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liczen metodg Grundboecka do krow grupy
biataczkowej, w obliczeniach ‘metodg klasyczna
i uszeregowaniu w kluczach, znalazlo sie w
grupie niepodejrzanych. Tymczasem w maso-
wych badaniach hematologicznych krow z obor,
w ktorych nie notowano bialaczki, wyniki
uzyskane metody Grundboecka nie budzily
zastrzezen.

Zestawienie wynikow wg wymienionych
3 kluczy bialaczkowych pozwala ocenié ,.suro-
wose” i przydatno$¢ kluczy do réznego typu
badan. W grupie zwierzat zdrowych klucz
Gotzego, przy nieuwzglednianiu podgrupy Ib
(nieznacznie podejrzane) daje podobne wyniki
jak klucz Tollego; przy oddzieleniu podgrupy
Ib, bardzo zblizone do klucza Bendixena. Row-
niez ilosé krow zaliczanych do grupy podejrza-
nych i bialaczkowych wlgceznie (II + ITI) jest
bardzo bliska w kluczu Gitzego i Tollego,

Podobne wyniki w poréwnawczych bada-
niach 2 kluczy (Gotzego i Bendixena) uzyskat
Lohs (6). Konkludujae, autor ten wnioskuje,
ze w grupie krow zdrowych lepsze wyniki daje
klucz Gotzego, natomiast w grupie podejrza-
nych i bialaczkowych bardziej ,,wymagajacy”
okazal sie klucz Bendixena,

W czasie analizy wynikow zauwazyliémy, ze
dos¢ charakterystycznie w poszezegolnych
przedzialach wieku ksztaltuje sie rozklad ilosci
kréw hematologicznie podejrzanych lub do-
datnich. I tak, w przypadku zastosowania do
obliczenia metedy Grundboecka, w pierwszych
3 przedzialach wieku tj. do lat 5, krowy hema-
tologicznie podejrzane lub dodatnie stanowily
*/s wszystkich kréw danego przedziatu wieku;
natomiast od 5 roku zycia iloéé ich bardzo wy-
raznie wzrastala. W obliczeniach przepro-
wadzonych metoda klasyczna réwniez zazna-
cza sie — w miare wieku krow — stopniowy
wzrost iloSci sztuk hematologicznie podejrza-
nych i dodatnich,

Wydaje sie jednak, ze na podstawie tych
spostrzezen nie moznaby formulowaé wniosku,
iz krowy starsze sg podatniejsze na zachorowa-
nie. Byé moze, obserwowany wzrost ilosci
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krow hematologicznie podejrzanych i dodat-
nich — w miare ich starzenia sie — jest
nastepstwem dlugiego okresu inkubacji i po-
wolnego narastania zmian hematologicznych.
W takim razie krowy w poZniejszym okresie
zycia maja wieksze szanse ujawnienia zmian
hematologicznych i tym samym wieksza ich
ilos¢ znajduje sie w grupie hematologicznie
podejrzanych lub dodatnich.

Rekapitulujgec uwazamy, ze kazdy z trzech
omawianych kluczy moze dobrze spelniaé
przeznaczone mu zadanie. Przyjecie jednego
klucza w skali krajowej* ulatwi i usprawni
poréwnywanie wynikéw  hematologicznych
podczas prowadzenia masowych badan w kie-
runku bialaczki. Wyniki uzyskane w oborze
bialaczkowej metoda Grundboecka sg wyraz-
nie wyzsze od wynikéw z metody klasycznej.

Roznice te moga byé¢ powodowane niejedna-
kowymi wymiarami ,kropek” nakladanych
tréjzebem, mimo starannosci i duzej wprawy
pobierajacego krew. Dlatego wydaje sie nam,
ze na ich podstawie nie nalezaloby dokonywaé
autorytatywnej oceny stada, moze byé ona
natomiast stosowana z duzym pozytkiem przy
wstepnej inwentaryzacji, po ktérej nastepowa-
lyby badania klasyczne.
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Obserwacje nad zmianami ilosciowymi biatych krwinek u kréw
podejrzanych i chorych na bialaczke

Katedra Fizjopatologii Wydzialu Weterynaryjnego SGGW
W Warszawie

Kierownik: doc. dr J. MAZURCZAK

W ciagu ostatnich lat nastapil na $wiecie
gwattowny wzrost zainteresowania bialtaczka-
mi bydla. Wynika to prawdopodobnie z hipo-
tez niektérych badaczy, o wspblnej etiologii
bialaczek ludzkich i zwierzecych oraz z ekono-
micznych strat powodowanych przez bialaczke
wéréd zwierzgt.

