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dimethoxine (Madroxin) was used in the test. The
calves received sulphadimethoxine per os in 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
the first day and 0.05 g/kg for the following two
days successively. The concentrations of sulphadime-
thoxine in blood and urine were determined by
Morris’s method (Pulfrich’s photometer, filter S 47).
Free and total sulphonamides were determined: also,
the degree of their acetylization. After administra-
tion of single dose of 0.1 g/kg, the average concen-
tration of sulphonamide in blood after 24 hrs. was
5.6 mg's; after the single dose of 0.15 g/kg the
average’ concentration after 24 hrs. was 7.03 mg®/e.’
The dosages of 0.1 g/kg on the first and 0.05 g/kg on
two successive days caused the persistence of a the-
rapeutic concentration in the range: from 6.12 mg%e
after 24 hrs. to 5.10 mg% after 72 hrs. The degree
of acetylization of the tested sulphonamide in the
blood of the calves was not higher than 15% 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-
served, The degree of acetylization in the calves
urine was considerably higher than in blood-after
24 hrs. — 61%a.

On the basis of the estimations of the concentra-
tions of sulphadimethoxine in blood and urine the
following dosage of the drug for calves was esta-
blished:

First day: 0.15 g/kg (in less severe cases 0.1 g/kg).

Following days: 0.05 g/ke.

Rolifiski Z., Fidecka H. — Définition de la concen-
tration de la sulphadimétoxine (Madroxin-Polfa) dans
le sang des veaux.

Les investigations furent effectuées sur 10 veaux
d’un poids de 54—83 kg de la race brune polonaise.
La sulphodimetoxine était appliquée per os dans une
suspension de bouillie de ascule en dose unique de
0,1 et 0,15 g/kg et dans Papplicatien soutenante —
le premier jour 0,1 g/kg et pendant les 2 jours
suivants 0,05 g/kg par jour. La concentration de la
sulphadimétoxine était définie dans le sang et lurine
3 laide de la méthode de Morris (Photométre de
Pulfrich, filtre S 47). On definissait les sulphonami-
des libres et totals ainsi que le degré de leur
acétilisation. Aprés lapplication unique d’une dose
de 0,1 g/kg la concentration moyenne du sulphon-
amide dans le sang aprés 24 heures comportait 5,6
mg%, aprés 0,15 g/kg la concentration moyenne
était aprés 24 heures — 7,03 mg%o. I’application de
soutien de la sulphadimetoxine en dose de 0,1 g/ka
le premier jour et 0,05 g/kg pendant les deux jours

suivants causait une concentration thérapeutique
dans les limites de 6,12 m% aprés 24 heures jusqu’
a 5,10 mg¥% aprés 72 heures. Le degré de l'acétylisation
du sulphonamide investigé dans le sang des veaux
ne dépassait pas 15% au cours de 24 heures. La
forme libre du sulphonamide dans l'urine par suite
d’une dose de 0,1 g/kg fut constaice pendant 108
heures. Le degré d’acétylisation dans I'urine des
veaux était beaucoup plus élevé que dans le sang —
et comportait aprés 24 heures 61%.

En se basant sur la définition de ces concentra-
tions on fixa les doses suivantes de la sulphadime-
toxine pour les veaux le premier jour 0,15 g/kg dans
les cas plus bénins 0.1 g/kg les jour: suivants 0,05
g/kg par jour.

Rolinski Z., Fidecka H. — Blutspiegelbestimmungen
mit dem Sulfonamid Sulfadimethoxin (Madroxin

Fcifa) bei Kilber.

