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PATOLOGIA I TERAPIA
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Próbo różnicowe! diognozy niesłrowności pierwołnych łło

nieurozowego od urozowego zopolenio czepco i noslępowego

zopolenio osierdzio u bydło przy użyciv moszyny cyfrowei
ł Instytut Patologii i Tex.apii zwierząt wydzialu Weterynarjnego AR, pl. Grunwaldzki 51,

50-366 wrocław
Instytut Geodezji i Zastosol,Jv,ań Matematycznych "AR. ul. Grunwaldzka 53, 50-357 Wrocław

W służbie zdro,ł/ia coraz częściej w różnico-
waniu jednostek chorob,owych posługują się
odpowiednio zaprograrnowanymi analizatorami
matematycznymi ze zbiorczymi bankami infor-
macji. Jedny"rn z takich systemów komputero-
wych jest model - Searle Medidata. Automa-
tic Multiphasic Healthy Testing - SMI AHMT,
wprowadzony doświadczalnie w Ka]ifornii. Ist-
nieje kilka innych rozwiązań komputerowych
np. S1VII AMHT-Profile 320 History Taker,
względnie szerzej rozbudowany - Ordinaly
Ranked, Nested, Self-Administered History -ORNSAH. Posz,czegóIne systemy mogą działać
samodzielnie lub być połączone z centrum kom-
puterowym, względnie innymi specjalistyczny-
mi przystawkami. W mniei skomplikowanych
przypadkach służą one ,do rrat5lchmiastowej
diagnozy, zvlykle jednak kontrolowanej przez
lekarza specjalistę (19). W Polsce do pcdobnych
rozwiązań należą: SAtsE - system automaty-
zacii badań elektromiograficznych (10, 32),
ANOPS - maszyn analogowych uzywanych
w badaniach neurofizjologicznych, elektrokar-
diografii (15), tomogratii (24), okulistyce (6),
badaniach skażenia środo-wiska (11), przy wy-
borze terapii (27). System SEWIL - uż;ruuany
iest w organizacji szkolenia pod5rylomowego
(26). W weterynarii krótki okres przeżywalności
zwierząt, duży przepływ pacjentów ogranicza
możliwości wykorzystania podobnych metod
diagnostycznych. Gospodarka wielkotowalowa,
utrzyrnywanie dużych zespołów hodowlanych,
intensyfikacja produkcji sprzyja powstawaniu
schorzeń tła metabolicznego, klinicznie trud-
nych do zidentyfikowania. Wprowadzenie od-

Przy r,o
szybka
wiednia
go post_ępowania leczniczego najsprawniej prze-
prowa,dzi komputer (6, 27). Wraz z usiala-,niem się pojęcia chorób wielkiego stada, poja-
wiania się jednostek chorob,owych np.Crowding (7) opracowywuje się różńe
profile m fle, które miast tozwiązań

komputerowych, w sposób graficzny określają
zabitzenia w przemianie materii (16, 21, 22,24,
28, 29).

W wet je wiele schorzeń e,tio-
logicznie siebie, podobnych kli-
nióznie i zróżnicowania. Jednym
z takieh z,espolów ch,orobow;zch o rozległych
możliwościach komputeryzacji diagnozy są
schorzenia przedżołądków u bydła. Niestraw-
ności pierwotne u bydła (25) wraz z uTazowy-

i następowym ulazowyTn
rdziowego odznaczają się
ohjawami kIinicznymi,

zmianami we krwi tak, że je,dnoznaczne tozpoz-
nanie napotyka często na duże trudności (13,

14,32). Opracowanie cz-
nych różnicujący,ch ów
tł-a nieurazowego (N le-
nia czepca (UZCz) i następowego zapalenia
osierdzla (UZOs), s,tworzenia przesłanek do
skomputeryzowania diagnozy stanowi próbę
usprawnienia rutynowej diagnozy. Propozycja,
którą tu przedstawiamy nie wyczerpuje zagad-
nienia. Roz'budowanie elementów diagnostvcz-
nych, włącze,nie badań treśct przedżołądków,
Iezerwv alkalicznej znacznie uściśliłoby diag-
nozę. Do sporządzenia algorytmu pod nazwą
,,KRO\M", w oparciu o pracę doktorską (17),

,^l',łłj3_
fołogicz-

nvch i bi,oche
tów, poziomy
33), białek i
te posłulżyły
biochemi,cznego, graficznie różnicującego po-
wyższe schorzenia (ryc. 1).

