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TADEUSZ BASZYŃSKI

poziom witaminu A ikarotenu we krwi imiekrl krow
rasy czerwonei dunskiej w okresie rocznym

z za.kładn Biologii Akademii Medycznej w Białymstoku
Kierownik: Prof Dr Inż. wIToLD sŁAwIŃsKI

Badania lrad tyrn z,agadrrieniem przeprowadzarro
co nriesiąc w ciągru jed,nego rro<u na krowacłr rasy
czerw,onej duńskiej z majatlou I.U.N.G. Szepietolvo.
I(on,irolowano suchą paszg i pastwi,siko. 

-W' 
zimie

stwierrdzrono lvystarczającą ilość białka lecz wielkie
utbós,iwo karotenółv. Krowy zlT]tlszone były wykorzy-
styrł,ać zapasy witamirry A i ka,r,otenu nagro,madzo,
nych w narządach werł,łręttranych w okresie larta.

Organizm kr:owy bardzc w/bko rea1ował łla
amiany karotenu w paszy. P,o rvypgdzeniu krów n,l
pas,rwisko ilośó karotonu ł,e krlyi w ciągu pa,ru t)r.
godlni złvigkszyła sig 9-.12,5 ł<rotnie w p,or,ówrrramiu
z itrością w ol<resje przednastrwiskowym. Ilośc ta stop-
,niorł,o wa,rastała w ciągu okresu letniego osiągając
maksimlrm lt lipcu i sierpniu, Krótkc-.tirt,ałe ,dclqtar-

clzalłie kroworn lepłsze,j paszy niezwłocznie wpływało
na pozionr kalotenu rte krwi.

Po,dczas miesigcy zimołvych i]ośó karotennr we
kru,i kró,w zm,niejszyła sig Ł-B krotnie w slosrrrrku
do ilo6ci w oklesie pastwiskowym, a rnini,mum przy_
paclało na miesiąc ]urtv_ma.rzec.

Na pocaąttku okre,siu pas,twirsJkowego (wiosna) stop-
niot o wzrastała ilość witaminy A, osiąga jąc 2-3
krotną lvielkość. Poziom ten n"zrastał rvol,no w ciagu
lata i rvyikazał maksimurn w sierpniu, Nagrornadzone
podczas lata zapasy ,witaminy A, p,c zakończeniu
okresu pastwisł<owego, utrzytnynł,ały sig we krwi dośó
dł,ugo rrrirno braku p,rowitamin;. w ipasrzy. Podczas

lrriesigcy zimowych stwierduo,no sitopni,owy spadalk
witarniny A we kr,wi (4-lkrotny w st/osunku do okres,u
letniego). Dowodzi to zdo],rlości organizrrnu krow;r
do czgściowelj sam,oreguilaoji pozi,om,u rvitaminy A
we krwi, od,da'jąc ją z nagr'o,madtaonych w wątrobie
zapasów. Po wyczerpaniu ich ilość witanriny A we

.!l:,.r"r"rżrła 
sig i osiągneła minirnum w lutym-

W_vf,ście krów na pa,stwis,ko polvodo,wało wzrost
p,oziomu rvitaminy A i karotenu w mleku. W dwa
tygodnie po wyjściu ikrów na ziełoną paszg ilość
rvrtarninv A podvrrliła si9 dajlc 22-32 I. U. rv 1 g
rtł,uszc,zu. W na,stgpny'ch rniesiącach nastąpił dabz;z
wzrost wit. A w rnloku z maxirrr,urrr W sierrpniu
39 48 I. U.ll g tłl7szczll.

Pc,ziorn ka,rotonu w młe}.u rrao,gół był za"lv§ue

niższy, niż Tłlitam,iny A. Prowiltamina jest zńywana
główtnie na syrntezg wirbamirry A i tworzenie zapasów
jej na okres zimowy. Maksimrrm kar:oten,u ,,t, mlłku
stlvie,rd,zono w lipou i siorprr,iu. P,rzejśoie dlo żywie-
rria oborow-ego powo]du/je st,opniowe ołr,niżerrie wiita-
rni,rry A i karotonu w nr]eł<u z mini,mum w malcu.
SLrvierda,ono u poszczegóIn.ch krróu, naltet jetl,nej
ras1,, wieku i jedrrakowo żywironycl różne porzio,my
,witaminy A w młelku, co dowod]zi wielkiej indywi-
dualności zwierz,ąt w przyswajarr,iu, gromadzeniu
i oddawaniu wi,taminry A do mleka.

SlreOtomyces g,riseus, a,ntl,bi,otl,ku streptomvcl.n,1, 
-zrł,róciło azczegilną uwagę na prornieniorvce. B u r k-

h o l de r (,1946) p,raoował nad wyosobnieniełn tyoh
d,rob,norrstroi 6w z różnych gleb i zdołał rvyizolować
około 20.000 typólv promieniowców. Szc,zep), te ba-
dane były przezEhrIioha i Joslyna (I9Ą7-
194S) pod wz5lgćlern zćloln,ości tworzenia antybi,o;ty,

ków (46). Bada,nia juź po kitrku la,tach zos|,ały uwieli-
czone po,wodzenie,m. Otrzymano szereg antybiotykóv,.
z któryc,h prócz streptornyc)lny, szczegółne zaintere,
sowa,nie klirrri,czne zyskały o,statniio - 

chlo,ro,mycetyłle
(Streptomyces Denezuelłre), aureomycynra (S. auero-

f aciens) , terrarnycyna ( S, rimosus), neomycyna (,S.

|raćliae) i wio,mycyna (S. |Ioridae),
W hodowląoh ,Streptolnyces griseus wytwarzają się

prócz strepto.mycyny również inne ant.vbiotvki, które
znajdują się razem ze stroptomycyną \ł/ podłożu. Zda-
lrł'em Waksmana substa,ncje zawarte w podłożu
lazeft1 że strepiomycyną powinno okreś]aó sig ,,k o m-
pleksem sltreFtomycyrnoĄ,l,y,m" a rli,e juk

LECZN|CTWO l PRCFILAKTYKA
TEC]]]oR JUSZKIE\,flCZ

STREPT'OMYCYN;\ I JEJ ZASTOSOV/ANIE
u/ PRAKT,YCE Y/ETERYNARYJNEJ")
z zakładru FarmaJrologil wydz. wet, uMc§

Kielownik: Prof. doc, dr GRzEGoRz sTAśKIEwIcz

Od kiedy przekonano sig o duże| walrto,ści leczni-
czej penicyliny ) r ozpoczęły się i,r*en,s,vrvn,e poszukitta-
lria ,ant1.|i6lykóv,, rl, cał5,,nl nierrr,al śirielie drobnou-
strojórt. a ,także wśród roślin i rłvjt:rząL. Poszukiwa-
rria te' przebie,gały dotąd z różrrl,rn szczęśc,iern. Naj-
hańziej zaso}rne lv ant,vbiotvki okazał1, sig 1rrorrrie-
rliorł.ce (Streptomyces/. Są to, j,ąĘ wi,ad611o, grzy,bki,
które przebywając w 5leb,ie porvod,ują rozpa,d resztek
roślin i tw-arzą z nich próchnicę. Poznałr,ie ich za-
lvdzięcz,a sig w dużym stopniu uczone nu radlzieckie-
mu Krasitrnikowi. Otrzyrłainie w 19ĄĄ r. prłez
S. Waksmana zpodłoża, na którl-rr h.ldowano

*) Praca napis,ain,a na zamówie,n\ie Centr, Za,rządu
'Wet. w czeltwou 1952 r.
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pccząttowo 
_ 
nazywan,o streptornycyną.

