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Naturalnie, że wptryw inhib,icyjny zwią,zkow
FO na róż,ne typy cholirnester,az jest róż,ny (1)
i w znac,rutej mierze jest zależny od struktury
chernicznej zwiążku (52).

Pr6cz działania r-rnieczynrriającego ChE,
związki FO mogą również bezp,ośrednio oddzia-
ływać ha tkarrrkę. Przykładem rrloże być znane
o,d,dawna zjawisko de,myeli,nizacji włókiełl neJ]-
wowych obwodo.wych i su:bsta,rrcji białej ndze-
nia ptzedłużonego przez nie,łrt<łre zwiaąki FO,
czego efektenr jes,t porażenie zwlasz,cza kończyn
dolnych, W USA np. w 1930 r. zanotowa,no
tego lodzaju objarvy u 100 ,osób, Powodenr był
wyciąg z imbiru, który zastosowa,no ,d,o wyro-
bu piwa dołn,owego. Wyciąg terrr był zanieczysz-
czony przez TOOP vr ilości do 2% (a5).

Należy również podkreśiić, że obecnie nie-
którz,y autorzy (cyt. za 60) uważają, że w rrre-
chaniznrie tclksycznego działania związków FO
istotną rolę odgrywają efekty metabolicme

prowadzące ,do tzw. biochemicz,,nego szoku ko-
mórkowego.
. Pod.sum,owując przeLdstarvione dane należy
podkreślić, ze pomimo wiclu jesz,cze niejasrrości
w zŁożoitlych i zawiłych mcchaniznach rvspół-
dzi,ałania związków FO z C}rE, ,nie ulega obec-
nie wątpliwości, że u,nieczynrrianie ChE powo-
,d,urje rragro,mardzenie się ACh, które jest głó,w-
nytTl cz)rnnikienr w patogenezie zatruć zwiexząt
związkarni FO. Nag,romadzenie ;sig ACłr w
ru-ięśrriach gładkich d,rzewa oskrzeloił,ego, jelit,
pęcherza mocziowego, źr €ntc p,owo duj e lvystęp,o-
wanie objawów tnuskary,nopodobnych; naglo-
rnadzenie się AOIr łv mięśniaclr pr,ążkowanyclr
i zwojach układr-r wege,tatywnego jes,t przy-
czyną z;mian nikoty,nop,odorbnych, a naclmiertra
ilość ACh w trrózgr-r i r,,dzEniu kręgor,vyrn powo-
,dują zaburzenia ośrodkowego układu nerwo-
\,vego.

Adles autora: dr habil. stefen Kossako\iSki, !1-100 Pf,lewy,
ul. Par|yzantó\i, l0 n. 12.
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Bodonio nod zostosowoniem Eponlolu*) do znieczulonio

Zwierząta doświadczalrre i materiał kliniczny po-
dzielono na cirł,ie grupy:

Grupa T - obejmolvała 53 psy mieszańce, różnej
płci, rvieku i r,vagi, którym podar,vano do żyły dogłowó-
rve j podramienia lub żyły odstopowej 50ń fabryczny
roztlrlór Epontolu. Całą wylir:zoną 1vg ciężaru ciała
dawkę podar,vano szybko, bez zachorvai-ria jakich-
l<olrviek środkó."v ostrożności jakie są ''vskazane np,
przy dożylnej iniekcji bal,bituranórr,. U każdego psa
tej grupy rvykonano od 1 do 3 znieczuleń ogólnygh
u, odstępach od 1 dnia do 3 tygodni g,g niżej poda-
nego zestarł,ienia:

W celu określenia optymalrrej dawki Epontolu wy-
lronano 66 znieczuleń ogćllnych podając preparat rv
darvkaclh 40, 50, 60 i B0 mg/kg c,c,