Materiał i metody
Materiał do badań stanowiły krowy, z klinicznym

rozp,oznaniem niestrawności prostej tła nieurazowe-
co (NPN) -palenia czepca
go zapalenia
Ponadto u 5

nie osieldzia OZOs) ..- 11 przypadkó,w oraz u 5 krów
wywołano doświa
Grupę kontrolną
chodzące z różny
oną 20 sztuk i p
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,Ę.yc. 2. Schemat blok,owy,_ działanie systernu ,,KĘ,OW'.Taśma .,Sapeta'', nr zbioru- 73 Ań '

wymi p,oszczególnych w-ykładników wprowadzano dopamrę^cr ma§zyny cyfrowej wg załączonego schernatu(ryc. 2).
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2. Krowy z rries|trawno,ścią pokarmową tła nieurazo-
wego (NTN).

3. Krowy z ulrazowy:m zapaleniem czepca i otrzew-
nej (UZCz),

4. Krowy z urazowym zapaleniem osieldzia (UZOs).
5. Krowy z doświadczalnym urazow5.rn zapaleniem

osierdzia (DZOS) L2 godz. po zabiegu.
6. Krowy z doświadczalnym urazowym zapalerriem

osierdzia w tydzień po zabiegu.
7. krowy z doświadczal,nJzm urazowyrn zapaleniem

osierdzia w 2 tygodnie po zabiegu.
B. Przypadki kazuistyczne o podobnych objawach kli-

nicznych.
Tok analizy. Wprowadzenie do systemu elementów

opisujących badaną jednostkę chonobową. Składały się
na nie 4 grupy:
a) dane dotyczące arnamnezy (apetyt, żyrviene, wzdę-

cia, stękanie, kał, mleczność). Każda z tych cech
może przyjrnować jedną z trzech wańości 1, 0, -1.Razem 6 liczb;

b) dane dotyczące kliniki I (ciepłota wewnętrzna,
ilość oddechów, tętna). Razert 3 liczby,

c) klinika II (próba drążkowa, grzbietowa, ruchy
żwacza, osłuchiwane serca), Każda z tych cech
noże przyjrnowaó jedną z ltzech wartości 1, 0, -1.Razem 4 liczby,

d) dane dotyczące wskaźłrików hematologicznych
(erytrocytów, hemoglobiny, hematoł<rytu, leukocy-
tów, ASLO, AspAT, AIAT, AP, białko całkowite,
albumin, gloibulin ałfa, globulin beta, ,$lo,bulin gam-
ma, granulocytów, lirrr-iocytów), Ra,zem 15 parame-
trów.

Przykład: IMykładniki liczbowe poszczególnych in-
fołmacji są podane wg przedstawionej powyżej ko-
lejności. Określenia liczb olie wprowadza się do sy-
stemu.
Anamneza 0,1 1, -1, 1, 1, -1Klinika I ,3B, 7, 35, 85
Klinika II 1, 0, -1, 1

Hematologia: (E) 6,70, (Hb) 108,3, (H0 0,36, (Leu)
6,125, (ASLO) 98, (AspAT) 130,2, (AIAT) 51,2, (AP)
55,5, (Bc) 74,3, (Alb) 0,518, (Glob. alfa) 0,162, (Glob.
beta) 0,101, (Glob. gamma) 0,287, (Gran) 2,493, (Limf)
3,685. Po analizie w komputerz,e (czas 15 sek) wy-
druk jednostek chorob,owych następował według 1ro-
lejności uwzględniającej ilość obserwacji zawartych