Określenie to po,winno sig ró-łnież do' 
'cr,|-

Właściwośc j f izyko-clrem iczne
Streptomycyrra jest złożonym związl<iom chemi,cz-

nyln, 9 wzorze sul-},aryczinym CzrHsgOrzNz, składają-
cym srg ze yny g-uanidynowej, pocho,dnej
inozytolu i ioru*i.ry, zbuctowónej ze strep-
tozy i mety iry.

Stroptomycyrra jest ro,zpuszczalna w wodaie i ałko-
ho]u metylowym, słabo r,azglulzcza się w ałlkoholu
etvlo,wym, a nie jest r,ozptrcz,czalna w erterze- acei-o-
nie, chloroformie. W' Iecznictwie używane są obecnie
łatWo rozp,rrszczalne w wodzie sołe streptomycyny 

-siarczan, chlorolvodorek i {osfo,ran, a także krysta-
Iiczrr,a -"ól konpleksorł.a tego antylrii.otyku z ohlolrkiem
wapnioT,vym (Supniewski 47, Rabuchln 38). Drogą
katalityczneg,o uwo,dorolwarria stre,ptocynryny otrzy-
rnuje się bilologioznie ozyr7ny produkt określo,ny jako
d wuhydro sitr e]]t omy cyrna. Frep,a16'1y harr-
dtrołve tego zr,r.iązku są n,ajczęśoiej krystali,oznymi s,o-

larrri zaisady dwuhydrostroptomycy.ny z kwa,sełn so[-
nym (ohlorowodorefl<) lub siarikowym (sia,rczan)
(Tishbr 48).

Strerptomyoyna i jej sołe charakteryzują s7ę znacz-
ną twałością. Preparaty harrdlowe strepitołTycyny, za-
lrnier,ające mniej niż 10/o wiłgo,ci, są w tsmperaturze
pokojowej i niższej tnł,ałe przez długt oklie,s czasu.
Prospekty firm pro,dukujących streptomycyng tlw6-
łośó t9 okreśIają ełvykłe na okres 24 rniesigcy.
Jak wykazały ba,d.ania, praechowywanie streptoml,cy-
ny pIzez 10 tygodni w temp. 500 C nrie wpływa prarvie
na rrrtratg jelj mocy.

Ęolzllwory §trepltornycyny lw lłio,d]zie d-r-stylorwanej

o srtgżenriu 200 rncglml za,chowują lv ternperaturze po-
kojowej slĄ,ą wartość biołogicz,rrą rv oiągu 'l tygodni.
Najwigkszą stałośó p,osi,adają roz[woTy plzy pH
?,,0-7,0 w tempelraturze poniżaj 25C C. Handlowe
T,orzitwory siarcznnu ,§trE)fiomyc)łly (100 mcglml aa-

cih,owują w tych warunkaoh aktyłmość przez około
60 dni. Według prospektów firm pro,dukujących
stleptołnycyn9, j,ałorve loztwory tego antyb,iotyku moż,
na przecho.,lrywać hez wkody ptzez ty dzień
w ternpe,returze pokojowej. Oczywiście najlepiej jesit
jednak chronić ,je w lodówce.

Ogrzanie str,elptołnycyny do, l00o C prz,ez I0 łninrrt
prowadzi do utraty około 50c/c jej lvartości. Ró,wrrież
silne za,kwasaenie (poniżej pH 

- 
3,0) lub lalkalizo-

Proparaty dvruhyd,rosirepLo,m}cyny są s[clsurrkrlwo
trwa nge.

Właściwo ści farmakologicane
Stroprto,mycyn,a po,da,na clorłstnLie nie jes,t nozkła,dana

pnzez sdki trawien;rre (4t) ale też pra.lr,,,ie nie wohła-

nią wńtam,in. M,oże więc rvywoływaó u leczorry,ch obja-
1fy awitalrxino,zy. Plzy odpowiecinim dawkowałriu per
os osiąg,a w jelitach stgŹenie le,oznicze i diattego strep-
tcmycyna lmoże byó uży,ta dc zw,alazan:7a zakażei prz,e-
wo,du pokałrłowego, P,o podaniu nip. ciolgtorn w ilości
10 m,g/kg wagi ciała stgżeinie jej w- prze,wodzie pokar-
mow)nm wah,l się od 10 do 100 nicg przez 5-10 go-
dzln.

Nie łrchłania się prawie zupełnie z błon śluzołvych
i ze skóry. Fo podaniu jej per rectum nie daje sig
wykryć we krw.i.

SlrePomycylna podana p,oaa,jetriitowo wchłarria się
szybiko, osiągając we krwi najwyższe stężenie w l 3
go,dziny po po,draniu, które na,stgpnrie spada. U psa po
wprowad,zenru sirepionryc}.ny donrigśniowo w ilości
ii,7 nglkg żl,wej wagi, p,ozio,m antybiotykłr rve krwi
dochodzi clo i0 mcgy'rnl sunowicy, a jesz,cz,e po 3 godz.
w}nnosi od 2-3 nog/ml. Z d,oświadczeń R,ob irr,s o-
n a i współprac. na psacłr i małpaoh wynika, że przy
1lodarłlalniu daw-'ki 8 rng/kg wagi c,o Ą godz. pozio,m
FlleptolT]ycyny we krwi T.vaha sig iv gra,nicac}r 5-18
moglml (26). Jlak pTz},tacza Scheidy (4,3) dalrłka
s|reptodTlycyny 10 mg/kg wagi oiała rnoże daó poziom
antybiotylku we krwi jaszcz,e po 4, godz. równy 6-1l
mcg/ml. Hughes i Farmef (19) po dawce do-
nrigśniowej 10 rng,4<g żyłej wagi otrzyrnali u bydła
stosunkowo nidkie maksymalne stgżenńe,alntybiotyku
rve krrrri, bo załedrvie 4 mcglml. Autorzy ci za,uważyli
rół,vnież (20), iż stgżenie strsptorrnycyny we krwi
utrzymuje się dłużej u bydła dorosłego i jesrt wyższe
niź u cieląt, O podo,brrvm zjawi,sku u koni dorrroszą
DoII i WaI]ace (9). Wg baćiań tych autorólł, po
dawce d,onrigśnio,wej Ą mglkg wagi ciała p,o.nta,rzanej
co 3 goda,iny poziom antybi,ot;.ku we krwi u źrehiąt
oseskóły \l-}nclsi Ą-} -6 mcg|mi plazn1, (najczgóciej
8 mcg/ml). u źrebaków star.szych B -16 nrog/ml i jest
przeciginie wyższy niż u oseskó,lv, u koni ćlorosłych
L6-32 rncg/nrl. Jeżełi da,rukg strepitomycyny zwigkszy
śi9,d\ta razy) Ło jef §tgżen,ie we łsrwi wzrasta u koni
,d,oro,sły,cill cztterokrońnie, u źrehakórw zatś rlw,ukrotn,ie,
Wynilki rte p,osiarlają dńe znaczemie plrzy ob iczaniu
dawdk łeczniclzych ,dla lzwierząt, §ilg b,adań itychźe
a,uto,ró{w łr ,owie,c, podo,bnie rteż jak i u ikoni, po dawce
1 rng/kg pozi,orn lve krwri antybiotyku wyn,osi
2-4 mcgiiiii, po 2 rng,/kg 

