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OPERACJA WYTWORCZA ODBYTU, KROCZA
I POCHWY W CELU USUNIECIA ZASTARZALE]
KLOAKI U KROW I KLACZY.

(Plastische Operation von Anus, Perineum und Vulva zur
Beseitigung veralteter Dammrisse mit Kioakabildung bei Kiihen
und Stuten).

Nieliczne opisy przypadkow operowania zupetnie rozdartego krocza
z réwnoczesnem przedarciem odbytu i pochwy, czyli tak zwanej kloaki, sa
dos¢ skape w szczegGtach. Opisy te odnosza sie prawie wszystkie do Swiezo
powstatych przedar¢ i zaden nie zawiera wyczerpujaco opracowanej metody,
jak taka operacj¢ wytworcza, szczegdlnie przy przypadkach zastarzatych,
wykonaé nalezy.

Cadiot et Almy omawiajac w swoim podreczniku schorzenia pochwy
i odbytu, powstate wskutek urazu, wspominajg o tem, ze Dupont, Saint-Cyr,
André robili proby rekoastrukcji przedartego krocza na drodze operacyjnej,
usitowania ich spelzty jednak na niczem. W przypadku Beaufils'a, cytowanym
rowniez przez Cadiot et Almy, operacja przedartego krocza z wytworzong
kloaka u klaczy data wynik pomysiny, bylo to jednak przedarcie zupelnie
swieze (Beaufils byl obecny w chwili, kiedy zdarzyt si¢ ten wypadek),
gdzie weczesna interwencja chirurga stworzyla znacznie lepsze warunki
gojenia si¢ przedartego krocza, niz to ma miejsce przy operowaniu kloaki
juz zabliZnionej.

Wigkszo$¢ lekarzy uwaza przypadki przedarcia krocza za nieuleczalne
i dlatego zwierzgta z takiem okaleczeniem oddaje sie zwykle na rzez, tem-
bardziej, ze wskutek nastgpowo rozwijajacej sie endometritis zwierzeta
szybko traca na wadze, jak réwniez staja si¢ niezdolnemi do zaptodnienia.
Poniewaz’ przypadki te w praktyce lekarza zdarzaja sie daleko czesciej,
nizby to ze wzmianek w piSmiennictwie wynikalo, wobec tego majac spo-
sobnos¢ operowania takiej zastarzalej kloaki, opracowatem metode, jak taka
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operacje wykona¢ nalezy. Zanim przejdg do omdéwienia wlasciwego tematu,
kr6tko wspomng o przyczynach powodujacych to schorzenie.

Przedarcie odbytu, krocza i pochwy u zwierzat zdarza si¢ w nastepstwie
juzto urazu z zewnatrz (rany cigte, darte i t. p.), juzto na skutek urazow
,0d wewnatrz, a mianowicie urazow, ktore zdarzaja si¢ przy poro-
dach. Urazy pochodzace ,od wewnatrz“ powstaja wowczas, gdy ptod
w nieprawidlowem potoZeniu, wlozeniu lub pozycji (a zwlaszcza przy
dolnej pozycji ptodu, tak przy poprzedzajacej glowie, jak i przy poprze-
dzajacych posladkach, oraz przy zatozeniu przednich nézek na kark) wste-
puje do miednicy. Jakkolwiek kopytka, czy tez raciczki ptodu, pokryte
sa tkankowemi ostonkami, tworzacemi pozornie pewnego rodzaju urza-
dzenie ochronne, to jednak przy energicznych, nadmiernie wzmozonych
skurczach macicy moga one przebi¢ sciang pochwy. Przytem niejednokrotnie
przychodzi do przebicia prostnicy, rozdarcia krocza i tkanek zamykajgcych
otwor miednicy (Fissura perinei completa). Przy takich rozlegtych przedar-
ciach pochwowo-jelitowych, przy ktérych krocze nie uleglo przerwaniu
(Fissura perinei incompleta), niekiedy jedna korczyna ptodu wystaje
nazewnatrz przez odbyt, druga za$ z pochwy; zdarza sie rowniez, iz
rozwarty pyszczek ptodu wklinowuje sig, wskutek czego porod bez udzie-
lenia pomocy staje si¢ niemozliwy, chyba, ze przyjdzie do caltkowitego
przerwania krocza, wtedy ptod przez wytworzong kloake zostaje wydalony
nazewnatrz. W wiekszosci przypadkow spontaniczne uszkodzenia przy
porodach ograniczaja si¢ do ptytkich naddar¢ btony $luzowej pochwy i o ile
nie nastapi zakazenie poporodowe, przechodza one niespostrzezenie.

Spontaniczne przedarcia pochwowo-jelitowe, jak rowniez i krocza przy
porodach zdarzaja si¢ gtéwnie u koni i bydta, szczegdlnie u mtodych klaczy,
pierwiastek, ras szlachetnych.

U pséw glebsze naddarcia lub przedarcia pochwy, odbytu i krocza,
zdaje sie, wogéle nie wystepuja, skoro kanat rodny jest prawidlowy.

Ogdlnie biorac, tego rodzaju przypadki sg o wiele rzadsze u zwierzat,
anizeli u ludzi.

Przedarcie krocza naskutek urazéw, pochodzacych z zewnatrz, wyste-
puja w wigkszosci przypadkéw rowniez w zwiazku z aktem porodowym
i zdarzaja sie badZz to wskutek forsownych usitowari wydobycia ptodu,
badz tez przy niedo$¢ umiejetnem uzyciu narzedzi przy porodzie. Urazy
w postaci ran cietych spotka¢ mozna takze i przed porodem, a to szcze-
gélnie u przezuwaczy, u ktérych czgsciowo wypadnigta pochwe laicy biorg
za wysuwajacy si¢ pecherz i nacinaja ten rzekomy pecherz, powodujac
przez to cigzkie i niebezpieczne zranienia pochwy.

Nalezy zaznaczyé, iz dla powstawania urazow przy porodzie, obrzek
btony $luzowej pochwy, wystepujacy wskutek przeciagajacego sie porodu,
stwarza sprzyjajace warunki. Rowniez intensywne tuczenie n. p. $wini,
sprzyja w duzym stopniu powstawaniu przedaré pochwy przy udzielaniu
pomocy porodowej. Wowczas przedarcie posunac sie moze tak daleko, iz
przyj$¢é moze nawet do odstonigcia kosci miednicy. Z innych przyczyn,
ktére zwiekszaja niebezpieczenstwo i mozliwos$¢ przedar¢ pochwowo-prost-
nicowych przy porodzie, nalezy wymieni¢ takie jak n. p. wypelnienie prostnicy
katem, lub pecherza moczowego moczem. Dlatego przy kazdym porodzie
nalezy dbaé¢ o opréznienie odbytu i pecherza, co zreszta utatwi znacznie
przesuwanie sie ptodu w kanale rodnym.

Przedarcia pochwy i prostnicy wydarzaé si¢ moga rowniez i przy
coitus, a to tem latwiej, jesli prostnica wypetniona jest katem.
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Bez interwencji chirurgicznej gojenie sig¢ przedaré nie moze da¢
w rezultacie prawidtowych stosunkow anatomicznych. Nie bede tu poruszat
Sposobu postepowania chirurgicznego przy Swiezych przedarciach odbytu,
krocza i pochwy, albowiem w przypadkach Swiezego przedarcia brzegi rany
wskazuja same, jak je taczyé¢ szwami ze soba nalezy. Rozumie sie, ze SZwy
zaklada sie po uprzedniem oczyszczeniu rany, lub tez i powierzchownem
okrwawieniu, Jasnem wiec jest, ze szycie takiego Swiezego przedarcia nie
wymaga zadnej specjalnej metody.

Opis mego przypadku i mojej metody operowania.

Do Kliniki Chirurgicznej Wydziatu Wet. U. W. przyprowadzono krowe
rasy holenderskiej lat 4, u ktérej stwierdzitem zablizniona kloake, powstala
naskutek rozlegtego przedarcia sciany pochwy, odbyti i krocza.

Na podstawie wywiadow (anamnesis) ustalono, iz rozdarcie nastapito
przed 11 miesiacami przy pierwszym porodzie, spowodu nieumiejetnie
udzielonej pomocy porodowej, a w szczegélnosci przy wyciaganiu plodu.
Krowa mimo kilkakrotnego krycia nie zostata zaptodniona. Ilo$¢ mleka
zmniejszyla sie wydatnie,

Badaniem stwierdzitem u krowy, znacznie wychudzonej, obrzek i za-
Czerwienienie blony sluzowej odbytu i pochwy, na tle ktérych wyraznie
Zaznacza si¢ biatawa barwa zbliznowacialy brzeg pozostalej reszty prze-
grody. (Rys. I irys. 2). Krocze, grzbietowa $ciana pochwy i $ciana brzuszna

Rys. 1. Kloaka przed operacjg (rysunek z natury).

odbytu przedarte na przestrzeni 12 ecm wglab i powalane katem. Przedarte
migsnie (m. sphincter ani externus, m. transversus perinei i m. constrictor
ani) zaznaczaja sie w bliznie zgrubienem tkanek. Spowodu przedarcia
m. sphincter ani, krowa oddaje kat dos¢ czesto, w niewielkich odstepach
Czasu, lecz w matych ilosciach, przyczem prawie w catosci dostaje sie on
do pochwy, gdzie zalega. Z pochwy co jaki$ czas przy napinaniu si¢ krowy
wydostaje sie on nazewnatrz, a wraz z nim wydzielina $luzowo-ropna
W skapych ilosciach. Badanie wziernikiem dalszego, domacicznego odcinka
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zaczerwienienie btony sluzowej
iej lub wigcej glebokie nadzerki.

pochwy po oczyszcezeniu z kalu wykazato
czesci pochwowej macicy, oraz liczne, mn
7 otworu macicy wyplywa wydzielina sluzowo-ropna.

Temperatura normalna, apetyt zachowany, brak j
wzglednie objawow chorobowych, poza wyzej wymienionenti.

Do operacji krowa zostata przygotowana w ten sposob, iz na 3 dni
przed zabiegiem operacyjnym wstrzymano podawanie pokarmu, krowa
dostawata tylko wode do picia, pozatem podawano dwukrotnie $rodki prze-
czyszczajace (Magnes. sulfur. 40000, Tartar. stibiat. 500, Rhizoma veratri 1'50
na dwa razy w ciggu dnia). Koticowy odcinek przewodu pokarmowego
oprozniono z katu przy pomocy lawatywy w ilosci dwoch kubtow letniej
wody, pochwe i odbytnice przeptdkano roztworem wodnym nadmanganiant

akichkolwiek zmian,

T

4J9071D

schematyczny kloaki w plaszezyZnie strzatkowej.

Rys. 2. Rysunek
(C = ogon, R = prostnica, V = pochwa, U = macicn, 1 = cewka moczowa,
v = pecherz moczowy, S = gpojenie lonowe, P = otrzewna 0ZNAaczona
kreseczkami, x = zbliznowacialta resztka przedartego miedzykrocza).

potasu (2:1000). Dla zahamowania perystaltyki podano pzicjcntce trzykrot-
15000 I-go dnia i po 30000 Il-go i lll-go dnia.
Krowe potozono na stole operacyjnym, na lewym boku, ogon odciag-
nieto ku gorze, W kierunku do. glowy, a nastepnie przywiazano tasiemka
jne ograniczono wyjatowionemi chustami, przymo-

do rogéw. Pole operacy]
cowujac je do skory zapomoca spinaczy Backhaus’a. Poniewaz podczas tych
i nawet w odbytnicy

czynnosci krowa napinata si¢ do oddawania katu
pokazato si¢ nieco katu, przeto dla zabezpieczenia przed dalsza defekacja
podczas zabiegu operacyjnego, wsunatem do rectum, powyzej jego czesci
przedartej, recznik zwiniety w ,pytke”, powleczony mascia borowa; w ten
sposob recznik mogt do pewnego stopnia utrudnic ewentualng defekacjg,
szczegolnie wobec bezskutecznego podawania T-rae opii nawet w dawkach

nie T-rae opii w ilosci
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przekraczajacych dawke maksymalna. Do pochwy wprowadzilem wyjalo-
wiong gaze dla wstrzymania wydzieliny z macicy. Nastepnie zastosowalem
znieczulenie miejscowe, nasickowe, metoda blokowania 17, nowokaing
z dodatkiem adrenaliny.

Po przygotowaniu pola operacyjnego, ujalem blizng w $rodku prze-~
darcia dwoma kleszczami do pociagania (wbijajac zabki tychze nieco powyzej
blizny, a to dlatego, aby nie przeszkadzaly mi one przy jej wycinaniu),
naciagnatem ku sobie, oraz rozszerzylem kloake ku gérze i ku dotowi przy
pomocy drugiej pary kleszczy. Podczas, gdy asystenci przytrzymywali
kleszczami naciagnieta pochwe i odbyt, wycialem blizne na catej szerokosci
i dlugosci t. j. od jednego do drugiego korca przerwanego zwieracza.
(Rys. 3).

To byl pierwszy akt operacji.

Rys. 3. I akt operacji. (Wyciagnieeie przegrody ku operatorowi. Pas
kreskowany przedstawia okrwawienie tkanek po §cigcin blizny),

Drugi akt polegal na odpreparowaniu (na tepo) odbytu od pochwy
przez utworzona powierzchni¢ ranna; oddzielenie tkanek tych narzadéw
uskutecznitem od brzegu skéry w plaszczyZnie poziomej ku przodowi
(t. zn. wglab ciata) na 2—3 cm, uwalniajac przezto tkanke taczna, wcho-
dzaca w sklad perineum. Wreszcie odpreparowatem, po odpowiedniem
nacigciu skéry przy odbycie, oba korice przedartego zwieracza. (Rys. 4).

W trzecim akcie na odpreparowang tkanke taczna pomiedzy
pochwa i odbytem nalozylem szew wezelkowy, strunowy (catgut jodowany),
wbijajac w tkanke faczna igle, w kierunku prostopadtym do plaszczyzny
strzatkowej ciala zwierzecia, w linji Srodkowej; w ten sam sposdb zato-
zylem drugi i trzeci szew, w odlegto$ci mniejwigcej 2 cm jeden od dru-
giego. Wytworzytem zatem w plaszczyznie strzatkowej rodzaj $ciany-przegrody
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z tk. facznej, ktéra stanowita rusztowanie wysokosci 1—1'/, cm i oddzielita
$ciane pochwy od $ciany prostnicy, oraz stworzyla rodzaj podpory pomig-
dzy prostnica i pochwa z jednej strony, z drugiej za$ zwolnila napigcie
wiasciwych warstw prostnicy i pochwy.

Rys. 4 II i III akt. (Odpreparowanie $cian prostnicy i pochwy i zalozenie
szwdw glebokich na przegrode).

Rys. 5. Ciag dalszy III-go aktu, (Zeszywanie §cian prostnicy i pochwy).
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Ta czynno$¢ jest najwazniejsza rzeczg w mojej metodzie, albowiem
przez nia rekonstruuje sie przegrode migdzy prostnicg a pochwa, co odpo-
wiada prawidtowym stosunkom anatomicznym. Zaniedbanie tej rekonstrukeji
unicestwi¢ mogloby dobry wynik zagojenia si¢ z jednej strony, a z drugiej
mogtoby w przysztosci mie¢ ujemne nastepstwa. Szwy te spetniaty przytem
i role szwéw odprezajacych i utatwity mi zatozenie szwoéw nastepnych.

Teraz dopiero zatozylem szwy wezetkowe na prostnice, ujmujac w nie
blong sluzowa i podsluzowa, przyczem, szyjac nitka o dwoch igtach, wbi-
jatem igly od zewnatrz t. zn. nie od $wiatla prostnicy (aby zmniejszy¢
mozliwos¢ infekcji), szwy za$ wiazalem w $wietle prostnicy. (Rys. 5).
Zaktadalem szwy w odstepach co 1 cm, poczynajac od tkanek najgtebiej
lezacych i posuwajac sie w kierunku ku sobie. Nastepnie w ten sam sposéb
zeszytem pochwe, wkldwajac igly od zewnetrznej powierzchni $ciany
pochwy, a wiazac wezly w Swietle pochwy; zeszyta btona $luzowa wysta-
wata grzebieniowato do $wiatta pochwy w ten sposéb, ze wezetki szwow
znajdowatly si¢ z boku tego ,grzebienia® (pryzmatu). (Rys. 6 a, b, c).

Akt 1V. Odpreparowane korice przerwanych migsni zwieracza polaczy-
tem ze soba kilkoma szwami.

Na zrekonstruowanem w ten Sposob kroczu zeszylem pojedyriczym
szwem materacowym dwa platy skorne, biorac skére w nadmiarze, co po
zeszyciu zwieracza wcale tatwo mi sie udalo. (Rys. 7).

Na tem zabieg operacyjny zakoriczono.

Po operacji recznik w prostnicy pozostawiono przez dwa dni; krowa
byla jeszcze przez trzy dni glodzona i dostawata tylko wode do picia.

Rana zagoita si¢ w ciagu o$miu dni ,per primam“. (Rys. 8). Krowe,
zwrocong wiascicielowi, poddano leczeniu endometritis. Po leczeniu krowa
przybrata wybitnie na wadze i w trzeciej prébie pokrycia zostata pokryta.

Opracowana przezemnie metoda operowania zastarzatej kloaki u krow,
jak rowniez u klaczy, da si¢ stre$ci¢ nastepujaco: Zwierz¢ do operacji
nalezy przygotowa¢ w ten sposcb, aby jego przewdd pokarmowy byt mozli-
wie najdoktadniej ze swej zawartosci oprézniony, oraz aby ruchy robacz-
kowe jelit zostaly zniesione.

W tym celu nalezy krow¢ wzglednie klacz nakilka dni przed operacja
wygtodzi¢, poda¢ srodek wydatnie przeczyszczajacy i jeszcze przez kilka
dni po operacji nie podawa¢ pokarmu statego, aby zapobiec defekacji tak
podczas aktu operacyjnego, jak rowniez przez kilka pierwszych dni po ope-
racji. W dzieni poprzedzajacy zabieg nalezy przemy¢ prostnice zapomoca
wydatnych lawatyw z letniej wody i poda¢ srodek hamujacy ruchy pery-
staltyczne przewodu pokarmowego. Jesliby mimo to okazalto sie, ze w jeli-
tach jeszcze ftres¢ sig¢ znajduje, nalezy na kilka godzin przed zabiegiem
przemywanie kiszek powtérzy¢. O ileby i podczas tej drugiej lawatywy
wydalala si¢ jeszcze tres¢, operacj¢ odtozy¢ do dnia nastepnego, znow
zastosowac lawatywe, oraz podaé $rodek hamujacy perystaltyke i jeszcze
raz zrobi¢ lawatywe tuz przed sama operacja. Przy takiem przemywaniu
woda dostaje si¢ i do pochwy i réwnoczesnie j3 przemywa; oprécz tego
po przemyciu prostnicy nalezy wprowadzi¢ wziernik do pochwy, przeptukaé
ia ptynem dezynfekcyjnym, nie drazniacym, wytrze¢ blone Sluzowa pochwy
zapomoca gazika. Po wytarciu wprowadzi¢ gazik odpowiedniej wielkosci
do korica pochwy, aby nim ostoni¢ orificium externum uteri. Usunaé wzier-
nik, uja¢ pozostata przegrode kloaczna w kleszcze do pociagania (trakcyjne)
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i $ciggna¢ nieco ku sobie. Wowczas jodynujemy odpowiednie punkty, znie-
czulamy miejscowo, nasigkowo obustronnie, przedewszystkiem okolice
przerwanego zwieracza, deponujac nowokaine w tk. periproktalne, a wreszcie

Rys. 6. Ciagg dalszy IIl-go aktu. (a, b, ¢, zakladanie szwéw na prostnice
i pochwe. W giebi widaé wytworzong przegrode migdzy prostnicg a pochwa).

blokujac przegrode w pewnej odlegtosci od zbliznowaconego brzegu i to
tak od strony prostnicy, jak i od strony pochwy. Po 15—20 min. wyczeki-
wania zwierze przygotowane jest do zabiegu operacyjnego.
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Poszczegdlne akty operacji:
Akt L
Zaktadamy 4 Kkleszcze na tkanki w miejscach ich zbliznowacenia
i podciagamy je powoli ku sobie. Jesli technika znieczulenia byla dobra,
podciagnigcie tkanek udaje sie fatwo. Majac $ciagnieta blizne ku sobie,
wycinamy ja na calej przestrzeni, podczas gdy asystenci nie zwalniaja pod-
ciagania kleszczy. .

Rys. 7. Zeszycie skory na kroczu.

Akt IL
Poprzez wycieta blizne odpreparowuje sie $ciany prostnicy od $cian
pochwy od jednego do drugiego korica blizny, na odlegto$é kilku cm. Po-
czem zapomoca kleszczy (Muzeux’a) rozwieramy odpreparowane $ciany ku
gorze i ku dolowi i woéwczas w najgltebszem miejscu, w plaszczyznie
strzatkowej w linji $Srodkowej, zaktadamy gteboki szew wezelkowy do tej
linji prostopadly, po nim zakladamy w odlegiosci 1—2 cm szew drugi
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blizej ku nam, a wreszcie trzeci i czwarty taki sam, zaleznie od gtebokosci
przedarcia. (Do szwéw tych uzywamy jalowego catgutu (jod-catgut).
Przezto stwarzamy przegrode, (co stanowi rzecz najwazniejsza mojej me-
tody), a zarazem odprezamy napigcie Scian pochwy i prostnicy.
Akt 1L
Akt 1. polega na zeszyciu Scian prostnicy i pochwy. Szyjemy nitka
jedwabna o dwdch igtacl. Whijamy iglte od strony przegrody i wyklowamy

Rys. 8. Wyglad zrekonstruowany krocza po wygojeniu sig wedlug fotografji
mego przypadku.

na blonie $luzowej prostnicy w odleglosci conajmniej 1 cm od brzegéw rany.
Zaktadamy najpierw szew najgiebszy t. j. najbardziej oddalony od opera-
tora, po zatozeniu tego szwu, zaktadamy szew na najgigbszym kacie prze-
dartej pochwy i tu szyjemy dwiema igtami, jak poprzednio t. j. od strony
przegrody ku btonie $luzowej.
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Szycie 2 iglami i wbijanie ich od przegrody odpowiada bardziej wa-
runkom aseptyki, albowiem przeciagamy wtedy ni¢ od tkanki wolnej od
drobnoustrojéw ku tkance, ktéra od drobnoustrojéw wolng nigdy nie jest.
Nitki zwigzujemy juzto na powierzchni prostnicy, juzto na powierzchni btony
sluzowej pochwy. Po zalozeniu tych szwow, zaktadamy nastepne, zaktadajac
je coraz blizej ku nam. Szerokie uchwycenie w szwy $cian pochwy
czy prostnicy sprawia, iz po zatozeniu wszystkich szwow, $ciany stercza
naksztatt pryzmatu w $wietle prostnicy, czy pochwy.

Akt IV.

W akcie IV. rekonstruujemy zwieracz. W pozostatych, niezeszytych
ramionach okrwawionej blizny wyszukujemy korice przerwanego zwieracza
i taczymy je kilkoma pojedyriczemi szwami wezetkowemi, w ilogci zaleznej
od potrzeby.

Akt V.,

Akt V. stanowi zeszycie ostatecznych brzegoéw rany skérnej. Do tego
radzg uzy¢ szwu materacowego pojedyriczego. Na doktadne zblizenie (adap-
towanie) brzegéw rany zwrdcié trzeba baczng uwage. Platy skérne wraz
z tkanka podskoérng schwycié¢ w szwy na odlegtos¢ ca 1—2 cm od brzegu.
Przez to utworzy sie wyniostosé w zeszytej ranie.

Zeszyta rang mozemy lekko przejodynowad, szczeglnie w miejscach
wkiucia.

Po ukoriczeniu zabiegu operacyjnego, wyjmujemy gazik z pochwy,
W prostnicy ewentualnie tampon pozostawiamy.

Postepowanie pooperacyjne polega na podawaniu zwierzeciu w ciagu
5 dni tylko ptynnych pokarmdéw. Potem mozna stopniowo podawaé pasze
objetosciowa. O ile przebieg gojenia si¢ rany bedzie prawidtowy, to 8-go
dnia mozemy szwy wyjac.

ZUSAMMENFASSUNG.

Der Verfasser hat eine eigene Methode einer plastischen Operation
der veralteten Kloake bei Kiihen und Stuten ausgearbeitet. (Sie ist sowohl
im Wort, wie im Bild dargestellt).

Die einzelnen Akte der Operation;

Akt L
Man legt 4 Hakenpinzetten auf die Vernarbungsstelle und zieht das
Gewebe langsam auf sich zu. War die Lokalandsthesie gut ausgefiihrt, so
geht das Ziehen leicht vor sich. Hat man die Narbe vor sich, so schneidet
man sie in der ganzen Lidnge aus, wihrend die Assistenten weiterhin die
Hakenpinzetten anziehen.

Akt IL

Durch die ausgeschnittene Narbe prdpariert man die Rektumwinde auf
einige cm von den Vaginawinden beginnend, von einem Ende der Narbe
bis zum anderen ab. Danach ziehen wir mit Hilfe Muzeux-Zangen die Winde
nach oben und unten ab und legen dann im horizontal-tiefsten Punkte eine
tiefe, Knopfnaht an. Nach ihr legen wir eine zweite Naht, parallel zur ersten
im Abstand von 1-2 cm ndher zu uns an, schliesslich in dhnlicher Weise
eine dritte oder vierte Naht, je nach der Tiefe des Risses. Zu diesen Nihten
verwenden wir steriles Catgut (Jod-catgut). Dadurch schaffen wir eine
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Trennwand, was den wichtigsten Teil meiner Methode darstellt und zugleich
vermindern wir die Spannung der Vagina- und Rektumwiénde.

Akt L

Der 3. Akt beruht auf dem Verndhen der Rektum- und Vaginawénde.
Wir nidhen dabei mit einem Seidenfaden auf 2 Nadeln. Wir stechen die
Nadel von der Trennwandseite ein und durchbohren die Rektumschleimhaut
mindestens 1 cm von der Wunde entfernt.

Zuerst legen wir die tiefste d. h. die vom Operierenden entfernteste —
Naht an. Nach dieser Naht legen wir eine ebensolche im tiefsten Winkel
der durchrissenen Vagina an und auch hier ndhen wir mit 2 Nadeln genau
wie vorher d. h. von der Trennwandseite nach der Schleimhaut zu.

Das Nihen mit 2 Nadeln und das Durchstechen von der Trennwand-
seite entspricht mehr den Bedingungen der Asepsis, wir ziehen ndhmlich
dabei den Faden vom mikrobenfreien Gewebe nach dem Gewebe zu, das
von Mikroben nie frei ist. Die Faden knoten wir, sei es auf der Rektum —
Oberfldche, sei es auf der Scheidenschleimhautoberfliche.

Nach Fertigstellung dieser Nihte legen wir die nichsten an — immer
weiter in der Richtung auf uns zu. Die breite Erfassung der Vagina- oder
Rektumwinde fiihrt dazu, dass nach Anlegung aller Nihte, die Winde
in der Form eines Prismats (Pilzes) in das Lumen des Rektums oder der
Scheide hineinragen.

Akt IV.
Im 4. Akt rekonstruiren wir den Sphincter ani. In der verbliebenen,
nicht vernihten endstiicken der aufgefrischten Narbe suchen wir die Enden
des durchrissenen Sphincters auf und verbinden sie mit einigen Knopfnédhten.

Akt V.

