azotu surowicy krwi (9, 13, 17, 19). Równocześ-
nie stwierdzono wyrażne obniżenie ilości kaze-
iny, laktozy i procentu tluszczu w ml,eku (5,
10, 13, 27), Spadek wyciajności występuje w
znacznie większym stopniu u krów starszych
(5, 6, 7, 10). Gruczoł mlekowy ze zmianami na
strzykach na tle uTazow.rrm jest szcze,gólnie po-
datny na zakażenie patogenną florą bakteryj-
ną zwłaszcza w o,borach, w których występuią
bakteryjne 2apalenia wymion.

W pracach wielu autorów (B, 15, 25, 31) wy-
kazano ścisły związek pomiędzy zapaleniał-ni
wymion a nieod_powiedninri gumami strzyko-
wymi w odniesieniu do czystości, kształtu,
wiell<ości, jakości materiału i stopnia zużycia.
Infekcja w oborze Tozszetza się szczególnie
łatwo, jeżeli gumy strzykowe są porowat€, po-
pękane, powleczone wewnątrz warstwą tłusz-
czu, zmieszaneg,o ze złogami ściętei kazeiny,
wytr,ąconymi solłrmi mineralnymi i brudem.
Zarazki tkwiące w miejscach uszkod.zeń gumy
są zwykle nie osiągalne dla środkow odkaża-
jących, natc,miast osad stanowi doskonałą po-
zywkę dla bakterii chorobotwórczych.

Zaniechanie podojów 1ub niedokładne wydo-
jenie krowy uspasabia do mastitźs (I0, 3I). Za-
legające w przewo,dach mlecznych mleko reszt-
kowe stanowi korzystne podło,że dla rozwoju
drobnoustrojów, natomiast utrzymujący s.ię

wzrost ciśnienia śródwvmieniowego o,bniża pro-
ces wydzielniczy kornórek gruczołowych i pro,-
wadzi do stopniowego spadku mleczności krów.

MEDYCYNA WETERYNARYJNA
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W odpornosci gruczołu mlekowego szczegóI-
ną rolę przypisu;e srię właściłvościo,m przeciw-
bakteryjnym nabłonka błony śluzo,wej kanału
strzykowego. Nabł,onek ten pokrytv jest mięk-
ką warstwą keratyny, która zawiela większe
ilości lipoidów i nrenasyconych wolnych lrwa-
sów tłuszczowych o długim łańcuchu lvęglo-
wym. Keratyna źn użtro hamuje wzrost szcze-
pu Str. agalactżae (1). Badania prowadzone
przez Wagnera (29) wykazały, że rownież cys-
terna strzykowa wytwarza substancję Jak
inhibina i laktynina, które przecllodzą
do mleka i hamują wzrost bakterii tes-
towych (Bac. subtilżsl. Substancje te zostały
wyosobnione z błony śluzowej i tkanki łącznej
podśIuzowej. Według lVlurphy i Stuarta (cyt. za
29) tylko nie uszkodzony i prawidło,i,vo Tozwi-
nięty kanał strzykotł,v posiada dostateczne
właściłvości ochr,onne przed iniekcją. Jeżeli
drobnoustroje przed,o,staną się do cvsterny
strz;4kowej, wowczas tkanka wynrienia bardzo
łatwo ulega zakażeniu.

W oparciu o pol,vyższe dane należ_v siwier-
dzić, że gr. mlekowy z prawidłowo r,vykształ-
conymi strzykami, przy braku mechanicznych
uszkodzeń kanału strzykowego i mięśnia zwie-
Tacza, wvkazuje dostateczne łvłaściwcści ha-
mowania Iub ograniczenia wzrostu drobnoustro-
jów chorobotwórczych.

