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Przeprowadzany na szeroka skale zabieg
sztucznego unasieniania bydla metodg oburecz-
na. przy uzyciu szklanych pipet inseminacyj-
nych, prowadzi czesciej anizeli dotychezas opi-
sywano to w literaturze do szeregu komplikacji
powstalych wskutek wprowadzenia i zlamania
pipety inseminacyjnej w obrebie kanalu szyjki
macicznej (7), macicy (2, 6, 8), cewce i pecherzu
moczowym (1, 4, 5), jak réwniez doprowadzic
moze do uszkodzenia wiacznie z perforacjg
$cian pochwy, szyjki macicznej, macicy, cewki
i pecherza moczowego (3).

Tego rodzaju powiklania wynikaja ze stoso-
wania w Polsce do dzi§ jeszeze szklanych pipet
inseminacyjnych, nieumiejetnego przygotowa-
nia zwierzecia do zabiegu, jak i nie zawsze wy-
starczajacych kwalifikacji osoby wykonujacej
zabieg. Istnieje przy tym tendencja do nieujaw-
niania takich przypadkdéw, czego dowodem sg
znane autorom (3) jak i cytowane (4) fakty
znajdowania odlamkow pipet w obrebie maci-
cy i jamy otrzewnowej, u krow po uboju w
rzezni, lub co gorsza niefachowych préb ich
usuwania, konczacych sie najczesciej niepowo-
dzeniem, doprowadzajacym niejednokrotnie do
dalszych uszkodzen okolicznych tkanek i na-
rzadow.

Przypadki takie, oceniane Zle prognostycznie,
sa czesto kierowane na ubdj z koniecznosci. Na
decyzje taka wplywa w wielu wypadkach row-
niez fakt nie zawsze dostrzeganych mozliwosci
i znanych sposobdéw rozwiazywania tych kom-
plikacii.

Ponizej zatem podajemy opis trzech przy-
padkow zlamania pipety inseminacyjnej oraz
sposoby usuniecia zlamanych odecinkdow.

Opis przypadkoéow

Przypadek I: Podczas unasieniania jaldéwek (nr cie-
lecy 308, urodzona dnia 4.1.1968 r. wlasno$¢ PGR w
K,) w dniu 12.VI.1969 r. przez osobe zastepujgcg in-
seminatora doszlo do zlamania pipety inseminacyjnej
w pecherzu moczowym. Pipete inseminacyjng wpro-
wadzono do drég rodnych bez uprzedniego wprowa-
dzenia reki do prostnicy. Wskutek nieprawidiowego
kierunku jej prowadzenia, pipeta poprzez cewke mo-
czowg trafita do pecherza moczowego. W tej sytuaciji,
wskutek skosnego ustawienia pipety czynione proby
jej wyprostowania (poziomego ustawienia) spowodo-
waly zlamanie pipety w miejscu jej osi obrotu tj. w
miejscu oparcia pipety o spojenie lonowe miednicy,
przy czym ostry koniec pipety znajdowal sie w obrebie
cewki moczowe]j. Nieudolne préby wydobycia jej z po-
wrotem spowodowaly przebicie cewki moczowe]
i unieruchomienie zlamanego odcinka pipety w tkan-
ce okolopochwowej.

