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ników usposabiających, jak: kurz, światŁo, zep-
suta karma, ciąża, transport, wdr,ażanie mło-
dych osobników do treningu.

W toku badania okulistycznego można wy-
kryć zmia ce o toczącym się lub
prŻebytym ogólnym (1). B_ardziej
powszechn podstawowych elemen-
tów badan nego w praktyce wete-
rynaryjnej może się przyczynić do wczesnego
ńytr}wańia szeregu wyżej wymienionych

schorzeń oczu o wyżej enionym przebiegu
i charakterze w jedne tadnin koni posta-
nowiono przeprowadzić badani
kulistyczne, mające na celu u
teru i nasilenia zmian u poszc
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::ząt oIaz cpracolvanie sposobu ograniczenia
strat pcv.,oclolvanyclr prz,ez tą groźną v/ skut-
kach cholobę.

Materiał i metody
W stadninie ,,X" wykonano badanie 'kliniczne i

i ttżytkowania zwierząt w stadninie. Podczas badania
wszystkich pod uwagę: ogólny

ia, schorzen dróg oddechowych,
oczu. Równ konywano wstępne

nie okulistyczne wykon ęP-
im 40 koniom 30 minu ba-
no do worka spojówk -2Przednią część oka b rzy

pomocy ręcznej lampy szczelinowej (prod. Zeiss Jena)

Struktu_ry leżące na

no,ii"#;?!"'""iffił*ł
Jena). przy badaniu dna oka Xl'ł."lf;i: ."":'"'"ilĘ
- 3 D, po skorygowaniu wad w oku własnym.

Wyniki i omówienie
W toku wywiadu ustalono, że liczba zacho-

rowań stopniowo zwiększała się od ok, 10 lat.
Scho oczt} występowały u wszystkichgrup które korzystaŁy ze wspólnych pas-
twisk (na pastwisku pojenie ze wspólnych ko-
ryt); nie było przypadków schorzeń oczu u o-
gierów czołowych i starszych, które nie miały
bezpośrednich kontaktów ze sobą ani z innymi
grupami koni. Od kilku lat w stadninie ciągle

do zupełnego ośIepnięcia. W wyniku badania
klinicznego całego pogłowia koni ustalono, że:
a) 199o koni wykazywało objawy schorzeń gór-
nych dróg oddechowych (w t;rm największą gru-
pę stanowiły źrębięta); b) tl,70/o koni (w tym
najliczniejszą grupę stanowiły klacze ze źtebię-
tami) cierpiało na schorzenia oezl; c) u B% ba-
danych osobników (głównie źrebięta) stwier-
dzono równoczesne występowanie schorzeń o-
czu i górnych dróg oddechowych (tab. 1), U ba-

Liczba zwierząt

ogólna zdrowych

0/o korri ze
schorz.
a) ocztt
ib) g.d.o.
c) a.lb

oczu *)
górnych
dróg od-

dechowych

oczu i gór-
nych dróg
o,ddecho-

w

Razem
chorych

L22

koni ze schorzeniami

Grupa koni

Klacze ze źrebiętami
Żrebięta
Klacze bez źrebiąt
Klacze z-Ietnie
Klacze 1-roczne
Ogiery 1-roczne
Ogiery czołowe
Ogiery ,,starsze"

Razem

22
4.

117

19
110

j

,
11
2

j

,Ę

2
i30

o
l

6
,

60

1B
4
7
5
1
D

37

55
32

12

L2
8
9

194

77
77
50
31
43
2I

o
9

316

28,5
5B,4
34
6L.2
23,2
42,B

Tab. 1. Wyniki wstępnego badania ktrinicznego

ObjaŚni€nie: + W 8 przypadkach zrniany dotygzyly spojó,wek i ni€ mlały związt<u z okr€sową oftalmią.

Tab. 2. Umiejscowienie zmian w narządzie wzroku u 40 koni badanych okulistycznie
Liczba oczl:l ze zmianami

sp,ojów-
ce *)

przedniej części
oka

soczewce i ciele
szklisty.m okołobrodaw-

kow€

na dnLie oka Inne dotyczące
całej gałki

ocznejrogoWce
rozsrane

objaŚnlenie: I W 8 oczach.zn}iany ograrticuały się tyllśo do §pojówek; w poizostałych towa,rzy§zyły zmianom charakt€ry-Stycznym alla okresowej oftaninii,
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danych ogierów czołowych i starszych nie
stwierdzono żadnych schorzeń clróg oddecho-

