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Metaboliczne i zdrowoine aspekty
przewodnienia organizmu zwierzecego

Z Insitytutu Fizjologii Zwierzat Wydzialu Weterynaryjnego SGGW-AR w Warszawie

Rodzaje przewodnien

Stany przewodnienia organizmu sg formami
zaburzen gospodarki wodnej, kiére w przeci-
wienstwie do odwodnienia charakteryzuje do-
datni bilans wodny. Zaburzenia te pozostaja w
Scistym zwigzku z gospodarks elektrolitows, a
szczegOlnie ze stezeniem sodu w przestrzeniach
wodnych. Powstaja one zwykle w wyniku po-
bierania przez zwierze znacznych ilosci plyndéw,
badz na skutek podawania nadmiaru roztworéow
droga parenteralng. Czynnikami usposabiajacy-
mi do powstawania przewodnien sa schorzenia
nerek, uktadu krazenia 1 watroby a takze zabu-
rzenia regulacji hormonalnej jak mnp. hiperse-
krecja wazopressyny (ADH) (5, 15).

W =zalezmosci od molalnosci plynu wprowa-
dzonego w nadmiarze do organizmu, powstale
przewodnienie moze by¢ izotoniczne, hiperto-
niczne lub hipotoniczne.

1. Przewodnienie izotoniczne charakteryzuje
wzrost przestrzeni wodnej pozakomorkowej w
wyniku wzrostu zawartosei sodu. Séd jako jon
pozakomérkowy, w tego typu przewodnieniu
wystepuje w zwiekszonej ilosci w roztworze
izotonicznym, wypelniajacym rowniez zwiek-
szong przestrzen pozakomoérkows. Przewodnie-
nie izotoniczne moze powstaé przy schorzeniach
serca, nerek, watroby, po utracie znacznej ilosci
bialek, po wprowadzeniu nadmiernych iloSci
roztworu NaCl lub innego plynu izotonicznego
z plynem pozakomoérkowym. W wyniku tego
rodzaju przewodnienia organizmu powstaja
obrzeki poczatkowo w formie utajonej a na-
stepnie w miare nasilania sie procesu nabierajg
cech objawow klinicznych.

2. Przewodnienie hipertoniczne  cechuje
zwiekszenie przestrzeni wodnej pozakomérko-
we] oraz wzrost molalnosci plynu zawartego w
tej przesirzeni. Jednoczednie nastepuje zmniej-
szenie przestrzeni wodnej $rodkomoérkowe],
a wiec powstaje stan odwodnienia komodrek. W
tego rodzaju zaburzeniach moze zachodzié¢ prze-
mieszczanie sie jonoéw: potasu — z komorek do
pltynu pozakomoérkowego, a sodu — do komo-
rek. Przewodnienie hipertoniczne moze powstaé
na skutek spozycia nadmiernych ilosci soli, pty-
now o duzej zawartosci elektrolitéw badz po
podaniu parenteralnym plynéw elektrolitowych
hipertonicznych. Tego rodzaju przewodnienie
wywoluje bardzo nasilone uczucie pragnienia.
W ciezszych przypadkach przewodnienia hiper-
tonicznego wzrasta temperatura ciala i wyste-

puja objawy ze strony ukladu nerwowego. Oso-
cze cechuje sie wzrostem molalnodei oraz ste-
zenia sodu. Powstajg stany zastoinowe w plu-
cach i tworza sie cbrzeki.

3. Przewodnienie hipotoniczne powstaje w
wyniku gromadzenia si¢ wolnej wody w prze-
strzeni §rédkomérkowej i pozakomoérkowej. Na~
stepstwem tego jest obnizenie molalnodci ply-
noéow w tych przestrzeniach na skutek ich roz-
cileniczenia. Przyczyna tego rodzaju przewodnie-
nia moze by¢ spozycie nadmiernych ilosci wody
lub podanie droga parenteralna plynow nie za-
wierajacych elektrolitow. Nadmierna ilosé wo~
dy w organizmie wywoluje zesp6l objawow kli-
nicznych, okresiony jako zatrucie wodne (1).
Objawy kliniczne tego zatrucia powstaja przede
wszystkim w mnastepstwie obrzeku komorek.
Gromadzeniu sie wody w tkankach i narzgdach
sprzyjaja istniejgce juz zmiany patologiczne w
komorkach, powstale w wyniku niedotlenienia
lub dzialania czynnikéw toksycznych. Charak-
terystycznym objawem przewodnienia hipoto-
nicznego jest zanik uczucia pragnienia.

