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Summary

Effect of electrolyte fluid therapy on the correction of me-
tabolic disorders during experimental diarrhea in calves

Effectiveness of electrolyte fluids administration was eva-
luated in treating dehydration, and acid-base balance and
electrolyte disturbances in 11 6-19 day-old calves with an
experimental osmotic diarrhea induced by magnesium sul-
fate. All the calves received magnesium sulfate (3.0 g/kg
bw as a 15% water solution) by esophageal intubation at
0, 12 and 24 h of the experiment and were monitored for
96 h. The treatment began at the 25 h of the experiment.
Six calves initially received 500 ml of Elekroliwet iv. and
were then rehydrated orally with Rehydrat applied at 27,
30, 36 and 48 h. No milk was fed during rehydration. In
all calves diarrhea occurred within 3-4 h and persisted
until 48-72 h of the experiment. An increase in PCV, se-
rum total proteins, inorganic P, urea, contents of Na and
Cl and a decrease in blood pH, AB and BE values were
found at 24 h. In 5 non-treated calves these changes per-
sisted or were intensified and K concentration increased
slightly on the second day. Between 72-96 h these values
showed a tendency to return or go back to the initial ones
with the exception of Na, which decreased significantly.
The applied rehydration therapy had a beneficial effect
on correcting the disorders developing in the course of
diarrhea. The infusion of Elektroliwet counteracted the
intensification of dehydration and acid-base disturbances
and the following oral rehydration with Rehydrat restored
all the tested parameters to their normal values when
compared to the non-treated calves.

Choroby przewodu pokarmowego, przebiegajace z biegun-
ka, wystepuja najcz¢scie] w pierwszych 2 tygodniach zycia
i stanowia istotny problem w odchowie nowo narodzonych
cielat (13).

Ze wzgledu na patogenezg rozréznia si¢ biegunki osmoty-
czne, sekrecyjne oraz spowodowane strukturalnymi zmianami
blony §luzowej jelit (2, 3). Biegunki osmotyczne bedace przed-
miotem niniejszych badai powstaja w wyniku obecnosci w
tresci jelit osmotycznie czynnych czastek nie strawionego po-
karmu lub stabo wchtanialnych, rozpuszczalnych substancji,
ktére zwickszajac jej osmolarno$§¢ powoduja przechodzenie
wody do $wiatla jelita. Przekarmienie zwierzat, zlej jakosci
karma, nadmiar laktozy w karmie, zaburzenia trawienne wy-

*) Praca referowana na Sympozjum ,Profilaktyka i terapia w odchowie
miodych zwierzat”, Olsztyn 10-11 wrzesnia 1993 r

wolane niedoborem enzyméw lub utrudnione wcehlanianie, a tak-
7e podanie Zle wchtaniajacych sig soli (np. siarczanu magnezu)
prowadza do powstania tego rodzaju biegunki.

Niezaleznie od mechanizmu powstawania, w przebiegu bie-
gunki nastepuje utrata wody, elektrolitéw i zasad ustrojowych
(2, 14, 18). Prowadzi to do hipowolemii przestrzeni zewnatrz-
komdrkowej, gléwnie objetosci osocza, zaburzefi réwnowagi
elektrolitowej i kwasicy metabolicznej (1, 3, 9, 15). Dlatego
skuteczne leczenie cielgt chorych z objawami biegunki wymaga
nawadniania, potaczonego z jednoczesnym wyréwnywaniem za-
burzed elektrolitowych oraz przywréceniem réwnowagi kwaso-
wo-zasadowej (1, 2, 3,9, 12, 16, 17, 19, 20). Dostepne ptyny
wieloelektrolitowe dzialajace alkalizujaco, takie jak Elektro-
litowet i Rehydrat, spetniaja te wymagania. Preparaty te zawieraja
w swym sktadzie glukoze, ktdra stanowi cenne uzupetnienie
energetyczne, stymuluje diurezg oraz reguluje stezenie potasu
w przestrzeni wewnatrz- i zewnatrzkomorkowej (3).

