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Bodonio nod możliwościq wyłuszczenio l!l członu polco bydło

z zochowoniem rogowej puszki rocicowej

z Kliniki Chirurgicznej Instytutu Patologii i Terapii zwierząt Wydziału Weterynaryjrrego AFl we Wroclawiu

Ropne zapalenie stawu, kości racicowej,
martwica trzeszczki i przyczepu śc,ie.gna głębo-
kiego zginacza są wskazaniem do leczenia chi-
ru,rgiczrrego. W tych wypadkach sto,suje się
zwylkle o,djęcie palca (5, 6). Zabieg przywraca
wpraw,dzie sprawność ruchową, p,owoduje jed-
rrak dłvu,krotnie większ,e,o,beiążerrr,ie pozostałei
racicy. Nas,tępstwem przeaiążenia są martwice
trvorzywa ,o,raz jej powikłania i wreszcie utrata
zwierzęcia (3, 7). Z tyclt względów, tarm g,d2ię
to iest zasadne, dąży się do zachowania członów
palca p,oprzez ,resekcię stawu racic,owego,
trzeszcżki i ścięgna głębokiego zg,inacz,a (l, 2,

4). Nadal iednak przy ropnym zapaleniu kości
racico,wej i szp,iku jedynym zabiegiem pozostaje
amputacja z wsz)rstlkimi jej uje,mnymi skut-
kami.

Z Łych względów podięte zo,stały doświad-
czenia, w których dążo,rro do ustalenia:

- techniki ,operacyjnei opartej na założe-
niach anatorniczno-chirurgicz:,nycln, zmierzają-
cej do wyłttszczenia lkości racicowej z maksy-
malny,m zachowarniem puszki rogowej,

- warunków gojenia tei rozległej i srvo,istej
rany operacyjrrei,

- możliwości odtwórczych tworzywa w za-
kresie powstawa,nia rogu i rekonstrukcl'i kształ-
tu puszJ<i,

- stopnia udziału
olparciu kończyny.

o,perowaneJ raclcy w

Materiał i mctody

Dośvriadczenie pro,uvadzono ,ł, dwóch ctapach. W
pierwsz.ym etapie opracowano ltłr materialc martwym
technil<ę operacyjną ze sprawdzeniem możliwości naj-
korzystnie jszego z anatomicznego punktu widzenia
dostępu do kości racicowej. Była to wyjściowa faza
doświadczeń, w której ustalono ostatecznie, że nai-
właściwszym icst wejście do wnętrza puszki racicowcj
przez jej otwalcie drogą zdjęcia bocznej części ściany
p,o stnonie zewnętrznej (ryc, 1a). l]zyskane wyniki,
oparte na podstau,ach anatomii, pozwoliłv na przej-
ścic do kolejnej części doświadczeń.

'W drugim etapie do badań użyto 6 krćlw rasy nclr.,
których wiek wynosił 2-5 lat, a ciężar ciała 350-450
kg. Zabiegi przeprowadzano na palcach TII i IV koń-
czyn przednich i tylny,ch. Zwierzeta. operowano \Ą,

śnie podstawov",ym (wodnil< chloralu) i nrieiseorł,vm
znieczu],eniem miedzypalcowym (polokaina 5|\l). Pcl
zdjęciu ścianv rogorvei odpreparolvywano na ostro
tworzywo koronowe od por,vierzchni kości racicorł,cj
(ryc. 1b), przecinano nożem laurowym torebkę stawu
racicoweqo, T,vięzadło racicowo-trzeszczko.ve otazplzy-
czep ścieena zlinacza głębol<ie€o i prostownika palco-
lvego rvspólnego. Nastepnie odpreparowywano na ostro
cała r,]rubość ir'vorzywa ściany miedzypalcovlcj, two-
rzvwa opusz]<ctł,e-o i po..1eszwoweqo ocI pou,ie,rzchni
]<ości racicorł,ej" Takie postepowanie oozwalało, po
lvyważeniu pod..,vaż-ką kostną, uchw_,"cić kleszczami
kość racicową i usunąć ją rv całości z puszki rogowei.
Skrobaczką Ll-cuv/ano chriląstke stawową lrło,czka koś-
ci koronourej. na którvm znajdował cześciowo oparcic
uprzednio odchylon:, płat t,łorzylva koronowego. Ranę
zaopatrvrł,ano antvlliotykiem o szerokim spektrum
działania i z,abezpiecz,ano opatrunkiem uciskowyń z,