Zatrucia wodne

Zatrucia wodne stanowia powazny problem
kliniczny, na ktéry dopiero w ostatnich latach
zaczeto zwraca¢ wigksza uwage. Mimo licznych
badan nad tymi zagadnieniami, nie udalo sie
dotychezas wyjasnié w pelni wszystkich mecha-
nizmoéw wytwarzania zatrucia wodnego. Naj-
wigcej badan z tego zakresu przeprowadzono
u ludzi.

Z przegladu dotychczasowych badan wynika,
ze najbardziej wrazliwe na niedobdr i nadmiar
wody sg organizmy mlode, zwlaszeza w okresie
zaraz po urodzeniu {3, 13, 20). Zatruciu wodne-
mu ulegaja najlatwiej organizmy uprzednio od-
wodnione (12, 14). Przyczyny tego typu zatrué
sg bardzo liczne. Na uwage zasluguje piSmien-
nictwo dotyczace wystepowania u ludzi zespo-
hu objawow okreflonych jako syndrom SIADH
syndrome of inappropriate secretion of antidiu-
retic hormone). Zespol ten ma zwiazek z pobie-
raniem i zatrzymywaniem w organizmie nad-
miernych iloSci wody a mechanizm jego pow-
stawania nie zostal jeszcze wyswietlony, cho-
ciaz bywa ttumaczony réznymi hipotezami (2, 6,
17, 18, 21). Dimitriu i wsp. (4) okreslaja SIADH
mianem syndromu hipersekrecji ADH,

Na podstawie obszernego pismiennictwa
Crumpacker i wsp. (3) dokonali =zestawienia
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przyczyn zatru¢ wodnych, ktore w  skréecie
przedstawia si¢ nastepujaco:

1. Przez lozysko u noworodkow.

2. Przez nieodpowiednie stosowanie Srodkéw
leczniczych: a) niewlasciwe stosowanie plynow
droga parenteralna, b) stosowanie hipotonicz-
nych wlewow do zoladka, odbytu itp., ¢) nie-
wlasciwe nawadnianie po zabiegach chirurgicz-
nych, d) podawanie ADH jako czynnika stymu-
lujgcego dziatanie narkotykéw, Srodkéw znie-
czulajacych i nasennych, e) podawanie hormo-
now jako ACTH lub GH Iacznie z ADH, f) po-
dawanie lek6w potencjujacych ADH jak np.
chlorpropamid, a takze thioridazin (7).

3. Przy syndromie SIADH ktory moze towa-
rzyszy¢: a) chorobom centralnego ukladu ner-
wowego: urazy, nowotwory, infekcje, krwotoki
itp., b) wydzielaniu ADH przez komodrki nowo-
tworowe pluc, trzustki, grasicy i dwunastnicy,
¢) zakazeniom pluc: tbe, grzybice, ropnie, sta-
ny zapalne.

4. Z powodu nadmiaru wody: a) spontaniczne
picie nadmiernej ilosci, b) niewlasciwe karmie-
nie moworodkéw.

Zatruciu wodnemu towarzyszy hipoosmolal-
no$é osocza oraz hiponatremia (3). Jesli zatrucie
jest spowodowane tylko pobraniem nadmiaru
wody bez hipersekrecji ADH, wydalany mocz
jest zwykle znacznie rozcienczony o molalnosci
ponizej 100 mOsm/l i ciezarze wl. ponizej 1,010,
Przy zespole SIADH mocz bywa stgzony o mo-
lalnosci powyzej 200 mOsm/l i cigzarze wl
wyzszym od 1,010.

W zatruciu wodnym zastugujag na uwage
objawy ze strony ukladu mnerwowego. Dane
z pisSmienmictwa wskazuja, ze obniZeniu pozio-
mu sodu w surowicy u judzi do 125 mEq/l to-
warzyszy utrata apetytu, mdlosci i wymioty.
Ponizej 115 mEq/l obserwuje sie poczatkowo
stan podniecenia nerwowego, nastepnie pojawia
sie depresja, senno$é, a w ‘koncowej fazie
Spiaczka. a