Der 5. Akt besteht in Verndhen der Hautwundrinder. Zu diesem
Zweck empfehle ich eine Einzelmatratzennaht anzuwenden. Dabei ist auf
eine genaue Beriihrung der Wundrinder besonders zu achten. Man fasst
die Hautlappen zusammen mit dem Unterhautgewebe in Nihte, die etwa
1—2 cm vom Rand entfernt sind. Dadurch bildet sich in der verndhten
Wunde eine Erhohung. Die verndhte Wunde konnen wir, besonders an
den Stichstellen mit Jodtinktur leicht bepinseln.

Nach Beendigung der Operation entfernen wir die Gaze aus der Scheide,
lassen dagegen einen eventuellen Tampon im Rektum liegen. Die postope-
rative Behandlung besteht darin, dass wir dem Tier im Laufe der ersten
5 Tage nur fliissige Nahrung verabreichen und ihm spater erst allméhlich
festes Futter geben.

Falls der Heilverlauf regulir ist, dann konnen wir am 8 Tage die
Nihte entfernen. . .

Die obige Methode wurde an einer, mit einer grossen, veralteten
Kloake behaften Kuh mit ganz gutem Resultat angewandt.

Die Heilung erfolgte per primam intentionem und nachdem die durch
Kloake bedingte Endometritis aufgehoben wurde, konnte die Kuh mit Erfolg
bedeckt werden.
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ZDZISEAW KARPINSKI

PRZYCZYNEK DO SPRAWY LECZENIA
PRZECIECIA SCIANY PRZELYKU U BYDLA.

(Beitrdge zur Wundheilung des Rinderschlundes).

Naciecie przelyku, ktore znane jest od lat najdawniejszych, jest zabie-
giem ciezkim, nie ze wzgledu na technike, ale raczej na przebieg poope-
racyjnego gojenia. Samo, dos$¢ zreszta powierzchowne polozenie przelyku
nie nastrecza wiele trudno$ci przy odstonigciu go, zwlaszcza jezeli cialo
obce, ktore zazwyczaj daje wskazanie do nacigcia przelyku, mozna od
zewnatrz dokladnie wyczué. Gorzej przedstawia si¢ sprawa gojenia. Prze-
cieta Sciane przelyku nalezaloby — rzecz jasna — zeszyc. Wprawdzie przy
tym zabiegu nastrecza pewne trudnosci obfite wydzielanie Sluzu, ruchy
wymiotne i t. p., jednakze mozna i to pokona¢ przy odpowiedniem poste-
powaniu. Samo zeszycie $ciany przelyku jest stosunkowo latwiejsze, niz
$ciany uszkodzonego jelita, jednakze nastgpowe gojenie, ktore kazdy lekarz
radby widzie¢ w postaci rychtozrostu, wrzadkich tylko przypadkach poste-
puje szybko i jalowo, a najczesciej zrost uszkodzonych czesci nastgpuje
przy pomocy ziarninowania, co zreszta nie wplywa ujemnie na pomysiny
wynik leczenia. Gléwnym powodem tego przebiegu gojenia jest niemozli-
wos$¢ utrzymania w- stanie jalowym ani. operacyjnego uszkodzenia przetyku,
ani uszkodzenia powstalego przez szwy. Nadmieni¢ tutaj musze, ze w chi-
rurgji ludzkiej sprawa ta nie przedstawia si¢ bardziej pomysinie. Wskutek
tego, ze uszkodzenia przelyku w rzadkich tylko przypadkach goja sig przez
rychtozrost, bardzo wielu chirurgdw uwaza zeszycie przelyku jako niepo-
trzebne i pozostawiaja rane dla zagojenia si¢ przez ziarninowanie (Hacker,
Bayer — 11l tom, 1 cze$é, str. 851). Skoro tego rodzaju leczenie stosuje sig
u ludzi, wiec widoczng jest rzecza, ze zeszywanie uszkodzonej sciany
przetyku nie rokuje zbyt pomyslnych widokow powodzenia.

U zwierzat oczywiscie sprawa przedstawia sig inaczej spowodu odmien-
nych warunkow i stosunkow, w jakich pozostaje uszkodzona Sciana przelyku.
Pomingwszy trudno$é utrzymania zewnetrznych powierzchni rany w nale-
zytej czystosci, liczy¢ sig nalezy jeszcze z zanieczyszczeniem rany od
wewnatrz przez masy Sliny (oblizywanie sig), resztki karmy i t. p. rzeczy,
ktérych obecno$¢ mimo starannego dogladu nieda si¢ wykluczy¢. Daleko
niekorzystniejsze warunki istniejq u przezuwaczy. Powracajace resztki
karmy, nietylko mogg byé powaznem Zrédlem zakazenia, ale zarazem
mechanicznie wywieraja bardzo ujemny wplyw na gojenie sig rany i temu
najprawdopodobniej przypisa¢ musze powstanie uchytkow, jakie zauwazylem
w moich dos$wiadczeniach. Poniewaz w literaturze nie spotkalem sig¢ ze
szczegdlowem omowieniem sprawy zeszywania uszkodzonej Sciany prze-
lyku, oraz zagadnienia jako$ci szwow, postanowitem wigc wykonaé¢ doswiad-
czalne zabiegi w tym kierunkn, celem szczegolowego zbadania dzialania
szwow. Doswiadczenie moje wykonalem na przezuwaczach celowo, ponie-
waz, jak to wyzej nadmienitem, warunki u tych zwierzat sg najtrudniejsze.

Literatura schorzefi przelyku opisuje przedewszystkiem ciala obce,
jako najczesciej zdarzajace si¢ przypadki, nastgpnie uszkodzenia przetyku
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badzto ciatami obcemi, badz tez spowodowane przy sposobnosci usuwania
tychze cial. Nastepnie ida przypadki rozstrzeni i schorzeri ropnych, potem
uchylki, porazenia, zwezenia przelyku, nowotwory i sprawy zgorze-
linowe. Stosunkowo dosy¢ skapa jest literatura zabiegdw chirurgicznych
wykonywanych na przetyku. Opis ich stanowi okolo 107/ literatury patologii
przelyku.

Ciata obce, ktore tak czesto tkwig w przelyku, starano sie usungé
stamtagd rozmaitemi sposobami. Rozpoznanie cial obcych w przelyku nie
przedstawia wigkszych trudno$ci. Ciato obce tkwigce w czesci szyjowej
przelyku wyczuwamy latwo przez skére. O ile ciato obce tkwi w czesci
gardzielowej lub piersiowej, rozpoznanie mozna ustali¢é na mocy objawow,
ktore zauwazyt Fafin, mianowicie o ile cialo obce utkwilo w cze$ci gar-
dzielowej, na pierwszy plan wysuwaja sie objawy oddechowe, o ile nato-
miast w czesci piersiowej wystepuje zwykle silne Slinienie, a niekiedy
znaczne wzdecie. Ostatecznym i nieomylnym $rodkiem rozpoznawczym jest
wprowadzenie sondy przelykowe;j.

U swini wystepuja zazwyczaj ruchy wymiotne, odbijanie, kaszel, a takze
plynna karma moze wydostawa¢ sie przez nos. Nieco pozniej zjawia sie
wybitna zmiana gtosu, oraz mlaskanie i wykaszliwanie pokarmu przy kazdej
probie przetknigcia.

Do najczestszych ciat obcych nalezg duze kawatki lub cato$ci bura-
kow, ziemniakow, pozatem inne przedmioly, ktore nie wchodza w skfad
karmy, a dostaja si¢ do przelyku albo przypadkowo, albo przez nieumie-
jetno$¢ postepowania przy tkwigcych w przetyku ciatach obcych, albo nawet
moze w gre wchodzi¢ i ztosliwosé.

Bergen wydobyl z przelyku krowy drut, Dien opisuje igte, ktdra prze-
biwszy Sciang przelyku psa, utkwitla w tkance dookotaprzelykowej, wytwa-
rzajgc ropien. Tensam autor opisuje rowniez igle, tkwiaca w gardzielowej
czgsci przelyku krowy. Morseth przy autopsji konia stwierdzit w przelyku
tkwigcy kawatek cynkowej blachy. Aschley usunat z przelyku cielecia, reka,
gatazke cierniowg z trzema kolcami. W przypadku Willenberga utkwil zab
trzonowy w przelyku jalowki, ktora spowodu objawow silnej dusznosci
musiano odda¢ na ubdj. Literatura obfituje pozatem w liczne opisy najroz-
maitszych cial obcych. Rowniez obfita jest literatura sposobow usuwania
tychze cial z przelyku. Najwieksza ilos¢ autorow zaleca ciala te zepchnaé
do zotadka, postugujac sie przytem albo narzedziami, albo $rodkami, ktore
wywoluja badzto wydatne Slinienie, a temsamem ulatwiaja zeslizgniecie sig
ciala obcego, badz tez zwiotczenie Scian przelyku, co ulatwia albo przesu-
nigcie, albo wydobycie tkwiacych ciat obeych. Niektorzy autorowie podaja
narzedzia wlasnego pomystu (Conradt spiralna sonda, Fabretti odpowiednio
urzadzony hak). Bdrdny poleca odpowiednia petle druciang do wydobywa-
nia ciat obcych. Kriiger radzi wprowadzi¢ sonde nosowoprzetykows i silnym
strumieniem wody zepchna¢ cialo obce do zoladka. Barnick i Hillebrand
radza ugniata¢ cialo obce od dotu ku gérze, co oczywiscie o tyle da sie
przeprowadzic¢, o ile lezy ono w czeSci szyjowej przelyku. Nastepnie wydo-
bywa si¢ je reka. Christof skonstruowal specjalny zelazny rozwieracz
szczek, wlatwiajacy wprowadzenie reki do przelyku. Inni autorowie pole=-
cajq uzywanie srodkéw, powodujacych, jak wyzej nadmienilem, albo znaczne
slinienie, albo zwiotczenie miesni przelyku. W przypadku Dupasa zastoso-
wano migszaning pilokarpiny (0'1) z eseryng (005) z dobrym wynikiem.

Pilokarping poleca rowniez Vuillemin. Fabretti po zastosowaniu apo-
morfiny podskornie otrzymal u bydta wymioty, a w innych przypadkach
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stwierdzit, ze 03 apomotfiny powodowato zwiotczenie miesni przetyku,
ulatwiajace znacznie przesunigcie sie ciala obcego do zoladka. Odpowied-
nie zwiotczenie przefyku otrzymat Korkisch przez zastrzykniecie perkainy
do migs$ni przelyku. Selinick radzi stosowaé u bydla veratryne dozylnie.
Smolenski poleca $rodek Cesol, ktory podany domig$niowo powoduje wy-
mioty. Mohling miat dobre wyniki po zastrzyknieciu 0:05—0°1 strychniny
podskornie. Lofhian radzi wydobywaé cialo obce w narkozie chloroformo-
wej, znoszacej skurcz przetyku. Rogers stara si¢ zapomoca uciskéw na
przelyk bezposrednio, cialo obce zepchnaé ku gardzieli lub do Zotadka.
W tym celu odstania przelyk i nieuszkadzajac jego $ciany, stara sie przy
pomocy uciskow na przelyk, ciato obce przesungé.

W podobay sposob postepuje Rosenthal. Zabieg ten ma widoki powo-
dzenia tylko w tych przypadkach, gdy cialo obce utkwi w czesci szyjowej
przelyku. Haas i Ddorrwdchter wbijaja trojgraniec do Zwacza, poczem
wedlug ich zapodan ciatlo obce po 24 godzinach albo samo przesunie sie
do zotadka, albo trzeba je nastepnie zepchnaé. Ddrrwdchter radzi uczynié
to sonda. Haas natomiast przebija trokarem przetyk i tym otworem stara
sig cialo obce zepchna¢ ku dotowi. Dobre wyniki trokaryzacji opisuje
Vuillemin. Johann po wprowadzeniu trokara do zwacza, wykonuje trache-
otomje¢, poczem wprowadziwszy gleboko reke do przelyku wydobywa ciato
obce. Drugi rodzaj schorzeni przetyku stanowig jego uszkodzenia, Literatura
zawiera opisy najrozmaitszych uszkodzen Scian przelyku, powstatych albo
wskutek dostania sie cial obcych, albo po urazach od zewnatrz, albo tez
w nastepstwie schorzen ropnych w najblizszem otoczeniu przetyku. Ciala
obce czesto same jako takie powoduja uszkodzenia przelyku, naprzykiad
w przypadku Albrechta polknieta kos¢, ktora utkwita w przetyku, spowodo-
wala przebicie jego Sciany. Soprana opisuje przypadek uszkodzenia prze--
lyku u wolu w nastepstwie polknigcia ztotego haczyka. Znane sa réwniez
przypadki uszkodzenia przelyku cialami obcemi od zewnatrz. Schweinhuber
opisuje przebicie przelyku u konia gwozdziem od zewnatrz. W przypadku
Zietschmanna szto o przebicie przelyku psa szpilka od kapelusza.

Powazng ilos¢ przypadkow uszkodzenia przetykow u koni, w nast¢p-
stwie kopniecia podaje literatura. Dupas stwierdzit przy sekcji konia prze-
darcie przelyku w nastepstwie kopniecia. Podobny przypadek opisuja
Laborde, Courteaud, Larrien, Ronge i Bauman. Przetoke przetyku u Zrebigcia
powstala po uderzeniu kopytem opisuje Cinofti. Pgknigcie przelyku ukonia
bez podania przyczyny tegoz opisuje Cramford i Probyn. Przetoke przelyku
u konia bez podania przyczyn, oraz leczenie tejze opisuje Schimmel. Zaka-
zenie po uszkodzeniu blony $luzowej w przelyku u konia opisuje Edmond
i Pelz. Précz powyzszych schorzef, natrafia si¢ w literaturze na opisy
przypadkow przebicia przelyku ropniem w nastepstwie zoizow. Na uwage
zastuguje przypadek Michalika, w ktorym po ropniu zolzowym wytworzyl
sig znaczny obrzek w okolicy przelyku, ktorego trescia byla ropa, zmig-
szana z miazga pokarmowa. Podobny przypadek opisuje Beier. Znane s3
rowniez przypadki nienalezace wcale do rzadkosci, a zdarzajace si¢ przy
probach usuwania cial obcych, wykonywanych nieumiejgtnie, lub przy
pomocy nieodpowiednich narze¢dzi.

Jezeli opisane powyzej sposoby, ktore stosuje sig przy usuwaniu cial
obcych zawioda, nalezy przystapi¢ do oesophagotomji. Wykonanie zabiegu,
jakto juz wyzej nadmienilem, nie przedstawia zazwyczaj wigkszych trud-
nosci. Uskuteczniatem ten zabieg w sposob podany przy opisie pierwszego
doswiadczenia. Tutaj doda¢ musze, Ze celem uniknigcia uszkodzenia zyly
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jarzmowej, ciccie prowadze dorsalnie, a nie jak radzi Schmidt wentralnie
od zyly jarzmowej, poniewaz przytem mam stale zyl¢ widoczng, ktorg moge
na bok odprowadzi¢. Nie postugujac si¢ hakami odprowadzajacemi, tkanki
oddzielalem palcami i przy pomocy- nozyczek, poczem podszediszy palcem
pod przelyk, wydobywatem go nazewnatrz i przy pomocy wprowadzonych
pod niego nozyczek, lub jakiego§ innego diuzszego narzedzia, ustalatem
go w tem polozeniu az do ukonczenia zabiegu. Pamigta¢ nalezy, by nie-
uszkodzi¢ nerv. recurrens, lezacy koto przelyku w postaci bialego pasma,
grubosci zdzbla stomy. Po uskutecznieniu zabiegu przelyk, zdaniem znacznej
liczby autorow, nalezy zeszyé. Morkeberg szyje katgutem osobno blong
$luzowa, osobno miesniowke. Vennerholm obejmuje szwem Lembert’a biong
sluzowa i miesniowke, nie wchodzac do $wiatta przelyku. Szwy te mozna
pokryé szwem, zachwytujacym tylko warstwe migSniowa. W kilku przy-
padkach stosowalem szew Joberfa i mojem zdaniem szew ten uwazam
jako lepiej nadajacy si¢ chocby z tego powodu, ze spaja daleko silniej,
chronigc temsamem uszkodzenie od wplywow przedewszystkiem mecha-
nicznych, dziatajacych od $wiatla przetyku. Wobec prawie niemozliwoSci
utrzymania uszkodzen w stanie jalowym, szew przebijajacy blong sluzowa,
nie sprawi najprawdopodobniej wigkszych powiklan.

Po zeszyciu przelyku rane skorng faczylem szwami wgornej jej pofo-
wie, dolna pozostawialem nie zeszyta, a to dla mozliwosci wprowadzenia
napojonego rozczynem rivanolu saczka. Powierzchni¢ rany powlekalem
pasta airolowa. Mauderer radzi nacigcie przetyku uSwini wykonac¢ w sposob
nastepujacy: u $wini zwiazanej, z glowa wyprostowana, na dolnym brzegu
gruczotu $linowego przyusznego, tam, gdzie przy napigtej skorze, na sze-
rokosé palca od linji $rodkowej, znajduje sie granica m. sternohyoideus
. i m. sternothyreoideus w postaci rynienki, przecina si¢ skore na przestrzeni
10 c¢m,, poczem na wyczuwalnem juz obcem ciele przecina sie przelyk
i ciato obce albo usuwa sie, albo przesuwa si¢ je do gardia. Zeszycie prze-
lyku uwaza autor za niemozliwe. Wyleczenie nastgpuje prawie zawsze i bez
jakichkolwiek powiklan. Naciecie przelyku u konia, celem wydobycia ciata
obcego opisuje Marschall. Gibellini usunat w ten sposob gruszke, ktora
utkwita w przefyku krowy, a pozatem podaje literatura dosy¢ innych przy-
padkéw nacigcia przelyku, dla usunigcia cial obcych o pomy$inym wyniku.
Jednakze spotykamy w literaturze opisy powikian, najczesciej wytworzenia
sie przetok. W przypadkach tych wing prawie zawsze ponosza bledy die-
tetyczne. Do czestszych przypadkéw nalezy rozstrzen przetyku. Literatura
notuje kilka takich przypadkow, rozpoznawanych przewaznie dopiero przy
sekcji. Zmiany dotycza rozmaitych czesSci przetyku, przewaznie czesci gor-
nygch. Wielko$¢ uchytkow tych bywa rozmaita, czesto dosc¢ znaczna. Zmiany
te trafiaja sie przewaznie u koni. Co jest przyczyna tych zmian, czy s one
wrodzone, czy tez nastepstwem uszkodzen $ciany przelyku, albo schorze
unerwienia, (nastepstwo spastycznych skurczow przelyku) tego literatura
wyzej nie podaje. W przypadku Avrynisky'ego mielibySmy do czynienia ze
sprawa pasorzytniczg, mianowicie sarcosporidiosis. Przypadek Pocnaru jest
o tyle ciekawy, ze u jednego z trzech koni dotknigtych rozstrzenia prze-
tyku, mozna bylo wprowadzonym do rozstrzeni zgl¢bnikiem przetykowym
doktadnie wyczué ulegla rozstrzeni S$ciang przelyku. Czgsto rozstrzenie
przelykowe sa niejako wyrownawczem zjawiskiem przy istniejacych zwe-
zeniach, Masy pokarmu, nie mogace sforsowa¢ zmniejszonej droznosci
przelyku, zalegaja nad miejscem zwezonem, powodujac mechanicznie roz-
szerzenie Scian przelyku.
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Uchylki przetyku jakkolwiek wygladem moga réznié sie od rozstrzeni
tem, ze Sciana przelyku tylko w jednym kierunku doznaje rozszerzenia,
jednakze pod wzgledem objawow, zwlaszcza o ile rozmiary ich sg znacz-
niejsze, nie wykazuja czegos szczegolniejszego. Ziirn podkresla, ze litera_
tura nie zawiera opisu objawow, cechujacych obecno$é uchylkéw. Zazwyczaj
wystepuja tylko ruchy wymiotne i rytmiczne skurcze przelyku w kierunku
od piersi do szyi. Zwezenia przelyku sa czesto nastepstwem nieumiejet-
nych usitowan wydobycia uwiezgnietych cial. Uszkodzona $ciana przelyku
ulega bliznowatemu zaciagnieciu, aibo tez wytwarza si¢ nadmiar przeroslej
tkanki tacznej, ktéra moze w postaci guza zwroconego ku $wiattu przelyku
uposledza¢ w mniejszym Ilub wigkszym stopniu drozno$¢ tego narzadu,
Literatura notuje kilka tego rodzaju przypadkow.

Sprawy wrzodziejace przelyku sg najczesciej nastepstwem uszkodzenia
Sciany tegoZ przez ciala obce, W przypadku Dronina, sekcja konia padlego
spowodu wycieficzenia w nastepstwie niemoznosci przelykania, wykazala
w przelyku wrzod okragly, ktérego genezg przypisuje autor uciskowi kesa
karmy z nastepowg martwica tkanek. Rheinheimer zgigbnikiem przelykowym
przebit. wrzod, powodujgc jego pozorne wyleczenie. W jaki§ czas potem
autopsja tego zwierzecia wykazala w zoladku tkwiaca igle, ktéra wediug
przypuszczen autora mogla byé przyczyng powstania wrzedu. Schlegel opi-
suje ropowice przelyku spowodowang prawdopodobnie obecnoscia hypo-
derma bovis.

Przypadki porazenia przelyku u konia, opisuja Schneider, Sedlmayer.
Ten ostatni przypadek nie zupetnie odpowiada pojeciu porazenia, w catem
tego stowa znaczeniu, poniewaz najpierw przyczyna jego byla dokladnie
znang (ucisk na gardio), a nastepnie leczenie strychning doprowadzito
w krotkim czasie do powrotu stosunkdw prawidtowych. U bydfa porazenie
przetyku (bez blizszych danych) opisuje Wiedermann .

O nowotworach przetyku istnieje w literaturze tylko wzmianka, mia-
nowicie Hartl podaje, ze brodawczak spowodowatl zwegzenie przelyku.

W' przypadku Merillaa nagromadzone masy karmy spowodowaly
uciskowa zgorzel btony Sluzowej przelyku. Po usunieciu tych mas nastapito
zupelne wyleczenie,

Z powyzszego zestawienia literatury wida¢, co zreszta juz poprzednio
nadmienitem, ze przypadki chirurgicznych zabiegow na przelyku nie sa
zbyt liczne, a jeszcze mniej uwzgledniona jest sprawa szwow uszkodzonej
§ciany przetyku. W badaniach moich postanowitem rzuci¢ pewne $wiatto
na te sprawe, a z wynikow, opartych na badaniach histologicznych, wysnuc
odpowiednie wnioski,

Badania wtasne.

Przypadek 1. Obserwacja 24 godzin. Data operacji 7/9. 1934 r. data
uboju 8/9, 1934 r.

7/9, 1934 r. Krowa czarna z biatem, lat 10, rasy nizinnej, stan odzy-
wienia dobry. Po przygotowaniu pola operacyjnego i miejscowem znieczu-
leniu (Novocain. 0°1, Adrenalin. 10, Selutio physiologica 100). Cigcie w lewej
rynience naczyniowej w potowie Szyi, na przestrzeni 10 cm. Po przecieciu
migsnia skornego po stronie grzbietowe]j zyly szyjnej odstonitem (na tepo)
przetyk. Po wydostaniu tej czeSci przelyku nazewnatrz, ustalitem ja w tem
potozeniu zapomoca podfozonych pod nig poprzecznie, zamknigtych nozy-
czek, poczem cze$é dozoladkowa przelyku, to jest ponizej rany, zamknatem
klema jelitowa. Po przecigciu warstwy miesniowej przelyku nastgpowato
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wydymanie jego blony Sluzowej przez rang mie$niowki. Ostro korniczystym
skalpelem przeciglem blone Sluzowa na przestrzeni 2 cm. W czasie nastg-
powego zeszywania blony $luzowej wydostaje si¢ przez rang od czasu do
czasu znaczna ilo$é czystego bezbarwnego Sluzu, ktory oblepia palce utru-
dniajac zabieg tak, ze palce i narzedzia musialem w czasie zabiegu splu-
Kiwaé roztworem lizolu. Po zeszyciu rany blony $luzowej jedwabiem (szew
Lembert’a) nastepowato znowu wydymanie blony $luzowej przez otwor
w warstwie miesniowej przetyku, co utrudniato zeszycie warstwy miesniowej.
Po usunieciu klemy, wydymanie ustato i fatwo juz zeszylem jedwabiem
warstwe mie$niowa przelyku (szew wezetkowy).

Po usunieciu nozyczek, przelyk umiescilem we wlasciwem polozeniu,
gérna polowe rany skory zeszylem jedwabiem (szew wezetkowy), dolng
czes$é rany pozostawitem otwarty i wprowadzitem do niej saczek gazowy
napojony roztworem rivanolu (1:1000. Zeszyta cze$é rany skory pokrylem
pasta airolowg (Airol.-Glicerini, Mucillago gummi. arabic. aa. 100, Bolus 20°0)-

8/9, 1934 r. Dookola rany obrzgk wielkoSci dloni, mato bolesny.
O godz. 12 krowa poddana zostala ubojowi.

Tkanka faczna podskérna nacieczona, barwy zoltej o wygladzie gala-
retowatym. Tak samo wyglada tkanka taczna okotoprzelykowa w okolicy
miejsca operowanego. Rana blony sluzowej dluga okolo 3 cm. zlaczona
6 szwami katgutowemi w ten sposéb, ze od strony wewnetrznej przelyku
widoczny jest tylko waski pasek podsluzéwki czerwono zabarwionej.
W gornym kacie rany wida¢ malg szczeling. Barwa blony $luzowej pra-
widtowa. Rana warstwy mig$niowej zlaczona szwami jedwabnemi. Warstwa
mig$niowa jest w tem miejscu nieco zgrubiala, krwawo podbiegnigta. Na
preparacie utrwalonym w 10/, formalinie wida¢ w gornym kacie rany
ziejaca szczeling. W luznej tkance tacznej podprzelykowej krwiak, wielkosci
fasoli. Glebsze warstwy przelyku szwy spajaja szczelnie.

Zmiany histologiczne. Naskorek nawet w najblizszem sasiedztwie
ciecia, zachowuje sig zupelnie prawidlowo. Powierzchnie rany przylegaija
dobrze do siebie, tak, ze miedzy niemi widoczny jest tylko waski pas
$wiezego wylewu krwi. Zarowno w tkance podsluzowej jak i w warstwie
miesniowej, w poblizu rany, jest obecny obrzek, wsrod ktorego zaczynaja
sie pojawia¢, nieliczne narazie ciatka ropne. Wigksze nacieki sa juz wi-
doczne w sasiedztwie nitek jedwabiu i wzdiuz naczyniek, biegnacych
pomigdzy peczkami migsniowemi. Wiokienka mig§niowe tych obszarow
stracily prazkowanie, sa napegczniate, o woskowem wejrzeniu i popgkane
na drobne odcinki.

Przypadek 2. Obserwacja 2 dni. Data operacji 16/4, 1934 r. Data uboju
18/4 1934 r,

16/4, 1934 r. Krowa czerwona z bialem lat 10, rasy krajowej, stan
odzywienia $redni. Miejscowe znieczulenie nowokaina, W czasie operacji
czesé dozoladkowa przetyku zamknigta klemg jelitowa. Krowa niespokojna,
znaczniejsze wydzielanie $liny (objawy udtawienia). Przez rang wydostaja
sie z przelyku duze iloSci ciggnacego sig §luzu, a z nim rowniez czastki
tresci pokarmowej, wobec czego zmuszony bytem okolice uszkodzenia
zmywaé roztworem rivanolu (1:1000). Btona Sluzowa przetyku (rana 2'/; cm)
zeszyta jedwabiem (3 szwy, szew Lembert'a) warstwa mieSniowa rowniez
3 szwami jedwabnemi, tak samo skora.

