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razliwych i zarazliwych choréb zwierzat pozo-
stajagcych w duzych kompleksach.

Dotychczasowe efekty wspdlpracy oceniamy
bardzo pozytywnie. Istnieje dalsza potrzeba do-
skonalenia szeregu zlozonych zagadnien wyni-
kajacych z rozwoju rolnictwa w skali §wiato-
wej. Trwale ulepszanie tej galezi gospodarki
jest mozliwe przez rozszerzanie $wiadomosci w
skali miedzynarodowej, przekraczanie granic
panstwowych, przez wymiane faktéw i liczb,
przez dzielenie sie informacjami o sukcesach,
niepowodzeniach, badz okresowych trudnos-
ciach.

Zadne dziedzictwo materialne ani kulturowe
nie zostalo stworzone przez jeden kraj, ani gru-
pe ludzi. Powstawalo ono zawsze w wyniku
wspolpracy miedzy réznymi ludzmi i spoleczen-
stwami.

Doswiadczenia poszczegolnych krajéw podda-
ne wspolnej konsultacji utatwiaja podejmowa-
nie najbardziej efektywnych decyzji, najmniej
kosztownych rozwiazan.

Dalszy dynamiczny wzrost produkeji zwie-
rzecej wymaga m. in. stalego doskonalenia form
1 metod zapobiegania chorobom zwierzat przez
dalszy postep w dziedzinie nowoczesnej diagno-
styki, profilaktyki i terapii.

Analizujgc sytuacje epizootyczng i inwazjo-
logiczng kraju i $wiata musimy z cala powaga,
zgodnie z najlepszg wiedza lekarskg i sumie-
niem stwierdzi¢, ze mimo olbrzymich wprost
osiagnig¢ techniki, nie mozemy uporaé¢ sie z
wieloma chorobami ludzi i zwierzat.

Problemy w swej istocie-lekarskie rodza pro-
blemy organizacyjno-administracyjne. Specjal-

nos$¢ administracyjna — wysokokwalifikowana,
staje sie nieodzowng specjalnoscig lekarska w
przypadku organizacji zapobiegania i zwalcza-
nia chorob. Przeoczenie lekarza wet. w odnie-
sieniu do zwierzecia badz grupy zwierzat na tej
ostatniej sie konczy, przeoczenie administratora
moze odbi¢ sie na tysigcach, a nawet setkach
tysiecy sztuk poglowia, uratowaé badz nie jego
zdrowie, zycie, wzglednie jego wartosé rzezng.

Celowym wydaje sie wiec w najblizsze]j przy-
szloSci opracowanie zagadnien organizacji stuz-
by weterynaryjnej, jej mozliwosci oddzialywa-
nia w sposob obiektywny i niezalezny od pro-
ducenta w interesie zdrowia ludzi i zwierzat.

Zagadnienia te mozna by poszerzyé¢ o studia
nad konkretnymi sytuacjami prawa porownaw-
czego 1 elementy socjologiczne decyzji admini-
stracyjnych.

Sprawg nie mniej istotna, zwigzang z orga-
nizacjg sluzby weterynaryjnej, sposobami za-
bezpieczania zwierzat i produktéw zwierzecego
pochodzenia, jest element kosztow jakie wy-
datkowuja poszczegélne Kkraje, aby zapewnic
prawidlowe funkcjonowanie sluzby weteryna-
ryjnej, jej efektywna prace, rozwijac¢ szkolenie
i doszkalanie kadry i jej wyposazenie.

Osiagniete wyniki c¢wieréwiecza dzialalnodci
RWPG oraz 16-letni okres wspolpracy wetery-
naryjnej wskazujg, ze droga po ktore] idziemy
jest prawidlowa, a decyzje kierownictw poli-
tycznych naszych panstw byly jak najbardzie]
stuszne i dalekowzroczne.