Rodzaj informacji

zwierzęta
lrontrolne

KK

w przedziałach granicznych badanej jednostki. Kro-
wa ta moźe być chora na następujące choroby:

Nr choroby Ilość obserwacji Średnia suma
zgodnych ważonych odchyleń

2 L3 3,800
4 9 8,622
1 8 11,367
5 8 9,051
6 6 10,720
7 6 42,569
B 6 131,637
3 5 L2,932

Ostateczną decyzję podejmuje lekarz wet.

Wyniki i omówienie
ych do komputera da-
amnezy, badań klinicz-
wykazała, że informacje
jak: żywienie, apetyt,

wzdęcia, stękanie, konsystencja kału, spadek
mleczności okazywały się nie w p,ełni różnicu-
jącymi elementami. Dane o żywieniu naj]oa]L-
dziej ptzvdatne były w diagnozowaniu NTN.
Utrata apetytu, ,okres,owe wzdęcia, zmiany w
sposobie defekacji, mleczno ły y
r6żnym nasi]eniu we wszy nych
jednostkach chorobowych. czne:
ciepłota wewnętlzna, ilość ętna,
próba drążkowa, chwyt grzbietowy, ru-chy żwa-
cza i jakość placy selca posiadały większą war-
tość informatywną. Ich interpretacja wymaga
jednak doświadczenia. Ciepłoia wewnętrzna
różnicowała NTN - 3B,3 + 0,4 od UZCz i UZOs
39,B t 0,6. I1ość oddechów była wyraźnie wyż-
sza Ll klów chorych 33,0-36,0 + 3,0. Nie precy-
zowała jednak jednostek chorobowych. W prze-
ciwieństwie ilość tętna posiadała właściwości
r,óżnicujące NTN - B0,0+4,0/min od UZCz i

Talb. 1. Tahela informacji otrzymanych z wywiadu i ,bardania klinicznego

Wpis do komputma
Wywiad
Zywienie
Apetń
Wzdęclia
Stękanie
Kał
Mleczność

Klinil<a tr

Ciepłota wewTl.
Ilość ,oddechów
Tętno min.

Klinika II
Próba ,drążkowa
Chwyt grzbietowy
Ruchy żwacza
osłuchiwanie

0 _1 -1 -1

5
5
5
2
5
4

[_Irazorrre
zaqralenie

osier. UZOs

+0,6
+3
io

Doświadczalne
zapalenie osier.

DZOs

++

Przypa,dek
ńerenowy

_1

73
55

64
64

7-3
ó,l

20
20
20
20
20
20

3_
41
3B
42

5
3B

o

5
5
5

23

oó
o.)
452
46].

451
721
o4

2B

37
55

?3
19

2a
.)n

20
20

+0,3
+,4
+5

+0,4
+5
+4

,l

39,4
36
92

3B,4
33
8?

+0,?
+2a,

6

3
3
5
5
5
4

=+
+
+

+0,6
+3
t6

38,3
34
80

39,B
36
95

38,8
26
66

iNiestrawność
tła nieurazow.

:}TTN

obJaśnienią; + :lnforrnacja dodatnia, + :lĘfolEacja wątpliwa, _: hform.acja uJemna.
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UZOs 95,0 + 6,0/min. p 0,001. Próba wg Gótza
wypadła w NTN 3 tazy, w UZCz 5, a w UZOs
2 razy wątpliwie, Przy chwycie grzbiet,owym
w NTN 4 krowy reagowały pozytywnie, w
IJZCzw 4pozytywnie, a 1ujemnie, w UZOs
w 2 przypadkach wątpliwie. Ruchy żwaeza w
NTN u 7 badan5lch zwierząt były znacznie
ograniczone, w UZCz u 8, w 2 zrrniejszone, w
UZOs u 5 znacznie ograniczone, w 2 przrypad-
kach zmian nie obserwowano. osłuchiwanie
serca najbardziej przydatne okazało się w
UZOs, W 4 przypadkach zmiany osłuchowe by-
ły wytażnie zaznacz,one, w 5 rozpoznanie na-
strę,czało trudności, a w 1 badanie było nega-
tywne. W DZOs w 2 badaniach, w NTN w 1

