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nie zestawione i zblizone do siebie odlamy
kostne. Uzyskane wyniki pozwalajg wniosko-
wag, ze leczenie zlaman kosci udowych u psow
z zastosowaniem docisku optvmalnego miesz-
czgcego sie w granicach 410 kg.

— przy$piesza proces gojenia sie zlamanej
konczyny,

— powoduje wczesniejszy powrot
sprawnosci operowanej konczyny,

pelnej

— nie wymaga stosowania pooperacyjnego
unieruchomienia zewnetrznego,

— przyczynia sie do odtworzenia anatomicz-
nego ksztaltu operowanej kosci.
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ZLastosowanie Edanu—Polfa jako $rodka miejscowo znieczulajgcego
w chirurgii zwierzqt

Instytut Choréb Niezakaznych Wydzialu Weterynarii WSR w Lublinie

Dyrektor: doc. dr S. KOPER

Z wielu preparatéw syntetycznych uzywa-
nych do znieczulen miejscowych najczesciej sto-
sowanymi sg nowokaina i lignokaina. Pomimo
slabej toksycznosci tych érodkow notowano w
literaturze niepozadane objawy uboczne przy
ich stosowaniu jak: blado$¢, niepokdj, kolata-
nie serca, duszno$é¢, drgawki i zatrzymanie od-
dechu. Nowokaina jest mniej toksyczng od li-
gnokainy lecz czedciej wywoluje odczyny uczu-
leniowe. Nowe leki do znieczulenn miejscowych
nalezy wiec oceniaé¢ nie tylko wedlug ich sily
znieczulajgcej ale rowniez wedlug niepozada-
nego ubocznego dzialania, przede wszystkim
toksycznego.

Przeprowadzone przez Jarzmanowskg i Or-
chowicza (2, 3) badania nad wspdlzaleznodciy
budowy chemiczne] i wlasnosci farmakologicz-
nych estréw dwuetyloaminoetanolu i niekto-
rych kwasoéw aromatycznych i heterocyklo-
wych doprowadzily do syntezy nowego $rodka
znieczulajgcego — estru dwuetyloaminoetylo-
wego kwasu acetylosalicylowego. Srodek ten
jest produkowany pod nazwg Edan przez Sta-
rogardzkie Zaklady Farmaceutyczne ,,Polfa”.
Edan znalazl zastosowanie w ginekologii i po-
loznictwie, w chirurgii, w chirurgii stomatolo-
gicznej oraz w leczeniu niektérych schorzen
go$écowych (1, 3, 6, 7, 8). Uzywano go roéw-
niez z dobrymi wynikami u zwierzat do znie-
czulen miejscowych i leczenia porazen nerwéw
konezyn (4). Jak wynika z doniesien lek ten
ma silne dzialanie miejscowo znieczulajace,
znosi czesciowo wrazliwo$é chemo- i barore-
ceptoréw =zatoki szyjnej, obniza wrazliwogé
ofrodkéw naczynio-ruchowych, blokuje za-
koniczenia nerwu blednego, rozszerza naczynia
krwiono$ne, dziala spazmolitycznie, przeciw-
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bolowo i przeciwgoraczkowo (1, 3, 6, 7, 8).
Jest bezpieczny z uwagi na malg toksycznose
(1, 3, 4, 7, 8, 9). Ponadto nie wywoluje uczu-
len (1, 3, 4, 6, 7, 8).

Material i metody

Edan otrzymano dzieki uprzejmosci Starogardz-
kich Zakladéw Farmaceutycznych ,,Polfa”. Fabrycznie
przygotowany znajduje sie w opakowaniach po 5.
10-cio ml ampulek z ktérych kazda zawiera 0,1 g
suchej, bialej, krystalicznej substancji + 5 ampulek
0,9% roztworu NaCl do rozpuszczania Edanu.

Przeprowadzone badania wlasne mialy na celn
sprawdzenie na zwierzetach dodwiadezalnych 1 pa-
cjentach klinicznych witasnosdci znieczulajacych Edanu
i poréwnanie ich z wlasno$ciami szeroko stosowa-
nych i ogdlnie dostepnych S$rodkéw uzywanych do
znieczulenia miejscowego jak: Polokaina (Polocainum
hydrochloricum 2% cum Adrenalino 0,005%/, produkceji
Drwualewskich Zakladdéw Przemystu Bioweterynaryj-
nego) i Lignokaina (Lignocainum hydrochloricum 29/,
produkeji Warszawskich Zakladow Farmaceutycznych
Polfa). Do znieczulen uzywano 1 i 2% roztwordéw Eda-
nu przygotowanych ex tempore. Roztwory takie za-
lecali autorzy uprzednio cytowanych publikacji.

