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rzecia, a ponadto draznigc blone Sluzowg jelit
wywoluja zespol biegunkowy.

Dochodzi do uszkodzenia narzgdéw migzszo-
wych i zaburzenia gospodarki wodno-elektro-
litowej w organizmie, co moze doprowadzi¢ do
zejscia Smiertelnego.

Wnioski

1. Mepatar stosowany u koni dorostych
zmienia populacje flory bakteryjnej przewodu
pokarmowego powodujac zanik drobnoustrojéw
z wyjatkiem pateczek okreznicy.

2. Na skutek stosowania leczniczych dawek
powstaje silna biegunka, ktorej towarzyszg ob-
jawy kolkowe.

3. Nie leczone przypadki choroby po Mepa-
tarze mogg skonczy¢ sie Smiercia zwierzecia.

4. Po zastosowaniu Mepataru nastepuje usz-
kodzenie migzszu watroby.

5. Mepataru nie powinno sie stosowaé¢ u koni
w dawkowaniu doustnym.
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Osteodystrophia fibrosa jest jednostka choro-
bows spotykana najczes$ciej u pséw, kotdow,
koni, rzadzie] u kéz, owiec, malp i bydla ro-
gatego (cyt. za 6).

W toku badan nad przyczynami wtornej nad-
czynnosci przytarczyc na tle zywieniowym w
rodzinie kotow, stwierdzono, ze czesto zdarza
sie, iz dzikie zwierzeta wiezione w klatkach
oraz koty syjamskie otrzymujg diete, ktora pre-
dysponuje je do wystagpienia jednostki choro-
bowej zwanej dystrofia wltdknistg kosci (9).
Wtérna nadczynno$¢ przytarczyc na tle zywie-
niowym moze by¢ spowodowana: 1) niedosta-
teczng iloscig wapnia, 2) nadmiarem fosforu z
normalng iloscig wapnia, 3) Niedoborem wapnia
z jednoczesnym nadmiarem fosforu. Przypadek
osteodystrophia fibrosa u kota zostal po raz
plerwszy opisany przez Baumanna w 1941 r.
(cyt. za 8). Geneza zywieniowa tej choroby zo-
stala podana w pracach Scotta (cyt. za 5, 8). Jej
wyniki byly sprawdzone przez innych badaczy
(1, 2, 3, 4, 5, 7). Stosujac dawki zywieniowe
zlozone z migsa wolowego (serce) i wody Scott
wywolywal po 6—8 tygodniach zmiany w ukla-
dzie kostnym.

Schorzenie to bylo spowodowane duzymi
dysproporcjami w stosunku wapnia do fosforu
(1:20). Dodatek weglanu wapnia w takiej ilosci
aby utrzymaé¢ w dawce zywieniowej stosunek
Ca do P jak 1:2, powodowal opdznienie wysta-
pienia objawow. Utrzymanie w dawce stosun-
ku 1:1, zapobiegalo wystgpieniu zmian patolo-
gicznych w ukladzie kostnym.

Oprocz prac poswieconych etiologii wtornej
nadezynnodei przytarczye ukazalo sie szereg
prac omawiajgcych patogeneze i patomorfologie
tego schorzenia (1, 2, 5, 8).
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Do charakterystycznych zmian w obrazie
anatomo-patologicznym przy wtoéornej nadezyn-
nosci przytarczyc na tle zywieniowym u kota
zalicza sie: miekko$¢, wielko$é, gietkosé i tam-
liwo$¢ kosci. Ponadto obserwuje sig¢: zgrubie-
nia, rozdecia, nieregularne wygiecia i skrzywie-
nia koseci dlugich. Najczesciej i najsilniej sg
zmienione koscl trzewioczaszki, kosci lopatkowe
1 kosci diugie. U koni najczesciej spotykanymi
zmianami w obrazie anatomo-patologicznym sa:
deformacje ko$ci szezekowych i ich wiotkosé
(kosSci te latwo dajg sie kroi¢ nozem), zas w
obrazie histopatologicznym stwierdza sie roz-
rost tkanki widknistej (cyt. za 6).

