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dimethoxirre (Madroxin) was used in the .test, The
calves received sulphadimethoxine per os ln a sus-
pension of potato-fluor gruel in single doses of 0,1
'and 0,15 g/kg, and in sustaining doses _of 0,1 g/kg
trre tir,.t tai' and 0.05 g/kg for the following two
Ó"y, ,r.."r.ńely. The concentrations o,f sulphad_im.e-
ińć"ińó in bloód and urine were determined by
inóo"lŚ;u ńetńod (Pulfrich's photorneter, filter S 47),

Fiee ana total suipho,namideŚ were oetermi_ned: also,
irr" 

-aósi"" of their acetylizatioir. After administra-
tion oi single dose of 0.1 g/kg, the ,average concen-
ii"tiń of Śulphonarnide in blood afłer 24 hrs, was
;.;--;b/r. after the single dose of 0,15 g/kg the

"ń.rg?'.o"*ntr"iion 
a{ter zą hrs. was ?,03 mgo/o"

The d-osages of 0.1 g/kg on the first .and 0,05 g/kg on
t*o ,uÓ.""..ive dayJ caused the persistence _of a the-
;;ń;;i; ;;ńcóntration in the range: from_6,12 mgo/o

"ii"' Zą hrs. to 5.10 mg0/o after ?2 hrs, The degree
oi- .."1vrńtion of the -tested sulpholramide in the
ttooa of the calves was not higher 1han 150/o in 24

hrs. In urine, after the dose of 0.1 g/kg the persi-
stence of the free sulphonamide for 108 hrs, was ob-
,Ó.rr.O, The degree Óf acetylizatioir in the calves
u.rine was considerably higher than in blood-after
24 hrs. -- 610/o.

on the basis of the estimations o,f the concentra-
tions ot sulphadimethoxine in blood and urine the
fÓ1lowing dósage of .the drug for calves was esta-
blished:

First day: 0.15 g/ke (in less severe cases 0,1 g/kg),

Following days: 0.05 8/kg.

Roliński Z., Fidecka H. - Dćfinition cle la concen-

';;ri"; 
d; la sulphadimótoxine (Madrrrxin-Polfa) dans

le sang des veaux.
Les investigations furent effectuóes sur 10 veaux

O'un-poia.-aJ sł-SS kg de ia.race brune polonaise,
La suiphodimetoxine ótait appliquóe per os dans une
,*Óen;ń;-. de bouillie de ócule en dose unique de
Ó,i'.t O,rS eiłg et dans l'applicatioir .so_utenante 

_
iÓ- po.-iu, loń o,r g/kg et pendarrt , 

Ies 2 jours
."i.i*i. 0,0S" e/ke 

'pai jour. La concentration de la
,"ipń.Ólr"Ćio*ine"ót-.it dófir,ie dans ].e sang et l'urine
a i'aiae c]e la móthode de Morris (Photomótre de
F"Uiióń, filtre S 4?), on dćfinissait 1es sulphonami -

des libies et totals ainsi que le degró de leur
,."łirii"iion. Aprós l'applicatión unique _d'une dose
Ó" Ó,r g/ke 1a- concenr]raticn moyeilne du sulphon-
uńn'" a]""Ś le sang aprćs 24 heures comportaii 5,ti

mg96, aprćs 0,15 glke la conesntration,. moyenlle
etłi'.p.O. Z4 ireurós 1 Z,Oq mgoń, L'app]ication de

;&ii";--d; ń suiphadimetoxirre en dose d,e 0,1 .g/kg
i";ie;ń jóur et 0,05 g/kg pendant 1es deux jourli

suivants causait une colrcentlatiorl thór,aperrtique
dans les limites de 6,12 m% aprćs 24 heures jusqu'
a 5,10 mgVo aprćs 72 heures. Le degró de I'acótylisation
du sulpńonamide invesiigó dans le salrg des veaux
ne deóassait pas 150/o au cours de 24 heures, La
ior*"'iibre du sulphonamide dans l'urine par suite
diune dose de 0,1-g/kg fut constaiće p,endant 108

heures. Le ,degró d'acótylisatiotl dans 1'urine des
veaux ótait beaucoup plus óIevó que dans le sang -et comportait aprćs 24 hetrros 610/o.