Badania przeprowadzono w dwoch grupach zwie-
rzat:

Grupa pierwsza obejmowala 15 zwierzat doswiad-
czalnych (3 konie, 3 krowy, 6 psow i 3 koty). Zwie-
rzetom tym wstrzykiwano podskérnie (po wygoleniu
wlosa i odkagzeniu skéry), w trzech réznych miejscach
na boku klatki piersiowej w polowie wysokosci zeber
wspomniane preparaty (Edan, Lignokaine i Polokaing)
w roztworach 2% w ilosei 2 mil. Nastepnie metodg na-
ktué sprawdzano: czas wystapienia znieczulenia, jego
zasieg i sile, oraz szybko$¢ ustepowania bezbolesnodci.

Grupa druga. Po przeprowadzeniu badan na zwie-
rzetach  do$wiadezalnych sprawdzono przydatnosdé
Edanu w praktyce chirurgicznej na pacjentach klini-
cznych, u ktoérych planowano wykonaé kréotko trwa-
jace zabiegi operacyjne w znieczuleniu miejscowym.
Tloéé zwierzat zestawionych wg gatunkéw, rodzaj wy-
konanego zabiegu, sposdb w jaki zwierze znieczulano
i stezenie Edanu podano w tab. 2. Przy trzebieniu
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znieczulano nasiekowo skoére moszny (2 ml), a na-
stepnie wstrzykiwano roztwér Edanu do migzszu
jadra i do jamy wyrostka pochwowego, przy czym
starano sie wprowadzi¢ Srodek znieczulajacy w oko-
lice tej czefci powrdzka na ktérg naklada sie kleszeze
kastracyjne (8 ml). Znieczulenie oowlok brzusznych
przy rumenotomii wykonano z jednego wklucia wpro-
wadzajge 60 ml 2% Edanu ponize] wyrostkéw po-
przecznych kregbéw ledzwiowych miedzy skére i po-
wiezie oraz miedzy mieénie i powieZ poprzeczng brzu-
cha w lewym dole glodowym (5). W czasie wykony-
wania wszystkich zabiegédw zwracano uwage na
reakcje zwierzat, zabarwienie tkanek, krwawienie
oraz stan ogoélny operowanych. W okresie poopera-
cyjnym $ledzono proces gojenia sie rany.
Znieczulenie przewodzeniowe wykonano 2% roztwo-
rem Edanu. Bylo to znieczulenie diagnostyczne ner-
wow dloniowych w okolicy tnzeszczek pecinowych
(znieczulenie dolne nerwéw dloniowych) stosowane

u koni.
Wyniki

Grupa pierwsza. Wyniki badan poréwnaw-
czych sily znieczulajgcej Edanu, Lignokainy i
Polokainy przeprowadzone w grupie pierwszei
ilustruje tab. 1. Z badan tych wynika, ze naj-
szybciej wystepuje dzialanie miejscowo znie-
czulajgce po stosowaniu Lignokainy, bo juz po
uplywie 1 do 2 minut, nieco wolniej po 3 do 4
minutach dziata Edan, Polokaina natomiast do-
piero po 8 do 10 minutach. Praktycznie przy-
datne znieczulenie miejscowe po stosowaniu
Edanu utrzymuje sie przez okres 15 do 18 mi-
nut, po Lignokainie 20 do 25 minut a po Polo-
kainie przez 50 do 60 minut. Po podskdérnym
podaniu 2% roztworéw wspomnianych prepa-
ratow najwieksza odleglo$é znieczulenia w kie-
runku przednim i tylnym od miejsca wprowa-
dzenia leku osiagnieto po stosowaniu Polokainy
w 25 do 35 minucie po jej podaniu i wynosita
ona okolo 6 cm, po Lignokainie i Edanie
odleglos¢ ta mierzyta 5 em w 10 do 15 minucie.

Grupa druga. We wszystkich przeprowadzo-
nych zabiegach z wyjgtkiem rumenotomii i jed-
nej laparotomii u psa uzyskano wystarczajgce
znieczulenie miejscowe (tab. 2). Brak dostatecz-
nego znieczulenia przy rumenctomii i przy jed-
nej z dwéch wykonanych laparotomii u psow
nalezy tlumaczyé tym, ze zabiegi te trwaly
znacznie diluzej anizeli dziala znieczulajaco
Edan. W zwiazku z powyzszym przy szyciu
powlok brzusznych zwierzeta reagowaly na
uktucia igla. U pacjentéw operowanych w znie-
czuleniu miejscowym po podaniu Edanu nie
zaobserwowano zmian w ilosci i jakoéci odde-
chow i tetna jak rowniez odeczynéw uczulenio-
wych. Nie stwierdzono powiklan w okresie
pooperacyjnym i w gojeniu sie ran. Nalezy
podkresli¢, ze krwawienie z rozszerzonych na-
czyn krwiono$nych po stosowaniu Edanu nie
jest wigksze od krwawienia jakie obserwuje sig
w znieczuleniu Polokaing z dodatkiem adre-
naliny.

