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Były ku temu przecież wszelkie war,unk,i, jak silne
i długotrwałe parcia krowy, wilgotność dróg rodnych
i jelit płodu oraz dostateczna ilość miejsca, odpowied-
nia długość jelit ii bnak zrostów jelitowych. Na,leży
ptzypuszczać, że powodem niewyparcia jelit, była ich
wyjątkowo duża objętość.
Adres aut,ola: lek. wet. Jan t<rasnodębski, PZLZ staro-

źreby, pow. Płock.
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PRZYPADEK OPERACYJNEGO USUNIĘCIA
ROZSZERZENIA PRZF,ŁYKU U KROWY
Przypadek dotyczył samoistnego r ozszerzenia przeły-

ku z tozstrzenią rnięśniówki u 7-letniej krowy rasy
ncb. Obserwowano przernijającą niedroźnŃć przeły-
ku, połączoną z uwypuklaniem się tkanek w środkowo
dolnej części szyi do wielkości §łowy dziecka. Opera-
cję poprzedziło 6-dniowe przygotowanie dietetyczne.
okreso,wo powtarzające się w tyrn czasie zatkania
przełyku, usuwano mecha,nicznie sondą oczkową. Przed
zabiegiem wprowadzono do przełyku zgłębnik noso-
wo-żołądkowy, krowę ułożono na prawym boku, poda-
jąc uprzednio domięśniowo 10 mI trankwiliny, a nastę-
pnie doustnie 50 g wodnika chloralu. Po przygotowa-
niu pola operacyjnego, wykonano cięcie skóry dłu-
gości 25 cm na wysokości obserwowane$o przed ope-
racją uwypuklenia. Po przecięciu powięzi i wypreparo-
waniu na tępo przełyku nastąpiło gwałtowne rozsze-
rzenie przełyku do wielkości głowy d,orosłego człowie-
ka. Wszelkie ma,nipulacje na przełyku wywoływały
podobną reakcję, powodowaną wypełnianiem się u-
chyłka płynną treścią przedżołądków, po czym objawy
tozszetzenia przemijały. Pomogło to zoriento-wać się w
rozmiarach i charakterze uszkodzonej ściany przełyku.

Isto,ta zabiegu polegała na okrężnym wycięciu w
kształcie ,wrzeciona dług. 15 cm brzegów postrzępio-
nej mięśniówki wraz z uwypukloną nieuszkodzoną
błorrą śluzową przełyku. Na śoianę przełyku
nałożono 4 rzędy szrłlów szyjąc ,,catgutem'' w

następującym porządku: szew ciągły podśluzówkowy,
Cushinga przenikający tylko podś]uzówkę, Cushinga
przenikający mięśniówkę i podś.tuzówkę, ciągły przeni-
kający osłornlkę włóJrniLstą i rnięśniówkę, Na powięź
szeroką szyi nałożono szew ciągły, a na skórę poje-
dyńczy z jedwabiu. W dolny kąt cięcia skóry założono
sączek z gazy. W czasie szycia następowały okresowe
bardzo siłne fale antyperrystaltyczne przeły <u, połączo-
ne z odłykaniem płynnej treści i wylewaniem się
jej przez ranę strtrrnierriem na o,dległość do 2 rne-
trów. Po zaszycils, przełyku, przed zamknięciem powię-
zi i skóry, pole operacyjne przepłukano wodnym roz-
tworem penicyliny prokainowej (600 tys. j. penicyliny
rra 500 rnl ;wody). Ptzgz, 3,dni krowie po,da-warro doży,I-
nie po 500 ml 20olo g\lll<ozy, a pTzez zgłębnik nosowo-
-żołądkowy i,rrnocowa]ny na stałe do kantara poidło z
otrą,b pszennych, otaz stos,owano osłonę antybiotyko-
lwą. W okresie loczenia poopera]cyjlne,go nie sltwtiertdzo-
no żadnych powikłań, a rana zagoiła się przez rychło-
zrost. W szesnastym drniu po zalbieg,u tkrowę wydano
właiśc,icietlouri jaLko zdrową. W okresie ,dalszych 12 mie-
sięcy nie si-wierdzono żadnych niestrawności ani za-
burzeń w lunkcji przełyku.

,NajwiQkszą truldność w iprzqprowadzeniu opma,cji
stanowiło wyrno,delowanie światła przełyku otaz zale-
wanie pola operacyjnego treŚcią przedżołądków, w na-
stępstwie odłykania stymulowane Eo przez rnechanicz-
ną manipulację na przełyku. W niniejszym przypadku
odłykanie, powodujące uwypuklenie odsloniętego ale
jeszcze nie przeciętego przełyku, było niewątpliwie
momentem korzystnym dla z,orientowania się w roz-
miarach i charakterze uszkodzenLia ściany przełyku.

Odnośnie r,ozpoznania samoistnie powstałego uchyłka
przełyku, to można się opierać na poglądach Bolza,
który wymienia w przyczynach nabytych uchyłków
przełyku ,rn. i,n. szy[b[<i przepływ o,dł/karnych kęsów
pokarmowych. W wywiadach dotyczących nin,iejszego
przypadku nie dało się ustalić ażeby uraz mógł być
spowodowany zadła,w,ieniem lub sondowaniem.

Przypadek przedstawiono z uwagi na niez,byt częste
występowanie, trud,ności w czasie samego zab,iegu, a
prze,de wszystkirn pomyŚlne jego zejŚcie.-Adres autora: lek. wet. Stanislaw Kanicki, sieradz, Al,eja
xx-lecj,a Polski Lud,owej 13/31.
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O wyslępowoniu u owiec mołyliczki wqlrobowei (Dicroco elium
dendriticum) i nicienio płucnego (Cysfocou/us ocreofus)

w woi. olszlyńskim
z akład P aI azy,t olo gii Uniwersytetu warszawski e g o
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były pasożyty, głównie nicie-
dość dobrze, szczegóInie dzięki pracom Żar- nie żołądkowo-jelitowÓ, naiomiaŚt doniesienia
nowskiego (1B), Patyka (72, 13), Prosta (14), na temat nicieni płucnych i motyliczki wątro-
Rezubika i wsp, (l, 2, 3, 4, 5) oraz Malczew- 1browej są dość skąpe. Z wcześniejszych prac
skiego (l0). Z badań tych wynika, że naj- łnożna tu wymienić, co najwyżej, publikacje
częstszymi pasożytami owiec na terenie Polski, Czarnowskiego i Witkowskiego (7), Fudale-
w kolejnoŚci ekstensywności inwazji, są: wicz-Niernczyk (8) i Zielińskiego (15, 16, 17)
Fascżola hepatica, Ostertagia clrcumctncta, na temat sporadycznych stwierdzeń nicieni
Trlchocephalus ouis, Haemonchus contortus, płucnych, głównie CEstocaulus ocTe&tus, czy
Chqbertin oużna, Oeso,phagostomum uenulo- prace Obitza (11) i Kazubskiego (9) na temat
sum, Nem,atddżrus Jilicollis i Stronggtoi,des pa- motyliczki wątrobowej u owiec. Ostatnie pu-
6lillosus. Coraz większy problem stanowią o- blikacje Bezubika i wsp. (l, 2, 3,4, 5) uwzględ:
statnio w naszym kraju tasie,mczyce, wywoły- niają, poza robakami przewodu pokarm,owego,
wane przez Monżezda etpo,nsa i M. benedenż. również pasożyty wątroby i płuc w kilku rejo-

Z powyższego przeglądu wynika, iż głównym nach Polski.
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