U 12 psórv tej glupy w chwili ustępowania znie-
czulenia ogólnego uzyskanego dawką 50 mg/kg c.c.
narl<ozę przedłużano dożylną iniekcją poło,uvy uplzed-
nio stosorł,anej dawki Epontolu (25 mglke c.c.). Po-
darvano go dwukrotnie z taką samą szybkością jak
przy piert*,,szej iniekcji. Następnie 12 psów otrzyma-
ło Epontol w darł,kach 40 1ub 50 mg/kg c.c. ptzez
trzy kolejne dni. U dalszych 12 psów zastosolvano
przedznieczulenie combelenem w ilości 0,5 mg/kg c.c.
a pt]źniej podano im Epontol rv ilości 50 mg/kg c.c.

W celu określenia wpływu preparatu na nerki i
wątroby u 3 psórv, które otrzymały 60 mg/kg c,c. i u
10 psów, które otrzymały 40 do 50 mg/kg c.c, - przc-
prowadzono badania laboratoryjne moczu a w suro-
lvicy oznaczono poziom mocznika (wg metody Con-
vaya), lireatyniny (wg metody Folin-Wu) oraz aktyw-
ność enzymów aminotrasferazy asparaginianorv? j
(AspAT) i alanitrolvej (AIAT) (wg metody kolory-

o9óInego psów
z InstytLltu chorób Niezal.aźnych WyclziałLl \-Jeterynaryjnego AR w Ltll]'lil]ie

Dane z p,iśmiennictwa wskazują, że Epontol
jest baldzo dobrym środkiem dla wywołania
krótkotrwalego ml,ieczulenia ogólnego u ludzi
(1). Jego wyższość na,d innynri preparatami o
podobnym ,działaniu polega na stosunkowo du-
żym bezpieczeństwie łv stoso,nvaniu jak lórv-
nież na b,ał:dzo krótkim śnie ponarkotycznym
trwającym zale,dr,vie kilka minut (3).

Oprócz badari na zwierzętach, które miały
nzr celu ,określenie stoprria toksyczności tego
preparatu prze,d wpnowadzer:riem go do użytktr
w medycy,nie, podejlmow)ano l,ÓwnieŻ ptoby za-
stosowarnia Epontolu ,do narikolzy q rpsów (2, 4).

Kolnieczność po,szukwania śro,dków dla wy-
wołania l<rótkoirwałei i bezpiecznej rrarikozy do
praktyki ambulat,crryjrrej podyktowała podjęte
badania tym barrd,ziej, że preparat ,dotychczas
znany pod nazwą Epontol ma być produkowa-
ny przez polski przemysł farmaceutyczny.

Materiał i metody
W badaniach stosowano Iabryczny 50/o roztrvór Epotr-

tolu w 10 ml ampułkach. Każda ampułka zawierała
0,5 g estru propylowego kwasu 3-metoksy-4-/N,N-
dwuety1olkarbamylo-rnetot<sy/f enylo-pro,py1o-octowego
w 57o roztworze buforowanego chlorku sodu z dodat-
kiem 167o solubibilizator Mizelloplror. Skrócona na7.wa:
propanidid.

r) Epontol - preparet firmy Bayer.
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metrycznej Reitrnana i Frankela). Badania w.w.
rvskaźnikórv przeprol,vadzono plzed pcda,niem Eponto-
1u oraz w 1, 5, 24, 48 gadz. po podirtriu preparatu.

Grupa I1 - po przeprolvadzeilitt badań na zrvie-
l-zętach dośrłliadczalnych spr:a,l.,rdzoito przydatnośc
Epontolu w praktyce chirurgicztrej na pacjentaclr
klinicznygh, u których lvykcnywano różne zabiegi
operacyjne. Dar,vki preparaiu były r,vyliczone indywi-
dualnie na podstarvie badań przepro,,,łradzonych w
grupie pier,"rzszej z urvzględnierriem ciężaru ciala, r,vie-
ku, stanu ogólnego i stanrr utrzymania zwierzęcia.