Badania Thurstona i wsp. (19) przeprowadzo-
ne w do$wiadczalnym zatruciu wodnym u my-
szy wykazaly przy zawarto$ci sodu w osoczu
wynoszgcej 110 mEqg/l obnizenie w mozgu za-
wartoéci alaniny o 17%, asparaginianu o 38%,
a glutaminianu o 33%. Ww autorzy podaja, ze
istnieje wiele danych, ktére wskazuja, ze kwas
glutaminowy i asparaginowy moga pelni¢ funk-
cje neurotransmitteréw w centralnym ukladzie
nerwowym. W tkance mézgowej badanych my-
szy ulegla rowniez obnizeniu zawarto$¢ mlecza-
nu o 30—40%, a jablczanu o 23%. Uzyskane wy-
niki wskazuja na obnizenie metabolizmu tkanki
moézgowej w zatruciu wodnym. Crumpacker
i wsp. (3) podaja, ze w zatruciu wodnym mozg
ulega obrzekowi w mniejszym stopniu niz inne
narzgdy. Mechanizm tego zjawiska nie jest jas-
ny. Mozna przypuszczaé, Ze wigze sie ono z usu-
waniem potasu z komoérek moézgowych. Na uwa-
ge zashluguje fakt, ze wystepowanie objawdw
klinieznych jest silnie zwiazane ze stopniem
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obrzeku moézgu. Nie wykryto tak duzej zalez-
nosci w stosunku do poziomu sodu w surowicy
oraz wzrostu cisnienia $rodezaszkowego, cho-
ciaz te czynniki odgrywaja takze znaczng role.

Cieleta

Szerokie opracowanie problemu gospodarki
wodnej i zatrucia wodnego u cielat stanowi pra-
ca Kirkbride'a 1 wsp. (14). Wedlug tych autoréw
mozliwos¢ wystapienia zatrué wodnych u cielat
w warunkach naturalnych wynika z pewnej
wlasciwosei tego gatunku zwierzat. Cieleta od-
sadzone od matek moga wypié¢ nadmierne ilosci
wody, jes$li ta zostanie im podana w sposob, W
jakim zwykle otrzymywaly mleko. Zakonczeniz
pojenia nie wynika u nich z uczucia sytosci,
lecz z braku plynu, ktéry zwykle podaje sie
w okre$lonej objetofci. Gray (10) podaje, zZe
nadmierne ilosci wody moga wypié¢ rowniez cie-
leta starsze.

Wainym czynnikiem predysponujacym ciele-
ta do zatru¢ wodnych jest duza pojemnosé prze-
wodu pokarmowego w stosunku do wielkosci
ciala, z racji posiadania przedzoladkow. Ciele
wazace 91 kg moze w ciggu 20 minut wypié
dobrowolnie nawet 29 1 wody, co stanowi ok.
50% calkowitej zawartosci wody w organizmie.
Takiej objetosei wody w krotkim czasie nie jest
w stanie wypi¢ Zadne zwierze monogastryczne.
Aby psu wprowadzié¢ do przewodu pokarmowe-
go ilos¢ wody rowna 50% jej catkowitej zawar-
tosci w organizmie, potrzeba bylo 3 godzin cza-
su. Wode wprowadzano przez zglebnik zolad-
kowy w porcjach po 50 ml/kg c.c. co pol go-
dziny (14).

Cieleta przejawiaja znaczng tolerancje na
nadmiar wody wprowadzonej do przewodu po-
karmowego. U cielagt otrzymujacych dostatecz-
ne ilodci plynoéw, zatrucie wodne jest trudne do
wywolania, wystepuje ono jednak czesto u
zwierzat, ktére uprzednio byly pozbawione do-
stepu do wody (12). Obciazenie organizmu woda
wyzwala diureze, ktoéra zapobiega gromadzeniu
sie wody w tkankach w ilosciach powodujacych
zatrucie. Cieleta, u ktérych diureza wystepo-
wala w ciggu 1—4 godz. po wypiciu nadmiaru
wody, nie ujawnialy objawow zatrucia.

W doswiadczeniach Kirkbride’a i wsp. (14)
cieletom w stanie przewodnienia podawano wa-
zopressyne. Wywolywala ona gwaltownie wy-
stepujacy skapomocz. Zatrzymanie wody przez
nerki trwalo przez okres ponad 6 godzin i to-
warzyszyly mu nasilone objawy zatrucia wod-
nego. Ww. autorzy cytuja podobne wyniki dos-
wiadczen przeprowadzonych u ludzi. Zjawisko
to jest frudne do wytlumaczenia, poniewaz 1/2
okresu dzialania wazopressyny ludzkiej wynosi
16—17 minut. Obcigzenie woda po podaniu hor-
monu nie wplywa na przywrocenie diurezy.

