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Badura R., Modrakowski A., Osiński B., Utzig J.
L'influence de la respiration controlóe sur le contenu
de l'oxide et du tlioxicle de carbone dans Ie sang.

On investigea 1'influence de la respiration con-
trólóe sur le contenu de l'oxide et du dioxide et
carl-one dans Ie sang veineux des chiens au cours
de diffórentes fróquences de la respiration. On
constata que les chiens bien portants, chez lesquels
ia respiration propre ótait substituóe par la respi,-
ration contróióe supportent bien l'insensible hyper-
ventilation durant 5-ż0 minutes et qu'il existe
une certaine tolórance aux fluctuations du contenu
du 02 et CO2 dans le sang, qui cause un franchisse-
ment des normes physiologiQues. Les valeurs les
plus rapprochóes ,aux norme§ phys,iotrogiques sur-
viennent au cour de la 5-e minute de la respiration
contrólće en introdulsant l'air avec une fróquence
de 6 respirations/minute.

KAZINIIERZ MARKIEWICZ

Badura R., Modrakopyski A., Osiński B,, Utzig J. -Einfluss der kontrolierten Atmung auf O und COl ln-
halt im Btut.

Es wurde untersucht der Einfiuss der kontroller-
ten Atmung auf o und Co2 Inhalt im VĆqenblut
der Hunde bei verschiedener Atmungshiiufigkeit.
So ist festgestellt worden, dass gesunde Huńde, bei
welchen eigene Atmun§ durch Kontrolatmung er-
setzt wurde, vertragen gut eine undeutlich,ą 5-20
illtinuten .dauernde liyperientilation. Es bestętit auch
eine gewisse Toleranz auf Inhaltschwankun§ęn von
Sauerstoff und Kohlendioxyd, wel,che ein Uber-
schreiten der physiologischen Normen nach sich
zieht. Am meisten zu physiologischen Normen niih-
irnde lilbrte erscheinen im Lichte der untersuchun-
gen in der ftinften Minute der kontrolierten Atmung,
beim Einpressen der Luft mit der Hiiufigkeit von
6 Atemziige in der Minute.

Dalsze zalożenie pracy stanovriło również, pnzyrraj-
mnjiej częściowe, uzu,pełnienie dotych,czas jeszcze nie
wvjaśrrlonych w dorsłatecznyrn stołpnriu szczegółów pa-
togenezy nosówki nerwowej.

Badania własno
Badania przeprowadzono u 15 1xów zdtowych, 44

chorych v zakażenia natu,ralrrego i 3 zakallnych do-
świadczainie. Oznaczenia wykonywan,o jednoriazowo,
u pewnej liczby psów dwukrotnie i trzyknotnie.

Płyn mózgowo-rdzeniowy pobierano przez nakłucie
podoponowe w przestrzeni po,d,po ylicznej w iłości
5-8 ml, używając do zabiegu Ęłę stosowaną u ludzi
do;nakłuć odmorvych. Próby połbierania płyn,rr przez
nakłucie w przestrzeni lędźwi,owo-krzyżowe,j nie dały
pozytywnych wyników; w kilktr tylko przypadkach
uzyskano minimalne iiości płynu, nie przekraczające
0,5 ml. Fakt ten można tłumaczyć prawie po,ziomym
ułożeniem rdze,rria kręgowego, co nie sprzyja z,biera-
niu się w tej ok,olicy większych ilości płynu. Moż-
liwe też, że i korzo,nki cauda eqńnn utrudniają gro-
madzenie się płynu, a przytegając do otworu igły,
uniemożliwia.ją pobranie znajldująg.; się tu ewentual-
nie niewielkiej leso i,lości. Techrrikę nakłuć w prze_
strzeni podpo,tylicznej i lędźwiovro-knzyżowej otraz
sposób pobierania płynu opisał autor w pracy z
1956 r.

W płynie mózgowo-rdzeniowyrn ozn,aczano: 1) właś_
ciwości- fizyczne: barwę, pmejlrzystość, ciśrrrienie; 2')

chemiczne:"odczym, ilościowo i jakośclołqo _za]Martość
białka, ilościowo cukier i ch]cyrki oraz,3) właściwości
morfologiczne, tj. ilośó i skład procentowy komórek.
We krwi oznaczano zawartość hemoglobiny, liczbq
kt'wirłek czerwonych i białych, obraz krwinek białych
oraz poziorn cukru i chlorków. Rówrrocześrnie badanie
płynu i krwi wykorrywano w celu o,kireślenia wzajem-
nego sto§unku w ty,ch śro,dowiskach rrldktórych skład_
mików, 'jak cu[<ru, chlorków oraz elernentów komór-
kowych.