badaniu, w UZCz w 2 badania,ch zmian osłu-
chowych w pracy serca nie można było wyraź-
nie spre,cyzować (tab. 1).

Z oznaczeń Iaboratoryjnych różnicując5rmi
e,lementami stały się: ilośó erytrocytów, pozio-
my hemoglobiny, hematokrytu, najwyższe w
NTN E. 6,81+ 7,0 T/L, Hb 111,5+ 15,7 g/L i Ht.
0,34 + 0,05 l/1, najnizsze w UZOs - E. 6,07 + 0,6
T/L, Hb.97,3+9,6 g/L, Ht.0,3+0,03 1/ł. Ogólna
ilość leuko,cytów, limfocytów i granulocytów
nie różniła się pomiędzy KK t NTN - 6,6 + 1,9
w tym 1imfocytów 3,4 + 1,1 i granulocytów
2,2+0,8 GIL. Przydatne okazały się one w róż-
nicowaniu UZCz i UZOs od NTN. W UZOs
ilość białych krwinek wynosiła 9,1+ 1,?6 G/L
w tym iimf. 4,0 * 0,7 gran. 4,9 + 0,9 GlL. DZOs
nie dawała wyraźnego odczynu białokrwinko-
wego. W zespole oznaczanych enzymów naj-
mniej przydatnymi w róznicowaniu były anty-
streptolizyny, ASLO. Poziom 100 j.m. odnoto-
wano u krów kontrolnych, krów z NTN i UZCz.
W UZOs przyjmowały one wartość 118,1+44
j.m., w jednym przypadku 250 j.m. Ptzy,czyn
należy doszukiwać się w specyfice zakażenia.
Natomiast AspAT z poziomu u KK - 55,7 +

10,5 j.m., w NTN wzrastał do 190,2*24,9 j.m.,
A]AT z poziomu 32,3+ 1?,1 i.m. podnosił się w
UZCz do 103,9 + 53,7 j.m., AP z 52,5 + 7,4 j.m.

wzrastała w UZOs do poziomu 93,5 + 39,9 j.m.
Przebadane enzymy róznicowały poszczególne
iednostki chorobowe między sobą z dokładnoś-
cią p ś 0,05. Przydatnymi do tych celów oka-
zały się również pozi,orny białek, w szczegóI-
ności ich frakcje. Ogółna iiość białka wyraźnie
podwyższona w NTN - 76,0 + 8,7, obniżała się
w UZOs do 71,8 -r 5,2 g/l, Różnice statystycznie
były nieistotne. Frakcja al'bumin z wartościa-
rrr-i wyjściowymi 0,508 + 0,06 g/g w schorze-
niach tła urazowego wzrastała do wysokości
0,5B2 + 0,05 g/g. Istotność ró,żnic układała się na
poziomie p ( 0,05. Stęzenia globulin alfa były
najwyższe w UZOs 0,210 + 0,058 g/g, wyróżnia-
jąc je od pozostałych schorzeń p ś 0,05. Globu-
1iny beta do diagnozy różnicowej były nieprzy-
,datne. Giobuliny gamma z poziomu u KK
0,285 + 0,061 g/g wyraźnie obniżały się w scho-
rzeniach tła urazowego, Przyjmowały one war-
tość w UZCz 0,194+0,045, w UZOs
0,156+0,084 i DZOs - 0,161+0,063 glg. Róż-
nice te z p < 0,01-0,001 wyraźnie defini,owały
schorzenia tła nieuraz,owego i urazowych (tab.
2), Wskaźnik De Ritisa, uwzględniony w profi-
Iu diagnostycznym, u krów zdrolvy,ch wyrażał
się liczbą 2,2, w NTN przyjmował wartość 4,6,
w UZCz - I,7, w UZOs - 2,7 i DZOs - 0,9.
Podane wieikości m,ogą w pewn)ftn stopniu roz-
graniczać p,oszczególne jednostki chorobowe np.
niestrawność na tle nieurazowym ,od urazo-
wych i schorzenia tła urazołvego.

