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Odlegte wyniki leczenia zlaman trzonéw kosci uvdowych u pséw

Instytut Chordb Niezakaznhych Wydzialu Weterynarii SGGW w Warszawie
Dyrektor: doc. dr M. ZAKIEWICZ

Szereg publikacji omawiajacych zlamania
koéci udowych u pséw obejmuje gléownie te-
matyke zwiazang z rozpoznawaniem zlaman,
ich rodzajami, wystepujacymi objawami, me-
todami leczenia i patologig (1, 2, 3, 4, 5, 6, 7,
8, 9, 10, 11). W przedstawionej pracy przesle-
dzono odlegte wyniki gojenia sie ztaman koéci
udowych zaréwno przy postepowaniu zacho-
wawczym jak i operacyjnym.

Obserwacji poddano 21 pséow w wieku od
2 m-cy do 5 lat, obojga plci, réznych ras o wa-
dze od 3 do 26 kg. Zwierzeta bvly leczone w
Klinice Chirurgicznej Instytutu Choréb Nieza-
kaznych z rozpoznaniem zlamah kosci udo-
wych. Czas obserwacji wynosit dla poszczegdl-
nych osobnikéw od 5 m-cy do 4,5 roku. Wszy-
stkie zwierzeta przed leczeniem kierowano na
badanie rentgenowskie, na podstawie ktérego
okre$lano rodzaj ztamania i ewentualne zmia-
ny patologiczne w kosci. Wickszosé pséw le-
czona byla metodami zachowawczymi: otrzv-
mywaly one preparaty zawierajace wapn, wi-
taminy z jednoczesnym ograniczeniem ruchu.
Czeéé pséw leczono operacyinie metoda otwar-
ta. Osteosyntezy dokonywane przez wprowa-
dzenie gwozdzia od miejsca zlamania w bliz-
szy odlam przez dot kretarzowy na zewnatrz,
po czym po nastawieniu zlamania pobijano go
w kierunku dalszego odlamu kosci az do istotv
gabezastej. W jednvm przvoadku wvkonano
operacje wprowadzajagc gwoézdz w dalszv od-
Yam ko$ci udowej i guzowatos¢ kosci viszcze-
lowej, przemieszczajac go nastepnie w jame
szpikowg blizszego odlamu kosci. W okresie
rekonwalescencji przeprowadzono wywiad =z
wtascicielem zwierzecia, wykonywano badanie
kliniczne i rentgenowskie. Z przeprowadzone-
go wywiadu uzyskiwano informacje o czasie
po jakim zwierze zaczelo obarczaé chora kon-
czvne. iego stanie ogdlnym i zachowaniu. W ba-
daniu klinicznym zwracano uwage na postawe.
zachowanie sie w ruchu, dtugosé kotczvn tvl-
nvch, zanik mieéni vosladkowych i udowveh
deformacje kodci, ruchomosé w stawach kon-
czyny, zmiany zapalne w okolicy ztamania. Ba-
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daniem rentgenowskim oceniono blizne kostna.
strukture kosci, odchylenia w przebiegu osi
dtugiej kosci i ewentualne zmiany zapalne.

Czas po jakim zwierzeta zaczely obarczaé
chora konczyne wahat sie od 2 tygodni do
3,0 m-ca. Dwa psy nie uzywaly konczyny do
momentu kontroli (po 4,5 roku oraz po 9 mie-
sigcach). W dwéch przypadkach wlasciciele
spostrzegli pojawienie sie okresowej kulawiz-
ny w zwigzku ze zmiang pogody. U jednego
zwierzecia wystepowaly podobne objawy po
forsownym biegu.

Podczas badania klinicznego prawidlowsg po-
stawe stwierdzono u 15 ps6w (z tego 5 leczone
operacyjnie), Dwa przypadki nieprawidlowej
postawy w postaci odwiedzenia stopy na ze-
wnatrz obserwowano u pséw leczonych zacho-
wawczo. Skrocenie kotczyny wystapilo u 11
osobnikéw (w tym leczone operacyjnie). Dwa
przypadki nieobarczania konczyny, lacznie z
zanikiem mie$ni posladkowych i calej konczy-
ny stwierdzono u pséw z wykonang osteosyn-
teza. Ponadto obserwowano u trzech zwierzat
po zabiegach operacyjnych brak ruchomosci w
stawie kolanowym, skokowym oraz ogranicze-
nie ruchomo$ci w stawie biodrowym. Liczne
przetoki otwierajgce sie na chorym udzie i
podudziu notowane u psa, ktéry przechodzit
dwie kolejne operacje usuwania martwakéw
kostnych (ryc. 1).