Zdjecie przedstawiajgce deformacje okolicy szczeko-
wej i opuszczenie zuchwy u kota.

Rye. 1.
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Opis przypadkow

W dniu 11.I11.1971 r. do Kliniki Chirurgicznej Wy-
dzialu Weterynaryjnego zostal dostarczony kot mie-
szaniec, samiec w wieku 1 roku, nr kl. 9581/71, u kto6-
rego stwierdzono ogélne wyniszczenie, osowialo$é,
brak zainteresowania otoczeniem. Widoczna byla sil-
na deformacja koéci szczekowych, jarzmowych, izo-
wych, opuszezenie zuchwy, §linotok, ruchomoéé zgbow
w zebodolach (rye. 1). Kot niechetnie poruszal sie, nie
mégl wskakiwaé i zeskakiwaé z wysokoSci powyze]j
30 cm, z trudem przyjmowal pokarmy stale i plynne.
Zwierze przebywato w Klinice przez okres 20 dni tj.
do chwili padniecia.

Podczas tego okresu stosowano. iniekcje glukozy
(5%), wit. C, wit. A-+D, oraz per os Metanabol. Prze-
prowadzono badanie rtg. ukladu kostnego, oraz EKG.
Wykonano badanie krwi, moczu. Okreélono poziom
wapnia i fosforu w surowicy krwi, oznaczono poszcze-
gbélne frakcje biatkowe.

Z chwila padniecia pacjenta wykonano badanie ana-
tomo-patologiczne i badanie histopatologiczne ukladu
kostnego, nerek, watroby *). Badanie krwi, moczu, po-
ziomu wapnia i fosforu w surowicy, oraz oznaczanie
frakeji biatkowych w surowicy, nie wykazywalo
uchwytnych odchylen od normy.

Wykonane rentgenogramy **) wykazaly rozdecie na-

sad kosci dtugich, przejasnienie, S$cieficzenie istoty
zbitej (demineralizacja szkieletu) rozdecie lopatek,
zmiany w zarysie ko$ci trzewioczaszki (ryc. 2). Wyko-
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Zdjgcie rentgenowskie uktadu kostnego kota, przedsta-
wiajgce rozdecie nasad kosci diugich.
Foto Z. Strzeszewski

Ryc. 2.

nany elektrokardiogram wykazal czestoskurez zatoko-
wy (200/min,) zwigkszony wskaznik skurczowy (60%).
Na wykresie zalamek T 1, 2 niski splaszczony, T 3 izo-
elektryczny. O§ elekiryczna serca —+45%.

Badanie anatomo-patologiczne wykazalo: 1) ogolne
wyniszezenie zwierzecia, 2) deformacje i zmieknienie
kkosei jarzmowej, lzowej i szczekowe]j, symetrycznie
po obydwéch stronach (ryc. 3), 3) deformacje ko$ci lo-
patkowych (ryc. 4), 4) zgrubienie nasad kosci diugich
Scieficzenie istoty zbitej (rye. 5), 5) powiekszenie
przytarezye, 6) przekrwienie pluc i nerek, 7) przewle-
kle niezytowe zapalenie jelit.

Badaniem histopatologicznym *)  stwierdzono: 1)
zwyrodnienie miazszowe nerek, 2) zmiany w koS-
ciach szezekowych, lopatkowych, polegajgce na znisz-
czeniu przez osteoklasty tkanki kostnej i obecnosci
duzej ilosci tkanki lgcznej widkniste]j.

Drugi przypadek dotyczy konia, ogiera, kasztana, w
w wieku 3 lat, nr kliniczny 100909. Konia doprowadzo-
no do Kliniki Instytut Choréb Niezakaznych Wydzia-

*) Wykonano w Pracowni Anatomii Patologicznej Instytutu
Choréb Zakaznych i Inwazyjnych Wydz. Wet. SGGW,

**) Wykonano w Pracowni Rentgenologii Instytutu Chordb
Niezakaznych Wydz. Wet. SGGW.,

Ryc. 3. Zdjecie czaszki kota przedstawiajgce deformacje kosci

szczekowe]j, jarzmowej.