Spowodu znacznego niepokoju zwierzgcia, mogtem przeciaé Sciang
przetyku tylko na malej przestrzeni.
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17/4, 1934 r. Dookota rany rownomiernie rozmieszczony obrzek, wiel-
kosci duzej dtoni. Krowa chetnie pije. Ostroznie, z przerwami wypija éwieré
wiadra wody. Cieptota 38'8.

18/4, 1934 r. Cieplota 38'9. Obrzek zmniejszy! sig, przy ucisku mato
bolesny. O godz. 12-tej poddana ubojowi.

Okolica miejsca operowanego nacieczona, barwy czerwono - zoltej,
0 wygladzie galaretowatym. Przelyk wraz z tchawica, w okolicy rany, na
przestrzeni 20 cm otoczony nacieczong tkanka faczna o wygladzie galare-
towatym. Przelyk w tem miejscu zrosniety z otoczeniem, daje sie¢ jednak
fatwo oddzieli¢ od otoczenia. Warstwa migSniowa przelyku, na przestrzeni
8cm w okolicy cigcia, dookota przelyku zgrubiala, pokryta ciemno-czer-
wonemi _plamami, brzegi rany sklejone i zlaczone dobrze widocznemi
szwami. Blona Sluzowa przelyku od strony $wiatta przelyku, nie wykazuje
zmjan w ubarwieniu. Brzegi rany blony sluzowe]j zlaczone szwami w ten
Sposob, ze stykaja sie powierzchniami zewngtrznemi (podsluzowka), sa ze
soba sklejone i tworza grzebien diugi okoto 2 cm, szeroki i wysoki 2—4 mm,
Drozno$é przetyku prawidtowa. W preparacie ustalonym w 109, formalinie
uwidacznia si¢ walek btony podsluzowej sterczacy ponad powierzchnie
sluzowki na dlugosci okoto 2 cm, wysokosci 3 mm. Watek ten czesciowo
jest obnazony z naskorka, glebiej, brzegi rany prawie calkowicie spojone
ze soba. W otoczeniu skgpe podbiegniecia krwawe,

Zmiany histologiczne: Rana na pewnej przestrzeni jest nieostonieta
naskorkiem, natomiast pokrywa ja cienka warstwa wysigku surowiczo-
ropnego. Najblizsze pokfady naskérka vkazujg dazno$¢ do mmnozenia sie
warstw komorkowych w kierunku rany. Naciek $cian ograniczajacych kanat
rany, siega dosé daleko ku bokom i dookotla niektérych nitek jedwabiu,
przybiera wyraznie ropny charakter. Widkna mig¢Sniowe objete naciekiem
zapalnym ulegly w wigkszo$ci martwicy. W drobnych wylewach krwi,
pojawia sie juz hemosyderyna.

Przypadek 3. Obserwacja 3 dni. Data zabiegu 16/6 1934 r. Data uboju
19/6 1934 r.

16/5, 1934 r. Krowa ciemno-czerwona z biatem, lat okolo 12, rasy
krajowej, stan odzywienia $fedni.

Zabieg po miejscowem znieczuleniu, Przelyk zamkniety klema. W czasie
zabiegu, krowa zachowuje si¢ spokojnie. Blona $luzowa przetyku (rana
okolo 3 cm) i warstwa miesniowa, zeszyte 5 szwami, katgutowemi pietrowo.
Rana skory w gornej czesei zeszyta jedwabiem, dolna 1/3 czg$§é rany pozo-
stawiona otwarta, Zeszyta czg$é rany skdry, pokryta pasta airolowa.

17/6, 1934 r.[Dookota rany nieznaczny obrzek wielko$ci malej dtoni.

Wypila chetnie bez przerywania pot wiadra wody. Cieplota 364
18/6, 1934 r. Ciepiota 36. Obrzek dookola rany znacznie mniejszy, przy
ucisku niebolesny. Krowa wypila chetnie z matemi przerwami p6! wiadra
cieplej wody. W okolicy topatek widaé drganie migsni,

19/6, 1934 r. Cieptota 36:2. Krowa nie chce pi¢, wstaje z trudem, mocz
oddaje w matych ilosciach, gesty, brudno-czerwony, wobec czego zostala
poddana ubojowi (nephritis purulenta). W okolicy miejsca operowanego,
zgrubienie warstwy migsniowej przetyku, migsnie krwawo nacieczone
(ciemno-czerwone plamy), Tkanka taczna zgrubiala, barwy zéttej o wygladzie
galaretowatym. Brzegi rany blony $luzowej sklejone, tworza grzebien prze-
biegajacy wzdluz calej rany, wystajacy do Swiatta przelyku, 2—3 mm
wysoki. Barwa blony $luzowej prawidtowa, natomiast przez blone Sluzowa,
dookola rany, przeswiecaja ciemno-czerwone plamy, ktore przy przesuwaniu
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btony $luzowej nad jej podlozém, potozenia swojego nie zmieniaja. Droznos$é
przetyku prawidtowa. Uszkodzenie btony Sluzowej diugosci 31/, cm posiada
brzegi prawie schodzace sie, tak, ze btona podsluzowaltylko waskim rabkiem
wystercza nad powierzchnia. W warstwie mig$niowej, w okolicy uszko-
dzenia widoczne sa drobne ropnie, a w poblizy powierzchni zewngtrznej
przelyku, spotyka sie w migéniach dos¢ rozlegle wylewy krwawe, siggajace
ku bokom, od linji ciecia, na kilka cm.

Zmiany histologiczne: Naskoérek na brzegach rany wyraznie rozrasta
sie, tworzac kolbiaste zgrubienia, posuwajace si¢ w kierunku rany. Z kanalu
rany wznosi sie ponad powierzchni¢ znacznych rozmiaréw czop, ztozony
z resztek obumartych tkanek miejscowych, oraz wysigku krwawo- widknicowo
ropnego, Brzegi rany sa dos¢ znacznie rozsuniete, Nacieki zapalne siggaja

daleko ku bokom i maja w wielu miejscach charakter ropienia uktadajacego
si¢ smugowato lub kolisto. Wiokienka tkanki Iacznej uktadajg si¢ wsrod
naciekow zapalnych wyraznie pionowo do powierzchni rany. Obumarte
w sasiedztwie przekroju widékna migSniowe ulegly w znacznym stopniu
rozpuszczeniu. Tkanka laczna miedzy wldkienkami migSniowemi w dalszej
odlegtosci od linji ciecia, okazuje zywe rozmnazanie sig, tak, ze wiokienka
miesniowe sa wybitnie porozsuwaue,

Przypadek 4. Obserwacja 5 dni. Data zabiegu 4/8 1934 r. Data uboju
9/8 1934 r.

4’8, 1934r, Krowa czarna z bialem, lysa, jedenascie lat. Nacigcie prze-
tyku po miejscowem znieczuleniu nowokaing, Cze$é dozoladkowa przelyku
zamknieta klema. Rana btony $luzowej, dluga okoto 4 cm zeszyta katgutem
(szew Lembert'a, 6 szwow) warstwa migsniowa przetyku zeszyta 5 szwami
katgutowemi. Gorna polowa rany skory zeszyta 4 szwami jedwabnemi, do
otwartego kata rany, wprowadzono saczek gazowy napojony rivanolem.
Szwy skory pokryto pastg airolowa.

8/8, 1934 r. Od 6/8 1934 r. krowa wypija chetnie wodg z otrgbami.
W okolicy rany utrzymuje si¢ nieznaczny obrzek, ktéry 5i6/8 jest nieco
bolesny, 8/8 przy ucisku na obrzek zwierze nie reaguje. 9/8 1934 r. krowa
poddana ubojowi o godz. 12-tej. Tkanka l3czna okotoprzelykowa, w okolicy
uszkodzenia zgrubiala, naciekla, barwy zoltawej z czerwonemi plamami,
posiada miejscami wyglad galaretowaty. W zgrubiatej i zros$nigtej w miejscu
przeciecia miesniowej warstwie przelyku tkwig nitki katgutu. Tkanka taczna
podsluzowa rowniez zgrubiata, pulchna, naciekta. Btona sluzowa daje si¢
tatwo odlaczyé od warstwy migSniowej, tylko w miejscu uszkodzenia oby-
dwie warstwy sa tak zro$niete, ze nie daja si¢ odlaczyc. Barwa blony
sluzowej przelyku od strony $wiatta nie zmieniona, W miejscu naciecia,
wida¢ od strony $wiatta przelyku ubytek btony $luzowej 4 cm diugi, 1—1cm
szeroki,* dno tego ubytku pokryte blada ziarnina. Ubytek otoczony jest
wywinigtemi brzegami btony $luzowej w ksztalcie kolnierza, wysokosci
1/4—1cm o brzegach nierowno zaokraglonych.

W preparacie utrwalonym w 107, formalinie wida¢ w blonie sluzowej
gleboki ubytek o brzegach nieco postrzgpionych, na dnie widoczna blada
ziarnina. W sasiedztwie pola operacyjnego, pod warstwa migsniowa, widnieje
poprzeczna jama o dtugosci do 3 cm, wysokosci 1 cm wypelniona scietemi,
galaretowatemi masami podobnemi do koloidu. Ku tylowi jama graniczy
z silnie naciekly blong podsurowicza.

Zmiany histologiczne: W miejscu rany wytworzyla si¢ nieckowata
szczelina, siegajaca gleboko w warstwe mieSniowa przelyku. W szczelinie
tej lezy bezpostaciowy wysiek surowiczo-wiéknikowy. Ptyn surowiczy Scina
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si¢ w wielu miejscach w kule, podobne do koloidu. Dno ubytku odgradza
od warstwy migSniowej szeroki pas mtodej tkanki ziarninowej, ktora ciggnie
si¢ rowniez z dna nieznacznie ku bokom ubytku. Sciany boczne ubytku
nie sg pokryte nablonkiem.

Przypadek 5. Obserwacja 7 dni. Data zabiegu 19/6 1934 r. Data uboju
26/6 1934 r.

19/6, 1934 r. Krowa ciemno-zotta, spéd jasniejszy, Sluzawica i koniec
ogona czarne, lat jedenaScie, stan odzywienia $redni. Operowana po miej-
scowem znieczuleniunowokaina, przelyk zamknigty klema jelitowa. W czasie
zeszywania blony Sluzowej wydobywa sig przez rane przelyku duza ilosé
przejrzystego Sluzu. Blona $luzowa (rana okoto 3 cm) zeszyta 5 szwami
katgutowymi, warstwa mie$niowa 4-ma. Skdéra w gornej polowie zeszyta
4-ma szwami jedwabnemi, do dolnego kata rany wprowadzono saczek
g£azowy napojony rivanolem.

20/6, 1934 r. Cieplota 38'5. W okolicy rany obrzek wielko$ci dtoni,
przy dotyku zwierze odczuwa bdl. Rano i wieczorem wypila krowa po
kilka tykow wody.

21/6, 1934 r. Cieptota 384. Obrzek taki jak dnia poprzedniego, usunatem
dolny szew, ran¢ przemylem rivanolem i wprowadzitem swiezy saczek.
Rana czysta, saczek bezwonny. Krowa wypila z przerwami wiadro letniej
wody z otrebami.

22/6, 1934 r. Cieplota 394. — Obrzek mniejszy skupia sie glownie
ponizej rany. Matemi tykami wypija krowa wiadro wody z otrebami, Rana
czysta, saczek bezwonny. Rang przemylem rivanolem i wprowadzitem nowy
saczek. Zglebnik wchodzi do rany 3 cm.

25/6, 1934 r. Cieplota stale 38'4—38'6. W okolicy dolnej tj. otwartej
czgsci rany, utrzymuje si¢ maly obrzek, wielkosci kurzego jaja, dosyé twardy,
matlo bolesny. Rana czysta bez ropy. Od 21/6 ofrzymuje krowa zielong
koniczyne.

26/6, 1934 r. O godz. 13 poddana ubojowi. Rana skory zlaczona 4-ma
szwami, sklejona. Bezposrednio pod rana mieénie na przestrzeni 8 cm.
posiadajg porozrzucane plamy ciemno-czerwone (krwawe podbiegniecia)
tkanka laczna, otaczajaca przelyk na przestrzeni 10 cm, zgrubiata, galareto-
wata, barwy ciemno-zoltej, z ciemno-czerwonemi plamami. Zgrubienie to
jest najwyrazniejsze i najtwardsze w bezpoS$redniem sasiedztwie rany. Po
nacieciu od zewnatrz wida¢ zgrubialg i stwardniala warstwe migSniowa
przelyku. Barwa jej blada, z ciemno-czerwonemi plamami. Katgut Igczacy
brzegi rany mig$niéwki dobrze zachowany. Szwy laczace Sluzowke réwnie
dobrze zachowane. Od strony $wiatla przelyku widaé, ze brzegi rany slu-
z6wki s3 ze soba dobrze zros$nigte, w dolnym i gornym kacie rany sg
2 ubytki diugosci okoto 6 mm szerokosci 1—3 mm. Dwa dolne SZWYy prze-
bily Sluzowke do Swiatla przetyku. Dookota dolnego szwu, po obu stronach
wida¢ ubytki blony sluzowej. Trzeci szew przebit $luzéwke do $wiatla
przelyku tylko z jednej strony, blona $luzowa dookota tej nitki jest wwi-
nigta do srodka, t. j. do pod$luzéwki. Barwa blony Sluzowej prawidlowa.

W preparacie ustalonym w 10%, formalinie wida¢, Zze na powierzchni
blony sluzowej pozostaly w miejscu nacigcia, tylko drobne, plytkie ubytki.
Widoczne jest schodkowate zgrubienie blony pods$luzowej w polu opera-
cyjnem. Gigboko w mig$niach, widoczne sg blizny i male otorbione ropnie.
Galaretowaty naciek blony podsurowiczej.

Zmiany histologiczne: Przerwa ciaglo$ci w przecietym naskorku jest
krotka, a brzegi przecigtego nablonka wykazuja zgrubienia i dazno$é
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ro$niecia ku sobie. Pod nablonkiem brak ubytku w miejscubylej rany, poniewaz
wypetnia go juz catkowicie mloda ziarnina, o przebiegu wiokienek piono-
wym do powierzchni rany. Ziarnina ta wypelnia caly byly kanat rany, gubiac
sig stopniowo wsrod tkanki facznej podsluzowej i pomigdzy widkienkami
warstwy migsnej. Daleko ku bokom, w miejscu przebiegu niektorych nitek
szwo6w, utrzymuja si¢ male, ograniczone nacieki ropne.

Przypadek 6. Obserwacja 10 dni. Data zabiegu 7/7, 1934 r. Data uboju
17/7, 1934 r.

7/7, 1934 r. Krowa biata, boki szyi i tulowia czarne, lat 9. Operowana
o godz. 11 po znieczuleniu miejscowem. Przelyk zamkniety klema. Rana
blony Sluzowej 3 cm dluga, zeszyta 7 szwami katgutowymi, taksamo warstwa
miesniowa. Po odczyszczeniu okolicy pola operacyjnego rivanolem umie-
Scitem przetyk w wlasciwem polozeniu. Dwie gorne trzecie czgSci rany
skory zeszylem 4-ma szwami jedwabnemi, dolng trzecia czes¢ rany zosta-
wilem otwarta i wprowadzilem do niej saczek gazowy, napojony rivanolem.
Szwy skory pokryte pasta airolowa.

9/7, 1934 r. Cieplota 382. W okolicy uszkodzenia nieznaczny obrzek
wielkosci dtoni. Krowa wypila okolo pottora litra wody. Rana czysta.

10/7, 1934 r. Cieplota 38'4. Krowa pije chgtnie ciepla wode z otrgbami.

11/7, 1934 r. Saczek usunaglem, rana czysta. Rang przemyfem rivanolem
i wprowadzitem nowy saczek, ktory wchodzi na 3 cm wglab. Obrzek
zmniejszy! sig, nie jest bolesny, krowa reaguje dopiero przy dos¢ silnym
ucisku koto samego miejsca uszkodzenia. Wode z otrgbami pije chetnie.

12/7, 1934 r. Cieptota 384. Po raz pierwszy otrzymala krowa zielong
pasze, ktorg chetnie zjadta.

17/7, 1934 r. Poddana ubojowi.

Rana skéry zasklepiona, skoéra zrosnigta silnie z podtozem. Po usu-
nieciu skory wyczuwa si¢ w miejscu uszkodzenia, w glebi, stwardnienie.
Tkanka faczna otaczajaca przetyk w okolicy uszkodzenia na dlugosci 8 cm
zgrubiata i silnie zrosnigta z warstwg mie$niowg przetyku. Po prze-
cieciu w tem miejscu zgrubiatej tkanki tacznej wida¢ migdzy nig
a warstwa miesniowa przelyku trzy jamy otorbione, wypelnione mala iloscia
gestej jasno-zoltej ropy i utrzymane w nich dobrze nitki katgutu. Warstwa
zgrubiatej tkanki lacznej na przecigciu ma wyglad stoninowaty. Na samej
ranie jest 4 mm gruba. Blona $luzowa od strony $wiatta przelyku zabar-
wiona prawidtowo. W miejscu Szwow przebiega grzebien wystajacy do
$wiatta przelyku okoto 1 mm. Wierzchotkiem jego przebiega waska, ledwie
widoczna blizna. Z obydwéch stron podstawy grzebienia wida¢ po 7 za-
ciagnieé odpowiadajacych szwom.

W preparacie ustalonym w 10% formalinie wida¢, ze uszkodzenie
btony $luzowej jest catkowicie zabliznione. Kanal rany, zarowno w blonie
podsluzowej jak i migsnej, wypeinia tkanka bliznowata, w ktorej obecnie
sa zachowane nitki katgutu.

Zmiany histologiczne: Miejsce bylej rany, zajmuje na catej szerokosci
$ciany przetyku szeroki pas tkanki ziarninowej widknistej, ale jeszcze obficie
komérkowej. Tkanka ta dochodzi miejscami do 2 cm szeroko$ci. Na dawnej
powierzchni rany wznosi si¢ do $wiatta przelyku szereg brodaweczek zbu-
dowanych z takiej samej tkanki ziarninowej, ktore jeszcze nie siggaja do
wysokosci nabtonka. Na brzegach tego zaglgbienia, wypeltnionego brodaw-
kami, odnawiajacy si¢ nablonek pokrywa do$¢ gleboko s$ciang ubytku.
Srodkowa jego czes$é jest jeszcze naga. Tkanka ziarninowa z bytego kanalu
rany wnika daleko ku bokom, we wszystkie warstwy $ciany przetyku.
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Przypadek 7. Oberwacja 12 dni. Data zabiegu: 25/11, 1933. Data uboju:
7/12, 1933 r.

25/11, 1933 r. Krowa czarna lysa, podbrzusze i wymie¢ biate, lat 12,
rasy krajowej.

Zabieg wykonany po miejscowem znieczuleniu, przy przetyku otwar-
tym. Po przecigciu blony sluzowej przelyku, wydostaje sie wsréd ruchow
wymiotowych przez rang duzo $luzu wraz z czastkami tresci pokarmowej,
wobec czego zmuszony bylem w czasie operacji pole operacyjne oczysz-
cza¢ slabym roztworem Iyzolu. Do dolnego kata rany skory wprowadzitem
saczek gazowy, czgS¢ zeszyta rany pokrylem pasta airolowg.

26/11, 1933 r. Cieptota 385 Rano, w potudnie i wieczorem wypita
krowa po 2 I cieplej wody. Zwierze okazuje che¢ do jadta w ten sposob,
ze po odwigzaniu go od préznego ztobu rwie sie do koszyka z burakami.
Dookota rany dosy¢ bolesny obrzek, wielko$ci dioni z palcami.

17/11, 1933 r. Obrzek utrzymuje sie w dalszym ciagu, obniza sig bar-
dziej ku dolowi i przechodzi na podgardle. Najbardziej bolesny jest obrzek
ponizej rany. Krowa wypifa ch¢tnie wiadro letniej wody z otrebami bez
przerywania, szyja porusza swobodnie. Che¢ do jadta taka sama jak dnia
poprzedniego. W potudnie wyjadala z pod siebie stome, dalem jej garsé
siana.

28/11, 1933 r. Cieplota 387. Obrzek powigkszy! sie tak na ranie, jak
i na podgardlu. Rana skory zasklepiona, usunatem 4 dolne szwy, dolna
polowe rany rozszerzylem i przemylem roztworem lizolu. Obrzek bolesny.
Krowa pije chetnie wode z otrebami.

1/12, 1933 r. Cieptota 39'6. Dookota rany utrzymuje si¢ bolesny obrzek,
wielkosci dloni,

2/12, 1933 r. Cieplota 39'6.

3/12, 1933 r. Cieplota 39'4. Obrzek zmniejszyl sig, a na podgardiu
zupetnie znikt, apetyt dobry.

4/12, 1933 r, Cieplota 39'5. Apetyt dobry.

5/12, 1933 r. Cieplota 40'3. Obrzek zmniejsza sie, apetyt dobry.

6/12, 1933 r. Cieplota 399, rana zasklepiona, czysta, apetyt dobry,
krowa przezuwa. W okolicy rany pod skéra wyczuwa sie guz, wielkosci
malej pigsci, nieznacznie bolesny.

7/12, 1933 r Krowa traci apetyt, guz utrzymuje si¢, wobec czego pod-
dana ubojowi.

Gorna czeS¢ rany przelyku na przestrzeni 1'/, cm sklejona. W dolnej
czgSci ubytek btony Sluzowej diugi 3 cm, we Srodku okolo 1 cm szeroki.
W czedci sklejonej tkwia 2 nitki katgutu. Silny przerost tkanki lacznej
dookotaprzelykowej. Pod ubytkiem blony $luzowej, na glebokosci 3 mm
spotyka si¢ otorbiony ropien, wielkosci golebiego jaja, ktory lezy w miejscu
przecigtej warstwy migsnej przelyku.

Zmiany histologiczne: Powierzchnie bylej rany pokrywa od strony
blony Sluzowej tkanka ziarninowa, ktéra z wyjatkiem malego wrebu, wy-
rosta juz do wysokos$ci nablonka. Najpowierzchowniejsze warstwy ziarniny
skladaja si¢ z tkanki mlodej, bardzo obficie komdrkowe). Glebiej sg juz
wyrazniej widoczne pasma z dojrzewajacych komorek widknotworczych.
Nabtonek na brzegach ubytku jest silnie zgrubialy, tworzy wypustki pal-
czaste wglab, objete szeroko tu ku bokom podchodzaca ziarning. W glebi
rany, na wysokosci mi¢snej warstwy przelyku, widnieje kragly ropiern, wiel-
kosci orzecha wiloskiego. Sciany ropnia tworzy gruby pas tkanki ziarnino-
wej 0 wspolSrodkowym w stosunku do ropnia, przebiegu wiokien.
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Przypadek 8. Obserwacja 18 dni. Data zabiegu 4 12, 1933 r. Poddana
ubojowi 22/12, 1933 r.

4/12, 1933 r. Krowa czarna z gwiazdkg, podbrzusze, wszystkie 4 nogi
i ogon bialy lat 12, Operowana bez znieczulenia, przelyk niezamkniety. Po
otwarciu przetyku wydobywa sie przez rang operacyjng czysty Sluz. Biona
sluzowa i warstwa miesniowa przelyku zeszyte pigtrowo katgutem, rana
skéry zeszyta jedwabiem w gornej polowie, do dolnego kata wprowadzono
saczek gazowy.

512, 1933 r. Cieplota 385. Dookota rany maly obrzek, krowa wypifa
pot wiadra wody.

6/12, 1933 r. Cieplota 38'4. Okolica uszkodzenia nieznacznie obrzekia,
obrzek widoczny réwniez i na podgardlu. Wypita pol wiadra wody.

13/12, 1933 r. Od 9/12, 1933 otrzymuje siano, ktére chetnie wyjada.

13/12, 1933 r. Otrzymata po raz pierwszy buraki z sieczkg. Rana
oczyszczana codziennie roztworem lysolu.

21/12, 1933 r. W dolnym kacie rana okoto 3 cm dluga i 3 cm gleboka.
Wglebi pod rang wyczuwa si¢ zgrubienie.

22/12, 1933 r. Poddana ubojowi.

Uszkodzenie btony $luzowej w dolnym i w goérnym kacie zrosnigte,
$rodek rany na przestrzeni 2 cm otwarty, o brzegach nierownych, zaokra-
glonych.

Na preparacie ustalonym w 10%/, formalinie wida¢, ze rzekomy uchylek
wytworzony w miejscu uszkodzenia blony $luzowej, drazy do btony pod-
Sluzowej, gdzie utworzyl jamg o $cianach pokrytych ziarning. W kanale
uchyiku spotyka sig szwy.

Zmiany histologiczne: Sciany opisanego makroskopowo uchylka wy-
ciela gruba warstwa ziarniny, tem miodszej, im bardziej zblizamy sig do
powierzchni, przyczem widkienka w niej przewaznie przebiegaja pionowo
do powierzchni uchylka. W glebszych warstwach ziarniny przewazaja
wiokna, a dookota naczyf utrzymuja si¢ jeszcze plaszczowate nacieki ko-
morkowe. W jednej z bocznych szczelin uchylka stwierdzono obecnos¢
cial obcych (czastki pokarmowe). W $cianach tego miejsca naciek komor-
kowy przybiera charakter ropny.

Przypadek 9. Obserwacja 22 dni. Data zabiegu 28/5, 1934 r. Data uboju
19/6, 1934 r.

28/5, 1934 r. Przelyk nacigto po 24 godz. gtodowce, po miejscowem
znieczuleniu. Przelyk zamknigty klema jelitowa. W czasie zabiegu wydo-
bywa si¢ przez rang przelyku czysty sluz. Btone $luzowg przelyku zeszylem
5-ma szwami katgutowemi, warstwe mig$niowa 4-ma. Rana skory zeszyta
jedwabiem, dolna 13 cze$¢ rany zostawiona otwarta. Do rany wprowa-
dzono saczek gazowy, zeszyta cze$¢ rany pokryta pasta airolowa.

29/5, 1934 r. Cieplota 38:1. Krowa nie dostaje jes¢ ani pic. W ckolicy
rany bolesny obrzek, wielkosci dioni, umiejscowiony ponizej rany. Rang
oczyscitem roztworem rivanolu i wprowadzilem $wiezy seton napojony
rivanolem. Podanej wody krowa nie pije.

30/5, 1934 r. Rana oczyszczona roztworem rivanolu, wprowadzono
$wiezy seton. Obrzek w otoczeniu uszkodzenia zmniejszyt sig, natomiast
utrzymuje sie ponizej miejsca uszkodzenia i schodzi na podgardle. Ta czgs¢
obrzgku jest dosy¢ bolesna. Podanej wody zwierzg nie pije.

31/5, 1934 r. Rana oczyszczona jak poprzednio. Obrzek w okoiicy
samej rany bardzo maly, utrzymuje si¢ tylko na podgardlu, wody krowa
nie pije, natomiast chetnie wypita dwa razy po pot wiadra letniej wody




— 369 —

Z pszenni, razowa maka. Przy polykaniu poidla nie okazuje jakiejkolwiek
bolesnosci.

1/6, 1934 r. Rana oczyszczona, wprowadzono $wiezy seton. Cieplota 386.

2/6, 1934 r. Cieplota 382. Poidto wypija chetnie. Rana oczyszczona,
wprowadzono nowy seton.

3/6, 1934 r. Cieptota 38:3. Obrzek na podgardlu zupetnie ustapil.

