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i ,iskrotrl{ikóvr które połączorre jest z larupą (rurą)
płl,tkoltą do rvl,ładorr,a,ir.'W górll1,rrr koricu rl yrrliellił.l-
uej larup,v (rury) zllajduje sig katotla a lv dolrryul
anoda i okienko wyjsciorte dla promierli z folii ne-
talorvej. Norrrraltr5,, zmietr,ny prąd sieciowy o niskirll
rrapigoiu a duży,,lrr n,atgżłlłiu jest' łr alraracie trarr-
sfornrclwany na prąd o wl,sokinr llapięcirr i rnałyllr
natgżeniu i rótvnooześnie wyprosto\!,any ]la pl,ąd
stały. Otrzynarr1, prąd stały plzepłyłva przcz cewki
i ładuje kondensatory, w któryclr na-stgpuje konclen-
sacja barćlzo wlsokich napigć, wlładowujących sig,
za ł}omocą ,iskrowników. rt formie iirrrpulsów el,ektrolro-
w\ch, Z powodu sutnowania sig napigc poszcze5lólłr;,clr
k<llrcletlsatclrólv t_lsiągają wyrzucane z katori-y rr kie-
rurlku atrodr plollrielr,ie elektrorrorłr,e lradzrvyczaj clużą
szl,bkość a przechodz4c ptzez okieuko w anodzie
o średrricr,).2,5 cm padają na przvgotowane drL

llaśrriet],allia obiekty, }'I,.rc jedlrego iIrlpulsu elektr,ono-
rtego wynosi ok. 108 r co rórvlla się energii 5x107 r
l,a sekundg,

7,e względl ilra }y),Ivoływallie silrrych oparzeri u lu-
rłzi przv nieostrożnynr operorvarrliu protlieniortarrielrr
elektronowr,rn, w§z),6tłi,9 urządzenla a specjalnie
Iarnpy (rur1: ) do rvyłacłowair tnuszą posiadać spe-
cjalne osłony ołowiarre,

Op,isany apaTat do elektrouolv,:j sterylizacji urnoż-
liwia rv;,jałowienie w ciągu roku ż5 niljonów kg
żyłn,ości co przy przeliczenliu na ,godzing (Iicząc prze-
oigtnie 300 dni w loku ,i 17 godzin pra,cy dziemnej )

daje rrlożnosó rvyjałowien,ia 5.000 kg. żywności na
godzing. Koszta *yjałom,ienia 1 kg żywrrości poclra-
żają jego ceng 1v8 danych alrrerykal'lskich o 1 celrt
a rtg dalr;,ch nienrieokich o 1 -- 2 fenigów.

],EoDOI{ PUSToWKA
Mv,słowice

Jak podaje polska literatura wetervnary,irla (T r a-
lriliski). gruźlica serca wlstgpuje u bl,tlła jako
schorzelrie osierdzia czę.sto i lnięśrlia serc()\\-e€lo
rzadko, Według cvtoitartrej literaturr,. gluźlica rll ię_

śnia sercotvego (rnl ocalditis tub:rculosa } postać
prosówkorł,a. objarvia się obecnością zazll .l,cza1 \\, lfar-
strt-ie rlierzchniej, graniczącej z osierdzielłl lub rvsier-
dziem gruzełkórł, prosórr-koł-\,ch i guzkórł,- ulegającr cłl
serowąceniu i rtapnierriu lub też guzów, dochcldzącl,ch
clo wielkości orz€cha lvłosk,iego i sterczących clo
Ivhętrza korrrorr-- lub przedsiclnkórv. Postać wysigkorvą
zna\rrionują ogrriska serortate, Do rzadkich przypad-
kóu, ilależą rtrzocl;, lla rrsierdziu i jamv rolrne tv rnie-
śniu sercolvyrrr, Trarriliski i }{aternowska
opisali przypadek wrzodzisto-roplrej grrrźlitl1, ly31,,.-
dzia i nligśrria sercolliego u krorł,l.

I)ozir tlrrr polska litoratura lnigsozrlarrrlza llie opisu-
je itrtl,vch postaci gruźIicr- serca.