Die Untersuchungen wurden auf 10 Kélber der
polnischen roten Rasse im Gewicht von 54—83 kg
durchgefithrt. Zum Experiment ist Sulfadimethoxin
(Madroxin) angewendet worden. Den Kilbein wurde
Sulfadimethoxin per os in einer Aufschemmung vom
Kartofelmehlschleim in einzelnen Gaben 0.1 und
0.15 g/kg sowie bei einer stiitzenden Eingabe — am
ersten Tag 0.1 g/kg und durch 2 aufeinander folgende
Tage 0.05 g/kg verabreicht. Die Erstarrung von Sul-
fadimethoxin im Blut und Harn wurde mit der Me-
thode nach Morris (Pulfrichscher Photometr, Filter
S 47) bestimmt. Freie und totale Sulfonamide sowie
Grad ihrer Acetylierung sind bezeichnet worden.
Nach einmaliger Verabreichung von 0.1 g/kg erreichte
mittlere Erstarrung von Sulfonamid im Blut nach
24 Stunden — 5.6 mg®o, nach einmaliger Gabe von
0.15 g/kg nach 24 Stunden — 7.03 mge. Eine stiitzende
Eingabe von Sulfadimethoxin am ersten Tag 0.1 g/kg
und durch 2 nacheinander folgende Tage 0.05 g/kg
verursachte Aufrechterhaltung der therapeutischen
Erstarrung in nachstehenden Grenzen: von 6.12 mg?/o
nach 24 Stunden bis 5.10 mg%e nach 72 Stunden. Der
Grad der Acetylierung des untersuchten Sulfo-
pnamids im Kilberblut hat binnen 24 Stunden 15%
nicht iiberschritten. Im Harn nach der Gabe von
0.1 g/kg hat man die Aufrechterhaltung des freien
Sulfonamids durch 108 Stunden beobachtet. Grad der
Acetylierung im  Kélbernharn  war bedeutend
grosser als im Blut nach 24 Stunden — 61%. Auf
Grund der Erstarrungbezeichung von Sulfadime-
thoxin im Blut und Harn wurde folgende Dosierung
dieses Mittels fiir Kalber fixiert: erster Tag 0.15 g/kg
(in leichteren Fillen 0.1 g/kg) und aufeinander fol-
gende Tage a 0.05 g/ks.
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Ciecie zwacza przeprowadzane jest powszech-
nie jako zabieg operacyjny, dla ktorego wyko-
nania istnieje wiele wskazan w chorobach
przedzotadkéw. Technika operacji zostata usta-
lona i ksztaltuje sie odmiennie w pewnych eta-
pach postepowania w ujeciu poszczegbdlnych
autorow (1, 2, 3, 5, 6, 7, 8). Szczegblnie roznie
uszezelnia sie zwacz przed przecieciem i wy-
dobywa sie cialo obce lub zawartos¢ przed-
zoladkow. Istotng czescig tych czynnosci jest
daznoéé do szybkiego operowania, zapewnie-
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nia czystoéci jamy otrzewnowej, do ktorej mo-
ze przedostawaé sie tre§¢ zwacza tak przy je-
go otwarciu, jak i pozniejsze] manipulacji w
jego $wietle. Rowniez nie bez znaczenia jesl
wybranie sposobu przytrzymania zwacza W
czasie poprzednio wymienionych dzialan, jak i
w przebiegu szycia jego $ciany. Zanieczyszcza-
nie trescig jamy otrzewnowej zachodzi latwo