4/6, 1934 r. Cieplota 38°4.

5/6, 1934 r. Cieptota 38'4. Rana skory w czesci zeszytej zro$nieta..
Dolna czes$é rany otwartej pokryte strupem, nieco obrzekla i bolesna. Przy
ucisku wydobywa si¢ z otwartej rany mala ilos¢ brudno-szarej, rzadkiej
ropy. Rane¢ przeplukalem roztworem lysolu. Krowa otrzymala po raz
pierwszy zielong koniczyne, ktdra chgtnie spozyla.

6/6, 1934 r. Cieplota prawidtowa, apetyt dobry, otrzymuje stale poidto
i zielong paszg. Rana skory coraz mniejsza, 14/6, wielkosci 2 groszowki
pokryta strupem, dajacym sie tatwo usung¢. Pod strupem widaé czysta,
czerwong ziarnine.

15/6, 1934 r. Usunatem szwy. W czesci zeszytej rana wygojona przez
rychlozrost, w czeSci otwartej goi sie przez ziarninowanie,

18/6, 1934 r. W dolnym kacie powierzchowny ubytek, wielkosci
pot cm? pokryty gesta jasno-z6ita ropa.

19/6, 1934 r. Poddana ubojowi.

Skoéra w miejscu uszkodzenia silnie zrosnigta z tkanka laczng pod-
skorng. Warstwa miesniowa przelyku w miejscu uszkodzenia zrosnieta
silnie ze zgrubiala w tem miejscu tkankg laczna. Blona sluzowa przelyku
barwy prawidlowej. W miejscu wygojonej rany wida¢ 5 wyniostosci zwro-
conych do Swiatta przetyku i jedno $lepe zaglebienie.

W preparacie utrwalonym w 107, formalinie widaé w blonie Sluzowej
ubytek w postaci $lepego zaglebienia, ktore koriczy si¢ na gltebokosci 3 mm.
Glebiej kanat rany wypelnia zbita tkanka bliznowata, przechodzaca przez
cala warstwe miesniowki.

Zmiany histologiczne: Na wysokosci warstwy migsniowe] i glebszych
czesci blony podsluzowej byly kanat rany jest calkowicie zaro$niety wiok-
nista tkanka laczna, ktérej zapalne pochodzenie przejawia si¢ tylko w utrzy-
manych naciekach z jednojadrzastych komérek dookola niektérych naczyn.
Widoczny makroskopowo uchytek siega do powierzchownych warstw blony
podsluzowej i-jest na wigkszoSci swojej powierzchni pokryty -bujajacym
nablonkiem, ktory tworzy brodawkowate wypustki wglab Sciany ku po-
wierzchni. Cze$é uchylku niema jeszcze pokrywy nablonkowej, jego
powierzchnia jest w tych miejscach pokryta mloda tkanka ziarninowa,
w ktorej spotkano komorki olbrzymie, o typie komérek dla ciat obcych,
a takze wlos, ktory prawdopodobnie dostat si¢ tu w czasie wykonywania
zabiegu. Komorki olbrzymie prawdopodobnie utworzyly si¢ w miejscach,
w ktorych ongi$ przebiegaly nitki szwow.

Przypadek 10. Obserwacja 26 dni. Data zabiegu 11/11, 1933 r. Data
uboju 7/12, 1933 r.

11/11, 1933 r. Krowa biata, boki szyi i klatki piersiowej brunatne,
lat 10. Przecigcie S$ciany przelyku po miejscowem znieczuleniu, Przetyk
w czasie zabiegu otwarty. Przez uszkodzenie w $cianie przelyku wydostaje
si¢ znaczna ilo$¢ Sluzu zmieszanego z treScia pokarmowa, ktéry zanie-
czyszcza pole operacyjne, wobec czego zmuszony bylem pole operacyjne
zmywac stabym roztworem lysolu. W dolnym kacie rany skory wprowadzi-
fem saczek gazowy.
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12/11, 1933 r. Cieptota 38:8. Dookota rany bolesny obrzek, podanej
wody zwierz¢ nie pije.

13/11, 1933 r. Cieptota 386. Pije letniag wodg z otrebami.

14/11, 1933 r. Cieptota 38:4. Obrzgk zmniejszy} si¢ i jest coraz mniej
bolesny. Krowa wypita 3 razy po wiadrze wody z otrebami.

15/11, 1933 r. Cieptota 38:4. Rano wypita krowa tylko pot wiadra wody
z otrebami, otrzymata poraz pierwszy siano, ktore zjadla z apetytem. Mato
-bolesny obrzek utrzymuje sig tylko na samej ranie.

18/11, 1933 r. Krowa otrzymuje stale siano i wode z otrebami. Usu-
nalem szwy skorne. Wzdiuz calej rany nieznaczne, lekko bolesne zgru-
bienie. W dolnym kacie rany mata ilo$¢ brudnej ropy. Rane skory od dotu
do jej potowy otworzylem, rang¢ przemylem lysolem. Krowa otrzymala
po raz pierwszy 4 drobno posiekane buraki z sieczka, ktore chetnie spozyla.

22/11, 1933 r. Gorna polowa rany zarosnigta, dolna pofowa, ktora
18/11 otworzylem — obrzekla. W tem miejscu wewngtrz rany, dtugiej okolo
4 ¢m tkwia dosyé mocno obumarte tkanki, barwy z6tto-biatej, bez spe-
cjalnej woni, ktore z fatwoscig usunatem. Po usunieciu tych wida¢ wew-
natrz czysta rang pokryta ziarning. Krowa otrzymuje buraki z sieczka.

25/11, 1933 r. Rana coraz mniejsza, gigboka okoto 2 cm. wypelniona
gesta ropa. Rang oczyScitem roztworem lysolu., Rana skory w miejscu ze-
szytem zro$nigta tak, ze nawet blizny nie widac.

3/12, 1933 r. Rana skory wygojona, w dolnym kacie znajduje sig
jeszcze strupek, wielkosci jednogroszowki. W okolicy miejsca zabiegu
wyczuwa si¢ pod skora guz, wielkosci jaja kurzego. Guz ten przy ucisku
jest bolesny, twardy, skora na nim przesuwalna. Dwa razy zauwazylem, ze
krowa diawita sie, raz po zjedzeniu burakéw z sieczka, drugi raz po zje-
dzeniu siana. Po wypiciu wody objawy udlawienia ustgpowaly.

7/12, 1933 r. Poddana ubojowi.

W przelyku, w miejscu operowanem, znajduje sig otwor 3 cm dtugi,
ktory komunikuje z jama wsrod migsni, wielkosci jaja kurzego. Jama ta
wypelniona jest zbita trescig pokarmowa.

Na preparacie, ustalonym w 10%, formalinie, wida¢ w blonie $luzowej
przelyku w miejscu jego przecigcia szeroki lejek, prowadzacy do rzekomego
uchytka o pojemnodci kilku cm3, ktory jest otoczony guzami tkanki bliz~
nowatej. W guzach tych widoczne sa drobne ogniska martwicze.

Zmiany histologiczne: Bardzo gigboki ubytek w miejscu rany opera-
cyjnej sigga az do warstwy mie$niowej Sciany przelyku. Sciany ubytku
posiadaja tylko kilka niewielkich gniazd pokrywajacego je nablonka, a prze-
waznie widzi sie na powierzchni albo bardzo mioda ziarning, albo nawet
wléknikowo-ropny wysiek zapalny. W wysigku tym dostrzezono, podobnie
jak w poprzednim preparacie obecnos¢ wlosa. Ogniska $wiezego zapalenia
ropnego wystepuja rowniez gigboko w bocznych $cianach uchytka. Dawna
rana w dnie uchytka, a wigc w migSniowej warstwie przetyku wygoita sig
przez ziarning, ktéra nie jest jeszcze bliznowata i w ktérej zauwazono
liczne, czasem wapniejace komorki olbrzymie, powstale zapewne w miej-
‘scach bylego przebiegu szwow.

Przypadek 11. Obserwacja 28 dni. Data zabiegu 5/12, 1933 r. Data
uboju 2/1, 1934 r.

5/12, 1933 r. Krowa szara, wymig, koniec ogona i tylne peciny biate,
Jat jedenascie. Zabieg dokonany po miejscowem znieczuleniu, przy przelyku
otwartym. W czasie zabiegu wydostaje si¢ przez rang przetyku duzo Sluzu.
Btona $luzowa zeszyta 6 szwami katgutowemi, warstwa miesniowa 5-ma.
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Pole operacyjne oczyszczano w czasie zabiegu Iysolem. Rana skory zeszyta
w gornej potowie 4-ma szwami jedwabnemi, do dolnej, otwartej czesci
rany wprowadzono saczek gazowy.

6/12, 1933 r. Cieplota 38:3. Okolica rany nieznacznie obrzekla. Krowa
wypita pél wiadra wody.

Od 9/12 otrzymuje siano, ktére chetnie spozywa. Od 9 dnia po ope-
racji otrzymuje buraki z sieczka. Apetyt dobry. Do 16/12 rana stale oczysz-
czana roztworem lysolu.

21712, 1933 r. Usunatem szwy skérne. W dolnym kacie plytka rana
wielkoSci 10 groszy, pokryta strupem.

27/12, 1933 r. Rana zagojona, apetyt dobry.

2/1, 1934 r. Poddana ubojowi.

W warstwie mig$niowej przelyku wyczuwa sie w okolicy miejsca
zabiegu zgrubienie spowodowane prawdopodobnie silniejszym rozrostem
tkanki Igcznej bliznowatej. Samo uszkodzenie blony Sluzowej w gornym
i dolnym kacie zagojone, w $rodku pola operacyjnego rana poitora cm
dluga. Blona Sluzowa zro$nigta z warstwa mig$niowa. W preparacie utrwa-
lonym w 109, formalinie widaé: ziejaca rana btony sluzowej posiada szcze-
ling, siggajacq az do warstw zamig$niowych. Szczelina ta powstata przez
cigcie wykonane po uboju.

Zmiany histologiczne: Szeroka powierzchnia bylej rany lezy na wyso-
kosci nablonka, ale nie jest nim pokryta. Spotykamy na niej zrazu miodsza,
potem dojrzala ziarning, w ktorej brak §wiezych ognisk zapalnych. W jednem
miejscu, w glebi ziarniny, spostrzezono przemieszczong wyspe nabtonka.
W glebszych partjach bytej rany ubytek jest catkowicie wypelniony dojrzalg
tkanka faczng.

Przypadek 12. Obserwacja 30 dni. Data zabiegu 30/10, 1933 r. Data
uboju 29/11, 1933 r.

30/10, 1933 r. Krowa szara, na czole kwiatek, wszystkie 4 nogi od
przodu nieréwno biale, ogon od potowy do kofica bialy, lat 12, stan odzy-
wienia dobry. Zabieg wykonany po miejscowem znieczuleniu, przelyk
w czasie zabiegu otwarty. Po przecieciu blony $luzowej na przestrzeni
okolo 4 cm wydobywa sig¢ z przetyku przez rane duza ilo$¢ $luzu wraz
z czastkami tresci pokarmowej. Blong $luzowa i warstwe miesniowg zeszy-
tem osobno katgutem. Rang skory zeszylem w gornej potowie jedwabiem,
do dolnego, otwartego kata rany wprowadzitem saczek gazowy. O godz. 21
krowa przezuwa, okolica rany lekko obrzekla.

31/10, 1933 r. Cieplota 38'5. W miejscu operowanem bolesny obrzek,
wielkos$ci dloni. Podanej wody krowa nie pije.

1/11, 1933 r. Cieptota 382 Obrzek utrzymujesie. Po danej wody krowa
nie pije, w poludnie zjadta gar§¢ siana, wieczorem wypita ¢wieré wiadra
wody pojedyniczemi iykami, wida¢, ze potykanie sprawia bol.

2/11, 1933 r. Cieptota 38'6. W potudnie wypita ostroznie ¢wier¢ wiadra
letniej wody z otrebami.

3/11, 1933 r. Cieptota 38:2, W okolicy rany utrzymuje sie nieznaczny,
matobolesny obrzegk. Wypija wode z otrebami.

7/11, 1933 r. Dotychczas otrzymywata tylko wode z otrebami, teraz
zaczyna wyjada¢ z pod siebie Sciélke, wobec czego dostala troche siana,
ktore chetnie spozyla.

7/11, 1933 r. Cieptota 38'3. Rano wypila ¢wieré¢ wiadra wody z otre-
bami, wystapito czeste wyprdznienie, przestala jesé i pic.
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8/11, 1933 r. Cieplota 386. Poidta wypila bardzo mato, natomiast
wyjada z pod siebie stome. Zjadta chetnie 2 posiekane buraki z sieczka.

9/11, 1933 r. Cieptota 387. Buraki z sieczka je chetnie, przezuwa.

10/11, 1933 r. Brak apetytu,

18/11, 1933 r. Od 9/11 dostaje stale buraki z sieczka. Usunalem szwy,
cala okolice rany oczy$citem jodbenzyna. Po usunigciu czopka gestej ropy
z dolnego otwartego kata rany, wida¢ ranke¢ wielkosci 20 groszowki,
pokryta ziarnina.

22/11, 1933 r. Zeszyta cze$¢ rany skory zrosnigta, w dolnym kacie
ranka wielko$ci 1 groszowki, pokryta strupem. Apetyt dobry, krowa prze-
zuwa. Stan odzywienia znacznie sie¢ poprawil.

29/11, 1933 r. Poddana ubojowi.

Skéra w miejscu wygojonej rany zrosnigta silniej z tkankg laczng
podskorng. W miegéniach nie wida¢ zadnych zmian, ktoreby wskazywaty na
przebyty zabieg. Przetyk z otoczeniem niezros$nigty. Miejsce operowane
odznacza si¢ nieznacznem, twardem zgrubieniem. W warstwie migSniowej
przetykn widaé od zewnatrz dwa mate zgrubienia, jedno w dolnym, drugie
w gornym kacie uszkodzenia. Obydwa te zgrubienia odznaczaja sie od
reszty warstwy miesniowej przelyku jasniejsza barwa. Po przecigeciu zgru-
bieft znajduje sie w nich niezmienione nitki katgutu. Warstwa mig$niowa
daje sig tatwo przesuwaé¢ nad blong Sluzowa. W blonie Sluzowej wyczuwa
sie w miejscu uszkodzenia zgrubienie w postaci waskiego, twardszego
paska. W miejscu uszkodzenia btony sluzowej powstaly drobne brodawko-
wate narosla, glebiej blizna laczno-tkankowa, laczaca brzegi przecigtej
warstwy miesnej. Zgrubienie calej Sciany przetyku w miejscu zabiegu jest
nieznaczne,

Zmiany histologiczne: Pofaldowana powierzchnia bylej rany jest cal-
kowicie pokryta nablonkiem, ktéry w dnie fald jest znacznie grubszy, ana
wypukloSciach fatdow wydatnie cieficzeje. Kanat rany jest na wysokosci
wszystkich warstw przetyku catkowicie wypelniony dojrzalg tkankg Iaczna,
ktora gdzieniegdzie przybicra cechy bliznowatej. Tylko w najblizszem
sasiedztwie niestrawionych nitek katgutu, zachowaly si¢ niewielkie, spoi-
srodkowo ulozone, drobno-komdrkowe nacieki zapalne, wsréd ktorych wid-
nieja komorki olbrzymie, o typie komorek dla cial obcych. Te miejsca sg
jedynem $wiadectwem przebytego uszkodzenia.

Ogélne wnioski z badan histo-patologicznych dadza si¢ uja¢ w naste-
pujace punkty:

1) Juz trzeciego dnia po operacji czysto wysickowy zrazu stan zapalny,
zaczyna przechodzi¢ w zapalenie przewlekle, czego wyrazem sa stwier-
dzone pierwsze zaczatki ziarninowania. Piatego dnia po operacji tkanka
ziarninowa jest juz na wielkich przestrzeniach rozwinigta.

2) Ziarninowanie zaczyna si¢ stale w warstwie mig$niowej .Sciany
przelyku, a wiec w czeéciach bardziej odlegtych od blony Sluzowej przefyku.

3) Na dalszy przebieg gojenia si¢ wplywaja ujemnie dwa czynniki
uszkadzajace: a) zakazenia idace od powierzchni blony Sluzowej (czastki
pokarmowe), b) ropienia wychodzace od nitek szwow, ktorych jatowe zalo-
zenie w tym rodzaju zabiegu operacyjnego jest niemal niewykonalne.
Zaleznie od wielkosci tych zakazen wtérnych posuwanie si¢ ziarniny zapal-
nej ku powierzchni blony $luzowej idzie wolniej lub szybciej. 1 tak w mato
zakazonym przypadku 12-dniowym, ziarnina osiagneta juz powierzchnig
blony $luzowej, gdy natomiast ropienie uchytka w przypadku obserwowa-
nym w dni 26 jeszcze nie pozwolito ziarninie siggnac do powierzchni.
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4) Wazna przyczyna opdznionego gojenia sie jest fakt powstawania
uchylkéw, pozostajacych zapewne w zwiazku z rozluZnieniem sie SZwOow
w tych przypadkach, w ktérych ropienie dookola nitek osiagneto znaczniej-
szy stopien. I tak w uchylku preparatu 18, a nawet 26-dniowego, stwier-
dzilismy Swiezy stan zapalny z wysickiem widknikowo-ropnym, takim, jaki
wskutek samego zadania rany zwykl przy normalnem postepowaniu gojenia
ustgpowac juz trzeciego dnia po operacji. Tylko najstarszy, 30-dniowy
preparat odpowiada obrazowi pomysinego i catkowitego wygojenia zadanej
operacyjnie rany.

W przypadku pierwszym widzimy skapy wylew krwawy miedzy brze-
gami uszkodzenia, oraz obrzek ze $ladem ropnym, zwlaszcza okolo szwow.
Wogéle w przypadkach $wiezych znajdujemy, jak zwykle w tych okresach
uszkodzen tkanek, wylewy krwawe ze §ladami ropy. Nastepnie zjawia sie
tkanka ziarninowa, wyréwnujaca ubytki i ulatwiajaca zrost. W przypadkach
nieco pozniejszych wida¢ obok brodaweczkewatych wypustek ku $wiattu
przetyku juz zaczynajaca wylania¢ si¢ tkanke bliznowata. Nieco pdzniejsze
przypadki zawieraja obok do$¢ pomyslnych warunkow wygojenia sie rany
takze slady cial obcych, oraz drobnme ropnie. W przypadkach najdiuzej
trwajacych widac juz tworzenie si¢ dojrzalej tkanki blizhowatej.

WNIOSKL

Z wynikow obserwacji klinicznej, badan sekcyjnych oraz histo-patolo-
gicznych wysnué¢ moge nastepujace wnioski:

1) Wykonanie nacigcia przelyku nie przedstawia wiekszychk trudnosci,
zwlaszcza, jezeli zabieg wykonuje sig¢ na zwierzeciu stojgcem. Jezeli zwierze
lezy, wowczas tresé¢ pokarmowa, wydostajac sie- w znacznej ilo$ci, utrudnia
wykonanie zabiegu, oraz zanieczyszcza pole operacyjne.

2) Zacisnigcie przelyku klema wyklucza wprawdzie wydostawanie sie
tresci pokarmowej, jednakze Slina z jamy gebowej, nie mogac dostaé sie
do zoladka, wydobywa si¢ przez uszkodzenie w $cianie przelyku, co cza-
sami, zwlaszcza przy wigkszej ilosci $liny, stanowi pewne utrudnienie
zabiegu.

3) [ako najkorzystniejszy szew, uwazam szew dwurzedowy, zapomocg
ktorego faczy si¢ osobno rang blony Sluzowej (szew Jobert'a), osobno
rang miesniowki (szew wezelkowy). Wprawdzie przychodzi tutaj do catko-
witego przebicia Sciany przelyku, jednakze warunki tutaj sa daleko korzyst-
niejsze, anizeli w innych odcinkach przewodu pokarmowego.

4) Gojenie si¢ uszkodzenia S$ciany przelyku, jakkolwiek w rzadkich
tylko przypadkach nastepuje przez rychlozrost, to jednak i z danych litera-
tury i z wlasnych spostrzezen moge przypuszczaé, ze przy prawidiowo
postepujacem ziarninowaniu mozna liczy¢é na pomyslny wynik zabiegu.
Literatura tak medyczna, jak i weterynaryjna liczy si¢ powaznie z trud-
nosciami osiaggniecia przez szwy rychlozrostu, tak, Zze niektorzy autorowie
radza pozostawi¢ rane otwartg. W moich doswiadczeniach stwierdzilem
jednak, ze szew dwurzedowy przyczynia si¢ w dos¢ znacznym stopniu do
pomyslnego zejscia.

5) Droznos¢ przelyku, po wyleczeniu sie uszkodzenia, nie ulega upo-
Sledzeniu.

6) Rane skorng najlepiej, zdaniem mojem, pozostawi¢ oilwartg ze
wzgledu na trudnosci przeprowadzenia zabiegu w sposob jalowy. Saczek
napojony rivanolem, wprowadzony do rany, dziala korzystnie.
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ZUSAMMENFASSUNG.

Aus den Ergebnissen der klinischen Beobachtungen, der Sektions- und
histo-patologischen Untersuchungen kann ich folgende Schliisse ziehen:

1) Der Schiundschnitt stellt keine grossere Schwierigkeiten dar, beson-
ders wenn die Operation am stehenden Tiere erfolgt. Wenn das Tier liegt,
erschweren die im grosserem Quantum herausdringende Futtermassen die
Ausfithrung der Operation und verunreinigen das Operationsfeld.

2) Das Zusammendriicken der Speiseréhre mit einer Klemme schliesst
zwar das Hervordringen der Futtermassen aus, jedoch der Mundspeichel,
welcher in den Magen nicht gelangen kann, dringt in die verletzte Schlund-
wand ein, was besorders bei reichlicher Speichelsekretion, gewissermassen
die Operation erschwert.

3) Als die vorteilhafteste betrachte ich die Etagennaht, mit deren Hilfe
man die Wunde der Schleimhaut nach Jobert, und die Wunde der Muskel-
haut mit Knopfnaht vereinigt. Es kommt zwar hier zum vollstindigen Durch-
stechen der Schlundwand, was aber hier nicht so schidlich, wie in anderen
Darmabteilungen wirkt.

4) Obwohl die Schlundwunde ser selten per primam heilt, darf ich
doch aus den Angaben der Literatur nnd den eigenen Beobachtungen an-
nehmen, dass man bei einer regelmissig verlaufenden Granulation mit
einem giinstigen Erfolg der Operation rechnen kann. Die drztliche und tier-
irztliche Literatur rechnet mit ernsten Schwierigkeiten der ‘Wundheilung,
so dass manche Autoren den Rat erteilen, die Wunde offen zu lassen. In
meinen Experimenten stellte ich jedoch fest, dass die Etagennaht in bedeu-
tender Weise zu einem giintigen Verlaufe der Heilung beitragt.

5) Die Weite des Schlundes nach der Heilung unterliegt keiner
Beschrdnkung. ¥

6) Die Hautwunde ist nach meinem Erachten offen zu lassen, weil
man die Operation nicht Keimfrei durchfiihren kann und deswegen ist es
nothwendig den Abfluss des Wundsekretes zu besorgen. Ein mit Rivanol
getriinkter, in die Wunde eingefiihrter Gasestreifen, wirkt erfolgreich.
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Jakkolwiek adrenalina podobnie dziata pod wzgledem toksycznym jak -
kokaina, to jednak — przy polgczeniu obu tych $rodkéw —- nietylko ze
nie przychodzi do kumulacji, lecz przeciwnie, do zobojetnienia wlasnosci
trujacych. Braun (Miinch. med. Wschr. 1903, Nr. 8) oraz Dénitz (Miinch.
med. Wschr. 1903, Nr. 34) wykazali, ze wlasnosci trujace kokainy, przy
rownoczesnej obecnosci adrenaliny, spadajg do 1/5 prawdopodobnie dlatego,
ze utrzymujacy sig diugo wydatny skurcz naczyf krwiono$nych i chtonnych
przeszkadza szybkiemu wessaniu kokainy.

Suprarenina jest identyczna z adrenaling (CgH,sNO;). Dziatanie supra-

reniny polega — wedlug odno$nych badan — na skurczu migsni serca,
a nie mniej i migsni gtadkich catego ustroju, zwlaszcza S$rednich i mniej-
szych naczyn. Powstaje wskutek tego zwezenie naczyni w miejscu zastrzyk-
nigcia, a w nastepstwie tegoz bezkrwisto$¢, temsamem wiec zwolnienie
miejscowego krazenia. Wskutek tego nastepuje miejscowe ograniczenie
wchlonigeia Srodka znieczulajacego, a przez to nietylko zmniejszenie nie-
bezpieczenistwa zatrucia, lecz takze podwyZzszone miejscowe dzialanie
i dluzsze trwanie znieczulenia.

Wiasnosci uSmierzania bélu preparaty nadnercza nie posiadaja, jednakze
wskutek swej wlasciwosci zwezania naczyf czynig pole operacyjne niedo-
krewnem, na czem zyskuje przejrzystos¢ jego. Nie mozna przytem zapomnied,
ze preparaty te w ilosci wigkszej zastrzyknigte sa silng trucizng dla ustroju,
powodujgca zejScie S$miertelne w nastepstwie obrzgku pluc i objawow
porazenia. Dlatego tez mozna je stosowaé tylko w malych ilosciach i w roz-
cieiczonych rozczynach, t. j. jako dodatek kroplami. Wogdle — wedlug
Schlesinger’a -- powinno wystarczy¢ 1—4 kropli dla 10 ccm rozczynu
dla znieczulenia nasigkowego lub okodlnego, a 1—2 kropli dla zniesienia
przewodzenia wigkszych pni nerwowych.

Skiad rozczynu Parke Davis jest nastgpujacy: Adrenalini 0'1 — natri
chlorati 07 — chloreton 05 — aquae dest. ad 100.

Objawy zatrucia mialy si¢ zdarzaé, pewnych jednak danych co do
tego brak. W jednym przypadku wystapit u konia w moczu cukier (Réder),
co u ludzi stwierdzono réwniez. -
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Adrenalina podnosi znieczulajace wiasnosci kokainy. Znieczulenie wy-
stepuje natychmiast, niedokrewnos$é nieco pézniej; jest ona zupelng w 3—4
minut. W 10 minut po zastrzyknigciu mozna rozpoczaé zabieg. Niedokrew-
noéé ta ulatwia zabiegi na skérze, przewodach nosowych i podniebieniu.
U ludzi dziata bardzo dobrze przy krwawiaczce (haemofilia); zapewno
dziala taksamo i u zwierzat,

Laewen, a nastepnie Feldmann badali przy pomocy urzadzen
Laewen-Trendelenburg’a przepuszczajac rozczyn Ringer’a przez
tylng koficzyng zaby, dziatanie nowszych §rodkow znieczulajacych miejscowo
na naczynia, a w szczegolnosci, jaki one wywieraja wplyw na dzialanie
adrenaliny. Badania te wykazaly, ze tak kokaina, jak rowniez alipina, sto-
waina i nowokaina juz same $ciagaja lekko naczynia, zmniejszajgc — jako
19/, rozczyny — ilos¢ kropli wyplywajacej cieczy na 70—807%. Kokaina
w matych ilo§ciach wspiera dzialanie adrenaliny, mianowicie adrenalina
zadana z 0’5"/, rozczynem kokainy, dziala nieco slabiej anizeli sama. Nato-
miast kokaina, stowaina i alipina, zadane w wiekszych ilo$ciach ograniczaja
dziatanie adrenaliny tak, ze tylko 1—4 p. m. rozczyn adrenaliny wywotluje
skurcz paczyn jezeli zastosuje sig go w polaczeniu z 05°/, rozczynem nowo-
kainy. Stabsze rozczyny adrenaliny zostaja przez nowokaine, aliping i stowaing
powstrzymane w dzialaniu mimo, ze sama adrenalina w 0°01: 1.000.000 roz-
cieficzeniu moze wyraznie jeszcze dziala¢ Sciggajaco na naczynia. Akoina
sama posiada bardzo silne wiasnosci Sciagajace naczynia, a mimoto powstrzy-
muje — jakkolwiek nie w tym stopniu jak wymienione poprzednio srodki —
dziatanie adrenaliny.