Bgrwę płynu i je8o przejrzystość okreslano w ma-
łych próbówkóch serologiczrych, używając jako wzor-
ca wody destylowanej; ciśnienie płynu określano z
szybkośći je8o wypływu po nakłuciu, a oddziaływanie
chemiczne za pomocą pH - metrnr. Bi"łkp ogólne
ozndczano wg meto,dy Roberts - Stolnikowa -Bra,ndberga. Z bad,ań jd<ościowych na białko wyko-

Rownoległe badania krwi i płynu mózgowo-rdzeniowego
w przebiegu nerwowej postaci nosówki psow*)

z zalriladu chorób Małych zwierżąt wydziału wet, sGGw w warszawie
Klerownik: prof. dr w. sTANKIEwIcz

Trudności w rozpoznaiwaniu i nokowaniu chorób
układu nerwowego u zwierząt w oparciu o fizyczne
sposoby ba,dania kiinicznego skłaniają do srlosowania
metod porno,cńiczycń, z których szezególne znaczenie
mają badania dotyczące pły,nu mózgowo-rdzeniowego.

Badania płynu zapoczątkowane zostały u zwierząt
stosunkowo niedawno. W 1941 r. Frauchżnger i Hoff-
man ,podali technikę poibierania płynu u bydła oraz
niektóre właściwości płynu ,rr knów zdrowych. §chul-
ze (1950) przeds,tawił sposób pobierania płynu u psów
przez nakłucie podpotylicrn,e. Ggarmatź (1950) prze-
prowadził badania płynu w przebiegu nerwowej posta-
cinosówki i wprzebiegu zatazy stadniczej. Auton pod-
kreśla wartość tych badań dla celów rozpoznawczych.
W przebiegu nosówki badania płynu przeprowad,zali
również Schmidt (1952), Bindrźch i Schmi,dt (1952)
ataz Blązek i Kźetner (1954). Badali oni właściwości
flzyczne płynu, oznaczali iłościowo i jakościowo ele-
menty komórkowe ,oraz ilośclowo białko. Fodobne
oznaczenia wykonali g, płynle w przebiegu cho.roby
bornaskiej u koni Miillar i S,chulze (1953), a Behren.s
(1953) rłl zakresie białek u koni neurologicrnle zd,ro-
wych.

W Polsee badaniem płynł.r i tech,niką nakłuć dc
przestrzeni płynowych zajmowali się Dornońsk' (1939)
i Markiewźoz (1955, 1956, 1960).

Badania płynu mózgowo-r,dze,niowego u zwierząt
znajdują się zatem dop ,ero na progu swego rozwoju,
a cytowane w piśmiennictwie prace maJą w wtęk-
szości charakter fragmentaryczny i nie uwzględniają
szerszego zakresu oznaczeń.

W związku z tyrn, założeniern niniejs,zej pracy byl.c
przeprowadzenie systematyc,znych badań właściwości
fizycznych, chemicznych i morfologicznych płynu
mózg,owo-rdzeniowego oraz równolegle badań kmri
obwodowej, w przebiegu różnych forrm klinicz,rrych
nerwo,wej postaci nosówiki i ustalerrlie; czy zrniany
zachodzące w tych płynaeh mogą być wykorzystanejako uzupełnienie wyników badania kUnicznego, w
rozpoznawaniu i rokorvaniu tego schorzenia u psów

*) Autol przeprówadził badania tu omawiane sto§unkowo
dawno i zdaje sobie sDrawę, że metodyka laboratoryjnego
badania klinicznego płynów ustrojowych Jest obecnie co
do niektórych oznaczeń bardzlej precyzyjna. wycbodżl onjednak z zaŁożeni,a, że metody t€ nie mogą, ze ztozumia-
łych wżględów, mieó w laboratoryjnej rutynoweJ dlagno-
Styce chorób nerwowych zwietzat w pelnl praktycżnego
znaczenia. Praktyk tnusi z konieczności wybfać metodę
iatw-iej mu dostępną w warunkach pracy terenowel.
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nywano łeakęję Nonnę - Ąpelta, Pandy'ego i :Weich-
i:rodra, z btałkowych o,dozynów kololdowych
reakclę Takata _ Ara. Poziom cukru oznaczano ma-
tcdą ńagedorna-Jensena, poziom chlorków - metodĘ
Ruszny_axa. I1ość sr<ładniirów komórkowych w ]pły-nle ooliczano w ko,morze }.iichsa-Rosenthala, stosu-
Jąc barwienie, roztworem fuksyrry wg Samsoha. Dla
większe; dokładności licżenie ko,mórek powtarzano.w
każdym przypadku trzykrotnie i jąko wynik ostatecz-
ny brano wartość średnią. Frocentowy skład elernen-
tów postac,owych płynu oznaczano przez od,czytywa-
rile rozmazów z osadu płynu wylronywanych wg
Szesciego. Bądąnie krwl prząrro,wadzarno ]weciług rne-
k)d pow§zechnie stosowanych w herrratologii, Wyrriki
badań rozpatrywa,no w oparciu o rachunekitatys,tycz-
ny, w}konany metodą wariancyjną wg rischeia i za
pornocą testu Studenóa.

