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3$$extuBtrIocTt us6panrrr,rx
cepofiolrlqecxrrx MeToAoB B AIIarHocTIdK€ &acqr{oile3a
y KpyIIHoro poraToro crora. IY. Cpannerure IIeHEocT!{
pealdlllllt nocpeAgrBeuHoli arfilIoTuHaqr,rrł c JIaTeKcoM
(PAJI) n peaxllrrr! npeqilnlrTaql{n B ar&poBołI leJie
(PTA).

Tulccne4oaaar,rfl MeToAoln PAjI no4eeprną 226 culao-
poToK KpoBJłI Kpy[Horo poraToro cKoTa 3apa)<eHHolo
Fascioła hepatica. Ilono>xztełsHlle pe3yu'lbTaTbl ycTa-
:,:IoBIĄtrlIl e 182 csrpopoTKax (B0,5%). Eonee strcorrłił
ilpoLIeHT noJIoż{r{TeJIbHbIx pe3yJIbTaToB rła6nro4anu
nplł 6orsruofr wHsasl7w h rIpIĄ xponr{qecKl,lx I43NreHe-
rlwgx. l4g 69 roHrporrHblx cblBopoToK KpoB],I 3Aopo-
BbIx >KJ4BoTHbIx [oJIo>Kr{TeJIbHbIe pe3yJIbTaTbI s PAJI
ycTaHoBIlJIr{ e 4 cny.raax (5,B%). Pesynrraru ,rccJle-
posan:wft, MeToAoM PAJI conocraBwJlw c pe3yJIbTaTaMr{
lccJleAoBaHrlż uero4olł PTA. Asrop ripI{xoAT,{T K BbI-
BoA}r, qTo np]4Ir],IMa"FI Bo BHrfMaHle esrcorlrŻ npoIIeHT

noJIożKrlTeJIbHbIx pesyJIL,TaToB r{ [pocToTy ilpr{IreHeH],lE
MeToAa PAJI, nptłlrenellfie elo B r{IvIMyHoA]łaIIlocTrrKc
rPacqlło.nesa rIBJlHeTc,a qe.rrecoo6pasHsrlt.

a,wlak K, _ The usef chosen sero-
ts in the rliagnosis of is. IV. Corn-
the value of a latex &n agar gel

precipitation test.

There was examined by the use of a latex test 226
sera of cattle infestated with Fasciola hepatica. Posi-
tive results were obtained with 182 sera (80.5tlo). A
higher per cent of positive results was noticed in se-
ra of cattle with massive parasitic invasion and
chronic lesions. 4 out 69 corrtrol sera (5.8%) reacted
positively in a latex test. The resuits obtained by the
use of a latex test were compared with those
obtainecl by the use of an agar gel precipitation test,
A high per cent of positive results and simplicity of
the test point to its use{ulness in diagnosis of fascio-
1iasis,
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Bodonia kliniczne i neuroonoton,liczne nod

ocholaziq u pso
Z rnstytutu chorób Nlezakaźnych

wydziału weterynaryjnego AIl, w Lublinić

Zaburzenia czynności wpustu przełyku okreś-
lane nazwą achaLazją jest stosunkowo najle-
piej poznane u ludzi, Schorzenie o podobnych
objawach, jest notowane również u zwierząt,
Spośród gatunków u których bywa ono opisy-
wane w\Imienione są psy i koty (2, 8, 10, 11).
Przypadki spontanicznej achalazji u zwierząt
stwarzają szczególne możIiwości ukierunkorva-
nych badań dotyczących etioiogii i patogenezy
tego schorzenia. Jak wynika z dostępnego
piśmiennictwa przyczylly achalazji nie są
ieszcze dostatecznie wyjaśnJone. W chwili
obecnej bardziej znane są metody zapobiegania
i usuwania następstw klinicznych achalazji, niz
rł,iedza dotycząca przyczyn jej występowania.
Przyjmuje się, że o istocie i obja,łach klinicz-
nych tego scholzenia u ludzi decydują głóvz-
nie: brak reakcji wpustu (rozkurczania) jako
następstwa połykania pokarrnu, zgrubienie
i rozszerzenie piersiol,,rej części przełyku oraz
zmiany zwyrodnieniowe splotów przełykor^l;,rch
Auerbacha.

