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wieniu. Dwu — wzglednie trzykrotne podanie
»Azotoxu* dawalo skutek zupelny. Przed po-
dawaniem leku psy nie przechodzily okresu
glodéwki, jaks zwykle stosuje sie przy poda-
waniu  innych Srodkéw przeciwrobaczych.
Prawdopodobnie po uprzednim przeglodzeniu
dzialanie , Azotoxu“ byloby skuteczniejsze. Nie
bylo takze potrzeby stosowania $rodkéw prze-
czyszczajgcych. Pierwsze préby odrobaczania
psow sg wige zachecajgce tym bardziej, ze
»Azotox 40%0' zadziatal nie tylko na glisty, ale
wywiera takze dzialanie na tasiemce (Dipyli-
dium caninum).

W podobny sposéb stosowalem ,,Azotox
40%6 réwniez u 2-ch $win. Dla przykladu po-
daje historie choroby: $winia biala, miesza-
niec, wagi 20 kg. Od kilku dni staby apetyt,
osowienie, ruchy przymusowe, zgrzytanie ze-
bami, w kale duza ilos¢ jaj Ascaris lumbricoi-
des i Trichuris trichura. Podano doustnie 4 ml
»AzZotoxu 40%“ z mlekiem w stosunku 1:3.
Po 2-ch dniach wiasciciel zauwazyt wydalanie
pasozytow z kalem, trwajgce kilka dni.
Wiw objawy ustapily, s§winia wyraZnie zacze-
la przyrasta¢ na waaze i doszta szybko do wa-
gl rzeznej.

Omoéwienie

Analizujgc dzialanie ,,Azotoxu 40%“ na pa-
sozyty zewnetrzne, jak i wewnetrzne nalezy
zwroci¢ uwage nie tylko na dziatanie samego
»Azotoxu', ale takze na rozpuszczalniki —
prawdopodobnie produkty nattowe, w ktérych
»Azotox* jest rozpuszczalny. Produkty te nie
moga byé¢ obojetne tak przy stosowaniu do-
ustnym Jak i zewnetrznym i by¢ moze wspo-
magajg ozlalanie czystego ,,Azotoxu‘. Wiado-
mo, ze np. nafty uzywa sie przy leczeniu
$wierzbu, a ostatnio zwiaszcza przeciw tasiem-
com. INa uwage zastuguje mieszanina sporzg-
dzona wg recepty Scobbi'‘ego (1): DDL 2V,
narty 19/, Srodka emulgujacego 5%, wody
78%¢. Stosowana jednorazowo przy zwalczaniu
wszawicy u ludzi dawaia zawsze wyniki do-
datnie. Zastosowany przeze mnie ,,Azotox 40%0“
Z wodg w stosunku 1:4 w odstepach 4-dnio-
wych 3-krotnie dal réwniez wynik dodatni
przy leczeniu wszawicy bydla. U koni, bydia
i psOw nie zauwazono przy stosowaniu zew-
netrznym ,,Azotoxu 40%“ objawow wskazuja-
cych na zatrucie. Jedynie u pséw po wtarciu
nAzotoxu 40%“ w mieszaninie z wodg w sto-
sunku 1:3 obserwowano przejsciowy $wiad.
U kotéw w niektérych przypadkach po kilka-
krotnym zastosowaniu zaobserwowano niepo-
kéj i podniecenie. Dlatego tez, aby uniknaé
ubocznych objawow stosowalem , Azotox 40%0‘
z olejem parafinowym w stosunku 1:8, trzy-
krotnie w odstepach 5-dniowych. Jolly (3)
uwaza kota za mnajbardziej wrazliwego ze
zwierzagt domowych. 10% zasypka DDT, jak
réwniez zawiesiny 0,25 do 5% DDT, stosowane
zewnetrznie moga juz wywola¢ wg tego auto-
ra — zatrucie. Jak wiadomo koty sa réwniez
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wrazliwe na inne $rodki jak np. na dziegieé,
fenol, kreozot, kreoline, chloroform, powszech-
nie uzywane pod postacia ma$ci i mazidet
w leczeniu $wierzbu u innych zwierzat.