Ze wzgledu na znaczny niepokdj zwierzecia, czeste
parcie zmierzajace do oddania moczu, przed przystg-
pieniem do wydobycia zlamanego odcinka wykonano
znieczulenie nadoponowe (10 ml. 2% polokainy) oraz
podano domiesniowo trankwiline w ilo$ci 5 ml. Na-
stepnie probowano uchwyci¢ i wydostaé ziamany od-
cinek za pomocg klemy jelitowej wprowadzonej do
pecherza przez cewke moczowg. Proby te, aczkolwiek
zdolano pewnie uchwyci¢ ziamany odcinek, nie daly
pozytywnego wyniku ze wzgledu na silny skurcz po-
draznionego pg¢cherza moczowego, ktéry uniemozliwiatl
cofniecie pipety i wprowadzenie jej do $wiatla cewki
moczowe]. Zdecydowano sie zatem na dotarcie do
pecherza poprzez ciecie powlok Dbrzusznych, ktére
wykonano w lewe] slabiZnie na diugosci okolo 15 cm,
po uprzednim wykonaniu znieczulenia miejscowego
2% polokaing. Lews reka wprowadzong przez powsta-
iy otwér ujeto poprzez S$ciane pecherza Dblizszy od-
cinek pipety, natomiast prawag reksg wprowadzono
kleme jelitowg przez cewke do pecherza moczowego.
Ze wzgledu na skurcz podraznionego pecherza moczo-
wego oraz znaczng, bo kilkunastocentymetrowsg diu-
gos¢ zlamanego odcinka pipety, nie udalo sie go
wprowadzi¢ % powrotem do cewki moczowej i dla-
tego zdecydowano sie na przepolowienie odcinka na
dwie czesci, ktore nastepnie wydobyto osobno przy
pomocy klemy jelitowej poprzez cewke moczowa.

Rane w powlokach brzusznych zszyto -catgutem
(otrzewna) i jedwabiem (mie$nie, skéra), a nastgpnie
podano zwierzeciu domieéniowo 3,0 mln penicyliny
prokainowej, 1,0 g streptomycyny, a w drugim i trze-
cim dniu po 20,0 ml zawiesiny Reverin — Hoechst. Po
tygodniu zdjeto szwy. W trzy tygodnie po zabiegu
pojawila sie ponownie ruja, w czasie ktorej dokonano
inseminacji jaléwki, a cigze potwierdzono badaniem
trzy miesigce pdzniej.

Przypadek II: U krowy ncbh lat 5, wiasnos¢ ob, M. S.
w dniu 15.VIIL.1968 r. w czasie zabiegu unasieniania
nastgpilo zlamanie szklanej pipety inseminacyjnej w
macicy. Wstepne manipulacje inseminatora nie do-
prowadzily do odszukania zlamanej cze$ci pipety.
Sklonilo to wtasciciela w obawie przed ewentualny-
mi komplikacjami zglosi¢ krowe do lekarza wetery-
narii, Badaniem klinicznym, wykonanym w 30 mi-
nut po =zaistnialym wypadku stwierdzono: sztywnag
postawe zwierzecia, niecheé do poruszania-sie. Bada-
niem przez pochwe przy uzyciu wziernika stwierdzo-
no: blona Sluzowa przedsionka pochwy i pochwy za-
barwiona rozowo, o zachowanej cigglosci, pokryta du-
7g iloScig jasno-krwistego $luzu. Czeéé pochwowa szyj-
ki macicznej rozwarta na szeroko$¢ palca. Z ujscia
pochwowego kanalu szyjki wyplywa sluz o jasno-
-krwistym zabarwieniu.

Cewnikowaniem nie stwierdzono obecno$ci ciala
obcego w cewce moczowej. Badaniem przez prostnice
stwierdzono: prawy jajnik wielkosdci $liwki z peche-
rzykiem o S$rednicy 1 cm na biegunie dogtowowym.
Lewy jajnik wielko$ci fasoli z obecnym resztkowym
cialkiem z6éltym. Macica polozona na granicy jamy
brzusznej i miednicowej, o nieznacznej asymetrii ro-
gow, kurczliwa, konsystencji jedrno-elastycznej. Obec-
nosci ciala obcego w macicy nie stwierdzono. Roéw-
niez omacywaniem nie stwierdzono obecnosci ciala
obcego W pecherzu moczowym. Jelita prawidlowo
ulozone, miernie wypelnione trescia pokarmowag o za-
chowanej perystaltyce. Ujemny wynik przeprowadzo-
nych badan oraz prze§wiadczenie o obecnosci ciata
obcego w jamie otrzewnowej sklonily badajgcego do
otwarcia jamy brzusznej.