Celem badan byla ocena wptywu dozylnego i doustnego
podawania tych ptynéw na wyréwnywanie zaburzen wodno-ele-
ktrolitowych i kwasowo-zasadowych wystgpujacych w przebie-
gu doswiadczalnej biegunki osmotycznej u cielat.

Materiat i metody

Badania przeprowadzono na 11 cielgtach rasy ncb w wieku
6-19 dni, pojonych Mlekopanem 2 razy dziennig, o godz. 8
i 14" Doswiadczenia rozpoczynano o godz. 8, a okres ba-
dari wynosit 96 h. Biegunke wywolywano za pomoca 15%
wodnego roztworu siarczanu magnezu w dawce 3 g/kg m.c.,
podawanego dozotadkowo za pomocg sondy trzykrotnie, w
odstepach 12-godzinnych. Sze$é cielat poddano leczeniu, a
pie¢ pozostawiono bez leczenia. Leczenie rozpoczynano w
25 h obserwacji, po uplywie | h od podania ostatniej dawki
MgSO04 jednorazowym, dozylnym wlewem Elektrolitowetu w
ilosci 500 ml. Dwie godziny péZniej cielgta otrzymywaty do
picia 84 g Rehydratu rozpuszczonego w 3 I wody. Rehydrat
podawano jeszcze trzykrotnie w 30, 36 i 48 h do§wiadczenia,
przy czym w 30 i 48 h zamiast Mlekopanu. Natomiast zwie-
rzeta nie leczone otrzymywaly w tym okresie tylko Mlekopan.

W prébkach krwi pobranych z zyly szyjnej zewnetrznej w
0, 24, 27, 36, 48, 72 1 96 h doswiadczenia oznaczono wartosci
hematokrytu, a w surowicy stezenia biatka catk., P nieorg.,
mocznika, Na, K i Cl. Warto$ci wskaznikéw réwnowagi kwa-
sowo-zasadowej (rkz) we krwi, a mianowicie pH, ci$nienie
parcjalne dwutlenku wegla (pCO2), aktualne wodoroweglany
(AB) i nadmiar zasad (BE), oznaczono w tych samych prze-
dziatach czasowych oraz dodatkowo w 121 54 h.
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Warto§ci parametréw rkz mierzono za pomoca analizatora
pH i gazéw krwi typ 158 firmy Corning w temp. 37°C. War-
to$¢ hematokrytu oznaczano za pomoca wiréwki mikrohema-
tokrytowej, stezenie biatka calk. metoda biuretowa, P nieorg.
metoda Fiske-Subbarowa, mocznika za pomoca dwuace-
tylomonooksymu korzystajac z zestawu POCh, Na i K metoda
fotometrii ptomieniowej, a Cl za pomoca litratora CMT 10
firmy Radiometer.

Istotno§¢ zmian badanych parametréw w przebiegu doswiad-
czenia w odniesieniu do ich wartosci otrzymanych u zwierzat
przed podaniem pierwszej dawki MgSO4 okreslono za pomoca
testu t-Studenta przy poziomie istotnosci p<0,05.

Wyniki i oméwienie

U wszystkich badanych cielat biegunka pojawiala sig¢ w
3-4 h doswiadczenia, a wydalanie wodnistego kalu, przy zréz-
nicowanej czestosci 1 ilosci, utrzymywalo si¢ przez 24-48 h
po podaniu ostatniej dawki MgSQy4.