En se basant sur 1a dófinition de ces concentra-
tions on fixa les doses suivantes de la sulphadime-
toxine pour les veaux le premier jour 0,15. g/kg dans
]es cas plus bónins 0,1 g/kg les jour,.: suivants 0,05
g/kg par jour.

Roliński Z., Fidecka H, ,- Blutsłliegelbeffiurtgen
;i; du* §ulfonamid §ulfadimethoxin (Madroxin
E'olfa) łrei Kiilber.

Die Uirtersuchrrngen wurdetr auf 10 Kiilber de;:
polnischen roten Rasse im Gewicht von 54-83 kg
Óurchgefiihrt. Zam Experirnent ist Sulfad.methoxin
(Madróxin) angewendet word,en. Delr Ka1l;eln rn,urde
Sulfadimethox,in per os in einer Aufschemmung vcm
Kartofelmehlschleim in eirrzelnen Gaben 0.1 unc]
0.15 g/kg sowie bei einer stiitzenden Eingabe - am
ersteń t-ag 0.1 g/kc und durch 2 aufeii;ander folgende
Tage 0.05 gikg veiabreicht. Die Erstalrung von Sul-
fadimethoxin lrrr Blut und Harn wurde mit der Me-
thode nach Morris (Pulfrichscher Photometr, Filter
S 4?) bestimmt. Freie und totale Su],fonamide sowie
C"rad ihrer Acetylienung sind bezei,chnet worde,n,
Ńach einmaliger VÓrallreiĆhung von 0-1 g/kg erreichte
mittlere Erstirrung von Sulfonamid jm Blut nach
24 Stunden - 5.6 mgo/o, nach einmaliger GaŁre vo,n

ÓrS glXe nach 24 Stuń,den-?.03 mg0/o. Eine stiitzende
e-i"g5n""ro" Sułfadimethoxin am ersten Tag 0,1 clFg
*ia- a"".t, 2 nacheiirander foigende Tage 0,U5 g/kg
vóiurŚactrte Aufrechterhaltung der i,herapeutischelr
erri"ii""s in nachstehenden Ćrenzen: von 6,12 rnd0/0

nach 24 Stunden bis 5.10 mg0/0 nach 72 Stunden, T]er
Crad der Acetylierung des untersuchten Sulfo-

""ńia. ń xatnórrtut ńat binnen 24 Stunden 150/o

nicht iiberschritten. Im Hp.ri] nach der Gabe von
0.1 g/kg hat ma-n die Aufrechterhaliung des freien
śurrór."]..riO. durch 10B Stunden beobachtet, Gra,d dbr
ecetvrier"ńs im K§lbernha,rn war bede,utend

irł;iŚ"i urr"im Biut nach 24 Siunden - 610/o, Auf
Ćrund der Erstarrungbezeichung von Sulfadime-
ńxin jm Blut und liarn wurde folgende Dosierung
Ó-ieses Mitte]s fi.ir lKiilber fixier1: erster Ta,g. 0,15 8/kg
Óii"i"iółrl"r"" rin.,, 0.1 g/Irg) und a,ufeinander fo1-
gende Tage a 0.05 g/kg.

RYSZARDBADURA,ADAMKAMIŃSKI,STANISŁA\MLAcHo\MIcZ

nia czystości jamy otrzewnowe,i, do której nro-
że prŹedostawać się treść zwacza tak przy je-
go 

-otwarciu, jak i późnlejszej manipulacji rł,

Jego świetle. Również nie bez znaczenia jest
w},branie sposobu przytrzymania .żwacza w
cz"asie popr"ednio wymienionych działań, jak i
w przebiógu szycia jego ściany. Zanieczyszcza,
nie treścią jamy otrzewno\Mej zachodzi łatwo
wówczas, gdy zabieg musi być wykony\^,anv
natychmiaŚt i brak jest czasu na przy_gotowa-
nie dietetvczne. Z nadmiernie wypełnionego

Ocena metod uszczelniania jarny otrzewnowej
przy cięciu Żwacza

z Katedry chirulgii wydziału wet. wsR we wrocławiu
Kierownik: d"oc. d.r R,YS,ZARD BADURA