Wszystkie badania praExowadzano w moźiiwiejednakowych warunkań. Fłyrr i krew pobierano wgodzi,nach fannych od zwieiząt jeszcze nie karmlo-nych z wykluczeniem w ostatnim- okresie stosowaniaja§]icn,kolwiek lexów. W ustalaniu n"r*owói p,ootaci
l9:9*§i opierano _slę na o jawach klinicznyóh-i pró-bach biolog.cznych.4rrzenos,zenia schorzenia na psy
1dToYe przez kontakt, bądż wprorvadzanie podopono'-
wo płynu mózgowo-rdzeniowego ,psów chor}ch. 

-

Psy chore z zakażenia naturalrrego grcdzielo,no na4 grqpy, na podstawolve zróżnicowa-nia'objiwów kli.nicznych i przebiegu schorze,nia. no I s.uńi Ź"tiiii-
:: ł:y,1.9r_l.ymi oojawami mózgowymiloo iI z obja-
::T^i_ TÓ,'.coYYri Pyęylekłymi, do III z objawarnin"leqowładow i bezwładów, do IV - psy z objawaminrieszanymi lnózgowo-rdz'eniowymi.

^^P:d:lil 
w grupie psów zdrowych wykonywano w

::1u sDrawdzenia .przydatności metod- stoóowanychoraz ustalenia właściwości i sitładu ełinu w warun-
|:* ^łrł:].e_,: ? ]! "h. Y oparciu o ot'ńyńne wyniki,
:::,],1, w ptynre ._mózgowo-rdzeniowym i kńi v/
ł:1",?]"cu poszczególnych fo,rm nerwowej pcstaci no-.sowrl zarysowała się wyraźnie, co ,połvoIło nauJ.ęcie stwierdzo,nych zmian i oujuwów-w'charattę_ry§tyczne zespoły.

Ciśnienie płynq, zwłaszcza_ u chorych o przebiegu
9:1TłT, (g,rupa I, .IV i u psów ;il;ŃÓ'doś*i"d-
:?lfile/ byto a,v-iększone. Fłyn wyptŃał struńiÓ-
ll""] ,tu z(l,rowych pojedynczymi krb,plami). Podob-nle Jlak u p§ów zdrowych płyn był beźbamvny, a tyl-ko u około 200lo - il,ezńatznie"-rizai*ii'li.sa"ió-
chromia). Zabarwienie płynu pocnÓJŻiiÓ- Ó"a narwni-k .krninek dostających - się 16; p.*.t.ńi płńó-wych pierwotnie, a nie na ŚXuteli uszkodzenii -me-
cnanicznego,podczas wykonywania zabiegu, ponie-
waż płyn po odwirowaniu foozostawał niaól ^lekko
z?ął:ęo!y, a reakcja benzydynorya dawała wlnix aÓ-
datni. W 4 przypa,dkach (gx'upa I i IV) obsórwovrano
wkrótce _,po pobraniu płynu kłaczkowaty strąt włók*
nika. Fakt ten może wskazywać na zwiĘkszoną prze-
puszćzatność bariery, jaką-między' trwlą- 

^ ńłyńómmózgowo-rdzeniowym sianowią opony. Przejr}ystość
płynu, 'po,dobnie jak u zdrowych, była zaihowana,
a tylko w niewielkiej liczbie .przypadków stwierdzo-
no nieznaozrrą opalescencję. Przyczynę o,palescencji
stanowlła praŃdópo,dobnie obecność-witrąconegó
białka, ponieważ pleogytoza była na ogół nieznaczna
a opalescencja nie znikała po odwirowaniu.

Odczyn ko,mórkowy wahał się w granicach 8-92
kcmórki w 1 mrn3, a jego wartośó średnia wynosiła
20 kornórek, gdy u psów zdrowych 0--.4. W rozmazie
o,dwirolvanego osadu stwierdzono komó,rki podobne
do limfoęytów krwi obwodowej, Były, to komórki
nieco większe o,d krwinek ozerwonych, o silnie bar-
wiącym się jądrze kształtu okrągłego, lub lekko
ow.alnęgo,. o niewidocznej lub słabo zaznaczonej za-
rod.ąi w postaci waskiego rabka na orbwodzie komór-
ki. W przeszło połowie beida-nych przylpadków stwier-
d?qnlo_" ponadito, w ilpści ńie przel<rraczającej 200/o
wszys,tkich komórek, granu,locyty obojętnocĘłonne z
jądręĘ po_dzielg1rymi, ,?_ _w kilku prąypadkach, wy-

słpujące poje.dynczo, duże .komórk,i -o lekko wklę.
słym jąclrze, podobne do monocytóń, wielokątne o
słabo barwiącej zarod,zi, ńuszczone kornórki wy-
ściółki opon, a wreszcie zniekształcone krwinki czer-
wone. U psów zdrowych występowały tylro komór-
ki limfoidalne. Największe nasilenie p}eocytozy, a
równocześnie największy odsetek granuloeytów obó-
jętnochłonnych o jądrze podzielonym, obserwowano
w ostrym przebiegu schorzenia. Obecnośc w płynie
krwinek białych obojętnochłonnych z jądrem po-
dzielonym, podobnie jak obecnośc wytrąconego włók-
nika, wskazuje na zwiększoną przepuszczalność opon.
Ggarmatź (1950) stlwierdził w przebiegu nerwowej
postaci nosówki występowanie aieco sllniej wyrażo-
nej pieocytozy, ale wykazującej jednocześnie więk-
są rozpiętość, bo wynoszącą od ki}ku do 3.200 ko-
morek w 1 mm3 płynu, d,la poszczególnych bada-
nych przypadków.