opasek gazorvych. Racice zdrową okrrwano podkowa
ortopedyczną unieruchamiaiaca operorł,any Dalec rv
połrrżeniu fizjo7ogicznym. Pierwszv opatrunek zmie-
niano r.v dziesiątvm dniu po zabiepu, a następne w
odstepach 5-dnio',,,,r,ch aż do wyeojenia.

Operowane racice w okresie pooperacyinvm badano
l<1inicznie i radinlogicznie oraz kontrolorvano ich
r:dział w oparciu końezyny.

w badaniu klinicznvm urłzzgledniono stan ogólny
zwierząt oraz obserwowano czas i sposób wyoełniania
sie puszki tkanką ziarninową. narost rogu i odtwa-
rzanie tworzvwa podeszv,zowego. Po zdjęciu podkou,v
rv osiem tygodni po zabiegu, zapewniano zwierzetom
codzienny półeodzinny ruch po piaszcz5rstvm podłoźu,
kontrołując ścieranie się r.ogu podeszwy, Po 3 miesią-
caeh po zabiegu .r"r,vkonywano zdjęcia rentgenowskic
palców q, proiekcji tylno-orzedniej.

W tym samym okresie badano stosunek obciążenia
palca racicy operowanej do zdrowej za pomocą od-
cisku w podłożu charakteryzującym się rlużą plastycz-
nością. W związku z ty.m wprowadzano zwierzę koń-
czynami w obręb skrzyni długości i szerokości 2 ń
i rł,ysokości 15 cm wypełnione,i 10 cm warstwą drob-
noziarnistego piasku i gliny. Mierzono głęboko,ść od-

Ryc. 1. Technika operacyjna.
a. Granice zdejmowanej śclany bocznej, b. odpreperowanypłat tworzywa koronowego, pod nim widoczny ulocŹek kośói

koronowej.
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go przedstawionia rozkładu sił (obciążeń) na palcc
operowany i zdrowy danej kończyny. Radano także
czynną powierzchnię oparcia obu racic na podłożu
twarciym. W tym celu powlekano podeszrvy tuszen-r
graficznym i robiono odciski na papierze milimetro-
wym rozłożonym t]a twardym podłożu,

Po śmierci zwierzęcia (3 miesiące po zabiegu) prze-
prowadzanobadaniasekcyjne(przckrojupa1ca
płaszczy żnie s trzałkowe j ) i histolo giczne, sp orzi_r dza j ą c
preparaty mikroskopolł,e z wycinków prostopadłych
do przebiegu podeszwy, obejmujących róg, tr,vorzyrvo,
tkankę 'l,ączną i bloczek kości koronowej.

Wynli[<i

Badanię:lm klirrriczrnym, w,okrcsie p,o]operacyj-
nym st-wierdzołro dobry sta,n ogólny zwierząŁ.
W osiem tygodni po za iegu, po zdjęciu podko-
wy orbopedycznei, krowy poruszały się bez
trudności. Zawważalna była ,rT ieznaczna kula-
wizna u,stępująca p0 o[rcło dwóch tygodniach.
Wnętrze puszki rogowej, _1,0 ,dnia po zabie,gu,
wypełniała ZywoczeFffona, krwawiąca przy d,o-
tyku ziarnina. Płat trvorzywa kor.orrowego po-
kryty był cienką warsltwą nogowaciejącego
naskórka. Między 30-40 dnie,m po zabiegu,
puszkę nogową wypełniała tkarrrka łączna
włóknista, k,tórą oLd zr:vtnątrz, stop,niowo pokry-
łvała riaralstająca z ko,nony ściana rogowa. oko-
lica knawęclzi plzed,niej puszki racicowej nie
w;rpełniała się ika,rrką ziarninową i nie pokry-
wała nowylm,rogie,m. Konieczne więc było usu-
nięcie martwego starego rog,rr tej części pusz'ki,
co skracało racicę i zmieniało jei prawidłowy
kształt (ry,c. 2a). Całl<,owite o,dtrvorzenie części
boczncj ściar"ry nogowej tnwało 3 mies,iące.