Zmiany réwnowagi kwasowo-zasadowej, wskazujace na
kwasice metaboliczna niekompensowana, wystapilty w oby-
dwu grupach cielat juz w 24 h obserwacji, przed podaniem
ostatniej dawki MgSOq4 (tab. 1). W grupie cielat pozostawio-
nych bez leczenia zaburzenia te ulegaly nasileniu w drugiej
dobie obserwacji. Najwigksze obnizenie wartosci pH oraz AB
i BE wystapito odpowiednio w 27 i 48 h, przy czym pH krwi
utrzymywalo si¢ na istotnie nizszym poziomie do 48 h, a ste-
zenia AB i BE do 72 h. Stwierdzone w 3 i 4 dobie obserwacji
tendencje wzrostowe wartosci tych wskaznikéw, z jednoczesnym
obnizeniem stezenia pCO2 pomigdzy 48 a 72 h, wskazywaly
na oddechowe kompensowanie zaburzefi metabolicznych u tych
cielat. Inaczej ksztaltowaly si¢ zmiany wartosci wskaznikéw
rtkz u cielat poddanych leczeniu. Dozylny wlew Elekirolitowetu
przeciwdziatat poglebianiu si¢ kwasicy metabolicznej, a konty-
nuowane leczenie za pomoca Rehydratu powodowalo szybsze
ustepowanie zaburzedl niz u zwierzat nie leczonych. W 27 h
doswiadczenia stezenia AB i BE ulegaly nieznacznemu pod-
wyzszeniu w poréwnaniu do wartosci uzyskanych w 24 h,
przy jednoczesnym nieznacznym obnizeniu wartosci pH zwia-
zanym ze wzrostem stezenia pCO2. W kolejnych godzinach
badan nastgpowal stopniowy wzrost tych wskaznikéw, przy
czym otrzymane warto$ci pH i BE migdzy 36 i 96 h oraz
stezenia AB migdzy 48 1 72 h doswiadczenia nie réznity sie
statystycznie istotnie od warto$ci wyjsciowych. Obserwowany
w 96 h spadek st¢zenia AB mégt byé zwiazany ze spadkiem
ci$nienia pCOx>.

Wartosei hematokrytu oraz st¢zenia biatka catkowitego, to-
sforu nieorganicznego i mocznika w surowicy cielat z biegunka
przedstawiono w tab. 2. Najwig¢kszy wzrost hematokrytu wy-
stapil u cielgt nie leczonych w 27 h, a powrd6t do wartosci
wyjsciowej w 48 h obserwacji. Natomiast u cielat leczonych
podwyzszona w 24 h wartos¢ tego wskaznika obnizyta sie
do poziomu zblizonego do wyjsciowego juz po uplywie 2 h
od wlewu Elektrolitowetu. St¢zenie biatka catk. w surowicy
zwierzat obydwu grup wzrastalo w 24 h badad, przy czym sta-
tystycznie istotnie u cielat poddanych péZniej leczeniu. U tych
zwierzat powrdt do wartosci zblizonych do wyjsciowych na-
stapit w 36 h, natomiast u nie leczonych w 72 h obserwacji.
Zawartos$¢ P niecorg. réwniez wykazywata wzrost w 24 h. Po-
danie Elektrolitowetu, a nastgpnie Rehydratu powodowato sto-
pniowe wyréwnywanie stgzenia tego parametru, podczas gdy
u zwierzat pozostawionych bez leczenia istotnie podwyzszone
jego wartosci utrzymywaly si¢ do 48 h doswiadczenia. Ste-
zenie mocznika w surowicy cielat nie leczonych wzrastato

nieistotnie, osiagajac najwyzszg warto$¢ w 48 h, a powrét do
wartosci wyjsciowej notowano w 96 h obserwacji. U zwierzat
poddanych terapii nawadniajacej zwigkszona w 24 h zawarto$é
mocznika ulegata obnizeniu po uplywie 2 h od wlewu Ele-
kirolitowetu, a podawanie Rehydratu wptywato na dalszy jej
spadek do warto$ci zblizonych do wyjsciowej lub istotnie od
niej nizszej miedzy 36 a 96 h doswiadczenia.

Otrzymane wartosci elektrolitéw w surowicy cielat z bie-
gunka zamieszczono w tab. 3. Stezenie Na u cielat pozosta-
wionych bez leczenia wzrastato do istotnie wyzszych wartosci
migdzy 36 a 48 h badaid, po czym w 3 1 4 dobie doswiadczenia
nastapit jego istotny spadek. Natomiast u cielat leczonych za-
warto$¢ tego elektrolitu osiagneta najwyzsze wartosci w 24-27 h,
a nastgpnie ulegala stopniowo wyréwnaniu miedzy 36 a 96 h
obserwacji. Stgzenie K w surowicy wykazywato niewielkie
zmiany z tendencja do spadku u cielat leczonych i podwyz-
szenia obserwowanego w 2 dobie u cielat nie leczonych. Zmiany
zawartosci Cl u zwierzat obydwu grup byty podobne. Istotny
wzrost ich stgzenia zaznaczyt sie w 24 h do§wiadczenia i pod-
wyzszone istotnie wartosci utrzymywaty si¢ do 48 i 72 h od-
powiednio u cielat leczonych i nie leczonych.

