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Zmodyfikowany zgtgbnik Sérensena i Schambye do pobierania
ptynnej zawartosci zwacza u krow

Klinika Chor6ob Wewnetrznych Wydzialu Weterynarii SGGW w Warszawie
Kierownik: prof. dr F. NAGORSKI

Z praktyki lekarsko-weterynaryjnej wiado-
mo, ze najwiecej przypadkéw chorobowych
bydia dotyczy przedzoladkéw. Poza calym sze-
regiem pilerwotnych schorzen tego odcinka
przewodu pokarmowego, kazda powazniejsza
choroba u krow powoduje wtdérnie zaburzenia
w motoryce przedzolgdkow i zaburzenia w pro-
cesach trawiennych. Stan taki przyjeto ozna-
cza¢ jako niestrawno$¢ pierwotng wzglednie
wtoérna.

Niestrawnos¢ alimentarna (pierwotna) u
zwierzat nieprzezuwajgcych przedstawia naj-
tagodniejszg posta¢ chordb przewodu pokarmo-
wego, natomiast u przezuwaczy urasta do po-
waznego problemu.

Prawidlowe procesy trawienne u przezuwa-
czy sg $cisle zwigzane z obecnoscia mikroorga-
nizméw zyjacych w przedzotadkach (flora i fa-
una), gtéwnie w zwaczu, a zmiany w ich aktyw-
noéci mogg doprowadzi¢ do ciezkich zaburzen
w trawieniu.

Badania fizjologéw i klinicystéw (m. in. 3, 5,
17, 21) coraz cze$ciej wprowadzajg do diagno-
styki niestrawnogdci, szczegdlnie typu alimen-
tarnego, badanie plynnej zawartosci zwacza. W
celach leczniczych przenosi sie tre$é zwacza
(8, 15) badz ptyn zwacza (1, 4, 10) od zwierzat
zdrowych — zwierzetom chorym.

Uzupelnienie klasycznego badania kliniczne-
go, badaniem laboratoryjnym plynu zwaczo-
wego ma znaczenie diagnostyczne i pozwala na
podjecie wiasciwego leczenia.

Technika pobierania zawartodci zwa-
cza do badania laboratoryjnego

Pobieranie zawartodei zwacza do celow diagnostycz-
no-terapeutycznych przeprowadza sie réinymi spo-
sobami. Male iloSei materialu wedlug Diernhofera (2)
mozna olrzymaé bezpofrednio z jamy ustnej podezas
cdzuwania. Nichols (12) zaleca pobieraé¢ material za
pomoca naktucia zwacza.

Wymienione sposoby pobierania zawartosci Zwacza
w prakiyce okazaly sie niedostateczne. Podezas odzu-
wania znajdujgca sie w jamie ustnej tre§é zwacza
zawiera duza domieszke §liny, ktéra zmienia war-
to$¢ pH. - :

Naklucia zwacza dokonywane sa zwykle w tresé sta-
13, utrudnia to pobieranie i zmniejsza mozliwo§é o-
trzymania dostatecznej iloSei materialu do dalszyeh
badan. Male iloSei materialu pobrane za pomocs wy-
zej wymienionych sposobéw =g niewystarczajgce do
celdw leczniczych. Przy dlugolrwalych badaniach prze-
miany materii zaleca sie wykonanie stalej przetoki
zwacza.

W miare rozpowszechniania badan laboratoryjnych
I wykorzystywania plynu zwaczowego do celéw lecz-
niczych opracowano nowe sposoby jego pobierania,
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Schulz 1 Hiepe (18) zastcsowali zglebnik nosowo-prze-
tykowy wedlug Neuman-Kleinpaula oraz strzykawke
100—200 ml. Tym sposobem w do§¢ krotkim czasie,
bez specjalnych trudnos$ci, otrzymali 500—2000 ml
plynu Zwaczowego. Podobnie pobierali ptynng tresé
zwacza Prokop (16), Seeber (19), Horstman (6), Ja-
chens (7) i inni.

W tym samym okresie wielu autoréw opisato roz-
ne przyrzady i zglebniki do pobierania plynnej treSci
zwacza (10, 14, 22).