Adres autora: dr Henryk Lis, ul. Wspolna 30, 00-930 War-
szawa, Departament Weterynarii.
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BOHDAN RUTKOWIAK

Badania anatomoradiologiczne naczyn
brodawki sutkowej u kréw

Z Zakladu Higieny Weterynaryjnej w Gdansku

Daznos¢ do wysokiej wydajnosci mlecznej
sprawila, Ze coraz wiekszg uwage zwraca sie na
postepowanie lekarsko-weterynaryjne w scho-
rzeniach wymion. Dotyczy to nie tylko zakazen
gruczolu mlekowego ale takze schorzeh chirur-
gicznych. Schorzenia te, szczegdlnie za§ urazy
strzykéw, posiadajg wiec wspolczesnie nie tyl-
ko znaczenie terapeutyczne lecz takze gospodar-
cze.

Praktyka weterynaryjna oraz wyniki licznych
badan dowodza, ze pojecie iz podstawowsg przy-
czyng okaleczenn wymion i strzykéw sa druty
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kolczaste na pastwiskach, w ostatnich latach
znacznie sie zdezaktualizowalo (1, 7, 12). Znane
sa doniesienia, z ktérych wynika, ze ogdlnie
rzecz biorac, glowny zespdl czynnikéw etiolo-
gicznych, zwiazany jest obecnie z chowem al-
kierzowym w nowoczesnych, uprzemyslowio-
nych fermach krow mlecznych (1, 6, 8, 9, 10,
15). Na czestotliwosé i charakter urazow mecha-
nicznych strzykéw wplywajg szezegdlnie takie
czynniki jak chéw w warunkach bezéciolowych,
wadliwe konstrukcje stanowisk, (posadzki
szczelinowe, krétkie stanowiska, kanaly &cieko-
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we pokryte rusztem) a ponadto nieodpowiedni
stan racic, czeste wystepowanie zalegan i pora-
zen porodowych oraz wiele innych czynnikow
(10, 11, 15). Sprzyjaja one powstawaniu ciezkich
obrazen strzykow, jakimi sg zmiazdzenia, wy-
luszczenia ze skory, oderwania brodawek itp.
Skuteczne leczenie wymienionych urazéw, w
tym zwlaszcza postepowanie zmierzajgce nie
tylko do wyleczenia rany ale gléwnie do przy-
wrécenia prawidlowych cech morfologicznych i
funkeji brodawki sutkowej, wymaga precyzyj-
nego planu dzialania. Okolicznoscig ta tluma-
czyé mozna fakt przypisywania duzej uwagi
technice operacyjnej oraz analizie efektow le-
czenia chirurgicznego (1, 10, 14, 17, 19, 21). Z
danych piSmiennictwa wynika, ze szczegoélowy
plan dzialania winien uwzglednia¢ szereg ele-
mentow, dla ktérych punktem wyjscia jest dok-
tadna znajomo$¢ anatomii topograficznej opero-
wanej okolicy ciala. Posiada to szczegdlne zna-
czenie przy podejmowaniu decyzji o twdojsciu
operacyjnym, metodzie znieczulania a takze
przy wyborze techniki wyciecia chirurgicznego
1 zespolenia rany operacyjnej.

Celem podjetych badan angiograficznych by-
lo przesledzenie przebiegu naczyn tetniczych,
zvinych 1 chlonnych w niezmienionych choro-
bowo brodawkach sutkowych oraz w okolicy
ich podstawy. Spodziewano sie, ze uzyskane
wyniki badan anatomoradiologicznych beda
mogly by¢ wykorzystywane w ustalaniu pro-
gramu postepowania operacyjnego.

Material i metody

Badania radiologiczne naczyn tetniczych (arterio-
grafia) i zylnych (flebografia) wykonano na szesciu
wyizolowanych wymionach, w ktérych metodami fi-
zvkalnymi nie stwierdzono zmian chorobowych. W
obydwu metodach postugiwano sie wodng zawiesing
siarczanu baru, przygotowana w stosunku 2:1.

W celu uzyskania obrazu naczyn tetniczych, papke
barytowsg wprowadzano do $wiatla tetnicy wymienio-
wej (a. uberis). W czasie wstrzykiwania $rodka cie-
niujacego, narzgd poddawano kilkakrotnie masazowi.
Zdjecie wykonywano w projekcji bocznej.