lu Weterynaryjnego SGGW w Warszawie w dniu
9.IT1.1971 r. z nastepujacym wywiadem: apetyt upo-
§ledzony, kon wypluwa kesy naslinipnego, ale niepo-
gryzionego siana, nieznaczny wyciek ropno-§luzowy
z nosa, duszno$¢, wychudzenie. :

Badanie: kon smukly, wysoki, krétki, ogblny wy-
glad wyroénietego zrebaka. Temperatura wewneirzna
38,9°C, tetno 56/min. Spojowka lewego oka nieznacz-
nie zaczerwieniona. W okolicy podzuchwowej i w
okolicy gardzieli zimne, niebolesne nacieczenia, ktére
utrudnialy badanie tetna na tetnicy szczekowej ze-
wnetrznej.

Ryc. 4. Zdjecie przedstawiajgce deformacje kosci lépatkowej
kota. H

v

Okolica obydwu otwordéw nosowych zanieczyszczona
zaschnieta wydzieling, a takZe nieznaczng iloScig Swie-
7zej kremowej lepkiej wydzieliny, W okolicy kosci
szczekowej wyrazne symetryczne, niebolesne, rozlane
znieksztalcenia.

Skéra w tych miejscach byla przesuwalna na pod-
tozu. Tuz ponad kohcem grzebienia twarzowego blasz-
ka kostna okrywajgca zatoke szczekows uginala sig
pod uciskiem palca. Uginanie pokrywy kostnej stwier-
dzono réwniez nad przednim koncem wyrostka zebo-
dolowego kosci szczekowych. Korony zebéw trzono-
wych i przedtrzonowych jednakowej diugo$ci, ich
krawedzie ostre. Nawet delikatnymi ruchami stwier-
dzié¢ bylo mozna luZne osadzenie zegbéw przedtrzono-
wych w zebodolach. W nastepstwie ruszania zebbw
w przestrzeni miedzyzebnej ukazywal sie plyn o za-
barwieniu krwistym.
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Ryc. 5. Zdjecie kosci diugich kota, przedstawiajgce zgrubienie

ich nasad i $cieficzenie istoty zbitej.

i bojazliwym ruchu kon wyciggal
mial nienaturalnie rozwarte

W ostroznym
gtowe do przodu i
nozdrza.

Wykonane w Laboratorium Diagnostycznym In-
stytutu Choréb Niezakaznych badanie morfologiczne
krwi nie wykazalo istotnych odstepstw od przyje-
tych dla konia norm fizjologicznych. Réwniez poziom
jonéw wapnia, fosforu, potasu i sodu w surowicy krwi
utrzymywat sie w granicach fizjologicznych wahan.
Po uplywie ofmiu dni od chwili dostarczenia konia
do Kliniki, zaobserwowano u niego objawy morzysko-
we. Rozpoznano zatkanie okreznicy matej. Préby le-
czenia metodami zachowawczymi nie daly rezultatu,
wobec czego wykonano laparotomie i enterotomie. Z
okreznicy matej usunieto mase zbitego, twardego ka-
tu wielko$ci glowy dziecka. Na trzeci dzien po ope-

racji nastgpilo pogorszenie, duszno§¢, tachycardia,
czwartego dnia kon padl.
Badanie anatomo- i histopatologiczne *): 1) obrzek

surowiczo-galaretowaty tkanki lacznej podskoérnej oko-
licy garda, 2) deformacja obu ko$ci szczekowych, w
wielu miejscach pokrywa ko$ci szczekowych guzko-
wato uwypuklona. Kosci szezekowe stosunkowo latwo
daja sie krajaé¢ nozem, 3) zeby stosunkowo luzno osa-
dzone w zebodotach, 4) w mieSniu sercowym niezbyt
silnie wyrazone cechy zwyrodnienia migzszowego, 5)
w tarczycy — wole migzszowe, 6) w watrobie zwyrod-
nienie ttuszczowe obwodowych czeSci zrazikéw, 7)
w wycinkach ko§ci szczekowych stwierdzono rozrost
tkanki wloknistej, obecnosé licznych osteoklastéw.