Obserwuje sie, ze wysilki uczonych kierujg

Zaklad Higieny Weterynaryjnej w Bydgoszczy
Kierownik: lek., wet. J. BOROWIECKY

sie w strone wirusowej etiologii biataczki.
Udane proby zakazenia cielagt materialem za-
kaznym od kréw biataczkowych, potwierdzaty-
by sugestie o wirusowej etiologii biataczek u
bydla (Montemagno, Rosenberger (5). Jednak
dotagd nie udato sie znalezé pewnej metody
rozpoznawania biataczki w oparciu o te bada-
nia. Dotychczasowe metody przyzyciowego roz-
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poznawania biataczki sa nieliczne. W dalszym
ciggu w przyzyciowej diagnostyce biataczki
leukemicznej badania hematologiczne odgrywa-
ja decydujgcg role. Bialaczka u bydla objawia
sie gléwnie zmianami ukladu limfatycznego.
Dotychcezas opisano w literaturze jeden przy-
padek bialaczki granulocytowej (4). Rozni ba-
dacze w rozny sposob interpretuja badania
hematologiczne. Wielu badaczy a wsréd nich:
Bendixen (2), Weber (8), Wiesner (9), uwaza
ze przy bialaczce u bydla istotne sg nastepuja-
ce zmiany we krwi obwodowej: leukocytoza
0 roznym nasileniu oraz wzrost ilosci limfoey-
tow. W pewnej ilosci przypadkéw u krow
chorych na bialaczke wystepuje prawidlowa
ilos¢ leukocytéw i limfocytéw, a u pewnej
ilodci krow stwierdza sie nieznaczna leuko-
penie. W badaniach hematologicznych w kie-
runku bialaczki u bydla Thielen, Schalm
i Gilmore (7), za podstawe klasyfikacji przy-
Jeli ilos¢ limfocytow oraz obecnoée mlodocia-
nych form limfocytéw we krwi obwodowej.

Rowniez Bendixen (1) wskazuje na diagno-
styczne znaczenie mlodocianych form limfocy-
tow. Weber (8) podajac wyniki badan odsetko-
wego obrazu krwi takich badaczy jak: Win-
qvist, Doehmen, Wirth, Thormaehlen, Mars-
hak i wsp., uwaza ze diagnostyczne znaczenie
patologicznych i mlodych form limfocytow jest
kontrowersyjne, gdyz podobne formy limfo-
cytow spotykano u kréow zdrowych oraz
chorych na inne choroby. Ponadto, dodatkows
trudno$é sprawia tu zroznicowana nomenkla-
tura uzywana przez réinych badaczy do
oznaczenia tych komorek.

W  masowych badaniach hematologicznyeh roz-
poznanie ulatwiajg tzw. klucze bizlaczkowe. Oparte
s4 one na okresleniu ilosci limfocytéw — klucz Ben-
dixena (1) i klucz getyndzki (3), oraz na ilosci limfo-
cytow i leukocytéw — kluez Goetze'so (9) w za-
leznosci od wieku badanych kréw. Klucze biataczko-
we sg bardzo przydatne w masowych badaniach
hematologicznych, Bendixen (1), Seeleman i WEp.
(qyt. wg (6)). Okreélenie ilosci limfocytow wykonuje
sie klasyczna metoda barwienia rozmazéw z krwi
obwodowej, & w Polsce obecnie za pomoca szybkiej
i praktycznej metody opracowanej przez Grund-
b-_oec'ka (3). Oznaczenie iloai leukocytow wykonuje
sig klasyerng metoda komorows, za pomocy elekiro-
nowych celloskopéw oraz przy pomocy leukometr6w
(10). Elektronowe celloskopy sa powszechnie stoso-
wane w akcji zwalezania biataczki u bydia w Danii
1 NRF. W Zakladzie Higieny Weterynaryijnej w Byd-
goszczy, zastosowano celleskop do masowych badan

hematologicznych bydla, jesienig 1966 r. i wiosng
1967 r.