- 
l+. 8 m,cglłrrl, po

Ą mgfug - 8-16 rnc,g/,rrrl, ,a po 8 mclk1 -- 16-32
łrrcg,'rnl. Odpor,,r.iednie stgżenie antybiotyrku rłe krlvi
ma z,danierrn nidktórych auitorórw ,dŁużej ńrzymyłvaó
sig u bydła (6-8 godlzin) niż u psów, owie,c i koni
(łl,-6 godai,n).

z kr,wi strqrtołnycvna przerdostaje sig dość szylcko
d,o płylr,ów ,urstr,orjowych, janr oiała i d,o narządóiw oraz

77



Nr2 MEDYCYNA WETERYNARYJNA Rok IX

przechodzi także uia placenta, do pło,du. Przenikanie
do płJ"nu mózgowo-rdzerrio,wego oilibywa sig bar,ćlzo
wołno, a po wpr,o,wa,dzeniu ,streptornycyny wpro§t
dloopo,no,wo rurtrzymuje sig ona w płyrrie długo lw wy-
sokim ,stgzeniu. Podob,nie też u óydła streiltomy"1rnu
nie prze,n,ika prawie ze krwi d,o ,mleka.

Z :graczołu młocz,ne5o sltrEŃornycyna wchłania sig
bard,z,o woln,o. Srni,th i wspólprac. (M) |po Mrpro-
wad]zoniu 0,1-0,5 antybłotyt<u do órviartiki łvymien,ia
u mlecznych jkrów i k6:z, jeszcze po 48--72 god,zi-
nr,ach wykrywali w mieiku wysokie jdj stgżenie.

Z ustroj,u sbropbomycy,na podana pozajelilo,wo wy-
dala się w wigksaości drogą ,nerek, ,olsiągając w trlloczu
znaclęiie si,eżenie. lv[a to d,uże znac,zenie przy leczeniu
ual<ażeft ,C,róg ,rnoczowych, zwłaszcza jeśli stę rważy,
źe ,wydalana z Tnoazern strqptomycyna jest rrieznrie-
rniona Li aaohow,uje swą aikty,wność biologiczną.

Nioktórzy a,u,to,rzy pod,kreślają. że u awietząl
lstreptonyc)/na szybciej jest łvydalana z orglnizmu niż
u czło,wieka. Marshall (28) donosi, że u psów pra-
wie wsal-g![ą gtrgptomyc}-na podana pozajelitowo wy-
clala sig z rfloczalrl w ciągu 24 głtJzi,1,1, iłrzy czy-nr
wigkszośó jej zostaje usunigta już rv pierwszych 8 go-
dainach. I,nrri autorzy podają, że w pierlvszfch 2 g,g-

dzinach rvl,dala sig około 500lo łx;łej iiości antybio-
iyku.

Jark wynika z ,nieliicz,nych niestoty do,tąd b,adair nad
stosowan,iem streptomycyny doĄ.lnie t zwierząl,
ręrcrtadza,nie tą drogą antybioty-lcu ma ztyłalzcza
u l;yciła ulrzymywać dłużej trurające leczrrricze stęże-
nie środka w krwi, niż przy poćlaniu dornigśnio".vl,m.
U Iudzi jedlnak rvyżej ceni się podartanie streptoini,-
cl,nr" rlł o,gą clornigśnliolvą

Próby,zwcllnienia wclrłaniania się stropiolrrycyny
iub rvydala.nia jej z ustroju plzez stosołr,anie jej
,,y m,ie.oza,nirrach wosko,1v.o-oleistych lub,ads,o,rbcję na
ivo.Jorotien,ku glinu itp. nie dały szczególniejszl.ch
lvlłr11iĘ5*.

Strepiołnyc1..na nie pczostaje ró-wnież bez wpłl.wrr
,ra organizłn leczołrego. Jak podaje Ra-b,uchill (38),
pod lvpływern sireptomycyny zwigksza się poohłania-
nlie tlenu przez tkałrki zwier,ząt adrow;-cłr i c}rolych
na grlźIixę, łv-zrastają w płucach, rłątrobie i rrerkach
procesy ,olosydacji i dezrami,nacji, tvraoa do ,no,rrny pi{
usbro1'u. Duże d,aił.ki antl,biotyku anacznte hainują
czynność e§ierazy chłłinorvej (c,koło 50-35cio ),
zwolnienriu ulega rytn sikurczów selca, kurczą sig
o,bwodo,we ]nacuylnia krlvi,ono,śnre, wzrasla ciśrr,ienie
l,:nvi. Dołączają sig obja,"łly eatrucia: nudności, lvy-
rrrioty, gorączka, sen,loŚć, wl,isypka skó,rłla. Obserwuje
sig rów,rrież objLaivy nerjvo!ve, zwłagzcza po,rażenia
nełwu słucho,!1rego, błgCrlll<a, norwu wzrokowego itp,
U zlłierząt stwierdzono po strepto,mycynie duże ilości
lipoidów i białka lve krrvi, zrlaczny,spadek lvagi; rv ko-
n.órkach i nabłonkac}r nerek o,bsirlv,olł"ano znliany
tłu]szczo"w-e. Zmiany te lajczę6cie1 są odwiacalne
i o,bjarl,y zatrucia mijają zwykle po })fzer}yaniu poda-
rr,arlia leku.

Na,ogół jed,nak ,streptomycyna jest mało toksycz,na,
zl,łŁaszc}za jeż,eli używa ,sig w leozni,ctlvie preparatów
Jrrbrze oczyszczonych (bez do,mieszek ciał hista;mino-
rtycLr) trub rlrvńy,d,rostrepitomycy. LD 50 wynosi clla
rnyszy około 75O m,g/kg przy podalriu podskórnym lub
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3000 mg/kg pel os (44). U psów podawarrie dawek
5C-l00 mg.,ikg przez okros 1-2 ,tygodrni wywołuje
ob,jav.y p,rzewlekłego zatrucia. 'W m,oczu stwie,rdza się
lliałko, konrórki nabłonkolve i leukocyty. Po
ż'j dniach na ,sekcj,i stryierdza sig zwlro,dłrienie tłu-
sżczowe i ogniska nekrotyczne w ,nerkach i wątrobie.

Wł,a ściwoś,c,i biol o giczlne
Sireptomyc;łn,a jest antybiotykiem o ,saerokiłn za-

kresie działan,ia przeciwbakteryjnego. w nałych stęże-
ni,ach hałnuje ona wzrośt barkteriri, w dużyc,h może
,de',ałaó bakteliobójczo. Jak podkreślają K ur ył o-
wicz i Ślopek, a także,iurłli autorzy, rozpię,tość
rt,rażliłlości rna streptomycyng migday szczepami jed-
nego gatunku jest nieraz wigksza od rózn,ic we wra-
żiiło,ści poszczegóInych gaturlkółv. Ogólnie biorąc rla
€]Lrepio,myc},nę wrażlilve są dro,bnou,str,oje grałnoujem-
n,e i prątki krvasoo,dpołrre, rTlało wrażliwe lu,b ,oporne
(poza niektór1 mi wyją'r,kami) są bakterie gr,amod,o-
<,latłric. Antybiotyk ,ten ,nie działa praktycznie na ri-
ckettsje, vr,irus,,*, pierwotniaki i grzybki. Zostało to na-
lłct lvykolzystane przy ro\zpouu)a$/aniu wście,klizny
dr,ogą szczepienia domózgowego m)4sz€k wir,rrsem
u,l,iczrrrym (W i śn i owsk i), do orzyszczanla ho-
Cowli pierwołniakórv od zanieczyszczeń bakteryjrnyoh
,iĘ.