Reasumując należy podkreślić, że istnieją
realne możIiwości t ozgt aniczania niestrawności
pierwotnych tła nieurazowego od urazowych
przy użyciu maszyny cyfr,owej. Wprowadzenie
d,o systemu ,,KROW" danych anarnnetycznych,
klinicznych i wyników analizy krwi pozwala
na otrzymanie z komputera 1isty schorzeń usze-
regowanei według ilości parametrów zgodnych
z opisywaną jednostką chorobową. Zaistniała
też ewen'tualność eliminacji podejrzeń o scho-
tzenia przedżołądków, o ile wprowadzane wy-
kładniki nie mieściły się w przedziale odchyleń

Tab. 2. Porównawcze ześtawie,nie rłlrrowadzonych do ,maszyny cyfrowej wyników analizy krwi krów

'Rodzaj informacji

Erytr. T/L
Hemogl. g/[,
Hemat. l/L
Leukoc. GiL
Granuloc. G/L
Limtoc, G/tL
ASLO j.m.
AspAT j.m,
AIAT j.m.
AP j.m.
Białko c. g/L
Albuminy g/g
Globuliny alfa
GłloIbuliny ibeta
Globuliny gamma
Wsp. Ritisa

6,1 2 + 0,515
109,1+9,1
0,30 + 0,02

5,687+ 1,1B83
2,216,8
3,4+ 1,1

100,0 t 0,0
55,7 + 10,3
32,3 + 7,1
62,5t7,4
,l3,2+7,3

0,50B t 0,066
0,124+0,051
0,096 + 0,02
0,285+0,061,,

6,81+ 1,02
111,5 + 15,7
0,34+0,05
6,08 + 0,64
2,4+o,ż
3,6+0,4

100,0+0,0
L90,2+24,9
54,8+ 1?,9
49,6+.lz
76,0 + B,7

0,500 j:0,049
0,134+0,019
0,093 + 0,02
0,281+0,052

+,§

6,13 + 0,429
102,9+8,41
0,30+0,02

7,130 + 1,415
3,5 + 0,7
3,6t0,?

100,0+0,0
15?,B+23,B
103,9 + 35,?

,1,1,,l+32,6

?5,5 + B,9
0,5B2 +0,05
0,11B +0,024
0,106 + 0,014
0,194*0,045

I,7

6,073 + 0,634
9?,36 + 9,66
0,30 + 0,03

9,0B2+I,762
4,9 a- 0,9
4,0t0,?

11B,1+44,0
116,Tś25,4
46,1 + 17,0
95,3 + 39,9
7I,B+5,2

0,54B j:0,083
0,210 t0,058
0,085 + 0,03
0,156+0,084

2,7

6,80+0,566
1 13,5 + 6,62
0,34+0,02

6,360 + 2,025
2,5 t 0,8
3,8 * 1,2

100,0 + 0,0
100,0+ 10,0
1l 4,4 + B,5
76,6+21,7
,l2,2+4,4

0,587 + 0,035
0,136 +0,0l?
0,115 + 0,021
0,161+0,063

0,9

Frzypadek
rt"erenowy

6,0
10B,2

0,29
9,26
3,66
5,6

150,0
23,,l
10,9
12,6
B0,13
o,22a
0,186
0,118
o,2l5
2,8

UZOs DZIOs
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