wowezas, gdy zabieg musi by¢ wykonywany
natychmiast i brak jest czasu na przygotowa-
nie dietetyczne. Z nadmiernie wypeinionego
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zwacza, po jego nacieciu, karma zanieczyszcza
okolice przyranng i bez trudu przedostaje sig
do jamy otrzewnowej. Zapobiega temu sku-
skutecznie metoda Goetzego, przy ktorej przy-
szywa sie otrzewng Scienng do otrzewnej i war-
stwy miedniowej zwacza. Takie postepowanie
wigze sig jednak z pewnymi niedogodnosciami,
do ktérych winno sie zaliczyé strate czasu, wy-
niklg z koniecznosci dtugotrwalego szycia. Nie
bez znaczenia jest takze trwaly zrost blaszek
bien otrzewnowych, ustalajgcych w tym miej-
scu zwacz. W przypadku ropnych powiklan,
pozostawiona duza ilo$¢ materialu do szycia
dodatkowo przedtuza okres gojenia i wymaga
nastepnych zabiegéw. Proponowane przez au-
fora usuniecie zalozonego w sposob ciggly szwu,
napotyka na trudnoéci, polegajgce na zrywa-
niu sie czesciowo otorbionej tkanks lgczng nit-
ki. Krancowo rézna metoda Franka znacznie
ulatwia sposéb postepowania. Pozbywa sie
bowiem zamykania szwem dostepu do jamy
otrzewnowej. Uproszczenie polega na zaloze-
niu czterech lejcy w czterech punktach zwa-
cza, wyznaczajacych prostokat dla przyszlego
przeciecia zwacza. Wydobyty zwacz do rany w
powlokach brzusznych uszczelnia jame otrzew-
nowg. To postepowanie skraca czas zabiegu,
nie jest jednak co do szczelnosci zupelnie pew-
ne i wymaga zatrudnienia asysty do przytrzy-
mania lejcy. Wymienione niedogodnoseci roz-
wigzano przez uzycie specjalnych instrumen-
tow w postaci uzywanych przez Kulczyckiego,
Tymniaka i innych ramek i mankietéw. Ram-
ka zamykajaca zwacz oddziela cze$¢ przezna-
czong do przeciecia od reszty zwacza i zamyka
czes¢ przecieta po zakonczonym zabiegu na
zwaczu, ulatwiajac takze szycie $ciany zwacza.
Te sama role spelniajg dwie elastyczne metalo-
we klemy jelitowe, uzywane w tutejszej Klini-
ce. Rowniez i one pozwalajg na wydzielenie
faldu przeznaczonego do przeciecia i nie pozwa-
lajg na przedostawanie sie tresci w czasie szy-
cia $ciany zwacza. Ochraniacz plécienny z kot-
kiem elastycznym pozwala na ,czyste” wydo-
bycie ciala obcego z czepea, lub tresei ze zwa-
cza. W metodzie uzywanej w tutejszej Klini-
ce ochraniacz zastepuja plécienne serwety,
uszezelniajgce jame otrzewnows i zwacz. Spo-
soby te rozwigzuja ten akt operacji pod wzgle-
dem technicznym i zapewniajg szczelnogé jamy
otrzewnowej. Pewne jednak warunki do zanie-
czyszczenia otrzewnej stwarza manipulacja sa-
mego uszczelniania, jak i pewng trudnoseig jest
utrzymanie czystosei zestawu.