Porównując dotychczasowe badania nad tym
schorzeniem u 1udzi i zwierząŁ ."vydaje się, ze
iedrrostki tej nie rnożrra ze sobą utożsamiac na
podstawie podobieństwa objawów kliniczn;,ch.
Z ilościowej analizy komórek zwojou,ych mięś-
niówki przełyku (1) wynika, że w przebiegu

z Instytutu Anatomil Zwierząt
wydziału wetefynaryjnego AR W Lubtnie

achalazji u 1uCzi strvierdza się znacznie mniej-
szą liczbę wspomnianych komórek. Podobne
badania przep]]o\!-adzone na psach (3) wykazałv,
że liczba komórek zrvojou,ych splotól,,z mięś-
niówki przeł,\rku u psóu/ zdrowych i z achalazją
jest podobna. Wspomniani wyżej autorzy wy-
Tażają na\^ret v,rątpliwość, czy spotykana u czło-
wieka i psa achalazia sporvodo,ilana jest tvmi
sarn5 mi przyczvnitmi.

Nie bez znaczenia dla porównyrł,ania przyczyn
achalazji człowieka i psa są iórł,nież dane anatomicz-
ne i fizjologiczne dotyczące przełl,ku. Końcorł,a część
przełyku u psa. ma kształt klinowaty (7, 9, 13) i po-
siaCa prążkoTł,aną mięśniówkę, do której nie mogą
być odnoszone fizjologiczne mechanizmy regulujące
czynność ruchorvą jelit. Cz,l,nność przell,ku odporvie-
dzialną za transpori połkniętego pokarmu do żołądka
charakieryzują pierwotne i wtórne fale perystaltycz-
lre, które w lioircowej części przełyku u psa równo-
u,aży siła 24a-450 e (cyt. za 73), Wpust jest zawsze
:łanrknięty a jego ,,ciśnienie spoczynkowe" stanowi tyl-
ko część sily skurczu fali perystaltycznej, Irtórej war-
tość liczbową przytoczono wyżej. Shnelle (12) wspo-
mina że tzw wacha]azji u psów ciśnienie śródbrzuszne
tnoże spowodować przemieszczenie zawiesiny barytu
z żołądka do przełyku, co sugeruje raczej stan roz-
kurczu tej części przełyku. Obserlracje te zdają się
uzasa-dniać dośrviadczenie kliniczne nicl<tórych auto-
róu,, którzy \,v czasie leczenia achalazji u psów sto-
sowali różnego rodzaju zgłębniki, rozszerzadła (4, 6,
14, 10) względnie karmili psy w poz)zcji pionowej
zwierzęcia (11). F:akty te sugerują stwierdzenie, że
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schoL,zenie u psów okreśIane jako achalazja nie jest
połączone z zupełną niemożnością rozszerzania wpu-
stu i pozwalają przypuszczać, że w etiologii i patoge-
nezie tego schor-zenia mogą ciziałać inne czynniki nie
związane z redltkcją ]<omór,ek zwojowych mięśniówl<i
pfZe]yku.

Biorąc pod uwa!łę p()wyż§ze lozwazania pr:ag-
niemy przedstawic badania własne dotyczące
tzw. achalazji stwierdzonej u psa samca, rasy
mieszane-i, rł, lvieku 8 lat, który leczony był rł,
Klinice Chirurgicznej tut. Wydziału Wet. Po-
wodem zgłoszenia psa do Kliniki były upor-
czywe wymioty, które właściciel obser\Ątoivał
najczęściej po nakarmieniu zwierzęcia (zwłasz-
cza pokarmem stałym). Wyrnioty oraz ,,napina-
nie" się zwierzęcia do tei czynności notowane
były poza tynr w róznych porach dnia, przy
czym objaw ten nie był poplzedzany, jak
rvspomniano o tym poprzednio, przyjęciem po-
siłku. Pies stopniowo chu,dł, a leczenie prowŁl-
dzone rłlcześnie,i w jednej z lecznic porviato-
\^,ych nie przyniosło widocznej poprawy. Opi-
SYWane Objaw5r w§ twierdzenia właściciela -pojawiły się rv kilka miesięcy po urazie głorv;r,
jakiego zwierzę doznało przed poiarvieniem siq
WymiotÓ\ł, i prz;ly7ię2ieniem go do Kliniki.