Celem niniejszych badan bylo:

— porownanie czy zwiekszona iloid¢ leukocytéw

stwierdzona w  poczatkowych badaniach bedzie
utr%ymywaé sie nadal w czasie parokrotnych ozna-
czen,

—;bvada.nie w jakim stopniu wystepujg jedno-
czesnie leukocytoza i limfocytoza w grupie kréw po-
dejrzanych i biataczkowych.

Material i metody

W zespole hodowlanym, do ktérego naleiy gospo-
darstwo mna okolo 1000 krow stwierdzono w latach
1964-67, 15 kréw chorych na biataczke. U kroéw tych
objawy biataczkowe stwierdzono klinicznie i nastep-
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nie rozpoznanie przyzyciowe potwierdzono po uboju.
Punktem wyjscia do badan bylo pierwsze masowe
badanie hematologiczne bydia w tym gospodarstwie
przeprowadzone przy pomocy celloskopu.

Material badawczy stanowila grupa 30 krow w
wieku od 4-10 lat, w gospodarstwie G, ktére jest
wolne od gruzlicy 1 brucelozy. Opierajac sie na
opracowanych przez Tolle’go warto$ciach leukocytow,
powyzej ktérych mnalezy oblicza¢ odsetkowy skiad
biatych krwinek oraz na kluczu Goetze’go, wybrane
krowy podzielono na trzy grupy, po 10 krow w kaz-
dej:

I grupa kréw prawdopodobnie zdrowych, majacych
ilo§¢ leukocytéw w granicach normy,

II grupa kréw podejrzanych o biataczke, majg-
cych ilosé leukocytow powyzej normy do 18000 w
1 mm?,

IIT grupa krow biataczkowych, majacych
leukocytow powyzej 18000 w 1 mm?.
Dzielac badane krowy na w/w grupy w oparciu
tylko o jedne badanie zakiadano, Ze podziat ten
moze nie przesgdza¢ o faktycznej przynaleino$ci ba-
danych kréw do innych grup w czasie mnastepnych
badan. Oznaczenie ilo§ci leukocytdéw przeprowadzano
przy pomocy celloskcpu. W okresie 7 mies. tj. od
pazdziernika 1966 roku do maja 1967 roku przepro-
wadzono 6 badahn w grupie krow biataczkowych,
a po 5 badan w pozostalych grupach.

Na podstawie pismiennictwa — Bendixen (1), Weber
(8), Schalm (6) wiadomo, Ze przy bialtaczkach u bydia
zmianom ulegajg przewaznie limfocyty. Majac to na
uwadze w ocstatnich trzech badaniach, oznaczono
u wszystkich badanych kréw ilosé limfocytow w
oparciu o rozmazy z krwi obwodowej. Rozmazy w
pierwszych dwoch badaniach wykonano z  krwi
§wiezej, a w badaniu ostatnim z krwi konserwowa-
nej EDTA wg Schalma (6). Rozmazy barwiono meto-
da Giemzy. Liczenie limfocytow oparte byto na
liczeniu 200 krwinek. Do badania leukocytéw uzywa-
no krwi konserwowane] za pomocg roztworu EDTA,
formaliny i wedy wg Bendixena (informacje ustne).
Przy ocenie badania limfocytow zastosowano Klucz
getyndzki. Ocene badania leukocytéw woparto na
warto§ciach opracowanych przez Tolle’go oraz na
kluczu Goetze’go. W celu unikniecia bledu w wy-
nikach, powstajgcego =z dobowych wahan biatych
krwinek, we wszystkich badaniach krew pobierano
o tej samej porze dnia. W celu wykluczenia wplywu
zarobaczenia zwierzat na obraz hbiatokrwinkowy u
wszystkich krow objetych doé§wiadezeniem przepro-
wadzono badanie koprologiczne, ktéore dato wynik
yjemny.

ilosé

Wyniki badan i dyskusja

W grupie krow zdrowych i podejrzanych
wykonano po 50 oznaczen ilosci leukocytéw,
a w grupie kréw biataczkowych wykonano
60 analogicznych oznaczen.

