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Pies po zabiegu wymaga troskliwej opieki.
U pséw niespokojnych, zwlaszcza wyjacych
i szczekajacych nalezy wykonaé tracheotomie
w celu zmniejszenia nacisku trzew na przepone
miedniczng. Dlatego takze nalezy unikaé prze-
karmlapla psa w okresie pooperacyjnym, (2—3
tygodnie). Rana pooperacyjna goi sie przez ry-
chiozrost. Powiklaniem po niedbale wykona-
nym zabiegu moze byé przepuklina przepony
miednicznej, a nawet wypadniecie jelit w wy-
padku usuniecia przez psa szwow, wreszcie
martwica cewki moczowej, co prowadzi do
$mierci zwierzecia. Wobec trudnej techniki za-
biegu wskazana jest najdalej posunieta ostroz-
nos¢ i skrupulatno$¢ wykonywania poszczegdl-
nych czynnosci, Jest to konieczne dla uniknie-
cia wymienionych powiklan .

Préby opisanego zabiegu dokonywalem po-
czatkowo na psach zdrowych -—— doswiadczal-
nych. Nastepnie operowalem suki z wyrazny-
mi mnogimi guzami narzgdéw rodnych, gtéow-
nie pochwy. Suki te ze wzgledu na nieuleczal~
no$¢ schorzenia mialy byé zgladzone. Wreszcie
operowatem trzy przypadki kliniczne, ktérych
opis podaje w skrécie.

Przyp. 1. Suka, owczarek alzacki, lat 8, nr kL
10126. Badanie wykazalo obecnosé rozsianych, licz-
nych guzéw w pochwie. Amputacji macicy dokonano
28.I1V.1953 z ciecia w linii bialej. Wyciecie pochwy
8.V.1956. Po zabiegu podano dozylnie 200,0 dekstranu
ze wzgledu na zly sian ogolny psa. Psa wydano
30.V.1956.

Przyp. 2. Suka, mieszaniec, 4 lata, nr kl. 10692,
Stwierdzone liczne krwawigce guzy pochwy i przed-
sionka pochwy. Ampuiacja macicy 26.VII.1956. Pozo-
stala cze$¢ operacji 2IX.1956, Cewke moczowg wy-
szyto u dolu rany op=racyjnej. Ze wzgledu na Dbliskie
sgsiedztwo guzdw nie udalo sie wraz z cewka pobrac
kawalka dna pochwy. W ciagu czterech dni po za-
biegu pies czul sie dobrze. Piatego dnia temp. 39,8.

ADAM KADZIOEKA I STANISLAW TARKIEWICZ

Szoéstego dnia pies padl. Badanie sekcyjne wykazalo
martwicg¢ cewki moczowej na przestrzeni wypreparo-
wanej z pochwy. Okoliczne tkanki =zapalnie zmie-
nione.

Przyp. 3. Suka, mieszaniec (owcz. alz.), lat 8,
nr kl. 10914. Badaniem stwierdzono liczne, rozsiane
guzy pochwy. Badaniem przez powloki wyczuwalo sie
podobne guzy w macicy. Amputacji macicy do-
konano w dniu 29.VIl11.1956 r. TUsuniecia pochwy
w dniu 11.IX.1956. Cewke wyszyto w polowie rany
operacyjnej. Ze skory wykonano przediuzenie cewki
w ksztalcie lejka. Bezpo$rednio po zabiegu zalozono
rurke tchawiczg na trzy dni. Zdrowego psa wydano
10.X.1956.

M. XXAKEBHY

YOANEHHE BNATAJIULLA Y CYYEK
B CJIYYAE MHOTHUX ONYXOJIEM POAHOIO
OPTAHA

OnucoiraeTtcs metoa yAasneHWs poOAHOTO OPraHA CyKM.
CnepBa npoBoasT amnyTouMio mMQOTKH, 4 30TE€M yadjieHue
BAGra/MILA W NOCJ/IE TOTO CLUMBAETCA CACAHHOE OTBEPCTHE.
MouencryckaTtenbHbii KOHON BWHBAETCS M3BUE HA BLICOTE
cepeauHbl nocneonepaunorHoi pane. Camoit yacToi kom-
NAYKAUHEH RBIRETCA HEPKO3 MOYEHUCMYCKATENLHOrO KAHANA.