W obyciw-u grupaclr zwietzą't obser-wcrliano czas wy-
stąpienia objawórv działania Epontoiu od rttomentu
jego podania. C)ceniano erł,entualne występorvanie o-
kresu pobudzania i stopień jego nasilerlia, oraz ,tvy-
stępoił,anie innyc}r niekorzystnych objav,ór,v jak: 1,1y-
mioty, defekacja i cddar,vanie moczu. Ponadto spl,aw-
dzono głębokość narkozy i czas jej trwania. W okre-
się około 2 tygodni po wykonanych dośu,iadczeniacl-t
zrvierzęta były poddawane obserwacji klinicznej.

Wyniki
Wyniki badań grupy p,ierws,zej dotyczące cza-

su trwarria s,tadium toierancji chirurgicznej
i snu ponarkotycznego, ewe,ntualnego v/ys,tę-
powania niekolzystnych objawów znieczrrlenia
ogóln€o po stosowaniu róznych Cau,ek Epo,n-
tolu (40, 50, 60 i B0 mg/kg c.c.) ilusiruje tab. 1.

Tab. 1. Dane liczborve dotl,czące przebiegu znieczri-
1enia ogólnego p,o dożylnym podaniu Epontolu w

dawkach 40, 50, 60 ,i B0 mg/kg c.c.

Z d,anyc'n tych wyrrika, że darvkami optyma.l-
nymi dla \,vy-wołania znieczu]elnia ogólneg,o u
psów są darvki o,d 40 ,do 50 mg/kg c.c. Wywo-
łują one narkozę, r,v której stadium tolerancji
chirurgicznej trrva o,d 6 cio 15 minut przy śnie
ponarkotycznym \^,ahającym się v,l granicach
od 7 do 20 minui.

Po dozylnej iniekcji Epo;ntolu stadium to].e-
rancji chirurgicznej występuje po 2-3 nrinu-
tach i jest poprze,dz,one w 759tl pl"zypadkó,vv bal:-
dzo silrrą ekscytacją przejawiającą się skomle-
niem, piszczerriem, p,oszczekiwaniem lub wy-
ciem. Ponad,to występują drgawki i mimo,rł,olne
ruchy kończynami. S,twiendzono równiez ślino-
tok a łv kilku przypadkach świąd skóry, U wię-
ł<szości psó,w w okresie pob,tldzerria zazftac:za
się pogłębienie i przyspieszenie ruchów o,dde-
chowych, Hiperwelntylacja ta jest lpo,przedzona
króókotrwalym bezdecllelm. Pogłębienie odde-
chów utrzymuje się aż do po,cząbku sta,diurn t,o-
lerancji chirurgiczl,1ej a więc trwa od 2 ,do 3
minut. Wyrnio,ty, mimowolne oddawanie moczu
i kału vrystępują ,bądź w stadiurn pobudzenia,
bądź rra początku staidi,um tolerancji chirurgicz-
nej a znacznie rzadziej w czasie snu połrar,il<o-
tyczneg,o, Głębol<ość znieczule,nia o,dpowiada II
1ub III a naweit IV fazie trzeciego ,okresu znie-
czulenia ogóinego przy bańzo ,dobrym zwiot-
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czeniu rrięśni. Po przypadkow;zm przedostarrriu
się Epontolu ,do t,kanki łącznej podskórnej nie
stwierdzono cl,ziałania drazniącego a jedynie
slabe działanie nriejscow,o znieczulające.

Sto,suiąc flakcj,onowane darł,i<i Ep,ontolu t, zr,.
50 mg/kg c.c. dla wyrrzołania znieczulenia ogó1-
nego, które z ch-".rilą spłycai'ia się pogłębiano
przcz dlvukrotne podanie dar.rek mniejszych
t.zn. 25 mg/kg c.c., rnożna osiągnąć nankozę,
rv której stadium" tolerarrcji chilurgicznej trwa

Tab. 2. Wyniki badań moczu u 3 psólv, które otrzy-
mały 60 rng/kg c.c. Epontolu.
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objaśnienia: ł : pcljcdyncze w pcltr widzenia_ + + : liczllew polu wjdzenia. : bar.Lzo 1icźne \\,polu \\,iclzeni3.