Stosowanie ,,Azotoxu 40%¢‘ doustnie w daw-
kach doé¢ wysokich przy nuzycy nie dato wy-
nikéw takich, jakich spodziewano sig¢ na pod-
stawie piSmiennictwa. Wspomniana wyzej R a-
dova oraz Hrabeta (2) twierdzg, ze DDT
podawany doustnie zwalcza rézne postacie nu-
zycy. Takze Mocsy (7) twierdzi, ze DDT,
a zwlaszcza jego wyzsze homologi juz w daw-
ce 0,1 na kg stosowane przez 4 dni dajg dobre
wyniki w leczeniu $wierzbu u psa. Markie-
wicz (6) tez przychylnie odnosi sie do tej me-
tody. Jednak w swoim doswiadczeniu mimo
stosowania dawek wyzszych i przez dluzszy
okres czasu wyleczenia nie uzyskano, nato-
miast zastosowanie zewnetrzne dalo dobry
i szybki wynik.

Na wartos¢ DDT jako $rodka przeciw paso-
zytom wewnetrznym, autorzy zapatrujg sie
roznie. Zbyt mala ilo$¢ przypadkéw nie upo-
waznia mnie do wyciggniecia odpowiednich
wnioskéw. Zauwazy¢ jednak nalezy, ze pierw-
sze proby odrobaczenia sg dosé¢ zachecajgce.
Na dokladniejszg ocene ,,Azotoxu 40%¢ jako
srodka przeciw pasozytom wewnetrznym po-
zwoli dopiero przeprowadzenie préb na szer-
szym materiale.

Jak wynika z podanych przykladéw, wyjas-
nienie zagadnienia stosowania ,,Azotoxu 40%o‘
nie jest sprawa zbyt prosta, zwlaszcza jesli
chodzi o stosowanie doustne. Nalezy przepro-
wadzi¢ szersze badania oraz kontrole z ,,Azo-
toxem* czystym. Natomiast stosowanie zew-
netrzne ,,Azotoxu*, zwlaszcza z olejem parafi-
nowym, jak to wynika z dotychczasowych do-
$wiadczen, jest metodg prosts, tania, bezpiecz-
ng i skuteczng przy zwalczaniu nuzycy
i $wierzbu.

Pismiennictwo
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Veter, 23-24/1953. 3) Jolly: Vet. Rec. 9/1952. 4) Maksic:
Tier. Um, 7-8/1954. 5) Markiewlcz: Med Wet. 11/1954.
6) Markiewice: Med. Wet. 6/1954. 7) Cena, Czaikow-
ski: Med. Wet. 8/1952. 8) Ostaszewski: Wiet. 3/1948.
9) Radova: Veter. 19/1952,

1) Frazer :

JERZY WROBLEWSKI
PZLZ Makéw Maz.

REPOZYCJA WYPADLEJ MACICY U MA-
CIORY PRZY POMOCY LAPAROTOMII,

Poporodowe wypadniecie macicy jest przypa-
dto$cig powazng a czasem Smiertelng przy bra-
ku pomocy lekarsko-weterynaryjnej. Wypadly
bowiem narzad b. szybko brzeknie galaretowa-
to, staje sie kruchy, trzeski, §luzéwka wysycha
i peka powodujac mniejsze lub wieksze krwoto-
ki i nowe wrota dla infekeji. Swinia w poczat-
kowym okresie wykazuje duzy niepokdj, kreci
sie po kojcu, narazajac obrzekly i kruchg maci-
ce na caly szereg uszkodzen mechanicznych.
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W okresie pézniejszym na tle poglebiajgeych sie
zaburzen miejscowych i ogélnych maciora lezy
prawie nieruchoma, jest oslabiona a reakcja na
otoczenie minimalna. Przy tych groznych dla
zycia objawach wila$ciciele najczeSciej poddajg
maciore ubojowi z konieczno$ci.

Zachowawczy sposéb leczenia polegajgcy na:
przywiazaniu maciory do drabiny i ustawieniu
jej w pozycji tylem wyzej, delikatnej repozy-
cji macicy po uprzednim nattluszezeniu, jest do-
skonalym i niezastgpionym w przypadkach
Swiezych, natomiast zawodzi, je$li stan choro-
bowy trwa dluzej, poniewaz zreponowanie
zZmienionej juz macicy natrafia na duze trudno-
$ci lub doprowadza do rozdaré i perforacji.
Armputacja macicy z uwagi na eliminacje ma-
ciory od rozplodu a takze komplikacje poopera-
cyjne nie wytrzymuja kalkulacji gospodarczej
w terenie. Z tych tez powoddéw przeprowadzi-
lem szereg préb repozycji wypadiej macicy od
strony jamy brzusznej. W okresie od 1951 r. —
do lipca 1953 r. wykonatem w terenie 7 repozy-
¢ji u macior przy pomocy laparotomii, wszyst-
kie zakonczone pomys$lnie.