C o l e s (6) b,adał wra,ż}iwolść na Ńrqplomycynę
in uiuo i in uitro niektórych aaravków ohorob,otwór-
czych dla zwiorząt i stwierdaił, że rrajb,a,rdaiej wrażli,
lye okazały ,się: Bac. anthracis, Bru,celht, abortus, Br.
sttis, Br. meliiensis, (Pasteurella hemalytica), Cory-
nebacteriu,m renale, C. pyogenes, Staph. aureus, Pro-
teus amtnoniae, Listerella monocytogenes i Aerobac-
ter aerogenes. Paciorkowce, ,sairnorrolle i niektóre
szczepy maczugowców były bard,ziej o,po

podkreśla ,tr- pracy z:nacaną w-rażIiwość na
bakterii gramoujemnych ptzy nrałej
bakte,rii grałnododatn m ostatnim
przyplad]ku lasecżka w złoci,sty, mia-

czlrgowce ropne i Ii wyjątkami.
Naieżałoby tu jeszcze różycy świń,
który rna być rówdież wrrażliwy lra sirę!o,m.ycyn9.

Stępkou,ski badał in vitro wpływ streptomy-
cyily na szereg typólv Pasteurella multocida (P. aui,
sei;tica, cuniculiseptica, slłiseptica i uituliseptica)
i stlvierdził znaxzt,ą rvrażlirycśó mrłodych hodowli za,
razka. Zwie,rzgia laboratoryjne zakażorre d,oświadczal-
nie paste,reilsmi dały ,sig c,chrołl,ió przed śmiercią
jedynie po sicsolvaniu d,użi,ch dawek (porlrad 60,000
mcg tla szlukg) sitreptomycyny (45).

Pa l rra s, D ąb r olyski,i współprac. shvierdaiłi
dużą rurażi'l-vość in, uitro Cor. equi ;lra streptornycyng
przy,rólr.iiccz,esnej cpor,rlości na penicyliing. Wrażli-
wość natorniast Cor. pyo7enes ma byó Trriejedrrakowe

u poszczegó}nyclr szczepów (35).
Podkreślić należy znaczną wrażliwo,śó n,a §lrqpto-

mycy,n9 E. coli, co w prakt,vce weterynary jnej znalazŁo
duży oddźlr.igk prak,ty,czny. Jak wynika jeil,nak z pra-
cy Klatt'a i Westermarck'a, którzy badali
iłr vitro npływ anty'biotyków na blakerie o,krgznłiay
rv,;v;ołujące zapalełie wymienia, chtroromycetyna ma
dz,iałaó lsilrriej rriż §troptornyay,na na pałeczkg jel,ito-
r,vą (26),

Parnas i Czauderna ł^rykaaąli in uitro ń in
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uiuo na świnłkach rnorski,ch wrażIi,wośó na streptomy-
cyłlę prątka nosacizny (33), Selvi i Paykoc
d,onieśli z 'Iurcji o wyleczeniu ptzv ponocy streł}to-
mycJvny fa,rmera, którv zakaz,ił sig n,osaoizlą o,d ko-
nia.

Do1l, Wałlace i Hu1l (I0) dono,szą rra
prrdsiarr,ie batiań in uitro, że skuteczne stpżenie strep-
tomi,cyny, niszczące E. coli wynosi 1ó mcgiml, dla Cc-
rynebacleriurlt equi stgżenie to oblicz,ono równjeż oLo-
Ło 15 nlcg,rli. a rrrwet rvięcej, dła Sltigellu, equirlLłis
4,0-i6,0 mc5/ml, dla paciorkołvców ponad 16,0
lnC$l ml.

Scheidy (a3) uwalża, że do zn:igzczenia więikszo-
ści łraźliwl,ch na sirepionlycyng dro,bnousirojóiv po-
trzćba, aby stężonie jej we krwi iw;,nggiło rraj,rnniej
3-ó mcg/ml. WiPkszo,ść ,au,to,rów, a między nimi
także Sup,niewsk i (Ą7) podaje, iże poziom stg-
żen,i,a lec,znicaego ,ałrltyrbi,otyku w I nlil krrvi wah,a się
w granicach ó-16 łncg.

Najrviększą bodaj popuiarność zyskała streptom}-
cyrra dz,iPki właściwości hąrirowania rozwojlr prątków
gitiziici . \v kró.ce jednak po zastosorv,airiu jej 

|]r-z],r
le,czeoliu schorzeń graźIiczych poczęły nnożyó]sig do"
nies,ie,rlia o powstalĄ/an,iu szcaqpów bakterii op,ornych.
Przy czym,mechanizrn po,wstawania owej opo,rności
nrie jost jeucze dotąd jasny, a joj charakter je,st

wieJce różnrorod,ny, Od długo leczonych sireptomyj
cyną pacjontów (ludzi) chorych na grrrźiica płuc
wyosobniorio prąiki opollrc np. na 20 rrrr gl'rnl albo
teŻ na 1000 rncg,rnrl an,tybio,tvku (Saenz r Ca,nott).
Warto tu dod,ać, że Miller i Boh,nhof f (1947)
d,onieśli o ,lvydzielerriu dwu ,szczęp6w (t1,,p A i B)
d,woinki nagminne,go zapa'tre,nlia oxroln mózgowych, d,la
których do ,roawoju in uińro i in uiuo konleozna była
olboc,nosć |s]ŁIel}tołnylcyny. Typ B, normatrnie niezjadli-
wy [,la lm|szdk, shwał sig chor,obotwórczy dop,iero,
kiody imyszkę ,,leczono" stretp,to,mycyną. Podobnie teź
fiuż y 1947 t. Kushnick i ,l,spółprac. otrzyłrrali
oporne na rstrep,tomycy"n9 _czczepy E, coli, P§. aerugi-
nosa i Bąc. subtilis, które lv obecności strepto,rrrycyny
rozwijały się znaczłrie ,szybc,ie,j i lepiej.

W gr,uŹlicy złvierząit domowl.c| stropt,onrycyna jak
dotąd rr,ie rokuje praktycznych możliwości leczni-
ozych. Wydaje sig również, że wo'bec colaz, częlt-
szyc}r doniesień w o,sta;trr'icn caasach inad skuteczino-
ścią neomycyłry i wi,onrycy,rly lprzy leczelriu gr,uźiic1,
g hdzi, ą zwŁa,szcza o,głoszon,e ł^r osta,tn,ich niiesiącach
wyniki prarc nąd łe,czniczynr ,działanie,nr lry,drazydu
knva,siu iao,nikot;,,łrowego :w graźlicy płuc, :.powodują,
lze złaczen]<: sirepbolitycyny na ludzkiei klilioe clio-
rób płucny,ch chyba zmałeje.

Warto jest wie,dz,ieĆ ,ze wz,glgdów pr,aktl,cz,nych, że
aktl,ł. :cść siI€i]:oIilvci,nv o'o1,1,iźa się przi, zet.kuigciu
sig z wo,dą,uti6nio,ną, nadrn,atrganiangrn potaso,TĄ,ym.

dużyrni ,ilościami chlorku so,dowego, siarczan,u ma-

snez]owego J,ub potasowego, klyasu,askorbinowego,
gilukozy, rtrocznil<a (32, 38).