Z analizy zmian i ich umiejsco-
wienia w str łki ocznej (tab. 3) wy-
nika, że w Iieznych przypadkach

czówki i ciałka rzęskowego, zmętnienia soczew-
ki i obecność na jej powierzchni resztek pig-
mentu tęczówkowego olaz zmiany umiejscowio-

ogrriskornlego zapalenia naczyniówki _łvysięk, i
sim procei zapalny porvoduje trrvałe r4bytki
barwńika. Od6arrvienia te mogą przybierać
r6żle kształty i mogą byó różnie rozmieszczone
(ryc. 1 b, c, Ó;. 'W postaci rozsianej tego scho-
izenia tworzą' się ióżnej wielkości i kształtu
białawe lub żółtawe plamy rozrzucone na tere-
nie tapetun"L lucidum i tapetum nigrum, W
strefie okołobrodawkowej mogą powstać odbar-
wienia dość ostro odgraniczone i przylegające
do brodawki nerwu wzrokowego, głównie w je-
go częściach donosowe
renie tych powstającyc
zapalnego odbarwień,
mentu mogą przesłan
siatkówki, tworząc wrażenie ich poprzerywa-
nia. Roberts (a) rai swoich badaniach poświęco-

hodzić do dt
i ślepotv. W omawianej stad-
12 takich przypadków (zanik
oczne tylko resztki rogówki
ćmowo zmienionej soczewki),
zdania, że istnieje zw|ązek

przyczynowy między od dawna stosowanym

Tat]. 3. Charakter zrnian i ich umiejsc,owienie w narządzie wzroku

Lokalizac ja
zmIan

charakter zm,iart

Spojówka Zapalenie ostre, przewlekłe, grudkowe

Rogówka Zapalenie powierzchowne i głębokie
Zmętnienie
Blizny

Wiek koni (w latach)
Liczba oczu Ogółem

lil1|B]6i ż2

9
5
1

Przednia
część oka

Soczewka
i ciałko
szkliste

Zrost p,rzedni
Zrosl tylny
Zniekształcenie, zwężenie

Odbarwienie glównie w
niem lub bez pigmentu

tapetuml nżgrum ze skupie-
w miejs,cach odbarwionych

J
J
1

5
4
3

2

2

3
1

2
5
J

2
1

1

4
3

1

1

1

9
l0
,l

5
1
D

4 |2

Iż,
1

,o"sia.,e 
I

L2

Dno
oka O,dbarwienie brzeżne krawędzi brodawki

Odbarwienie gruszkowate, okołobrodawkowe

Zanik gałki ocznej
Obniżenie ciśnienia śródgałkowego
wzrost ciśnienia śródgałkovrego

1-2 3-5 l6-10 11-

Zmętnienie
Pigmentacja przedniej pow.
Soczewki

Gałka oczna

26I
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określeniern,,ślepota miesięczna" a wywoływa-
nym pTzez róż:ne czynniki chorżożdżtis endoge-
nes albo panuueitżs, który, to proces - jeśli
się ponawia - może doprowadzić do zapalenia
wszystkich struktur oka (ophthalrnża). Nawro-
towość schorzenia wyjaśniona jest (1, 2, cyt, 5)
tym, że czynniki zakaźne lub ich toksyny oraz
niektóre produkty przemiany materii lub roz-
padu tkanek, działając w sposób powtarzający
się, powodują proces o charakterze aIergicz-
nym, przybierający postać odczynu anafilak-
tycznego, manifastującego się na terenie oka
zapaleniem błony naczyniowe j (panuueżtis).

do której skupowane były buhajki często ze
schorzeniami g ch dróg oddechowyclt. Za-
kładając, że w przypadku powodem pona-
wiających się schorzeń oczu były endemiczne
schorzenia górnych dróg oddechowych (praw-
dopodobnie na tle infekcji wirusem parain-
fluenzy - 3) przebieg kliniczny i obraz zmian
w cczach mozna wyjaśnić r,v oparciu o pogląd
wyrażony przez Marolta (2). Według tego auto-
ra po przebyciu wirusowych schorzeń górnych
dróg oddechowych organizm nabywa odporność
ale, przewaznie bardzo krótkotrwałą. Do okre-
sowego ponawiania się opthalmii u koni docho-
dzi w następstwie reinfekcji wyżej wymienio-
nvmi wirusami.

zenia jest tym
s stanie rozpoczę-
t ie nasilenia ob-
jawów zapalenia, zapobieganie zrostom, zniesie-

zbędny do całkowitego zaniku objawów choro-
by tj. co najmnie j przez 2-3 tygodnie. Skurcz
źrentcy, który jest następstwem zapalenia tę-
czówki znosi się przez podawanie I-40/0 atropi-
ny (wprowadzenie podspojówk,owe co l<ilka go-
dzin aż do momentv TozszTzenia źrenicv, a póż-
niej co 24 godziny). Atropina zapobiega two-rze-
niu się zrostów, a znosząc skurcz źrenicy
zmniejsza uczucie bólu i nadmierne przekrwie-
nie tęczówki. Stosować ją należy przez dłuższy
czas, to znaczy aż ustąpią dostrzegalne okiem
nieuzbrojonym objawy zapalenia. Infekcjom
zapobiega się miejsco\^/ym, a czasem nawet o-
gólnym podawaniem antybiotyków. Zalecane
są: neomycyna, chloramfenikoi lub preparaty,
które poza antybiotykiem zawierają związki
kortyzonowe do miejscowego stosowania (np.
Atecortin Polfa, w skład którego wchodzą ok-
sy,tetracykina, polimyksyna i hydrokortyzon).
Staranne i wytrwałe leczenie oparte o wyżej
wymieniony schemat zapobiega niszczącym oko
skutkom okresowej oftalmii.

piśmiennictwo

l. Magrane W. G.: caŃne ophtahamology. Lea Febiger, Phi-
lacelphia, 19?7.