Ryc. 1. Zdjęcie boczne lilatlii piersiowej, rtr/idocznc
jest poszelzenie końcowcj części plzeł"vku. (P)

Badaniem kliniczrrym sttł,jet,dzc_riro riość żyr,ve L,ealtcjc
zlvierzęcia na otoczenie olaz mieLllc rvychuclzc.tric,.
Ciepłota wewnętrzna ciała, oddechy i tętno byly lv
granicach normy. Badanienr przel; po.nrlłoki lrarządórv
jamy brzusznej wykazano nieznaczną l,eakcję l]ó]o\Ą,ą
na ucisk okolicy żołądka. Po próbnynr nalial1,lrieniu
psa lvystąpily r.vymioty, któr,e pojawiły się bezpośred-
nio po spoż_v*ciu pokarmu. Dla potwielclzenia począt-
kowego rozpoznania nieżytu i ewentualnie cho1,ob1,
wrzodowej żołącika przeprou,adzono rut),trolłre badania
radiologiczne plzervodu pokarnro.1,uegc, z u.żvcienl z.J-
w-je,siny bar;.tu. Zdjęcia wykonane w dwu podstawo-
wych rzutach ujawniły zaleganie środka cieniującego
w części przedorzeponowej przełyku. Przełyk od pio-
nowej płaszczyzlly przedniego zarysu syl,wetki sćrca
do zarysu przepolly był wyraźnie poszerzony (ryc.
1-P), przy czym poszerzelrie to następowało stopnio-
wo, osiągając najrv5rższy rł,yrniirl ql połowie wspom-
nianego odcinka.

Część zalegającego w przelyku środka cieniuiącego
przedostawała się do żołądka, pL-zy czym w badaniu
ekrano,tv;,nr nie stwieldzono pr-awidło,"ł,ej leakcji r.oz-
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kurczu wpustu. Fale pelystalt5:czne obserr,rlorvallrl je-
dynie w części przełyku nie objętej lozszerzenie,m.
,Część załviesiny b,a,ry,tu jaka przedostawała się dg żb-
1ądka pozrvoliła okt,cślić rzeźllę jego błony śIuzowe.j,
]<tóra miała ceclry znamienne dIa przewlekłego nie-
żytu. Na podstałvie badania klinicznego oraz radiolo-
gicznego strłrierdzono zespól objarvów, odpowiadający
achalazji, W czasie kilkudt-tiowego pobytu zwierzęciir
na Klinice stosowano mechaniczne rozszerzanie wpu-
stu za pomocą sond gumowych o różnym przekrojtr
,oraz karm,iende zwie,l:zęcia pokarmem o konsysteneji
półpłynnej. Taki rodzaj odżywiania zwierzęcia pole-
cono lórł,nież do stosorvania przy wydaivaniu psa do
clomu.

Po t;kresorvej poplawie p() palu t_ygodt-tiaclr rv"l,stą-
piły u zwierzęcia pollowne rvymioty, które utlzynly-
rvały się do chwili uśpienia psa. Badaniem radio]o-
gicznym wykonanym przed śmiercią zwielzęcia prl-
trvierclzono utrzymywanie się objawów achalazji, plz.v
czyrr' rozszetzenie przełyku ograniczone rv piet,wszym
badaniu do jegcl lrońcowej części, obejmowało cały
odcinek pielsiowy przełyku (t,yc. 2-P).