Obecnie do pobierania plynnej zawarto$ci zwacza
stosuje sie powszechnie zglebnik Sorensena i Scham-
bye. Skiada sie on z sondy Thygesena ze specjalng
koncéwky (gtowkya), o wymiarach: 155 mm diugosci i
40 mm szerokoS$ci. Koncowka ma otwory o S$rednicy
6 mm, rozmieszczone w 6 podiluznych rzedach., Wew-
natrz sondy i koncoéwki znajduje sie plastikowa
rurka, ktéra w cze§ci umieszczone] w koncowce ma
otwory o S$rednicy 2—3 mm, drugi koniec plastikowej
rurki polaczony jest ze zbiornikiem, a ten z kolei z
systemem prézniowym, najczesciej z pompks macicz-
na lub wodna.

W nasze] Klinice przez diuzszy okres czasu takze
uzywano do pobierania pitynnej zawartosci zwacza
zglebnik wg Sorensena 1 Schambye. Stwierdzono,
ze podczas wprowadzenia koncowki zglebnika do
szyjnego odcinka przelyku natrafiono na znaczny opdr
co powodowato niepokdj zwierzecia. U krow z prze-
tokg zZwacza obserwowano, ze giléwka zglebnika cze-
sto uktadala sie w czepcu prostopadle, utrudnialto to
zassanie treS$ci. Podczas pobierania plynu zwaczowego
u 2-letniej jaléwki rasy n.c.b. zostala uszkodzona blo-
na $luzowa w czedci szyjnej przetyku, co doprowadzi-
o po dwodch tygodniach do zejécia $miertelnego, na
skutek niemozliwo$ci przyjmowania pokarmu.

Powyzsze obserwacje sklonity do wysnucia wniosku,
ze koncowka (gléwka) zglebnika wg Sorensena i
Schambye jest zbyt duza i moze powodowaé uszko-
dzenie blony S$luzowej przetyku.

Rye. 1. sonde

w  ktorym
Thygesena pokryto dodatkowo rurks plastikows.

Zglebnik Sorensena-Schambye,

W  zwigzku z powyzszym zmodyfikowano
zglebnik Sérensena i Schambye w nastepujacy
sposob:



Nr 2

e __ @@%@v .

e
¥

(podeisnie-

zwacza
nie W naczyniu uzyskano za pomoca pompy wodnej).

Ryc. 2. Pobieranie plynnej zawarto$ci

1. Zmniejszono wymiary koncowki (gtowki)
do 120 mm dlugeéci i 35 mm szerokosei, pro-

porcjonalnie zmniejszono tez otwory w gléwece
(ryc. 3).
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Ryc. 3. Schemat zmodyfikowanego zglebnika do pobierania
piynu zwaczowego u bydia. 1. Metalowa koncowka (glowka)
2. Otwory o przekroju 4 mm, 3. Nakretka gwintowana (do
oczyszczania gilowki), 4. Nagwinltowana koncowka sondy
Thygesena, 5. Sonda Thygesena, 6. Rurka plastikowa o wy-
miarach: dlugo$§é 4000 mm, grubos¢ 10 mm, otwdr o prze-
kroju 6 mm, 7. Otwory o przekroju 2—3 mm, 8. Siatka mie-
dziana lub plastikowa o otworach 1 mm, 9. Rurka plastiko-
wa zewnetrzne dlugo$eci 2200 mm, 10. Korek z dwoma kon-
cowkami metalowymi, 11. Rurka doprowadzajaca piyn zwa-
czowy, 12. Rurka proézZniowa, 13. Rurka plastikowa o diu-
goSci okoto 1000 mm, 14, Pompa ssgca.

2. Sonde Thygesena pokryto dodatkows rur-
kg plastikowsg (ryc. 1).

Zmodyfikowany w ten sposob zglebnik uzy-
wa sie w tutejszej Klinice od 2 lat. Pobrano
nim plyn zwaczowy od 120 kréw hodowlanych
rasy n.c.b. w wieku 1,5—10 lat, od niektorych
zwierzgt — wielokrotnie. W 20 przypadkach
pobierano plyn zwaczowy od kréw leczonych
w Klinice.

Modyfikacja przyrzadu nie zmniejszyla jego
uzytkowosci tak, ze uzyskiwano jednorazowo
od 2000—3000 ml plynu zwaczowego. Zmniej-
szona wielkos¢ glowki umozliwia uzywanie
zglebnika u zwierzgt milodych, nawet ponizej
1 roku. W ten sposéb zmodyfikowany zglebnik
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do pobierania plynu Zwaczowego wydaje sic
by¢ dostosowany do przecietnej wielkosci ma-
szych krow (najczesciej rasy n.c.b.) i moze by¢
stosowany powszechnie (ryc. 2).