W literaturze zostaly przedstawione przypad-
ki zatrucia wodnego u cielat w warunkach na-
turalnych (9, 12, 22). Rozpoznanie zatrucia wod-
nego jest bardzo trudne. Szczegdlnie pomocny
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jest wnikliwie przeprowadzony wywiad lekar-
ski. Czynnikami predysponujgcymi do wystepo-
wania zatrué¢ wodnych u cielat sg: wiek zwie-
rzat, stale niedopajanie, powodujgce utajony
stan odwodnienia organizmu, okresowe pozba-
wienie wody do picia poprzedzajgce zatrucie,
utrata wody w przebiegu biegunek, podwyzszo-
na temp. ciala, duzy wysitek fizyczny, wysoka
temp. otoczenia.

Jednym z objawéw zatrucia wodnego u cie-
lat jest hemoglobinuria (14, 22). W lagodniej-
szych formach zatrucia objaw ten moze nie
wystapi¢, natomiast w niektérych przypadkach
bywa jedynym objawem, ktéry moze by¢ do-
strzezony. W pismiennictwie z tego zakresu do-
tyczacym ludzi napotkano tylko jedno doniesie-
nie Dimitriu i wsp. (4) o przypadku zatrucia
wodnego, ktéremu towarzyszyla ostra porfiria.
U innych gatunkéw (pies, krolik) hemoglobinu-
ria wystepuje jedynie po dozylnym podaniu
wody, a u szczuréw po obcigzeniu wodg i poda-
niu wazopressyny.

W zatruciu wodnym u cielat oprécz hemoglo-
binurii moga jeszcze wystepowaé nastepujace
objawy: biegunka, $linotok, drzenie miesni,
ataksja, sennosé oraz nienormalny wyprost glo-
wy i szyi. W ciezkich przypadkach zatrucia wy-
stepuja drgawki (skurcze miesni trwajace 5—30
sekund) oraz $pigczka. Smier¢ nastepuje zwykle
po kilku godzinach.

Kirkbride i wsp. (14) nie stwierdzili na sekcji
cielat poddanych do$wiadczeniu zmian anato-
mopatologicznych charakterystycznych dla tego
rodzaju zatrucia, natomiast Gray (10) podaje
opis stwierdzanych najczesciej zmian. Wyste-
puje przekrwienie §luzéwki woreczka zotciowe-
go, jelit cienkich i jelita Slepego. Pluca sg row-
niez przekrwione i wykazuja cechy charakte-
rystyczne dla obrzeku. Zmiany typowe dla
obrzekow stwierdza sie takze wokol woreczka
zokciowego i wiekszych przewodéw zélciowych
oraz ma zewnetrznej powierzchni zwacza. Wat-
roba jest zwykle powigkszona. Mézg jest bialy,
jedrny, wykazuje cechy obrzeku. Krew posiada
niskg krzepliwo$é. Histologicznie stwierdza sie
ogniska nekrotyczne w watrobie i rdzeniu ne-
rek oraz nacieki eczynofili do torebek Bow-
mana.

Pidmiennictwo na temat leczenia zatrucia
wodnego u cielat jest bardzo skape i zawiera
opisy pojedynczych przypadkdéw. Jest ono opar-
te na stosowaniu dozylnym lub per os roztwo-
row hipertonicznych. Gibson i wsp. (9) poda-
wali chorym cieletom, z dobrym wynikiem, do-
zylnie roztwoér boroglukonianu wapnia i chlor-
ku magnezu. Gray (10) zaleca dozylne stosowa-
nie hipertonicznego roztworu NaCl oraz roztwo-
du glukozy z elektrolitami, jak réwniez per os
mate ilosci roztworéw zawierajgcych dekstroze,
NaCl i sode oczyszczong. Harwood (12) stosowal
podawanie dekstrozy, elektrolitéw, zespolu wi-
taminy B oraz acetylpromaziny. W leczeniu za-

trucia wodnego u ludzi Worthley (21) stosowal
furosemid.

7 doswiadczen Kirkbride’a i wsp. (14) wyni-
ka,.ze cieleta, ktére przebyly zatrucie wodne
wykazuja nastepnie wieksza zdolnosé adaptacji
w stosunku do nadmiernej ilosci wody w orga-
nizmie.