Przy badaniach ukladu zylnego, s$rodek cieniujgcy
wprowadzano do $wiatla zyly sromowej zewnetrznej
(v. pudendalis ext.) lub do $wiatla zyl brodawkowych
(rv. papillares), wypreparowanych z ciecia okreznicy
na granicy dolnej i $§rodkowej jednej frzeciej strzyku.

Ryc. 1. Arteriogram strzykéw i ich podstawy

Badania naczyn chlonnych (limfangiografia) wyko-
nano przyzyciowo u czterech krow i posmiertnie, na
szesciu wyizolowanych narzgdach. W badaniach przy-
zyciowych postugiwano sie metoda limfangiografii
bezposredniej 1 podredniej, natomiast podmiertnie
srodki cieniujgce wstrzykiwano wylgcznie bezposred-
nio do §wiatla naczyn.

Przy metodzie limfangiografii bezposredniej, wyko-
nywanej przyzyciowo, w okolice wierzchotka sfrzyku
wprowadzano 0,25 ml roztworu blekitu metylenowego
o stezeniu 2,5%. Po uplywie 10 — 15 minut, z ciecia
poprzecznego, wykonanego w okolicy dalszej polowy
strzyku, wypreparowywano Wwybarwione naczynie
chtonne, do ktérego przez cienks igle iniekeyjng
wstrzykiwano preparat Uromiro-Bracco. Zdjecia rent-
genowskie wykonywano czterokrotnie, w odstepach 5
— minutowych. Przy badaniach poémiertnych, po
wstrzyknieciu barwnika, strzyk masowano przez okres
3—5 minut, po czym na obwodzie strzyku wyprepa-
rowywano wszystkie wybarwione naczynia chlonne
i wprowadzano do ich S$wiatla zawiesine siarczanu
baru. Zdjecia wykonywano w projekcji bocznej
i brzuszno-grzbietowej.

Przyzyciowe badania limfangiograficzne z zastoso-
waniem metody posredniej, wykonywano po wstrzyk-
nieciu 2 ml s$rodka cieniujgcego (Uromiro-Bracco lub
Lipiodol Ultra Fluide-Guebert) w okolice wierzcholka
strzyku., Przy poslugiwaniu sie preparatem Uromiro,
zdjecia wykonywano bezposrednio po iniekeji oraz 5,
10, 15 1 20 min. p.c. Terminy kolejnych zdjeé po
wstrzyknieciu Lipiodolu wynosity 10, 20, 40 i 60 min.
p.c. oraz 4 i 24 godz. p.c.

Wszystkie przyzyciowe badania limfangiograficzne
wykonywano w znieczuleniu przykregowym wymie-
nia wg Baszkirowa.

Wyniki i omdéwienie
Badania arteriograficzne wykazaly, ze tetni-
ce brodawkowe biegng pionowo w ddt i w oko-

licy dalszej jednej trzeciej strzyku tworzg bo-
gata sie¢ konicows. Jeszeze przed wniknieciem

Ryc. 2. Angiogram strzyku. Zawiesine barytu wpro-

wadzono do tetnicy wymieniowej i zyly sromowej

zewnetrznej. Srodek cieniujgcy wypelnit zyle piers-

cieniowa (—) i zatrzymal sie na najblizszych zastaw-
kach zyt brodawkowych ( 1)
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do Sciany strzyku, powyzej jego nasady, od
tetnic brodawkowych odchodzg galazki, ktore
wspolnie z innymi galagzkami tetniczymi two-
rzg sie¢ naczyniowa okolicy podstawy brodaw-
ki sutkowej. Tak wiec, najbogatsze unaczynie-
nie tetnicze stwierdzono w okolicy podstawy
i wierzcholka strzyku. Sie¢ naczyniowa $ciany
trzonu strzyku, zwlaszcza jego $rodkowej jed-
nej trzeciej, byla stosunkowo uboga (rye. 1).