Iłyc. 2. Zcljęcie boczne lilatki piersiowej. P - 
poszc-

t,zotly i zniekształcon1, przełvk. SC - zaleSa j ąc;r rv
ż,lłądliu zav.,iesitia barl,tu. PZ - poitictrzc lv.jamic

żołąclka. SS - s1,llvetka serca.

Jakltolrr,ielr llie obset,tvrltviltto r-eakcji l,rlz,liuLcz-u
,,vpustu. środe]i cieniujący pt,zedostawał się do żoltld-
ka (SC), w któr,ym st,ł,ierdzono obecność clość zlracz-
nej ilości gazu (PŻ) oraz poszel,zenie jego jaml,. Zd,ię-
cia przeglądowe głowy i odcinka sz,vjnego nie rvylia-
zały śladólv przeb"vte51o ulazu.

Badaniem sekcyjrrym potwierclzono objawv przyży-
ciowe dotyczące poszel,zenia przełyku, zmian rvieI-
kości jamy żołądka i cechy pt,zewlelłłego nieżytu jego
błony śluzowej.

Nieżyt o tym sanrym charakterze clbejmował
rownież błonę śluzową poszerzonej części przc-
łyku oraz jelito cienkie. Pozostałe narządy we-
wnętrzne nie wykazywały przy badaniu sek-
cyjnym zmiale patologicznych. Do badań neuro-
anatomicznych pobrano ze zwłok następuiącv
materiał; pień mózgu i segmenty rdzenia krę-
gowego od C1 do Th 12. Materiał ten utrwalo-
no w formol-alkoholu, zatopiono w parafinie
i krojono na skrawki o grubości 10 p. Seryjne
skrawki barwiono wg zmodyfikowanej metody
Nissla oraz metody Klliver-Barrery. Histolo-
giczną analizq tak przygotowanych pleparatów
dokonano pod mikroskopem świetlnym. Podob-
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nyrn badanionr poddano również skrawki prze-
łyku, które przygotowano i analizowano wg
metody opisanej przez Casellę (1)

nięciem ;ądla ku obrł,odorł,i kornorki (rvc. 6),
zaś zmiany przewlekłe zanikiem kornórel< lirb
.ich wakuolizacią. Podobne zmiany stwierdzono
róurnież vr komórkach iąder nerwu plzepono-
wego, które zlokalizowane były w lewym jąd-
rze na odcinktr Cl-C., i. dotyczyły poied;,fi-
czvch l<omór,ek.
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|t''ż

lir t l] })r zcl]rL,rl.i p(.)pL,zcczll), l,clzcni:l i)fz.ec]lllż,)ilLl{) Ltlir t l] })r zcl]rL,rl.i p(.)pL,zcczll), l,clzcni:l i)fz.ec]lllż,)ilLl{) Lt

psir z achalazją l-t. ,{ - ;ądro nerrł,u lX r X n. XlI --
.jądL'o ne|r'r'u podjęzl,korvego, c,c. - kanal ośrodkorv1,.

Porv. 50 X.

li"vc.5. Konrór,i<ir,jąclriL nelwtt IrX i X u psa kollt,r,cll,
W jądrze grzbietowvm lr. lX i X w obsza: ncgo. Ifoiv. 300 )r

Ize połozonym ku tyłowi od obex na odcinku
okołrl 600 p stwierdzoncl zmiany wstecznc. _|. r

które wyrazał.y się zani]<iem części kolnórek ^ 
*,.:]::l:f}' 

":..],.l]lYln,,()oszal'Zc' 
L'7 ZlT}l€I)1o-

nerwowych. W jądrze lewostronny";'';;;; l:. ]1"':ó,ki rvvstęporvały w nie()o ,"viększei

obejmońał ot<oło 
-źo% 

komórek, 'ruio*i".t-'* 
ilości. |r4 badaniu mikroskopowynr wYcin-

jądrze prawostronnym na odcinku o poJonrui ĘY, oT_|"*nku nie stwierdzono roŻnic w iloŚ-

bi,rgos.i, około 400/o komórek (ryc. 3). Ó;;",'-j 1iach_ 
komórek zw,ojowych w),stępujących u