W badaniu limfocytow w kazdej grupie wy-
konano po 30 oznaczen. Otrzymans wyniki
przedstawiono w tab. 1, w ktérej podano pro-
centowy rozklad ujemnych, watpliwych i de-
datnich wynikéw badan leukocytéw i limfo-

Tab. 1. Procentowy stosunek wynikéw badan leuko-
cytéw i limfocytéw w poszezegdlnych grupach krow

Grupa kréw

Rodzaj zdrowe podejrzane ’ biataczkowe
badanych i \
krwinek _‘+‘+‘_ ‘f‘{_}_‘_’—l‘ o
B | T
leukocyty | 90| 10 | — ‘ 49 ‘ 51| — |12 | 42 ‘ 46
limfocyty 1100 | — } — | 69 | 21 ‘ 10 | 10 3|87
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cytéw w poszczegdlnych grupach krow w ciggu
calego okresu badan, przyjmujac za 100% ilosé
przeprowadzonych oznaczeh w danej grupie.

Jak z tab. 1 wynika, procentowy rozrzut wy-
nikéw dodatnich, watpliwych i ujemnych w
badaniu leukocytéw i limfocytow nie pokrywa
sie w poszczegblnych grupach krow.

W grupie krow zdrowych kolejne oznacze-
nia iloSci limfocytow w 100% ° potwierdzily
pierwotne zakwalifikowanie tych zwierzat do
grupy krow zdrowych, wykazaty ze u tych
kréw we wszystkich oznaczeniach wystepc-
waty prawidlowe wartosci limfocytow. Nato-
miast kolejne badanie leukocytow wykazatly,
ze 10% z globalnej ilosci oznaczen kwalifiko-
waloby cze$¢ krow do grupy podejrzanych o
biataczke.

Analogiczna analiza wynikoéw w grupie krow
podejrzanych o biataczke wykazuje dosé duzy
rozrzut wynikéw w badaniu limfocytéw na
ujemne, watpliwe i dodatnie z przewagg wy-
nikéw ujemnych. Jesli chodzi o badania leuko-
cytow to stwierdzono analogiczne tendencje
rozrzutu jak i przy badaniu ilosci limfocytow.

W grupie kréw biataczkowych badanie ilosci
limfocytéw wykazalo zdecydowang przewage
wynikow dodatnich (87%). Natomiast badanie
ilosci leukocytéw dato nieco odmienne wyniki
poniewaz wynikow zdecydowanie dodatnich
stwierdzono tylko 46%.

W toku dalszej oceny otrzymanych wyni-
koéw przeprowadzono analize zgodnosci jedno-
czesnego wystepowania leukocytozy i limfocy-
tozy u badanych kréw. Otrzymane wyniki
podane sg w tabeli 2. Jak z przedstawionej
tabeli wynika, u kréw zdrowych mimo wy-
stepowania w 5-ciu badaniach leukocytozy
w zadnym z tych badan nie stwierdzono
rownoczesnie wystepujgcej limfocytozy. Ana-

Tab. 2. Procentowa zgodno§¢ wystepowania

leukocytozy i limfocytozy

Grupa kréw

zdrowe | podejrzane | biataczkowe
jednocze- jednoczesne jednoczesne |
sne wyste- T wystepo- = wystepo- | g
_powanie | '3 wan:e o wanie B
i 8- el e
| £l P o |
SN | oR || BRI AE ! B | 581 &R &
S21ES | V|38 |ES| ¥ |52 g2 ¥
= 5 ! By | 2 g Bg
20|..:o‘a42 Ly '.:::6|'e=. EE’ :‘,5|ea.
I — 13 ‘ 9 ‘ 69 26 26 100

logiczne poréwnanie przeprowadzone w grupie
krow podejrzanych o bialaczke wykazuje 69%
zgodno$ci, natomiast w grupie kréw biataczko-
wych stwierdzono 100% zgodnosci jednoczesne-
go wystepowania leukocytozy i limfocytozy.

Poniewaz podstawa podzialu na trzy grupy
bylo pierwsze badanie hematologiczne, celem
wykluczenia ewentualnych pomytek i watpli-
wosci odnosnie prawidlowego zakwalifikowa-
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nia kréw do poszezegdlnych grup, wykonano
analize iloSciowg wynikow trzech ostatnich
kolejnych badan leukocytéw i limfocytow.
Wyniki te podano w tabeli 3.