Wyrażniej występujące zmiany, niż w nasileniu
pleocytozy, stwierdzono w zawartości i składzie bia-
łek. Poziorn białtra ogólnego był zwiększony, wahał
się w granrcach o6--rlg w mgjo, a w jeunyrri przy-
paciku w}nosrł 112 .mg0/o, U psow zurowych nato-
miast ,poziom kszrai,tował się poniżej 33 mg,/o. Reak-
cje bia{Kowe były dodatnie z przewagą prooy Weich-
brodta na,d Nonne - Apelra, co charakteryzuje ze-
spól giobulinowy. Reakcja Takata - ArLa wypad,ała
rownreŻ dodatnlo. Wynik ten moŻe plzemawrac za
występowanie.m §tanów zą)alny,ch i zwyrodnieniowych
w ,olbręble ośrodków układu nerwolwego. .U psów
w gtup.e kontroineJ próny te były ujemne. Zwięk-
szenie ogólne; ilości białka, podoonie jak i nasile-
n-e pleocyt,ozy, zazr\aczało się wyraźniej w nerwo-
wej postaci nosówkr o przeblegu o§[rym. Z cytowa-
nych auto,rów Blazek i Kietnar (195*) stwierdz;],i w
przebiegu tej choroby zbliżone ilości białka (40-100
m89/o), a Schml,d,t (1952) u psów zarażonych doświad-
czalnie nieco wyźsze (99*1+1 rng!/o).

Zawariość cukru w płynie mózgowo-rdzeniowym
była u większości psów zrnniejszona, u pozostałych

- normalna, a w kilku przypadkach nieznacżnie na-
wet zwię.<szona, Wahanra te pozostawały w pew-
nym związku z charakterem przebiegu choroby. W
nerwowej postaci nosówkr o przebiegu ostrym po-
ziom cukru był bardziej obnizony, niż o przebiegu
przewlekłym. ;rednia zawartość cukru u psów cho-
rych wy,n,osiła 12 mg0ll, w grupie kontrolnej psów
zorowych - 79 mg9/o.

Po,dobnie niejednolicie ksziałtował s:ę u badanych
psów poziom chl,orków w Fłynie mózgowo-rdzenio-
wym. W większości przypadków był on podwyższo-
ny, w kilku nato,miast prawidłowy lub zmniejszony,
Frzeciętnie zawartość chlorku wynosiła w płynie
900 m§0/o (u zdrowych - 740 mgo/o).

wyniki badania płynu -'przeciętne, najniższe
i najwyższe w poszczególnych grupach badanych
psów przedstawia tabela 1.

we krwi o,bwodowej stwierdzono prze]de wszyst-
kim zmniejszenie liczby krwinek czer.wonych -- śre-
dnio 4.000.000 w mirn3 (u zdrowych 6.600.000) i ilości
hemoglobiny - 71,2 g (u zdrowych - L4,4 g), a w
obrazre krwinek białych zwięlrszenie' liczby granu-
1ocytów obojętnochłonnych z przesunięciem w kil-
ku przypadkach o,brazu w lewo i zmniejszeniu licz-
by timfocytów. S,tosu,nek granulocytótv do limfocy-
tów uległ przesunięciu na korzyść tych pierwŚzych
i ,łryĘos.ił 5,43:1,0 (u zorowych 3,36:1,0). Zrniana za-
ieżności w ukłardzie gnanulocyrtowy,m i limfocyto,
wym może być spowodowana pobudzającym działa-
niem drobnoustr.ojów na układ granulocytowy, 4 nie:
dok,rwistość niedobarwliwa - niedoborami pokar-
mo:wyrni, przede wszystkim żelaza i niektórych wi-
tarrnin, jak witaminy C, i zespołu wita,min B, w tym
czynnika dójrzewania - witaminy Brz i kwasu folio_
wego. W kilku przypadkach obserwowano p,oĄadto
n,ieznaczną eozynofilię. Można przyjąć, że pojąwie-
nie .się jeJ ,lr!qżę, być również wyllikiem drażUenią
układu glanulpcytowego przęz drobnóustroje, ponie-

529



Nr§ MEDYCVNA WETERYNARYJNA Rok XXt

Tab. 1. Średni'e,,najniższe i najwyższe wartości wyników ibadań płynu mózgowo_rdzeniowego
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?9
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865-1 012
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6I-s3

Psy
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wiad.
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W 1 pr8yp.
1. krem.

prze}tz, strum.