Wedtug badan Schlossmann’a i Miigge’go, w eterowej i chloro-
formowej narkozie kotéw adrenalina znajduje sig W obwodowej krwi tetni-
czej zawsze przy spadku cisnienia krwi, ktérego nastepstwem jest wiasnie
to wydzielanie si¢ adrenaliny. W gigbokiej narkozie, ze spadkiem ciSnienia
krwi, zawarto$¢ adrenaliny obwodowej krwi tetniczej moze wzrosnaé na
1:2:5 miljarda.

Co do dzialania kokainy na rdzef, to doswiadczenia w tym kierunku
wykonali Eden i Maas. Badajac dzialanie takze innych $rodkéw znie-
czulajacych, rozczynow ich nie gotowano — z wyiatkiem eukainy — tylko
sporzadzano z woda wyjalowiona. Wystarczato 0:00005 g kokainy do wy-
wotania odpowiedniego znieczulenia tyfu. Réwniez dobre znieczulenie
dawat 0:001 rozczyn Schleich’a. Intraduralne zastrzyknigcie u psa nie
jest trudne. Trwate uszkodzenie rdzenia nie wystepuje ani w nastepstwie
uklucia, ani dziatania odpowiedniej dawki kokainy. Wenger (1916) poleca
preparat konefryng (wyrobu Dr. Thilo w Mainz), ktora sktada sig: Cocaini
hydrochlor. 075 — Paranephrini ,Merc“ 0004 — Natr. chlorati 09 — oraz
$lady tymolu — Aquae dest. 100. Nadaje si¢ — zdaniem autora — do znie-
czulenia nasieckowego i przewodzeniowego u pséw. Dziatanie wystegpuje
po 3 minutach i trwa kilka godzin. Kropla dana podskérnie znieczula 1cm?
powierzchni. Tkanka staje si¢ prawie niedokrewna tak, ze miazszowych
krwawiefi prawie nie ma. Male tetniczki sg tak zwezone, ze po przecigciu
nie wydobywa si¢ z nich ani kropla krwi; zyly krwawig powoli i skapo.
Mimo niedokrewno$ci nie zauwazono ujemnych nastgpstw.

Najlepiej wstrzykiwa¢ kokaing z $rodkami op6zniajacemi wessanie.
Do tego najlepiej nadaje sig gliceryna lub guma arabska z dodatkiem adre-
naliny lub bez niej (0005—0'1 kokainy z 4--8 kroplami gliceryny i 3—5ccm
oliwy, albo: 3—6 ccm 1%, wodnego rozczynu kokainy i 2:5—5 ccm rozczynu
gumy z 10—20°, adrenaling lub bez niej, albo tez 2:5—6 ccm 1% wodnego
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rozczynu kokainy i 2:5—5 cem 10%, rozezynu zelatyny z adrenaling lub bez
niej. Przy uzyciu gliceryny nalezy da¢ podwdjna dawke kokainy. Przy znie-
czuleniu t3 mieszaning daje sie zauwazy¢ podniecenie, podwyzszenie
ciepfoty (trwajace okolo 5 godzin), zwigkszone ilosci oddechéw i tetna,
4 takze czasami — zwlaszcza przy wigkszych dawkach — porazenia ruchowe
koriczyn, Zrenic, pecherza moczowego, rzyci, wymioty, ruchy manezowe
i drgawki. g

Znieczulenie rozpoczyna sie po 6—10 minutach, szczyt osiaga po
13—20 minutach, trwa jako ‘zupelne znieczulenie 1/2 do 11/, godziny,
a znika po 3/4—13% godziny.

W czasach ostatnich, gdy niektore panstwa wprowadzily ustawowo
znieczulenie przy trzebieniu, podaja sposoby znieczulania kokaing sznurka
nasiennego. Usolcew (1925) oraz Hakanson (1920) — a wiec w latach,
w ktorych nowokaina juz od dawna wysunela si¢ na pierwsze miejsce
migdzy Srodkami znieczulajacemi -- polecajg znieczulenie kokaina, ktére
uskutecznia si¢ w sposob nastepujacy: Na 20 minut przed trzebieniem
otrzymuje kon 10—20g wodnika chloralu per os. Nastepnie wstrzykuje sig
w sznurek nasienny 3—5% rozczyn kokainy z adrenalina. (Usolzew
wyraznie zaznacza, ze kokaina w tego rodzaju przypadkach dziata lepiej
od nowokainy). W 10 minut potem nastepuje trzebienie., Taksamo poste-
puje sie u psow, kotéw i knuréw.

Obok wlasnosci znieczulajacych posiada kokaina réwniez wiasnosci
trujgce, na ktére zwrécono uwage juz od chwili rozpoczegcia stosowania
tego srodka. W przypadku Lesbre’a, u konia, ktéremu dla celow roz-
poznawczych wstrzyknigto kokaing (03 g w 10 ccm wody na 2razy), wystapit
bezdech, przyspieszenie tetna, sinica i bezmocz. Zejscie $miertelne 4-go
dnia. Autopsia wykazala zakrzep w a. metacarpea magna, zejscie rogu kopy-
towego, wybroczyny na blonach surowiczych, oraz zapalenie kiebuszkow
nerkowych,.

Doda¢ nalezy, ze wobec znacznej wlasnosci trujacej, musiano z jednej
strony uciekac si¢ do najnizszych, ale jeszcze znieczulajaco dziatajacych
dawek, z drugiej za$ starano si¢ zwieksza¢ je przez dodanie innych nie
trujacych srodkéw. N. p. dodatek siarczanu potasowego do rozczynu kokainy
przediuza jej znieczulajace dziatanie. Korzysé tego rodzaju polaczeri polega
na tem, ze one tkanek nie draznia. Strong ich ujemna jest to, ze one musza
by¢ przed zastrzyknieciem na $wiezo sporzadzone, oraz, suprarenine dodaé
mozna do rozczynu dopiero tuz przed wstrzyknieciem.

Te strony ujemne kokainy oraz polaczen jej z innemi Srodkami, skto-
nity do szukania S$rodka, ktéryby — dziatajac znieczulajagco w tym stopniu
jak kokaina — nie posiadal jej trujacych wlasnosci.

Wymogi, jakie stawiamy idealnemu $rodkowi znieczulajacemu sg —
zdaniem Braun’a — nastepujace: ;

Przedewszystkiem musi byé mniej trujagcym od kokainy, a dziataé
znieczulajgco w tym samym stopniu jak ona.

Nastgpnie, nie powinien draznié, a tem mniej uszkadzaé tkanek,
a przytem musi fatwo ulega¢ wchtonieciu.

Musi latwo rozpuszczaé sie w wodzie, przyczem rozczyn taki musi
by¢ dosc¢ trwalym i dawaé sig latwo wyjatawiaé.

Z adrenaling powinien taczy¢ si¢ dobrze, a przytem nie moze wplywac
ujemnie na jej wlasnosci zwezania naczyn.

Wreszcie, musi szybko wnika¢ w btony $luzowe, by mozna go stosowac
na ich powierzchni.
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Pierwszym $rodkiem zblizajacym sig do tego ideatu Braun’a jest:
Tropakokaina:

Wprowadzona w uzycie okoto 1893 r.

W mieszaninie: Tropacocaini 03 — Natr. chlorati 006 — Aquae dest.
1000 — dziata znieczulajaco miejscowo jak kokaina, od ktdrej jest trzy
razy mniej trujaca. Wywoluje miejscowy obrzek.

Skoro tylko zaczeto stosowac znieczulenie rdzeniowe, uzywano do
tegoz tropakokainy, jako $rodka nietrujacego.

Plyn rdzeniowy wyplywajacy po wprowadzeniu igly do kanatu rdzenio-
wego zbierano do strzykawki, dodawano do niego tropakokainy (w proszku),
a po zmigszaniu wprowadzono z powrotem do kanalu rdzeniowego.

Erhardt widzac zdarzajace sig przypadki cigzkich zaburzen, pro-
bowat przez dodanie kleistej substancji przedluzyé wchionigcie w kanale
kregowym, a temsamem osiagnaé przediuzone i bezpieczne znieczulenie.
Proby na krolikach i cieletach (5) wypadly pomyslnie (1%, rozczyn tropa-
kokainy z dodatkiem 5—10%, gumy arabskiej); znieczulenie bylo dobre
i w odpowiedniej przestrzeni, oraz bez ujemnych nastgpstw.

Wkrétce potem miejsce kokainy zajela:

Nowokaina.

Preparat ten odpowiada warunkem Braun’a. Autor ten nie zauwa-
zywszy w zadnym przypadku jakiegokolwiek ubocznego dzialania trujacego
uwaza nowokaine za $rodek do miejscowego znieczulania yidealnie nie
drazniacy¥, a zdanie to podziela wielu chirurgéw. Odkryta w r. 1905 (Ein-
horn) jako p — amidobenzoyldimetylaminoetanol:

NH HCI
2

/\
|1

V
CO 0C; Hy N (C;Hy)2
Tworzy bialy krystaliczny proszek, rozpuszczajacy Si¢ w wodzie (w sto-

sunku 1:1). Rozczyn ten — oddziatywujacy obojgtnie daje sig gotowac

i wyjalawia¢ (nawet przy 120 stopniach bez zmian).
Wedtug badan Biberfeld’a (Med. Klinik. 1903, Nr. 48) znikome jej

whasnosdci trujace uwidaczniaja si¢ przy poréwnaniu dawki $miertelnej na
1kg w. c. u rozmaitych zwierzat — kokaing i stowaina:

Kokaina Stowaina Nowokaina
Krolik : 0':05—01 0'15—017 0:35—04
Pies: 0:05—0°07 015 025

Jest wiec 5—6 razy mniej trujaca od kokainy.

Z suprarening laczy si¢ bardzo dobrze nietylko nie tracac swych wila-
snosci, a nawet — jak to stwierdzity prace Braun’a i Bier’a — dodatek
suprareniny zwigksza wybitnie dziatanie nowokainy. Zwezone naczynia nie
odprowadzaja tak szybko znieczulajacego srodka jak naczynia o prawi-
dtowem S$wietle.

Dziata nieco stabiej od kokainy, przyczem stosunek wynosi jak 1:2,
wobec czego mozna stosowac dwa razy wigkszg dawke jak przy kokainie.

Dozylnie stosowa¢ jej nie mozna. W dwoch przypadkach Mayer’a
po dozylnem wstrzyknieciu (5 i 7 ccm 19, rozczynu) wystapily kurcze
padaczkowate. Podobne niepomysine wyniki opisuje Buschoff, ktory
prébowat dozylnych wstrzykiwan u koni.
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Pozatem stosuje sie ja z wynikiem znakomitym przy znieczulaniu
nasieckowem, przewodzeniowem, rdzeniowem i t. p.

W nowszych czasach starano si¢ znale§é srodek rowny nowokainie
pod wzgledem dzialania, ktoryby jednak byt od niej tafiszym.

Probowano rowniez skrocié czas, jaki uplywa od chwili wstrzyknigcia,
do chwili wystgpienia znieczulenia, a takze wzmocni¢ znieczulajgce dzia-
tanie nowokainy przez dodatek rozmaitych soli.

Neumann, opierajac si¢ na doswiadczeniach Delbriick’a, ktory
zamiast wody uzywal jako plynu rozczynowego normosalu, stosowal to
polaczenie z wynikiem pomyslnym. Szybkie wchianianie normosalu przez
komorki ttumaczy Eckstein tem, ze nieuszkodzona komodrka latwiej
wchiania nowokaing przy normosalu. Uwzgledni¢ nalezy rowniez okolicz-
nosé, ze czula na dzialanie zasad adrenalina daleko mniej rozpada sig
w obojetnym prawie rozczynie normosalu, a temsamem wydatnie dziala.
Zdaniem Neumann’a, 3%, rozczyn nowokainy — normosal daje po 31/3—4
minutach znieczulenie nn. volares wzglednie plantares u konia, a wiec
daleko szybciej, anizeli przy zwyczajnym rozczynie nowokainy. Zupelnie
réwnorzedne wyniki otrzymat Hor n.

Liwen stwierdzil, Zze rozczyny nowokainy w polaczeniu z dwuweg-
glanem sodu, jeszcze w 2—3 stabszym rozczynie anizeli chloran nowokamy,
dzialajg na zakonczenia nerwow czuciowych.

B6l — a zwlaszcza zapalny — polega czg¢sciowo na odczynowych
zmianach tkanek, a wigc na zmienionych stosunkach miejscowej przemiany
materji. W dalszym ciagu doswiadczen w tym kierunku zajmowano sig
zagadnieniem, o ile zaleznem jest dzialanie $rodkow znieczulajacych miej-
scowo w ich do$¢ luznym stosunku do odczuwania bolu, od zmian odczy-
nowych.

Jezeli przebieg przy znieczuleniu miejscowem w nerwach obwodo-
wych podobny jest do przebiegu odgrywajacego si¢ pod dzialaniem srodkow
nasennych w uktadzie nerwowym srodkowym, to nalezy przyjaé, ze wia-
$ciwie dzialajaca skladowg w rozczynach soli sSrodkéw znieczulajgcych jest
wolna zasada powstata wskutek hydrolitycznego rozszczepienia. Jezeli tak
rzecz sie ma, to nalezy dziatanie chlorydow s$rodkéw znieczulajgcych —
ktore zwykle stosuje sie — zwigkszy¢, zwigkszajac zaggszczenie w nich
wolnej zasady przez dodanie matej ilosci tugu sodowego. Doswiadczenia
wykazaty, ze przez polaczenie chlorydéw srodkow znieczulajacych z wegla-
nem sodowym, mozna rzeczywiScie otrzymaé rozczyny silnie hydrolizo-
wane, a dzialajace silniej niz chlorydy. Do tego rodzaju polaczeni nadaje
sie najlepiej nowokaina, poniewaz jej dwuweglan rozpuszcza sig najlatwiej.

Tego rodzaju do§wiadczenia nie sa nowe. Juz wr. 1910 Gros wyka-
zal, ze zasadowe rozczyny nowokainy wykazujg inne — praktycznie mowigc
lepsze — dzialanie, anizeli zwyczajne oddzialywujace kwasno. Oznaczania
laficuchem gazowym wykazaly, ze te rozczyny nowokainy zawieraly okolo
20—40 Ph, a wiec zadna miarg nie byly czems$ fizjologicznem dla tkanek.
Zblizaja sie one pod wzgledem zageszczenia jonéw wodorowych do naj-
kwasniejszego milieu znajdujacego si¢ w prawidlowym ustroju, mianowicie
do soku zoladkowego.

Z do$wiadczen powyzszych autorow wynika, ze rozczyny zasadowe
dzialaja znacznie silniej, znieczulenie wystepuje predzej, a nastgpowy bol
jest daleko mniejszy.
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Dziwna jest rzecza, ze tych ciekawych i dla chirurgji praktyczne zna-
czenie posiadajacych badafn nie prowadzono w dalszym ciggu. Przyczyny
tego szukaé nalezy w dwdch czynnikach:

1. H. Braun, nie mogac stwierdzi¢ wynikow do$wiadczen Lawen’a,
pomija je w swym podrgczniku.

2. Zasadowe rozczyny nowokainy rozkiadaja si¢ bardzo latwo, co
ogranicza znacznie ich zastosowanie praktyczne.

Celem unikniecia tego, Brandi (1930) dodaje preparat fosfatowy oraz
s6l kuchenna, wskutek czego rozczyn ten staje sie izotoniczny. Tego
rodzaju migszanina musi by¢ Swiezo, tuz przed uzyciem przygotowanad.

W praktyce osiaga si¢ to przez t. zw. podwdjne amputki, w ktérych
znajduje sie sol i Srodek rozpuszczajacy. Polaczenie nastgpuje bezposred-
nio przed uzyciem. Amputki te spelniaja rowniez zyczenie Bier’a, by do
znieczulenia rdzeniowego uzywaé zawsze §wiezo sporzadzonych rozZCczynow.

Tak przy pomocy odczynu chlorku zelazowego, jak i na drodze bio-
logicznej (badania nad przeplywem w naczyniach zaby podiug Lae wen-
Trendelenburg) i badafi kliniczno-toksykologicznych na kroliku
stwierdzono, ze rozczyny suprareniny, nawet w zatopionych amputkach
nie sa trwate. Dodatek stabilizatorow i inne usitowania nie sa. wstanie
uchronié rozczynu adrenaliny przed rozkladem. Jak wykazato badanie
(Gohde, 1934) Srodka dla miejscowego znieczulenia ,Novutox“ (nowo-
kaina z suprarening) mozna wprawdzie unikng¢ spraw rozpadowych, ktore
wystepujg przy wyjalawianiu w parze, stosujac wyjatawianie ,na zimno*,
a przez dodatek wucinotoksyny (derywat chininy) i kwasu benzoesowego
mozna osiagnaé wyjatowienie wysokiego stopnia, jednak nie osiaga sig
stabilizacji trwatej. Uzyciu tiosiarkanu sodowego przy tym preparacie mozna
zarzucié, ze on — niedopuszczajac zmiany zabarwienia, wystepujacej przy
rozkladzie adrenaliny — daje amputkom pozornie bezzarzutowy wyglad.
Adrenaline nalezy stosowac tylko w postaci swiezo sporzadzonych roz-
CZynow.

3. Przy znieczuleniu krzyzowem mozna bylo uzywal rozczynow
o polowe stabszych anizeli te, jakie podaje Liwen. Znieczulenie bylo
zupelne.

4. Przy znieczuleniu ledZwiowem mozna bylo rowniez stosowac
o polowe slabsze rozczyny anizeli te, jakie podal Liwen. Przy tym roz-
czynie nie wystepowat kiedykolwiek bdl glowy.

Rozczyn nowokainy, ktory stosuje si¢ przy wszystkich zabiegach na
klinice chirurgicznej Iwowskiej Akademji medycyny weterynaryjnej (Novo-
caini 200 —- Sol. physiolog. natr. chlorat. 100:00 — Sol. adrenalini 1: 1000 —
500) okazal si¢ znakomitym Srodkiem znieczulajacym. Nietylko znosi czucie
bélu, a temsamem ulatwia wykonanie zabiegow, lecz takze w znacznej
mierze przyczynia si¢ do pomysinego przebiegu gojenia sie uszkodzen. Do
praktyki pozaklinicznej nadaja si¢ najlepiej rozczyny nowokainy z adrena-
ling znajdujace sie w handlu w zatopionych fiolkach rozmaitej pojemnoS$ci.

Polokaina.

O tymsamym skiadzie chemicznym co nowokaina ! chlorowodorek
paraamino benzoylo-dwuetylo-amino-etanol.

Istnieje w postaci bezbarwnych igietkowatych krysztatkow, bezwon-
nych, o smaku gorzkim, przyczem znieczula czasowo jezyk. W wodzie
rozpuszcza sig bardzo latwo; daje sig dokladnie wyjatowi¢. Na obwodowe
nerwy czuciowe wywiera takisam wplyw jak kokaina; 29, rozczyn polokainy
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wystarcza do znieczulenia wiekszych pni nerwowych. Nie powoduje
dziatann ubocznych ani objawdow podraznienia. Ujemnego wplywu na czyn-
nos¢ serca, na naczynia, oddechanie i quzenie nie zauwazono.

Polokaina nadaje si¢ do znieczulenia nasigkowego, przewodzeniowego
i dordzeniowego, dajgc przytem wyniki rownorzedne z wynikami stoso-
wania innych S$rodkow znieczulajacych. Z adrenaling laczy sie catkiem
dobrze.

Akoina,

Zdaniem Trolldenier’a akoina dziala silnie trujgco. Powoduje zapa-
enie zolgdka i jelit. Wchlonigta podnieca uktad nerwowy. Do zatrucia
wystarcza 01 g na 1 kg w. c. Wstrzyknigta w stezonych rozczynach —
a tylko w takich dziala znieczulajaco — drazni miejscowo tkanki. Wpro-
wadzona doskdrnie powoduje martwice skory. Dziatanie zalezy zreszta od
rodzaju akoiny. Rozczyn 019, akoiny w 0'8%, rozczynie soli kuchennej
dziata lepiej od plynu Schleicha’a.

Podiug Scheunert’a, akoina pesiada tensam stopieri wlasnosci znie-
czulajacych co nowokaina.

Walther uwaza akoing jako najlepiej nadajgca si¢ do znieczulan
przez pedzlowanie blon Sluzowych. W rozczynach (0'5—19%,) dziafa szybko
i gteboko, a znieczulenie utrzymuje si¢ dlugo. Ubocznych objawow nie
wywoluje, jest okolo 7 razy tafiszg od'kokainy,.a wodne jej rozczyny utrzy-
mujg sig¢ diugo i daja si¢ wyjatawia¢. Pdsjada,bardzo silne wilasnosci Scia-
gajace naczynia, a mimoto powstrzymuje — jakkdlwiek nie w tym stopniu
co kokaina, stowaina i alipina — dziatanie adrenaliny.

Zastosowania w praktyce Srodek ten nie znalazt,
| ¥

Alvpinai« &7 /f

Alipina jest pochodng gliceryny. Jest.to plerwotnﬁ kwasna sol benzoilu
tetrametyldlamlmetyldlmetylkdrbmbr Przedstdwla Hiate, pieknie krystalizu-
iace, niehygroskopijne cialo. Topi sng przy 169 st, w wodzie i wyskoku
rozpuszcza sie latwo. Jest bezwonna; oddzialywa obojetnie. Pod wzgledem
znieczulenia dziala conajmniej tak silnie, jak kokaina, od ktorej jest znacznie
mniej trujaca. Nie powoduje rozszerzenia Zrenic ani zaburzen w akkomo-
dacji; naczyn nie zweza.

Dla koni jest 10 razy mniej trujaca od kokainy; objawy zatrucia wy-
stepujg dopiero po dawce 0006 na kg w. c. (przy kokainie 00007).

Daje wyjatawia¢ sig¢ bez rozkladu i trzyma sie bardzo dlugo.

Dziata w 1—2%, rozczynie dwa razy tak szybko jak kokaina, co jest
bardzo waznem ze wzgledu na operacje i cele rozpoznawcze, jednak dziata
nieco krocej od kokainy, od ktorej jest takze nieco tansza.

Ogranicza dziafanie adrenaliny, powodujac przejSciowo lekkie prze-
krwienie.

Eukaina.

Eucainum hydrochloricum w 2—5%, rozczynie poleca Mittelfeld
przy operacjach ocznych, (albo w polaczeniu z kokaina) 0°1:005 w 5 ccm
wody; podiug Eden’a aa 0000005). Jest dobrym Srodkiem znieczulajacym,
jednak nie osiaga znieczulajacego dzialania kokainy.

Holokaina.

Podlug doswiadczen Eden’a, holokaina w ilosci 0:°01—0001 dawala
wystarczajace znieczulenie.
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Prokaina.

Prokaing stosowal Frank i Libera do znieczulan ledzwiowych
u psow i kotow. Miedzy ostatni krag ledzwiowy a ko$¢ krzyzowga autoro-
wie ci wstrzykiwali 29, rozczyn prokainy w ilosci 1 ccm na 5 kg w. c.
Misericordia wypuszczal nieco plynu rdzeniowego. Zupelne znieczulenie
zadu i tylnego odcinka brzucha wystgpowato w 5—10 minut, a trwalo
30—45 minut.
Pantokaina.

Pantokaina nalezy — podobnie jak nowokaina i tutokaina — do rzedu
kwasu amino-benzoesowego, a chemicznie jest wodnikiem chloru dimetyla-
minoetylestru kwasu butylo-amino-benzoesowego. Rozpuszcza si¢ w wodzie,
daje si¢ wyjalowi¢ i 1aczy si¢ z adrenaling. Ma znacznie przewyzszac pod
wzgledem trwatosci dzialania nowokaine i tutokainge. Dzialalnos¢ jej jako
Srodka dla znieczulenia nasiekowego i przewodzeniowego u ludzi chwalg
bardzo. W uzyciu weterynaryjnem na szczegolne uwzglednienie zastuguje
pantokaina jako S$rodek dla znieczulania blon S$luzowych i znieczulan
powierzchownych, zwiaszcza w przypadkach, w ktorych znieczulenia nasig-
kowego i przewodzeniowego uskuteczni¢ nie mozna (praktyka i ustawa
o ochronie zwierzat). Wedlug oznaczen wartosciowosci, 1%, rozczyn pan-
tokainy rowna sie, jako Srodek do znieczulafn powierzchni, 10%, rozczynowi
kokainy, a dzialanie trujgce odpowiada 2%, rozczynowi kokainy. Autor
postuguje sie w swych doswiadczeniach 29, rozczynem pantokainy, stosujac
ten rozczyn przy leczeniu ran i oczu, a przedewszystkiem dla znieczulenia
blony $luzowej przewodow nosowych psa przy usuwaniu ciat obcych. Roz-
czyn wkrapla sie lub podaje si¢ go na waciku. Pantokaina dziala nadzwy-
czaj szybko. Szerokos$¢ Zrenic nie ulega zmianie. Przy stosowaniu do oka
2%, rozczynu nalezy by¢ ostroznym; na spojowce i rogowce powstaje
obrzek i objawy wyschnigcia, ktore wprawdzie po po6t godziny ustgpuja,
jednak moga wilasciciela zwierzecia niepokoi¢. Moze wystarczylby juz
1%, rozczyn. Pies, ktory zlizywat splywajacy z nosa rozczyn, zachorowat
wsrod typowych objawdw zatrucia kokaina.

Rozczyn zastrzykniety koniowi pod skore w ilosci 1'8 g nie wywoluje
objawow zatrucia. Ulega szybko wchtonigciu, a dziatanie wystepuje w kilka
minut pézniej. Wprowadzony pod skorg rozczyn 3—5 p. m. daje znieczu-
lenie trwajace 10—20 minut, ktére mozna dodatkiem adrenaliny przediuzyc
0 20—35 minut. Rozczyn 19/, znieczula po 5—10 minutach, co utrzymuje sig
2—3 godzin. Rozczynem 3%, mozna bylo otrzyma¢ w 8—12 minut znieczu-
lenia przewodzenia n. infraorbitalis, n. volaris lub n. plantaris, trwajace
1' ,—5 godzin. Pooperacyjny bol n. p. po przyzeganiu lub operacjach kopy-
towych zastrzyknigcie pantokainy znosi prawie zupelnie. Nie nadaje sig
natomiast do znieczulai rozpoznawczych w zakresie nerwow wolarnych
i plantarnych.

W handlu istnieje w. postaci tabletek (0°10), ktore rozpuszcza sig
w 50 cem wody, wyjatawia sig, dodaje 10—15 kropli suprareniny. Znieczu-
lenie wystepuje po 4 minutach, a utrzymuje si¢ kilka godzin.

Ringberg, przy trzebieniu ogierow 2—3-ma ccm znieczula skoreg, -
a 8 lub 7 ccm wstrzykuje w sznurek nasienny. Autor ten podaje, Ze przy
neurektomji nerwéw pecinowych, pantokaina dziata lepiej niz kokaina. Przy
przyzeganiach, rozczyn p. m. daje zupetne znieczulenie. W przeciwienstwie
doBolz’ai Grdning'a autor ten twierdzi, ze do znieczulefi rozpoznawczych




— 385 —

nadaje si¢ lepiej niz kokaina, choéby z tego wzgledu, ze dziala znacznie
szybciej.
Pantezyna.