Tab. 3. Przecietne wartosci leukocytéw i limfocytow
w badanych grupach kréow
| e Grupa kréw
Elementy zdlu\'.e ! podejrzane | biataczkowe
morfotyczne T | | | e =
krwi bad.|bad. bad. bad.| bad.|bad./bad. bad.| bad.
|1 | m|m| 1| oo 1| | m
= = | =
leukocyty ' ; |
w tys. | 8,60] 5,61 8‘36|11,54 7,44| 16,0 15.3; 14,56
limfocyty | | | |
w9 49,1 49,1| 51,9/ 53,0| 49,9 | 56,5| 75,9| 78,8 80,3
| | | | | |
Komentujge wyniki badania iloSciowego

leukocytéw i1 limfocytéw w kontekscie kryte-
ridw przyjetych przez niektorych badaczy wi-
dzimy, ze jedynie grupa krow bialaczkowych
i zdrowych odpowiada w pelni tym kryteriom.
I tak np: wedtug Goetze’go do grupy kréw bia-
taczkowych zaliczane sa krowy majace ponad
75% limfocytow a przy tym ilo$é leukocytow
ponad 10000 w mms3, lub 65—75% limfocytow
i przy tym ponad 18000 leukocytow w mm3.
Wyniki w grupie krow biataczkowych odpowia-
daja takze kryteriom podanym przez Schal-
ma (6). Przecietne wartosci leukocytéw i %
limfocytow w grupie kréw podejrzanych nie-
wiele réznig sie od analogicznych wartosci
w grupie krow zdrowych.

Reasumujgc otrzymane wyniki badan wi-
dzimy, ze grupa o najmniejszej stabilnosci
w klasyfikacji badan hematologicznych w kie-
runku biataczki, jest grupa kréw podejrzanych
o biataczke. Na grupe te nalezaloby zwrdci¢
najwiekszg uwage w masowych badaniach he-
matologicznych poprzez czestsze i dokladniej-
sze badania. Wyniki badan w tabeli 2, wska-
zujg na duzy procent zgodnosci wynikow
leukocytozy z limfocytoza. Nasuwa to auto-
rowi sugestie, ze do masowych badan hemato-
logicznych w kierunku bialaczki mozna uzy-
waé celloskopy. Speitniaé one powinny co$
w rodzaju pierwszego sita eliminacyjnego wy-
odrebniajgc grupe kréw majgcych iloéé¢ leuko-
cytow w normie, grupe kréw ze zdecydowang
leukocytoza i grupe kréw podejrzanych. Indy-
widualne zestawienie wynikow ilosciowego ba-
dania leukocytéow i limfocytéw wykazalo, ze
cze$e krow z grupy bialaczkowej miala okresy
powrotu do normy w ilosci leukocytéw. Jednak
w wiekszosei u tych sztuk utrzymywat sie wy-
soki procent limfocytéw (okoto 80%). Przy
zastosowaniu celloskopu do badan hematolo-
gicznych istnieje mozliwo$¢ pominiecia i nie
poddania dalszej kontroli takich sztuk.

W grupie tych kréw mogg znalezé sie
réwniez sztuki dotkniete bialaczks aleuke-
miczng oraz bedace w okresie remisji, czy
inkubacji. Wedlug Webera (8) procent takich
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krow moze wynosi¢ przy biataczkach od 10—30.
Rozpatrujac grupe krow podejrzanych o bia-
faczke nalezy mie¢ na uwadze, ze zwiekszona
leukocytoza wskutek zwiekszenia sie ilosci
limfocytow wystepuje réwniez przy gruilicy,
brucelozie w okresach rekonwalescencji, przy
chronicznych zapaleniach wymienia.

Jednak czas trwania limfocytozy przy w/w
schorzeniach jest krotszy. Badanie kilkakrotne
w potgczeniu z badaniem rozmazéw z krwi
obwodowej z badaniem klinicznym i wywia-
dem epizootiologicznym moze utatwi¢ wlasciwe
rozpoznanie,

W dostepnej literaturze nie spotkano sie
zZ badaniami tego typu jak badania autora
i z tego wzgledu frudno jest komentowaéd
wlasne wyniki w dwietle danych z pismien-
nictwa.

W Swietle przedstawionych badan i dyskusji
autor bytby sklonny przyjaé nastepujgce
wnioski:

JOZEF UTZIG
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— potwierdzono zgodnos¢ wystepowania
leukocytozy i limfocytozy w grupie krow
biataczkowych, z tym ze zgodnosé ta w gru-
pie kréow podejrzanych jest 'mniejsza i wy-
nosi 69%.