Psy
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trol ne
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Hbwg białych

rr, lmmts lwlmmB
w tys,

Psy kon-
trolne

waż badania koprołogiezne nie wykazały w tych
przypadka,ch zarobaczenia, które mogłoby być tego
przyczyną.

Zawattość cukru i chlorków we krwi obwodowei
utrzymy,wała się na ogół w gnani,cach zawartoś,ci tych
sk'ładników u psów zdrowych. Na podstawie ot,rzy-

1rc

740
669-815

;;
0-3

Srednie, najniższe i nejwyższe war,tośei hemogramu oraz poziomu cukru i chlorków-we krwi

Liczba I Liczba
hrwinek I krwinek krwinki białe w odsetkach Zawar-

tość
cukru
w mg%

]TI i rz,, | ł,łoz I z,łs lorl0,4 l z Ioł,a,ro l

10,0-12,9 | 3,28_-6.70 ] 5,90_13,80 | 2-12| 0_2 | 4-9 lss-zo| a-zs|

]v I na I s,sr I tz,zt lu,nł0,5 l?,3 166,3 14 
l

| 9,5-13,8 l ą28_6,80 | 6,00-30,00 ]2_121 0-3 |3-11]59 ,l2 9-.22|
PsYzaka- 72,1 | +,lz | ,o,r, |.,uI ls i;;tr*l
doświad. | 10,9*lz,g l_Ł8j:5Jlj,6Ęlr,20 l 3-6 l | 1-6 |68*?0120_23l

665
556_848

manych wartości ustalono, że stosunek zawartości
cukru w płynie mózgowo-rdzeniowy,m i krwi wy-
no§ił u adanych zwierząt doś,wiadczalnych prze-
ciętnie 2;2,B (w grupie kontrolnej - 2;2,5>, chlorków
1;4:1,0 (rv grup,ie ko,ntrolnej 1,15:1,0),

Wyniki badania krwi ,przeciętne, najniższe i naj-

;],.- | oos
2-10L 95--117 l 585-878

;l ,*l*
Il1-17l 5?_130 | 536_860

,,B] 100 | złr
0-3 l96-102 l652-860
4l 99 | 650

0-9 l90_115 l585_?09
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wyższb w poszcze§ólnych grupach badanych psów, 12_. s,chrn_Ldt D..- Arch..f. exĘeriment. vet. 1952, B vI.
pizedstawia'tabela-2. 73. schulze w..' Experirnentelle veterindrmedizin 1950, B I.

Nasilenie powyższych zmian, zwłaszcza w płynie 
" J"i'.X"". 

wYkaz PiŚmiennictwa obelmujący 76 Pozycji -

§li$r;H,lTii,"rTr6;Tłi'"""3u*o:"."ł'"ffri}."i,"ł.'; 
"*$§;"auJora: 

dr Kazimierz Markiewicz, warszaw-a, Gro-
nerwowej postaci nosówki, a także w przebiegu ner-
WOYej nOSÓWki,,WYwOłanej dOświadCzalnie. W POZO- Mapxeszg K. * IlapanJleilblr6le ,rc€Jte4oBagilfl l{poBrl
stałych przypadkach o przebiegu przewlekłym były ,ł Ónrrrrrrołrosrosoił i<ugr.ocr" co6ar oołrrrsrx rrips-
znaczlie slabsze. W otrzymanych wynikach zazna- no& óopuofi .ryurr co6ax.cza §ię wyraŹnie współzależność występujących ficcłe4osaao 15 s4oposux co6ar< z 4? §onttrr,rx
zmian od stanu klinicznego badanych przypadków ,ryltoż c pa3HBIMI4 cI,IM[ToMaMl rrepauoń óopirłtl,W okresie wykazującym poprawę stanu klinicznego B ToM tlrlcJle 3 3apax<ennltx gKcEepr{MeHTarIbHo.
obserwowano występowanle zmian, wyrażające się Cnrrrrronłosronylo x(r{,qKocTl (CM)K) bpanił nyTeM
zmniejszeniem odczynu komórkowego, spadkiem po- cy6oxr{uuzta,nsHoż nyrrxqrz. V rrecrongrrłx co6ar
ziomu białka otaz zmniejszeniem ciśnienia płynu; oTMelIeHo }KeJITyro oxpacKy lr ollaJleclłeuqłrro CMX(,
w okresie natomia,st pogarszania się stanu kliniczne- y 6ołr,runncTBa - yBeJlrlqeHle ,qaBJlenr{ff. Kner:o.ł-
go - obserwowano nasilenie tych zmian. Z przej- Hafi peaKqra yBeJIĄqeHa (nneoqłrtos), nepenec runł-
ście,m choroby w stan przewlekły zmiany w płynie $olrgarrrrrsrx KJIeToK. O1tlluft ypoBeub 6e;rroe
§tawały się słabiej wyrażone, bądź utrzymywały się IIoBbtIIIeH. Pearrłułl no Pandy, Weichbrodt, Nonne-
na poprzednim poziomie. Appelt r Takata-Ara - noJIo)Kr{TeJIbHbIe. Co,ąep-