Plyn zwaczowy do badah laboratoryjnych u
3—6 miesiecznych cielgt pobierano w naszych
przypadkach za pomoca gumowego zglebnika
nosowo-przelykowego o $rednicy 10 mm, diu-
gosci 1200 mm z otworami o przekroju 2—3 mm
ktore umieszczono w koncowej czesci zgtebnika
na przestrzeni 100—120 mm dlugosci. W zalez-
nosci od wielkoéci cielecia wprowadzano zgleb-
nik albo przez jame ustna (uzywajac zwykle-
go, poprzecznego rozwieracza drewnianego) al-
bo przez jame nosows, podiagczajgc wolny ko-
niec zglebnika do naczynia.

Nalezy pamieta¢, ze pierwsze porcje pobra-
nego piynu zwaczowego nie nadajg sie do ba-
dan laboratoryjnych, poniewaz zawierajg zbyt
duzg domieszke sliny.
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Homr B. — MoaxdHUIUPOBAHHBI 30HT ,Sérensen-

-Schambye” naa uU3BAEYCHNT KUIKOILC COAEPHUMOTD

CBIUYTa OT KOPOB.

ABTOD pazbupaer pasibie METOAbl B3ATUA NPO0 KO-
KOTO I TBEPLOTO COAEePZKMMOro chiduyra. Ha ocHoBaumm
CBOUIX WCCAEZOBAaHUII TIpefaraeT COOCTBEHHYIO MOOM-
churanmuio KeJaymoduHOTO 20HAA ,,Sérensen-Schambye”
OPUCTIOCOBIEHHYI0 K BeIMUMHE KOPOB HU3MEHHGCH [ep-
HO-TIECTPOIT mopoabl. Mommduranua 3akKIndaeTcs I
cJenyIomeM: YMEHBUTMAM pa3Mephbl HAKOHEUHMKA A0
120 MM gauHBI ¥ 35 MM IIIMPHWHBIL, YMEHBIIMJINM pas-
MepBI praMerpa OTBEpCTMi A0 4 MM, a KpOMe ToTo
IIPOBOJIOYHBINM 30HA , Thygesen” MORKPBEIAM IIIACTUKO-
BOM TPYOKOI. ¥ TeJAT aBTOp WIBIEKAJ CBIYYIKHYIO
JKMAKOCTL IIPM IIOMOLLIY HOCOBOTOIMIIIEBOJAHOTO 30HLA
(muamerp 10 mm, aiammEa 1200 MM JamuaMerep OTBEPCTHIL
B KOHEYHON 4acTu 30H7a 2—3 MM).
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Joszt B. — 'The modified piobe of Sirensen and
Schambye for collection of a liquid content of ru-
men in cows,

The author presents various methods of collection
of liquid and solid contents of rumen. On the
strength of his own observations carried out by
means of the probe of Sorensen and Schambye he
suggests its modification adopted to the body of low-
land black~white breed. The above probe has been

ZBIGNIEW HIRNLE, ANTONI BUCZEK,
HENRYK STARZYK, STANISEAW LACHOWICZ

ABOkE XAV

modified in the following way: the length and with
of the end of the probe has been deminished to 120
mm and 35 mm, respectively; the holes has been de-
rainished to the diameter of 4 mm, and in addition
Thygesen’s probe has been covered with a plastic
tube. The author collects the rumen liquid content
by a naso-pharyngeal sound: diameter 10 mm, length
1200 mm, diameter of holes 2—3 mm at the end of
the probe in the distance of 100—120 mm.

Doswiadczalna limfografia konczyn u psow

Klinika Radiologiczna Akademii Medyczne] we Wroclawiu
Kierownik: doe. dr Z. KUBRAKIEWICZ
Klinika Chirurgiczna Wydzialu Weterynarii WSR
we Wrocltawiu
Kierownik: prof. dr R. BADURA

Limfografia polega na uwidocznieniu naczyn
cktonnych (lymphangiographia) i weztéw chlon-
nych (lymphadenographia) przez zastosowanie
srodkow cieniujacych. Technike badania ukia-
du chlonnego, dotychczas niedostepnego bada-
niom radiologicznym opracowat Kinmonth (17}.
Badania zapoczatkowane na zwierzetach wkrot-
ce znalazly zastosowanie w diagnostyce nowc-
tworéw, chordb ukladowych krwi, cheréb ukia-
du chlonnego, a znana i przyjeta z maltymi mo-
dyfikacjami metoda Kinmontha znalazla po-
wszechne zastosowanie w badaniach klinicz-
nych u ludzi. Ponadto w zakres badan diagno-
stycznych ukladu chtonnego wchodzi coraz cze-
Sciej stosowana limfografia izotopowa, polega-
jaca na zastosowaniu koloidalnych zawiesin
promieniotworczych wychwytywanych przez
wezly chlonne.