19 do 45 (33,2) minut a sen ponarkqtyczny wI
granicaclr od 27 do 55 (34,2) rnrnut.

Prernadykacja Conrbelenerrn pozwoliła plze-
dłużyć sttrd.iu.m tolerancji chirurgicznej o około
3 nrinuty. Okres polbudzerria wystąpił w mirri-
malnyrn nas,ileniu tylko v,l jedrnym z 12 znie-
czuleń. Rórvniez inne niekolzys|ne cbja,wy zo-
stały rv tej formie narkozy ogl,aniczone.

ł,ącznie v,zykonano 126 znleczuleń ogólnych
u psów doświa,dczalnych przy użyciu Epontolu
stosując dawki od 40 do 80 mg/t<g c.c, Należy
podkreślić, że l,v czasie doświadczeń zanoto-
rvano tylko jedno zejście śirriertelne wśród 6
psów, u któl-ych zastosowano dawkę B0 mg
t.zn. ,dawkę, ja[rą pro,ducełrt podaie jako LD 50
dla tego gat,"rnku zwierząt (I).

Obserwacja kliniczna zwierząt, cloświa,dczal-
nych, u których stosorjlano Epolntol w różnych
darvkach łączLnie z tymi ps,ami, u których Epon-
tol po,darł,ano przez trzy kolejne ,dni, nie po-
z-woliła st-wierLdzić zmian u.cłrłvytnych w ba,da-
niu klinicznym.

Badanie moczu (tab. 2, 3). Z danych zawar-
tych w tabelach wynika, ze po podaniu Epon-

Tab, 3. Średnie wyniki badań moczu u 10 psów, które
otrzymały 40-50 r:nglkg c.c. Epontolu.

Objaśnienja: a : poiec]y[cze W polu \!,idzelria, + +- - llczl]e
w pcltl \\,itizenia, -i t l : bardzo liczne lV l]Olu wldzenia.

lj2 (5-rc)
ta5 (lo-17)
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łvyi'}ika, zc nic strvicldzono istotnych znrian tł,
zakresie pozionru nroczlnika i kreatyniny. Sred-
nie rł,altości obyclwu t;ich ,,łzskaźnjków po po-
darriu Epontolu z,bljżone są do w-al,Łości śrecl-
niclr, jekic s.twiercizono pl,zed pr_iclttnienr pl,epa-
ratu.

tolu. łv;rstgpują wyraźne zrniany patologicz,rre
w moczu, przy czym nasilenie ich zalezne 'było

od dalvki i czasu badania po jego podaniu.
U psów, il<tóre otrzymywały 60 mg/kg c.c. Epoin-
tolu, już po upływie 1 goclziny sŁwierdzono
z.,miany w zakresie ciężaru właściweg,cl (wztost),
pojarvienia si_ę r,vyraźnego b,iał,korrroczLl a_ w osa-
clzie moczt-ł o,b,ecności dużej ilości konróre,k rra-
błorrkowych z ne,rek, erytrocytó,rv i l,vałeczków
nelikowych. Zm,iany te były przejścioule i ustę-
powały po upł5lwie 24-48 godzin. U psó-nv, któ=
le otrzymały 40-50 mglkg c"c. Ep,onLolu, ob-
serwo]^/ano podo,bne zmia-ny w zakresie bada-
nych właścivł ości moczu z ty,n, ze nasilenie ich
było wyraźnie mniejsze. Po upłyvrie 24 go,dzin
nie stwierdzont: iuż obecłT ości białka.