Niemiecka litoratura rteterynaryjrla (N i e b crl e-

Cohrs) podaje. Źe gruŹIi,ca serca jest czgstsza rriż
,.ię na ogół l)rz\pllslcza. Gruźlica migśnia sel,col,e8()
( foI yocardiłis t u,b ercu,losa) wystgpuj e przerł ażn,ie w le-
\łyt,tr przedsiolrku rv postani lllrlogich, zserołtacia.
łych lub zrvapniałl,ch ognisk graź\icznych (u świnii
albo wigkszych ognisk gruźIiczych. które zazlv.s-<:zaj

ut-tlieszczają sig tuż pod wsierdzielrr.

I'rzypadek u łą_.uy

0pisarn,r, rriżej praypad,ek uriał rrriejsue w Zakładaclr
Migsnych Mr-słowicach i clotl,cz1 ł jałowic;, nie
zdra&zalą z wl,gląilu żadnl,c| objarvów chorclbo-
wyc.h, u której po uboju strvierdziłerrr ogólną gruźli-
cę rt rrarządach ,wewngtrzltych oraz w lrligśrriaclr, Po
usunigciu gluźliczego osierdzia i oclsłonigciu serca.
zauwaza się na powierzchni serca n,ar,ośl wielkości
trzech dużych fasoli, jako zlrrialtt typowe clla perlicy
gruźli,ozej. Po prze-cigcłu mięśr"rria seroowego i otwąr-
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ciu przeils,iorlkórr i korrrór, t-tittr,afiłeln tla duż\ 8uz
unrieszczon} rv kottrorze o tka,lrce jaśniejszego koloru.
rlielkclści rlużego jaja kurzego 9 cln. _*zerokorści ? clll.
Guz terr wrasta rr lnigsieli |rrorlarlkowaty konor;,
lervej. któr,v jest proszełzorry clo tego stoprria, że rvypeł-
lia 3l4 kolirort. \a jego szczy"cil,e przyczepiają się
tritki zastairki dirudzieinej. zaś w ścianie rnigsnej
koltrc,r\- le ll-ej. rr są_.iedztrr,ie g uża. są rvidoczIre dwa
oddęielrre llrałe gttzki, podobne z łr,ygląciu do zlrrie-
nioilego lnigśnia brodawkowego. Na nasierilziu lr. tej
salrrej wt soktrści strvierdza sie clpisarre tvvżej ztiriarlr

1ler licze.

Tkanka guza gruźliczego oraz clwa rl,niejsze ugrri-
ska (rviielkośoi orzecha lad,Lowego j iasoli') o jaśniej-
szej barwit niż m,igsi,eli i o soczystej powierzclrni. nie
rr.l,kazują tendencji do serowacerria wzglgilnie do
zlvapnienia, Jaśniejszy ko,lor (biały\ guza, wskazuje
raczej rta stłuszczenle, 

- 
W nligśn'i,ach tuszy, lvgzły

chłonnc są powigkszone i zawierają ogniska gruźIicze
(tr.lne i przednie ćułiartki).

Również rv rłynrien,iu [stnieją ztrriall1, g-r-uźi.icze.

}Iinro ogólnej gruźlicv, zlrriany stwiercłztlłre w SerLlu

Gruzlica mięśnia sercowego, u bydła
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rrie dało się napewno ziil_vnĘ,{ił<ować jako gruźlicy,
toteż oddałem wycinki gnrza do bad,ania histopatolo-
gicznego (Pracownia prof. dł Pragłowskiego w Stali-
nogrodzie). Wy-nlk badarria Tvykazał tvporł,e histolo-
giczne cechy glua gtlźliezego.

Załączola fotografia, przedstarvia, gruźlicę nię-
śnia sercowego u jałórł,illi i uwj,dacz"nia przekrój
pcprzecznv serca ll,raz z tkanką grttźIiczą guza, odzna-
cz,ającą sig jaśniejszl,m kolorem od reszt,v mięśnia
sercorłĄgo.