Cięcie żwacza przeprowadzane jest powszech-
nie jako zabieg Óperacyjny, dla którego wyko_-
nania istnieje wiele wskazań w chorobactl
pt ze dżołądków. Technika operac j i została usta-
iona i kształtuje się odmiennie w pewnych eta-
pach postępowania w ujęciu poszczególnych
iutorów (1;2, 3, 5, 6, ?, B). SzczegóInie roznie
uszczelnia się żwacz przed przecięciem i *y-
dobywa się ciało obce lub zawartość przed-
Zołąbków. Istotną częścią tych czynności jest
dążność do szybkiego operowania, zapewnie-
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żwacza, po iego nacięciu, karma zanieczyszcza
okolicę przyranną i bez trudu przedostaje się
do jamy otrzewnowej. Zapobiega temu sku-
skutecznie metoda Goetzego, przy które j przy-
szywa się otrzewną ścienną do otrzewnej i war-
stwy mięśniowej żwacza. Takie postępowanie
yliąże się jednak z pewnymi niedogodnościami,
do których winno się zaliczyć stratĘ czasu, wy-
nikłą z konieczności długotrwałego szycia. Nie
bez znaczenia jest także trwały zrost blaszek
błon otrzewno\Mych, ustalających w tym miej-
scu żwacz. W przypadku ropnych powikłań,
pozostarł,iona duża ilość materiału do szycia
dodatkowo przedłuża okres gojenia i wymaga
następnych zabiegów. Proponowane przez au-
tora usunięcie zał,ożonego i^/ sposób ciągły szwu,
napotyka na trudności, polegające na zrywa-
niu się częściowo otorbionej tkanką łączną nit-
ki. krańcowo rózna metoda Franka zna.cznie
ułatwia sposób postępowania. Pozbywa się
bowiem zamykania szwem dostępu do jamv
otrzervnowej. Uproszczenie polega na ziłoże-
niu czterech lejcy w czterech punktach żwa-
cza, wyznaczających prostokąt dla przyszłego
przecięcia żwacza. Wydobyty żwacz do rany w
powłokach brzusznych uszczelnia jamę otrz-ew-
n9w.ą. To ,postęporł,anie skraca czas zabiegu,
nie jest jednak co do szczelności zupełnie pew-
ne i.wymaga zatrudnienia asysty do ptzytrzy-
mania lejcy. Wymienione niedogodnóści roz-
wiązano przez użycie specjalnych instrumen-
tów w postaci używanych przez KulczEckźego,
TEmni.aka i innych ramek i mankietów. Ram-
ka zamykająca żwacz oddziela część przezna-
czoną do przecięcia od reszty żwacza i zamyka
część przeciętą po zakończonym zabiegu na
żwaczll, ułatwiając takze szycie ściany żwacza.
Tę samą rolę spełniają dwie elastyczne metalo-
we klemv jelitowe, używane w tutejszei Klini-
ce. Równiez i one pozwalają na wydzielenie
fałdu przeznaczonego do przecięcia i nie pozwa-
Iają n_a przedostawanie się treści w czasie szy-
eia śeiany ż:wacza, Ochraniacz płócienny z UÓł-
kiem elastycznyrr. pozwala na ,,czyste'-' wydo-
byeie ciała obeego z czepea,lub tróśei ze Źwa-
cza. W metodzie używane,i w tutejszej Klini-
ce ochraniacz zastępują płócienne serwety,
us,zczelniające jamę otrzewnową i żwacz. SpÓ-
sobv te rozwiązuią ten akt operacji pod wz§lę-
dem technicznym i zapewniają szczeinośó jamv
otrzewnowej. Pewne iednak warunki do zlnie"-
czyszczenia otrzewnej stwarza manipulacj a sa-
mego uszczelniania. iak i pewną trudnością jest
utrzymanie czlrstości zestawu.