Wprowadzanie srodka cieniujgcego do $wiat-
la zyly sromowej zewnetrznej metodg opisang
przez Chwilczynskiego (4) nie pozwalalo na
uzyskanie obrazu flebograficznego strzyku. Sro-
dek cieniujacy wypelnial wieksze naczynia wy-
mienia wlgcznie z zylg Flrstenberga i zyly
pierscieniows okalajaca podstawe strzyku. Pap-
ka barytowa zatrzymywala sie na zastawkach
zyt strzykowych, tuz przy obwodzie zyly piers-
cieniowe]j (ryc. 2).

Wstrzykiwanie barytu do $wiatla wypreparo-
wanych zyl sutkowych, pozwolilo na zoriento-
wanie sie, ze sie¢ tych naczyn jest bardzo bo-
gata. Sklada sie ona z licznych (do kilkunastu)
zyl, biegnacych wzdluz osi strzyku i polaczo-
nych ze sobg wieloma ukosnie i poprzecznie
przebiegajgcymi anastomozami. Wokol nasady
strzyku przebiega Zzyla pierscieniowa a nad nig
lub w bezposrednim sasiedztwie biegnie zyla
okrezna Firstenberga (ryc. 3).

P
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Ryc. 3. Angiogram strzykéw i ich podstawy. Zawiesine

barytu wprowadzono do tetnicy wymieniowej i do zyl

brodawkowych. Widoczny cien zyly okreznej Fiirsten-

berga ( 1), zyl pierscieniowych i licznych zy! brodaw-
kowych

Zastosowanie preparatu Uromiro do metody
limfangiografii bezposredniej powodowalo uwi-
dacznianie sie na rentgenogramach cienia jed-
nego naczynia chlonnego strzyku oraz kilku na-
czyn okolicy podstawy brodawki sutkowej.
Obraz byl jednak malo czytelny i ulegal szyb-
kiemu =zanikowi. Czytelniejsze obrazy uzyski-
wano po stosowaniu metody posredniej. Uzycie
preparatu Uromiro powodowalo wypelnienie sie
kilku (3—4) mnaczynn chlonnych strzyku oraz
pierscienia chlonnego okolicy nasady strzyku
(ryc. 4a-b). Ten ostatni fragment byl na obra-
zie RTG najbardziej czytelny. Preparat Lipio-
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dol byl wychwytywany przez sie¢ naczyn chlon-
nych okolicy wierzcholka strzyku i stad odply-
wal ku podstawie brodawki w postaci oddziel-
nych kropli. Obraz radiologiczny, podobny we
wszystkich badaniach, przedstawial cienie ge-
stej sieci naczyn chlonnych okolicy wierzchol-
ka strzyku (ryc. 4c).

Najbardziej czytelny obraz limfangiograficz-
ny uzyskiwano w badaniach poémiertnych (ryc.
4d). Stwierdzono, ze naczynia chlonne biegna
poczatkowo wzdluz osi strzyku, a nastepnie, po-
dobnie do ukladu zylnego, okalaja brodawke u
jej podstawy, tworzac swoisty pierscien. Z
przy$rodkowej powierzchni podstawy strzykow,
naczynia chlonne przechodza na dolng powierz-
chni¢ wymienia, skad, pod skérg lub powiezig,
biegna lukowato w kierunku tylnogrzbietowym,
ku nadwymieniowym wezltom chlonnym.

Badania naczyniowe wymienia, poza badania-
mi limfangiograficznymi, wykonywane byly
takze przez innych autoréow (4, 13). Celem ich
bylo poznanie morfologii lub patologii ukladu
naczyniowego, bez uwzgledniania szczegolow
anatomicznych w obrebie strzykéw. Wyniki ba-
dan wlasnych, szczegoélnie za$ stwierdzenie bo-
gatego unaczynienia zylnego i chlonnego bro-
dawki sutkowej =z przewazajacym osiowym
przebiegiem naczyn, zdajg sie potwierdzaé zna-
ny poglad empiryczny o gorszym rokowaniu le-
czenia sko$nych i poprzecznych ran strzykow.
Rany takie, podobnie jak zalecane dawniej me-
tody operacyjnego leczenia przetok przy uzy-
ciu tzw. plastyki strzyku, powoduja wieksze
uszkodzenie ukladu naczyniowego.