Ryc. 2. Przebieg g,ojenia ubytku operacyjnego.
a. F,acica 7 tygodni o" ?ł;i"arli, 

'b. Racica 3 n]iesiące

Czynna p,owierzchnia racicy ]operowanej (po-
wierrzchnia odcisku na podłozu twardym) sta-
nowiła średnio 48ło polvierzchni o,pal:cia i,acicy
z,dnowej (ryc. 3a). Średnia głębokość racicy ope-
rowanej była mniejsza o 0,6 om oicl głębokości
odcisku racicy zdrowej (rys. 3b).

W dwóCh P,rzypadkach doszło ,do przyran-
nego zakażanta ropne,go, które sp,owodowałro
nadm,ierirry narost ziarniny w obrębie ubytku
pooperacyjrrego i. nieznacznie przydŁużyła czas
gojerria, Racica olperowana w$kazywała w ru-
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chu i pozycji stojącej przepnoistlowarrie i ,opie-
rała się o pordłoże p,owierzchnią rrośrrą opuszki.
Róg norvonarosłej ściany posiadał we wszyst-
kich przypadkach nieregularną, chropowatą po-
lvierzchnię (ryc. 2b).

Badaniem radiologicznym kośćca opel1olwa-
nych palcóv,r stwierdzorro oŁ)taz nieznacznej

R),c. 3, Badanie stopnia udziału racicy operowaneJ
w oparciu kończyny.

a. Powierzchnia odcisku racicy Zdrowej i o;:erorvanej, b. od-
1ew gipsowy racicy zdrowej i operowanej,

przebudowy struktury kostnej w obrębie blocz-
ka kości kor,on,orł,ej.

W badaniu sekcyjnym bloczek kości ko::o-
rrowej nie wykazywał zlmiąn pa.tologicznych,
był ściśle p,ołączony z tkanką łączną włóknistą

Ryc. 4. Przekrój palca w płaszczJ,źnie strzałkowej po
usunięciu [<ości racicowej.

A. Bloczok l<ości kolonou,ej, B. Nowonarosły róg koronowy
ściany boczlrej, c. Tkanka łączna włóknista, D. Tworzywo po-

deszwowe i opuszkowe. E. Ęóg podeszwy.
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b,arwy żółtawej, konsystencji zloitej, wypełnia-
iącą wnętrze puszki rogowej. Nowonarosły róg
podeszwy posiadał grubość o,d 0,[i -1,0 cm, nad
nim widoczny był jasno,czer.wo,ny lą'be,k two-
,l,zy,wa grubośc,i 0,1 om (ryc. 4).

Badaniem histoł,ogicznyrn (Zakła,d Anatomii
Patol,ogiczirrei Ins,tytutu Chorób Zakaźnych -lek. wet. M. Houszka) strvierdzono prawidłowe
ttformo,wanie rogu podesz,tvy. Równiez rvarstwa
bro,dawkowa tworzywa p,o,cleszwowego nie wy-
kazywała odchyleń o,d stanu prawidłoweg,o.
Szeroka wars'r,wa naczyniowa tworzywa zawie-
rała liczne przepiatające się pęczl<i długiclr
włó,kien ko,1age,nowych, a wo,kół wielu naczyń
stwierdzono oibecność o,bfi'cych nacieków limfo-
idalnych, Pobudz,eniu i namn,ożertiu uległy ko-
mórki mezenchymałne przydanki naczyniowei
(ryc. 5a). W miarę zbliżanta się do kości ko-