. !V dotychczasowych naszych operacjach cię-
cia ż,uracza posługiwaliśmy się wvmiónionymi
:netodami, stwierdza_iąc przedstawione powyżei
zalety i wady. W dążności do dalszego usprav/-
nienia tej częstei operacii u bydła zwróciliśmv
uwagę na proponowaną ramkę, kleszcze i haki
Weingarda. Zestaw tych instrumentów odpo-
w-iada współczesnym wymogom chirurgicznym.
Są cne metalowe, proste w konstrukcji, łatwe

do wyjaławiania i czyszczenia, nie niszczą tka-
trek i nie wymagaią do załozenia asysty. Kom-
plet Weingarda wykonany został przez instruk-
tora Władysława Rzeczkowskiego w pracowni
tutejszei Kliniki według katalogowego wzoru
(4). Składa się on z ramki, 2 kleszczy szpono-
wych, ostrych haków z zaczepami na ramkq
i płótna nieprzemakalnego z wycięciem obej-
mującym tałd żv,lacza, zakładanym pomiędzy
skórę a ramkę (fot. 1-2).

zdl, 2, zestaw 'We,ingarda w ułożeniu jak plzy operacji.

Zestar.vem Weingarda posłużyliśmy się pFry
wykonywaniu operacji cięcia ż:wacza u 30 krów.
Zmierzaliśmy do ustalenia wartości praktycz-
nej tej metodv w porównaniu z innymi. Rów-
nież chodziło nam o sprawdzenie warunkóvr
gojenia i występowania powikłań. Operacie
przeprorvadzanebyły w sposób typowy na zwie-
rzęciu stojącym, a tam gdzie zachodziła tego po-
trzeba, na leżącym. Wykonywano znieczulenie
nasiękorł,o-warstwowe polokainą 30/o w miejscu
cięcia, lub anestezję przewodową-przykręgową.

zdj. 1. zestaw Wein€iarda do operacji cięcia żwacza.
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Skórę, mięśnie, powięź i otrzewną nacinano
jak przy kazdej metodzie, po czym w_ydoby-
wanó tałd żwacza przez światło ramki. Umoco-
wywano go kleszczami szponowymi za istnie-
jące na ramionach zaczepy do grzbietowego
i brzusznego bieguna rarnki. Wówczas wsuwa-
no od strońy brzuszne,i ku grzbietowej, pomię-
dzy skórę a ramkę, nieprzemakalną_ serwetę
piprre, istniejące w niej wycięcie dla fałdtł
Żwacza (fot. 3). W kolejnym etapie zabiegu roz-

Zdj. 3. r.ałd żwaqza napięty do. ramki kleszczami szpono-

cinano'ścianę żwacza i napinano ją, tworząc
podłużny otwór. Udaje się to uzyskać ostrymi
Lakami,-któte zaczepia się do ramki na całym
przebiegu rozciętej ściany żvlacza (fot. 4), Haki

mające na ramce kleszcze powoduią to, że ścia-
ny żwacza zbliżają się do siebie błonami suro-
iniiczymi, zamykając istniejący otwór, podobnie
jak na zdięciu 3. W takich warunkaclt załaże,
nie szwu jelitowego iest bardzo proste i łatwe.
Fo zakończeniu szycia zdejmuje się kolejnrr
kleszcze ptzyttzyrnujące fałd żwacza, ramkę
i serwetę uŚzczelniającą, Kolejne etapy, jak
zawsze w tym zabiegu, zmierzają do zamknię-
cia powłclk htzusznych, kończąc tą czynnością
operację. ,

Wyniki i omówienie
Frzeprowadzcne próby potwierdziły pt,zy,

puszczónia. Zestaw instrumentów jest bardzo
praktyczn;, i poręczny w użyciu, Szczególnie'dodatnio wyróżnia się sposób zamknięcia do-
stępu do jamy otrzervnowej wynicowaną ścia-
ną żwacza na dowolny przeciąg czasu, poptzez
roŻpiętą hakami ścianę żwacza do ramki.
SzCze]ność uzupełnia nieprzemakalna serweta,
po której spływa rzadka treść żułacza. Również
bardzo t<ÓrŹyŚtna jest mozliwość utworzenia fał-
du ze ściany żwacza przed przecięciem, jak i po
przecięciu tvówczas, gdy przystępuje się do
Śzycia. 'Wpuklaiąca się do światła żwacza ścia,
nó z|iiża^przecięte łlłony surowicze do siebie,
tworząc grŻebień wnicowany do wewnąttz żwa-
cza i tyń samym zamykając w nim otwór. Szy-
cie w iakich warunkach nie napotyka na trud-
ności. Przedstawione zalety techniczne ujawnia-
ią się także, gdy żwacz iest nadmielnie wypeł-
,,riorry. Technika operacii pozwala także na wy*
konanie zabiegu na zwietzęciu leżącym. Do za-
obserwowanyĆh korzyści - wynikających z
przeprowadzenia operacii zestawem lMeingar-
^aa 