Pantezyne wytworzyt Karrer w zakladzie chemji Uniwersytetu w Zu-
rychu. Jest to derywat nowokainy, mianowicie sl kwasu metasulfonowego
estru n-dietylo leucinolu kwasu p-amino benzoesowego: Cy;Hp0,N,. Tworzy
bialy proszek latwo rozpuszczalny w wodzie i w fizjologicznym rozczynie
soli kuchennej. Rozczyn utrzymuje sie diugo (flaszka z bronzowego szkla),
daje si¢ wyjatowi¢ i faczy sie¢ dobrze z preparatami nadnercza. Jest wigcej
(2—25 razy) trujaca niz nowokaina, a mniej niz kokaina; jej wzgledne
wlasnosci trujace, t. zn. stosunek wilasnosci znieczulajacych do trujacych,
$3 znacznie mniejsze niz kokainy. Przy obliczaniu wzglednych wlasnosci
trujacych, jakie poczynil Pfefferkorn, Kochmann i Schmidt kiero-
wano si¢ poréwnaniami dziatajgcych znieczulajaco ilosci innych srodkow
znieczulajacych. Okazalo sig, ze wzgledna wiasnos$¢ trujgca pantezyny jest
mniejsza, anizeli nowokainy, tutokainy, perkainy i pantokainy.

Objawy zatrucia pantezyna u psa wystgpuja w czasie od 10-ciu do
65-ciu minut po wstrzyknieciu pod skére 0'1 g na 1 kg w. c. pod postacig
zaburzefl rownowagi, kloniczno-tonicznych skurczow, wymiotéw i Slinienia.

Winterstein podaje ponad 4000 przypadkéw znieczulenia (u ludzi)
w klinice chirurgicznej w Zurychu (prof. Clairmont) i na oddziele
chirurgiczno-ginekologicznym miejskiego szpitala w Kiéln — Miithlheim.

Dobre znieczulenie w dentystyce osiagngt Jonas i Bawer, a w oku-
listyce Pflimlin.

Znieczulenie wzmacnia st¢ dodaniem suprareniny; na 30 ccm 059,
rozczynu dodaje sie 15 kropli suprareniny.

Berge i Jahn badali dziatanie pantenzyny w znieczuleniach prze-
wodzeniowych i nasigkowych, oraz przy znieczulaniu stawow, tudziez
Sciegien i ich pochewek w celach rozpoznawczych. Stosowali réwniez
znieczulenie pantezyng przy rozmaitych operacjach cze¢Sciowo jako znie-
sienie przewodzenia w nerwach obwodowych, jako znieczulenie epiduralne
i nerwu sznurka nasiennego, jako znieczulenie przez nastrzykanie, oraz
nastrzykanie w czworoboku Hachenbruch’a. Znieczulenia powierzchni
probowali autorowie na blonach $luzowych oka i nosa. Uznali oni pante-
zyne za znakomity $rodek do miejscowego znieczulenia. Jako najlepiej
nadajacy sie rozczyn do znieczulenia pni nerwowych polecajg 0'5%. Do
znieczulen nasiekowych — o ile ma si¢ znieczula¢ pole operacyjne wigk-
szych rozmiarow — nadaje si¢ najlepiej rozczyn 0°1°%,. Znieczulenie wyste-
puje w bardzo krétkim czasie. Autorowie ci stwierdzili, ze kulawizna
ustgpowala w 3—5 minut. Znieczulenie utrzymuje si¢ diugo, czasami do
6-ciu godzin.

Przy tych wiasnosciach pantezyna nadaje sie do wszelkich celow
operacyjnych i do znieczulefi rozpoznawczych w tych przypadkach, gdzie
zachodzi potrzeba dluzszego znieczulenia.

Objawow zatrucia nie zauwazono, podobnie jak nie stwierdzono

uszkodzenia tkanek.
(C. d. n)
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NOTATY Z PRAKTYKIL

7 Zaktadu nauki o $rodkach spozywczych zwierzgcego pochodzenia
Akademji Medycyny Weterynaryjnej we Lwowie.
(Kierownik: Prof. Dr. A. TRAWINSKI)

Dr. ZBIGNIEW KASPRZAK.

PRZYPADEK DROBNOKRAGLOKOMORKOWEGO
MIESAKA W SERCU KROWY.

Dzigki $cistej wspotpracy powyzszego Zakladu z rzeznia miejska,
udaje si¢ nam raz po raz zdobywat ciekawe okazy anatomo-patologicznych
zmian narzadéw wewnetrznych zwierzat rzeznych, ktore nastepnie bywaja
wykorzystywane z pozytkiem dla celow pedagogicznych. Jeden z takich
przypadkow, ostatnio zaobserwowany w tutejszej rzezni miejskiej, stanowi
tre$é niniejszego komunikatu.

Dnia 18 grudnia poddano normalnemu ubojowi w rzezni miejskiej we
Lwowie krowe lat 6, bez widocznych objaw6w chorobowych, dobrze odzy-
wiona i o dobrej kondycji. W czasie badania po uboju zauwazono zmiany
serca, uwidaczniajace si¢ na pierwszy rzut oka jego nienormalng wielkoscia
i ksztattem. Przy blizszem badaniu serca zauwazono nieforemna guzowata
naro§l, wychodzaca z pogranicza prawego przedsionka i prawej komory.
Wskutek tych nienormalnosci oddano serce do Zaktadu. Szczegdétowe badanie
wykazalo, iz guzowata naro$l, usadowiona w prawej czesci serca, dochodzi
rozmiaréw gtowy dziecka, posiada ksztalt kalafjorowaty, jest Scisle objeta
torebka taczno-tkankowa i zaciska naczynia sercowe, szczegdlnie zas ujscie
tetnicy ptucnej. Na przekroju sercazwraca uwage przedewszystkiem olbrzymi
przerost $ciany lewej komory, dochodzacej miejscami od 6 do 10 cm gru-
bosci. Objetosc samej komory ogranicza si¢ do wagskiej przestrzeni w postaci
szpary 11 cm diugiej, 1'5 cm szerokiej i tylez glebokiej. Lewy przedsionek
serca ulegl znacznemu gcieénieniu. Komora prawa pod wplywem ucisku
guza i jego przerostu w glab, ulegta rowniez silnemu zwezeniu. Przedsio-
nek prawy jest prawie w cato$ci wypetniony guzowatemi naro$lami, ktore
wida¢ réwniez w $wietle tetnicy plucnej, znacznie zwezonej, podobnie jak
tetnica glowna. Narosl guzowata wykazuje na przekroju dwie warstwy,
z ktérych zewnetrzna silnie zaznaczona, jest barwy biatlej, grubosci okoto
2 cm. Rdzef guza wykazuje skalg barw od czerwono-rézowej do szaro-
biatej. Utkanie guza jest twarde oraz silnie oporne i robi wrazenie nowo-
tworu.

W odno$nem pi$miennictwie lat ostatnich spotyka si¢ dosy¢ czesto
wzmianki o nowotworach serca tak pierwotnego jak i wtornego pocho-
dzenia. Te ostatnie spotyka si¢ naogot o wiele czesciej, zwlaszcza u bydta,
koni i pséw. U innych zwierzat nowotwory serca naleza do rzadkosci.

Co do rodzajow nowotwordw serca, to najczesciej spotykane sa wiok-
niaki i ich kombinacje, jak $luzako-widkniaki (myxofibroma) i nerwiako-
wiékniaki (neurofibroma), stanowiace 1, wszystkich opisanych przypadkow.
Joest spotykat czgsto rowniez $luzaki, ktére Magnusson kwestjonowal ze
wzgledu na brak mucyny, warunkujacej wedlug niego $luzakowatos$¢ nowo-
tworu. Z innych rodzajéw nowotworéw nalezy wspomnie¢ o ttuszczakach
(lipoma) oraz migsakach limfatycznych (lymphosarcoma), ktére podobnie jak
nerwiako-wiokniaki spotyka sig najczesciej u bydta. U koni spotykamy
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przewaznie przerzutowe migsaki czerniaczkowe. Migsaki, pochodzenia wtor-
nego, sa dosy¢ czesto spotykane u bydta, koni i psdw, pierwotne natomiast
o wiele rzadziej.

Jakkolwiek miejscem wyjscia nowotwordw pierwotnych a usadawiania
si¢ nowotworéw wtdrnych moze by¢ cale serce, prawa polowa serca zdaje
si¢ jednak w tym wzgledzie by¢ uprzywilejowana. Przerzutowe wtérne
nowotwory, najczesciej ztosliwe, a wiec raki i miesaki, usadawiajg sig
szczegdlnie chetnie w miesniu serca. Raki daja jednak przerzuty bardzo
rzadko i to u konia i psa. Czesto$¢ ich wystepowania jest bezporéwnania
wigksza, niz pierwotnych nowotwordéw. Sposréd przerzutowych nowotwo-
row najczesciej spotykane byly czerniaki i migsaki czerniaczkowe, Szcze-
gélnie u koni (siwki); ulubionem miejscem ich usadawiania si¢ jest migsier
sercowy. U bydta wystepuja rownie czesto miesaki kragltokomorkowe,
a u psa miesaki wrzecionowatokomdrkowe. Miesaki limfatyczne i naczy-
niaste spotykano u bydta i psow.

Nowotwory pierwotnego pochodzenia spotykamy o wiele rzadziej.
Moga one by¢ ze wzgledu na charakter dobrotliwe lub zlo$liwe, zaleznie
od miejsca usadowienia sie. Nowotwory dobrotliwe moga, dzigki usado-
wieniu sie, sta¢ sie bardzo niebezpieczne. Najkorzystniejsze jest usadowienie
si¢ nowotworu na szczycie serca i na przedsionkach, bardzo niebezpieczne
sa natomiast wybujato$ci nowotworowe umieszczone na pograniczu komér
i przedsionkéw oraz na S$cianie komory, szczegélnie gdy rozrastaja sig
w kierunku $wiatta komor.

Co do rodzaju, to najczesciej spotyka si¢ Sluzaki, wtokniakii $luzako-
wlokniaki, rzadziej za$ tluszczaki i migsaki.

Migsaki, ktérych pierwotnem miejscem wyjscia byto serce, a szcze-
gdlnie migsieri sercowy, spotykano stosunkowo rzadko. Joest w zestawieniu
swojem wspomina o 6-ciu migsakach kragtokomorkowych i dwdch wrze-
cionowatokomdrkowych u psa oraz o jednym migsaku limfatycznym ubydta
i psa. W trzech przypadkach migsakow drobnokragglokomdrkowych, opisa-
nych przez Torregiani’ego, objawy chorobowe przebiegaty goraczkowo i byty
podobne, jak przy urazowem zapaleniu mie$nia sercowego; bujanie nowo-
tworowe dotyczyto czesciowo miesnia, czesciowo komor serca, barwa nowo-
tworéow byla na przekroju biato-szara. Dwa dalsze przypadki, opisane przez
Langkilde’a i Rautmanna, dotyczyly przedsionkéw. Ostatni z podanych przez
Joesta migsakowych nowotwordw kragtokomorkowych zostal opisany przez
Raschkego; u 6-cioletniej krowy, poddanej ubojowi, stwierdzono serce
o nienormalnym ksztalcie i $cianach znieksztalconych nieregularnie wybuja-
temi naroslami. Na przekroju zauwazono naro$le wielkosci okoto 10-cio
ztotéwki, wrastajace grzybiasto w swiatla komdr i wysklepiajace Sciany
zewnetrzne serca. Na przekroju konsystencja guzéw byta migkka, nawet
mazista, a barwa biata. Czes$¢ nowotworu, znajdujaca si¢ w $cianie serca,
byla migsista. Frohner opisat przypadek pierwotnego mig¢saka w sercu psa;
$ciany prawego przedsionka i komory byly przetkane malemi biatemi guz-
kami. Badaniem drobnowidowem wykazano kragto- i wrzecionowato-komor-
kowy migsak. Opisany przez Presslera (w roku 1926) migsak serca konia
sktadal si¢ z kilku wybujalosci, ktére na przekroju wykazywaly charakte-
rystyczny krwawy rozpad; miesak ten byl pierwszym drobnokomdrkowym
migsakiem spotkanym u konia.

Przystepujagc do omdwienia naszego przypadku, przedewszystkiem
zaznaczy¢ nalezy, ze umiejscowienie guza, jakotez. sposdb jego wzrosty,
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przemawia za tem, ze pierwotnym punktem wyjscia jego jest najprawdopo-
dobniej migsieri sercowy prawej komory. Nowotwor rozrastajac sig, wrost
do przedsionka, komory i tgtnicy ptucnej oraz wypuklit sig nazewnatrz
miesnia, wskutek czego Sciste oznaczenie jego miejsca wyjscia natrafia na
pewne trudnosci. (Fig. 1).

Skrawki pobrane z réZnych miejsc guza, celem oznaczenia jego budowy
histologicznej, wykonane w Zakladzie J. W. Pana Dr. Zakrzewskiégo, przed-
stawiaja jednostajny rozrost tkanki nowotworowej. Wsréd gesto lezacych
komérek nowotworowych przebiegaja tylko gdzieniegdzie waziutkie, delikatne
pasemka tkanki facznej. Komorki miazszu nowotworowego sa ksztaltu kra-
glego, wielkosci limfocytéw lub wigksze, barwia sie naogét dobrze, aczkol-
wiek intenzywno$¢ zabarwienia poszczegélnych komérek waha sig w duzych
granicach. Unaczynienia w tkance nowotworowej brak. Rozpoznanie histo-
logiczne przemawia za migsakiem drobnokragtokomérkowym (Sarcoma
microglobocellulare).

Fig, 1.
Przekr6j poprzeczny nowotworowo zmienionego serca.
a. Guz nowotworowy.

Dla uzupelnienia nalezy jeszcze zastanowi¢ sie nad przyczyna powsta-
wania tego rodzaju nowotworéw. O etjologji nowotworéw pisano juz od
czaséw najdawniejszych, ale ze wzgledu na rzadka okazje spotkania ich
w innej formie, niz dojrzatych wykoriczonych wybujatosci, nie mozna o ich
powstawaniu nic pewnego powiedzie¢. Pewnem jest tylko, ze powstaja one
z komérek swoistych dla danego organizmu, nieznana jest wlasciwa podnieta
tych bujan. Trzy teorje powstawania nowotworéw, mianowicie irrytatywna
Virchova, endogenna Cohnheima i pasorzytnicza sa znane oddawna.

W naszym przypadku mamy prawdopodobnie do czynienia z embrjo-
nalnemi zaburzeniami, przyczem nowotwor powstat badzto z komorek nie-
dostatecznie wyksztatconych, badZto podczas rozwoju wskutek zaburzen
tam pozostawionych. Podniety mechaniczne, chemiczne oraz urazowe wy-
daja sie mniej prawdopodobne ze wzgledu na usadowienie si¢ nowotworu.
Za embrjonalnem pochodzeniem nowotwortt przemawia tez dostosowanie
sie zupelne organizmu do wybitnych zmian w sercu (brak objawow choro-
bowych za zycia zwierzgcia).

Opisany przypadek jest w odnognem pismiennictwie 7-mym migsakiem
drobnokragtokomdrkowym, stwierdzonym w sercu krowy.




— 389 —

Bei einer 6-jahrigen Kuh wurde nach dem Schlachten ein priméres
kleinrundzelliges Sarcom in der rechten Herzhilfte hdchstwahrscheinlich
embrionalen Ursprunges, auf was der véllige Mangel an klinischen Erschei-
nungen hinweist, festgestellt.

PISMIENNICTWO.

1) Ferret André: Les tumeurs du coeur chez les animaux domestiques;
Laborat. d’ Anat. Path.— 2) Mossdorf: Geschwiilste im Herzen. (Z. Vt. Kde
42). — 3) Pressler: Primdre multiple Sarkome im Herzmuskel eines Pfer-
des. (B. T. W. ]. 42). — Nadto podreczniki Joesta i Kitta.

WIADOMOSCI Z ZAKRESU BADANIA MIESA.

Z Zaktadu nauki o Srodkach spozywczych zwierzecego pochodzenia
Akademji med. wet. we Lwowie. (Kierownik: Prof. Dr. A. TRAWINSKI).

A. TRAWINSKI.
PRZYPADEK WAGRZYCY W MOZGU CZLOWIEKA.

W grudniu ub. roku przestano z Kliniki choréb nerwowych Uniwersy=-
tetu J. K. do powyzszego Zaktadu krew chorego, podejrzanego z objawow
chorobowych (padaczka w pozniejszym wieku) o wagrzyce w mozgu, w celu
wykonania proby serologicznej (odczyn stracania) swoistym antygenem paso-
rzytniczym. Prdba ta, wykonana przezemnie dwukrotnie, data wynik dodatni.
Po uplywie okolo trzech tygodni chory umarl, a przy sekcji stwierdzono
liczne pecherzyki wagrowe na podstawie (Fig. 1) oraz w komorach (Fig. 2)
mozgu.

Jakkolwiek wagrzyca moézgu zdarza si¢ u ludzi stosunkowo dosy¢
czesto *), stwierdzenie jej umozliwia z reguly dopiero sekcja. Kli-
nicznie trudno ja rozpoznac¢ ze wzgledu na podobieristwo objawow choro-
bowych przy innych schorzeniach moézgu, zwlaszcza na tle uciskowem.
Wagrzyca w mozgu czlowieka moze dojs¢ do skutku w sposéb dwojaki,
mianowicie drogg samozakazenia w przypadkach usadowienia si¢ tasiemca
w jelicie w ten sposdb, ze jego cztony narastaja w kierunku dogtowowym
i moga przedosta¢ sie w czasie wymiotéw do zoladka, oraz za posred-
nictwem spozytej karmy (zwlaszcza satata podlewana odchodami ludzkiemi),
zakazonej jajami tasiemca, wydzielonemi przez jego zywiciela. Punktem
wyjscia wagrzycy ludzkiej jest zawsze bezposrednio lub posrednio wagrzyca
nierogacizny wzglednie dziczyzny (zakazone migso). W danym przypadku
nie mozna bylo ustali¢, czy zakazenie nastapito od zewnatrz (spozycie
zakazonego pokarmu), czy od wewnatrz (samozakazenie). Jakkolwiek przy
sekcji nie stwierdzono w jelicie tasiemca, nie jest jednak wykluczone, iz
zostal on poprzednio usuniety zabiegiem leczniczym.

Sposrod metod serologicznych stosowano dotychczas przy rozpozna-
waniu wagrzycy mozgu metode wiazania dopelniacza w celu wykazania
w surowicy krwi (Weinberg) oraz w plynie mézgowo-rdzeniowym (Mohr)
dwuchwytnikéw (amboceptoréw) biatkowych, swoistych dla tych pasorzytéw.
Badania Arthura i Vosgiena wykazaly jednak, iz odczyn ten w przypadkach

%) Patrz Trawiriski — Nauka o badaniu migsa i przetwordéw migsnych, 1935. str.
433—433,
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wagrzycy moézgu u ludzi daje wyniki niepewne. Réwniez odczyn alergiczny,
wykonany swoistym antygenem, wprowadzonym do organizmu cztowieka

Kig. 1.
a. Liczne pecherzyki wagrowe na podstawie mézgu.
droga srodskérna, czesto przy wagrzycy zawodzi, 0 czem mialem tez spo-
sobno$¢ przekonania sie w powyzszym przypadku.

Fig. 2.
a. Pecherzyki wagrowe w komorach moézgu.

Wynik stosowania w celu rozpoznawczym przy Wagrzycy mozgu odczynu
stracania, ktory zostal wykonany po raz pierwszy w powyzszym Zakladzie,
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zalezy w duzej mierze od wartosci swoistego antygenu pasorzytniczego. Anty-
gen ten sporzadza si¢ nastepujaco : Ze Swiezych, zupelnie rozwinigetych wagrow
nierogacizny oddzielasi¢ pod lupa dwuoczng btone pecherzykowg, poczem pre-
paruje gtowki pasorzytow, przenosi je zapomocakapilary naszkietko zegarkowe
i po kilkakrotnem przemyciu roztworem fizjol. NaCl wstawia do cieplarki
na 2—3 dni. Wysuszone w ten sposdb. gléwki rozciera si¢ nastepnie do-
ktadnie w specjalnie do powyzszego celu stuzacym mozdzierzyku szklanym,
oznacza cigzar sproszkowanej masy, zalewa roztworem fizjol. NaCl w sto-
sunku 1:500, wyjatawia przez 30 minut w kapieli wodnej przy temperaturze
-+ 58° C, poczem pozostawia przez 8 dni w lodowni, wkoricu saczy przez
saczek asbestowy i wprowadza. do amputek szklanych bez dodatku jakiego-
ke lwiek srodka konserwujacego.

Odczyn stracania wykonuje si¢ wedtug powszechnie przyjetej metody.

W b. roku stwierdzono w powyzszym Zaktadzie nadto 4 przypadki
wagrzycy mozgu zapomocg metody stracania u chorych Kliniki choréb ner-
wowych Uniwersytetu J. K.

Niniejszy komunikat niechaj bedzie dla rzezmanvch lekarzy weteryna-
ryjnych nakazem surowej oceny wagrowatego migsa nierogacizny!

STRESZCZENIA I OCENY.
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Wyniki doSwiadczen autora w tym kierunku byly nastepujgce:

1. Naswietlanie lukiem kwarcowo-rteciowym skory psow nieuszko-
dzonej, owlosionej i zawierajacej barwik nawet w ciggu 15 minut z odle-
glosci 25 cm nie wywolato widocznego odczynu. Dzialanie promieni poza-
fjolkowych nie mogto dosiegnaé skory spowodu grubosci sier$ci, odchyla-
jacej promienie. Naswietlanie nieuszkodzonej owlosionej skory nie moze
mie¢ zatem znaczenia leczniczego.

2. Naswietlanie skory brzucha i ud powodowato rozne stopnie zaczer-
wienienia stosownie do dlugosci czasu naswietlania. Jakkolwiek u niektorych
osobnikow uzyskano zaczerwienienie nawet czwartego stopnia, jednak
barwik i owlosienie skory w znacznym stopniu upos$ledzaly reakcje.

3. Psy znosily naswietlania niezwykle dobrze. Tylko mala ich czesé
po diuzszych naswietlaniach okazywala objawy toksyczne. Poczawszy od
trzeciego naswietlania psy objawialy wzmozong rezystencjg na dzialanie
promieni pozafjotkowych.

4. Znamienng reakcje tkankowg uzyskano przy naswietlaniu tkanki
uszkodzonej. Gojenie si¢ ran skory przebiegato szybko i per primam. Takze
rany po wigkszych zabiegach (splenectomia), przeprowadzonych w niepo-
mysinych warunkach lekarskich, bez nalezytego przestrzegania anty- wzgl.
aseptyki goily sie szybko,'bez ropienia i innych powikfan.

5. Najkorzystniejszy odczyn tkanki uszkodzonej uzyskano przy takiem
dawkowaniu promieni, ktore wywotywalo w skorze zmiany erytematyczne
pierwszego oraz drugiego stopnia. Naswietlania stosowano przed zabiegami,

po zabiegach oraz przy kazdej zmianie opatrunku. iy
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Doswiadczenia autora wskazuja, ze promienie pozafjolkowe moga
mieé duze znaczenie w lecznictwie weterynaryjnem, tak przy leczeniu ran
zakazonych jak i ran chirurgicznych, zwiaszcza wobec trudnosci utrzymania
aseptyki pooperacyjnej u zwierzat. E. Engel.

G. T. Creech: Zmiany narzagdow miazszowych swini wy-
wolane pateczka ronienia $win. (Organic lesions in swine caused
by Brucella suis). Journ. A. V. M. A,, luty 1935.

Od czasu wyosobnienia przez Trauma w r. 1913. brucella suis z poro-
nionych ptodéw $win, liczne badania wykazaly rolg etjologiczng tej paleczki
w powodowaniu poroniefi u $wif oraz zmian chorobowych w kosciach
i stawach.

Obecnie autor opisuje zmiany w nerce, watrobie i gruczole watrobo-
wym, z ktorych to zmian wyosobnit pateczke ronienia swin. W wymienio-
nych narzadach znajdowaly si¢ otorbione guzki roznej wielkoSci, zawierajace
tres¢ nekrotyczna barwy lekko zoitawej, o dostrzegalnie koncentrycznej
budowie. W watrobie zmiany te obejmowaly caly powigkszony wezel
chlonny i przyleglg tkanke watrobowa, w nerce ograniczaly si¢ do warstwy
rdzenuej. Badanie histologiczne wykazalo w $rodku guzkow bezksztaltne
masy nekrotyczne do$¢ ostro odgraniczone. W bezposredniem otoczeniu
ognisk martwiczych widoczny byt naciek komorkowy, zfozony czgsciowo
z matych, okragtych komoérek, czesciowo z komorek tgcznotkankowych oraz
Jeukocytow, przewaznie eozynochionnych. Watroba wykazywala masy
komorek eozynochtonnych i drobne ogniska martwicze, nerka liczne drobne
ogniska nieotorbione, z ktérych cze¢s¢ zawierala wybroczyny. W gruczolach
watrobowych daly si¢ zauwazyé twory wielojadrzaste przypominajace
komorki olbrzymie. Ogniska martwicze wigkszych guzkow okazywaly
wczesne stadja zwapnienia. E. Engel.

S. H. Mc Nutt: Przypadki i znaczenie zakazenia brucellozg
§win w rzezniach. (Incidence and importance of Brucella infection of
swine in packing-houses.) Journ. A. V. M. A. luty 1935.

Z posrod 1547 sztuk $win rzeznych poddanych prébie aglutynacji 2:3%
dato wynik dodatni w rozcieficzeniu 1:50 lub wigkszem. Z tkanek $wir
reagujacych wyhodowano brucella abortus suis w 41%, przypadkow. Hodowle
uzyskano z materjalu pobranego ze $ledziony, wezléw chlonnych gltowy,
karku, ledzwi, krezki i pachwiny, watrobowych, z macicy i nerek.

Tak wielka ilos¢ zakazonych osobnikéw i znaczne rozprzestrzenienie
zarazkéw w organizmie zwierzat sprawia, ze niemal kazdy pracownik zajety
przy sprawianiu nierogacizny w rzezni musi predzej czy pozniej zetknad
sie z zarazkiem i zdaje si¢ zaleze¢ jedynie od indywidualnej wrazliwosci
organizmu czy i kiedy ulegnie infekcji. Personel zajety przy sprawianiu
bydta rzeznego zdaje si¢ by¢ mniej narazony na zakazenie brucelloza,
gdyz badania bydta rzeznego wykazaly mniejszy procent sztuk reagujgcych,
a ponadto zarazki wystgpowaty tylko w pojedynczych narzadach i w malej
ilosci. E. Engel.

K. F. Meyer, J. C. Geiger: Wzrost znaczenia brucellozy
jako choroby zawodowej. (The incteasing importance of Brucelliasis
as an occupational hazard). Journ. A. V. M. A,, marzec 1935.