"^ńrry 
dotyczące liczby komórók u.turorio-fo- Psa z acha),azią i u Psa zCror,vego,

równując rvyniki otlzymane z wynikami ba-

będaicego rv tynr saillvm r,viel<u (ryc. 4, 5), W
jądrze rucho,wym n. TX i X rv kilktr prepara- ",§ir, " ,;:' , -' s
tach odnotourano zmiany u,steczne komórek po- ," i ł'łnl',li',ll!l§.::l:1\,l'i1",'l i, .F",

łożonych około 300 p plzed obex. Komór,ki .''e.,.,

zmienione ."vykazywały ostre i chrotrir:znr,. 
"

zmiany degeneracyjne. Zniany ostle wyrazo-
ne b;.ły tygrolizą, obrzękiem komórek i przesu-

R_vc. (i. Konó1,Ira jądra nel:wu
1azją, Pow,

]xix
300 X

u psa z aclra-

Ryc. 4. Przekrój pop|zeczfly rdzenia przedłttżonegr; u
psa zdrowego (kontrolnego): n. X - 

jądro nerwu IX
i X, n, XII - 

jądl,o nelwu podjęzykowego, c.c. - ka-
nał ośl,odkowy. Por,v. 50 X

O rnó w i eni e ił, 1,n ik ó rv

Przedstawione w pracy r,vyniki stanowią l<orr-

tynuację badań dotyczących centralnego ukła-
du nerwor,vego (5) i badań dotycząc_vch tzw.
achalazji u psóvł (8).

Stwierdzone w jądrach nerwórłz IX i X zttlit-
lly wsteczne, pIzy blaku podobnyclr zmian rv
innych obszarach mózgu, wydają się mieć
zlvtązek przytl7y1o*y z zespołem obserwowa-

ąrl)ZOe)
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nych u psa objawów klinicznych. Potwierdza-
ją one przypuszczenie części autorów, którzy
przy analizie mozliwych przyczyn achalazji su-"
gerorvali uszkodzenie jednego z obwodowych
nerwów błędnych 1ub jego grzbietowego ru-
chowego jądra w rclzeniu przedłuzonym (11).
Zmiany postaciowe w przełyku wg jednego z
cytowanych autorów należy uważa.ć za zmiany
występuiące wtórnie (1).

W opisanym pTzez nas przypad]<u nie r.lr.-
jaśnioną pozostaje przyczyna uszkodzenia ba-
danych obszarów mozgu. Na po,dstawie obser-
wacji klinicznych badań radiologicznych nie
strnrierdzono widocznych zmian, które mogłyby
mieć zvłiązek z opisanymi zmianami wsteczny-
mi w jądrach n, IX i X i badanych segmen-
tach szyjnego odcinka rdzenia kręgowego. Cd-
nosi się to również do rvyników badania sek-
cyjnego mózgu. Opinię tę zdają się potwierdzać
równiez badania neuroanatomiczne, na poCsta-
rvie których zarówno w rdzeniu przedłużon5rnl
jak i w badanych segmentach rdzenia kręgowe-
go odcinka szyinego nie zaobserwowano zrnian
świadczącvch o przebytym urazie, o którego
istnieniu informował właściciel zwierzęcia.

Nie wnikając więc w bezpośrednie przyczy-
ny zmian \,vstecznych w badanych obszarach
mózgll i rdzenia stwierdzić można, ze wystą-
pienie ich u badanego psa miało określone na-
stępstwa kliniczne przypominające achalazję u
człowieka,

Interesującym wynikiem baclan własnych
wydają się być również stwierdzone zmiany
wsteczne w- iądrach nerwów przep,onowych.
Udział bowiern przepony w mechanizmie poły-
kania a zatert rórvniez jej unerrvienia, nie jest
do tej pory dostaiecznie określony.