Uzyskane wyniki wskazuja, 7ze w przebiegu biegunki os-
motyczne] wywolanej za pomoca MgSQ4 dochodzito do od-
wodnienia 1 zaburzen metabolicznych wyrazonych metaboliczng
kwasica, wzrostem wartosci hematokrytu oraz st¢zenia biatka
catk., P nieorg., mocznika, Na i Cl w surowicy. Zmiany te
wystapity u wszystkich zwierzat juz w 24 h doSwiadczenia
1 utrzymywaly si¢ lub ulegaly nasileniu w 2 dobie obserwacji
z jednoczesnym nieznacznym podwyzszeniem stezenia K u cielat
pozostawionych bez leczenia. Migdzy 72 a 96 h dos§wiadczenia
stezenia badanych parametréw u tych cielat wykazywaty ten-
dencje powrotu do wartosci wyjsciowych lub byly do nich
zblizone z wyjatkiem stezenia Na, ktdre obnizylo si¢ istotnie.
Stwierdzone zmiany w przebiegu biegunki sa w znacznej mie-
rze zgodne z wynikami badan otrzymanymi przez innych au-
toréw (5, 6,7, 8,11, 21). Obserwowany w badaniach wtasnych
przejsciowy wzrost stgzenia Na nalezy taczy¢ z wywotanym
typem biegunki osmotycznej, w ktdrej ustrdj traci wigeej wody
niz elektrolitéw (14).

Zastosowanie dozylnego i doustnego leczenia nawadniajacego
wplywato korzystnie na wyréwnywanie zaburzen wystgpujacych
w przebiegu biegunki. Dozylny wlew Elektrolitowetu przeciw-
dzialal poglebianiu si¢ odwodnienia i nasilaniu si¢ kwasicy
metabolicznej, a kontynuowane nawadnianie doustne za po-
mocg Rehydratu powodowato szybsze, w poréwnaniu z cielgtami
nie leczonymi, przywrécenie wszystkich badanych parame-
tréw do ich normalnej wartosci.

Nawadnianie doustne cielat z biegunka jest skuteczne, gdy
stan kliniczny chorego zwierzgcia jest stosunkowo dobry, a sto-
piefi odwodnienia umiarkowany (4). Natomiast w przebiegu na-
silonej biegunki skuteczno$¢ nawadniania doustnego maleje wraz
z postgpujacym odwodnieniem chorego cielgcia. Guard i Ten-
nant (10) poréwnali efekty nawadniania doustnego i dozylnego
u 22 nowo narodzonych cielat w przebiegu doswiadczalnej
kolibakteriozy. Autorzy ci rozpoczynali leczenie nawadniajace
natychmiast po pojawieniu si¢ biegunki lub dopiero po utracie
8% masy zwierzat. Wszystkie cielgta nawadniane dozylnie
wyzdrowialy, §miertelno$¢ w grupie zwierzat nawadnianych
doustnie bezposrednio po pojawieniu si¢ biegunki wynosita
57%, a pozostale cielgta, u ktérych leczenie doustne rozpoczy-
nano dopiero w stanie cigzkiego odwodnienia, padty w okresie
18 h od pojawienia si¢ biegunki. Dlatego tez leczenie biegunek
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Tab. 1. Wartoéci (X*s) wskaznikéw réwnowagi kwasowo-zasadowej we krwi cielat z biegunka poddanych leczeniu (L; n = 6) i nie leczonych (K; n = 5)