2. MOrLot J.: Dt. tiererztl, Wschr. ?5, 1B9, 1968.
3. Mitkouski s.: wiad. lek. 24, 103, 19?1.
4. Roberts s. Ę.: J. Am. vet. med. ASs. L4l, 229, 7962.
5. Schmid,t y.: Augenkrankheiten der Haustiere. veb GustavFischer verlag, Jena 19?3.
6. sżutter Ł.: Acta vet. Acad. sci. hung, 7,329, !957,

Adre:1 autora: prof. dr Eustachy szeligowski, ul. Wandy 4am 26, 03-949 WaTsza,ńra

ILIennroscxl4ń 9., 3ełt6x<rr qKafl I. 
- 

3a6ołesaHlra
r!'la3, IIoflBJIflIoqI{ecfl 9HAeMnrIecKI{ B TocKoHlouilIrx.
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cd
Ryc, ,1 a. Frawi]dłowy ,o,braz dna oka konia (schem,at).
Ryc. 1b. Eozsiane o,dbarwienia w tapetunx nżgrum

przy okresowej oftalmii
Ryc, 1 c. Uszkodzenia okołobrodawkow-e (odbarwienie
w górnej czĘści brodawki'"fr11_"rf" konia przy okre-

Ryc. 1 d. ,Okołohrodawko,we ,usz'kodzenia (odbarwienie
boczne) dna oka konia przy okresowej oftalmii

W przypadku omawianej stadniny schorzenia

towania się ró ch grup wiekowych zwierząt
oraz chorych zdrowymi i ozdrowieńcami.
przeważnie koni do innych środowisk i ich po-
wroty, zlokalizowanie w stadninie bukaciarni,
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Szeligowski E, Zemborzycka H. - Endemic ocular
diseases in a stud.

sixteen horses were clinically
ą €xamined. In was found that
1 ed the diseases of the upper

re 9o of horses ocular dise-
as of animals the two dis-
tu ocular lesions were a
co ent ophthalmy,

EDWARD KOMAR

Wpływ eleklronorkozy u świń no zmiony biochemiczne w surowicy

Klinika chirurgiczna, Instytutu cholób Niezakaźnyc! Wydziału weterynaryjnego AR,
A1, PKWN 30, 20-612 Lublin

SuIowlcy.

Materiał i metody

Tab. Aktywność enzymów i za,wartość bilirubiny w surowicy śvriń poddanych elektron,aqkozie (x +s)

Wyniki i omówienie

AspAT
AlAT
ALD
AP
Bilirubina:

bezpośre,dnia
całkowita

Przed narkozą

116,1 Jl7,6
766,2 +ż6,2
131,8 +26,0
3,62B t0,48

0,684 +0,44
4,IBż x0,87

l

Fo 1 godz. 
]

181,9 +55,7 t
163,0 +32,0
164,6 146,6
3,722 +0,55

0,793 +0,57
4,594 +7,I9

I37,2 +5ż,7
224,5 !36,2x
254,6 +118,6 *

3,371 t0,56 *

0,847 +0,60
3,973 +1,15

70,4 +34,0 *

192,2 +36,B
tB6J4 +7B,7 *

2,794. +a,40 *

t,057 l0,44
3,BlB -]-0,63

9,6,2 +31,6
1BB,0 +2,0,B

723,0 +46,7
2,6,28 +0,54 *

1,119 +0,39 +

4,365 +0,59

Po 1 dobie Po 3 doba,ch Fo 7 ćIobach

nkat/1
nkat/I
nkat/1
pkat/I

pmol/1
pr,mo1/1

objaśnienie: * : p ( 0,05.

Tab, 2. Zawartość elektroi,itów w surowicy poddanych elektronaikozie (x ts)

i przed narkozą Po 1 godz. Po 1 dobie Po 3 dobach Po 7 dobach

Sód
Potas
Wapń
Magnez
Fosfor nieorga-

niczny
Chlor

mmol/]
mmol/1
mmo1/]
m:rnolil

mmo1/1
mmol/1

159,1 t2,6
6,15 +0,6
3,09 +0,6
0,B0 t0,09

4,01 +0,43
II9,2 !7,j

L52,4+3,! *

4,5B +0,4*
2,58 t0,3 x

0,77 +0,1

3,35 +0,ł12 *

10,3,0 t4,0 *

1?2,5 +3,6 ł
6,29 +0,3
2,76 +0,1 *

0,81 +0,09

3,70 +0,23
101,3 t2,8 ,l,

3,?9 t0,19
9?,1 +3,5 *

3,55 t0,32 *

90,4 +2,3 *

1?0.2 t2.3 * 163,3 t4,1 *

6.09 +0:4 5,26 t0,6 x

2.?0 to.l * 2,4B t0,3 *

o,eł to,t 0,89 t0,1 *

objaśnieni.e: + : p < 0,05,
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