Badanie sur-o,,łricy, Poziom nroczrrika i kTeą-
t;,niny (tab. a). Z danych zawai,tyclr w tabeli

Tab. 4. Poz.iom mocznika i krca[ynirry rv surorvicy
krwi 10 psórv, lri,tire otrzymat}, 40-50 lTg/kg c,c.

F]pont,cht,

n,o dziw-ki 40 i 50 w jednym przypad,ku 60 ngikg
c.c. U 8 psów poldan,o rv premedykacji Combe-
Jerr. Psy b;zły poddawane następującym zabie-
gorn: repozycji zwichtoięiego stawtł udowego
(6), ekstlakcji zęba lub zębów (7), wyłuszczenie
guzów nowotwoł:owych (5), usunięcie odłamów
kostnych (3), trzebieniu (3), szycit-ł ran (5) oraz
cięciu powŁok brzusznych i jeliia w celu usu-
nięcia ciała obcego (1). Obserwacja poczynione
w tej grupie zvłierząt pokt,ywa,ją się z dairymi,
jakle uzyskano w badaniach przeprornradzonych
na zw ierzęLacli,cioświadczal nych.

Omó\Ą/ienie w-ynikóv,r i w,nioski

Na podstawie przeproivadzorrych doświadczeń
i obserwacji klinicznych ustalono, że u psów
nal,ezy stoso.uirać dawki Epontolu rv granicacłr
o,d 40 Ld,o 50 mg/k.q c,c. Wg badań Harting'a (2)
da-,vka narko,tyczna Epontolu u psów w wieku
do 10 1at ln, dozorvainiu indyl.yidu3,]nym w)mosi
69 rnglkg c,c. i pozwa,la ona o:siągnąć Z3-rninu-
torve stadium toleł:ancji chilurgicznej ,oraz oko-
ło poło"ivę krócej tr-waiący sen ponarkotyczny.
Autot, ten nie stosował prenledyl<acji.

Nalezv podkreślić, że premedykacja Combele-
nem jaką stosowano w badaniach łvłastlych
choć nieznacznie tylko plze,dłuza okres znie-
czulenia c}rilurgicznego jedirak w istotny spo-
sób ograrricza łvystępowanie niekorzystnyclr
objawów lv postaci pob,udzenia, rvymiotów, mi-
nowolne,.qo clddawania moczu i kału. Wysoki
procent występov,/ania połoudzertia (7596) i w-y-
Trriotó,w (21-3396) \ł, znieczuleniu uzyskanym
po stosołvaniu sa,mego Epontolu bez premedy-
kacji praktycznie przekreślają rnozliwośc uży-
cia tego prep,ąlą1., ,dcl narkozy rv war-unkach
ambulator;rjnych, Pobudzenie występujące u
750h znieczulanych z,wierząt połączone ze sko-
tnleniem, piszczeniem, poszczekitvaniem a na-
rvet r,vyciem polrloduje niekorzystne wrażerrie
u vllaściciela, często oczekującego w poczekal-
ni na odbiór psa, Wymio'uy stwierdzane w tl4
przypadkcrlv strł,arz,ają konieczność angażorva-
nia personelu po,mocniczego dla zabezpieczenia
zl,vierzęcia p,rzed zac}rłyśnięciem. O,d,davranie
moczu i kału w czasie narkozy choć nie mają
specjalnego zna-czenia, to jednak w pewnym
stopniu utrudniają pracę.

1Y gl-,;niku przeprowadzonych bada.ń laibo,ra-
toryjnych moczu i krwi stwierdzono w rrrniej-
szym lub większym stoprriu uszkadzające dzia-
łanic Epontolu na ne,fil<i i wątroLbę. W przypad-
ku nere,k działanie to wyrażało się pojawienierrt
w moczu b,iałka al",az zinacztlej liczby erytrocy-
tów, komórek nabłorrkowych z nerek i wałecz-
kórv w osadzie. O uszlro,dzeniu wątroby może
świadczyć fakt znacznego wzrostu poziomu oby-
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Ryc. 1. Aktylvacść aminotransferazy asparaginiano-
lvej Aspr\T i alaninowej A1AT w surorvicy psór,v po

po.Janiu Epcntolu.