Badane Grupa Godziny doswiadczenia
parametry | cielat 0 12 24 27 36 48 54 72 96
L 7,372 7,333 7,261* 7251% 7,296 7,356 7,360 7,396 7,389
oH 0,042 0,006 0.071 0,061 0,119 0,080 0,067 0,045 0,030
R 7,373 7,334 7,252+ 7,195* 7.212% 7,229% 7,304 7,326 7,332
0,024 0,053 0,051 0.062 0,124 0,124 0,086 0,070 0,078
L 6,61 6,55 6,95 7.59 6,09 5.70 572 5,81 5,63%
pCO2 0.85 0.19 0,69 0.86 0.78 0,60 107 0,53 0,42
kPa z 6.61 6,69 6.82 7 46% 6,89 5,83% 5.21% 520% 5,95
0.46 0.80 0,58 0,71 0,68 0,41 0.34 0,54 0,53
" 28,62 26,04 23,52% 24,69* 22,74* 24,15 24,18 26,71 25,41%
AB 2,14 0,92 3,83 1,73 5,79 5,40 575 338 2.18
mmoV/] K 28,73 26,87 22 47* 21,58* 20,37* 18,71* 19,74% 20,70% 24,15
2,06 5,16 1,55 1,99 3.96 452 4.10 445 5,75
0 2.77 0.02 4,62% -3,20% 351 1,24 1,02 1,97 0,69
BE 2,65 111 631 2,69 7.56 6,84 624 3,98 2,51
mmol/l = 3.23 -1,36* -4.96* 7,20 7.57* -8,53* 5,84 -4,53* -1,49
2.18 3.44 235 2,90 606 | 661 | 533 5.30 6,61

Objasnienie: * — réznice istotne statystycznie przy p < 0,05

Tab. 2. Wartosci (X +s) hematokrytu oraz stezenia biatka calk., fosforu nieorg. i mocznika w surowicy cielat z biegunka poddanych leczeniu
(L; n = 6) i nie leczonych (K; n = 5)

Badane [ Grupa Godziny doswiadczenia
parametry cielat 0 24 27 36 48 72 96
y 0,37 0.40 038 0.32 0,35 0,35 0,34
Hematokryt | 0,05 0.05 0,03 0,04 0,05 0,05 0,06
n K 035 0,37 0,39% 0,37 035 0,32 0,33
0,07 0,07 [ 006 0.04 0.06 0,06 0.06
. 51,1 62,5% 57.8 53,8 490 48,7 493
Biatko catk. 44 9,4 * 9,2 12,7 6,7 40 6.1
g/l = 50,4 _ 58,2 56,9 54,9 573 49.0 49.9
6.3 13,1 11,4 11.1 116 7.1 6.7
L 2,48 3.40* 3,13 2,89 2,43 2,34 2,28
Fosfor nieorg, 0,54 0,85 0,74 0.58 0,50 0,50 0,41
mmol/] K 2.52 3,37* 3,45% 3,32% 2.89* 2,40 245
| 033 0.31 0,16 0,37 045 0,46 033
L ’ 6,57 11,28 10,62% | 7,72 6,07 4,46* 7,03
Mocznik 141 2,47 1.99 | 1,32 1,76 1,78 2,20
mmol/l " 4,42 7.26 7.67 773 992 6,19 472
1.05 3,41 3,82 411 463 3.05 171

Objasnienie: * — réznice istotne statystycznie przy p < 0,05

Tab. 3. Stezenia (X+s) sodu, potasu i chlorkéw w surowicy cielat z biegunka poddanych leczeniu (L; n = 6) i nie leczonych (K; n = 5)

Badane Grupa Godziny dos$wiadczenia
parametry cielat 0 ' 24 27 | 36 48 72 9%

i 139,83 152,00% 153.60% | 148,75* 147,67 141,50 141,40

S6d 426 10,00 5,90 7,50 12,64 1093 10,94
mmol/l T 149.00 154,20 152,00 154,40% 154.40* 137,00% 137,00%

8.77 9,98 4,95 9.15 7,70 2.55 412

L 498 4,97 4,80 462 4,33* 455 466

Potas 0.51 0,94 0.30 033 0.34 0.56 0.42

mmol/] K 452 448 4,58 47 460 426 438

026 0,49 031 0,63 0.63 036 031

i 97,50 114,75 107,50 117,12% 113,67* 100,42 99.30

Chlorki 3,75 10,12 4,34 11,49 9,69 467 233

mmol/l = 99,10 113,00 113,40 117,50* 116,90 105,20* 102,80

1,64 485 7,56 9,15 10,98 5,76 6,01

Objasnienie: * — réznice istotne statystycznie przy p < 0,05



566

Medycyna Wet. 50 (11) 1994

u cielat nalezy rozpoczynaé od dozylnego wlewu plynu
wieloelektrolitowego 1 w zalezno$ci od stanu klinicznego
chorych zwierzat powtarzaé wlewy dozylne co 2-4 h Vlub
podawa¢ ptyn nawadnigjacy droga doustna (17, 20).