Ryc. 5. Badanie histologiczne,
a, T\\rorzywo i lvarstwa rogowa podeszwy, b, \viókna kola-
3enowe tkanki lącZnei wł(iknistej oraZ tl<ar]k] chIZęStna

i kostne bloczka kości koronowej.

ro,nowej, włókna kolagen,owe stawały się cien-
kie i uł<ładały i,óu,nolegie do jej powierzc}rni,
łącząc się bez wyraźnej granicy z bkanką kosL-
ną (ryc. 5b).

Omówienie wynikólv

Na podstawie badań stwier,dzono, że zabieg
wyluszczenia III clzłonu pirlca z zachorvaniom
ro,gowej puszki lacicowej jest możliwy d,o prze-
prrowadzenia. Pr-ocesy na,prawy tkankowei i o,d-
rostu nowego rogu trwają około 3 miesiące clo-
prowadzając do całkowi,teqo rvypeł.lrienia się
ubytku operacyirnego tkaLrrirą Łącz,ną rvłóknistą,
którą pokrywa ,od zewnąŁrz no,wonarosły róg
części b,ocznej ściany nogowej. Tkanka 'ł,ączna

włóknista jest ściśle połączotra z puszką rogo-
wą i kością ko,ron,ową zas;Łgpując kość r,acicową.
Zniszczone częściow,o z,abie,giem tworzywo po-
deszwovre,odrasta tworząc jednonodną, fizjolo-
gicz,rrie ukształtowaną tlkarrkę rogotwórczą
zclolną produkować właściwej gru'bości i kon-
systencji róg podeszr,vy,

Ruchomość pła,ta tworzywa koro,nowego
spowoclowana pustą przestrzenią po usuniętei
kości racicowej powoduje nieregularny narost
powie,rzchni ściany rogowej. Brak wypełniarria

się 'ukarrką l,ączną i rogiom części przedniej ra-
cicy zmierria jej pnarvi,dłowe proporcje. Powyż-
.§ze, tru,dne do wył<Iuc,zenia nieprawidłowości,
wpłylvają uiemnie na kształt i wygląd opero-
wanej racicy,

Krowy po B tygodniach ocl czasu wykonarri,a
zabiegu opierają się na opero|wanyln pałcu.
lrĄniejsza głębokość o,dcisku racicy opelowanej,
przy zreclukowanej do połowy powierzchrri
oparcia, świadczy o jei mniejszym obciążełniu,
Odlewy gipsowe o,dcisków wskazują jednak, iż
palec operowany bierze czynny udział w op,ar-
ciu Lkończyn;z a część n,ośna ,opuszki jest naj-
barclziej,o,bciążonym miejscem racicy. Zwtąza-
ne to jest z brakiem ,kości racioowej oraz wy-
łączeniem stab,ilizującego,działania ścięgierr
i więzardeł, co powoduje przeprostowanie rac,icy
i jei elastyczrne poddanie ku gorze przy zetk-
nięciu z po,dłozem. Elastyczrr,ość i niestabilność
racicy sprawia, że ciężar ciała zwierzęcia przy-
padający na daną kończynę nie rozkłada się
równo,mierrrie na rlba palce.

Zachowana puszka rogowa ma korrrtakt z po,d-
łozeln, bierze czyn:ny udział w opar,ciu ,koń-
czy,ny zwiększając iej statyczrrość szczególrnie
przy poruszaniu się na gruncie miękkim, DI,a-
tego też można przyjąć, że mcto,da ta ,może być
stosowana z wyboru zwl,aszcza w le,cze,niu
bydła o dużyn ciężarze ciała i wartościowego
pod wzgJędem 1roclowlal,}ym.

Wnioski
1. Operacia polegająca na wyłuszczeirriu III

członu palca z puszki racic,owei jest możliwa
clc przeprolł,lldzenj:ł z chirurg,iczrnego purrktu
widzenia.