M. ZAKIEWICZ

EXCISION OF THE VAGINA IN CASES OF
MULTIPLE TUMORS THE REPRODUCTIVE
ORGANS IN THE BITCH

Summary

A description of a method for the excision of the
reproductive organs in the bitch in cases of multiple
tumors in those organs. In the first stage of the
operation the uterus is amputated, in the second-thz
vagina is excised and the outlet is sutured. The
urethra is sutured externally on the level of the
middle of the surgical wound. The most common
complication is necrosis of the urethra.

Kliniczne i anatomopatologiczne spostrzezenia nad biataczka
u kota perskiego

Z Katedry Anatomii Patologicznej Wydz.

Wet. WSR. w Lublinie.

Kierownik: Prof. Dr T. ZULINSKI
oraz
z Katedry Patologii i Terapii Choréb Wewn. Wydz. Wet. WSR w Lublinie.
Kierownik: Prof. Dr 4. FINIK

Biataczka u zwierzat domowych nie jest zja-
wiskiem rzadkim i u niektérych gatunkéw (ku-
ry i bydlo) stanowi powazne zagadnienie. Sto-
sunkowo czesto zdarza sie u pséw i kotéw.
U zwierzat tego gatunku wg Nieberlego
przewaza typ bialaczek limfatycznych. Na cze-
stos¢ bialaczek u pséw i kotoéw zwraca uwage
miedzy innymi Pallaske (1955), opisujac 10
przypadkéw wiasnych. W piSmiennictwie pol-
skim opisali: Zulihski przypadek stanu gra-
siczo- limfatycznego u kota (1933) oraz biatacz-
ke u psa (1933), oraz Gerczak (1931) dwa
przypadki biataczki u pséw.

Etiologia bialaczek nie jest jeszcze wyjasnionas
u niektérych zwierzat pewne rodzaje biataczek
wywolywane sg przez wirusy (kury, bydlo). Wy-
daje sie, iz pewng role w patogenezie biataczek
odgrywa grasica przez swo6j wplyw na ukiad
chlonny (Kaplan 1954).

Niniejszy przypadek bialaczki u kota per-
skiego zastuguje na uwage ze wzgledéw na kil-
kumiesieczng obserwacje chorego zwierzecia,
uzupelniong badaniami po$miertnymi.

W kwietniu 1952 r., ob. B. z Lublina zgtlosil
sie do tutejszej kliniki z kotksg perskg w wieku
9 lat. Wiasciciel podal, ze od kilku dni zauwazyt
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u kotki posmutnienie, zmniejszenie apetytu,
zwiekszenie pragnienia oraz nieche¢ do poru-
szania sie. Wlascicielowi wydaje sie, ze brzuch
jest nieco powiekszony. Kotka dotad nie choro-
wata. U obecnego wtasciciela jest od urodzenia.
Stale przebywa w domu. Ob. B. posiada jeszcze
jednego kota tej samej rasy, samca.