W dotychczasowych naszych operacjach cie-
cia zwacza postugiwaliSmy sie wymienionymi
metodami, stwierdzaigc przedstawione powyzej
zalety i wady. W daznosci do dalszego uspraw-
nienia tej czestej operacji u bydta zwrécilismy
uwage na proponowang ramke, kleszeze i haki
Weingarda. Zestaw tych instrumentéw odpo-
wiada wspotczesnym wymogom chirurgicznym.
Sa one metalowe, proste w konstrukeji, tatwe

do wyjatawiania i czyszczenia, nie niszczg tka-
nek i nie wymagaja do zatozenia asysty. Kom-
plet Weingarda wykonany zostal przez instruk-
tora Wladystawa Rzeczkowskiego w pracowni
tutejszej Kliniki wedlug katalogowego wzoru
(4). Sklada sie on z ramki, 2 kleszezy szponoc-
wych, ostrych hakéw z zaczepami na ramkc;
i ploétna nieprzemakalnego z wycigciem gbeJ—
mujgcym fald zwacza, zakladanym pomiedzy
skore a ramke (fot. 1—2).

zdj. 1. Zestaw Weingarda do operacji cigcia zwacza.

Zdj. 2. Zestaw Weingarda w ultozeniu jak przy operacji.

Zestawem Weingarda postuzyliSmy sie przy
wykonywaniu operacji ciecia zwacza u 30 krow.
ZmierzaliSmy do ustalenia warto$ci praktycz-
nej tej metody w poréwnaniu z innymi. Réw-
niez chodzilo nam o sprawdzenie warunkéw
gojenia 1 wystepowania powiktan. Operacje
przeprowadzane byly w sposéb typowy na zwie-
rzeciu stojgecym, a tam gdzie zachodzita tego po-
trzeba, na lezgcym. Wykonywano znieczulenie
nasiekowo-warstwowe polokaing 3%/¢ w miejscu
ciecia, lub anestezje przewodowa-przykregowas.
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Skore, miesnie, powiez 1 otrzewna nacinano
jak przy kazdej metodzie, po czym wydoby-
wano fatd zwacza przez $wiatlo ramki. Umoco-
wywano go kleszezami szponowymi za istnie-
jace na ramionach zaczepy do grzbietowego
i brzusznego bieguna ramki. Wowczas wsuwa-
no od strony brzusznej ku grzbietowej, pomie-
dzy skére a ramke, nieprzemakalng serwete
poprzez istniejgce w niej wyciecie dla fatdu
zwacza (fot. 3). W kolejnym etapie zabiegu roz-

Zdj. 3. Fald zwacza napiety do ramki kleszczami szpono-
wymi.

cinano §ciane zwacza i1 napinano jg, tworzac
podtuzny otwoér. Udaje sig to uzyskac ostrymi
hakami, ktére zaczepia sie¢ do ramki na caltym
przebiegu rozcietej $ciany zwacza (fot. 4). Haki

Zdj. 4. Zwacz otwarty hakami Weingarda.

zaczepia sie za widoczne na zdjeciu 1 uchwyty,
ktorych jest cztery — co pozwala na odpowied-
nie regulowanie wielko$ci $rednicy otworu w
swaczu. Po usunieciu ciata obcego lub tresci
zwacza, w zaleznosci od wskazan wyznaczajg-
cych zabieg, zdejmuje sie¢ haki, wowczas trzy-
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majace na ramce kleszcze powoduja to, ze scia-
ny zwacza zblizajg sie do siebie blonami suro-
wiczymi, zamykajac istniejacy otwor, podobnie
jak na zdjeciu 3. W takich warunkach zaloze-
nie szwu jelitowego jest bardzo proste i tatwe.
Po zakohczeniu szycia zdejmuje sie kolejno
kleszeze przytrzymujace fald zwacza, ramke
i serwete uszczelniajacg. Kolejne etapy, jak
zawsze w tym zabiegu, zmierzaja do zamknie-
cia powlok brzusznych, konczac ta czynnoscig
operacje. -
Wyniki i omoéwienie

Przeprowadzone proby potwierdzily przy-
puszczenia. Zestaw instrumentéw jest bardzo
praktyezny i poreczny w uzyciu. Szczegblnie
dodatnio wyréznia sie spos6b zamkniecia do-
stepu do jamy otrzewnowej wynicowang scia-
ng zwacza na dowolny przecigg czasu, POprzez
rozpieta hakami $ciane zwacza do ramki.
Szezelnoéé uzupelnia nieprzemakalna serweta,
po ktorej sptywa rzadka tres¢ zwacza. Rowniez
bardzo korzystna jest mozliwos¢ utworzenia fat-
du ze $ciany zwacza przed przecieciem, jak i po
przecieciu wowezas, gdy przystepuje sie do
szycia. Wpuklajaca sie do $wiatla zwacza Scia-
na zbliza przeciete blony surowicze do siebie,
tworzac grzebien wnicowany do wewnatrz zwa-
cza i tym samym zamykajac w nim otwor. Szy-
cie w takich warunkach nie napotyka na trud-
nosci. Przedstawione zalety techniczne ujawnia-
i sie takze, gdy zwacz jest nadmiernie wypel-
niony. Technika operacji pozwala takze na wy-
konanie zabiegu na zwierzeciu lezacym. Do za-
obserwowanych korzysci — wynikajacych z
przeprowadzenia operacji zestawem Weingar-
da — dolacza sie latwe wyjalawianie instru-
mentéw, poniewaz sa one metalowe, lekkie
i proste w konstrukeji. Maty ten zestaw szyb-
ko i pewnie moze by¢ przygotowany do opera-
cji z zachowaniem warunkéw jalowych. Po-
szczegodlne instrumenty zaklada sie samodziel-
nie, tak ze zabieg przebiega sprawnie, a krot-
kie manipulacje sprzyjaja czystemu operowa-
niu. Te wlaénie zalety, bardzo wyraznie stwier-
dzone w naszych przypadkach, wyrédzniaja me-
tode Weingarda od innych.