Nieprawidłowy dój mechaniczny moze być
przyczyną baktervjnych zapaleń wymion o
przebiegu klinicznym, przejścia z utajoneI in-
fekcji rv ostrą i przewlekłą formę zapalenia
oraz zaburzeń wydzielniczości gr. rnlekorvego
bez współudziałll d.robnoustrojów. Interesują-
ce obserwacie w tym zakresie są prolvadzone
w Klinice Położniczej Wydz, Wet, WSR we
wrocławiu. Na stosunkowo dużvm materiale
zwierzęcym, obejmującym dotychczas 1437
krów (5600 ćwiartek) z 13 obór wielkostadnych
i przypadków klinicznych starano się r,vykazac:

1. udział pat,ogennej flory bakteryjnei w
różnych rodzajach zapalenia rvymienia w od-
niesieniu do obór z dojem ręcznym i mecha-
niczn)Im,

2. stosuneli procentowy infekcyinych do tzw.
aseptycznych zapaleń wymienia ze szczegó7-
nym uwzględnieniem podi<linicznych, co siano-
wi ważny problem w ]eczeniu mastżtżs.

Badania wykazały, ze w oborach z dojem nre-
chanicznym wyraźnie obniża się ilość pacior-
kowcowych zapaleń wymienia w stosunku do
pozostałych infekcyjnych. Paciorkowce bez-
mleczności i CAMP-ujemne z grllpy serologicz-
nej C i E stwierdzono średnio rv 36,40/o ćwiar-
tek, obiętvch podklinicznym i ]ilinicznym za-
paleniern. Jednocześnie nasilaią się zakazenia
gronkowcami chorobotwórczymi (średnio 26,5'X,
ćwiartek), infekcje mieszarre gronkowcowo-
paciorkowcowe (przeciętnie 16,30/o ćwiartek) i
pałeczkami z grupy okręznicowej (10,Bt/o).
Przeważają kliniczne zapalerria gr. mlekowcgo,

przebiegaiągg \^z postaci ostrych niezytowvch i
miąższowvch zapaleń lub przewlekłych z wy-
rażnvrni zmianami \^7 objętcści i spoistości
chorej ćwiariki oraz w odniesieniu do właści-
wości fizykalnych, chemicznych i cytologicz-
nvch mleka.

W oborach wielkostadnych z dojem lęcznym
zdecydowaną przewagę wykazują zalkażenia
paciorkowceim beznrleczności, rzadzi,ej innyrnl
paciorkowcami. Drobnoustroje te występowały
w mleku z 6B,2Dlo ćwiartek chorych. Infekcje
mieszane (gronkowce i paciorkowce) stwierdzo-
no w 12,B7o, gronkowce chorobotwórcze w ptze-
ciętnie 6,80/o cwiartek, natomiast tylko spora-
dycznie pałeczki z grupy okrężnicowej (śred-
nio 1,87o ćwiartek). Schorzenia gr, mlekowego
przebiegały najczęściej w postaci podkliniczne-
go i przewlekłego nieżytowego zapalenia przy
braku zmian w objętości ćwiartki i zachowa-
rrej obnizonej mleczności.

W oborach z clojem maszynowym wzrasta
nieomal dwukrotnie ilość tzw. aseptycznych
zapaień wymienia i cwiartek z zabutzeniami
wydzielniczości. W stosunku do infekcyjnych,
bezbakteryjne zapalenia obejmują przy doju
ręcznym średnio I7,I0l0, doju mechanicznym
przeciętnie 33,27o cwiartek. Wzrost bezbakte-
ryjnych zapaleń gr. rnlekov,,ego, ściśle wiążący
się z czynnikiem ulazowym (nieprawidłowy dói
nrechaniczny) s,twarza dodatkowe trudności lv
leczeniu, albowiem wyklucza się stosowanie
antybiotyków, Szczegółowe wyniki badań zo-
staną przedstawione w oddzielnej pubtikacji.