Badaniem klinicznym ustala sie co nastepuje:
Kotka dobrze utrzymana, miernie wychudzona,
0 puszystym, matowym wlosie, w okresie linie-
nia. Blony sluzowe spojéwek blade, dostepne do
badania wezly chlonne niezmienione. C — 38,7,
0 — 40, T — 150. Zaznacza sie nieznaczna dusz-
no$¢ mieszana, Pluca bez zmian. Tetno dobrze
wyczuwalne, arytmiczne, miernie przyspieszo-
ne, tetnice miernie napiete i wypeitnione. Nie-
znaczna akcentacja tonu pierwszego nad wszyst-
kimi punktami, tony dzwieczne, czyste. Bada-
niem powlok brzusznych stwierdza sie ich po-
wiekszenie, $ciana miernie napieta, undulacja.
Przez omacywanie wyczuwa sie w jamie brzusz-
nej z lewej strony z czeSciowym przesunigciem
na prawo, twor jezykowaty o zaokrgglonych
brzegach, jedrnej spoistosci, niewyrazny w do-
tyku, zajmujacy prawie calg jame brzuszna.
Twor ten rozpoznano jako znacznie powigkszo-
ng $ledzione. Brzegi watroby wychodzg na je-
den palec poza luk zebrowy. Zoladek niebolesny,
jelita ni co przesuniete ku gorze. Nerki bez
zmian, pecherz moczowy wypelniony mierng
iloscig moczu. Kotka dos$¢ zywo reaguje na oto-
czenie. W czasie badania niechetnie stoi, czesto
przyjmuje postawe siedzgcg. Badanie kalu me-
todg Fiilleborna i dekantacji — dalo wynik
ujemny. Badania moczu nie wykonywano. Ba-
danie krwi: Hb — 42%b. Ilo§¢ biatych krwinek —
2650, ilo$¢ czerwonych krwinek — 5250 000, in-
deks 0,65. Obraz Schillinga: kwasochionne — 2,
pateczkowate — 3, segmentowane — 27, limfo-
cyty — 67, monocyty — 1. Klinicznie rozpozna-
no biataczke limfatyczng. Przepisano $rodki mo-
czopedne, zalecono oszczedzajgca diete.

W ciggu dwu lat donoszono kotke do Kliniki
jeszcze dwukrotnie, poza tym kilkakrotnie infor-
mowano o stanie ogélnym. W okresie nastepnych
kilku miesiecy wiasciciel dostrzegl naprzemian
stany ozywienia, wyraznego polepszenia samopo-
czucia i polepszenia apetytu. W tym czasie kot-
ka byta tez w cigzy i urodzila dwoje matlych,
ktore zyjg i dobrze sie rozwijaja.

U kotki przyniesionej po kilku miesigcach
po raz drugi na klinike stwierdzono porcelano-
wo biate zabarwienie spojowek, wlos matowy,
tatwo wypadajacy, wyrazne wychudzenie. Ogla-
daniem powlok ustalono nieproporcjonalny
ksztalt (zabi brzuch), w stosunku do reszty ciata.
Przy omacywaniu wyczuwa sie, podobnie jak
przy pierwszym badaniu znacznie powigkszong
sledzione, wypelniajgca calg jame brzuszng.

Nastepnym razem wlasciciel zglosit sie do
kliniki podajge, ze przed miesigcem, kotka po-
raz drugi w ciggu trwania choroby urodzila tro-
je malych, przy czym jedno z nich urodzilo sie
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martwe. Jeden kotek padl po dwu tygodniach
wirdd objawow postepujacego oslabienia, Dru-
giego natomiast dostawiono do kliniki. Klinicz-
nie stwierdza sie oslabienie znacznego stopnia,
nie moze utrzymaé¢ sie w pozycji stojace] ani
siedzgcej. Spojowki porcelanowo blade, tetno
ledwo wyczuwalne, Kot wkroétce padt.

W dwa tygodnie potem przyniesiono obserwo-
wang od kilkunastu miesiecy kotke w stanie
bardzo ciezkim. Kotka zupelnie nie reaguje na
otoczenie, blony $luzowe porcelanowo biale, ob-
serwuje sie wyniszczenie znacznego stopnia.
C — 36°, 0 — 40, T — 200. Tetno stabo wyczu-
walne, tetnice stabo wypelnione i napigte. Wy-
razna akcentacja tonu I nad wszystkimi punk-
tami. Badaniem powlok brzusznych stan jak w
poprzednim badaniu. Kotka padila w ciggu 24
godzin. Badanie krwi: Hb — 36, ilo§¢ biatych
krwinek — 45 600, ilo$¢ czerwonych krwinek —
3100 000. Obraz Schillinga: pateczkowate — 2,
segmentowane — 12, limfocyty — 85, monocy-
ty —_1,

W przedstawionym przypadku klinicznym
ria pierwszy plan wysuwa sie dos$¢é wecze$nie
stwierdzone powiekszenie sledziony, postepuja-
ce w ciggu kolejnych miesiecy wychudzenie
przechodzace w koncu w wyniszczenie, pogiebia-
jaca sie niedokrwistosé i ostabienie. W obrazie
krwi stwierdzono wzgledng leukocytozg z wy-
razng limfocytoza, poglebiajaca sie erytropenie
i spadek wskaznika barwliwosci krwi. Nalezy
podkreslié, ze mimo rozwijajacej sie choroby,
kotka dwa razy rodzila, obserwowano tez okre-
sy wzglednie dobrego samopoczucia naprzemian
z okresami duzej depresji.