Uzyskane wyniki badan potwierdzaja stusz-
no$¢ pogladu o koniecznosci wykonywania cieé
osiowych a ponadto nakazujg ograniczaé strefe
dojécia operacyjnego do $rodkowej jednej trze-
ciej brodawki sutkowej. Zalecenie to zwigzane
jest z faktem stosunkowo ubogiego ukrwienia
tetniczego w okolicy trzonu brodawki sutkowej.
Jak wiadomo, ciecia $ciany brodawki, sg zale-
cane w przypadkach koniecznosei interwencji
chirurgicznej w obrebie zatoki mlecznej (11, 12,
16).

Na szczegdélng uwage zastuguje unaczynienie
okolicy podstawy strzyku. Liczni autorzy na-
kazuja ostroznosé przy manipulowaniu w obre-
bie przebiegu zyly Flirstenberga (1, 11, 12, 16).
W badaniach wlasnych stwierdzono, ze poza ta
duza zyla, ukrwienie okolicy podstawy strzyku
reprezentowane jest takze przez liczne naczy-
nia tethicze (ryc. 1), przez obszerna zyle piers-
cieniowg (ryc. 2) oraz bogata sie¢ naczyn chlon-
nych (ryc. 4a, b, d). Stwierdzenie wyjatkowo
bogatego unaczynienia tej okolicy nakazuje
ostrozno$é nie tylko w czasie interwenciji chi-
rurgicznej, np. przy odejmowaniu brodawki sut-
kowej, ale takze w postepowaniu przedopera-
cyjnym, zwlaszcza przy znieczulaniu. Z kolei
wiadomo, ze najczedciej zalecang metoda znie-
czulania jest nastrzykiwanie tkanek u podstawy
strzyku (1, 2, 3, 5, 11, 12, 20). Z przeprowadzo-
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Rve. 4. Limfangiogramy strzyk6w. a. Wynik limfangiografii bezpoSredniej. Uromiro. b. Wynik limfangio-
grafii po$redniej. Uromiro. 15 min. p.c. ¢. Wynik limfangiografii poSredniej. Lipiodol Ultra-Fluide. 20 min.
pe. d. Wynik posmiertnej limfangiografii bezpoéredniej. Siarczan baru 2:1

nych badan anatomoradiologicznych wynika, ze
postepowanie takie nie wydaje sie by¢ w pelni
uzasadnione. Roztwor znieczulajgcy moze bo-
wiem zostaé¢ wstrzykniety do naczyn krwiono$-
nych i chlonnych lub, co gorsze, swobodne ma-
nipulacje iglag iniekcyjng moga sprowokowac
wynaczynienia, uposledzajace przebieg okresu
pooperacyjnego. Z powyzszych wzgledow, prze-
wage nad metoda znieczulania miejscowego
zdaja sie posiada¢ metody anestezji przewodo-
wej (18, 21). Jak wiadomo, metody przykrego-
wego przewodowego znieczulania wymienia po-
siadaja takze wlaSciwosci dzialania terapeutycz-
nego i dlatego zasluguja na dodatkowa uwage.

Wnioski

1. Badania anatomoradiologiczne pozwolily
na okreélenia wielkosci $§wiatla, liczby i kierun-
kéw przebiegu naczyn tetniczych, zylnych
i chtonnych brodawki sutkowej i jej podstawy.

2. Pionowy przebieg wiekszosci naczyn trzo-
nu brodawki sutkowej oraz bardzo bogate una-
czynienie okolicy podstawy strzyku winno by¢
brane pod uwage przy wyborze dojscia opera-
cyjnego do zatoki mlecznej oraz metody znie-
czulania.
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PyrkoBakx bB. — AHATOMO-paauoJIOrMvecKHue HCCIae0-
BaHUA COCYIOB COCKAa Y KOPOB.