Jak mozna jednak sądzió na podstałvie do-
śrł,iaclczeń klinicznych uzystr<an;lch w czasie za-

biegu rumenotomii u bydła, draznienie od stro-
ny żwacza wpustu powoduje jego szerokie
otwarcie wspomagane wyraźnym udziałem
mięśni rozworu przełykowego przepony. Zacho-
wanie się tei części przepony u psów w czasie
połykania i ewentualny jej udział w patogene-
zie omawianego schorzenia mogą wyjaśnić ocl-
powiednio zaplanowane badania doświadczal-
ne.

Opisany przypadek tzw. achalazji u psa po-
party przedstawionymi w pracy badaniami nie
upoważnia do przyjętego w pracach naukovrych
wnioskowania. Wydaje się jednak, ze badania
te rozszerzaią dotychczasową wiedzę dotyczą-
cą zaburzeri czynnościowych odruchu połyka-
nia rr psó,uv, a ponadto mogą być powodem do
podobn5,gh badań w medyc\.nie dla należytego
poznania tego schorzenia u ludzi.
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MONLUX W, I., LUEDKE A. J.: Zrniany w mózgu
i rdzeniu kręgowyrn koni zakażonych wirusem wene-
zuelskiego zapa|enia rnózgu i rdzenia koni (szczep epl-
demiczny amerykański i z Trynidad), (Brain and spi-
rral cortl lesions in horses inoculated withTvenezuelan
equine encephalomyelitis virus (epidemic american
antl Trinidacl strains). Am. J. vet. Res. 34, 465-473,
1973 (4).

U 18 koni po podskófnym zakażeniu zjadliwymi epi-
demicznymi szczepami (szczep amerykański i z Try-
nidad) vzirusa wenezuelskiego zapalenia mózgu i rdze-
nia koni (VEE) wystąpiła gorączka, leukopenia, utra-
ta łaknienia oraz depresja. Gorączka pojawiła się
1 dnia po zakażeniu i osiągała maksymalną wartość
(40,5-42,2oC) między 1-6 dniem po zakażeniu, Ptzy
silnym zakażeniu konie padały 9 dnia wśród obja-
wów ataksji, ruchów maneżowych, nadmiernej po-
budliwości nerwowej i zapaści. Sekcyjnie występowa-
ło rozlane zapalenig mózgu i rdzenia, ptzy czyrn zmia-
ny były zaznaczone najsilniej w korze mózgowej. Na
czoło zmtan sekcyjnych wysuwała się rozpływowa
martwica i wybroczyny w korze mózgowej, zapalenie
włośniczek i martwica ścian naczyń krwionośnych.
Naciek komórkowy zawierał neutrofile, limfocyty
i komórki glejowe, Natężenie i charakter zmian w
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ośrodkolvym układzie nelwow-ym za7eŻał od czasu
trwania choroby, Zr.r'iany sekcyjne były najsilniej za-
znaczone u koni, które padły mięCzy 6 i 7 dniem po
zakażeniu. 

Ę.

ANDERSEN S., NIEI.SON R.: Patologia purpury
trombocytopenicznej autoimmunologicznej u prosiąt"
(Pathology of isoimmune pulpura tronbocytopenica
in piglets). Nor,d. Vet. Med. 2,5, żII-!,żl9, 19173 (4il5}.

Opisano zmiany anatomopatologiczne i histopatolo-
giczne przy autoimmunologiczne j czerwienicy trom-
bocytopenicznej u prosiąt. Na sekcji obserwowano
wystąpienie licznych wybroczyn w skórze, śluzów-
kach, błonach surowiczych i narządach miąższowych.'Wybroczyny występowały najczęściej na skórze uszu,
brzucha, kończyn. 'Vfęzły chłonne krezkowe i po-
wierzchowne były powiększone i pokryte wybroczy-
nami. Wybroczyny występowały również w mięśniu
serca, pęcherzu moczotł/ym i nerkach, a u pewnego
odsetku prosiąt również w jelitach cienkich. Na czoło
zmian histologicznych wysuwało się zwyrodnienie i
pyknoza megakariocytów szpiku kostnego. Nowonaro-
dzone prosięta uzyskiwały izoprzeci,uvciała od matek
z śiarą, a jedynie w rzadkich przypadkach za pośred-
nictr,,,zem łożYska. 
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