Badanie anatomopatologiczne

Skrécony odpis prot. sekc. Nr 105/54 z dnia
10.4.1955. Rodzaj i wiek zwierzecia: Kot, sami-
ca, rasy perskiej, lat 11.

Rozpoznanie anatomopatologiczne: Cachexia.
Anaemia universalis. Haemascites. Splenome+
galia. (Rys. 1) Ulcus rotundum duodeni. Intu-
mescentia nodorum lymphaticorum omnium.
Steatosis degenerativa renum majoris gradus.
Hepatitis chronica indurativa. Pneumonia ca-
tarrhalis acuta utriusque loborum basalium.
Emphysema pulmonum alveolare chronicum.
Degeneratio parenchymatosa musculi cordis.

Rozpoznanie histopatologiczne: Skrawki po-
brane do badania mikroskopowego utrwalano
w plynie Bouin’a, zabarwiono hematoksyling
Mayer’a i eozyng.

Wezty chlonne: W preparatach stwierdzono,
wybitne zatarcie prawidtowej budowy narzadu.
Posréd masy limfoblastow gromadzs sie ogni-
skowo limfocyty, a nastepnie rozprzestrzenia-
ja sie bezladnie po calej tkance. W innych pre-
paratach, zrgb siateczkowy uwydatnia sie bar-
dzo wyraznie, poszerza nieco zatoki, natomiast
komorki siateczki na tle masy mlodocianych
komérek limfatycznych oraz dojrzatych limfo-
cytéw, wystepuja w skapej ilosci.



Nr 5

MEDYCYNA WETERYNARYJNA

Rok XIII

Rys. 1

Sledziona: Budowa narzadu wybitnie zatar-
ta, przy czym dostrzega sie nikle zréznicowanie
struktury komérkowej. Ilosciowo przewazajg
limfoblasty. Dojrzate limfocyty tworza drobne
ogniska, natomiast dostrzegano duze skupiska
ztozone z limfoblastéw. Rys. 2.

Catos¢ przesycona bardzo obficie czerwony-
mi ciatkami krwi. Dostrzega sie obrazy, w kto-
rych na pierwszy plan wysuwaja sie limfocyty
wraz z czerwonymi krwinkami, za$§ mtodociane
komoérki limfatyczne zajmujg poltozenie pery-
feryczne, wystepujac w zmiennej ilosci.

Rys. 2

Beleczki tkanki lacznej w pewnych obrazach
sg widoczne, a nawet ulegaja poszerzeniu, two-
rzg jednak watte pasemka, natomiast torebka
jest wydatnie zgrubiata.

Watroba: Prawidlowa budowa zniszczona.
Zmiany wsteczne i rozrostowe wzajemnie sie
przeplataja. Wystepuja liczne ogniska roéznej
wielkoéci 1 postaci, zlozone zaréwno z limfo-
blastéw jak i limfocytow. Granice ognisk ulega-
i3 niekiedy zatarciu, komdrki rozprzestrzeniaja
sie po migzszu watrobowym i uktadajg sie po-
srod rozezlonkowanych beleczek zrazikéw. Du-
ze ogniska zbudowane' sg réwniez z limfobla-
stow, male zad przewaznie z dojrzatych limfo-
cytéw. Sciany naczyn sg zgrubiale, wokét nich
gromadza sie liczne komérki naciekowe.

Bardzo wyrazny naciek skupia sie wokot zyt
$§rodkowych. W Swietle naczyn, obok masy czer-
wonych krwinek dostrzega sie znaczng ilosé
zgrupowanych limfoblastéw. Rys. 3.