Akt;lwność enzytnó,v AspAT i AIAT (ryc, 1).
Jak wynika z wykresll, po po,Caniu Epontolu
nastąpił bar,dzo łvyraźny v;zirost aktyv,zności ba-
darrych enz5rmtiw w surowicy. Najvzyższe war-
tości stwiet,dzono u psciw, które otrzymały 60
mg/,kg c.c. tego pi,eparatu,

Grupa II. W oł<resie 2 lat ttżyto Epontol u 31
psóvr, pacjentów klinicznych w;lnragających
krótkotrwałego znieczulenia ogóInego, S,tosowa-
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drvu badanych enzymów a z.wlaszcza AIAT,
którego aktywność jeszcze;po 48 godzinach była
wyzsza ocl wartości jakie stwiendzono przed
po,daniem Eporrtolu. Zmiany jakie stwierdzono
w moczu i su_rowicy, mimo iz są zmianami
plzejściorvymi (ustępują po upływie 24-48
p|odz.) to jednak trzeba mieć je na uwadze w
ocenie Epontolu jako śr,odka ,o€lólnie znieczLlla-
jącego dla psóu.,
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>I(rIL3()l() r;eca, Y -racrrł co6ax np]4\reHfi.trl npCMeAL{-
Kaqr{lo llpenapa,ToM CombeIen. KpoMe K.ĘI,IHrqecKIłx
lra6nrogeri1,1lż rlpoBeJIlł na6oparoprrlle ]IccJ,IeAoBaHI4fl
l,tot{r{, a B cblBopoTlie Kpol]rl onpeAej]r.Tl]{ ypoBeHB
l{oqeBj.1}Ibl Il KpeaTrlHI4Ila, a TaKx{e aKTrlBHocTb 3}I3],I-

lłos AspAT r AIAT. V naqrerłtoe Knnuur.u npoBeJll
pa3FIbIe KpaTKoBpeMeHHbIe xrpyrl{llecK]4e onepaql4rt B
o6u{eir,t aHecTe3IłI4 npl4 noMoII]r{ upe[apaTa Epontol.

Ha ocrroearłfiI,I npoBeAeHHbIx J,lccJleAoBaurłlł ycrarło-
BwJIIr LI"I o onTL{N{aJIbHbIMI,I,uo3aMil npenapaTa Epontol
gna o6rqelł aHecTe3J4r{ y co6ar fiBJIEIoTcJT Ao3b], B rpa-
Iłlłrlax 40-50 Mr/Kr >x. B. BsrguBaIoT oHr{ HapKo3,
B KoTopol{ cTaAIiIE xr,Ipypr,r{TrecKoił ro,nepaHqww 6nur-
r:g or 6 ,qo 15 nruHyT a nocJle HapKoT]4qecKuiĄ cots.
IIpoAoJI)KaeTcrł ot ? go 20 lłrHyt. B 75% c.nyvaea o6-
rqeń arrecre:]^I4 npeA[IeBcTByeT cTaA].Ifl crIJIL,Horo Bo3-
6yxi,qeHrR, I{polte Toro llaAo IIoAqepKHyTL, iiTo npe-
rrapar Epontol pugltBacT EpelłeHIIoe noBpex{Aeule
neqeHJ{ J4 noqeK,

Studnicki W,, Filar J., Mucha M., Zimorvslri A. -Investigations on the application of Epontol to gcnc-
ral anaesthesia in clogs.