2, Operacia dolprowadza do uszko,dzenia two-
lzywa racicowego, co powo,duje zrnianę jej
,kształtu anatomi,czrrego, jednak warunki i wy-
niki goienia są takie, że ubytek ,operacyjrry
całkowicie p,okryrn a się peł,nowartości,owym ro-
gICm.

3. Stosując ien zabieg zacho,wujc się funkcje
podporclwe racicy mimo zmienionego kształtu
anatomiczrrcgo,

4. Całościowa ocena zabiegu wył,uszczenia III
członlr palca je.st pozytywna, g,dyż operacja
spehria lvarunki zachowania puszki lacicowej,
a tlłm sa,mym umożliwia r"oz\ożenie ciężaru
ciała na ,oba palce kończy,rry, W tych warun-
kach, gdzie ma to is,totne znacze,nie, jest metodą
korzystniejszą, ba,rdzic,j zachowawczą w sto-
sunku do mcto,d amputacyjnych.
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Paralż.łar< K. - tr{ccleAoBaHllfl HaA Bo3Mo;KHocTBIo
BbIJIyIqllBaHlg rII "łnerra [aJIbIIa KpynHoro poraTofo
cKoTa c coxpaueHl{eM pofoBoro Gaurłrara.

Y 6 s4oponblx KopoB IIpoBeJI]ł B rrop.EArre ,*arr"-
pI4MeHTa BEIJIy]l]I4BaHI,re III ,rnena naJIIJqa nyTeM pe-
:eRIIIĄL7 6oroeofi qacTJ4 poroBoż crerrr,r xonsrra, One-
parrsrłsrż y6srror< 3anoJIH.EJIcfi coeArIHI4TeJIbrroż go-
;roxrłrłcror7r TKaHblo ]ł noKpbIBaJIcff poroM HapacTa-
tou]źM oT BeHq]4I(a KonbITa, Ycrauogznr oTpacTaHl4e
yHrl TłToxteHI-Iolż Bo EpeMfl oflepaIłI4r{ ocHoBI]I Kox<I4
cnoco6Hoił Ao nponyKr-łrlil noJIHoI{eHFIoż poroeoż cy6-
cTaHI-IJ4]4 noAoluBbl. Oneprponarrrłoe Konr,ITo J4Melro
KoI-ITaKT c 3eMfielo .łT o cnoco6cTBoBaJIo pa3JIo)KeHI,rlł
Tfi)ł<ecTr1 TeJIa Ha o6a nanr,qe KoHeItFIocTrl. Arrop
noALIepKr{BaeT I]To npr{ JIeqeI{J{I{ rrłolłrroro BocnaJle-
H].I.a KocT]4 KoIILITa pcceKI{I4r] ITI ,Inena rlaJlbqa fiB-
fleTcfi MeToAou 6ołee rlepcneKTI4BLIbIM lIeM MeToAIrI
nocJIy)xI{BiilolIłI4ecff aMnyr:aqlłeż.

Ratajczak K. - Investigations on the possibility of
tlecortication of the third part of the iligit in cattle
with the preservation of hoof.

There was carried out a decortication of the third
part of the digit experimentally in 6 normal cows by
removing of the lateral part of the hoof. The opera-
tive subsidence was being filled with the oonnective
tissue and c,overed rvith the cornu growing from the
corona. There was noticed regeneration of cornu ma-
terial destnoyed dur,ing the operation; the cows were
able to move łvithout difficulties after B weeks since
tlre operation. The operated hoof lł,as in touch with
the ground and therefore the body v/eight rł,as distri-
buted onto tr,r,o digits of the 1imb. In the treatment
of hoof purulenta osteitis decortication of the third
part ,of the digit is more preservative technique than
amputation.