Stwierdzenie zmian w początkowym okresie cho- )ł<aH.'4.e caxapa noHI4żKeHo. Yponear iloHoB xJlopa
roby, ,przed wysĘpieniem^ 5esŹcze ivszystkictr obja- x oonsuulgcTBe cJlyqaeB noBbltueH. Causle oTqeTJrr{-
wów'kiniczrrycn, ńoie tlłatwiać wczesne "ońrnińi" 

BbIe Ił3MeHeHr{ff ycTaHoBJIeHo y }Kl4BoTHbtx oołsHsrx
nerwowej postaci nosówki, jak też ,orpor'"u*""i" ,.:lp_"a _ÓopMoŻ tj',rnegriz. B neprrr$eprłvecxolł xponn
tego schórzenia w przypadk.ch o mało Ći,"iaxióii- :T.19 _r_p_"rporł!{ToB 

u rerlłotlo0rna EoBI4)KeHbI. B
s,tfcznych objawach klinicznych. Ponadto póą.ión"i" l:l_T_91""_",p"o' rrpo$u,rre KpoBIłt rreiłrpo$ułarrrrrł
nioania płyńL mózeowo-rdzenioweeo i łrwj, zĘłasi- :_łi:la:_Y_'"s rł łuur$onerrra, Asrop noJlaraeT, qTo

cza powtaizane w pewnych, odst$ach cziŚu, mogą 1i:_:1_"j9:_T'a Mo!YT oKa3aTbc'l noJIesHbIM'{ IIP'4

być pomocne w rokowańiu o p.i6ni"s" ,.-lio.ŹuiiJ i]:"l"?::1""crrł_rrePnrroń &9nołe lIyMbI 91 B nporno3e
sitnió wyrazony zespół zmian daie .oto*^"j"--njJ- :::T^ 

6T_":"z, Bgarze nPobbl C]VI)K Bo BpeMJr oc-
pomlślne, ustę$owan'ie ich jest zvńastunem'ń;r;ó :ryT__:_":u""" ooaegrru IIoHI,rN(aeT ,lHTeHclBtIocTb
k,tinicznej, a pon.owne nas,iienie - "apo*tearii 

,i- oo_fle3HeHH['Ix crMnToMoB I4 BPeMeHHo ux YnPa3-
ostrzenia proce§u .chorobowego, lub jego nawtotu.
Jak wykazały przeprowadzone obserwacje, nakłucie
i pobieranie płinu -posiada u psów * ośtiy- 

-p.r"- Markiewicz K. ,* Parallel invęstigatlons of the blood
biigu nerwŃej posiaci nosów[i znaczenie ió.rńi.ń, arrd cerebro-splnal fluid in the course of nefvous
pon-ieważ zmnióiŚza, lub okresowo znosi tw :Óańvńi distemrer in dogs.
przypadku _ ciłkowicie) objawy choroby. pŻiałairie lirvestlgations were carried out on 15 healthy and
io -,§olega prawdopodobnie na 

- obniżeniu ciśnienia 4? sjok dogs with valious syrnpioms of the nervoius
śródizasŻkońego i odciążeniu przez to tkanki ner- form of canjne distemper, of which 3_ were, infected
wowej. experimentally. The fluid was taken by suboccipital

wnioski i.'fflHi T',o'"lif;1,3:ff,'lf 1H'Jł:,i#'*i""*:
1. Równoległe badanie płynu mózgowo-rd.zeniowe- '*.§*ilł::";#;"1,i"Tftn'x" ff:iff3*:ł."*Tr'tffi:go i krwi obwodowej, jako metoda Po-o'1'j11__Ł1: ii,,"'ia.r'f".ur. The level of general protein was higher.oania klinicznego, ulatwia wczesne *'Po:11_Y_lli: i,il';;;.;"" of pandy, Weichbrodt, Nonne-Apelt andnerwowej postaci nosówki _u ps9vl, lub rozpoznawarr_ie i;;"i!:d" were po§itive. The sugar content was 10_tej chorobY w PrzY'Pa'dkach wątPliwYch o mało cha- ;?i:'i;fh" majority of cases the level of chloridesrakterystycznych objawach.
2. Badanrie plynu ,mózgowo-rdzeniowego i krwi ob- *Tnl'*jJ; 

obvious changes were fgund in the fluidwodowej, powtarzane w pewnych odstępach czasu, i"-".-"t. Ó.es of the disease.jest pomocne w rokowaniu o przebiegu nerwowej ---I;-tń; 
ped,pheral hlood, tthe nurnber of red cor-postaci nosówkl psów, puscles and ailount of haómoglobitr were smaller; in

3. Nasilenie zmian w plynie mózgowo-rdzeniowym ihe nlood picture, neutralstain-ing granulocytosis andjest zależne od przebiegu ,choroby. W nerwowej po- lvmphopenia were observed.
staci nosówki o przebiegu. osNrym zmiany wyrażone 'Tńe iirvestigations may be helpful in the diagno§is
są silniej, niż przy przebiegu przew',lekłym. of the nervous form of the dise-ase aird in prolnosis

4. Nakłucia podpotyliczne i pobieranie płynu ma for carrine distemper. The with,drawal of some ce_
w o'stry,m przebiegu nerwowej pcstaci nosówki zna- reblo§pinal iluid in ,the aou,te forrm of the disease
czenie leczni,czen ponieważ zmniejsza nasilenie, a na_ ]essenŚ the stren8th of the symptoms or temporarily
wet okresowo znosi objawy choroby. remits them.