Technika zabiegu.

Maciore przywigzuje sie za koficzyny, ryj,
klatke piersiowag do drabiny, ktoéra nastepnie
stawia sie tak, azeby tyl byl wyzej od przodu.
2-ch pomocnikéw przytrzymuje drabine, 3-ci na
czystym przescieradle wypadla macice chroni
przed ewentualnymi urazami. Mechaniczne
oczyszezenie macicy, obmycie jej wods, pola-
nie traneny ulatwiajg repozycje. W przypadku
powazniejszych uszkodzenn emulsja tranowo-
sulfamidowa 2—5%b.

Przygotowanie pola operacyjnego w prawej
stabiznie a nastepnie znieczulenie infiltracyjne
2% nowokaing. Znieczulenie ogélne nie jest ko-
nieczhe. Przygotowanie rak operatora przez
umycie mydiem z letnig, przegotowang wo-
dg polewana z jakiego§ naczynia, je$li to nie-
mozliwe, to na miednicy, wysuszenie jalowa ga-
zg, oraz natarcie 10%¢ roztw. spirytusowym kw.
taninowego. Ze wzgledu na konieczno§é szyb-
kiego dzialania, oraz brak odpowiednich warun-
kéw w terenie o aseptycznym przygotowaniu
rak, w calym tego slowa znaczeniu nie ma mo-
wy.

— Cigcie w prawe]j slabiZnie jak przy cesar-
skim cigeciu dlugoéci okolo 15 em. Wprowadzo-
na reka do jamy brzusznej zapobiega zupelnie
ewentualnemu wypadnieciu jelit.

— Po wlozeniu prawej reki do jamy brzusz-

nej delikatnie pocigga sie od wewnatrz za ko-
niec wypadiego rogu, a réwnocze$nie pomocnik
od zew. przybliza rég do jamy miednicowej.
Pomoe przy repozycji od zewnatrz lewa rekg
jest o tyle przeciwskazana, ze prowadzi to do
infekeji reki a potem i rany powlok brzusznych
W czasie jej zaopatrywania, W wypadku wy-
padnigcia obu rogéw najpierw reponuje sie je-
den potem drugi. Ofrzewng S$cienng szyje sie

szwem cigglym, a mieénie wraz z skérg szwem
wezetkowym. Nastepnie zaklada sie szew kap-
ciuchowy na pochwe, ktéry uniemozliwia po-
nowne wypadniecie macicy. Rane powleka sie
jodyna i zabezpiecza collodium Ilub plastrem.
Leczenie pooperacyjne to $r. nasercowe. (Coff.
Natr. benz.,, Hexeton, Cardiamid) Hypophysi-
num w dawce 15—20 j. V na 100 kg celem
przyspieszenia inwolucji macicy, Penicillinum
300.000—600.000 j. m. dootrzewnowo. Rana
w slabiznie goi sie¢ w przeciagu 8-—10 dni. Szwy
pochwowe zdejmuje sie w 3-cim dniu,, w sta-
biznje okolo 8-go dnia. Dieta — przez 3 dni ser-
watka, mas$lanka, kwasne mleko, potem stop-
niowo mozna przej$é na inne pokarmy. Kojec
winien by¢ idealnie czysty i suchy.

Przypadki wtasne

1.) maj 1951 r. Maciora 15 mie$., pierwiastka
(wiasn. ob. J. Baran zam. Radomka pow. Cie-
chanéw) Rozpoznanie: wypadnigcie rogu ma-
cicznego po urodzeniu 3-ch prosiat, jako przesz-
koda w dalszym porodzie. PoniewaZz repozycja
met. zachowawczg zawiodla, przeprowadzilem
cesarskie ciecie, usunatem 4-ry prosieta z dru-
giego regu, a nastepnie wykorzystujac rane
pooperacyjng, po odpowiednim prawie piono-
wym ustawieniu maciory dokonalem zabiegu
wg powyze] podanego sposobu. Leczenie poope-
racyjne Penicillinum procainicurm: 300.000 j.,
Hypophysinum 20 j. V., 2xl-go i 2-go dnia,
Coff. Natr. benz., Calcium borogluconatum
10 ml. W 24 godz. po zabiegu maciore poleci-
tem dobi¢ ze wzgledu na b. ciezki stan wywo-
lany posocznicows formg rézycy. Po uboju nie
stwierdzilem absolutnie zadnych zmian w obre-
bie jamy brzusznej jak zrosty, zgrubienia scian
macicy itp.