The examinations wele carried out on 53 experi-
nental dogs and 31 treated ones in the clinic. In tlre
cxperimental aninrals there urere permormed 126 ge-
neral anaesthesia by the use of a 5% solutiolr of
Epontol given intravenously in the doses of 40, 50, 60
alrd B0 mg/kg of body rveiglrt. In sonre animals tlrerc
rvas perfortned premedication rvlth Combalen. Apalt
Ir,om observaticns tlrele rvetc done laboratory exatrri-
trations of uline, and cleternrination of the level of
ulea and creatinine in the serum. In addition, tlre ac|i-
vity of AspAT and ALAT tłlas exanined. In patients
in the clinic there rvere carried out various short du-
ration operations in gcnelal Epontol anaesthesia. It
rvas found that t]re optimal doses of Epontol for gene-
l,al anaesthesia ranged from 40 to 50 nrg/kg of llody
rveight. Then anaesthesia lasted 6-15 minutes and the
post-alraesthetic sleep 7-20 minutes. In 75Vo of tl.e
animals thele rvas observed a sigificant excitation
befole general anaesthesia appealed. Besides, Epontol
causecl a transient damage o.[ the liver and kidney,

AI\,ITONi DERYŁO

Bodonio nad szkodliwościq gospodorczq wszołów (Mollophogo).

!!. Wplyw wszołow no nieśność i wy!ęgi kur
ij lJfac(,\fIli F]iolLr8ij Z Para]l),to.1()gją \\'),ttZlalLl FartlaP,ii.Ą]\t \,] LUbIr|lre

I,Iieliczne biidania doświadczalne dotyczące
rvpływu v",szołórv na ol]nizenie nieśności kur
pnorvadzone ibyły głównie w USA i ZSRR. Ba-
clircze airrerykańscy tizyskali wy niiki kontrower-
syjne. Podczas gdy jedni (3, 4, 7, 16) ustalili
wyraźny M,pływ wszołów rra obnizenie nieśnoś-
ci kur, inni (17) dosz]i ,do wniosku, ze nawet
silne inrł,azje wszolów nie nrają wpływu na
znniejsze,nie nieśności kur i ze jał<iś nieznany
czytr,nik fizjologiczny spl,zyja iednocześnie wy-
sokiej nieśności i duzemu zawszoieniu.

W Polsce szerszych badań rra tem,at wpływu
$/szołów na ol]łIizenie nieśn,ości kur nie pt,o-
,wadz,ono. Zagadnienie to zostało uwzględniorie
na mal,ginesie badań dotyczących składu fau-
ni,stycznego, ekologii i biologii ws,zołów ferm
drobiarskich Pojezierza Warmińsko-Mazurskie-
go (9).
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}]adar-ria rrad wpływenr wszołów na nieśność kur
przepror,vadzono lv okresie od 15 klvietnia do 11 lipca
1973 r. lv fermie 1O-miesięcznych niosek rasy Leghorn
PGR rv N. i od 1 kwietnia do 15 lipca 1973 r. w ęta-
dach doślviadczalnych kur rasy Rhode Island Reds
Pracowni Biologii z Parazytologią ANI rł, Lublinie,'W fermie kur rasy Leghorn badaniami objęto 4
grupy kur, rv których znajdołvało się po około 300
niosek i 20 kogutó,"v. Grupy kur rasy Rhodc Island
Reds liczyły po 14 kur i po 6 kogutów. Kury w gru-
pach kontrolnych w ciągu caiego okresu doświadczal-
nego pozostawały w odzielnnych kurnikach i korzys-
tały z osobnych wybiegów. Po dwukrotnym opyleniu
kur kontrolnych preparatem Tritox (przed rozpoczę-
ciem badań), wszolów w tych grupach nie stwierdzo-
no aż do zakończenia doświadczeń. Badane grupy kur
doświadczalnych zarażone były sztucznie lub natural-
nie następującymi gatunkami wszołó:,v: Eomenacan-
thus stramineus Nitzsch, Goniocotes galli,nae De Geer,
Li,peurus caponis L. i Monopon gallinae L. Sporadycz-
nie spotykano także na niektórych naturalnie zatażo-
nych kurach wszoły Oulocrepis dissźmżIis Denny,