-- dołącza się łatwe wyiaławianie instru-
mentórv, ponieważ są one metalowe, lekkie
i proste rli konstrukcji. Mały ten zestaw szyb-
kó i pewnie może być przygotowały do opeła-
cii i zachowaniem uzarunków jałowych._ Po-
sŹczególne instrumenty zakłada się samodziel-
nie, tak że zabieg przebiega sprawnie, a krót-
kie manipulacie sprzyiają czystemu operowa--
niu. Te viłaśnió zalety, bardzo wyraźnie stwier-
dzone w naszych przypadkach, wyróżniają me-
todę Weingarda od innych.

Przebieg gojenia przy zastosowaniu. tej tech-
niki operńji jest batdzo dobry i w niczym nie
ustępuie inilym metodom. W naszych przypad-
kacii; kontroiowanych częściowo także po ubo-
ju, odcz;zn zapalny ustępował bardzo szybko,
Ź*^", eóił się bez powikłań i w dotychczaso-
wym materiale, tak doświadczalnym jak i kli-
ni,"cznynr, nie w;lstąpiły powikłania,._ które by
*orna odnieść do prz;ljętei techniki opera-
cji.

Poczyniclne obserwacje wskazują, ze metoda
Weingirda dzięki wielu zaletom, wynikającym
przedŹ wszystkim z ,iej prostoty i ułatwienia
iechniki ,ubieg., może być przyjęta w operacji
cięcia żwacza iako metoda z wyboru. Szczegól-
nie ma ona zna.czenie w wypadkach znacz:nega

zaczepia się za widoczne na zdjęciu 1 uchwyty,
których jest cztery ala na odpowied-
nie regulou,anie wielkości średnicy otworu rv
żwaczu. Po usunięciu ciała obcego lub treści
żwacza, w za|eżności od wskazań wyznacząą-
cvch zabieg, zdejmuje się haki, wówczas trzy-
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wypełnienia treścią żwacza i wszędzie tam,
gdiie za\eży nam na dobrym zabezpieczeniu
lamy otrzewnowej przed przedostawaniem się
treSÓi do rany operaóyjnej i jamy otrzewnowej,

Wnioski
1. Przeprowadzone doświadczenia, w któryc_h

do operacli cięcia żwacza wykorzystano metodę
Weińgardb, wykazaŁy duże jej zaLety w porólv-
iraniu- z innyńi spoŚobami. Metoda jest tech-
nicznie prosta, skutecznie zapobiega zanieczy sz-
'czaniu iany operacyjnej i jamy otrzewnowej,
ułatwia cięcie 

-i szycie oraz skraca czas zabie-
gu.

2. Stwierdzone korzyści szczególnie zaznacza-
ją się wówczas, gdy wykonuje się operację
przy obficie wypełnionym żwaczu.
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Tab. 1

1

2

3

4

5

6

12

4

c

2

10

10

10

20

30

50

40-60
I5-2o

30

10

10

10

10

2,5

dożyinie

dootrzewnowo
dożylnie
dożylnie
domięśniowo

1) prem€dykacja lrrank^lviliną w ilości 5-{0 rn€/kg do-
mięśnioY/o.

Obserwacje kliniczne nad slosowaniem Thiopenialu,,Spofa"
do narkozy u psow

z Katedry chirurg,ili wydziału wet€rynaryjilego wsB w Lublinie
Kielownik: doc. d]r MIEczYSŁAw LE'WANDoWSKI

Thiopental (synonimy wg nazw handlowych: Pen-
tothai, Thiotha1, Intravai, Thiopenta1, Nesdonal, Pen-
tiobarbital, Trapanal) jest solą sodową kwasu etylo
(1-metyl-butyl) tiobarbiturowego. Po taz pierwszy
otrzymany ptzez Lundg'ego i wsp. w 1934 r. (BĘs_-
geliann i), 

-*s Westhiesa (9) pr}ez Taberna i Vol-
ąl:żllera w 1935 r. Jest to żółto-biały bezpostaciowy
proszek; na krótko przed użyciem Tozpllszcza się go
w odpowiedniej ilośĆi wody podwójnie destylowanej.
Powstały roztwór jest klarot,ny, żółty bez zapachu.
Podawać należy tylko roztwory świeżo przygotowa-
ne, a po rozpuszczeniu zużyć w ciągu 5-6 godzin.
Jest on ampułkowany w ilościach po 0,5,. 1 i 5 g.