PtŚmiennictwo Markiewicz K. - Investtgations parallele§ du gang et
1. Behrłns Il... Der Liquor cerebrosplnalis de§ Pterales. du liquiile_córóbrospinal &u cour§ de la voyolle nasalo

Praca lrabilit., Hannover, ,951. -- nerveuse des cbiens.
2. ątndrżch. H., schrnldt D.: Archlv, f. experimentelle Les investigations Ótaient effoctuóes chez 15 chiensvet' Med, 1952, Ę, vL _ sains et 4? cliens malades de differents symptómes3. Blazek K., Kletnar B.: veterinarstvi 1950, nr 8, łe 

-ia 
voverre nasale de forme nerveuse, §arńi tes-4. DorrląńlkŁ E.j wiad. wet. 1938, nl 216.

5. Frd.uchżnger E., Hofyman: Die Nervenkranl(heiten des quels. 3 .animaux Ótaient infectĆs exPerim.entąlement,
nindes, ńcrn, r'słi. 

-"' Le liquide córóbrospinal Ótait prólevĆ A l'aide de
8. G,udrmdtL E"., Magyar Allatorvosok Lapia 1950, T. It F. l5. la ponction sous-occipitale. Chez plusieurs chiens
7. Gaarmątź .E.., Ma8yar Allatorvosok Lapia 1052. T, tI. r.. 4. on constata que le liquide ótait jauni et opaiescent,
8- MorkLewlcz I<.,, woJskowy Prze8l. weter. 19§6. nt 3. chez la plupart la pression sanguine 6tait augmentóe
9. MarkIewlcż K.., Medycyna weterynaryJna, 1955, _nr.8. _ de m,ćńe que la' pleocytose, qui dómontriit unel0. Markleuźcz K.., Roczn. Nauk. Roln. T. ?o, seria E, su!órioritó ńuńeiiquu 

-Óe"s 
Óeuulós iymphoidaies. Lezeszyt l-_-{, 1960.

ll, MiiLLeT F., §chulz. J.,, Berlinef u. Munchen Tierlrztl, niveau gćnóral de l'albUmine ótait augmentó. LeS
lvoctrenscń. 19§8, H. 8. -- róactions de Pandy, Weichbrodt, Nonne-Apelt et

51,L
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Takata-Ara positives. Le contenu du sucre - amoin-
dri. Le niveau des chlorides dańs la plupart des
cas augmentó.

Markiewiez K. - Paralelle Blut, und Cerebrospinal-
fliissigkeit - {,ntersuchungen im Verlauf der nervóserr
Hundestaupe.

Die L-ntersuchungen betreffen 15 gesunde und
47 mit verschiedenen Symptomen der nervósen
§taupe behafteten Hunde, davon 3 experimental
infizierte. Die Fliissigkeit wurde durch Punktion
rier regio occipitalis entnommen. Bei einigen Hunden
rvurde ein Stich ins Gelbe sowie Opaleszenz der
Fliissigkeit, bei der Nlehrheit ein erhóhter Blutdruck
festgestellt. Zellenreaktion - erhóht (Pleocytoze)

mit Ubergewic}rt der Iimphoidęn Zellen. Allgemeiner
Eiweissspiegel erhóht. Pandy-Reai<tion,: Weichbrodt;
Nanne-A,pelt, Takata-Ara , 

- positiv. Zuckergehalt,
ern,ie,drigt. Chlorspiegel in , rneis,ten Fóllen erhóht;
Mąrkanteste Ver§nderungen wurden in der Fliissig.
keit beim akuten Verlauf der Krankheit . wahrge.
nommęp. Im peripheren. Blut ,- eine Verminderung
von Hb und Erytrocyten,,neutrophile Granulocytoze
und Lymphopenie.

Die Untersuchungen kónnen in der: Diagnose und
Prognose der nervósen Staupeform behilfiieh sein.
Ein Ablass der cerebro'-spinal Fliiss.igkeit im akuten
Krankheitlsvenlauf einiedrigt die Intensit§t der kli-
niśchen Symptome oder vermindert periodisch die-
seIben.