Dobre wyniki uzyskano rdéwniez stosujac
Edan do znieczulen przewodzeniowych dla ce-
16w diagnostycznych. W obydwu przypadkach
znieczulenie to pozwolilo na umiejscowienie
schorzenia.
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Omoéwienie wynikdw 1 wnioski

Otrzymane w niniejszej pracy wyniki badan
nad dzialaniem znieczulajacym Edanu, Ligno-
kainy i Polokainy sg zgodne z danymi z litera-
tury (1, 4, 6, 7, 8). We wlasnych badaniach
stwierdzono, ze znieczulenie przy stosowaniu
Edanu wystepuje w nieco krotszym czasie, jak
rowniez krécej trwa okres bezbolesnosci. Do
badan w grupie zwierzat doswiadczalnych auto-
rzy uzywali 2% roztworu Edanu. By¢ moze, ze
wieksze stezenie preparatu powodowalo wysta-
pienie znieczulenia juz po 1 minucie podczas
gdy Milik (6) stosuige roztwory 1% uzyskiwal
znieczulenie dopiero po 5 do 7 minutach. Autor
ten otrzymatl praktycznie przydatne znieczule-
nie miejscowe na okres 20 do 25 minut.

Edan jest dobrym Ssrodkiem miejscowego
znieczulenia do kroétkotrwatych, trwajgcych od
15 do 20 minut zabiegdw operacyjnych u zwie-
rzat. Wywoluje znieczulenie szybko wystepu-
jace o odpowiedniej sile. Ponadto nie stwier-
dzono by wplywal on w istotny sposdéb na
uklad krgzenia i uktad oddechowy. Edan nie
wywoluje niekorzystnych odezynéw jak np.
odczyny uczuleniowe. Nie wplywa ujemnie na
okres pooperacyjny i gojenie sie ran. Ponadto
wydaje sie byé godne podkreslenia odlegle,
przediuzone dzialanie przeciwboélowe co umozli-
wia zwierzeciu przetrwanie najcigzszego okresu
po operacji (1, 6).
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Edan moze byé z powodzeniem stosowany
jako $rodek do znieczulen diagnostycznych w
ortopedii.

Edan bardzo dobrze rozpuszcza sie w roz-
tworze fizjologicznym NaCl i w wodzie, a pos-
ta¢ w jakiej zostaje dostarczony do rak lekarza,
pozwala na sporzadzenie dowolnych stezen.
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dr Wojciech Studnicki, Lublin, Al. PKWN
Crynaunku B., Kapnmuakcku . — MWMecnemoBaHusa mo
IPUMEHEHUI0 B XHMDPYPTUMM JKMBOTHBLIX B KadeCTBE
MeCTHO 00e3z00nuBaciere cpencrea mnpemapara Edan-
~-Polfa.

Pacreopbr (1--2%) Edan-Polfa (1BySTMIaMMHOITUIN-
JIOBOTO CJIOKHOTC S5(hupa) OPUMEHANM Y SKCIepuMeHn-
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TalbHBIX U y OGOJNBHBIX KMBOTHBIX IJS IIOJYyYEHMUH
MECTHOI'0 MHMUIBTPAIMOHHOTO WJAM TPOBOSHUKOBOTO
obesbonuBanuAa. Ha OCHOBAHMM IMOJYYEHHBIX PE3YJib-
TATOB aBTOPBI CUMTAIOT 4TO npemnapar Edan aABxaerca
XOPOIIM CPEeACTBOM [OJA MeCcTHOro o05e3601MBanuA.
AHecTe3uA MNoABIASTCA B 3—4 MMHYTBI HOCJE MHBEK-
MM M coxpaHaercsa 15—18 MmuHyT. Peakumili yka3sbI-
BaMIUMX HA NOBBILIEHHYIO YYBCTBUTEJBHOCTL ZKMBOT-
HBIX MJIM HaA TOKCHMUYecKkoe JAelCTBMe IIperapara He
wabmaroganm.

Studnicki W., Karpitiski J. — The application of
Edan-Polfa as a local anaesthetic in animal surgery.