Ciecie wykonano w lewym dole przyledZzwiowym
dlugosci okoto 20 ecm w linii dzielacej przestrzen po-
miedzy ostatnim zebrem, a guzem biodrowym, po
uprzedniej premedykacji (trankwilina 10 mil) i znie-
czuleniu miejscowym (polokaina 2% — 60 ml.). W wy-
niku badania jamy otrzewnowej znaleziono w okolicy
pepkowe] (regio wumbilicalis) wolno lezacy, zlamany
odcinek pipety diugosci 19 em. Po wydobyciu go, jame
otrzewnowsq zabezpieczono sigmamycyng w ilosci 3,0 g
oraz zszyto rane i podano ogélnie 2,0 g streptomycyny
i 2 X 9.000.000 penicyliny prokainowe]j. Gojenie rany
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przebiegalo przez rychlozrost i trzeciego dnia po za-
biegu krowe wydano wtascicielowi,

W trzy tygodnie po zabiegu wystapila ruja, w czasie
ktérej krowe unasieniono. Cigze potwierdzono bada-
niem przeprowadzonym po 10 tygodniach.

Przypadek III: U krowy ncb, lat 3, wlasnosé ob.
G. A. w dniu 23.IV.1969 roku w czasie wykonywania
zabiegu sztucznego unasieniania nastapilo zlamanie
szklanej pipety inseminacyjnej w macicy. Czynione
przez inseminatora préby wydobycia zlamanego odein-
ka doprowadzily do przebicia macicy.

Badaniem przez pochweg przy uzyciu wziernika
stwierdzono: blona §luzowa przedsionka pochwy
i pochwy barwy rézowej o zachowanej ciaglosei, po-
kryta obficie §luzem zawierajacym domieszke krwi.,
Czeéé pochwowa szyjki macieznej rozwarta na szero-
ko§¢ palea. Z ujécia pochwowego kanatu szvjki wy-
pltywa §luz o jasnokrwistym zabarwieniu. Cewnikowa-
niem nie stwierdzono obecnosci ciala obcego w cewce
moczowej. Badaniem przez prostnice wykluczono
obecnoéé¢ zlamanego odcinka pipety w macicy i peche-
rzu moczowym. Przyjmujae, iz cialo obce dostalo sie
do jamy otrzewnowej, krowe poddano diagnostycznej
laparotomii, ktéra wykonano jak w poprzednim przy-
padlku. Zlamany odeinek diugo$ei 15 cm znaleziono
luzno lezacy w jamie olrzewnowej w okolicy pepko-
wej. Postepowanie pooperacyjne przeprowadzono po-
dobnie jak w przypadku I1. Trzeciego dnia po zabiegu
wydano krowe wlascicielowi.

Oméwienie

Dotychezasowe opisy przypadkéw zlamania pipety
inseminacyjnej w obrebie macicy nie uwzglgdnialy
mozliwodci przebicia i dostania sie zlamanego odeinka
do jamy otrzewnowej. Jedynie Wojeikiewicz (9) poda-
je ciekawy opis przypadku przedostania sig ztamane-
go odcinka pipety z pecherza moczowego az do zatoki
zebrowo-przeponowe] w jamie oplucnowej.

Wlasne przypadki dowodzg tej mozliwodel i dajg
podstawe, po uprzednim dokladnym i planowym ba-
daniu klinicznym do wykonania diagnostycznej lapa-
rotomii.

W przeciwnym bowiem wypadku pozostawienie zta-
manej czesci pipety w jamie otrzewnowej prowadzi
co najmniej do miejscowego procesu zapalnego z na-
stepowym otorbieniem tkanka taczna (3, 4). Przebicie
natomiast maciey bez zakazenia nie wymaga inter-
wencji, a jej gojenie przebiega bez powiklan (9). Po-
nadto, w obu opisanych przez nas przypadkach gad-
nym podkreslenia wydaje sie [akt umiejscowienia
zlamanych odeinkéw pipet w okolicy pepkowej.

W wypadku natomiast wprowadzenia i zlamania pi-
pety inseminacyjnej w pecherzu moczowym dalsze
postepowanie jest uzaleznione od dtugosci zlamanego
odcinka. Zawsze bowiem w tych przypadkach docho-
dzi wskutek podraznienia do skurczu pecherza moczo-
wego, co umozliwia swobodna manipulacje 1 wydo-
bycie drogami naturalnymi tvlko odpowiednio krét-
kich odecinkéw pipet (1, 5). Przy diuzszych odeinkach,
o ile nie doszlo do przebicia pecherza lub cewki mo-
czowej W czasie samego aktu zlamania lub przy nie-
udolnych prébach wydobycia, wykonujacy zabieg
zmuszony jest tego dokonaé¢ Swiadomie (4).