Aptepuorpacuyuecke u daeborpacduueckue muccie-
JIOBAHUS COCKOB IPOBEJIM Ha 6 M30JIMPOBAHHBIX 3T3eM-
mispax BbiMenM. Cycnensuro cynabdara 6Gapus BBO-
oy B a. mammaria, v. pudenda externa u v. pa-
pillares. -

JumdoaHrorpacdndeckme MCCAeJOBAHUS IIPOBEJIN
NPUZKU3HEHHO ¥ 4 KOpPOB, a TOCMepPTHO Ha 4 M30JIU-
POBAHHBIX OpraHax. IIpMXKU3HEHHOE HCCIeJOBaHUE Be-
Y HEeIoCPeACTBeHHBIM MeTomoM (mo Uromiro) m mo-

cpencrteeHHbIM (o Uromiro, Lipiodol Ultra Fluide)
a IMOCMEepPTHOe — HEIOCPEACTBEHHBIM MeTOJOM (C CyJb-
daromsGapus).

YcragOBMAIM, HTO JydYlIMEe YCJIOBUSA OXPaHBI COCY-
IOB OT IIOBPEKIEHMUS JaeT OIepPaTUBHOE OOCTUIKEHUE
sinus butifer cocka npm nomMoIM ITePIEHIUKYJIAPHOIO
00KOBOrO paspe3a B Opefesax IlIeHTPAJbLHOJ OIHOIM
TpeTel HacTM cocKa. JVIHGUILTPALMOHHAS aHeCTe3US
B obxactu 6aszbl COCKA MOXKEeT BBIZBATH IIOBPeXKIcHME
BEHO3HOIO KOJBIIA COCKAa M 60raro BBICTYIAIOUMX TaM
IMM@PaTUYCCKUX COCYIOB.

Rutkowiak B. — Anafomoradiologic examinations of
vessels of the udder in cows.

Arteriographic and phlebographic examinations were
performed in six isolated udders. The suspension of
barium sulphate was introduced into the udder artery,
pudendal vein external, and papillary veins. Lympho-
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graphic examinations were carried out supravitally in
four cows and post mortem in six isolated organs.
Supravital evaluation was done by direct technique
{(Uromiro) and indirect one (Uromiro, Lipiodal Ultra
Fluide), and post mortem by direct method with
barium sulphate. It was found that the operative

approach to the teat chamber by vertico-lateral cut-
ting in the one third part of the papillar gives the
damage. Anaesthesia in the region of the base of the

. best conditions to prevent the vessel system from

papillar is dangerous because of the possibility to
damage the vein ring and lymphatic system.

STEFAN KOSSAKOWSKI

Skuteczno$¢ srodkéw powierzchniowo czynnych
w dekontaminacji promieniotwérczych skazen zwierzagt

Z O$rodka Naukowo-Badawczego Siuzby Weterynaryjnej w Putawach

Dekontaminacja zewnetrzna skoéry skazonej
substancjami promieniotwoérczymi jest podsta-
wowym zabiegiem w ochronie radiologicznej
ludzi i zwierzat. Od czasu klasycznej w tym za-
kresie pracy Genauda (6) badania nad dekon-
taminacja zewnetrzng rozwinely sie w dwdch
kierunkach: dekontaminacji skladnikéw promie-
niotwoérczego opadu (1, 9, 17, 19) i dekontami-
cji pilerwiastkow promieniotwoérczych stoso-
wanych w medycynie i pracach laboratoryj-
nych (4, 12, 22).

Dotychczasowe badania oparte sg w wiek-
czoSci przypadkdéw na stosowaniu specjalnie
przygotowywanych kompozycji o skladzie che-
micznie nie zidentyfikowanym wzglednie od-
powiednich powierzchniowo czynnych srodkéw
myjacych. W zwigzku z tym stale sg aktualne
badania skutecznosci dekontaminacyjnej srod-
kéw dostepnych w handlu. Wigze sie to réw-
niez z dotychczasowym brakiem wszechstron-
nego i w pelni efektywnego zwigzku dekonta-
minacyjnego nadajacego sie w razie potrzeby
do powszechnego stosowania u ludzi i zwierzgt.