W oborze wielkostadnej NL (woj. wrocław-
skie) z r,vadlitł,ym i niehigienicz;nyĘ dojem rne-
chanicznynr przy nieodpowiednich warunkach
żywienia i utrzymania zwierząt, ,spośród
147 krow dojnych 2I sztuk (14,3Vo) w;rkazywa-
ło zakażenie wymienia pałeczkam,i gramoujem-
nymi z rodzaju Klebsżella (gatunek Klebsiella
pneumoniae.). Proces chorobowy obejmował o,d
1-3 ćwiartek (łącznie 34 ćwiartki - 5,90/o),
przy czym najczęściej przebiegał w formie nad-
ostrego zapalenia gr. mlekowego. Część cho-
rych krów została podda,na ubojowi z koniecz-
ności z uwagi na ogólną posocznicę lub ujemt
ne wyniki leczenia. Zal<ażenie pałeczkami z ro-
dzaju Klebsżella dotyczyło wyłącznie krów
rvysokomlecznycll w okresie szczytowej lakta-
cji, U większości pozostałych krćlw w tej obo-
rze stwierdzono utajone zakażenie gr. rrnleko-
wego (poszczególnych cwiartek) chorobotwór-
czą florą bakteryjną oraz rożne rodzaje zapa-
lenia poszczegolnych ćwiartek od podklinicz-
nych do przewlekłych ,nieżytowych i miąższo-
!\1rch.iW r,óżnym stopniu zmieniona pod wzglę-
dem fizyko-chemicznym i cytologicznym wv
dzielina załvierała chorobotworczą florę bak,te-
ryjną (gronkolł,ce koagulazo- i mannitolodo-
datnie, paciorkowce głównie z serologicznei
grupy C i E, pałeczki z grupy okrężnicowei)
lub była iałowa - niespecyticzny proces za-
palny.
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Wszystkie nieomal krowy w oborze M. wyka-
zywały zgrubienie i przerost ibłony śluzowej
]<anału strzykotvego niekiedy z wynicowaniem,
zniekształcenie wierzchołka strzyku i mecha-
niczne uszkodzenie mięśnia zwieracza kanału
strzykowego (strumień mleka niejednolity, ze
zmianą kierunku, twarde doienie). Teg,o rodza-
ju zmiany są niewątpliwie ,,ł,ynikiem niewła-
ściwie stosowanego doju mech-.tniczneeo pr,zy
uwzględnieniu faktu, że duży odsetek krów w
oborze nadawał się wyłącznie do doju ręczne-
go z uwagi na l,vadliwą budowę wymienia (nie-
proporcjonalny rozwój poszczegóInych ćwiar-
,tek i strzyl<ów).

W drugiej oborze wielkostadnej W. (woj.
wrocławsi<ie1 z dojem rnechanicznym, liczące;
287 krów, zapalenia gr. mlekowych (poszcze-
góInych cwiartek; o,bejmowat!'tl"iłl pogtowia-
,Coaóbnie jak w oborze tVl. u wszystkich nieomai
krclw stwierdzono zm:.any poufazowe w za[<Ie-
sie strzykr.lw, U większości sztuk obserwowano
anat,omiczne, genetycznie uwarunkowane nie-
prawidłowości rozwojowe w odniesieniu do bu-
dowy wyrnion, kwalrfikujące krowy wyłącz-
nie do doju ręcznego. lWarunkami sprzyjający-
mi infekcji i schorzeniom wymion byly: nle-
odpowiedni stan satritarno-hlgieniczny obory
W., żywienie (głównie kiszonki i liście buracza-
ne w okrese jesienno-zimowym) oraz od kilku
lat chów alkierzowy, przy czym w następstwie
braku ruchu i niedostatecznej pielęgnacji ra-
cic, masowo występowała u krow zanokcica
kończyn tylnych, W ciągu trzech kwartałów
196? r, padło ok. 300/o cieląt w 3-7 dni po
urodzeniu z objawa,rni silnej biegunki (rozpo-
znanie bakteriologLczne - kolibakterioza), co
niewątpliwie było związane ze stanem zdro-
wo,tnym wymion i jakością siary pod wzglę-
dem składu chemicznego, właściwości fizykal-
nych, cytologioznych i immunologicznych przy
obecności drobnoustrojow chorobotwórczych.
Ocena sprawności działania instalacji udojo-
wej (4 stacyjne dojarki typ DA 100 z doje,m
bańkowym): podciśnienie w rurociągu i komo-
rach powietrznych kubków udojowych za wy-
sokie i nierównomierne (48C-600 mm Hg!!),
manometry nieczynne lub nie wyregulowane,
brak sprawności zaworów regulacyjnych przy
zbiornikach wyrównawczych podciśnienia, nie-
o,dpowiednia i niestała ilość cykli pulsacyjnyc}r
z wydłużoną fazą masażu, zły stan techniczny
i higieniczny gum strzykowych, nie przestrze-
ganie czasu dojenia (dój ślepy), nieodpowiednie
przechowywanie baniek i kubków udojcwych
ora,z niewłaścivry sposób postępowania z mle-
kiem po udoju.