— wyniki pierwszego badania za pomocs
celloskopu zostaly w zasadzie potwierdzone
w kolejnych badaniach hematologicznych.
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Spostrzezenia nad wplywem dehydrogenizowanych kwasow

Huszczowych z grupy witaminy F rozpuszczonych w oleju

Inianym na niektore formy wyprysku wewnatrzpochodnego
U pPsow

Katedra Chirurgii Wydziatu Weterynarii WSR we Wroclawiu
Kierownik: prof. dr R. BADURA

Sprawa wyprysku pochodzacego od wewnatrz
(eczema endogenes) powstajgcego wskutek
wewnagtrzpochodnej przemiany materi:, a wiec
spowodowanego przez ciala powstajqee w sa-
mym ustroju, lub przez brak pewnych ciat, na-
lezy do najbardziej spornych i niejasnych w
patologii tego schorzenia. Stad tez trudnosci
w leczeniu, gdyz sam wyprysk jest tylko jedy-
nie skornym objawem tego schorzenia lub sta-
nu alergicznego wywolanego zaburzeniami w
przemianie posredniej. Dla skutecznego lecze-
nia wyprysku niezbednym jest mozliwie wy-
czerpujgce poznanie catoksztalu zmian prze-
miany posredniej lub czgsteczkowej oraz re-
akcji biochemicznych w tej kolejnosci, w ja-
kiej zachodza w strukturze czgsteczek chemicz-
nych w organiZmie zywym. Jest to zagadnie-
nie trudne i niezmiernie ztozone. Duzg do-
niosto§¢ w naprowadzeniu przemiany posred-
niej na prawidlowy tor, a tym samym uzys-
kanie skutecznych wynikow leczenia, 'moze
mie¢ uzupelnienie diety. Jednak nieuzasadnio-
ne jest przypuszczenie, ze istnieje dieta prze-
ciwwypryskowa, bezsolna, beztltuszczowa lub
bezbiatkowa korzystna w kazdym wypadku
wyprysku. Dobre wyniki w leczeniu wyprys-
ku uzyskuje sie mniekiedy przez pozajelitowe
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podanie peptonu (14), hydrolizatu keratyny (15)
wzglednie zawiesiny tkankowej (1, 2, 3).

W niegtérych wypadkacn leczenie tzw. chordéb
podstawowych  jest wystarczajace do usuniecia
zmian skornych, Potwierdzily to badania Koprow-
sklego I wsp. (10), ktore wskazujg na czestos¢ wspol-
istnienia wyprysku ze schorzemiami narzgdow wew-
ngtrznych, gtéwnie nerek, watroby Burr i Burr (8)
oraz 7lurpeinen (13) stwierdzili, ze zachodzi $cisty
zZzwigzek pomiedzy niektorymi formami wyprysku
a brakiem wielonienasyconych kwaséw tluszczowych
(WnnKT) spelniajgcych role witaminy F w ustro-
ju, gtéwnie kwasem linolowym o dwoéch podwodj-
nych wiazaniach, linolenowym o trzech podwojnych
wigzaniach, a przede wszystkim kwasem ara-
chidonowym o czterech podwéjnych wigzaniach,
ktory posiada najsilniejsze wiasnosci wilaminowe.
Kwasy te, Kktére ustrdéj musi otrzymywaé z po-
karmeir, czesto Mazywa S1€ Kwasammi I{usSzczow,:nl
niezbednymi, zasadniczymi lub egzogennymi. Wando-
kanty i Utzig (16) uzyskali pozytywne wyniki w le-
czeniu niektéryen form wyprysku wewnetrznego
przez podawanie kwasu linolowego wraz z witaming
B¢ (pirydoksyna-adermina), ktéra zwigzana jest
z przyswajaniem tluszezow nienasyconych, a Palu-
szak (11) cofanie sie zmian wypryskowych u szczu-
row przez rownoczesne podawanie biotyny (wit. H)
i wielonienasyconych kwasow tluszczowych., Wszyscy
jednak wymienieni autorzy stosowali kwasy te do-
ustnie. Z poczynionych w tut. Klinice spostrzezen
wynika, ze zhacznie lepsze rezultaty w leczeniu wy-
prysku uzyskuje sie przy pozajelitowym stosowaniu
tych zwigzkéw. StwierdziliSmy to w ftrakcie badan
nad mozliwoscig pozajelitowego odzywiania mnieze-
mulgowanymi ttuszczami ro$linnymi w wielu sta-