W Polsce badania nad dekontaminacja skéry
powierzchniowo czynnymi Srodkami myjacymi
prowadzili Gajewski i wsp. (5), Grzymala i wsp.
(7) oraz Jaworski i wsp. (11).

Wymienione powyzej zagraniczne i krajowe
prace nad mozliwosciami usuwania skazefi pro-
mieniotworczych z powierzchni ciala byly pro-
wadzone gldwnie na szczurach, krolikach, psach
i dorostych §winiach o roznie przygotowywanej
do badan skérze (strzyzenie, depilacja, odttusz-
czanie i tp.). Nie pozostawalo to bez wplywu na
koncowy efekt dekontaminacyjny i utrudnialo
w znacznym stopniu interpretacje wynikéw w
odniesieniu do ,,naturalnych’” zwierzat oraz eks-
trapolacje tych wynikéw na ludzi. Prace te nie
dawaly rowniez przegladu skutecznosci dekon-
taminacyjnej wszystkich wazniejszych srodkow
myjacych produkowanych w kraju zwlaszcza w
odniesieniu do promieniotwoérczego strontu
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(*%Sr), jodu (¥*1J), ceru (14Ce) i cesu (1¥7Cs) tj.
izotopow uwazanych za najwazniejsze w ska-
zeniach promieniotwoérczych.

Uwzgledniajgec powyzsze dane przeprowadzo-
no przy uzyciu najlepszych krajowych srodkow
myjacych badania na $winiach mlodych (30—
40 kg) nie poddawanych uprzednio zadnym za-
biegom przygotowawczym. Wrybdér mlodych
$win jako modelu do$wiadczalnego byt podyk-
towany cytowanym w pisSmiennictwie faktem,
ze skora tych zwierzat najbardziej odpowiada
skorze ludzkiej (2, 21).

Material i metody

Celem ustalenia wlasciwych parametréow do badan
wykonano wstepne dos$wiadczenia zmierzajgce do
ustalenia zalezno$ci pomiedzy wielkoscig skazenia oraz
wielokrotnoscia zmywania skory a skutecznoscig de-
kontaminacyjnag.

Badania wlasciwe to jest okreslenie wlasnosci de-
kontaminacyjnych $rodkéw myjgcych przeprowadzo-
no w dwbéeh seriach na $winiach rasy pulawskiej
(bialtych) o wadze 30—40 kg, unieruchamianych w po-
zycji lezgcej na stole operacyjnym.

Pierwszg serie stanowily zabiegi dekontaminacyjne
przeprowadzane bezposrednio po skazeniu zwierzat.

Druga seria dotyczyla efektu dekontaminacyjnego
$rodka stosowanego po uplywie 30 minut od skazenia
zwierzat.

Zwierzeta skazano przez nanoszenie poszczegdlnych
radionuklidow na wyrysowane na skérze pola o Sred-
nicy 25 mm odpowiadajacej powierzchni czynnej licz-
nika. Do skazania uzywano izotopow produkcji IBJ-
-Osrodek Produkeji i Dystrybucji Izotopéw, a mia-
nowicie 187Cs (CsCl), 14Ce (CeCly), 9Sr (SrCly) i 181J
(NaJ), rozcienczanych woda destylowansa. Roztwor ra-
dioizotopu odmierzano strzykawkg w ilo§ci 1 Kkropli
o sumaryczne] aktywnoSci w granicach 15 000—23 000
imp/min i nastepnie rozprowadzano ezg po powierzch-
ni pola.

Na kazdej $§wini wykonywano kolejno po 3 préby
z poszczegbdlnymi izotopami.

Bezposrednio po naniesieniu i rozprowadzeniu izo-
topu mierzono aktywnosé skazonych pdl i rozpoczy-
nano dekontaminacje (I seria), wzglednie mierzono
powtérnie aktywnosé po uplywie 30 minut i wykony-
wano dekontaminacje (II seria). Odkazanie i pomiar
aktywnosci pola przeprowadzano trzykrotnie.