Można go stosować do wywołania krótkiej narkozy,
do narkozy wstępnej do intubacji olaz w kombi-
nacji z miejscowym znieczuleniem przy dłużej trwa-
jącich zabiógach. Nie wskazane jest podawanie Thio--póńtatu pacjóntom z bezdechem oraz ptzy operacjach
w okolicy nosa i krtani. Do premedykacji stosowano:
atropinę, tj. środek porażający układ parasympatycz-
ny (ierie, oskrzela), iyntetyczne pochodne kurary (dla
zułiotczeńia mięśni- szkieletowycń), morfinę i pochod-
ne fenotiazyny-(przy narkozie potęgowanej), w daw-
kach zalecanych przez Uberreiterą (B). Powtórne lży-
cię Thiopenialu -u tego samego pacjenta powinno
ndstąpić nie wcześniej niż po przerwie 3-5 dniowej.

Do--uzyskania narkozy chirurgicznie przydatnej u
psów trwającej około 15 minut stosował Wrżght (70)
Pentotha1 w dawce 15-25 mg/kg dożylnie. Marcenac
i wsp. (5) podawali dożylnie w roztworze 57o Pento-
tha] w ilości 15-20 mg/kg i otrzymywali narkozę
trwającą 15-20 min., oraz dożylnie 25 mgikg i po 2
min, -- dootrzewnowo 20-30 mg/kg, co wydatnie
przedłużało czas trwania narkozy do około 50 minut.
Uważali oni, że dawka 40 mg/kg jest śmiertelna dla
psa. Markarian (6) stosował Pentothal 1-27o dożylnie
iv dawce 0,75-2,25 ml/kg wagi ciała i.po wystąpieniu
snu narkotycznego - domięśniowo 1% roztwór w
ilości 0,S-1 mlikg, czas trwania tego rodzaju narkozy
wynosii 5?-165 ńinut. Obserwował przy tym obniże-
ni-e ciśnienia krwi o 5-15 mm Hg i spadek tempe-
ratury o 1,5oC. Sachs (?) stosowała stałą dawkę 30
mc/kg i zawsze stężenie 50ń, Htousek i wsp. (4) sto-
,Ń.i*l u psów daviki zo-z5 mg/kg w roztworze 57o.

Ged,roać (Z) uważa 10 mg/kg jako średnią dawkę dla
zwierząt, czas trwania narkozy 15-20 minut, wpro-

wadzanie dożylne w stężeniu 2,50/o, w ciągu pierw-
szych 15 sekund 4-6 ml, a po przerwie półminutowej
rĆsztę z szybkością zwolnioną, tj. 4-6 ml w ciągu
2-3 minut.

Obserwacje kiiniczne
Celem niniejszej pracy było sprawdzenie

skuteczności diwek stosowanych ptzez w/w
autorów ze względu na duże rozbieżności mię-
dzy nimi. Obsórwacje własne, przeprowadzo-
,ro .r" 28 psach w wieku od 4 tygodni do
1,5 lat, różnej płci i rasy, wagi od 0,40-25 kg.
Połowę stanowiły psy doświadczalne, resztę
przypadki kliniczne. Narkozę stosowano w
przypaclkach: 1 usunięcia jajników u suki,
4 pizypadkach gwoździowania doszpikowego
kosci, 2 laparotomii, 1 amputacji kończyny
i 6 przypadkach szycia rozległych ran. Użyto
Thiopentalu ,,Spofa", ampułki po, 0,5 g.

DÓzylnie podiwano roztwory do _żyŁy do-
stopowej lub odgłowowej ramienia. Dootrzew-
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