Z przedstawionego w niniejszej publikacji
materiału, opartego na piśmiennictwie i obser-
wacjach własnych wynika, że stan zdrowotny gr.
mlek,owych krów dojonych mechanicznie zale-
żv przede wszystkim od kwalifikacji obsługi,iakości sprzętu, przygotowania zwierząt do do-
ju maszynowego i warunkllw sanitarno-higie-
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nicznych w oborze. Błędy w użytkowaniu do-
jarek stanowią daleko większe niebezpieczeń-
stwo dla zdrowia wymienia aniżeli wadliwy dój
ręczny. Nawet wysoko precy;zyjne i bez łędnie
działające urządzenia udoj,owe nie gwarantują
pełnych korzyści doju maszy,nowego. Dopiero
znajomość ich pracv przy odpowiednich kwa-
lifikacjach personelu cborowego pozwala na
zastosowanie dojarek bez ryzyka.

Leczenie schorzeń gr. celu
uzdrowienia całeg,g 5fąflą w,te-
dy korzystne wyniki, jeż i hi-
giena w o,borze ulegną radykalnej poprawie,
nat,omiast pet,sonel obororvy i służba zootech-
n,iczna ągniętc rv do ści-
słej w 'słuzbą le teryna-
ryjną. usuwanie łowości

się teoretycznie
ju mechaniczne-
cji poprawy wa-
o krów.
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W obserwacjach brano pod ułvagę:
1) Sposób zachowa,nia się l<oni, zal<ładając, że na-

rząd wzroku je,st zdrowy. Uwzględniano tu dwie
8rupy: a) konie wyśzkolone w sporcie, b) ko,nie nic
w-ysz'kolone w sporcie.

2) Sposób zachotvinia się koni, które cierpiały na
następujące choroby oczu: a) wady refrakcji: krót-
kowzroczność, dalekowzroczność, b) zrniany w przej-
rzystości aparatu cptycznego obu oczu powodujące
zaburzenia cstrości wzroku, c) ca|kowitą ślepotę jed-
nego cl<a, d) całkowitą ślepotę obu oczu. 3) Sposób,ponownego nabyrvania umiejętności sportowych
przez konie, które utraciły częściowo zdolność wi-
dzenia, będąc uprzednio wyszkolone w ,sporcie. 4)
Reakc je koni o prar,vidłowym narzadzie tvzroku ,ł,
treningu i na zawodech srlortowych ,lvynikł jące z
postępowania jeżdżca. 5) Wpływ orname,ntvki toru
przeszkód na zachowanie sie konia. 6) Wpływ eho-
rób oczu na ,przydatność koni sportowych i użytko-
wych. 7) Zlviązek n.miedzy występowarriem chorób
oczu a ,stanem innych narzadórv.
w tym celu wybrane konie obserwowano, fotogra-

fowano oraz filmow3no w następującyeh sytuacjach:
1, Skok przez przeszkodę pod postacia płotu. mur-

ka, żywopłotu lub drążka o długości 5 m ułożone-
go na oionowych podporach.