LECZNlCTWo PRCFlLAKTYKA
WŁADYSŁAW STANKIE'VVICZ

NOWE POGLĄDY NA ISTOTE MIĘŚNIOCHWATU
PORAŻENNEGO

Ktinika choTób'Wewnetrznyclrw.wydziału woterynaryjr]ego

Mianem mięśniochlvatu obejmtrjr: się ostre, niezakaź-
ne i nieurazowe schorzenie koni z niedowładern lrtb
bezwładem kończyn i tułowia, zapaleniem i zlvyrodnie-
niem mięśni porażon1,6fu części ciała oraz rrarządółv
miąższowych i wydalaniem z inoczeD1 rnyoqlobiny,

Schorzenia o ob jawach mięśn j,ochwatu opisywano
u różnych gatunkót- zrvierząt oiaz Ll człowieka.

U psóu, spostrzegatro nyoglobinurię o charaktelze
laczei napadowyrn bez zmian w mięśniach, Iecz z prze,
mijającymi zaburzenianri ruchowymi, występującą po
wysiłkach fizycznych a następnie zimnej kąpiell.

U jagniąt, prosiąt, królików opisywano scholzetrie ze
znrianami w mięśrriach, Iecz bez zmian barwy lnoczLt,
prawdopodobnie w związkłr ze skąpą zav,rartością m1,o-
globiny w mięśniach tych zwierząt. Schorzenie za]icza-
no do chorób wvclrowu, d za prżyczynę uważano nie-
dob,cry witanrin i pierwiastków śladowych.

U kotów i ludzi rrąd Świeżvm Zalewetn vł Prusach
występowało schorzenie masowe z bolesnością mięśni,
napiętym, chwiejnym chodem, uginaniem się stawów,
chwiejnością zadu, trudnością utrzymania się na kończy-
nach, utratą apetytu, wychudzeŃem. U kotów schorze-
nie przebiegało bez krwiomoczu, Iecz z zejściem śmier-
telnym w ciągu 4-6 dni. Sekcyjnie stwierdzano brak
ząian w mięśniach, lecz zmiany w rdzeniu kręgowym.
U lrrdzi schorzenie przebiegało z krwiomoczem i zmia-
nami w rdzeniu oraz mięśniach. U psów i drobiu nad
Zalewern zdarzało się również schorzenie o podobnych
objawach, lecz rzadziej. Przvczynę schorzenia upa-
tlywane w zatruciach rybami zawierającymi jady prze-
dostające się do Zalewu ze ściekami fabrycznymi (Hu-
tyra i Marek).

U ludzi znaną jes1 myoglobinuria marszowa z uszko-
dzeniem mięśni, Podczas ostatniej wojny obselwowaDol
rr ludzi schorzenie nazwane zespołem zmiażdżei, wystę-
pujące po stłoczeniu w ciasnych pomieszczeniach lub
po przygnieceniu gruzami (T,Butkiewicz), Objawy scho-
rzenia występowały nieraz po wypadku, lecz najczęś-
ciej po 30 minutach, a nawet po palu godzinach, w po-
staci myoglobinurii, złego samorpoczucia, niedowładtr,
z-wyrodnienia mięśni, wątloby i nerek. Za _ przyczytl,ę
schorzenia uważa się zwężenie naczyń klwionośnych

Wśród zwierząt dzikich utrzymywanych w ZOO opi-
sywano również mięśniochwa1. Mianowicie u żyrafy
obficie żywionej paszami tleściwymi (u której schorze-
nie przebiegało ze znacznym przecukrzeniem krwi
i cukromoczem), u zebry po użyciu do pracy podczas
bardzo wilgotnej pogody, u łosia po gwałtownym wy-
si}ku podczas paniczrrej ucieczki (Łopatyński).

U koni do tych scholzeń należą mięśniochwat pora-
żenny-myoglobinuria paralitiea i mięśnirochwat enzooty-
czny^myoglobinuria enzootica. Pozatym zbliżonym scho-

rzeniem jest enzootyczne porażenie rdzenia-paraplegia
infqctiosa equj.