W konkluzji nalezy stwierdzi¢, ze przeprowadzone badania
potwierdzaja celowo$é nawadniania dozylnego i doustnego,
a Elektrolitowet i Rehydrat sa skutecznymi preparatami w le-
czeniu zaburzed wystepujacych w przebiegu biegunki u cielat.
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Summary

Experimental investigations on the influence of the con-
trast medium Iopamiro 300 mixed with vegetal mucus on
the nasolacrimal system and external eye tissues

Using low osmolality, nonionized contrast medium Io-
pamiro-300, Bracco mixed with the mucus prepared from
the seed flax (Linum usitatissimum, L.), a dacryocistor-
hinography was performed experimentally on 8 healthy
mongrel dogs. Assessing the occurrence of local and ge-
neral complications was the aim of the investigation. On
the basis of a radiographic examination it has been shown
that the mixture of the contrast medium and seed flax
mucus appeared to be a very useful compound for dacryo-
cistorhinography, especially for the evaluation of nasolacri-
mal duct system course and its patency. Clinical observations
and a histological examination proved that this compound
of the contrast medium was well tolerated by the mucous
membrane of the nasolacrimal system and the external
eye tissues.

Tradycyjne §rodki cieniujace (§.c.) stosowane w diagnostyce
radiologicznej, posiadaja wysoka osmolalnos¢, ktéra znacznie
przekracza osmolalnos¢ krwi. Termin ,,osmolalno$¢” wywodzi
siec od jednostki w uktadzie SI osmol, co oznacza mas¢ €za-
steczkowa roztworu w gramach podzielona przez liczbg jondw

lub czasteczek w roztworze. Osmolalno$é wyraza si¢ stosun-

kiem osm/kg rozpuszczalnika, natomiast osmolarno$¢ odnost
sie do osm/1 roztworu. Przyjmuje sie, Zze ta wlasciwos¢ S.c.
jest odpowiedzialna za wystgpowanie powikfai wyrazonych
niejednokrotnie powaznymi nastgpstwami klinicznymi (2, 7,
11, 16, 17). Dotychczas nie jest doktadnie poznany ich me-
chanizm. Zdaniem jednak niektérych autoréw nadwrazliwos¢
na jod, ktérej przypisywano szczegdlna role w patogenezie
reakcji ubocznych, wg obecnych pogladéw staje si¢ mniej
prawdopodobna (11). Mozna jednak przyjac, ze poznane wla-
$ciwosci fizyko-chemiczne wysokoosmolalnych §rodkéw cie-
niujacych (HOCM)iich oddziatywanie na srédbtonek naczyn,
elementy morfotyczne krwi, uktad sercowo-naczyniowy 1 nie-
ktére narzady miazszowe, 83 przyczyna wystepowania reakcji
og6lnych oraz objawéw ze strony uktadu krazenia i nerek (11,
17). Chociaz reakcje uboczne obserwuje si¢ najczesciej po zde-
ponowaniu dozylnym lub dotgtniczym §.c., to wystepowanie
ich jest réwniez mozliwe po aplikacji kontrastu do przestrzeni
podpajeczynowej, jamy otrzewnej, a nawet przewodow wypro-
wadzajacych z gruczotéw §linowych i fzowych.

U zwierzat, a zwlaszcza u pséw, dzialania uboczne po sto-
sowaniu §.c. wystepuja do$é rzadko. U zwierzat tych poznane
zostaly blizej reakcje przestrzeni podpajgczynowej po wprowa-
dzeniu niektérych érodkéw cieniujacych stosowanych w mielo-
grafii (1).

Hos¢ niepozadanych reakcji na $.c. u ludzi ulegla obecnie
znacznemu obnizeniu. Stato sie to dzigki wprowadzeniu do