Wysokość ]rrzesżkód od zierni - 50 cm.
2. Skok wykonany w tych ,s"mych warr:nkach z

tym, że drążek zawieszony jest na przezroczystej
żvłce nvlonowej bez bocznego, pionowego ogla,nicze-
nie p,odporami.

3. Skok prz,ez 3lub 4 drażki leżące na ziemi rów-
nolegle dc siebie w odleełości 1,5 m jeden od dru-

4. Skok przez przesztkodę ,łarnaną" w kształcie
odwróconej litery .,V".

5. Skok ptzez drążek, na który koń najeżdżał pod
katem ostrym (układ,nieprawidłowy).

6. Przeprow:dzanie kolni przez płócienne płachtv
różnob"rwne o zniesionym z:pachu obcym otaz o
jednakowym natężeniu tlarwy.

Ujednolilenia natężenia barwy uzyskano ptzez
wybranie takich kolorowych płacht, które ułożo,ne
jedna o,bok drugiej i sfotografowa,ne fil,mem czar-
no-białym ,dały na p,ozytywie pra,łie jednolity szary
pa,s. Ponieważ przy wstępnych doświadczeniach
stwierdzono, że zapach płótna oraz farby wywiera
słvój wpływ na konir dając mylne wyniki obserwa-
cji, wybra,ne pła,chty kolorowych ,materiałów (czar-
,ny, czerwony, żółty, zielony, niebieski, szary. biały,
mato,we, niebłyszc7ące. aby vr,,y,kluczyć o1śnienie),
ułożono w stajni koni będących w doświadczeniu na
przeciąg 3 tygo,dni, przekładając je rvarstwami sia-
na, by upodobnić zapach rllachi <ll zrDachu otocze-
nia. Pierwsze doświadczenia wykonywano na śnie-
gu. Płachty układano -ł dowolnych miejscach obsypu-jąc brzegi śniegiem, abv wiatr nie poruszał materia-

Katedra chirurgii i ortopedii wydziału Weterynarii WsR \\,e Wrocławiu
Kierownik: prof, dr R. BADURA

W anatomicznym ułożeniu gałek ocznych u
człowieka i zwierząt istnieie zasad-njcza róż-
nica. Gałki oczne człowieka ułożone są w płasz-
czyźnie czołowei, co umożlitń/ia u,imowanie per-
spektvwicznej głębi przed_miotu dzieki zbież-
ności kąta patrzenia. U koni natomiast gałki
oczne umieszczone sa w układzie bocznym
czaszki, co stwarza zdolność widzenia w płasz-
czyźnie pionowej podobnie iak na ekranie fil-
Fjo\^/Wn. Jest to patrzenie iednooczne. Stąd też
rł,ynikaią dwa odmienne sposoby rvidzenia:
u ieźdźca zdolność go per-
-spektvwicznego, u k panora-
micznego. Ten inny u czło-
wieka i koni rnożrra na podstawie
doświadczeń i w sporcie. gdzie pra-
cę ieźclźca i k zsynchronizować. sv-
tuacia tvm bardziei się wikła przy w1,5fąpienilt
scfiorzen oczu, przy czym zachodzi zastana-
rviaiące ziawisko: konie z upcśled.zonym narzą-
dem wzroku, zwłaszcza krótkowzroczne i nie-

oko, moPą uzy
vch twów prze
olmowzroczne.

cje_ skłoniły autora do podjęcia ba,dań, które
zmier7ałv c|o ustalenia:

1) zdolności stereoskopowego widzenia u
i;oni,

2) reakcji na barwy,
3) sposobu kompensacii wad wzroku. u koni

z upoŚledzonym narządem wzroku.
Materiał i metodv

.w.ĘT"..v dy: a) bada-nia klinicz śtanu gzyn-nościowego ia specjaine,polegające których końnie jest pr

chorym narządem wzro-
oni ną torze przeszkó,d iprzez kolorowe płótna
bezpośredniej ob.serwacji
filmorvych.
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