*

Dréb

Drob wykazuje znaczna wrazliwo§é zaréwno
na niedobér jak i nadmiar wody w organizmie.
Okresowe pozbawienie wody do picia wyzwala
silne uczucie pragnienia. Podanie odwodnionym
ptakom wody powoduje nadmierne jej pobiera-
nie i moze doprowadzi¢ do zatrucia wodnego.
Wydaje sig, ze do zatru¢ wodnych u ptakow
usposabia obecnosé¢ wola, ktére moze pomiescié
znaczne ilosci wody.

Pidmiennictwo zawiera doniesienia o bada-
niach nad tymi zagadnieniami u drobiu. Gentle
(8) opisuje wyniki badann przeprowadzonych u
gesi i kur. Ptakom, ktére uprzednio pozbawiono
na pewien okres wody do picia, wprowadzano
do wola wode destylowans. Po obcigzeniu orga-
nizmu wodg, wszystkie ptaki przejawialy awer-
sje do wody podawanej im do picia. Przy zatru-
ciu wodnym zapis EEG wykazal stany podraz-
nienia mézgu, ktére utrzymywaly sie dluzej
u kur niz u gesi. Mardsen i wsp. (16) przepro-
wadzili obszerne badania u indykéw w wieku
od 11 dni do ponad 8 tygodni. Ptakom objetym
badaniami ograniczano wode do picia przez 24
lub 48 godzin, a nastepnie podawano do picia
ad libitum chlodna wode lub chlodne roztwory
elektrolitéw badz wode o temperaturze ok.
50°C. Chlodng wode indyki pily bardzo chei-
wie, natomiast ciepla powoli. U indykéw 11
dniowych, ktérym ograniczono wode do picia
przez 24 godziny objawy zatrucia wodnego wy-
stepowaly w ciggu 20—30 minut od wypicia
nadmiaru chlodnej wody. Smiertelnos¢ w tej
grupie wynosila $rednio 5%,

Jefli okres ograniczenia wody przediuzono do
48 godzin, S$miertelno§é wynosita 83%. Wiek-
szo$¢ indykéw padia przed uplywem 30 minut
od czasu wypicia nadmiernej ilodci wody. U in-
dykow 18 dniowych, ktérym ograniczono wode
do picia przez 24 godziny, przecietna Smiertel-
nos$¢ po wypiciu chlodnej wody wynosita 18%.
Pierwsze zejscie smiertelne miato miejsce w 2
godziny po wypiciu chlodnej wody. Indyki, kté-
rym ograniczono wode przez 48 godz. a nastep-
nie podano do picia wode zwyklag lub destylo-
wang badz roztwor zawierajgcy elektrolity, pa-
daly miedzy 10 a 45 minutg od wypicia,
a Smiertelno$é¢ w tych grupach wahala sie w
granicach 83—100%. Jesli indykom w tych wa-
runkach podano ciepla wode, Smieré nastepo-
wala w czasie od 45 min. do 6 godz. i objela
67% sztuk. Indyki starsze, powyzej 8 tyg. zycia
wykazywaly w tego rodzaju do$wiadczeniach
bardzo duza wytrzymalosé.
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Ww. autorzy podaja nastepujace objawy za-
irucia wodnego u indykéw: po 8 minutach od
wypicia nadmiaru wody niektére indyki led-
wie utrzymywaly si¢ na nogach. W kilka minut
pozniej padaly badz stan ich byl bardzo ciezki.
Wystepowala ataksja i drgawki polgczone
z gwaltownym wiotczeniem miesni, skurcz glo-
wy i szyi, utrgdniony oddech, przewracanie sie
do tyhu, lezenie na boku lub grzbiecie ze skur-
czami nog. Na uwage zasluguje fakt, ze klinicz-
ne objawy zatrucia wodnego u indykéw przy-
pominaly niektére schorzenia wirusowe wyste-
pujace u ptakow. Choroby wirusowe zostaly
jednak wykluczone badaniami laboratoryjnymi
krwi i narzaddéw. Badanie sekcyjne zwlok pad-
lych indykéw nie wykazalo zadnych charakte-
rystycznych zmian anatomopatologicznych.

Haller i wsp. (11) przeprowadzili podobne ba-
dania u kur, stosujac dluzsze okresy pozbawie-
nia wody d opicia. Wyniki doswiadczenia byly
podobne do wynikow przedstawionych powy-
zej. Stwierdzono poza tym, Zze temperatura cia-
la przewodnionego ptaka przez 30 minut od
wypicia nadmiaru wody stopniowo obniza sie,
a przez nastepne 1,5 godziny rownomiernie
podwyzsza sie. Powrdt do normy nastepuje po
12 godzinach.