-

STANISŁAW CĄKAł,A

Technika nakłucia i wlewow do trawienca u bydła
z Pracowni rizjopatolo8ti Instytuttr weterynarii w Pułewach

Kierownik: dr sl,ANI§ŁAll' CĄKAŁA

W ]eczeniu schorzeń przewodu. pokarmowe-
go przeżuwaczy istnieją często wskazania, dcl
wprowadzania leków do poszczególnych komór
złożonego żołądka. Substancje w postaci płyir-
nej, zadawane doustnie bez użycia sondy prze-,
łykowej, mogą dostawać się poprzez łsięgi
wprost do trawieńca zamkniętą rynienką prze-
łykową. W warunkach fizjologicznych odruch
zamykania rynienki występuje dość regular-
nie u cieląt przy s§aniu mleka. Ż wiekiem od-
ruch zanika. Doświadczalnie można go wy-
wołać roztworam.i pewnych soli (3, 6, 14, 17).
W praktyce większość leków stosowanych do-
ustnie wędruje do żwaeza i czepca. Podlegają
one tutaj rozcieńczeniu, ewentualnemu roz-
kła,dcwi i resorpcji (6)

W poszukiwaniu spósobu bezpośredniego wprowa-
dzania leku do trawieńca, Fór'ster w 1939 r. (5) opi-
sał możliwość punkcji trawieńca u owióc. Następnie
Rielł i Keźth (12) zadawali m. in. w ten sposób leki
przeciwpasożytnicze u owiec i cieląt. Możliwość na-
kłucia i . wiewów do trawieńca u bydła dorosłego
opisywali z kolei Drabant (2) i Sćober (15). Przy
zastosowaniu powyższej techniki Eckert i ,Stóber
(4) oceniali u bydła sku,teczność leków przeciwko
t richostrongylidozie.

Wielkość i położenie trawieńca u bydła za7eży od
wieku zwierzęcia (ryc. 1). U bydła dorosłego część
denna trawieńca leży na dnie jamy brzusznej i roz-
ciąga się od wierzchołka mostka ku, tyłowi, mniej
więcej w linii pośrodkowej (1, -9, 10, 11, 13).

Ryc. 1. _Położenie i roznriary trawieńca
wieku (widziane od dołu; w8

cd lewej: cięlę nowo narodżone, cietę 3

1rz

u bydła w różnym
Lagerlóla)
mj.es., krowa 5 lat

Badania włalne
'W ramach prac zespołowych, prowadzonych

p|zęz Zakład, Parazvtologii I. Wet. nad zwal-
czaniem motylicy wątrobowej u bydła, zaist-
niały wskazania do doświadczalnego wprorva-
dzenia leku. wprost do trarvieńca: Ninieisza
publikacja przedstawia wyniki doświadczeń
nąd zaadaptowani'Óm odpowiedniej techniki
po5tępowania przy nakłuwaniu i wlewach, do,
trawieńca, Zebrane .spostrzeżenia mogą być
pożyteczne do wykorzystania tej metody w
przypadkach kiinicznych, kiedy istnieją wska-
zania do wprowadzenia leków bezpośrednio do
trawieńca.

Materłał i metody
Badania przeprowadzono na 64 krowach łv wieku

2-12 Lat i 10 buhajach w wieku 11lz:2 lat, o cię-
żarze 300-450 kg, prz,,znaczorrych do uboju.

Przed przystąpicniem do zabiegu zwierzętom po-
dawanó doży}nie po 5J10 rn1 2,5 9Ó roztworu trank-
wiliny (prod. Puławskie żakł. Przem. Biowet.). Na-
stępnie Śtrzyżono włosy i odkażano miejsce punkcji,
które znajdowało się w zasięgu tylnego końca jednej
trzeciej przedniej i środl<a linii łączącej wierzchołek
mostka z pępkiem (ryc. 2). Nakłucie trawieńca, wy-
konyweno igłą długości 12 cm: o przekroju 2 mrn;
używaną do punkcji. lumbalnej, u dużych ż,wier,ząt.
Wbijąno ją w,.powłoki jednym pchnięciem, stając
z prawej strony anlierzęcia i trzymając,lewą ,lękę
na jego g1zbiecie. W tyryr czasie pomocnik,trzymał
wyprostowaną głowę zwierzęcia za pomocą sznurą
i kleszczy nałożonych na przegrodę nosową. Następ-
nie z igły usuwano mandryn i badano papierkiem
wskaźnikowym. pH v",ypływającego płynu. Przy bra-
ku 'charakterystycznego 

, wypływu wkładano man-
dryn polownie, pogłębiając lub cofając igłę. Za
kryterium obecności igły w świetle trawieńca ,przyj-
mc,wano kwaśr,y odczyn wypływającej treści. W
wątpiiwych przypadkach wk}ucie ponawiano w in-
nym miejscu tej samej okolicy. .Do igły tkwiącej
w tlawie ńcu dołączano z koiei krótki gumowy wę-
żyk, (dlug, ókolo 10 cm), przez który strzykawką
Janeta wprowadzano 100_200 mI zawiesiny sprQsz:
kow-anego węgla lub 20-50 rłr1 . 1 9Ó roztworu błękitu
metylen,owego. Następnie kontrolowano pónownie od-
czyn treści wy§ływającej-Ż ieły, Przed usunięciem