2.) lipiec 1951 r. Maciora 2-letnia wagi ca
150 kg (wlasn. PGR. Grudsk, pow Ciechanéw)
Rozpoznanie: poporodowe wypadnigcie obu ro-
gbw macicznych. Repozycja sposobem zacho-
wawczym niewykonalna, ze wzgledu na znacz-
ng kruchos$é narzadu, ktéry dostownie roziazii
sie w palcach, a najdelikatniejsze rekoczyny
grozily rozdarciom i powodowaly znaczne
krwotoki. Repozycji dokonalem met. laparo-
tomii. Po zabiegu zaaplikowalem maciorze:
Coff. Natr. benz, Hypophysinum 20 j. V,
Calcium borogluconatum 100 ml. Po uplywie
24 godz. stan macicy zadowalajacy. Podobny
przebieg i postepowanie miato miejsce w 4-ch
innych, analogicznych przypadkach, réwniez
zakonczonych pomyélnie.

3.) lipiec 1955 r. Maciora 3-letnia, wagi
250 kg (wilasn. PGR. Krasne, pow. Ciechanéw.)
Rozpoznanie: poporodowe wypadniecie obu ro-
gdéw macicznych. Niewielka perforacja z przebi-
ciem surowicéwki. Repozycja zachowawcza nie
mozliwa. Leczenie przeprowadzilem met. lapa-
rotomii. Po zabiegu podatem: Penicillinum pro-
cainicum 900.000 j. Hypophysinum 90 j. V
w 3-ch dawkach, w ciggu 2-ch dni, Coff. Natr.
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benz., Calcium borogluconatum 100 ml. Stan
zdrowia maciory do chwili obecnej zadowalajg-

cy.
Wnioski.

Repozycja met. laporotomii daje pozytywne
wyniki w przypadkach gdy sposéb zachowaw-
czy zawodzi, jest bezwzlednie lepsza od ampu-
tacji jako daleko bezpieczniejsza i pozwalajaca
zachowaé¢ warto$¢ hodowlang maciory. Teore-
tycznie biorge, nie wyklucza sig mozliwosci za-
Yozenia szwu Lamberta na zreponowany, roz-
darty rég maciczny poprzez rang operacyjng
w stabiznie. Nie nalezy natomiast przeprowa-
dzaé laparotomii w daleko posunietych zmia-
nach w macicy, poniewaz przy istniejacej juz
infekeji tworzenie nowych ran choéby chirur-
gicznych grozi ogoélng infekeja. Tym bardziej
rozwinie sie ona szybko kiedy na tle wypadnie-
cia przyszlo juz do zajecia otrzewnej macicy.

Pi§miennictwo

1) Senze A.: Wyktady Uniwersyteckle. 2) Szczud!ow-
ski K.: Przypadlo§ci rozmnazania zwierzat domowych. 3) Ho p-
pe R.: Spostrzezenia nad techmika cigcia cesarskiego u macior.
Med. Wet. 1949. Nr 9. 4) Kulczycki J.: Terapia chirurgiczna
zwierzat domowych. 5 R&der oud Berge: Chirurgische
Operationstechnik.

STANISLAW BRONISEAWSKI
Osieciny
OPERACJA SKOMPLIKOWANEJ

PRZEPUKLINY PEPKOWEJ
U KONIA

Przed trzema laty mialem ciekawy i rzadki
przypadek, dotyczacy konia, u ktérego opero-
wano przepukline pepkowsg. W zwigzku z tym
nasuwaja mi sie pewne uwagi, o metodach
operacyjnych przepukliny. Przepukline pep-
kowa, ktoéra w rzeczy samej jest przypadkiem
blahym, mozna usunaé¢ — jak wiadomo — kilko-
ma sposobami. Przy niewielkim otworze prze-
puklinowym wystarcza nieraz zwykle podskoér-
ne iniekcje plynu Lugola wokoto piersicienia
przepuklinowego, wykonane w kilku miejscach
po 4—5 ml tego plynu. W ten sposéb wywolu-
je sie stan zapalny i otrzymuje bujanie tkanki
brzegow pierscienia przepuklinowego. W efek-
cie nastepuje zaroéniecie otworu. Nastepny
sposéb polega na przeszyciu podwdjng, grubg
nitka jedwabng worka przepuklinowego. Jed-
wab przeciaga sie jak najblizej powlok brzusz-
nych, a igle z kawalkiem nici odcina. Prze-
wleczone sg wiec przez worek przepuklinowy
dwie nitki. Jedng nitkg &ciska sie jedng poto-
we worka, druga, pozostala polowe Scigga
sie silnie i zwigzuje wezlem chirurgicznym.
Wedlug innego sposobu zaklada sie na worek
przepuklinowy, jak najblizej powlok brzusz-
nych, leszczotki drewniane lub metalowe. Tak
przy druginu jak i trzecim sposobie operacyj-