»
Choclaz w pismiennictwie nie napotkano opi-
séw zatrucia wodnego u drobiu w warunkach
naturalnych, wydaje sie mozliwe wystepowanie
tego rodzaju przypadkéw. Byé moze trudnosci
w rozpoznaniu tego typu zatrucia nie pozwalajg
na odréznienie od innych schorzen.

Wnioski

1, Na zatrucie wodne sg szczegdlnie wrazliwe
mlode organizmy, zwlaszcza w okresie po uro-
dzeniu,

2. Do wystepowania zatrucia wodnego predy-
sponuje budowa przewodu pokarmowego zwie-
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rzgria, przede wazystkim przedzoladki lub wole
kisore moga pomiesei¢ znaczne ilodei wody.

3. Zatrucia wodne wystepuja najczescie]
u zwierzat, ktérych organizm byl uprzednio od-
wodniony. Silne uczucie pragnienia powoduje
spontaniczne picie nadmiernej ilosci wody.

4. Mechnizmy dzialania regulacji hormonal-
nej w stanach przewodnienia organizmu nie zo-
staly dotychczas dokladnie wyjasnione.

5. W rozpoznaniu zatrucia wodnego szczegol-
nie pomocny jest wywiad lekarski, dotyczacy
sposobu pojenia i zywienia zwierzat, a takze
warunkow Srodowiskowych.

6. Rozpoznane i opisane dotychezas przypad-
ki zatrucia wodnego u zwierzat gospodarskich
w warunkach naturalnych dotycza cielat.

7. Leczenie zatrucia wodnego jest oparte
gléwnie na stosowaniu roztworéw hipertonicz-
nych i grodkéw odwadniajacych organizm.
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STEPHENSON E. H., OSTERMAN J. V.: Makrofagi
otrzewnej psa: hodowla i zakazenie Ehrlichia canis.
(Canine peritoneal macrophages: cultivation and infec-
tion with Ehrlichia canis). Amer. J, vet. Res. 38, 1815—
1819, 1977 (11).

Makrofagi otrzewnej uzyskano z dwdch pséw po prze-
myciu jamy otrzewnowej zbalansowanym letnim pity-
nem Hanksa. Dootrzewnowe iniekcje parafiny zwiek-
szaly wydajno$é makrofagéw w plynie otrzewnowym.
W hodowli makrofagéw wystepowaly poczatkowo je-
dynie kormdérki jednojgdrzaste, po 6 dniach zaczely po-
jawia¢ sie kKomorki dwujgdrzaste, za§ od 16 dnia wy-
stepowaly komdérki olbrzymie. Makrofagi otrzewnej
oraz monocyty krwi obwodowej byly w pelni wrazliwe
na zakazenie Ehrlichia canis. Juz 60 godz. po zakaze-
niu wystepowaly w komérkach drobne wtrety, niekie-
dy morule, Okolo 10 dnia ilo§¢ moruli w zakazonych
komérkach dochodzita do 50. Po 12—18 dniach po zaka-
zeniu okolo 90% komoérek wykazywalo symptomy za-
kazenia.
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HOFFMANN D. E, DORNER J. L.: Szybko§é zanikania
podanych dozylnie izoenzymdéw fosfatazy zasadowej.
(Disappearance rates ef intravemously injected canine
alkaline phosphatase iscenzymes), Amer. J. vet. Res. 38,
1553—-1556, 1977 (10).

Okres$lono okres poltrwania w surowicy pséw izoen-
zyméw fostatazy zasadowej pochodzgcej z jelit, nerek,
watroby (izoenzymy indukowane steroidami) oraz izo-
enzymow fosfatazy zasadowej watroby i SIALP eks-
trahowanych kwasem krzemowym. Badane izoenzymy
ze wzgledu na dlugo$é okresu péltrwania podzielono na
dwie grupy. Do grupy pierwszej o okresie poltrwania
wynoszacym okolo 3 dni — zaliczono fosfataze zasado-
wa watroby i indukowang steroidami fostataze zasado-
wa. Do grupy drugiej — o okresie péitrwania wynoszg-
cym ponizej 6 minut — nalezy fosfataza zasadowa to-
zyska, nerek, watroby oraz indukowane steroidami izo-
enzymy ekstrahowane przy uzyciu kwasu krzemowego.
Ten krotki okres poltrwania uniemozliwia wykrycie
tych izoenzyméw w surowicy krwi zwierzat.
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