Nielatwe badanie limfegraficzne, z uwagi na
swoistg budowe anatomiczng ukladu chtonnego
oparte na metodzie Kinmontha, wigze sie ‘tez
po czesci z niektéorymi trudnoseiami technicz-
nymi oraz obawami co do szkodliwosci dla
zdrowla, wysuwanymi przez klinicystow. Jak-
kelwiek wiekszosé autorédw (1, 2, 4, 5, 9, 14, 19,
20, 21) uwaza limfografie za nieszkodliwg dla
zdrowia, a nieliczni tylko sygnalizujg o powik-
taniach (10, 12), to jednak w badaniach do-
Swiadezalnych nalezy te krytyczne uwagi
uwzglednié.

Zdarzaly sie bowiem powiklania polegajace
na wystgpleniu zatorow plucnych, jesli olejo-
wy Srodek cieniujacy zostal wstrzykniety do
ukiadu chlonnego pod zbyt duzym ci$nieniem
i w duzej ilosci. Samoczynna technika wstrzy-
kiwania $rodka ma zapobiec temu powiklaniu.
Na tego rodzaju i inne sprawy zwigzane z tech-
nika wykonywania limfografii u ludzi lub zwie-
rzat, zwykle natrafia poczatkujagcy w tym ba-
daniu. Przestrzeganie zasad techniki, rentge-
nowskie badanie kontrolne w czasie wypelnia-
nia ukladu chlonnego i uwzglednienie réinic
miedzy limfografiag u ludzi i zwicrzat pozwo-
la unikngé niepotrzebnych pewiklan i bledéw
w badaniu.
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Celem niniejsze] pracy jest:

— ustalenie warunkow i mozliwosci radio-
logicznego badania uktadu chionnego konczyn
zdrowego psa przy zastosowaniu srodkow cie-
niujacych,

-— poréwnanie uzyskanych wynikéow z do-
tychezasowymi opracowaniami u ludzi,

— stwierdzenie, czy wprowadzenie oleistego
$rodikka cieniujgcego do obwodowych naczyn
chtonnych konczyny i jego zaleganie nie wy-
wiera ujemmego wplywu na czynno$¢ uktadu
chtonnego i budowe wezlow chtonnnych. '

Materiali metody
Do badan uzyto 8 zdrowych psow (5 samcow i 3 sa-
mice) w wieku od 10 miesiecy do 6 lat, wagi od 9 do
18 kg. Przeprowadzono 1gcznie 12 limfografii (10 tyl-
nych i 2 przednich konczyn).

W celu ustalenia wynikéw stosowano trzy metd-
dy: badanie radiologiczne, kliniczne i histopatologicz-
ne. Limfografie kohczyn psow przeprowadzano meto-
dg Kinmontha, ktérej technika (17, 20) przedstawia
sie nastepujgco: w celu uwidocznienia naczyn chlon-
nych wstrzykuje sie podskornie, miedzy palcami okoto
1 ml barwnika Blue-Patente V. Po kilku minutach
zabarwiajg sie na mniebieski kolor maczynia chlonne,
ktére wyosabnia sie. Nastepnie do $§wiatla naczynia
chlonnego wprowadza sie kaniule zbudowang na wzor
tréjgranca, ktérg tak umocowuje sie, by nie wysunela
sie z naczynia. Przy pomocy lgcznikéw obie igly (gdy
wykonujemy limfografie réwnoczesnie na obu kon-
czynach) zostajg polaczone drenami polietylenowymi
ze strzykawks ,Record” zawierajacg érodek cieniu-
jacy, ktéra jest umocowana mna uchwycie automatycz-
nej strzykawki limfograficznej (ryc. 1). Srodek cie-

Ryec. 1. Automatyczna strzykawka limfograficzna oraz in-
strumentarium uzywane do wykonania limfografii.