There was examined Edan (diaethylaminoethane
ester of salicylic acid) for local anaesthesia in expe-
rimental animals and in clinical patients. The above
drug in 1 and 2% solution was used both for imbibed
anaesthesia and also for the diagnostic block anaest-
hesia. The results showed that Edan proved to be
good for local anaesthesia. Anaesthesia appears after
3—4 minutes and lasts for 15—18 minutes. After
Fdan application there were not observed any aller-
gic or toxic reactions.

Préby zastosowania krwi bydlecej w leczeniu bronchopneumonii cielat

Instytiut Fizjologii Zwierzat Wydzialu Weterynarii SGGW w Warszawie
Dyrektor: prof. dr J. MAZURCZAK

Na enzootyczng bronchopneumonie zapadaja
cieleta w wieku powyzej 2 tygodni zycia, naj-
czesciej w wieku 2 do 6 miesiecy.

W niektérych krajach np. USA schorzenia
tego typu u cielat sa przyczyng powaznych
strat gospodarczych. W ZSRR wedlug Archan-
gielskiego (1) schorzenie to nie wystepuje ma-
sowo 1 nie stanowi w tym kraju powaznego
problemu gospodarczego. Brak jest Scistych da-
nych cdnosnie wystepowania enzcotycznej bron-
chopneumonii cielat w Polsce. Na podstawie
fragmentarycznych danych (Przeorski, Wisniew-
ski — cyt. za Buczkiem (3) oraz wlasnych ob-
serwacji, mozna przyjaé¢, ze enzootoczna bron-
chopneumonia cielgt jest przyczyng powaznych
strat w niektérych gospodarstwach prowadza-
cych wielkostadna hodowle bydla, a zwlaszeza
w bazach tuczu cielat i mlodego bydia.

W etiologii enzootycznej bronchopneumonii
cielat wazna role odgrywajg czynniki obnizajg-
ce naturalng odporno$é¢ tych zwierzat, jak nie-
odpowiednie zywienie matek ciezarnych i cie-
lat, niedobory witaminy A, a zwlaszcza zanied-
bania w podawaniu siary, zaburzenia resorbcji
gamma-globulin siary, bledy $rodowiskowe —
zimne i wilgotne pomieszczenia, przeciagi, nad-
mierne zageszczenie zwierzat, meczacy trans-
port, zabiegi chirurgiczne (kastracje).

Czestotliwo§¢ zachorowan cielat na infek-
cyjne choroby drég oddechowych jest o wiele
wicksze u cielat wykazujacych znacznego stop-
nia hipogamma-globulinemie-Kahrs (6). Z ba-
dan przeprowadzonych na 193 cieletach wynika,
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ze z grupy hipogamma-glogulinemicznych cielat
zachorowalo 16,4%, a z grupy cielat wykazuja-
cych wysoki poziom gamma-globulin w surowi-
cy zachorowalo 1,35%. Wiasne badania wskazu-
ja, ze stan hipogamma-globulinemii u cielat
wplywa na przebieg choroby, wzmagajac nasi-
lenie objawéw. Przyjmuje sie, ze drobnoustro-
jowy czynnik etiologiczny w przypadku enzo-
otycznej bronchopneumonii jest warunkowo
chorobotwoérezy, czego dowodem jest, ze zaka-
zenie i typowe objawy kliniczne udaje sie wy-
wolaé eksperymentalnie tylko u cielgt, ktorym
w swoim czasie nie podano siary lub u cielat,
ktére poddano ujemnym wplywom srodowiska
(stress). W ostatnich latach znaczy postep wiru-
sologii umozliwil poznanie wielu drobnoustro-
jow izolowanych z przypadkoéw enzootycznej
bronchopneumonii cielgt, z ktérych Rosenber-
ger (10) wymienia: Myzovirus parainfluenza-3
(PI-3), liczne serotypy aderowiruséw, 3 sero-
typy REO wirusow, rhinowirusy, ECBO wirusy
jak réwniez miyogawanelle.

Ponadto z tekich przypadkéw izolowano Psi-
tacosis lymphogranuloma-Stortz (8). Z badan
Burroughs’a i Harbourne (cyt. za Roznerem —
11) wynika, ze z przypadkow pneumonii cielgt
niekiedy udaje sie izolowa¢ wirusy TRB i wi-
rusy BWD-MD, tj. czynniki etinlogiczne od-
dzielniych jednostek chorobowych zakaznego
zapalenia jamy nosowej i tchawicy oraz cho-
roby blon sSluzowych bydta.

Obecnie przewaza poglad, ze czynnik bakie-
ryjny (pateczki okreZnicy, pasterele, salmonele,