Z niektórymi związkalni cheirroterapcutyc,z,nyrli
strerpitorłl"cyna ma działać synergetycznie. Zagaldnie-
lric L: i-l:i,ło-,u:.l,t s;czegóinie rozpracolva.ć pTzy a.|l:-
źlicy. Z a,;ullclriw polskich Ałeksancl rowicz
ieczył serowato-janlistą gruźlicę u ludzi pl;risjąc

citOi,yrn wtaz Ze strci,tornycyną iperyt aZo,towy (iritro-
grannrfiogen ) , otrzynluj ąc rvy,rriki korzystn e ,,tl,a",\rol
w tyicir po§rlaciach gr,uźłic1,, lktóre wedle ptl,,vszechnie
uzłrarrych zaŁożeli n,ie nadają s,ig d,o leczenia stl,epto-
myc;łną a,ni do Żadine1 z 1p,ołv§zeohrlie stoso,1van),ch
metod".

Badanria Leva,diti'ego, V,a,:ismana i Le-
vy'e8o wykona,ne na myszkach wykazał1 , że sto-
soryt,arrie przy gruźlricy dtreptołrrycyny .wraż z jodenr
obn,iża war,to,śó leczm,irzą antybi,otyku, natonlia§t
Woody i Avery w podoirnych doświaticzeniaclr
doszłi do w,nlitlsków wtęcz przeci\Ą,nych (Pre-sse illedi-
cale 1949).,Nlożiiwolść s}nergłizrnu nligdz1, stre]],tomy-
cyną a jodern zaciermn,iana jest przez działłinie uijenr-
lle tcgJ usial.łiego 1ltz,l gruŹtlt,r, aU ]]aiezy w;;t3.1 1:,orl
ul{ag9.

Jak podają ńnnli autorzy, ,również BAL (d,rvumer-
irait;i,;opairoi7 l;a dziilaĆ,sl,ieigeiycznie tl śiit]IliG-
[nycynę, a niekt,órzy działarlie to przypieuj ą r6w,nleż
baki,m zWiązkonn jak P. A. S., su]lfo,ny, sulfonamirdy
itd.

ioia rnargiinesie zagadn,ienia svnergizrrru Tjrzy strop-
tomyicyxl]ę wspo,rnn,ieć trzeba, że wielu aruiLo,rów
z uainanienr p,isze ,o sios,owaniu w lecznictrfie nliesza
ni,n penlicylilno-§tTephomyc1 no,wyoh. Z ak i M,o r c o s
(51) podalie ,na prayl<ład, że łn,ieszanina rorztworów
olbu ałrtybiottyków jest lbardao skulteczna w działaniu
na bakter,ie, a p,rzy tyrn jeden arrtylbio[yk ma ,wspie-

iać aktyrvncśc Clu3iegc i io na tyle, z: :1l clziałalria
b,akteri,ostarty czr"ego ],vystarczy połowa dawki liażclego
z lekórv.

łt,{oc strętomyc}-,ny określołno po,ozątko,rvo w tuw.
je,dnostka,ch biologicznl"ch S, uważaljąc za jed,n,ą j. S.
rrajmniejszą ilośó preparatu, ł<tóra rozpuszczona
w I nil bulionu hamuje wzro§t wzorco,lr,e3o szozopu
Esci,ełicilitl, rłli. Nastgpnle E/ a k s,nl a rr l,,prowadził
pojgcie jct-irlosilli L. Jest to taka ilość strep{ornycyny,
[<tóra harnuje rozwój pałe,czki oikrgżnicy rł I liłrze
;l;licl.r.. Jednosak,tt L rólvna się wigc 1C00 jcdn. S.
Obeolie o,góinrie 1przyjęło sig wagoiwe określenie rno-
cy prepara]LÓW Streplomyc}tly. W praybłiŻon,iu jed-
nostka S o,dPolviada I łnikro,gramorłłi (1 mlcg) czy-
stej zasady gtrep,tornycyny, stąd 1 g. ceystej strepto-
lilycyrl)- jest równoważny 1.000.000 jednoste,k S.

Zastosowanie w łprak,tyce
weteTynaryjnej

N,ie należy się dz,iwić, że pliśmien,n,icLwo wete,ry,na,

ryjne odnośnie za'stosowania §trsptorn},cyny w lecz,
r!,lCe}i<i zr,l itrząi.. jesi w porównatiiu e pe;:ic1 1,ną
jeszcze ubogie. Wpłł*ęły l]a to u jednej strony wy-
stoka cen,a lstreprtotrnycy,ny, ,z drugidj zaś stolsunkowo
ograniozone rnożliwości jej,stoso,warrria. MyJ,iłby sig
ten, ktoby na przykład chciał przy pofir,oca antybio-
tyrku tego rvvprzeć z praktyki penicylinę. s,treptoruy-
cyna i dwuhyd,rolstreptornycyna są rjedylrrie d,olsko,n,a-

łyrn rrrzrłpeł,nieniem,właścirvości ohernoterapeutycz-
n,ych 1penicy}iny, gdyż r oz:szera,aj ą rnożliryosoi skutocz-
noj ingerencji lekarza prz7, ,zakażxln,iach wywołanyclr
przez niektóre ibektorie granloiujemne i prątki kwaso-
o,dporne l,u,b przoz o|po[ne na penicvlinę zara,zki gra-
mo,doćIafur,ie.
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Qpierając ,się rra opisanvch w dostgpnoj literaturze
bada,n,iach J,aborato,ryj,nych,i doświailczen,iach iklinicz,
nyc}r p,rzy zaka,żeniach wywołyrvarry ch

Err,zez p,aciorkowce ,i gro,,rrkowce §trep-
toInyc}my raczoj ,nie poleca się, wy,jąikiern oozywiście
ilrgdą ,tu plzylpadki wywo,łane T)r,zez $zczgp1, peni,cyli-
noopoIne.

]'asieurelicza zwietząt, jak niożiia sądzić,
ilroże llyć s:i€pioi{ycyrrt1 leczona z powodze llcirr. hl c
Ne,iI i Hinshaw (31) skutecznie treczy,li paste-
urellozę d,robiu a R,ichał_r i Gerbaux (39.t

pasrteulelio,zę królilków,
'lularemia. Tak bada,nia laboraturyjne jak

,i też próby leczffir,ia s|po]ntaniozlnych zachorowań ludzi
na iiular,ernig wylpadły po stolsołvaniu,strepto,,m}"cyny
bard,zo zachgcająco.

T-isterelioza. L_'hociaż iisterel|e są bardzłi lvra-
źli,we ma §tropto,łn\-cynę, to jocłn,ak j,ak wy-kaaała pr,aca
Gray'a ,i współprac. (15 l, ,arntyb,iortyk terr nie jest
wlskazany przy leczeniu listereiltroay, p,o,rri,eważ balr:terie
]lirrdzo szv j;ko ,.taj ą sig strelptoiil} c) n oopLjrne.

!] a iirlt, n ellc z y. \filartość strepijorny.l-ny prz,y
zaŁażeniach salnrolrellał-ni jest oceniana dość różnie.
Badarria laborato,ryjne nad wrażl,iwośoią na strą)to-
lnycyrlę szoz,eqrów S. pullorum, S. gallinarutn i S. ty-
,pili mv,i:utl przelilarł,iają za możIirvością llzycia jej
prz y zakażeniiaoh wywołanych TJtżez te zarazki.
W' meilycy,nie weterynaryrjrrej B e n s o n (2) leczył
z porvodzoni,em stl ptomy,cvną białą biegunł<ę piskląt
u kurcząit zaikażołrych do,świadczalnie.