Badania ostatnich pieciu lat wskazuja, ze brucella abortus podobnie
jak br. suis i br. melitensis wyposazone s3 w mierng zjadliwos¢ dla czlo-
wieka, wskutek czego osoby narazone w facznosci z wykonywaniem swego
zawodu na ciagly kontakt z zarazkiem) ulegajg zakazeniu juzto przez
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skorg, juzto droga przewodu pokarmowego. Zakazenia te przewaznie
pozostaja utajone. Maly procent osob zakazonych okazuje przejSciowo nie-
wyrazne objawy kliniczne. Wyrazne objawy, w postaci krotkotrwatej lub
przewleklej choroby, prowadzacej czasem do zupelnego wyczerpania, nawet
Smierci, wykazuje tylko mata stosunkowo liczba osob, ktére ulegly jedno-
razowemu czy tez wielokrotnemu zakazeniu zbyt duzemi dawkami zarazka,
lub ktorych oporno$é organizmu z jakich$ przyczyn si¢ zmniejszyla.

Zakazenia utajone daja sie¢ wykry¢ przez wykazanie w organizmie
zakazonym swoistych przeciwcial, skornej lub ogélnej swoistej allergji,
wzmozenia aktywnosci fagocytarnej leukocytow polymorfonuklearnych, albo
tez przez wykrycie zarazkow w krwi i w moczu. Badania serologiczne
probek surowic przysytanych do zbadania reakcji Wassermanna wykonane
w U. S. A,, Szwecji, Niemczech i Anglji wskazuja, ze okoto 1°/ ludnoSci
cierpi na utajong lub jawna brucellozg. W poszczegoinych zawodach nara-
zonych na zakazenie odsetek ten jest odpowiednio wyzszy. W$rod bada-
nych rzeznikow aglutynacja data 16'6%, wzgl. przecigtnie 18'4%; dodatnich
wynikow, wsréd lekarzy weterynaryjnych w U.S. A. i Niemczech 30%,.
W Danji, gdzie lekarze weterynaryjni zajeci leczeniem jalowosci metoda
Albrechtsena szczegdlnie silnie narazeni s na zakazenie, procent dodatnich
reakcyj przekracza 61. Rowniez duzy odsetek zakazonych znaleziono wsrod
0s6b zajetych w handlu i przemysle mleczarskim oraz w folwarkach. Czul-
szym od aglutynacji i wiazania komplementu jest odczyn skorny, dajacy
lepsze wyniki przy wykrywaniu zakazen utajonych. Wazne znaczenie ma
rowniez wprowadzony ostatnio przez Huddlesona, Johnsona i Hamanna
wskaznik fagocytarny. Niska aktywnos$¢ fagocytarna wskazuje na wrazliwosé
organizmu na zakazenie, natomiast wskaznik wysoki jest wyrazem odpor-
noéci. Laczne zastosowanie proby serologicznej, allergicznej i fagocytarnej
dato 73:4Y, wynikow dodatnich u oséb zajetych w przemysle migsnym
w San Francisco, wérdod rzeznikow zajetych bezposrednio przy uboju
91—95%.

W zwiazku ze zwiekszajacg sie iloScia jawnych przypadkow brucel-
lozy i grozacem stad zdrowiu ludzkiemu niebezpieczefistwem staje sig
aktualnem poza sprawa zwalczania tej choroby, takze zagadnienie ochrony
osobnikéw wrazliwych na zakazenie. Liczne proby uzyskania odpornoS$ci
u ludzi szczepionka z zarazkow zabitych przy pomocy srodkow chemicz-
nych lub termicznych nie daly dotad dodatnich wynikow. Engel.

V. S. Larson: Plan zwalczania choroby Banga. (Bang’s disease
control project). Journ. A. V. M. A., marzec 1935.

Stwierdzajac zupelne fiasko zwalczania ronienia zakaznego przy po-
mocy $rodkow leczniczych, autor przedstawia sposob walki z ta zarazg
stosowany od kilku lat w stanie Wisconsin w U. S. A. Zaleznie od okolicz~
‘nosci zwalczanie zarazy przeprowadzano wedtug planu A, B lub C.

Plan A: Po usunieciu do oddzielnego pomieszczenia lub sprzedaniu
wszystkich sztuk bydla reagujacych dodatnio przeprowadza si¢ dekladne
odczyszczenie i odkazenie obej$¢. Proby rozpoznawcze stosuje si¢ nastep-
nie co 30 do 90 dni, zaleznie od iloSci ujawnionych zakazen i zaleznie od
tego, czy ma sie do czynienia z infekcjg utajona, czy jawna. Plan A daje
Swietne wyniki pod warunkiem, ze przesirzega sig $cisle wszystkich wska-
zowek odno$nie do wykonania dezynfekeji, wprowadzania nowych sztuk
do obory, ochrony przed stykaniem si¢ z obcem byditem na pastwiskach,
uzywania wlasnego stadnika itp.
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Plan B: Zwierzat reagujacych dodatnio nie usuwa sig¢ ze stajni za
wyjatkiem osobnikéw bezwartosciowych, lecz trzyma sie w pewnej izolacji
nie pozwalajac na bezposrednie stykanie si¢ ich w oborach, stajniach i na
pastwisku z bydtem reagujacem ujemnie. To ostatnie trzyma si¢ w oddzielnej
czesci stajni, a jedynie na czas porodu przeprowadza do oddzielnego po-
mieszczenia, Po okolo 3 tygodniach po ocieleniu powracaja krowy do
wspolnej stajni. W oborach posiadajgcych tylko jednego stadnika krowy
z dodatnia reakcja kryje si¢ dopiero po 60 do 90 dniach od ocielenia. Do
wychowu dopuszcza sig cielgta zarowno od krow niereagujgcych, jak i rea-
gujacych, Wszystkie cielgta karmi si¢ mlekiem pochodzacem od krow
z reakcja ujemna lub mlekiem pasteryzowanem i jeszcze przed dojsciem
do dojrzatoéci piciowej zabezpiecza si¢ przed zetknigciem z zarazkiem,
W regularnych odstepach czasu odkaza sig obejscie. Plan B scisle prze-
prowadzony daje bardzo dobre wyniki., Zaleca si¢ go tam, gdzie wsréd
dodatnio reagujacych znajduja sie cenniejsze sztuki i gdzie chodzi o utrzy-
manie pewnych linij krwi,

Plan C rézni sie od planu B tem, ze zezwala si¢ na wspolne prze-
bywanie zwierzat reagujacych i niereagujacych na oborze i pastwisku. Plan
ten zaleca sie jedynie jako $rodek tymczasowy dopoki nie stworzy si¢ wa-
runkéw, umozliwiajgcych przeprowadzenie lepszego planu.

Rozpoczecie walki z ronieniem zakaznem podiug powyzszych planow
poprzedzala odpowiednia akcja uswiadamiajgca i pouczajaca hodowcow.
Przeprowadzenie planéw wymagato dokladnego zaznajomienia sig prakty-
kujacych lekarzy weterynaryjnych z technika pracy, pobieraniem probek
krwi, ocena prob serologicznych itp., oraz przeprowadzenia standaryzacji
antygenu produkowanego przez rozne firmy. E. Engel.

D. J. Davis: Laczno$¢ medycyny ludzkiej i weteryna-
ryjnej. (ThZ unity of human and veterinary medicine). Journ. A.V. M. A,
marzec 1935.

Referat pod powyzszym tytutem wyglosit autor, dziekan wydziatu
lekarskiego uniwersytetu w Illinois na XXXVIIl dorocznem zebraniu U. S,
Live Stock Sanitary Assotiation w Chicago w grudniu 1934. Autor wska-
zuje na $cistg faczno$é obu nauk, identyczno$¢ podstaw i wspolnos¢ pro-
bleméw obu medycyn, miedzy ktéremi nie daja si¢ juz obecnie utrzymacd
zadne sztuczne barjery. Np. nie jest dzi§ do pomyslenia, by problem gruzlicy
ludzkiej i bydlecej traktowany byt oddzielnie i to jeden przez lekarza, drugi
przez lekarza weterynaryjnego. Najwieksze odkrycia w historji medycyny
zrobiono na pograniczu obu nauk w zakresie choréb zarazliwych wspolnych
ludziom i zwierzetom. Walka z gruzlica ludzi i zwierzat toczy sig réwno-
legle i SciSle sie splata wzajemnie. Walka z wscieklizng jako choroba
odzwierzeca toczy sie na terenie medycyny weterynaryjnej. Podobnie ma
sie rzecz z waglikiem. Zarazki waglika postuzyly do podstawowych studjow
nad fizjologja, immunologja i chemizmem drobnoustrojéw. Obserwacje
przenoszenia si¢ ospy ludzkiej na bydto umozliwily Jennerowi sporzadzenie
wakeyny ospowej i wprowadzenia szczepienia przeciw ospie. Badania nad
pryszczyca doprowadzily do wykrycia pierwszego zarazka przesgczalnego,
jako czynnika chorobotwdrczego u zwierzat. Hemoglobinurja bydta postu-
zyta do podstawowych obserwacyj nad rozszerzaniem sig chorob za posre-
dnictwem owadow (kleszczy), co wskazato droge walki z wieloma choro-
bami zaréwno u ludzi jak i zwierzat. W badaniach nad influenca, jednym
z najwiekszych probleméw medycyny, uczyniono krok naprzod dzigki
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wynalezieniu przez Laiglow’a szczepionki ochronnej przeciw noséwce psow.
Badacz ten w dalszym ciagu swych prac wyosobnil wraz z Andrews’em
i Smith’em virus przesaczalny influency ludzkiej, ktérym udalo mu sig
zakazi¢ lasice i myszy. Udato mu sig¢ tez ochroni¢ od zakazenia myszy,
przy pomocy surowicy uodpornionych koni. Skolei wskazuje autor na pro-
blem walki z septycznem zapaleniem gardla, ktéry znalazl swe czesciowe
rozwigzanie na terenie medycyny weterynaryjnej. Chorobe ta wybuchajacy
co pewien czas epidemicznie powoduja streptokoki hemolityczne. Szerzy
sig za posrednictwem mleka. Badania wykazaly, ze Zrodlem choroby jest
mleko krowy zakazone paciorkowcami. Paciorkowiec, streptococcus epide-
micus, tatwo dostaje sie do wymienia przez wtarcie do strzykow zwlaszcza
w miejscach uszkodzonych i wywoluje zapalenie wymienia lub tez rozwija
si¢ w wymieniu bez wywolywania powazniejszych objawow. Z wymienia
dostaje sig do mleka, a stad do gardia i migdatkow konsumentow. Zwalczanie
choroby polega¢ musi z jednej strony na utrzymaniu zdala od kréw i mleka
wszystkich os6b podejrzanych o nosicielstwo paciorkowcow, z drugiej na
jaknajczestszem badaniu bakterjologicznem mleka na obecno$é streptoko-
kow. Ze wzgledow zapobiegawczych nalezy leczy¢ starannie wszelkie uszko-
dzenia strzykow i wymienia. Ogrzewanie do 60°C przez 20 minut zabija
zarazki. Pasteryzacja jest wigc wystarczajacym zabiegiem dla zabicia strep.
epidemicus w mleku.

Reumatyzm i zapalenie stawow stanowig wielce zagadkowy problem
zarowno u ludzi jakiuzwierzat. Zdaniem autora korzystnem byloby pogte-
bienie studjow zaniedbanej dotad patologji poréwnawczej tych chordb.
Charakterystycznem zdaje sie by¢ wystepowanie zaréwno u ludzi jak
i zwierzat (bydla, $wini, psa) w zaglebiach migdatkow streptokokéw hemo-
litycznych, ktérym przypisuje sie znaczenie w etjologji tych chordb. Inny
problem stanowi istota i sposéb przenoszeniasi¢ poliomyelitis i encephalitis
u ludzi. Choroby podobne wystepuja takze u zwierzat i dalyby wdzigczne pole
pracy dla patologji porownawczej. Walka z goraczka plamista, zakazeniem
rickettsia przenoszacem si¢ za posrednictwem kleszczy ze zwierzat na
ludzi, wymaga dokfadnych studjow ekologicznych, obejmujacych niemal
wszystkie wyzsze zwierzeta w dotkuigtej okolicy. Rowniez nalezatoby
przeprowadzi¢ studja porownawcze nad miazdzyca tetnic. Prace te zostaly
ostatnio zapoczatkowane przez Foxa w ogrodzie zoologicznym w Filadelfji.
Miazdzyca u ptakéw zdaje si¢ by¢ bardzo podobng do takiegoz schorzenia
u ludzi. Wreszcie wazne znaczenie maja badania porownawcze nad pro-
blemem raka.

W koricu autor wskazuje na potrzebe utworzenia zjednoczonego insty-
tutu naukowego zarowno dla studjujacych medycyne ludzka jak i weteryna-
ryjna, ktory zajalby sie rozwigzaniem problemow, wymagajacych wpotpracy
obu medycyn. E. Engel.

Docent Dr. Kester Zagrzeb: Leczenie miesigcznej Sle-
poty. (Jugoslowenski Veterinarski Glasnik Nr. 12. 1934).
Autor zaleca stosowac:
1) Lokalnie Rp: Atropini sulf. 0°1
Acidi borici 03
Sol. adrenalini 1:10000 gutt X
Aqua dest. ad 100
M. D. S. 2 razy dziennie zakrapla¢ oko.
2) Dozylnie 10—20 cm 1°/, roztworu trypaflavin 1—2 razy od 8—10 dni
zaleznie od jakosci napadu.
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3) Wewnetrznie Rp: Acidi arsenicosi 30—50
Sal Carolinens. fact, plv. 5000
M. f. plv.
D. S. Podawaé codziennie stopniowo 1, 2, 3. lyzki,
a potem zmniejszaé w odwrotnym stosunku.
Metoda ta autor leczyt 23 koni i u 75%, miat wynik pozytywny.
K. Szo.

Dr. 1. Kenda: Przyczynek do uzyteczno$ci plynu osier-
dziowego dla serologicznej diagnostyki nesacizny zapo-
moca metody wigzania komplementu. (Jugostovenski Veterinarski
Glasnik Nr. 12. 1934).

Serologiczne badanie plynu osierdzia zapomoca wigzania komplementu
daje znacznie gorsze wyniki anizeli serologiczne badanie ‘rownej ilosci
surowicy krwi koni chorych na nosacizng pobranej bezposrednio przed
zabiciem. Przy uzyciu 05 cm plynu osierdzia osigga sig¢ w przyblizeniu
podobne wyniki jak przy jednakowych ilogciach surowicy krwi pobranej
przed zabiciem konia. Serologiczne badanie plynu osierdzia moze by¢ prak-
tycznie brane pod uwage tylko w tych wypadkach, gdy kofi zginie i nie
mozna z niego pobra¢ czystej surowicy. K. Szo.

SPRAWY ZAWODOWE.

WYCIAG Z PROTOKOLU

Zwyczajnego Walnego Zebrania Cztonkéw Tarnopolskiego Oddziatu
Zrzeszenia Lekarzy Weterynaryjnych R. P.
odbytego dnia 10 marca 1935 r. w sali posiedzeri Zarzadu miejskiego
w Tarnopolu.

Obecni Goécie: p. Wojewoda Kazimierz Gintowt-Dziewaltowski,
p. ptk. Dr. Dobiasz Leopold, p. Prof. Dr. Zakrzewski' Aleksander, p. Inz.
Juszczyk J6zef, naczelnik Wydziatu Roln. i Ref. Roln. Urzedu Wojew. p. ppor.
Rutkowski Walerjan, kol. Friedmann Dawid, Stefanowicz Kazimierz i Kirch-
ner Feliks.

Cztonkowie: Kol Insp. Krauss Stanistaw, kol. Bindel Barbara,
mjr. Zaydel Wiadystaw, kpt. Zalewski Wtadystaw, Dubiel Eugenjusz, Krdl
Stefan, Sadliriski Tadeusz, Bubnicki Henryk, Wdycikiewicz Stanistaw, Engel
Eugenjusz, Engel Szymon, Rosenstock Edmund, Kottlar Norbert, Rosenberg
Salomon, Pajkusz Zenon, Dr. Bazar Antoni, Zulak Emil, Krzyzanowski Ale-
ksander, Greiss Aleksander, Speiser Nisson, Fuchs Hersch, Sommerstein
Karol, Gorka Antoni, Laszczyriski Tomasz, Pietraszko Wiadystaw, Dr. Wi-
gocki Ludwik, Zdobylak Bolestaw, Brief J6zef, Roganowicz Marjan, Stowi-
kowski Stefan, Smota Michat, Drapalski Erazm, Diabelec Mieczystaw, Urze-
dowski Mieczystaw, Szankowski Ludwik, Gatecki Wtadystaw, Sgkiewicz
J6zef, Kurek Jan, Spiegelglas Marek, Bojczuk Roman, Jaworski Franciszek,
Paczeséniowski Piotr, Sternschuss Henryk, Kuzmicz Roman i Golicz Wiadystaw.

Prezes Zrzeszenia Insp. Krauss Stanistaw wita gosci i proponuje nastg-
pujacy porzadek dzienny:

1. Otwarcie Walnego Zebrania i wybdr Przewodniczacego Zebrania,

oraz 2-ch Asesoréw.

2. Odczyt Prof. Dra Zakrzewskiego: ,0O anemji zakaZznej oraz sposobach
djagnozowania niektdrych choréb zarazliwych®.




3004 ==

Odczytanie protokotu z ostatniego Walnego Zebrania.
Sprawozdanie ustepujacego Zarzadu.
Sprawozdanie Komisji Rewizyjnej.
Wybdr nowego Zarzadu.
. Whnioski i zapytania.

Porzadek dzienny przyjeto jednoglosnie.

Na przewodniczacego Walnego Zebrania powotano Kolege Kurka Jana,
na asesorow: Kol. Greissa Aleksandra i Sgkiewicza Jozefa, na sekretarzy:
Kol. Jaworskiego Franciszka i Sadliriskiego Tadeusza.

Pan Wojewoda zabiera glos i okresla obecne swoje zainteresowanie
si¢ Zrzeszeniem Lekarzy Weter. z uwagi na to, ze zdaniem jego gospodarka
Zrzeszenia wkroczyla na wilasciwe tory i Zrzeszenie jako Stowarzyszenie
nie stanowi jednostki zamknigtej, lecz bierze rowniez udziat w zyciu spo-
tecznem. Jednoczesnie zaznacza, ze bardzo chetnie przyjdzie z pomocg
Zrzeszeniu o ile tylko zajdzie potrzeba.

Pik. Dr. Dobiasz Leopold imieniem Lwowskiego Oddziatu Zrzeszenia
Lekarzy Weter. dzigkuje za zaproszenie na Walne Zebranie, oraz nadmienia
ze zblizenie sie obydwdéch sgsiadujacych Oddziatéw przy zachowaniu swej
odrebnosci terytorjalnej moze przynies¢ wiele dobrych wynikéw w pracy.

Naczelnik Wydziatu Roln. i Ref. Roln. Inz. Juszczyk Jézef w przemo-
wieniu swem porusza sprawe udzialu Zrzeszenia Lekarzy Weterynaryjnych
w zyciu spolecznem, oraz apeluje by Czlonkowie Zrzeszenia na terenie
swoich miejsc zamieszkania rowniez pracowali spotecznie oraz brali udziat
wspoipracy z organizacjami rolniczemi.

Ad 2. Po wstepnych przemowieniach, Prof. Dr. Zakrzewski Aleksander
wyglosil referat naukowy o anemji zakaznej oraz sposobach jej djagno-
zowania.

Po wygloszonym referaciec wywiazata si¢ dyskusja.

Ad 3. Skolei przystapiono do odczytania protokotu z ostatniego Wal-
nego Zebrania. Odczytany protokét przyjeto bez dyskusiji.

Skarbnik Zrzeszenia kol. Krdl przedstawia liste Czlonkdw przyjetych
i skreslonych przez Zarzad w okresie od 24 czerwca 1934 r. do dnia
10 marca 1935 r. Przyjeto: Kol. Paczes$niowskiego Piotra, Stowikowskiego
Stefana, Zamojskiego Jana, Dzendzla Tadeusza, Woycikiewicza Stanistawa,
Sachne Romana, Drapalskiego Erazma, Sadliriskiego Tadeusza, Seka Tade-
usza, — skreslono z listy cztonkéw na wlasng prosbe kol. Juzwe Stanistawa
przeniesionego stuzbowo na obszar innego Wojewodztwa i Kinasiewicza
Juljana, kol. Dresslera Juljusza i Bucksbauma Borucha skreslono z uwagi
na to, ze od dluzszego czasu nie wywiazywali si¢ ze swych zobowiazari
wobec Zrzeszenia i pisma Zarzadu pozostawiali bez odpowiedzi.

Liste cztonkow przyjetych i skreslonych po przyjeciu do wiadomosci
zatwierdzono.

Ad 4. Prezes Zrzeszenia Lekarzy Weter. Insp. Krauss Stanislaw sktada
sprawozdanie za czas od 24 czerwca 1934 r. do 10 marca 1935 r. I.) Zarzad
obecny kontynuowal prace rozpoczety przez poprzedni Zarzgd dazac do
uregulowania spraw finansowych przy réwnoczesnem ustaleniu faktycznego
stanu majatkowego Oddzialu w szczegdlnosci, a) uregulowania wierzytel-
nosci cztonkéw obecnych i bylych, b) sptacenia dtugdéw, c) zwiekszenia
agend wydawnictw drukow, d) skupienia w oddziele Zrzeszenia wszystkich
Kolegéw lekarzy weter. wojewodztwa tarnopolskiego, €) pomocy finansowej
Kolegom Ilub wdowom i sierotom po czlonkach lekarzach weter.

NOoaw
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Zarzad ustalil, ze wysoko$¢ diugéw cztonkéw czynnych wynosita
w dniu 28 lutego 1935 r. 67052 zt. 93 gr. bylych cztonkéw 5.299 zi. 93 gr.
Z tego przyja¢ nalezy, ze polowa kwoty naleznej od byfych cztonkéw —
jest niesciagalna.

Wszystkim Kolegom Zarzad przestal wyciag ich konta w Zrzeszeniu,
z prosba o sptacanie tych kwot w dogodnych ratach wraz z apelem do regu-
larnego wptacania wkiadek cztonkowskich. Wigkszos¢ Kolegdw w zrozumie-
niuintencji Zarzadu reguluje swejzobowigzania. Byli jednak Koledzy, ktérzy
pisma Zarzadu pozostawiali bez odpowiedzi to tez zarzad sprawg 2-ch
Kolegéw skierowal na droge sadowa uzyskujac dwa korzystne wyroki.

Woplacanie wktadek biezacych jest nieuregulowane, poniewaz Koledzy
ptaca niepunktualnie. Z tytutu przynaleznosci Kolegéw do Zrzeszenia Zarzad
Oddziatu ma zobowiazania finansowe wobec Zarzadu Gléwnego w War-
szawie, ktore rok rocznie uregulowuje. To tez troska przysziego Zarzadu
powinien byé obowigzek wptywania na Kolegéw, aby wkiadki cztonkowskie
regulowali systematycznie i aby w ten sposéb pomogli w pracy przysziemu
Zarzadowi.

Warto$é oszacowanego inwentarza przez Zarzad wynosi na dzien
1 marca 1935 r. 1.843 zi 10 gr. w czasie swej kadencji Zarzad Oddziatu
uregulowal swe zobowiazania i tak zaptacono:

1) Drukarni Pospiesznej za druki pobrane przez byle Zarzady i obecny
kwote 6.386 zt. 20 gr.

2) Zarzadowi Gléwnemu tytutem wktadek czlonkowskich, kosztéw
podrézy delegata na Zjazd Miedzynarodowy w New Yorku, kwote 1.434 zt.
Niezaleznie od tego przekazano Zarzadowi Gtéwnemu rewersy stud. Akad.
Med. Weter. we Lwowie Stanistawa Pietraszki na kwotg 3.000 zi. aby
Zarzad Gtéwny pieniadze te zuzyt w swoim czasie na fundusz naukowy.

3) Nastepne raty Pozyczki Narodowej podpisanej przez byty Zarzad
Oddziatu, w wysokosci 300 zl.

4) Subwencje na cele spoteczne tytulem procentu ze sprzedazy Swia-
dectw miejsca pochodzenia zwierzat w wysokosci 3.600"— zt. z tego na:

a) Patronat Przemystu Ludowego i Domowego . . . 800 zk.
b) T-wo Turystyczno-Krajoznaweze . . . . . . . 1000 ,
¢) T-wo Przyjaciét Zwiazku Strzeleckiego . . . . . 1800 ,

d) Na rozbudowe Zaktadu Braci Albertynéw we Lwowie kwoteg 500 z1.
z czego Koledzy Powiatowi pokryli ze sprzedazy odpowiednich znaczkéw
nadestanych przez komitet 340 zf. a Zarzad Oddziatu przeznaczyl na ten
cel kwote 160"— zlotych.

W czasie od 24 czerwca 1934 r. do 10 marca 1935 r. Zarzad udzielif
Kol. Pietraszce Wiadystawowi bezzwroina zapomoge w wysokosci 150'— zl.
stosownie do uchwaty Walnego Zebrania z dnia 24 czerwca 1934 r., ponadto
uwzgledniajac ciezkie potozenie materjalne petentow przyznat Kol. Pietraszce
Wiadystawowi zapomoge w kwocie 100 zi na ksztalcenie jego syna, nie-
nostryfikowanemu lekarzowi weter. Pinkensohnowi J. 115 zk. pomimo uchwaty
Walnego Zebrania z dnia 24 czerwca 1934 r. wstrzymujgcej przyznawanie
bezzwrotnych zapomég.

Spraw biezacych Zarzad Oddziatu zatatwit 222 i przyjat 8-miu czlon-
kéw, — skreslit 4-ch z tego 2-ch na wtasna prosbe.

Przed sprawozdaniem Skarbnika Oddziatu kol. Kurek Jan prosi o zwol-
nienie go z funkcji Przewodniczacego Zebrania spowodu koniecznego wyjazdu
do’Brzezan.
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Na Przewodniczacego Walnego Zebrania wybrano wobec tego Kol.
Greissa Aleksandra.

Skolei Skarbnik Oddziatu kol. Kro! Stefan sklada sprawozdanie kasowe
za czas od 24 czerwca 1934 r. do 1 marca 1935 r.

W czasie wyszczeg6lnionym zatatwiono kilka powaznych spraw finan-
sowych:

I. Wptacono catg -nalezyto$¢ do Zarzadu Giéwnego Zrzeszenia Lekarzy
Weterynaryjnych w Warszawie, tytutem wkladek czlonkowskich za rok 1934
w kwocie 1.152 ztl.

Il. Sptacono znaczng kwote Drukarni Pospiesznej za druki pobrane
w biezacym okresie sprawozdawczym, oraz druki pobrane przez poprzednie
Zarzady Oddziatu.

IlI. Kwote 3760 zt. wyplacono Towarzystwom wyliczonym przez Prezesa
Insp. Kraussa Stanistawa tytulem subwencji naleznej z zysku ze sprzedazy
Swiadectw miejsca pochodzenia zwierzat.

IV. W sprawie wyrdwnania nalezytosci pienigznych przez bylych
Czlonkéw wystano przypomnienia.

V. W okresie sprawozdawczym obrét w posrednictwie sprzedazy
drukéw byt stosunkowo wysoki i przynidst odpowiednie zyski, jednak byty
i straty ze wzgledu na to, ze druki weter. bgdace w posiadaniu Oddziatu
Zrzeszenia staly si¢ bezwartosciowe wobec tego, ze wszelkie potrzebne
druki znormalizowato Ministerstwo Rolnictwa i Reform Rolnych,

VI. Majatek Zrzeszenia zmniejszyl sie o 3.000 zt. przez przestanie
Zarzadowi Gléwnemu Zrzesz. Lek. Wet. w Warszawie rewersow absolw.
Akad. Med. Wet. we Lwowie Stanistawa Pietraszki na kwote 3.000 zl.
celem Sciagnigcia powyzszej kwoty od dtuznika i przeznaczenia jej na
fundusz naukowy.