Doniesienii o mięśniochwacie poiażennym u koni spo-
tyka siq w pierwszych dziesiątkaclr lat ubiegłego stu-
lecia pod nazrł,ą krwawy mocz, ch]oloba poświąteczna,
hemoglobinuria paroksyzmalna, reumatyczna lub pora-
żenna, lumbago albo leLlrnatyzn lędźwiowy. O mięśnio-
chwacie enzlo,otycznym wsponrina się dopiero pod ko-
niec ubiegłego stu]ecia jako o hemoglobinemii enzoo-
tycznej, tężcowej lub stajennej, zapaleniu wielomięś-
niowym lub porażeniu gardła. W tyrn samym mniej
więcej czasie opisano, enzootyczne porażątie rdzenia,

Dotychczas uważalto mięśniochwat za schorzenie spo-
radyczne lub enzootyczne, występujące po znaczniej-
szych wysiłkach mięśniowych, nagle z porażeniem
przeważnie mięśni zadu, krwiornolczem i śmiertelnością
do 50łb. Mięśniochwat zaś enzootycz|ly za schorzenie
sezoil]owe i enzootlrczt-te, któr,e rrroŻe występowaĆ nie
poprzedzone w-y,siłkami fizycznymi, objawiające się po-
rażeniem mięśni zadu, plzodu, klatki piersiowej, żwaczy
i gardła, Krwiomocz występuje dopiero 2-3 dnia scho-
rzepia. Temperatura jest norrnalna,lecz występuje osła-
bienie serca i przyspieszenie tętna. Za charakterysty-
czny wczesny objaw uważa się białkomocz. Zejście
śmiertelne następuje po 6-14 dniaclr. Śmiertelnośc za-
leżnie od okolicy sięga 66-1000io. W obu schorzeniach
stwierdza się zwyrodnienie rrrięśni i narządów miąż-
szowych.

Enzootyczne porażenie rdzenią posiada zbliżone ob-
jawy, mianowicie trudność utrzymania się na kończy,
nach i klwiomocz. Różrri się od mięśniochwatu zniesie-
rriern czucia skórnego tylko w ,ckolicy lędźwiowej, a
wzrnożenienr na zadzie, klatce piersiowej, skurczami po-
szczególnych rnięśni, nieznacznie przyspieszonym tę-
tnem, plzygnębieniem i sennością, Zttiany zwyrodnie-
niowe i zapalne obejmują narządy miąższowe, P@za-
tym rra oponach mózgowych, błonach śIuzowych i su-
r_owiczych oraz szpiku kostnym występują wybroczyny.
Smierte]ność sięga 50-1000/o.

Chociaż nie wyjaśniono jeszcze czy etiologia mięś-
'niochwatu porażennego i enzootycznego są zbliżone,
jednak na podstawie badari klinicznych, anabolrno-pa-
tologicznych, histolo_qicznych i biochemicznych wydaje
się, ż€ istota tych schorzeń jest bliska (Oniegow). Róż,
nice polegają na porażeniach rnięśni rozmaitych części
ciała. plzebiegu i zejściu oraz śmiertelności są spowo-
dołvane prawdopodobnie nawarstvrieniem się szeregu
czynników clziałających w różnej kolejności i z różną
siłą,

Występowanie mięśniochwatu pora-
żennego rr koni. Zacholowują rra mięśniochwat
porażenny konie niezależnie od wieku. Najczęściej
jednak konie w wieku rro,boczyrn, od 3 do 10 lat. Może
zachorować młodzież w wiektr 6 ...- 12 miesięcy, a rłrięc
i źrebięta pozostające jeszcze jesienią przy matkach.

Chot,ują konie niezależnie od stanu odżywienia, do-
brze odżywione i wychudzone. Ogiery chorują częściej
triż klacze.

Mr niektóryclr gospodarstwach mięśniochwat nie wy-
stęprrje rvcale, jub co parę lat zachorowują w nich 1-2
konie. W innych scholzenie występuje corlocznie w cią-
gu szelegu lat, z zącholowanietn v,iększej ilości koni.
Na tej podstawie uważa się mięśniochwat za schorze-
nie występujące nagle po okresie - bezchototło,wym
w danym gospodarstwie i utrzymujące się w nirn parę
lat lub przechodzące w postać spor-adyczną, czy wyga-
sające samoistnie,
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