K o l i b a c i11o z a, Leczenie ,śtrep;toln}'cyłrlą za-
każeń pałeczką jetrito,wą znalazło w prakt,vce weter),-
nar,vj,nelj bodaj najsiłn,iejszy oddźwigk. rlnrtybi,oiy-
kieul tyrn ]oczo,no z powodzeniem zakażelria jelitov,,e

i zakaże,nie dróg moc)zo,T\ych, a przede ltłszystkinl
zapa,lon,ia łłyrnion n,a tle Escherichia colt, o czym
bgdaie zrełzLą je,szcze rnowa po,niźej.

W ą g li k. Zdaniem niektóry,ch aurto,rórr strepto-
mycy,|n,a w próbach in vitr,o ,i doŚwiadczeniach na
nrlszach dzia,ła sku,teoznie1' rra laseczil<i wa"glika ,rriż

penir:ylina. U ludzi an,tybioiyk ten daje szihkie, lr,yi:-
czenie orz1, pll,stula rnaligna (4I).

Brucelloz a. Ptzy leczeri-"u,br,ucellozy u trudz,i

streptonr),cytla nie zawsze daje dobre wyniki, nrimo
dużej wrażliwości jn uitro lszczelplw Bruceli.a abortus,
suis i melitensis, Ogółnie pnzlłjrrłuje sig obecnie, że

antybiotylk iten ldziała leczniczo przy ,ostrej postaci
bakteryjnej ibrurcełlozy (25, 34), Herrel Wai-
1ace i Barber Tracy (17.) Iecz1,|| 2 powodze-
,nierm brucelczg u ludzi, rvstrzy-kując dtl.nigśn,iow,l
2 razy dziennie po 0,5 stlepitornyc},ny, a jodnocześ,nie
podając doui,tnie co 6 go,J:,in po 0,750 auTeon)rcynJl
(3,0 pr,o ,die). F a m,u l a li nato,rnia,st c,trzyrnywał
u ,Iudni wylerczerrie po sto]sowaniu je,dnoczeJrrie strelp-

to,mycylly i Lsułfa,diazynry. Parnas i Sigpkow,
sk,i rstwior,dz,iłi rr,a pord_"[ałvie wła,snych bad,air ,na

św,inkałh morskich, że streptolm;rcyna z sulfaćliazyrrą
wl,rł-irlra,j ą wyIaźne d'ziałanie lecznicze w o,str.oj po-
staci hruce]]lozy, ,co daje sig kontrolować odczynami
serologicznym,i (34). Leozeni,e §trE}tornycyłrą brucel-
J.ozy u |zwienząt chociaż może mieć pewle rnożIiwości

1lrlwo,dzenia, Irie zostało dotącł nałeżycie opr,acolva re.

80

Promienica. Na klrłli,ce ludzkĘ notowćfilo
wytroczenie streptomycyną promienircy {nawet w przy-
padlkach opornycilr na pen,icyłinp i 1p,repalą11, jodowe.
U bydła, jak p,o,darją K,inrgrn,an ,i Paleqrs, §trep,
trolmy-'61'"u rustrzykiwana Wpro,st do ognisk pro,mierr,i,
czyc!, lub dookoła ich, pcv;cclorvała skuLeczne
zahamowanlie procesów,chorobo,wych. Najlqpiej po-
dat,ać ją rnriejscowo p,o zabiegu chirurgiozrrym;
rnożna także ją stosowaó jedtr,oca,eŚrrine z 1perricylirrą
i jod,em.

lt ó ż y c a indykórv ma lh),ó drużo stku,toczniej leczo-
łla stleptofinyc)łlą - zdaniom nidktórych euto.rów -łliż 1ponicyłiną (Grey 16). Odrn,o,śnie r6życy ś*viń
braik przelkony,wujących danv,ch.

N os a,c izn a, jak już ws,pornnrIiano popnz,ednio,
może byó wg lpracy Parnasa i Czaudermy
leczonra dużym,i dawkałni ,strepitomycyny, ma to plalk,
tyczną wartość p,rzy zaikażeniu prątkiom nasaoi,uny
u ludzi.

G ruźIica. Strepto,mycyna mo,że znajeźó iperłme
pr-aktyczule zastosowan-ie przy łoczsn,iu nie,który"ch
folm gruźiicy xt zl:vr^ierząt szozegilńie wartosciowy,oh,
a r,wla,szcza l zwierząt małych, (R olb i rr i wvp,ó!prac.,
Hughes ri Farrner), Ch,o,dizri tu o przypailki
wczesnej graźiicy, a zwłaszcza o pr,osówkg, grrlźl,icę
jelit, nerok, oskrzeli ,i krtaini.
"Ch,oroba J ohna daje się le,czyć przez po,d,a-

liłlile s|Ieptolilrcyny peł, os, cłrociaż jak uważają
H u gh es ii F aTmet l'19) łeezenie tego rodrzaju
przypa,dkórv jest jak dotąd rac,zej ulieeko,nom;iczne.

i'l osepiicerrrię źtebiąt (kulawka wcze,
sla) rv1,1voiy\iraną plzez Shigella equirulis (B, pyosep,
ticum uiscosum) leczomo skutecznie §trepiornycyrrą,
otrzynnując w przylpadkach wcae,sny,ch wyleczen,ie już
p,o 48 godz. (11), Formg slawową scllorzonia połeca
się łocuyó jedno,cześrrie lpelricydirr,ą i stre;rtomycyną.
Strepitoimy,cynę cłrgtnie stosuje się z,właucza gray
shigeliczie ,nłodl,eźy występulącej pod ogó,lną nazlvą

,,choro,by, itranrsportorwoj ".
Leptosnirclzy dają sig le,czyć strepŁomycyną

rsł<uteczinńej nr,iż peni,cyliną. Bru, nner i Meyor
(3, 4) stosowali strqp,to,my,c}n9 u m}szldk i cho,rnikó,w

;,-.!,ażorryclr ,-lośl,, iiidczaln te L. icteroltetr"orragiae i 
_ 
L,

canicoln i ,o,trzlTnali wlłleczerrie po,il wzglgtlem kli,
rr,icznym i bakterio1,ogicz,nyrn. Autoray ci podali t,ak-

że o do,brych wyn,ikach 6l[M1,1rl,ąny,grl przy leczeniru

§rrelptomycyną J,eptospiro,zy u psółv. Po 5 dniach sto,

rsolvania §,trepltomyayny o,trzyłnarrro wylecae,nie pray
przewiekłej Lp,to,spi,rozie,rrerkorwej. Autorzy wważają
przy tym, że strep,tornycyna ry o,d,r,óżnieniu od perri-

Óyliny li|kwidiuje nosiLcielstwo przy leptospirozie.
Za\każe,n i a,prż eilńro,d,u pokarnl owego.

Lcl:silie !':re;tc1,1),cyrrą zakażeń przewodu pokarrno-
wego o dośó- różn}ąn tle etioilogicznyrn przod§tawia

sip lv ś,,vic'rle lvieiu pra,c zachęcająco. Podając an,ty-

biotyk per os lecaono p,ornyśmLie bi,egunki b,akteryjne
u rnłodaieży, enteritis di.arrhoea u psów (7, 40),
enteritis intectiosa u il<otółv (22) i lisów (I2), sto,

matitis ulce1,osa, et ga,ngrenosa kotów (40), dysen,
teria pr,osiąt.

