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Summary
Milk production and social structure of milk pro-
ducers in the Lublin region in 1987-1991

Some attempts were undertaken to determine the effect

T gr cent) constituted thers mil 10 000 l a year. A re-la of s (27.9 per cent) deli-s§ lof

Walory odżywcze mleka decydują o tynr, jest ono
podstawowym artykułern spożyvlczym, a je wartcści
szczególnie w żywieniu dzieci, rekonwalescentów oraz
1udzi starszych i chorych nie da się przecenić. Mlcko
przeznaczonc do konsumpcji dla ludzi musi jednak ce-

których artykułów t pozorny i nie
v,rynika ze wzrol;tu j, lecz jest spo-
wodowany glównie ji.

Nie bez wpływu na tę sytuację jest także otwarcie
naszych granic na niekońtrol any import żywności,
w tym także mleka i jego p tworów (7, 10). Mimo
pcstepującego spadku p:glowia krów mlecznych oraz
obniżającej się podaży mleka sulowego, jego ccna w
skupie jest ciągle nieopłacalna. Przyczyny obniżania się
pogłowia krów mlecznych były przcdmiotem wiclu
opracowań i analiz. Prawie we wszystkich publikacjach
dotyczących tego zagadnienia podkreśla się niską opła-
calność produkcji rnlcka (l, 2, 1, 5, 7, 7l, 12). Produ-
cenci mleka nie są zainteresowani także hodowlą krów
oraz wzrostem ich vrydajności mJ,ecznej. Stale maleje
liczba gosp,odarstw i krów objętych kontrolą wydaj-
n,ości mlecznej. Bardzo wyrsoki odsetek krów jest kry-
tych naturalnie buhajami nie uznanymi, Nie istnieją
także w naszym kraju skuteczne bodźce §o produkcji
mleka najwyższej jakości.

Celem podjętych badań była próba określenia skut-

ków działania czynników ekonomicznych na wietkość
produkcji mleka oraz strukturę jego dostawców w
makroregionie lubelskim.

Materiał i metody

Wszystkie dane będące przedmiotem andJzy otrzymano
z Działów Skupu Mleka 10 losowo vrybranych Okręgowych
Spółdzielniach Mleczarskich (OSM) z województw: chełm-
skiego, lubelskiego i zamojskiego. Analizowane dane doty-
czą Iat 1987-1991. W oparciu o te materiały określono
liczbę indywidualnych dostawców mleka w poszczególnych
latach oraz globalną ilość mleka skupionego w danym roku
z podziałem na klasy (I, II i poza normą), Uwz9lędniono
również kształtowanie się ceny jednego litra m]eka w kla-
sie I i II w badanym okresie.

W 1991 r. odnotovyano także różnicę w cenie jednegc
]itra m]eka w klasie I i II płaconą członkom i nie należą-
cym do S}[.

Dodatkowo w 5 OSM przeanalizowano strukturę d_ostaw-
ców mleka z podziałem na 7 grup w za]eżności cd v,ziel-
kości rocznej dostaw;, mleka. Dane te zestavriono w opal-_
ciu o komputerowe wydruki, jakie istniały w tych OSM.
Takie określenie struktury dostawców mleka obejmuje tyl-
ko rok 1990 i 1991, ponievraż wydruki komputerowe zaczę-
to sporządzać dopiero w 1990 r. W za]eżności od wielkości
rccznej sprzedaży mleka w Punktach Skuou Mteka (PSM),
dosta_wców podzielono na następujące grupy: poniżej 1000 1;
cd 1C00 do 2000 l; od 2000 do 5000 1; od 5000 do 10 000 1;
od 10 0t0 do 20 000 1; od 20 000 do 30 000 ]. i powyżej 30 000 l,

Wyniki i omó\lrienie

Z przeprowadzonych badań wynika, że w latach
1987-19B9 liczba indywidualnych dostawców mleka w
badanym rcgionie utrzymywała się na podobnym po-
ziomie (około 64 tys.). Od 1990 r. zanotowano wyraźny
lspadck 1iczby rolnikólv indywidualnych dostarczającycŁl
mleko do Punktów Skupu Mleka (ryc. 1). W 1991 r.
było ich już tylko 56 tysięcy. Spadek liczby dostawców
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Ryc. 1, Liczba dostawców mleka w latach 1987-1991
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Ryc. 2. Globalna ilość skup,ionego mleka rv latach i987-1991
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Ryc. 3. Globalna ilość skupionego mleka w poszczególnych
k]asach (mln titrów)

zaznaczył się wyraźnie spadkiem globalnej ilości sku-

1991 r. wzrósł do 1595 zł, gdy tymczasem w skupie za
1itr płacono tylko g77 zl.