Rys. 3

Nerki: W obrebie istoty korowej nerek stwier-
dza sie daleko posuniete uszkodzenie kanalikéw
nerkowych o charakterze tluszczowo - zwyrod-
niajgcym. Zachowane czesciowo pasma nefro-
néw wykazuja przyémienie wewnatrzkomoérko-
we, tworzg rodzaj pdélwyspéw posrod zrebu
tkankowego przypominajacego dawng prawi-
diowa strukture narzadu. Klebuszki Malpi-
ghi’ego sg obrzmiate, przylegaja sciSle do toreb-
ki Bowmann’a, tu i 6wdzie dopatrze¢ sie mozna
zmian szklistych. W tkance srédmigzszowej wy-
stepuja drobne nacieki limfoblastyczne. W kil-
ku miejscach komoérki te gromadzg sie w cen-
trum klebuszka rozsuwajac sploty naczyniowe
sieci dziwnej. Czyni to wrazenie podwojnej to-
rebki Bowmann’a. (Rys. 4). W czeSci wyprowa-
dzajace] zaznacza sie do$¢ obfite namnozenie
jader komérkowych.

Rys. 1%

Pluca: Tkanka plucna jest znacznie zagesz-
czona, przegrody miedzypecherzykowe sg po-
szerzone. Niekiedy pecherzyki plucne wypelnia
pltyn surowiczy. W tkance miedzyzrazikowej
zaznacza si¢ wydatny rozplem histiocytarny.
Przy oskrzelikach oraz w przegrodach miedzy-
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pecherzykowych gromadzg sie liczne komorki
limfoidalne. Wielokrotnie stwierdza sie obec-
nos¢ duzych réznopostaciowych, przewaznie
owalnych, lub podkowiastych komoérek, zawie-
rajgcych w swym obrebie kilka dobrze widocz-
nych jader, nawet niekiedy zlewajgcych sie ze
sobg. Komorki te w stosunku do makrofagow sg
,,olbrzymle tj. 3 lub 4 razy wieksze! Dalsze cze-
Sci pluc sg powietrzne, co najwyzej dotkniete
przewlekls rozedmg pecherzykows.
Dwunastnica: Poczatkowo dobrze zachowany
nablonek powierzchniowy w jednym z miejsc
ulega stpniowemu zanikowi. Kosmki zlepiaja
sie, budowa ulega zatarciu. Wéréd krypt Lieber-
kuehn‘a znajduje sie wiele limfoblastow. Ku
Srodkowi kosmki stajg sie coraz nizsze, tworza
szczatkowa waska, blado zabarwiong warstwe
odpowiadajaca jednak szerokoscig blonie pod-
$luzowej. W blonie pod$luzowej dostrzega sie
znacznie rozrastajace sie gruczoly Brunner’a na
podobienstwo gruczolaka. Przerastajaca mies-
niéwka dzieli calosé na drobne odcinki. Pozo-
state warstwy zmian nie wykazuja.
Pismiennictwo

1) Mc Dowell J, Furth: Br.
2) W. Gerczak: Przeglagd Wet, 1931, 3) Hjaerre A,
Berl. u. Muenchn. T. Wschr. H. 7, 1956. 4) H. Kaplan:
Rev. Cancer Res. V. 14. 1954, 5) Pallaske G.: DTW Nr 1,
1955. 6) Zulinski T.: Przegiagd Wet. Nr 4, 1933. 7) Z u-
linski T.: Przeglad Wet. Nr 12, 1933.

A. KOHA3ENKA, C. TAPKEBKY

KJTMHUYECKHE
U MATONIOTOAHATOMHYECKHE
HABJIIOZLEHUS HAL BEJIOKPOBUEM
Y NEPCUACKOM KOLLIKH

Nelikemms y KOWKH NpOABAANACL CHMNTOMAMM MCXYAQ-
HHA, YBENIMYEHWA CENe3eHKHW W ucToweHus. B kpoen Ha-