ANTONI KOPCZEWSKI

W latach pięćclziesiątych i sześćdziesiątych w
S|anach Zlednaczonych (1, 2, 6, 7), a nasŁępnie
w Europie, zwlaszcza w NRF i Czechosło-
wacii (B, 10, 12, 16, 17) rrajpierw ,do plo-
filakbyki, a poźniei do leczenia urazowego za-
palenia czepca i otrzewnej (u,z.c.o.) wprowa-
dzono luźne magnesy. W piśmiennictwie pol-
skim pierwsze informacje o zastoso\ł,aniu mag-
nesów w celach profilaktycznych i leczniczych
pTzy unieszl<,odliwianiu metalowych ciał ob-
cych (c. o.) opublikowali Cąkała (3) i Tarkie-
wicz (15). Nie prowadzono iednakze szerszych
badań nad leczeniem u,z.c.o. za pomocą mag-
neSów.

Celem badań własnych było sprawdzenie w
leczeniu reticulitis traumatżca u bydła efektyw-
noŚci zastosowania 1uźnego magnesu, wypro,du-
kowanego w kraju, kontrola jego wędrówki
i przemieszczania się w przedżołądkach oraz
sposobu oddziaływarria na c.o. ferromagnetycz-
ne luźno leżące w czepc]l i tkwiące w jego ścia-
nie. Przeprowa,dzono także charakterystykę
ciał obcych, występujących w czepcu u bydła
chorego. Wresz,cie prześIedzono wpływ obec-
ności magnesu w przedzołą,dkach na rozwój
i przyrosty cięzaru młodych zwlerząt oraz
wpływ magnesu na ścianę czepca.
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Bodon|o nod przydotnościq luźnego mognesu

w leczeniu urozowego zapolenio czepco i otrzewnej u bydło

zakiadu Badania chorób Bydła Instytutu weterynarii 1ł, Pulawach

Materiał i metody

Badania wykonano na czterech grupach, liczącycll
łącznie 99 zwierząt rasy nob, Grupę I, podzieloną na
podgrupę A i B, stanowiło 21 klinicznie zdrowych
wolcórv w wieku 6-9 miesięcy. W podgrupie A, która
liczyła 75 wolcórv, śledzono w przedżo'l,ądkach 1osy po-
danych magnesów, wpłylv ich obecności na rozwói
zwierząt i przlz1651y ciężaru ciała. Pośmiertnie ocenia-
no wpływ długiego przebywania (547 dni) magnesu
w czepcu na jego ścianę. Podgrupa B - 6 wolców bez
magnesów była kontrolą dla podgrupy A.

Drugą grupę stanowiły 2 krowy w wieku 3 i 9 lat,
u których wykonano trwałą przetokę żwacza w celu
umożliwienia stałej kontroli zacho,wania się c.o. w
obecności magnesu. Zwi,erzętom tym w błonę śluzową
dna czepca wpięto ferromagnetyczną agrafkę, w sto-
sunku do której w badaniu rentgenowskim śledzono
zachowanie się ciał obcych i magnesu. Zdjęcia wyko-
nywano co 12 godzin, w czasie spoczynku i po odby-
tym 20 minutowym ruchu na falistym terenie.

Trzecią grupę - 36 zwierząt - tworzyły zgłoszone
do PZLZ krowy chore na !.z.c,o,, u których najpierw
rvprowadzono magnes, a następnie niezależnie od wy-
nil<u leczenia przeprowadzono kontrolno-prognostycz-
ną rumenotomię i badanie rentgenowŃie.

Czwartą grupę - 40 krów - stanowiły dalsze ko-
lejne przypadki zwierząt chorych na ,u.z.c.,o., które
postano,wi,ono |eczyć za pomocą magnesu, a rumenoto-
rnię wykonać po uzyskaniu ujemnego wyniku leczenia.

W badaniach posługiwancl się magnesami typu
.,Alnico" w kształcie walca o wymiarach 72X74 mm.
cieżarze 71 e i natężeniu pola magnetycznego około
7090 Gausów ł). Magnes podawano doustnie (5) zwie-

* Magnesy zostały wyprodukowane lv Zakladzie DoŚw,
Instytutu Metalurgii ŻeLaza w Gliwicach.