Z danyclt zawartych na ryc. 3 i 4 wynika, że około
B00/o, 4651"..zonego mleka do Punktów śt.rp., w bada-
nym okresie było w klasie I. Tak wysoki odsetek sku-
powanego mleka w klasie I świadczy o jego wysokiej
jakości higienicznej. Własne badania przeprowadzone w
1991 r, (B) przeczą jednak takiemu poglądowi, W ba-
daniach tych wykazano bowiem, że 330ll pró;bek mleka
zbiorczego pobranego w kadzi Punktów Skupu Mleka
zawierało ciała hamujące. Obecność antybiotyków B-lak-
tamowych wykazano aż w 20,50lo badanych prób.

Z przeprowadzonych badań wynika ponadto, że wyż-
sza o 300 zł cena mleka w klasie I i o 250 zł w klasie
II dla dostawców będących członkami OSM nie stanowi

F,yc. 5. Struktura dostawców dla przedstavrionych zakresów
ilościowych mleka

skutecznego bodźca do powsta ania specjalistycznych
gospodarstw o profilu produkcj mlecznej. Nie wzrosła
bowiem w okresie działania tego bodźca (lata 1990-
-1991) 

liczba rolników dostar czających ponad 30 tys.
litrów mleka tocznie (rvc. 5).

regionie lubelskim jest
zawartych na ryc, 5

1 najliczniejszą grupę
roku sprzedali w PSM

przez państwo. Rodzime rolnictwo nie wytrzyma bo-
wiem takiej konkurencji,

piśmiennictwo
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zy ny j 1a osi cmoto-
cji zwi fekbr 1e:apii
, Pięć ów do wstęp-
miały rianty ki (ni-
kiej) i ich po iowe3o

i dożylnego).
W badaniach poddano ocenie zacholvania zwierzyŁ vły,

ustalone j dawce. Odnctc-
zymywarria się ob jawów
zwierz,lt na hałas, mani-

czyn zulierzęcia. Bezboles-
ełą skórę: u koni lv okc-

licy korony, u pozostałych w przestrzeni nliędzypalcov,-ej.
W szóstym doświadczeniu (koń) lvykonano badania gazc-
metryczne i hemodynamiczne, podając dożylnie wyscką
dawkę ksyIazyny. Te pierwsze wyl<onano rnctodą mikro-
-Astrupa, oznac jąc parametry równov,agi kwaso-w]-zasa-
dowej oraz ciś enie parcjalne tlenu (PaO:) i saturację
(SaO:) przy uwzględnieniu liczlry oddechó,,v (f). W badaniu
hemodynamicz:nym oznaczono liczbę tętna (HR), ciśnienie
systemowe (AMP tętnicy płucnej (PAMP) i za]rlincrvania
(PAWP), wyniki zutu serca (Qt) i wyliczenia wskaźnika
podaży tlenu (Op), systemowego (,SVR) i płucnego opcru
iPVR) oraz pracy lewej (LVW) i prawej komory (RVW) (8).

W do z ]<aniulizo ar:o
t. ik i i]ą zew-nę zną
(c-, Ge mia t a,nrjczne. icz-
by tętna, oddechór,l, i pobieranie krwi wykonywe-no w sta-
łych czasoviych: 30' prz:d podani:m ksylazyny. 5' po po-
daniu, 10', 30', 60' po podaniu ksylazyny.

Wyniki analizowano stat) stycznie, oblicza jąc średni (X)

i odchylenia stan ardowe (s). W celu okrećl:nia istct ości
różnic między średnimi zastosowano test t-Stud:nta dla
prób powiązanych i niezależnych, przyjmując poziom istct-
ności p < 0,05.

Gr.2 - składała się ze zwterząt zgłaszanych do Kliniki ze
wskazanien do leczenia chirurgicznego. Grupa obejmowała:
56 koni, 2-10 lat. nierasowych, o m.c. 400-500 kg; 20 krów,
2-.6 lat, ncb, o m.c. 300-350 kg; 15 owiec, 1-2 lat, lesz-
czyńska, o m.c. 25-35 kg. Zwierzęta te wykorzystyvlano -w

badaniach klinicznych, które zmierzały do określenia przy-
datności ksylazyny dla znieczulenia złożonego (gwa jamar-
ketamina, halotan).