Przebieg gojenia przy zastosowaniu tej tech-
niki operacji jest bardzo dobry i w niczym nie
ustepuje innym metodom. W naszych przypad-
kach; kontrolowanych czesciowo takze po ubo-
ju, odezyn zapalny ustepowal bardzo szybko,
zwacz goil sie bez powiklan i w dotychczaso-
wym materiale, tak do$wiadczalnym iak i kli-
nicznym, nie wystapily powiklania, ktére by
mozna odnieé¢ do przyjetej techniki cpera-
cji.

Poczynione obserwacje wskazuja, ze metoda
Weingarda dzieki wielu zaletom, wynikajgcym
przede wszystkim z jej prostoty i utatwienia
techniki zabiegu moze byé przyjeta w operacji
ciecia zwacza jako metoda z wyboru. Szezegol-
nie ma ona znaczenie w wypadkach znacznego
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wypelnienia trescig zwacza i wszedzie tam,
gdzie zalezy nam na dobrym zabezpieczeniu
jamy otrzewnowej przed przedostawaniem sie
tregei do rany operacyjnej i jamy otrzewnowej.

Wnioski

1. Przeprowadzone do§wiadczenia, w ktérych
do operacji ciecia zwacza wykorzystano metode
Weingarda, wykazaty duze jej zalety w porow-
naniu z innymi sposobami. Metoda jest tech-
nicznie prosta, skutecznie zapobiega zanieczysz-
czaniu rany operacyjnej i jamy otrzewnowej,
utatwia ciecie i szycie oraz skraca czas zabie-
gu.

2. Stwierdzone korzy$ci szczegdlnie zaznacza-
ja sie woéwczas, gdy wykonuje sie operacje
przy obficie wypetlnionym zwaczu.
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Obserwacje kliniczne nad stosowaniem Thiopentalu Spofa”
do narkozy u pséw
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Thiopental (synonimy wg nazw handlowych: Pen-
tothal, Thiothal, Intraval, Thiopental, Nesdonal, Pen-
tiobarbital, Trapanal) jest sola sodowg kwasu etylo
(1-metyl-butyl) tiobarbiturowego. Po raz pierwszy
otrzymany przez Lundy’ego i wsp. w 1934 r. (Brig-
gemann 1), wg Westhuesa (9) przez Taberna i Vol-
willera w 1935 r. Jest to z6tto-biaty bezpostaciowy
proszek; na krétko przed uzyciem rozpuszcza sie g0
w odpowiedniej ilo§ci wody podwoéjnie destylowanej.
Powstaly roztwor jest klarowny, zo6ity bez zapachu.
Podawaé nalezy tylko roztwory $wiezo przygotowa-
ne, a po rozpuszczeniu zuzyé w ciaggu 5—6 godzin.
Jest on ampulkowany w iloSciach po 0,5, 1 i 5 g.
Mozna go stosowaé do wywolania krotkiej narkozy,
do narkozy wstepnej do intubacji oraz w kombi-
nacji z miejscowym znieczuleniem przy diuzej trwa-
jacych zabiegach. Nie wskazane jest podawanie Thio-
pentalu pacjentom z bezdechem oraz przy operacjach
w okolicy nosa i krtani. Do premedykacji stosowano:
atropine, tj. §rodek porazajacy uktad parasympatycz-
ny (serce, oskrzela), syntetyczne pochodne kurary (dla
zwiotezenia mieéni szkieletowych), morfine i pochod-
ne fenotiazyny (przy narkozie potegowanej), w daw-
kach zalecanych przez Uberreitera (8). Powtoérne uzy-
cie Thiopentalu u tego samego pacjenta powinno
nastgpi¢ nie wezeéniej niz po przerwie 3—5 dniowej.