a32-

nym, cze$¢ worka przepuklinowego, ponizej
leszczotek lub przewigzania jedwabiem, ulega
znekrotyzowaniu i odpadnieciu. Jednoczesénie
nastgpuje stan zapalny, bujanie tkanek i za-
rosniecie otworu przepuklinowego. Ostatnig
metoda jest operacja wedlug Silbersie-
p e‘g o. Skére worka przepuklinowego przecina
sie i odpreparowuje, wskutek czego uwidacznia
si¢ wewnetrzny worek przepuklinowy. Skreca-
my go i przeszywamy jedwabiem znéw jak
najblizej powlok brzusznych. Cze$¢ skrecone-
go worka, odcina si¢ ponizej, a odpreparowana
skére zaszywa szwem wezetkowym.

Pewnego dnia otrzymaltem zgloszenie telefo-
niczne z PGR — Stupowo, zesp6! Wojnowo
w pow. bydgoskim, ze choruje u nich kon
z objawami bolow. Kon ten byl operowany
przed kilku dniami w jednej z tamtejszych
lecznic na przepukline pepkowa. Po zabiegu
w dzien, czy dwa rozpoczely sie u konia bole.
Kon po przyjeciu choéby najmniejszej ilosci
paszy pocil sie, przybierat czesto pozycje ,,sie-
dzgcego psa‘, wzglednie tarzat sie. Poniewaz
PGR — Stupowo odlegle jest ode mnie okoto
130 km zaproponowalern przystanie konia ko-
leja do najblizszej lecznicy. Operacje postano-
wilem wykonaé¢ w lecznicy w Piotrkowie Ku-
jawskim. Stwierdzitem, ze kon-klacz gniada,
lat dwa, kiadzie sie i najchetniej przyjmuje
pozycje ,,siedzacego psa‘“. Przepuklina pepko-
wa widoczna. Omacywaniem worka przepukli-
nowego wyczuwa sie zgrubienie pod skoérg
w pilerscienmiu przepuklinowym. Z wywiadow
wiedziatem, ze operacja byla wykonana sposo-
bem drugim, wyzej podanym. Okazalo sig, ze
nastgpifo przyszycie sieci do skéry worka
przepuklinowego. Przystgpilem wigc natych-
miast do operacji. Po zastosowaniu narkozy
(wodnik chloralu dozylnie), potozono klacz
w pozycji grzbietowej. Po nacieciu skéry wor=
ka przepuklinowego przeciglem wewnetrzny
worek; ukazal sie galaretowato-lgcznotkanko-
wy zrost sieci z otrzewng wyScietajacga worek
przepuklinowy. Usunatem wszystkie te zrosty
czgsclowo reks, czesciowo nozyczkami tak, ze
miatem wyrazny wglad do jamy brzusznej
z widocznymi w tym miejscu jelitamd cienkimi.
Palcami srodkowym i wskazujacym obmaca-
lem w jamie brzusznej okolice pierscienia prze-
puklinowego i stwierdziterry, Ze zadnych zro-
stow sieci wiecej nie ma. Nalezalo teraz przy-
stapi¢ do zaszycia rany operacyjnej tak, aby
jednoczeénie nastgpilo usuniecie przepukliny
pepkowej. Pomimo otwartej jamy brzusznej po-
stanowitem postapié¢ jakby to byl zwykly worek
przepukliny pepkowej, nieotwarty. Zaltozylem
na rozcietg skore i otrzewng leszczotki meta-
lowe, uwazajgc, aby przylegaly jaknajblizej
powlok brzusznych. Dalsze gojenie przebiegalo
bez zadnych komplikacji. Leszczotki w swoim
czasie, jak zwykle, odpadly. Kon wyleczony
z usunieta przepukling pepkowsg zostat oddany
wlascicielowi.