Wyniki i omówienie

Ustalone badaniami wstępnymi należnc dawki Xyla-
zinum, odpowiadające założonym krytcriom przedsta-
wiono w tab. 1. Optimum działania preparatu następuje
w 10-15' po podaniu domięśniowym (im) i w 3-5' po
podaniu dożylnym (iv). Stan ten utrzymuje się przy daw-
kach niskich 25-.40', a przy dawkach wysokich 40-50'.
Wcześniej jednak przemijają objawy zmniejszonej wra-
żliwości na ból i obniżonego napięcia mięśni. Całkowi-
te ustąpienie symptomów trankwilizacji miało miejsce
wczeŚniej przy podaniu dożylnym rLiż przy domięŚnio-
wym.

Działanie Xylazinum w dawce niskiej objawia się
opuszczeniem głowy, opadnięciem dolnej wargi i gór-
nej powieki. Zwierzęta stoją nieruchomo w poszerzo-

Preporot Xylozinum w ocenie klinicznei z uwzględnieniem
bodoń gozomelrycznych i hemodynomicznych

Katedra i Klinika chilufgii Wydziału wetelynaIyjnego AR
pl. Grunwaldzki 51, 50-366 Wrocław

Summary

Xylazine irr the clinical estimation witłi regard to
gasometric and hemodynamic evaluations

The size of the optimum Xylazinurn Z,lo-Po|ta doses are
determinecl for intramuscular and intravenous injection in
horses, cows a,nd, sheep. In horses reaction of cardiovascu-
lar and respiratory system is tested after the injection of
xylazine. It was found that xylazine premedication is cha-
racterized by a high degree of safety which result from
a slight influence of the d respira-
tory functions. The neu on causeal
by a high dose enables tory work
less painful and it also enables preparation of animals for
operation and transp,ort. Xylasine used separately does not
guarantee a full surgical tolerance. In premedication with
xylasine a tlegree of muscle relaxation, level of sedation
and analgesia in higher than with phenothiazine derivati-
ves. Therefore, it makes more easy a local anesthesia. It
also gives better conditions for recumbency of animals in
inhalation anesthesia. The cooperation of xylazine with
muscle reIaxants (quazfenesin) and anesthetics (halothane,
ketamine) allows to reduce their potent dose restraining
risk of complications and to shońener period of recovery.

Przedznieczulenie stanowi zasadniczy etap nowoczes-
nego po,stępowania bczbolesnego, w ttórym w Polsce
najczęściej stosuje się neuroleptyki fenotiazynopochodne
(3, ?). Osobnym środkiem neuroleptycznym jest ksyla-
zyna, produkowana- przez tirrnę ayer pod nazwą Roł:n-
pun, posiadającą dodatkowe chy f armako,logiczne,
Obok bowiem wpływów trankwilizujących odznacza się
działaniem przeciwbóIowym i zwiotczającyrn (7, 2, 4, 5).

Warszawskie Zakłady Farmaceutyczne Polfa, przygoto-
wujące produkcję własnego preparatu Xylazinurn, do-
starczyły go w postaq zDlg płynu iniekcyjnego, którego
1 ml zawiera 20 mg ksylazyny, substancji czynnej o naz-
wie chlorowodorek 5,6-dihydro-2/2,6-ksylidynoi-lN-1,3-
-tiazyny. Podjęte studia zmierzały do ustalenia walo-
rów Xylazinum jako pojedyńczego środka postępowania
anestczjologicznego, jak i możliwości zastosowania go
w znieczuleniu złożonym z innymi preparatami. Kry-
terium oceny stanowiły obserwacje kliniczne oraz ba-
.dania wymiany gazowej i hemodynamiczne,

Materiał i metody

Uwzględnia jąc kategorie celów zwierzęta podzielono na
dwie grupy (gr). Gr. ]- - obejmowała zwierzęta doświad-
czalne, k]inicznie zdrowe. W jej skład wchodziło: 10 koni,
3-6 1at, nierasowych, o m.c. 390-460 kg; 12 krów, 2-5 lat
ncb, o m.c.250-300 kg; 20 owiec, 1-2 lat, leszczyńska,
o m.c. 30-40 kg. Każdy osobnik tej grupy poddany został
S doświadczeniom przeprowadzonym w odstępach minimum
4-dniowych. Badaniami wstępnymi okreś]ono minimalne