Checac tego unikngé zdecydowano sie w opisanym
przez nas przypadku do przepolowienia odcinka na
dwie czedci, co wymagalo ujecia jednego konca zla-
manego odcinka rekg wprowadzona do pochwy, nato-
miast przeciwlegly koniec mozna bylo uja¢ poprzez
Sciane pecherza, druga reka wprowadzong albo przez
naciecie gornego sklepienia pochwy (4) (co ze wzgle-
du na waskie drogi rodne nie bylo mozliwe do wyko-
nania) albo tak jak to uezyniono, przez nacigcie po-
wlok brzusznych. Ponadto, dla unikniecia w przy-
szlosci podobnych powiklan wynikajacych ze stosowa-
nia kruchych i podatnych na zlamanie pipet insemi-
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nacyjnych, jedynym zabezpieczeniem jest jak naj-
szybsze wprowadzenie pipet inseminacyjnych wyko-
nanych ze sztucznego tworzywa.
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WYDOBYCIE ZLAMANEJ PIPETY INSEMI-
NACYJNEJ SPOD SKORY WYMIENIA

Zlamanie pipety w czasie inseminacji bydia nie
nalezy do rzadkich wypadkow. Przyczyng ziamania
moze by¢ nagle poruszenie sie zwierzecia, lub nie-
wlasciwe wykonywanie zabiegu. Usuniecie zlama-
nego odcinka pipety nie nastrecza trudno$ci jezeli
zlamanie nastgpito w obrebie pochwy, lub po wpro-
wadzeniu pipety do macicy, ewentualnie do peche-
rza moczowego, gdy koniec zlamanego odcinka znaj-
duje sie w $§wietle pochwy. W przypadku, gdy zia-
many odcinek pipety inseminacyjnej znajduje si¢
calkowicie w jamie macicy lub pecherzu moczowym,
usuniecie wymaga zazwyczaj interwencji chirurgicz-
nej (1—5). Opisywany przypadek dotyczy zlama-
nia pipety w czasie inseminacji po wprowadzeniu jej
do macicy i wedrdowki jakg odbyl odlamany odcinek.
Krowa rasy ncb wiek 4 lata zostala poddana inse-
minacji dn.23.XI1.1969 r. W czasie wykonywania za-
biegu, po wprowadzeniu pipety do macicy, sgsiednia
krowa skoczyla na krowe inseminowang, w wyniku
czego krowa poruszyia sie i doszlo do zitamania pi-
pety. Inseminator usitowal wydobyé zlamany odcinek.
Wprowadzil reke do pochwy i stwierdzil, ze koniec
pipety wystaje z szyiki maciczne]. Nie mogl go jednak
wydobyé, gdyz byl za krotki, by uchwycié palcami.
Przypadek zgloszono do lecznicy.

Po przybyciu na miejsce nie stwierdzono badaniem
przez pochwe ohecnofei pipety w szyjee macicy.
Badaniem przez prostnice takie nie stwierdzono
obecnosci pipety w jamie macicy, ani w pecherzu
moczowym. Krowa powtornie zostala inseminowana
4V.1970 r. W miedzyczasie wystepowala u krowy
kilkakrotnie ruja. Nie poddawano jej jednak insemi-
nacji sadzac, ze krowa nie zacieli sie. Odnosnie re-
gularnosci wystepowania rui od chwili zlamania do
momentu powtérnej inseminacji wiadciciel nie byl w
slanie odpowiedzieé. Pomimo inseminacji ruja wystg-
pila ponownie i krowa zostala inseminowana 23.V.1870
r. W wyniku ostatniej inseminacji doszlo do zapiod-
nienia 1 krowa wyecielita sie 20.I1.1971 r.

Ryc. 1. Pipeta pod skdra wymienia,