Zakażenię dróg mocz olwycłI lec:ayó

rmożna a dobły,m sku,tkiem §trqptolmycyną, p,onrieważ
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jak już lłspotnniano autybiolyk terr 1itldany pozajeii-
towo w l<rótlcirn cza§ie uz\,§kuje stgżełric lecznlcze
i\i iI)oczu. I)łl lecze.rria l.lskazane są z-"vłas.rr.za pi:.,,.
padki w_vwołane przez C. renale a także C. p.iołcła.l
i E. ,:oli.

Zakażenlią dróg oddecł."owycłl i płuc
zwłaszcza a uwiarząt rnałych są godrre poJecerria do
stosolvartja stleptonly(jyny per se. w roz[worach 1lozaje-
iitort.o lub rv postaci aero,solu (bronchcpneurnonia
i pneuilronia cieląt. prclsiątl psów, kotów itp.), W przy-
p,a,dl}.łach z,akażeń z, przewa}ą aiia,rniaków gramordo-
datnich dobrze jest s rrsolvać strqp[6m)irl,il ę \ffaz
z penicylimą. Dodaó należy, że strepto,mycyna uważa-
'na iegt rólwrlież za ldroi|ly środek prze leczentru sinu,
siti,s in|ectiosa u dnd}ków (I7, 28), Do rłyleczenia
:v|.-starczały 1-2 darvki po 100-150 m,g stroptorny-
cyny ,w 1-2 rnl drest. wody, wprrl,wadizane łr.,prost ,d,o

chorej zato|ki,

Kompl,iltacje l)o1losól,ikrlll,e u psórv
dają sig leczyć, juk poidaje E a d s (J2) w wielu
|prz}lpadkach streprtolmyclłną.

Zapałenie wymieni,a, Pornyślne łvyrriki
Ieczenia strrjoptomycy,n ą mastitis u łrydła rv przypad-
X<ach opo,rnyclh na leczenie penitcyliną, hy,ły p,rzy-
czyrrą olbrzyrni,ego zai,nteresolw,anlia treikarzv prał<ty-
kóTv. Liozrr,e,d|orrrriesionia,v,lska,zują, że zastos,o,wanie
dołvymienliowe streptomycvłly przv zarpalenia,oh wy-
nr,ien,ia, wlrvo,łanl"ch zwła,gzcza 1p,rzez E. coit, a także
przez Aerobacter aero1enes, A. cloacae, Proteus
i Pasteurel!,a. likrviduje proce-ą chorołlotvl, już rt kilka
dhń (2, B,27,29, Ą0,42). W tycŁ jedrnak przypad-
kach, gdzie Eryczyną mastitis są paciorkorvce lub
gro,n[<o,wce łvi.gkszą war,toŚÓ treoznicz ą rrlorsiacia peln,icy-
lń,na. Poinieważ ,rv praktyce terenowej nic tzawsze
rnożna polzlv,olić,sotbie na badania ba[<teriolo,gicane,
dlatego rtiolu lekarzy zaleca stosowan,ie l,;lewań lu]l
łrra Ścli p enricylin orw o - str erptorn ycy,n olvych.

St,reptoml,c)rna MI praktl,cc ch,irur_
g,icznej oitrda,je usługi pnzy leczenitr lniejscow,vni
liuł: ogółnyrn zakażeń przyra,nnvch bakteria,mi gra-
rrr,o,uiernny,mi, ,a ta,lcze _p,rzy leozoniu opornl,clr na ipe-
niicyi}ing pnzlpa,ćlilcach arthrilis, synoaitis, l peritoni-
tis, W' olstatnim przypa,dfl<,u ,p,oilooa się również §trąDLto-

mycynp zapohiegałvczo przy i,ngerencji chirurgicznei
do,jamy brzu,sznoj. Warnto jodnocześnrie vj|§iDom]nieć,

że w ,ch riurgi,i ludzkiej rpr,aktyĘe śig crzasenr slorso-
Tł,a,nie dorr,stne streptomycy-ny pes se lub z b,acitra-
oiiną w colu wyjałorł"ienia przed operacj ą orzewo,d,u
poil<anmo,rł.ego (5).

Scheńdy ,cytuje pralce Haubrich'a ,a także
Eastbrook,s'a i Pla,st,ricłge'a,,którzy,opu-
],,1jkoviali wstenne donie..ienil o lecz.nirr _ctrentomv-
cyną zakażeń dróg rodinyc}r u byilła, rł,l,woła,nych
przez Vibrio toetus. S,troptomycylng wpr,orł,adzo,no do-
rnaoiczrr,ie ,w okrosie rujri ,w ito,ś,c,i 1.0-2,0.w 10-50
cc j,ałowej wody. W'ynilki oftrzyma,ne przez tych auto-
rółł, nie zga,dzają sig z badaniarmi in uitro, wg któ-
rych srtre,ptomycyna ,w stgżeniach 25-100 mog/nrl
nie d,zLiała rgzlkodli]wie na T richomonas uaginalis
(Quisno i Foter 37) i Trichomonas foetus(Wi,lliams i Plastiridge 50).

Dalvkowanie
Nie orpracowano jak do,tąd fednoli,tąc, dawlkowa-

rria strerptomycyny u zwiexząt i lekanz siosujący ten
antyib,iotyk,d,anvkować łnusi sa,modzieln,ic, zaleanie od
ils,toty proces,u chorohowego, rcdzaju z;tł,ierzgcńa
i wiOku. Oczt,,wiscie rł,ykro,czerriem praecinv szttlce bg-
dzlie ,dalvkowanie ,zbyt niśkie (tworzenie sig sar:zry,6w
opo,rnyoh) zaś przy zbytnio wys,o{kicilr da,ł"kach
ishr,ioje,n,ie,beapieczeńsiwo zatrucli,a. Opierając sig nn
pracy zbiorc,ryej Saurat'a, Goret'a i Joubert'a
lnl;żila polecić iako dLawkę orir:nIal"i ,la ;, ,z:i,.lit, t,i.,:
10-20 rł8/Ikglidżień w d,ałr.ce dziełoncj n,a 3-4
razy. U małych zwierząt tlarvkg tę można z,więtkszyć
niekiedy do 50 mgll kg/dizrieti, ,dizieiląc jL1 na 3-4
razy. Per os 

- 
około 2() rng/lkg/,drzi,eri w dawce

t'!zillclii.i na 2---3 razv. Cjelętonr i 7 tr qrlc]ltlic,-

wyrn z p,neulmo,nią po,dawano stlreptcl,mycynę,ÓoŻylnie
4 r,azy ,d]ziennlje po 0.25 w 5 rrll rvod1. (c1.,t. wg
O l,i,wk oMr|a). Przy chorob,ach płuc i clróg odile-
cborvych u łnałych zwienząt stolsować łrrożlta aerclzol
strą,-ltclltrr:l,i.., 1t^ r"rl,,.chilvania. rozpi]łiąc 3-5 nl
roztworu l: 20 a,ntybiotyku w rpłynie f,iz,jcllo,giozny,nr,
Na tlrłomy śiłuzowe używa ,sig zLwl-kle s,treptomycynę

1l:,d ll,,s!a-liil rrrrrści. kremórv łri}: mazideł cleistych.
a ai<że wo,d,nych roa,tlworó,w 1:100. P,rz1. leczęn,iu
zapaleil w),mie,nia stc§o'ttrałl€ §ą ,jałolve r,ozitwo,rv

ltodne streptonrycr,,ny rt i, ości 0,25-0,5 artybioltylku
,u, 50 mi] pł,r.nu, lub maśoi lu,b zawiesi,ny ołeiste, zrv1--

kle t--2 ,ra,zy ,dziennie przez 2-4 itni.
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MATYLDA SZCZUDŁOWSKA

USZKODZENIE ROGÓV/EK W ZATRUCIU
TAI-EM U PSA

z RatedTy chtrurgtl i okulistylri
wy(iziału wet, wyzszej szkoły Rołni@eJ We wrocławiu

Kterowntk: Prof. Dr K. szczUDŁoWsKI.