Do uzyskania narkozy chirurgicznie przydatnej u
ps6w trwajacej okoto 15 minut stosowat Wright (10)
Pentothal w dawece 15—25 mg/kg dozylnie. Marcenac
i wsp. (5) podawali dozylnie w roztworze 5% Pento-
thal w ilosei 15—20 mg/kg i otrzymywali narkoze
trwajaca 15—20 min., oraz dozylnie 25 mg/kg i po 2
min. — dootrzewnowo 20—30 mg/kg, co wydatnie
przedtuzalo czas trwania narkozy do okolo 50 minut.
Uwazali oni, ze dawka 40 mg/kg jest $miertelna dla
psa. Markarjan (6) stosowal Pentothal 1—2% dozylnie
w dawce 0,75—2,25 ml/kg wagi ciala i .po wystgpieniu
snu narkotycznego — domie$niowo 1% roztwoér w
ilosci 0,5—1 ml/kg, czas trwania tego rodzaju narkozy
wynosit 57—165 minut. Obserwowal przy tym obnize-
nie ciénienia krwi o 5—15 mm Hg i spadek tempe-
ratury o 1,5°C. Sachs (7) stosowala stalg dawke 30
meg/kg i zawsze stezenie 5%. Hlousek i wsp. (4) sto-
sowali u ps6w dawki 20—25 mg/kg w roztworze 5%.
Gedroyé (2) uwaza 10 mg/kg jako $rednig dawke dla
zwierzat, czas trwania narkozy 15—20 minut, wpro-

wadzanie dozylne w stezeniu 2,5%, w ciagu pierw-
szyeh 15 sekund 4—6 ml, a po przerwie poéiminutowej
reszte z szybko$cig zwolniong, tj. 4—6 ml w ciggu
2—3 minut.

Obserwacje kliniczne

Celem niniejszej pracy bylo sprawdzenie
skutecznosci dawek stosowanych przez w/w
autoréw ze wzgledu na duze rozbieznosci mie-
dzy nimi. Obserwacje wtasne przeprowadzo-
no na 28 psach w wieku od 4 tygodni do
15 lat, réznej plci i rasy, wagi od 0,40—25 kg.
Polowe stanowily psy do$wiadczalne, reszte
przypadki kliniczne. Narkoze stosowano w
przypadkach: 1 usuniecia jajnikow u suki,
4 przypadkach gwozdziowania doszpikowego
kogci, 2 laparotomii, 1 amputacji kohczyny
i 6 przypadkach szycia rozlegtych ran. Uzyto
Thiopentalu ,Spofa”, amputki po 0,5 g.

Dozylnie podawano roztwory do zyly do-
stopowej lub odglowowej ramienia. Dootrzew-

Tab. 1
L | o TDh?(‘)Np}Zi-'Ste.ze- Sposéb g irwant
p: ecz’orvx. talu e dania narkozy
PSOW  \w mg/kg| W b o l W min.

ik 3 20 ] 10 ‘ dozylnie 15

2 12 30 10 ‘ y 30

3 4 50 10 | " 65

4 3 40—60 10 dootrzewnowo | 25—356
5 4 ©15—20 10 dozylnie 45—651)
6 2 30 10 dozylnie -

\ 10 2,5 domie$niowo

1y premedykacja Trankwiling w ilosci 5—10 mg/kg do-
miesniowo.
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