VIL.. Z uwagi na to, ze prowadzenie ksiag kasowych systemem ame-
rykarskim zalozonych w ubieglym roku przez zaprzysiezonego buchaltera
natrafialo na trudnosci, Zarzad postanowil wprowadzi¢ od 1 marca 1935 r.
ksiggi systemem prostym wedlug wzoru podanego w swoim czasie przez
Zarzad Glowny Zrzeszenia Lekarzy Weter. w Warszawie.

Obecny bilans zamknigcia oraz wykaz strat i zyskdw, sporzadzone
dnia 28 lutego 1935 r. przedstawiaja si¢ nastepujaco:

Bilans Zamkniecia
sporzadzony dnia 28 lutego 1925 roku.

Aktywa:

1. Gotéwka:

a) w Kasie - k . X Zt. 6872

b) w P. K. 0. . : 3 : »_3.85926 Zt. 3.927°98
2. Rymesy: Speiser Nisson . . s » A 400 —
3. Oblig. Pozyczki Narod. y i ‘ - . 500°—
4, Dluznicy:

a) Starostwa . : i 5 Z%  6.404°10

b) Wydzialy Pow. i Gminy . . - 1.029°10

¢) Czlonkowie . . : : . 605293

d) byli cztonkowie ; : : »  0.299°93 , 1878606
5. Pobrania Pocztowe g ; . . : ;s 9010
6. Rézne artykuty: (druki i narzedzia weter.) . 5 ~ 1.104'10
7. Urzadzenie biura g - 5 1 - - 739 —

Razem Zt. 2554724




w

Pasywa:

. Wierzyciele:
a) Krell Tarnopol . : . Zt. 351219
b) Serovac Lwow : ; 5 " 4125
¢) Giemza Poznarn 3 : . > 32—
d) Rézni : ; ] - 3 27—
e) Cztonkowie . s : s 9 6652 Zi. 3.678'96
. Majatek Zrzeszenia poczatkowy J Zt. 22.110°17
. Ubytek majatku : i 24189
. Majatek ZrLeszema w dniu 28. ]I 1935 r. s 21.868'28
Razem ZY, 25.547.24
Wykaz Strat i Zyskow
sporzadzony w dniu 28 lutego 1935 r.
Setirastaye
. Administracja :
a) Zapomogi bezzwrotne 3 2 VAR 365" —
b) Place miesig¢czne % > 5 - 690 —
c) Czynsz : . . 1 - 10—
d) Swiatto : . ' : 5 12—
e) Opat 5 ; . - 24°20
f) Sprzatanie lokalu A 3 : " 4930
g) Przybory kancelaryjne . . » 57°15
h) Ubezpieczalnia Spoteczna . : - 103:94
i) Optaty pocztowe . . A . 24849
T kolejowe p I . - 18356
e manipulacyjne ; ,, 29°52
1) Znaczki, przekazy (poczt. stemple, pocztowkl) 8004
) Opakowania $wiadectw miejsca poch. zwierz. 9925
m) Dostawa na kolej drukéw . 2 Zt 6510
n) Prenumerata czasopism : AL % 61°90
0) Oprawa czasopism 7 = 5 18:80
p) Przyznana prowizja v : o 1180
r) Koszty procesu sad. i listy upominawcze 25002
s) Rozne . : 3 . - 75— Zb 243512
. Subwencje:
a) Patronat Przem. Ludow. i domowego Zt. 800" —
b) Tow. Turyst.-Krajozn. 2 : »  1.000—
c) ', Przyjaciot Strzelca . w800
d) Rozbud. Zaktadu Br. Albertynéw Lwow 5 1600— 3.760"—
. Fundusz Naukowy Wydawnictw. :
a) Zarzad Gléwny Zrzeszenia . Zt. 100"—
b) detto rewersy Stanistawa Pietraszki » 3000— , 3.100—
¢) Koszty podrézy delegata na migdzynarodowy Zjazd
Lekarzy Weter. Nowy Jork : = 222'—
. Likwidacja Laboratorjum i amortyzacja ruchomosci o 117'10
. Likwidacja drukéw wycofanych z uzycia - 50617
Razem Zr. 10.223:19
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Zayraglked:
1. Zysk ze sprzedazy $wiadectw miejsca pochodz. zwierzat ,  6.847°50
2. Zysk ze sprzedazy drukow, lekéw i narzedzi " 5 1.956°60
3. Zwroty administr., porta, prowizja i t. p. 3 - ” 1.177°20
4. Ubytek majatkowy (manco inwentarzowe) . . » 24189

Razem Zt. 10.223.19

W wyniku ztozonych sprawozdari ustepujacego Zarzadu wywiazala sig
dyskusja. Wyjasnien i odpowiedzi udzielit Przewodniczacy Oddzialu Insp.
Krauss.

W toku dyskusji kol. Sekiewicz Jozef radzi zatatwi¢ ostatecznie sprawe
diugéw i stawia wniosek, aby Walne Zebranie Tarnopolskiego Oddziatu
Zrzeszenia Lek. Wet. dato upowaznienie Zarzadowi w sprawie skreslenia
diugow.

W sprawie wniosku Insp. Krauss podkre$la, ze Zarzad nie powinien
by¢ pelnomocnym do skreslenia dtugdw, poniewaz majatkiem Zrzeszenia
dysponuje tylko Walne Zebranie i wobec tego stawia poprawke do wniosku,
aby Zarzad Oddziatu zajal sie ostatecznem uregulowaniem dlugéw i przed-
tozyl gotowe wnioski przysztemu Walnemu Zebraniu.

Whniosek kol. Sekiewicza z poprawka Insp. Kraussa przyjeto jedno-
glosnie.

Ad 5) Kol. Golicz Wtadystaw, cztonek Komisji Rewizyjnej sklada
sprawozdanie z kontroli ksigg i agend Oddziatu.

Komisja Rewizyjna w sktadzie: Kol. Bojczuka Romana, kol. Engla Szy-
mona i kol. Golicza Wtadystawa, stwierdzita zgodno$¢ ksiag kasowych
z kwitami, Komisja rewizyjna stwierdza, ze Zarzad racjonalnie i nalezycie
prowadzit gospodarke i agendy Zrzeszenia i stawia wniosek na udzielenie
ustepujgcemu Zarzadowi absolutorjum.

Whniosek Komisji Rewizyjnej przyjeto przez aklamacje.

Ad 6) Wobec tego, ze ustepujacy Zarzad nie przedstawif projektu listy
cztonkéw przysztego Zarzadu, na wniosek kol. Golicza Wiadyst. wybrano
Komisje-matke, w skladzie: Kol. kol. Kuzmicza Romana, Wdycikiewicza
Stanistawa, Sommersteina Karola, Szankowskiego Ludwika i Smoty Michata,
celem przygotowania listy Cztonkéw przysziego Zarzadu.

Przewodniczacy Zebrania kol. Greiss Aleksander zarzadza 5-cio!minu=~
towa przerwe do przygotowania listy Cztonkéw przyszitego Zarzadu.

Po 5-cio minutowej przerwie Komisja-matka przedkiada list¢ kandyda-
tow na Prezesa Oddzialu, Cztonkéw Zarzadu, Komisji Rewizyjnej i Sadu
Honorowego.

Zarzad Oddziatu:

Prezes: Insp. Krauss Stanistaw. Czlonkowie: Kpt. Zalewski Wtadystaw,
por. Reichert Mieczystaw, kol. kol. Dubiel Eugenjusz, Kr6l Stefan, Sadliriski
Tadeusz, Kottlar Norbert, Gatecki Wtad.

Komisja Rewizyjna:
Bojczuk Roman, Engel Szymon, Golicz Wiadystaw,
Zastepcy Komisji Rewizyjnej:
Sternschuss Henryk, Urzedowski Mieczystaw.
Saqd Honorowy:
Kurek Jan, Sekiewicz Jozef, mjr. Zaydel Wiadystaw.
Zastepcy Sadu Honorowego:
Gorka Antoni, Sommerstein Karol.
Liste¢ Komisji-matki przyjeto przez aklamacje.
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Insp. Krauss Stanistaw dzigkuje za zaufanie, jakiem daza Go koledzy,
wyrazajace sie¢ ponownem wyborem na Przewodniczacego Oddziatu, przy-
czem zaznacza, Zze praca jego oraz Zarzadu bedzie szia gléwnie w kierunku
uporzadkowania reszty spraw Oddziatu i przyjscia Kolegom z wszechstronna
pomoca w granicach mozliwoSci.

Ad 7) Wkoncu przystapiono do ostatniego punktu porzadku dziennego
do wnioskow i zapytar.

Insp. Krauss przedstawia wnioski bylego Zarzadu.

1) Wniosek: ,Walne Zebranie Zrzeszenia Lekarzy Weterynaryjnych
Oddzialu Tarnopolskiego, na Zebraniu w dniu 10 marca 1935 r., uchwala
stworzy¢ na rok 1935/36 fundusz naukowy w wysokosci 1.000 zt. dla udzie-
lenia Kolegom praéujqcym naukowo bezzwrotnych zapomég na pokrycie
udowodnionych wydatkéw zwiazanych z ogloszeniem pracy naukowej.

W sktad Komisji decydujacej o przyznaniu zapomogi i jej wysokosci
proponuje si¢ powotaé Prezesa Zrzeszenia Lek. Wet. Oddziatu Tarnopol-
skiego, lub jego zastepcy, referenta naukowego, Prezesa Komisji Rewizyjnej
lub jego zastepcy“. Wniosek przyjeto jednoglosnie.

2) Wniosek: ,Walne Zebranie Zrzeszenia Lek. Weter. Oddziatu Tar-
nopolskiego na posiedzeniu w dniu 10 marca 1935 r. uchwala stworzy¢
fundusz pozyczkowy na rok 1935/36 w wysokosci 1.000 zt., z ktérego moga
korzystaé w miare wyznaczonych funduszow, poszczeg6lni Cztonkowie na
okres trzech miesiecy za wystawieniem® weksla kaucyjnego. Wysokos$¢ po-
zyczki nie moze przekroczy¢ 200 zi. Udzielanie pozyczek powierza Walne
Zebranie Zarzadowi tut. Oddziatu Zrzeszenia Lek. Wet.“

Whiosek przyjeto jednoglosnie.

3) Wniosek: ,Walne Zebranie Zrzeszenia Lekarzy Weter. R. P. na
posiedzeniu w dniu 10 marca 1935 r. uchwala zwrdcié sie do Administracji
JPrzegladu Weterynaryjnego“ z prosba o obnizenie rocznej prenumeraty za
,Przeglad Weter.“ z 24 zi. do 18 zi. dla poszczegdlnych Cztonkow Zrze-
szenia Lekarzy Weter. Oddzialu Tarnopolskiego z tem, ze Zrzeszenie Le-
karzy Weter. Oddzial Tarnopolski zobowiazuje si¢ zgory zaptacic¢ za kazdego
czlonka prenumeratora ,Przeglgdu Weter. kwote 6 zi, by umozliwi¢
wszystkim Cztonkom Oddziatu prenumerowanie wydawnictwa naukowego
za 12 zt. rocznie. Jednocze$nie Zarzad przesle Kolegom nieobecnym na
Walnem Zebraniu deklaracje, celem wypowiedzenia sig i zobowiazania si¢
prenumerowania ,Przegladu Weter.“

W wyniku dyskusji kol. Sekiewicz wnosi poprawke, »Ze w wyjatko-
wych przypadkach Zarzad bedzie pokrywat cala nalezyto$¢ za prenumeratg
,Przegladu Weter.“ za Kolegdéw, nie mogacych pozwoli¢ sobie na prenu-
merate pisma‘“.

Whiosek przyjeto jednoglosnie.

4) Wniosek: Walne Zebranie Zrzeszenia Lekarzy Weter. R. P. Oddziatu
Tarnopolskiego na posiedzeniu w dniu 10 marca 1935 r. uchwala zwotywac
kazdego kwartatu zebrania naukowe w Tarnopolu, przy udziale prelegentéw
profesoréw, pomocniczych sif naukowych uczelni weterynaryjnych, lub dele-
gatéw naukowych Gléwnego Zarzadu Zrzeszenia Lekarzy Wet. w War-
szawie.

Kol. Woycikiewicz stawia poprawke ,i w innych miastach wojewodztwa®.

Whiosek z poprawka przyjeto jednogtosnie.

5) Wniosek: ,Walne Zebranie Zrzeszenia Lekarzy Weterynaryjnych
R. P. Oddzialu Tarnopolskiego, na posiedzeniu w dniu 10 marca 1935 r.
uchwala wykluczyé z agend Oddziatu posrednictwo sprzedazy, drukow,
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znaczkéw rozpoznawczych dla pséw, lekéw, instrumentéw, surowic, za wy-
jatkiem: 1) Swiadectw miejsca pochodzenia zwierzat, 2) kwitéw na ubdj
rytualny, 3) dziennikéw urzedowego badania zwierzat rzeznych i miesa,
4) bloczkéw zgloszeri o zarazliwych chorobach zwierzecych®,

Whiosek przyjeto jednoglosnie.

Kol. Sgkiewicz stawia wniosek:

»Walne Zebranie Tarnopolskiego Oddziatu Zrzeszenia Lekarzy Weter.
odbyte dnia 10 marca 1935 r. poleca Zarzadowi Oddziatu, aby zwrdcit sie
do Zarzadu Gtéwnego Zrzeszenia Lekarzy Weter. w Warszawie z prosba
0 obnizenie wktadek cztonkowskich“, Wniosek przyjeto jednogtosnie.

Insp. Krauss odczytuje prosbe kol. Seisera Nissona o obnizenie mu
spfacanych rat wekslowych. W wyniku dyskusji kol. Wycikiewicz stawia
wniosek:

»Walne Zebranie Tarnopolskiego Oddziatu Zrzeszenia Lekarzy Weter.
odbyte dnia 10 marca 1935 r. uchwala zatatwi¢ odmownie prosbe kolegi
Speisera Nissona“.

Whniosek po dyskusji przeszedl wiekszoscia gtosow.

Nastepnie po odczytaniu prosby kol. Pietraszki Wiadystawa w sprawie
udzielenia mu pozyczki w kwocie 300 zt i po skoriczonej dyskusji kolega
Bojczuk Roman stawia wniosek:

»Walne Zebranie Tarnopolskiego Oddzialu Zrzeszenia Lekarzy Weter.
odbyte dnia 10 marca 1935 r. uchwala odmdwié¢ kol. Pietraszce Wiadysta-
wowi pozyczki w kwocie 300 zt.

Whiosek poddany pod glosowanie przeszedt jednogtosnie.

Wkoricu kol. Kottlar Norbert stawia wniosek:

»Walne Zebranie Tarncpolskiego Oddzialu Zrzeszenia Lekarzy Weter.
odbyte dnia 10 marca 1935 r. Zrzeszenia Lekarzy Weterynaryjnych Oddzial
w Tarnopolu przystepuje w charakterze cztonka zbiorowego do Stowarzy-
szenia Oficeréw Rezerwy dla odbudowy zamku zbaraskiego,

Whiosek przyjeto wigkszoscig gtosow.

Na tem Walne Zebranie zamknicto o godzinie 15'30.

Stefan Krol Krauss
wz. Sekretarz Prezes.

WIADOMOSCI BIEZACE.
Protokolt

Nadzwyczajnego Posiedzenia Zarzadu Krakowskiego Oddziatu
Zrzeszenia Lekarzy Wet. R. P., odbytego w dniu 16 maja 1935 r.
spowodu zgonu Marszalka Jozefa Pilsudskiego.

Wobec niepowetowanej straty, jaka ponidst Nardd Polski spowodu
zgonu Pierwszego Marszatka Polski Jozefa Pilsudskiego — Zarzad tut.
Oddziatu Zrzeszenia Lekarzy Wet. R. P. taczy sie z calym Narodem w gle-
bokim zalu — postanawia na wniosek Prczesa uczci¢ pamie¢ Wielkiego
Zmartego Wodza Narodu przez powstanie i trzyminutowe milczenie, row-
noczesnie Zarzad uchwalit jednogtosnie zlozy¢ kwote 200 zi. na sypanie
kopca im. Marszatka Pilsudskiego na Sowiricu.

Uchwalono dalej wezwa¢ wszystkich kolegéw Cztonkéw tak miejsco-
wych, jak i zamiejscowych do gremjalnego uczestnictwa w uroczystosciach
pogrzebowych $p. Marszatka Pitsudskiego.
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Zarzad polecit Prezesowi i Sekretarzowi ztozy¢ pisemne kondolencje
na liscie w Urzedzie Wojewodzkim, a to w imieniu tut. Oddziatu Zrzesze-
nia Lekarzy Wet. R. P., oraz w imieniu Kota BBWR. Lekarzy Wet., zamiesz-
kalych na terenie m. Krakowa.

Uchwalono wreszcie wszczaé starania o miejsce w pochodzie pogrze-
bowym dla Delegacji tut. Oddzialu Zrzeszenia.

Na tem posiedzenie zamknigto.

Sekretarz: Prezes:
Dr. Mulak Ludwik Pptk. Dr. Kucz Tadeusz.

Przeglad posiedzen naukowych Lwowskiego Oddziatu
Zrzeszenia lekarzy wet. Rzp. P. w roku 1934/35.

Posiedzenie 1-sze.

Kolega Prof. Dr. Gajewski otwierajac 1-sze posiedzenie naukowe po
wyborach dnia 25 maja 1935 r. uczcit pamieé przedwczesnie zmariego ko-
legi $p. Stanistawa Romanskiego, wspolpracownika administracji Przegladu
Weterynaryjnego.

Kolega Dr. M. Cena wyglosit odczyt pod tytutem: Rozpoznanie wlos-
nicy zapomoca odczynu stracania.

Kolega Dr. Kasprzak zademonstrowal ciekawy przypadek migsaka
w sercu bydlecia. W dyskusji zabieraja gtos: Kolega Prof. Dr. Zakrzewski,
ktory demonstruje przypadek guza w sercu bydlecem lezacego ekstrakar-
djalnie o budowie $luzako-nerwiaka, oraz nowotwoOr serca psa wychodzacy
ze $rodblonkéw naczyniowych o charakterze endothelioma. Oba przypadki
wlaczono do zbiorow Zaktadu Anatomji Patologiczne w ostatnich czasach,

Kolega Dr. Karnecki stwierdza, Ze ze $luzakami usadowionami w sercu
do$¢ czesto sig spotyka w rzezni, jednakze nie przywiazuje si¢ do nich
wiekszej wagi.

Kolega Prof. Dr. Trawiriski dopatruje si¢ w embrjonalnem pomiesz-
czeniu komorek przyczyny powstawania nowotworow w Sercu.

Posiedzenie 2-gie odbyte dnia 8 czerwca 1935 r.

Kolega Doc. Dr. St. Mglej wyglosit odczyt pod tytutem: Hemoglobi-
nemja porazenna u koni. Prelegent omo6wit dokladnie patogenezg, zmiany
anatomiczne, objawy kliniczne, rokowanie, oraz szczegotowo leczenie. Na
podstawie 5-letniej obserwacji 55 przydadkow na Klinice wewngtrz. Akad.
Med. Wet. dochodzi mowca do wniosku, ze W lekkich przypadkach zarowno
srodki przeczyszczajgce i spokoj, jak rowniez blekit metylenowy, insulina,
oraz wlewanie dozylne chlorku wapnia daja dobre wyniki, w Sredniocigz-
kich przypadkach dziatat korzystnie chlorek wapnia i spokoj, natomiast
w ciezkich przypadkach wszystkie metody zawodza. Prelegent obserwowat
4 przypadki leczenia insuling, dwa lekkie z pomyS$lnemi wynikami, dwa
ciezkie ze zejsciem $miertelnem.

Po wykladzie rozwingla sig¢ zywa dyskusja zwlaszcza nad stosowa-
niem insuliny, w ktorej zabierali glos koledzy: Doc. Dr. Grzycki wspom-
nial, ze badajac hemoglobinemj¢ porazenng u koni, uwzglednial jedynie
procesy chemiczne w schorzalych mie$niach, a temsamem nie przywiazy-
wal wiekszej wagi do terapeutycznego dzialania insuliny. Na podstawie
obserwacji doszedt jednak do wniosku, Ze insulina moze wplywaé na
poprawe obrazu klinicznego, w 2 przypadkach otrzymat nawet dodatni
wynik, ze wzgledu jednak na zbyt matg ilo§¢ materjatu nie moze wysnuwac
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z tego zadnych wnioskow. W zwigzku z ogloszeniem swojej pracy w pis-
mach zagranicznych otrzymat kilka listow od lekarzy wet. niemieckich,
ktorzy stosowali insuling w kilku przypadkach z wynikiem pomy$lnym,
przyczem nadmieniali, Ze dzialanie insuliny w znacznej mierze zalezne jest
od sposobu zywienia koni, w przypadkach, kiedy konie zywione byly
cukrem, ilo$¢ przypadkéw hemoglobinemji zwigkszata sie. Prof Lopatynski
stosowat insuling po raz pierwszy w 5 przypadkach, w dwu lzejszych
z wyniklem pomysSinym, w trzech cigzszych ze zejSciem $miertelnem. Innym
razem w 6 przypadkach stosowal insuling z wynikiem pomys$lnym, padt
tylko jeden kon, Na podstawie powyzszego materjalu uwaza, ze insulina
okazala sig dobrym $rodkiem terapeutycznym, jednak naogol do$é drogim.

Kolega Prof. Dr. Skowronski wspomina, ze spotkat sie w literaturze
ze wzmianka o stosowaniu insuliny w kilkunastu przypadkach przyczem
w 50°, otrzymano wyniki pomyslne, przyczem zapytuje prelegenta czy nie
byloby wskazanem dla polepszenia wynikow zwiekszaé dawki, ewentualnie
zastrzyki stosowac¢ dozylnie i podskornie. W dalszym ciagu wywodzi ze
w czasie wojny konie karmione byly czg¢$ciowo cukrem jednak bez szkody
dla organizmu.

Kolega Kpt. Dr. Eberle podawal koniom cukier w duzych ilosciach
jednak w czasie kilkuletniej praktyki mial jedynie dwa przypadki hemo-
globinemji porazennej.

Kolega Pik. Dr. Dobiasz podaje, ze przed kilku laty schorzenie to
pojawito sie w22 p. utanow w Brodach, dotyczyto koni lekkich, a przyczyny
dopatruje sie w przeciggach na jakie s narazone koszary brodzkie. Pozatem
porusza kwestje zywienia koni w wojsku; w dnie ktorych konie mniej
pracujg zmiejsza sie im racj¢ owsa, podaje si¢ zas wigcej siana. Szczegot
ten uwaza do pewnego stopnia za czynnik profilaktyczny w sprawie hemo-
globinemji.

Kolega Prof. Dr. Skowronski przechyla si¢ do teorji przeziebien, ktore
i u ludzi sg czesto podlozem rozwoju réznych schorzen. Dziata tu nietylko
sama cieplota powietrza, lecz takze jego ruch i jonizacja. Polska jako kraj
o klimacie przejsciowym podlega pod tym wzgledem znacznym wahaniom.

Kolega Asyst. A. Cisowski zademonstrowal przypadek w pochwienia
jelita biodrowego i Slepego w jelito grube z czgSciowem wypadnieciem
wynicowanego jelita biodrowego przez odbyt.

W dyskusji zabierali glos: Kolega Prof. Dr. Gajewski, ktory omdwit
sposoby leczenia w takich przypadkach, twierdzac ze repozycja mija sie
z celem, a pozostaje jedynie leczenie chirurgiczne, polegajace na tem, ze
o ile czeS¢ wglobiona zdolng jest jeszcze do zycia to mozna probowaé
enteropeksji, jesli czes¢ ta ulegla juz martwicy to leczenie polega na resekcji
tego odcinka.

Kolega Prof. Dr. Zakrzewski wspomnial, ze czesto$¢ takich wpochwien
u zwierzat migsozernych uzalezniona jest w znacznej mierze od budowy
anatomicznej jelita grubego, ktére u tych zwierzat jest krotkie.

A. Cisowski.

Urzad Wojewddzki Krakowski obsadzil z dniem 15 maja b. r. po-
granicze czechostowackie personelem lekarsko-weterynaryjnym w powiecie
nowosadeckim i nowotarskim w celu prowadzenia akcji ochronnej zwal~
czania pryszczycy.

Do akcji zostali przyjeci lekarze weterynaryjni: Henryk Braun,
Zbigniew Speidel, Izrael Galler, Bolestaw Ross, oraz absolwenci
medycyny weterynaryjnej: Karol Szwarczewski i Tadeusz Wroriski.
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Wykaz zarazliwych choréb zwierzecych w Rzplitej Polskiej

w dniu 15-go (goérny rzad) kwietnia 1934 i 1-go (dolny rzad) maja 1935 r.

Alfabetyczny porzadek wojewodztw : 1) Bialostockie, 2) Kieleckie, 3) Krakowskie, 4) Lu-

belskie, 5) Lwowskie, 8) hiodzkie, 7) Nowogrodzkie, 8) Poleskie, 9) Pomorskie, 10) Poznan-

skie, 11) Slaskie, 12) Stanistawowskie, 13) Tarnopolskie, 14) M. st. Warszawa, 15) War-
szawskie, 16) Wilenskie, 17) ‘Wolynskie.

} B| Wojewddztwa nazwane & % =

Nazwa choroby o liczbami wedtug s S &

32| porzadku alfabetycznego B ey

! i i

: 10 | 1,2,4,5,7,10,12,13,15, 17 12 14 14

Waglik 9 | 255,710, 12, 13, 17 17] 20| 20

: 5| 3,5,12,13,17 8| 9| 1

Szelestnica 4| 451217 12| 13| 15

Zaraza dziczyzny i bydta| 6 | 2—4,6,9,15 il R b

rogatego . - . - -| 8/|236,7,910,1516 13| 18| 18

Gruzlica bydta rogatego 21911 5 % 8

(posta¢ otwarta) . 211,15 2 2 2

: 11 | 1-6,9, 10,12, 14, 15 35 | 129 | 146

Pogacizna 9|1-6,9,12 14 28 | 107 | 116

: ; : 313510 3 3 3

Anemja zakazna koni . 3135 10 3 3 3

& s . 8| 1—5,8—10 21 28 36

AIeEZn EuDl 8 | 1—3,5,8-11 20| 32| 38

Lo sl TR 16,8517 1 731|129 | 154

Wicieklizna psowikotow| 46 | 179 17 7 | 136 | 162

Wicieklizna innych zwie-| 10 | 1,2,4—6,8, 10, 12, 15, 17| 24| 35| 47

rzat. » » + o« - «| 9]1,26-810,12,1517 28 | 40| 50

g g 11 | 1,2,4,6—11,15,16 52 | 114 | 222

Fomdr swin 10 | 1,24, 7—11,15, 16 45 | 113 | 229

|

b 11 | 1,4-11,15,17 25| 43| 78

Zaxaza syt 1 | 1,4—11,15,17 29| 52| 95

Pomér powiktany zaraza | 9 | 1,4,6,8—11,15,17 27136 1 .68

$win o o d o9k 1 4,6,8—=11;15,17 28| 41| 9

Lk 14 | 1—4,6,7,9—13,15—17 35| 511 55

Rézyca $wid . . . .| 15| 1-7,9-13,15—17 58 | 94 l 104

: 11 | 1—6,9—11,13,15 20| 33| 173

Cholera drobin . . . 8 | 1—6,10, 11 14| 17 | 108
Pomér drobit . A o e

; 217,10 p et

Influenza koni . 3(70910 3 4 4

Ospa owcza 117 bn i 11 10
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