M. J. 345 V 1949,

6nl08anN 3pHTPONEHHIO, NelkounTo3s W aumdountos. Ha
BMHMOHHWE 30CNYXHBAET ABYXKPATHAS GepeMEeHHOCTb M-
BOTHOrO BO BPEMS HBBYXLOAW4YHOro HabnoneHus 6onpHOro.
[epeoii pas poauwnncs coBCEM 3A0pPOBHE ABA KOTEHKA
0 HO OBO Mecsua nepen CMepTIO MATEPH pPOAHAHCH TPH
KOTEHKQ M3 KOTOpbX ABA MNOrM6AM B TEYEHHE MecAaua ¢
npusHakamu manokpoeus. [Mcronatonornyeckum nccnego-
BAHWEM ONPEAeneHo B MAPEMXHMATO3HbLIX OPraHax HaAwW-
YMe 04aroB NHMMPATHYECKOro GeNoKpPoBHS.

ADAM KADZIOLKA & STANISEAW TARKIEWICZ

CLINICAL AND ANATOMO-PATHOLOGI-
CAL NOTES ON LEUCAEMIA IN A PERSIAN
CAT

Summary

The leucaemia in the cat was manifested by pro-
gressive emaciation and debility. A considerable
enlergement of the spleen was clinically diagnosed.
The blood picture showed erythropenia, which became
with the advance of the disease more serious. There
was also a relative leuccocytosis and a marked lympho-
cytosis. It should be stressed that the animal was
in the observation period lasting two years twice
pregnant. As the result of the first pregnancy two
normal kittens were born. Two months before the
mother three kitteps were born. One of them was
stil-born, the other two died in the course of one
month, whereby far advanced anaemia was diagno-
sed.

Histopathologic examination revealed in the paren-
chymatous organs focal infiltrative lymphocytary
leucaemia.

HALINA ZEMBRZYCKA

Krotkie uwagi o zastosowaniu dekstranu w chirurgii weterynaryjnej

Z Kliniki Chirurgicznej Wydz. Wet. S. G. G.W. w Warszawie.
Kierownik: Prof. Dr JOZEF KULCZYCKI

Celem tej pracy bylo zbadanie przydatnosci
dekstranu w chirurgii weterynaryjnej. Ponie-
waz wstrzas niezaleznie od czynnika, ktéry go
wywoluje stanowi powazny dzial patologii chi-
rurgicznej, oraz jedno z gléwnych wskazan do
zastosowania dekstranu jako Srodka zastepcze-
go krwi, nalezy pokrétce wspomnie¢ o mecha-
nizmie jego powstania i dwéch glownych teo-
riach ttumaczgcych ten skomplikowany mecha-
nizm. W naszej praktyce spotykamy sie z duza
iloscig przypadkéw wstrzgsu u pséw, co w po-
Igczeniu z niezadowalajacymi wynikami lecze-
nia zmusza nas niejako do zajecia sig blizej tym
zagadnieniem.

Dotychczasowe poglady na patologie i pato-
genze wstrzasu sa nieuzgodnione, a istniejace
teorie nie wyjasniajg catkowicie mechanizmu
jego powstania. Sposréd licznych teorii patoge-

296

nezy wstrzasu wysuwa si¢ na plan pierwszy gru-
pa teorii przypisujaca ukladowi nerwowemu
gléwng i rozstrzygajaca role w powstawaniu
i rozwoju tego zjawiska. Propagatorami jej sg
badacze radzieccy, ktorzy uwazaja, ze uraz jako
bezposredni czynnik wstrzgsu powoduje podraz-
nienie a nastepnie zahamowanie czynnosci ko-
ry mézgowej i osrodkéw podkorowych. Zaburze-
nia w o$rodkowym uktadzie nerwowym pocig-
gaja za sobg zaburzenia w calym organizmie, a
przede wszystkim w uktadzie krazenia i hemo-
dynamice. Wyrézniajg oni dwie fazy wstrzasu:
pobudliwg i otepiala. W pierwszej fazie — w
okresie podraznienia obserwuje sie widoczna
pobudliwo$¢ i niepokdj ruchowy. Tetno w tych
przypadkach jest dobrze wyczuwalne i napiete,
a naczynia zwezone. W fazie drugiej zyly i na-
czynia wlosowate stajg sie bezwladne, krew za-