W s,zeroko zakrojonej ,akcji tępienia szczutów przez
rvvkładanie trutek i;alowych dochodzi do pewnej ilŃci
zatruć u psów. Jako współobjaw zatrucia widzi się
prawie ;z reguły stany zapalne oczu o różnym natęże-
niu, prou,adzące do różnych i różnie trw.ałych zmian
któr,e n,_ł przykładzie podanego przypadku obrazują
przebieg i zejście destruktywnego wpływu taltt na
oczy oraz ogromną zdolność rogówki do wyrównywa-
nia ubytków.

Przykładem takim jest pies bokser lat 4 doprowa-
dzony z objawami ,za,trucia talem w okresie wyraźnego
zajęci,a skóry pozbawionej częściowo włosów z:własz-
cza na glło;rvie w ok]dlicach naltu,ra[nych otworów cdała,
Niedługo potem pojawiał się łvypływ z oczu pocuąt-
kowo śluzowy, następnie ropny z wybitnym zaczerwie-
nieniem i rozpulchnieniem spojówek. Stan ten w kilka
dni wikłał się objawarni ze strony rogówek, które męt-
niały, stając się mlecznie nieprzejrzyste.

Nie upłynął tydzień od pierwszych objawów zajęcia
oczu jak wskutek rozpadu naciekłej tkanki rogówko-
wej i śród objawów świ,atłowstrętu, bolesnoścri i łza-
wienia ut,ł,orzył się przy godz, XII. tarczy zegarowej
wpierw na oku prawym { wnet potem w odpowiadają-
cym temu miejscu na oku lewym dość regularny wrzód
o średnicy około 4 mm. W końcu wrzód rogówki pra-
wej plzebił się do pfzedniej kornóriki, a tęczólwka
nieznacznie wyciśnięta przez otwór w ten sposób po-
rł-srtaĘ pzy{legała do brzegów ubytku"

W ciągu trzytygodniowej obserwacji powstała bliz-
n_r na rogówce obejmująca zatazem tęczówkę. W miejs-
cu zetknięcia się z tęczówką powstała na rogówce biała
nieprzeźroczysta rozległa pl,ama w kilku punktach na-
krapiana barwnikiem z tęczówki o wszelkich cechach
bielma przywartego (Leukoma adhaerens), znacznie
upoŚledza,j,ącego możnośó wi,dzenia.

[rla le.vlryrn o[<u lwr,zród rogó\^/ki róv,łrrie r,ozilegtry
i w talki,rn miej§icu dalk rra dku pravrrym s,ięgrlął w giąb
tylko do błony tylnej rogówki (lamina posterior). Bło-
na ta pod naporem płynu komórkowego ti z braku opo-
ru w miejscu ubytku podniosła się nad poziom rogów-
ki i tworzyła wyraźną bańkę (ryc.l) dając obraz wy-
pukliny rogówki (keratokele). Tff krótkim cz,asie i jesz-
cze ptzed ,zablLiźnieniem §ię wrzodu na oku prawym
bańka, uległa zesznurowaniu i znikła z powierzchni
rogówki, nie zostawiając śLadu jakiegokolwiek rvznie-
srienia. Jedynie w tym miejscu na rogówce widniało
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z,.- l zrr n-rleczne zmętr-ricnie, które stopniowo ptzerzedza-
łł-l się i pozostaiw|iało nieznaczne zamgłenie rogówki
ni- ł;r,iłizk:dz: j ące widzeniu,

Rorzwój lolpisranych zmian b)/ł kcnlie,cznym ,na,sttęp-

stw.ern urniej,s,oovviemia .i głę'oclkości ubytków r:!a Tc-
górłlkialch. Na rogówce bowlem pnawej uibyl|ęk usrad'o-
wlił §ię pericein]tT6!]nlie ,a vlięc w obręhie tęczówk,i
i pr,ze,bił się 11glgłe. TylJko bo,wiem przy nagłym
przeibiciu_ s,ię wrzodiu prąd płynu z tył[rej k:mórki
iTroże porwać ri wclisnąć rtęczó,ń/kę v./ nied;uży otwó]r
na rogÓ.wce, Poniew,aż otrvór był nrodłuży, dcszło do
rrdezin€c]zinego wyp,atdnięcri,a tęczlórł,lki,a w tych wlaiL1ll1r_

kach mogła 'p]orw]śt]ać blizna, lktória n,ie wysialjąc nad

blony tyl]nej { zmLnriejlszył grubclść rogóLwi]Ti rł, t,ym
nriejscu do tego s,toprria, że utrzymująca slę bio,na, tyl-
ni3 srię pod pł;rnu
z dl w poslt| B,ańka
pod silnri,ejs, e,ni,a p,1,7

gwał'townego zwier,arria luib za,c,iskrania pcwlek, lecz
sayblko kurcz.vła s|ię p,od na,porern nla,s,urwającego slię

nabłc,rrka aź znikł,a z{Llpełnie.

Rys. 1. Keratokele Wypukllna rogówki u psa

Wyró,wnywanie ubyflkóv. nra logówce odlbyu,la się
dr,,ogą od,nowy i narprawy, Odlnowa jest możliw,a tylik,o
w wyp,adlkadh drobirrych ubytkÓ,w r,ogówki. Wtedy roz-
ralstają się śtałe k,ornork,i IogóŃki i tworlzy sdę tkanika
T,ogó$,1kowa różniacra się o,d tka,rrlki łąc,znej ,tytrko bra-
kie,m naczyń krwiorrroś,nych, PóźnieLj powsrt,ają płytki
logówlkowe któire w miarę uikład,arr,ia s,ię p,c,wodru(ją,

ż-,e old;twoir:zornia tlnalnł<a srtaje się ]sto,tr]ni,owo prz,eżtoczy-
stą. Mimo to je,drrak jest ona potem sltałe wiidolczn,a
przy bo,aznym oś,wietrtreniu wskutek o,dlrn.ie,rtnego ztałra,

m5rwanila protnieii, niż w n:ie,naruigzonDr'm sąsiedztwie
orala wsikLltrdk,rrieregula,rnego alsrtygrnatyzrnu w, tym
miej]slcu, na rrogó\łlce.

Nia|prla,wa doł<orrująca 5,ię przez \#ytwairzja|!.lie tkanlri
łączlniej ddje ,w wynilku, bl[,znrę, iktór,a je,sb gru,bowłó-
knirsta, barwy b,i,ahej, siŁatre pozostlafe ni,eprz,eżroczyst,a
i nlolsi nnizwę lb[elnrr,al rcEón^/ki (Ieukoma corneae),
W ,go,jiernlitl urbytików roLg]ówiki orb|a te p]ro,ce§y p,rzeib,ie-
gają obok lsliebire i blizrrra rnoże srtać siQ E}rzeżtc,czys|tą
o tyle, o iltre odno,wa tfuwwrzysv{ riapnawie- B,]iizny d,o-
tyczyć rrlogą samelj tylkoi rorgóŃlni ,albro dtotyczą też
plzyległej do niej tęczówłli. Blizrry sral-nei r,o,gólwki są
bądź powi ikające,
ale są też e or,az

błizo,y niez pJynu