Omdéwienie

Do typowych objawéw wystepujacych przy
dystrofii wloknistej kosci, ktoére stwierdzono u
kota, nalezy zaliczy¢ systematyczne zmiany w
kosciach trzewioczaszki (ko$ci szczekowe, jarz-
mowe, Izowe), deformacje kosci lopatkowych,
zgrubienie nasad i gietko$¢ kosci diugich, oraz
Scieniczenie istoty zbitej (1, 2, 3, 4, 5). Charak-
terystyczne dla tej jednostki chorobowej jest
powiekszenie gruczoléw przytarczycznych, kté-
rych rozmiary u zwierzat doswiadczalnych do-
chodzily do 2,56X2X1 mm (5).

Przewlekle niezytowe zapalenie jelit stwier-
dzone u pacjenta moglo by¢ pierwotnym czyn-
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nikiem patogenetycznym, jak réwniez nastep-
stwem polykania nieprzygotowanej do trawie-
nia karmy. Zwierze bylo chude i wyniszczone.
Wykazano, ze roéznica ciezaru ciala miedzy
zwierzetami doswiadczalnymi i zdrowymi kon-
trolnymi dochodzita do 20% (5).

Opisane zmiany rentgenowskie dotyczace
struktury kosci, oraz ich zaryséw znajduje od-
bicie w wielu pracach przedstawiajacych przy-
padki Kkliniczne i doswiadczalne (1, 2, 3, 4,
5, 7).

O rozpoznaniu przedstawionego przypadkuu
konia jako dystrofia wldknista zdecydowaly ty-
powe dla tej jednostki objawy kliniczne, a mia-
nowicie: symetryczne, niebolesne, uginajace sie
przy ucisku znieksztalcenia okolicy nosa, a
glownie kosci szczekowych; slabe osadzenie w
zebodolach zebéw przedtrzonowych i trzono-
wych. To stabe osadzenie zebow w zebodolach
bylo bezposrednig przyczyna trudnosci w po-
bieraniu pokarmu. Polknieta czes$¢ Zle roztar-
tego pokarmu stala sie prawdopodobnie przy-
czyng zaburzen w pracy jelit, co doprowadzilo
do zatkania okreznicy malej.

Obserwowana u konia duszno$¢ spowodowa-
na byla znieksztalceniem przewoddéw nosowych.
W przeciwiehstwie do kota, u konia nie obser-
wowano uogblnionej postaci dystrofii wiékni-
stej.
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GOODWIN R, F. W.: Izolowanie Mycoplasma suipne-
umoniae z jam nosowych i pluc prosiagt chorych na
enzootyczne zapalenie pluc lub narazonych na zaka-
zenie. (Isolation of Mycoplasma suipneumoniae from
the nasal cavities and lungs of pigs affected with
enzootic pneumonia or exposed to this infectioin). Res.
vet. Sci., 13, 262—267, 1972 (3).

Prosieta zakazano zawiesing pluc prosigt u ktérych
wystepowaly kliniczne i sekcyjne objawy enzootycz-
nego zapalenia pluc. M. suipneumoniae izolowano re-
gularnie ze zmienionej chorobowo tkanki plucnej za-
kazonych prosigt oraz z ptuc 3 z 21 prosiat u ktérych
nie wystepowaly w plucach zadne zmiany chorobowe.
M. suipneumoniae izolowano rowniez czestp z jamy
nosowej prosigt chorych oraz z jamy nosowej 25%
zakazonych klinicznie zdrowych prosigt. Drobno-
ustréj ten izolowano rzadziej z popluczyn jamy no-
sowej niz z zeskrobiny blony $luzowej jamy nosowej.
Prosieta przebywajace w Scistym kontakcie ze sztu-
kami chorymi nie zakazaly sie o czym §wiadczyly
ujemne wyniki izolacji M. suipneumoniae =z pluc
i jamy nosowej. Tylozyna w dawce 10 mg/kg wagi
ciala dziennie zastosowana pod postacig domieénio-
wych iniekeji w okresie zakazenia obniza zaréwno
odsetek zachorowan jak i zasieg zmian zapalnych w
ptucach.
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