W obrazie rentgenowskim prawidlowy prze-
bieg osi dlugiej kosci stwierdzono w 15 przy-
padkach (w tym u 4 pséw stosowano operacje
zestawienia odlaméw) w dwodch niewielkie za-
lamanie osi dlugiej kosci (jeden po osteosynte-
zie). Wyrazne przemieszczenie odlaméw stwier-
dzono u 4 pséw, w tym u jednego po operacji.
Struktura kosci w miejscu zlamania w wiek-
szosci przypadkéw byla prawidiowa. U 5 osob-
nik6w na rentgenogramach uwidocznila sie sil-
nie wyrazona blizna kostna, w tym u 4 zwierzat
leczonych zachowawczo (ryc. 2). U jednego
zwierzecia rejestrowano zmiany zapalne polg-
czone z obecno$cig martwaka kostnego (ryc. 1).
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Ryce, 1. .Zdecie rentcenowskKie kosci udowej psa prrzedstawia-
Jace zmiany zapalne polaczone z obecnoscig martwiaka kost-
nego (stan po osleosyntezie)

Ryc. 2. Zdjecie rentgenowskie kosci udowe] psa przedstawia-
jace dobrze uwapniona blizne kostng (stan po leczeniu zacho-
wawczym)

Pozostawienie z winy wlascicieli gwozdzi w
jamie szpikowej u dwoch psow, tkwigcych tam
do 7 m-ca po operacji u jednego psa i do 9
m-ca u drugiego, spowodowalo w drugim przy-
padku nie obarczanie konczyny, odwiedzenie
jej na zewnatrz, skrocenie o 1 cm, zaniki
wszystkich miesni, ograniczs -ie ruchomos$ci w
stawach, a na rentgenogramie stwierdzono brak
prawidlowo uwapnionej blizny kostnej (ryc. 3).

Ryc. 3. Zdjecie rentgenowskie kosci udowej psa przedstawia-
Jace stabo uwapniong blizng kostng (stan po osteosyntezie)

Na podstawie przeprowadzonych badan
stwierdzono, ze na 12 poprzecznych zlaman
trzonow kosci udowych, z ktérych poddano
osteosyntezie gwozdziami Kirschnera 6 psow,
uznano za wyleczone trzy. U pozostalych sze-
fciu zwierzat zastosowano postepowanie za-
chowawcze i osiggnieto catkowite wyleczenie.
Skosne zlamanie trzonu stwierdzono u trzech
osobnikéw, przeprowadzajac zabieg gwozdzio-
wania w jednym przypadku, wyleczenie uzys-
kano u wszystkich. W przypadku 5 ztaman
wieloodtamowych leczenie operacyjne zastoso-
wane tylko w jednym przypadku uzyskujac u
wszystkich pozytywne wyniki. Jedno ztamanie
spiralne trzonu kosci udowej wyleczono meto-
da zachowawcza.

Z przedstawionych przypadkéw wynika, ze
zarowno po operacyjnym jak i zachowawczym
leczeniu zlaman trzonu kosci udowej u psow,
koncowy rezultat zalezy w duzej mierze od
wieku psa, rodzaju zlamania i doboru odpo-
wiedniego sposobu postepowania. Na 21 zba-
danych pséw, 9 nie przekroczyto wieku, w kto-
rym zanikajg chrzgstki nasadowe. 6 tych mlo-
dych pséw leczono zachowawczo, trzy opera-
cyjnie. Wszystkie wyzdrowialy, a tylko u
trzech zanolowano nieznaczne skrocenie kon-
czyny.

W grupie pséow dorostych (12 zwierzat) az w
szeSciu przypadkach wyniki leczenia, zarowno
operacyjnego jak i zachowawczego byly nieza-

dowalajace.
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Kpunpunabeky M., Buaemay B. — OtTxanenuble
Pe3yILTATE NMCHeHNs IMepelieMoB auadmia GeapeHnoi
KCCTH Yy cobax.

Hccieaosanna npopenn y 21 cofak pasHbIX ITOPOT,
DazEOTO MoJIa Ji BO3pacra B 5 MecAnax — 4,5 roja
TOCTe IICPOJIOMA., Y CTAHOBMIM, YTO PLZyILTATHL COil€-
PATUMBHOTO ¥ KOHCEPRATHBHOTO JIEUCHMA IIEPEJIOMO3
3ABRWCAT B OOJNBIION cTelleHM OT BO3pacra KMBOTHOIO,
poja mepenoma I eroga  Jedenusa. IomHoe aje-
yenuye y 10 cafaw B Tpex cayuaax HabIozanu
MeXKIy npounm artpoduio MBIIIL, OTCYTCTBME TOZ-
BMIKROCTM B cycrasax 1 mepaborocrocodbnocts 00Jb-
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HOII KOHe4HOCTM. OcranbHble XKMBOTHBIE HeCMOTPA
HA HEKOTOPhIe OTKJIOHEHMA OT HOPMBI, IIOJAbL30BATNCDH
H3NEYEHHONM KOHEYHOCBIO XODPOLLO,

Chwilczyniski M., Blenau B. — Remote results of tre-
atinent of femoral diaphysis fracivres in dogs.

The purpose of the work was tc monitor remote
results of treatment of femoral diaphysis fractures
in 21 dogs of different breed, sex and age. After ob-
servation period lasting in individual animals from
5 months tc 4.5 years there were carried out clinical
and x-ray examinations, On the tasis of these exa-
minations it was found that the results of operative
(surgical) and conservative treatments depended, to
a great extent, on the age of dog, the sort of fraclure
and the method of treatment. The compiete recovery
was noted in 10 cases. In thrce cases there was ob-
served dystrophy of muscles, lack of locomotion in
joints and lameness. Other animals used the treated
exiremities although there were observed some de-
viations from normal state.

Zastosowanie dwumetylosulfoxidu (DMSO) w leczeniv aseptycznego
zapalenio zyly i tkanki tqcznej okotozylnej u kréw

Instytut Chordb Niezakaznych Wydziatu Welerynarii WSR w Lublinie
Dyrektor: doe. dr 8. KOPER

W prakiyce weterynaryjnej dos¢ czesto spo-
tykamy sie z przypadkami zapalenia zyly 1 tkan-
ki okolozylnej zwiazanymi z niewlasciwie wy-
konywanymi wlewaniami dozylnymi réznych
lekéw drazniqeych tkanki. Cechuija sie one wy-
stapieniem w miejscu wprowadzenia leku roz-
leglych obrzekéw zapalnych prowadzgeych do
powstania martwicy, ropni i innych zmian
miejscowych. Do srodkéw . wywolujacyeh takie
zmiany nalezg hipertoniczne roztwory glukozy,
wodzianu chloralu, rywanolu, barbituranéw itp.
(6, 8, 10).

W lecznictwie weterynaryjnym stosunkowo
czesto spotykamy powiklania zwiazane z poza-
zylnym podaniem roziworéw soli wapnia. Naj-
bardziej niebezpieczne sa roztwory chlorku
wapnia. Sol ta wchodzi w sklad preparatu An-
tiparen, ktory jest stosowany u bydla w lecze-
niu chovrdéb zwiazanyeh z zaburzeniami gospo-
darki mineralnej (zalegania przed i poporodowe,
krzywica, osteomalacja i inne). Wprowadza sig
go do zyly jarzmowej (v. jugularis), lub do zyly
podskérna brzucha (v. subcutanea abdominis).
Ta ostatnia zyla jest otoczona duzg ilescia luz-
nej tkanki lacznej i w zwiazku z tym tatwo
ulega przemieszczeniu. Przy wykonywaniu
wlewan do tej zyly moze czasem doj$¢ do wy-
dostania sie igly ze §wiatta naczynia i przypad-
kowego wprowadzenia leku do tkanki lgcznej
okolozylnej.

Leczenie zapalenia zyly polaczonego najczes-
cie] z martwicg tkanki lacznej okoloZzylnej i
skory jest trudne, dlugotrwale i wiagze sie ze
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znacenymi kosztami. Sklania to wielu lekarzy
do szukania &rodkow 1 sposobdéw zapobiegaia-
cvch powstawaniu zmian wywolanych draz-
nigeym dzialaniem leku. M. in. sfosowano hia-
Jurcnidaze (7) i hormony kory nadnerczy (6).
Prébowano réwniez ostrzykiwaé miejsce wpro-
wadzenia $érodka draznigcego roztworem fizjo-
Jogicznym chlorku sodowego, celem rozciencze-
nia leku i zmniejszenia jego dzialania draZnia-
cego. Wymienione $rodki. a szezegolnie hormo-
ny kory nadnerczy, dawaly dobre wyniki przy
zastosowaniu ich we wczesnym okresie pow-
stawania zmian chorobowych. Stosowanie tych
lekow wiaze sie jednak z niebezpieczenstwem
uogodlnienia utajonych procesow infekeyjnvch.
Koniecznosé jednoczesnego podawania antybio-
tykow i wysokie ceny samych lekéw znacznie
podnoszg koszty leczenia. Istnieje réwniez moz-
liwoé¢ wprowadzenia bakterii z powierzchni
skdry do aseptycznego ogniska zapalnego.

Doniesienia o przeciwzapalnym dzialaniu
DMSO i beziniekcyjnym jego stosowaniu (1, 2,
4, 11) sugerujg mozliwos¢ wykorzystania tego
preparatu w przypadku podania poza zyle kto-
regos ze $rodkéw draznigeych.

DMSO jest najprostszym, otrzymanym w 1886
roku przez Zajcewa sulfotlenkiem, produkowa-
nym cbecnie na skale przemystowg. W stanie
oczyszczonym jest bezbarwng ciecza, bez zapa-
chu, silnie higreskopijna. o temp. topnienia
18,45°C, temp. wrzenia 189°C i refrakeji wlag-
ciwej 1,4787. Miesza sie on w kazdym stosun-
ku z woda, etanolem, acetonem i innymi zwigz-



